Abstrakt:

VYCHODISKA: Zvy$ena zdravotni, socidlni a ekonomicka rizika v souvislosti s konzumaci
alkoholu se dotykaji témé¥ pétiny obyvatel CR, pficem dostupnost zejména ambulantni formy
odborné péce je nedostatecnd. Kontrolovana konzumace alkoholu mzZe rozsitit spektrum

|é¢ebnych intervenci. Jeji souc¢asné rozsifeni neni ale zmapovano.

CiLE: Zmapovat a analyzovat aktudlni rozsifeni a podobu vyuZivani terapeutické metody

kontrolované konzumace alkoholu v ambulantnich zafizenich v CR.

METODY: Polostruktorované rozhovory s 10 komunikaénimi partnery pracujicimi v
ambulantnich zafizenich a jejich tematicka analyza v softwaru MAXQDA. Nasledné tvorba
hypotéz, nasledovand online dotaznikovym Setfenim s vyslednym souborem 85 respondentt

z fad ambulantnich zafizeni. Testovani hypotéz v programu Statistica.

HLAVNI VYSLEDKY: Kontrolovand konzumace alkoholu je nejasté&ji popisovana v podobé
souboru pravidel a vyuzivana ve smyslu mezistupné k abstinenci, s ¢imz souhlasilo 69 %
respondentl. 53 % respondentli pak souhlasilo s pojetim pfistupu jako alternativy k
abstinenci. 64 % respondentli povazuje pfistup za vhodny zejména v nizkoprahovych
zafizenich. VétSina (64 %) zapojenych ambulantnich zafizeni umoZniuje usilovat o
kontrolovanou konzumaci alkoholu, ¢astéji v nelékarskych adiktologickych zafizeni (v 72 % z
nich) a v socidlnich sluzbach (71 %). Dotazovani povazuji pfistup za vhodny pro osoby rizikové

¢i Skodlivé uzivaci alkohol, u zavislych spiSe jako snizovani rizik.

ZAVER: Vétsina zapojenych ambulantnich zafizeni umoZfiuje klientdm usilovat o non-

abstinentni terapeuticky cil. U klient( se zavislosti na alkoholu je pfistup vyuzivan predevsim
k navazani terapeutického vztahu a motivaci k abstinenci. Vétsina dotazovych by uvitala v této

oblasti vice informaci a otevienou odbornou diskuzi.
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