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Souhrn: V ¢lanku se autofi zabyvaji procesem zvladani cravingu u drogové zavislych
a identifikaci faktort, které v ném hraji roli. Lepsi porozuméni tomuto procesu, ktery
pfedstavuje jeden z hlavnich rizikovych faktorti v abstinenci zavislych, umoziiuje
presnéji zacilit terapii.
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Summary: The article deals with the process of coping strategy of craving of drug
addicted people and with identifying factors which play a role in this. A better
understanding of this process which is one of the major risk factors for abstinence of
addicted people allows better targeting therapy.
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Drogové zavisli v Ceské republice — faktory ohroZujici abstinenci

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definuje zavislost jako psychicky nékdy
i fyzicky stav charakterizovany zménami chovani a dalSimi reakcemi, které vzdy
zahrnuji nutkani uzivat drogu opakované pro jeji psychické ucinky a dale také proto,
aby se zabrédnilo vzniku nepfijemnych stavli vznikajicich pfi nepfitomnosti drogy
v organismu (abstinen¢nim ptiznakiim). (FiSerova, 2000) Syndrom zavislosti je posléze
definovan 1 v MKN-10. Pro psychickou zévislost je typicky syndromovy komplex
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s psychickym cravingem, naruSenou kontrolou uzivani latky, upfednostiiovani uzivani
drogy pted jinymi aktivitami a pokracovanim v ném i ptes nasledky, jimiz jsou mimo
jinymi poruchy behavioralniho a motiva¢niho charakteru. Fyzicka zavislost se projevuje
ristem tolerance k latce a pfitomnosti odvykaciho stavu, ktery je doprovazen fyzickym
cravingem. Ob¢ slozky zavislosti se mohou rozvijet soucasné, jednotlivé psychoaktivni
latky se vSak lisi svym potencidlem k jejich rozvoji. Mezi latky typické pro vyvolani
psychické zavislosti patii nikotin nebo amfetaminy. Z amfetamini je asi nejzndméjsi
latkou pervitin. Fyzicka zavislost byva spojovana s opioidy a benzodiazepiny. (Jetabek,
2008)

Pokud se jedinec rozhodne se svou zavislosti néco délat, ma k dispozici specializované
sluzby pro uzivatele navykovych latek a zavislé. Ty jsou v Ceské republice poskytovany
priblizn¢ 250 zatizenimi. V roce 2012 bylo v Registru zadosti o 1é¢bu nahlaseno 8955
lécenych uzivateli nealkoholovych drog, pficemz nejcastéji uzivanou drogou byl
pervitin. U poloviny registrovanych se jednalo o prvni 1écbu a primérny veék zadatele
byl 28 let. (Mrav¢ik et al., 2013)

Marlatt a Witkiewitz (2004) popisuji situace, které mohou byt pro abstinujiciho jedince
ohrozujici. Jednou z rizikovych oblasti jsou negativni emocni stavy, jako napft. deprese,
uzkost ¢i vztek, ¢asto souvisejici s porusenim abstinence. Dale 1ze za ohrozujici oznacit
interpersonalni konflikty, do nichZ se zdvisly dostane, a socidlni tlak. Dale mizeme
mezi vysoce rizikové situace spojené s poruSenim abstinence zaradit negativni fyzické
stavy, jako napt. dlouhodobé bolesti. Za velkou komplikaci abstinence se povazuje
craving, neboli touha ¢i pocit puzeni uzivat navykovou latku. Sami zavisli pouzivaji
pojem ,.chuté. (Kuda, 2003) Craving se objevuje na zdklad¢ zmén v systému odméeny
v mozku. Tyto zmény se mohou projevovat jako nuda, neklid, podrazdénost, rozté¢kanost
a muze tak dojit k uziti drogy bez uvédomeéni chuti. Pro vy$si trovné cravingu jsou
charakteristické pocity jako hnév, tizkost, frustrace ¢i zmény nalad. Ne vSechny negativni
afektivni stavy reprezentuji touhu uzit drogu. Pokud se zavisly citi $patné, je mozné tyto
pocity vnimat jako piedchiidce uvédoméni chuti. Cim vétsi fyziologické &i psychické
nepohodli jedinec pocit'uje, tim vétsi je touha uzit drogu. (Stalcup a kol., 2006)
Dvortacek (2008) nahlizi na craving tfemi zpusoby:

* jedna se o touhu po odméiujicich tcéincich navykové latky,

* touhu uniknout pfed nelibymi psychickymi a fyzickymi stavy,

* stav, v némz dominuje obsesivni charakter.

Béhem abstinence se zavisly miiZe potykat se situaci, kdy je baZzeni maskovéano v rliznych
nespecifickych emocnich a télesnych projevech. Nerozpoznani chuti mize byt znaCnym
rizikem pro udrZeni abstinence. V rdmci terapie zavislosti a programi zaméfenych na
prevenci relapsu by mél byt kladen diraz na praci s emocemi a s télem. Diky ni se klient
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nauci projevy rozpoznat a zachytit, popsat, co se s nim déje a odlisit tak bazeni od jiné
nepohody. (Kapustova, 2007; 1zakova, Fleischer a Turcek, 2007)

Ziskavani dovednosti pro zvladani cravingu

Dulezitou roli ve zvladani chuti hraji uvédoméni, schopnost sebekontroly, motivace
zavislého k abstinenci a zvladdaci dovednosti. Uvédoméni méa podil na zvySovani
sebekontroly, ponévadz dobie ovladat Ize pouze sily, které si uvédomujeme. Na zaklad¢
uvédomeéni fyzickych a psychickych projevli cravingu maze zavisly zamezit poruseni
abstinence prostfednictvim v¢asné reakce. Je také mozné vysledovat, za jakych podminek
se dany stav zhorSuje ¢i zlepSuje. Jedinec se pak orientuje na situace a ¢innosti, jezZ
jeho potize zmiriiuji. V mnoha ptipadech staci ke zvladnuti chuti samotny fakt, Ze si ho
zavisly uvédomi. (Hoppes, 2006)

Primérnim zdrojem osvojeni a rozvijeni dovednosti a zptisobii vedoucich k prekonavani
bazeni a dalSich ohrozujicich situaci je 1é¢ba. Nékteré slibnéjsi 1é¢ebné postupy zahrnuji
trénink dovednosti zvladani, aby bylo klientim umoZnéno rozvijet schopnost vyrovnat
se se spousteéci relapsu, negativni ndladou, nutkanim uzit drogu ¢i zlepsit komunikacni
schopnosti. Tim se snazi podporovat jejich snahu o abstinenci. (Rohsenow a kol., 2000)
Programy zaméfené na trénovani copingovych dovednosti zavislych se soustfedi na
obecné zmény v zivotnim stylu jedince tak, aby byl v souladu se ,,sttizlivosti®. Dale
je kladen dliraz na rozvoj dovednosti zvladani okamzité chuti na drogu za ptitomnosti
situace, kterd predstavuje vysoké riziko relapsu. Jednim z takovych pfistupti je Montiho
trénink komunikac¢nich dovednosti, kde se klienti uc¢i zpisoby, jak zlepsit sviij zivot
obecné, jak upravit své socialni prostiedi tak, aby ptispivalo k jejich snaze o abstinenci.
Uc¢i se tesit konflikty, zlepSovat komunikaci s vyznamnymi druhymi, vytvafet nové
socialni sité a trénuji asertivitu. Tento pfistup také vidi socidlni sit’ jako vyznamnou
pro abstinenci vzhledem k pozitivnim interakcim, které poskytuje. (Rohsenow, Martin,
Monti, 2005)

Programy prevence relapsu a trénink vystaveni podnétu jsou zacileny na trénink
specifickych dovednosti ke zvladani nutkéni uzit drogu, které je vyvolano pfitomnosti
zavislého v urcité rizikové situaci. Pozornost se zde zamétuje na situace, které by mohly
vést k poruSeni abstinence, jako napt. nabidka drogy, pfitomnost v prostiedi, kde si
latku prave aplikuji jiné osoby, hadka s partnerem ¢i neopravnéné osoceni vedoucim
v praci. Programy se snazi zavislému poskytnout nabidku behavioralnich a kognitivnich
schopnosti a pfipravit ho na okamzik, kdy se v takové situaci ocitne. Uéelem je nabidnout
klientovi alternativni zplsoby jednani a snizit tak pravdépodobnost feSeni problému
osvédCenou strategii, tedy uzitim navykové latky. (Larimer, Palmer, Marlatt, 1999)
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Jako velmi zajimavy se jevi Model identifikace a fizeni cravingu (CIM), ktery vznikl
na zéklad¢ ziskavani zpétné vazby klienti. Ta byla zaméfena na faktory, které hraly
roli v dosazeni a udrzeni jejich abstinence. Model tedy vychazi z jejich individualnich
zkuSenosti. Ty ukazaly, Ze pro klienty jsou velmi duilezité zplisoby prekonani cravingu.
K wziti drogy dochazi v ptipad¢, ze zavisly ztrati sebekontrolu a nepouzije osvojené
strategie. Terapeutické intervence se zde zamétuji na craving, konkrétné pomahaji
klientovi ur€it, jak blizko je k uziti latky a vybavuji ho preventivnimi strategiemi, které
mayji zabranit poruseni abstinence. (Stalcup a kol., 2006)
Podstatna pro zvladani cravingu je samotna prevence. Pokud zavisly ocekava ptichod
situace, o niz vi, ze bude doprovazena chuti na drogu, plany na jeji zvladnuti musi mit
piipraveny pied tim, béhem i po tom, co pfijde. Lépe se zvladd mén¢ intenzivni Groven
bazeni nez jeho silngjsi forma. Dojde-li k rozpoznéni bazeni, musi byt ,,zneskodnéno*
pomoci specifickych nastrojii. Aby byl néstroj efektivni, mél by byt negativni pocit
touhy nahrazen konstruktivni angazovanosti do aktivity, ktera nijak nesouvisi s uzivanim
navykovych latek. (Larimer, Palmer, Marlatt, 1999)
Studie zabyvajici se vztahem copingovych dovednosti a uzivanim navykovych latek po
1é¢be hodnoti tyto dovednosti obecné v rdmci zivotniho stylu a také konkrétn¢€ v ramci
zvladani touhy uzit drogu. Co se tyCe zvladani, které se vztahuje k zivotnimu stylu,
ukazalo se, Ze alkoholici méli lepsi vysledky, kdyz byli pozitivné zaméteni a angazovali
se vice v nahradnich aktivitach. Dale se prokazalo spojeni copingu s kognitivni kontrolou,
pozitivnim mys$lenim a rozptylenim. (Rohsenow, Martin, Monti, 2005)
Abstinujici zavisli, ktefi maji od ucinkd uziti ndvykové latky pozitivni ocekavani,
disponuji vétSim mnozstvim negativnich copingovych strategii a mnohem mensim
poctem pozitivnich copingovych strategii v porovnani s populaci neuzivajici drogy.
Nejvice negativnich strategii a nejméné téch pozitivnich bylo zjiSténo u uzivatelli opiati.
A jaké jsou dusledky pro praxi, které vyplyvaji z vySe uvedenych informaci?
* zpusoby, jak zlepsit sebeovladani u abstinujicich zavislych, by mély byt jednoduché,
aby si je zavisly vybavil i v situaci silného bazeni,
* tyto postupy by se mély Casto a soustavné opakovat, aby si je jedinec vstipil hluboko
do paméti, protoze nadbytecné uceni je viici bazeni odolnéjsi,
* je dobré, aby zavisly ovladal vice zplsobti, protoze ne kazdy se da v kazdé situaci
vyuzit a jejich kombinaci 1ze dosdhnout vyssi ucinnosti. (Griiser a kol., 2007)

Metodika vyzkumu

V ramci naseho vyzkumu jsme si polozili zékladni vyzkumnou otazku: Jak zachazeji
abstinujici zavisli s chutémi? Participanty vyzkumu byli klienti Dolécovaciho centra
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Prevent, které se nachazi v Ceskych Bud&jovicich, metropoli Jiho&eského kraje. Zafizeni
funguje jako startovaci misto pro osoby, které absolvovaly 1écbu ze zavislosti a potfebuji
podporu pii navratu k bezdrogovému zivotu. K volbé vzorku byl pouzit ucelovy vybeér.
Ucastniky vyzkumu byly jedinci, ktefi za sebou maji minimalné t¥fimési¢ni 1é¢bu
v pobytovém zatfizeni kvlli zavislosti na drogach ¢i alkoholu. VSichni zucastnéni
prochazeli dolé¢ovanim po dobu celého vyzkumu nebo alesponi jeho ¢asti. Dale 1ze fici,
7e se participanti 1i§ délkou zavislosti, po&tem absolvovanych 1é¢eb a oblasti CR, z niz
pochazeji. Potykaji se s primarni zavislosti na pervitinu, heroinu a alkoholu.
Charakteristika vzorku:

e celkem 11 osob — 6 muzii a 5 Zen

¢ ve v€ku od 22 do 51 let

* po 1écbe zavislosti

« z riiznych oblasti Ceské republiky

* primarni droga: 2 alkohol, 8 pervitin, 1 heroin

* posledni 1é¢ba: 5 terapeutickd komunita, 6 psychiatricka 1é¢ebna

* doba dolécovani: 1 — 5 mésict.

Sbér dat jsme uskutecnili prostiednictvim ohniskovych skupin a individudlnich
rozhovort, které prob&hly v obdobi od listopadu 2012 do biezna 2013. V ramci vyzkumu
probéhly dveé focus groups, které trvaly od 75 do 90 minut, kazdé skupiny se ucastnilo 9
klientli. Pfed zapocetim vyzkumu byli klienti seznameni s naSim vyzkumnym zamérem
a pozadani o predbézny souhlas. Na skupiny jsme méli pfipraveny tematické okruhy,
kterych jsme se chtéli dotknout, a na jejichz zakladé se rozvinula skupinova diskuze.
Ziskana data byla analyzovana pomoci zakotvené teorie.

Vysledky

Ziskavani védomé kontroly

Jak vyplyva z analyzy dat, proces ziskdvani védomé kontroly nad chuti hraje ve zvladani
cravingu dulezitou roli. Umoziuje zavislym prekonat touhu po uziti drogy a dale
abstinovat. Cely proces probiha dle vytvofeného modelu (viz Obr. 1) ve tfech fazich:
uvédomeéni chuti — rozhodnuti chut’ zvladnout — pouziti zvladaci strategie (Obrazek
1). Proces ziskavani kontroly ovliviiuji urcité aspekty. Jednim z nich je sebepoznani.
Zavisli hovoti o tom, Ze aby byli schopni ovladat chuté, museji dobfe poznat sebe sama.
Diky znalosti vlastni osoby maji moznost ,,vzit bazeni do svych rukou* a ziskat nad nim
védomou kontrolu.

Jako dalsi aspekt 1ze vinimat nadhled. Tento pojem oznacuje ptistup zavislého ke cravingu,
ktery se vyznacuje tim, ze jedinec chce chuté fesit. Nepodléha faktu, Ze baZeni je a bude
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nepiijemnym privodcem abstinence. Zaroveii si uvédomuje, Ze by tento priivodce nemél
byt podcenovan. Pokud se zavisly domniva, ze s bazenim neni potfeba nijak pracovat,
nepiikladd mu vyznam nebo mu podléha, pak je ziskavani kontroly nad nim vylouceno.
Podstatnym faktorem je také snaha ovladnout chut’. Poté, co si zavisly uvédomi, ze ,,je
v chutich®, nésleduje snaha o zmirnéni ¢i odstranéni chuti, tedy jejich kontrolu: ...
néjakd vzpominka na to, co jsem s nima zazila s t¢ma lidma, mé¢ hodila i do vzpominky,
co jsem zazivala s byvalym a dostalo mé to do takovych chuti, ktery jsem se snazila
n¢jak krotit...* (R). Zalezi na viili jedince, zda se chce ¢i nechce ovladnout. Ziskavani
kontroly je tedy mozné pouze v piipad¢, ze zavisly disponuje touto snahou.

1. faze — uvédoméni

Aby bylo mozné chuté ovladat, musi si byt zavisly védom, Ze je v dané chvili,,v chutich*.
V ptipadé, ze k uvédoméni nedojde, baZzeni nelze kontrolovat a mnohdy nasleduje
poruseni abstinence. Existuji faktory, které zavislym pomahaji si craving uvédomit, ale
také faktory tomu branici. Mezi faktory podporujici uvédoméni patii znaky chuti, tedy
psychické a fyzické projevy.

K télesnym projeviim lze zatadit pocit stazeného zaludku, buseni srdce, poceni, nevolnost
apod.: ,,...kdyz je to ta fyzicka chut’, tak se klepes, busi ti srdce, citi§ se nepfijemné, tak
podle toho to snadno poznés...“ (N). Na psychické trovni se craving projevuje jako
neklid, nervozita, vzpominky na drogovou minulost ¢i mys$lenky na uziti latky. Chuté
lze vysledovat také prostfednictvim tzv. toxi snill, v nichz se objevuji motivy drogy,
jejiho uzivani ¢i kontextu jejiho uzivani znamého z minulosti zavislého. U kazdého se
mohou chuté projevovat vice ¢i méné odlisné, vzdy je dllezité, aby zavisly vysledoval,
jaké projevy jsou charakteristické praveé pro néj.

Dale pomaha v uvédoméni chuti pfitomnost jejitho spoustéce. Ma-li jedinec zmapovany
podnéty vyvolavajici bazeni, mize mu védomi piitomnosti takového podnétu dopomoci
k uvédoméni pritomnosti samotnych chuti. Casto zmifiovanymi podnéty jsou setkani
s narkomany na ulici, pfitomnost naro¢nych Zivotnich situaci ¢i navrat do mist, ktera
jsou spjata s vlastni drogovou minulosti.

Jako faktor branici uvédoméni bazeni bylo oznaceno nepfiznani chuti. Pokud zavisly
bazeni ignoruje, s nejvetsi pravdépodobnosti nedojde k tomu, Ze si ho uvédomi: ,,...co
mi brani, no tfeba viibec to nad tim piemyslet, jestli je to chut’, protoze ja si toho nekdy
ani nev§imam a to je asi Spatné, protoze pak se nevédomé dostanu do tfidennich stavi
hroznych chuti...” (S). Stejny efekt miZe nastat v ptipad¢, Ze zavisly obelhava sam
sebe. Jestlize si jedinec chuté neptizna a presvédCuje sam sebe, ze chuté v soucasnosti
nema a vse je v poradku, vytvaii tak pomyslnou piekazku zabraiujici mu v uvédoméni
aktudlnich chuti.
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2. faze - rozhodnuti

Po uvédoméni nasleduje druha faze ziskavani kontroly, rozhodnuti o zvladnuti chuti.
Podptirn€ ve smyslu zvladani touhy zde ptisobi negativni zkusenosti z obdobi drogové
kariéry zavislého, které uz nechce zazit. Abstinujici zavisli si uvédomuji, ze pokud chut’
nezvladnou, pravdépodobné se vrati ke zplisobu Zivota, ktery vedli v dob¢€ své drogové
kariéry. Sami uvadéji, Ze by neradi zazili takovy nédvrat zpét. Nemohou selhat a zac¢inat
znovu, protoze veédi, ze zacit abstinovat po recidiveé je znacné€ obtizné. Také uz si nepteji
zit jako ,,fet’aci®.

Dtivodem jsou negativni minulé zkusenosti, které se pfimo vazi na uzivani drog a s nim
spojeny zpusob zivota. Jedna se napf. o zZivot na ulici, prostituci za ucelem vydélku
na drogu, Spatny psychicky a fyzicky stav ¢i pachdni trestnych ¢ind. Tyto zazitky jsou
zavislymi vnimany jako velmi nepiijemné, a proto je nechtéji znovu zazit.

Stejné podplirné jako minulost plisobi touha zavislého po nedrogové, nebo-li ,,Cisté*
budoucnosti. Pravé na zékladé negativnich zazitki z obdobi drogové kariéry lze
zaznamenat potfebu pozitivni zkuSenosti. Pozitivni zaZitky l1ze zejména s dlouhodobym
uzivanim navykovych latek spojit jen tézko, ale jejich vidina v budoucim Zivoté bez
drog plisobi jako motivace k udrzeni abstinence. Zavisli touzi po spokojeném Zivoté
s Cistou hlavou, pozitivnich Zivotnich zazitcich a svobodé¢, kterou zavislost neumoziiuje.
Zminuji také hodnotu finan¢niho zajisténi, které jim poskytne moznost ziskat pozitivni
zazitky napt. formou dovolené s rodinou ¢i zakoupenim vysnénych predméti. Uzivani
drog dostatek financi vylucuje, protoze veskeré penize jsou vyuzivany k potizeni davek
latky. Kdyz se zavisly rozhoduje, zda chut’ zvladne, nebo ne, pak lze pravé témto
¢initelim pfisuzovat vyznamnou roli.

Jako dalsi podptirny faktor pti rozhodnuti zavislého Ize oznacit jeho vztahy s rodinnymi
piislusniky a ostatnimi lidmi v jeho okoli. Vedlej$im efektem uzivani drog byva naruseni
¢1 uplné zniceni vztahi s rodinou. Béhem 1écby si zavisly uvédomi, ze svym blizkym
ublizil, a v priibéhu abstinence se snazi pracovat na zlepseni nebo znovuobnoveni vztaha.
Rodina jedinci ¢asto poskytuje podporu a on si je védom, ze pokud by se rozhodl chut’
v dané chvili nijak nefesit a porusit abstinenci, o oporu v podobé& svych blizkych piijde:
,...Tikdm si, to pfece nemuzu udélat détem, mame, oni mi davétuji, z poslednich sil
doufaji, ze to proste bude jinak, nemuizu jim po dvaceti letech prosté tohle ud¢lat...* (E).
Kromé rodiny jsou pro zéavislého dileziti druzi lidé. Chovani ostatnich k narkomanovi
se velmi 1181 od chovani k ,,normélnimu* ¢lovéku. Zachazeni se zavislym v obchodech,
na ufadech ¢i u lékafe je velmi nepfijemné, zatimco s abstinentem je jednano jako
s Clovékem. Sami zavisli popisuji potéSeni z toho, ze se k nim nyni ostatni chovaji hezky.
Svou roli ma v rozhodnuti o zvladnuti chuti také vnitini slib, ktery dal zavisly sam sob¢.
Jedna se o zdvazek k vlastni osobé&, ktery ma pro jedince znacny vyznam. Slib se tyka
drivejsiho rozhodnuti zavislého, ze bude abstinovat. Chce si dokézat, Ze i nadale zvladne
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zit bez drog. Zde je zminovana také délka abstinence, a to ve chvili, kdy si zavisly fika,
ze jiz vydrzel bez drogy velmi dlouho, a proto musi vydrzet i nyni. Nechce zahodit
vse, co doposud v ramci abstinence vybudoval, protoze k tomu vynalozil zna¢né usili.
Rozhodnuti o nezvladnuti chuti by znamenalo ztratu vSeho, na ¢em pracoval, a poruseni
slibu, ktery dal sam sob¢.

Ve chvili, kdy se zavisly rozhoduje, jestli se chut’ na drogu pokusi zvladnout, nebo se ji
necha ovladnout, pisobi podpirné prekazky, které mu brani v uziti latky: ,,...taky tam
hrajou roli prekazky jo, kdyz mas prekazky k ty droze, tak se rozhodnes lip, nez kdyz ji
budes mit ptimo pied sebou, to by bylo hodné tézky...“ (V). K takovym piekdzkam patii
nedostatek finan¢nich prostiedkil, zna¢na vzdalenost zdroje navykové latky ¢i neznalost
prostiedi, v némz se jedinec prave nachazi. V neznamém prostiedi je ziskani drogy pro
zavislého obtizné;si, protoZze nemé zmapovana mista a osoby, kde by bylo mozné davku
ziskat.

Béhem rozhodovani piisobi také oslabujici Cinitelé. Fakt, ze si clovék sam pro sebe
bazeni omlouva, ptisobi jako oslabujici Cinitel pti rozhodnuti a mtze tak vést k poruseni
abstinence. Prvnim pifipadem takové sebeomluvy je svadéni chuti na vzorce chovani
z minulosti. Zavisli maji ¢asto tendenci vracet se ke vzorciim chovani, které byly typické
v dobé¢ jejich drogové kariéry. Bazeni tak omlouvaji tvrzenim, ze uzitim latky byli diive
zvykli fesit vSechny své problémy. Béhem abstinence se uc¢i osvojovat nové vzorce,
které budou pouzivany pti zvladani potizi, a které nahradi nezdravé vzorce z minulosti.
Jinou formou sebeomluvy je obelhavani sebe sama. Zavisly je schopny si vsugerovat, ze
drogu potiebuje, ze mu pomize pouze jeji uziti. Tim obelhdva sdm sebe, aby si obhdjil
nezvladnuti chuti a nésledné poruseni abstinence. Jak sami uvadéji, kdyz chtéji latku
uzit, vzdy si dokdzi velmi dobfe odlivodnit pro¢. Obelhavani vlastni osoby probiha
také v pripadé, kdy si abstinujici zavisly namlouva, Ze ,,si da* jen jednou a poté bude
pokracovat v abstinenci. Na zaklad¢ svych zkuSenosti z predchozich 1€ceb pritom védi,
Ze to je jen velmi mélo pravdépodobné.

Uréitou roli v sebeomlouvéni hraje také potfeba odmény. Ugastnici vyzkumu hovofili
o skutecnosti, Zze béhem abstinence potiebuji byt chvaleni 1 za maliCkosti a dostavat
odmény. Pokud pocituji nedostatek ¢i Gplnou absenci chvaly a odmén, omlouvaji si
chuté tvrzenim, ze kdyz je neodméni druzi, museji se odmeénit sami: ,,...u mé to bylo taky
to, ze ja mam nizsi sebevédomi a néjak jsem ho faleSné€ nabijela drogami, ja potiebuju
prosté pochvaly jo, za kazdou blbost potfebuju byt chvalena a potom, jakmile nejsem
chvalend, tak mam potiebu se jako odménit sama...* (R). Odménou je ptfitom mysleno
uziti ndvykové latky.

Jako dalsi oslabujici faktor zavisli uvadéji Spatny psychicky stav. To, jak se ¢lovek citi
ve chvili, kdy se mé rozhodnout o zvladnuti ¢i nezvladnuti chuti, ovliviiuje jeho volbu.
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Dlouhodoby stres, starosti, finan¢ni potiZe, problémy v praci nebo s rodinou mohou vést
ke zhorSeni psychického stavu. Zavisly byl v dob¢ své drogové kariéry zvykly nesnaze
fesit uzitim drogy, a pokud se neciti dobfte, lze predpokladat jeho upadavani do deprese,
bezmoci a beznadéje. Pravé tyto pocity zptsobi, Ze chvilemi uvazuje o moznosti vratit
se k uzivani drog, béhem kterého dané problémy nefesil, coz pro néj bylo nejjednodussi.
Proto muze Spatny psychicky stav negativné ovlivnit rozhodnuti zavislého béhem chuti.

3. faze — aplikace strategie

Poté, co sizavisly chut' na drogu uvédomi a rozhodne se ji fesit, nasleduje pouziti strategie,
ktera mu pomize situaci piekonat. Jednim z podptirnych ¢initell je zde tispéSné osvojeni
strategie. Jestlize ma jedinec dobie zazity urcity zplisob zvladani chutg, je vétsi Sance, ze
bude v ptipad¢ potieby pouzit. Déle zde hraje roli, zda mé zavisly ptipraveny nahradni
alternativy, protoze se muiize stat, ze osvédceny zplisob pfekonani bazeni nezafunguje.
Je vhodné mit v repertoaru zarazeny alternativni strategie, ¢imz se zvysuje Sance na
zvladnuti cravingu. Naopak, jako oslabujici faktor Ize vnimat skute¢nost, Ze je aplikace
nauceného zplsobu zvladani nékdy obtizna. Zavisli sice maji osvojenou urcitou strategii,
ale muze byt problém ji pouzit. Jak sami fikaji, nékdy to prosté nejde.

Muzeme hovoftit o tzv. preventivnich strategiich, jejichz pouzivanim se zavisly chrani
pied chutémi a sam sobé€ z ¢asti usnadituje snahu o udrzeni pozitivni zmény, a aktudlnich
strategiich, které jsou aplikovany s cilem zvladnout bazeni v dané chvili. Jednim ze
zpusobd, jak ptedchazet chutim na drogu, je substituce drogové zkuSenosti. V pribéhu
abstinence zavisli touzi znovu zazit pocit §tésti, velmi liby pocit, ktery nasledoval vzdy
po aplikaci drogy. Jako prevence bazeni slouzi v tomto ptipadé ndhrada onoho pocitu
jinym zpiisobem, nezli uzitim latky. Casto je zmitiovan napiiklad sport. Substituce
pomaha také v piipadé zazitkli z obdobi jeho drogové kariéry. Prave ty Casto funguji
jako spoustéce bazeni. Preventivnim opatfenim je zde proziti novych ,,Cistych® zazitkd,
které prekryji ty drogové. Jedinec ma napt. spojené ur¢ité misto se vzpominkou na
aplikaci drogy. Béhem abstinence si na stejném misté vytvoii piijemny zazitek, ktery
s uzivanim latky neni nijak spjaty. Nova zkuSenost pak piekryje drogovou vzpominku,
ktera vyvolavala bazeni.

Dale hraje roli pfijeti chuti jako soucasti 1écby a abstinence ¢i védomi vlastnich rizik,
kterym je tak mozné se vyhnout nebo jim vénovat zvySenou pozornost. Zminéno bylo
také pomyslné povoleni hranic. Myslenka na dozivotni zdkaz uziti jakékoliv latky mtize
mit ten efekt, ze vyvold imysl porusit toto omezeni. Transformace zdkazu na moznost
uziti latky v budoucnu pisobi jako ochrana pred chutémi.

K aktudlnim strategiim zvladani patii vyvolani odporu k droze prostfednictvim
negativnich vzpominek na minulost. Kdyz se jedinec ocitne ,,v chutich®, fesi situaci
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prostiednictvim vyvolani odporu k drogové minulosti. Ten je spojen s negativhimi
zéazitky prozitymi v ramci jeho drogové kariéry. Vzpominka na negativni zkusSenosti
vyvola nechut’ prozit néco podobného znovu, coz mu pomtze bazeni piekonat: ,,...co
pomaha tieba mé pfi tom, tak to jsou ty negativni vzpominky, kdyZ uZz jsem na tom
Spatn¢, Ze bych si opravdu Sel néco vzit nebo Slehnout, tak ty negativni vzpominky mi
pomuzou...“ (H).

K osvédEenym strategiim zvladani cravingu patii odloZeni uspokojeni chuti na pozdéji.
Zavisli uvadéji, ze k prekonani bazeni jim pomahé odsouvani uziti drogy napft. na druhy
den. Do té doby vSak bazeni ptejde a jedinec dal pokracuje v abstinenci. Odlozeni
si zdivodiluje tvrzenim, Ze pravé nema na shanéni latky ¢as nebo musi zafidit néco
dalezitého, u ¢eho nesmi byt pod jejim vlivem. Miizeme se setkat také s odkladanim
do dalsich let, kdy si napt. matky malych déti feknou, Ze si v soucasnosti podlehnuti
chuti a poruseni abstinence nemutzou dovolit, ale az déti vyrostou, budou si moci drogu
doprat.

Zavislym pomaha také zadost o pomoc, pfesunuti pozornosti jinym smérem ¢i odchod
z rizikové situace.

Znaky chuti Minulost Uspésné osvojeni\

N , ; strategie / L\
PODPURNE Pfitomnost ,,Cista budoucnost“ PREVENTIVNI
FAKTORY podnétu Pipravené STRATEGIE

Vyznamné vztah :
v v alternativy Nahrada drogové
/ zkusSenosti
ZiSKAVANi VEDOME N
v \ 4 v N, Nastaveni k ochrané
KONTROLY NAD
- -~ . _" , _>
CHUTI UVEDOMENI ROZHODNUTI S$TRATEGIE ( AKTUALNI
Y, b STRATEGIE
A A A
/ Odpor k minulosti
Nepfiznani chuti \/Sebeomluva Problém h Odlozeni
OSLABUJICI . aplikace
FAKTORY Spatny psychicky Pomoc
stav ~—
AN J

Obr. 1 Model ziskavani védomé kontroly nad chuti
Zavér
UdrZeni abstinence nelze povazovat za jednoduchou zalezitost. Skutecnost, ze zavisly

zacne abstinovat a tuto pozitivni zménu udrzuje, ukazuje na jeho schopnost kontroly
vlastniho chovani. (Kuda, 2000) Craving je fenomén, ktery se dostava do poptedi zajmu
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vyzkumnikli zejména v poslednich nékolika desitkach let. Jedna se o vyznamné téma
zéavislych osob, jehoz hlubsi prozkoumani a porozuméni by mohlo vést k zefektivnéni
postupti 1é¢by. (May a kol., 2004) Clanek byl vénovan tématu abstinence u drogové
zavislych a faktorim, které ji ovliviiuji. Na zdklad¢ analyzy dat byl vytvoten model
ziskavani védomé kontroly nad chuti, ktery graficky znazorniuje obr. 1 a ktery ilustruje
proces zvladani chuti a popisuje ziskdvani kontroly nad bazenim ve tfech fazich. Prvni
z nich je uvédomeéni chuti, které je zakladnim pfedpokladem k tomu, aby ji zavisly mohl
zvladnout. Pokud si bazeni uvédomi, nasleduje rozhodnuti, zda se ho pokusi zvladnout,
nebo mu podlehnou. V ptipadé, Ze se jedinec rozhodne chuté zvladnout, pouzije uréitou
strategii zvladani. Zavisli se mohou vyhnout cravingu prostfednictvim preventivnich
strategii. Pokud se jim nepodati bazeni zabranit, mizou zvolit jednu z aktudlnich strategii
zvladani, jejichz pomoci jsou zvykli ho prekonat.

Vytvoteny model ndm svou komplexnosti ddva moznost pochopit, jak probihd zvladani
cravingu v moment¢, kdy nastane a co vSe v daném okamziku proces ovliviiuje, coz
doposud v literature nebylo mozné dohledat. Byl konzultovén s klienty a s pracovniky
Dolécovaciho centra Prevent, coz poslouzilo k validaci vysledkl. Jeho potencial
spatiujeme ve vyuziti v zafizenich zaméfenych na praci s abstinujicimi klienty, jako
jsou doléCovaci centra, terapeutické komunity nebo pracovisté poskytujici ambulantni
1é¢bu, kde je vénovana pozornost tématu relapsu a jeho predchazeni.
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