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UVvoD

Ptedlozena diplomova prace se zabyva tématy, kterd mé zajimaji, znacnou ¢ast mého
pracovniho Zivota. Prvni oblasti je problematika uzivani navykovych latek, ke které jsem se
dostala jiz kdysi na stfedni Skole ve formé primarni prevence. To jsem pracovala jako
dobrovolnik, tzv. peer aktivista, S vrstevniky, o néco mlad$imi détmi na zékladni Skole.
V dal$im studiu jsem se blize seznamila s prevenci sekundarni a ptedevSim terciarni
(pracovala jsem v terénnich programech), tématu drog se tykaly zdvérecné prace i na mém
piredchozim studiu. Druhou oblasti je problematika poruch autistického spektra, coz je
skupina klientd, s nimiz mam letitou pracovni zkusenost ve formé skupinové i individualni

prace.

V diplomové praci jsem se tedy rozhodla spojit tyto dvé oblasti a prozkoumat, jaké
jsou pohledy a zkuSenosti osob s poruchami autistického spektra s oblasti uZzivani
navykovych latek nebo piipadnym naduzivanim internetu. V praxi pii praci s lidmi
s poruchami autistického spektra (dale PAS) jsem se casto potkavala s pomérné
vyhranénymi n4dzory na riizné oblasti zivota, uzivani navykovych latek nevyjimaje, také jsem
pracovala s lidmi s PAS, ktefi méli zkuSenost s excesivnim uzivanim nékterych latek.
Prozkoumat tedy teoretické vyzkumné zazemi této problematiky u nas i v zahranici, i uéinit
vlastni Setfeni u nasich respondentt s diagnostikovanou poruchou autistického spektra, mi

tak pfislo podnétné a zajimavé.

Diplomova préce se tedy zamétuje na mapovani zkuSenosti s rizikovym chovanim u
dospivajicich a dospélych s poruchami autistického spektra — specificky s Aspergerovym
syndromem. Z 9 oblasti rizikového chovani, které vymezuji Miovsky a jeho kolegové ve své
publikaci (2010) - zaskolactvi, Sikana a extrémni projevy agrese, rizikové sporty a rizikové
chovani v dopravé, rasismus a xenofobie, negativni piisobeni sekt a jinych patologickych
subkultur, sexudlni rizikové chovani, zavislosti, spektrum poruch pfijmu potravy (bulimie a
anorexie), okruh poruch a problému spojenych se syndromem CAN (tyraného, zneuzivaného
a zanedbavaného ditéte) — se prace zamétuje na problematiku zavislosti — a to zavislosti
Vv oblasti uzivani navykovych latek a zavislosti spojenych s nadmérnym uZzivanim pocitace.
Z oblasti uzivani navykovych latek ¢i nadmérného uzivani pocitae je u osob sPAS
pozornost vénovana jejich konkrétnim zkusenostem s danymi formami rizikového chovani
a jejich postojim k témto formam rizikového chovani. Mapujeme také, zda a piipadné jak

se do dané zkuSenosti propisuji specifika vdzané na diagnoézu poruch autistického spektra.



TEORETICKE UKOTVENI

1 PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

Nasledujici kapitola popisuje zakladni témata vztahujici se k problematice poruch
autistického spektra, pokryvajici definici poruch, etiologii, ¢etnost vyskytu dané¢ho okruhu
poruch a dikladn€ pojednéva o projevech poruch manifestovanych v tzv. diagnostické
triadé, tedy trojici zdkladnich okruht projevi, které se zvazuji pti feSeni diagnoézy nckteré
z poruch autistického spektra. Dale jsou zde nastinény dalsi pfidruzené rysy, které se u PAS
objevuji a vysvétleny jsou zakladni poruchy z okruhu PAS.

1.1 Definice

Ve vymezeni poruch autistického spektra budeme vychéazet zatim stale jeSté
z vymezeni dle Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN 10), neb jde o klasifikaci platnou
v dob¢ vzniku diplomové prace a o klasifikaci uzivanou v nasi republice. Vzhledem ke
specifi¢nosti a ruznosti problematiky déti s autismem se ustanovil pojem poruchy
povazovany za ruznorodé a tento pojem umoziuje pohybovat se na rizném spektru obtizi.
Poruchy autistického spektra fadime mezi pervazivni vyvojové poruchy. Ty jsou jedny
vSepronikajici. To znamena, ze jejich projevy se odrazi ve vyvoji ditéte ve vSech smérech a

tento vyvoj je tak hluboce naruSen (Thorova, 2016).

Vymezeni dle Americké psychiatrické asociace (DSM V) je obzvlasté u
problematiky autismu odli$né, a to piedev§im u diagnozy Aspergerova syndromu. V této
paté revizi vydané v roce 2013 byly dosavadni diagnézy (détsky autismus, Aspergeriv
syndrom a pervazivni vyvojova porucha nespecifickd) slozeny do jedné diagnostické
kategorie snazvem ,porucha autistického spektra®“. Ty jsou zafazeny pod kategorii
neurovyvojovych poruch. Nové pak byla vymezena kategorie socidln¢ komunikacnich
poruch, kterd je typickd obtizemi v socidlni komunikaci, ale bez rigidniho chovani a

specifi¢nosti ve vyhranénych zajmech (Thorova, 2016).

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci v 11. revizi (MKN 11) budou poruchy
autistického spektra fazeny pod neurovyvojové poruchy se zakladnim rozdélenim, zda ptjde
o poruchu bez intelektového oslabeni ¢i s intelektovym oslabenim a se specifikaci
ptipadného postizeni funkéniho jazyka. Vymezeni se opird o deficity v oblasti socidlni

komunikace a v oblasti recipro¢nich socialnich interakci v kontextu véku daného jedince a



jeho rozumovych schopnosti a dale o trvalé a nepruzné vzorce chovani, zajmy nebo ¢innosti.
Ty zahrnuji nepruzné dodrzovani rutin, nadmérné dodrzovani pravidel, nadmérné
ritualizované vzorce chovani a trval¢, hluboké a véku nepfiméiené zaujeti nékterym zajmem
apod. Duraz je kladen na nastup poruchy v raném véku, u nékterych se vSak vlivem
rostoucich socialnich narokii mohou plné& projevit az pozdgji. Resi se zde také, jak jiz bylo
uvedeno vyse, zda je ¢i neni pfidruzena porucha intelektu, kterd by pak piipadné¢ méla byt
pfi¢lenéna jako samostatna diagn6za poruchy rozvoje intelektovych schopnosti k porucham
autistického spektra (v zavaznosti mirné, stiedni ¢i t€¢zké). Poruchy autistického spektra tak
budou vymezeny s nebo bez poruchy intelektu. Dalsi oblast blizs§i specifikace se bude
zaméfovat na stupen naruSeni funkéniho jazyka, které nebudou zamétreny na pragmatickou
stranku (ta je u osob sPAS vzdy naruSena), ale budou sledovat miru verbalnich a
neverbalnich expresivnich deficitt (mira se bude pohybovat od mirného nebo Zzadného
postizeni funkéniho jazyka az po uplnou absenci funk¢éniho jazyka). Poslednim
specifikadtorem bude urceni, zda u jedince doslo nebo nedoslo ke ztraté jiz diive ziskanych
dovednosti. Dale budou zvlast’ vymezeny kategorie jinych poruch autistického spektra a
nespecifické poruchy autistického spektra (ICD-11 for Mortality and Morbidity Statistics
(who.int), cit. 23.1.2023).

1.2 Historicky vyvoj

Pojem autismus se nejCastéji spojuje Se jménem Leo Kannera, ktery v roce 1943
prezentoval kazuistické studie 11 déti ilustrujicich novou formu emoc¢ni poruchy. OdliSoval
Ji od schizofrenie a vnimal u nich extrémni autistické projevy, obsedantnost, echolalii a

stereotypie. Poruchu oznacil nazvem Casny détsky autismus (Kanner, 1943).

Samotny pojem autismus byl pouzit jiz mnohem diive. V roce 1911 jej pouzil Eugen
Bleuler k oznaceni jednoho ze symptomi u svych schizofrennich pacientii (in Thorova,
2016).

V roce 1943 také sepsal videnisky pediatr Hans Asperger habilita¢ni préci, V niz se
vénuje rozboru — jak popisuje — abnormalniho chovani déti, které oznacuje jako autistickou
psychopatii (Asperger, 1943).

Vnimani autismu v prvopocatcich vychéazelo z ptipadovych studii vySe zminénych
autort. Oba vsak pouzivali stejny pojem autismus, jejich odliSeni v§ak bylo v zaméteni, kdy

Kanner se vénoval spiSe détem s tézkymi projevy a Asperger s t€émi lehcimi. Aspergertiv


https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http://id.who.int/icd/entity/437815624
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http://id.who.int/icd/entity/437815624

pojem autisticka psychopatie byl pak od roku 1981 nahrazen terminem Aspergertiv syndrom
(Cadilova, Zampachova, 2008; Howlin, 2005; Thorova, 2016).

V soucasn¢ dobé se zkouma mozné problematické fungovani Hanse Aspergera
v dob¢ nacismu a S tim souvisejici odklon od nazvu Aspergertiv syndrom (Czech, 2018;

Radkovska, Hotejsi, 2018).
1.3 Etiologie

Od 70. let se zacaly v oblasti etiologie prokazovat genetické faktory, kterym je také
v soucasné pfisuzovan stézejni vyznam. Zaroven se vSak hleda stale vétsi vliv prostiedi,
které by mohlo mit také velmi zna¢ny vliv. Autismus tedy patii mezi multigenné podminéné
poruchy, biologickou etiologii autismu tvofi vlivy organické a hereditarni. Rizikem pro
vznik autismu se ukéazaly napf. prozivany stres, vyziva, infekéni onemocnéni, predCasné
narozeni, uzivani nékteré¢ medikace. Dale jsou mozné dalsi vlivy, jako vyssi vek otct,
hospitalizace v prvnim trimestru s Virovou nebo v druhém trimestru s bakterialni infekei,
jind onemocnéni v téhotenstvi, jako napf. zardénky apod. (Ri¢an, Krejéifova a kol., 2006;

Sporclova, 2018; Thorova, 2016).)

1.4 Cetnost

Cetnost vyskytu poruchy se maze lidit dle uzitych diagnostickych kritérii. Aktualni
prevalence se objevuje v rozpéti 1-2 %. Co se tyce rozdilu vyskytu mezi pohlavimi, obecné
trpi vyvojovymi poruchami castéji chlapci v poméru asi 4:1. Vys8i pomé&r chlapct je dan
také vyssi sociabilitou divek a lepSim vyuZivanim kompenzacnich strategii nez chlapci a
symptomy jsou tedy méné manifestované a pfipadnd diagnodza se tedy neobjevi tak Casto

(Sporclova, 2018; Thorova, 2016).
1.5 Charakteristické projevy

K diagnostice autismu a zaroven také k popsani zékladnich symptomu slouZi tzv.
diagnostickd tridada problémovych oblasti, kterd je spole€nd pro poruchy autistického
spektra. Jde o socialni interakce a socialni chovani, specifi¢nosti v oblasti komunikace a

s zajmi a predstavivosti (Rian, Krejéifova a kol, 2006).

1.5.1 Sociélni interakce a socialni chovani
Obtize nebo specifi€nost v socidlnich kontaktech je ovlivnéna specifickym
kognitivnim stylem, ktery se vyznacuje doslovnym a piesnym chipéanim instrukci, situaci,

dale rigidita mySleni, egocentrismus s omezenou schopnosti empatie, mala nebo zadna
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schopnost porozumét metakognici a neschopnost zobeciiovat, coz lidem s PAS neumoziiuje
chédpat jemnost a komplexitu socialnich vztaht a situaci. Lidé s PAS zpravidla touzi po
socidlnich kontaktech a emo¢ni vzdjemnosti, avSak chovani ostatnich lidi se jim pak cCasto
jevi jako nevypocitatelné a ohrozujici. Napomocné v této oblasti mohou byt nacviky
socialnich dovednosti a snaha osetfit okoli tak, aby byla zajisténa vetsi mira predvidatelnosti
v socialnich kontaktech. VétSina osob S PAS ma casté obtize v kontaktu s vrstevniky.
V kontaktu s rodi¢i je u déti s PAS typicka mensi snaha napodobovat dospélé, nebo jde o
napodobovani na vyzvu, nikoliv o napodobovani spontanni, jako je tomu u déti bez PAS.
Specificky ptedev§im pro osoby s Aspergerovym syndromem se v socidlnich interakcich
vcituji do druhych. Emoce druhych jsou pro n€ ¢asto nesrozumitelné a nedokazi casto takeé
projevovat své vlastni pocity. V kontaktech s druhymi se citi dobie tehdy, pokud tito
respektuji jejich pravidla, coz se ve skupin€ vrstevnikli dafi s obtizemi. Interakce jsou
postizeny také obtizi orientovat se v tom, jak se chovat spravné, ditéti je tieba pravidla
opakované vysvétlovat. Pravidla pak casto dité¢ s PAS dodrzuje doslovné nebo nezavisle na
situace, pro které jsou urCeny. Obzvlasté lidé s Aspergerovym syndromem se mohou
s obtizemi vcitovat do toho, jak se citi druzi a jejich vnéjsi projevy jsou pro tyto osoby tézce
identifikovatelné. gpatné ¢tou mezi fadky (Atwood, 2005; Howlin, 2005; Preissmann, 2010;
kdo nikoliv, jak pfitele poznat, mohou také s obtiZzemi vyjadtit svllj ndzor nebo naptiklad fici
nékomu ne (Howlin, 2005). Casto ale touZi po pfijeti druhymi a kontaktu s nimi. Okolim ale
vlivem obtiZi v socialni oblasti byvaji odmitani, protoze jejich chovani pisobi velmi podivné
(Pesek, 2014). Obtiz porozumét emocim je pojena s tendenci upinat se na detail a se slabsi
schopnosti postihnout vjem jako celek. NaSe obliceje také nejsou statické, neménné, ale
vyrazy v obliceji se velmi rychle méni a tyto zmény reflektuji ménici se stav dané osoby.
Ohranic¢eni a vymezeni toho, co pfesn¢ znamena vyraz u daného jedince, je tak velmi obtizné
a je nutné vnimat vSe v kontextu (De Clerg, 1007). Z hlediska vnéjskové pozorovatelnych
symptomu V této oblasti se déti s autismem mohou vyhybat oénimu kontaktu, pouzivat ruku
druhého jako véc, pokud chtéji na néco dosahnout. Cast&ji se také zdrzuji o samot&, nezli

jiné déti (Richman, 2006).

1.5.2 Komunikace
Dle Katefiny Thorové jsou ,,poruchy autistického spektra primarné¢ poruchami

komunikace* (Thorova, s.99., 2016). Dle konkrétni diagnézy se u déti s PAS objevuji
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vyrazngjsi ¢i jemng&jsi potize v komunikaci na spektru od odchylek v fe¢ovém projevu az po
neosvojenou fe¢. Porucha komunikace se objevuje jak v oblasti porozuméni, tak v oblasti
vyjadfovani, a to jak v roviné verbalni i neverbalni komunikace. Re¢ tedy nemusi byt vzdy
poskozena, ale jak je uvedeno vyse, abnormity se objevuji viceméné u vsech osob s PAS.
Nejmensi naruSeni se objevuje u osob s Aspergerovym syndromem, u nichz byva
problematicka spise socialni funkce jazyka a praktické uzivani jazyka ke komunikaci, slovni
zasoba byva velmi bohata. Déti s PAS obecné maji také obtize s porozuménim komunikaci
neverbalni komunikace, nerozumi tomu, co lidé ukazuji vyrazem oblideje ¢i gesty. Casto se
tak u nich objevuje neporozuméni (Thorova, 2016). Obtize se tedy objevuji v oblasti
pouzivani a pochopeni jazyka, kde se mohou objevovat zna¢né nesrovnalosti, v doslovnosti
chépani, v nedostate¢né intonaci, s obtiznosti najit ten spravny vyraz pro popis obzvlasté
nehmatatelnych jev a procesi. Objevuje se repetitivnost v pouziti jazyka a tvofeni
neologismi. U 0sob s PAS hovoiime o jisté slepoté pii uziti jazyka, coZz znamena ze lidé
s diagnozou PAS se mohou vyjadfovat zcela pfimo bez ohledu na to, zda to nékomu miize
ublizit nebo je to v daném okamziku nevhodné zvolena poznamka. Obtiznéj$i muze pro
osoby s PAS byt hovofit o budoucnosti, o emocich a ¢asto hovoii bez potiebné reciprocity
v komunikaci (Howlin, 2005). Projevy obtizi v oblasti komunikaci mizeme vné&jskove
zieteln€ pozorovat ve formé echolalii (opakovani slov a vét), nedostatkli v napodobovani a
spontannosti pii uziti jazyka, nespravnym uZivdnim z4djmen a obtiZemi v porozuméni
(Richman, 2006). Objevuje se také tzv. odloZena echolalie, kdy dité opakuje slova ¢i celé
sekvence slov i se znaénym ¢asovym odstupem od toho, kdy byla nékym vyi¢ena (Rican,
Krejc¢itova a kol., 2006). Chybovost v porozuméni pochazi z neschopnosti pochopit
koherenci v komunikaci a kontext. Pro osoby s PAS je tedy tézké pochopit myslenku za
komunikaci, kterd nebyva zakousena v doslovném smyslu. Myslenky jsou totiz zfidkakdy
vyjadieny doslovné, ve skuteCnosti zlstavaji ¢asto nevyic¢ené (Vermeulen, 2006). U osob
S Aspergerovym syndromem byva v praktické komunikaci obtizné piekondvat tendenci
uvadét nevhodné poznamky a zasahovani do rozhovoru jinych bez vysledovani vhodnosti
feceného 1 nacasovani. Na otazky odpovidaji velmi pfesné a obsirné, pokud nevi, zpravidla
spiSe mlci, nez aby fekli, Ze nevi. VSe fecené pak vnimaji extrémné doslovné, jejich fe€ byva
spiSe monotdnni, bez prace s melodii, slovni projev ma pedantskou a formalni podobu. Muze
se objevovat samomluva a nékdy je postizena plynulost mluvy (Atwood, 2005). Pro nékteré

déti také miize byt vyhodnéjsi vypnuti zrakového kanélu, tedy Ze se na mluvciho nedivaji,
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coz jim muze pomadahat lépe se soustfedit na obsah sdélovaného. Obecné je pro lidi

s autismem obtizné vyabstrahovat obecny vyznam slova (Sporclova, 2018).

1.5.3 Predstavivost, zajmy

Posledni z diagnostické triady tvoii naruseni v oblasti pfedstavivosti, ktera stavi na
napodobé. Coz, jak je uvedeno vyse, je oblast postizena nizkou schopnosti i motivaci k této
aktivité. Na predstavivosti je zalozeno také na premysleni o myslich druhych lidi a schopnost
planovani. Naruseni predstavivosti — tedy problém s imaginaci — mé negativni vliv na vyvoj
ditéte v tom, ze se u ditéte obtizné rozviji hra (¢i se rozviji hra jiného typu — spiSe hra rigidni
a stereotypni), dale negativné ovliviiuje vybér aktivit ditéte smérem k predvidatelnym a
stereotypnim ¢innostem. Hra se pak vyrazné odliSuje od hry déti podobného véku. Negativné
ovlivnéna je pak také spontannost, pestrost a radost ze socidlni interakce. Objevuji se tedy
znacn¢ repetitivni, stereotypni Cinnosti a zdroven také neodklonitelnost a ulpivavost na
téchto ¢innostech (Thorova, 2016). Bézné si déti rady hraji s realitou a tu rtizné obraci, tvaii
se, ze telefonuji nebo predstiraji, ze panenka je skutecné miminko, které krmi apod. Pro lidi
S hyperrealistickym myslenim, jako jsou lidé s poruchami autistické¢ho spektra, je néco
takového désivé. Hry ,,na néco* jsou pro déti s autismem slozité a upfednostiuji véci, které
jsou redln¢ tim, ¢im jsou a rutinnim ¢innostem, které mohou opakovat neustale dokola. To
je pro lidi s autismem méné matouci, protoze se jde spolehnout na néco, co se neméni (De
Clerq, 2007). Narusena piedstavivost a schopnost vnimat provazanost a hlavni souvislosti
se podili na slabsi flexibilité v pfizplisobovani se ménicim se nebo novym situacim. Typické
je chybéni centralni koherence, coz znamena nepochopeni celku. Detaily jsou spojeny bez
uvédomované proménlivosti podminek, které toto spojeni ovlivituji a za sebou jdouci kroky
Obtize s predstavivosti se zobrazuji také v problematice szivani se s nejednozna¢nymi
situacemi (Vermeulen, 2006). Z pozorovatelného chovani zaujmou jiz zminéné repetitivni
vzorce chovani, jako je placani rukama, tleskdni, tfepotani rukou a jejich pozorovani,
kolébani téla, poklepavani apod. S hrackami dité€ pak zachdzi velmi neobvykle a zamétuje
se spiSe na casti pfedmétu nez na celek. V obli¢eji mlizeme pozorovat grimasovani
(Richman, 2006). U osob s Aspergerovym syndromem mohou zajmy byt prezentaci jejich
urovné intelektovych schopnosti, které jsou pro né zpravidla velmi dilezité a v monolozich
o svém tématu pak ohromuyji faktografickymi znalostmi dané oblasti. Ve svém zajmu jedinec

Casto odpociva od naro¢nosti bézného socidlniho fungovani a naroki vnéj$iho svétla a
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hloubka zajmu a vénovani se mu nékdy mize byt odrazem miry tizkosti jedince (Atwood,

2005).
1.6 DalSi rysy objevujici se u 0sob s poruchami autistického spektra

U osob s PAS se dale objevuji dalsi, nespecifické a variabilni rysy, a to pfedevsim
atypické senzorické chovani. OdliSnosti se tak objevuji v oblasti vnimani, Vv piecitlivélosti
¢i malé citlivosti na nékteré smyslové podnéty nebo naopak fascinaci uréitymi senzorickymi
vjemy (napf. svétlo aj.). Dal$i oblasti miize byt sluchové vnimani, kde podobné na nekteré
podnéty mohou byt déti extrémneé citlivé a negativné na n¢ reagovat (napi. hluk, nékdy také
obycejny hovor), nékdy ale je dit¢ urcitymi zvuky fascinovano a dozaduje se jejich produkce
nebo je samo vyvolava (zvukové hracky, zvonky, pisnicky apod.). Kromé zrakovych a
sluchovych vjemi se neobvyklé reakce objevuji také v oblasti chutového vniméni. Na
nekteré¢ chuté tak je dit¢ extrémné citlivé a zplsobuje extrémni vybiravost a odmitani
nékterych potravin nebo naopak vlivem snizené citlivosti na nekteré chutové podnéty
mohou déti konzumovat nestravitelné predméty. Castd je autostimulace zaméfend na
chutové podnéty, kdy déti zkoumaji predméty olizovanim ¢i jejich pojidanim. Také cichové
vnimani muze byt postizeno zvySenou nebo snizenou senzitivnosti. Dit¢ tak mlize pocitovat
jako extrémné nepiijemné nékteré z béznych vini, pii snizené citlivosti se miize objevit
nezajem o hygienu. Také se mize vyskytnout autostimulace pomoci o¢ichavani predméta.
Dalsi z oblasti je vnimani hmatem, kdy se mize objevit hypersenzitiva ohledn¢ obleceni
nebo hyposenzitivita na dotekové podnéty, které dit¢ hmatove ignoruje. OdliSnosti jsou
patrné 1 v motorickém vyvoji, predev§im u déti s Aspergerovym syndromem, se objevuje
motorickd neobratnost. U nékterych déti se objevuje opozdény vyvoj motoriky,
problematicka byva koordinace pohybi, obtize vjemné i hrubé motorice. Casté jsou
predevs§im u déti s détskym autismem stereotypni ¢i bizardni pohyby (takzvané manyrovani)
rukou a prstll. Jde o opakujici se pohyby ¢i stereotypie u osob s poruchami autistického
spektra. U osob s PAS se objevuje tzv. synestezie, coz je zpusob vnimani, kdy pocitek
Z jednoho smyslu vyvola pocitek jiného smyslu, dale pak tzv. monotropismus, coZ oznacuje
schopnost zpracovat Vv jeden okamzik pouze informace pochazejici z jednoho zdroje. To
muze velmi ztéZovat mnohé aspekty fungovani osob s PAS, kdy se takovy ¢lovek naptiklad
mize soustfedit pouze na lidsky hlas, ale jiz se nesoustiedi na obsah fe¢eného (Sporclova,

2018; Thorova, 2016).

Emoc¢ni reaktivita je dalSi specifickou oblasti. Vyznacuje se napadné mensi

bohatosti, odliSnosti se mohou objevovat v intenzité reakce i zplisobech reagovani, extrémneé
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nizka byva frustracni tolerance, Casté jsou reakce emocnim vybuchem, tedy Casta je afektivni
labilita. Problémy u osob s PAS jsou patrné na obou pdlech senzitivity, hypersenzitivita
s prili$ silnymi a neadekvatnimi reakcemi na dané podnéty nebo hyposenzitivta S minimalni
a opét nepiiléhavou emocni reakci na danou situaci. Vybuchy zlosti vychazi zpravidla
z frustrace, ktera se spojuje s malo rozvinutymi komunika¢nimi a socidlnimi dovednostmi.

V popiedi emocni reaktivity je u n€kterych uzkostna symptomatika (Thorova, 2016).

Lid¢ s autismem se snazi vyuzit svych silnych stranek, aby kompenzovali oslabeni,
ktera s sebou porucha ptinasi. Jednou z téchto cest je vyborna pamét’. Celkové je schopnost
kompenzace zavisla na obecné inteligenci daného jedince, kdy ti, ktefi maji inteligenci vyssi,
maji vice moznosti, jak svij handicap kompenzovat nez ti, kdo jsou inteligenci mén¢
obdareni. Kromé& paméti je dalsi cestou snaha dat veskeré vnimané vlivy do klasifikaci a

ptifadit je ur¢itym pravidlim (Vermeulen, 2006).

Lidé s autismem jsou zavisli na konkrétnich faktech a pravidlech, nedafi se jim
leckdy objevit souvislosti a aplikovat je na okolni svét tak, aby doslo ke komplexnimu
porozuméni. Toto komplexni porozuméni svétu vSak vyzaduje Casto spiSe nez védomé
premysleni intuici, ktera nejde naucit, ale jde citit. Intuice je ale spiSe slabsi stranka lidi
s PAS. Situace v zivot¢ se ¢asto jedna druhé velmi podobaji, avsak nikdy nejsou a nemohou
byt totozné. I kdyz hovotime o stejném predmétu, jako naptiklad stanice metra, stanic metra
je hodné, vime, Ze jde o stanice metra, avSak nejsou zcela totozné, jsou si pouze podobné.
Tady je velmi komplikujici vnimani osob s PAS, ktefi vnimaji véci spise jako stejné, i kdyz
jsou si jen podobné. Pak mohou nepftiléhavé reagovat ve zdanlivé stejné situaci, avsak diky
jinému kontextu, je ta situace pouze situaci podobnou, nikoliv stejnou (Vermeulen, 2006).
Svét bohuzel nefunguje doslovné, coz je jedna z pii¢in, ktera déla svét pro lidi s PAS jako
obtizngji Citelny. Tento nahled potvrzuje na nékolika pfikladech, uvedenych v publikaci
Mami, je to ¢loveék nebo zvife, maminka ditéte s autismem Hilde De Clerq (2007). Mysleni
0soby s autismem popisuje jako mysleni v detailech. VSichni jsme zvykli délat v priabéhu
kazdého dne mnoho ¢innosti, z nichZ fada z nich je pro nas zcela samoziejma. Avsak pokud
je nékdo zaméten na detail a ur¢itou podrobnost, miiZze takova ¢innost pro néj byt velmi
obtizna. Napriklad vSichni vime, ze Cervené tkanic¢ky se 1isi od Cernych a zaroven jde stale
o tkanicky. A tak pokud mame boty s riznymi tkani¢kami, tak ¢loveék s autismem naptiklad
muze byt schopen zavazat si jen tkanicky Cervené, ale nikoliv uz ¢erné. Také vime, Ze boty,
které maji Ctyfi otvory, jsou odlisné od bot s 0smi otvory. A pak mizeme u déti s autismem

pozorovat stejné obtize jako v pfipad€ tkanicek. Lidé s autismem si Casto tvoii pii
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vykonavani riznych ¢innosti urcité rutiny, které jsou vysledkem jejich hyperselektivniho
mysleni a chapani udalosti. A uci-li se novou dovednost, mohou si z n&jakého detailu
vytvorit rutinu, kterd do ¢innosti patii a mtize tak komplikovat pfeneseni dovednosti do lehce
zménénych podminek. U déti s autismem jsou také negativné ovlivnény moznosti myslet na
druhé a obracet se na nékoho. Souvisi s tzv. intersubjektivnim oddalenim (intersubjektivita
znamena hluboky prozitek, ve kterém citime, ze ja a né¢kdo druhy, tvofime dva), které

znamena bezpecné spojeni s objekty, od nichz se dité diferencuje (Golse, 2017).
1.7 Popis zakladnich poruch autistického spektra
Détsky autismus

Stupen zavaznosti této poruchy byva rtizny, a to od poruchy velmi mirné az po velmi
tézkou poruchou. Charakteristické je projeveni se obtizi se vSech oblastech zmifiované
diagnostické triady. Pro stanoveni této diagndzy je dale tfeba, aby se projevy objevily jiz
pred 3.rokem Zivota, a to v oblasti kvalitativniho naruSeni socialni interakce, kvalitativniho
naruseni komunikace a v oblasti omezenych, opakujicich se stereotypnich zptisobi chovani,

zajmu a aktivity (Hrdlicka, Komarek a kol., 2014; Thorova, 2016).
Atypicky autismus

V ptipadé této diagnozy splnuje dité pouze ¢asteéné diagnosticka kritéria pro détsky
autismus. Pro diagndzu je tieba, aby celkovy obraz u atypického autismu nespliioval plné
kritéria jiné pervazivni vyvojové poruchy. Atypicky autismus se 1iSi d klasického
infantilniho autismu bud’ dobou vzniku (prvni symptomy autismu zaznamenany az po ttetim
roce zivota) nebo tim, Ze nenapliiuje beze zbytku nékteré ze ti zékladnich kritérii détského
autismu, tedy abnormni vyvoj se objevuje ve vSech tiech zakladnich oblastech, avSak
vmensi mife, anebo neni jedna ztfi zakladnich oblasti vyznamné narusena (Rican,

Krejéitova a kol., 2006; Thorova, 2016).
Aspergeriiv syndrom

Aspergeriv syndrom se nékdy nazyva socidlni dyslexie. V jemng&jSich projevech
muZe byt obtizné odlisit Aspergertiv syndrom a socidlni neobratnost. Mylné se tato diagndza
nékdy oznacuje za mirnou formu autismu, coZ je vSak velmi zjednodusujici. Zakladni
odliseni od détského autismu tvoii nepfitomnost t€zké poruchy feci, tedy neobjevuje se tézké
opozdéni fe€i v Casném vyvoji ditéte. Jejich feC€ je zpravidla mechanickd, Sroubovita a
formalni, neodpovidajici v€éku ditéte. Obtize jsou v pragmatické rovin€¢, mohou vykiikovat

nékteré pojmy, jsou velmi ulpivavé na svych tématech ¢i aktivitach. Intelekt u téchto osob
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byva v pdsmu normy, coz s sebou nese vyssi dosazené vzdélani a schopnost sebeobsluhy,
zaroven vSak nebyvad prediktorem samostatného Zzivota v dospélosti. Nekteii lidé
s Aspergerovym syndromem jsou pasivnéjsSi, vhodnym nacvikem a péci mohou dobie
fungovat v bé€zném zivoté a byvaji vnimani jako lidé zvlastni. AvSak i mezi lidmi
s Aspergerovym syndromem se objevuji ti, ktefi mohou mit v pribéhu vzdélavani i pozdéji
zna¢né problémy, a i pies dobry intelekt nejsou nasledné v dospé€losti schopni vzhledem
Kk obtizim v socialni interakci a komunikaci nalézt praci a samostatné fungovat. Lidé
s Aspergerovym syndromem vyzaduji dodrzovani ritudld, nechapou ironii, sarkasmus,
nerozumi socialnim situacim, nechapou kontext, véemu rozumi doslovné. Casté je u nich
podléhani stresu, sebepodcenovani, hledani chyb u sebe, mivaji vztek. Zajmy jsou neobvyklé
véku ditéte a v neobvyklé intenzité, obsahem jiné nez z4jmy vrstevniki. Jejich chovani je
nepruzné a rigidni. Déti zpravidla s obtizemi navazuji vztahy s vrstevniky, nemivaji o jiné
déti takovy zdjem nebo je nezarazuji do hry, v pfipadném kontaktu pak byvaji socialné
neobratné a mize se u nich sekundarné rozvinout socialni inhibice ¢i az emoc¢ni porucha,
zejména deprese (Ri¢an, Krej¢ifova a kol., 2006; Thorova, 2016). Jednim z kli¢ovych ryst
Aspergerova syndromu je nepruznost mysleni, kterd s nejvétsi pravdépodobnosti zodpovida
za chovani, které je pro osoby neurotypické spiSe nesnesitelné nebo nepochopitelné. Nejde
vSak o to, Ze by to tito lidé dé€lali naschval, jen je pro né Casto pruznost mysleni a reagovani
nedostupnd meta. Nejen s tim se ¢asto poji vyssi vyskyt Gzkosti u osob s Aspergerovym
syndromem. Uzkost souvisi ¢asto s nutnosti vybéru z nékolika variant nebo z obavy, Ze zvoli
Spatné€ nebo ud¢laji chybu, dale z naruSeni rutiny, nepredikovatelnosti situace, ndhlych zmén
apod. Manifestace uzkosti je vSak Casto v podobé problémového chovani, napt. vzteku
(Boyd, 2011).

U Aspergerova syndromu dochazi obecné K rozpoznani piiznaki a diagnostice
zpravidla pozdé&ji neZ u jinych druhti poruch autistického spektra. Obtize se ale projevuji po
cely zivot (Howlin, 2005). Dospéli lidi s Aspergerovym syndromem mohou byt napadni
svym vzhledem, mohou se jevit jako nemoderni, mit zvla$tni obleceni, vénuji se rutinam a
ritualim, mivaji neobvyklé zajmy, zvlastnosti lze pozorovat také v oblasti jazyka, fe¢ je

pedantska, nepruzna, objevuje se monoténnost a doslovné chapani (Preissmann, 2010).
Détska desintegrac¢ni porucha

U této poruchy se objevuje jednoznacné normalni vyvoj prvni dva roky, kdy verbalni
1 neverbalni komunikace a socialni vztahy odpovidaji v€kové normé. Nasledn¢ dochazi ke

ztraté jednou jiz ziskanych dovednosti ve dvou z nasledujicich oblasti — jazyk, socidlni
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dovednosti, hra, motorické dovednosti nebo dovednosti v oblasti kontroly moceni ¢i stolice.
Tyto obtize se spojuji se zavaznymi emocnimi poruchami, silnou uzkosti, neklidem,
drazdivosti a emocni labilitou. Objevuji se také abnormity v oblasti socidlnich interakci,
komunikace a zajmu. Tato diagndéza se objevuje, pokud nevyhovuje jina pervazivni

vyvojova porucha nebo schizofrenie (Ri¢an, Krejéitova a kol., 2006; Thorova, 2016).
Jiné pervazivni vyvojové poruchy

Jde o pon¢kud vagni, malo pouzivanou a spiSe sbérnou kategorii v pfipad¢, Ze se
objevuji odlisnosti v komunikace a sociélni interakci i hie, které neodpovidaji zadné jiné

kategorii (Thorova, 2016).
1.8 Psychiatrické problémy u osob s poruchami autistického spektra

U osob s autismem je Casty vyskyt uzkosti a dale pak depresivnich poruch. Lidé
s poruchami autistického spektra Casto zazivaji zvySeny stres a vysokou zatéz a jsou tak
ohrozeni zhorSenim psychického stavu, coz se dé&je Casto pravé v dobé dospivani c¢i

dospélosti (Howlin, 2005; Ri¢an, Krejé¢itova a kol., 2006; Sporclova, 2018).
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2 RIZIKOVE CHOVANI OBECNE

Nez se zamétime specificky na zéavislostni chovani spojené s navykovymi latkami
nebo na nelatkové zavislosti, které jsou stézejnim zaméfenim této prace, predstavime si

obecné oblast rizikového chovani.

Miovsky se spoluautory (2010) se ve své publikaci vénuji vymezeni pojmu rizikového
chovani jako takového chovani, které se spojuje s negativnimi dusledky, a to ve forme
zdravotnich, socidlnich, vychovnych ¢i jinych rizik. Tato rizika jsou patrna jak u jedince,
rizikem jsou ale také pro spole¢nost. Vymezeno je tedy devét zakladnich oblasti rizikového

chovani:

- zéaskolactvi

- Sikana a extrémni projevy agrese

- rizikové sporty a rizikové chovani v dopravé

- rasismus a xenofobie

- negativni piisobeni sekt a jinych patologickych subkultur

- sexudlni rizikové chovani

- zavislostni chovani

- spektrum poruch pfijmu potravy (bulimie a anorexie)

- okruh poruch a problémi spojenych se syndromem CAN (tyraného, zneuzivaného a

zanedbavaného ditéte)

My se v teoretickém vymezeni budeme blize vé€novat chovani zavislostnimu, a to

v zaméfeni na navykové latky a nelatkové zavislosti.
2.1 Navykové latky

V nasledujici kapitole je pozornost vénovana zakladnimu vymezeni navykovych
latek a zavislosti na téchto latkach, jejich klasifikace, dale je podan stru¢ny uvod do historie
péce o zavislé v nasi republice, uvedena je prevalence, vysvétleny jsou zakladni souvisejici
pojmy a vyrazna Cast je zaméfena na predstaveni zdkladnich druhd navykovych latek.
V posledni ¢asti se zamétujeme také na osvétleni rizikovych a protektivnich faktort, které

se s uzivanim navykovych latek spojuji.
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2.1.1 Definice navykovych latek (drog)

Drogou oznacujeme omamujici ptipravek. Jde o latky, které se mohou uzivat ale také
zneuzivat s cilem zménit naladu, védomi, s cilem povzbudit nebo utlumit dusevni ¢i télesné

funkce. Nékteré latky mohou vyvolavat mimotadné zazitky (Nozina, 1997).
2.1.2 Péée o drogové zavislé v CR

Péce o uzivatele navykovych latek ma nasi republice dlouhou tradici. Vznik
specifické péCe se spojuje s rokem 1948, v némz zalozil Jaroslav Skala specializované
pracovi§té pro 1é¢eni alkoholovych zavislosti v Praze u Apolinafe. Slo o zdravotnické
zafizeni stfednédobé Ustavni péce typu terapeutické komunity. Pozdé&ji se dalsi vznikla
zafizeni zaCala s rostouci prevalenci nealkoholovych zavislosti zabyvat také l1é¢enim
pacientli zavislych na nealkoholovych drogach. V roce 1978 zalozil Jaromir Rube§ v
prazském Apolinafi prvni zafizeni pro pouze nealkoholové zavislosti. Z tohoto zafizeni
vzniklo po revoluci prvni nestatni zdravotnické zafizeni Drop-In. Po revoluci v roce 1989 se
v tehdej$im Ceskoslovensku za¢al postupné rozvijet nestatni neziskovy sektor. V soucasné
dobé¢ jsou nejvyznamnéjSimi zastupci v oblasti drogové problematiky jiz jmenovany Drop-
In a obCanské sdruzeni Sananim (v jeho ramci vznikla kratce po revoluci v roce 1991 prvni
terapeutickd komunita pro drogové zavislé v Néméicich v jiznich Cechach). V 90.letech
dochazelo k postupnému rozsifovani systému péce o drogové zavislé, které se projevilo
zakladanim nizkoprahovych center, terénnich programi, programii minimalizace $kod,
dolécovacich programili a terapeutickych komunit, nasledné také zavadénim programu
substituce u zavislych na opidtech ¢i specializaci na cilové skupiny jako pfislusniky

etnickych mensin ¢i zavislé matky s détmi, déti a mladistvé apod. (Kalina a kol., 2003).
2.1.3 Prevalence
Prevalence mezi détmi a dospivajicimi

Uzivani navykovych latek je dlouhodobé monitorovano jak v zahrani¢i
(napt. studiemi ESPAD — Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogach — European
School Survey Project on Alcohol and other Drugs), tak v Ceské republice (napiiklad také
studie Univerzity Palackého v Olomouci). Z téch nejnovéjsich v Ceské republice je
mapovani Skolniho roku 2021/2022 realizované Banarovou a kol. (text nebyl publikovan).
S konopnymi latkami ma zkuSenost alespon jednou za Zivot vice nez tfetina dospivajicich,
uzivani jinych nelegalnich drog bylo v roce 2021 na relativné nizké Girovni (moZzné souvislost

s pandemii) — celozivotni prevalence nekonopnych nelegalnich latek neptesahla hranici 4 %
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a u aktualniho uzivani 2 % (nejcastéji uzitou latkou byla extaze, dale halucinogenni houby a

LSD) (in Chomynova, 2022).

Dalsi z novéjsich dat vychazi z komparace dat realizovanych Romanem Petrenkem
a kolegy ze studii realizovanych v letech 2016-2020, ktera byla zvefejnéna v roce 2021
Prazskym centrem primarni prevence pod Centrem socidlnich sluzeb Praha. Kromé jiného
byla ast zaméfeni na rizikové chovani zakia 2.stupné zékladni skoly (dale ZS) a stiedni
skoly (dale SS), avsak data se tykaji zakd a studenttl pouze v Praze. U alkoholu vykazuje
Cetnost konzumace zlepSujici se tendenci, zaci referovali v pribéhu let o snizujici se
konzumaci alkoholu co do ¢etnosti (téch, ktefi nepili bylo v roce 2016 asi 33 %, v roce 2020
takika 47 %, pravidelnych konzumentti bylo kolem 11-12 %, témé&f denné se snizil pocet
zakt z 10,6 % v roce 2016 na 9,1 % v roce 2020 — kdy lze sniZeni pficitat i koronavirovym
opatienim). U marihuany byla prevalence pravidelného koufeni marihuany v ramei kazdého
tydne ¢i dokonce dne v rozmezi od 3,2 % v roce 2016 k 5,1 % v roce 2019. V roce 2020
doslo ke snizeni na 3,3 % zfejmé opé€t vlivem koronavirové pandemie. U cigaret, tabaku,
nikotinu doslo k mirné zvySujici se tendenci k 35% wuzivani nékteré zforem
tabdku/nikotinu. U jinych ndvykovych latek nez alkohol, tabdk ¢i marihuana Slo
Vv uplynulych letech o ptiblizné mnozstvi 7 % zakt s mirnym poklesem na 6 % v roce 2020.
Nejcastéji §lo o kombinaci alkoholu a 1¢kti, samotnych 1€kt na uklidnéni, extaze ¢i kokainu.
Uziti pak uvadéli zaci ojedin€lé, nikoliv pravidelné (Petrenko a kol., Centrum socialnich

sluzeb, 2020).
Prevalence uzivani navykovych latek u dospélych

Ve vymezeni prevalence uzivani nelegéalnich navykovych latek vychazime vystupii
z roku 2020, kdy byla realizovéana studie na reprezentativnim vzorku populace ve véku 15+
let s ndzvem Néarodni vyzkum uZivani navykovych latek. Dle této studie nelegalni drogu
uzilo alesporii jednou v Zivoté 27,2 % obecné populace ve véku 15+ let (35,7 % muza a 19,1
% Zen). Nejcastéji Slo o konopné latky — v zivote je zkusilo celkem 23,8 % dotazanych (31,8
% muzi a 16,2 % Zen) starSich 15 let, v poslednich 12 mésicich je uzilo 8,6 % (12,8 % muzi
a 4,6 % Zen). Vice neZ tfi Ctvrtiny z téch, co uZzili konopné latky v poslednich 12 mésicich,
je uzily opakované (77,4 %). Druhou nejcastéji uzitou nelegalni drogou v zivoté byla extaze
(7,0 %), nasledovana halucinogennimi houbami (5,9 %), pervitinem (2,7 %), LSD a
kokainem (shodné 2,1 %). V horizontu poslednich 12 mésicti byla mira uzivani nelegalnich

drog (s vyjimkou konopnych latek) v obecné populaci relativné nizka, vyssi prevalenci
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zkuSenosti v poslednich 12 mésicich uvadéli muzi a respondenti ve vékovych skupinach 15—

34 let (in Chomynova a kol., 2022).

V souvislosti s uzivanim alkoholu vychazime v prevalenci také zvyse
uvedenych vystupti z roku 2020, kdy byla realizovéna studie na reprezentativnim vzorku
populace ve véku 15+ let s ndzvem Narodni vyzkum uzivani navykovych latek. Dle této
studie konzumovalo alkohol v poslednich 12 mésicich celkem 80,1 % respondenti (88,0 %
muzil a 72,5 % zen), v poslednich 30 dnech 69,0 % (80,0 % muZzi a 58,5 % Zen). NejCastcji
konzumovanym alkoholem v dospélé populaci bylo pivo (49,8 % pilo v poslednich 30
dnech), nasledované vinem nebo Sampaniskym (38,7 %) a lihovinami (29,9 %). Muzi uvadéli
nejcasteji konzumaci piva (73,1 %), Zeny konzumaci vina nebo Sampanského (48,4%) (in

Mrav¢ik a kol., 2021).

U tabaku se v témze Setfeni ukdzalo, ze v soucasnosti (tj. v poslednich 30 dnech)
koufilo 33,6 % dotazanych (44,5 % muzt a 23,1 % Zen). Denni (nebo téméf denni) kouteni
uvadélo 23,9 % respondent ve veéku 15 a vice let (32,8 % muzi a 15,4 % zen). Mira denniho
koufeni je relativné vyrovnana ve v€kovych skupinach 25-64 let a vyrazné nizs$i mezi
respondenty ve véku 15-24 let a 65+ let. Denni kufaci uvadéli nejcastéji kouteni 11-20
cigaret denné. Mezi silnéjSimi kufdky bylo vice muz, k nejsilnéjSim kuiaktim (vykoufili
vice nez 30 cigaret denné) patfili pfedev§im respondenti ve v€ku 45-54 a 3544 let (in
Mrav¢ik a kol., 2021).

2.1.4 Definice zavislosti

Zavislost nebo syndrom zavislosti jsou souborem ptiznakt, kdy latka nebo ¢innost,
na které se u dan¢ho jedince vytvoftila zavislost, maji pro n¢j mnohem vétsSi hodnotu nez
¢innosti nebo hodnoty jiné, které u daného ¢loveka byly dilezité pied vznikem zavislosti.
Zavisly ¢lovek se pak nadmérné a vétSinu doby zabyva €innosti nebo latkou, na niZ je zavisly
a usiluje o neustaly ptisun této latky nebo ¢innosti. U lidi, u kterych se nasledné rozvinul
syndrom zavislosti, mlizeme pozorovat mnoh¢ fyzické, psychické nebo socialni obtize.
Nésledné také dochézi k poSkozeni organismu, k poruchdm chovéni, vnimani, mysleni a
celkové také k naruseni osobnosti. Zavislost miize vzniknout na psychoaktivni latce, coz je
latka, kterd méni védomi. Navykovou latkou je pak takové latka, kterd ma potencial
k vyvolani zavislosti. V praxi dochazi Casto k prekryvu téchto pojmii, zaroven je ale mozné
uzivat a byt zavisly na latkéach, které nemaji zavislostni potencial a zde pak jde o abuzus

latek nevyvolavajicich zavislost. V souvislosti s uzivanim latek pak odliSujeme predevsim
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pojmy Uzus a abuzus, které ukazuji na miru uzivani od mirné konzumace, pted poskozujici

az K vyraznému naduzivani (Ktizova, 2021).
2.1.5 Klasifikace zavislosti v klasifikacnich systémech

Aktualné platna predev§im v Evropé je klasifikace MKN-10 (10.revize, 11. je
oCekavana), ktera byla vytvofena Svétovou zdravotnickou organizaci. Ta popisuje tzv.
duSevni poruchy a poruchy chovani, které jsou vyvolané uzivanim nebo uZzitim
psychoaktivnich latek a zde jsou zafazeny jednotlivé psychoaktivni latky od alkoholu pies
opioidy, kanabioidy, sedativa nebo hypnotika, kokain, jin4 stimulancia, halucinogeny, tabak
az k organickym rozpoustédlim. OdliSeny jsou zde pak stavy, které jsou zplsobeny
uzivanim psychoaktivnich latek (Ktizova, 2021) — jde predev$im o akutni intoxikaci,
Skodlivé uzivani, syndrom zavislosti, odvykaci stav, dale psychotickou poruchu, amnesticky

syndrom, rezidualni poruchy.

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci v 11. revizi (MKN 11) bude problematika
uzivani navykovych latek a nelatkové zavislosti zpracovana v kapitole Poruch zptisobenych
uzivanim navykovych latek a ndvykovym chovéanim, kde budou jednotlivé oblasti rozdéleny
dle navykovych latek (alkohol — s vysvétlenim pojmi a vymezeni poruch specifikovanych a
nespecifikovanych vazanych na uzivani alkoholu; kanabis; syntetické kanabioidy; opiaty;
sedativa, hypnotika a anxiolytika; kokain; stimulancia; syntetické katinony; kofein;
halucinogeny; nikotin; t€kavé inhala¢ni latky; MDMA a piibuzné latky; disociativni drogy
zahrnujici ketamin; jiné specifikované psychoaktivni latky vcetné 1¢ka; vice
specifikovanych latek vcetné 1ékli; neznamé nebo nespecifikované psychoaktivni latky;
nepsychoaktivni latky; dale kategorie pro zbytkové nespecifikované ¢i specifikované latky)
a pak dalsi kapitoly budou vénovany oblasti zavislostniho chovéani, kde budou zatazeny
obtiZe spojené s gamblingem (s odliSenim pfevazujici formy online ¢i offline), S hra¢stvim
(opét s odliSenim online ¢i offline pievazujici formy) a déle zde budou jiné specifikované
poruchy v disledku navykového chovani (ICD-11 for Mortality and Morbidity Statistics
(who.int), cit. 28.1.2023).

V Diagnostickém a statistickém manualu dusevnich poruch (DSM-V) vytvofeném
Americkou psychiatrickou asociaci (APA) jsou zavislosti zafazeny v jednom oddile jako
poruchy spojené suzivanim latek a poruchy se zavislosti. Navykové nemoci manual
rozdéluje do dvou skupin, a to na poruchy uzivani latek a poruchy vyvolané uzivanim latek.

Poruchy vyvolané uzivanim latek nazyvaji jako syndrom zavislosti a odliSuje jejich
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zavaznost od lehké po téZkou a zafazuje sem akutni intoxikaci, odvykaci stav, akutni
psychotickou poruchu, bipolarné¢ — afektivni poruchu, depresivni poruchy, uzkostné
poruchy, poruchy spanku, delirium, sexualni dysfunkce a neurokognitivni poruchy. Dale pak
vymezuje znaky zavislosti, tedy poruchy uzivani latky, které d€li do ¢tyt skupin — naruSeni

kontroly, socidlni naruseni, rizikové uzivani a farmakologicka kritéria (Ktizova, 2021).
2.1.6 Souvisejici terminy

V souvislosti s uzivanim navykovych latek si vysvétlime nékteré souvisejici terminy:

Akutni intoxikace

Akutni intoxikace je pfechodny stav, ktery néasleduje po uziti psychoaktivni latky.
Vlivem aplikace drogy mize dojit k porucham védomi, poznavani, vnimani, emotivity nebo
chovani, ptipadné o poruchy jinych funkci a reakci. K diagnostikovani akutni intoxikace je
treba mit jasné spojeni obtizi s uzivanim psychoaktivnich latek a je tieba, aby ptiznaky
odpovidaly znamym uc¢inkiim latky. Musi také byt dostateéné zdvazné a nelze je vysvétlit
somatickou poruchou, kterd nesouvisi s uzitim latky (Hoschl, Libiger, Svestka, 2002;
Smolik, 2002; Ktizova, 2021).

Skodlivé uZivani

Skodlivym uZivanim je uZivani poskozujici zdravi, a to somatické nebo dusevni.
Poskozeni zdravi je v souvislosti s délkou, mnozstvim uzivané latky nebo zpisobem uzivani.
Za poskozeni tedy musi byt prokazatelné zodpoveédna pozivana navykova latka (Nespor,
2000; Nespor in Hoschl, Libiger, Svestka, 2002; Smolik, 2002; Kiizova, 2021).

V souvislosti se Skodlivym uzivanim osvétlime jesté dalsi dva ptibuzné pojmy, a to
uzus a abuzus.

Uzus (nékdy oznadovany jako konzumace) je uzivani drogy v mnoZstvi omezeném
a kontrolovaném, které nema poSkozujici vliv na zdravi jedince, neplisobi rusivé na jeho
chovani a ani neohrozuje jeho mezilidské vztahy (Nozina, 1997).

Abuzus je pak naduzivani navykovych latek, tedy jejich nadmérné uzivani. Toto
uzivani neptiznivé ovliviiuje fyzicky a duSevni stav jedince (Nozina, 1997).

Syndrom zavislosti
Definice zavislosti podle Mezinarodni klasifikace nemoci — 10. revize Mezinarodni

klasifikace nemoci — 10. revize (dale jen MKN-10) definuje zavislost jako skupinu

fyziologickych, behavioralnich a kognitivnich fenomén, v nichz uzivani n¢jaké latky nebo
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celé skupiny latek ma u jedince v¢EtSi prednost nez jednani, kterého si diive cenil vice.
Centralni charakteristikou syndromu zavislosti je silna ¢i premdhajici touha brat
psychoaktivni latky (které mohou, ale i nemusi byt lékaisky piedepsany), alkohol nebo
tabak. Navrat k uzivani latky po obdobi abstinence casto vede k rychlejSimu znovuobjeveni
ryst syndromu, nez jak je tomu u jedinci, u nichz se zavislost nevyskytuje (Nespor, 2011).
Pro stanoveni diagndzy zavislosti je pozadovan minimalni pocet kritérii vyskytujicich se

Vv poslednich 12 mésicich (in Mravc¢ik, Chomynova, Grohmannova, 2019).
Zakladnimi kritérii tedy jsou:

- silna touha a nutkani uzivat latku
- potize v kontrole uzivani latky (at’ jde o mnozstvi uzivané latky, ukonceni nebo
zacatek uzivani)
- somaticky odvykaci stav, ktery uzivatel zmiriiuje dal§im uzitim navykové latky
- zvySujici se mira tolerance
- zanedbavani jinych z4jmu a davani prednosti uzivani navykové latky
- pokracovani v uzivani 1 pies jasny dikaz Skodlivych néasledkt uzivani (Nespor,
2000; Smolik, 2002; Kiizova, 2021)
Zavislost na droze znamena nesvobodu, pii niz si jedinec na drogu vytvofil vazbu a
droga se tak stala soucasti jeho zivota. Aby se citil dobfe, potiebuje drogu, ale konzumace
drogy neznamena, ze se po této konzumaci bude opravdu citit dobfe (NoZina, 1997).

RozliSujeme dva druhy zavislosti: fyzickou a psychickou:

Psychicka zavislost je stav vyznacujici se tzv. cravingem — dychténim po latce a

jejim ucinku (Kalina a kol., 2003).

Fyzicka zavislost je stavem, kdy se organismus stane fyzicky zavislym na pfijimané
latce, kterou zahrnul do své latkové vymény a na pieruseni ptisunu reaguje poruchou —

abstinen¢nimi ptiznaky (NoZina, 1997).
Odvykaci stav

Odvykaci ptiznaky se vyskytuji v rizné formé a intenzité u vSech navykovych latek.
Jde o soubor somatickych a psychickych ptiznakt, ke kterym dochazi, jestlize jedinec latku
vysadi nebo ji snizi (za podminky, ze byl tuto latku zvykly uZzivat dlouhodobé nebo ve
vysokych davkach). Soubor pfiznakil se pak nazyva abstinen¢ni syndrom, ktery se objevuje
po vysazeni latky, kterou dany jedinec uzival, a to zpravidla v pomérné¢ vysoké davce.

Odvykaci stav mtize byt komplikovan deliriem, které se muze objevovat u alkoholovych

25



zavislosti a vyznacuje se zastfenym vnimanim a zmatenosti. Dle druhu navykové latky se
mohou vyskytovat dale halucinace a iluze, ties, agitovanost, nespavost aj. (Nozina, 1997;

Beckova, Visnovsky, 1999; Hoschl, Libiger, Svestka, 2002; Smolik, 2002; Ki{zova, 2021).
Toxicka psychéza

Toxicka psychoza vznika béhem nebo bezprostfedné po poziti latky a projevuje se
smyslovymi halucinacemi, bludy, vztahovaénosti, psychomotorickymi poruchami. Z
nealkoholovych drog je mozny vyskyt toxické psychdzy u pervitinu, kokainu, konopi nebo

u halucinogenti (Hoschl, Libiger, Svestka, 2002).
Tolerance

Tolerance znamena schopnost organismu snaSet pfijimanou latku, pficemz pfi
uzivani je u nékterych latek tieba davku zvySovat pro dosazeni stejn€ intenzivniho tc€inku

latky jako diive (Nozina, 1997; Beckova, Visiovsky, 1999).
2.1.7 Charakteristika jednotlivych druhti drog
Alkohol

Alkohol vznika kvasenim sacharidti. Uéinky latky jsou zavislé na mnozstvi davky a
také na osobnosti dané¢ho jedince. Mensi davky pisobi spiSe stimulacné, vyssi pak tlumivé.
Castymi doprovodnymi jevy pii intoxikaci jsou zlepseni nalady, zvyseni sebevédomi, piival
energie, hovornost. S vys$simi davkami a postupem ¢asu se objevuji tnava, utlum a spanek.
Dle mnozstvi se odliSuji 4 stadia intoxikace (lehkd opilost, stfedni opilost, t€zké opilost a
tézka intoxikace — dle vySe promile — od 1,5, pfes 1,6-2 promile, dale nad 2 promile a
nasledné nad 3 promile). Ve stavu vysoké opilosti hrozi zastava dechu, krevniho ob&éhu nebo
ztrata védomi. Mezi neZadouci U€inky alkoholu pak patii setteld fe€, zmény nalad, snizena
sebekriticnost, hadavost, depresivita, agresivita, porucha koordinace, nevolnost, zvraceni,
porucha védomi a psychotické fenomény. Odvykaci stav na alkoholu zahrnuje neklid, ties,
poceni, Uzkosti, zvraceni, poruchy spanku, kiece, bolesti hlavy, depresivni prozivani, velkou

touhu po uziti latky apod. (K#izova, 2021).

Dle Skaly lze rozliSovat dle typu konzumace typy alfa, beta, gama, delta a epsilon
(jde o Jellinekovou typologii zavislosti). Typ alfa uzivé alkohol proto, aby se 1épe vyporadal
se potizemi a starostmi, pfevazuje pro néj tedy anxiolyticky a antidepresivni Uc¢inek
alkoholu. Alkohol je napomocen v socialnich situacich a uleh€uje sblizovani s druhymi. Typ

beta uziva alkohol, aby se neodliSoval od druhych, kdy se ve skupiné (pfedevs§im o vikendu)
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uziva alkohol. Typ gama ma jiz i fyzickou zavislost. A typ delta si takika neustale udrzuje
néjakou hladinu alkoholu. Posledni typ, epsilon, je ptikladem epizodického abuzu bez

kontroly piti v této dob¢ (in Ki¥izova, 2021).

U osob naduzivajicich alkohol je pomérné Casto zkoumanym fenoménem oblast
socialni uzkosti, ktera se u nich leckdy se zneuzivanim poji. Diivodid pro¢ naduzivat alkohol
je dle Tinsleye a Hendrickx (2008), ktefi se zabyvali uzivanim alkoholu u osob s poruchami
autistického spektra, velké mnozstvi. Zde jsou uvedeny nejzasadné€jsi jmenované diivody,
které tikaji, ze lidé piji:

- aby byli soucasti socidlni skupiny

- aby se zménila jejich nalada

- aby se citili 1épe ve spolecnosti (po konzumaci alkoholu odpadaji mnohé nejistoty a
obavy spojené s fungovanim ve skuping)

- protoze alkohol je snadno dostupny

- protoze to je legalni droga (mnoho lidi obzvlasté s PAS ma tendenci lpét na zékonech,
proto se radéji pusti do konzumace navykové latky legalni, nezli nelegélni)

zpusobu u nelegalnich latek, kde je tfeba mit znacné socialni dovednosti, aby si ji dany

jedinec zvladnul sehnat)

- protoze alkohol funguje jako socialni relaxant

- protoze je snadné alkohol ziskat (jde o cenové dostupnou drogu)

- protoze cht¢ji zapadnout do spolecnosti, ve které je nahlizeno na abstinenty nediveéiive

- protoZe ve spolecnosti je ukazovana konzumace alkoholu mezi ptateli ¢i rodinou jako
néco zadouciho, uvoliujiciho

- protoZe jeho ucinek je okamzity

- protoze otupuje uzkost a zveda naladu (samoziejmé z kratkodobého hlediska)
Opioidy a opiaty

Jde o skupinu drog se sedativnim a euforickym uc¢inkem. Opiaty jsou latky, které se
ziskavaji z opia (morfin, heroin, kodein), opioidy jsou pak vSechny pfirodni i syntetické
latky, které maji uc¢inky podobné morfinu (nejzndméjSim zastupcem je heroin, dale pak jsou
znam¢é braun, metadon, buprenorfin — posledni dva jmenované se uzivaji také pti substitu¢ni

1é¢be). P akutni intoxikaci dochazi ke zklidnéni, sedaci, uvolnéni, dostavuje se piijemna

euforie, teplo, snizené vniméni bolesti. Negativni u€inky jsou pak ve formé ttlumu celého
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nervového systému a dechového centra, mohou se objevovat projevy nevolnosti, zvraceni,
svédeéni, pokles télesné teploty, zizené zornice, zpomaleni srde¢niho rytmu, zacpa. Na téchto
latkach vznika pomérné snadno a rychle psychicka i fyzicka zavislost a zvysuje se tolerance.
Odvykaci stav se projevuje neklidem, prijmem, slzenim, pocenim, bolesti hlavy, svalu,
bticha, nespavosti a nechutenstvim, tfesem, dehydrataci. Nejéastéjsi uziti je intravenozni,

1ze také peroraln¢, inhalaci apod. (Beckova, Visnovsky, 1999; Kiizova, 2021).
Kanabioidy

Zde jde o drogy, které se ziskavaji z konopi, coz je rostlina, jejiz sami¢i druhy se
uzivaji pro psychotropni u¢inky. Nejznaméj$im kanabioidem je THC — tetrahydrocannabinol
¢i CBD — cannabidiol. THC zvysuje chut k jidlu, ptisobi proti nevolnosti a svalovym kie¢im
a ma psychoaktivni u¢inek. CBD nemé psychoaktivni G¢inek, ale ma sedativni efekt,

zmiriiuje kiece, Uzkosti a psychotické symptomy. Tato droga se nej€astéji uziva peroralné

nebo inhala¢né. Akutni intoxikace se projevuje zpravidla lehkou euforii, iluzemi, pocity
depersonalizace a derealizace, distorzi vnimani Casu, hovornosti, smichem, ale také
podeziravosti, paranoiou, anxietou, vyjime¢né nejsou ani panické ataky. Mezi nezadoucimi
uc¢inky byvaji pozorovany zhorSena pamét’, zhorSena pozornost i motorické dovednosti, dale

sucho v ustech, pocit hladu, zmatenost, inava, tachykardie. U odvykaciho stavu Se objevuje

bazeni, uzkost, iritabilita, tfes rukou, poceni, bolesti svalt (BeCkova, Visnovsky, 1999;

Kiizova, 2021).
Stimulancia

Stimula¢ni drogy jsou skupinou latek, které zplisobuji povzbuzeni organismu a
zvySeni psychického i fyzického vykonu. Mtzeme odliSovat latky pfirodni (napt. kokain)
nebo syntetické (napf. pervitin, extdze, amfetamin, fenmetrazin, benzedrin). Akutni
intoxikace se projevuje euforii, potlaenim tnavy, pfilivem energie, snizenou potiebou
spanku, sniZzenou chuti k jidlu, zrychlenym psychomotorickym tempem a zvySenym
sebehodnocenim. Mezi nezddouci uinky patii sucho v tstech, poceni, tachykardie, bolesti
na hrudi, izkost, paranoia, poruchy mysleni, hubnuti aj. Odvykaci stav se projevuje ve forme
unavy, neklidu, bazeni, depresivnich stavli, podrazdénost, poruch spanku ¢i uzkosti. Uziti
této latky je zpravidla intranazélni, peroralni ¢i inhalaci, ptipadné 1ze uzit také intravendzné

(BeCkova, Visnovsky, 1999; K¥izova, 2021).

Halucinogeny
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Halucinogeny jsou pfirodnimi nebo syntetickymi latkami, které vyvolavaji zmény
vnimani, ¢asto ve form¢ halucinaci. Mezi pfirodni halucinogeny fadime psilocybin (ktery
najdeme v lysohlavkach), durman, rulik zlomocny, mezkalin apod., mezi syntetické pak
LSD, MDMA nebo extazi. Halucinogeny se uzivaji zpravidla peroraln¢, sublingvalné nebo
inhalaci, intravendzné pouze vyjimeéné. Uginky jsou velmi individualni, a to dle druhu a
mnozstvi uzité latky, ale také dle osobnosti uzivatele a jeho aktualniho psychického

rozpolozeni. Pii akutni intoxikaci se nejcastéji objevuji sluchové a vizualni halucinace a

iluze, zrychlené mysleni a euforie. Mezi nezadouci u¢inky byva zafazovan tzv. bad trip, tedy
nepiijemné prozivany stav, kdy se objevuje panika, uzkost, tachykardie, hypertenze, poceni,
muze se objevit flashback, depresivni stavy, zvraceni a nevolnost. Fyzicka zavislost se zde
zpravidla nevytvari, proto nejsou znamy typické projevy odvykaciho stavu (Beckova,

Visnovsky, 1999; Ktizova, 2021).
Tabak

Psychoaktivni slozkou tabaku je alkaloid nikotin, ktery zptisobuje rychlou zavislost
a zvySuje se jeho tolerance. Tabak se zpravidla uziva koufenim cigaret ¢i doutniku, ptipadné

se $nupe nebo se uziva peroralné ve formé Zvykaciho tabaku. Akutni intoxikace nikotinem

se projevuje zvysenim bdélosti, zlepSenim soustfedéni a paméti, zklidnénim a snizenim chuti
k jidlu. K nezadoucim ucinkim patii poskozeni dychacich cest a traviciho traktu, sexualni

poruchy, poruchy spanku, soustfedéni, mohou se vyskytnout bolesti hlavy. Odvykaci stavy

jsou provazeny podrazdénosti, bazenim po latce, poruchami soustfedéni, zvySenou chuti

k jidlu. Na nikotinu vznika fyzicka i psychicka zavislost (K#izova, 2021).
Léky

Mezi ty l1éky, které se spojuji se zdvislostmi, fadime sedativa, hypnotika, ale také
nékterd analgetika, anxiolytika a 1éky, jez maji stimula¢ni efekt. Dle vzniku zavislosti se pak
déli na opioidni, neopioidni a benzodiazepinové a nebenzodiazepinové 1éky. Mezi pozitivni
ucinky piedev§im hypnotik a sedativ patii zklidnéni, sedace a zlepSeni spanku. Mezi
negativni ale pak utlum respiranich a vazomotrickych center, které mohou vyustit
V bezvédomi. S velkym rizikem rozvoje fyzické zavislosti se poji opioidni a benzepinové

1€ky, které jsou pak provazeny symptomy odvykaciho stavu, pokud je dany jedinec pfestane

uzivat. V takovych situacich se objevuje neklid, nespavost, tenze, bazeni, bolest svali,
prijmy, tres apod. U téchto i vSech ostatnich 1€kt se pak mtze rozvinout také zavislost

psychicka (Beckova, Visnovsky, 1999; Ktizova, 2021).
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Tékavé latky

Tekavé latky se uzivaji nejcastéji inhalaci. Patii mezi né rozpoustédla, fedidla,
lepidla, toluen, nafta, benzin, dale éter, rajsky plyn. Po vdechnuti se objevuji bolesti hlavy,
nevolnost, zvraceni, ty jsou pak néasledovany pocity euforie, stavy beztize, halucinacemi.
Negativni ucinky drogy se projevuji krvacenim z nosu, kaslem, nevolnosti, poruchami
srde¢niho rytmu, kie¢emi, zmatenosti apod. Jde o latky s rizikem vzniku psychické zavislost
a rozvojem tolerance. Fyzické odvykaci priznaky se nevyskytuji (BeCkova, Visnovsky,

1999; Ktizova, 2021).
2.1.8 Protektivni a rizikové faktory v souvislosti s uzivanim navykovych latek

V souvislosti s uzivanim navykovych latek v bézné populaci se zminuje hojné
problematika protektivnich a rizikovych faktorid. Nejcastéji dle vyzkumi souvisi se
socialnimi vlivy, pficemz mezi velmi dulezité protektivni faktory patii nesouhlas pratel a
rodi¢l s uzivanim navykovych latek. Na tyto faktory je izce vazané pozitivni sebehodnoceni
ditéte. Naopak mezi rizikové faktory se zatrazuje tzv. normativni vliv, ktefi vrstevnici maji.
Spise nez o ,,Spatné piatele jde ale 0 to, co je mezi vrstevniky normou. Mezi rizikové faktory
patii snadnd dostupnost, roli hraje také pohlavi, ptficemz u chlapci se vice objevuje
nachylnost ke zneuzivani nelegalnich drog a alkoholu, u divek jde spise 0 medikamenty
(Lombaert, 2005; Jones et al., 2006; Kotinga et al., 2006).

Vyzkumy specificky protektivnich a rizikovych faktorti u osob s PAS se objevuji
minimalné, spise se z jednotlivych vyzkumi daji vy¢lenit faktory, které v daném vyzkumu
autoti povazovali u osob s PAS za rizikové a které za ochranné. Dle Giulianiho a El Korha
(2016) sebou problematika poruch autistického spektra nese symptomy, které mohou byt
vnimany jako rizikové faktory pro uZivani ndvykovych latek, a to napf. casté uzkostné
prozivani osob s Aspergerovym syndromem, které miiZze negativné ovliviiovat sebepojeti a
sebehodnoceni mladého c¢lovéka. Nizké sebehodnoceni spole¢né s uzkostnosti, dale pak
niz8i spolecenska jistota, nizké schopnosti asertivniho chovani jsou pak obecné prokazany
jako faktory zvySujici vulnerabilitu osob s témito specifiky k uzivani ndvykovych latek

obecné¢ (Lombaert, 2005;, Botvin, Kantor, 2000; Botvin, Griffin, 2007; Botvin 2000).
2.2 Zavislostni chovani v souvislosti s internetem

Tato kapitola vymezuje oblast nelatkovych zavislosti v pohledu definice i

klasifika¢nich systémt, uvadi vymezeni zdvislost na pocitac¢i a internetu, vzniku této
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zavislosti, vénuje se vyzkumiim v této oblasti a sleduje prevalenci vyskytu neldtkového

zavislostniho chovani.
2.2.1 Definice nelatkovych zavislosti

Zavislostni chovani na internetu a pocitacich ¢i jiné technologii je posledni dobou
hojné zkoumana problematika. Vlivem pevného propojeni zivota jedince S internetem doslo
k rozvoji nového typu nelatkové zavislosti, a to zavislosti na pocitacich a na internetu
(Shotton, 1989; Tsitsika et al., 2009). Jde o oblast s potencialnim negativnim vlivem na

zdravi jedincu (Ivankova et al., 2020).

Na rozdil od zavislosti spojené s uzivanim nekterych navykovych latek (tedy od
latkové zavislosti), v pfipad¢ pocita¢ti, mobilnich telefoni apod. hovoiime o tzv.
nelatkovych zavislostech. Tyto zavislosti jsou vymezeny jako behavioralni zavislosti.
Zavislost obecné vymezujeme jako chovani, které je typické tim, Ze jedinec neni schopen
kontrolovat ur€ity typ jednani, které se vyznacuje kompulzivitou a pokracuje v ném i ptesto,
7e je to chovani, které mu prokazatelné¢ Skodi. Prototypem behaviordlni zavislosti je
patologické hracstvi, které se zkouma nejdéle v oblasti nelatkovych zavislosti. Spole¢né
s navykovymi latkami u patologického hracstvi je, Zze jde o maladaptivni chovani (u
navykovych latek v souvislosti s uzivanim téchto latek, u nelatkovych o hracské chovani),
které naruSuje osobni, rodinny nebo pracovni zivot ¢lovéka, jez se s t€émito obtizemi potyka

(Blinka a kol., 2015).

V diagnostickych manuélech se tedy jiz v MKN 10 zroku 1993 hovoii o
behavioralni zavislosti typu patologického hraéstvi, aktualné se z tohoto ranku objevuje
v DSM-5 tzv. hraéska porucha, v jejim apendixu pak porucha internetového hrani. Porucha
internetového hrani je popsana jako trvalé a opakované pouzivani internetu za Gcelem
pfipojeni se k online hram, vedouci ke klinicky vyznamnym $kodam ¢i utrpeni jedince.

Vyznacuje se alespoi péti z nasledujicich kritérii vyskytujicich se v poslednich 12 mésicich:

- zaujeti hranim (Gvahy o minulych hracskych zkuSenostech, pldnovani budoucich her,
online hrani se stdva hlavni naplni Zivota) - odliSuje se od online gamblingu, ktery se
soucasti hrac¢ské poruchy;

- symptomy z odnéti (podréazdénost, uzkost, smutek, bez fyzickych symptomu
farmakologického abstinen¢niho syndromu);

- tolerance — potieba travit hranim vice a vice ¢asu;

- neuspesné pokusy kontrolovat svoje hracské aktivity;
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- ztrata zajmu o puvodni zaliby a konicky spojena s online hranim;
- pokracovani v hrani bez ohledu na uvédomované psychosocidlni obtize;
- zastirani Casu skute¢né stravené¢ho hranim pted rodinou, terapeuty a dalSimi osobami;
- hrani jako zptisob utéku od problém nebo snaha zbavit se dysforické nalady, napiiklad
pocit bezmoci, viny, uzkosti, deprese;
- hranim ohrozil nebo ztratil jedinec pratele, praci nebo pfilezitost ke vzdélani a kariéte.
7da se, ze vymezeni dal$ich poruch v diagnostickych manualech bude nasledovat. Na revizi

MKN 10 ¢ekame (in Blinka, 2015).

V MKN 11 by méla byt problematika zpracovana do kapitoly o zavislostnim
chovani, kde budou zatazeny obtiZe spojené s gamblingem (s odliSenim ptevazujici formy
online ¢i offline), hracstvi (opét s odliSenim online ¢i offline pfevazujici formy) a jiné
specifikované poruchy V dusledku navykového chovani (ICD-11 for Mortality and
Morbidity Statistics (who.int), cit. 28.1.2023).

Zavislost na internetu se v revidované verzi DSM-5 objevuje v podob¢ zavislost na
online pocitacovych hrach (internet gaming disorder), v dalSich revizich vSak oc¢ekdvame
vetsi rozriznénost diagndéz véazanych na nelatkové zavislosti. Dle autorG byl dil viny
Vv rozhodnuti nezaradit jiz do DSM-5 samostatnou kategorii psychiatrické diagnézy, a to
zavislosti na internetu, kvili terminologické nejasnosti — uzivanymi pojmy jsou zavislost na
internetu, dale patologické, problematické ¢i excesivni uzivani internetu. Internet samotny
pak miiZe zastfeSovat mnoho dalSich zavislosti, jako je zavislost na kybersexu, zavislost na
pocitaci, informacni piesyceni, zavislost na online sitich, zavislost na pocitaCovych hrach
apod. (Blinka a kol., 2015).

V aktualné platnych klasifikacich duSevnich poruch (DSM-5 a MKN-10) neni
internetova zavislost ani porucha spojena s uzivanim digitalnich technologii nijak
definovana (Chomynova, 2022).

Dle Marka M.Griffithse (2009) je spolecné pro latkové i nelatkové zavislosti Sest

komponent, které miizeme najit u obou zavislosti:

N 24

pfimo nebo nad ni uvazuje)
- zmény nalady — zde je patrny vliv na psychiku jedince, ktery pti vénovani se dané ¢innosti

(nelatkova zavislost) ¢i uzivani navykové latky mlze zazivat vzruseni ¢i pocity ulevy
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- tolerance — je tieba vice aktivity ¢i latky nez na pocatku, aby dany jedinec dosahl stejného
efektu
- syndrom z odnéti — znamena podrazdénost a naladovost, u behavioralnich zavislosti vSak
nehovoiime o fyzickych abstinencnich ptiznacich jako u latkovych zavislosti
- konflikt — jde o zasadni komponentu — mize se manifestovat v oblasti vztahi nebo
zaméstnani, patrna byva také v podobé pocitl ztraty kontroly ¢i vyc¢itkami svédomi
- relaps — navrat k pivodnim vzorcim chovani po néjaké dob¢ abstinence, navrat do
extrémnich poloh byva po pauze v uzivani ¢i chovani pomérné rychly
Dle téchto 6 kritérii, pokud jsou naplnéna, mizeme hovofit o zavislosti. Je vSak tfeba
také odlisit zavislost a excesivni chovani nebo uzivani. Zasadnim faktorem je piitomnost
konfliktu, ktery svéd¢i pro zavislost, v ostatnich pfipadech mizeme hovofit o excesivnim
uzivani ¢i chovéani. Vymezeni zavislosti u nelatkovych — tzv. behaviordlnich zévislosti je
obtiznéjsi, nez jak je tomu u navykovych latek, protoze odlisit normalni a nadmérné chovani

je mnohem obtizné&jsi, nez kdyz jsou v tom angazovany navykové latky (Blinka a kol., 2015).
2.2.2 Zavislosti spojené s uzivanim pocitace a internetem

Uvedeni pocitacli a internetu V nazvu kapitoly je zjednoduSujicim ndzvem, ktery
uzivame. Do uvah spada také uzivani tableti a chytrych telefonti a cela Skala aktivit moznych
na internetu (hrani her, trdveni Casu na socialnich sitich, sledovani videi, filma a seriali

apod.).

K vymezeni zavislostniho chovani v souvislosti s pocita¢i se uziva od roku 1989
pojem ,.,computer addiction* (poc¢itacova zavislost) a pochéazi od americké autorky Margaret
A. Shotton (Shotton, 1989). Dalsi uzivané terminy jsou internetova zavislost, patologické
uzivani internetu ¢i problematické uzivani internetu aj. Suler (2004) uziva pojem ,,computer
and cyberspace addiction* (zavislost vztahujici se k pocitaciim a kybernetickému prostiedi),
ktery podle v sob& zahrnuje veskeré zavislostni chovani, u néjz se uziva pocita¢ a zahrnuje
aktivity na ném travené. V souvislosti s hranim her na pocitaci vytvorili Grusser s kolegy
diagnostickou kategorii ,,excesivni hrani pocitacovych her a videoher* (Grusser et al., 2005).

zatim vSak nejde o terminy vymezené v klasifikacnich systémech.

U zavislostniho chovani na socialnich sitich je dle Blinky a kol. (2015) vymezeni

vvvvvv

jim plnou a zcela vyluéné zaméfenou pozornost. Casto jde tedy dle autori o nadmérné
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uzivani a lze je vysvétlit tfemi zakladnimi modely, které vysvétluji psychosocidlni

souvislosti nadmérného pouzivani socialnich siti:

Socialné kompenzaéni hypotéza — ta odkazuje K poutavosti internetu pro socialné
uzkostné a osam¢lé lidi. Socialné handicapovani lidé tak mohou nalézt v internetu
nastroj, jak své obtize s komunikaci a socidlnim kontaktem piekonat. Zarovein se vSak
ukazuje, ze komunikace na socialnich sitich se rozviji v souvislosti s udrZzovanim
kontaktu z offline svéta v jiz vytvoifeném socialnim kruhu a lidé majici vy$si popularitu
Vv offline prostiedi ji tak maji i v online prostredi.

Zvysena mira narcismu — zde jde o snahu udrzet svij pozitivni obraz skrze
sebeprezentaci na socialnich sitich.

Tendence k prokrastinaci — ta je vazana také s niz8i svédomitosti jako rysem, ktery se
jevi spojen v moznymi zavislostmi na socialnich sitich. Prokrastinace, tedy odkladani
plnéni tkoli na posledni chvili tak mize slouzit jako sebeobhajujici strategie, pro¢ neni

ukol splnén disledné.

Autofi v zav€ru upozornuji, ze a¢ mohou rizné obtiZze v souvislosti s uzivanim
socialnich siti nebo jinych aktivit na internetu a pocitacich ¢i telefonech pfinaset problémy

ve Skole, praci, zhorSeni spanku ¢i nartstu obtizi v osobnich vztazich, je tieba byt opatrny

se zafazovanim do behavioralnich zavislosti (Blinka a kol., 2015).

V ptipadné feSeni online zavislosti se pfou odbornici, zda ji vymezit jako
samostatnou zavislost, a tedy ji povazovat za zdravotné definovanou zavislost, nebo jde o
problematiku rtiznych typti osobnich problémi, které se dale manifestuji také zavislosti na
internetu a jsou provazeny uzkostmi ¢i depresi. Zavislost se dale ned4 vymezit poctem hodin
stravenych na pocitaci €i chytrych telefonech, ale spiSe vztahovanim se jedince k chovéni a
fungovani na internetu a proZitcich, které se objevuji, pokud tento ptistup nema (Nakaya,

2015).

V Ceském prostiedi se tématu vénuji mimo jiné NeSpor a Csémy (2007), kteti
patologicky vztah k pocitactim, internetu a videohram oznacuji za navykovou a impulzivni
poruchu (stejné jako napi. patologické hracstvi). Pokorny s kolegy (2002) hovoii o
netomanii a netholismu jako zavislosti, pii nichZ jedinec uziva pocita¢ k aktivitim na

internetu nebo hrani pocitacovych her.
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2.2.3 Vyzkumna Setfeni

Weinstein a Lejoyeux (2010) realizovali pruizkum o internetové zavislosti mezi
vysokoskolskymi studenty. Vymezili specifika spole¢na u fady student:

- excesivni uzivani internetu, které se spojuje se zanedbavanim zakladnich potieb daného
jedince a ztratou pojmu o Case

- syndrom z odnéti, ktery se mize projevovat jako depresivni stav, mohou se objevovat
pocity vzteku a napéti

- rostouci toleranci

- negativni nasledky pro Zivot daného jedince, mezi néz patii zanedbavani povinnosti,

Casté inava, hadky, lhani a vysoky objem Casu trdveného online aktivitami.

Zavislost na internetu byla u téchto studentii manifestovana naléhavosti travit na internetu
¢as oproti Casu s rodinou a ptateli, studenti popisovali bolesti hlavy, poruchy spanku, bolesti

zad, tizkosti, $patné studijni vysledky, deprese aj.

Specificky socidlnim sitim se ve svém vyzkumném Setfeni zabyvali autofi Hou
s kolegy (2019). Zkoumali souvislost mezi zavislosti na socialnich médiich, vnimaném
dusSevnim stavu, vykonem ve Skole a vnimané sebehodnoté. Zabyvali se tedy jiz lidmi, ktefi
vypovidali o wvlastni zavislosti na socialnich sitich. Vyzkum byl realizovan na
vysokoskolskych studentech a ukéazal negativni souvislost zavislosti na socialnich médiich
s duSevnim rozpoloZenim a psychickym stavem studentt. Dale bylo zji$téno, Ze sebehodnota
hréla zprostfedkujici roli ve vztahu mezi zavislosti na socidlnich médiich a dusevnim
zdravim. Byl také nalezen vztah mezi Skolnim vykonem a zavislosti na socialnich sitich,

avSak tento vztah nebyl silny.

Na dospivajici s poruchami autistického spektra byla zaméfena studie popsané
v doktorské praci BeneSové (2019), ktera sledovala zkuSenosti a zazivani online prostoru u
osob s diagnézou z okruhu poruch autistického spektra. Respondenti Casto zmifiovali
vyhody online komunikace spojené s lepSim porozuménim a sebekontrolou pfi socidlni
interakci, uzitecny se jevil snadny pristup k osobnim zajmtim i vnimani internetu jako zdroje

vyssi sebedliivéry a zdroj seberealizace.
2.2.4 Prevalence osob zavislych na pocitaci a internetu

Prevalence této problematiky v Ceské republice je zpracovana v dokumentu
nazvaném Zprava o digitdlnich zavislostech v Ceské republice 2022 a postihuje predevsim

data z roku 2021 a dale do kvétna roku 2022. Jako dulezita obtiz se jevi, ze jak mezi détmi,
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tak dospélymi, neni naduzivani digitalnich technologii systematicky monitorovano. Vystupy
tak vychazeji z fady realizovanych studii, které diky screeningovym nastrojim poskytuji
odhady poctu dospivajicich v riziku digitalnich zavislosti. Rizikovosti u hrani digitalnich her
se zabyvala ve své diserta¢ni praci J.Suchd (2020). Hranim digitalnich her se dle jejiho
Setfeni studenti v primé&ru vénuji denné asi 1,6 hodiny, o vikendu pak o necelou hodinu vice.
U zakia ve véku 11-15 let to bylo v bézny vSedni den asi 2 hodiny hrani her u asi 29 %
dotazanych, asi polovina z nich viak travi u her i 4 hodiny denng, mezi studenty SS ve véku
15-19 let travilo hranim her o délce vice jak 2 hodiny 26.7 % studentli, z toho mén¢ jak
polovina hrala 4 a vice hodin. P¥i sledovani ¢asu na socialnich sitich to u zaki ZS ve véku
11-15 let bylo ve vSedni den 2 a vice hodin na socialnich sitich u 50,1 %, z nichz asi polovina
je na sitich vice nez 4 hodiny denné, u studenti SS ve véku 15-19 let travi 2 a vice hodin
68,6 % studentli a 43,4 % z nich vice jak 4 hodiny denn¢. Na sociélnich sitich je vyznamné
vice divek, studentek SS. Z hlediska mapovani zavislosti na internetu dle uZité screeningové
Skaly ve stfedni a vysoké zavislosti je 4,1 % dospivajicich a 17,5 % spada do mirné zavislosti

na internetu (Chomynova, 2022; Prochazka et al., 2021; Sucha, 2020).

Pro srovnani posunti v ¢asech ve star§im vyzkumu oproti dobé soucasné, miizeme
uvést vyzkum z roku 2006, ktery byl realizovan 1ékaii NeSporem a Csémym a byl zaméfeny
specificky na rozsifeni hrani pocitacovych her u déti mezi détmi 9. tfid. Ukazal, ze hrani
pocitacovych her je zejména mezi chlapci této vékové skupiny velmi rozsifeno. 52 % z nich
uvedlo, ze ve v8edni den hraje pocitacové hry alespont 2 hodiny, o vikendu je to az 62 %
chlapct. U divek bylo procento niz$i, a to 15 % minimaln¢€ 2 hodiny ve vSedni den, 17 %
pak o vikendu. Cetnost hrani her na poé¢itaéi pak davali do souvislosti s konzumaci
alkoholickych napoji, uzivdnim marihuany, vyskytem rvacek, Sikany a se sniZenou
zndmkou z chovani. Vysledky naznacily, Ze mezi témito formami chovani a hranim PC her
se korelace prokézala, 1 kdyz ne vysoké. To by dle autorit mohlo ukazovat na horsi kontrolu

regulace chovani déti, které se zvySené vénuji hrani pocitaci (Nespor, Csémy, 2007).

Na prevalenci v zahrani¢i nahlédneme oc¢ima nékolika vyzkumut. Dle autorky
publikace o zavislosti na internetu a socialnich sitich (Nakaya, 2015) se mnozstvi osob

zavislych na socidlnich sitich a internetu mohl (v dobé€ vydani textu) blizit k 8 procentiim.

vvvvvv

Autofi z Recka rozliSuji u dospivajici uzivatele na internetu dle hodin na nich

stravenych na mirné uzivatele (1-3h stravené na internetu tydn¢), sttedni uzivatele (4-10 h
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tydn¢), casté uzivatele (11-20 h tydné) a excesivni uzivatele (nad 20 h tydné) (Tsitsika et al.,
2009).

Ve vyzkumném Setfeni u asijskych studentli se ukazalo, Ze takika 50 % studentl

vypovidalo o zavazné zavislosti na internetu (Weinstein, Lejoyeuxe, 2010).
2.2.5 Vznik zavislosti na internetu a pocitacich

Mozné divody pro vznik zéavislosti na socialnich sitich zahrnuji genetické vlivy,
touhu uniknout realité¢, problémy v oblasti dusevniho zdravi a zvysujici se dostupnost
internetu diky chytrym telefonim. Zavislost na internetu miize zptisobovat jak dusevni, tak
télesné problémy, a mize mit negativni dopad na osobni vztahy a socialni rozvoj. Muzi jsou
dle této autorky ke vzniku zavislosti nachylnéjsi, nez zeny (Nakaya, 2015). S tim souhlasi

vystupy vyzkumu v Recku realizovaném mezi dospivajicimi (Tsitsika et al., 2009).

Mezi vlivy, které se podili na vzniku zdvislosti na internetu zafazuji autofi také
problematiku touhy byt socidlni, spolecensky. Internet napoméha socidlnim interakcim,
usnadnuje je. Obzvlasté u osob, které maji obtize s pfimou komunikaci tvari v tvar, mize
internet zna¢né pomahat tyto kontakty navazovat. Odpadaji mnohé socialni nejistoty, které
se v pfimém kontaktu objevuji (Clovék nevi, co fict, kam se divat, odpovéd’ si miize
rozmyslet, nemusi ji poslat hned, mtze ji opravit, nemusi se na komunika¢niho partnera
divat apod.). Dle autorky pak toto mize byt socidlni vliv faktorem, ktery se podili na vzniku
zavislosti. Socidlni sité slouzi k sitovani, tedy k vytvafeni kontaktl na internetu, které
mohou mit charakter pratelskych kontakti (naptf. Facebook), pracovnich kontakt
(LinkedIn), nebo spojuje lidi sdilejici a sledujici podobny obsah (Instagram). Raznych siti
vznikd kazdy rok obrovské mnozstvi a fungovani v nich je pro uzivatele velmi ldkavé

(Nakaya, 2015).
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3  PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA VE SPOJENI
S RIZIKOVYM CHOVANIM

V posledni kapitole teoretick¢ casti se vénujeme spojeni mezi poruchami
autistického spektra a zavislostnim chovanim, které uvedeme nejprve osvétlenim pojmu
dualni zavislosti, hledani nékterych sty¢nych bodit mezi problematickou poruch autistického
spektra a zavislostniho chovani a zbytek kapitoly tvofi piedstaveni vyzkumt zaméfenych
nejprve na rizikové chovani obecné a nasledné specifikované na oblast navykovych latek a

nasledné nelatkovych zavislosti u 0sob s PAS.
3.1 Komorbidity/Dualni diagnozy

Pojem ,,dudlni diagnéza“ je v psychiatrické a adiktologické literatuie pouzivan pro
soubé&h poruchy z uzivani navykovych latek a jiné psychické poruchy. Pojmy ,.komorbidita“
se Casto s pojem ,,dualni diagnoza“ zaménuje (Kalina, Vacha, 2013). EMCDDA (2004)
definuje stejné komorbiditu jako dualni diagnézu, a to jako soubé&zny vyskyt poruchy

spojené s uzivanim psychoaktivni latky a dal$i dusevni poruchy u téhoz jedince.

V ¢lanku Kaliny a Vachy (2013) se autofi zabyvaji zkoumanim studii sledujicich
komorbidity s poruchami z uzivani navykovych latek. Ukazuje se, ze v diagnostickém
profilu klientd s poruchami z uzivani navykovych latek se nejvice objevuji poruchy
osobnosti a uzkostné a depresivni poruchy, dale poruchy piijmu potravy a rizné psychotické
poruchy. Zabyvaji se také etiologii. Pro nasi komorbiditu by platila nejspise ta, kdy lidé
s PAS zacinaji nekontrolované konzumovat z ditvodu svych obtizi — navykové latky uZivaji
jako samolécbu a samomedikaci. Dalsi dvé moznosti hovoti o tom, Ze dalsi porucha byla
vyvolana uzivanim navykové latky nebo Ze uzivani navykovych latek vychazi z poruchy
samotné.

Podobné priizkum Orlikové a Csémyho (2016) ukazuje, ze psychiatricka komorbidita
je vyznamnym problémem v populaci uZzivatelli navykovych latek, v jejich prizkumu
konkrétné¢ metamfetaminu. Jedna se zejména o depresivni a uzkostné poruchy, psychotické

poruchy a poruchy osobnosti, dale o problematiku ADHD a v mensi mite i poruchy piijmu
potravy.

3.2 Podobnosti u zavislostniho chovani a poruch autistického spektra

Zajimavé sleduji podobnosti zavislostniho chovani a nckterych aspekti poruch

autistického spektra holandsti autofi. V Holandsku je tradice péce o osoby s PAS velmi
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hluboka. Se zavislostmi sdili dle téchto autorti poruchy autistického spektra fadu podobnosti
na urovni chovéni, jako je napf. vnimani detaili na ukor celku a rigidni a kompulzivni
chovani. Vramci autismu toto oznacujeme jako odliSnosti v centralni koherenci
s extrémnim zaméfenim na zrakové podnéty a detaily. Navic také osoby s poruchami
autistického spektra maji siln€ rozvinuty vybrané zajmy a rigidné na nich Ipi. To jim pomaha
regulovat Gizkost a hypersenzitivitu. Podobné lidé uzivajici navykové latky jsou silné zaujati
navykovymi latkami ¢i zvykem (hrani her, sex apod.). Lidé¢ se zavislostnim chovanim maji
tendenci zaméfit se na detaily vazané na jejich zvyky spojené se zavislosti. Napiiklad pohled
na aluminiovou folii v nich mize vyvolat i po letech abstinence silné bazeni po droze (u
heroinové zavislosti). Dalsi podobnosti je oblast socialniho chovani a jisté senzitivity na toto
chovani vazané — lidé s PAS maji zjevné problémy S reciprocitou v socialnim chovani jiz od
raného véku. U lidi se zavislostnim chovanim se tyto obtiZe mohou objevit v priibéhu zivota,
kdy jsou zavisli na navykovych latkach. Ztrata kontroly se odrazi v jejich schopnosti
vztahovat se k druhym. U nékterych osob se zavislostnim chovanim pak mohou tyto obtize
pfetrvavat 1 po UspéSné detoxikaci. Zaroven je tfeba zdlraznit, Ze navykové latky mohou
usnadnit socialni kontakty. Mnoho osob, které jsou plaché nebo ostychavé v socialnim
kontaktu mohou fesit tuto situaci uzivanim navykovych latek, které jim pomahaji vyporadat
se stenzi plynouci ze socialnich kontaktt. Podobn¢ jako 1idé s poruchami autistického
spektra, ktefi touzi po socialnich kontaktech, mohou zazivat benefity plynouci z uzivani
navykovych latek, které pomahaji jisté uvolnénosti v feSeni riiznych socidlnich situaci. Dale
autofi upozornuji na hojny vyskyt izkosti a depresi u 0sob s PAS, u nichz se nabizi navykové
latky jako mozna cesta k uvolnéni od téchto ptiznaka (Wijngaarden-Cremers, Brink, Gaag,
2014).

Z evolu¢niho hlediska se jevi, Ze zavislosti stejné jako PAS jsou odchylky od
béznych adaptivnich strategii vyrovnavani se s naro¢nymi situacemi. Napiiklad vyraznost a
zamé&fenost na pachové podnéty hraje zasadni roli v primarnim attachementu (pfimknuti se).
Jde o zivotné dulezity vzorec chovani, ktery ditéti umoziuje piezit pii hledani potravy a
utéchy u matky. Tato pfevaha zaméfeni se na Cich a oralni explorace pretrvava u osob s PAS
stejn€ jako u osob se zdvislostnim chovanim. U zavislostniho chovéni je jistd geneticka
zranitelnost implikujici niz8i hustotu dopaminovych receptori v centralnim systému
odmény, coz je ¢ini méné citlivym k obvyklym odménam, Cini je to také snadno podléhajici
nud¢ a vice zavislé na ,,hledani vzruseni. Na urovni chovani je obsese v zavislosti ¢i chovani

stava vice intenzivni a jak zavislost postupuje, redukuje jich jiné aktivity a socialni Zivot,
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které mohou znamenat, Zze vypadnou z bézné spolecnosti (Wijngaarden-Cremers, Brink,
Gaag, 2014).

3.3 Rizikové chovani u osob s PAS obecné

Vyzkum zaméfeny na rizikové chovani u osob s PAS byl realizovan ve Skotsku
autory Rydzewska a Pirrie (2015). Zkoumali 12 jedincti s Aspergerovym syndromem nebo
vysocefunkénim autismem a jejich zaangazovanost v rizikovém chovani v obdobi
dospivani. Adolescence je pomérn¢ dlouhé obdobi, kdy se utvaii identita jedince. Je to
obdobi citlivé pro rozvoj rizikového a problémového chovani, mezi néz muze patfit také
uzivani navykovych latek (Macek, 2003). U osob s ASP muze dozravani a vznikani
dospé€lého modu fungovéani trvat az do mnohem vyssiho véku (soucasti studie byli osoby ve
véku 16-43 let, tedy jiz za béZznym vymezenim adolescence do 22-25 let). Jedna z oblasti,
kterd se Casto objevovala u lidi s ASP byla zkuSenost se Sikanou, ktera se ukdzala jako
pomérné vyznamny negativni vliv na rizné formy rizikového chovani a a¢ se neprokazala
jasna kauzalita, zda se, ze zazitek Sikany muze vést k vyssi pravdépodobnosti uzivani
navykovych latek a ovliviiovat vyskyt deprese. Rizikové chovéni se také v nékterych
ptipadech pojilo s cestou pfijeti sebe sama, s frustraci z toho, Ze nikam nepatii a nejsou jako
ostatni. Vysledkem nepfijeti sebe sama bylo depresivni ladéni a nechut’ k sobé samému, coz
dale mohlo vést k uzivani navykovych latek, které pomahaly tyto pocity piehlusit. Jiny
respondent pak vypovidal, ze zacal pit, aby zvladal zmény v ruting, které nemohl ovlivnit.

Poméhaly mu také obstat v socidln€ naro¢nych situacich (Rydzewska, Pirrie, 2015).
3.4 Zavislost na navykovych latkach u osob s PAS

V piedbézné resersi zdroju K diplomové praci se ukazovalo, existuji rizné vystupy
vénujici se rizikovému chovani (pfedevsim zavislostem) v souvislosti s Aspergerovym
syndromem. V né&kterych vyzkumech se ukazuje, ze riziko zavislostniho chovani se jevi jako
mensi, neZ jak je u vétsinové populace (Giuliani, El Korh, 2016; Ramos et al., 2013; Weir
et al., 2021). V ramci zvazovani dualni diagnoézy, tedy soucasného vyskytu zavislostniho
chovani a autismu, se nejevi zavislosti jako ¢asto zvaZzovana dualni diagn6za (Wijngaarden-
Cremers Brink, Gaag, 2014), avsak titiz autofi ihned poukazuji na vlastni vyzkumna Setieni
prokazujici vyskyt zavislosti u osob s PAS. Také dalsi autofi, které uvedeme nize, hledali
spojeni poruch autistického spektra s uzivanim navykovych latek a jinym zavislostnim

chovanim a sledovali, zda Ize u této skupiny osob nalézt vyssi zranitelnost ¢i nikoliv.
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Poruchy autistického spektra jsou stejné jako zavislost vnimany jako vyvojové poruchy,
v nichz hraje roli genetickd predispozice a zranitelnost v kombinaci s enviromentalnimi
faktory. Pii feSeni osob se zavislostnim chovanim nebyvd komorbidita s poruchami
autistického spektra problematikou, ktera by se objevila na mysli odbornikt pti hledani
komorbidit. Také z opacného thlu pohledu u osob s autismem neni zavislost zvazovanou
komorbiditou. V textu autorti z Holandska je popsan vyzkumny projekt, v némz vyzkumnici
sledovali nahodnou skupinu osob prochazejicich 1é¢bou zavislosti (detoxifikaéni jednotka)
a pokusili se u nich diagnostikovat mozné vyvojové poruchy. Ze 118 pacientti byla u 8 muza
diagnostikovana porucha autistického spektra. To je z hlediska procent vétsi zastoupeni
v daném vzorku, nez jak by to odpovidalo rozlozeni této problematiky Vv celkové populaci
(zde tedy asi 6,5 % oproti vyskytu PAS v populaci kolem 1-2 %). Udaj je viak tfeba
srovnavat s celkovym poctem s velkou opatrnosti, nebot’ by to vyzadovalo zjiSténi
zastoupeni osob s PAS v populaci 0sob s psychiatrickymi problémy, coz uc¢inéno nebylo.
Dani ucastnici sledovani byli diagnostikovani pro poruchy autistického spektra az na
detoxifikacni jednotce. V textu je také vénovana vétsi pozornost problematice touhy po
socialnich kontaktech, ktera tlaci jedince dostat se ze socidlni izolace. AvSak predevsim lidé
s poruchami autistického spektra jsou lapeni ve své socialni neobratnosti a nedostatkem
citlivosti stejné jako snizenim schopnosti vyladit se na potfeby a zaméry druhych. To je Casto
velmi vycerpavajici a frustrujici, proto mnozi zaZivaji zkusenost s alkoholem, marihuanou
¢i silngj$imi drogami, které usnadiiuji cestu k socidlnim aktivitdm ve vrstevnické skupiné
(Wijngaarden-Cremers, Brink, Gaag, 2014). Dle tychz autort je mozné, ze v Klinické praxi
nebyva diagndza poruch autistického spektra na jednotkéch psychiatrické péce zaméfené na
1é¢bu zavislosti odhalena. A obracené je také mozné, Ze mnoho zavislych osob s poruchami
autistického spektra mohou prochdzet nepoznéni systémem pomoci proto, Ze existuje
nedostatek znalosti o této komorbidité. S tim souvisi také mozné dopady na mozné
terapeutické pfistupy. Z vyzkumu autorti se ukazuje, ze zavislostni chovani u osob s PAS
neni vyjimecné. Ale moZnost potenciondlni komorbidity je pouze ziidkakdy evidovana.
Vystupem studie je také tivaha o pottebé specializovanych sluzeb zaméfenych na cilenou
péci o zavislé v komorbidité s vyvojovou poruchou jako je autismus, jelikoz komorbiditu
zde lze predpokladat. Naptiklad osoby s PAS budou pottebovat sluzby s jasné danou
strukturou a strukturovanou komunikaci. Pro oblast preventivnich aktivit je dle autort
uzitecny vystup, ze u osob s PAS je podkladem zavislosti touha po socialnich kontaktech

(Wijngaarden-Cremers, Brink, Gaag, 2014).
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Mozné zavislosti na navykovych latkach se u osob s PAS vénovali autoii Merritt a
Todd (2009). Dle nich velka vétsina osob s PAS nezije sama, coz se jevilo dlouhou dobu
jako faktor ovlivitujici niz8i prevalenci uzivani navykovych latek u téchto osob. Pfistup ke
drogam se jevi jako navazany na moznost volného ptistupu k nim. Dale také zminuji, Ze
rodice obecné véEfi, ze bez relevantnich socialnich zkuSenosti a pozitivnich vrstevnickych
kontaktti, mohou jejich déti jit Spatnou cestou a zacit uzivat drogy v dusledku izolace a
chybgjicich socidlnich kontaktt, které maji negativni vliv na sebepfijeti a sebepojeti. Mnoho
rodici se také boji, ze jejich déti se stanou Cleny subkultury, kterd uziva drogy, protoze
nemaji pozitivni socidlni interakce s vrstevniky. OvSem oproti tomu je tieba si uvédomit, ze
K tomu, aby si Clovék obstaral ilegalni latky, musi byt casto schopen interagovat
s vrstevniky, aby tyto latky ziskal. CoZ mtze byt pro osoby s PAS velmi naro¢né. Také jak
autofi uvadéji, v souvislosti s obtizemi v komunikaci a socialni interakci, coz jsou jadrové
symptomy autismu, je zajimava souvislost, zda lidé s PAS mohou byt ovlivnéni
vrstevnickym tlakem, ktery se Casto spojuje s iniciaci uZzivani navykovych latek (viz
srovnani s vyzkumy Lombaerta (2005) v béZzné populaci aj.). Z literatury, kterou dani autofi
studovali, vyplyva, ze uzivani drog je u osob s PAS mnohem méné béZné, avSak u osob
s ASP ¢i vysoce funkénim autismem se objevuje uzivani alkoholu jako zpiisobu, jak se
vyrovnat s obtizemi v socidlnich situacich, s nimiz se potykaji (Woodbury-Smith et al,
2006). Lidé s vyssi socialni tzkosti, ktefi uzivaji opakované alkohol, aby ulevili svému
stresu, se na né¢j mohou zacit spoléhat jako na primarni strategii zvladani této uzkosti a
mohou byt v riziku vzniku zavislosti na alkoholu (Merritt, Todd, 2009). Je téeba také vzit
V potaz, Ze pii ptipadné 1é€be by mély byt vzaty obé tyto diagnozy do 1é€ebného procesu
(Merritt, Todd, 2009 ; Woodbury-Smith et al, 2006).

Jiny ¢lanek zaméteny spojitost autismu — specificky vysoce funkéniho autismu — a
uzivani navykovych latek upozoriiuje na fakt, Ze obecné jsou komorbidity u vysoce
funkéniho autismu vyrazné zkoumany, az na komorbiditu zavislosti na navykovych latkach.
Autofi tedy hledaji relevantni texty, pfi€emZ mnozstvi z nich uvadi nizkou komorbiditu
s uzivanim navykovych latek v ptipadé klientd s vysoce funkénim autismem. Sami autofi
pak popsali dvé piipadové studie osob s vysoce funkénim autismem a zavislosti na alkoholu
a stimulantech. Spojuji je dle nich depresivni pfiznaky a tizkostna porucha, které se Casto
asociuji se zavislostnim chovanim. U obou pacientli byla jejich tzkost vazana na socialni
rigiditu. Oba pacienti v této studii vypovidali, ze pili alkohol, aby redukovali izkost

z neocekavatelnych situaci, aby redukovali senzorické abnormality a aby se zlepsily jejich
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socialni dovednosti. Stimulaé¢ni latky pak oba pacienti uzivali ke zlepSeni svého vykonu (Slo
o kavu, caj, cigarety). Jejich vystupy se vzhledem k formatu piipadové studie nedaji
zobecnit, naznacuji vSak dle autorii mozné otdzky pro dal§i zkoumani a upozoriiuji na
nutnost pocitat s touto komorbiditou v zatizenich, kde dochazi k 16¢bé osob se zavislostnim

chovanim a opacné (Lalanne et al., 2015).

Potieba zabyvat se komorbiditou PAS a zavislosti vychazi také dle dalsich autort ze
zkuSenosti, ze z fady 1é¢ebnych programti odchazi jejich pacienti. To vede k myslence, Ze
lepsi porozuméni a individualizovand péce zaméfend na subskupiny uzivatel by mohla
zvysit efektivnost 1é¢ebnych programi. V textu se autofi vénuji rozboru existujici literatury
a dokazuji, Zze spole¢ny vyskyt PAS a zavislosti na navykovych latkach se v klinickych
populacich objevuje. Vztah mezi PAS a zavislosti je vSak jevem malo prozkoumanym

S problematickym zobecnénim kvili ¢asto odliSnosti v metodologii vyzkumnych Setfeni

(Helverschou, 2016).

Anglicané Weir, Allison a Baron-Cohen (2021) se zabyvali hypotézou, zda lidé
s poruchami autistického spektra ndvykové latky zneuzivaji castéji nez jejich vrstevnici bez
této diagndzy. Kvantitativni i kvalitativni analyze tedy podrobili velké mnozZstvi respondentil
— pro kvantitativni analyzu ziskali 2386 respondentt, z nichz bylo 1183 s diagn6zou poruch
autistického spektra a 1203 bez této diagnozy, dale 1571 Zen a 815 muzi, pro kvalitativni
analyzu 919 respondentti (z toho 429 s diagn6zou poruchy autistického spektra a 490 bez
této diagnozy, 569 Zen a 350 muzii). Co se tyce spotieby alkoholu, tu hlasili lidé s poruchami
autistického spektra méné Casto nez ti bez diagnozy, podobné vyslo koufeni jako méné
hlaSené u osob s PAS neZ u osob bez diagndézy PAS. Co se tyce kvalitativni analyzy
v souvislosti s uzivanim latek, lidé s PAS c¢asto uzivani spojovali se zvladanim vlastnich
obtizi v chovani a uzivali je k samolécbé. Dle vysledki Setfeni, lidé s PAS hlasili uzivani
navykovych latek mnohem méné casto, nez jak to Cinili lidé bez PAS, coz se ukazalo u
alkoholu i jinych latek, rozdily v pohlavi se nijak zasadné neprokazovaly. Zajimava byla
kvalitativni analyza divodu, které vedly k uZivani navykovych latek u osob s PAS — jednalo
se nejcastéji o snahu odstranit, potlacit nebo kontrolovat symptomy, které s sebou tato
diagndza nesla, a to napt. pretizeni smyslii, drazdivé chovani. Autisté¢ dale uvadéli uzivani
navykovych latek jako formu samolécby Z vysledkl vSak vyplyvéa mensi pravdépodobnost
uzivani navykovych latek u osob s diagndézou PAS nez bez této diagnozy. V Clanku se dale
poukazuje na dulezitost 1écby symptomti PAS jako dobré cesty k prevenci uzivani

navykovych latek u této skupiny.
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Zroku 2022 pochazi vyzkum Walhouta s kolegy (2022), ktery upozornuje na
dilezitost zvazovani soucasného vyskytu zavislosti na ndvykovych latkach i poruch
autistického spektra a naslednou potiebu specifické intervence §ité na miru této skupiné

zavislych.

Specificky alkoholu se vénovali autofi knihy o souvislosti uzivani alkoholu
s diagn6zou PAS (specificky Aspergerovym syndromem), pti¢emz jeden z autort je zarovei
sam Clovékem s poruchou autistického spektra a zavislosti na alkoholu. Upozoriiuji na tento
fenomén, na tuto komorbiditu, jako na neprozkoumany problém u o0sob s poruchami
autistického spektra. Dle nich mtze alkohol mirnit Gizkost ze socialnich situaci a pozitivné
ovlivitovat vnimani 0s0b s Aspergerovym syndromem V téchto situacich tak, ze jsou schopni
je 1épe zvladat. Zarovenl upozoriiuji na kratkozrakost tohoto presvédéeni, nebot’ zavislost
muze uzivatele pfivést na cestu sebezniCeni a stavajici problémy na cas piekryt a nasledné
prohloubit (Tinsley, Hendrickx, 2008). V publikaci se vénuji oblastem Aspergerova
syndromu, které dle jejich zkuSenosti znamenaji vyraznéjsi zranitelnost jedinct k feSeni

téchto obtizi napt. za pomoci alkoholu:

- nevyzpytatelnost a nekontrolovatelnost vnéjsiho okoli, at’ uz se to tyka reakci a
fungovani druhych lidi nebo rtiznych podnéti z prostedi (jako jsou zdroje pachové,
vizualni apod.) — alkohol zde muze fungovat jako prostfedek umrtvujici citlivost a
snizujici uzkost z prostiedi, umoziuje vétsi flexibilitu a toleranci
pravé pomoci alkoholu (a takovi jedinci mohou byt oznaceni ve sluzbach zamétené na
zavislé jako jedinci s uzkosti ¢i depresi)

- alkohol je Casto pro lidi s ASP cestou, jak obstat v socialnich situacich a jak se vymanit
Z izolace, kterou obavy ze socidlnich situaci pfinasi (a fada osob s ASP obecné se jim
radéji vyhyba, protoze je nezvladaji uspokojive fesit) — v takovych situacich lidé s ASP
uzivaji alkohol, aby byli ,,normalni*

- tendence vidét svét Cernobile miize vést k tomu uzivat alkohol nadmérné (neb
pfimétenost v uzivani mize nespadat do konceptu vSechno nebo nic

- niz8i schopnost rozumét neverbalni komunikaci, ¢ist jemné naznaky, nepochopeni
humoru ¢i nadsazky, doslovné porozumeéni

- obtize v komunikaci a socialnich interakcich mohou ¢asto vést k pocitim ménécennosti

a nedostacivosti u osob s ASP
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Alkohol mtize fungovat jako prostfedek, ktery pomaha zvladani téchto narocnosti,
jako prostiedek, ktery muze zklidiiovat a eliminovat nadmiru uzkosti, ktera se objevuje
velmi Casto v bézném zivoté lidi s ASP vzhledem k symtomatologii PAS (Tinsley,
Hendrickx, 2008). Ackoliv uzkost neni soucasti diagnostickych kritérii Aspergerova
syndromu, avSak symptomy, které se s touto diagnézou spojuji, ve velké vétsing zpuisobuji
praveé tizkost a s uzkostnym prozivanim je tak tato porucha velmi uzce spojena (Preismann,

2010; Tinsley, Hendrickx, 2008).

V Ceském prostiedi byl proveden zajimavy prizkum zaméien na projevy ADHD
v souvislosti s uspésnosti 1éCby zavislosti na navykovych latkach v terapeutické komunité.
Poukazuje na mozné obtize, které s sebou projevy ADHD v 1é¢ebném procesu mohou nést
(Miovsky, Cablova, Kalina, 2013). Vyzkum v naSem prostfedi zaméfeny na poruchy
autistického spektra a vyskyt ¢i 1écbu zdvislosti na ndvykovych latkach jsem nenasla.
V publikaci Katetiny Thorové (2016) se bez blizs§iho osvétleni uvadi, ze u dospélych lidi

s Aspergerovym syndromem se mohou pridavat problémy s alkoholem.

V odbornych ¢lancich na toto téma se také casto objevuje v zdvéreCném shrnuti, Ze
u vétSiny vyzkumnych Setfeni je tieba dal§iho ovéfovani domnének o spojeni autistickych
poruch s vyssi zranitelnosti k uzivani navykovych latek a Zze spolehliva data zatim chybi
(Tinsley, Hendrix, 2008; Vijngaarden-Cremers et al., 2014; Giuliani, El Korh, 2016; Weir
at al., 2021). V soucasné dobé stale nemame dodate¢né mnozstvi relevantnich vyzkumu,
které by byly realizovany v souvislosti s PAS a diagn6zou zavislosti na navykovych latkach.
Nicmén¢ nékolik studii ukazuje na to, ze vysokofunk¢ni autismus nebo Aspergeriv syndrom
mohou byt pravdépodobné tendenci uzivat alkohol jako cestu k zachdzeni se stresem

spojenym se socialnimi interakcemi.
3.5 Zavislostni chovani na po¢itadich a internetu u osob s PAS

Lidem s poruchami autistického spektra hrozi dle mnoha autord Cast&ji vyskyt
uzkosti, depresivniho ladéni a vylouceni ze spole¢nosti (Atwood, 2005; Howlin, 2005;
Preismann, 2010; Thorova, 2016). Zde se jevi internetové socialni sité jako moznost, jak
dosdhnout jakéhosi uspokojivého socialniho zapojeni. V niZe uvedené studii se vyzkumnici
zabyvali souvislosti duSevni pohody u osob s PAS a uzivanim socialnich siti. V obdobi
dospivani se ¢asto vyrazné zhorSuje psychicky stav osob s PAS, neb jde o obdobi, kdy na
dulezitosti nabyva spoleCenstvi vrstevnikl, z néjZ jsou casto lidé s PAS vyclenéni. Lidé

s PAS byvaji ¢asto povazovani za ty, ktefi o socidlni kontakty ptili§ nestoji, avSak zpravidla
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jde spiSe o to, ze je vzhledem k odmitani vzdaji a nezapojuji se z obav z netispéchu nebo
z dtivodu, Ze jsou odmitani (Atwood, 2005; Howlin, 2005; Preissmann, 2010; Thorova
2016). Socialni interakce tvafi v tvar jsou pro osoby s PAS velmi obtizné, socialni sité nabizi
V této oblasti vétsi pohodu a uvolnénost. Ugastnici nize uvedeného vyzkumu byli dospéli
lidé s Aspergerovym syndromem, vysocefunkénim autismem i autistickou poruchou.
Ugastnici vypovidali v priméru o 2,3 hodinach denné, jeZ travi na socialnich sitich. U
uzivatell byly déle sledovany vypovédi o pocitovaném S$tésti, které uzivatelé socialnich siti
(ptedevsim Facebooku) hlasili jako vyss$i, nezli ti, ktefi Facebook neuzivali. U uzivatela
Twitteru takové rozdily zaznamenany nebyly. Prozivané §tésti pak ale opadlo, jestlize Cas
traveny na socidlnich sitich byl neumérné velky, zasahujici do jinych dennich aktivit.
V takové situaci pocit S$tésti vyrazné¢ upadal. Oblibenost Facebooku v souvislosti
S prozivanym $téstim oproti Twitteru je vdzana na princip uzavirani ptatelstvi, kde hraje na
Facebooku roli reciprocita, ktera navozuje pocit vétsiho socialniho spojeni. Pocit Stésti a
spokojenosti je u 0sob s PAS na Twitteru spojen s tzv. ,,retweety, coz je naro¢néjsi, nez
interakce, které se odehravaji na Facebooku (Ward, D.M., Dill-Shackleford, K.E., Mazurek,
M.O., 2018).

Clanek Christophera Barbera (2017) upozoriiuje na rizika, ktera se s uzivanim
socialnich siti mohou obzvlasté u osob s PAS vyskytovat, a to je obava, ze by se mohli stat
obéti online nésilnikl, trolll nebo se dostat pod vliv radikdlnich skupin. Mize to byt
nebezpecné z hlediska zvefejiiovani informaci, které jsou osobni, nevhodné nebo néjakym
zpusobem nebezpe¢né, nehledé na nebezpe¢i vazané na kybersSikanu, ktera ma nesmirné

negativni dopady na zicastnéné.

Jednim z prvnich ¢lankt viibec, ktery se dané problematice vénoval, vySel v roce
2013 a popisoval vyzkum mezi dospélymi osobami S poruchami autistického spektra.
Zabyval se mapovanim vzorct chovani a socidlné¢ emoc¢nich vlivil uzivani socialnich médii
u 108 dospélych osob s poruchami autistického spektra. Vyzkum byl délan formou
sebeposuzovaciho dotazniku, v némz se respondenti vyjadiovali k uzivani socialnich siti,
k pratelskym vztahtim, které maji, k jejich kvalit¢ i kvantit¢ a k pocitim osamélosti
(Mazurek, 2013). Vtextu se uvadi, Ze elektronickd socialni média jsou z divodu
symptomatiky PAS velmi atraktivnim nastrojem v oblasti socidlni interakce. Ve vyzkumu
byl uveden také primérny Cas denné, jez respondenti travili na socialnich sitich a to 3,2
hodiny denné. Co se ty¢e dlivodl uzivani socialnich siti, respondenti uvadéli odpovédi, které

vyzkumnik po kodovani zafadil do nasledujicich kategorii: socidlni spojeni, zabava ¢i
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vyhledavani informaci, obchodni ucel, spojeni s rodinou a kategorie ostatni. Nejcastéji
uvadény pak byly socidlni kontakty s vice nez 60 % a jako druhé u asi 22 % respondentt byl
uvadén diavod zébavy. Daéle vysledky zjistily, Ze respondenti uzivajici socialni sit¢ pro
socialni spojeni ve srovnani s témi, ktefi je uzivali pro zébavu ¢i byznys, méli s veétsi
pravdépodobnosti blizké pratele. U prozivané osamocenosti tyto rozdily patrné nebyly (co
se ucelu uzivani socialnich siti tyce). Je tieba brat v potaz staii tohoto vyzkumu, srovnani
procent uzivatelti socidlnich siti s béznou populaci, které se v ¢lanku uvadi, tedy jiz neni
relevantni, stejn¢ jako procentualni tidaje uzivani socidlnich siti v tomto vyzkumu, avSak
dalsi zjisténé udaje o ucelu a spojeni s prateli ¢i prozivané osamocenosti by mohly vice
vzdorovat zubu Casu. V ¢lanku vSak autor upozoriiuje o nutnosti dal§iho zkoumani, aby dané
udaje byly ovéteny (Mazurek, 2013). Vysledky ukazuji, Ze vétSina respondentl (takika 80
%) uziva socialni média, pticemz jednim z hlavnich diivodi byly uvadény socialni kontakty.
Z vyzkumu dale vyplyvalo, Ze ti respondenti, ktefi uvadéli uzivani socialnich siti, a to
predevsim za ucelem socialnich kontaktd, uvadéli Castéji také, ze maji blizké pratele.
Nicméné veétsi zaangazovanost v ptatelskych vztazich v offline svété, nikoliv uZzivani
socialnich siti, pak bylo v tomtéz vzorku asociovano s niz§i prozivanou osamocenosti. Na
druhou stranu nebyl nalezen podobny vztah mezi uzivanim socidlnich médii a kvantitou
pratelstvi offline. Uzivani socialnich siti nemélo souvislost s celkovym poctem offline
pratel, protoze velké mnozstvi ptatel ziistava pro tyto respondenty piateli pouze v online
prostoru. Je mozné, ze socialni tizkost a védomi obtizi v socidlnim fungovani lidi s PAS
muze prispivat ke snizeni motivace ¢i zazivaného komfortu pti komunikaci tvari v tvar.
V takém ptipad¢, elektronickd komunikace skrze socidlni média miiZze nabizet pohodIné
médium pro zlepSeni existujicich vztahti, obzvlasté proto, Ze v takové situaci je eliminovana
komunikace tvaii v tvaf a nutnost uzivat a interpretovat neverbalni komunikaci (Mazurek,

2013).

Jiny vyzkum se zaméfit na benefity a vyzvy, které se poji s uzivanim socialnich siti
osobami na spektru, kde autofi upozornuji, Ze benefity uzivani socidlnich siti mohou byt u
téchto klientd piekryty negativnimi disledky a bezpecnostnimi riziky, ktera se mohou u
uzivani socialnich siti objevovat (Wang et al., 2020). Jak jiz bylo uvedeno vyse, socialni sité
mohou pomadhat lidem s PAS piekonavat vyzvy a naroky pifimé komunikace tvari tvar a
mohou tak rozvijet socialni kontakty. Zna¢nym benefitem je, Ze socialni sit¢ stavi na
kratkych textech a fotografiich, coZ znamena niZ§i tlak na nutnost interpretovat neverbalni

signaly a poskytuje mnohem strukturovanéj$i komunikaci. Pro lepsi prozkoumani benefitti
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a narocnosti, podrobili vyzkumnici zkoumani 8 osob s PAS, kterych se dotazovali na
zkuSenosti se socialnimi sitémi. Jako jeden z benefitd respondenti vypovidali o snizeni nudy,
a hlavné udrZeni existujicich vztahti. VéEtSina respondentt stale zila se svymi rodici a socialni
sit€ jim umoziuji udrzet spojeni s lidmi, ktefi se odstéhovali za studiem, praci atd., dale
s ¢leny rodiny, ktefi ziji v jiné Casti zem¢& apod. U osob, které bydli pobliz, interakce na
socialnich sitich také usnadiuje udrzeni vztahu s lidmi, které by pro osoby s PAS mohlo byt
tézké navstévovat osobné. Nékteii respondenti vypovidali také o snaze o nalezeni novych
kontaktli na socialnich sitich, obzvlasté romantickych vztaha, jejich zkusSenosti vSak byly
spiSe odrazujici. Vyzvy nebo naroky, které osoby s PAS vnimaly, se zpravidla tykaly
uzkosti, kterd se s uzivanim siti pojila. To v situacich, kdy naptiklad jejich zpravy pratelim
nebo zadost o pratelstvi zlistaly bez odpovédi a oni nerozuméli diivodu. Nékteti respondenti
také zazivali néjakou formu haraseni nebo zastraSovani ¢i Sikany, coz se délo jak ve
vetejnych zpravach, tak také v soukromych skupinovych konverza¢nich skupinach. Posledni
jmenovanou naro¢nosti ve vypovédich respondenti se jevily obavy o soukromi, obavy
sdélovat informace, které by je mohly identifikovat, coz vedlo k jisté stazenosti
v komunikaci. Celkové vSak jsou vnimana socialni média jako uziteCny prostiedek
K uchovani stavajicich vztahti a jako volno¢asovou aktivitou. Oproti vétS§inové populaci
mohou benefity socidlnich siti u osob s PAS byt vyrazné¢ji vzhledem k jejich ¢asté snizené
mobilité (obtize cestovat, chybéjici fidicské prikazy, nizsi ochota ke st€éhovani kvili praci
¢i studiu) a nadbytku volného €asu. Socialni sit’ jako prostfedek navazovani novych vztaht
vSak zlstalo pro osoby s PAS nevyuZzitym potencidlem, také negativni konsekvence na
dusevni zdravi osob s PAS zjevné¢ prevazovaly u této skupiny respondentti nad benefity

(Wang et al., 2020).

Dalsi z novéjSich vyzkumi byl realizovan v Némecku v roce 2020 ve skupiné déti a
dospivajicich s poruchami autistického spektra. Zaméfil se na sledovani hrani na
pocitacovych hrach a také na pocitaci zprostiedkovanou komunikaci. Vyzkumu se Gi€astnilo
62 chlapci s poruchami autistického spektra a 31 chlapct bez této diagnoézy. Data byla
sbirdna od jejich rodi¢li po moci standardizovaného dotazniku zaméteného na hrani
pocitacovych her a komunikaci skrze pocitace. Vyzkum ukdzal, ze déti a dospivajici
s poruchami autistického spektra uzivali pocita¢ ke zprostfedkovani komunikace méné ¢asto
nez vrstevnici bez autismu, pocitatové hry vSak hrali ¢astéji nez jejich vrstevnici v kontrolni

skupin€é. Zajimavym poznatkem vyzkumnikd byl pohled na hrani pocitacovych her a
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vytrvalost pfi tomto hrani, jako mozna efekt spojeny s repetitivnim chovanim, které autofi

nepovazovali za zavislostni chovani, ale sou¢ast symptomatiky PAS (Paulus a kol., 2020).

V roce 2018 byl dale realizovan prizkum zaméfeny na pocity Stésti o nichz
vypovidali uzivatelé socialnich siti (Facebook a Twitter) z fad osob s poruchami autistického
spektra. Jde o lidi, ktefi jsou Casté&ji ohrozeni depresi, a tak se jevi jako dulezité hledat cesty,
jak ovlivnit jejich socidlni Zivot, ktery je Castym zdrojem téchto depresivnich stavii. Mnoho
lidi s PAS touzi po pratelskych vztazich a zaroven vzhledem k deficitim V socidlnich
interakcich zazivaji osamélost. Socialni sité nabizi eliminaci obtiznych oblasti v socidlnich
interakcich osob s PAS, coz je porozuméni neverbalni komunikaci, dekédovani myslenek a
pocitl a nutnost okamzité reagovat. Socidlni sit¢ nabizi platformu pro socidlni spojeni, které
nabizi vice prostoru na piemysleni nad moznou odpovédi. V daném prizkumu vypovidaly
osoby s PAS uzivajici socialni sit¢ o vy$§im prozivaném §tésti nez ti, ktefi socialni sité
neuzivaji. Vyssi uroven §tésti popisovaly osoby uzivajici Facebook oproti Twitteru, protoze
Facebook je zalozen vice na reciprocité kontaktli s pozadovanym piijetim piatelstvi.
Zaroven nefungovala uméra ¢im vice Facebooku, tim vice $tésti, protoZze pii vysoké mife
uzivani Facebooku jiz pozitivni efekty referovany nebyly. Niz§i hodnoceni Twitteru, co se
ty¢e pozitivnich prozitkli osob s PAS, se v prizkumu pojila s nutnosti retweetil, které
vyzaduji vy$s$i miru komunikacnich dovednosti pisatele i znalost socialnich norem, leckdy
také retweety obsahovaly negativni zpravy. Negativni socidlni interakce jsou osobami s PAS
vnimany velmi negativné. Pfi uzivani internetovych for pak osoby s PAS vypovidaly jak je
obtizné identifikovat, kterym lidem tam je mozné divétovat a kterym nikoliv, proto byly
také vnimany jako ty, které generuji mén¢ pocitl $tésti. Duvéra se zvysSuje tehdy, pokud
¢loveék zna zajmy a nazory druhého, coZ pravé prostor Facebooku nabizi. Facebook tak byl
vniman jako prostor, kde se lidé s PAS citili 1épe a s jejich uzivanim spojovali lidé s PAS

pocity pohody (Ward a kol., 2018).

V Ceském prostiedi se na podobné téma (pouze v dil¢i oblast vénované problematice
fungovani osob s PAS v kyberprostoru) objevila bakalaiska prace Terezy BeneSové (2019),
ktera se zaméfila na zkoumani adolescentt s PAS v kyberprostoru. Vysledky vyzkumu
ukazaly na funk¢nost internetu pro osoby s PAS predevsim v oblasti pomoci v komunikaci,
socialni interakci a vzdélavani. Elektronickd komunikace se jevila jako uzitecna ve stirani
deficitl v mluvené feci, sniZovani tlaku na reciprocitu, na neverbalni komunikaci. Jako
uzitecné vnimali respondenti omezeni audiovizudlnich vjemul v pifipadé konfliktu nebo

sdileni nepfijemnych ¢i néjak intimnich pociti. Déle se ukazalo, ze adolescenti s PAS
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vV tomto vyzkumu se nejrad€ji piipojovali pro vyhledavani informaci vztazené k jejich
zajmuim a pro zabavu. Vztahy na internetu nebyvaji pfenaSeny do offline prostiedi a jsou
spise povrchni a neintimni. Zajimavy se jevi vystup, ze pro mlad¢ lidi s PAS nebylo zadouci
a ani prili§ realizovanou aktivitou péce Ci pripadné uprava online identity na socialnich

sitich.
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PRAKTICKA CAST

Diplomova prace zpracovava zkusSenosti s nékterymi formami rizikového chovani
(uzivanim navykovych latek a nelatkové zavislosti v souvislosti s uzivanim internetu a
pocitaci) a pohledy na toto rizikové chovani u dospivajicich ¢i dospélych s poruchami
autistického spektra. V praktické casti jsou rozpracované rozhovory s dospivajicimi ¢i
dospélymi s poruchami autistického spektra s naslednym rozborem zkuSenosti a koncept

souvisejicich s rizikovym chovanim ve zkoumané skuping.
4 VYZKUMNY PROBLEM

4.1 Téma vyzkumného Setieni

Téma prace se opird o zkuSenosti osob s PAS s rizikovym chovanim, predevsim
a navykovymi latkami a naduzivanim internetu a pocitace. Jde o problematiku, o niz se
Vv poslednich letech vyzkumné informuje. V literatufe se nachdzi mnohé zdroje, které hovofti
o specifickém obrazu a zranitelnosti osob s PAS v souvislosti s rizikovym chovanim,
zminovany jsou vsak také n¢které protektivni faktory, které autoti s diagnézou PAS spojuji
(Guiliani, El Korh, 2016; Ramos et al., 2013; Rydzewska, Pirrie, 2015; Wier et al., 2021,
Wijngaarden-Cremers, Brink, Graag, 2014). Proto jsme se rozhodli tuto problematiku blize

prozkoumat v naSem prostiedi.

4.2 Cile vyzkumu a vyzkumné otazky

Vyzkumné cile, které jsme si stanovili, jsou tyto:

Cil 1: Zjistit, jaky je obraz uzivani navykovych latek u dospivajicich a dospélych s PAS.

Prvni dil¢i cil se zamétuje na zmapovani uzivani navykovych latek u dospivajicich a
dospélych s poruchami autistického spektra. Sleduje situaci nyni i v minulosti, zamétuje se
na to, zda navykové latky uzivaji nebo je uzivali, jaké to byly latky, kdy a kde je zacali
uZzivat, ptipadné s kym, dale jak Casto a zda se vzorce uzivani néjak ménily nebo také jak si
aktualné navykové latky obstaravaji. Dany cil reflektuji tyto vyzkumné otazky:

1. Zda a jaké navykové latky dospivajici a dospé€li s PAS aktudln€ uZivaji a jak si je
obstaravaji?
2. Jaké navykové latky byly ty, s nimiz dospivajici a dospéli s PAS zacinali, kdy, s kym

a v jaké asi frekvenci?
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Cil 2: Zjistit, zda lze u dospivajicich a dospélych s PAS identifikovat néjaké specifické

protektivni a rizikové faktory, které ovliviiuji jejich rizikové chovani.

Zde se zaméiujeme na sledovani specifik v uzivani u dospivajicich a dospélych
s poruchami autistického spektra a snazime se zjistit, zda je uzivani vdzdno na néjaky
specificky socialni ¢i situaéni prvek, co je vedlo k uzivani navykovych latek, zda se v uzivani
objevily n¢jaké zmény a ¢im byly zplisobeny a s kym bylo uzivani spojeno. Déle hledame,
které z téchto vlivii by mohly piisobit protektivné a které naopak rizikové. Dany cil reflektuje

tato vyzkumna otazka:

3. Jaké byly divody pro zapoceti uzivani navykovych latek a zda se v pritbé¢hu néjak

ménil druh ¢i mnozstvi uzivanych latek?

Cil 3: Zjistit, jaké benefity a ztraty vnimaji dospivajici a dospéli s PAS v souvislosti
s rizikovym chovanim (specificky s uzivanim navykovych latek) a jaky je nahled na
uzivani.

V této oblasti jsme se zaméfovali predevSim na vnimana pozitiva a ztraty ¢i negativa
spojend s uzivanim navykovych latek vnimand respondenty a dale jejich pohled a nédhled na
ptipadnou problémovost svého chovani v souvislosti s uzivanim navykovych latek. Dany cil

reflektuje tato vyzkumna otazka:

4. Jaké jsou vnimané benefity ¢i ztraty v souvislosti s uzivanim latek ¢i pozorované
zmény souvisejici s uZivanim a jaky je nahled a pohled uZivateld navykovych latek
S PAS na toto uzivani?

r_ 7 we

Cil 4: Zjistit, jaky je obraz uZivani ¢i pripadného naduzZivani pocitaci, tableti ci

chytrych telefoni a jaky je obraz ¢asu traveného na internetu a socialnich sitich.

Posledni dil¢i cil se zamétuje na mapovani chovani dospivajicich a dospelych osob
s PAS v souvislosti s uzivanim pocitaci ¢i chytrych telefont a tabletd a traveni ¢asu na
internetu a socialnich sitich. Chceme tedy zjistit, zda lidé s PAS na internetu obecné svij ¢as
travi, jaké aktivity zde voli, v jakém rozsahu asi a také mapujeme, zda jsou s timto ¢asem

spokojeni a jak tento ¢as vnimaji. Dany cil reflektuji tyto vyzkumné otazky:

5. Jak travi dospivajici a dospé€li S PAS cCas na internetu a pocitaci, jakymi aktivitami a
V jakém rozsahu?

6. Jsou s témito aktivitami spokojeni nebo by si prali néjakou zménu?
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5 METODOLOGIE VYZKUMU

5.1 Celkovy pristup a jeho zdivodnéni

Vyzkumna cast vychdzi z mého dlouhodobého zdjmu a pracovnich zkuSenosti
s lidmi s poruchami autistického spektra. V kontaktu s touto skupinou klientd mé casto
zaujalo velmi neobvyklé a specifické vztahovani se k riznym oblastem zivota plynouci ze
specifik diagndzy Aspergerova syndromu a Casto vyhranéné postoje k riznym oblastem
zivota. Téma prace tedy souvisi s otdzkou, zda se diagndza Aspergerova syndromu néjak
vpisuje do vztahovani se k rizikovému chovani (uzivani navykovych latek a k traveni

volného ¢asu na pocitaci a internetu) a pokud ano, jakym zptisobem.
5.2 Design vyzkumu, metody ziskavani dat

Zvoleny vyzkum ma kvalitativni design, konkrétn¢ se jedna o ptipadové studie, jako
metoda sbéru dat byl vyuzit polostrukturovany rozhovor. Otazky byly predem pevné dany,
avSak jejich potfadi ¢i predevSsim konkrétni formulace byla prizptisobena danému
respondentovi tak, aby se zajistilo co nejlepsi porozuméni. Vzhledem ke specifikim
respondentll bylo tfeba pocitat s opakovanim ¢i pfeformulovavanim otazek ¢i jejich
vyjastiovani.

Rozhovor s lidmi s poruchami autistického spektra je rozdélen na 2 ¢asti. Prvni se
vénuje zdkladnim Gdajim tykajicim se respondentli souvisejicich s jejich vékem, diagnézou,
s rodinnym z&zemi apod. Druha ¢ast se déli dle toho, zda dani respondenti ndvykové latky
uzivaji ¢1 nikoliv. U skupiny téch, kteti latky neuzivaji, jsou otazky zaméfeny vice na
predstavy a pohledy na uZzivani navykovych latek a postoje k nim. U druhé skupiny to je
zaméfeni na to, jaké latky uZivaji, v jakém mnozstvi, kdy a pro¢, dale také zda to povazuji
za piimé&fené uzivani ¢i nikoliv, kdy zacali navykové latky uZzivat, z jakého diivodu, zda se
néjak ménil vzorec uzivani, s kym zacali navykové latky uZivat, jak si je obstaravaji, co jim
uzivani dava ¢i bere apod. Soucasti druhé skupiny otazek jsou v obou verzich (pro uZivatele
1 neuZivatele navykovych latek) také otazky zaméfené na problematiku traveni Casu na
internetu a pocitaci. Respondenttl jsem se dotazovala, zda na pocitaci travi sviij volny cas,
pii jakych aktivitach, kolik hodin denn¢, dale pak také, zda tuto dobu povazuji za primefenou

apod. Otazky uvadime v Ptiloze ¢. 3.
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5.3 Popis vybérového souboru

Vyzkumny soubor tvoii skupina dospivajicich a dospélych s poruchami autistického
spektra — Aspergerovym syndromem. Pro jejich vybér jsem zvolila ucelovy vybér pies
instituce a metodu snéhové koule. Kritéria pro vybér byla ochota k rozhovoru, diagnoza
nékteré z poruch autistického spektra a vék kolem 18 let a vyse. Nakonec byl pouze jeden
respondent osloven ve véku 17 let, nez dany rozhovor probéhl, ptekrocil 18 let. Ostatni
respondenti byli nad 18 let. Pro zafazeni nebylo nijak urcujici, zda respondent s rizikovym
chovanim zkuSenost ma ¢i nema. Zkoumany vzorek rozhodné nereprezentoval vzorek
populace. Vétsina z respondenttl je tvofena byvalymi klienty, s nimiz jsem dfive pracovala
V zafizeni zaméfeném na péci o osoby s poruchami autistického spektra. Nektefi
z respondentii byli ziskani principem snéhové koule (Miovsky, 2006), kdy mi novi
respondenti byli doporuceni klienty, snimiz byl rozhovor jiz realizovéan, piipadné
pracovniky, ktefi s nimi m¢li zkuSenost. Respondenti jsou oznaceni jmény zacinajicimi
pismeny od A do L, jména byla pfifazena ndhodné a rozhodn¢ nejsou skutenymi jmény
respondentl. Pojmenovani jmény jsem volila pro vétsi adresnost a vtaZzenost do linie ptibehu
konkrétnich respondenti, a¢ podobné by asi mohlo poslouzit oznaceni Cisly ¢i kody. Pro mé
(a doufala jsem, ze i pro Ctenafe), to dela jasné€jsi predstavu o daném respondentovi

prifezove v riznych ¢astech textu, je-li oznacen jménem.

Rozhovory s respondenty prob&hly na podzim roku 2022 a na poc¢atku roku 2023. Od
vSech respondentl byl ziskan ustni pouceny informovany souhlas. Vzhledem k povaze
vyzkumného souboru bylo tfeba prizplisobit zplisob vedeni rozhovoru, kdy s nékterymi
respondenty jsem hovoftila tvaii v tvar a setkali jsme se nazivo, s nékterymi jsem hovotila
telefonicky bez videa, s nékterymi telefonicky s videem, jeden rozhovor probéhl formou
chatu, jeden byl u¢inén skrze pouceného rodi¢e. Forma byla dle mozZnosti a preference
respondentl, pro nékteré bylo osobni setkani nepfijemné nebo nebylo mozné kvili velké
vzdalenosti. Pii telefonickém rozhovoru bez obrazu jsem pak byla ochuzena o vizudlni
stranku projevu respondenta. Nékterym respondentim byly otazky poskytnuty z divodu
zazivané Uzkosti doptfedu, pokud si to vyzadali. Jeden respondent pochazi ze zahrani¢i —
rozhovor tak probihal telefonicky (s obrazem) v anglickém jazyce, kdy jsem veskeré otazky
formulovala anglicky, dany respondent mi na n¢ odpovidal, jeho odpovédi jsem pak po
prepisu prekladala do ¢eského jazyka. Nahrdvaci zatizeni jsem nepouzivala, jiz vV pocatku se
projevilo, ze to pro respondenty neni ptijemné. Odpovedi respondentti jsem tak zapisovala

Vv pribehu rozhovoru do notebooku (pisi velmi rychle i bez nutnosti vizualni kontroly), coz
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bylo po vysvétleni dobfe pfijato. Pro nékteré respondenty to fungovalo i jako jakysi

ochranny prvek ptfed nutnosti hojnéjsiho o¢niho kontaktu, ktery mize byt pro osoby s PAS
naro¢ny (Thorova, 2016).

V nasledujici ¢asti jsou uvedeny zakladni charakteristiky respondentti a jejich Zivotni

podminky:
Zakladni sociodemografické udaje

Ze ziskaného mnozstvi 11 respondenti se vékové rozmezi pohybovalo od 18 do 53
let, pficemz pouze jediny respondent je v€ku 18 let, tedy Cerstvé dospély, nésleduji 4 mladi
dospéli ve véku 23 let a 25 let a posledni skupinu tvoti respondenti nad 35 let, tedy ve véku
35 let, 36 let, 40 let, 42 let, 43 let a 53 let. V mém vzorku respondenti byla pievaha
muzskych respondentd, kterych jsem ziskala 8, respondentky Zeny jsou v daném souboru 3.
Vsichni respondenti, s nimiz jsem hovoftila, méli diagndézu Aspergeriiv syndrom (jedna
respondentka upravila specifikaci diagnozy jako vysoce funkéni autismus, Cili Ze je na
spektru, vzhledem k problematice spojené se jménem Hanse Aspergera (viz teoreticka ¢ast
prace vyse). Diagnozu ziskali 3 respondenti v détském véku (4, 5 a 7 let), ¢ast respondentil
(3) v dospivani (ve 13 ¢i 14 letech) a vétsi ¢ast mych respondentti pak az v dospélém véku
(25, 27, 30, 32 a 34 let). Mensi ¢ast respondentt (4) zadnou medikaci neuziva, o néco vice
(7 respondentll) medikaci uziva, a to zpravidla antidepresiva, nékdy antipsychotika,
antiepileptika ¢i jejich specifikaci neuvadi nebo nevi, uvadi vsSak, Zze napf. na nervy, na
agresivitu apod. Vzdélani respondentti zahrnuje $ifi od zakladniho (pficemz jeden téchto
respondentt je aktualné¢ studentem gymnazia, druhy stfedni Skolu nedokoncil) az po
vysokoskolské. Vysokou skolu tspésné dokoncili 3 respondenti, jeden dokonce ukoncil také
doktorské studium, jeden respondent vysokou Skolu nedokon¢il, jeden ji aktudlné studuje.
Z 11 respondentt tedy 2 uvedli zakladni vzdélani, 3 vysokoSkolské vzdelani a zbylych 6

respondentti pak sttedoskolské vzdélani.

Tabulka ¢. 1 ukazuje zakladni sociodemografické udaje o respondentech:

Respondent | Vék | Pohlavi | Diagnoza a vék udéleni | Medikace | Vzdélani
Adam 18 muz Aspergeriiv syndrom — V | ano ZS
7 letech
Botek 23 muz Aspergerav syndrom — V | ano SS
5 letech
Cyril 23 muz Aspergertiv syndrom — ve | ano ZS
13 letech
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Dan 23 muz Aspergerv syndrom — Ve | ano SS

4 letech

Emil 25 muz Aspergerv syndrom — Ve | ano SS
13 letech

Filip 35 muz Aspergertiv syndrom — ve | ano SS
14 letech

Gusta 36 muz Aspergertv syndrom — ve | ne SS
27 letech

Hanka 40 | zena Aspergertiv  syndrom - | ano SS

preferuje vysocefunkéni
autismus — ve 30 letech

Jitka 42 zena Aspergeruv syndrom -ve | ne VS
32 letech

Kvido 43 muz Aspergertiv syndrom — ve | ne VS Ph.D.
34 letech

Linda 53 zena Aspergerv syndrom — ve | ne VS
25 letech PaedDr.

Zivotni podminKy respondenti

.......

respondent ve veku 23let. Pouze s otcem Zije jeden respondent, 2 respondenti uvedli, Ze Ziji
S bratrem (jeden se star§im bratrem, jeden s mlad$im bratrem). U jedné respondentky byla
odpovéd’ velmi Sirokd a rozriiznénd, Vv jejim zivoté se pravidelné stfidaji obdobi, kdy zije
sama, kdy je s pritelem a kdy jezdi na delsi navstévy (v fadu n€kolika mésici) do zahranici
za sestrou a matkou a pak zije s nimi tam. Ostatni respondenti (5) Ziji sami. Z hlediska pfijmu
jsou 2 respondenti odkézdni na kapesné (oba studujici — stfedni a vysokou Skolu), 2
respondenti ziji z invalidniho dichodu, jedna respondentka a jeden respondent maji ¢ast
piijmt z invalidniho dichodu, ¢ast z pracovnich aktivit, zbylych 5 respondentti pracuje.
Vztahy s rodi¢i a obecné s rodinou popisuji ve vétsing respondenti jako dobré, jeden jako
velmi dobré. Obtize se objevuji u jednoho respondenta ve vztahu k matce, u jednoho ve
vztahu k bratrovi, jeden oznacuje vztahy s rodi¢i jako komplikované, s bratrem vsak jako
dobré, jedna respondentka vztah s bratrem vnima jako formalni, rodi€e jiz neziji, ale byly
dobré. Jedna respondentka se k otdzce vztahli vrodiné vyjadfila velmi ob$irné, kde
vysvétluje odcizeni a nulovy kontakt s otcem a ditkladnéji vysvétluje obtize ve vztahu se

sestrou a matkou.
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Tabulka €. 2 popisuje Zivotni podminky respondenti:

Respondent | S kym Ziji Prace Zdroj prijmu Vztahy s rodinou
Adam s rodici ne kapesné docela dobré
(student)
Boiek s otcem ne kapesné s otcem dobre¢,
(student) s matkou horsi
Cyril sdm ne invalidni diichod dobré
Dan s rodici ano prace, invalidni dobré s rodici,
dichod S bratrem horsi
Emil s bratrem ne invalidni dichod dobré s bratrem, s
rodici
komplikované
Filip s bratrem ano prace velmi dobré
Gusta sdm ano prace dobré
Hanka sam ano prace dobré
Jitka sama/s ano prace, invalidni s otcem zadné,
pritelem dichod s matkou a sestrou
komplikované
Kvido s rodici ano prace dobré
Linda sama ano prace S bratrem formalni,
rodice neziji, ale
byly dobré

5.4 Zpusob zpracovani dat

Zakladni metodologie uzitd vtomto vyzkumu je kvalitativni. Ten pracuje
s omezenym mnozstvim respondentll, je pruzného a nestrukturovaného charakteru s cilem

ziskat hloubkovy popis ptipadt (Hendl, 2016).

Cast dat byla zpracovana deskriptivni cestou, neb jsme se v mnohych otazkach
dotazovali na fakta ohledn¢ respondentti samotnych nebo ohledné jejich uzivani (mnozstvi,
¢as, druh apod.). Odpoveédi respondentll na tvodni otazky jsou tedy takto deskriptivné
popsany. Jde o data ukazujici zékladni demografické udaje a specifikaci respondentt
z hlediska vzdélani, diagnozy, ptipadné medikace. Deskriptivni popis jsem pak dale pouzila
1 u nékterych dalSich otazek, které se zamétovaly na zmapovani vyskytu rizikového chovani,

jeho forem, Cetnosti apod., nebo oblasti vazanych na aktualni Zivotni okolnosti a fungovani.

Metodou uZitou ke zpracovani dalSich dat zaméfenych na sledovani konceptli a
pohledii osob s PAS na rizikové chovani byla po dikladném zvazeni moznych piistupi tak,
aby dosSlo k dobré vytéznosti sesbiranych dat, zvolena metoda IPA — interpretativni

fenomenologicka analyza. Interpretativni fenomenologicka analyza prozkoumava, jaka je
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zitd zkuSenost dan¢ho Clovéka. Pti praci touto metodou vyzkumnik popisuje a interpretuje,
jak dany Clovek s ur¢itou svou zkusenosti tuto zkusenost vidi, jaky ji dava vyznam (dle
tématu vyzkumného Setieni). Zkoumani se zaméiuje na individudlni a jedine¢nou zkusenost

daného ¢lovéka (Koutna Kostinova, Cermék, 2013).
5.4.1 Interpretativni fenomenologicka analyza

Pti kladeni otazek se vyzkumnik doptava na konkrétni oblasti, které¢ pro n¢j mapuji
vyzkumnou otdzku, znéni vSak neodpovidd dané vyzkumné otazce ¢i otazkam, ale je
seskladano z dil¢ich informaci, které nam mohou na danou vyzkumnou otazku dat odpovédi.
Nejcastéji se vénuje vyzkumné otdzce mapujici zkusenost s né¢im. Data se nejcastéji sbiraji
formou polostrukturovaného rozhovoru, coz je metoda zvolena také v tomto vyzkumu.
Vyzkumny vzorek byva tvofen mensim mnoZstvim respondentli, avSak je tieba zajistit
homogenitu vzorku. Rozhovory se nahravaji a nasleduje detailni piepis rozhovortu (Koutna
Kostinova, Cermék, 2013). V mém ptipadé je podet respondentii o trosku vyssi, nez byva
obvyklé, avsak je to vyvazeno mensi obsaznosti nékterych odpovédi. Zduivodnéni bude

uvedeno dale.
Postup analyzy dat:
0.nulté faze

V této fazi se vyzkumnik zameétuje na hledani motivace a vztahu k tématu, zda téma

néco vyvolava a jaké ma predporozuméni problematiky.
1.faze — Cteni a opakované ¢teni

V této fazi opakované ¢teme ziskana data jiz od prvniho rozhovoru a snazime se vzit
se do toho, co nam dany jedinec popisuje. K pozornosti k datim zde patii také celkové

vnimani daného respondenta.
2.faze — Pocate¢ni poznamky a komentare

Po pfepisu je vhodné byt otevien vSem vyznamim a obsahtim v piepisu a hledat
témata, jaka se objevuji (lze si je psat naptiklad na okraj). Vyzkumnik zde hleda specifi¢nost

sdéleni daného jedince, jak se vyjadiuje po strance forméalni i obsahové.

3.faze — Rozvijeni vznikajicich témat
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V této fazi se vice nez samotnému textu vénujeme nasim komentartim, pozndmkam
a Vznikajicim kodim, ty uspofaddvame a interpretujeme. Dochéazi zde jiz k jistému

zobecnéni.
4.faze — Hledani souvislosti napfic tématy

V této fazi dochézi k propojovani témat, sluCovani témat piipadnému vynechani
téch, kterd se netykaji vyzkumné otdzky. Z vynotujicich se témat pak tvoifime soupis a

seskupujeme je do tematickych trsi.
5.faze — Analyza dalSich rozhovort

Tak jako jsme €inili u prvniho rozhovoru, postupujeme také u dalSich rozhovord, se
snahou pfistupovat k nim oteviené a nebyt ovlivnéni ptedchozi analyzou piedchozich
rozhovorti, abychom si zachovali vniméani nové dané zkuSenosti respondenta s otevienou

mysli.
6.faze — Hledani vzorcti napfic ziskanymi rozhovory

V této fazi hleddme, zda je néjakda souvislost mezi jednotlivymi zkuSenostmi
respondentli. Vysledkem mulZe byt pfepracovani nebo pifejmenovani néjakych témat
s vystupem n¢jakého schématu ¢i tabulky s popisem podoby u jednotlivych respondenta.
Vyzkumnik zde hledd moznosti interpretace objevenych vyznamu, pfi¢emz stale v§e musi

byt podloZeno konkrétnimi daty ziskanymi od respondent.
7.faze — Psani vysledkt a analyzy

V této fazi po zpracovani vSech fazi predchozich se dostavame ke snaze
zprostiedkovat zestru¢nélé prevypravéni jednotlivych piibéhti a zkuSenosti respondentti
V tématech, jeZ jsme zachytili, vyzkumnik zde pfidava také své komentare. Popséana je Zita
zkuSenost respondenta, tedy jeho interpretace s uvedenim i toho, co vyzkumnik vnima, Ze je

za textem (Koutna Kostinova, Cermak, 2013).

Ku pomoci pfi analyze témat jsme pouzili tematickou analyzu Brownové a Clarkove,
kdy jsou odpovédi respondentli analyzovany tak, aby bylo moZno vy¢lenit jednotlivé
kategorie obsahujici dané kédy (Brown, Clark; 2006; Svaiigek et al., 2007). Za pomoci dané
analyzy identifikujeme a analyzujeme jednotlivé specifické vzorce uvniti dat (Braun, Clark,
2006; Rihacek, Cermak, Hytych a kol., 2013).

Nize uvadime doporuceni Braun a Clarke (2006) pro spravnou praci s metodou tematické

analyzy. Jsou seskupeny do postupu o Sesti krocich. U danych krokii doporucuji se k nim
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vracet a znovu je prochazet tak, aby nedoslo k mozné ztrat¢ dulezitych dat pfi ptilis rychlém

a povrchnim zpracovani. Doporucené kroky jsou tyto:
1. Seznameni se s daty

Jde o prvni krok analyzy, v némz je podstatné opakované a ditkladné procitani dat.
V této fazi je tieba identifikovat zasadni ¢asti dat, muze jiz také dojit k hledani prvnich
moznych kodu.
2. Generovani pocatecnich kodi

Ve druhé ¢asti zpracovani dat se jiz pracovnik zaméfuje na vyznamné casti textu
cilené a vytvafi prvni mozné kédy. Zamétuje se také na opakujici rysy a vzorce, z nichz
mohou nasledné vyplyvat podklady pro zachyceni témat. Kodovat je vsak tfeba veskeré

informace od respondentti, protoze v této f4zi zatim neni zfejmé, které oblasti budou zasadni.
3. Identifikace témat

Kdyz se podatilo kédovat veskeré informace od respondentli, dochazi v dalsi fazi
prace ke srovnavani, analyzovéni, seskupovani a tfidéni kéda do potencidlnich témat a
K vytvafeni zastfeSujicich témat. Zde tedy mohou vzniknout hlavni témata, podtémata a
muze také dojit k vytazeni nékterych témat. Muze tedy dojit k rozliSeni nékolika urovni
daného tématu, kdy dojde k identifikaci tématu hlavniho a nasledné k pfifazovani subtémat.

K ptehlednosti je mozné vytvaret mentalni mapy ¢i tfidit data do jednotlivych tabulek.
4. Prezkoumavani témat

Ve ¢tvrté fazi se experimentator vraci k posuzovani a prochazeni jednotlivych textl
s jiz pridélenymi koédy. Znovu zkouma jaké jsou hranice mezi jednotlivymi tématy a
piesvédcuje se o spravném piidéleni kodu. Dochazi k upfesiiovani témat, néktera témata se
slouci jind oddéli, mezi tématy se identifikuji rozdily, dochazi ke kontrole témat a ke konci
této faze by mélo byt jasnéji, jaka jsou témata, jak zapadaji do sebe a jaky ptibéh vypravéji.
5. Definovani a pojmenovani témat
V predposledni fazi je cilem identifikovat témata se svoji podstatou, hledat, o cem
téma doopravdy vypovida. Pracovnik analyzuje data v nich obsazena. ldentifikace podstaty
neznamena parafrazovani obsahu, ale urceni, specifikovani a objasnéni, co je v datech

zajimavé a proc. Pro kazdé jednotlivé téma je pak tfeba napsat podrobnou analyzu a zajistit,

aby se témata nepiekryvala.
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6. Podani zpravy

Poslednim krokem je sepsani zpravy z analyzy, je tfeba vypravét piibéh dat a nutno

podat dikazy o tématech, nejen popis dat, ale i argumentaci ve smyslu vyzkumné otazky.
5.5 Metodologicka tskali vyzkumu

Jedna ze zédsadnich uskali metodologie je rizny zpisob ziskdvani dat od osob
s poruchami autistického spektra, ktery kladl velky duraz na navazani spoluprace

s respondenty a uzpisobeni cesty, jak se dostat k datim. V dané skupiné respondentd byli

vvvvvv

vvvvvv

Respondenti, kteti mi byli dale doporuceni témito respondenty, ¢i k nimz jsem se dostala
jinou cestou, udavali ¢asto velmi struéné odpovédi. U n€kterych byla patrna zna¢na tizkost
pii spole¢ném rozhovoru, ktera se mi jevila, Ze dale jesté eliminovala §ifi odpovédi. Objevily
se u nich také obavy, zda odpovidaji spravn¢, zda nechci rozhovor ukoncit apod. Zde se také
obcas stavalo, Ze respondenti neodpovédéli zcela na otazku, avSak vlivem tzkosti, kterou
jsem vnimala, jsem se do dal$i explorace nepoustéla. Také se liSila forma rozhovoru od
osobniho setkani, videohovoru ¢i pouze rozhovoru po telefonu bez videa az k rozhovoru
skrze chat. Dalsim tskalim bylo mozné zkresleni, tedy obtize pti porozuméni u nékterych
respondentli. Otazky bylo tfeba Casto opakovat, ¢asto reformulovat a vysvétlovat, jak danou
otazku myslim. Casté byly také dotazy respondentt, jimiZ si testovali spravné porozuméni

otazky.

5.6 Etické zasady vyzkumu

V daném vyzkumu jsem se zavazala dodrzet etické aspekty vyzkumu, velky diraz
jsem kladla na vysvétleni ucelu vyzkumu a jeho dobré porozuméni. Samoziejmou byla péce
o ochranu osobnich udaji. Pro vyzkum byl ziskén ustni cestou dobrovolny a pouceny
informovany souhlas, ktery byl zalozen na podrobném vysvétleni ticelu a formy vyzkumu a
zpisobu zachazeni s daty. Vystup z vyzkumného Setieni byl nabidnut v§em respondentim a

poskytnut t€ém respondentiim, ktefi o to pfi rozhovoru projevili zdjem.

Z vyzkumu nikdo z respondenti neodstoupil ani nikdo z oslovenych respondentt
neodmitl ucast, avSak 2 respondenti na osloveni nereagovali, pficemz nelze ovéfit, zda se
k nim moje osloveni dostalo. Oslovila jsem pouze ty respondenty, s nimiz jsem diive

spolupracovala ¢i ty, kteti mi byli témito respondenty, pifipadn€ byvalymi kolegy,
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doporuceni a s nimiZ uz byla témito lidmi ptfedjednéna spoluprace. Po dikladné rozvaze
jsem se rozhodla z etickych dtivoda neoslovit ty respondenty, s nimiz jsem aktualn¢ v uzké
spolupraci. Obavala jsem se, ze bych je mohla dostat do velmi nekomfortni situace a ze by
muj dotaz na spolupraci na vyzkumném Setfeni mohli pocitovat jako tlak. Obecné¢ je totiz
odmitani jednou z obtizi, kterd se u osob s poruchami autistického spektra miize objevovat
(Sporclova, 2018). Neosloveni osob, s nimiz aktualng spolupracuji jsem se rozhodla také
vzhledem k tomu, ze se naSe spoluprace tyka jiné oblasti, nez je uZivani navykovych latek
¢1 piipadné naduzivani pocitace a internetu, coz vnimam jako oblasti citlivé a odpovédi na
otazky by tak pro nékteré klienty mohly byt pfili§ sebeodhalujici. Také obava z moznych
zazivanych nekomfortnich pocitii pfi zvazovani pfipadného odmitnuti pti tomto rozhodnuti
hrala roli. Pouze jediny z respondenti je aktualné také muj klient, nase spoluprace je vsak
jiz po mnoha letech spise ve stavu udrzovaci podpory nezli intenzivni spoluprace a také jsem
védela, ze jde bud’ 0 abstinenta ¢i minimalniho uzivatele, odpovédi tedy jsem nevnimala, ze
by pro n&j mohly byt né¢jak zranujici nebo sebeodhalujici.

rrrrr

daného respondenta, byla ucast nékterych respondentli projednana nejen s respondenty
samotnymi, ale také s jejich rodi¢i. Nékdy také byli rodice témi, na néz jsem ziskala kontakt
a pfes n¢z jsem pak dostala kontakt na respondenty samotné. U jednoho respondenta byl
rodi¢ také pfizvan krozhovoru vzhledem Kk nizkému véku a zajisténi komfortu

dotazovaného.

62



6 VYSLEDKY

V nasledujici ¢asti se dukladn¢ podivame na sebrané tidaje a data v souvislosti
s vyzkumnymi cili a vyzkumnymi otazkami a ptiblizime si témata, ktera vzesla z analyzy a
poslouzila nam k zodpovézeni vyzkumnych cili. U kazdého cile uvedeme otazky, které
pomoci ziskanych dat zodpovime. Nasledné je uzavieme souhrnem zasadnich vystupt na

konci kazdého cile.

6.1 Vyzkumny cil ¢. 1
Vyzkumny cil €. 1 zjist'uje, jaky je obraz uzivani navykovych latek u dospivajicich a

dospélych s PAS. Tento cil byl spojen s vyzkumnymi otdzkami:

1. Zda a jaké navykové latky respondenti aktualné uzivaji a jak si je obstaravaji?
2. Jaké navykové latky byly ty, s nimiz lidé s PAS a kdy, s kym a v jaké frekvenci je
uzivali?
Nejprve struéné rozebereme souhrnnou zkuSenost respondentii s navykovymi
latkami v minulosti (pokryto vyzkumnou otazkou €. 2) a nasledné se preneseme do souc¢asné
doby a soucasného uzivani (pokryto vyzkumnou otazkou ¢.1), které si taktéz deskriptivné

popiSeme.

6.1.1 Uzivani navykovych latek v minulosti
Toto téma je pokryto vyzkumnou otdzkou €. 2 — Jaké navykové latky byly ty, s nimiz

lidé s PAS zadinali a kdy, s kym a v jaké frekvenci je uzivali?

Jako navykovou latku, sniz respondenti zacinali, uvedli respondenti nejéastéji
alkohol, a to v 7 ptipadech. T#i respondenti uvedli cigarety. Frekvenci ani mnoZzstvi
tehdejsiho uzivani nebyli respondenti zpravidla schopni udat s vysvétlenim, Ze nevi,
nepamatuji si, nejsou schopni to odhadnout ptesn€. Do odhadu se pustili 2 respondenti, ktefi
uvedli, Ze asi jednou za 2-3 tydny ¢i mozna za mésic. Dalsi respondent k frekvenci uvedl, ze
jakmile zacal pit alkohol, zacal se také opijet, nasledné¢ se ale pak sam zklidnil a

s pravidelnym opijenim prestal.

Z hlediska véku pocatku uzivani riznych navykovych latek, u alkoholu uvedli 4
respondenti vék 18 let, u jednoho respondenta se v§ak objevila odpoveéd, Ze s alkoholem
zacal jak 14 ¢i 15lety, jiny jako 16lety, dalsi pak jako 17lety. Ve véku vySSim nez 18 let
zacaly alkohol konzumovat dvé respondentky, a to ve véku 20 let. Cigarety uzivali

v minulosti 4 respondenti. U cigaret uvedli respondenti vék pocatka koufeni, kdyz jim bylo
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11, 13, 17 a 20 let. V ptipad¢ marihuany to bylo u jednoho respondenta 16 let, kdy zacal
uzivat navykové latky. Jeden respondent udal, ze zacal n€kdy v détstvi, Ze to rodi¢e moc
netesili.

U zmény v mnozstvi a druhu uvadéné latky uvedlo 6 respondentli, Ze zmény
viceméné€ nevnimaji nebo pfipadné vnimaji zmény pouze mirné a Vv mnozstvi (s vékem pftislo
u vSech znich zpravidla k mirnému snizeni mnozstvi udavané uzivané latky). Jeden
respondent — Boiek - uvedl, Ze hojné se objevovalo experimentovani s riznymi tabakovymi
vyrobky pfi jejich pravidelném uzivani...zkousSel jsem snupaci tabdk, nikotinové sacky,
cigarety, fajfku, doutniky... Zmény zaznamenal u alkoholu ...pak bylo obdobi, kdy jsem
docela pil, ale pak jsem se zacal krotit.... Vyjimku tvoii obé respondentky, kdy Jitka velmi
dukladné popsala vyvoj uzivani alkoholu v souvislosti s tim, jak se citi a jak je alkohol
dostupny ...zmény se déji na zdklade psychického stavu i dostupnosti alkoholu..., kdy
Vv horsich obdobich, kdy byl alkohol dostupny, a hlavn¢ jej potfebovala kviili pro ni socialné
narocnym situacim, kterym byla vystavena a nezvladala je jinak, referovala o vysokém
uzivani a opijeni se ...pila jsem, abych nebyla v takové kreci...pridala jsem piti alkoholu
pred urady a diilezitym zarizovanim, aby se odhodlala do toho jit... .... , V klidnéjsich
obdobich nebo dobach, kdy dasledn¢ Ipéla na nulovém vyskytu alkoholu doma, tak bylo
uzivani mirngj$i. Druha respondentka, Hanka popisovala, ze v dobé hledani diagnozy a
v dobé&, kdy nerozuméla tomu, co se s ni déje, tak méla dojem, Ze je vadny ¢lovek, a to se
snazila zapijet alkoholem, koufila cigarety a uZivala i1 rizné medikamenty pro
utlumeni...nerozuméla jsem tomu, proc¢ se mi v zivoté déji divné véci....méla jsem pocit, Ze
Jjsem Spatny a vadny clovék a trpéla intenzivnimi vycitkami, Ze se s tim nedalo normalné
Zit...potrebovala jsem vypnout myslenky a nevédéla, jak to udélat ...byla to snaha vypnout
mozek a neustalé vycitky a premysleni....pred 30 bylo ucelem se opit — otravit sviij mozek
alkoholem, aby prestal myslet.... Po diagnostice a nasazeni vhodné medikace se stav upravil

a z velkého popijeni a uzivani navykovych latek se stalo sttidmé.

Na otazku, zda respondenti vyhledali odbornou pomoc v souvislosti s uzivanim
navykovych latek pfisla jednozna¢né a jednoduché odpovéd’, Ze nikoliv nebo Ze to nebylo
tieba, 0d 6 respondentli. Bofek uvedl $irsi odpoveéd’ vysvétlujici, ze se rozhodl sam prestat,
netspeéSném léceni....rozhodl jsem se sam, Ze prestanu....i jsem se jednou predavkoval
tabakem a sam jsem ho pak zase omezil...babi byla v lécebné pétkrat, nepomohlo to, verim,

ze se musi rozhodnout c¢lovek sam... Respondentka Hanka uvedla velmi sirokou odpovéd’
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vysvétlujici, Ze hledala u odbornikli pomoc na deprese a kdyby se ji pomohlo s nimi, mélo
by to asi efekt i na uzivané navykové latky. Ohledné navykovych latek ale vzdy, kdyz ji
doslo, Ze je to problém, tak s nimi nasledné sama piestala ...CO se tyce vztahu k alkoholu,
kdyz mi doslo, Ze je to problém, tak jsem prestala....pak jsem se ale dala na
cigarety.....vzdycky kdyz mi néjaka latka dlouhodobé ovliviiovala zdravi, tak jsem pak s tou
veci prestala..... Podafilo se ji to u alkoholu, cigaret i medikamentt. Jeden respondent, Cyril,
uvedl, Zze vyhledal pomoc psychologa, ale nepomohlo to...ano, ale nepomohlo to a zase jsem

si zapalil, byl to psycholog....

Tabulka ¢. 3 ukazuje shrnuti zkusenosti s navykovymi latkami (zkracené NL) v minulosti:

Respondent Pocatek Prvni NL Zmény Vyhledani
uzivani V uzivani pomoci
Adam - - - -
Botek alkohol —v 17 | alkohol druh ne — pomohl si
cigarety - v 18 tabakovych sam
vyrobki
Cyril cigarety — ve cigarety ne ano —ale
13 psycholog
alkohol — v 18 nepomohl
Dan cigarety —v 11 | cigarety ne ne
alkohol —v 18
Emil v 18 alkohol ne ne
Filip alkohol - ve 14 | alkohol ne ne
marihuana —
v 16
Gusta v 16 alkohol ne ne
Hanka v détstvi alkohol ano —vyrazné | ne
snizeni
mnozstvi
alkoholu
Jitka ve 20 alkohol ano —dle ne
psychického
stavu a
dostupnosti
alkoholu
Kvido v 18 alkohol ne ne
Linda ve 20 cigarety prestala koufit | ne

6.1.2 Soucasna zkuSenost S navykovymi latkami
Soucasnost a aktualni uzivani mapovala vyzkumna otazka €. 1 - Zda a jaké navykové

latky lidé s PAS aktualné€ uzivaji a jak si je obstaravaji?
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V oblasti aktualn¢ uzivanych latek uvedlo alkohol 9 respondenti z 11 (coz Cini
81,8% z celkového vzorku), nékteti jej dale specifikovali na pivo (5 respondenti), vino (5
respondentu), tvrdy alkohol (5 respondentu). Cigarety ¢i jiné tabakové vyrobky uvedli 3
respondenti (coz ¢ini 27.3% z celkového vzorku), marihuanu 2 respondenti a MDMA 1

respondent (to Cini celkové také 27,3% z celkového vzorku respondenti).

V poslednich 6 mésicich uvedlo uzivani alkoholu 9 respondentii z celkového
mnozstvi 11 respondentt. Frekvenci uvedli respondenti takto — jednou za 2 tydny 3
respondenti, jeden respondent uvedl uzivani 1-2 piv denn¢, ostatni frekvenci nedokazali
uvést, neb se dle jejich vypovédi frekvence nedala zobecnit. Hanka, ktera v minulosti
popisovala zna¢n¢ problémové uzivani uvedla, ze v posledni dobé potieba opijet se zmizela,
protoZze po stanoveni diagnozy zacala vice rozumét. Zustala ji tak obcCasna konzumace
alkoholu...kdyz je vecirek, tak se obcas napiju, ale malo, opit se mi uz neni prijemné...kdyz
Jjsem pochopila, pro¢ se mi déjou véci, prestala jsem mit potiebu vypnout védomi....Jitka
uvedla, ze kdyby doma alkohol méla, vypila by ho, proto ho doma nema....mam to tak, ze
kdyz mdam doma alkohol, tak ho vzdycky vypiju a klidné sama....dosla jsem k zaveru, Ze ho

nemiizu mit doma, nejsem ho schopna zachovat na pozdéji a vypiju ho....

Cigarety ¢i jiné tabakové vyrobky uvedli 3 respondenti, ti udali, Ze je uzivaji velmi
pravidelné, kazdy den. Jeden respondent uvedl dvakrat za poslednich 6 mésicti marihuanu a
jednou MDMA. Mnozstvi ndvykovych latek obecné respondenti spiSe neuvadéli, protoze se

pro n¢ jevilo t€Zké to odhadnout, kdyZ nevédéli presné.

Pti otdzce na obstaravani navykovych latek uvedli vSichni respondenti kromé
jednoho, Ze si je kupuji sami z financi, které si vyd¢€laji nebo pochazi z diichodu. Dva
respondenti uvedli vedle této moznosti také moznost, ze je dostanou od piatel, dva
respondenti také uvedli rodinu ¢i rodice jako ty, ktefi latky obstaraji a pfinesou domil.
Finan¢ni prostiedky, které na nakup navykovych latek maji, jsou dle vSech dle jejich
vyjadieni viceméné dostacujici, pouze u jedné respondentky, Jitky, se objevila finan¢ni
stranka jako zatéz...nemdm moc penéz a toto leze hodné do penez, tak na to musim byt

opatrnd....

V daném vzorku se objevil pouze jeden respondent, Adam, ktery negoval zkusenosti
s navykovymi latkami nyni 1 v minulosti (nejmladsi z respondentt, 18lety mlady muZz). Pro
své neuzivani navykovych latek uvadi dvoji divody, a to kontraindikaci z davodu uzivani

medikace ...vylucuje se s uzivanim medikace - tedy u alkoholu, cigarety se mi hnusi, s jinymi
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latkami jsem se nikdy nesetkal... a neuziteCnost a piiklad jist¢é nevyspélosti jedince

...povazuji to za projev slabosti, je to k nicemu a nic to neresi....

Jedna respondentka (nejstarsi ze vSech respondentli) pak uvedla, ze s navykovymi
latkami ma zkusenost, ale dfive, kdyz byla mlada. Koufila. Nyni jiz zadné latky neuziva.
Dtivodem pro to, aby piestala byla neochota vénovat sviij ¢as tomu, co povazovala za pro ni

malo pfinosné (koufeni cigaret).

Tabulka ¢. 4 shrnuje soucasnou zkusenost respondentii S navykovymi latkami:

Respondent | Aktualni UZivany druh NL Obstaravani NL
uzivani

Adam ne - -

Boiek ano tabakové vyrobky, alkohol | sam

Cyril ano cigarety, alkohol, sam, znami

marihuana

Dan ano cigarety, alkohol sam, rodi¢e

Emil ano alkohol rodice

Filip ano alkohol, MDMA sam, pratelé

Gusta ano alkohol sam

Hanka ano alkohol sama

Jitka ano alkohol sama

Kvido ano alkohol sam

Linda ano - -

6.1.3 Shrnuti vyzkumného cile €. 1 a vyzkumnych otazek 1 a 2

Vyzkumna otdzka €. 1 a vyzkumna otazka €. 2, které syti celkovy cil €. 1, a to popsat
minulou 1 aktudlni zkuSenost s navykovymi latkami, ukazuji velmi zajimava data. Kromé
jediného vsichni respondenti v minulosti uvedli zkusenost s navykovymi latkami, kromé 3
pak pouze s legalnimi navykovymi latkami (ojedinéla byla diive zkusenost s marihuanou u
jednoho respondentka a u dvou respondentii se obcas vyskytla marihuana ¢i MDMA).
Alkohol zpravidla zacali uzivat kolem dospélosti (v 17-20 letech), avSak 3 respondenti
uvedli nizsi vek, kolem 15 let (14 a 16let) a jedna respondentka dokonce détstvi. U cigaret
byla zpravidla iniciace v ran¢jsim véku (pokud tedy tuto zkusenost respondenti méli) — u
nékterych uz v 11 nebo 13 letech. Ve velké vétSiné zacinali respondenti s alkoholem (8

respondentti), 2 respondenti s cigaretami.

Ve ttech ptipadech (2 respondentky a 1 respondent) bylo uzivani alkoholu v dobé
pocatkt uzivani velmi problematické. U onoho respondenta by se dalo oznacit skodlivym

uzivanim, avSak u obou respondentek by se dal zvazovat piechod jiz od Skodlivého uzivani
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k zavislostnimu chovani, pficemz by ptipadné §lo o zavislost pfedevsim psychickou, ktera
byla svazana s u¢inky navykové latky na psychiku. Uzivani ostatnich respondentii v ptipadé
alkoholu se jevilo spiSe jako tuzus. U cigaret se jevi, Ze jednozna¢né 2 respondenti byli a jsou
zavisli na tabakovych vyrobcich, kdy oba koufi (jeden uziva také jiné tabakové vyrobky)
viceméné kazdy den a je to tak jiz n¢kolik let. Jeden kouii pravidelné v soucasné dobé a

drive tomu tak nebylo.

V soucasném uzivani pievazuji legalni navykové latky u vSech 9 respondentti, kteti
aktualné¢ navykové latky uzivaji. Dva respondenti uvedli, Ze aktualné neuzivaji zadné
navykové latky, pficemz jeden z nich nikdy zadné ani neuzival. Z legalnich navykovych
latek je nejcastéji o uzivani alkoholu u vsech 9 respondentti, u 3 respondenti je to dale
kombinovéno s cigaretami ¢i jinymi tabdkovymi vyrobky a u jednoho pak jesté
s marihuanou a u dalsiho s MDMA. Uzivani nelegalnich latek je vSak uvadéno jako
vyjimec¢né. U cigaret a tabakovych vyrobkl vSichni aktudlng€ je uzivajici hovoii o Cetnosti,
kterd znamend zavislostni chovani smérem k cigaretdm, protoZe jde o koufeni pravidelné
kazdy den. U alkoholu se konzumace u viceméné vSech snizila na minimum a velmi
obcasnou konzumaci, kromé jednoho respondenta, ktery pije alkohol pravidelné doma i
venku avSak v uvadéném mirném mnozstvi (obsahoveé jej oznacuje jako 0izus) a kromé
respondentky, kterd ma s alkoholem velmi problematicky vztah a vnimé neustalé ohrozeni
zavislostnim chovanim, proto se snazi alkohol doma nemit. I kdyZ sama to oznacuje, Ze je
to konzumace jiz v poradku. Zaroven ale uznava, ze je-1i alkohol dostupny, pak jej uziva
v nekontrolované mite. VSichni respondenti uvadi, ze si alkohol obstardvaji sami nebo jej
maji k dispozici od rodi¢li, ob¢as jim nabidne n€kdo z ptatel. Finance jsou dostacujici a
spotieba je pokryta vydélkem ¢i dichodem, pouze jedna respondentka zminila, Ze to leze do

penéz, a i proto konzumaci umiriiuje.

6.2 Vyzkumny cil ¢. 2
Vyzkumnym cilem ¢. 2 je sledovani, zda 1ze u osob s PAS identifikovat né&jaké
specifické protektivni a rizikové faktory, které ovliviiuji jejich rizikové chovani. Tento cil

byl spojen s vyzkumnou otazkou:

3. Jaké byly divody pro zapoceti uzivani navykovych latek a zda se v prubéhu néjak

ménil druh ¢i mnozstvi uzivanych latek?
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Ke zpracovani tohoto vyzkumného cile a vyzkumné otdzky byly zpracovany
odpovédi respondentii tematickou analyzou, z niz vzesla zakladni témata, do nichz jsme

zaradili odpovédi respondenti.

6.2.1 Analyza témat souvisejicich s pocatky uzivani a zmén v uzivani
Obsahové zpracovani témat objevujicich se Vv souvislosti s pocatky uzivani a
zméndch v uzivani mapuje otazka €. 3 - Jaké byly diivody pro zapoceti uzivani ndvykovych

latek a zda se v prubéhu néjak ménil druh ¢i mnozstvi uzivanych latek?

Nejprve si uvedeme ve stru¢nosti veskera témata, ktera z analyzy vzesla se zakladnim
stru¢nym vyjadfenim respondentii a nasledné si je rozebereme dle toho, zda je hodnotime
jako protektivng ¢i rizikové plsobici v souvislosti s uzivanim navykovych latek u nasich

respondentd.

Jednotliva témata z tematické analyzy

Téma — Odpor

Téma odporu se objevovalo spise u nekonzumenti navykovych latek. Konzumace
navykovych latek je vidéna jako projev slabosti, jako néco, ¢im clovek své problémy
nevyfesi. Navykové latky dale povazuji respondenti bud’ za néco zlého, co zpiisobuje fadu

problému nebo potencialné mize zplisobit fadu problémii.

Tematizovani odporu k navykovym latkdm se také objevilo v jednom ptipadé u
uzivatele legalnich ndvykovych latek smérem k nelegalnim navykovym latkdm. Zajimavé
se ukazuje velky rozpor mezi legalnimi a nelegalnimi latkami v tomto pohledu, kdy legalni
pomérné benevolentné piijima (i kdyZ napt. u alkoholu mohou vést k opilosti, do které se
obcas dostane) a absolutnimu nepfijeti a odporu k nelegalnim latkdm, u nichZ vnima jejich
vliv jako destruujici. Vliv zde vnima také v obtizném nastaveni kvality nelegalnich

navykovych latek.

Vyskyt tématu odporu je zaznamenan v tabulce €.5:

Respondent Vyjadieni
Adam o Jeto projev slabosti

o je to problematické
o koufeni se mi hnusi
Botek o nelegélni drogy nikdy, hnusi se mi
o zajointa bych sttilel lidi, kdyz by hulili
Linda o jeto zlo pro ¢loveka, pokud ¢loveék zkusi, je velka

pravdépodobnost, Ze se jich nezbavi
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Téma — Ptinos

Téma pfinosu je pak zaznamenano pouze u neuzivateld nadvykovych latek, ktefi svorné
vnimaji navykové latky neuzitecné jak pro télo, tak pro mysl. Jde o latky, jejich konzumace
je respondenty vnimana, jakoze nic nefesi, nic nepfindsi a nicemu viceméne nepomaha nebo

dlouhodobé nepomaha (kratkodoby efekt jim jeden respondent ptiznal).

Téma je shrnuto v odpovédich respondenti v tabulce ¢.6:

Respondent Vyjadieni
Adam o je to k ni¢emu, nic to netesi
o brzdi to ¢loveka a odvadi ho to od smysluplné
¢innosti
Linda o nebyla jsem ochotna vénovat ani par minut

nécemu, co pro meé neni pfinosné
o nejsou pro mé&, pro mé télo, nijak ptinosné
o je pro m¢ nepiedstavitelné brat néco, co pro
m¢& neni piinosem

Téma — Kontrola

Navykové latky byly ¢asto vnimany v souvislosti s kontrolou ¢i sebekontrolou u
respondentl zpisobem demotivujicim, kdy pfipadnd ztrata kontroly po uziti navykové latky
je nelibé prozivana, a proto od vyssi konzumace spise odrazuje. Pomérné hojny byl vyskyt
vyjadieni v souvislosti s vlastni kontrolou uzivani — zda se, Ze 1lidé s PAS v nasem vzorku
kladou vyrazny diraz na nutnost pomoci si pfi problémech s ndvykovymi latkami sami,
Casto také pfi identifikovani obtizi s nimi se za¢nou kontrolovat a koriguji své uzivani bez
vstupu jiné osoby. Roli zde miize hrat také ptipadny narok na interakci s jinou osobou ¢i
osobami v pfipad¢, Ze by vyhledali odbornou pomoc.

Téma kontroly je shrnuto v odpovédich respondentii v tabulce €.7:

Respondent Vyjadieni
Borek o Vefim, Ze se ¢lovék musi rozhodnout sam
o bylo obdobi, kdy jsem docela pil, ale pak jsem se zacal
krotit
Cyril o bylo to moje rozhodnuti (neuzivat)
Filip o obcas se takhle rozhodneme néco nedélat, napf.
nepit...

o kdyz se mi zd4, Ze piju Casto nebo jsem casto ptiopily,
tak na chvili pfestanu pit nebo piju jen trochu

o dokazu se kontrolovat

Hanka o dfiv to bralo sebekontrolu, vypnula jsem mozek, ale
ztratila kontrolu nad sebou

o kdyz mi doslo, Ze je to problém, tak jsem s tim
piestala
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Jitka o tak se musim neustéle hlidat, abych vypila akorat

Kvido o mam zaklopku, citim to, kdy za¢ina alkohol pusobit,
vnimdm to a neni mi to pfijemné

o nerad nad sebou ztracim kontrolu

o rads$i mam véci pod kontrolou

Téma — Vliv na télo

V tomto tématu jsme postihli jednak to, jak popisuji respondenti ucinek latek na télo
a jednak také faktory, které s t&lem a jeho vnimanim souvisi. Slo o velmi zastoupené téma
v rozhovorech s respondenty, vénovala se mu vétSina respondentd, ktefi navykové latky
uzivaji. Souvislosti s télem se v rozhovorech zobrazovaly v oblasti zranitelnosti téla ¢i
Vv oblasti Skodlivosti dopadi na télo vlivem navykovych latek, zajimavé ale také genetickou
zranitelnost viici zavislosti v ptipad¢ pribuznych trpicich zavislosti na navykovych latkach.
Dilezitym zminovanym aspektem v souvislosti s télem byla dobra chut’ navykovych latek a
fakt, Ze respondentiim chutnaji (pfedevs§im pivo). Pii popisu skodlivosti navykovych latek
na télo se objevovala vyjadieni, kterd znéla jako ta prezentovana rodici, Skolou, médii (o

Skodlivosti koufeni, o Skodlivosti kombinace alkoholu a medikace).

Téma je shrnuto v odpovédich respondenti v tabulce €.8:

Respondent Vyjadieni
Boiek o radsi si budu nicit plice nez zrat tuny antidepresiv
o htf se mi dycha obcas
Cyril o je to Spatné na zdravi
o obcas kaSlu
Dan o chutnd mi to a pivo pomaha traveni
o koufeni je $patné, mizu dostat rakovinu plic
o pil jsem energy drinky, ale ty mi doktoti zakazali
kvtli zubim
Emil o chutnalo mi to
o jeto omezené, protoze beru léky
o beru 4 roky léky, to uzivam alkohol mén¢, bojim se
reakce s alkoholem, aby mi nebylo blbé
Hanka o nechci citit alkoholovy efekt, ale mam chut’ na ten
napoj
o negativné to ovliviiuje zdravi a Zivot
Linda o Clovek si §kodi sam sobé, nici si své t€lo a psychiku

Téma — Socidlni vlivy

Socialni faktory ovlivitujici nebo majici roli v uzivani nadvykovych latek uvadéli
kromé jedin¢ho vesketi respondenti, v souc¢asné dobé uzivajici navykovée latky 1 neuzivajici

navykové latky. Socidlni vlivy hraly roli v iniciaci uzivani navykovych latek, kdy néktefi
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respondenti prvné dostali navykovou latku nabidnutou od rodi¢e ¢i kamarada, dale
V podpote uzivani, kdy navykové latky uzivaji nebo uzivali respondenti v prostredich, kde
dalsi lidé uzivaji navykové latky. Mimotadné Casto byly vnimény navykové latky jako
usnadiujici kontakty s lidmi, respondenti hojné popisovali, jak jim navykové latky byly ku
pomoci Vv situacich kdy byly ve spolecnosti a bylo tieba v ni néjak obstat a fungovat. Zminén
byl také socialni tlak na uzivani v situaci, kdy se respondenti ocitli ve skupiné uZzivatel a
mgéli Celit tlaku uzivat také. Jiny kontext v souvislosti se socialnim prostfedim byl vnimam
u nékterych respondentt tak, ze socialni prostiedi bylo vnimano jako zahlcujici a tady

mohou navykové latky slouzit k utlumeni tohoto zahlceni a vétSimu zvladani.

Objevil se také pohled, Ze uzivani je pro respondenta ptijemné o samoté, v Klidu, bez
vlivu socidlniho prostiedi, jedna respondentka pak uzivala alkohol viceméné misto

medikace, aby se sama zklidnila.

Téma je shrnuto v odpovédich respondenti v tabulce ¢.9:

Respondent Vyjadieni

Boiek o V17 mi dal tata pivo

prvni cigaretu jsem mél v blazinci

po rozchodu bylo jedno obdobi, kdy jsem vic pil
vetSinou jsem vse uzival sam

bylo to s kamaradama ze sidlisté a ze skoly
nejcastéji kvuli kamarddiim

nejcastéji ze si ddm doma néco, mivame doma pivo
zajdu do hospody nebo na hfiste, pti tom se
pobavim s lidma, kdyZ jsou v hospodg¢, tak si
povidaji

kdyZ piju, tak se s lidma fajn povida

kdyz si rodice davali

rodina byla u v§eho

prvné jsem travu koufil se sestienici, alkohol jsem
dostal prvné od rodict

konzumuju viceméné jen s prateli

u MDMA mam zkuSenost, Ze to odstrafiuje stres a
lidé jsou vice otevieni a mluvi vice

mam dojem, Ze jsem si tim udélal mnoho pratel

u alkoholu je pak snazsi fungovat na party a bavit
se, rozpousti to hranice mezi lidmi

pil jsem venku s lidma

nechtél jsem pit, ale ostatni pili, byl tam tlak

snaz jsem se bavil s lidma

odbourava to ostych, kdyz je ¢lovék v naladg, je to
snazsi

nékolik mésichi jsem pila sama, protoze dyl trvalo
najit 1éky, které funguji

Cyril
Dan

O O O OO0 |0 O

Emil

O |0 O |O

Filip

o O

o O

Gusta

o O O O

Hanka

o
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o alkohol jsem pila ve spole¢nosti, abych to tam
zvladla

Jitka o pilajsem jenom na veéircich s prateli

o postupn¢ jsem piidala piti alkoholu pfed Grady a
dalezitym zafizovanim

o bylo tam pfili§ mnoho interakci s uciteli 1 kurzisty,
vic, nez jsem zvladala

o pilajsem, abych nebyla v takové kieci

o kdyz se sejdu s prateli, je to takovy spojujici
element pospolitosti, tradice pii setkani

Kvido o lidi 8li do hospody, dali si pivo, tak ja taky

o Jjsme Vv hospod¢, kamaradi si daji nebo rodice si daji
néco, tak ja taky

o S byvalou pfitelkyni jsme méli pond€lni vina

o Vnastupu je znat pozitivni vliv na socializaci,
propijim se do stiizlivého stavu ve spolecnosti
bézné populace

Linda o pokud jsem byla ve spolecnosti kurakt nebo kde

bylo norméalni koufit, tak jsem byla schopna

vykouftit i 10 cigaret

Téma — Psychologické vlivy — stres

Stres jako faktor, ktery ovliviioval konzumaci navykovych latek se tykal u mnohych
respondentl zvladani prostiedi a strest z n&j vychazejicich. Navykové latky pak maji roli
prostfedku, ktery pomaha vypnout intenzitu z prostfedi. Cilem u jinych respondenti pak
bylo zbavit se stresujicich mySlenek, vypnout mozek a/nebo uniknout z prozivaného
nepiijemného stavu. Z vyjadfeni se zda, Ze zvladani narokt fungovani ve svém prostiedi je

provazeno mnoha stresy, které jsou velmi zatézujici a vycerpavajici.

Vedle mozného zklidnéni diky navykovym latkam se naSel také pohled, ktery pohliZi
pravé na prostfedi, v némz se konzumuje alkohol, jako na stresujici, protoze generuje

nepredikovatelné situace a chovani.

Téma je shrnuto v odpovédich respondenti v tabulce ¢.10:

Respondent Vyjadreni

Botek o vSeje ume o nervech

o obecné pro zklidnéni

o leckdy se ozeru, vyhovuje mi, ze jsem pak velmi
klidny

o uvolni mé to a nefeSim ptakoviny, mam vypnutou
hlavu

o na zklidnéni jsem si nechal hlavné¢ tabak

o vnimdm svét strasn¢ intenzivng, a to je ndroné
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Hanka o potiebovala jsem vypnout myslenky a nevédéla, jak
to ud¢lat

o byla to snaha vypnout mozek a neustalé vycitky a
premysleni

o otravit mozek alkoholem, aby pfestal myslet

o kdyz jsem pochopila, pro¢ se mi déjou véci, piestala
jsem mit potfebu vypnout védomi

o kdyz jsem potiebovala vypnout, byly to stavy
extrémniho vycCerpani a kdybych nenasla zptisob, jak
se vypnout, mohla bych se sebeposkozovat nebo se
pokusit o sebevrazdu

o alkohol byl tnik

Jitka o takze je to tak, ze kdyZ mam Spatné obdobi, tak
k tomu piju vino

o piju, abych nebyla v kieci, abych se uvolnila

Kvido o stres Vv prostfedi prevazuje

o lidi berou tieba pro zostteni svétel a viemu a ja to
mam furt, ja nechci zostfovat

Linda o lezla mi na nervy, tak na truc

Ze souhrnu témat, jsme rozdé€lili ta témata, kterd se jevila, Ze souvisi spiSe

s protektivni roli, a ta, ktera ptsobila spise rizikove:

6.2.2 Protektivni faktory
Ve vypovédich respondenttl jsme v tématech hledali ta, ktera se nam jevila, ze ptisobi

protektivné v souvislosti s uzivanim navykovych latek. Jejich rozbor je uveden nize.

Téma — Odpor
Téma odporu jako protektivniho faktoru se vyskytovalo ve vyjadieni 3 respondenti:

Adam se proti uzivani navykovych latek obecné nevyhranuje...v principu mi to nevadi...,
avSak nepovazuje to za chovani ukazujici na vyspélost €i zralost daného jedince....povazuji
to za projev slabosti...Poukazani na nezralost chovani a poukazani na ndhled na uzivani
situace se opakuje dale v dals§im vyjadreni...je to projev slabosti a je to k nicemu....nic to
neresi... Téma uzivani navykovych latek obecné povazuje za problematické ....skoro vzdy je
to problematické...Udava, ze by ale uzivani navykovych latek mohlo lakat...trochu mé to
ldka...., ale obavy z problematického uzivani nema....to nehrozi, ze bych uzival, nemiizu
kvuli lékiim a koureni se mi hnusi....a S ostatnimi jsem se nikdy nesetkal. Néasledn¢ pridava

CO V této oblasti pusobi jako ochranné — a to jeho nulovy pfistup....nemdm se k nim jak
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dostat....To nasledn¢ opakuje....nemdam se k nim jak dostat a prijdou mi nebezpecné, protoze

nevim, co by to se mnou udeélalo, jestli by mi po nich nebylo jeste hir ...

Odpor se objevuje pii popisu vlastnich zkuSenosti s navykovymi latkami u Botka,
avSak je striktné vymezen na nelegalni navykové latky. Téma odporu vyplyva z popisu
zkuSenosti jinych lidi s nelegalnimi latkami...nelegalni drogy nikdy, hnusi se mi, byvalad
kamarddka brala i ketamin, s ni jsem chrapal a nesnasel jsem, kdyz prisla vymleta...Jesté
piisn€ji posuzuje uzivatele marihuany...za jointa bych strilel lidi, kdyz by hulili....Nechut
k nelegalnim navykovym latkam je u n&j také ovlivnéna tim, ze je piesvédéen o moznosti

nakupu nekvalitniho zboZi.. .je to dost osemetné tou kvalitou...

Linda navykové latky vnima jako néco absolutné neptijemného, co ¢lovéka muze
pfivést pouze do problémil, ty pojimd od rizika zdvislosti po zplsobovani problémil
Vv prozivani, v mezilidskych vztazich apod....je to zlo pro ¢lovéka, pokud clovék zkusi, je
velka pravdépodobnost, Ze se jich nezbavi, berou cas, naladu, zdravy rozum, je to zbytecnost,

pricina depresi, problémii ve vztazich apod....
Téma — Prinos

Piinos souvisejici s navykovymi latkami se objevoval ve vyjadieni dvou
respondentti. Jejich vnimani ptipadného ptfinosu ¢i spiSe ne-pfinosu uzivani se jevilo byt

protektivnim faktorem uzivani navykovych latek.

Ptipadné uzivani vnima Adam jako s nulovym pfinosem pro daného jedince...je to
K nicemu, nic to neresi...dale pak...stoji to penize, brzdi to ¢loveka a odvadi ho to od

smysluplné cinnosti...

Linda si k navykovym latkam Casem ziskala postoj, ktery se odvijel od jejich
neuZzite¢nost. Pfestala s nimi proto, Ze ji ubiraly ¢as na jiné hodnotnéjsi aktivity....méla jsme
neovladatelné nutkdani vénovat se nécemu jinému, prosté jsem nebyla ochotna vénovat ani
par minut nécemu, co pro mé neni prinosné...Divodem, pro¢ zadné latky neuziva, je pro ni
nulovy piinos...nejsou pro meé, pro mé télo nijak prinosné...je pro mé nepredstavitelné brat

néco, si mné neprospiva, co pro mé neni prinosem....nevidim diivod pro to néco uzivat...

Téma — Vliv na télo

Témata spojena svlivem na télo byla u nékterych respondentli popisovéna
zpusobem, ze je bylo mozné vnimat jako protektivni faktor, v témze tématu ale jinych
vyjadienich pak ale také jako rizikovy faktor. Jako protektivni faktor se ukdzalo téma u 7

respondentd.
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Protektivné zda se plsobily faktory vazané na télo v ptipadé uzivani navykovych
latek u Botka, avSak pouze ve spojeni s nelegadlnimi navykovymi latkami, nikoliv témi
legalnimi. Popisoval, jak mize vypadat uzivani nelegéalnich navykovych latek...vidél jsem

lidi, jak jednaji a chovaji se, kdyz maji abstak po drogach, jak to télo nici ...

Cyril si uvédomuje skodlivost uzivani navykovych latek pro zdravi ...je to sSpatné na
zdravi....obcas kaslu... AvSak valného efektu na realné chovani to u n¢j néma, protoze Cyril

je pravidelny kurak.

Dan zminuje také negativni vlivy predevSim koufeni, které je pro zdravi
nebezpecné...u koureni je Spatné, ze muzu dostat rakovinu plic....U alkoholu vidi negativa
V mnozstvi a ptipadném zapomindni....kdyz si dam vic nebo tFeba zapomenu obcas...Ovsem
redlny dopad na jeho chovani zde také neni patrny, Dan pije i koufi. Tam, kde zdravotni
efekt zafungoval, jsou u Dana energy drinky, které vnimal Ze pil nadmérné a mély negativni
vliv na jeho zdravi, prestal diky zdkazu 1€kait...pil jsem energy drinky, ale ty mi doktori

zakazali kvali zubum, mel jsem velky problém se zubama...

Od uzivani vys$siho mnozstvi alkoholu Emila jednozna¢né chrani obavy o zdravi
...nejsem zavisly, je to omezené, protoze beru léky, driv jsem mél ale hodné rad vino...beru
4 roky léky, to uzivam alkohol méné, bojim se reakce s alkoholem, aby mi nebylo blbé, takze
Jjen sklenicku... Dokonce v dob¢ vylad'ovani medikace nepil alkohol viibec, protoze mél 1€kt

velké mnozstvi ...meél jsem hodné lékii a neslo pit viibec...

Vliv na zdravi si Hanka vyraznéji uvédomovala v situacich, kdy svou konzumaci
navykovych latek vyhodnotila jako zavislost, kterou pak sama fesila tim, Ze piestala...kdyz
vwkourim jednu cigaretu, je to fajn, ale kdyz vykourim krabicku, je to uz problém, tzn.
negativné to ovlivije zdravi a zivot....vzdycky, kdyz néjaka latka ovliviiovala zdravi, tak

jsem s tou veci pak prestala...

S vjemy tela souvisi u Kvida vlivy prostiedi, které vnima jako stresujici....i hospoda
od urcité miry zacina byt stresorem a pak rychle vystrizlivim...Srovnava také své vnimani
prostiedi s vnimanim u intaktni populace a pfemysli nad vlivem na uzivani nadvykovych
latek, kdy se mu jevi, Ze intaktni populace cili ndvykovymi latkami na vyraznéj$i vnimani
prosttedi...lidi berou treba pro zostreni svétla a viemii a ja to mam furt, ja to nechci

zostrovat....

Pro podporu argumentli pro neuzivani navykovych latek uvadi respondentka Linda

vliv na zdravi ¢lovéka a potazmo pak také vliv na dalsi lidi kolem. . .clovek si Skodi sam sobe,
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nici si sve telo a psychiku...uzivani za pritomnosti jinych osob a déti, negativné ovliviiuje i
je...
Téma — Kontrola

Kontrola ¢i sebekontrola byla hojné¢ sklofiovanou oblasti ve vyjadieni respondentt a
zpravidla vedla k avaham vlastni sebekontroly v souvislosti s konzumaci ¢i myslenek na
nepiijemnost ztraty sebekontroly v pfipadé uzivani. Tak se tato oblast jevila jako
jednoznaéné protektivni v souvislosti s pfipadnym uzivanim navykovych latek. Téma

kontroly ¢i sebekontroly se objevilo ve vyjadfeni 6 respondentt.

Srespektem pred genetickymi vlivy a pfedevS§im pak sjeho vlastni roli
v rozhodovani je spojena péCe Botka o stfidmost v uzivéani, kterou vyjadfil uvedenim
odstrasujiciho ptikladu ve formé babicky, kterd se i n€kolikrat 1éc¢ila, protoze miru piti
ptehanéla a stejné to nemélo velky vliv...babi byla v lécebné pétkrat, nepomohlo to, vérim,
ze se cClovek musi rozhodnout sam...Prvek vlastniho rozhodnuti je zminén nékolikrat
Vv souvislosti se zvladanim piedevsim alkoholu, kdy po obdobi, kdy vice pil, se sam rozhodl
mnozstvi zredukovat...bylo obdobi, kdy jsem docela pil, ale pak jsem se zacal

krotit....snazim se pit co nejmin, abych nebyl zavisly ...

Cyril si uvédomuje, Ze jeho uzivani je pravidelné, a tak ¢as od ¢asu zatazuje pauzu
V uzivani a navykové latky zadné neuziva. Snazi se je tak mit pod kontrolou. Nejdelsi trvala

asi jeden mésic...asi mésic, bylo to moje rozhodnuti zaradit pauzu, abych nebyl zavisly....

Filip navykové latky aktualné uziva pravidelné, avsak ma i zkusenost s abstinenci
z vlastniho rozhodnuti, obcas tak ¢ini se Svagrem nebo 1 sam, kdyZ se mu zd4, Ze by to bylo
dobré...obcas se takhle rozhodneme néco nedélat — napriklad nepit, nejist maso a
tak....DilezZitost kontroly ¢i sebekontroly se objevila pti zvaZzovani problemati¢nosti uZivani
navykovych latek u Filipa také tak, ze kladl dtiraz na schopnost sebekontroly v situaci, kdy
by se dle n&j uzivani vymklo a staval by se zavislym...kdyz se mi zdd, Ze piju casto nebo
jsem casto priopily, tak chvili prestanu pit, nebo piju jen trochu.... dokdzu se
kontrolovat....Nebezpeci sniZeni kontroly si také u alkoholu velmi uvédomuje a vnima, Ze
se pak mize ¢lovek dostat do problémd...u alkoholu hrozi nebezpeci mensi kontroly uzivani
mam dojem a pak clovek miize délat blbosti, kdyz nad sebou nema kontrolu...M4 s tim také
vlastni zkuSenost z mladi, kdy se opil a ztratil pamét'...kdyz mi bylo asi 23, tak jsem hodné

popil a mél jsem okna a nepamatoval jsem si leccos....to bylo neprijemné....
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Téma kontroly vnima také Hanka jako velmi dulezité. Kdyz zazivala, Ze se v uzivani
sebekontrola ztracela, kdyz se ji zdalo, Ze je zavisla, pokousela se s tim sama pftestat, Cili
vnimala, ze v tom néjakou moznost sebekontroly méla, i kdyZ v minulosti pak Casto piesla
k jiné latce, jejiz konzumaci piehanéla (nyni neuziva v takovém mnozstvi zadné latky) ...co
se tyce vztahu k alkoholu, kdyz mi doslo, Ze je to problém, tak jsem prestala....pak jsem se
ale dala na cigarety... Ve vztahu k zavislostem tedy nikdy nevyhledala pomoc a snazila se
radit si s tim sama, ¢asto piesunem k jiné latce a tim potencialné k jiné zavislosti...vzdycky
kdyz mi nejaka latka dlouhodobé oviiviiovala zdravi, tak jsem pak s tou véci prestala... Také
v dobé¢ hojného uzivani se t¢ématem kontroly zabyvala, dfive cilené pila proto, aby se opila,
coz s sebou neslo ztratu kontroly, kterou pak velmi nelibé prozivala, ale vnimala to jako
nevyhnutelnou danl za to, Ze potfeba vypnuti mozku vysoce prevySovala dal§i negativni
aspekty konzumace alkoholu...diiv to bralo sebekontrolu, vypnula jsem mozek, ale ztratila
kontrolu nad sebou a pak se zase utapéla v depresich, Ze sem néco udélala a néjak se

chovala...

U Jitky je téma kontroly specifikovano na snahy, jak miiZze zvladat své problémy
s pitim. Cestou se jevi kontrola mnoZstvi alkoholu, ktery ma doma...prosté se snazim doma
nic nemit, aby moje piti nebylo problematickeé...Prvek kontroly se ukazoval také ve snaze
uhlidat se v pracovnich situacich...nékdy mam problém setkat se s lidmi tFeba pracovné a
tak se musim neustdle hlidat, abych vypila tak akorat, abych to tFeba neprehnala a pusobila
prirozené... a kontrolu si vyzaduje piti také z diivodu finan¢ni naro¢nosti...nemam dost

penéz a toto leze dost do penéz, tak na to musim byt opatrna...

Zato Kvido citi v piti jednozna¢n¢ kontrolu a je to pro néj také extrémné dulezité, si
ji drzet...mam zaklopku, citim to, kdy zacind alkohol piisobit, vnimam to a neni mi to
prijemné...pak je mi alkohol i fyzicky neprijemny a nemam uz chut'....P¥ipadny pocit sniZzené
kontroly vlastniho chovani na néj také ptisobi velmi demotiva¢né a sniZuje to jeho tendenci
k uzivani alkoholu ¢i jinych navykovych latek...nerad nad sebou ztracim kontrolu...nechci
se dostavat do niceho, kdy bych byl mimo sebe....radsi mam véci pod kontrolou a to navykove
latky rusi, takZze mé zas tak nezajimaji...Vliv navykovych latek na sniZenou kontrolu
vlastniho chovani si uvédomuje také u ostatnich, a tak se vyhyba situacim, kde by to mohlo
nastat ve veét§i mite...okoli mi taky neni prijemné, kdyz je pod vlivem, to jsou pak jesté min

predikovatelni, takze moc nechodim do spolecnosti, kde se hodné pije...
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6.2.3 Rizikové faktory
V nasledujici ¢asti si popiSeme, jaké faktory byly vnimany jako rizikové v souvislosti

s uzivanim navykovych latek.
Téma — Vliv na télo

U vjemu souvisejici s t€lem a pifi zminkach vlivu na télo se vSak objevovala také
vyjadieni, ktera by spadala spiSe do rizikovych faktorti uzivani navykovych latek. Takova

vyjadfeni se objevila u 5 respondentt.

U uzivani tabadkovych vyrobkli zminuje Botek jejich Skodlivost pro zdravi, ale
zaroveil pro néj znacné pievySuji benefity...radsi si budu nicit plice, nez zrat tuny
antidepresiv, kteryma bych si zase nicil jatra....hmir se mi dychad obcas, ale radsi si znicim
plice nez byt vynerVovany...Zéroven si uvédomuje svoji zifejm& véEtSi zranitelnost
k navykovym latkam a zavislostem kvuli genetické zatézi v roding, jeho babicka byla zavisla
a dokonce se nekolikrat 1écila, Botek tak zminuje negativni vlivy s tim spojené, které vnima
a snazi se je sam korigovat...toleranci alkoholu mam silnou, babicka byla alkoholik, tak se
snazim pit co nejmin, abych nebyl zavisly...nebo ...babicka byla alkoholik, tak si ddavam

majzla...

Téla se tyka Cyrilovo vnimani legalnich navykovych latek....tabak mi

voni....alkohol mi chutna...

Dan vnimé jako benefit alkoholu, Ze napomaha dobrému traveni a také je pro n¢j

tekutinou, ktera mu chutna....chutna mi to a pivo pomaha traveni...

Dtlivod pro uzZivani navykovych latek vnima Emil v tom, Ze mu alkohol chutna
...chutnalo mi to.... Také kdyby neuzival medikaci, uzival by alkoholu vice....ldkalo by mé

vic pit, chutna mi to...

Aktuélni uzivani spojuje Hanka s chuti na hotkou chut’ piva, protoze ji jako napoj
chutnd, ale nespojuje to nutné s alkoholovym efektem, dokonce je schopna si dat napoj
podobné chuti bez alkoholu...nechci citit alkoholovy efekt, ale mam chut’ na ten ndpoj a
treba mam chut nékdy na horké pivo, ale dam si klidné i nealko....

Téma — Psychologické vlivy — stres
Vysoky vyskyt stresu a navykové latky jako cesta k jejich zvladani byla pomérné

jednoznacné specifikovana ve vyjadrenich respondentli a jevila se jako znaéné rizikovy
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faktor pro piipadné uzivani. Souvislost stresu a uzivani navykovych latek se objevila ve

vyjadieni 6 respondentt.

Stres vnimal Botek jako doprovodny stav pii rozchodu s divkou, coz na néj pusobilo
smérem k uzivani navykovych latek...vse je u mé o nervech...uzivani si spojuje se strategii,
jak se stresem zachdzet a jak ho zvladat....obecné pro zklidneni....Kdyz je mnozstvi uzité
latky (hlavné alkoholu) vyssi, vnimé Bofek, ze mu to poméha zvladat vlivy prostiedi a dafi
se mu v ném fungovat a také 1épe zachazi se stresem ....leckdy se ozeru, vyhovuje mi, Ze
jsem pak velmi klidny.... alkohol Ci cigarety mu umoziuji unik a moznost chvili vypnout
...uvolni mé to a neresim ptakoviny a mam vypnutou hlavu...Ptiznava také, ze s alkoholem
mél néjakou dobu trochu problémy, ale pak se sdm rozhodl pit vic s mirou az na obCasné
excesy, jak to oznacuje....mél jsem chlastaci obdobi, ale pak jsem se zklidnil....a na
zklidnéni jsem si nechal hlavné tabdk...ale nekdy se oZeru, kdyz jdu na mejdan... S vaiimanim
prostiedi, které u sebe pocituje jako vyostiené se poji pozitivni stranky alkoholu, které u ng;
vnimani ovliviiuji smérem k mensi vyostienosti...vaimdam svét strasné intenzivné a to je

narocné....kdyz jsem ozraly, nevnimam svét okolo...

UZivani alkoholu v minulosti ve véku rané dospé€losti (kolem 18-20 let) respondentka
Hanka jednozna¢né spojuje s vysokym zazivanym stresem. Bylo to dle jejiho néazoru
rozhodné nezvlddané a nadmérné uzivani s cilem, aby se zbavila myslenek....potFebovala
Jjsem vypnout myslenky a nevédela, jak to udélat...byla to snaha vypnout mozek a neustalé
vycitky a premysleni....pred 30 bylo ucelem se opit — otravit sviij mozek alkoholem, aby
prestal myslet...Vysoky zazivany stres dava do souvislosti s neporozumeénim toho, co se s ni
déje a co citi, myslela si, ze je s ni néco Spatné a snaZila se to piepit....nerozuméla jsem
tomu, proc¢ se mi v Zivoté déti divné véci...méla jsem pocit, Ze jsem Spatny a vadny clovek a
trpéla intenzivnimi vycitkami, Ze se s tim nedalo normalné Zit...Alkohol Hanka vnimala
dlouhou dobu jako unik a méla obavy, ze kdyby ten neméla, Ze by si mohla i néco
udélat.....kdyz jsem potrebovala vypnout, byly to stavy extrémniho vycerpani a kdybych
nenasla zpiisob, jak se vypnout, tak bych se mohla sebeposkozovat nebo by se mohla pokusit

o sebevrazdu — alkohol byl unik...

Alkohol Jitka stale aktudln€ uziva k fesSeni situaci, které jsou pro ni zatézové, jako je
napfiiklad telefonovani nebo vyfizovani véci na Gradé, ale zalezi také v jakém je aktualnim
psychickém rozpoloZeni, nékdy ho potiebuje vice a nékdy zvlada i bez né¢;j...takze je to tak,
ze kdyz mam Spatné obdobi, tak k tomu piju vino a vim, ze bud’ to zvladnu resit nebo to taky

nekdy nepomiize a nékdy mam i lepsi obdobi, kdy zarizuju véci v pohode a zviddam
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to....Socidlni kontakty pro ni zpravidla znamenaji stres, na ktery Jitce pomaha piti
alkoholu...piju, abych nebyla tak v kreci, abych se uvolnila...\ poslednich letech vnima, Ze
se uzivani netyka jiz jen stresu z interakci, ale Ze pocit'uje nepohodu i je-li sama a tomu
uzpusobuje své fungovani — snazi se doma nemit alkohol, aby ho nemohla pit...citim, Ze
nebo musim interagovat...zjistila jsem, Ze nemiizu doma zadné piti mit....jakmile mam

zdsobu pro navstévu a tak, tak ji vypiju...

vvvvvv

stresu z tchyné...lezla mi na nervy, tak na truc...

Téma — Socialni vlivy

Socialni faktory se objevovaly ve vyjadfeni viceméné vSech respondentli kromé
jediného, ktery navykové latky nikdy neuzival a ani je nyni neuziva a pak také jednoho
respondenta, ktery navykové latky uzival vzdy sam (Cyril) a kde socialni faktory roli
nehraly. Jednoznaéné by se vsak daly zatadit do kategorie rizikovych faktort, nebot’ vedly

K uzivani ¢i vy$§imu uzivani navykovych latek u nasich respondentt.

Socialni vlivy se u Botka ukazovaly jak v situaci iniciace, kdy uvadi rodice jako ty,
ktefi mu dali prvné pivo v 17 letech ...v 17 mi dal tdta pivo, pak jsem mél chlastaci
obdobi...nebo spolu-hospitalizované jako ty, snimiz ochutnal prvni cigaretu....prvni
cigaretu jsem mél v blazinci....Na rozvoji masivnéjSiho uzivani navykovych latek se podilel
vztah s divkou, obdobi, které nasledovalo po rozchodu oznacuje jako obdobi, kdy uzival
navykové latky ve vy$$im mnozstvi...po rozchodu bylo jedno obdobi, kdy jsem vic pil,
obecné pro zklidneni....Rozchod u ng zpusobil stres a pocity, které potfeboval néjak
vyrovnat, k ¢emuz uZzival navykové latky...byl jsem po rozchodu, kompenzoval jsem si to a
zustalo mi to...Socidlni kontakty a obecné vlivy prostiedi se zobrazuji v jeho vys§im uZivani,
protoZe socialni kontakty vnima jako velmi intenzivni a zahlcujici .../idi a vSecko okolo mé

Stve a vadi mi to, tak se zklidnuju... (alkoholem, cigaretami).

Iniciaci navykovych latek Dan spojuje s kamarady v ptipad¢ alkoholu, cigaret a také
marihuany....bylo to s kamarddama ze sidlisté a ze skoly...duvod pro konzumaci také
spojuje s kamarady....nejcasteji kvitli kamaradim, Ze jsem s Nima nékam Sel a nabidli mi to
a ja si rikal, Ze je to fajn si vzit nebo mé nenapadlo si je nevzit... Aktualné mé konzumaci
alkoholu spojenou i s domovem, kde rodi¢e kupuji pivo, které konzumuje...nejcastéji je to,

Ze si dam doma néco, mivame doma pivo....Také rad navstévuje mista, kde lidé alkohol
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konzumuji, jako je hospoda v misté bydlist¢ prarodict nebo i v misté bydlisté a na téchto
mistech vnima, Ze pfi tom si popovida ....zajdu do hospody nebo na hristé...pri tom se
pobavim s lidma, kdyz jsou v hospode, tak si povidaji...kdyz piju, tak se mi s lidma fajn

povida....

Pfi Emilové uzivani navykovych latek byly v pocatku ptitomni rodice, ktefi mu dali
alkohol ochutnat — prvné alkohol ochutnal na rodinné oslavé s rodici ...asi vino, na oslave
nebo kdyz si rodice davali... Také dalsi konzumace byla spojena s rodici, od nichz ziskava
alkohol nebo s nimiz jej uzival...rodina byla u vseho — tedy jen s alkoholem mam néjakou

zkuSenost.

Iniciace u Filipa probéhla u legalnich i nelegalnich navykovych latek s rodinou nebo
s ptateli....prvné jsem travu kouril se sestienici, alkohol jsem dostal prvné od rodicii...jinak
konzumuju viceméné jen s prateli...Uzivani spiSe nelegalnich navykovych latek, je pro Filipa
spjato s benefity v oblasti socidlnich vztahi, vnima je jako faktor, ktery napomaha bliz§im
kontaktim mezi lidmi a rozviji vztahy mezi lidmi...u MDMA mam zkusSenost, Ze to
odstranuje stres a lidé jsou vic otevireni a mluvi vice ....mam dojem, Ze jsem si tim udelal
mnoho prdtel, s nimiz mam vztah, sblizili jsme se hlavné diky MDMA asi...Pozitivni vliv na
socialni kontakty vnima i u alkoholu ...u alkoholu je pak snazsi fungovat na party a bavit

se, rozpousti to hranice mezi lidmi...

Socialni vlivy na uzivani byly u Gusty pomérné€ hojné uvadeny, jednak jako okolnost,
ktera zna¢né ovliviiovala jeho konzumaci, a to tehdy, kdy kontakty byly a s n€kym $el ven,
konzumoval, pokud to tak ale nebylo, pak bylo konzumace alkoholu vyrazné¢ méng¢ ....pil
jsem venku s lidma, s pribyvajicim vékem se konzumace snizuje — neni moc prilezitost
S kym...Nepil v dob¢, kdy nemél kamarady s nimiz by Sel n€kam ven...bylo méné prilezitosti
Jjit s nekym ven....\ souvislosti se socialnimi kontakty uvadi také v mladém véku socidlni
tlak, ktery vnimal, citil se tlacen do toho, aby konzumoval alkohol (a nikoliv tfeba
nealkoholické napoje) ...nechtél jsem pit, ale ostatni pili, byl tam tlak...spolecensky tlak,
kdyz si clovek dal nealko, tak lidi to komentovali, co to pijes a tak, tak jsem si radsi dal
alkohol ... Zaroven uvadi normu v lecjakych zatizenich, kdy ¢asto hospodsti po dopiti rovnou
postavili novy pillitr, aniz by se ptali, zda si to zdkaznik pteje...casto jsem si uz ani nechtél
nic dalsiho dat, ale odesel jsem na zdachod a stalo tam hned nové pivo.... Alkohol také uvadi
jako ovliviujici pohodu pti komunikaci...sndz jsem se bavil s lidma...odbourdva to ostych,

kdyz je clovek v nalade, je to snazsi....
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Hanka ma zkuSenosti s konzumaci navykovych latek ve spolecnosti i 0o samoté.
Samota provazela piti alkoholu v dobé¢, kdy trpé€la silnymi depresemi...kolem 19 jsem méla
silné deprese a nékolik mésicu jsem pila sama, protoze dyl trvalo najit leky, které
funguji...Jinak se veskera konzumace odehravala a odehrava spise ve spole¢nosti druhych,
kde ma roli pomocnika pfti zvladani socidlni interakce....alkohol jsem pila ve spolecnosti,
abych to tam zvladla...drobné mnozstvi alkoholu pomdaha uvolnit napéti, je to pomoc na

party nebo firemnim vecirku...

Zpocatku zkuSenosti s konzumaci alkoholu mél jednoznac¢ny vliv prvek pratel, kdy
do asi 25 let Jitka pila, kdyZ spolecné nékam vyrazili...pila jsem jenom a vecircich
s prateli...Pozd¢ji se piti alkoholu rozsifilo 1 na jiné socialni situace, kde musela
komunikovat s lidmi a fesit ufedni zaleZitosti, které pro ni byly velmi zatézujici...postupné
Jjsem pridala piti alkoholu pred urady a dilezitym zarizovanim, abych se odhodlala do toho
jit....Intenzivni zkuSenosti s alkoholem byla Jitka vystavena na jazykovém pobytu, kde byla
takika neustale v centru néjakych interakci a nemohla si moc odpocinout...jednou jsem
stravila mesicni pobyt na jazykovém kurzu a tam jsem nesehnala vino, tak jsem do sebe
ladovala vodku, bylo tam priliS mnoho interakci s uciteli i kurzisty, vic, nez jsem
zvladala...pila jsem, abych nebyla v takové kreci....Byl to pro ni velmi naro¢ny ¢as, protoze
nezvladala fungovat bez alkoholu, a¢ ji nechutnal, ale potfebovala ho pro fungovani mezi
lidmi....Vnim4 také, Ze diky alkoholu se tam potkala lidi, s nimiz se mohla pratelit, ale kdyz
pak alkohol neuzivala, ani na dalku nedokdzala tyto vztahy udrZet, protoze pro ni interakce
byly velmi naro¢né...potkala jsem tam par pratel, se kteryma jsem mohla mit kontakt,
kdybych se neostychala ho udrzovat...Socialni fungovani ji nuti interagovat s lidmi a
integrovat se a tomu jednoznacné dle zkuSenosti respondentky Jitky alkohol
pomaha...pomdha mi se lépe integrovat, kdyz je vic lidi a podobné...nebo kdyz se sejdu

S prateli, je to takova spojujici element pospolitosti, tradice pri setkani ...

S alkoholem ma Kvido zkuSenosti od plnoletosti, kdy pil se spoluzaky...lidi sli do
hospody, dali si pivo, tak ja taky...Obraz uzivani vnima stejny 1 nyni, prvek socialniho okoli,
které uziva v ném hraje roli...jsme v hospodeé, kamaradi si daji taky nebo rodice si daji néco,
tak ja taky...Diive m¢l pfitelkyni, se kterou byli zvykli konzumovat alkohol...s byvalou
pritelkyni jsme mivali pondélni vina — dali jsme si spolecné néjakou dobrou lahev kazdé
pondeli...U vlivl alkoholu vysledoval Kvido jisty vliv na socializaci s druhymi lidmi, kdy

stav s jiz hladinou alkoholu u sebe vnima se stavem, v jakém je b&zné populace bez vlivu
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alkoholu, co se moznosti socializovat se s druhymi tyce...v ndastupu je znat trosku pozitivni

vliv na socializaci, propijim se do strizlivého stavu ve spolecnosti bezné populace...

Dftive Linda koufila, vliv na to mélo prostiedi, kdy se nechala svést tim, ze koufili
ostatni...pokud jsem byla ve spolecnosti kurdakii nebo kde bylo normdalni kourit, tak jsem byla

schopna vykourit i 10 cigaret...

6.2.4 Shrnuti vyzkumného cile ¢. 2 a vyzkumné otazky ¢. 3

V druhém vyzkumném cili a vyzkumné otazce tfeti jsme se zamétovali na vymezeni
rizikovych a protektivnich faktort ve vypovédich respondentt, které se spojovaly s iniciaci
anasledné i pokracovanim uzivani navykovych latek a které se podilely na jejich ptipadnych

zménach nebo je naopak od dalsi konzumace odrazovaly.

Jako protektivni faktory se ukazal u nékolika malo respondentd (3) odpor
K navykovym latkdm. U dvou aktualné neuzivajicich navykové latky $lo o odpor ke vsem
navykovym latkdm, u jednoho uzivatele legalnich ndvykovych latek Slo o odpor k latkdm
nelegalnim. Tyto postoje a nazory se jevily jako ochranné v souvislosti s pohledem na
uzivanim navykovych latek a nékdy korespondovaly s vyjadfenimi prezentovanymi rodici

¢1 médii o Skodlivosti ndvykovych latek.

Podobn¢, a tedy spiSe méné zastoupeny, byly zmifiovany vypovédi s tématem
pfinosu navykovych latek. Toto téma se objevilo u obou respondentl neuzivajicich
navykové latky. Zde bylo jednoznacnym vystupem a vychodiskem pro neuZzivani
navykovych latek to, ze nepifindsi Zadné benefity a neni tedy diivod je uZzivat. U uzivatelt

navykovych latek se toto téma vibec neobjevilo.

Vice zastoupenym tématem, které se spojovalo s protektivni funkci smérem
k uzivani navykovych latek — pfedevsim alkoholu ¢i koufenim cigaret — byl akcent na
kontrolu ¢i pfipadné sebekontrolu. Toto téma se objevilo u 6 respondentli a mélo velmi ¢asto
podobu nutnost zachovavat sebekontrolu nad pitim ¢i koufenim bud’ v situaci, kdy se zda,
ze by se mohlo vymknout z ruky a dany jedinec to piehanél nebo obecné v souvislosti se
stavem, kdy navykové latky zpusobuji ztratu sebekontroly. To bylo popisovano jako
negativni prozitek. Regulace vlastni konzumace se vSem respondentiim dle svého popisu
nyni jiz dafi, a¢ n¢ktefi uvedli v minulosti obdobi cetnéjsi konzumace (minimalné 3
respondenti velmi ¢etné u alkoholu). Pouze jedinéd respondentka se snazi docilit omezeni
konzumace cestou vné&jsich restrikci (nulova pfitomnost alkoholu v dom¢). Nutnost zvySené

kontroly jeden respondent spojoval s riziky plynoucimi z genetické zatéze, kdy jeho babicka
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byla alkoholickou, proto on vnimal jako nutné se hlidat a kontrolovat. Jedna respondentka
uvedla potiebu hlidat se pii konzumaci pii pracovnich piilezitostech, aby to s alkoholem

nepfehnala a neudé¢lala si ostudu.

Siroce zastoupenym tématem byly vypovédi souvisejici s télem a vlivem na t&lo.
Tyto vypovédi se daly zaradit jak mezi protektivni faktory, tak také mezi rizikové faktory,
jak bude rozebrano nize. Téma vlivu na télo v pohledu protektivnim se objevilo u 7
respondentl. Jeden respondent se jasné vyjadfoval o Skodlivost nelegalnich latek a o jejich
negativnim vlivu na télo, u legélnich latek naopak preferoval jejich pozitivni dopad. Ten
vliv koufeni na dychani a vliv na mozny rozvoj rakoviny, avSak zajimavosti je, ze a€ jSou to
jednoznaéné vyjadteni, ktera by mohla napovidat tomu, Ze jde o protektivni faktor (a také
jsem je do této skupiny zatadila), zjevné to samo o sob& nestaci, protoze oba respondenti
jsou kuraci, a i nadale koufi i pfes védomi negativity téchto vlivi. Jako jednoznaéné
protektivni se u jednoho respondenta ukazal fakt, ze I€kai mu konzumaci (v tomto piipadé
siln¢ slazenych energetickych drinkl) zakéazal pro jejich Skodlivost na zuby. Podobné se
zdalo fungovaly také zminované negativni vlivy na t€lo u alkoholu, pokud by se michal
s medikamenty. To v obou ptipadech vedlo ke snizeni ¢i naprosté eliminaci konzumace
alkoholu u danych respondenti. Dalsi 2 respondenti uvadéli negativni vliv na télo a zdravi.
Jeden respondent vnimal alkohol jako potenciondlné zostiujici vjemy, coz je efekt, ktery je
pro n¢j nezadouci, neb toto zostfeni vnima, Ze je dano jiz poruchami autistického spektra, a
tak je nezadouci pridavat jesté dalsi zostreni.

Ve vymezeni rizikovych faktord se objevila dvé velmi siln¢ zastoupena témata — a to
socialni vlivy a psychologické vlivy — stres. Mirnéji, avSak stale vyrazné zastoupeno, bylo
téma souvisejici s télem, kde pét respondentti zminilo v souvislosti s télem vlivy, jez se kloni
na stranu spiSe rizikovych faktord. Jeden respondent pro sebe zvazoval, jaké latky jsou vétsi
zlo a vybral si koufeni na tikor zvySeni medikace, kdy koufenim si ni¢i jen plice, mnoZstvim
medikace by si niCil jatra. Jeden respondent uvedl, Ze mu cigarety voni, 3 respondenti

zminili, Ze jim alkohol chutna a jeden také zminil, Ze pivo je dobré na traveni.

Stres byl zminén v ptimé souvislosti s konzumaci navykovych latek u 5 respondenti,
pfi¢emz u vétSiny se kombinovaly ruzné stresové situace, kde respondenti popisovali vlivy,
které souvisi nebo v minulosti souvisely s uzivanim navykovych latek, a to zazivany stres a

nervy u dvou respondentti, potfeba zklidnéni a uvolnéni, které alkohol nese také u dvou
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respondentt, U jednoho k tomu slouzi nyni spise tabak, alkohol takto fungoval dfive. U jedné

respondentky se jevilo jako nezbytné v ur¢itém obdobi vypnout mozek, uniknout z tlakd.

Nejhojnéji zastoupenym tématem z oblasti rizikovych faktort se jevily socialni vlivy
a takové vypoveédi se objevily u 9 respondentii. V této souvislosti bylo mozno odd¢lit dvé

skupiny moznych socialnich vlivi.

Prvni skupina byla vazéna na iniciaci uzivani ndvykovych latek, kterou fada
respondentl spojuje se socialnimi kontakty, ve dvou ptipadech probéhla iniciace za asistence
rodi¢i, ve dvou za Ucasti kamaradii ¢i rodinnych ptibuznych, tii respondenti uvedli jisty
socialni tlak na uzivani, kdyz vyrazili s prateli ¢i spoluzaky ven a ti konzumovali, citili se

pod tlakem, aby také konzumovali.

Druha ¢ast vypovédi se tykala usnadnéni komunikace a fungovéani daného jedince ve
skupiné dal$ich lidi za pomoci navykové latky, predevsim alkoholu — dva respondenti uvedli,
ze konzumace alkoholu usnadiiovala socializaci a integraci ve spolecnosti, u tfi lidi bylo
dilezitym piinosem usnadnéni komunikace s druhymi lidmi, kdy alkohol znamena
usnadnéni povidani si s druhymi lidmi. Jeden respondent uvedl v souvislosti s MDMA
pomoc s pfiblizenim se druhym lidem, opét alkohol byl u dvou respondentli zmitiovan
v souvislosti s uvolnénim a zvladanim interakci ve spole¢nosti. U jednoho respondenta byl

zminén vliv rozchodu na vétsi uzivani alkoholu.

6.3 Vyzkumny cil €. 3
Vyzkumny cil €. 3 sleduje, jaké benefity a ztraty vnimaji dospivajici a dospéli s PAS
v souvislosti s rizikovym chovanim (specificky s uzivanim navykovych latek) a jaky je

jejich nahled na uzivani. Tento cil byl spojen s vyzkumnou otdzkou:

4. Jaké jsou vnimané benefity ¢i ztraty v souvislosti s uzivanim latek ¢i pozorované
zmény souvisejici s uzivanim a jaky je ndhled uzivatell navykovych latek s PAS na

toto uzivani?

Zde se zaméfime na aktualné vnimané benefity a ztraty v souvislosti s uzivanim
navykovych latek, jak je vnimaji a popisuji respondenti nyni. V této oblasti se v souvislosti
S minulym uzivanim da hledat fada spole¢nych témat ve vyjadfenich v pfedchozi ¢asti,
zaméfené na protektivni a rizikové faktory. Pfi rozfazovani vypovédi k jedné ¢i druhé
skuping¢ se vyskytlo mnoho vyjadieni souvisejicich s benefity ¢i ztratami, mnoho z nich se
vSak spojovalo s dobou poc¢atkti uzivani ndvykovych latek. V této ¢asti bych se rada zaméftila

ryze na benefity a ztraty vnimané a popisované aktudlnég, tedy ne ty, které respondenti
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vnimali diive. Zde budou tedy zafazeni pouze respondenti konzumujici navykové latky,
pujde tedy o 9 respondentli. Vyzkumnou otdzku si rozdélime na 3 Casti, a to vnimané

benefity, vnimané ztraty a nahled a pohled konzumentt na své uzivani.

6.3.1 Benefity

Mezi jednoznacné benefity zatadil Botek uklidnéni ..vypne hlava... a Emil chut
...chutna to.... Dalsi respondent, Dan, zminil zdravotni aspekty...pomdha na traveni... a
vnima pozitivni socialni aspekt konzumace ...p7i tom se pobavim s lidma, kdyz jsou
V hospode, tak si povidaji.... V pozitivech vnimanych skrze socialni interakce se piidavaji
Kvido ...v ndstupu je trosku znat pozitivni viiv na socializaci, propijim se do strizlivého stavu
ve spolecnosti bézné populace... a Filip, ktery vidi benefity ve snaz§im fungovani ve
spole€nosti 1 v souvislosti se stresem ...je snazsi fungovat na party a bavit se, rozpousti to
hranice mezi lidmi...odstranuje to stres.... Jitka také vnima socidlni aspekt jako benefit
uzivani navykovych latek...alkohol dava pocit jistoty, pomaha mi lépe se integrovat, kdyz
Jje vice lidi a podobné...S vlivem na stres vidi pozitiva také Gusta ....odbourdva to stres...se
spoustou veci by mel ¢lovéek ostych, ale kdyz je v ndlade, tak je to snazsi...Respondentka
Hanka uvadi benefity spojené s uvolnénim napéti, ale zaleZi na mnozstvi, které vsak ma
dobfte ozkousené a konzumaci tak nyni jiz zkorigovanou (a¢ dfive tomu tak nebylo)...malé
mnozstvi uvolni napéti, ale vétsi mnozstvi uz je kontraproduktivni a Zene mé do
uzkosti...dokazu tu hranici rozpoznat ... Cyrilovo vyjadieni nepopisuje moc obsahové€, co mu
konzumace dava, ale vnima to jako zvyk, ktery dava pohodu ...je to néco jako pohoda,

konicek, zvyknul jsem si na to....

6.3.2 Ztraty

V souvislosti s tim, co navykové latky berou, uvedl Botek zdravotni aspekty, které
ale rychle vyvazuje pro né€j vyraznymi benefity ...hur se mi dycha obcas, radsi si ale znicim
plice, nez byt nervni. ... Zdravotni aspekty uvadi také dalsi 3 respondenti, Cyril...je to Spatné
na zdravi a neni to dobré pro déti...nemél bych kourit..., Dan...muzZu dostat rakovinu plic....
a Emil....bojim se, aby mi nebylo Spatné.... Gusta zminil jako negativum konzumace rana
po konzumaci, kdy mize ¢lovéku byt $patné. Filip ma obavy ze ztraty kontroly pfi pfilisné
konzumaci alkoholu, ale vnima to spiSe jako nebezpeci, nez ze by s tim aktudlné bojoval on
sam...u alkoholu hrozi nebezpeci mensi kontroly uzivani mam dojem...clovek pak miize délal
blbosti...Podobné to vnima, avSak zde sohledem na své zkuSenosti z minulosti,
respondentka Hanka....drive to bralo sebekontrolu...\V souvislosti se ztratami uvadi Jitka,

ze vzhledem ke svym zkuSenostem a pozitiviim, co ji navykové latky davaly nebo davaji, si
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musi davat pozor...ja bych se chtela porad tak hezky citit, ale musim se neustale hlidat,

abych vypila tak akorat...musim byt opatrna...

6.3.3 Nahled a pohled na uzivani

Pohled Botka na vlastni konzumaci jde spiSe po linii pozitivnich vlivil, protoze
uzivani si spojuje s usnadnénim a zvladanim socialnich situaci a zvySenim snasenlivosti
ostatnich ...s latkama snesu vic lidi, nejsem tak ve stresu, mam lepsi vztahy ...vétSina lidi me
StVe a kdyz je vidim, tak bych je nakopal, ale toto pomaha a je to lepsi nez léky... U dalSich
dvou respondentl pozitivni vlivy pfevysuji ty negativni (socidlni prvek je velkym vnimanym
benefitem oproti nejistoté rakoviny ¢i zdravotnich potizi), jiny z respondentli vnima
pozitivni vliv Vv oblasti mezilidskych vztahti a jejich lepSimu budovéani za asistence
navykovych latek. Ryze pozitivni vlivy vnimaji jako zasadni dalsi 2 respondenti. U jedné
respondentky pievazuje pozitivni efekt, ale negativni vliv. Naopak negativni vlivy prevysuji

ty pozitivni vlivem zdravotnich negativnich dtsledkt u dvou respondentii.

Co se nahledu tyce, Bofek vnima u sebe tabdk jako v potradku, u alkoholu si vlivem
genetické zatéze dava pozor ....tabdk toleruju, uklidnuje me to...u alkoholu si davam pozor,
babicka chlastala, méla i delirium tremens.... Cyril by rad konzumoval mén¢ tabakovych
vyrobkli a vidi své uzivani jako problém. Mensi konzumaci by radd =z divodi
zdravotnich....jako problém to vidim, rad bych min, skodi to zdravi, cigarety jsou
Spatné...Jitka vnima své uzivani v minulosti jako problematické, nyni to tak jiz nevnima
predevsim absenci alkoholu doma...byvalo problematické, ted’ snad neni, ale je to proto, zZe
se snazim alkohol nemit doma....VSichni ostatni respondenti aktudlné vnimaji své uzivani

jako bezproblémové.

6.3.4 Shrnuti vyzkumného cile ¢. 3 a vyzkumné otazky ¢. 4

V souvislosti s benefity uvedli respondenti pohodu souvisejici se zvykem, dalsi
respondent uvedl uklidnéni, 2 respondenti se vyjadiili, Ze jim navykové latky chutnaji, jeden
dokonce uvedl pozitivni aspekt na zdravi (na traveni), jeden respondent na stres. A nejvetsi
skupina respondentd vid€la benefity v souvislosti se socidlnimi aspekty, se socializaci a
integraci do skupiny dal$ich lidi. Zde benefity koresponduji velmi vyznamné s faktorem
socialnim, ktery se na uZivani velmi ¢asto podili a ktery jsme zatadili do rizikovych vlivil.
Je zfejmé, Ze hodnota socidlnich kontaktd je u skupiny osob s poruchami autistického

spektra v naSem vzorku vysoka. Navykové latky a jejich benefity jsou v perspektivé
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socidlnich interakci vniméany jako znacné pozitivné ovliviyjici jednu z téchto jadrovych

obtizi lidi s PAS.

U negativnich aspekti konzumace navykovych latek byla nejcastéji uvadénym
negativem zdravotni stranka, ktera byla zminéna u 5 respondentii. Néktera vyjadieni byla
v souladu s obecnymi pouckami o tom, Ze cigarety jsou $patné apod. Dva respondenti
uvadéli ztratu kontroly jako negativni vliv. Nelibé prozivani ztraty kontroly se zda také
souvisi s diagnézou poruch autistického spektra, kde je vysokéd potieba prediktability a

kontroly jednim z projevi poruchy samotné.

V souvislosti s pfipadnymi benefity nebo ztratami pievladaly v pohledu 5
respondentl pozitivni efekty konzumace navykovych latek nad t€émi negativnimi, pouze 3
respondenti uvedli pfevahu negativnich nad pozitivnimi, jedna respondentka jmenovala

pozitivni efekt a negativni vliv.

Z deviti respondentti celych 6 vnima, Ze v jejich konzumaci je vse v poradku a nevidi
vni zadny problém. Jeden respondent odliSuje alkohol a tabdkové vyrobky, kdy u
tabakovych vyrobki vidi konzumaci jako v pofadku, u alkoholu také, ale uvédomuje si a
jmenuje nutnost se vice hlidat vlivem genetické zatéZe. Jedna respondentka zminila, Ze diive
byla jeji konzumace problematickd, nyni ji vnima jako v potadku. Jeji vztah k alkoholu zda
se vSak pfinejmensSim problematicky i nyni. Jediny respondent zminil, ze by rad, aby jeho

konzumace byla niZsi.

6.4 Vyzkumny cil ¢. 4
Vyzkumni cil ¢. 4 zkouma, jaky je obraz uzivani ¢i piipadného naduzivani pocitacu,
tabletl ¢i chytrych telefond a jaky je obraz ¢asu trdveného na internetu a socialnich sitich.

V souvislosti s timto vyzkumnym cilem jsme identifikovali 2 vyzkumné otazky:

5. Jak travi lidé s PAS ¢as na internetu, jakymi aktivitami a v jakém rozsahu?
6. Jsou s témito aktivitami a ¢asem na internetu trdvenym spokojeni nebo by si prali

néjakou zménu?

Nejprve se podivame na to, zda lidé s PAS na internetu svij Cas travi a popiSeme si
jakymi aktivitami a v jakém rozsahu (pokryto vyzkumnou otdzkou ¢. 5) a nasledné se
podivame na jejich spokojenost s danymi aktivitami a pfipadnou touhu po zmén¢ obsahu,

¢asu apod. (pokryto vyzkumnou otazkou ¢.6).
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6.4.1 Cas a aktivity na internetu
Popis aktivit a doby travené na internetu popisuje vyzkumna otazka €. 5 - Jak travi

lidé s PAS cas na internetu, jakymi aktivitami a v jakém rozsahu?

Na otazku, zda respondenti na internetu obecné ¢i specificky na socialnich sitich travi
svlij volny &as, odpovédéli vsichni respondenti, z¢ ano. Cinnosti zde specifikovali na
vyhledavani informaci (5 respondentit), sledovani filmu ¢i seridlti (5 respondenttt), sledovani
videi na Youtube (5 respondentti), hrani poc¢itacovych her (6 respondentt), psani si s lidmi
na socialnich sitich (4 respondenti), pousténi hudby (2 respondenti), sledovani porna (1
respondent), sledovani diskuznich skupin ¢i ucast v nich (3 respondenti), scrollovani na
socialnich sitich (4 respondenti), ¢teni zpravodajstvi (1 respondent) a telefonovani skrze

sluzbu Skype (1 respondent).

Cas, ktery respondenti uvedli v bézném dni se pohyboval v nejniz§im odhadu kolem
hodiny ¢i 2 hodin denné (3 respondenti), odhad 3 a vice nebo 3-5 hodin uvedli 2 respondenti,
velkou varietu od minima ¢asu ¢i zddného az k 8 hodinam uvedla jedna respondentka, §irsi
rozptyl od asi pal hodiny k 5 hodinam také jeden respondent, 2 respondenti uvedli, Ze ¢as
nejsou schopni odhadnout. Nikdo z respondenti si netroufal odhadnout po¢et hodin u urcité

aktivity (kromé jednoho respondenta, ktery uvedl 3 hodiny na socialnich sitich vétSinou).

6.4.2 Spokojenost s ¢asem a aktivitami na internetu
Popis pohledu respondentli na své aktivity na internetu a ¢as zde traveny popisuje
vyzkumna otazka ¢. 6 — Jsou S témito aktivitami a Casem na internetu trdvenym spokojeni

nebo by si prali néjakou zménu?

Na dotaz, zda je pro né ¢as na internetu traveny v pofadku a jsou s nim spokojeni,
odpovédelo, Ze je to v pofadku a jsou spokojeni 5 respondenttl, jeden respondent zminil, Ze
je to nutnost, ale dokaze byt i bez internetu, stejné jako jina respondentka, ze je spokojena,
ale ze dokaze také byt bez internetu. Dalsi respondent zminil, ze chatovani s lidmi vnima
jako v potadku, ne vsak scrollovani na sitich. Méné Casu na internetu by uvitaly 2
respondentky. Jedna z nich, Hanka, uvadéla, ze je pro ni pocita¢ formou uniku ...jsem
autista a zZivot je ndarocny, proto hledam formy uniku....pokud to neni v navykovych latkach,
tak je to logicky skrze socidlni sité nebo filmy, to jsou novodobé navykové litky.... Cas se
snazi korigovat sama, respektive se tak dé€je zpravidla skrze pfehanéni ¢asu traveném na

n¢jaké z aktivit...mdam tendenci se do toho ponorit, ale je to stridavé, chvili jsem hodné na
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Facebooku, pak se na nej vykaslu, kdyz uz je to zase hodné hodin...podobné je to s filmama

nebo hrama....

Dotaz, zda tyto aktivity vadi lidem v blizkém okoli byly zfejmé i vzhledem
k dospélému véku zodpovézeny ve vSech pripadech, Ze nikoliv — osvétleni divoda bylo
spojeno praveé s dospélym vékem. Jedna respondentka zminila, ze dle rodiny by bylo lepsi,

kdyby byla na internetu stale, aby byla stale dostupna.

Zménu v Case traveném na pocitaci by uvitali 3 respondenti. Filip by rad zménu
pouze V oblasti scrollovani socialnich siti ...chatovani je ok, ale Twitter me nijak nespojuje
S lidma, takze to neni tak fajn, jen scrolluju.... Gusta by si predstavoval vétsi ¢asovou
efektivitu ...vyteznost informaci je fajn, ale aby to bylo za mensi ¢asovou jednotku, jinak je
to takové neusporadané impulzivni hleddni... a Jitka by ocenila méné Casu na internetu
v situacich, kdy jde o aktivitu znamenajici unik ze samoty....nékdy to prehdnim s internetem
vecer, je to obdobi, kdy jsem sama a je mi smutno.... Ostatni jsou viceméné spokojeni ¢i by

jeden respondent uvital na internetu ¢asu i vice.

Tabulka ¢.11 ukazuje traveni ¢asu na internetu a socialnich sitich:

Respondent | Volny | Aktivity Pocet Spokojenost | Touha
¢as na hodin/den po
PC zméné
Adam ano filmy/serialy, 5-6 hodin ano ne
vyhledavani (vice nez
informaci, videa na | polovina
Youtube, hry dne)
Botek ano psani si s lidmi, nelze fict ano ne

poslech hudby,
porno,Youtube,
hry, diskuzni

skupiny
Cyril ano hry, Youtube 2 hodiny ano ano -
chtdl by i
vic
Dan ano hledani informaci, celé ano ne
socialni site, odpoledne
filmy/serialy,
psani si s lidmi
Emil ano hledani informaci, 1-2 hodiny | ano ne
Youtube
Filip ano socialni site, 3 hodinya | ne ano —
chatovani s lidmi, vice scrollovani, méné
hry, vyhledavani zbytek ano ¢asu na

informaci, Youtube

91



scrollova
ni
Gusta ano filmy/serialy, 3—5hodin | neproduktivn | ano -
scrollovani, icas méné
zpravodajstvi, Casu
vyhledévani
informaci
Hanka ano socialni sité, filmy, | 0,5-5hodin | ne ano
hry
Jitka ano vyhledavani 0-8hodin | ne ano —
informaci, hudba, méneé
Skype Casu
Kvido ano hry, Youtube, nevim ano ne
diskusni fora
Linda ano socialni sité, 2 hodiny ano ne
chatovani,
filmy/serialy,
vyhledavani
informaci

6.4.3 Souhrn vyzkumného cile €. 4 a vyzkumnych otazek ¢. 5 a 6
Na internetu nasi respondenti svilj volny cas travi, a to vSichni. Jejich aktivity

zabiraly ve velké mife zabavni aktivity (hrani her, poslouchani hudby ¢i sledovani videi na

Youtube, sledovani filmt a seriald — tyto aktivity se vyskytovaly u hojného poctu
respondentl — hry u 6 respondenti, filmy a seridly u 5 respondentii, hudba samotna ¢i videa
na Youtube dohromady u 7 respondenttl). Dalsi velkou skupinu aktivit tvofily aktivity

socialniho charakteru (tyto aktivity jsou spojeny se socialnimi sit€émi nebo s diskuznimi fory

a skupinami), kdy 4 respondenti travili svij volny ¢as komunikaci ¢i scrollovanim na
socialnich sitich a 3 respondenti uvedli sledovani diskuznich skupin ¢i Gc¢ast v nich. Socialni
charakter aktivity ma také telefonovani skrze Skype, ktery uvedla jedna respondentka.
Posledni skupina ¢innosti, kterd se objevovala u nasich respondentti, byly aktivity spojené

s vyhleddvanim informaci, které uvedlo 5 respondentli. Jeden uvedl také sledovani porna,

coz lze také povaZzovat za jisty druh vyhledavani informaci nebo podnétti. Na tyto aktivity

jsem se cilené nedoptavala u jinych respondentt.

Doba, kterou lidé s PAS travi jednotlivymi aktivitami, se respondentim zpravidla
odhadovala velmi téZce. Cas tak osciloval od hodiny &i dvou denné po az 5 &i 8 hodin denné.
Dva respondenti ¢as viilbec nevymezili, moznym diivodem miiZe byt obecné obtiz lidi s PAS
davat odhady, uptednostiuji zpravidla precizni ¢asové vymezeni a pokud toto neni mozné,

je pro nékteré piijatelnéjsi, nedat zadné casové vymezeni. U ostatnich pak ale ¢as také dost
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varioval a uvadéli, Ze se tézce praméruje. Cas se nejevil jako souvisejici s n&jakymi
specifickymi charakteristikami. Pti hledani diivodu ovliviiyjicich ¢as trdveny na internetu by
se u jednoho respondenta dal oznacit jako prokrastinace. Uvedl 3 hodiny na socialnich sitich,
pfiCemz vétSinou je pouze procital, slidmi tam nekomunikoval. Jako vyraznéji
spottebovavajici ¢as neuvadeli respondenti zaddnou z aktivit, pouze jedna respondentka diive
uvedla, ze se ji nekdy stava, Ze se stane pocita¢ unikem a hledd tam uvolnéni od naroki
vnéjSiho svéta, sama se tim vSak zpravidla prfesyti a zase S tim piestane. U obou se da
zvazovat také jista repetitivnost v daném chovani. Z hlediska ¢asu traveného na pocitaci a
internetu se jevi, Ze nasi 2 respondenti spadaji mezi stfedni uzivatele se 4-10 hodinami tydné
travenymi na pocitaci ¢i internetu, dalsi respondent mezi ¢asté uzivatele (11-20 hodin tydng)
a 4 dokonce mezi excesivni uzivatele (nad 20 hodin tydn&). Dva respondenty lze, dle toho,
kolik ¢asu pocitace nakonec z jejich rozpéti odhadu tydné v aktivitach zaberou, zatadit mezi
Casté nebo excesivni uzivatele. U dvou respondentti nemiizeme odhadovat, neb zadny c¢as

neudali.

U svych aktivit na internetu a jejich Cetnosti respondenti problém nevnimaji (a to ani
ti, u kterych je ¢as na pocitac traveny hodné vysoky), pouze jeden respondent by si pral méné
Casu traveného scrollovanim na socialnich sitich a jeden hodnotil ¢as na internetu jako
neproduktivni. Jako problémovy ¢as pobyt na internetu nehodnoti ani rodice ¢i jini blizci
naSich respondentli. Po zméné obsahu ¢i doby na internetu travené vétSina nijak zasadné
netouZzi, pouze tii respondenti by uvitali o néco méné ¢asu (jeden specifikoval scrollovani,
dalsi by rad, aby stejné vytéznosti informaci dosdhl za mensi ¢asovou jednotku a jedna
respondentka by rada travila mén¢ ¢asu tehdy, kdy je smutna a chodi na internet tedy vice).

Jeden respondent by si pral ¢asu, ktery by travil na internetu, vice.
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7 DISKUZE

Vyzkumnym zdmérem piedlozené diplomové prace bylo zmapovat zkuSenosti a
pohled dospivajicich a dospélych s Aspergerovym syndromem na rizikové chovani a ziskat
bliz§i porozuméni predevsim na dve oblasti rizikového chovani, a to na uzivani navykovych
latek a traveni Casu na internetu a pocitaci. Dikladnéji jsem se zaméfila na to, jaky je obraz
rizikového chovani — uzivani navykovych latek a traveni ¢asu na internetu u 0sob s PAS.
V souvislosti s uzivanim navykovych latek pak jaké 1ze identifikovat protektivni a rizikové
faktory a zda lidé s PAS s uzivanim navykovych latek spojuji néjaké specifické zisky nebo
naopak ztraty. Data byla zpracovana kvalitativné ve snaze postihnout §ifi pohledt dospélych

s PAS na problematiku rizikového chovani.

Pfi mapovani uzivani navykovych latek mezi dospélymi s PAS se ukazalo, Ze legalni
latky jsou latkami uZivanymi naSimi respondenty. Ve vystupech se ukazaly zna¢né rozdily

mezi zmapovanym uzivanim v minulosti a v souc¢asné dob¢.

V minulosti uvedli velmi problémové uzivani ¢i zavislostni chovani ve spojeni
s alkoholem 3 respondenti z 9, ktefi v minulosti alkohol uzivali. Nejcastéji §lo o intenzivni
obdobi kratce poté, co zacali alkohol uzivat. U vSech respondentii bylo toto uzivani velmi
vyznamné sSpOjeno s obtizemi souvisejicimi s poruchami autistického spektra — u jedné
respondentky mél alkohol tlumit tizkosti v socialnich kontaktech, u dalsi respondentky a
respondenta obecné tlumit uzkosti plynouci z obtizi vazanych na diagnézu PAS (ac u jedné
diagnoza nebyla znama a obtize tedy pro ni byly zcela nesrozumitelné). VSichni ostatni, ktefi
v minulosti uZivali alkohol, jej (v dospivani nebo rané dospé€losti) uzivali v mirné vétsi mifte,
nez jak popisovali soucasné uzivani. Vyrazné zmény tito respondenti nereferovali, s vékem
vSak zpravidla pfislo mirn€ sniZzené uZivani, popisované jako ubytek pfileZitosti, obavy
znezadoucich efektd vlivem uzivané psychiatrické medikace nebo uvédomeéni Si
nezéadoucich ucinkda.

ZkuSenosti nékterych respondentti jsou v souladu s Setienim Giulianiho a El Korha
(2016), kteti vnimaji nékteré symptomy u poruch autistického spektra jako rizikové faktory
pro uzivani ndvykovych latek. Predevs§im referuji o uzkostech jako prediktorech pro uzivani
navykovych latek. Podobné potvrzuji zjisténé autoti Wijngaarden-Cremers, Brink, Gaag
(2014), kteti popisuji, ze lidé s PAS zazivaji zkuSenost s alkoholem, marihuanou ¢i
siln€j§imi drogami, které usnadiiuji cestu k socidlnim aktivitim ve vrstevnické skuping.

Obecné u populace bézného obyvatelstva se nizké sebehodnoceni a nizsi spolecenska jistota
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podili na vyssi zranitelnosti k uzivani navykovych latek dle autorti Botvina a Kantora (2000)

¢i Botvina a Griffina (2007).

Mimotadné zajimavé zjisténi je, ze zcelkového poctu tifi respondentek dvé
popisovaly v minulosti pomérné zna¢né obtize s uzivanim alkoholu, které byly velmi
vyznamn¢ napojeny na symptomatiku poruch autistického spektra. Pesek (2014) potvrzuje,
ze se odhaduje, Ze pocet divek s Aspergerovym syndromem by mohl byt podobny jako je
pocet u chlapct, divky vSak nebyvaji tak Casto diagnostikovany, protoze projevy byvaji
odlisné. Divky mnohdy nerozumi svym pocitim a neumi je vyjadfit socidlné pfijatelnymi

zpisoby a pted okolim ¢asto nosi masku. U chlapcii byva hojnéjsi problémové chovani, které

vede leckdy k castéjsimu zachytu a nasledné diagnostice.

U jedné Zeny také fungoval alkohol jako sebemedikace. Zjisténi Kaliny a Vachy
(2013) pak potvrzuji moznost uzivani navykovych latek pti psychiatrickych obtizich jako
formu samolécby a samomedikace. Samomedikaci a samolécbu jako divod pro konzumaci
uvadi také Anglicané Weir, Allison a Baron-Cohen (2021). Tato nase respondentka uzivala
alkohol pro utlumeni, jako sebemedikaci v dob¢, kdyz udavala, Ze velmi potiebovala
medikaci, ale nez se ke spravné medikaci dostala, alkohol slouzil jako ndhradni feSeni. Pti

nasazeni medikace potieba vys$si konzumace alkoholu ustala.

Alkoholu se budeme vénovat dal pii rozboru soucasného uzivani u vSech
respondentl. V aktualnim uZivani se ukéazalo, Ze vSech 9 aktudlnich uZivateli navykovych
latek referovalo o uzivani alkoholu, kdy jeden z respondentt jej popisoval jako mirné, le¢
velmi pravidelné uzivani, ostatni jako obcasné. Jedna zrespondentek, ktera také diive
uvadéla vysokou miru uzivani, ma vsak k alkoholu vztah velmi problematicky a jeji uzivani
lze vnimat jako problematické, skodlivé uZivani. Tabakové vyrobky uZzivaji 3 respondenti —
jsou pravidelnymi kuréky. Nelegalni latky se objevily v uZivani dfive i v sou€asnosti spise
vyjimecné, a to u tfech respondentt (marihuana ¢i MDMA). Srovname-li uzivani osob
S poruchami autistického spektra znaSeho vzorku s celkovou populaci dle vystupt
zaznamenanych ve zpravé o uzivani legalnich i nelegalnich drog z let 2021 nebo 2022
v Ceské republice, tak se ukazuje, Ze uzivani nasich respondentii s poruchami autistického
spektra je vicemén¢ v souladu s celorepublikovymi ukazateli. Uvadét budu pouze srovnani
celkového poctu vzhledem Kk nizkému pocétu respondenti ztad zen v naSem vzorku.
V souvislosti s uzivanim alkoholu je v celorepublikovém métitku uvedeno asi 80% osob,
které v poslednich 12 mésicich konzumovaly alkohol. V nasem vzorku jde o 9 z11

respondentll, coz ¢ini asi 81,8%. U tabaku ¢ini konzumenti v poslednim mésici asi 33,6%
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populace, denni kouteni asi 23,9% respondentti, vV nasSem vzorku jsou kutaky (dennimi) 3
respondenti z 11, coz ¢ini asi 27,3%. S nelegalnimi drogami maji v nasem vzorku zkusenosti
3 respondenti (27,3%), v celkové populaci jde o 27,2% osob, které maji za zivot néjakou

zkuSenost s nelegéalnimi latkami.

Ptevaha konzumace alkoholu jako navykové latky byla zkoumana a potvrzena
mnohymi autory, kdy u 0sob s Aspergerovym syndromem ¢i vysoce funkénim autismem se
objevuje uzivani alkoholu jako zptisob, jak se vyrovnat s obtizemi v socialnich situacich,
s nimiz se potykaji (Woodbury-Smith et al, 2006). V konzumaci se dale ukazuje spojeni s
vy$si socialni uzkosti — konzumenti s PAS uzivali opakovan¢ alkohol pro tlevu od stresu a
pro zvladani uzkosti (Merritt, Todd, 2009). Redukce socialni uzkosti jako divod pro piti

alkoholu se ukazala také ve vyzkumu Lalaného a kolegt (2015).

V souvislosti s uzivanim navykovych latek se n€které vyzkumy zabyvaly tim, zda na
toto uzivani ma vliv, zda respondenti ziji nebo neziji sami. To by dle vyse uvedeného
vyzkumu (Merritt a Todd, 2009) mélo hrat roli v obtiznéjsim pfistupu k ndvykovym latkdm
u téch, kteti sami neziji. Z nasi skupiny respondentil se tato souvislost neukdzala, avSak nasi
respondenti maji zkuSenosti viceméné pouze s legdlnimi navykovymi latkami a aktualné
uzivaji (kromé asi 2 respondentil) pouze legalni navykové latky, coz je, co se obstaravani
téchto latek nepomérné méné narocnéjsi, nez jak je tomu u latek nelegalnich. Podobné¢ jiny
vyzkum ukazuje na mozné obtize u osob s PAS pfi obstaravani nelegalnich navykovych
latek, coZ by znamenalo naro¢né socidlni interakce (Woodbury-Smith et al., 2006). Nase
skupina respondentli mé zkuSenosti (krom¢ asi 3 respondentil) predevsim s legalnimi
navykovymi latkami, které si obstaravaji sami ¢i jim je obstaravaji rodi¢e. U nelegalnich
latek se jevilo, Ze se k nim nasi respondenti dostali pies kamarady ¢i ptibuzné (sestienice),
kteti tyto latky obstarali a pfinesli ke konzumaci. Alkohol ¢i cigarety jsou u nas velmi snadno

dostupné a lze si je obstarat s minimalni socialni interakci.

Ochranné pted uzivanim nebo vy$si konzumaci navykovych latek respondenti
zminovali témata, ktera souvisela s vnimanym odporem nebo neuZite¢nosti navykovych
latek. Znacny prostor byl vénovan negativnim vliviim na télo. V téchto vSech oblastech se
ve vyjadfenich objevovala vyjadieni podobna heslim psanym na krabickach cigaret ¢i
zminovanych médii v souvislosti s uzivanim, tedy ze takové uzivani Skodi zdravi a
neprospiva. Zajimavé se mi jevilo, Ze informace o Skodlivosti na zdravi u respondentil
nevedly ke snizeni uzivani, a¢ se da tato oblast zaradit do protektivnich faktorti a mohla se

podilet na niz§im uzivani navykovych latek, jednoznacné to ukazuje na maly vliv
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preventivnich aktivit zaloZzenych na odstraSovani, jak je znamo z praxe. DuleZitou oblasti
zminovanou respondenty bylo v oblasti protektivnich faktorti téma kontroly. Téma kontroly
¢1 sebekontroly se objevilo u 6 respondenti a ¢asto souviselo s vyjadfovanym akcentem na
zachovani sebekontroly v uZivani navykovych latek nebo jako s nepiijemnym efektem
navykovych latek, a to je ztrata sebekontroly. Pfipadna ztrata kontroly nad sebou samym po
uziti navykovych latek, byla velmi nelibé prozivana vice respondenty a puisobila jako
ochranny prvek ptfed nadmérnym uzivanim. Velmi ptekvapujici byla pro mé informace a
vystup zSetfeni, Ze pro vétSinu respondentd by bylo obtizné vyhledat v souvislosti
s nadmérnym uzivanim navykovych latek odbornou pomoc. Naopak vétSina (kromé
jediného, ktery se o pomoc obratil) referovala o nutnosti poradit si s tim saim a kontrolovat
uzivani vlastnimi silami. To by mohlo souviset obecné s problematikou ptipadného
socialniho kontaktu v pfipadé vyhleddni pomoci nebo také s jiz zmifiovanou vyraznou roli
kontroly a sebekontroly. Potieba mit to sam pod kontrolou se u naSich respondentti
ukazovala jako velmi dtlezita. Ta souvisi s potiebou prediktability a Citelnosti. Potfeba
predikatibility okoli je jednim z dulezitych specifik poruch autistického spektra (Atwood,
2005; Howlin, 2005; Preissmann, 2010; Thorova, 2016).

Z faktort rizikovych pro rozvoj uzivani navykovych latek se stejné jako u téch
protektivnich, objevilo téma spojené s vlivem na télo. V této oblasti respondenti zpravidla
popisovali dobrou chut’ alkoholu nebo zvazovali mensi riziko néjaké jimi vybrané latky
oproti vétsimu riziku pro télo u latky jiné (cigarety versus medikamenty). Za velmi rizikové
pro vétsi zranitelnost ke konzumaci navykovych latek se ukézaly vlivy souvisejici
S prozivanym vysokym stresem a Se socidlnimi kontakty. Nekteti respondenti tato témata
spojovali ve stres ze socialnich kontakt. U stresu samotného pak bylo velkym tématem
mozné zklidnéni pomoci navykovych latek, eliminace vycitek a pfilisSného pfemysleni, inik
Z nepiijemnych situaci ¢i pomoc pii zvladani naroénych situaci. Samostatnou kapitolu
zpravidla tvorily vypovédi souvisejici se socialnimi kontakty. Iniciace do svéta navykovych
latek probéhla u vétSiny respondentil pomoci ptatel ¢i kamaradd, kdy nékteti vnimali také
socialni tlak, coz je velmi Casté také u neurotypického obyvatelstva. Velkou roli tedy hraje
prifezoveé normativni vliv, jak uvadéji naptiklad Lombaert (2005) ¢i Jones et al. (2006).
Zvysena konzumace alkoholu u naSich respondentt se pak odvijela od potieby zapadnout
mezi ostatni a souvisela se stresem zazivanym v socialnich kontaktech. Alkohol slouzil k
utlumeni, poméhal uvolnéni, pomahal odstranit napéti ¢i usnaditovat komunikaci s druhymi.

Symptomatika PAS je spojena se znacnymi obtizemi v socidlnich kontaktech, Casty je také
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vyskyt uzkosti ¢i dokonce depresivnich poruch, neb osoby s PAS obecné zazivaji zvyseny
stres a vysokou zatéZ a jsou tak ohroZeni zhorenim psychického stavu (Boyd, 2011; Ri¢an,

Krejcirova a kol., 2006; gporclové, 2018; Thorova, 2016).

Zajimava je také jiz vySe uvedena naprosta prevaha konzumace alkoholu mezi jinymi
navykovymi latkami. Tinsleye a Hendrickx (2008) sepsali Casté divody pro uzivani a
preferenci alkoholu, které koresponduji s tématy, ktera ptinaseli nasi respondenti (aby byli
soucasti socidlni skupiny, kde se pije alkohol; aby se citili 1épe ve spolecnosti; protoze

alkohol otupuje tizkost; protoze je legalni a dostupny).

V oblasti benefitll a ztrat souvisejicich s konzumaci navykovych latek u vétSiny
respondentl pfevladaly pozitivni vlivy a vnimané benefity, a¢ u n¢kterych se objevovaly
také zminky o téch negativnich. Pozitivni vlivy vSak V jejich vnimani zpravidla pievladaly.
Benefiti bylo jmenovano respondenty velké mnozstvi a jsou v souladu s obtizemi osob
SPAS zminénymi vySe. Zahrnuji pfedevSim usnadnéni socidlnich interakci, umoznéni
integrovat se mezi ostatni, snizujici ostych a stres plynouci ze socidlnich situaci ¢i strest
prostiedi. Nekteti respondenti také uvadéli, ze jim navykové latky chutnaji. V oblastech
zaméfenych na mapovani ztrat se ukazovala opét témata, kterd mohou souviset s diagnézou
poruch autistického spektra, kterymi jsou kontrola a prediktabilita. Ztratu kontroly po uziti
navykovych latek vnimali respondenti nelibé, coz bylo jednoznacné vnimano jako
nepiijemnd soucast uzivani navykovych latek. Dal$i jmenovanou oblasti byla viceméné
oblast nezavisla na diagn6ze poruch autistického spektra, a to je péce o zdravi a negativni

vlivy na zdravi.

Na pocitaci travi svlij volny ¢as veSketi respondenti, Casova dotace, kterou tomuto
prostoru vénuji, se pohybuje od spiSe drobného ¢asu asi pil hodiny denné az k extrémné
vysokému ¢asu, asi 8 hodin denné. Zaroven pro vétSinu respondentil bylo velmi obtiZzné
shrnout a zprimeérovat €as traveny na internetu. AvsSak i pfi zna¢ném casu traveném na
pocitaci se to pro vétSinu respondentl nejevilo jako problém, pouze nekteti uvedli, Ze by na
internetu radi travili méné Casu, avsak jejich potfeba mensiho ¢asu nebyla popisovana jako
nijak palciva ¢i dramaticka. Co se tyce délky Casu traveném na pocitaci ¢i zaujeti nékterymi
aktivitami, které néktefi respondenti popisovali, jednim z moznych pohleda ovliviiujici delsi
dobu travenou na pocitaci, by mohl byt jeden ze symptomu poruch autistického spektra, a to
je tendence k repetitivnimu chovani. Na to poukazuji ve svém Setfeni Paulus s kolegy (2020)

a upozoriuji, ze repetitivni chovani je tteba odlisit od zavislostniho chovani.
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Dle autorti z Recka, ktefi se vénovali rozliSeni uZivatelll po¢itade a internetu dle
hodin na nich stravenych (Tsitsika et al.,2009), 2 respondenti z naseho souboru spadaji mezi
stiedni uzivatele se 4-10 hodinami tydné travenymi na pocitaci ¢i internetu, 1 respondent
mezi ¢asté uzivatele (11-20 hodin tydn¢) a 4 dokonce mezi excesivni uzivatele (nad 20 hodin
tydné€). U dvou by zatazeni mezi ¢asté nebo excesivni uzivatele zaviselo dle toho kolik ¢asu
pocitate nakonec Z jejich rozpéti odhadu tydné v aktivitich na pocitac¢i skutecné je
realizovano. Odhad se pohyboval pravé na hranici téchto dvou fungovani. U 2 respondentt
nemuzeme odhadovat, neb zadny c¢as neudali. Vychazime-li z literatury popisujici
zavislostni chovani na socidlnich sitich (Blinka a kol., 2015), nasi respondenti napliiovali
predevsim komponentu — socialné¢ kompenza¢ni hypotézy, kdy na socialnich sitich
komunikovali s jinymi lidmi z offline svéta. U nékterych by se dala zvazovat také
prokrastinace — pti sledovani filmu, serialti apod. Jedna respondentka vnimala, Ze tim, Ze ma
diagnozu Aspergerova syndromu, je u ni internet mistem pro Unik, u jinych respondenti se
specifika vdzana na diagndézu Aspergerova syndromu nijak vyznamné neukazovala a se
svymi aktivitami na internetu neméli problém. V uvahu je ale tfeba vzit ona mozna
repetitivnost v chovani na pocita¢i a internetu, jak upozoriiovali Paulus a kol. (2020).
Srovndvame-li dana zjisténi S vystupy z vyzkumil, nejcastéji nardzime na potiz, Ze nasi
respondenti pouze vyjimecné specifikovali presné, kolik ¢asu a jakou aktivitou travi a
soustfedili se predevS§im na celkovy Cas, nelze tedy pfili§ srovnavat s daty ukazujicimi na
prevalenci v CR, neb tato data se opiraji o odlideni jednotlivych aktivit. Co se ty&e specificky
socialnich siti, autofi Ward, Dill-Shackleford, Mazurek (2018) vnimali zna¢né benefity
V souvislosti se socidlnimi sitémi u osob s poruchami autistického spektra, v nasem
vyzkumu se v8ak ptilisné zaujeti socialnimi sit€émi neukazovalo (uvedli je 4 respondenti),

naopak néktefi respondenti referovali sami, Ze socialni sité€ nemaji a neuzivaji je.

Dana zjisténi povazuji za velmi podnétna pro dalsi tivahy, kudy by mohl sméfovat

dal$i vyzkum, ale i pro uvahy, na co by bylo mozné soustiedit se v praxi.

Pro praxi vnimam uzite¢né ukazani zna¢né souvislosti mezi uzivanim alkoholu a
zazivaného stresu ¢i Uzkosti ze socidlnich kontaktii. Dand zjisténi by tak mohla podpofit
dulezitost zfizovani sluzeb pro osoby s poruchami autistického spektra zamétenych na oblast
rozvijeni socialnich dovednosti. Dal§i moznosti by mohla byt sféra volnocasovych aktivit
pro lidi s PAS, které by mohly znamenat piirozeny prostor pro rozvijeni socialnich kontaktu.
Dané sluzby v praxi jsou poskytovany, avSak poptavka rodici déti s PAS i1 samotnych

dospélych s PAS je stale vysoka. Uzite¢na by mohla byt dale psychoterapeutickd podpora
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pfi pifijiméni problematiky spojené s poruchami autistického spektra predev§im tfeba
Vv oblasti socidlnich interakci a kontakti a podporu v porozuméni specifik souvisejicich s
PAS. Jako velmi zajimavé by mi pfiSlo zvazovani, jak lze pfiblizit odbornou pomoc
zamétfenou na uzivani navykovych latek pro lidi s PAS tak, aby pro n¢ byla vitanou pomoci,
nikoliv dal$im stresem. Jako mozné se nabizi pfidruzit poradenstvi zamétené na navykové
latky u sluzeb pro osoby s PAS jiného charakteru. Dal$i moznou implikaci pro praxi by mohl
byt diiraz na mozné¢ strategie zachazeni se stresem u lidi s PAS, které by mohly byt urcitou

prevenci pied volbou navykové latky jako prostfedku zklidnéni.

V dal$ich vyzkumech by mohlo byt velmi zajimavé se déale zabyvat tim, co ovliviiuje
mozné vyhledani nebo nevyhleddni pomoci osobami s poruchami autistického spektra.
Otevienost k vyhledani pomoci odborniky na problematiku uzivani navykovych latek se
ukazovala v nasem vyzkumu jako minimalni. Dal§im prostorem pro nasledny vyzkum by
mohlo byt mapovani prozivani spojeného s kontakty a aktivitami na socialnich sitich ¢i
internetu u osob s PAS ¢i lepsi zmapovani ptipadnych dalSich rizikovych ¢i protektivnich
faktorit v oblasti uzivani navykovych latek, které by se mohly piipadné také odrazit
Vv preventivnich aktivitdich zamétenych na prevenci rizikového chovani. Také by bylo velmi
zajimavé vénovat se odliSeni zavislostniho chovani v souvislosti s aktivitami na pocitaci ¢i

jiné technologii a repetitivniho chovani plynouciho z poruchy autistického spektra.

Limitaci vyzkumu, ktera se ukazala, ze se odrazi v ziskanych odpovédich, byla moje
pfedchozi znalost ¢i neznalost respondentd. U téch, které jsem znala, byly odpovédi
respondentli mnohem §irsi a barevnéjsi, u osob, které me neznaly, se zdaly odpovédi velmi
strucné, respondenti byli také vice v izkosti a zdalo se, ze chtéli mit rozhovor rychle za
sebou. Z toho plyne mozné dalsi doporuceni pro vyzkum, aby jej realizovali lidé, kteti jsou

pro osoby s PAS znamé. Mohlo by to mozna pfinést $irsi odpovédi.
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8 ZAVER

V piedlozené zavérecné praci jsem se vénovala uzivani navykovych latek a uzivani
internetu a pocita¢u ¢i jiné technologie u dospivajicich a dospélych osob s poruchami
autistického spektra. V teoretické ¢asti jsem tedy rozpracovala a predstavila tyto 2 formy
rizikového chovani (zavislostni chovani spojené s uzivanim navykovych latek a
naduzivanim pocitace) a problematiku poruch autistického spektra. Tato témata byla
rozebrdna v samostatnych kapitolach vénovanych ucelenému piedstaveni a Cast byla

zaméfena také na ptredstaveni vyzkuml a odbornych vystupti ukazujicich na zmapovani

téchto forem rizikového chovani konkrétné u skupiny osob s poruchami autistického spektra.

Odbornym piinosem piedlozené diplomové prace byl vyzkum zaméfeny na
mapovani problematiky rizikového chovani u osob s poruchami autistického spektra a
vymezeni vlivii na toto rizikové chovani. Nase vysledky ukazuji, ze navykové latky je forma
rizikového chovani, kterda se u osob s poruchami autistického spektra vyskytuje. Jde
predevsim o legalni navykové latky s dominanci alkoholu. Ukazalo se, ze na vyskytu se
podili kromé jiného také specifika vdzana na diagndzu poruch autistického spektra. Vyskyt
se spojoval se stresem plynoucim ze socidlniho prostiedi a S uzkostmi a nejistotami
spojenymi se socialnimi kontakty, které jsou pro osoby s PAS néro¢né a vycerpavajici.
Navykové latky pak mohou byt cestou, jak tyto obtize piekonavat. Zazivany stres a izkosti
souvisejici se socidlnimi kontakty se tedy ukdzaly jako znacny rizikovy faktor pro uzivani

navykovych latek.

Rizikové chovani spojené s uZivanim internetu ukazalo u nékterych respondentt na
velmi znaény Cas traveny na pocitaci, u vétSiny to vSak byl Cas spiSe nepravidelny a
nevnimali ho jako problematicky, mozZna Slo u né&kterych také o repetitivni ¢innost. Pro
vétsinu respondentii byl ¢as traveny na pocitaci a socialnich sitich v pofadku a nereferovali
negativni prozitky s asem zde travenym. Internet dle jejich popisu slouzi ptedevs§im
k zabav¢, vyhledavanim informaci ¢i udrzovanim socialnich kontaktu.

Jsem presvédcena, ze dand prace naplnila své cile a splnila zdmér, s nimz byla
tvofena, a€ se zda, Ze otvird mozna jeSt¢ dal$i otazky pro dal$i zkoumdani a vybizi
k pfemysleni, nad moznymi zpusoby prace, které by mohly problematiku piipadnych
zavislosti nebo zranitelnosti osob s PAS v této oblasti Iépe oSetfit.

V pribéhu zpracovani diplomové prace pro mé bylo velmi obohacujici nofit se do

vypoveédi osob s poruchami autistického spektra, do leckdy velmi bolavych zkuSenosti
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s navykovymi latkami a lopotnych cest, jak s nimi bojovat. Pomohlo mi to k pohledu a
nahledu, jaké oblasti mohou byt pro lidi s PAS narocnéjsi a co je mlze Cinit ve sméru
rizikového chovani zranitelnéjsi, sledovala jsem vsak také odhodlanost a presvédceni, ktera
napomahala zvladani nastrah rizikového chovani. Casta byla tendence pomoci si sam, coZ
mé dale vedlo k tivahdm o rozsiteni sluzeb v této oblasti pro klienty s poruchami autistického

spektra.
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9 SOUHRN

Diplomova prace se vénuje problematice rizikového chovani u dospélych
s diagnostikovanymi poruchami autistického spektra — Aspergerovym syndromem. Préace je

sloZena casti teoretické a vyzkumné.

Teoreticka ¢ast pokryva dvé hlavni témata, a to je problematiku poruch autistického

spektra a problematiku rizikového chovani. Je rozdélena do ti zakladnich kapitol.

V prvni kapitole teoretické Casti si predstavujeme poruchy autistického spektra.
Popisujeme historii této problematiky, etiologii, cetnost vyskytu a zakladni rysy vazané na
poruchy autistického spektra. Blize si predstavujeme jednotlivé poruchy, velky prostor je
dan predstaveni Aspergerova syndromu. Ten je, stejné€ jako ostatni poruchy autistického
spektra, typicky piedev§im obtizemi v socidlnich interakcich a sociadlnim chovani,

v komunikaci a v oblasti ptedstavivosti a zajmt (Thorova, 2016; Vermeulen, 2006).

Druhé kapitola se vénuje rizikovému chovani, které je charakterizovano tim, ze je
spojeno s negativnimi disledky ve formé zdravotnich, socialnich, vychovnych ¢i jinych rizik
(Miovsky, 2010). V kapitole vymezujeme dva druhy rizikového chovani, a to je uzivani
navykovych latek a nelatkové zavislostni chovani v souvislosti s internetem a traveni ¢asu
na pocitaci ¢i jinych technologiich. V podkapitolach vénovanych uzivani navykovych latek
vysvétlujeme zakladni pojmy spojené s uzivanim ¢i ptipadnou zavislosti na navykovych
latkach a dale pak jednotlivé ndvykové latky. Nelatkové zavislosti pak definujeme jako

behavioralni zavislosti (Blinka a kol., 2015.).

Tteti kapitola pak piedstavuje vyzkumna Setfeni spojujici rizikové chovani a poruchy
autistického spektra. Popisujeme tedy vyzkumy zamétené na uZivani navykovych latek mezi
lidmi s poruchami autistického spektra a také jaka je podoba a zkuSenosti osob s PAS
s nelatkovymi zavislostmi. Vysvétlen je pojem komorbidity, coz je soubéh riznych poruch,
jako napftiklad poruchy uzivani navykové latky a jiné psychické poruchy (Kalina, Vacha,

2013). V nasem piipad¢ poruchy autistického spektra a nékteré z forem rizikového chovani.

Vyzkumna ¢ést prace se pokousi o hlubsiho porozuméni vyskytu a podob rizikového
chovani u dospélych s poruchami autistického spektra ve dvou oblastech — v oblasti uzivani
navykovych latek a v oblasti uzivani pocitace a casu na internetu. Pro praci je definovano
nekolik vyzkumnych cilt, a to zjistit, jaky je u dospélych s poruchami autistického spektra
obraz uzivani navykovych latek, jaké zde figuruji rizikové ¢i protektivni faktory, které

uzivani ovliviiuji, jaké benefity a ztraty jsou Vv této souvislosti vnimany a jako posledni cil,
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jaky je u 0sob s PAS obraz uzivani ¢i ptipadného naduzivani pocitacu, tableti ¢i telefont a

jak vypada jejich traveni ¢asu na internetu a socialnich sitich.

Pro zpracovani dat byl zvolen kvalitativni vyzkum, data byla ziskana pomoci
polostrukturovanych rozhovort. Zakladnim kritériem pro vybér respondentt byla diagnéza
Aspergertv syndrom a vék kolem 18 let a vyse. Vék nasich respondenti se pohyboval od 18
let do 53 let. Sbér dat probéhl ke konci roku 2022 a na poc¢atku roku 2023. Rozhovory
probéhly osobné, telefonicky s obrazem ¢i bez, vyjimecne pomoci chatu. O ucelu a obsahu
rozhovoru byli respondenti dopfedu velmi diikladné informovani, nékterym byly pro snizeni
uzkosti doptedu poskytnuty otazky. Rozhovory byly zapisovany soubézné do notebooku,
nebot’ nahravani se ukazalo na pocatku jako pro respondenty velmi nepfijemné. Data byla
zpracovana pomoci interpretativni fenomenologické analyzy, tematické analyzy a néktera

data byla prosté deskriptivné popsana.

Ve vyzkumném Setieni se ukézalo, Ze vétSina respondentil uziva legalni navykové
latky (alkohol a tabdkové vyrobky), vyskyt je u téchto latek podobny jako v bézné populaci.
V minulosti bylo referovano uzivani u nékterych respondenti vyznamné vyssi, vétsina vSak
popisovala pouze malé snizeni mnozstvi ¢i frekvence s vyssim vékem. Nelegalni latky byly
uzivani v minulosti 1 aktudlné¢ naSimi respondenty pouze vyjimecné. Vys§i uZzivani
navykovych latek v minulosti ¢i také aktudlni uzivani bylo u naSich respondentli spojeno
S naro¢nostmi vyplyvajicimi z diagndzy poruch autistického spektra, a to predevsim vysoka
mira zazivaného stresu a naroc¢nosti v oblasti socialni komunikace a interakce. Tyto dvé
oblasti byly také jednoznacné identifikovany jako rizikové faktory a zaroven také benefity,
které uzivatelé na uZivani navykovych latek (alkoholu a tabdkovych vyrobkil) vnimali.
Respondenti tedy ocenovali snazsi integraci v socialnim kontaktu, lepsi zvladani socialnich
kontaktt, snizeni uzkosti ze socidlnich kontakti, dale pak obecné snizeni stresu a zklidnéni
po poziti alkoholu. Podobné jako u vétSinového obyvatelstva se ukazaly socidlni vlivy jako
znaéné€ ovlivilyjici zapoceti uzivani navykovych latek, kdy normativni tlak piisobi ve sméru
zvySeni pravdépodobnosti uziti ndvykoveé latky. Jako protektivni faktory se ukazovaly
vypoveédi zminujici Skodlivost navykovych latek pro télo, naopak ale jako rizikovy faktor
v souvislosti s ptisobenim na télo byla zminovana dobra chut' alkoholu. Mezi naSimi
respondenty byly také dva aktualni neuzivatelé navykovych latek, kteti shodné jmenovali
odpor a neuzite¢nost navykovych latek jako faktory, které mohou chranit pied uzivanim.
V souvislosti s diagnézou Aspergerova syndromu se ukazoval jako specificky protektivni

faktor vliv kontroly — zvysena potieby kontroly a sebekontroly, ktera se s uzivanim vyssich
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davek nebo obecné s uzivanim navykovych latek vylucuje. Zajimavy byl vystup ukazujici,
jak se téma kontroly vpisuje do moznosti vyhledani pomoci. Viceméné vsichni respondenti
kromé jediného, a to i Vv situacich, kdy m¢li s navykovymi latkami zjevné problémy,
zduraznovali nutnost vlastni kontroly svého uzivani a nevyhledali nikdy zadnou odbornou

pomoc.

Na pocitaci travi svlij volny ¢as veSkefi nami osloveni respondenti. Rozsah ¢asu se
pohyboval od né€kolika malo hodin ¢i dokonce méné nez hodinu denn¢ az k 8hodinovému
mnozstvi za jeden den. Respondentiim se Cas tézce priméroval a referovali vétSinou i o
znaéné proménlivosti ¢asu v rizné dny. Aktivity, které na internetu jmenovaly, se tykaly
komunikace na socialnich sitich ¢i riznych forech, vyhledavani informaci ¢i vyhledavani
zabavy skrze sledovani filmi, seridldi, poslechu a sledovani hudby. I pfi zna¢ném casu
traveném na pocitaci se to pro vétsinu respondentli nejevilo jako problém a nékdy mozna
mohlo jit i o vzorec chovani souvisejici s poruchou autistického spektra, a to je repetitivni

chovani. Potfebu sniZeni ¢asu uvedlo malé mnozstvi respondentt.

Jako zasadni limit naseho vyzkumu vnimam to, Ze ne vSechny respondenty jsem
osobn¢ znala, a tedy se mnou pied konanim rozhovoru neméli néktefi osobni zkusenost. To
se ukézalo jako pomérné znacné ovliviujici $ifi odpovédi, kdy ti, ktefi me znali z diivéjsich
interakei, udavali odpovédi Siroké a bohaté, ti, kteii me neznali, zpravidla odpovidali velmi

struéné a u nékterych byl patrny stres a nejistota pii udavani odpovédi.

Vystupy z vyzkumného Setfeni povazuji za velmi podnétné. Velmi uzitecné by
mohlo byt hlubsi zkoumani specifik vazanych na uZivani navykovych latek (doporucovala
bych realizaci vyzkumu vyzkumniky, ktefi maji bliz$i a idealn¢ del$i osobni znalost
zkoumané skupiny), jako mimotadné uzite¢né by mi pfislo zaméfit se dale na divody a
vlivy, které se podili na mensi motivovanosti respondentll obratit se v ptfipad¢ potizi na
odbornou pomoc nebo hledani moznosti pro implikaci v oblasti preventivnich aktivit ¢i

roz$iteni sluzeb pro osoby s PAS.
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Piiloha ¢. 1 — Abstrakt v ¢eském jazyce

ABSTRAKT DIPLOMOVE PRACE

Nazev prace: Rizikové chovani u dospivajicich a dosp€lych s poruchami autistického

spektra — Aspergerovym syndromem

Autor prace: PhDr. Katefina Srahtilkova, Ph.D.
Vedouci prace: PhDr. Eva Aigelova, Ph.D.
Pocet stran a znaku: 114 stran, 249 971 znakt
Pocet priloh: 3

Pocet tituli pouzité literatury: 80

Abstrakt (800-1200 zn.):

Tato diplomova prace se zabyva tématem rizikového chovani, a to specificky uzivanim
navykovych latek a pfipadnym naduzivanim internetu, v populaci dospélych
s diagnostikovanym Aspergerovym syndromem. Cilem prace bylo zjistit, jaky je obraz
téchto dvou forem rizikového chovani u osob s Aspergerovym syndromem a jaké lze
specifikovat rizikové a protektivni faktory a benefity a ztraty souvisejici s timto rizikovym
chovanim. Ve vyzkumné ¢asti je zpracovano kvalitativnim zplsobem 11 rozhovort
S dospé€lymi lidmi s diagnostikovanymi poruchami autistického spektra. Data byla ziskana
pomoci polostrukturovanych rozhovori. Cile prace jsou postaveny na 6 otdzkach, které ndm
mapuji 4 hlavni cile vyzkumného Setfeni. Analyza dat byla provedena pomoci metody
interpretativni fenomenologické analyzy. Vysledky Setfeni ukdzaly, Ze uzivani legalnich
navykovych latek — alkoholu a cigaret, je ve skupiné dospé€lych s poruchami autistického
spektra tématem — predevsim alkohol je snadno dostupnou a uzivanou navykovou latkou.
Jevi se, ze néktera specifika vazana na diagndzu poruch autistického spektra mohou ¢init
tyto klienty zranitelngjsi k uzivani alkoholu. Pfedevsim jde o deficity v oblasti socialnich
interakei. U traveni ¢asu na internetu se podobna vazba na diagn6zu neukazala, avSak Cas na

internetu traveny je u nékterych dospélych s Aspergerovym syndromem velmi vysoky.

Klicova slova: rizikové chovani, Aspergertiv syndrom, alkohol, pocita¢



Priloha €. 2 — Abstrakt v anglickém jazyce

ABSTRACT OF THESIS

Title: Influencer marketing on social network Instagram as a tool of influencing
Author: PhDr. Katefina Srahtilkova, Ph.D.

Supervisor: PhDr. Katefina Srahtilkova, Ph.D.

Number of pages and characters: 114 pages, 249 971 characters

Number of appendices: 3

Number of references: 80

Abstract (800-1200 characters):

The diploma thesis deals with the topic of risk behaviour, specifically substance abuse and
possible abuse of the Internet, in the population of adults diagnosed with Asperger syndrome.
The aim of the thesis was to find out what the picture of these two forms of risk behavious
is in adults with Asperger syndrome and what risk and protective factors and benefits and
losses related to this risk behaviour can be specified. In the research part, 11 interviews with
adults diagnosed with autism spectrum disorders are processed, using a qualitative approach
to gain a deeper understanding of risk behaviour in adults with Asperger syndrome. Data
was collected using semi-structured interviews. The research section was based on 6 research
questions, which map the 4 main goals of the research. Data analysis was conducted using
the interpretative phenomenological analysis. The results of the work showed the use od
legal substances — mainly alcohol and cigarets. Especially alcohol is often used by adults
with Asperger syndrome and seems to be very availbale substance to use. It appears that
some specifics linked to autism spectrum disorder can make clients more vulnerable to
alcohol use, especially deficits in the area of social interactions. A similar link has not been
shown for time spent on the Internet, but time on the Internet has been found as high in some

adults with Asperger syndrome.

Key words: risk behaviour, Asperger syndrome, alcohol, computer



Piiloha &. 3 - Zakladni znéni otazek polostrukturovaného rozhovoru

Obecné otazky:

1.

© © N o O bk~ DN

Kolik je Vam let?

Jaké je Vase pohlavi?

V jakém véku jste dostal(a) diagnézu z okruhu PAS o jakou konkrétné jde?
Uzivate n¢jakou medikaci? Pokud ano, jakou?

S kym Zzijete?

Pracujete? Pokud ano, jaka je Vase profese?

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdelani?

Jaky je zdroj VasSich ptijma?

Jak byste popsal(a) Vase vztahy s rodinou — s rodiéi, sourozenci?

Otazky pro ty, ktefi navykové latky neuzivaji:

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Uzivate navykové latky?

Uzival jste n€kdy diive navykové latky?

Proc jste ptestal uzivat ndvykové latky?

Co si myslite o uzivani navykovych latek?

Je pro Vas uzivani navykovych latek lakavé?

Proc jste se rozhodl(a) navykové latky neuzivat?

Kdy povazujete uzivani navykovych latek za problematické a proc?
Co byste délal, kdyby VaSe uzivani bylo problematické?

Co Vas chrani od uzivani navykovych latek?

Otazky pro ty, ktefi ndvykové latky uzivaji (i ptilezitostné):

19.
20.
21.
22.

23.

24.
25.

Uzivate n&jaké navykové latky?

Pokud ano, jaké?

Kdy jste zacal(a) uzivat navykové latky?

S jakou navykovou latkou jste zacinal(a)? Jaké zde bylo mnoZstvi a frekvence
uzivani?

Meénilo se mnozstvi a frekvence v €ase? Je uzivani vazdno na n¢jaky socidlni nebo
situacni prvek?

Napada Vas, z jakého divodu jste zacal(a) ndvykové latky uzivat?

Jaké navykové latky, v jakém asi mnozZstvi a jak Casto jste uzival(a) v poslednich 6

mésicich?



26.

217.
28.

29.
30.
31.
32.
33.
34.

35.

Me¢hnil se v pribéhu uzivani navykovych latek jejich druh a uzivané mnozstvi? Pokud
ano, jak?
Jak dlouha byla nejdelsi pauza v uzivani navykovych latek a ¢im byla zptisobena?
Zacal(a) jste uzivat navykové latky sam/sama, s blizkym kamaradem nebo
S ndhodnym zndmym, nékym zrodiny ¢i nekym jinym? Rozved'te prosim dle
konkrétnich druhii ndvykovych latek.
Jak si navykov¢ latky obstaravate?
Povazujete Vase uzivani navykovych latek za problematické?
Co Vam uzivani navykovych latek dava?
Co Vam uzivani ndvykovych latek bere?
Ptevazuje pro Vas spiSe jejich pozitivni nebo negativni vliv?
Vyhledali jste nékdy odbornou pomoc v souvislosti s uzivanim navykovych latek?
Pokud ano, jakou?
Pozorujete, zda se u Vas od té doby co jste zacal(a) uzivat navykové latky, zménila
nckterd z téchto oblasti? Pokud ano, jak?

- zmény Vv oblasti paméti, schopnosti fesit problémy

- zmeny Vv oblasti prozivani citl

- zmény v oblasti mezilidskych vztaht

Otazky zaméfené na traveni Casu na internetu a pocitacich:

36.

37.

38.

39.

40.
41.

Tréavite na internetu obecné a pocitacich sviij volny cas?

Pokud ano, jakymi aktivitami tento ¢as vypliiujete? Hranim PC her, lajkovanim na
socialnich sitich ¢i sledovanim ostatnich, chatovanim, sledovanim filmd/seriald,
vyhledavani info apod.?

Kolik svého volného ¢asu na internetu a pocitacich travite v bézny den? Kolik hodin
asi denn¢ u kterych aktivit?

Jak vnimate traveni svého volného Casu na internetu — jeho délku a naplia? Je to pro
Vés v potadku nebo jste s délkou a naplni nespokojeni?

Jak vnimaji tyto aktivity lidé z Vaseho blizkého okoli?

Chtél/a byste travit na internetu vice nebo mén¢ ¢asu jak nyni? Pokud ano, proc¢?



