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Abstrakt bakala Fské prace:

Psychoanalytické sméry jsou v souvislosti se zavislostnim chovanim velmi
Casto kritizovany nebo Uplné opomijeny. Pfesto by mohly mit dalezity podil pfi
uspésnych lé¢ebnych metodach zavislosti, zejména v jejich zavérecnych fazich.
Jejich hlavni devizou je hledani kofent a pfi¢in vzniku zavislosti. V terapii mohou
pomoci objevit nevédomé vnitini konflikty a traumata, pfispét k jejich pochopeni a

prijeti, coz poté muze ulehcit psychoterapeutickou Ié€bu.

Cilem této prace je ilustrovat pfinos psychoanalytickych smérd v Ié¢bé

zavislosti. Prace se také snazi poukazat na to, Ze pfi doplnéni psychoterapie o
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psychoanalyticky rozbor nabude lé&ba, za dodrzeni ur€itych kritérii, hlubsiho

e

vyznamu a zvySsi se tak pravdépodobnost jeji u€innosti.

Prace se déli na teoretickou a empirickou &ast. Teoreticka ¢ast uvadi
pfehled psychoanalytickych teorii vzniku zavislosti, popisuje nékteré
charakteristiky zavislych osob z psychoanalytickych hledisek, a je doplnéna o
nezbytné kritické hodnoceni. Empiricka ¢ast zahrnuje kazuistiku klientky, ktera trpi
zavislosti na alkoholu. Na jejim pfibéhu se pokousim ilustrovat psychoanalytické
poznatky o vzniku a vyvoji zavislostniho chovéni. Informace jsou ziskdny pomoci
rozhovord, které jsou se souhlasem klientky nahravany na diktafon a prevedeny

do pisemné formy.

V diskusi je kazuistika rozebrana s vyuzitim Ericksonovych vyvojovych
stadii a popsanim Casové osy kliCovych a vyznamnych bodu klientky. Poukazuje
také na fakt, Ze nikdy neni pfitomen jen jeden faktor, ktery by pfredurcil vznik
zavislostniho chovani, a je tfeba vnimat zivotni situace, zlomové okamziky nejen u
klientd, ale i u jejich blizkych. Zavér shrnuje cile prace a konkretizuje predpoklady

vyznamu psychoanalytickych sméru.

Kliéova slova:

Psychoanalyza-Zavislost-Psychoanalytickéteorie-Ter  apie zavislosti —

Vyvojova stadia podle Eriksona

Title of bachelor thesis: Development and maintenance of
addictive behaviour in terms of psychoanalysis

In the area of addictive behaviour, psychoanalytic approaches are very
often criticized or completely neglected. Nevertheless they could significantly

contribute to the treatment of addictions, especially in its final stage. Their main
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contribution is in searching for origins and causes of the addiction. In the therapy
they could help to reveal inner conflicts and traumas, and to facilitate their

understanding and acceptance.

The main aim of my thesis is to illustrate the contribution of psychoanalytic
approaches in the treatment of addiction. Furthermore an effort is made to point
out, that if the psychotherapy is enriched by psychoanalysis, and further criteria
are fulfilled, the treatment can acquire a deeper meaning, and the probability of its

efficiency increases.

The thesis is divided into theoretical and empirical part. The theoretical part
presents an overview of psychoanalytical theories of the origin and development of
addiction. It describes some features of the addicted people from the
psychoanalytical point of view and the part is completed by necessary critical
evaluation. The empirical part contains a case study of a woman who is addicted
to alcohol. On her case | try to illustrate the psychoanalytical views of on the rise
and development of addictive behaviour. Data are obtained from conversations,
that are with the permission of the client recorded on a dictaphone and transcribed

into written form.

In the discussion the case study is analysed according to the Erickson
stages of development and by describing the time-axis of the keypoints in client’s
life. The fact is also illustrated, that there is never a single factor that determines
the rise of addictive behaviour, but life situations and key moments have to be
taken into account. The conclusion summarizes the aims of the bachelor thesis

and concretizes the importance of psychoanalytic approaches.

Keywords:

Psychoanalysis-Addiction- Psychoanalytical theories-Therapy of addiction-
Erikson’s Developmental stages
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1 Uvod, cil prace a metodologie

Téma psychoanalyzy jsem volila po dlouhém uvazeni vzhledem k jeho
narocnosti a rozsahu. Na druhou stranu meé velmi zajima tato problematika, ktera
je, dle meého nazoru, Casto prehlizena a v léCbé zavislosti malokdy vyuZzivana.
Myslim si, Ze je mnohem snadnéjSi nevénovat se tomuto tématu, protoze je velmi
komplikované v teorii a o to hafe aplikovatelné do praxe. AvSak pfi dodrzeni
urc€itych pravidel je pravé metoda hlubinnych terapii v 1é€bé zavislostniho chovani
na misté. Za cil svoji bakalarské prace jsem si zvolila vykreslit mozny pfinos
psychoanalyticky orientovanych smérd v Iécbé =zavislosti a popsat mozné
psychoanalytické teorie vzniku zavislostniho chovani v praxi (na kazuistice). Velmi
mé zajima otazka, do jaké miry se psychoanalytické sméry mohou podilet na

lecbé a jak je vyhodné jejich pouziti nacasovat.

Teoreticka ¢ast se sklada z prehledd psychoanalytickych teorii, struéného
popisu charakteristiky zavislych osob podle psychodynamického modelu, kritiky
psychoanalytickych pfistupl a struéného prehledu postupl terapii. VSechny
informace jsou Cerpany na zakladé reSerSe z odborné literatury, jejiz podrobny

seznam bude uveden v zavéru meé prace.

s v s

V praktické casti jsem chtéla potvrdit svlj cil na jedné kazuistice. Vybér
osoby mél splnit urcita kritéria. Potfebovala jsem klienta/klientku, ktery trpi
zavislosti, pochazi z nedpliné rodiny, prozil détstvi, které mélo nékolik zasadnich
momentl naruSujicich zdravy vyvoj. Klient mél byt sam rodi¢em. S klientkou
Irenou, zavislou na alkoholu, jsem se setkala v dolé€ovacim programu, kam jsem
dochéazela na praxi. Dohodly jsme se, Ze se sejdeme za ur€ity ¢as a klientka mi
dala souhlas, Ze mohu jeji pfibéh pouzit ve své bakalarské praci pod podminkou
zmeény jména a osobnich udajd. Informace jsem ziskala pomoci dokumentace
doléCovaciho zafizeni (s klient€inym souhlasem), nékolika dlouhych rozhovord,
které jsem, se svolenim klientky, nahravala na diktafon (a s pomoci vyplnéni

dotazniku). Zaznamy jsem poté utfidila a pfedélala do pisemné formy.
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2 Teoreticka cast

ZAavislost Ize obecné popsat jako touhu po sobé samém. Jako kdyby byl
Clovék nespokojeny se svym bytim a touzil po né€em vysSim, ve shaze najit o
sobé idealni vizi, a nachazet se ve vysSim védomi. Problém je vSak vtom, Ze
pokud Clovék hleda smysl Zivota, nezije v pfitomnosti, a tudiz nemaze nikdy dojit
k uspokojeni. Tento pocit si tak klamavé vyvolava drogou, kterd& mu umoZziuje
zazivat slastné a nadpozemské pocity, na kterych se postupem C¢asu stava
zavislym. Drogova zavislost vznika prahnutim po rozSifeni védomi. Po poziti
jakoby droga rozSifila obzory vnimani, ale nasleduje naopak jesté vétSi pocit
stisnéného védomi nez predtim (Krupka, 2003). Drogy a jiné predméty
k uspokojovani zavislosti jsou jen uméla nahrazka, kterd uspokoji jedince jen
klamavé a docasné, avSak skute¢né potfeby uspokojit nikdy nemuize a to je hlavni

davod ke zvySovani intenzity a miry (Mentzos, 2000).

Zavislost jako takova je popsana v mnohych podobéach v odborné literature.
Stale se hledaji pfi¢iny z rdznych ahld pohledu a velmi zfidkakdy se odbornici
vénuji zavislostnimu chovani jako systému. Zavislost je multifaktorialni a je nutné
k ni pfistupovat mezioborové. Ma mnoho pfi¢in, které se navzajem podporuji
(Kooyman, 2005).

Stejné tak, jako se vyvijela psychoanalyticka IéCba drogovych zavislosti,
tak i sama psychoanalyza jako celek dosédhla velkych zmén (Leeds a
Morgenstern, 1999). Leeds a Morgenstern uvadéji, Zze podle autord, ktefi napsali
praci o psychodynamickych teoriich zavislosti na opiatech, se v psychoanalyze
nedélaly dfive rozdily mezi rdznymi typy zavislosti a vSechny byly chapany jako
tzv. ,oralni jevy“, které méli podobny nevédomy vyznam. Vté dobé se
psychoanalyza zabyvala predevsim studiem ,id“. Pozdéji se popsaly ruzné
typologie zavislosti, které se odvijely od zneuZivané latky a vnitfniho stavu
zavislého C¢lovéka. Psychoanalyticka leCba se zaméfovala na pudy a defenzivni
strukturu, tzv. Ego psychologie. Postupem Casu se psychoanalytici zacali zabyvat
adaptaci Clovéka na svét a vztahy s ostatnimi lidmi. Leeds a Morgenstern cituji
Blatta a kol. (1984), ktery psychoanalytické teorie zavislosti na opiatech rozdéluji

na tfi typy: 1. vznik symbiotického stavu, ktery uspokojuje potfeby, 2. obranny

7
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mechanismus, proti kritickému a necitlivému sebehodnoceni, jako je napfiklad
vina, 3. ochrana proti psychotické dezintegraci (viz Leeds a Morgenstern, 1999).
Zvlastni je, Ze u mnoha poruch psychoanalyza pokrocila ve vyvoji svych teorii,
nikoliv tak u teorii zavislosti. Tento fakt Ize vysvétlit tak, Ze zavislost je
symptomem tak vazné poruchy ega, Ze psychoanalyticka |éCba by zde byla stejné
nevhodna (Leeds a Morgenstern, 1999). Na psychoanalyzu mazZzeme nabhliZet jako
na konzistentni psychodynamickou teorii, diky niz lIze rozvijet racionalni
terapeutickou empatii. Podle mezinarodni psychoanalytické asociace ma vyznamy
v oblastech: 1. teorie osobnosti, 2. vyuZiti této teorie v humanitnich védach, 3.
vyuZziti psychoanalytické teorie v psychoterapii (Mikota, 1995). Literatury ohledné
psychoanalytickych pfistupl k zavislostem je malo. MoZna je to zpusobeno jistou
mirou zaujatosti vO¢&i fenoménu zavislosti, faktem vSak zUstava, ze

psychoanalyticka Ié&ba maze byt pfinosem v tomto sméru (Waska, 2006).
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3 Egopsychologické obdobi

Psychoanalyza 20. stoleti se déli do nékolika obdobi, pro vznik a rozvoj
teorii zavislosti je vSak nejvyznamnéjSi egopsychologické obdobi, které zacalo
Freudovo smrti v roce 1939 a pokracovalo az do 80. let. BEéhem tohoto obdobi se
od hlavniho proudu psychoanalytického mysSleni oddélilo nékolik smérd, napriklad
psychoanalytické skupinové terapie nebo psychoanalyticky orientované
psychoterapie. Vyvoj nastal i v hlavnim psychoanalytickém proudu, kde vrcholila
prace tzv. londynské Skoly a vznikla moderni egopsychologie, jinymi slovy
psychoanalytickd vyvojova psychologie. V 70. letech se jeSté vytvorila tzv.
psychologie self (viz dalSi text). Byl popsan vyvoj ¢lovéka do 2 — 3 let, coz je doba,
kdy dité nabude tzv. sebereflektujici subjektivity.

V prvni poloviné 20. stoleti byla vytvofena britskym psychoanalytikem
Johnem Bowlbym, ktery patfil do Londynské Skoly a navazoval v mnohém na
Freuda, teorie attachmentu, ktery vysvétluje vztahy ditéte v raném détstvi. Kalina
cituje Yaloma (1999), ktery vysveétluje, Ze pfimknuti ditéte k matce je podle
Bowlbyho nezbytné pro preziti a v pfipadé oddéleni matky a ditéte se u obou
zaCne projevovat Uzkost a touha najit druhy objekt a pfi delSim oddéleni mohou
byt nasledky fatalni. V dnesni dobé se psychoanalytici zabyvaji attachmentem
jako vztahové interakce, jejiz odchylky maji velmi zdvaZzné nasledky v pozdé&jSim

Zivoté ditéte. Jsou popsany 4 druhy attachmentu (Kalina, 2008):

1) Bezpecény — primarni typ, ale pokud se néco pokazi, jako napfiklad
necitlivosti rodi€¢l, nespolehlivosti, chladem, sebestfednosti nebo

nesrozumitelnosti projevd, dochazi k sekundarnim druhim
2) Uzkostny, vzdorujici
3) Uzkostny, vyhybavy

4) Dezorientovany, dezorganizovany
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Posledni tfi modely attachmentu vznikaji jako obrana a pomahaji ditéti
srovnat se s nedostupnymi rodi€i. V dospélosti se takové dité fidi porad stejnym
druhem attachmentu jako v détstvi a pokud se nevyrovnalo s minulosti, nemulze
prijmout realnou pfitomnost. Takovi lidé mohou ztracet sebekontrolu a mohou byt
dezorientovani v ¢ase. Pokud nedoSlo vrané fazi détstvi k bezpeénému
attachmentu, muZe se vytvofit sekundarné béhem Zivota vyznamnym vztahem
k druhému ¢lovéku. Muze to byt laska i pratelstvi. Velmi €asto se tento proces déje

v dusledku psychoterapie (Kalina, 2008).

Podle Mahleroveé (1968) je pfikladem konzistentni teorie vyvoje separace —
individuace, proces, ktery u ditéte zaCina v 6 mésicich Zivota, kdy je dité
v symbibéze s matkou a trvd az do tfi let. Po narozeni vnima dité jak utrobni
pocitky, tak perceptuje smysly okolni prostfedi, ale nerozeznava tyto typy vnimani
od sebe. Proziva zmatek pocitll a postupné se orientuje dle ¢ind své matky. Jako
prvni faze separace-individuace se povazuje tzv. diferencia¢ni, ktera trva 4 az 5
mésicl. Kojenec chape stavy libosti v zavislosti s matefskou osobou, poznava, ze
materské Ciny nejsou zcela podfizeny jeho potfebam. DalSi faze se nazyva
praktikujici a znamena pro dité velky cit k okolnimu svétu. Dité si je jisto, ze
vSechny jeho €iny se matce libi. Pokud ale matka neni v jeho pfitomnosti, pozbyva
pro n&j smyslu vlastni aktivita a iniciativa. DalSi faze, znovusblizovaci, trva od 14.
do 20. mésice. Dité uz neni zavislé na matc€iné pfritomnosti. Snazi se upoutat jeji
zajem, ale neni to pro néj bezpodmineéné nutné. V posledni fazi, tzv. objektivni
stalosti, ktera probiha mezi 25. a 36. mésicem veéku ditéte, proziva libé pocity bez
zavislosti na stavu matefské osoby. V nepfitomnosti matky si ji umi dité jiz
predstavit. Toto obdobi je velmi dllezité, protoZze se bé&hem ného dité udi
rozliSovat meziosobni problémy a také rozliSovat prfani od potfeb. Nauci se, ze
vSichni jeho blizci nebudou stéle délat to, co ono potfebuje. Kdyby neproslo dité
timto obdobim, bralo by jako samoziejmost, Ze vSichni okolo budou délat to, co
samo chce, a zaroven bezpodmineéné pfijimat jeho chovani, pfani a touhy, a
pokud by tak necinili, ucitilo by k nim averzi. BEhem vyvoje vSech stadii dité
pfijima za samozfejmé kultivovat zlostné projevovani, ma osvojené rtizné druhy
lidskych afektl, nalad a pfijima spory svych vnitfnich afektd (viz Mikota. 1995, s.
19).

10
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RuUzné zatézové stavy prichazejici béhem zivota mohou otevrit problémy,
které byly feSeny krizové vijednom zobdobi ontogenetického vyvoje.
Psychopatologie se pak vytvori jako dasledek konfliktu minulych a pfitomnych
zajmu. Napriklad u depresi, které jsou ¢asto doprovodnou diagn6ézou u zavislych
osob, se Clovék vraci do stavu ditéte v praktizujici fazi vyvoje asi v jednom roce
Zivota, kterému byla odfata matka. Zatimco ve 40. a 50. letech se
psychoanalyzou |€Cili hrani¢ni lidé, u kterych byli netispésni psychiatfi, v 60. letech
se psychoanalyza stala modnim trendem. Lidé, ktefi dosahli spole¢enského
uspéchu, a presto nebyli Stastni, nechali psychoanalyzu zabyvat se jejich osobou
(Mikota, 1995).

Podle Kohuta dochdzi u hrani¢nich pacientt k vyZzadovani po
psychoanalytikovi, aby splfioval jejich naroky, a maji k nému tzv. funkcionalni
vztah. Lékaf ma za ukol plnit ur€ité funkce, které oni sami plnit neuméji.
Psychoanalytik slouzi hrani¢nim pacientlim jako nositel jejich lidské hodnoty. Tito
pacienti maji pocit, Zze musi byt vyjime¢né osobnosti. V IéEbé se udrzuji diky tzv.
idealizovanému nebo zrcadlicimu pfenosu. Pacient pfenese na psychoanalytika
Gtvar, ktery se nazyva ,idealizované rodi¢ovské image”. Ten je vniman jako skvély
Clovék a pacient si logicky vyvodi zaveér, ze kdyz zajima tak uzasného Clovéka,
sam musi byt mimoradny. Zrcadlici pfenos znamenda pacientovo presvédcéeni, ze
psychoanalytik ho povazuje za mimoradného, protoze jinak by nemohl vnimat a
chapat vSechny jeho myslenky. V pfipadé, Ze se naruSi jeden ze zminénych
prenosu, nastane jedna ze Ctyr situaci. Pacient nadale dochazi na psychoanalyzu,
ale je smutny, ztéZuje si neustale na nekonkrétni télesné obtize. V dalSim pfipadé
dochazi k tzv. stimulaénimu chovéni, kdy pacient dochazi do spole¢enskych kruh(
jemu nezvyklych, opiji se, zneuzivd drogy nebo je sexualné perverzni. Jindy
pacient zaCne psychoanalytikem opovrhovat a v poslednim pfipadé prestane na
sezeni dochézet. Pacient timto chovanim reaguje na ,narcistické zranéni“ at' uz
védomé nebo nevédomé. Proziva pocit vlastni nedokonalosti v disledku
empatického selhéni terapeuta. Kohut (1971) tak poukazuje na to, Ze narcisticky
Clovék nema radéji sebe nez druhé, ale je spiSe otrok nutnosti byt vyjimeénym,

protoze jinak by nemél Zzadnou cenu (viz Mikota, 2009).
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V tomto obdobi se Casto prekryvaji pojeti fixace v oralnim stadiu a hranicni
osobnosti. AvSak neznamena to, ze kazdy, kdo ma rysy hrani¢ni osobnosti se
stane zavislym a ne kazdy zavisly ma vlastnosti hrani¢ni osobnosti. Zavislost na

osobé se vtéto dobé nepfisuzovala jako nahrada za zavislost na navykovych
latkach (Mikota, 1995).
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4 Psychoanalytickeé teorie zavislosti

Odbornici se jiz dlouho snazi najit pficiny zavislosti, pavod, kofeny, hlavni
ustfedni bod, o ktery by se dalo opfit pfi vysvétleni a zaroven pfi feSeni disledka.
Drive se kladl dliraz zejména na pficiny biologické a genetické, ale nové;si studie
poukazali na ur€ity druh vzorcd chovani, které popsala psychoanalyticka
psychologie (Shura, 2009). Faktem je, Ze se nikdy neda najit pouze jedna pficina.
Vznik zavislosti je dusledek mnoha faktortl, okolnosti a vnéjSich vlivl, interakci,
které se navzajem podporuji, jde o tzv. cirkularni kauzalitu (Hajny, 2008). Podle
mnohych autora, které uvadi Mikota, si lidé uzivajici navykove latky uspokojuji
infantilni potfeby. Uginek drog plisobi na psychické superstruktury, a tudiz dochéazi
k oslabeni sebekriti€nosti a vytésnéni. | potfeby a popudy, které jsou ve stfizlivém
stavu nepfipustné, se mohou vyjadfit a uspokojit. Napfiklad na piti alkoholu lze
pohlizet jako na svépomocnou léCbu, protoZe lidé pfi ném udrzuji rovnovahu diky
opakované vyvolané psycho6ze (in Mikota, 1995, s. 24). Freud povazoval zavislost

na drogach jako vynahrazeni si sexualniho uspokojeni (Kooyman, 2005).

UZivani ndvykovych latek je jen jeden z druhl zavislostniho chovani, které
se muze projevit ve vSech moznych oblastech lidského chovani a prozivani. Proto
je tfeba se zamyslet nad tim, do jaké miry ovliviuje zavislostni chovani chemické
sloZeni drogy a do jaké miry je dulezita osobnostni struktura zavislé osoby. Podle
Lihrsena (1976): ,je zavislé chovani jen Spi¢kou ledovce, pod niZ je ukryta téZka
lidska patologie” (in Mentzos, 2000).

4.1 Klasické psychoanalytické koncepty

4.1.1 Fixace v oralnim stadiu

Jedna z prvnich psychoanalytickych teorii se zaméfila na fixaci v oralnim
stadiu. Pfeduréenost k zavislostnimu chovani se podle této teorie pfisuzuje rané
fixaci v oralnim stadiu psychosexualniho vyvoje, které u osobnosti alkoholikt
pfetrvava. V momenté, kdyZ si uzivatel picha injekéni jehlou ndvykovou latku do
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zily, se mize dokonce jednat o navrat do jesSté prenatalniho vyvoje (Kooyman,
2005). V oralni fazi je propojeno pfijimani potravy a narcisticky import, proto
v situaci narcistického zranéni muze dojit kregresivnimu pocinu smérem
k nahradnimu uspokojeni. V pfipadé malého ditéte je to strkani si palce do Ust,
v dospélosti je palec nahrazovan cigaretou. Narcisticky import pFedstavuje
v détstvi krmeni, v pozdé&jSim vyvoji souvisi s nadja. Napfiklad u poruch pfijmu
potravy dochazi k umysinému hladovéni, tj. odpirani si oralniho uspokojeni a
v dusledku toho pocitu hrdosti a vyjimecnosti, ale v kone¢né fazi pfichazi deprese.
U obezity to je pravé oralni uspokojeni v podobé jidla, ktera odklani depresi
(Mentzos, 2004).

Mnozi autofi popisuji zavislé jako osoby se zvySenou potfebou zajmu,
podpory a opecovavani bez jakéhokoliv Usili. Maji sklony se chovat jako malé dité&,
které také vyzaduje péci, lasku za vSech okolnosti a pfi jakémkoliv chovani, aniz
by projevili oni sami né&jakou snahu. Tito lidé Spatné snaseji psychické napéti,
bolest a frustraci. Opilost je stav, ktery jim umoZznuje uniknout z frustrace, ktera je
u téchto lidi diky fixaci v oralnim stadiu soucasti jejich zivota (viz Mikota, 1995, s.
24). Zavisli jsou tak Casto fixovani na osobu, ktera jim dava péci a lasku a bez
které by se neobesli, stejné jako dité v oralnim stadiu se tito lidé uchyluji
k zazenému vnimani svéta, jsou zaméreni jen na svoji potfebu a jeji uspokojeni.
Podle Vaillantova vyzkumu, ktery provedl| v 80. letech 20. stoleti, se nékolik znaku
orality da nalézt, ale nebylo shledano, Ze déti, které meély vyssi sklony k oralnimu
chovani nebo byly viditelné zavislé na matce, by se v dospélosti Castéji stali
zavislymi. Znaky oralniho chovani se tedy projevuji az u rozvinuté zavislosti, nikoli
jako faktor predurcujici vznik zavislostniho chovani. V dnesni dobé se tedy jiz
upustilo od klasického pojeti fixace v oralnim stadiu jako pfi€iny vzniku zavislosti
(viz Hajny, 2008).
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4.1.2 Koncepty vychazejici ze strukturalniho modelu supe rego —ego - id

Wurmser (1985) popisuje u zavislych osob destruktivni superego, které je
ohrozuje strachem a zufivosti a pfed témito emocemi se tito lidé snazi utéct pravé
pozitim navykovych latek. Toto chovani je nasledek skute¢nych traumat, které se
odehraly v détstvi zavislych a za které je povazovano nasili, sexualni zneuzivani,
opusténi, zrada nebo odtazitost rodi€t. U zavislych se v disledku téchto problému
projevi rebelské chovani, neposlusnost a vzdorovitost, neschopnost pfijmout
autoritu. Vyskytuje se téz velmi kruta vnitfni autorita a pochybnost o hodnoté sebe
sama (viz Leeds a Morgenstern, 1999). Diky navykovym latkdm se podle
Wurmsera (1984) zavislému docasné ulevi vtom smyslu, Ze se potlaci vnitini
autorita a zmirni se Gzkost a pochybnosti. Uginky navykovych latek vyfadi oviem i
ostatni funkce superega, které za normalnich okolnosti udrzuji stabilitu nalad a
afektu, sebepozorovani, vztah k sobé. Wurmser (1984) vyklada zavislost jako
zpusob vyhnuti se pocitiim, které plisobi bolest, stud, Uzkost a které jsou velmi
Casté praveé u drogové zavislych jedincl (viz Leeds a Morgenstern, 1999).

LéCba ve Wurmserové pojeti se zaméfuje na analyzu superega. Jeho
predpoklad je, Ze zavisli maji pfehnané superego a tudiz neni vhodné
moralizovani, ale spiSe empatie, pfijeti a vielost terapeuta (in Leeds a
Morgenstern, 1999).

4.2 Teorie podle self — psychologie

Jako zaklad vSech problémd s drogami oznaduje tato teorie ne vnitfni
konflikty, ale deficit — slabou stranku ,ega“ ¢&i ,self*. Kdyz se ¢lovék citi
ménécenny, nevyznamny, proziva pocit studu. Vinu ¢lovék citi, kdyz neposloucha
pfikazy a nafizeni svého nadja nebo pfi nenaplnéni cild nebo pozadavki
pramenicich z jaského idealu ve prospéch ega. Pokud jsou podstruktury ega a
nadja vrozporu, pak dochazi ke studu z duvodu oddaleni se od nadja a ve

vysledku pfijde pocit poniZzeni kvlli zavislosti na objektu. Paradoxni je rovnice,
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kterd vyjadiuje, Ze €im je dité poslusnéjsi, a pfitom se poniZuje, tim vic se mu
dostava lasky a je chvéaleno, stava se zavislym, jakoby se samo vzdalo hrdosti a
sebedcty. Pokud je dité vzdorovité a neposlusné, je rodi€i karano a odsuzovano,
¢imz ztrati zrovna tak ¢ast své hrdosti a sebelcty. Z dvodu nedostate¢nosti
preference starosti o sebe (self), neni €lovék schopen vyfeSit tento konflikt
opusSténim objektu. Ten je pro takového c¢&lovéka nezaménitelny pro ucel
narcistického importu a nepostradatelny téz kvuli potfebdm sméfujicim

k samotnému objektu (Mentzos, 2004).

Podle Khantziana (1980) se ve stavbé ,self* nachazeji slaba mista ve
smyslu usmérnovani se, peCovani o sebe, pfemysleni o sobé atd. Tyto chybégjici
nebo velmi slabé stranky se vyvazuji pravé ua¢inkem drogy, kterd je vtomto
pfipadé specificky volena (in Leeds a Morgenstern, 1999). Khantzian (1982) tvrdi,
Ze napriklad opiaty jsou vyhledavany narkomany pro svoje antiagresivni U€inky a
stav, kdy se po opiatech vyskytne euforie, je vysvétlen spiSe jako uvolnéni od

dysforie, ktera je zpusobovana s potlaovanou agresi (Kooyman, 2005).

U lidi uZivajicich kokain popisuje Khantzian (1984) jiné charakteristické
rysy, faktory. Prvni znich jsou premorbidni chronické deprese, dalSi jsou
abstinen¢ni deprese z kokainu, jindy se objevuje hyperaktivni emoc¢ni symptom
lability ¢i poruchy pozornosti, a v neposledni fadé se muze vyskytnout bipolarni

porucha (viz Leeds a Morgenstern, 1999).

Leeds s Morgensternem zminili skupinu autor(, ktefi vytvofili dynamickou
skupinovou terapii. Ta se soustfedi na toleranci afektu, budovani sebedcty, vznik
strategii na chovani mezi dalSimi zavislymi a na zlepSeni interpersonalnich vztah(

(viz Leeds a Morgenstern, 1999).
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4.3 Zavislost jako obranny a kompenza €ni mechanismus

4.3.1 Zavislost jako néhrazka strukturalnihno nedostatku a proziti
narcistické krize

Jiné teorie vykladaji zavislost jako nahrazku strukturalniho nedostatku a
proZiti narcistické krize. Mezi obranné mechanismy, kterymi se kompenzuji

poruchy narcistické rovnovéahy, jsou:

1) Regrese do priméarniho stavu.
2) Popirani tvrdé reality s pomoci fantazie.

3) ldentifikace s idealizovanymi objekty self (Mentzos, 2000).

Pravé zavislost a jeji uspokojovani znacné pfispivAa k procesu vsSech ftfi

mechanismu:

1) RozSifeni hranic J& a snaha 0 zménu prozivani, coz vyusti v subjektivni

prozivani, které je pfipodobriovano k regresi do priméarniho stavu.

2) Slastné pusobeni drogy, at uz chemického slozeni nebo jiného
prostiedku, ktery je pouzit k uspokojeni bazeni, zpUsobi, Ze jedinec
pfestane testovat realitu a nepfipousti si jeji tryznivost, ale ani jeji

prekonavani pomoci fantazii.

3) Zavisly si drogu zidealizuje do té miry, kterd nese pro jedince vlastnosti
objektu, ktery poskytuje uspokojeni potfeb Self. Droga je tzv. pfivtélena

pozitim.
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Droga postupné vynahrazuje pudovy objekt a také strukturaini nedostatek.
Tzv. v&3niva zaujatost se vyskytuje u narcisticky vazné narusenych osob. Pfedmét
k uspokojeni vasné se da pfirovnat k ¢asteCnému objektu v prvnich dvou letech
Zivota. Tento prostfedek ma samoziejmé stejné jako objekt ambivalentni
vlastnosti. Tuto ambivalenci jen potvrzuje autodestruktivni charakter (Mentzos,
2000).

U narcistickych jedinct dochazi ke stavim, kdy se jejich prozitky sebe
samych a pocit ze sebe samych neshoduji s jejich nutnou dokonalosti. Tyto stavy
nazval Wurmser (1974) tzv. narcistickou krizi. Pokud se takovi jedinci dostanou
v tomto stavu do kontaktu s drogou, mize velmi snadno dojit k vyvoji zavislosti.
Podle tohoto nazoru je pravé narcistickd krize jedna z podminek vzniku zavislosti
(in  Mikota, 2009). Dodes (1996) pfipodobiuje zavislostni chovani ke
kompulsivnimu jednani, které souvisi s intrapsychickymi konflikty a uvadi takée
ur€ité prvky narcistického vzteku a pokusy ziskat zpét pocit moci (in Waska,
2006).

4.3.2 Alkoholismus jako vyt ésnovatel homosexualnich pot Feb

Mnoho autorll se domniva, Ze ve skupiné opilych lidi stejného pohlavi se
Casto odehravaji city, které jsou za stfizlivého stavu nepfipustné, zvlasté mezi
muzi. V prvnich obdobi psychoanalyzy tyto skutenosti vedli odborniky
k pfesvédCeni, ze primarni pfi¢ina vzniku zavislosti na alkoholu je latentni
homosexualita (viz Mikota, 1995, s. 25).

Alkohol muze byt podle Schildera (1925) pfi¢inou uvolnéni dfive
zapomenutych homosexualnich potfeb a mize také zesilit homosexuélni ¢ast
libida. Podle Berglera byla zavislost na alkoholu pojimana jako masochistické
uspokojeni, podle dalSich odbornik(l byla pfipodobrfiovana k pomalé sebevrazdé
(viz Mikota, 1995, s. 25).
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Alkoholici se oddavaji uc€inkim alkoholu, ktery jim poméha& odbourat
obranné mechanismy, ale zaroven kvali nému zanedbavaji své blizké a jejich
vztahy k nejblizSim zacinaji postupné upadat. Zpusoby, jakymi alkoholici
uspokojuji své potieby, se stale vice stavaji primitivnéjSimi a postupem casu se
obnovuje oralni fixace a zajem se zUzi v podstaté na intoxikaci alkoholem. Jeden
z pfiznakd alkoholismu je podle mnoha psychoanalytiki genitalni impotence (viz

Mikota, 1995, s. 26).

V prvnim obdobi psychoanalyzy se soudilo, Zze pro lidi s ur€itymi
predispozicemi se stava alkohol utékem od stresuijici reality k ukojeni infantilnich
popudu, které jsou veétSinou homosexualniho, masochistického nebo oralniho
charakteru. Probih& cyklicky proces béhem intoxikace, kdy je zavisly zprvu ve fazi
excitace a pozdéji ve fazi deprese. Tento proces byl mnohymi autory

pripodobriovan k bipolarni poruse (viz Mikota, 1995, s. 26).

4.3.3 ZAavislost jako antifobicky proces

Kooyman uvadi nadzor Szasze, Ze Clovék, ktery je zavisly na drogach, se
neustale vystavuje nebezpecnym situacim, a zaroven tak vystavuje zkouSce svoje
ego, které by mélo tyto situace bez Gjmy zvladnout. Podle Kooymana klade Szasz
také veliky daraz na superego, kvali némuz se zavisly na drogach tresta
(Kooyman, 2005).

4.3.4 Drogy s antiagresivnimi i  €inky

Kooyman uvadi, Ze podle Khantziana byl hlavni popud k tomu, Ze si zavisly
vybere jako svoji drogu opiaty to, Ze maji antiagresivni U€inky. Pokud byl zavisly
Clovék v détstvi fyzicky tyran, nashromazdil v sobé agresivni pocity, které sméruje
proti sobé. Po uziti opiatl se dostava do klidu a pohody a oddali pocity hnévu a

Zlosti, které se hromadi ve stfizlivém stavu (Kooyman, 2005).
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4.4 Zavislost a vztah k bolesti

Kooyman zminiuje Rada, ktery ve 30. letech popisuje, Zze se u zavislych
osob ¢asto projevuje tenze a nizka tolerance k bolesti. Zavislost byla vnimana jako
uméla ochrana pfed ohroZujicimi vlivy, které smérfuji dovnitf a diky niz &lovék
chrani své Ja pfed bolesti a depresi. Je vysvétlen vznik umélého narcistického
stavu s bludy velikdSského charakteru a destrukci struktury Ja a Nadja. Zahajuje
tak psychoanalytické pojeti zavislosti jako tzv. vasnivé zaujatosti (Kooyman,
2005).

Casriel, zak Psychoanalytické kliniky pro vycvik a vyzkum Kolumbijské
univerzity obhajoval tvrzeni, Ze narkomani mohou byt zavisli pravé na bolesti. Tak
vznikla psychodynamicka teorie adaptace, ktera se odklani od Freudovych teorii
na zakladé agresivniho a sexualniho pudu a ktera popisuje situaci, kdy je klasicka
reakce Utéku nebo Utoku nahrazena emoc&nim ztuhnutim a stagnaci v jedné pozici
(viz Kooyman, 2005). Kromé toho zaloZzil Casriel v roce 1962 prvni terapeutickou
komunitu v USA a pozdéji, v roce 1972, vyvinul novou psychoterapii tzv. bonding -
proces budovani noveé identity. Popisuje ji jako emocionalni i fyzickou blizkost
druhého ¢lovéka a bere ji jako jednu ze zakladnich potfeb ¢lovéka. Pokud se tyto
potfeby nenaplfiuji, zpisobuje to ¢lovéku bolest. Pfi nedostate¢ném bondingu je
Clovék vice néachylny k patologiim, napfiklad k zavislosti. Bonding terapie se
odklani od tradi¢ni psychoanalyzy, ukolem terapeuta je davat najevo UCast a
citové se angaZovat. Tato terapie se stala soucasti programu terapeutickych

komunit (viz Kooyman).

Lidé snazici se odloucit od traumatu se ve stavech bezmoci a Uzkosti
chovaji destruktivné (pfejidani, vynuceny sex) a mohou tak pocitovat bezpeci a
kontrolu (Giugliano, 2003).

Nékteré zavislosti jsou popsany Kohutem (1977) jako prostfedek k tomu,

citit, Ze Clovék Zije, je to pocit tzv. ,prazdné deprese” (viz Giugliano, 2003).
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4.5 Teorie objektnich vztah

Leeds a Morgenstern uvadéji Krystalovu teorii z roku (1977) zavislosti
vznikajici jako vysledek naruSenych objektnich vztahd. Existuji dvé rlizné teorie,
obé jsou vSak zalozené na predpokladu, Ze zavislost je nasledek vazného

naruseni v raném vyvoji (in Leeds a Morgenstern, 1999).

Prvni teorie vyklada zavislost jako ,symbolicky vztah k droze", ktery je
pripodobriovan k prvotnimu matefskému objektu. Navykova latka zde zastupuje
roli matky. A pravé kvili naruSenému vztahu k matce vznika podobny vztah
k droze. Zavisly se chce podle Krystala (1977) ztotoZznit s objektem, ma ale
zaroven velké obavy, coZz predstavuje typ hrani¢ni patologie. Zavisly &lovék
proziva v dospélosti infantilni fantazie, a zaroven se jeho vztah, péCe o sebe
sama, i zlost a nutkani uzivat drogu, stavaji nastrojem destruktivninho procesu, coz
Krystal (1978) povaZzuje za primarni dilema zavislych (viz Leeds a Morgenstern,
1999).

Leeds a Morgenstern shrnuji i druhou teorii podle Krystala jako pfi€inu
zavislostniho chovani naruSené afektivni funkce. Ta fika, Zze zavisly ¢lovék neumi
identifikovat kognitivni aspekty emoci. NerozliSuje vztek, radost, smutek, misto
toho citi napéti. Jen téZko se mohou oddat svym emocim k u¢elu pochopeni sebe
sama. V pfipadé, kdy ¢lovék neumi identifikovat své emocni stavy, se u néj logicky
vyvine Uzkost, kterou se zavisly snazi zmirnit pravé pozitim navykové latky (Leeds

a Morgenstern, 1999).

Kvali rozptyleni pfenosu je Leedsem a Morgensternem doporuc¢ovana lé¢ba
podle Krystala, svice terapeuty, se zaméfenim na zlepSeni vztahu k sobé
samému, a soustfedéni se na analyzu ambivalence a agresivity (Leeds a
Morgenstern, 1999).
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4.6 Zavislost na stavu blizkém smrti

Podle Betty Joseph existuje mala skupina lidi, ktefi prozZivaji
sebedestruktivni procesy a stavaji se v podstaté zavislymi na stavu blizkém smrti.
Touto zavislosti Ziji a jsou ji zcela ovladani. Podle ni si utvafi své vnitfni vztahy a
zpusob komunikace se sebou samym. Tento typ zavislosti neni ovSem touha
k dosazeni klidu a blaha, ale zavisli na stavu blizkém smrti citi uspokojeni pravé
pfi procesu sebezniCeni. Stale dokola se probiraji minulosti nebo se obavaji

necekané budoucnosti a nasledné pak obvifiuji sebe nebo okoli (Joseph, 2000).

4.7 Teorie psychosomatickych poruch

Leeds s Morgensternem shrnuji tuto teorii v podani McDougalla (1989),
ktery povazuje zavislost na navykovych latkach stejné jako zavislost na vztazich i
poruchy pfijmu potravy za psychosomatickou poruchu. Zavislostni chovani
predstavuje snahu vyrovnat se s bolestnym konfliktem. U lidi je tento proces do
jisté miry pfirozeny, avsak jak u psychosomaticky nemocnych lidi, tak i u zavislych
tento mechanismus probiha kontinualné. Emocionalni stavy jinak velmi bolestné
az neunosné se prevedenim do somatickych obtizi stavaji nedulezité. Uzivani
navykovych latek je zpusob vyhnuti se pocitim prazdnoty, kterymi je zavisly
Clovék obklopen. U zavislych vznika tzv. , faleSné self*, aby prekrylo tyto bolestné
pocity (viz Leeds a Morgenstern, 1999).

V |écbé by se s pfihlédnutim na tuto teorii mél klast diraz na vyvoj Zivota

uvnitf ¢lovéka (Leeds a Morgenstern, 1999).
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5 Rodina jako p Gvodni prost fedi pro vznik zavislosti

Roding, jako systému, ktery je nécim naruSeny nebo v ném funguji
patologické vztahy, se €asto pfisuzuje jedna z hlavnich pfi¢in ve vzniku zavislosti

a v rodinnych systémech je popsano mnoho patologickych typologii.

Podle Walshe (1995), jedinci se slabymi nebo chybé&jicimi vazbami
k rodic¢lim se v dospivani vice neomezené oddavaji sexu a uzivani navykovych

latek, cozZ potvrzuji i nékteré odborné studie (viz Giugliano, 2003).

Do 30. let se v psychoanalyze pfriliS neoddélovala osobni historie od vlivu
okolnich udélosti v Zivoté ¢lovéka. Proto se podle mnoha autort za priciny fixace
v oralnim stadiu povazovaly patologické vztahy v rodiné zavislého, alkoholika.
Klasicky pfedpokladany model popisoval zhyEkanou a zaroven hyckajici matku,
ktera ochranovala dité pred despotickym, chladnym otcem. Matka byla budto
uspokojujici nebo frustrujici, coz zpusobovalo, Ze vztah k matce byl nevyfeSeny,
vztah kotci téméf chybél. U zavislého dochazelo k pasivit¢ a tzv. femininni
identifikaci (viz Mikota, 1995). Jako jedna z moznych pfi€in zavislosti se zkouma
role matky. Pfepecujici matka, kterda hycka své dit¢ a neumérné si ho k sobé
pfipoutava, mize zpuasobit, Ze dité ma potfebu se vymanit, zalina experimentovat
s drogami, chce si najit svou vlastni cestu, coZz mu jeho matka neumozruje.
Dochéazi k naruSeni bézného procesu separace. Dité si ale muze na prehrSlou
péci zvyknout, nechat se hyckat a pfijmout tzv. umetani cestiCek. Bere jako
samozfejmost, Zze mu vSechno prochazi a vSechno je uZz dopfedu zafizené.
V tomto pfipadé, pokud v dospivani ¢i v dospélosti nastane né&jaky problém nebo
prekazka, které se v béZzném Zivoté vyskytuji a jsou FeSitelné, tito jedinci si s nimi
neumeji poradit, stanou se pro né nepfekonatelné a zaCnou hledat cesty jak

uniknout.

Vyzkum z roku 1983, ktery zminuje Hajny (2008) a jehoz autorem je
Vaillant, hyperprotektivni znaky jako pFi¢inu zavislosti vyvrétil. Existuji také
nazory, ze tento predpoklad je stigmatizovan a mize nereélné vyjevit povahové

rysy matky i jejiho vztahu k ditéti (viz Hajny, 2008).
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U otcl alkoholikt potvrzuje Knight (1937) pfedpoklad, Ze v rodiné zastupuji
dominantni roli a své zajmy prosazuji ¢asto velmi tvrdé. Dité se v tomto pfipadé
spiSe upina na matku, a tudiz klasicka role otce, ktera by méla plnit funkci spojnice
mezi okolnim svétem a bezpe¢nym svétem uvnitf rodiny, ktery pfedstavuje matka,
zde zcela chybi. Dité tedy pfebira vzorec chovani jako je tvrdost, ma na sebe
nepfiméfené vysoké naroky a nemuze unést, kdyz selze. S pocity viny se pak
snazi najit vychodiska v drogach. Jiz uvedeny vyzkum Vallianta (1983 a 1995)
potvrdil, Ze zavisli zejména na alkoholu, méli v détstvi nepfilis viely nebo

problematicky vztah k otci (viz Hajny, 2008)

Podle studie Szapocznika a Coatswortha z roku 1999, uvadi Hajny nékolik
charakteristik rodiny, které maji souvislost stim, Zze vrodiné je dité uzivatelem
drog. Do téchto rysu patfi: Spatna komunikace v roding, nedostacujici nebo
naopak nadmiru starostliva péce o déti, nedostatek pravidel a hranic ¢lenu rodiny,
prehlizeni zajma a vrstevnickych vztahd déti a v neposledni fadé také uzivani
navykovych latek rodi¢i nebo trestna &innost. V jiné publikaci Hajného (2001) se
popisuji dalsi rysy v rodinném systému, které mohou vést k uzivani navykovych
latek. Jsou to napfiklad intenzivni pocity viny a studu, zvladani negativnich emoci
jinym zpusobem, neZz je bézné, manipulace vrodinnych vztazich, pfemrsténé
kontrolovani a naro¢nost, nebo naopak pfilis velka volnost, dale pouZziti déti jako
davérnikd rodicu, kladeni vysokych narokd na pfed€asnou zralost nebo vyuZiti
ditéte jako objektu pro dosud nenaplnéné ambice (viz Hajny, 2008). Podle znaki
rodin, ve kterych zavisli vyrustali, se utvofila typologie zavislosti, kterou Hajny
uvadi podle Cancriniho (1985):

1) Zavislost traumatického typu, kde probéhlo zneuzivani, nahlé damrti,
psychick& porucha v rodiné atd. Po vyfeSeni a zpracovani, takto zpusobené

zavislostni chovani ¢asto mizi.

2) Neuroticka zavislost, kterou zplasobuje napéti, nevyreSené vztahy, obvifiovani

a partnerské neshody rodi¢u. Tento model je velmi Casty.
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3) Prechodova zavislost, kterou doprovazi dusevni porucha v rodiné, tabuizace,
nebo manipulativni a dvojnd komunikace. Casto zde byva popisovana

komorbidita.

4) Sociopaticka zavislost se vyskytuje vrodinach, kde byva zaznamenana
kriminalita, nasili atd. Zde je zavislost az sekundarni problém, ktery jen

navazuje na dané prostiedi a Zivotni styl rodiny (in Hajny 2008).

Kooyman zmifiuje Holidgeho (1980), ktery tvrdi, Ze pfi naruSenych nebo
chybéjicich vztazich vrodiné se dité zaCne obvifiovat, citi se nemilované a
nepotfebné. A pokud dité nema jiné pozitivni vztahy, vznika u néj velmi vyrazna
separacni Uzkost. Podle Kooymana (1985) to pozdéji pro dit¢ znamena velmi
zavazny problém s osamostatnénim se a drogy mu v tom pomuazou mit alespon
néco vtomto obdobi pod kontrolou. Nasyti svoji prazdnotu a zmirni citove
stradani. MazZe se tak zdat, Ze vnitini konflikt je rychle vyfeSen. Zavisly se upina
na ucinek drogy i na zivotni styl. Kooyman se také odvolava na Khantziana (1980),
ktery tvrdi, Ze zavisli lidé neumi pozadat o pomoc a namisto toho se snazi
manipulovat s ostatnimi, aby se uchranili pfed pfipadnym odmitnutim. Trpi
absolutni neduvérou v ostatni a hlavné v sebe sama. Pfed pfipadnym Gspéchem
se zavisly brani ze strachu, Ze by netrval dlouho. A proto se radéji o Uspéch ani
nesnazi. Jakoby se z nich stalo dité, které nema vlibec Zadnou zodpovédnost a
vraci se do narcistickeého stavu, kde uspokojuje okamzité své primitivni potfeby.
Toto chovani vychazi z détstvi, kde se dité nemohlo bezpetné separovat (viz
Kooyman, 2005).
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5.1 Problém kodependence

Kodependence muze podle Guntripa a Kohuta (1971) vzniknout v détstvi
tvorbou faleSného deficitniho ,ja“, coz je zplsobeno projekcemi od rodi¢u, zatimco
pravé ,j&" je zasaZzeno traumatem a pouZzitim obranného mechanismu se uklada

do hluboké nevédomé ¢asti ,psyché” (in Jefabek, 2008)).

Podle Cermaka (1986) se u kodependentniho clovéka vyskytuji
charakteristické rysy:

1) Obétovani Ucty k sobé samému ve prospéch kontroly sebe i ostatnich.

2) Prevzetim odpovédnosti za Uucelem uspokojeni potfeb druhych, které

maji pfednost pfed viastnimi potfebami.

3) Prozivani uzkosti a zkreslovani hranic souvisejicich s problémy intimity

a separace.

4) Zainteresovani do vztahu s lidmi, které trpi poruchami osobnosti nebo

maji problémy se zavislosti.

5) Pfitomnost dalSich symptom( jako jsou napf. popfeni, depresivita,

Gzkostnost, zavislost, obét v sexualnim nebo psychickém zneuzivani
(viz McCrady a Epstein, 1999).

Existuje tzv. primarni a sekundarni kodependence. Primarni kodependence
zaCina v détstvi v dasledku zneuzivani, Spatného zachazeni ze strany jeho
nejblizSich. Tento proces probiha, aniz by ho zpUsobila jakakoliv jina porucha.
Pfesto se muze v soubéznosti dalSi porucha, napf. zavislost objevit. U sekundarni
kodependence mulze détstvi probihat zcela v porfadku, ale pfi blizSim setkani
s osobou zavislou se nahle muaZze projevit. Sekundarni spoluzavislost je lehdi

forma a da se s ni mnohem lépe pracovat (Kudrle, 2003).
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Podle Whitfielda (1991) se kodependentni ¢lovék vnima tak, jak je vniman
ostatnimi. Kontrolou ostatnich prebiji své vlastni potfeby (viz Jefdbek, 2008).
Nékdy byva kodependentni ¢lovék nesebevédomy a nejisty, neumi dat najevo
vyhrady a postoje a radégji trpi jako obét, ktera vydrzi chovani zavislého, strpi
excesy, kradeze atd. Jindy se vzije do role soudce Ci pronasledovatele a citi moc
nad zavislym, kontroluje ho a je podporovdn svym moralnim mySlenim. Velmi
Casto se za uzivani svého ditéte skryvaji problémy v partnerském Zivoté rodicu,
Zena si pak muze zvySovat svoji sebelctu tim, Ze chovani zavislého vydrzi (Hajny,
2008).

Projevy kodependentniho chovani mohou byt rizné. Tito lidé pusobi jako
zachranci, uspokojovatelé, vykonni, selhdvajici, jako obéti, mucednici, mohou se

chovat grandi6ézné nebo jako ztracené déti (Kudrle, 2003).
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6 Fenomenologicky a psychodynamicky model

Jefabek v roce 2006 hodnotil tficet zavislych lidi na alkoholu, ktefi pravé
prochazeli Ustavni IéEbou. Z toho bylo 23 muzli a 7 Zen. Podle zavéru hodnoceni
predstavil model adiktivné disponované osobnosti. Podle Jefdbka se muze
zavislost pokladat za priméarni patologii, ktera neni tmérné s druhem nebo délkou
uzivani navykové latky. Tento model je popsan v sedmi dimenzich (viz Jefabek,
2008):

v v s

1) Slaba integrace identity ega — &im vice je identita komplikovangjsi, tim
meéné je zvédoména, a C&im meéné je integrovano sebepojeti a

sebeulginnost, tim méné ¢élovék vi, co déla.

2) NaruSena internalizace objektovych vztahl — nadmérna interpersonalni
sensitivita, nejistota v€etné subjektivnino ohrozZeni ve vztazich, takeé je
zaznamenana nizka frustraéni tolerance. Casto se vyskytuje tendence k
,psychologickému sadomasochismu“ a autodestrukci. Casta je pozice

obéti.

3) Nizka droven defenzivni organizace — popreni, projektivni identifikace,
disociace, odehravani — agovani, idealizace/devaluace, unik, auto/hetero

— destruktivita, agresivita, somatizace.

V Rorschachové testu bylo zjisténo, ze 67% toxikomanl a 63,3%
alkoholikGl pouZivaji obranu ve formé splittingu, popfeni nebo projektivni
identifikace.

4) Slabéa integrace superega — pravé z ni vyplyvaji pocity studu a viny,

narcistické zapasy o obdiv a zboZzrnovani.
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5) Neschopnost védomého emocniho prozivani - projevuje se jako emocni
labilita, ambivalence, nepfiméfenost nebo odehravani emoci

v nepatficném kontextu.

6) Distorze percepéné kognitivniho zpracovéani reality — vytvareni
.konstrukci“, nizka integrace emocnich a kognitivnich funkci, rozporuplna
dynamika osobnosti. Podle Becka (1948) také neuspokojivy emocni stav
a frustrace potieb rozvraceji percepéné kognitivni proces (viz Jefabek,
2008).

7) Motivaéni disperze, inkongruence a ambivalence — motivace je prekryta
autonomizaci motivu navykoveé latky. Zavisly jedinec citi nejistotu v Zivoté
a v mezilidskych vztazich. NejhlubSi emoce jsou odmitany. A v dasledku
intrapsychickych konfliktd dochézi k abuzu navykovych latek, coz je
v podstaté defenzivni (napf. Unikové nebo autodestruktivni) nebo
(pseudo) autosanacni strategie.

Z vySe uvedeného psychodynamického modelu osobnostni charakteristiky
zavislych vychazeji i doporuceni pro psychoterapii. Jako cil Ié€ebného procesu by
mélo byt zvédomovani vnitfnich konflikti za sou€asného posilovani ega pfi
bazalnich terapeutickych postupech: 1) vystaveni terapeutické konstelaci Cdi
struktufe, 2) identifikace pfiznaku terapeutem i klientem, 3) interpretace, 4)

v,

pozitivnéjSi sebehodnoceni atd. (Jefabek, 2008).
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7 Kritické hodnoceni psychoanalytickych teorii

Leeds a Morgenstern ve své kapitole o psychoanalyze a
psychoanalytickych terapii zminuji nékolik pfikladd uvedenych Blattem a kol.
(1984). Z metodologického uhlu pohledu se v psychoanalytickych pracich a studii
vyskytuje tyto problémy:

1) Zkoumaji se jen malé vzorky zavislych lidi a na podkladé tohoto zkoumani

se vytvari zavérecné zpravy.
2) Zavislost se nezkouma jako vice druhova &i vice stupnova.
3) Usuzuji se faktory az na zakladé jiz vzniklé zavislosti.

4) V psychoanalyze se netvofi kontrolni skupiny (viz Leeds a Morgenstern,
1999).

Nékteré z vySe zminénych teorii maji par podobnych nahledu tykajicich se
zavislostniho chovani. Jednim z nich je vysvétleni uzivani drog jako pfiznak skryté
poruchy, a¢ kazda z teorii miva jiny nazor na charakter této poruchy. Vétsina teorii
se také shoduje vtom, Ze psychické problémy u zavislych se vyskytovaly jiz
vdobé prfed vznikem zavislostniho chovani. Velmi &asto nahlizeji
psychoanalytické teorie na zavislé lidi jako na stejnorodou skupinu. Také se
shoduji vtom, Ze do zavislosti ¢lovék spadne nebo ne bez ohledu na rozsah a
zavaznost zavislosti. VétSina autort se drzi své teorie a neuznava riznou povahu
zavislosti, ani riznorodost lidi a dalSi mozné pficiny &i procesy, které pfi vzniku
zavislosti mohou probihat. V mnoha pfipadech se autofi psychoanalytickych teorii
shoduji na tom, Ze vytvoreni zavislosti na navykovych latkach souvisi se skrytou
patologii. Psychoanalytické predpoklady k pribéhu a vyvoji zavislostniho chovani
se odliSuji od obecnych a vyzkumné prokazanych teorii (Leeds a Morgenstern,
1999).

30



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

7.1 Heterogenita zavislych

Mnoho vyzkum, praci i Ié€ebnych program( dokazuje, Ze zavisli lidé jsou,
co se tyka procesu zacatku uzivani, jeho pfiznakd nebo stavu rodinnych vztah,
velmi rdznorodi. Podle terénniho vyzkumu Robinse a Regiera (1991), kterou
uvadéji Leeds s Morgensternem, zavislost muze doprovazet porucha osobnosti,
tzkostna porucha, schizofrenie &i bipolarni porucha. Pfesné vzorce uzivani
navykovych latek se pouzivaji v klasickych paradigmatech k vysvétleni a nasledné
i kléCebnym postupdm. Nepsychoanalyticky zaméfené pojeti vyluCuje
psychoanalytické nazory, jako Ze zavislosti existuji nebo nikoliv, ale spiSe se
uchyluji k nadzoru, Ze tyto problémy zavisi na mife potizi a soustfedi se na
vymezeni hranice uzivani v normé a jiz vzniku zavislosti. Toto vymezeni je zaklad
k tomu, urcit dalSi po¢inani Ié€ebnych procesu. Psychoanalyticky pohled se spise
vénuje osobnosti a s ni spojenymi problémy a nevymezuje vzorec vzniku zavislosti
od miry zavaznosti zavislosti. A tak se psychoanalytici mohou dopustit toho, ze
berou lidi s riznymi stupni a zavaznosti zavislosti jako stejnorodou skupinu (viz

Leeds a Morgenstern, 1999).

7.2 Vliv uzivani navykovych latek na projev patolog ickych jev U

Psychopatologie je dle psychoanalyticky zaméfenych odbornikd stalym
osobnostnim projevem. Obecné se viak ma za to, Ze se psychopatologie mize
projevit jen pfechodné nebo se muize stat pravé disledkem zavislostniho chovani.
Toto tvrzeni je podloZzeno faktem, Ze v pribéhu uzivani navykovych latek se
projevuji ucinky téchto latek na psychiku a vztahy s okolim se postupné ni¢i a to
ma svlj velky podil na pfipadném vzniku néjaké formy patologie. Podle
empirickych zavéru lze rozdélit vztah zavislosti k psychopatologii do 3 kategorii:
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1) Zavislost je jediny problém v Zivoté Clovéka
2) Psychologické problémy jsou az druhotného razu za zavislosti

3) Psychopatologie se vyskytla jiz pfed zaCatkem uzivani

Dle téchto kategorii by se doporucovala také l1é¢ba u jednotlivych pfipadu.
Psychoanalytické hledisko se ovsem v tomto ohledu liSi, protoZe u vSech zavislych
automaticky predpoklada psychologické problémy a Ié&ba je tedy pojata ze SirSiho
hlediska (Leeds a Morgenstern, 1999).

7.3 Vyvoj patologického uzivani navykovych latek

Lidé jsou jiz od détstvi obklopeni navykovymi latkami at uz legalnimi ¢i
nelegalnimi. Déti prebiraji vzorce od svych rodi€l a celkové od spole¢nosti, kde
byva bézné denni uzivani napfiklad alkoholu. Ur&itou mirou pfispiva dnesni

zrychlena doba, které je pln& stresu a shonu.

Morgenstern a Leeds Cerpaji z Babora (1992), ktery uvadi, Ze zavislost
ovliviuje kromé psychologickych, biologickych a behavioralnich faktort i kultura, v
niz zavisly Zije. Je dokazano, Ze v pfipadech tézsi zavislosti maji nejvétsi podil na
jejim vzniku bio-behavioralni faktory, zatimco ostatni ustupuji do pozadi (in Leeds

a Morgenstern, 1999).

V pfipadé rozdéleni zavaznosti uzivani navykovych latek se k nim daji
pfifadit rGzné hlavni procesy, které urCity stupen uzivani z velké Casti ovliviuji.
Kulturnimi a socialnimi vlivy je nejvice ovlivnéno normalni bézné uzivani. V dalsi
fazi uzivani, tzv. mirné, lidé uvéfi v pozitiva u€inku navykovych latek a moznost
alespon na chvili odbourat a pfebit vnitini nepfijemné afekty, socialni natlak a
odpovédnost. Dochazi tak k potfebé ovliviiovani vnitfnich stavi a normalni uzivani
se stava patologickym. Velkou roli zde hraji vnitfni konflikty nebo nedostatky a

v neposledni fadé také stresoveé faktory. Zavisli si drogou méni kvalitu prozivani.
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Pfi dalSim navySeni davek navykovych latek se zde zacCind uplathovat
mechanismus uceni a biologicky podminéné procesy, s nimiz souvisi i podnéty
s okoli (lidé, véci, mista), jak v pozitivnim, tak v negativnim slova smyslu. To se
tyka predevSim tézkého stavu zavislosti. Ve stfednim a tézkém stupni zavislosti jiz
neni mozny nahled, zde uz se v Clovéku odehravaji jiné nez psychologické

procesy (Leeds a Morgenstern, 1999).

7.4 Nazory nesouhlasici s psychoanalytickym pojetim zavislosti

Morgenstern a Leeds shrnuji nazor Brickmana z roku 1988, podle néjz je
|éCba zavislosti podle psychoanalytickych pfistupl zcela neefektivni. Brickman
nesouhlasi také s nazory, Ze modely zavislostniho chovani mohou byt ovlivnény
nadhledem. Podle Kaufmana (1994) mohou vyvstat namitky, Ze Iécha
psychodynamickych smérl neni mozna pred vyrfeSenim zavislosti a abstinenci

(Leeds a Morgenstern, 1999).

Keller shrnuje pfispévky nékolika autoru, ktefi tvrdi, Ze pravé z divodu
toho, Ze ke vzniku zavislosti pfispiva mnoho faktorl: behavioralni, kognitivni,
biologické, se nedoporucuje psychoanalyza jako hlavni forma |éCby zavislosti.
Velky vliv na nevhodnost psychoanalytické lécby u zavislyjch ma i pfistup
psychoanalytickych psychoterapeutu, ktefi nechavaji klientovi svobodu, nejsou

direktivni a neudavaji pravidla (viz Keller, 1999).

Bohuzel se dodnes nevytvofila Zzadna psychologicka |éCba zabyvajici se
poruchami osobnosti se zamé&fenim na uzivani navykovych latek, kromé MDGT
Khantziana. Je vSak velmi dulezité, aby se odbornici a specialisté soustfedili na
zavislého cClovéka jako na individualni osobnost, protoZze pravé jeho vlastnosti,
stavy mysli a nahled na svoji situaci by mély byt hlavnimi kritérii pro zvoleni

vhodného lé¢ebného programu (Leeds a Morgenstern, 1999).
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8 PFinos psychoanalytickych sm  érua v Ié Ebé zavislosti

8.1 Nazory a post Fehy k terapii zavislosti z psychoanalytického
uhlu pohledu

Klienti pfichazeji do psychoanalytické IéCby, ktera se zabyva opakovanim
jistého druhu destruktivniho chovéni, které projevuje navenek vnitfni konflikty,
s pfanim zbavit se zazitych vzorcl chovani ve smyslu muset délat a nemoct
prestat. S pfichodem zavislého klienta by mél psychoanalytik zjistit nékolik
zasadnich faktu. Je velmi dulezité, jestli je u klienta nutny detox, zda se objevily
suicidialni myslenky, zda klient potfebuje zameditovat, nebo jestli je Kklient
nebezpeény sobé €i druhym. Déle by se mél zajimat o hlubSi problémy, které by
mohly hrat dulezitou Udlohu pfi zavislostnim chovani. Velkd vyhoda
psychoanalytické 1éCby oproti jinym pfistupdm muze spocivat v hledani kofen(
zavislostniho chovani a klienti pak mohou Iépe najit ur€itou rovnovahu a vyrovnat
se s problémy, které zpusobily jejich sebedestruktivni po¢inani. Pravé destruktivni
chovani je jisty zplsob ulevy od paranoidni a depresivni Gzkosti. Po odkryti
davodl tohoto chovani ma klient moznost pochopit svoji zavislost a pracovat na ni
(Waska, 2006).

Podle Sulzbergera - Wittenberga (1970) neni pochyb o tom, Ze i
zdravotnicka péce, detox, nebo podpurné skupiny jsou na misté, ale i
psychoanalyza ma své misto, které by mohlo byt ku prospéchu zavislym. Je
vhodna zejména u lidi, ktefi potfebuji pomoci s problémy projevujicimi se externé
(in Waska 2006).

Mikota uvadi charakteristiku tzv. projektivni identifikace podle Ogdena
(1982), ktery fika, Ze klienti zavisli na navykovych latkach nejsou schopni a
ochotni mit nadhled na svoji terapii. Popisuje projektivni identifikaci jako proces,
ktery probiha tak, Ze klient (projektor) trpi pocity, které jsou pro néj nesnesitelné, a
potfebuje se jich zbavit, a tak je projevi verbalné i neverbalné napf. obvifiovanim,

popiranim apod. se snahou pfenést je na terapeuta (Recipienta). Projektor viozZi
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rizné obsahy do druhé osoby, od které projektora déli jen tenk& hranice (jako
pouto mezi dité¢tem a matkou), coZ mu umozni manipulaci. Jako nasledek se pak
uvadi zlost a opovrzeni ze strany terapeuta, které je vice ¢i méné davano najevo,
a klienti ho pak vyciti, a€ ve vétSiné pfipadu zcela nevédomé. Tento proces pak

narusuje lécbu a jeji nutné a ozdravné kroky (viz Mikota, 2009).

Mikota zmifiuje také Directorovou (2005), ktera uvadi, jak je v terapii
podstatné vyhledat u klienta urcité typy poruch vztaznosti, pravé od kterych zavisly
unika k drogdm. Takto vzniklé konflikty je tfeba symbolizovat, proZit je s pomoci
terapeuta znovu a propoijit je s novou zkuSenosti. Dulezité je hledat duvody, které
vedou zavislého ke cravingu po navykoveé latce, coz zac¢ne klienta nutit vS§imat si
prozitkli ve vztazich, které jsou tak pro néj samotného vice zjevné a tvarovatelné.
AC je Casto od odborniku slySet o zneuZzivani nebo nasili v rodinach jako jedné
Z pFicin vzniku zavislosti, Directorova na své kazuistice poukazuje na to, Ze
zavislostni chovani je tzv. ,ekumenicky” pfiznak s plvodem v ranych vztazich,
které ovSem nutné nemuseji byt naruSené. Velkou roli mize hrat nedostatecny
zdjem tfeba sourozenct, odmitavy postoj vici nejmladSimu ¢lenu rodiny, ktery se
tak citi opoustény a zrazeny a v pfipadé, kdy rodi€e nejsou schopni z jakychkoli
divodl kompenzovat tyto pocity ditéte, to si pak mize vytvofit automaticky a
logicky vzorec toho, Ze vSe, co potfebuje nebo si preje, si musi samo vynutit.
V terapii se takovy klient maZe chovat tak, Ze v terapeutovi vyvold pocit

zbytec€nosti, neviditelnosti (viz Mikota, 2009).

V |é€bé existuji urdita pravidla a to takova, Ze terapeuti nezasahuji do 1éCby
v dobé, kdy je klient intoxikovan. Directorova (2005) vSak mluvi o povoleni urcitych
vyjimek v tomto pravidle. Podle ni je dulezité neodmitat mluvit s klientem, ktery je
pod vlivem navykové latky, ale zase tento jeho stav neignorovat. V klientovi to
muaZze podpofit davéru v terapeuta. V psychoanalytické terapii je, podle Bromberga
(1988), jednou z dulezitych fazi regrese, ktera dopomaha klientim oteviit ty
nejsyroveéjsSi pocity a vyrazy a ty pak zpestfuji pfenos a zkvalitiiuji nahled a

reorganizaci self (viz Mikota, 2009).

Nékolik autord tvrdi, Ze v pribéhu terapie muze dojit k podobnym jevim,
jako je obranny mechanismus u paranoidné / schizoidnich stava. Vlastni ,ja“ je

zavislé na objektech. Zavislost na navykovych latkach muze byt snaha zesilit moc
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manickych obran, ke kterym tihnou lidé, jejichZ ,ja“neumi vytvofit obranu samo (viz
Mikota, 2009).

Podle Directorové (1995) je velmi ¢asté stfidani dvou opacnych stavl ,self*:
stav moci, self syntonni a upfednostiiovany ,j&", ktery je je5té zesilen u€inkem
navykové latky a stav bezmoci, kdy zavisly proziva ohroZeni rovnovahy a je
odsouzeny k tzv. disociaci. Dnesni teorie a mnoho Mikotou zminénych autorl se
priklanéji k nazoru, Ze stavy, které jsou disociované, se vétSinou projevuji tzv.
odehranim. Je to tzv. interpersonalice disociace, konflikty, které nezvladne &lovék
sam, proziva ve vztahu k jinému ¢lovéku. Mnoho terapeutll se shoduje v nazoru,
Ze je velmi dulezité podpofit klienta v pfijeti nerovnovaznych stavd a tim posilit
klientovo ,self“. V posledni dobé se jednak upousti od medicinského pojeti |€éCby
jako hledani etiologie, patogeneze ¢&i preferovaného zpusobu lédeni. Také
terapeuti prestali hrat roli nezu€astnéného pozorovatele a zacina se projevovat
vliv jejich osobnosti a individuality. Také se uz upousti od pfedstavy obecnych

psychologickych prfedpokladl pro vznik zavislostniho chovani (viz Mikota, 2009).

Za posledni dobu doSlo v psychoanalytické [é¢bé k nékolika pokrokdm.
Terapeuti zaméfili na klientovo ego, které pfipravili k vyrovnani se s nevédomymi
mysSlenkami, co mély vyjit najevo (Keller, 1999). KdyZ se podle Reicha (1933) do
popredi zajmu psychoanalytikii dostaly osobnostni rysy a vzorce, dllezitym se
stalo ne to, co klient fekl, ale jakym zplasobem to fekl (Keller, 1999). Schafer
(1976) zminuje, Ze dnesni psychoanalyticka psychoterapie feSi predevsim odpory
a obrany klienta. Néktefi odbornici se zaméFuji na prozivani tady a ted’ a prozivani
vSech aktualnich momentl terapeutického vztahu (viz Keller, 1999). Vnimani
terapeuta i terapeutické situace pacientem souvisi s odporem i pfenosem, stejné
jako s infantilnimi z&zZitky. Hlavni Ustfedni bod, se kterym se v psychoanalytické
|éCbé pracuje, nejsou symptomy, nybrZz osobnost klienta. V pribéhu IéCby se
sleduje vyznam postojl, gest, pocitli, zpusobu pfemysleni o vécech i vztazich,
také se feSi pocity, ze kterych je klient zmateny, rozruSeny apod. V nemalo
pripadech klientovi béhem lécby dochazi fakt, Ze problémy, které ho donutily se
|€Cit, zplUsobuji pravé zpusoby jeho mySleni, vnimani a komunikace. Konflikt, ktery
je divodem léchy je pfinosny pro vytvoreni tzv. pracovni hypotézy a bé&hem

leCebného procesu se terapeut s klientem pokousi pfijit na proménu tohoto
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pocate¢niho konfliktu, ktery v pfitomnosti zasahuje do klientova Zivota. Pro klienta
neplati Zadna pravidla, krom toho zakladniho, Ze bude terapeutovi sdélovat vse,
co ho napadne (tzv. pravidlo volné asociace — podle Freuda 1900 viz Keller,

1999).

8.2 Mozné terapie s psychoanalytickym zam  érenim

Jiz vySe psany text vysvétloval, pro¢ neni vhodna psychoanalyticka lécba
zavislosti jako primarni, Ustfedni a jedina terapie. Existuje vSak nékolik druhu
kombinovanych a rtizné ¢lenénych postupl terapie, ktera je z vétsi ¢ menSi Casti

tvofena psychodynamickymi sméry.

8.2.1 Kombinované terapie kognitivn & behavioralnich a
psychodynamickych sm éru

Podle Kaufmana (1994), kterého wuvadi Keller, je mozne, Ze
psychodynamicka |é¢ba nebyla Uspésnéa z divodu toho, Ze nebyla pfed zahajenim
léCby dusledné nafizena abstinence. Existuje tzv. tfifdzova lé¢ba. V prvnich dvou
fazich (1 az 2 roky) se Ié€ba soustfedi spiSe kognitivné — behavioralnim smérem
sddrazem na abstinenci. Ve tfeti fazi se Ié¢ba zacne uchylovat
psychodynamickym smérem a nastava prostor pro sledovani pfenosu. Klienti si
projdou fazemi jako je truchleni ze ztraty drogy a vyvstanou jim otazky ohledné

intimity a autonomie (in Keller, 1999).
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8.2.2 Sit'ova terapie

Zde se jedna téz o kombinaci KBT a psychodynamické psychoterapie, které
uvadi Galanter (1993). V prvni fazi se opét klade velky duraz na plnou abstinenci
pomoci kognitivné - behavioralnich technik za pomoci sité jeho blizkych, ktefi
dochéazeji na sezeni s klientem. Cela rodinna sit' se tak uci rozpoznavat pficiny
baZeni, rizikové situace a spole¢né se zavislym ¢lenem se uéi strategie
umoznujici vyhnuti se relapsu. V tomto pfipadé se nerozebira kodependence a

rodinny systém se nijak nepfeménuje (viz Keller, 1999).

8.3 Postup psychoterapie

8.3.1 Diagnostické faze

V této fazi dochazi k prvnimu kontaktu klienta s terapeutem. Klient je
vySetfen. Je nutné naslouchat a ziskat co nejvice informaci zejména o jeho
predchozich relapsech nebo pokusech o abstinenci. Je dobré védét fakta o roding,
psychiatrickych diagndzach, konfliktu se zakonem. VSechny tyto informace jsou
dalezité nejen pro stanoveni diagndzy, ale i pro zvoleni vhodného |é¢ebného
procesu. Neméné podstatné je i pozorovani pacientovo vyjadfovani, pfistupu, a je
tfeba zvazit, zda je pacient motivovan a zda ma pfipadna Ié¢ba smysl. Klienti jsou
v rozhodovani znac¢né ambivalentni a neni dobré je pfesvédCovat nebo naléhat,

naopak je nutné dat jim volny prostor pro jejich ambivalentni pocity (Keller, 1999).

8.3.2 Pocatek a st fedni faze |é ¢by

Zde je velmi zasadni dusledné vyzadovani abstinence. Hlavni Ulohu zde
hraje kognitivné - behavioralni terapie. ProtoZze se musi terapeut potykat s rdznymi

intrapsychickymi  procesy klienta, je velmi pfinosné doplnéni terapie o
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psychodynamickou ¢ast. Na misté je napriklad prace na cravingu, kdy se terapeut
snazi klientovi vyloZit nejen vnéjSi podnéty, zpusobujici bazeni, ale i vnitfni motivy,
stavy, které vedou k bazeni po navykové latce, a spolecné nachazeji strategie jak
témto stavim cravingu vyhnout, popfipadé dokazat tyto pocity zpracovat (Keller,

1999).

Jeden z dalSich problémU je podle Fenichela (1945) velmi ¢asty obranny
mechanismus tzv. pfesunuti. Je to proces, kdy si klient pfenese svoje pocity vUci

osobé nebo objektu na osobu jinou (viz Keller, 1999).

Velmi ¢asto se u klientd vyskytuji tzv. zdanlivé irelevantni rozhodnuti, ktera
klienta, aniz by si to uvédomoval, sméruji k velmi rizikovym situacim. Klient se
rozhodne kaskadovité za sebou tak, Ze na prvni pohled nejsou vlbec znat
souvislosti s branim drog, avSak vSechny kroky vedou jediné pravé Kk uZiti
navykove latky (Keller, 1999).

V psychoanalytické 1é¢bé se také terapeuti snazi pracovat s tzv.
odkryvanim  maladaptivnich  kognitivnich  funkci, které znadi fungujici
psychologickou obranu, napfiklad prevraceni, kdy klient obrati nevédomé pocity

do opaku dfive, nez se stanou védomymi (Keller, 1999).

Velmi dulezité je i pouzivani empatie a interpretace konfliktu.
Z psychoanalytického hlediska ma tento proces podle Greensona (1960) nékolik
fazi: 1) terapeut neni pozorovatelem, ale uc¢astnikem klientova pfibéhu i s jeho
emocemi. 2) terapeut opusti funkci U€astnika a vraci se do role pozorovatele, ktery
je schopen popsat klientovi jeho vlastni emoce a jejich vyznam. 3) terapeut
podava tyto informace o emocich formou objasnéni nebo interpretaci (viz Keller,
1999).

Analyza odporu a prenosu je jeden ze zakladnich predpokladd Uspésné
léCby. Vyznam a podstata téchto stavd jsou popsany vySe. VSechny vyse
probirané pojmy, afekty, konflikty mohou byt nazyvany odporem, je nutné se mu
pozorné vénovat. Co se tyka prenosu, tak je v psychodynamické psychoterapii
povolen, avSak pfi praci na prevenci relapsu je nutné pfenos zmirnit co nejvice
(Keller, 1999).
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8.3.3 Pokro ¢€ila faze lé éby

Tato faze je vétSinou malo probadana i z divodu toho, Ze klienti se po
dosazeni abstinence zfikaji dalSi terapie nebo voli jiné alternativy. V pfipadé
pokracovani lécby se hlavniho slova muze ujmout pravé Iécha vice
psychoanalytickad. Terapeut se stavi do neutralni role a dava tak klientovi prostor
k pfenosu. Pracuje se na vnitinich konfliktech a terapie se soustfedi na tfi zakladni
oblasti: 1) odkryti kritickych afektl, 2) prizkum nevédomych konfliktl, 3)
rekonstrukce a adaptace na Zivot bez drog. Jako Ustfedni konflikt podle Kaufmana
(1994) byva v pozdéjSi fazi léCby intimita a autonomie. Krystal a Leeds a
Morgenstern v roce 1978 uvedli, Ze droga slouzi zavislym jako nahrazka. Intimita
ve vztahu k ostatnim lidem ma pro zavislé lidi dva vyznamy nevédomého razu:
blazené splynuti a sou¢asné désivé pohlceni. Zavisly ma tendenci mit vztahy na
zakladé blizkosti, ale zaroven si udrzet jistou autonomii a zde pomaha pravée

prenos na terapeuta, aby se konflikt vyresil (viz Keller, 1999).

Zavislym lidem pfijdou bézZné starosti neunosné a jsou na né velmi
precitlivéli. A tak cilem psychoanalytikovy 1éEby by mélo byt pomoci zavislému
klientovi naucit se pfijmout bézné komplikace Zivota a v poradku je ustat (Keller,
1999).

Jak uvedli Freud a Breuer (1893- 1895) ,Hlavni uspéch psychoterapie spociva

v transformaci hysterického utrpeni do bézného nestésti“ (viz Keller, 1999).
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9 Kazuisticka c¢ast

9.1 Uvod

Jméno: Irena

Veék: 23 let

Hlavni droga: Alkohol
Stav: Svobodna

Déti: Pulroéni syn

Sourozenci: Mladsi bratr

Irenu jsem poznala pfi své praxi v doléCovacim centru. Zaujal mé jeji
pribéh, a protoZe jsem v té dobé zacinala psat bakalafskou praci a Irena splfiovala
vSechna kritéria pro vybér klienta do mé kazuistické prace, pozadala jsem ji, zda
by mi nemohla poskytnout svij ,pfibéh“. Irena dala souhlas k tomu, Ze mi
poskytne vétSinu informaci s podminkou, Ze nezvefejnim jeji jméno ani osobni
Gdaje. SeSly jsme se tfikrat. Irena na mé pusobila jako velmi inteligentni Zena,
ktera si jiz dnes uvédomuje nasledky jednani své matky i sebe a snazi se stale
hledat pfi¢iny své zavislosti a poznavat sebe samu, protoze to je podle jejich slov
pravé to nejdulezitéjSi, co mize udélat pro svého syna i pro sebe. V dobé, kdy
jsme se setkaly, méla za sebou Irena 1 Ustavni IéCbu, 9- ti mésicni ambulantni

lé€bu a pul roku doléCovaciho programu.

Eticka klausule: Ve své praci jsem pozménila jméno i vSechny osobni Udaje.
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9.2 Casova osa

Odlozeni do kojeneckého ustavu — 1. tyden
Smrt babi¢ky — 5 let

Prvni opiti — 11 let

Smrt matky — 20 let

Odebrani bratra — 21 let

Ustavni lé¢ba — 21 let

Relaps — 21 let

Odchod pfitele a téhotenstvi — 22 let

Ambulantni |é¢ba — 22 let

9.3 Rodinna anamnéza

Matka: Irenina matka pochazela z rozvracené rodiny, neméla sourozence, jeji
otec byl alkoholik, s matkou neméla dobré vztahy, protoZe uz od svého dospivani
hodné pila alkohol. Zila sama s dvéma dé&tmi, byla vyudena a pracovala jako
prodavacka, obCasné si privydélavala jako uklizeCka. Od dospivani méla nejen
problémy s alkoholem, ale trpéla i depresemi. KdyZ bylo Irené 20 let, jeji matka
spachala sebevrazdu, opila se a predavkovala Iéky.

Otec: Irenin otec pochazi z upiné rodiny, byl jedina¢ek. Irena svého otce do svych
18 let viibec neznala. Nikdo ji nechtél Fict, kdo jeji otec vlastné je. V 18. letech se
s otcem poprvé setkala, ale jen kratce. Jak sama fika, nenavazala k nému zadny
vztah, ale velmi ji to trapi. Ob&as ho potka na ulici, ale jen se s nim pozdravi. Nic
od néj nechce, je prilis hrda na to, aby udélala prvni krok a projevila snahu o
kontakt. Irenin otec je vyu€eny elektrikar.
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Irena neméla zrovna bezproblémové détstvi. Hned po porodu ji matka dala
do kojeneckého Ustavu, protoze se bala, Ze se o ni nedokaze dostate¢né postarat.
Byla zavisla na alkoholu a védéla, Ze se nezvladne postarat ani o sebe, natoz o
dité. Irena v kojeneckém Ustavu stravila Ctyfi mésice, potom si ji jeji matka,
dohnana pocity viny, vzala zpét, ale Irené €asto ve svych stavech opilosti vycCitala
praveé toto rozhodnuti. Irena se domnivd, Ze k tomu, aby se o Irenu zaCala matka
starat, ji donutila jeji matka, Irencina babicka, kterou méla rada, ale které matka
nedovolila chodit ¢asto za Irenou na navstévy, protoze spolu nemély pfilis dobré
vztahy, coz pramenilo zfejmé jiz z dfivéjSich dob. BabiCka zemrela, kdyz Irené
bylo pét let. Irena si vzpomind na nékteré matciny opilecké scény jiz od utlého
détstvi, a¢ dle vlastnich slov na spoustu béznych véci si nemuze do svych péti let

vubec vzpomenout.
Sdéleni klientky:

, Mama vzdycky pfsla domd pozdé veder. Cekala jsem na ni uz od
odpoledne, tfeba pét hodin (bylo ji asi pét let), kdy mé sousedka vyzvedla ze
Skolky, doprovodila mé domu a snaZzila se mé néjak zabavit. Ale ja chtéla mamu.
Zoufale jsem odpocitavala ¢as, kdy uz pAjde. Ona pak p/isSla ozrala, kiicela, smala
se a pak se vétSinou naStvala a zacala mi nadavat tfeba kvdli tomu, Ze sem
nadrobila v kuchyni. Dodnes je mi Spatné od zaludku, kdyz si na to vzpomenu.
Byla zla, straSné zla. Nékdy na nas zaklepala teta a velmi ¢asto jsem slySela, jak
se s mamou hadaji, a teta mamé vycita, Zze se o0 mé nestara. Matka si ale vedla
svou. KAcela na tetu, Ze sama nema zadny parchanty, tak at’ se neplete do naSi
rodiny. Jak smésny, my jsme nebyly vidbec Zadné rodina! KdyZz méla jeden ze
svych horSich dnd, tak mé zmlatila tfeba za to, Ze jsem si hréla a byla jsem moc
nahlas. Dnes mi to pfijde az neuvéfitelné, jak jsem to mohla vydrzet, ale tehdy mi
to pAislo naprosto v pofadku a normalni. Snazila jsem se délat vSechno co nejlip,
aby nebyla nastvana, aby mé tfeba pohladila nebo fekla néco hezkého nebo mi
jen nechala na pokoji. Chtéla jsem si vynutit jeji lasku, ale vétSinou si stejné néco
nasSla, aby mé mohla sefvat. Kdyz byla v lepSim rozpoloZeni, méla dobrou naladu,
slibovala mi, Ze spolu pojedeme na dovolenou a Zze mi koupi panenku, tu
nejkrasnéjsi ze vSech panenek. Slibovat uméla dokonale, ale bohuzel se nikdy jeji
sliby nevyplnily. Ale v téchto svétlejSich momentech mé objimala a taky casto
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plakala a omlouvala se mi za to, Ze je na mé takova. V téch chvilich mi bylo snad
jesté vic smutno, nez kdyz na mé Avala, bylo mi ji lito a citila jsem takovy divny

pocit, snad vinu za to, Ze moje maminka to ma se mnou tak moc tézké".
Vlastni komenta F

U Ireny doSlo v raném détstvi k naruSeni attachmentu, kdyz byla odloZena
do kojeneckého ustavu ihned po narozeni. Tento vztah sice mohl byt nahrazen
blizkym vztahem k babicce, ale ta vidala Irenu malo a v jejich 5 letech zemrela.
Podle Mahlerové (1968) probiha u ditéte od 6 mésice véku proces tzv. separace —
individuace. Je to proces, kdy by dité mélo byt v symbidéze s matkou, a ktery trva
do tfi let. Dité je zpocCatku zmatené a postupné se ztotoZriuje s chovanim své
matky. 1 faze je diferenciacni a trva prvnich 5 mésicu Zivota. Dité spojuje své
pocity libosti a blaha s matkou a dochazi k poznani, ze matcina ¢innost neni zcela
podrizena jeho potfebam. Irena se v tomto obdobi netéSila matcinou pfitomnosti
ani péci, pocity libosti chybély nebo mohly vzniknout na zakladé kontaktu s jinou
osobou, starajici se o dité v Ustavu. Druha faze se nazyva praktizujici, dité je ve
véku 10 az 15 mésicu, kdy automaticky pocita s matcinou pfitomnosti a je
prfesvédcéeno, ze matce se zamlouvaji vSechny jeho ¢iny. Spontanni matka vytvas
v ditéti blahé pocity p/i vSech aktivitach, které se libi matce. Zde byla Irena opét
ochuzena o pritomnost matky a jeji spontannost. Treti faze je znovuzblizovaci a
probiha ve véku 14 aZz 20 mésicu. Dité jiz neni pfimo zavislé na matciné
pozornosti a pfitomnosti, je schopné si matku prfedstavit. Dité az po absolvovani
téchto fazi je schopné bez problému vstoupit do tzv. oidipského stadia, kde ¢asto
dochazi ke vzniku neurotickych problémd. Vzhledem k nedostatecné péci a
pozornosti se Irené nedostalo zakladnich potfeb, coZz vnimam jako velmi zavazné.
Neutvorila si opérny bod a do dalSich fazi Zivota tudiz vstupovala handicapovana
a bylo na misté prfedpokladat, Ze bude mit psychické problémy (podle Mikoty,
1995).

Iren¢ina matka si domU vodila panské navstévy, které ale vétSinou zUstaly
jen kratce. Jak Irena sama Ffik4, muzi nedokazali s matkou vydrzet. Nikdo s ni
nedokazal vydrZzet, ani ona sama. Irena se ¢im dal tim vic Castéji stavovala u
sousedu, kde na ni byli hodni a vZzdycky ji pomahali. Hlavné teta Véra, kterd ji

v mnohém suplovala matku. Sousedé byli bezdétni, takze byli radi, kdyz za nimi
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Irena obcas pfiSla. Pozdéji, kdyZz nastoupila do Skoly, ji teta Véra pomahala
s u¢enim, se kterym ale neméla Irena vétSi problémy. Ve Skole ji pani ucitelky
chvalily, jak je Sikovna a véfily, Ze Irené pomaha jeji vlastni maminka. Takeé si u

sousedu zamilovala ¢éteni, a ¢etla mnoho knih, nejen pro déti.
Sdéleni klientky:

.KdyZ jsem nastoupila do Skoly, tak spoustu véci, které méla délat moje
matka, délala teta Vérka, pomahala mi s ukoly, vymySlela pro mé razné aktivity a
pfivedla mé ke c¢teni. Byly to okamziky, kdy jsem se citila v bezpedi, sedéla jsem
v kuchyni u tety, cCetla knizku a teta mi uvafila kakao a pak jsme si povidaly, o

knihach, o Skole, o mamé, snazila se mi pomoct, jak jen to Slo“.

Pozdéji si Irenina matka naSla dlouhodobého partnera, a jakoby vidéla
v tomto vztahu posledni nadéji. Za¢ala o sebe pecovat, a také Irena v té dobé
dobfe prospivala. Matka vafila teplé vecefe, uklizela a Irena poprvé okusila, jak
vypada ,normalni détstvi“. Obcas, spolu uklizely a povidaly si, a mozZna teprve
vtomto obdobi k sobé naSly cestu nebo spiS zacatek - smér. | kdyz méla
k otCimovi neutralni vztah a on ji také nevyjadfoval ani nenavist, ale ani
naklonnost, byla rada za jeho pfitomnost. Matka se snazila jako nikdy a
domécnost fungovala. Irena na toto obdobi vzpomina jako na jedno
z nejklidnéjSich ve svém Zivoté. Méla Cas na knihy, které Cetla ve velkém
mnozstvi. Pak jeji matka otéhotnéla, a i kdyz se ob&as napila, nechodila dom
opila a bylo na ni vidét, Ze je Stastna. Kdyz bylo Irené 10 let, narodil se ji bratr Jifi.
Mél jiného otce, ale od prvniho momentu, kdy ho vidéla, ho brala za vlastniho.
Citila jakési vnuknuti, Ze jejim Ukolem bude ho ochrafovat pfed vSemi i pred
matkou, kdyz to bude nutné. Nechtéla dopustit, aby zazil to, co ona. Snazila se, co
nejvic to Slo. Po prvnim roce, kdy se matka o syna starala celkem svédomité, se
véci opét zaCaly ménit k horSimu. Matka prestala chodit domu, pfiSla tfeba az po
dvou dnech, zaCala se opét opijet. Matéin druh se odstéhoval a s matkou se
rozeSel. Pro Irenu to byl Sok, a mozna i zlomovy moment v jejim Zivoté, byla
vydéSena. Tehdy se poprvé opila, a bylo ji ze sebe zle. DoSlo ji, Ze se o bratra
bude muset postarat sama a modlila se, aby matku nevyhodili z prace, protoze
potfebovali penize na Zivobyti. Od té doby zacalo Irené peklo. S matkou se €asto

hadala a dlouho do noci na sebe kficely. Matka si domu vodila muze, ktefi byli
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stejné jako ona, opili a velmi ¢asto i agresivni. Nenavidéla ji za to, Ze se o rodinu

nestard, Ze pije, a Ze ji zkazila cely Zivot.
Sdéleni klientky:

.Byla to tézkd doba, mama se domd vracela jen obcas, ale je pravda, Ze
nam davala penize, mozna citila vinu, protoZe nékdy se ani hadat nechtéla a spis
se jen litovala a vymlouvala, nebo slibovala, Ze se zméni. Presto jsme se hadaly,
vycitaly si navzajem vSechno, co se stalo a to, jak jsme Zily. Tehdy jsem ale uz
vidéla véci v souvislostech a snazila se ji pomoct. Kdyz méla slabé chvilky, tak
sem snad i véfila, Ze se zméni, moc chtéla, ale alkohol pro ni byl vSechno, jak mi
jednou pfiznala, a Iécit se nikdy opravdu nechtéla. ZkouSela sama abstinovat, ale
déle jak tyden to nikdy nevydrzela“.

Jednoho dne prisSla Irena dom( a naSla matku lezet na podlaze. Myslela si,
Ze to je jen jedna z dalSich kocovin po prohyfené noci, ale matka méla podeziele
studené télo. Irena se snazila nahmatat pulz, ale necitila vibec nic. Vedle ni naSla
Ctyfi tuby praskd. Okamzité zavolala zachrannou sluzbu, ale bylo pozdé. Matka

zemrela, Irené bylo 20 let.
Sdéleni klientky:

» Byl to nejstrasnéjsSi okamzik myho Zivota, zastavil se ¢as. Nevédéla jsem
vubec, co mam délat, co ma na tomhle svété smysl. Véfim, Ze nebyt brachy,
udélala bych to, co ona. Méla jsem na ni vztek, jak mé tady mohla jen tak nechat
po tom vSem, co jsem pro ni udélala. Mockrat jsem se snazila na ten pocit
zapomenout, vymazat vzpominky na mamu, ale nejde to a dodnes mam chvile,

kdy nemdZzu nic a jen tak tupé ziram do stropu.”

Tehdy se Irencin Zivot zménil, méla dokonCené ucilisté, které zvladla bez
problému a musela vydélavat na svého bratra, byt mu matkou i otcem. Jak sama
fika, zaCala si uvédomovat napéti, ve kterém Zije, stres, ktery ji dohanél
k alkoholu. Byla zavisla na alkoholu, méla za sebou experimenty s riznymi
drogami a nevédéla co dal. Pozadala, aby ji byl jeji bratr svéfen do péce, ale
socialni pracovnice toto po nékolika navstévach a rozhovorech nedoporucila, jeho

otec nebyl téZ schopen se o bratra postarat, a bratr byl odvezen do détského
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domova. Irené najednou doSlo, Ze pokracuje Zivot svoji matky, jak se cely Zivot
branila tomuto chovani, alkoholu, excesum, tak do néj zapadla celkem rychle a
snadno. Tehdy ji mozna poprvé doslo, Ze ma probléemy sama se sebou i se

zavislosti.
Vlastni komenta F:

Zde je jasné vidét fakt, Zze matky alkoholicky se pro své dcery drive ¢i
pozdéji stavaji tzv. identifikacnim vzorem v chovani a rfeSeni rdznych Zzivotnich
situaci za pomoci navykovych latek (viz Hajny, 2003). Irena odmalicka vidéla
matciny uniky k alkoholu, kdykoliv se vyskytl néjaky problém, a proto se

automaticky uchylila v naroénych Zivotnich situacich ke stejnému reSeni.

Z Iren¢ina vypravéni mam také dojem klasického pfipadu kodependentniho
Clovéka. Myslim si, Ze u Ireny vznikla tzv. primarni kodependence podle Whitfielda
(1991), jejiz pricinou je traumatizace nebo Spatné zachazeni v détstvi.
Traumatizovano bylo také jeji prave ,ja“, zatimco si vytvorila faleSné ,ja“ jako svoji
obranu, o ¢emz piSi Guntrip a Kohut v roce 1971 (viz Jefabek, 2008). Cely Zivot
hrala poctivé roli zachrance a pomocnika, ktery byl vZzdy po ruce pro svoji matku, a
velmi ¢asto byla i uspokojitelem lidi kolem sebe, jak matky, tak bratra. Irena
neméla moznost poznat samu sebe a bez vytvoreni si vlastnich hranic se nechala
podmanit potfebami druhych, aniz by uméla dat najevo své potfeby nebo se uméla
prosadit (Kudrle, 2003). Podle jiz zminéné Cermakovy teorie charakteristickych
rysti u kodependentd se u Ireny objevilo prevzeti zodpovédnosti za Ucelem
uspokojeni potfeb druhych, které upfednostriovala pfed svymi potfebami a vztahy
si Irena hledala vétSinou s agresivnimi a zavislymi muzi. Irena v alkoholu také
naSla nahradu za pudovy objekt, ktery je ddlezity v prvotnich letech lidského
Zivota, a ktery byl u Ireny nedostacujici (Mentzos, 2000).

V Irenciné rodiné je zjevna dysfunkce. Irencin otec je nepfitomny, zatimco
matka je zavisla na alkoholu, je chladn&a, neumi dat najevo svoje city, coz je dle
mnohych teorii pfedpoklad pro budouci vznik zavislostniho chovani u déti
takovychto rodi¢d. Obéma sourozencum chybéla laska, néha a fyzicky kontakt, jak
ze strany otce, tak matky. V jesSté horSi situaci nez Irencin bratr, ktery v prvnim
roce Zil v podstaté v klasickém modelu rodiny a dodnes svého otce vida, je sama
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Irena, ktera v podstaté do svych deseti let neméla vibec zadny kontakt s muzskou
osobou, a kromé otéima, kdyz uz vidéla v pfitomnosti matky néjakého muze, ve
vétsiné pripadd to byli nasilnici nebo alkoholici. To se samozfejmé projevilo
v dospivani i v dospélosti ve vnimani muze a vztahu k nému. Chybéjici fyzicky i
psychicky kontakt s muzem nebo Spatné zkuSenosti se promitaji do Zivota
obzvlasté u zen, které pak maji problém najit zdravy vztah nejen k sobé a svému

Zenstvi, ale i k muzi jako partnerovi.

Jako velmi kladny povaZzuji vztah Ireny k babicce, ktera ji alespori ¢astecné
v prvnich letech Zivota nahradila city mate/ské osoby. Ddlezity ¢lovék pro Irenu
byla i teta Véra, diky ni se alespori v kratkych chvilich Irena citila bezpecné a také
vnimala zajem o ni, coz ji do té doby nikdo neumoznil. Bohuzel se s tetou Vérou
od svych 18 let nevidéla, protoze se nepohodly, pravé kvdli matce, za kterou se
tehdy Irena postavila, a¢ dodnes vlastné nevi pro¢. Od té doby vztahy ochladly,

ale Irena se o tom se mnou nechtéla vibec bavit.

9.4 Osobni a socialni anamnéza

Irena vychodila zakladni Skolu s velmi dobrym prospéchem. V kolektivu
nebyla moc oblibena, podle jejich slov to bylo hlavné kvili tomu, Ze nikdy
nechodila moc hezky oblékana a nikdy neméla nic nového, nebyla tzv. ,in“. Déti se
ji posmivaly v podstaté uz od prvni tfidy. Pro Irenu to bylo stresujici a velmi se tim
trapila. Po dokoncéeni zakladni Skoly si Irena chtéla podat pfihlaSku na gymnazium,
ale matka ji to nedovolila. Odivodnila to tim, Zze by gymnéazium stejné nezvladla a
v podstaté ji nafidila, aby se pfihlasila na odborné ucilisté s tim, ze se vyuci, a
bude moci vydélavat koneCné penize. Nakonec byla pfijata na stfedni odborné
ucilisté v oboru kuchar / €iSnik. V té dobé jiz méla zkuSenosti s lehkymi drogami a
obCasné se opijela, védéla, Ze alkohol ji pomlZze na chvili zapomenout jeji tizivou
situaci doma. Navazovala povrchni znamosti s chlapci i muzi o mnoho let starSimi.
S nikym vSak neudrzovala dlouhy nebo vaznéjsi vztah. Vidéla na své matce, jak ji

muzi nicili a ponizovali, a nejednou byla svédkem toho, kdy matku néjaky z jejich

48



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

tzv. pratel zbil. Navic ji hodné Casu zabirala starost a péce o jejiho mladsiho
bratra. S matkou se v té dobé hadaly. Irena zaCala upadat do depresi, jako kdyby
prokoukla, Ze jeji Zivot neni v pofadku, jeji détstvi nebylo v pofadku a zacala se

chovat agresivné.
Sdéleni klientky:

.Méla jsem vztek, neuvértelné navaly vzteku, které jsem neuméla
pojmenovat, v hddkach s matkou jsem byvala nepficetna a vzdycky po tom jsem
se zpila do némoty. Tehdy jsem se citila jako kus hadru, co o néj jen vSichni
zakopavaji. Ve Skole se mi vSichni posmivali, méli hloupé poznamky, doma mi

mama vycitala, cokoliv ji napadlo, nevédéla jsem kam jinam utéct nez k flaSce".

Diky svému oboru na Skole, nesCetnym praxim i brigaddam v barech a
restauracich, méla Irena staly pristup k alkoholu, a tak kdykoli se dostala s nékym
do konfliktu, utikala k alkoholu jako k prvni pomoci, a jediné co ji drZzelo ve
stfizlivéem stavu, byl jeji bratr, se kterym méla blizky vztah a ke kterému nebyla
nikdy prikra ani agresivni. Po matciné smrti se vSak Irené jesté pfitizilo a ona
zaCala vnimat vSechny ujmy svéta, které i potkaly. Zacala pracovat jako CiSnice
v jedné restauraci, snazila se byt poctiva, nepit alkohol a svédomité se starat o
svého bratra, ale neSlo to. Bratr zacal proZivat obdobi vzdoru, coz vyvolavalo
hadky, které Irena vzdy zakoncila zavifenymi dvefmi a lI4hvi alkoholu. Bylo ji 21 let,
kdyZz ji jejiho bratra odebrali. Zhroutila se. Zustala sama, bez pratel i rodiny. Kdyz
prestala chodit do prace a zavrela se doma, méla suicidialni myslenky a chtéla
ukondit vlastni Zivot stejné jako jeji matka. Kdyz byla opila, udélalo se ji zle a ona
nahlas nafikala. Zaslechla ji poStacka, ktera zavolala zachrannou sluzbu.

Vlastni komenta F:

Zde doslo u Ireny ktzv. narcistické krizi, kterou popsal vroce 1974
Wurmser, kdy jeji prozivani sebe samé a jeji pocity ze sebe se rozhodné
neshodovaly s dokonalosti, kterou po sobé vyZzadovala (viz Mikota, 2009). Irené
také velmi prispély pocity studu a viny. Mentzos (2004) popsal proces rozporu ega
a nadja, kdy dochazi ke studu z ddvodu vzdaleni se od svého nadja a nakonec se
dité citi ponizeno kvdli zavislosti na objektu. Irena se chovala v rozporu se svym

egem a v souladu s nadja, a pfesto se ji nedostavalo lasky ani pochopeni. Takze
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byla nejen poniZzena, ale i zklamana, a ve své podstaté zavisla na matce
(Mentzos, 2004).

Irena byla po stabilizaci zdravotniho stavu pfevezena na psychiatrii, kde na
Zenském oddéleni zavislosti stravila pét mésicu. Prvni dny byly pro Irenu kruté,
ale pozdéji si zvykla na rezim oddéleni a svédomité pinila vSechny funkce a
aktivity, které méla na starost. Bavilo ji plnit program a byla na oddéleni velmi
oblibena. Po dokonceni |éCby si myslela, Ze ma vSechno za sebou. Rozhodla se,
Ze navstivi bratra, kdyz ho vidéla, malem se rozplakala, byl zamlkly, smutny a ona
citila, jak strada. Bratr ji prosil, at' si ho vezme zpatky. Jak sama fika, pocitala s
tim, Ze je nadobro vyléCena, pfesto Sla bezmysSlenkovité rovnou do obchodu, kde
si chtéla koupit jidlo k vecefi, zvlastni na tom je fakt, Ze zamifila rovnou do kramu,
kde si kupovala pravidelné alkohol, koupila si lahev a doma ji celou vypila. Podle

jejich vlastnich slov ji to doslo, az kdyz dopila posledni sklenicku.
Vlastni komenta F:

Zde je vidét naprosto ziejmy fakt, Ze pokud ¢lovék neni rozhodnut a
dostatecné vnitmmé motivovan k Iécbé, ta je pfedem odsouzena k neluspéchu. Dle
Marlatta a Gordona (1985) pokud je zavisly donucen nebo se rozhodne nikdy uz
neuzit drogu (alkohol), je témér pfedurcené, Ze zrelapsuje. Nékteri zavisli si tak
mohou vyloZit své ,uz nikdy" jako zasadu, kterou kdyz prfekroci, nastanou fatalni
nasledky. Cim vice klient toto pravidlo vidi a vnima ho &ernobile, tim vice je
ohroZen tzv. efektem poruSeni pravidla (viz Wanigaratnel998). Irena v Ié¢ebné
hrala zjevné roli, na kterou byla zvykla z rodiny. Snazila se urputné peclivé starat o
svoje povinnosti a neexistovalo, aby udélala néjakou chybu, jinak se obviriovala,
Ze neni dost dobra. V lécebné presné plnila zadanou praci a byla velmi aktivni,
otazkou je, do jaké miry se uchylovala k mechanickym povinnostem a snaze
zavdécit se ostatnim proto, aby se nemusela zabyvat vnitihim ja. Irena si totiz
vubec nepripustila moznost, Ze se jeSté nékdy napije alkoholu, bylo pro ni
nemozné vubec na tuto situaci pomyslet. Mozn4 to bylo zpdsobeno i tim, Ze jeSté
zdaleka nebyla prfipravena a dost vnitrhé motivovana k 1é¢bé svoji zavislosti, coz

potvrzuje fakt, Ze brzy po propusténi zrelapsovala.
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Myslim si, Zze na druhou stranu je obcfas velmi uzitecné jit do léchy,
prfestoze neni zavisly pfipraven, muze alespori zpomalit neustaly kolotoé, ze
kterého nejde slézt. Clovék se na chvili zastavi a srovna si v hlavé mnoho véci,
prestoze jeSté neni motivovan a pfipraven na léc¢bu. Irena by se méla budto
rizikovym situacim zcela vyhnout, nebo se na né dopfedu pripravit a v pripadé, ze
k relapsu dojde, by se méla naucit urcity postup, ktery zabrani v pokracovani

uzivani alkoholu (viz Wanigaratne, 1998).

Jeji proces relapsu jasné ukazuje na Kklasicky pfiklad tzv. zdanlivé
irelevantniho rozhodnuti, jinak vytvofené bezvychodné situace, které jako prvni
popsali Marlatt a Gordon (1985) (viz Wanigaratne, 1998). Jsou to bézna
kazdodenni rozhodnuti, kterych klient udéla nékolik za sebou, aniz by na prvni
pohled jakékoliv z nich souviselo s uzivanim. AvSak ve vysledku vedou vSechny
pravé k uZziti drogy (alkoholu). Irena prvni z rozhodnuti ucinila mozna uz tehdy,
kdy se rozhodla jit navstivit svého bratra. Tuto skute¢nost s nikym neprobrala a
musela tusit, Ze toto setkani otfese jejimi emocemi, presto Sla. Po té Sla opét

.bezmyslenkovité“ koupit néco k veceri do obchodu, kde roky nakupovala alkohol
a logicky si ho koupila, a¢ to neméla v umyslu. Doma se samozfejmé opila.

VSechny tyto situace vedly k jedinému — a to k relapsu.

ZaCalo obdobi, na které si Irena vzpomina jen matné. Chtéla zmizet,
nedokazala se vyrovnat s tim, Ze svého bratra neuméla ochranit. Toulala se po
ulicich a hospodéach, bylo ji vSechno jedno. Tehdy se seznamila s muzem, do
kterého se zamilovala, a snad poprvé ucitila touhu po partnerském vztahu. Jeji
pritel byl o deset let starSi, hodné pil a nemél kde bydlet a proto se brzo
nastéhoval k Irené. Irena dochazela za bratrem velmi ¢asto a slibovala, ze udéla
vSechno pro to, aby ho z détského domova dostala pry¢. Tehdy ji nedoSlo, Ze si
na sebe usila bi¢ a Ze jen vyménila jednoho alkoholika (matku) za druhého.
Situace zacala byt brzy nelnosna, pfitel Ireny chodil domd opily a ¢asto Irenu
napadal. Z po¢atku jen psychicky, pozdéji ji zacal bit. Irena to vydrzela pul roku,
nez zjistila, Ze je téhotna. S pritelem se pohadala, protoze on ji podezfival, Zze dité
neni jeho a fekl, Ze Zadné vychovéavat a Zivit rozhodné nehodla.
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Vlastni komenta F:

V této situaci opét vychazi najevo Irencina kodependence, kdy se po ztraté
matky a nasledné i bratra neuméla vibec szit sama se sebou, jako kdyby
potfebovala nékoho, o koho by pecdovala, komu by se zavdécovala a podobné,
tento jev se muze oznacit jako tzv. nahrazeni self objektu. Jeji pfitel zastoupil
presné toto prazdné misto. Misto nékoho, kdo Irené ubliZzuje, psychicky ji depta a
bije ji. Vzhledem k nizkému sebevédomi a pocitu, Ze Irena neni pro nikoho dost
dobra, bylo jasné vychodisko pravé v souziti s osobou, ktera ji bude dal ublizovat,

jako jakysi druh sebetryznéni ¢i trestu.

Velky vyznam vidim i v nepfitomnosti jejiho otce, coZz mdze u Ireny
neveédomé zpdsobovat pocity neddleZitosti a ménécennosti. Irena proto inklinuje
k muzam, ktefi ji tyto pocity potvrzuji svym hrubym chovanim vacéi ni. Je to tak
mozna urcity druh sebetryzné nebo spis vzorec, ktery ma zazity. Doporucila bych
Irené zkusit navazat s otcem kontakt a postupné se pokusit vytvorit vztah, vyresSit
napéti mezi nimi a vyrovnat se s tim, Ze nebyl u ni, kdyZ ho potfebovala. Mélo by
to pomoci pA hledani vztahu k sobé sameé, pf prijeti svého Zenstvi i sebeucty, coz

velmi Gzce souvisi s vybérem partnera.

Pro Irenu byla dalsi rana, kdyz jeji pritel odeSel. Na druhou stranu se v ni
néco zlomilo a ona se zatvrdila, Ze nikdy nedopusti, aby jeji dité vyristalo
s matkou, ktera nevydrzi bez alkoholu ani den. Rozhodla se, Ze bude abstinovat a
dochazet na ambulantni IéCeni, a zkusi se zbavit zavislosti. NaSla si praci jako
recepéni a dochazela do AT ambulance. Dafilo se ji nepit, zacala zase €ist a velmi
se téSila na své dité. PeCovala o sebe a dokonce podala Zadost, aby si mohla brét
bratra alespon na vikendy. Prvni tfi mésice pIné abstinovala, poté pfiSel prvni
relaps. Po jedné z navstév u bratra méla smutnou naladu a tak si chtéla dat
skleni¢ku na povzbuzeni, ktera ditéti nemohla uSkodit, bohuzel se opila, ne pfilis,
ale dostala strach. V AT ambulanci ji uklidnili a pfi ndvstévé gynekologa ji Fekli, ze

dité je v porfadku.
Vlastni komenta f:

Jako ddlezité vnimam to, Ze relaps probéhl po prvnim trimestru jejiho

téhotenstvi, protoZze nenarozené dité ma jiz vyvinuty ddlezité soustavy a organy a
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je odolnéjsi, nez v prvnich dvou mésicich, kdy se zakladni organové soustavy

teprve vytvareji.

Myslim, Ze pravé relaps je nékdy ddlezity po nepfilis Uspésné leché, ale i po
aspésné lécbé neni vyjimkou. Zavisly ¢lovék zjisti, Ze jsou situace, kdy neodola a
je nutné se na tyto situace vybavit ur¢itymi procesy a vzorci chovani, které pak
pomohou zavislému odolat pfed dalSimi atakami baZeni. Irena si véas uvédomila,
Ze dalSi opijeni by mohlo poskodit dité a navic uz nachazela urcity kladny vztah i
k sobé samé, tudiz védéla, Ze pit uz nechce. Byl to pokrok od dokonceni lécby,
kdy vubec nepocitala s tim, Ze bude nutnd abstinence a Ze na sobé bude muset
jesté hodné zapracovat.

Poprvé ve svém Zivoté poznala, jaké to je zZit stfizliva, jaké radosti skyta
zivot, kde nehraje hlavni roli alkohol. V poradné pro budouci matky si nasla
kamaradku, se kterou si ¢asto chodila popovidat do ¢ajovny. Po &tyfech mésicich
dochazeni do AT ambulance, zacala navStévovat doléCovaci program. Konec¢né ji
zaCalo dochazet, Ze nemuzZe abstinovat kvuli nékomu druhému, ale kvili sobé.
Spole¢né s pracovnici OSPODU zacala pracovat na tom, aby ji byl bratr svéfen
zpét do péce. Méla strach a poprvé v Zivoté si to dokazala pfiznat a mluvit o tom.
Poznala, Zze neni jedina, kdo ma v Zivoté problémy a kdo ma nepfijemné a
traumatické vzpominky na détstvi. Seznamila se s nyng&jSim pfitelem, ktery se ji
stal velkou oporou. Porodila pfed¢asné zdravého chlapecka a velmi se snazila uz
od zacatku byt dobrou matkou. Jeji bratr, ktery s Irenou a jejim synem zacal travit
vikendy, ji moc pomaha a Irena je po dlouhé dobé, ve svych 22 letech, spokojena
se svym zivotem. Rozhodla se zacit dochazet na soukromé psychodynamicky

zamérenou psychoterapii.

9.5 Zdravotni anamnéza

Irena se narodila prfedCasné asi o mésic, byla mensi, ale jinak zdrava.

V prabéhu prvnich tydn(, kdy byla v kojeneckém Ustavu, prodélala nékolik infekci.
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KdyZz ji byly tfi roky, méla zapal plic. Casto trpéla zanéty stfedniho ucha a
opakovanymi hnisavymi anginami. Méla zardénky a pfiusnice. Trpi alergii na pyly.

V téhotenstvi méla zvySené hladiny jaternich enzymd.
Vlastni komenta F:

Lidé, ktefi zaZivaji bolestné pocity, je nevédomé pfevedou do somatickych
obtizi, aby si ulevili od svych pocitd prazdnoty, které jsou pro né nednosné. U
ditéte, které neméa dostatek materské naklonnosti a lasky tak dojde ke snizeni
imunity a nasleduji ¢etné infekce a nemoci. Myslim si, Ze to mdze byt jisty zpdsob

upozornéni na sebe, snaha volat o pomoc, ktera ovSem nebyva vyslySena.

9.6 Trestn é-pravni anamnéza

Irena nebyla nikdy soudné stihana ani trestana. Jednou dostala pokutu za
ruSeni verejného klidu v hodnoté 2000,- KE. Nema Zzadné dluhy.

9.7 Pracovni anamnéza

Irena si pfivydélavala od 15 let na brigadach. Od 18 let pracovala jako
CiSnice, ale kdyz prestala zvladat svoji zavislost, pracovat prestala. Nyni Zije
v domacnosti se svym synem a dostava rodi¢ovsky prispévek. Jeji pfitel ji pFispiva

na zivobyti i na syna.

9.8 Drogova anamnéza

Prvni zkuSenost s alkoholem méla Irena v jedenécti letech, kdyz se
odstéhoval matcin druh. Tehdy se poprvé opila. A zjistila, Ze ji alkohol pomaha

zapomenout. Od té doby ji hlavné vino pomahalo pfeklenout napjaté situace doma

54



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

i ve Skole. VyzkouSela i marihuanu, ale to spiSe, aby v kolektivu nevypadala upjaté
a dokazala, Ze se umi odvazat. Jednou vyzkousSela pervitin (Sfiupanim), ale nebylo
ji po ném dobfe. Alkohol pila vétSinou o samoté, stydéla se, nechtéla byt jako jeji
matka, ktera se ji pravé pitim alkoholu hnusila. Dokud matka Zzila, citila
zodpoveédnost za bratra velmi silné, protozZe pfimo vidéla, jak bratrovi matka chybi.

Po jeji smrti se ale neubranila navySovani davek a pila skoro denné.
Sdéleni klientky:

» Nevim, co se ve mné stalo, ale jakoby ve mné matcina smrt odstartovala
smrst, ktera nesla zastavit. Nemohla jsem s tim nic délat, musela jsem si udrZovat
hladinku, abych vydrzela v praci, abych zvladla uva/it, postarat se o brachu, vyridit
Gctenky. Tehdy uz jsem ale védéla, Ze mam problém, jenzZe jsem si nepripoustéla,

Ze by mi mohli brachu vzit, ale stalo se*.

Irena se poprvé lécila na oddéleni zavislosti pét mésicl, kde ji byla
diagnostikované zavislost na alkoholu podle mezinarodni klasifikace nemoci KMN-
F10. 2.

Vlastni komenta F:

U Ireny spatfuji prvotné zavislost traumatického typu (viz Cancrini, 1985 in Hajny,
2008), kdy v détstvi u zavisleho dochazi k traumatizaci, nahlému amrti v rodiné a
podobné. Irena byla dle mého nézoru traumatizovana svoji matkou, ktera ji
poniZovala, vinila a psychicky deptala. Myslim si, Ze velmi traumatizujici bylo i to,
Ze Irena svou matku naSla mrtvou lezet na zemi. U tohoto typu zavislosti je nutné
zpracovat a vyreSit pravé traumata, zavislost, ktera vétSinou vznika jako nasledek,

pak sama ustupuje do pozadi a Ize ji dobre Iécit.

DalSi typ zavislosti podle Cancriniho (1985), ktery u Ireny nevylucuji, je
zavislost neurotického typu, kdy dochazi k nadmérnému napéti, obviriovani a

velmi ¢astym jevem jsou nevyrfeSené vztahy v rodiné (viz Hajny 2008).
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9.9 Souéasny stav

S Irenou jsem se poprvé setkala, kdyZz byla v druhém mésici téhotenstvi,
byla vystraSena a nevéfila si. Byla to plachd mlada divka, ktera neméla témér
Zadnou sebeduvéru. Pfesto na ni byla vidét urputna snaha se zménit, mozna az
moc. Po dalSim mésici dochazeni do AT ambulance zrelapsovala. Nejdfive byla
vydésena, ale po rozebrani celé situace s terapeutem se uklidnila. Postupem ¢asu
zaCala mluvit o svych problémech i o zazitcich z détstvi, pomalu se otevirala
s duvérou k terapeutovi. Pfiznala a pochopila, Ze jeji détstvi nebylo v pofadku a Ze
ona se nemusi vinit za to, Ze zkazila Zivot matce. Vztah k matce ji dodnes tizi a
porad ho neni schopna pfijmout. Také se vinila kvlli svému bratrovi, protoze se o
néj nedokazala postarat, ale doufa, Zze ho ziskd do své péce. Podruhé jsem ji
vidéla aZ tfi mésice po porodu, kdy byla o poznani klidn&jsi a vyrovnanéjsi. Do
doléCovaciho programu stale dochazela a pIné abstinovala, snazila se o sebe
pecovat a k ditéti méla velmi silny vztah. Pofad o ném mluvila a byla az uzkostna,
kdyz nebyla s nim. Jeji pfitel ji je dodnes velikou oporou. Po dalSim meésici, kdy
jsem Irenu vidéla naposledy, zacala dochézet na individualni psychoterapii, ktera
byla psychodynamicky zaméfena. Od naSeho prvniho setkani byla k nepoznani.
Stavala se z ni mlada sebevédoma Zena, ktera abstinovala jiz rok. Mluvila klidné,
uméla hovofit o svych problémech a dokazala pfijmout zodpovédnost za své

jednani.

9.10 Lécéebné intervence

Jiz z vySe zminéného textu o terapii vyplyva, Ze Irena proSla prvni i druhou
fazi lécby, kdy absolvovala ustavni léCbu a byla z pocatku v odporu, pozdéji
prozila i fazi truchleni po ztrdté drogy, a prestoze pozdéji zrelapsovala, po
otéhotnéni se zacala léCit ambulantné a abstinovala. Naucila se prfedchazet
situacim, které u ni vyvolaly anik k alkoholu, i vnitfnim pohnutkam, které ji vedly

k tomu, Ze se vzdy napila. Dochazela na skupinovou terapii, kde poznala lidi, ktefi
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trpéli stejnymi problémy jako ona. Okrajové oteviela svoje téma, které ji
traumatizovalo a to vztah s matkou a jeji smrt. ZaZila si i pfenos, kdy méla averzi
vuci jedné terapeutce v dolécovacim programu. Nemohla pfijit na to, pro¢, az
s pomoci terapeuta doSla k zavéru, Ze do terapeutky promitala svoji matku,
vyjadiovala svUj vztek a averzi vici vSemu, co fekla nebo udélala. V doléCovacim
centru ji doporugili, aby zkusila psychodynamicky orientovanou individualni
psychoterapii, na niz pfi naSem poslednim setkani dochazela nékolik tydna.

Myslim si, Ze Irena je pfipravena a spliuje vSechny podminky, které
umoznuji klientovi dostat se do treti faze |écebné terapie, ktera jiz muze byt
smérovana vice psychodynamicky. V této fazi by mohla najit kofeny a pficiny jeji
zavislosti na alkoholu, otevfit znovu vnitini konflikt ve vztahu s matkou, ktery by
mél terapeut symbolizovat a pomoci Irené ho znovu proZzit, pfijmout jej a vyrovnat
se s nim. Na misté je i smifeni se s opusténim otce a vyreSeni jejich vztahu at uz
s jeho pomoci nebo bez ni. Pro Irenu by to mohlo mit velky pfinos v objevovani a
upevnovani jeji vlastni identity a také v budoucim vnimani muzu jako takovych.
Také by mélo dojit k odhaleni pri€in, které vedly Irenu k opijeni se, coZz pomuze

Irené vnimat zmény v prozivani i v pohledu na jiz znamé realné situace. Myslim si,

ML v,

Pro Irenu je tato forma IéCby vhodna také zejména proto, aby zménila své
vzorce prozivani i chovani a aby neudélala stejnou chybu vuci svému ditéti, jako
jeji matka. A€ ma svého syna rada a je pecliva, méla by si davat pozor na to, aby
nebyla extrémni opak svoji matky, a to Uzkostna, prepeclivh mama, ktera svému
ditéti neumozni zdravy vyvoj vlastni identity a nedojde ke zdravé individuaci. To je
zmého pohledu velmi podstatné téma, které ale Irena vzhledem Kk jejimu

dosavadnimu pfistupu k synovi uréité nezanedba.

V neposledni fadé bych vidéla ulehéeni v Irenciné terapii, kdyby zkusila
opét navazat kontakt s tetou Vérou, ke které méla odjakziva blizko a se kterou se

kvuli nedorozuméni prestala vidat.
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10 Diskuse a rozbor kazuisticke  ¢€asti

V teoretické Casti bylo popsano egopsychologické obdobi, protoze pravé
v ném vzniklo nejvice vyuzitelnych teorii, které jsou uznavané dodnes. Pfehled
teorii riznych psychoanalytikii vypovida o tom, Ze zavislost mize mit mnoho
pri¢in a nikdy se nejedna jen o jeden faktor, ktery by vznik zavislostniho chovani
predurcil. Faktem také je, Ze vétSina pfi€in je nevédomych nebo je vytésnéna jiz
v brzkém détstvi. Proto je dle mého nazoru velmi pfinosny pravé pohled
psychoanalyzy na tuto problematiku, protoZze bez jasného vysvétleni pfi€iny a
puvodu zavislostniho chovani se bude neustale opakovat, i kdyZ bude mit klient za
sebou Ié¢bu, kde se preuci zakddované vzorce chovani v souvislosti s uzivanim.
Je samoziejmeé, Ze i psychoanalyticka psychoterapie ma své kritiky a nevyhody
v |éCbé zavislosti a z tohoto divodu je také ¢asto opomijena. Je zfejmé, Ze pokud
by klient mél podstoupit psychoanalytickou psychoterapii, musel by byt jiz ve
stabilizovaném psychickém rozpoloZeni a v plné abstinenci, coZ je mozné az po
ur€itém Case od posledniho uziti. Je obecné znamo, Ze psychoanalytikové nejsou
prilis direktivni a nebaziruji na pravidlech chovani a rozhodné nejsou pfirozené
kontrolujici své klienty. Je samozfejmé, Ze v prvnich fazich lé€by je nutno pravé
predeSle zminéné aktivity, jako je napfiklad povinnost terapeuta kontrolovat a
vyZadovat dodrzeni ur€itych zdsad, z divodu nastoleni ur€itych hranic. Avsak, po
prvni fazi leécby, kdy je klient vnitfrné motivovan k abstinenci i 1é¢b&, by mohla mit
psychoanalyticka psychoterapie velmi dobry vliv na vnimani a prozivani klientova

Zivota, a tudiZ i na jeho zkvalitnéni.

s w7z

V kazuistické ¢asti byl popsén pfipad klientky, ktera se narodila a vyristala
v neuplné roding, jeji matka byla alkoholi¢ka a Iren¢ino rané i pozdéjSi détstvi

mélo mnoho odchylek od zdravého vyvoje (viz Erickson, 1999).

1) Zakladni d Givéra /ned Givéra, vék do 1 roku: JiZz po narozeni, kdy zdravé dité
zacina vnimat objekt matky ve své blizkosti a nachazi davéru, pocit, ktery ho
ubezpecuje, Ze i kdyZz matka na chvili zmizi, netrpi Uzkostnymi pocity, Ze ji

ztratilo. Takova vzajemna duvéra se buduje pravé v prvnich chvilich Zivota
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2)

3)

matefskou péci a kvalitou vztahu matky vaci ditéti. U ditéte to je pak zaklad
pro vytvoreni zdravé identity. Irena byla po porodu odloZzena do kojeneckého
Ustavu, a tudiz nemohlo dojit vibec k utvareni duavéry, natoz jejimu vyvoji.

Toto stadium bylo, podle mého nazoru, pocatkem Irenina patologického

vyvoje.

Autonomie proti studu a pochybam, v ék 2-3 roky: Ve dvou az tfech letech
by dité mélo mit moZnost vlastni autonomie s jistotou, Ze neni ohroZena jeho
vira v existenci a maze se v klidu ucit pfivlastiiovat, pozadovat i vylucovat.
Pokud nedojde k vlastni autonomii, mize se dit€¢ samo preprogramovat a
zacit manipulovat a pfed¢asné si vytvorit sveédomi. Pocit studu ¢lovék obecné
zaziva, kdyz se na néj svét diva a on na to neni pfipraven, a protoze svétu
nejde zavrit o€i, Clovék se snazi byt nevidén. Stejné tak i dité se pfi pocitu
studu snazi byt neviditelné a pfi nadmérnému vystaveni hanbé& ze strany
rodi€l se vném vyvine spiSe vzdor a odsouzeni obvifujicich. Dité pfi
prekroCeni jisté hranice UGanosnosti jednoduSe prestane Véfit svym
obviflovatellim a za¢ne vzdorovat. Pfi pocitu ztraty sebekontroly a nadmérné
cizi kontroly, dochazi ¢asto v budoucim Zivoté k tomu, Ze se ¢lovék stydi, citi
se byt zahanben, pochybuje o sobé& a neumi se prosadit. Toto je i pfipad
Ireny, kterou matka od maliCka vinila ze svych chyb. Irena se zpocatku
snazila zavdécit, polepsit, ale pak prestala véfit v mat€inu neomylnost a vzdor
davala silné najevo. Irena m& dodnes problém s pocity studu a pochybovanim

0 sobé samé.

Iniciativa proti vin &, vék 3-6 let: Dité zaCne rist nejen télesné, ale i
osobnostné. Zacina projevovat aktivitu, ma energii, je vice samo sebou,
uvolnénéjsi a bystfejSi. K autonomii se tak pridava kvalita planovani a
zdokonalovani. Projevuje se zde i soupefeni v tom, stat se oblibencem svoji
matky a pfi nezdareni tohoto cile dochazi k sebeobvifiovani a Uzkosti. Dité si

také vytvafi jistou rodiCovskou mysl. Stale trvajici détské nadja mize byt vSak

velmi tvrdé, sebedestruktivni a sebeomezuijici, kdy je dité nadmiru poslusné.
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Casto vnikne nenavist vag&i rodigi, ktery nepfimo vyZadoval tuto poslusnost a
zaroven Zil v souladu se zakdzanym chovanim. V tomto obdobi se také dité
identifikuje s rodiCem stejného pohlavi. Je také nejvhodnéjSi pro préaci

s ditétem, jeho vyvoj, zdokonalovani jeho dovednosti a porozuméni.

Irena neméla Sanci prozit toto stadium zté c&asti uvolnéni,
zdokonalovani dovednosti. Ale co se tyka jejiho détského nadja, bylo
dostateCné destruktivni a Irena se snazila byt poslusnd, aby se od maminky
dockala pohlazeni a jakéhosi projeveni citu. Bohuzel také doSlo k tomu, Ze
postupem c¢asu, kdyz vidéla matku, jak Zzije, jak se chova a pfitom Irenu
obvifiuje a vyZzaduje u ni dodrzovani nadmérné naro¢nych roli, zaCala se
v Irené podle mého nazoru jiz v brzkém véku vytvaret nenavist vaci matce,
kterou si sama Irena uvédomila az béhem dospivani. Nevédomé mohlo dojit i
k identifikaci s matkou jako vzorem a pokud by se Irena nelécila ze zavislosti
a nedochazela na psychoterapii, mohlo by to mit pro jeji dité nedozirné
nasledky, ve smyslu opakovani prejatych vzorcu vychovy a materské

néaklonnosti.

Snazivost proti mén écennosti, v ék 7-12: Dité se dostava do Skolniho véku,
détské hry nahrazuje prace ve Skole, vlastni iniciativa, ueni se pracovat
s nastroji a podobné. Dité je vystaveno tlaku okoli jeho vrstevnik( ve smyslu
pfijeti ¢i nepfijeti. Mohou se vyskytnout pocity ménécennosti. Toto stadium je
sice i dle Freuda pudové klidné (pudy se pfipravuji vynofit se v pubertg),
avSak co se tyka socialni roviny, je velmi dulezité. Irena prozivala ve Skole
velmi hluboké pocity ménécennosti. Déti se ji posmivaly a Irena to tézce
nesla. Jeji pocity ji v podstaté potvrzovala i vlastni matka, a kdyby zalezelo
jen na jeji matce, tak by rozhodné Irena zaostavala ve zdokonalovani svych
dovednosti, a tuto fazi vyvoje by prozila v podstaté rozvojem netknuta. AvSak
teta Véra pro Irenu byla jakasi nadhrada, a tudiz zmirnila dopady moznych
nasledku, které by mohly nastat vzhledem k tomu, Ze se matka o Irenu pfilis

nezajimala a nestarala.
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5) ldentita proti konfuzi roli, v &k 12-18: Toto je v podstaté obdobi, kdy détstvi

6)

jako takové konci a nastupuje mladi. Détska jistota v riznych souvislostech a
totoZznostech se opét stava nestabilni, a mlady ¢lovék, ktery se méni fyzicky i
psychicky, je zmateny a obava se kol a roli dospélych, a zaroven u négj
dochazi k stfetu vnimani sebe sama a jak jej vnimaji ostatni. Snazi se hledat
novou totoZnost. Vnitfni souvislosti i totoZnosti, které byly v détstvi nastoleny,
se nyni zacinaji srovnavat s totoZznostmi a souvislostmi vlastniho vyznamu
pro druhé, coz je pfesvédCenim vlastni identity ja. Mladi lidé se ztotoznuji
s idedly davi a skupin a v podstaté nacas ztraceji svou vlastni identitu. Jista
konfuze identity vtomto stadiu vyvoje c<asto zpldsobuje nevrazivost
adolescentd vuci odliSnym znakim jedinct od skupiny. Jako by hledali néco
nebo nékoho, kdo jim pomuze ur€it moralku a pravidla, vyZivaji se v
programech, vyznanich, ritualech, podle kterych urluji véci jako dobré a
Spatné. Co se tykad Ireny, tak neprozivala zrovna klasické adolescentni
obdobi. Od svych 11 let se v podstaté starala o svého mladsiho bratra a
neméla moc Sanci hledat svoji identitu. V kolektivu vrstevniki nebyla
oblibena, pravé kvuli odliSnostem, jak vnéjSim, tak dle mého nazoru, i
vnitinim. Irena ve véku, kdy ostatni feSili véci souvisejici s dospivanim, méla
zcela odliSné starosti, a tudiz mohla pusobit zamlkle, nezu¢astnénég, podivné.
Myslim si, Ze v té dobé byla vyzralejSi, v porovnani s ostatnimi dospivajicimi
jejiho véku, avSak kdyz se zamyslim, pfijde mi, jako kdyby pfeskocila pravé
toto dulezité mezidobi, kdy mlady ¢lovék nachazi své pravé ja a svoji identitu.
U Ireny se bohuZzel toto neodehralo. S pomoci psychoterapie je mozné se

tomuto obdobi vénovat a nejistou identitu stabilizovat.

Intimnost proti izolaci, v ék 20-30: Toto obdobi vyvoje je velmi narocné.
Poprvé se vyviji prava pohlavnost. Sexualni prozitek je vina orgasmu, pfi niz
prozivame vrcholny zazitek vzajemného pfizpasobeni dvou lidi, ktery
c¢astecné tlumi ostfi konfliktl pfirozené vznikajicich mezi muzem a Zenou.
Osobnost mladych lidi vznika ze snahy o vlastni totoZnost a ve snaze nechat
splynout tuto identitu s identitou ostatnich. Mlady clovék je v této fazi jiz

schopen prozit intimnost, to znamena prozit citovy vztah a vytrvat v ném, i
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kdyz je vyzadovano jistych kompromist a obéti. Pokud se &lovék takovym
zkuSenostem vyhyba z dlvodu obav o vlastni ja, dochazi u néj k izolaci a
ponofeni se do svého nitra. Irena méla pocit nejistoty jiz od uGtlého détstvi.
Béhem svého Zivota si kromé Véry nenaSla Clovéka, kterému by piné
divérovala. MoZna i proto byla uzaviena a spiSe se stranila kolektivu. A
protoZze méla strach ze ztraty vlastniho j&, navazovala s opaénym pohlavim
jen povrchni vztahy. Intimita ji byla cizi, ale sexualni vztahy navazovala velmi
Casto. Vzhledem k jejim Zivotnim zkuSenostem a nedostate¢né sebelasce,
neméla vibec predpoklad k utvoreni zdravého partnerského vztahu, avSak
paradoxné pravé kvuli pocitu ménécennosti a toho, Ze je nemilovana, o to vic
touzila po néci blizkosti a lasce. Myslim si, Ze neschopnost intimity
v souvislosti s promiskuitnim chovanim se projevuje v dusledku jakési
prazdnoty, ktera je zplsobena nedostatkem lasky v détstvi, a chybéni jakési
vnitini sebedlvéry a sebelcty, ktera Clovéku umoznuje vazit si druhého
Clovéka respektovat ho a plné mu véfit. Irena nebyla v tomto smyslu vabec

vyzrala a rozhodné nebyla pfipravena na jakykoliv partnersky vztah s muzem.

Generativita proti stagnaci, v €k 30-50: Z ¢lovéka se postupem vyvoje stava
vychovavajici a vyucujici. Nejen generace mladych je zavisla na té starsi, ale
i stara generace je zavisla na potomstvu. V tomto obdobi dochazi ke zméné
v psychosociélni i psychosexuélni roviné a hlavnim zdjmem ¢lovéka je touha
plodit. Pfi popfeni tohoto smyslu zjakéhokoliv divodu dojde k pocitu
ochuzeni a stagnaci. Irena sice nevyzrala do faze touhy po ditéti, ale
v téhotenstvi mozna dospéla vice nez kdy pred tim. A€ sdilim nazor s mnoha
odborniky, Ze pofidit si dité jako feSeni vlastnich pocitld Uzkosti, deprese,
ménécennosti Ci partnerskych problémua je holy nesmysl, véfim, Ze viem
Zzenam bez vyjimky zméni pohled na svét a donuti pfehodnotit priority
(samoziejmé neberu v potaz psychicky nemocné matky nebo tézce zavislé
narkomanky, kde uZz ani narozeni ditéte neprehlusi pfiznaky nemoci di
carving). Irena se najednou zrole ditéte ocitla v roli rodiCe, pfestoZze byla
mladéa a v podstaté spadala do pfedchoziho stadia. A protoze si byla védoma

nasledku, kterych se na ni dopustila jeji matka, rozhodla se udélat vSe proto,
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aby méla se svym synem zdravy vztah. | z divodu, Ze byla Irena schopna
fesit svuj problém a v dobé téhotenstvi abstinovat bez vétSich obtizi usuzuiji,
Ze zavislost nebyl u Ireny primarni problém, ale spiSe nasledek traumat, ktera
zazila. Velmi dalezité ovSem je a bude, aby Irena nevidéla jako jediny smysl
v tom, byt dobrou matkou za kazdou cenu, méla by spiSe pochopit, Ze musi
nejdfive byt pro sebe duleZitou osobou, mit se rdda a pak byt dobrou matkou
nebude zdaleka tak vysilujici a naro€né. Toto stadium je rozsahlé a zahrnuje
obdobi, které Irena jeSté neproziva, proto jsou mé postiehy spisSe jen forma

spekulace.

Integrita j& proti zoufalstvi, stda Fi: Clovék vtomto stadiu jiZz prosel
prfedchozimi sedmi a nachazi se v obdobi, kdy zaZiva daveéru ja, celistvost a
postnarcistickou lasku lidského ja. Je to dospéni k zavéru, Ze vSe co se stalo,
mélo svlj vyznam a nemohlo to byt jinak. Vznika tak nova laska k rodic¢am.
Clovék, ktery mé vlastni integritu je schopen ubranit své hodnoty. V pfipadg,
Ze nedojde k vytvofeni integrity vlastniho ja, pfichazi strach ze smrti, ¢lovek
proziva zoufalstvi, Ze uz zbyva jen kratky ¢as na to, zjistit jaké by to bylo Zit
Uplné jinak a zacit znovu od zacatku. Vtomto pfipadé mohu pouze
predpokladat, Zze Irena bude mit velky problém nalézt novou lasku k rodi¢im
a ke kofenum jejiho zivota. Bylo by dobré, kdyby se ji v psychoterapii podafilo
smifit se s rodinnymi vztahy a mozn4 nalézt vztah k otci. Pro jeji integritu
vlastniho ja by to mohlo byt velmi zdsadni. AvSak je otazkou, co ji jeSté Zivot
pfinese a jak jeji osobnost zformuji dalSi zkuSenosti. Toto stadium je tedy

v tomto pfipadé takeé spiSe spekulativni.

VSechna stadia maji svij vyznam a existuji mnohem dfive, nez dojde
k jejich kritické dobé prozivani. Je také nutné brat v potaz, Ze vyvojova stadia

maji Casovy sled dle zavislosti jednoho na druhém.

Irenin pfibéh vykresluje velmi pfiznivé podminky pro vznik a udrZovani

zavislostniho chovani. Zazila nékolik velmi zavaznych traumat, se kterymi se dle

mého nazoru bude srovnavat po cely svij zivot. Pfi pfiblizeni Casové osy je kratce

63



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

po porodu Irena opusSténa matkou, coz ma z mého pohledu fatalni nasledky. Prvni
tydny po narozeni jsou nejdalezitéjSim obdobim pro vztah ditéte a matky, utvafi se
silné pouto a dité citi bezpeci a divéru. V odborné terminologii se tento proces
nazyva attachment neboli pfimknuti. V tomto pfipadé se pouto nevytvofilo a
myslim si, Ze i tento fakt pfispél k budoucim neshodam a necitlivosti matky vUgi
Irené. Dité ovSem neni jeSté vybaveno tak, aby toto chapalo. Projevuje se to u ngj
napfiklad Uzkosti, plactivosti, snizenou imunitou a ¢astymi infekcemi. Irena byla
jako malé dité velmi ¢asto nemocna. Podle Nerada a Neradové (1996) se pravé
v tomto obdobi u pozdéjSich alkoholikGl vytvofi bazalni konflikt, pravé v souvislosti
s nenavadzanim zdravého pozitivniho vztahu s rodici, ¢ehoz je Irena klasickym

dukazem.

Dalsi ranou bylo pro Irenu (5 let) jako dité smrt jeji babicky, ktera ji do jisté
miry v prvnich letech Zivota nahrazovala matefské city, ale kvlli neshodam
s dcerou se stykaly jen ob&as. Odchod milované osoby mohl v Irené zakofenit
pocit opusténi a vyvolat jesté vétSi touhu po pfijeti a lasce ze strany matky, kterd ji
vSak, mozna z ¢asti i nevédomé, odmitala. Je dokazano, ze tyrané dité paradoxné
mnohem vice Ipi na svych rodicich, nez dité milované, ale ma to své opodstatnéni.
Cim vice je ditéti odpirana laska, tim vice o ni usiluje. Irena se &asto vinila za to,
Ze je maminka neStastna kvali ni, proto vibec nezlobila, byla poslusni a snaha
zavdécit se okoli ji zUstala v podstaté dodnes. Lidé s takto slabym egem a nejistou
identitou velmi Casto trpi pravé zavislosti na alkoholu. Jsou schopni pfijimat tryzen

a ujmu jako jakousi formu sebetrestani a mozna i masochismu.

Velmi zasadnim momentem bych hodnotila narozeni Irenina mladsiho
bratra a odchod otéima, kdyz bylo Irené 11 let. Pro Irenu to znamenalo ztratu
veSkeré nadéje, Ze se vSechno spravi a budou Zit jako spokojend rodina.
Vyznamny dopad to meélo v jeji drogové anamnéze, protoZze se poprvé opila.
Myslim si, Ze zde se projevilo pravé prejimani vzorct chovani od rodi¢u, v tomto
pfipadé od matky a ztotoznéni sni. Irena méla denné na ocich matciny
opakované Uuniky pfed problémy v opijeni se, a pFestoZe se ji toto chovani
nezamlouvalo, podvédomé to byl nau€eny vzorec: néco se déje, neni mi dobfe,
ulevim si, napiju se. Nyni se musela starat nejen o sebe, ale v podstaté i o bratra,

od jeho roku, roku a pul. Pfevzala do jisté miry matefské povinnosti a pfiSla tak o
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velmi cennou &ast svého vyvoje. Na druhou stranu ziskala pocit dulezitosti diky
své roli ochrance mladSiho sourozence a také v Jifim objevila spojence, ktery pro
ni byl velmi dulezity. Od tohoto momentu si Irena zacala dopravat alkohol, coz
kdyz opomenu psychické nasledky, mohlo zavazné ohrozit jeji zdravi.
V adolescenci se také zacala stykat s chlapci a ¢asto se doma opijela. Alkohol

nahradil jeji strukturalni nedostatek a pudovy objekt (Mentzos, 2000).

DalSi zlomovy moment zazila Irena ve svych 20 letech, kdy naSla mrtvou
matku leZet na podlaze. Myslim si, Ze tato tragédie je nesmazatelna u jakéhokoliv
zdravého, silného jedince, obzvlasté pak u precitlivélé, stradajici, zavislé divky. Od
tohoto okamziku, jakoby Irena ztratila smysl pro zodpovédnost, najednou neméla
nikoho, pfed kym by chranila bratra, nikoho, komu by chtéla dokazat, Ze je lepsi, a
nikoho, komu by mohla vycitat Zivotni zkuSenosti a zklamani a feSit ho jako pficinu
vSeho Spatného. Byla sama pfed sebou, takova jaka je a neunesla pocity, které ji
toto zjisténi vyvolalo. Hluboce se nenavidéla a stydéla za to, jak Zije, jakoby vidéla
obraz své matky, kterd ji za svého Zivota kryla vyhled do tohoto zrcadla poznani
sebe samé. Zde se velmi silné projevila narcistickd krize, kdy c¢lovék neplni
naroky, které na sebe klade a podle Mikoty (2009) se tato krize da povazovat za

jednu z podminek vzniku zavislosti.

Posledni kapkou k jejimu padu na dno bylo odebrani mladSiho bratra, ktery
byl pfevezen do détského domova. Irené bylo 21 let a Zivot pro ni uz nemél smysl.
VSechny pocity, sebenenavist, ménécennost, sebelitost, vztek, zoufalstvi
najednou nabyly nepfedstavitelnych rozméru. Pfevladal vSak jeden jediny pocit, a
to pocit viny. Alkohol pro ni byl atéchou a jedinym spole¢nikem, se kterym se
alespon na chvili citila v klidu a uvolnéna, a¢ sama védéla, Zze za tento kratky
blahy pocit bude muset zaplatit krutou dan, nedokazala se ho vzdat. Zazila i stav
blizky smrti, kdy leZela doma na zemi a byla pfiotrdven& alkoholem, nevim, jestli
byla zavisla na sebedestruktivnich procesech a na stavu blizkém smrti, ale do jisté
miry citila uvolnéni pfi tomto sebedestruktivnim opijeni (viz Joseph, 2000). Ve
zbédovaném stavu nastoupila prvni l1é€bu, kde mozna nepochopila smysl nebo
cile, ale rozhodné ji tato zkuSenost nasmérovala k zamysleni, pozastaveni se
sama nad sebou. Sice zrelapsovala a pual roku zila nezfizenym Zivotem, uz vSak

védéla, Ze takhle to neni v pofadku, a Ze chce zménu.
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Jeden z poslednich alarmujicich momentd, které ji pomohly si uvédomit, co
vlastné chce, bylo jeji téhotenstvi. Mozna se jeji Zivotni cyklus plny zklamani a
prazdnoty uzaviel a Irené doSlo mnoho véci. Béhem tohoto obdobi zacala
dochazet ambulantné na skupinovou terapii. Bylo velmi dulezité alespon zacit
chapat své pocity, emoce, a pfipravit se na to, pfijmout svého syna, umoZznit mu
vytvoreni attachmentu a v prvni fazi vyvoje u néj vzbudit pocit duvéry, coz se

Irené&, myslim si prozatim dafi.

Myslim si a v kazuistice se potvrdil fakt, Ze nejen zavisly ma problém, ale
zrovna tak jeho rodina, podle které nevédomé prevzal vzorce chovani pfi feSeni
problému. Je velmi zasadni najit zpUusob jak se vyrovnat se svym détstvim, se

svymi rodici a blizkymi.

Irena se nyni nachazi v posledni fazi IéCby, kterd byva nejdelSi a dost
moZzna nékolikaletd. Dochazi na individualni psychoanalytickou psychoterapii, kde
prozatim proziva znovu sva nedofeSena témata a svéfila se mi, ze byva Casto
velmi smutna bez zjevnych pficin. Toto je pfirozena soucast terapie, kdy se vnitfni
struktura oc€istuje od vSech ,odpadd“ minulosti. Irena ma dle mého pohledu velmi

dobry odrazovy bod ke svému budoucimu rodinnému Zivotu.
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11 Zaver

Cilem prace bylo poukazat na pfinosy psychoanalytickych sméra v oblasti
|éCby zavislosti a urcit, do jaké miry je podil téchto sméru zadouci. Teoreticka ¢ast
zahrnuje prehledy psychoanalytickych teorii vzniku zavislosti a urcité
charakteristické rysy zavislych osob. Déle zminuje kritiku psychoanalytickych
smeérd a urcité postupy v Ié€bé zavislostniho chovéani. Z teoretické ¢asti vyplyva jiz
zminény fakt, Ze i v psychoanalytickém pojeti nelze urcit jediny faktor, ktery
Clovéka predurCuje ke vzniku zavislostniho chovani, a Ze vzdy zalezi na
podminkach a okoli, v jakém dité vyrlista. Je zjevné, Ze mnoho pfi¢in zavislosti
vznika na nevédomé bazi nebo je velmi Casto vytésfiovano (viz diskuse). Pravé
z toho ddvodu vidim velkou Sanci v psychoanalytické |é¢bé, ktera odpovi na
nezjisténé vnitfni procesy a pohnutky, které vedou k bazeni a uzivani alkoholu a
dalSich navykovych latek. Zavisly Clovék se tak muze dopatrat traumat nebo
vnitfnich konfliktd, o kterych nemél tuSeni a ktera mu zpUlsobovala pocity a emoce,
které ho nutily unikat napfiklad k alkoholu. V dnesSni dobé se zacinaji lécby
zavislosti rGzné kombinovat a bylo by velmi pfinosné zaclenit z vétSi Casti i
psychodynamické sméry. Samozfejmé je nutné odhadnout vhodnost jak ¢asové
tak individualné, protoze pro uspéch a uplatnéni psychoanalytickych postupu je
nutné mit jistou davku trpélivosti, inteligence a vnimavosti. Abstinence je zakladni
predpoklad pro zacCatek takového terapeutického postupu. Z mé prace tedy
vyplyva, Ze pro pfispéni psychoanalytickymi sméry v terapii zavislosti, musi byt

nastoleny velmi pfisné podminky a kritéria.

s v 7z

V praktické €asti jsou na kazuistice mladé alkoholi¢ky ukdzana fakta, ktera
potvrzuji nékolik teorii, popsanych v teoretické ¢asti prace. Kazuistika je proloZena
primou Feci klientky a mymi komentafi. Kromé analyz jsem se zde snazila popsat
rizné pohledy na vznik a pokra¢ovani zavislostniho chovani u Ireny, a popsala
jsem kodependentni chovani a jeho pfi€iny. V kazuistice se také ukéazalo jako
velmi vhodné pro klientku nastoupit po doléCovacim programu na individudlni
psychoanalytickou psychoterapii. Myslim si, ze za ur€itymi vzorci chovani i
prozivani se skryva hlubsi problém, ktery mGze byt stézejni pravé v Ié€bé nebo uz

jen v motivaci k 1éEbé zavislosti. Je zjevné, Ze terapie pomoci psychoanalytickych
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smeérd se musi dobfe na¢asovat a vétSinou je vhodna az v druhé, respektive treti
fazi lécby zavislosti. Jako nejvice zésadni vidim vyznam téchto smérd
v pokraCovaci a udrzovaci psychoterapii, protoZe jediné tak zavisli ziskaji nahled
nad svou zavislosti, pochopi davody, pro¢ se upinali k drogam ¢i alkoholu a
v neposledni fadé jim dojdou urcité souvislosti, které jim pfi klasickych nepfilis
hlubinnych terapiich mohou snadno uniknout. Z mé prace také vyplynulo, Ze velky
vliv na jedince mé rodina zavislych a to nejen pfi vzniku zavislosti, ale zaroven
v udrZzovani byva leckdy zavisly cClovék nevédomé podporovan pravé svymi
nejblizSimi.

V zavéru bych jeSté chtéla dodat, Ze problematika, o které se v praci
pojednava, by méla byt nejen ve vétSi mife v¢lenéna do terapie zavislosti, ale i

vice publikovana vzhledem k pfinosu, jaky by mohla ve vysledku mit.

68



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

Seznam pouzité literatury

1. Erikson, E. H., (1999). Zivotni cyklus rozifeny a dokonéeny. Praha:

Nakladatelstvi Lidové noviny.

2. Giugliano, J. R., (2003). A Psychoanalytic Overview of Excessive Sexual
Behavior and Addiction. Sexual Addiction & Compulsivity,10 (4), s. 275-290
doi:10.1080/10720160390268979 www: [http://www.informaworld.com], 4.
3. 2010

3. Hajny, M., (2008). Psychologické, vyvojové a rodinné faktory vzniku a
udrZzovani zavislosti. In: Kalina, K., (2008). zZ&klady Klinické adiktologie.

Kapitola 3. Praha: Grada Publishing.

4. Hajny, M., (2003). Rodinné faktory vzniku a rozvoje zavislosti. In: Kalina, K.
a kol., (2003). Drogy a drogové zavislosti — Mezioborovy pfistup. Kapitola
2/9. Praha: Urad VlIady Ceské republiky.

5. Jerabek, P., (2008). Psychopatologie zavislosti. In: Kalina, K., (2008).
Z&klady Klinické adiktologie. 4. kapitola. Praha: Grada Publishing.

6. Joseph, B., (2000). Zavislost na stavu blizkém smrti. Revue
psychoanalytické psychoterapie, 2 (2), s. 25-32. Praha: Ceska spole&nost

pro psychoanalytickou psychoterapii.

7. Kalina, K., (2008). Terapeuticka komunita — Obecny model a jeho aplikace

v |éCbé zavislosti. Praha: Grada Publishing.

8. Kalina, K. a kol.,, (2008). Zzaklady klinické adiktologie. Praha: Grada
Publishing.

9. Keller, D., S., (1999). Odkryvajici terapie ve sluzbach prevence relapsu:
Pfispévek psychoanalyzy k 1é¢bé uzivani ndvykovych latek. In: Rotgers, F.
a kol., (1999). Lécba drogovych zavislosti. 4. kapitola, Praha: Grada
Publishing.

69



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

10.Kooyman, M. (2005). Terapeuticka komunita pro zavislé. In: NevSimal, P.
(ed.). Terapeuticka komunita pro drogové zavislé 1. - Vznik a vyvoj. Praha:

Krajsky ufad StfedoCeského kraje / 0.p.s. Magdaléna

11.Krupka, K., (2003). O zavislosti, Prevence socialné patologickych jevd
2003, (5, 6) s. 16. Brno: Ustav psychologického poradenstvi a diagnostiky r.

S.

12.Kudrle, S., (2003). Psychopatologie zavislosti a kodependence. In: Kalina,
K. a kol.,, (2003). Drogy a drogove zavislosti — Mezioborovy pfistup.
Kapitola 2/3. Praha: Urad Vlady Ceské republiky.

13.Leeds, J., Morgenstern, J., (1999). Psychoanalytické teorie zneuzivani
navykovych latek. In: Rotgers, F. a kol., (1999). Lécba drogovych zavislosti,
3. kapitola. Praha: Grada Publishing.

14.McCrady, B. S., Epstein, E., (1999). Teoretické zaklady terapii zavislosti
orientovanych na rodinu. In: Rotgers, F. a kol., (1999). Lécba drogovych

zavislosti. 4. kapitola, Praha: Grada Publishing.
15.Mentzos, S., (2004). Dynamika duSevni nemoci. Praha: Portal, 2005.

16.Mentzos, S., (2000). Rozumite sami sobé? Praha: Nakladatelstvi lidové

noviny.

17.Mikota, V., (2009). Podil intrapsychické nerovnovahy pfi vzniku, udrzovani
a lécbé adiktivnich poruch. Adiktologie, supplementum 9 (1), s. 52-59.
Praha: Sdruzeni SCAN.

18.Mikota, V., (1995). O ovlivhovani duSevnich chorob. Praha:

Psychoanalytické nakladatelstvi.

19. Minafrik, J., (2008). Prehled psychotropnich latek a jejich ucinkd. In: Kalina,
K., (2008). zZéaklady Kklinické adiktologie. Pfilohy, s. 339. Praha: Grada
Publishing.

70



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

20.Nerad, J. M., Neradova, L., (1996)- Analyticka psychologie, zavislost a
vyvoj ega: od primarni matrix k apotedze. Alkoholismus a drogove
zavislosti, 31 (3/4), s. 141-151. Bratislava: Vydavatelstvi Obzor.

21.Shura, R., (2009). Thinking about drug use. Behavior Analysis Digest
International, 21 (1), s. 3, Marshall University. www:

[http://web.ebscohost.com.ezproxy.is.cuni.cz], 4. 3. 2010

22.Wanigaratne, S., Wallace, W., Pullin, J., Keaney, F., Farmer, R., (1998).
Prevence relapsu pro zavisla chovani — Manual terapeuta. Praha: Centrum
adiktologie, Psychiatrické kliniky, 1. Lékarské fakulty a VFN, UK v Praze a
Sdruzeni SCAN.

23.Waska, R., (2006). Addictions and the Quest to Control the Object. The
American Journal of Psychoanalysis, 66 (1), doi: 10.1007/s11231-005-
9002-2 www: [http://www.springerlink.com], 4. 3. 2010

71



Karlova Univerzita, 1. Iékarska fakulta Bakalarska prace, akad.rok 2009/10
Adiktologie Eva Tomaskova

Priloha 1

Alkohol

Alkohol vznik& kvaSenim cukrd. Je velmi ¢asto zneuzivan, aplikuje se Usty.
Jeho ac¢inky souvisi s velikosti davky, stélesnou konstituci pozivajiciho.
Prostupuje tzv. hematoencefalickou bariérou, ktera filtruje vétSinu 1€k, a tudiz se

dostava rychle do mozku. Prochazi téz placentou, coz miaze mit fatalni nasledky.

Podle Jellinekovi teorie zroku 1940 se rozliSuje 5 druhd alkoholové

zavislosti:

1) Alfa typ — zplasob sebemedikace, tzv. problémové piti, slouzi k potlaceni

napéti, deprese, uzkosti, velmi ¢asto se odehrava o samoté

2) Beta typ — pfilezitostné uziti, piti probih& Castéji ve spole¢nosti, byva zde

somatické poskozeni

3) Gama typ — tzv. ,anglosasky“ typ, ktery upfednostiiuje pivo a destilaty,
vznik& postupny narust tolerance k alkoholu, ¢asto dochazi k somatickym i

psychickym poskozenim

4) Delta typ - tzv. ,romansky“ typ, s upfednostiovanim vina, Casta je
chronick&a denni konzumace alkoholu, tzv. ,denni hladinka“, na prvni pohled

bez zjevnych projevu opilosti, Casto se zavaznym fyzickym poskozenim

5) Epsilon typ — tzv. epizodické uzivani, ,kvartalni“ alkoholismus, prokladané
obdobimi Uplné abstinence, nékdy provazi afektivni poruchy (Minafik,
2008).
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Vlastni komenta F:

U Ireny bych urdila typ zavislosti jako Alfa v pocateéni fazi jejiho uzivani a
Delta po smrti jeji matky, kdy si dle svych slov musela udrzovat stalou hladinu
alkoholu v krvi. Pro Irenu mél odjakziva alkohol velky vyznam. Jako dité vidéla, jak
ni¢i jeji matku, kterou za to nenavidéla. Pomohl ji, kdyz zazZivala vSechny tizivé
situace, kdyZ od rodiny odeSel otéim, kdyZz zemfrela jeji matka. A nakonec ji znicil,
stejné jako jeji vlastni matku. Vzdycky to pro ni byl zpdsob Uniku, protoze neméla
kde jinde ventilovat vnit/ni vztek, bezmoc, beznadéj a hlavné to neuméla, protoze
vSechny pocity a emoce vétSinou dusila v sobé. Jen v dobé puberty méla casto
vztek, ktery davala najevo agresi, ale pak se citila vinna a utéchu naSla opét

v alkoholu.

U zavislych na sedativech, alkoholu a hypnoticich se vytvafi po narozeni
bazalni konflikt. Bohuzel nedojde k vytvoreni pozitivniho vztahu mezi ditétem a
rodici. V pripadé Ireny byla jeji matka pasivni a odlozila Irenu ihned po narozeni,
otec byl neprfitomny. Lidé zavisli na alkoholu, coz je Irenin pfipad, se vyznacuji
slabym egem. Casto proZivaji tUzkosti a jejich identita je nejista. Jakoby zaZivali
existencionalni pocit viny, ale ve skutecnosti jej prozivat nemohou, protoZe nejsou
vibec schopni sebereflexe. Ziji v napjatosti, sebenenavisti a trpi pocity
ménécennosti. Jejich ego se neumi vyporadat s negativnimi signaly a veskeré

situace a c¢innosti pfedem vzdavaji (viz Nerad, Neradova, 1996).
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