Nelatkoveé zavislosti

Behavioralni zavislosti

.

Jaroslav Vacek

VYUKOVY TEXT







PRA|HA * X
OPP PRA|GUE - %

PRA|GA L

A PRA|G

Publikace vznikla a byla vydana pod odbornou
zastitou a koordinaci:

‘A
v

Centra adiktologie, PK 1. LF UK v Praze a VFN v Praze

EVROPSKA UNIE

Diky finan¢ni podpofre:

projektu Pfiprava a rozvoj denniho magisterského studia oboru adiktologie
CZ.2.17/3.1.00/31430

PRA|HA * * %

OPP PRA|GUE o
PRA|GA * ok

A | ETNE e

EVROPSKA UNIE

Evropsky socialni fond
Praha & EU: Investujeme do vasi budoucnosti

Tento projekt je financovan Evropskym socidlnim fondem, statnim rozpoétem Ceské

republiky a rozpoc¢tem hlavniho mésta Praha.






Vyukovy text

Nelatkové zavislosti -
Behavioralni zavislosti

Autor: Jaroslav Vacek

Centrum adiktologie



Obsah

Behavioralni ZaVislosti ......c.eeveeieeiieiieeeee e 3
UVOU ettt bbbttt 3
DEfINICE it 4

Behavioralni zavislosti v ramci soucasné klasifikace .........c.ccccevueeeneen. 7
Klasifikace behavioralnich zavislosti..........ccoeceiriiiiniiiinieineciiens 9
Navykové a impulzivni poruchy.......ccccceeveieeicciiee e, 10
ZAVISIOSE NA SEXU c.eiuiiiiieiieieeitesiee ettt 12
Poruchy prijmu POtravy .......eeeeciieeecieee e e 12
Technologické zavislosti ....eeccevecceiiiieiiieecceee e, 13
Zavislost Na NAKUPOVANI ...eeeivciiiiiiiiiec e 15
WOrkohOliSMUS....ccuviiiiiiiiiene e 16

Spolecné charakteristiky.......cccceeeiiieiiiieee e, 17

ZAVEL .ttt ettt ettt be e sae e saee st e 21



Behavioralni zavislosti

Uvod

Kromé zavislosti na navykovych latkdch se v populaci stale Castéji
vyskytuji nové typy zavislostniho chovani, které souviseji zejména se
zménou Zivotniho stylu a wvyuZivanim novych technologii.
V poslednich dekadadch a zejména letech sili snahy klinickych i
akademickych pracovnikl z oblasti navykovych nemoci o novou, Sirsi
konceptualizaci pojmu zavislost (viz napf. Miller, 1980; Warburton,
1990; Larkin & Griffiths, 1998; Orford, 2001; Shaffer et al., 2004; aj.).
Z medicinského hlediska se pojem zdvislost v souCasné dobé poji
pouze sporuchami, které jsou wvyvolané uzivdnim néjaké
psychoaktivni latky (pfesnéji feceno se jedna o ,syndrom
zavislosti“).1 Operaciondlni definice zavislosti tedy musi z tohoto
Uhlu pohledu zahrnovat uzivani navykovych latek — drog. Naproti
tomu se stale castéji setkdvame se slovnimi spojenimi, jako jsou
napr. ,zavislost na automatech®, ,zavislost na internetu”, ,zavislost
na nakupovani“ nebo ,zavislost na sexu”, a to i z Ust odborniki
zabyvajicich se dusevnim zdravim (viz napf. doplnit néjakou citaci
sebe ¢i jiného experta). Tyto ,jiné zavislosti“, které jsou v systému
MKN-10 nejcastéji fazeny mezi navykové a impulzivni poruchy, tedy
nejsou zavislosti v pravém slova smyslu. Nékteré znich mohou

! Jedna se o diagnostickou kategorii oznagenou v 10. revizi Mezinarodni
klasifikace nemoci (MKN-10) jako ,Dusevni poruchy a poruchy chovani
vyvolané ucinkem psychoaktivnich latek” (kédy F10 az F19).
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plsobit aZz usmévnym dojmem. V literatufe se setkdme i s takovymi
kuriozitami, jako je zavislost zplsobena pojidanim mrkve (Cerny &
Cerny, 1992), ¢okolady (Macdiarmid & Heterington, 1995), télesnym
cvicenim (Crossman, Jamieson, & Henderson, 1987), nebo
opalovanim (Nolan et al., 2009). Nicméné pro pomahajici odborniky i
pacienty jimi trpici mohou poruchy ztéto oblasti predstavovat
regulérni problém, ke kterému se pfistupuje se stejnou vaznosti jako
k zavislostem latkovym.

Definice

Néktefi autofi tvrdi, Ze zatimco existuje mnoho funkcnich,
pracovnich definic zavislosti, obecnd definice tohoto konceptu
expertlim stéle unika (napf. Shaffer, 2004 nebo Larkin et al., 2006).
Zavislost podle nich zlstava spiSe laickym terminem, navzdory tomu,
Ze tento pojem odbornici stadle pouZivaji. Potize pfidefinovani
zavislosti si uvédomil jiz vroce 1982 George E. Vaillant, ktery
namisto hledani univerzalni definice doporucdil, aby klinicti pracovnici
i ostatni zainteresovani premysleli o zdavislosti jako o hordch a
rocnich obdobich, které tak jako tak pozndme, jakmile je spatfime
(Vaillant, 1982).

Pro skupinu sledovanych poruch existuje mnoho rlznych
pojmenovani. Kromé pojmu behaviordini zavislosti se pouzivaji také
nazvy neldtkové zavislosti, nedrogové zavislosti, zdvislosti bez
substanci nebo zdvislosti na procesech. Situace je jesté komplikovana
tim, Ze se vanglicky psané literature pouzivaji nejednotné dvé
oznaceni: dependance a addiction (vice viz napf. Jaffe, 1990), navic
nékdy samostatné, jindy ve spojeni s pojmy porucha (disorder) nebo
syndrom (syndrome).” Oznadeni ndvykové poruchy’, které pouziva

? Tuto situaci dobfe dokumentuje pojmoslovi pouzivané pro oznateni
fenomént spojenych s nadmérnym pouZivanim internetu, které vykazuje
znaky zavislosti, zejména tim, Ze uZivatelim zplsobuje problémy na bio-
psycho-socidlni Urovni. Jsou totiz pouzivany vSechny nasledujici pojmy:
»internet abuse” (Scheuermann & Langford, 1997), ,pathological internet

4



MKN-10, by mohlo predstavovat univerzalni pojmenovani, které by
vsobé zahrnovalo jak ldtkové tak neldtkové zavislosti, nicméné
vzhledem kjeho soucasnému vyznamu se jevi jako nejvhodnéjsi
spiSe jednotici pojem zdvislostni chovdni.

Marlatt a kolegové definuji zdvislostni chovdni jako: ,,...opakujici se
vzorec chovani, ktery zvysuje riziko vzniku nemoci a/nebo osobnich
¢i spolecenskych problém(. Zavislostni chovani byva subjektivné
prozivano jako 'ztrdta kontroly' — objevuje se i pres volni snahu
abstinovat nebo uzivat (chovat se danym zpUsobem, pozn. autora)
s mirou. Typicky je takovy vzorec chovdni charakterizovan
okamzitym uspokojenim (kratkodobd odména) a casto je
doprovazen zpozdénymi Skodlivymi ucinky (dlouhodobé naklady).
Pokusy zménit zavislostni chovani (Iécbou nebo svépomoci) jsou
obvykle charakterizovany vysokou mirou relapst” (Marlatt et al.,
1988, p. 224).

ZpUsob, jak zjistit, zda jsou nelatkové (behavioralni) zavislosti
zavislostmi v pravém slova smyslu (tedy nejen metaforicky), muze
byt v tom, Ze jejich klinicky obraz porovname s diagnostickymi kritérii
zavedenych latkovych zavislosti. Tato metoda zaloZzend na
existujicich diagnostickych kritériich, tedy pojimani urcitého
excesivniho chovani jako snaze klinicky identifikovatelného, byla
navrzena pro behaviordlni zavislosti jako napf. zavislost na televizi
(Mcllwraith et al., 1991) nebo zdvislost na hracich automatech
(nejedna se o vyherni automaty, ale o videohry) (Griffiths, 1991). Na
tomto zakladé byla postulovdna obecnd teorie zavislosti, kterou
bychom mohli nazvat jako teorie komponent. Autofi Brown (1993) a
Griffiths (1996) v podstaté tvrdi, Ze vSechny zavislosti sestavaji ze

use” (Morahan-Martin & Schumacher, 2000), ,internet addiction disorder”
(Goldberg, 1996), ,internet dependency” (Scherer, 1997), ,internet
addiction” (Chou & Chou, 1999), ,internet addiction syndrome” (Fikert,
2006), nebo ,,addictive behavior on the internet” (Smahel et al., 2009).

® pfesnéji ,navykové a impulzivni poruchy” (v MKN-10 kéd F63)
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Sesti zasadnich sloZzek (symptom(): vyznacnost, zmény ndlad,
tolerance, abstinencni pfiznaky, konflikty a relapsy.

Griffiths (2002) prohlasuje, Ze libovolna aktivita naplfiujici vSechna
tyto kritéria mlzZe byt operaciondlné definovana jako zavislost. Je
zfejmé, Ze se nékdo mize intenzivné vénovat potencialné navykové
¢innosti, aniz by se u néj rozvinula plnohodnotna zdavislost. Pokud
nékdo nema abstinencni pfiznaky po ukoncéeni urcité excesivni
aktivity (napf. chatovani, hrani online her nebo nakupovani), maze
byt zavisly? Pokud nezplsobuje excesivni chovani konflikty s ¢imkoliv
jinym v Zivoté jedince, mlZeme Fict, Ze se jednda o zavislost? Griffiths
(2002) se domniva, Ze rozdil mezi zdravym entusiasmem a zavislosti
je vtom, Ze zdravé zaniceni Zivotu néco dava, zatimco zavislost mu
néco zasadniho bere.

Pokud vyjdeme z bio-psycho-socio-spiritudini teorie zavislosti, pak
jsou behaviordIni zavislosti v podstaté patologickym zplsobem
chovani, ktery ma zklinického hlediska negativni vliv na zdravi
Clovéka, at uz v oblasti somatické (télesné), psychické (dusevni),
socialni (spolecenské), nebo spiritudlni (duchovni). Mechanizmus
jejich vzniku a ucinku je v fadé aspektld podobny jako u drogovych
zavislosti, i kdyz zpravidla ptimo (primarné) neposkozuji télo clovéka,
jak se déje v dlsledku akutni ¢i dlouhodobé intoxikace psychoaktivni
latkou. A stejné jako latkové mohou mit i nelatkové zavislosti fatalni
nasledky.



Behavioralni zavislosti v ramci
soucasné Kklasifikace

Dalsi zpUsob, jak zavislostni chovani definovat, je vyuzit, pripadné
modifikovat diagnosticka kritéria pro patologické hracstvi, resp.
impulzivni a ndvykové poruchy (F63). Takto byla popsana napf.
zavislost na internetu (Young, 1998; Beard & Wolf, 2001).* Dle MKN-
10 i DSM-IV je zdkladnim rysem impulzivni poruchy neschopnost
odolat impulzu, puzeni nebo nutkani k jednani, které nema zadnou
jasnou racionalni motivaci, navic takovou osobu poskozuje, pfipadné
poskozuje jiné osoby. U vétSiny impulzivnich poruch se objevuje
vzrlstajici pocit tenze nebo nabuzeni pred realizaci specifického
jednani a nasledné pfi jeho realizaci pocit potésSeni, slasti, uspokojeni

* Diagnostickd kritéria zavislosti na internetu dle Youngové (1998) po
modifikaci Bearda a Wolfa (2001) vychézeji z DSM IV: pro diagnostikovani
zavislosti na internetu musi byt ptritomno vSech pét nasledujicich priznak:
1) zaujeti internetem (pfemysleni o predchozich aktivitdch na internetu
nebo o téch budoucich); 2) potfeba pouZivat internet ve stale delSich
Casovych usecich, aby ¢lovék dosahl uspokojeni; 3) opakovana neuspésna
snaha kontrolovat, prerusit nebo zastavit pouZivani internetu; 4) neklid
nebo podrazdénost pfi pokusu prerusit nebo vzdat se pouZivani internetu;
5) prekracovani plvodné planovaného ¢asu pripojeni k internetu. Zaroven
musi byt pritomen alespon jeden z nasledujicich priznak(: 1) v dlsledku
pouzivani internetu ohroZeni nebo riskovani ztraty dulezitého vztahu,
zaméstnani nebo prileZitosti v kariéfe; 2) lhani ¢lendm rodiny, terapeutdm
nebo dalsim osobdm kvili zastirani nadmérného pouZivani internetu; 3)
pouZivani internetu jako zplisob Gtéku od problému nebo snaha zbavit se
dysforické nalady (napfiklad pocitli bezmoci, viny, Uzkosti a deprese).
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nebo ulevy. Poté, co bylo jednani zrealizovano, se mlze, ale nemusi,
objevit litost, vycitky svédomi nebo sebeobvifiovani. Symptomy
impulsivni poruchy mohou byt ego-syntonni, kdyZz se uleva nebo
potéseni dostavuje pfi aktu, ale mohou byt také ego-dystonni, pokud
jsou impulsy spojovany stenzi nebo Uzkosti a takové jedndani
generuje vycitky svédomi, pocit hanby nebo viny (Soutullo et al.,
1998).

Zavislostni chovani muze byt také chapano jako obsedantné-
kompulzivni porucha (F42). Toto zafazeni se vyskytovalo spise v 80.
letech 20.stoleti nez dnes a pojilo se zejména schapdnim
hypersexuality jako zavislosti na sexu (Quadland, 1985; Weissberg &
Levay, 1986). Odbornici uvadéli, Zze takové chovani je kompulzivni,
nebot jeho funkci je redukce Uzkosti i jinych bolestivych afekt(
(Goodman, 2001). Obsese je definovana jako vtiravé myslenky,
impulsy, predstavy nebo fantazie, které jsou prozivany jako rusivé,
nevhodné, ego-dystonni, a proto zpUsobuji Uzkost nebo distres.
Kompulze je definovana jako opakujici se chovadni nebo mentdlni
akty, jejichz cilem je redukce uzkosti Ci distresu. Ovsem obsedantné-
kompulsivni symptomy se mohou vyskytovat i jako impulsivni a ego-
syntonni. V kazdém pfipadé je zfejmé, Ze jak poruchy zplisobené
uzivanim navykové latky, tak impulsivni poruchy, maji spolecné
fenomenologické rysy téz sobsedantné-kompulzivni poruchou.
Navykové a impulsivni poruchy a obsedantné-kompulsivni porucha
jsou presto chapany jako dvé odlisSné poruchy s raznou klasifikaci,
zafazené do raznych skupin vramci poruch mentdlnich a chovani
(Soutullo et al., 1998).

V pribéhu casu se ale objevily mnohé vyhrady proti tomuto
konceptu, pficemz rada znich byla podrobena vyzkumnému
zkoumani. Ve vyhradach se uvadi, Zze podstatu zavislostniho chovani
nelze postavit na obsedantné-kompulsivni poruse. Zavislostni
chovani je totiz popisovano jako uspokojujici, prinasejici potéseni,
ego-syntonni, minimalné v pocatecni fazi. Oproti tomu obsedantné-
kompulzivni porucha predstavuje pocity nepfijemné vtiravé,



postradajici smysl a ego-dystonni. Podle klasifikace poruch je to
rozhodné chovani, které potéSeni a uspokojeni nepfinadsi, nebot
Ulevu nelze povaZovat za potéSeni. U zavislostniho chovani je
redukce Uzkosti nebo distresu motivacnim pohonem, ale pravé i
potéseni a uspokojeni, zejména v ranych fazich vyvoje poruchy,
vyznamné prispiva k rozvoji a udrzovani zavislosti (Goodman, 2001).
Stejné tak uvadi tuto zasadni vyhradu i Rinehart & McCabe (1998),
Myers (1995) ¢i Black et al. (1997).

Podle teorie uceni je impulzivni chovani motivovano pozitivnim
posilovanim. Obsedantné-kompulsivni chovani, jehoz prvotni funkci
je redukce uzkosti, je motivovano negativnim posilovanim. Kone¢né
hmatatelné dakazy proti této klasifikaci vyplynuly ze studii pfi
vyzkumech reakci na antidepresivni medikaci. U obsedantné-
kompulzivni poruchy je typicky silnd reakce na novéjsi antidepresiva,
kterda zvySuji aktivitu serotoninu, napf. fluoxetine (Prozac) a
clomipramine (Anafranil). Na druhou stranu reakce na desipramine,
ktery ma jen maly vliv na aktivitu serotoninu, je slaba. U parafilii je
reakce na oba druhy antidepresiv obdobna (Kafka, 1991), stejné jako
reakce na serotonergni a noradrenergni antidepresiva u depresi, ale
lisi se u obsedantné-kompulzivnich poruch. Tyto zavéry potvrzuji i
dalsi studie (Kruesi et al., 1992; Stein et al., 1992). SteinGv vyzkum
zjistil, Ze sexualni symptomy parafilik( a sexualné zavislych pacientd,
kteti trpéli depresemi, se zlepsily, pokud se zlepsil jejich emocni stav,
zatimco u parafilikd a sexualné zavislych pacientll, ktefi zaroven
trpéli obsedantné-kompulzivni poruchou, se jejich stav nezlepsil, i
kdyz se zlepsil jejich stav vsouvislosti s obsedantné-kompulzivni
poruchou (Goodman, 2001).

Klasifikace behavioralnich zavislosti

Behavioralni zavislosti je v soucasné dobé z medicinského hlediska
nejvhodnéjsi rozdélit na 1) aktualné uznavané, jiz klasifikované
diagndzy, a 2) nové, dosud nezarazené poruchy.



Mezi uzndvané patii zejména skupina diagndz zatazenych pod
navykové a impulzivni poruchy (F63), dale Ize znaky zavislostniho
chovani vysledovat zejména u dvou diagnostickych kategorii:
hypersexualita jako zavislost na sexu (F52.7) a poruchy prijmu
potravy jako zavislost na uritém zpUsobu chovani souvisejicim
s pfijmem potravy (F50).

Skupina novych, dosud nezarazenych behavioralnich zdvislosti je
mnohem $irsi, a paleta potencialnich poruch koresponduje v pIné Sifi
se vSemi lidskymi aktivitami, nebot zavislost si lze vypéstovat
v podstaté na jakémkoliv chovani, které ptindsi uspokojeni.
V souvislosti s rozvojem modernich (zejm. informacnich) technologii,
konzumni spolecnosti a orientaci zapadni spolec¢nosti na vykon, Ize
rozlisit nasledujici kategorie: technologické zavislosti (pocitace,
internet, hry, mobily, televize, hudba atd.), zavislost na nakupovani
(oniomanie) a zavislost na praci (workoholismus).”> Existuje
samoziejmé neprebernd plejada dalSich moznych aktivit, na nichz lze
ziskat zavislost, nicméné ve vyctu se omezime pouze na ty nejcastéji
zminflované.

Navykové a impulzivni poruchy

Podle Mezindrodni klasifikace nemoci (MKN-10) sdileji vSechny
diagndzy z kategorie navykovych a impulzivnich poruch (F63) ftfi
zakladni charakteristiky: a) neschopnost odolat impulzu nebo
pokuseni udélat néco, co je povazovano za nebezpecné, b) postizeny
si uvédomuje naruUstajici napéti pred provedenim cinu, c) postizeny
popisuje stav vzruseni nebo uspokojeni ve chvili, kdy provadi
impulzivni ¢in. Pocit uvolnéni mlzZe byt vniman bezprostfedné po
¢inu prijemné, ale mohou po ném nasledovat i vycitky nebo litost.
Néktefi autofi pfirovnavaji toto chovani k sexualni touze a uvolnéni,

> Tyto behaviorélni zavislosti, pokud jsou v soutasné dobé diagnostikovany
jako primarni porucha bez dalsi vyrazné psychopatologie, spadaji dle MKN-
10 mezi tzv. ,Jiné ndvykové a impulzivni poruchy” (F63.8).
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jini k pocitim hladu a nasyceni. Tato pfirovnani maji pfimou paralelu
v urcitych zplUsobech chovani, které mohou vykazovat znaky
zavislostniho chovani (konkrétné se vtomto pfipadé jednda o
hypersexualitu a poruchy pfijmu potravy, viz vyse).

Mezi tyto poruchy se zarazuje patologické hracstvi (gambling), dale
se do této podskupiny patfi kleptomanie (chorobné kradeni),
pyromanie (chorobné zakladani pozar() a trichotilomdnie (chorobné
vytrhavani vlastnich vlast ¢i ochlupeni). Americka klasifikace DSM IV
jesté popisuje tzv. intermitentni explozivni poruchu, kterd zahrnuje
nékolik ohrani¢enych epizod ztraty kontroly agresivnich impulzd.
Tato ztrata kontroly vede nékdy k zdvaznym trestnym ¢inim, mezi
které patfi i znasilnéni. Tyto Skodlivé Ciny se nékdy oznacuji jako
,zloCiny z vasné“. Zvlastnosti u agrese tohoto typu je jeji nahly rozvoj
pfi soucasné slabé kontrole emoci.

Patologické hrdcstvi je porucha spocivajici v ¢astych, opakovanych
epizodach hrdadcstvi, které predstavuji dominantni roli v Zivoté
pacienta, a to na ukor socidlnich, pracovnich, materidlnich a
rodinnych hodnot a zavazk(. Do kompulsivniho hracstvi nepatii
pfipady nadmérného hracstvi u manickych pacientd, ani hracstvi a
sazkarstvi, pokud jde o zdlibu a lidé jsou schopni ji kontrolovat, a
konecné ani hradstvi u sociopatickych osobnosti. Stejné jako u
latkové zavislosti, jsou lidé trpici touto poruchou ovladani nutkavou
touhou po popsané aktivité, jsou zcela pohlceni myslenkami na
hrani, a to na uUkor jakychkoli jinych svych aktivit a zajm(, které
prevladaly v jejich Zivoté pred vznikem zavislosti. Obétuji rodinu,
praci, veskery sv(j Zivot hrani, zadluZuji se a pro obstarani dalsich
penézinich prostiedkdl, které jim umoZni znovu hrat, jsou schopni
pachat i trestné Ciny. Hracské epizody se objevuji u klient( ¢asto jako
reakce na stres, tedy jako forma Uniku z nepfijemné situace.

le zajimavé, Ze patologické zakldddni poZdri, je C¢asto spojeno se
sexudlnim vzrusenim. Byly popsany ptipady, kdy postiZeni pfi pozaru
masturbovali. Néktefi pyromani popisuji uspokojeni ze zaloZeni

11



pozaru jako orgastické. S poruchou mizZe byt spojena i tendence
k promiskuité.

Zavislost na sexu

V ramci pripravy nové americké klasifikace DSM-V je hojné
diskutovdna dalsi porucha, zdvislost na sexu, ktera je definovdna dle
shora uvedenych spole¢nych kritérii, a zahrnuje i vysokou
promiskuitu a problémy, které postizenému prinasi.

,Mimomanzelska aféra Tigera Woodce a prehlidka jeho udajnych
milenek byly skute¢né tu¢nym soustem pro vSechny bulvarni platky.
Do té doby byla zavislost na sexu povazovana za vymysl nadrzenych
pubertakd, ale najednou se z ni stal Iékarsky a seriézné diskutovany
pojem* (Horky, 2010).

Hypersexualita (F52.7) je dle MKN-10 nadmérna sexudlni apetence,
ktera mlzZe byt nepfijemné proZivana jak muzi, tak Zenami. Je
spojena se zvySenou erotickou fantazii a podnikavosti. Starsi
literatura uzivala pro muzskou hypersexualitu termin satyridza a pro
Zenskou nymfomanie. U Zen je vzacnéjsi a miva jako prlvodni jev
anorgasmii. Pocit nepohody navazuje na sexudlni excesy a stfidani
partner(l. Excesivni onanismus nékdy prozradi zavainy problém
v paru. Podle nékterych autorl tato dysfunkce vznikd jako odpovéd’
organizmu na silné pohlavni zdbrany. Naléhani na ustavicnou
sexudlni komunikaci byva téZ obranou proti depresi (Hoeschl et al.,
2002).

Poruchy prijmu potravy

Mezi tzv. poruchy pfijmu potravy se fadi mentdlni anorexie a
bulimie. Mentalni anorexie spocivajici v odmitani potravy a zkreslené
predstavé o svém téle, maze byt fatdlni nemoci.’ Pro anorexii je

® Diagnosticka kritéria mentdini anorexie (MKN-10): 1) dbytek hmotnosti
(nebo u déti chybéni pfirdstku hmotnosti) minimalné o 15% oproti télesné
hmotnosti normalni pro dany vék a vysku nebo BMI index je 17,5 a méné;
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charakteristické snizovani hmotnosti Uumysiné vyvolané danym
jedincem, které vyvolava jednak sniZzovanim ptijmu tekutin a
potravy, dale zvySovanim energetického vydeje (cvi¢eni), z dalsich
prostiedk(l jimi vyuZivanymi je vyprovokované zvraceni, prijmy Ci
uzivani anorektik a diuretik. Anorexii trpi vétSinou Zeny, ale jsou
znamy i pripady, kdy touto nemoci onemocnéli muzi. Mentdlni
bulimie spociva v zdchvatovitém prejidani a snaze tomuto celit —
umysinym vyvrhovanim potravy, ale také vyvolavanim prdjmu,
uzivanim anorektik ¢i jinych [atek k hubnuti se snahou, aby postizeny
netloustl.

Poruchy pfijmu potravy maji nékteré spole¢né znaky se zavislostmi.
Objektem zavislosti neni vtomto ptipadé jidlo jako takové, ale
chovani s pfijmem potravy souvisejici. Néktefi autofi (Vandereycken,
1990; Wilson, 1991; Swift, 1995) povaZovali poruchy pfijmu potravy
za jednu z forem zavislosti. Spekulovalo se o spole¢nych adiktivnich
predispozicich (moZna role endogennich opiatd) nebo spolecné
yadiktivni“ osobnosti. VétSinou prevaZuje nazor, Ze na vzniku a
rozvoji poruchy se podili mnoho rlznych faktor(i, z nichz mnoho
zvysuje vulnerabilitu pro obé poruchy, pfipadné pro jiné dusevni
poruchy (Fairburn et al., 1997). Samotny vyskyt jedné poruchy mize
zvySovat vulnerabilitu pro druhou poruchu. Cepik et al. (1995)
popisuji nespecifiénost objektu zavislosti u bulimicek: snizeni vyskytu
prejidani ma souvislost se zvySenim ptijmu alkoholu a naopak.

Technologické zavislosti

Skupinu vyse jiz zminénych poruch tykajicich se excesivni interakce
Clovéka se stroji, zejm. s elektronickymi, jako napfr. pocitac, televize,

2) hmotnost si pacient/pacientka sniZuje sam/sama dietami; 3) vnimani
sebe sama jako pfilis tlusté/tlustého, pretrvavajici strach z tloustky,
zkreslenych predstavach o vlastnim téle; 4) vyrazna porucha hypotalamo-
hypofyzo-gonadalni osy projevujici se u Zen amenoreou, u muzd ztrata
libida a potence; 5) pfi zaCatku pred pubertou je tato opoZdéna (i
zastavena; 6) ztrata menstruace, nespavost, nesoustfedénost.
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mobilni telefon a jind audiovizudlni ¢i komunikacni technika, lze
souhrnné oznadit jako technologické zdvislosti. S rozvojem
informacni spolecnosti zasahuje do lidskych Zivot( stale vice moderni
technika. Ackoliv pocitace a internet usnadiuji komunikaci,
zefektiviuji praci a poskytuji dfive nepredstavitelnou formu zabavy,
mUZe mit jejich pouzivani i sva negativa. Zejména pokud to s nimi
jejich uZivatel prehani. Mezi pfimé dasledky pfemiry ¢asu straveného
online patfi zejména naruseni denniho rytmu, zanedbdvani osobni
hygieny a vyZivy, spankova deprivace, Unava, bolesti hlavy a oéi a
zhorsena orientace v case (Brenner, 1997; Young, 1999; Wieland,
2005). Jako dlouhodoby dlsledek excesivniho pouZivani internetu a
pocitacd byva zminovana zména Zivotniho stylu, pokles fyzické
aktivity, nemoci pohybového Ustroji, obezita, socidlni stazeni
z realnych mezilidskych vztah(, ztrata pratel, problémy a konflikty v
osobnich vztazich, zanedbdvani povinnosti, pozdni pfichody,
nesoustfedénost, snizend vykonnost a z toho pramenici problémy ve
Skole nebo v praci (Chou et al., 2005; Young & Rodgers, 1998; Young,
2004).

Fenomén problémového pouzivani informacnich technologii je
diskutovan jiz od konce osmdesatych let 20. stoleti, kdy vysla kniha
Computer Addiction? A study of computer dependency (Shotton,
1989). Dokonce uz v roce 1979 byly popsany abstinencni pfiznaky pfi
odlouceni od pocitace a z nich byla odvozena existence zavislosti na
pocitacich (Rushby, 1979). Pojem zdvislost na internetu poprvé
pouzil newyorsky psychiatr Goldberg v roce 1995, a ackoliv zamyslel
svlj text, ktery popisoval i diagnostickd kritéria této nové dusevni
nemoci, jako vtip pro pobaveni online komunity, nazev i popis
poruchy se vizily (Suler, 1998). Vroce 1996 popsala fenomén
zavislostniho chovdni na internetu americkd klinicka psycholozka
Youngova (Young, 1998).

Volné dle Davise (2001) lze technologickou zavislost definovat jako
takové chovani ¢lovéka v interakci s pocitacem, internetem ¢&i jinou
informacni technologii, které je 1) nezvladatelné; 2) obtéZujici,
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ubirajici pfilis mnoho ¢asu nebo vedouci k problémim ve vztazich,
v praci nebo dalSich oblastech Zivota; a 3) neni pfitomno vyhradné
béhem manickych nebo hypomanickych epizod.

Béhem poslednich desetileti byla popsana napf. zdvislost na televizi
(Kubey & Csikszentmihalyi, 2002); Keepers (1990) na pripadové
studii kompulzivniho hrani videoher definuje technologickou
zavislost  (,technological dependency”); chemickou nebo
behavioralni  zavislost, kterd zahrnuje interakci c¢lovéka
s nehumannim artefaktem, nazyva Griffiths (1995) ,technological
addiction”; zdvislost na pocitacich popsana Shottonem (1991) v jeho
studii vykazuje jako jediny zdvainy negativni nasledek stiznosti
partnerek; zdvislost na kyberprostoru (Suler, 2004) vsobé pak
zahrnuje zdvislost na pocitacich, internetu, videohrach a mobilnich
telefonech.

Zavislost na nakupovani

Oniomanie nebo ,shopaholizmus” je neovladatelnda touha
nakupovat, v dlsledku ¢ehoz jedinec nakupuje bud zbyte¢né mnoho
predmétl, nebo dokonce predméty, které jsou nepotiebné a
hromadi je. Pfedméty doma skladuje anebo je zfidka kdy pouziva.
Nakupovani probiha nejen v kamennych obchodech, ale také
prostfednictvim internetu. VétSinu pacientll trpicich takovou
poruchou tvofi Zeny — maji zpravidla vice volného ¢asu, a nakupuji
prevaziné kosmetiku, obleceni, kabelky, apod. Oproti tomu muzi
kupuiji elektroniku, pocitacové predmeéty, sportovni obleceni apod.

Jedinec pocituje dlouhotrvajici touhu néco koupit nebo objednat,
touhu néjakou véc vlastnit. Tato intenzivni touha je typicka pro
véechny impulzivni poruchy. Cini mu intenzivni potéseni tésit se na
akt nakupu. Ten pocituje jako pocit vzruseni az euforie, byt kdesi v
pozadi jsou pochybnosti a nejistota o tom, zda kond sprdvné.
Podobny pocit Cini rozbalovani zakoupeného predmétu. Po koupi Ci
objednani nasleduji vycitky svédomi, urcita uzkost (danad samotnym
aktem koupé nebo objednavky, obavou, Ze utratil ptili§ mnoho
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penéz apod.). Jedinec je schopen racionalizovat koupi takového
pfedmétu nebo pred partnerem, snizit jeji skute¢nou cenu tak, aby
koupé byla akceptovana, tvrdit, Ze se jednalo o vyhodny ndkup.
Nebo si tito lidé vymysli, odkud vzali finanéni zdroje nebo o nakupu
blizké prosté neinformuji. Tyto stavy se mohou tykat jak osob, co
maji jen malé finan¢ni prostfedky, tak naopak osob bohatych, ale
izolovanych spole¢nosti.

Workoholismus

Novy akademicky slovnik cizich slov (Kraus et al., 2005) definuje
workoholismus jako chorobnou zavislost na praci. Pojem vznikl v USA
analogii s alkoholismem, kdy za zdklad slova bylo vzato anglické work
— prace. Daji se pouzit vSechny varianty slova, jak workholismus, tak
workoholismus i workaholismus. Poprvé byl pojem workoholismus
pouzit Oatesem v roce 1968 (Oates, 1968).

Jako kritéria pro definici zavislosti na praci jsou uvadény nasledujici
¢tyfi body (Rohlich, 1981, in Rodna, 2000): 1) subjektivni pocit
pacienta, Ze neni schopen ovladat svou touhu po praci, ackoliv si
védomé preje mit nad ni kontrolu; 2) wvyskyt ,abstinencnich
pfiznak(“ (napf. Uzkost, deprese, psychosomatické potize) pfi
preruseni prace, at dobrovolném ¢i nedobrovolném (nemoc,
vikendy, dovolend apod.); 3) onemocnéni jako pfimy nasledek
prepracovani;  4)vyskyt mezilidskych  problémd  néasledkem
excesivniho pracovniho nasazeni.

Zavislost se ,,neméfi podle toho, co individuum dél3, ale podle toho,
co délat nemGze” (Rohlich, 1984, in Rodnd, 2000). O zavislosti na
praci je moziné hovofit v ptipadé, kdy se prace stavd v zivoté
jednoznacné dominantnim tématem a neumoznuje. Workoholismus
je Casto povazovdn za pozitivni a prospésny a workholici za velice
schopné a pracovité lidi milujici svoji praci. Ve skutecnosti nemd
workoholismus s nadSenim a zaujetim nic spolecného. Je to nemoc
jako kazda jina.
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U zavislosti na praci lze rozpoznat tyto rysy: nadmérné ztotozriovani
se spraci a problémy sidentitou, nepruizné mysleni, potize
v situacich, kdy clovék znéjakého divodu nemlZe pracovat,
stupniovani problému a jeho popirani (NeSpor, 1999).

Fassel (1990) definuje tfi stadia zavislosti na praci. Casné stadium se
vyznacuje stalym myslenim na praci, pravidelnymi prescasy,
odmitdnim dovolenych. U stfedniho stadia se uz vytraci spoleéensky
Zivot. Pokusy o zménu jsou vétsSinou kratkodobé a slabé. Dochazi k
télesnému vycerpani a porucham spanku. Nékdy je mozné i tupé
zirdni do prdzdna a okénka v paméti. Pozdni stddium je spojeno s
narUstajicimi problémy. Objevuji se opakované bolesti hlavy, bolesti
zad, vysoky krevni tlak a deprese. U tézkych pfipadl mlzou nastat i
infarkty a mozkové mrtvice, které mohou vystrasit doty¢ného tak, ze
se rozhodne pro zménu.

Spolecné charakteristiky

Klinickd pozorovani i experimentdlni studie ukazuji, Zze ve sklonech
k rozvoji zavislosti (a to jak latkové, tak nelatkové) existuji vyznamné
individualni rozdily a zarovenn nékteré spolecné osobnostni
charakteristiky na biologické, psychologické i socidlni Urovni.
Vyzkumnici hledaji spolecné faktory, které mohou jedince k zavislosti
pfedurcovat ¢i ho vni udrzovat, Kklinici praktikuji obdobné
terapeutické postupy pro jejich Iécbu, a diagnostici pouzivaji
spole¢né univerzdlni néstroje pro jejich diagnostiku.  Sirsi
konceptualizace zavislostniho chovéni, kterd by v sobé zahrnovala
jak drogové zavislosti, tak navykové poruchy, byla predmétem
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bourlivé odborné diskuze mezi americkymi psychiatry pro
planovanou patou revizi Diagnostického a statistického manudlu (viz
napfr. ).

Spolecné charakteristiky pro vSechny typy zavislostniho chovani lze
hledat ve ¢tyfech oblastech: genetické a neurobiologické,
osobnostni, socidlni a prozitkové. V zasadé lze konstatovat, Ze
existuji obecné vrozené predispozice krozvoji zavislosti, které Ize
sledovat na Urovni neurobiologické a osobnostni (temperament),
dale spolec¢né rizikové faktory prostredi (sociodemografické
charakteristiky, rodina a socialni okoli), a konecné Ze psychologicky
mechanizmus prozivani zavislostniho chovani (intoxikace nebo
expozice danému chovani) a udrzovani zavislosti je pro vSsechny typy
zavislostniho chovani obdobny.

Neurobiologicky vyzkum postupné stale vyraznéji dokazuje, ze jak
navykové latky, tak i nase smyslové percepce (krasa) a chovani (napfr.
hrani) stimuluji podobné neurobiologické systémy a dopaminovy
odménujici systém, kterému se pfipisuje primarni role ve vyvoji a
udrzovani zdvislosti (Ingram, 1998). Védci se zabyvaji také roli
potencialniho pfinosu uceni a paméti v hippocampu a emocionalni
regulaci vamygdale. Velkou roli v souvislosti s uzivanim navykovych
latek i sndvykovym chovdnim hraje dopamin. Jednda se o
neurotransmiter (chemickou latku slouZici k pfenosu nervovych
vzruch(), ktery navozuje pocity radosti a pohody. Stale vice dlkaz(
podporuje hypotézu, Ze vysoka dostupnost dopaminovych receptort
v nucleus accumbens’ preduréuje (prostfednictvim mechanizmu
posilovani) ke vzniku zavislosti ¢i ndvykového chovani (Payam et al.,
2010). Jsou popisovany obecné molekuldrni mechanismy pro
drogovou zdvislost a impulzivni chovani v€etné gamblingu, ktery sdili
vulnerabilitu s alkoholickou zavislosti.

” mozkové centrum pro pocity libosti, slasti, blaha, radosti, potéseni,
,odmény", euforie (napf. z jidla, eroticko-sexualni aktivity, z pohybu, z
Uspéchu v praci a Zivoté, z nakupovani)
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Dalsi teorie pocita s nespecifi¢nosti objektu u zavislostniho chovani.
Sledovani, jak u jednoho rodu ¢i jedince dochdzi k velmi snadnému
preskakovani z jedné zavislosti do druhé i substituce jedné zavislosti
druhou, ukazuji také na urcitou nespecifitu objektu. Urcitd blizsi
podobnost a vzdjemnd podpora nékterych zavislosti a kompulsivniho
chovani ukazuji na moznost existence spolecného faktoru. Dle
klinické zkuSenosti se zdd, ze v kosmu téchto poruch existuji jakasi
souhvézdi zavislosti, kterd maji tendenci se vyskytovat spolu a
vzdjemné jedna druhou podporovat; v pfipadé, Ze se jiz jedna
zavislost u jedince rozvinula, podoba té dalsi rozvijejici ma pak spise
environmentdlni pri¢iny nez jiné (Frouzova, 2008). Neni tedy
nahodou, Ze u zavislosti na internetu Young (1998) zjistila, Ze
polovina jedinct z jejiho vzorku trpéla jiz predtim jinou zavislosti.

Z longitudindlniho vyzkumu muzskych dvojcat vyplyva, ze sdilené
genetické a environmentalni rizikové faktory pro zneuzivani
psychoaktivnich latek jsou pro substance nespecifické (Kendler et al.,
1997). Zéaroven nelze najit dlkaz genetického faktoru specifického
pro jednu substanci. Hser et al. (1990) popisuji u zavislych osob
snizeni piti alkoholu v dobé, kdy se zvysilo brani nealkoholovych drog
a naopak. ZdalSich studii napf. vyplyva, Ze nutkavi nakupujici a
gamblefi maji vyssi pocet poruch brani substanci, jedinci zavisli na
psychoaktivnich latkach maji vétsi sklon ke gamblingu (Blume, 1994),
v |écbé opioidové zavislosti se pfi snizeni miry uZivani opioid( a
kokainu zvySuje pfijem sedativ (Shaffer & LaSalvia, 1992).
Naltrexone, opioidovy antagonista ukazuje kromé opiodové lécby
dobré vysledky v |é¢bé patologického hracstvi.

Podplirné pro jednotici teorii zavislosti také plsobi vyzkumy
komorbidity zavislosti a dalSich psychiatrickych poruch, vcéetné
impulzivnich a ndvykovych poruch, poruch osobnosti a kompulzivné-
obsedantnich poruch.

Zajimavym prispévkem je Cloningerova teorie osobnosti (Cesky viz
napr. Hoesch, 1996). C. R. Cloninger v jeji plvodni verzi predpoklada,

19



Ze typologii lidské osobnosti (temperamentu) Ize hodnotit na tfech
dimenzich. Prvni dimenzi je zdvislost na odméné, druhou lacnéni po
novostech, po podnétech a treti vyhybdni se ujmé, poskozeni,
neprijemnostem. O nékolik let pozdéji pridal Cloninger jesté ¢tvrtou
dimenzi: vytrvalost, houZevnatost. Extrémy v prvni dimenzi jsou
osobnosti na jedné strané naprosto zavislé na povzbuzujici podpore
okoli, na odméné, na pochvale a vse, co délaji, Cini proto, aby se jim
této odmény dostalo. Opakem jsou osobnosti vic¢i minéni ostatnich
zcela netec¢né. V druhé dimenzi je jednim z extrému ten, kdo se
bezhlavé vrha do stdle novych situaci a dobrodruZstvi; opaénym
extrémem je zdapecnik, ktery se boji kazidé zmeény a usiluje o
zachovani status quo. Ve tfeti dimenzi je extrémem nebojacna
povaha necitliva vici hrozicimu nebezpedi, ochotna nést kizi na trh,
na druhé strané je to ,pan opatrny“, ktery vse tficetkrat prozkoums3,
nez se do néceho pusti. Prvni dimenze souvisi biologicky se
systémem noradrenergnim, druha se systémem dopaminergnim a
treti se systémem serotoninergnim (Hoeschl, 1996).

Kdyby se potvrdila souvislost urcitych osobnostnich ryst (nebo
vzorc chovani) s biologickymi  mechanizmy zastoupenymi
dynamikou neuropfenasSecovych systéml, naznacilo by to i
souvislost chovani s genetickou variabilitou (proménlivosti), ktera je
na pozadi kédovani nejenom tvorby a vydeje neuropfenasecu, ale
zejména receptord. Blum et al. (1996) nasli souvislost mezi vyskytem
urcité genetické varianty a takovymi poruchami chovani, jakymi jsou
naduzivani alkoholu, drogova zavislost, koufeni, nutkavé prejidani a
obezita, poruchy pozornosti a patologické hracstvi. Autofi jsou
presvédceni, Ze tyto poruchy maji spoleéného biologického
jmenovatele: ,,hardwarovy” systém v mozku, ktery je plvodné urcen
k tvorbé potéseni zodmény, jiz se dostava pfi uritém chovani.
RGzné poruchy chovani, za kterymi mizZe stat nerovnovaha v tomto
systému, Blum nazyva syndrom narusené zdvislosti na odméné (RDS,
reward deficiency syndrome). Tento syndrom zahrnuje urcitou

o

formu senzorické deprivace libostnich mozkovych mechanizma.

7

Muze se vyskytovat v rlzném vyjadieni od mirnych az po tézké
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formy a muze byt dUsledkem biochemicky dané neschopnosti
jednotlivce prozit uspokojeni z béznych kazdodennich ¢innosti. Blum
et al. (1996) jsou presvédceni, Ze objevili genetickou odchylku, ktera
vede ke zméné téchto libostnich okruhl v mozku, ktera je spojena s
celou Skdlou impulzivniho, kompulzivniho a zavislostniho chovani.
Koncept RDS sjednocuje tyto poruchy a poskytuje vysvétleni, jak
jednoduchd genetickd anomalie mlZe podnitit pomérné sloZité
odchylné chovani. Zaroven je patrna souvislost s Cloningerovou
dimenzi temperamentu la¢néni po novostech.

Flow fenomén

Lécba

Zaver

Pfi velkém zobecnéni mlzeme zavislostni chovani popsat jako
neumérny rlst jednoho programu na uUkor druhych do té miry, Ze je
schopen vyradit z funkce Zivotné dulleZité programy a tak nakonec
znicit cely organismus vcetné sebe samého. Na urovni télesné se
podobné chova rakovinova burka. Je otdzkou, zda se na uUrovni nasi
civilizace neblizime potfebé objevu urcitého obecné formulovaného
algoritmu jakési harmonie, jehoZz poruseni je mozné vcas
zaznamenat a adekvatnéji intervenovat (Frouzova, 2008).

Stale je tfeba ale mit na paméti, Ze urcita aktivita, jakkoliv intenzivné
realizovand, nemusi vykazovat znaky zavislosti. Zavislostni chovani
sjeho negativnimi duasledky na zdravi clovéka v nejsirSim slova
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smyslu se vidy vyvine pouze u urcitého procenta jedinc(, ktefi ho
provozuji. Jako priklad uvadime ndsledujici tvrzeni: ,, Ackoliv u vétsiny
uzivatel( internetu nevedou online aktivity k problém(m, u malého,
nicméné nezanedbatelného procenta uZivatel(l se potiZe vyvinout
mohou. | jinak dobfe prizplsobeny jedinec miZe v krizové situaci
unikat od realnych problému fixaci na pocitac, ale pokud je to pouze
prechodné, jedna se o normalni reakci, naopak trvalejsi fixace muize
upozornit na existujici psychickou poruchu” (Chou et al., 2005).
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