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ABSTRAKT

ZELENKOVA, Saia: Zivotna spokojnas partnerov klientov zavislych od alkoholu.
[Bakalarska praca] — Univerzita KonStantina Fil@zofNitre, Fakulta socialnych vied
a zdravotnictva; Katedra socialnej prace a sooifinyied. — Skolite Mgr. Lenka
Macejkov4, Konzultant: doc. PhDr. Milan Tomka, PhBtupé odbornej kvalifikacie:
Bakalar (Bc.). — Nitra : FSVaZz, 2012. 36 s.

Bakalarska praca ma teoreticko-empiricky charakeezamerana na zavistbsed
alkoholu a spoluzavisldgartnera, Zijuceho so zvislyéiovekom v spolénej doméacnosti.
Praca je rozdelend na Styri kapitoly. Prva kapit@avenovana alkoholizmu, jeho
vyvojovym fazam, rizikovym faktorom vzniku a modeialkoholizmu. V druhej kapitole
sme sa venovali partnerom klientov zavislych odlathu. V tejto kapitole je popisana
histéria, znaky a Stadia spoluzavislosti a pomazsipednictvom svojpomocnej skupiny.
Tretia kapitola je venovana zmyslu Zivota, kde saevenovali kvalite Zivota a Zivotnej
spokojnosti. V Stvrte] kapitole sme pomocou dotkanizigovali celkovu Zivotnu
spokojnos partnerov klientov zavislych od alkoholu. Empidalag’ obsahuje stanovenie
ciela, popis zvolenej metody, prieskumnu vzorku a \disleprieskumu. Kapitolu ukaih

diskusia a odpogiania pre prax.
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ABSTRACT

ZELENKOVA, Saia: Life satisfaction of partners of clients addicte alcohol. [Bachelor
work] — Constantine the Philosopher University iitr& Faculty of Social Sciences and
Health Care; Department of Social Work and Soc@éi&es. — Supervisor: Mgr. Lenka
Macejkova, Consultant: doc. PhDr. Milan Tomka, PhQualification level: Bachelor
(Bc.). — Nitra : FSVaz, 2012. 36 pp.

The bachelor work has a theoretical and empiri¢edracter. It is focused on
alcohol addiction and codependence of the parimggl with an addicted partner in the
same household. The work is divided into four chegpt The first chapter deals with
alcoholism, its developmental stages, risk factut a model of alcoholism. In the second
chapter we dealt with partners of clients addidtedlcohol. This chapter describes the
history, characteristics and stages of codependamddielp by means of self-help groups.
The third chapter is devoted to the meaning of lifbere we looked at the quality of life
and life satisfaction. In the fourth chapter, weessed general life satisfaction of partners
of clients addicted to alcohol with help of a qimstaire. The empirical part contains
determination of the objective, description of dh®sen method, test sample and results of

the survey. The chapter ends with the discussidimrecommendations for practice.

Keywords:
Alcohol. Codependence. Partner. Satisfaction.
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UvoD

V skasnosti je zavisla's od alkoholu vémi castym javom ato najma na
Slovensku, kde patri k najviac zneuzivanym navykouatkam. V okoli kazdého zije
minimalne jedna rodina, kde je jeden alebo viacistgeh. Rodina funguje ako systém
ateda spravanie jedného ovplywe aj ostatnych, ato najma najblizSich, ktorymi s
manzelky, manZzelia, partnerky, partneri. Kazdy mertveri, Ze ak vytvori dobra
partnersku atmosféru jeho partner skao zavislogou. PriliSna laska a dévera vSak méze
zavislého v jeho zavislosti podporavaAk partner neustale verilboom o tom ako
s alkoholom skoncuje, Ze od zajtra sa uZ na pohank nepozrie ato zajtra stéle
neprichadza nepriamo svojho zavislého partneravisipéti udrziava. Zivot so zavislym je
Zivot v neustalom stresej zavisly pride domov, v akom stave prid€i aa mu ni€o
nestalo. Partneri zavislycktasto bojuju s ekonomickymi, zdravotnymi a socialnym
problémami,éo ich nuti izolovd sa od okolitého sveta. Proti takémuto stresu saian
brant’, no niekedy podniknu kroky, ktoré celu situacilgd nerieSia ale zhorSuju. Tomuto
spravaniu sa hovori spoluzavislé a tak§itovek by mal vyliada pomoc. Pre tychtéudi
su ufené skupiny Al-anon. Vtychto skupinach sa strgtavBudia s rovnakym
problémomglen ich rodiny, alebo blizky priatge zavisly. Niekedy vyp&aut’ si, Ze niekto
iny ma rovnaky problém a ako snim bojuje pomaha &ko préitat’ niekd’ko knih.
Ciel'om prace bolo definovazivotnu spokojnas ako prediktor kvality Zivota a zisti
mieru uspokojenia partnerov klientov zavislych éidholu. V naSej praci sme sa venovali
kvalite Zivota a spokojnosti so Zivotom parterovektov zavislych od alkoholu. Praca
obsahuje Styri kapitoly v ktorych je obsiahnuty aiklizmus, spoluzavislés zmysel
Zivota atieZz nami vypracovany prieskum k danej €éém V ramci kvantitativneho
prieskumu sme sa venovali réznym oblastiam Zivgaluzavislych a ich spokojnosti

S nimi.



1 ALKOHOLIZMUS

Pomenovanie tohto socialno-patologického javu pdzhédz arabského al kuhl =
animonovy prasok. Od 16. stéra bol alkohol ako vinny extrakt vyrabany alchyraisi.
(Tokarova, 2003, s. 291)

Alkohol je droga, ktorej zradnésje v pozvdnej tvorbe zavislosti. Najskér je
prijemna a uvihiujica, ale pri pravidelnou poZzivani vyrazne menjcpiku. Clovek
najskor pije aby sa zbavil zlej nalady, Uzkostibalezlych myslienok, pri vytvoreni
zavislosti sa zla nalada objavi ako nahlénextlovek abstinové Zavislog sa vytvara
des&@ az patnas rokov. Z oltasného konzumenta sa stava zavisly. Jeho odblsas
zvySuje astupa aj jeho sebavedomie a viera votndaschopnosti, k& vSak pride
k posSkodeniu p&ne atym aj k poruche latkovej vymeny odothgsudko klesne.
Zavislog’'ou su najviac ohrozetiudia, ktori alkohol dobre znasaju. (Alkohol, 2008)

Zavislog’ od alkoholu je zdravotnym, ekonomickym a tieZ &bgim problémom
dnesnej spoknosti. Nadmerné a dlhodobé uZivanie alkoholti nielen zavislého ale aj

jeho rodinu, blizke prostredie a aj cell sgaln’.

1.1 Definicia alkoholizmu

Kellerova definicia hovori: ,Alkoholizmus je chrohkd porucha spravania
prejavujuca sa opakovanym nadmernym pozivanim allakdych napojov (mimo ramca
zvyklosti dietickychei socialne akceptovanych danou sgolog’ou), a to v takom rozsahu,
Ze to ohrozuje pijanovo zdravie a jeho socialnédim*

Alkoholizmus je beZzne chapany ako pravidelna amadd konzumacia
alkoholickych napojov. Pravidelntsa nadmernas pitia je vékym rizikom rozvoja
navykového spravania ako istého druhu socialneplfpgie s poskodzujucimi dinkami
nielen na pijuceho jedinca, ale aj rodinu a spdat’. (Tokarova, 2003, s. 291)

WHO charakterizuje zavislésako: ,duSevny a niekedy aj telesny stav vyplyvajuc
zo vzjomného pbsobenia medzi Zivym organizmonogalr, charakterizovany zmenami
spravania ainymi reakciami, ktoré vzdy #g)ju nutkanie bra drogu stale alebo
opakovane pre jejdinky na psychiku a tiez preto, aby sa zabranilorifgmnostiam z jej

nepritomnosti v organizme.” (WHO, In: Ondrejk®w Poliakova, 1999, s. 162)

1.2 Vyvojove fazy zavislosti od alkoholu
Pitie alkoholickych napojov nie je len paténie smadu napojom, ktory dobre

chuti, ale je to aj vytvaranie navyku na véamenej pravidelnt konzumaciu alkoholu.
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Pozname tieto fazy vyvoja zavislosti od alkoholu:

1) Potiatoéna faza — alkohol prindSa prijemna naladu, odstij@ obavy a dodava
sebaddveru. Zavisly to vyuZiva a prestavky medaipsa skracuju. Pije rychlejSie
aby dosiahol uitd hladinu alkoholu. Neopija sa, pije lerfko, ka’ko potrebuje.

2) Varovna faza — zavisly potrebuje W#ie davky alkoholu aby dosiahol Ziadané
Gcinky. D6vody k pitiu su stal&astejSie a menej zavazné.

3) Rozhodna faza— ¢lovek sa stava zavislym. Nedokaze préstai ovladnti sa. Pije
aj niekdko dni po sebe. Stavy opitosti su stébestejSie. Objavuju sa medzery
v spomienkach na predchadzajuchdecas opitosti. Vznikaju problémy s okolim,
kritiku zavislosti berie zavisly akalalsi dovod pre pitie. ZavislyI'sbuje, Ze
prestane ialebo bude gimenej,co vSak nedokaze doditza

4) Kone¢na faza — zavisly nedokaze tZibez alkoholu. Bez alkoholu sa citi zle,
nesustredi sa, trast sa mu ruky, boli ho hlavarepoje aspd mall davku aby bol
schopny pracova Straca sa tolerancia alkoholu. Zavisly sa opjjehiejSie a
v akejkdvek situacii. Prichadza k celkovému upadku osobnagiracovnom,
spolatenskom, partnerskom i rodinnom Zivote. (AlkoholD2p

.Patologicka trihda syndromu zavislosti od alkohdlsymptomat -l6gia somaticka,
psychickd asocialna) nie je uzavislych oséb matd rovnomerne, pom vSak
s postupujucim Stadiom vznika a prehlbuje sa sogiapadok, ktory postihuje alkoholika,
jeho rodinu i spolénog’.” (Tokarova, 2002, s. 295)

1.3 Rizikové faktory vzniku a vyvoja alkoholizmu
NajcastejSie zéatky abuzu (nadmerného pitia) alkoholu:

» Psychoreaktivny- ¢lovek siaha po alkohole v istych krizovych stavogiznych
a pre neho akoby nerieditgych situaciach. Po zisteni, Ze alkohol prinaBavu,
vyhradava h@astejSie, postupne potrebujesi davku.

e Sociogénny - buduci alkoholik zéne nadmerne pozivaalkohol v spolénosti
kamaratov so snahou zézvlastny stav uvinenia, chvikového pocitu &astia,
pricom je neraz takato seansa pitia alkoholu len Gvokloviazanej zabave

* Profesionéalny — je to zdiatok abuzu ¢loveka, ktory vo svojom povolani
s alkoholom pracuje, je mu teda mimoriadne dostupny

e Symtomaticky — za&iatkom abuzu je povahové rozumova chyba, duSevna

porucha. Patria sem tidzidia duSevne Uplne normalni, ktori su v3ak neschopn



ZnaSd z&’aze a flustraciu. U tejto skupiny sa vyvinie navighsie a vyraznejSie
ako u ostatnych
* latrogénny — do tejto skupiny zadujeme najma toxikomanov, kedy abuzus
vznikol ako vedlajSi nepriaznivy produkt lidy. Patria sem aj o uzivaju lieky
alebo alkohol pri roznych telesnyéazkostiach.
* Nedisciplinovany — tato skupina je pribuzna azmieSana s predchdiiza
skupinami a méasto ich pdinné prvky.
Obvykle saclovek neda jednozrae zaradi do jednej z uvedenych skupin. £ga ide
0 zmieSanu etioldgiu. (Tokarova, 2003, s. 293)
K typickym rizikovym faktorom patri nevhodna sp&bos’, zanedbavanie
v detstve, nedostatok socialnych a inych relevasitngchopnosti a rizikova hierarchia

hodnét, zlé sebaovladanie, duSevné problémy aljezdravotny stav.(Mioch, Z. 2012)

1.4 Modely alkoholizmu
Tokarova uvadza, Ze existencia réajich teoretickych pristupov alkoholizmu
umoznila vznik viacerych vykladovych modelov alktamu:

= Model poSkodenia — povazuje alkoholika z&loveka, ktory sa oddava pitiu
prakticky z nezndmych dbévodov, §oim sa systematicky poSkodzuje. Alkoholik
neveri v @inok liecby.

= Morélny model — alkoholizmus povazuje za moralne zlyhanie. Kdadbraz na
vychovu o nebezgenstvach pouzivania alkoholu a suhlasi s trestaaipitie.

» Model anonymnych alkoholikov — definuje alkoholizmus ako progresivne
ochorenie. Alkohol je jedom iduSevnym problémompoatihuje eméne
naruSenychudi, ktori pitim kompenzuju neadekvattigsezivania a spravania sa.
NajlepSim spbsobom kby je napojenie na organizaciu Anonymnych alkormtik

» Psychoanalyticky model— alkoholizmus je symptémom, ktory je podmieneny
tazkou neurdzou, je vyrazom hlbSie leziacich koibdhk

» Rodinne-Interakény model — povazuje za podstatu alkoholizmu to, Ze dan&aso
realizuje rolu alkoholika &enovia rodiny komplementarne role. Tak vznika
bludny kruh, prtom realizacia uvedenych uloh je podporovana osdhyws
nedostatkami.

» Medicinsky model — ma starSiu anovSiu formu. Eitologickym faktom
alkoholizmu je excesivne pitie. Novy model hovokrem toho o poruchach
metabolizmu a berie do Gvahy aj psychické a sodiokne faktory.
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Behavioralny model — definuje etioldgii alkoholizmu mé zrétey podiel &enie

a podmi@éovanie, takZze sa hovori osobitne o tzv. navykovgpe talkoholizmu.
Oba faktory denia — faktor posilnenia i frekvencie - sa navzamdporu;ju.
Sociologicky model — povazuje alkoholizmus za formu socialne deviénn
spravania z Fadiska odchylky od spatenskych noriem. Je to etiketa, ktora sa

dava istym’'udom za ukité spravanie. (Tokarova, 2003, s. 291)

Pod’a Nociara (2009) vedu tieto charakteristiky k 2ry@mu riziku alkoholizmu:

osobnostné faktory a psychopatolégia

pritomnos minimalnej mozgovej dysfunkcie v detstve

genetické faktory (odliSnd EEG aktivita u biologick synov alkoholikov)
rodinna konstelacia a vyskyt alkoholizmu u pribuzny

demografické a socialno-kulturne faktory

11



2 SPOLUZAVISLOST

Spoluzavislos je multidimenzionélny stav, ktory je vznika aj@ogeny so
zameriavanim sa na potreby a spravanie druhych.

Pre partnerov je najnanoejSie znasa nespdahlivog’, zanedbavanie, emocionéalne
vybuchy, agresivitu a nasilie, sexuélne deliktyguhivanie, nadmerné partnerské a rodinné
konflikty, financné tazkosti, nezamestnanpsvypaté situacie kvoli intoxikacii alkohol.
(Lindenmeyer, 1999, s. 19)

2.1 Historia spoluzavislosti

Slovo spoluzavislassa zéalo pouzivd v sedemdesiatych rokoch, vo viacerych
liecebnych centrach v Minnesote. Robert Subby a Joieh W knihe Codependency, An
Emerging Insue pisSu: ,Povodne oZowalo toto slovailoveka alebd’udi, ktorych Zivoty
boli ovplyvnené spoluzitim dovekom chemicky zavislym. V reakcii na alkoholizenu
alebo narkoméniu si spoluzavisly partnertdi@alebo milenec vytvoril nezdravé spésoby
zvladania Zivota.” (Beattieova, 2006, s. 17)

Koncept kodependecie bol dotvoreny okolo roku 198KAGr nez bol tento stav
pomenovany boli mnohé z charakteristik a dynamiky ciastaine popisané. Popisy
vychadzaju z mnohych zdrojov, vratane davnych latjia mytov. V roku 1973 popisal
Johnson ko-alkoholizmus, tato porucha bola spajawa spoluzitim s aktivnym
alkoholikom. (Laskovskéa, 2007)

Zakladom pre ozrignie spoluzavislych sa stala myslienka, Ze siutha, ktorych
Zivoty sa stali nezvladnuteymi v désledku spoluzitia so zavislym od alkoholyskum
dokazal, zeludia Zijuci so zavislym maju podobné emocionalrduehovné stavy ako
zavisli.

Podstata spoluzavislosti je v spdsobe akym sa dppluzavisli ovplyiiovar'.
MbéZe to by potreba kontroloud nizke sebahodnotenie a sebavedomie &iear@ so
sebazapieranim a sebazatratenim, agresivitat’, ztmgit viny, komunik&né problémy,
problémy v sexualnej oblasti nekon€naluatos’.

Ini odbornici tvrdia, Ze je to chronické a progvesi ochorenie. Pdd nich
spoluzavisli chcu a potrebuji okolo seba choryadi preto, aby mohli by &astni
nezdravym spbésobom. Hovoria napriklad, Ze manzalkaholika si berie alkoholika
preto, Ze je podvedome presveda o tom, Ze je alkoholik. NavySe pre svoje usparke

potrebuje, aby pil a trapil ju. (Beattieova, 208618)
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Od paiatku ludskej existencie robialudia veci, ktoré ozrajeme ako
~Spoluzavislé”. Poklsaju sa pom&hspdsobmi, ktoré vébec nepomahaju. Spoluzavisli su
laskavi, zaujimaju sa o potreby sveta areaguju nea Thomas Wright v knihe
Codependency, An Emerging Issue piSe: ,myslimzesi,spoluzavisli vzdy kritizovali
socialnu nespravodlivésa bojovali za prava uttanych. Spoluzavisli chct pomaha aj
pomahaju. Pravdepodobne umieraju s pocitom vinyetgobili dos”.

Spoluzavisly si rozvija navykovy systém myslenidemia a spravania, ktory mu
sposobuje bolé’s Spoluzavislé spravanie a zvyky si sebadestruktiasto reaguje na
rudi, ktori, ktori nfia seba, tym, Ze sa tieZz gauniit’ seba. Tieto navyky ich mézu dosta
alebo udrziava v destruktivnych wahoch, vo v#ahoch, ktoré nefunguju. Spoluzavislé
spravanie tiez méze podkapavztahy, ktoré by inak fungovali. Takého spravanie
znemo#uje najs pokoj a fastie v pritomnosti najdblezitejSiehdloveka Zivota.
(Beattieova, 2006, s. 19)

2.2. Znaky spoluzavislosti

Definova® presne znaky spoluzavislosti sa neda, pretozeykakwek je iny.
existuju vSak veci, ktoré robia rovnako. V tychtdzpakoch, problémoch a reakciach sa
zhoduju spoluzavisli ale aj &&ina definicii a lisebnych programov.

Beattieova zostavila zoznam niektorych charakiekigch ¢it spoluzavislosti.

1. Starostlivost’ o druhych
Spoluzavisli sa citia Wyzodpovedni za druhych, za ich pocity, myslienkpty, neSastie
a cely osud. Maju pocity Uzkostigtosti a viny, kd druhi maja problém. Maja potrebu
pomahd druhym, rie& ich problémy tym, Ze im davaju nevyzZiadané ragghle napady
a rieSenia. Snazia sa vyho¥@gruhym namiesto toho, aby vyhoveli sebe.

2. Nizka sebaucta
Spoluzavislicasto pochadzaju z problémovych, rozvratenych atgistunkenych rodin, to
vSak popieraju. Za vSetko oliuju seba, st nespokojni so sebou vratane tahbpvoria,
citia, ako myslia a konaju. Odmietaju chvalu a kbmenty. Citia sa odliSni od zvysSku
sveta. Myslia si, Ze ich Zivot nestoji na t6, Ziamiesto toho pomahajirdruhyml'udom.

3. Potlacenie
Vyluéuja svoje myslienky a pocity z vedomia kvoli poatcstrachu a viny. Boja sa by

sami sebou. Nie su uiieni a vyzeraju strnulo.
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4. Obsesie
Spoluzavisli maju sklony nadmerne sa stractiovaruhych aich problémy. Robia si
starosti aj z tych najmalichernejSich veci. Snaaaprichyt’ druhych pri nevhodnom
spravani. Sustduju energiu na druhych a ich problémy.

5. Kontrola
Mnohi spoluzavisli prezili neprijemné udalostiug’'mi, ktori boli mimo kontroly a ktori
im spoésobili mnoho Zia asklamania. Snazia sa kontrolbvaidalosti d'udi
bezmocnoou, obviiovanim, natlakom, zastraSovanim, davanim rad, mbdu alebo
panov&nog’ou.

6. Popieranie
Spoluzavisli maja sklony ignorovaproblémy alebo predstigiaze nijaké neexistuja.
M6zu by depresivni alebo chori. Maju sklony tsta workoholikmi, tvati sa, n€ z toho
nie je pravda.

7. Zavislog
Mnohi spoluzavisli chytia sa kazdéeho alebo vSetk@imm si myslia, Ze im prinesie
Srastie.Casto @éakavaju lasku odudi neschopnych milovaStotozuji lasku s bole®u.
Zostavaju vo vgahoch, ktoré nefunguju, toleruju zneuzivanie, lby igh druhi mali radi.
Ukon¢uju zlé vz’ahy, aby vstapili do novych rovnako zlych.

8. Zla Komunikacia
Spoluzavisli s&asto vyhrazaju a zastraSuju, vnucuju, prosia, idadpl, nehovori&o si
myslia. Pri rozhovore saazko dostavaju k veci. Svoje Ziadosti a prosby diyjal
nepriamo. Svoje nézory vyjadruju az potomgd’keoznaju nazory druhych. Klamu, aby
chranili a kryliTudi, ktorych miluja, klamu aby ochranili seba.

9. Slabé hranice
Postupne zvysuju svoju toleranciu, az na konieertgli spravanie, o ktorom tvrdili, Ze ho
nikdy tolerova nebudu. Doviuju druhym, aby ich zranili.

10. Nedostatok dovery
Neddveruju sami sebe, svojim pocitom, rozhodnutigmuhym 'udom, stracaju vieru.
Snazia sa doverovaneddveryhodnyniiud'om.

11.Hnev
Mnohi spoluzavisli st Veni vystraSeni, zraneni a nahnevani. Boja sa svejasiného

hnevu aj hnevu druhych. Svoj hnev p&é.
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12. Sexualne sklony
Niektori spoluzavisli sa v spalni spravaju ako opatelia. Maju sexudlny styk, &e
nechcd. Stracaju zaujem osex. Maju bujné sexudbrgéazie o druhych. Maju
mimomanzelské sexualne styky alebo o nich uvazuju.

13.R0zne
Maju sklony by extrémne zodpovedni, nezodpovediiaZko sa zblizujd Bud'mi.
Striedaju pasivne a agresivne reakcie.

14.Pokroéilé Stadium

V neskorSich Stadiach spoluzavislosti su apatidepresivni, trpia beznadejou,

premy%aju o samovrazde, stavaju sa nasilnymi.

Urcité prejavy spravania si spoluzavistasto neuvedomuje. Je to prirodzena
obrana Wwazkej zZivotnej situacii. DOlezitym je uvedainsi, Ze toto spravanie situaciu
nerieSi, dokonca ju mdZe zhorSévaNepomdze zavislému ale vedie k naruSeniu
duSevného zdravia osobam z jeho blizkosti. Pretalglezité abyludia, ktori u seba

spozoruju podobné prejavy, Badali pomoc. (Zivot so..., 2010)

2.3 Stadia spoluzavislosti
Spoluzavislos sa vkradne so ¥ahov nenapadne rovnako ako zavigld¥oznanie
vlastnej @asti na vyvoji zavislosti méze zabrémpakovaniu destruktivneho spravania. To
si vyzaduje poznanie, rozhodnutie a odvahu k zmanej nasledkom. Pri recidive
zavisléhatasto nastava aj recidiva spoluzavislého.
Stadia prechodu partnera so zavislym od alkohgdarknerovi spoluzéavislému:
» Inicialne — partner popiera, Ze sa deje g@emimoriadne, situaciu ospraved]e
a zarova vycita zavislému pitie. Je to bludny kruh¢itjek a $ubov.
* Prodromalne (varovné) —atmosféra je nasytena obavami a napatim. Prichadzaj
vyhrazky, prosby a taktizovanie. Nastava Zivotak@vani a strach.
* Kruciélne (kritické) — chod doméacnosti je naruSeny a fitaa situicia zla.
Spoluzavisly partner prebera rolu zachrancu. Rodsaastava patologickou
a potrebuje odbornd pomaoc.
* Terminalne (konefné€) —rodina je v rozklade, spalnog’ou izolovana a socialne
oslabena. Prichddza navrh na rozvod, rozpad relslgge vylikeny z rodinného
Zivota. (Kredatus, 2004, s. 7)
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2.4 Pomoc prostrednictvom Al-Anon

Spolatenstvo Al-Anon je skupin@udi, ktorych pribuzny alebo priditge zavisly
od alkoholu. Primarnym cfem skupiny Al-Anon je pomdatcludom, ktori boli postihnuti
alkoholizmom niekoho iného, nezaleiije zavisly stale aktivnyClenovia skupiny sa
delia o skusenosti, silu a tiez nadej, aby moleifiproblém, ktory je ich spotmy a aby
mohli pom&hé svojim blizkym uzdravi sa zo zavislosti. Je to podporna skupina, ktora
bola povodne zloZzena najma z manzeliek alkoholikbvcie’lom bolo pochopi a zvlada
to ako ich ovplyviovalo spravanie partnerov alkoholikov.

Al-Anon chrani sukromie principom anonymity. VSetko sa povie na stretnuti
skupiny je dbéverné. Dovernbssa zachovava aj mimo skupiny. To poméha vytvori
bezpéné a doveryhodné prostredie pre stretnutie.

Dévernos stretnutia Al-Anon neméze Byzamigiana s pravnymi predpismi na
sukromie. Ak sa&len skupiny otvorene prizna k trest@@nosti neméze gakava pravne
vysady alebo ochranuhat is “anonymity”..., 2011)

Skupiny Al-Anon sa konaju ako otvorené alebo uzamé skupiny. Na
uzatvorenych stretnutiach sa c¢astuju len Tudia, ktorych priamo obmedzuje
alkoholizmus niekoho z ich okolia. Na otvorenychnsdZu z@astnt’ aj hostia¢i Studenti.
(The meeting..., 2011)

Al-Anon zalozili manzelky zavislych partnerov, peadi dvanagkrokovy lietebny
program anonymnych alkoholikov, upravili ho a premnali.

1. Priznali sme svoju bezmocrtosad alkoholom — naSe zivoty sa stali
nezvladnuténymi

2. Uverili sme sa, Ze Sila ¢aia ako naSa nam méze vtauSevné zdravie

3. Rozhodli sme sa odovzflavoju v@u a svoj Zivot do starostlivosti Boha, tak
ako ho my sami chapeme
Urobili sme dékladnu a nebojacnu moralnu invengami v sebe
Priznali sme Bohu, sebe aj ifgjdskej bytosti presni povahu svojich chyb
Sme plne pripraveni na to, Ze Boh odstrani naSeakteaove chyby
Pokorne sme poprosili Boha, aby odstranil naSe ghytedostatky

Napisali sme si zoznafadi, ktorym sme ubliZili

© © N o 0 &

Pokusili sme sa napravékody, ktoré sme druhym spdsobili, okrem pripadov,
kedy by to ubliZilo im alebo druhym
10. Pokra&ujeme v osobnej inventare a priznavameéasisme urobili zle

11.Modlime sa a meditujeme, aby sme zlepSili svoj vegl@ontakt s Bohom
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12.Vysledkom tychto krokov bolo, Ze sme sa duchovebdpdili a v dosledku toho
sme sa snazili davatoto posolstvo ostatnym a uplava’ tieto principy vo
vSetkych naSich zivotnych situaciach.(Dvanact kjok

Tieto kroky ich @ia prestd robit’ to ¢o robia zle a&i ich Zit pokojne, gastne
a stali sa spésobom Zivota spoluzavislych.

Stretnutia skupin sa konaju na réznych miestachzuMga koné v nemocniciach,
komunitnych centrachéi knizniciach ¢i v kostole. Ak sa kona stretnutie v kostole
neznamena to, Ze kazdy kto chce tpra stretnutie musi Bylenom cirkvi, ktora toto
stretnutie umozni v jej priestoroch. Skupiny Al-AndeSia vyléne otazky tykajluce sa
pomoci priatéom a rodinam Kklientov zavislych na alkohole. Nienjgako spojena so
Ziadnym néabozenstvom alebo nadboZenskou organizaamiadnym inymi sukromnymi
¢i verejnymi organizaciami. Skupiny Al-Anon su aubome a sebestaé, preto Badaju

miesta na stretnutia s malym poplatkom na prenéfiirthe Al-Anon meeting..., 2011)
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3 ZMYSEL ZIVOTA

Kov& nazyva zmysel Zivota ,univerzalnym psychoreguldtokvality Zivota“ a je
v interakcii so vSetkymi komponentmi kvality Zivot&Zmysel Zivota poklada za
Luniverzalny princip kvality Zivota“. KonsStatujeeiz, Ze ,nachadzany a rozvijany zmysel
Zivota je takym vrcholnym regulatorom jednotlivykbmponentov kvality Zivota, ktory je
sikasne aj naginnejSim pramgom stalej spokojnostioveka so svojim Zivotom, zdrojom
pretrvavajucej pohody, férom, na ktorom sa moézwwabjzavse aj chviletastia“ (Kov&,
2001, In: VereSova, 2008)

3.1 Kvalita zivota

V literatlre sa objavuje Va definicii pojmu kvalita Zivota, avSak neexistjgdna,
ktora by bola prijata vieobecr@asto je zamigana s pojmami socialna pohoda, socialny
blahobyt alebdudsky rozvo;.

Pod’a Payna je na vSeobecnej arovni mozné ahgmgem kvalita Zivota ako
dosledok interakcie mnohych réznych faktorov. Sistmialne, zdravotné, ekonomické
a enviromentalne podmienky, ktoré ovpiwi ludsky rozvoj na urovni jednotlivcov
i celych spolgnosti. S utitym zjednoduSenim mozno konStatéyae v ramci vSetkych
pristupov mé koncept v zasade dve dimenzie, objakt subjektivnu. Subjektivna kvalita
Zivota sa tykaludskej emocionality a vSeobecnej spokojnosti smtawm. Objektivha
kvalita Zivota znamena splnenie poziadaviek tykiafiicsa socialnych a materialnych
podmienok Zivota, socialneho statusu a fyzickéhavd.

Kvalitu Zivota definoval S. Striezenec (2001, 3.1dkto: ,pod kvalitou Zivota
chapeme suhrn objektivne i subjektivne poslidjteh stranoktinnosti a vnemovloveka
v jeho kazdodennom Zivote, v readlnom socialnom spoie s konkrétnymi pravidlami
vzajomneho spoluZzitia, s realnymi otdzkamilaiezmyslu a udelu pozemského Zivota.
Kvalita Zivota je i prejavom, modelov konania stiy@h skupin®.

~Pojem kvalita Zivota charakterizuje tu strankuata, ktora suvisi s kvalitativnou
strankou, Standardom uspokojovania materialnychcaavnych potried’udi. Pomocou
tohto pojmu sa ozraju také sdasti individualneho a spalenského Zivota, ktoré nie je
mozné zachyfi kvantitativnymi charakteristikami, ani mérak, ako pri prvkoch Zivotnej
arovne*. (Stak, A. 2004, In: DZuka, 2004, s.107)

,Objektivna kvalita Zivota znamenda splnenie podiaek tykajucich sa socialnych

a materialnych podmienok Zivota, socialneho statuizického zdravia.
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Subjektivna kvalita Zivota sa tyKadskej emocionality a vSeobecnej spokojnosti so
Zivotom tak ako ho jedinec hodnoti zo svojholjaatu.” (Vymgtal, 2003, s.198)

3.2 Zivotna spokojnos’

Pod’a Duri¢a (1997, in Rosinska, 2002) je spokojfios ramci psycholdgie
ludskych potrieb a v ramci te6rie samoregulacie sblpsychickych javov, ktoru
zaralujeme do subjektivnej zazitkovej sfétloveka. Je to subjektivny zazitok, ktory u
¢loveka vznika v suvislosti s objektivne jestvujdcipotrebami, alebo pdd teorie
samoregulacie ako odpaiiea autoregukané pochody v organizme.

Zivotna spokojnos je spojend so spokojnsi v réznych oblastiach Zivota
(zdravie, finakna situacia, wahom k partnerovi, sebe samému a rodine...). DZ2(b@4)
uvadza, Ze tieto oblasti nie su ri&o ovplyvnené aktualnym emocionalnym stavom ako
subjektivna pohoda. Z toho vyplyva, Ze Zivotna spods’ je viac kognitivny komponent
a subjektivna pohoda emocionalny komponent kvalitgta.

Koivumaa-Honkanen a kol. (2001, in Rosinska 2002findval spokojnad ako
jeden z indikatorov pohody, om slizi na hodnotenie Zivota ako celku na zak&ogsu

medzi osobnymi ciami a ich dosahovanim.

3.3 Zdravie

Jednou z najddlezitejSich oblasti kvality Zivatazgravie, ktoré je vSak v Zivote so
zavislym vémi ohrozované a to najma stresom. \agnosti nie je zdravie chpané len
ako absencia ochorenia, ale stav fyzického a défevrzdravia podporeny pocitom
socialnej istoty. Zdravglovek je ten, kto méze viésaktivny a produktivny Zivot, pltii
socialne a ekonomické funkcie,tzvo fyzickej, psychickej, socialnej a duchovnej
rovnovahe.

Svetova zdravotnicka organizacia definuje zdrakie &tav kompletnej fyzickej,
duSevnej a socialnej pohody a nielen ako stav twepniosti choroby a slabosti*.

Zdravie je telesné, duSevné a socialne blaho. Jeptk choroby, nielen jej
nepritomnos alebo poruchy funkcie. Zdravie je forma existermiganizmu, ktora sa du
vylucuje s chorobou, alebo prechadza do choroby.

Zdravie nie je trvaly a nepremenny stav. Je to tyoky proces, ktory vychadza zo
sustavného vzajomného pdésobenia prostredia na inngas a naopak. Zdravie je

schopnosg adaptové sa na vonkajSie prostredie.(Zdravie, 2012)
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Ak jedinec preZziva obmedzenie pocitu Zivotnej pohatl uz na fyzickej,
emocionalnej, alebo mentalnej Urovni, prekdza mprédiva pozadovany stav. V pripade
zavaznej choroby je dokonca @lyne celé vedomie jedinca motivované k tomu, aby sa
jedinec vysporiadal s chorobou a jej neprijemnyrajgvmi.

Existencia alebo znovuziskanie zdravia je nevyhjmatpredpokladom, ab§lovek
mohol prezZivé stav pohody at®stia, naktko 'udsky duch je Gzko prepojeny s fyzickym
organizmom v integrovany celok. (Slavik, Gabord@04, In:DzZuka, 2004, s.116)
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4 EMPIRICKA CAST

Zavislog’ nie je chorobou len zavislého ale postihuje cehlibjrodinu. To vie zo
skusenosti kazdy, kto bol alebo je zavisly, alebaz&vislym Zije, ale tieZz aj ten v koho
blizkosti Zije rodina, v ktorej je jeden alebo &aeri¢lenovia zavisli. V prieskume sme sa
zamerali na zivotnu spokojndsych, ktory sa najviac ovplyvneny zlyhanim jedinath
a to na partnerov klientov zavislych na alkohole.

4.1 Ciel prieskumu

Predmetom bakalarskej prace bolo definovasotni spokojnad ako prediktor
kvality Zivota azisti mieru uspokojenia partnerov klientov zavislych atkoholu.
V priebehu tvorby prieskumného problému sme silkMdceré problémové otazky: Ako
su partneri zavislychilenov spokojny so svojim byvanim? Sd spokojny sojisv
zdravim? Maju dostatok finanych zdrojov? Ako su spokojny s partnerskym amoglini

vztahmi?

Stanovili sme hlavny cleprieskumu: Zisti, aka je Zivotna spokojntpartnerov
klientov zavislych od alkoholu.
Precizovanim a Specifikovanim hlavného raiesme dospeli k nasledovnym
ciastkovym ciéom:
C1. Zistit spokojnos zivota partnerov klientov zavislych od alkoholu
C2: Zistr’ spokojnog s dosahovanim vy&gnych cidov partnerov klientov zavislych od
alkoholu.
C3: Zistit spokojnos s pracovnou situaciou partnerov klientov zavislgdhalkoholu.
C4. Zistit spokojnos s partnerskym zZivotom partnerov klientov zavislypchalkoholu.
C5: Zistit spokojnos s rodinnymi vZahmi partnerov klientov zavislych od alkoholu.
C6: Zistit spokojnos so zdravotnym stavom partnerov klientov zavislgdralkoholu.
C7: Zisti spokojnos s byvanim partnerov klientov zavislych od alkoholu

4.2 Metodika prieskumu

Prieskumna vzorka
Zakladnym kritériom vyskumného suboru bol vek &8 rokov a spokna
domacnos s klientom zavislym od alkoholu. Respondenti sdr'poveku rozdeleni na pa

skupin. Prieskumu sa &stnili oktania celého Slovenska, najviac respondentov sa
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z&astnilo z Trnavského kraja ich & bol 19, nasledoval KoSicky odKiadpovedalo 11
respondentov, zo Zilinského kraja sme dostali 8ngpych dotaznikov, z Nitrianskeho 7,
z PreSovského kraja nam prislo 6 dotaznikov, z damskeho a Bratislavského kraja nam
priSlo zhodne po 5 dotaznikov a najmenej z Bans&iokého kraja kde sa &astnili len

4 respondenti. Vyskumnu vzorku tvorilo 14 muzov2azten, ktorych partner je zavisly od
alkoholu. Vek bol rozdeleny na p&kupin (18-25, 26-35, 36-45, 46-56, 57-viac) regvi
odpovedi priSlo od respondentov vo veku 26-35 rofomajmenej sa zastniloludi vo

veku 57-viac rokov.

Metbdy

Vyskumna metdda, ktorou sme realizovali prieskunh dataznik, ktorym sme
zistovali Urover Zivotnej spokojnosti partnerov klientov zavislycbd alkoholu.
Struktdrovany dotaznik obsahoval 3 identifikd otazky a 12 tvrdeni o spokojnosti
v réznych oblastiach Zivota. Dotaznik bol v elekickej podobe a pri kazdej otdzke bolo
potrebné zvoti jednu z moznosti. Respondenti pri kazdom tvrdespakojnosti s witou
oblag’ou ich Zivota mali na vyber z piatich moznosti: tiplsthlasim, skor sthlasim,

neviem, skor nesuhlasim, Uplne nesuahlasim.

Plan prieskumu

V marci 2012 sme zostavili dotaznik. Ktory sme adsk uverejnili na internete na
viacerych internetovych strankach, ktoré sa zagbegroblémom spoluzavislosti.
Vyplnenych bolo dotaznikov 66. Dotaznik bol elekioky a pri kazdej otazke sa musela
zvolit jedna z moznosti, @™ho vyplyva, Zze do prieskumu sme mohli zafad§etky

vyplnené dotazniky.

4.3 Vysledky prieskumu

Na zaklade ziskanych odpovedi na prieskumné otédmkganalyzujeme v tejto
podkapitole jednotlivé odpovede respondentov aggbtime spokojnas alebo
nespokojno$ sich Zivotnou situaciou v jednotlivych oblastiactivota. Jednotlive

odpovede na otdzky sme rozdelili fagpohlavia.
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C1: Zisti spokojnos Zivota partnerov klientov zavislych od alkoholu.
Na vyhodnotenie toht&iastkového cika sme pouZili vysledky odpovedi na otazky:
Moje zivotné podmienky su naKrai dobrej Grovni

S mojim Zivotom som spokojny/a

Graf 1 Moje zivotné podmienky su nalw@ dobrej Grovni

30
2 m Uplne suhlasim
20 skar sthlasim
15 ® Neviem
10 B Skor nesuhlasim
5 +——— m Uplne nesthlasim
3 05 1
O i
Zena Muz

Z uvedeného vyplyva, Ze Zeny su viac spokojné sprsivzivotnymi podmienkami a muzi
su viac spokojni so svojim zivotom. Odpovede ndédwmre ,Moje Zivotné podmienky s na
vel'mi dobrej Urovni“ sa najviac vyskytovali medzi hadami skoér suhlasim 42,42%
a skor nesuhlasim 36,36%. Omnoho menej respondeoim&ilo moZznosti Uplne
suhlasim 4,55%, uplne nesuhlasim 6,06%, nevienD¥,&sudzujeme, Ze spokojmaso

Zivotnymi podmienkami, vyplyva z nizkych narokovigot spoluzavislych partnerov.

Graf 2 S mojim Zivotom som spokojny/a
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25 B Uplne sthlasim
20 Skor sthlasim
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5 | m Uplne nesthlasim
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Zena Muz
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S tvrdenim ,S mojim Zivotom som spokojny/a“ bolgcaatejSia odpow® skor suhlasim

40,91%, nasledovala skér nesuhlasim 39,39%, uplhasm 10,61%, Uplne nesuhlasim
6,061%, najmenej respondentov odpovedalo nevien3%@,0Z toho usudzujeme, Ze
partneri klientov zavislych od alkoholu su so swojizivotmi spokojni, hoci sme na
zaklade preStudovanej literatury predpokladali, peieskumom dokazeme ich

nespokojnos

C2: Zistt spokojnosg s dosahovanim vytgnych ciéov partnerov klientov zavislych od
alkoholu.

Na vyhodnotenie tohtéiastkového cita sme pouZili vysledky odpovedi na otazky:

V mojom Zivote som dosiahol/a ciele, ktoré somysyil/a

Sam/a so sebou som spokojny/a

Graf 3 V mojom Zivote som dosiahol/a ciele, ktavénssi vytytil/a
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Uplne nesthlasim

Zena

Pri tvrdeni ,V mojom Zivote som dosiahol/a cielgépié som si vyt¥il/a“ odpovedali
respondenti moznéami Uplne suhlasim 4,54%, skoér suhlasim 46,97%iene16,67%,
skor nesuhlasim 27,27%, aplne nesuhlasim 4,54%kdppmg’” s dosahovanim vyggnych
cielov je poda nasho nazoru spojena s vysokou ctiziéolopartnerov klientov zavislych

od alkoholu.
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Graf 4 Sdm/a so sebou som spokojny/a
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S tvrdenim ,Sdm/a so sebou som spokojny/a“ Uplnéhlasilo 4,54%, skor
suhlasilo53,03%, nevedelo odpovéd#®,61% skor nesuhlasilo 25,76%, Uplne nesuhlasilo
6,061%. Z toho usudzujeme, Ze respondenti su ajekagfazkej Zivotnej situacii sami so
sebou a s dosahovanim svojich wagych ciéov spokojni.

C3: Zistit’ spokojnos s pracovnou situaciou partnerov klientov zavislgdnalkoholu.
Na vyhodnotenie toht&iastkového cia sme pouzili vysledky odpovedi na otazky:
S mojou pracovnou situaciou som spokojny/a

Moja finartna situacia je uspokojiva

Graf 5 S mojou pracovnou situaciou som spokojny/a
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Z grafu vyplyva, Ze stvrdenim ,S mojou pracovnatudciou som spokojny/a“ Uplne
suhlasilo 9,09%, skér suhlasilo 43,94%, nevedel619%, skér nesuhlasilo 22,73%, Uplne
nesuhlasilo 13,64% respondentov. Domnievame saspakojnog so zamestnanim
vyplyva od odputavania sa od reality a partnerskygcbblémov pomocou prace a

kolektivu.

Graf 6 Moja finakna situacia je uspokojiva
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Pri ,Moja finantna situacia je uspokojiva“ respondenti uvadzaliaxdle Uplne suhlasim
1,52%, skoér suhlasim 25,76%. neviem 4,55%. skbédhiasim 50%, Uplne nesuhlasim
18,18%. Z grafu vyplyva, Ze Zeny su so svojou fémmu situaciou nespokojnejSie ako
muzi, ¢o je poda nasho nazoru spésobené ich horsimi platovymi perdami.

Z grafov tiez vyplyva, Ze muzi su viac spokojni ako svojim zamestnanim, tak aj
s finartnou situaciou. U Zien sa nam preukazal&Sia spokojnos s ich pracovnou

situaciou, no napriek tomu je ich finara situacia neuspokojiva.

C4: Zisti spokojnos s partnerskym Zivotom partnerov klientov zavislypchalkoholu.
Na vyhodnotenie tohtéiastkoveho cita sme pouZzili vysledky odpovedi na otazky:
S mojim sexualnym Zivotom som spokojny/a

Vzt'ah s mojim partnerom je vyborny
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Graf 7 S mojim sexuélnym Zivotom som spokojny/a
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Na tvrdenie ,S mojim sexualnym Zivotom som spok@hyola nafastejSia odpowe skor
suhlasim 33,33%, nasledovala skér nesuhlasim 31,8®W%e nesuhlasim 15,15, uplne
suhlasim 13,64%, neviem 6,061%. Z naSich vysledkavneda presne dif sexualna
spokojnos ¢i nespokojnos so zavislym partnerom.

Graf 8 V#&'ah s mojim partnerom je vyborny
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Pri tvrdeni ,VZ'ah s mojim partnerom je vyborny“ bolo najviac odpdivskor suhlasim
34,85%, skbr nesuhlasim 28,79%, rovnaké mnozstyoovati mali moznosti Uplne
suhlasim a Uplne nesuhlasim 13,64% a najmenej edpogviem 9,09%. Zo ziskanych
informacii sa neda uit’ presna odpow¢i st respondenti so svojim partnerskym Zivotom

spokojni, vziiadom na to, Ze get odpovedi skér suhlasim a skér nesuhlasim baoheak
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rovnaky a uplne rovnaky pet odpovedi bol pri Uplne suhlasim a Uplne nesihlas
Spokojnog so vzahom s partherom je pbal ndSho nazoru spdsobend vysokou

emocionalnou vazbou medzi partnermi.

C5: Zisti’ spokojnos s rodinnymi vZahmi partnerov klientov zavislych od alkoholu.
Na vyhodnotenie tohtéiastkového cita sme pouZili vysledky odpovedi na otazky:
So vz’ahom s mojou rodinou som spokojny/a

Vztah s partnerovou/kinou rodinou jel'v@ dobry

Graf 9 So vFahom s mojou rodinou som spokojny/a
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Na tvrdenie ,So veahom s mojou rodinou som spokojny/a“ boli odpovede
aplne suhlasim 34,85%, skor suhlasim 33,33%, neGi@®1%, skér nesuhlasim 21,21%,
aplne nesuhlasim 4,55%. Psychickd podpora zo stodimiej rodiny Gzko suvisi s ich

spokojnogou so vzajomnymi wahmi.
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Graf 10 Vz'ah s partnerovou/kinou rodinou jel'v@ dobry
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Odpovede dosiahnuté pri tvrdeni f&h s partnerovou/kinou rodinou jel'wa dobry* boli
Uplne suhlasim25,76 %, skér suhlasim 30,30%, neti@i®7%, skdr nesuhlasim 16,67%,
Uplne nesuhlasim 10,61%. Z uvedeného vyplyva, Adae partnerov klientov zavislych
od alkoholu spokojnych so tahom s okolitou rodinou ako tycko su s rodinnymi
vztahmi nespokojni. Z grafov vyplyva, Ze respondentiviac spokojni so fahom so
svojou rodinou ako s partnerovdlp je spdsobené blizsimi tahmi s viastnou rodinou.

C6: Zisti’ spokojnos so zdravotnym stavom partnerov klientov zavislgdralkoholu.
Na vyhodnotenie toht&iastkového cia sme pouzili vysledky odpovedi na otazku:

S mojim zdravotnym stavom som spokojny/a

Graf 11 S mojim zdravotnym stavom som spokojny/a
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So spokojno®u so svojim zdravotnym stavom Uplne suhlasilo 8% tespondentov, skor
suhlasilo 42,42%, odpodeneviem nezvolil ani jeden respondent, skoér nesiimavolilo

30,30%, uplne nesuhlasim 9,09% respondentov. Ned&kychto informacii mézeme
povedd, Ze respondenti su viac spokojni so svojim zdravibomnievame sa, Ze
spokojnos respondentov so zdravim, je vyrazne spojena sip@st zavislych partnerov

na liecenie, a tym sa znizilo napatie a stres v domacnosti
C7: Zistit spokojnos s byvanim partnerov klientov zavislych od alkoholu
Na vyhodnotenie tohtéiastkového cia sme pouZzili vysledky odpovedi na otazku:

S mojim byvanim som spokojny/a

Graf 12 S mojim byvanim som spokojny/a
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Spokojnog s byvanim potvrdilo svojou odpa¥eu Uplne sudhlasim 18,18%, a skor
suhlasim 43,94% respondentov, neviem zvolilo 3,03&mespokojnas vyjadrilo
odpovel'ou skdér nesuhlasim 30,30%, a uplne nesuhlasim 4,B8%orovnani vysledkov
pri odpovedi na otazku o spokojnosti s byvanim meadazmi a Zenami, by sme mohli
povedd, Ze obe pohlavia su so svojim byvanim spokojndéar®byvanie je zakladom pre
spokojny a gastny Zivot, preto sa aj spoluzavisli partnerizemaytvort’ pre seba a svoju

rodinu prijemné prostredie, v ktorom sa bud’ atbre.
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Cielom prieskumu bolo zistiZzivotna spokojnas partnerov klientov zavislych od
alkoholu. Jednozrae odpovedana toci je niekto vo svojom Zivote spokojny je firei
tazkeé, preto sme si zvoliliiastkové ciele, ktoré nam mali pom®Gpri vyhodnocovani,
hlavného cia. Ciastkovymi ci€mi bolo zistenie spokojnosti v rdznych oblastiatvoia
ako je spokojnas s kvalitou Zivota, s dosahovanim wgyych cidov, s pracovnou
situaciou, s partnerskym Zivotom, rodinnymt’alami, zdravim a s byvanim.

Po vyhodnoteni jednotlivych odpovedi respondentav atazky aciastkovych ci€ov
nemdze odpovede jednotlivych respondentov intespeét ako celok. Respondenti
Uplne spokojny. NajmenSidags’ odpovedi bola s moZzn&su neviem alen o niekko
odpovedi viac mala mozndsiplne nespokojny. VyraznejSi rozdiel medzi spo&sjou

a nespokojna®u bol iba pri otdzke o fingnej situacii, kde bol v&y rozdiel medzi
spokojnogou so zamestnanim a nespokojitas s finaknou situaciou. Z toho
usudzujeme, Ze zivotna spokojiopartnerov klientov zavislych od alkoholu je skér

vySSia.

4.4 Diskusia

.Cela Tudska ¢innog’” sa odvija od zmyslu Zivota, ktory vystupuje aj ako
regulativny pojem. P6sobi na samoregulovanie, oegulie a zdévatbvanie socialnych
noriem, ktoré su vlastné danému systému, v mengdtiomaclovek kona. Z pozicie,
postavenia jedinca, skupin, sp@osti vychadzame z poznania a zovSeobecnenia, &toré
premietaju v Badani zmyslu Zivota.” (Striezenec, 2001, s. 12)

Zivotna spokojnasje pojem, na ktory sa neda pozelen z jedného uhla, treba tu
pocitat’ s tym, Ze Zivot kazdého ma mnoho oblasti. Jenvéazké definové spokojnos,
niekto je spokojny ké& je zdravy iny je spokojny kije bohaty. Preto sa leiazko utuje
kto je a kto nie je spokojny so svojim Zivotom. Kitaedze poveda Ze je spokojny
s kazdym kuskom svojho Zivota? Kaz&gvek sa vSak mdéze vlastnymi silami qomit’,
aby ten jeho Zivot bol kvalitny a on sdm s nim ppbkojny. Na dosiahnutie kvalitného
Zivota nie je potrebné mnozZstvo firkaych ¢i materidlnych prostriedkov staak si ho
sami spravime hodnotnym.

Na zéklade naSich zistenych vysledkov v prieskusnee dospeli k nazoru, Zivotna
spokojnos Zien a muzov Zijucich v spalnej domacnosti s klientom zavislym od alkoholu

je skor vysSia. Muzi a Zeny sa liSia svojimi chaeaktikami (biologické, emocionélne...)
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¢o sa odraZza aj pri ich ptéde na Zivot a spokojnisZeny majl v&Sinou tendenciu viac
sa uspokoji s ,tym. ¢o maju“ maju vySSiu mieru empatie a su vnimané @tagivejSie

a teda aj spokojnejSie so svojim zZivotom. V naSeomesgume sme vSak zistili, Ze Zeny boli
0 nieo nespokojnejSie ako muzi. Vyrazne nespokojnejgie tajma v oblasti financii.

V ostatnych oblastiach Zivota bol len maly rozdieédzi odpovéami Zien a muZov.

Z nadsho prieskumu teda usudzujem, Zelpdhna Zivotnd spokojnészien a muzov je
takmer rovnaky. Treba vSak pripoméne Zivotna spokojnésvelmi Uzko suvisi s
emocionalnym rozpolozenim, adk®e nevieme v akom rozpoloZzeni sa nachadzali nasi
respondenti, nemézeme povédde by ich odpovede boli rovnaké, keby sa dotaznik
realizoval v inomtasovom useku. Nemdze ani povéda by sa naSe zistenie potvrdilo aj
pri inom prieskumnom subore zloZzeného z rovnaké&ituzien a muzov. Verime vsak, Ze
sa nam podarilo nahliadtfido problematiky suvisiacej so Zivotnou spokojions

Vysledky, ku ktorym sme dospeli nAm ukazuju, Zepomdenti si uvedomuju, ze
ich Zivot nie je idedlny, no itak sa citiatbgpokojni. V niektorych oblastiach svojho
Zivota si uvedomuju svoje sklamanie, no inymi stemi vlastného Zivota sa snazia
zmiernt’ vlastni nespokojnésna ¢o najnizSiu moznda Urowe Na svet sa pozeraju
realisticky a uvedomuju si svoje silné aj slabéardty Zivota.

NajvaSiu nespokojnas pocituju v oblasti financii. Hoci su spokojni so svojim
zamestnanim, ich fingna situacia je neuspokojiva. Predpokladame, Ze madtzu vysoke
vydaje ich partnera na alkohol. Ako uvadza Hose398) vydaje na alkoholické napoje
tvoria asi patinu vSetkych vydajov domacnosti nagany.

Délezitou sdag’ou l'udského bytia p&as celého Zivota je sexualita jednotlivca,
ktora zalfna pohlavie, rodovu identitu a rodové role, sexuanantaciu, erotiku, pozitok,
intimnog’ a reprodukciu. Sexualita je prezivana a vyjadsaj@ myslienkach, predstavach,
tuzbach, nazoroch, postojoch, hodnotach, spravaekualnych praktikach, roliach
a vz'ahoch. Nie kazdy jednotlivec ju preziva a vyjadnaj@plnosti. Sexualitu ovplyiuje
interakcia biologickych, psychologickych, socialhyc ekonomickych, politickych,
kultarnych, etickych, pravnych, historickych a naboskych ¢i spiritualnych
faktorov.Cudska sexualita, 2012) Preto bol jednyniiastkovych ci€ov zistit’, dopad
Zivota so zavislym od alkoholu na partnersky Zikate sa nam nepotvrdila ani spokojtios
ani nespokojnas Ked’ze respondenti odpovedali takmer rovnakynitpm na spokojnas
aj nespokojnas

Za obmedzenie nasho prieskumu povazujeme krédspvy Usek, v ktorom sa

prieskum konal, a tieZ malu vzorku respondentoetilda zdastnili vyplnenim dotaznika.
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V buddcnosti by sme prieskum realizovali v podobsobmého kontaktu s partnermi

zavislych v ramci svojpomocnych skupin.

4.5 Odpor(&ania pre prax

Na z&klade preStudovanej literatary a vykonanélespumu v oblasti Zivotnej spokojnosti
partnerov Kklientov zavislych od alkoholu by smenhawvali nasledujuce:
» Podporové terapeutické programy pre partnerov a rodiny zgetisod alkoholu
= Poskytovanie poradenstva pre partnerov klientovisggoh od alkoholu, p&as
liecenia, ale i po navrate zavislého domov
= Podporovanie a propagacia svojpomocnych skupin amop spoluzavislym
partnerom

» Realizovd stretnutia spoluzavislych partnerov v malychd8iéh skupinach
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ZAVER

Zmysel Zivota sa uskuttuje v dimenziach konkrétnych kvalit Zivota, ktoré
vyplyvaju z objektivhych podmienok(napr. ekologick&onomické, Zivotné a spaknské
podmienky, socialna bezgreog’, byvanie, zdravie, vzdelanie, celkovy spésob repkaie)

a subjektivneho stavu(napr. hodnotovy systéioveka, hodnotenie Zivota, schoptios
vnima &astie, osameld$. (Striezenec, 2001)

Odbornici na celom svete sa zaoberaju vyskumomitikvaivota. Medzi Staty
s najvy$Sou kvalitou Zivota pari Franctzsko, AlistraSvagiarsko, Nemecko, Novy
Zéland, Luxembursko, USA, Belgicko, Kanada a Talkem

Cielom naSej prace bolo zigtzivotnu spokojnas partnerov klientov zavislych od
alkoholu na Slovensku. Hlavny tiesme rozdelili na niekido ciastkovych, ktoré nam
pomohli lepSie sa zorientowas celkove] spokojnosti respondentov. Pri prieskusnee
pouzili kvantitativny prieskum, realizovany elekirckym dotaznikom. Kvantitativny
prieskum preukazal Zivotnej spokojnosti, Ze partrnigjuci v jednej domacnosti so
zavislym od alkoholu su najviac nespokojni s fitreou strankou svojho Zivota a najviac
spokojni si so wahom so svojou rodinou. V ostatnych oblastiachtaiaa nevyskytovali
vyrazné rozdiely medzi spokojntmi a nespokojnasu.

Spoluzavislos ma podobné znaky ako zaviglpsked sa raz ¢lovek stane
spoluzavislym zostane nim az do konca Zivota a entéi ,abstinovél' ale ihnel’ ako sa
objavi prva prilezitag ¢i podnet na spoluzavislé spravanie, vrati sa alegz@ri tomgi
vymeni partnera alebo zostane pri tom istom. Dfla¥krokom je vlastné vnimanie seba,
chapanie Zivota a miera spokojnosti a hlavne véaakiivita, cht a odhodlanie popasava

sa so zivotom.
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