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OSOBNOSTNI ROZVOJ PRI ZOTAVOVANI SE ZE ZAVISLOSTI
NA OMAMNYCH LATKACH

Alena Olivova, Alena Slezackova

Abstrakt

Mnohé se vi o negativnich dopadech zavislosti na kvalitu Zivota — at’” jde o dopady ve fyzické ¢i
psychosocialni rovin€. Na pozadi se vSak mohou odehravat dulezité transformativni zmény osobnosti,
kterym by méla byt vénovana stejné tak vyznamna ¢ast pozornosti. Tato prehledova studie nabizi souhrn
dosavadnich poznatkt, které se zamétuji na aspekty osobnostniho rozvoje nasledujiciho po obdobi aktivniho
uzivani a zavislosti na navykovych latkdch. Popisuje a integruje vysledky z deviti empirickych studii —
jedinych, které v kontextu adiktologie zmifiuji osobnostni rozvoj a splituji kritéria vybéru. Tyto studie jsou
dale diskutovany, je poukazovano jak na nejednotné pfistupy ve volbé vychozich teoretickych konceptt a
jejich vyzkumnych designd, tak na riiznorodost vyzkumnych souborti, naptiklad co do typu omamné latky,
na které u respondenta vznikla zavislost, tak co do mnozstvi prodélanych recidiv a 1éceb ¢i zptisobu 1é¢by. Z
prehledu citovanych studii vyplyva, Ze vyznam zotavovani ze zavislosti jde mnohem dale, nez je pouha
abstinence. Na pfipadné profitovani ze zavislosti vyzkumnici v sou¢asné dob¢ nahlizeji z riznych vychozich
pozic, shoduji se vS§ak v mnohych zavérech, jako je napiiklad dulezitost socidlni opory, vnimani procesu
zotaveni jako pfilezitosti k novému zivotu €i zesileni pocitovaného smyslu zivota. Studie upozorituje na
dutlezitou a doposud malo prozkoumanou oblast prace s adiktologickou klientelou, ktera v praxi miize piispét
ke stabilité v procesu zotavovani ze zavislosti, zvySeni kvality Zivota a k osobnostnimu rozvoji.
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PERSONAL GROWTH IN SUBSTANCE ABUSE RECOVERY
Abstract

There is a lot known about how drug use and addiction affect a person’s life — with both negative physical
and psychosocial outcomes. When coping with adverse events some positive transformative changes can be
shown and that should be the matter of our interest as well. This review aims to gather, describe and
integrate the results of nine empirical studies focused on personal growth associated with recovery from
addiction. We had found diverse theoretical approaches as well as different methodology and survey sample
characteristics within studies, such as the difference in groups of substances abused by respondents, number
of their relapses and treatments as well as the treatment programs they went through. Review findings show
that recovery goes beyond abstinence. The studies agree on the importance of social support, perceiving
recovery as an ongoing process of growth and an opportunity to start a new life or find meaning in life even
though the perspectives of the researchers vary. The article points out the research gap in addiction
treatment, which may encourage the clients to profit from their addict’s experiences, use them to support the
recovery process, and boost their quality of life and personal growth.
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Uvod

Otéazkami osobnostniho rozvoje, naplnéni vnitiniho potencidlu a smysluplnosti zivota se od pocatku
21. stoleti zacala na poli védy zabyvat pozitivni psychologie, ktera pfinesla hlubsi porozumeéni
korelatim a prediktorim dusevniho zdravi a osobni pohody a obratila pozornost k silnym strankam
charakteru a rozvoji osobnosti (Seligman & Csikszentmihaly, 2000; Slezackova, 2012).
Za specifické vyzkumné téma lze povazovat otazku osobnostniho rozvoje po prozitém traumatu ¢i
stresové udalosti. Od pocatku 21. stoleti vznikla fada teoretickych konceptll, které se tento proces
snazi definovat a operacionalizovat. Posttraumaticky rozvoj (ang. post-traumatic growth) lze
vymezit jako zisk ¢i obohaceni o néco nového po prozité ztrat€, traumatu ¢i zavazné stresové
udalosti a je moznym dusledkem dlouhodobého terapeutického procesu (Joseph, 2012; Mares,
2012; Tedeschi & Calhoun, 1995, 1998). K jeho dosazeni je zadouci, aby byl klient otevien
zkoumani traumatizujici udalosti, uvazovani o této neptiznivé situaci v novych perspektivach a
nalézani zdroji k svému vnitinimu rozvoji (Joseph, 2012). Mezi zékladni dimenze
posttraumatického rozvoje osobnosti patii zména postoje k sobé samému — pocit vnitini sily,
otevienost novym moznostem, vétsi sebediveéra, dale zmény v oblasti interpersonalnich vztahd,

hodnotovych priorit, v ucté k Zivotu, spiritualité¢ a ve zdravi podporujicim chovani (Sears, Stanton
& Danoff-Burg, 2003; Tedeschi & Calhoun, 1995; Woodward & Joseph, 2003).

V ramci zkoumani osobnostniho rozvoje po zazité neptiznivé udalosti vznikly také dalsi
koncepty, jako je rozvoj souvisejici se stresem (ang. stress-related growth), ktery znaci ,,zménu
k lepsimu‘ po prozité zavazné udalosti ¢i sledu nékolika stresujicich zkusenosti (Caserta et al.,
2009; Park et al., 1996). V odborné literatuie vénované posttraumatickému rozvoji se setkame i s
dal$imi pfibuznymi terminy: zkoumani pozitivnich psychologickych zmén (Yalom & Lieberman,
1991), rozvoj iniciovany negativnimi udalostmi a nestéstim (ang. adversarial growth, Linley &
Joseph, 2004; Mares, 2012), odolnost jedince (ang. resilience) a prospivani (ang. thriving), kdy
jedinec pferamovava trauma jako vyzvu, diky niZ se posouva na vyssi uroven nez diive (Mare$
2012; O'Leary etal., 1998), ¢i vnimany (ang. perceived benefit) a konstruovany piinos (ang.
construed benefit) (Calhoun & Tedeschi, 1991; Tennen et al., 1992). Vsechny zminéné pfistupy
sjednocuje zazitek rozvoje — tedy Ze se osoba po narocné, traumatizujici stresové udalosti anebo po
del§im zatéZovém obdobi nevraci na svoji vychozi pozici, ale ptekracuje ji a diky tomu se déle
rozviji. V literatufe se muzeme setkat také s tzv. ,,bounce-back* efektem, ktery je spjat predevsim
s konceptem odolnosti (ang. resilience), jakozto schopnosti docilit zmény, ulit se a posilovat sam
sebe v dusledku nepfiznivych okolnosti (Begley, 2019; Collier, 2016). V souvislosti
S posttraumatickym rozvojem je tfeba uvést na pravou miru rozdil v reakcich na neptiznivou udélost
tak, jak jej chape koncept odolnosti oproti konceptu posttraumatického rozvoje. Vysoka odolnost
jedince umoziuje jeho ,,bounce-back® proces snaze nez je tomu u posttraumatického rozvoje,
piicemzZ se osoba nemusi rozvijet a dostavat nad svoji ptivodni troven, ale pouze se do této vychozi
pozice vratit. Naopak pii posttraumatickém rozvoji je zjevny posun dopiedu, cely proces

wevr

o 24

bolestny proces (Collier, 2016).

Dalsim piistupem, ktery zkouma oblasti osobnostniho rozvoje, je uplatiovani tzv. benefit-
finding strategii — tedy strategii spocivajicich ve schopnosti jedince benefitovat z obtizné situace
a nachazet v ni pozitiva (Tennen & Affleck, 2002). Perspektivou, skrze niz lze nahlizet na projevy
osobnostniho rozvoje, mize byt také zkoumdani subjektivniho hodnoceni prozité zkuSenosti,
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v kontextu naSi studie tedy zkusenosti zotavovaciho procesu po obdobi aktivniho uZivani
omamnych latek.

Nov¢jsi studie vénované posttraumatickému rozvoji zpracovavaji téma osobnostniho rozvoje
nasledujiciho po proziti osobniho traumatu, napf. umrti déti ¢i blizkych osob (Kursheed
& Shahnawaz, 2020), anebo pfirodni katastrofy (Seo & Lee, 2020; Zhou et al., 2019), u obé&ti
teroristickych utokt (Zeidner & Kampler, 2019) ¢i nasilnych ¢inti (Anderson et al., 2019; Kirkner
& Ulman, 2019; Lahav et al., 2019) a u vale¢nych veterant (Whealin et al., 2020). Téma je také
Casto prozkoumavano v souvislosti s chronickymi onemocnénimi (napi. Chen et al., 2019;
Kuswanto etal., 2020; Liu etal., 2020). Otazce osobnostniho rozvoje po prozité zavislosti na
omamnych latkach je vSak stale vénovana jen malé pozornost.

Jako prvni piedstavili koncept ,,rozvoje souvisejiciho se zavislosti“ (ang. addiction-related
growth) Haroosh a Fredmanova (2017), ktefi poukazali na mozny osobnostni rozvoj po pieckonani
zavislosti, respektive po skonceni obdobi aktivniho uzivani. Nepublikovana studie Washtona (2007)
poukazuje na vyskyt ryst posttraumatického rozvoje u 0S0b po zotaveni se ze zavislosti v obdobné
podobé, jako je tomu u 0sob po prozité traumatizujici udalosti (Washton, 2007, In: Haroosh &
Freedman, 2017). Dalsi indicie, které mohou podpofit uvahy nad souvislostmi zavislosti a
osobnostniho rozvoje, nabizi kompilace nize vyhledanych studii.

Psychosocialni a zdravotni diisledky zavislosti

Problematika zavislosti na omamnych latkach je v Ceské republice vyznamné spoledenské téma.
Mezinarodni srovnavaci statistika Organizace pro hospodaiskou spolupraci (2020) z roku 2018
stavi Ceskou republiku napiiklad ve spotiebé alkoholu po Litvé, Rakousku a Francii na &tvrté misto
s mnozstvim konzumovaného alkoholu 11,6 litra Cistého alkoholu zarok na osobu. V pribéhu
poslednich let 1ze v nasi zemi sledovat konstantni stav ve spotiebé lihovin (rok 2013: 11,5 I.; 2014:
11,9 1.; 2015: 11,5 1.). V Ceské republice pije vice nez 1,5 milionu obyvatel alkohol rizikové a u piil
milionu téchto osob mé konzumace alkoholu Skodlivé dopady na fyzické ¢i psychické zdravi
(Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2017; Svétova zdravotnicka organizace,
2018).

Prestoze existuje mnoho poznatkti 0 negativnich dusledcich zavislosti pro kvalitu Zivota, jez
zdaraziuji prevazné jeji nepfiznivé dopady ve fyzické, socidlni 1 psychické roviné (Burns
& Teesson, 2002; Fox et al., 2013; Hjorthgj et al., 2015; Newcomb & Locke, 2005; Schepil et al.,

2020; Schulte & Hser, 2013; Stoto, 2015), novéjsi vyzkumy upozoriuji i na ptiznivéjsi souvislosti
uzivani navykovych latek.

Ze zdravotnich a psychickych benefitd z uzivani alkoholu lze zminit napf. nizsi riziko diabetes
a srde¢niho selhani (De Gaetano et al., 2016; Larsson et al., 2018), zlepSeni pamét'ovych dovednosti
u starSich osob (Sayed &, French, 2016; Whiteman, 2015), navySeni HDL cholesterolu ¢i snizené
riziko deprese (Gémes et al., 2019). Jejich projeveni vSak autofi podminuji nutnosti tzv. umirnéné
neboli nizkorizikové konzumace, kterd nespada do kategorie excesivniho ¢i Skodlivého uzivani.
Nizkorizikovym uZivanim se poté rozumi takové uzivani omamné latky (vétSinou pouZzivano
v kontextu piti alkoholu), které neni §kodlivé pro jedince ani pro spole¢nost. V Ceské republice je
za miru nizkorizikového piti povazovana maximalni denni ddvka 16 g etanolu pro zeny a 24 g pro
muze, minimaln¢ s dvéma dny v tydnu, kdy jedinec nepije alkohol vibec (Ruprich, 2015). Ohledn¢
zdravotnich benefiti umirnéné konzumace alkoholu je tedy nutno zohlednit, ze potfebna davka,
kterda muaze pozitivni efekt vyvolat (napf. kardioprotektivni ucinek i snizené riziko diabetes;
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De Gaetano et al., 2016; Larsson et al., 2018; Peele, 2000; Whiteman, 2015), nemusi mit pfiznivy
efekt na jiné ¢asti organismu (Peele, 2000; Miovsky, 2017). V tomto kontextu je tedy zadouci
zvazovat individudlni charakteristiky jedinc a tim i nepfedvidatelnou rizikovost umirnéné
konzumace.

Co se tyCe zkoumani zdravotnich ¢i duSevnich benefitl v pfipad¢ uzivani nealkoholohovych
omamnych latek, pozornost vyzkumniki se obraci k oblasti cannabinoidl a psychedelickych latek,
a to predevsim jejich terapeutickému potencialu ¢i uzivani velmi malych, subterapeutickych davek
latky, formou tzv. mikrodosingu (Anderson et al., 2019; Polito et al., 2019; Ross, 2018). Studie
Z poslednich let (Campell et al., 2019, Devinsky et al., 2017, Rong et al., 2017; Walsh et al., 2017)
také poukazuji na mozné zdravotni benefity pfi uzivani Iékafskych cannabinoidi v mirnéni
chronickych bolesti a epileptickych zachvatl u farmakorezistentnich pacientd, pfi bolestnych
stavech spojenych s roztrouSenou sklerézou a rakovinou, déale jako prevence diabetes, pti 1é¢bé
uzkosti, PTSD, ADD/ADHD, autismu ¢i Parkinsonovy choroby.

Osobnostni rozvoj v kontextu zavislosti

Na zavislost mtize byt nahlizeno jako na chronické onemocnéni a zotavovani se ze zavislosti je
dlouhodoby, celozivotni proces (Fiserova, 2000). V 1é¢bé zavislosti, kterou se zabyva adiktologie,
se uplatiuje komplexni bio-psycho-socio-spiritualni model (Kalina, 2003). Psychoterapie v
adiktologii mé& vyznam nejen pro porozuméni pfi¢indm a principim zévislosti, ale také pro tvorbu
terapeutického vztahu, rozvijeni emocionalné korektivnich zkusSenosti ¢i uceni se a posilovani
zadoucich vzorct chovani (Kalina, 2013). V terapeutickém procesu dochazi u klientd k bliz§imu
poznani své osobnosti, reflexi dosavadnich zkusenosti, védomému zaméieni se na vlastni prozivani
a podstoupeni terapeutickych intervenci k jeho ovlivnéni. Odehrava se prace na sobé samém
smérem k zadouci zméné, kterda ma v sobé velky rozvojovy potencial (Roubal & Vybiral, 2010;
Yalom, 2012).

Vyzkumt Zivotnich zkuSenosti osob 1écicich se ze zavislosti zatim v ¢eském prostiedi neni
mnoho. Samkova a Dolejs (2014) zkoumali smysluplnost zivota u muzi hospitalizovanych pro
zavislost na alkoholu a odhalili nizsi uroven pocitovaného smyslu zivota. Niz§i miru smysluplnosti
zivota a vyskyt existencialni neurdzy byl potvrzen u respondentli s pfidruzenou zavislosti k
alkoholismu a u mladsich jedinci. Respondenti také uvadéli, ze se po 1écbé chtéji orientovat
na partnerstvi a vychovu déti, coz vnimaji jako smysl jejich zivota po skoneni 1é€by. Stejné tak
zavery Kavenské (2009) poukazuji na proménlivost ve vnimani smyslu Zivota v pribéhu lécby 1 v
nasledné fazi udrZzovani abstinence po jejim skonceni.

V soucasné dob¢ se upousti od paradigmatu zotavovani, které je rovno uplné abstinenci,
a duraz je kladen nejen na chemické zotaveni, ale také zotaveni emocionalni (Wilson, 1958, dle el-
Guebaly, 2012). Zotavovani mizeme chapat jako proces piekonavani, ziskavani se zménami
v kognitivni, emocionalni, behavioralni a spiritualni rovin¢ (Mee-Lee et al., 2001; Ries et al., 2014;
White, 2007). Zivot v abstinenci ani zavislost samotnou v$ak nelze zndzornit pouze etapami remisi
a relapst. Jde o dynamicky proces, v jehoZ ramci se osoba snazZi navracet do pivodniho stavu pied
uzivanim a stabilizovat se.

Tato prehledova prace prinasi piehled zatim malo prozkoumanych aspekti osobnostniho
rozvoje V kontextu zavislosti na omamnych latkach. Jejim cilem je zmapovat studie, které se
z riznych uhlt pohledu vénuji tématu osobnostniho rozvoje v kontextu zavislosti, pokusit se je
uttidit a kriticky okomentovat a nabidnout doporuceni pro vyuziti poznatkti v adiktologické praxi.
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Metoda

Tato ptfehledova studie ¢erpd z odborné literatury publikované v anglickém a Ceském jazyce, a to
z vyzkumi publikovanych po roce 2000, kdy se zacal rozvijet obor pozitivni psychologie, jenz
piinesl termin ,,posttraumaticky rozvoj osobnosti“. Studie byly vyhledané za pouziti databazi
EBSCO Academic Search Ultimate, Scopus a PsycINFO se zadanim kli¢ovych slov addict* or
dependen* or abus* (titul) AND drug* or alcohol* or substance* or recovery* (titul) AND growth*
or benefit* or positive* or *personal* or ,posttraumatic growth or PTG or stress-related* or
,»benefit finding* (titul) AND recover* or treatment* or follow* or post* (tématicky termin).
Zaméiovali jsme se na takové zdroje, jejichz obsah pokryva ¢i mize poukazovat na mozné pozitivni
dopady na osobnost po obdobi uzivani omamnych latek spojeném Srozvojem vV zavislost.
Soustiedili jsme se na odborné studie, ve kterych je dostatecné popsan vyzkumny postup i pouzity
teoreticky koncept. K deviti relevantnim vyzkumutim, které jsou dale popisovany (tab 1, tab 2 a tab
3), jsme dospéli vyhleddvanim ve vySe uvedenych databazich (nalezeno 596 publikaci) dle
zminénych zvolenych kritérii. Celkové mnozstvi publikaci bylo zkontrolovano dle nazvu a
abstraktu, vyloucili jsme duplicitni citace a nasledné jsme prostudovali jednotlivé plné texty.

Tab 1.

Diagnostické nastroje pouzité ve studiich

Addiction Severity Index (ASI; McLellan, 1992)

Adolescent Negative Life Events Inventory (Wills, Cleary, 1996)
Depression Anxiety Stress Scale (DASS; Lovibond, Lovibond, 1995)
Desires for alcohol questionnaire (DAQ; Mo, Deane, Lyons, Kelly, 2013)
Drug Taking Confidence Questionnaire (DTCQ); Sklar, Turner, 1999)
Hardiness Scale: Short form (HS; Bartone, 1989)

Life Engament Test (LET; Scheier, 2006)

Life Orientation Test (LOT; Scheier, Carver, 1985)

Lifetime Drug Use History (LDUH; Day, 2008)

Marlowe-Crowne Social Desirability Scale (MCSD; Crowne, Marlowe, 1960)
Maudsley Addiction Profile (MAP; Marsden, 1998)

Mental Health Continuum - Short Form (MHC-SF; Keyes, 2002)

MINI Mini International Neuropsychiatric Interview (MINI; Sheehan, 1998)
Peer substance use (2000, Sussman, Dent, McCullar)

Perceived Social Support Questionnaire (Zimet, Dahlem, Farley, 1988)
Posttraumatic Growth Inventory (PTGI, Tedeshi, Calhoun, 1996)

Quality of Life (WHOQOL BREF, 2004)

Recovery Group Participation Scale (RGPS; Groshkova, 2011)

Santa Clara Strength of Religious Faith Questionnaire (SCSRF; Plante, Boccaccini, 1997)
Social Provision Scale (SPS; Cutrona, Russell, 1987)

Taylor Manifest Anxiety Scale: Short form (TMA; Bendig, 1956)

WHO quality of life measure (WHOQOL Group, 1998)

Willingness to Seek Help Scale (Cohen, 2016)
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Tab 2.
Charakteristiky vyzkumnych souborii
Autor (rok) % Primérny Rodinny Druh zavislosti Min. délka Primérma  Pofadi 1lééby / Forma lécby
zen  vék stav abstinence délka posledni relaps /
zavislosti délka remise
Arpawong et al. 456 16,8 n/a alkohol, n/a n/a 49% uziti drogy v 1é¢ba ne; Gcastnici preventivniho programu
(2015) marihuana, poslednim roce SS
tabak, ilegalni
drogy
(nespecif.)
Bestetal. (2012) 33,2 42 51,7 % alkohol, heroin 59 % 1-3 134 let n/a (primémé 6 let 1é¢ba ano; Glasgow Recovery Service (blize
svobodny roky, 12,7 % od posledniho uziti)  nespecifikovano)
3-5 let,
28,3 % nad 5
let
Haroosh, 11 40,2 33 % alkohol, n/a n/a 1. (59 % 1éc¢ba ano; Addiction treatment programme
Fredman (2017) svobodny,  marihuana, (respondenti respondentt) (bliZe nespecifikovano)

25 % v diethylamid v 1é¢be)
manzelstvi,  kyseliny

37 % lysergové

rozvedeny, (LSD), extaze

2.9 % (MDMA),

ovdovély ¢i  prasky na
v odlouceni spani, kokain,
opiaty,
stimulanty,
jiné (nespecif.)
Kang et al. 40 41 2 svobodni, metamfetamin, 3 roky n/a n/a n/a
(2018) 2 v marihuanna,
manzelstvi, kokain / extaze
1 (MDMA)

rozvedeny
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Laudet (2007) 45,7 43 56 % heroin, crack, 1 mésic n/a v remisi nad 3 roky 1é¢ba ne; piirozené zotavovani (bez
svobodny,  kokain, 40,8 %, 18-36 zkuSenosti z Gstavni 1é¢by; vyzkum piirozené
16 % v alkohol mesict 16,6 %, 6-18 role psychosocialnich faktort); 85,8 % se
manzelstvi, mésict 12,3 %, pod zkuSenosti s 1é¢bou
28 % 6 mésicti 29,9 %
ovdovély /
Vv odlouceni
/ rozvedeny
McGaffin et al. 205 36 68 % alkohol, 30 dni / 18,3let n/a lécba ano; Recovery service centre (viz
(2015) svobodny,  amfetaminy, nelimitovano terapeutickda komunita)
6,9 % v marihuana,
manzelstvi, heroin, jiné
13,9 % (nespecif.)
rozvedeny,
10,8 % v
odloucent,
0,4 %
ovdovély
Pardini et al. 432 371 n/a alkohol, jiné nl/a n/a n/a n/a; 81% prechodové byty
(2000) (nespecif.)
Witbrodt et al. > nfa (3/4 nla alkohol nelimitovano n/a v remisi nad 5 let 1é¢ba ano i ne; jen 4 % piirozené zotavovani,
(2015) 50 vék nad (vétsina nad 56 %, 1-5 let 29 %, zbytek ustavni 1é¢ba v kombinaci se
35) 5 let) pod 1 rok 15 % svépomocnou skupinou anonymnich

alkoholiki (dale AA), bez AA, ¢&i pouze
dochazka na AA
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Tab 3.
Metodologické koncepty a vysledky
Autor (rok) Vychozi Metodologie ~ Metody a diagnostické a nastroje Relevantni vysledky
teoreticky vyzkumu
koncept
Arpawong et posttraumaticky kvantitativni,  Adolescent Negative Life Events Inventory, niz§i pravdépodobnost posttraumatického rozvoje (dile PTG) u
al. (2015) rozvoj opakované Posttraumatic Growth Inventory, Peer substance use jedincu, ktefi ve vysoké mife uzivali alkohol ¢i marihuanu.
méfeni po 2 Asociace PTG a cigaret nebo t€Zkych drog nenalezena.
letech

Best et al. kvalita zivota kvantitativni
(2012)

Quiality of Life, Maudsley Addiction Profile, Lifetime
Drug Use History, Recovery Group Participation
Scale

lep§i kvalita zivota a zvladani zavislosti posileno ucasti v
podptrné skuping a zapojovanim se do smysluplnych aktivit

Haroosh, posttraumaticky kvantitativni;
Fredman rozvoj —  prafezova
(2017) addiction- studie

related growth

Posttraumatic Growth Inventory, Perceived Social
Support Questionnaire, Willingness to Seek Help
Scale

spiritualita, nalezeni smyslu zivota, socialni podpora

Kang et al. posttraumaticky kvalitativni;

(2018) rozvoj —  piipadova
addiction- studie
related growth

polostrukturované rozhovory (4x 90 min)

navrat do reality (ang. reconnection with reality), sebelaska (ang.
self-love), porozuméni podstaté své existence (ang. embracing the
essence of one’s own existence), napraveni své role v socialnich
vztazich (ang. reconstructing oneself in social relations)

Laudet (2007)  subjektivni smiseny
vnimani
vyznamu
zotavovani

polostrukturovany rozhovor; MINI Mini
International Neuropsychiatric Interview

zotaveni jako pfilezitost k "novému Zzivotu®, stale probihajici
proces rdstu (ang. an ongoing proces of growth), osobnostni
zména (ang. self-change) a opétovnd kultivace self (ang.
reclaiming the self)
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McGaffin et Keyesiv model kvantitativni; Mental Health Continuum - Short Form, Addiction vy$§i mira optimalniho prospivani (ang. flourishing) v plné
al. (2015) mentalniho longitudinalni Severity Index, Life Engament Test, Depression abstinenci, asociace s praktikovanim jogy
zdravi studie s Anxiety Stress Scale, Desires for alcohol
opakovanym  questionnaire, Drug Taking Confidence
métenim po 3 Questionnaire
a 12 mésicich
Pardini et al. spiritualita kvantitativni ~ Santa  Clara  Strength of Religious Faith u osob s vy$§i mirou spirituality vétsi optimismus, vice
(2000) Questionnaire, Life Orientation Test, Social Provision pocitovana socialni podpora, lepsi odolnost viéi stresu a nizsi
Scale, Taylor Manifest Anxiety Scale: Short-form, mira tzkostnosti
Hardiness Scale: Short-form, Marlowe-Crowne
Social Desirability Scale
Witbrodt et subjektivni smiseny polostrukturovany rozhovor; MINI Mini International pravdivost k sobé samému (ang. being honest with myself),
al. (2015) vnimani Neuropsychiatric Interview, WHO quality of life zvladani negativnich pociti bez uziti drogy (ang. handling
vyznamu measure negative feelings without using), schopnost uzivat si zivot (ang.
zotavovani being able to enjoy life), proces ristu a rozvoje (ang. process of

growth and development)
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Vysledky

Osm z deviti vybranych studii realizovalo vyzkum na souborech slozenych z 0sob muzského
pohlavi, coz odpovidd vyzkumnym zjisténim, Ze muzi omamné latky uzivaji ve vétsi mife
a Castéji vyhledaji 1é¢bu (GBD, 2016; Greenfield, 2010; Holman et al., 1996; National
Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism, 2008; Substance Abuse and Mental Health
Services Administration, 2018; Wolt & Valachova, 2019). Primérny veék respondentd
citovanych studii je mezi 35-40 lety, a to bez vyraznych odchylek. Za nejnachylné€jsi vékoveé
obdobi k propuknuti zavislosti se celosvétoveé povazuje obdobi 20-29 let (GBD, 2016).

Z udaju zatazenych do tabulky 3 je zjevna nejednotnost v pouziti teoretickych konceptt
I metodologickych pfistupti. Riznorodost mezi vyzkumnymi soubory je patrna z tabulky
2. Studie zahrnuji respondenty zavislé na alkoholu, marihuané, stimulantech, opiatech
I psychedelickych latkach, a nejsou shodné co do délky abstinence ¢i mnozstvi absolvovanych
1éceb respondentd.

I pres heterogenitu zkoumanych studii, jez reflektuje souc¢asny limitovany stav poznani
v dané oblasti, se domnivame, Ze jejich analyza pfinasi zajimavé vysledky. V nasledujici ¢asti
jsou predstaveny a komentovany hlavni oblasti rozvoje nasledujiciho po prozité zavislosti.

Prilezitost k novému zZivotu

Laudet (2007) a Witbrodt et al. (2015) souhlasné nahliZeji na mozné oblasti rozvoje z hlediska
subjektivniho vnimani procesu zotavovani. Uvadéji, ze reflexe souc¢asného stavu v porovnani
S zivotem v zavislosti a prozivani procesu pieckonavani své zavislosti miize vést k posileni
uvédoméni, ze ma jedinec kompetenci skonéit s uzivanim omamnych latek a dale Ze je jeho
zivotni piibéh plasticky, proménlivy, ne zcela zavisly na vné&jSich podminkach. Shoduji se
také ve vnimani zotavovani jako stale probihajiciho procesu rozvoje, nezavislého na délce
abstinence respondentl ¢i lécby v Gistavnim anebo v pfirozeném prostiedi. Tyto vnimané
ptinosy respondenti popisuji v obou studiich (Laudet, 2007; Witbrodt et al., 2015) v ramci
polostrukturovaného rozhovoru. Metodologicky jsou si studie podobné také pouzitim nastroje
MINI International Neuropsychiatric Interview (Sheehan, 1998). Witbrodt et al. (2015)
méfeni dopliiuji nastrojem WHO Quality Of Life Measure (WHOQOL Group, 1998), coz je
vhodnou podporou pro zjistovani vychoziho zhodnoceni kvality Zivota respondentem. Byvali
uzivatelé (ve studii Laudeta, 2007, se jednalo o uzivatele heroinu, cracku, kokainu a alkoholu;
ve studii Witbrodta, 2015, o uzivatele alkoholu) popisuji své zotavovani jako pfilezitost
k novému Zzivotu, poukazuji na jiz zminénou dynamiku a rozvojovy faktor procesu, s tim
souvisejici schopnost uzivat si zivot a viru ve zménu, dale schopnost zvladat své negativni
stavy bez uziti omamnych latek, pozitivni zmény ve struktufe jejich osobnosti a ochotu ke
kultivaci sebe samého.

Osobni identita a socialni opora

Jiz Biernacki (1986) vyzdvihuje, ze dfive zavisla osoba si musi vytvofit novou identitu
a obrodit sviij vztah ke spole¢nosti, ve které je identita ,,zavislaka“ (ang. addict identity)
nepiijimana a znehodnocovana. Takovy proces piechodu knové identit€ a opusténi
zvnitinéného stigmatu vyzaduje vyvoj v ¢ase. Zdrava socidlni identita je pak snaze
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dosahovana ve svépomocnych skupinich Anonymnich alkoholikli, a to diky soudrznosti,
kohezi a spole¢nému ucelu skupiny (Best, 2016). Na vyznamu posileni schopnosti zvladat
svoji abstinenci a zvysit kvalitu svého zivota diky ucasti v podptirné skupiné se shoduje vice
vyzkumu (Best, 2012; Harosh & Freedman, 2017; McGaffin et al., 2013). Socialni opora je
vnimana jako vyznamny faktor snadnéjsiho zotavovani ze zavislosti a uvédomovani jejiho
vyznamu je uvadéno jako jeden znabytych piinosi do zivota (Best, 2012; Haroosh
& Fredman, 2017; Kang, 2018; Pardini, 2000).

Casova dimenze rozvoje

Studie Kanga et al. (2018), obdobné jako vyzkum Harooshe a Fredmanové (2017), vychazi
z konceptu posttraumatického rozvoje. Prestoze se autofi studii rozchazeji v podobé
metodologického designu, shoduji se v zakladnich aspektech osobnostniho rozvoje, mezi néz
patii zvySeni hodnoty smyslu zivota, zména V sebepojeti a jiz zminény vyznam socialniho
zazemi respondentt.

Oproti studii Kanga et al. (2018), kteti provadéli vyzkum na respondentech min. 3 roky
v abstinenci, Haroosh a Fredmanova (2017) k délce abstinence nepiihlizeji. Vystupy
Harooshe a Fredmanové (2017), nezavislé na délce abstinence respondentt, tedy mohou
U osob, které byly v abstinenci teprve kratce, obnaset riziko netplnosti uvédomovanych ziskli
nebo jejich dlouhodobé neudrzitelnosti. Je vSak mozné, ze lze plnohodnotné benefitovat
z prozitého zavislostniho zpisobu zivota jiz V krat§im obdobi od zapoceti abstinence.
Minimalni délka abstinence a odstupu od zavislostniho zpisobu Zivota se ruzni i v dal$ich
studiich (Laudet, 2007; Witbrodt et al., 2015), které ptinaseji nejednotné vysledky, a méla by
byt dale zkoumana. V nékterych studiich (Haroosh & Fredman, 2017; McGaffin et al., 2015;
Pardini et al., 2000) tento faktor neni uveden ¢i dostateéné odtivodnén.

Zmény ve spiritualité

Haroosh a Fredmanova (2007) uvadéji, Ze piekonani zavislosti muze ustit také v pozitivni
zmény V oblasti spirituality. Kultivace viry, jez je mj. souéasti programu Anonymnich
alkoholikti, pak miize souviset s lepsim zvladanim abstinence. Pardini et al. (2000) upozornili,
ze u jedinci S vy$s§i mirou spirituality byl také rozpoznan optimisti¢téjsi ptistup k zivotu, nizsi
mira uzkostnosti a Vyssi odolnost viici stresu.

Diskuze

Z prehledu citovanych studii vyplyva, ze prospéSnym dusledkem zotavovani ze zavislosti
nemusi byt pouhd absence navykové latky, ale muze dochazet i K pozitivnim zménam
a osobnostnimu rozvoji. Tento proces je podminén vicero faktory, jakymi jsou napt. forma
l1écby, ucast v podpirnych skupinach, dochazka na terapii i Samotny motiv a schopnost
uvédomovat si benefity a ztraty v procesu zotavovani. Pozitivni zmény mohou byt podpoteny
terapeutickou péci a cilenymi intervencemi, avsak jejich empirickému ovéfeni zatim
vyzkumnici nevénuji pozornost a zaslouzi si tedy dal$i zkoumani.
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S ohledem na trvani 1écby a schopnosti jeji reflexe k uvédomovani dopadii ze zotavovani se
vysledky studii rizni. Buatora (2008) popisuje rozmezi 3-5 let od poc¢atku abstinence jako fazi
uzdravovani, ve které dochdzi k upevnéni raciondlni, behaviordlni a emociondlni slozky
postoje k prozité zavislosti a tedy i schopnosti nahlédnout a zhodnotit pfinosy z obdobi
aktivniho uzivani.

Pokud si klient zatne uvédomovat schopnost zménit sviij zivotni styl a prestat uzivat
omamné latky, mlze se v procesu zotavovani zvySovat troven jeho sebeucinnosti (self-
efficacy), ktera ma vyznamny vliv na predejiti ¢i nasledné zvladnuti relapsu (Ibrahim et al.,
2011; Nikmanesh et al., 2017). Je tedy dulezité zvazovat, jak lze nartst sebetéinnosti
posilovat. V terapeutickém ¢i poradenském kontaktu se muze jednat napt. o ptredavani
kompetenci a zodpovédnosti klientovi, reflektovani jeho uspéchii, uceni se z chyb anebo
podpora ke vzajemnému setkavani se vramci peer skupin — vedenych podpurnych ¢i
svépomocnych.

Jednim zuvadénych benefitl prod€lané zavislosti je také vyS$i schopnost zvladat
negativni pocity bez omamnych latek (Witbrodt et al., 2015) a zvySeni odolnosti vici stresu
(Pardini et al., 2000). K lepsimu zvladani negativnich stavlii a kK optimisti¢t&jSimu pfistupu
k Zivotu ptispiva i vy$si mira spirituality (Pardini et al., 2000), ktera je také dle Nespora
a Csémyho (2006) spojena s méné Castym pitim alkoholu v tazich a se snizenou potiebou
koufit cigarety. Role spirituality, kultivace viry a stim spojenych hodnot je vyznamnou
slozkou setkavani svépomocnych skupin Anonymnich alkoholikti/narkomant, jejichZ vliv na
efektivitu 1é¢by (napf. Fromson & Shah, 2014; Lookatch et al., 2019) i pocitovanou kvalitu
zivota (Mokhtari et al., 2019) dokazuji mnohé vyzkumy. Za smyslupIné se dokonce jevi i
zafazeni spiritudlniho obsahu do vzdélavacich sylabt personalu, ktery s osobami
prochazejicimi zotavovacim procesem muze dale interagovat a posilovat jejich duSevni
pohodu (Worley, 2020). Jakési existencialni vakuum, které vyplyva z nenaplnéni duchovni
podstaty a potfeb 0sob, je nékterymi autory dokonce povazovano za pfi¢inu vedouci k
uzivani omamnych latek (Riesel, 2017). Na skute¢nost, ze zavislostni chovani muze
vzniknout jako dusledek naruSené integrace fyzické, emocni, duSevni a duchovni oblasti
jedincova zivota, ostatn€ upozornil jiz Jung (1992).

Na rozdil od vyse uvedenych vyzkumd, jez odhalily pfiznivé aspekty rozvoje po prozité
zavislosti, studie Arpawonga et al. (2015) existenci posttraumatického rozvoje po uZzivani
omamnych latek nepodporuje. Autoii také poukazuji na niz§i pravdépodobnost
posttraumatického rozvoje u jedinctl, kteti v zivoté zazili vysoce stresovou udalost (jako
napi. konflikty v roding, nemoci ¢i amrti blizkych, ekonomické obtize, ...) a ve vysoké mite
uzivali alkohol ¢i marihuanu, nez tomu bylo u osob s obdobnym stresovym pozadim, které
alkohol ¢i marihuanu neuzivaly viibec ¢i tyto latky konzumovaly rekreacné. Ani souvislost
posttraumatického rozvoje s koufenim nebo uzivanim nelegalnich latek potvrzena nebyla.

| kdyz tedy v této vyzkumné oblasti doposud nepanuje shoda, u studii zabyvajicich se
ptinosy v procesu zotavovani (Laudet, 2007; Witbrodt et al., 2015) povazujeme za vyznamny
pfedevsim jejich destigmatizacni potencial. Laicka populace casto vnima abstinenci
€1 zotavovani se ze zavislosti predev§im jako absenci pozivani urcité latky ¢i1 nezadouci
¢innosti a zavislost pouze jako tipadek osobnosti. Tato kvantitativni orientace vSak opomiji
mozny proces seberozvoje a zazivanych zmén jak u osob v abstinenci po prozité zavislosti,
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tak mimo jiné i pfi dobrovolném abstinovani zdravych jedinc. Neblahé dopady zavislosti
na zivot jedince i jeho osobnost jsou nesporné, pritomnost stigmatu ,,alkoholika“ vsak vytvari
abstinujicim osobam narok na osvojeni této ,,nalepky* a znesnadnuje tak udrzitelnost jejich
stavu v abstinenci. Socialni stigma mtze byt zaroven divodem, pro ktery jedinec nevyhleda
lécbu. Tento fenomén se projevuje obzvlaste u zen (Greenfield, 2010). Snahou
0 destigmatizaci azvysSovani povédomi spolecnosti jak 0 onemocnéni samotném, tak
0 pfinosech z abstinence, lze vyrazné napomoci ke snadnéjSimu pfijeti onemocnéni, a tak
I mén¢ stresovému prozivani osob se zavislosti. McGaffin et al. (2015) dokonce poukazuji
na vyssi troven optimalniho prospivani ve smyslu ,,flourishing* u osob v plné abstinenci, nez
je tomu u jedincii z bézné populace nebo u osob se zavislostnimi potizemi, kteti latku uzivaji
kontrolované ¢i narazove. Pro zlepSeni duSevniho zdravi a benefitovani v procesu zotavovani

A4

je tedy dulezit&jsi spise nez kontrolované uzivani plna abstinence.

Limity

Vzhledem Kk tomu, Ze zpracovavané téma je v zahraniénim i tuzemském kontextu relativné
nové a malo prozkoumané, je nutné zohlednit nékolik limitaci. Citované studie pracuji se
zavislostmi riznych latkovych skupin v malém poctu respondentti. Takovy nejednotny vzorek
muze u kvantitativnich studii poukazovat na jeho nedostateCnou reprezentativnost
a znemoznovat zobecnéni zavera na $irsi populaci. Pro lepsi porozuméni zkoumanému tématu
tedy povazujeme za Vhodné provadét vyzkumy tohoto typu u uzivatell jednotlivych latkovych
skupin.

Za urcity limit lze povazovat i nepomérné zastoupeni muzii a Zen ve sledovanych
studiich. Dosavadni poznatky vS§ak opakované poukazuji na ptevahu muzi ve vyhledani 1é¢by
a Ucasti na ni, coz vSak do znané miry odraZzi stavajici realitu — v l1écebnych zatizenich se
Castéji setkdvame s muzskymi klienty nez s zenskymi klientkami. Takova skutecnost muiize
souviset s ur¢itymi genderovymi specifiky Zenského pohlavi, jako je péce o déti, t€hotenstvi,
veétsi zaobirani se socidlnim stigmatem i spolecensky niz§i mirou pfijatelnosti Zen pijanek, ¢i
jejich omezenymi finanénimi moZnostmi (Greenfield, 2010).

Stejné tak existuji odliSnosti V pfihlizeni k moznym tfetim faktorim, které mohou
vystupy studii ovlivnit — napt. zatazeni ¢i vylouceni osob s dualnimi diagnézami ¢i celkova
délka zavislosti jedinct. Tento faktor byl zminén pouze ve dvou studiich (Best, 2012;
McGaffin, 2015) a v priméru se jednalo o 16 let trvani zavislosti. Neni zjistovano ani pofadi
lécby ¢i délka remise a ziidka je bran v uvahu psychicky stav uzivatel pfed zapocetim
obdobi aktivniho uzivani omamnych latek vedouciho K rozvoji zavislosti. Diky tomu vyvstava
otazka, nakolik je proces zkoumani oblasti rozvoje zavadéjici v tom, Ze jSOU citované
vyzkumy citlivé predevsim na pfitomnost pozitivnich aspektii S opomenutim negativnich
dopadi, a jak moc jsou vysledky ovlivnéné nastavenim osobnosti a predispozicemi, které by
byly v povaze osoby nezavisle na prozité zavislosti. Tato zminéna rizika mohou byt snizena
napi. pravdépodobnostnim  vybérem respondentii, zjiStovanim = struktury  osobnosti
psychodiagnostickymi metodami a neakcentovanim pouze pozitivnich aspekti, ale zaméfenim
se komplexné na dopady Zivota se zavislosti, a to jak na ty pfinosné, tak ztratové a nezadouci.
Jednotlivé studie se dale rozchédzeji v pouzité metodologii od standardizovanych
diagnostickych nastroji po kvalitativni metody.
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Také zdravotni benefity z konzumace omamnych latek jsou pfedmétem vyzkumnych spori
apii zjisténi moznych ptinosit z jejich umirnéného uzivani je nutné brat v potaz vedlejsi
efekty, zvazit podminky, za kterych mize byt ocekavany ptinos projeven, a miru negativnich
dopadi na télo a psychiku jedince.

V otdzce studia faktorii souvisejicich se zotavovanim ze zavislosti je také potteba
zohlednit vyznam sociokulturnich podminek. V Ceské republice oproti mnoha jinym statéim
Evropy panuje vyssi socialni tolerance navykovych latek (primarné alkoholu), jejich vétsi
medializace i snadna dostupnost, coz pfispiva k rostoucimu poctu zavislych osob.

Ptestoze je 0sobnostni rozvoj v kontextu zavislosti doposud mélo prozkoumanou oblasti,
jedna se o dilezité téma, jez mize prispét K hlubsimu porozuméni procesu zotavovani, tak
také k podpoteni procesu uceni se ze zkuSenosti a zlepSeni kvality jedincova zivota.

Zavér

Ke zkoumani oblasti osobnostniho rozvoje u osob se zavislosti na omamnych latkéach je tieba
ptistupovat S patficnou obezietnosti. Pro objektivni a hodnotné zjisténi je Zadouci provadét
sva zkoumdani nestranné, citlivé a co nejkomplexnéji s neopomijenim rizik a negativnich
dopadii z obdobi aktivniho uzivani. Samotné definovani obdobi, odkdy se pravidelné uzivani
stava rizikovym, je nesnadné. Hranice toho, co je jiz $kodlivé a co vede k rozvoji nezadoucich
dusledkt, mtze byt i v individualnich pfipadech obtizné rozpoznatelna, a proto je nelehké ji
zevseobecnit. Za pozornost stoji také skuteCnost, ze vyzkumy =zavislosti se zamétuji
predev$im na osoby s diagnostikovanou zavislosti a nezohlednuje se velka ¢ast aktivnich
uzivatel omamnych latek s potencialnim rizikem rozvoje zavislosti, kteti se jesté do faze
zavislosti nedostali ¢i jejich zavislostni jednani nebylo formalné potvrzeno.

Téma osobnostniho rozvoje po zkuSenosti se zavislosti na omamnych latkach je nové
a aktualni, ptfitom se vztahuje ke spoleCensky zavazné problematice. Pfinos je pfedevs§im co
do obohaceni uvédomovani respondenta (napf. v ramci terapeutického kontaktu) o mozné
rozvojové oblasti a poukazani na prospé$na ¢i zdrojova mista, na které se lze pii praci
s klientelou se zavislosti na omamnych latkach zamétit. V souladu s teorii posttraumatického
rozvoje predpokladame, Ze se tyto rozvojové oblasti objevuji az po delsim obdobi
od ukoncéeni obdobi aktivniho uzivani — po stabilizaci klienta, kterd umoznuje prohloubeni
a pochopeni jeho Zivotni zkusSenosti a nabizi vice prostoru vénovat se rozvojovym oblastem.
Soucasné je tato otazka pro nejednotnost nazord v délce obdobi, potiebného K projeveni se
rozvojovych oblasti nadale pfredmétem diskuze, proto by tématu méla byt vénovana veétsi
vyzkumné pozornost.
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