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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva problematikou posttraumatické stresové poruchy u vale¢nych
veteranil. Teoretickd ¢ast prace charakterizuje posttraumatickou stresovou poruchu, jeji pii-
znaky a mozné zpusoby 1éCby. Soucasti teoretické ¢asti je také rozdéleni zahrani¢nich misi
a struény prehled o posttraumatické stresové poruse u valeCnych veteranti vybranych zahra-
ni¢nich armad. V praktické ¢asti byla pouzita metoda dotaznikového Setfeni Ceskych valec-
nych veteranti, které bylo zaméfené na psychicky stav vojaki po navratu ze zahranicni ope-
race. Vysledky z dotaznikli byly nasledné vyhodnoceny a bylo navrzeno opatieni k minima-

lizaci rozvoje posttraumatické stresové poruchy u pfislusnikti ozbrojenych sil.

Klicova slova: posttraumaticka stresova porucha, trauma, stres, spoustéce, zahrani¢ni ope-

race, valeCni veterani

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the issue of post-traumatic stress disorder in war veterans.
The theoretical part of the work characterizes post-traumatic stress disorder, its symptoms,
and possible treatments. The theoretical part also includes the division of foreign missions
and a brief overview of post-traumatic stress disorder in war veterans of selected foreign
armies. In the practical part, the questionnaire survey of Czech war veterans was used, which
focused on soldiers' mental state after returning from a foreign operation. The questionnaire
survey results were subsequently evaluated, and a measure was proposed to minimize

the development of post-traumatic stress disorder in members of the armed forces.

Keywords: post-traumatic stress disorder, trauma, stress, triggers, foreign operations, war

veterans
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UvVOD

Kazdy ¢lovek je original, nebot’ kazdy ¢loveék ma odlisny fyzicky vzhled, odlisné vlastnosti,
odlisné zéliby. Co je dale u vSech lidi rozdilné, je psychicka odolnost. Na kazdého plisobi
stres v jiné mife a co je pro nékoho velmi stresujici, pro druhého byt nemusi. Clovék béhem
svého zivota nezaziva pouze radostné a Stastné chvile, ale také udalosti, které jsou naopak
stresujici a traumatické. Jako piiklad traumatického zazitku Ize uvést autonehodu, valku,
znasilnéni, umrti, uraz, ptirodni katastrofu a jiné. Po proziti emocn¢ silné a traumatické uda-
losti mtize dojit k rozvoji posttraumatické stresové poruchy. Posttraumaticka stresova poru-
cha je duSevni poruchou, kterd se projevuje vyhybavym chovanim ur¢itym mistim, pocity
agrese nebo uzkosti pti béznych situacich, zhorSenym spankem ¢i opakujicimi se vzpomin-
kami na traumatickou udalost a dalSimi pfiznaky. U vojaki je riziko rozvoje této poruchy
vys$si, nez je tomu u civilniho obyvatelstva. Diivodem je nasazeni vojakll v zahrani¢nich
operacich, kde hrozi neustalé nebezpeci ohrozeni vlastniho Zivota. Vojak neni bezcitny stroj,
ma city jako kazdy jiny ¢lovék a behem svého nasazeni mlze zazit traumatizujici zazitek
ve formé ztraty kolegy, ohrozeni vlastniho Zivota, vlastniho fyzického zranéni apod. Po na-
vratu ze zahrani¢ni operace mize u vale¢ného veterana dochéazet ke znovuprozivani trauma-
tizujici udalosti prozité béhem nasazeni v zahrani¢ni operaci. Piiznakii posttraumatické stre-
sove poruchy je nekolik a v ptipadé projevu nékterého z nich je potieba vyhledat odbornou
psychologickou pomoc. Zakladem psychické pomoci je vSak psychicka podpora blizkych

osob postiZzeného, tudiZ rodiny a pratel vojaka.
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I. TEORETICKA CAST
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1 PRAVNI NORMY A MEZINARODNI SMLOUVY VZTAHUJICI SE
K UCASTI ARMADY CESKE REPUBLIKY V ZAHRANICNICH
OPERACICH

Mezinarodni smlouvy
e (Charta OSN — vznik Organizace spojenych narodi.
e Washingtonska smlouva — vznik Severoatlantické aliance (NATO).
e Maastrichtska smlouva — vznik Evropské unie (Frohlich, 2021).
Zakony
e Zakon & 219/1999 Sb., o ozbrojenych silach Ceské republiky.
o Zakon upravuje tikoly a ¢lenéni ozbrojenych sil Ceské republiky, dale fizeni
a pripravu ozbrojenych sil a jejich vybaveni vojenskym materidl. Zakon také

upravuje pouziti vojenské zbrané v ¢inné sluzbé a ndhradu skody (Cesko,

1999a).
e Zakon ¢. 221/1999 Sb., o vojacich z povolani.

o Zakon upravuje vznik, zménu, zanik a obsah sluzebniho poméru vojéka z po-
volani. Zaroven obsahuje zaleZitosti tykajici se zahrani¢ni operace (Cesko,

1999b).

e Zakon ¢. 151/2010 Sb., o zahrani¢ni rozvojové spolupraci a humanitarni pomoci po-

skytované do zahrani¢i a o zméné souvisejicich zakond.

o Zakon stanovuje podminky pro uskute¢novani zahranicni rozvojové spolu-

prace a poskytovani humanitarni pomoci do zahranici (Cesko, 2010).
Hotovostni sily NATO a EU

V roce 2003 vznikly Sily rychlé reakce NATO (NATO Response Force — NRF). Jedna se
o specialni mnohonarodni jednotky, které slouzi Severoatlantické alianci v ptipad¢, Ze je
nutné okamzité zasahnout a to kdekoliv na svété. Armada Ceské republiky ma dlouholetou
tradici v ochrané proti zbranim hromadného niceni, ve které také dosahuje Spickovych vy-
sledk, a proto Ceska republika do rotaci NRF vysila predevsim, ale nikoli pouze, jednotky

specializované na OPZHN (Zlatohlavek, 2007).
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V ramci EU jsou jednim z ndstroji pro rychlou reakci na krize a konflikty bojova uskupeni
EU. Jedna se o vojenské sily, které 1ze rychle rozmistit v misté operace a i piesto, ze bojova
uskupeni vznikla v roce 2005, nebyla zatim nikdy nasazena a to z divodu politickych, fi-
nanc¢nich a technickych piekazek (Spoluprace EU v oblasti bezpecnosti a obrany, 2022).
Vroce 2016 vy¢lenila Ceskd republika 728 piislusniki ACR do bojového uskupeni
V4 EU BG, do kterého vyclenily pfislusniky svych armad i ostatni zemé Visegradu — Slo-
vensko, Mad’arsko a Polsko (Sulc, 2015).
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2  ZAHRANICNI MISE

., Zahranicni operaci se rozumi vykon sluzby mimo vuzemi Ceské republiky, behem kte-

rého vojdk plni tikoly ozbrojenych sil podle zvldstniho pravniho piedpisu. (Cesko,

1999b)

Zahranicni operace neboli také mise se dle hlavniho zaméfeni déli nasledovneé:

e Operace vojenského mirového nasazeni — ,, Zahrnuje veskeré vojenské aktivity, kte-

rych se ucastni dalsi zemé a jejichz ucelem je utvareni bezpecnostniho sektoru v dobé

miru. “ (Doktrina Pozemni sily v operacich, 2011)

e Operace na podporu miru — ,, Zahrnuji operace, v jejichz pritbéhu jsou nestranné po-

uzivany diplomatické, civilni a vojenské prostredky, zpravidla podle zasad a principu

Charty OSN, za ucelem obnoveni nebo udrzeni miru v oblasti vzniklé nebo hrozici

krize.** (Doktrina Pozemni sily v operacich, 2011)

o Predchazeni konfliktam — ,, Usili na podporu miru s cilem identifikovat a mo-

nitorovat potencialni priciny konfliktu a prijmout véasnd opatreni k predejiti
vzniku, stupriovani nebo obnoveni ndsilnosti.” (AAP-06 Slovnik NATO

s terminy a definicemi, 2022)

Udrzovani miru — ,, Usili na podporu miru zameérené na dosazeni klidu zbrani
nebo mirového urovnani a na pomoc k polozeni zakladu pro udrzitelny mir.

Udrzovani miru je provadeéno se strategickym souhlasem vsSech hlavnich

stran konfliktu. “ (AAP-06 Slovnik NATO s terminy a definicemi, 2022)

Prosazovani miru —,, Usili na podporu miru zamérené na ukonceni nepratel-
stvi pouzitim Fady donucovacich prostiedkii, véetné pouZiti vojenské sily.
Prosazovani miru je pravdépodobné provadeéno bez strategického souhlasu

nekteré, ne-li vsech, z hlavnich stran konfliktu. “ (AAP-06 Slovnik NATO

s terminy a definicemi, 2022)

Vytvéaieni miru — ,, Usili na podporu miru vynakladané po vzniku konfliktu
k dosazeni klidu zbrani nebo mirového urovnani, s vyuzitim predevsim diplo-
matickych aktivit, v pripadé nutnosti podporenych primym nebo neprimym
pouzitim vojenskych prostredkii.“ (AAP-06 Slovnik NATO s terminy
a definicemi, 2022)
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o Budovani miru — ,, Usili na podporu miru zaméiené na omezeni rizika opé-
tovného propuknuti konfliktu prostrednictvim reSeni zakladnich pricin kon-
fliktu a dlouhodobych potreb obyvatelstva. (AAP-06 Slovnik NATO

s terminy a definicemi, 2022)

o Humanitarni operace — ,, Operace specialné zamerena na zmirneni lidského
utrpeni v oblasti, kde civilni predstavitelé zpravidla odpovédni za tuto ¢innost
nejsou schopni nebo nechteji odpovidajicim zpiisobem zabezpecit zakladni
Zivotni  potieby obyvatelstva.”“ (AAP-06 Slovnik NATO s terminy
a definicemi, 2022)

Protipovstalecké operace — ,,Zahrnuji operace ve statech (oblastech), kde existuji ra-
sové, kulturni, nabozenské nebo ideologické rozdily, které vedou k ozbrojenému boji
povstaleckého hnuti proti viastni viade. Pro tyto staty je charakteristicka slaba viada
(ustavend zpravidla po svrzeni predchoziho nedemokratického rezimu), nedostatecné
bezpecnostni slozky, slabd armdda, tj. neschopnost celit povstaleckym silam vlast-

nimi prostredky. “ (Doktrina Pozemni sily v operacich, 2011)

Bojové operace — ,,.Zahrnuji operace, v nichz se souperici strany snazi dosahnout
svych cilu bojem proti pravidelnym nebo nepravidelnym silam protivnika za pouziti
zbrani a zbranovych systémii riizného charakteru a urceni. Mohou zahrnovat vojen-
ské operace k odrazeni ozbrojeného utoku vedeného proti uzemni celistvosti, poli-
tické nezavislosti nebo bezpecnosti statu a jeho obcanil, jakoz i operace k plnéni spo-
Jjeneckych zavazku na obranu spolecného prostoru aliance (koalice) statii, pripadné

i mimo néj. “ (Doktrina Pozemni sily v operacich, 2011)

Z psychologického hlediska se zahrani¢ni mise déli na Ctyfi faze a to na:

fazi adaptace,
fazi normalizace,
fazi stereotypie,

fazi zaveéreCnou (Dziakova, 2009).

Féaze adaptace — Faze adaptace probihd béhem prvnich Sesti tydnti od zacatku mise, kdy se

vojak seznamuje s novym mistem, lidmi, praci a chodem jednotky. Vojak by si mél vytvofit

kvalitni relaxac¢ni stereotyp (pokud zazemi mise umoziuje riizné relaxacni aktivity), aby do-
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chazelo k systematické eliminaci negativnich psychickych stavii. Pokud sviij volny ¢as ne-
naplni napt. ¢etbou knihy, sportem (at’ uz individualnim nebo kolektivnim) ¢i DVD apod.,
1éhat depresivnim pocitim v situacich se zvySenym socialné-psychologickym napétim. Také
musi pfijmout rozdilnosti mezi kulturou obyvatelstva zem¢, kde je nasazen a kulturou,
na kterou je zvykly ze své zemé¢. V ptipadé, ze vojak rozdilnosti mezi kulturami nepfijme,
projevi se v jeho prozivani, mysleni a chovani prvky nacionalismu nebo dokonce xenofobie

(Dziakova, 2009).

Féaze normalizace — Druha faze probiha v obdobi Sesté¢ho az dvanactého tydne, kdy je po vo-
jékovi pozadovano vysoké pracovni nasazeni a aby pracoval bez pochybeni. Zaroven by se
nemély objevovat konflikty v mezilidskych vztazich, jak ve vojenské jednotce, tak i v rodin-

nych a partnerskych kruzich (Dziakova, 2009).

Féze stereotypie — Fazi stereotypie je nazyvan ¢tvrty a paty mésic mise, které jsou charakte-
ristické stereotypii a ponorkovou nemoci. Vojék je jiz navykly na pravidelny denni rezim
a prace se tak stava rutinou. Hrozi mu vSak ponorkova nemoc, kterou mutze fesit tim, Ze za-
¢ne travit spole¢ny €as 1 s jinymi vojaky neZ jen se svymi spolubydlicimi. Tim dojde ke sni-
zeni socialné psychologického napéti. Zaroven muze vojak trpét pocitem nedostate¢ného

osobniho prostoru a intimity (Dziakova, 2009).

Féaze zavérecna — V Sestém mésici nastava zavérecna faze zahranicni mise. V dané fazi ma
vojék pocit, Ze d€la svoji praci vybornég, a protoZe se blizi jeho odlet zpatky domd, je pozi-
tivn€ naladén a atmosféra v pracovnich podminkéch je spiSe uvolnéna. Diky tomu vSak miize
dojit ke snizeni jeho pracovniho vykonu a také k vétsi chybovosti, které mohou vést az k tra-

gické udalosti v podobé ztrat na Zivotech (Dziakova, 2009).
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3 VYBRANE POJMY Z OBLASTI PSYCHOLOGIE

Nez se prace zacne zabyvat pfimo posttraumatickym stresovym syndromem u valeénych

veterand, je nutné nejprve definovat pojmy souvisejici s touto duSevni poruchou.

3.1 Zatéz a stres

Pojmem z4téZ se rozumi naméhani adaptacnich zplsobilosti osobnosti/organismu. V pfi-
padé, ze zatéz dosadhne potiebné miry, kdy dojde k vytvoreni ndro¢né situace, ma jedinec
dvé moznosti, jak se k ndro¢né situaci postavit. Bud'to naro¢nou situaci pojme jako vyzvu
k prokéazani své zdatnosti a vynaloZeni maxima svych sil nebo ji pojme jako hrozbu, pfi které
se bude citit ohrozen¢ a zaroven bude suzovan obavami, Ze naro¢nou situaci nezvladne. Za-
téz, ktera dosdhne takové miry, kdy hrozi, ze ptesahne sily jedince ji zvladat, se nazyva stres

(Helus, 2011).

Stres — bojova zatéz

.-

ucinek

==
nepfedvidatelny @

Zranitelnost ‘ Odolnost I

Obrazek 1 Vztah mezi piipravou a stresem — bojovou zatézi (Kulisek,
2011)

Pojem stres lze definovat jako ,, soubor nepriznivych kratkodobych nebo dlouhodobych viivii

predvidatelny

na organismus, které vyznamné ovliviji jeho celkové reakce a vyvolavaji stresovy syn-

drom. “ (Kapounkova a Pospisil, c2013)
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Stres délime na:

Eustres — Stres, ktery je pocitovan jako pfijemny a je spojen s pozitivnimi emocemi
(byva nékterymi lidmi vyhledavan napt. ve formé riskantnich sportovnich vykont,

pocitacovych her ¢i filmovych thrillert).

Distres — Stres, ktery je pocitovan jako nepiijemny, nezadouci, ohrozujici (Paulik,

2017).

I gu I gn
\ 4

{} Negativni stres

1 2 3

PTSD

Negativni stres

Pozitivni stres || Pozitivni stres || Pozitivni stres

Obrazek 2 Mira unosnosti a absorbovani negativniho stresu
(Kulisek, 2011)

Prvni sloupec na obrazku €. 2 zndzorfiuje plisobeni pozitivniho stresu, ktery na ¢lo-
veéka plisobi kazdy den a neptedstavuje pro n¢j zadny vétsi problém. Pod pojmem
pozitivni stres si lze pfedstavit napf. starost o rodinu, kazdodenni dochazku do prace

apod. (Kulisek, 2011).

Ve druhém sloupci Ize vidét soubéh pozitivniho a negativniho stresu plisobici na nor-
malni osobu, ktera ma dostatek prostoru pro absorpci tlaku, kterému ¢eli. Diky tomu

je schopna ovladat sviij hnév a nepropada zutivosti (Kulisek, 2011).

Tteti sloupec zndzornuje stejné mnoZzstvi pozitivniho a negativniho stresu jako slou-
pec €. 2, ale prostor pro absorpci stresu je zde zaplnén posttraumatickou stresovou
poruchou. To znamena, ze osoba trpici touto nemoci nema prostor se s negativnim
stresem vyrovnat a cokoliv bezvyznamného a nepodstatného, s ¢im by se normalni

cloveék vyrovnal, ji dokdZe nepficetne rozhnévat (Kulisek, 2011).
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3.1.1 Bojovy stres a jeho kontrola

Pojem bojovy stres lze definovat jako ,, stres vyvolany specifickymi stresory u vojakit bojo-

vych jednotek v misté nasazeni** (Dziakova, 2009).

Aby nedoslo k naruseni nebo omezeni bojové sily jednotky ve formé bojové tinavy, nesprav-
ného stresového chovani nebo neurologicko-psychiatrické poruchy, musi byt nad bojovym
stresem kontrola. Spravny vycvik, vedeni a loajalita jednotky vede k vétSim predpokladiim,
ze u jednotky bude hladina bojového stresu kontrolovéana a vyvolad nebo alespon zvysi prav-
dépodobnost vyskytu pozitivni reakce na stres v podob¢ sebevédomi, statecnych ¢inil a loa-
jality. Je to pravé kontrola stresu, ktera u vétSiny bojovych operaci hraje ¢asto rozhodujici
roli mezi vitézstvim a porazkou. Jestlize hladina bojového stresu neni kontrolovana, dojde
k naruseni uspeSného splnéni mise a k porazce, nebot’ vyvold chybné reaktivni chovéni u vo-

jéka/jednotky (Dziakova, 2009).

CHOVANIi POD TLAKEM BOJOVE CINNOSTI

- pocit sounalezitosti s elitou
(pfislutnosti k elité),

- Zodpovednost za splnéni
Uik,

- bdélost a ostrakitost,

- wyjimeéné silna wytrvalost,

- ZvyEend prahovd tolerance vidi
stradani, itrapam, nepohodli,
bolesti a zranéni (frustraéni
tolerance),

= pocit smysluplnosti Cinnosti,

- narust [posileni) viry,

- projevy hrdinstv, odvahy
8 sebeobétovani

- stiznosti na fyzickou zatéz,

- nepozomost, bezstarostnost,

- 2trata dlvéry a sebedivéry,

- deprese, nespavost,

- zhoriené pinéni povinnosti,

- chybovani, nepohyblivost,

- pocity hrizy, zachvaty paniky,

- naprosté vycerpani, apatie,

- ztréta potfebnych navyky,
dovednosti a paméti,

- zhoréena fec a vyslovnost,

- zhorseny zrak, hmat a sluch,

- slabost a pecity ochmuf,

- vyskyt halucinad a preludi,

ADAPTABILNI NEZADOUCI TRESTUHODNE
POZITIVNI: BOJOVA ZATEZ (UNAVA]: NARUSENE A ZLOCINNE
2 pn::ﬁna uprjm‘:lmél;; = pfehnana ostraZitost, JEDH@LHF:

soudrinost! jednothy, Ly 0 : e "
loajaita ke kamarsci, e e
- loajalita k nli:hzir_rrm. Zufivost, - zabijeni nepratelskych zajatcu,
- identifikace s tradicemi - smutek, pochybnosti, pocity - zabijeni civilisti,

jednaotiky, winy, - muceni a projevy brutality,

- zabijeni zvirat,

- napadani spojeneckych vojaku,
- poiivini drog a alkoholu,

- nezodpovédnost,

= meukaznénost - pokles kazng,
- loupeni, plenéni, znasilRovani,
- bratfickovani se g kdekym,

= marodérstvi,

- neléceni nemoci a zranéni,

- ulejvactvi a simulantst,

- odpirdni zitastnit se boje,

- sebeposkozavani,

- vyhraZavani nadfizenym smrt,
- zabiti nadfizenych,

- itéky a dezerce,

POST-TRAUMATICKA STRESOVA PORUCHA

Neodbytné bolestivé vzpominky, ziblesky paméti, pocit
winy kvl tomu, co bylo nebo nebylo Winéno, nervozita

Problémy se spankem, zlé sny, spolecenska
izolace, stahovani se do Ustrani, pocity odcizeni,

podétens reakce, Gzkost. poZivani drog a alkeholu, poruchy chowni a jednani.

Obrazek 3 Prehled poruch jednani a chovani pod tlakem bojové ¢innosti — zatéze (Kulisek,
2011)
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3.1.2 Stresory

Podnét, ktery vyvolava stres, se nazyva stresor (Paulik, 2017). U vojakt v bojové situaci je
hlavnim stresorem strach z ohrozeni vlastniho zivota. Mezi dalsi stresory v bojové situaci

patii napiiklad:
e pocit odpovédnosti za splnéni ukolu,
e psychologicka neptipravenost ke splnéni daného ukolu,
e nedivéra k veliteli/nedtivéra ve spolehlivost zbrané,

¢ nedostatecné a nespolehlivé informace a jiné. (Stransky, 2002).

HLAVNI BOJOVE

Piedbojové streso Bojové streso ,
) ) 24 J, ) Nry Pobojové stresory
Obavy o rodinu Fyzické potize o . ]
ey " i . Vile¢né zkusenosti
Fyzické obtize Osobni ohrozeni y .
. Zména prostiedi
Strach Smrt, zranéni{ v
. i . ., Stazeni jednotky
Nejistota Osobni/skupinové ztrity e
e e : Znovunasazeni jednotky
Cekani na rapidni aktivaci Obavy o rodinu, domov

Obrazek 4 Hlavni bojové stresory (Dziakova, 2009)
3.1.3 Zvladani stresu (coping)

Pojem coping znamend zvladani naro¢nych a stresovych situaci (Paulik, 2017). Copingové
strategie mohou byt adaptivni a maladaptivni a projevuje se v nich postoj ¢lovéka k trauma-

tizujici udalosti (Vagnerova, 2014).

e Adaptivni copingové strategie — Zamétuji se na zmenu véci, které se daji zmenit,
a na piijeti véci, které zmeénit nelze (predevsim traumaticky zazitek). V dané strategii
jde o nalezeni piijatelného postoje k situaci, dale o ventilaci tizivych pocitt a pieko-
nani strachu, ktery mize ¢lovéku zplsobit dalsi Gjmu. V moment€, kdy je clovék
schopen o traumatické udalosti mluvit, se s ni mize zacit vyrovnavat (Vagnerova,

2014)
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e Maladaptivni copingové strategie — Strategie, které problém nefesi, naopak mohou
zvysit riziko vzniku dal$iho znevyhodnéni. Jedna se napft. o unik za pomoci alkoholu
s blizkymi a izolaci od spolecnosti. Jedinec tak ztrati dilezitou socialni oporu

(Vagnerova, 2014).

3.2 Trauma

., Psychické trauma je charakteristické tim, Ze jeho zdrojem byva velmi silny, nebez-
pecny a desivy zazitek ohrozZujici zZivot, presahujici nasi osobnost a zavazné narusujict
integritu tela i duSe. Strategie jeho zvladani nefunguji béznym zpiisobem, ne-
bot trauma neni bézna situace. Jedinec se citi zcela bezmocny, ztraceny, neukotveny
a bez nadéje. Traumatickd udalost je spojena s ohrozenim nasich blizkych, deti, obydli,
ucast pri nehode, zabiti, fyzickém nasili, prepadeni, okradeni, teroristickém utoku

nebo prirodni katastrofé. “ (DoleZzalova et al., 2017)
Bojova psychicka traumata se podle stupné zavaznosti dé€li na:

e Lehci stupeit — Projevuje se podrazdénosti, nervozitou, uzavienosti, ztratou chuti

k jidlu, bolesti hlavy apod.

e Stfedni stupen — Je charakterizovan hysterickou reakci, docasnou ztratou paméti, ag-
resivitou, depresemi, zvysenou citlivosti na zvuk, patologickym strachem ptechéaze-

jici v paniku, ztratou schopnosti vnimat realitu apod.

e Te&zky stupent — Ztrata sluchu, zraku, fe¢i a koordinace pohybii, psychomotorické po-
ruchy, rigidita apod. jsou charakteristické rysy pro tézky stupent bojového psychic-
kého traumatu (Stransky, 2002).

3.3 Akutni stresova reakce

,,Je to prechodnda porucha, ktera vznika u jedince bez jakékoli zjevné dusevni poruchy

Jjako odpoved’ na vyjimecny fyzicky nebo dusevni stres. “ (Hosakova, 2019)

Ke vzniku akutni stresové reakce dochazi nahle po expozici t€Zkému stresoru. Pfiznaky po-

ruchy jsou:
e akutni socialni izolace jako napt. nesmyslny Uték z dané¢ho mista,

e zietelna desorientace,
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e zUzeni pozornosti,

e zoufalstvi,

e hnév nebo verbalni agrese,

e nepfiméefend nebo nesmyslnd hyperaktivita,

e nekontrolovatelny nebo nadmérny zarmutek (Hosakova, 2019).

Pokud byla expozice stresu ukoncena, zacnou piiznaky odeznivat nejdéle do 8 hodin. Jestlize
ale expozice stresu pokracuje, zacnou priznaky odeznivat do 48 h (Hosékova, 2019). V pii-
padég, Ze akutni reakce na stres neni dostatecné zpracovdna, mize nésledné dojit k rozvoji
posttraumatické stresové poruchy (Polach, 2015).

3.4 Posttraumaticka stresova porucha

Posttraumaticka stresova porucha (PTSP ¢i PTSD, z angl. Posttraumatic Stress Disorder)
neboli také posttraumaticky stresovy syndrom (PTSS) vznika jako ,, opozdena nebo prodlou-
Zena odezva na stresovou udalost nebo situaci (kratce nebo dlouho trvajici) neobvykle hro-
zivého nebo katastrofického razu, ktera pravdépodobné témeér u kazdého vyvola pronikavou
tisen (Prasko, 2011; Zimova, c2015). V Mezinarodni klasifikaci nemoci ma oznaceni
F 43.1, v americké psychiatrické klasifikaci DSM-IV Ize duSevni poruchu najit pod oznace-

nim 309.81 (Mares, 2012).
Nejcastéjsi rizika vzniku PTSD:

e obéti nebo svédci dopravnich nehod, leteckych nestésti, pozart a piirodnich kata-

strof,
e obéti sexualniho napadenti,
e obéti sexualniho zneuzivani v détstvi,
e 0béti zanedbavani, emocniho a fyzického zneuzivani v détstvi,
e obéti partnerského zneuzivani,
e rodina nebo ptatelé nékoho, kdo ndhle zemfel,
o lidé, ktefi prozili zdravotni tézkosti, které zménily jejich Zivot,
e ob¢ti nahodného aktu nasili,

e veterani a obéti vale¢nych udalosti (Prasko, 2011).
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Clovék miize trpét PTSD a piitom nemusi byt pfimo obéti traumatické udalosti, ale pouze
jejim svédkem (Prasko, 2011). Krom¢ obranyschopnosti postizeného vic¢i psychotraumatu
a kvality jeho socidlniho zazemi, maji vliv na rozvoj poruchy také okolnosti traumatické
udalosti a mira odpovédnosti postizeného v krizové situaci (Kryl, 2002). Vyrazné vice je
ohrozen ten ¢lovek, ktery jiz v dobé traumatické udalosti trpél néjakou ztratou a kterému
chybéla podpora. Posttraumaticka stresova porucha se miize vyvinout v kterémkoliv véku,
Castéji se ale objevuje u lidi mladsiho véku, kdy jsou vice vystaveni traumatickym udalos-
tem. NejtypiCtejsi traumata u muza jsou zazitky z valky a autonehody, kdezto u Zen je to

znasilnéni (Prasko, 2011).
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4 POSTTRAUMATICKY STRESOVY SYNDROM U VALECNYCH
VETERANU

Nez posttraumaticka stresova porucha dostala sviij souasny nazev a stala se formalni dia-
gnozou, byla do té doby rizné nazyvana. V prvni svétové valce byl pro fadu duSevnich zra-
néni, od obli¢ejovych tikli po neschopnost mluvit, uzivan termin ,,shell shock® (v ¢estiné
»palebny Sok* ¢i ,,stfepinovy Sok*). Stovky tisic muzl na obou stranach se z prvni svétové
valky vracely se stavem, kterému by se dnes fikalo PTSD. Béhem druhé svétové valky se
z 16,1 mil. americkych vojaki téméi 1,4 milionu 1éCilo z tzv. bojové tnavy (v té dob¢ pou-
zivany také terminy ,bojovy Sok“, ,psychiatricky kolaps“ ¢&i ,,vale€nd neurdza®)
(Blakemore, 2020). Béhem valky ve Vietnamu a po ni, byla pozorovana vysokd mira trau-
matického stresu u vojaku, ktefi zazili boj, a to vedlo k tomu, aby byl takovyto psychicky
stav zaclenén do tfetiho vydani Diagnostického a statistického manualu dusevnich poruch
(DSM), ktery vydava Americka psychiatrickd asociace (APA) (Sears a Chard, 2016). Post-
traumatickd stresova porucha se tedy v roce 1980 stala formalni diagnézou (Blakemore,
2020). Dalsim vyzkumem bylo objasnéno, ze s PTSD se nesetkdvaji jenom bojovi veterani,

ale takeé ti, ktefi prezili vazné nehody a pfirodni katastrofy (Sears a Chard, 2016).

4.1 Posttraumaticka stresova porucha a mozek

Pt dlouhotrvajicim stresu dochéazi ke zméné chemickych reakci v mozku jedince, které ur-
¢uji myslenkové pochody postizeného a ten sva rozhodnuti ¢ini pod vlivem PTSD (Kulisek,
2011). Posttraumaticka stresova porucha ma vliv na mozkové ¢asti jako jsou amygdala, pref-
rontalni kortex a hipokampus. Zpusobuje hyperaktivitu nékterych oblasti mozku, zatimco

jiné oblasti se stavaji hypoaktivnimi (Maynard, 2020).

e Amygdala je mald ¢ast mozku, kterd posuzuje podnéty souvisejici s nebezpecim.
V ptipadé identifikace hrozby funguje jako poplach, ktery varuje télo pied zjiSténou
hrozbou a zah4ji rychlou, automatickou reakci znamou jakou ,,utok nebo uték*. Dale
plni funkci formovani a ukladani emocionalnich vzpominek a konsolidaci paméti

(Maynard, 2020).

e Prefrontalni kortex posuzuje zdroj hrozby a vyhodnocuje, zda télo potiebuje ziistat
ve vysoké pohotovosti, aby se s hrozbou mohlo vyrovnat nebo zda je potfeba zacit
télo uklidiovat. Funguje tedy jako brzdovy systém, ktery pomaha vratit télo do nor-

malniho stavu bud’to poté, co si clovek uvédomi, zZe hrozba nepiedstavuje nebezpeci



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni

24

ruchou, dochazi k hypoaktivité prefrontalni kiry (Maynard, 2020).

nebo poté, co hrozba pomine. U ¢loveka, ktery trpi posttraumatickou stresovou po-

Hipokampus plni funkci kédovani a uklada dlouhodobé vzpominky (Maynard,

Za normalnich okolnosti funguje komunikace mezi témito a ostatnimi mozkovymi ¢astmi

hladce, avsak pfi traumatickém stresu dochazi k naruseni komunikace mezi riiznymi ob-

lastmi mozku. Do amygdaly se nemtize dostat zprava, ktera byla zpracovana racionalnimi

a logickymi ¢astmi mozku, informujici o tom, Ze nebezpeci jiz pominulo a je mozné se uvol-

nit. Zaroven nemohou byt hipokampem pftijaty emoc¢ni informace, které zpracovava amy-

gdala, aby je hipokampus ulozil jako dlouhodobou pamét. To znamena, ze vzpominky

na trauma neodezni, ale zistavaji a postizeny jedinec ma potad pocit, Ze je v neustalém ne-

bezpeci (Lynch et al., 2015).

Prefrontal Cortex:

Allows us to think,

plan, and make

decisions, ——e

Amygdala:
Activates the alarm system
(fight or flight, spark plug). i |
Also processes emational N

S ! b T - .

memories. ;i
Hippocampus: W Cerebellum:
Processes information about Regulates motor
your life and experieinces contral.

and stores it away in long
term memory for later use.

Obrazek 5 Posttraumaticka stresova porucha
a mozek (Lynch et al., 2015)

Faze posttraumatické stresové poruchy

Akutni — Nastava bezprostfedné po proziti traumatu a je 1é¢itelna, dokonce 1 vyléci-

telna (Kulisek, 2011). Pfiznaky trvaji 1 az 3 mésice (Prasko, 2011).

Chronick4 — MiZe nastat az po uplynuti del$i doby od okamziku proziti traumatu.
Tato faze se neda vylé¢it, je pouze 1é¢itelna. Clovéku, ktery trpi zminénou fazi, ne-
zbyvanez se s PTSD naucit Zit (Kulisek, 2011). Chronicka faze PTSD zvySuje riziko
vzniku riznych zdravotnich problémul a zaroven sniZuje primérnou délku Zivota

(Eth, 2020).
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4.2 Priznaky a diagnosticka Kritéria posttraumatické stresové poruchy

Mezi nejbéznéjsi ptiznaky PTSD patfi:

opakujici se vzpominky na udélost a jeji okolnosti,

opakujici se désivé sny pripominajici udalost,

zivé vzpominky na minulost,

neschopnost rozpomenout se na nékteré diilezité aspekty traumatu,
problémy s usinanim a udrzenim spanku,

znovuprozivani udalosti v podobé¢ utrzkd, ,,zableskt*,

prozivani tzkosti, t€lesnych a psychickych ptiznaku pii setkani se s okolnostmi, které

trauma pfipominaji,

vyhybani se ¢innostem, mySlenkdm nebo pocitiim, které souvisi s traumatem,
ztrata zajmu o dilezité ¢innosti,

pocit odcizeni,

omezeni a oplosténi pozitivnich emoci,

pocity, Ze budoucnost nemé smysl,

nadmeérnd podrazdénost, vybuchy hnévu po malych podnétech,

potize se soustiedénim se i na béZzné kazdodenni ¢innosti,

nadmeérna ostrazitost a lekavost, ustraSené chovani,

zvysené piti alkoholu (Prasko a Vyskocilova, c2016).

Casto se postizeny také vyhyba doteku druhé osoby, obzvlast’ osoby, ktera byla soudasti

traumatu. Dale je typické vyhybani se rozhovorim o traumatu a filmim ¢i ¢lankim s po-

dobnym tématem. Nekteti lidé se také vyhybaji prevzit odpovédnost za druhé, protoze maji

strach, ze jim nedokaZzou zajistit dostatek bezpeci (Prasko, 2011).
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PTSD je komorbidni s:
e panickou poruchou,
e zavislosti na alkoholu a drogach,
e depresi a generalizovanou tzkostnou poruchou,
e obsedantné kompulzivni poruchou,
e suiciddlnimi myslenkami a pokusy,
e asocialni poruchou osobnosti,
e fobiemi (Vizinova a Preiss, 1999).
Tabulka 1 Diagnosticka kritéria pro posttraumatickou stresovou poruchu podle
MKN-10 (zpracovani vlastni podle Prasko, 2011)
4 N
A. postizeny musel byt vystaven stresové udélosti nebo situaci, kratkého
nebo dlouhého trvani, vyjimecné nebezpecného nebo katastrofického charakteru, ktera
\by pravdépodobné zptisobila hluboké rozruseni téméf u kohokoliv. )
w7 r 14 14 v r /4 14 W \
B. Je ptitomno neodbytné znovuvybavovani nebo "znovuprozivani" stresu v podobé¢
rusivych flashbackt, zivych vzpominek ¢i opakujicich se snii, nebo prozivani tizkosti
\pﬁ expozici okolnostem pfipominajicim nebo spojenym se stresorem. )
v 7 r 4 r r A 7 4 14 r \
C. Postizeny se musi vyhybat nebo dava ptrednost vyhybani se okolnostem, které
piipominaji nebo jsou spojené se stresorem, pricemz toto vyhybani nebylo ptitomno
pied expozici stresoru.
. v
f ™
D. Musi byt pritomno nékteré z nasledujicich kritérii:
\ Y,
* (1) neschopnost vybavit si bud’ ¢astecné, nebo kompletné nékteré dilezite
momenty z obdobi traumatu,
* (2) jsou ptitomny kterékoliv dva z nésledujicich pfiznakt zvySené psychické
citlivosti a vrusSivosti, které nebyly pfitomny pted expozici stresoru:
* (a) obtize s usinanim nebo udrzenim spanku,
* (b) podrazdénost nebo navaly hnévu,
* (c) obtize s koncentraci,
* (d) hypervigilita,
* (e) ptehnan¢ tlekové reakce.
e N
E. Kritéria B, C a D musi byt splnéna v pribéhu 6 mésicti od stresové udalosti
nebo od konce obdobi stresu. Nékdy mize byt ucelné diagnostikovat poruchu
\i po delSim obdobi nez 6 mésict, ale diivody musi byt zietelné specifikovany )
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4.3 Rizikové faktory

Kdyz nékdo prozije traumatickou udélost, neznamena to hned, Ze se u n¢j vyvine posttrau-
maticka stresova porucha. Co mtize byt pro né¢koho traumatické, pro jiného byt nemusi. Ri-
zikové faktory zvysujici pravdépodobnost vyvinuti PTSD po proziti traumatu délime z Ca-

sového hlediska viic¢i traumatu na 3 kategorie (Cook, 2010).
e Kategorie 1 — zivot pied traumatickou udalosti:
o nestabilita v roding,
o drivéjsi stavy tizkosti a deprese,
o vystaveni jiné traumatické udalosti v minulosti,

o nedostatek socialni podpory pied traumatem,

o genetika — né&kteti clenové rodiny jsou nachylngjsi na vyvinuti PTSD (Cook,

2010).

e Kategorie 2 — co se stalo béhem traumatické udalosti:

o jak dlouho traumatick4 udalost trvala,

o vzdalenost od traumatické udalosti,

o vyznam udalosti pro zasazeného,

o opakovani stejné udalosti,

o intenzita vystaveni traumatické udalosti,

o mladsi vék v dobé, kdy se udélost stala (Cook, 2010).
e Kategorie 3 — situace po traumatické udalosti:

o nedostatek socialni podpory,

o s tim, co se stalo, nelze nic délat,

o neschopnost najit vyznam v utrpent,

o spiSe nechat véci, aby se staly nez byt v zivoté aktivni (Cook, 2010).

U vale¢nych veterant jsou rizikovymi faktory zvysujici riziko PTSD nasledujici:

e vystaveni boji,

e vyssi pocet nasazeni v misi,
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e delsi doba nasazeni v misi,

¢ nizsi vojenskd hodnost,

¢ nedostatek podpory po nasazeni,

e status rasové mensiny,

e nizka uroven vzdé€lani,

e starost o rodinu,

e komorbidni psychické problémy,

e nasledny zivotni stres,

e byt napaden, stfilet na nékoho nebo nakladat s lidskymi ostatky,
e byt svédkem zranéni nebo smrti béhem nasazeni,
e byt zenského pohlavi,

e vybijeni zbrané (Mosel, 2021).

4.4 Posttraumaticka stresova porucha a fyzické zdravi
Kromé duSevniho zdravi ma posttraumaticka stresova porucha také vliv na zdravi fyzické.
Muze zpusobit:

e srdecni chorobu,

e artritidu,

e chronickou bolest,

e poruchy souvisejici s dychanim,

e poruchy traviciho traktu,

e cukrovku (Tull, 2021b),

e zvySeny krevni tlak a srde¢ni frekvence,

e Unava, svalové napéti, nevolnost,

e Dbolesti kloubd, bolesti hlavy, bolesti zad nebo jiné druhy bolesti (Eth, 2020).
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4.5 Spoustéce

Spoustécem se rozumi cokoliv, co osobé¢ trpici PTSD pfipomina prozitou traumatickou uda-

lost a mlze tim vyvolat uzkost, mirny neklid az zachvat paniky (Cook, 2010). Spoustéce

rozdélujeme na interni a externi (Tull, 2020a).

Tabulka 2 Rozdéleni spoustéct (zpracovani vlastni podle Tull, 2020a)

interni spousStéce

(vzpominky, myslenky, emoce a té€lesné pocity)

externi spoustéce

(lidé, véci, situace nebo mista)

uzkost

konkrétni misto

hnév

vyroci traumatu

pocit opusténosti, osamocenosti, zranitel-

nosti

urcity pach/viing

citit se mimo kontrolu

vidét osobu, ktera je spjata s traumatizujici

udalosti
frustrace hadka

sledovani filmu/televizniho potadu, ktery
bolest ) ) o

pfipomind prozitou traumatizujici udalost

¢teni novinového ¢lanku pfipominajici pro-
smutek

zitou traumatizujici udalost

svalové napéti

dovolena

vzpominky

byt svédkem autonehody

Pro zvladani spoustéct a snizeni jejich dopadt se pouzivaji copingové strategie jako jsou

napiiklad:
e expresivni psani neboli psani deniku,
e dychani zhluboka,
e relaxace,
e socialni podpora,

e mindfulness (Tull, 2020a).
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Zminéné zplisoby vyrovnavani se se spoustééi jsou oznacovany jako zdravé strategie. Nao-

pak nezdravymi strategiemi jsou uzivani alkoholu a drog (Tull, 2020a).

Tabulka 3 Potencialni spoustéce u vojaktl (zpracovani vlastni podle Cook, 2010)

traumaticka udalost potenciilni spoustéce

zvuk stielby

pohled na krev
prestielka ktik

byt na otevieném trzisti

lidé, kteti vypadaji jako nepfitel

jizda ve vozidle MRAP
draty vedené pies cestu
vozidlo najelo na IED odpadky na boku cesty
pohled na krev

pach spaleného materialu

zvuk alarmu
d¢lostielecky prepad hlasité exploze

nebyt v blizkosti krytu

muz podobny pachateli

byt pobliz mistu znasilnéni

znasilnéni
pohled na obleceni, které bylo noSené v den znésilnéni
viné pachatelova parfému
fizeni auta
pisen, ktera hrala v radiu béhem nehody
autonehoda

rozbité sklo

pach benzinu
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4.6 Lécba posttraumatické stresové poruchy

Lécba posttraumatické stresové poruchy je formou psychoterapie a farmakoterapie. Farma-
koterapie neptedstavuje hlavni 1é€bu PTSD. Tou je psychoterapie, ktera maze byt farmako-

terapii doplnéna (Holcner, c2020b).
Farmakoterapie

Dosud nebyly navrzeny l€ky, které by byly urcené specialné na 1é¢bu PTSD, a proto se po-
uzivaji Iéky, které jsou uréené pro lécbu jinych psychiatrickych stavii, jako jsou porucha
nalady a uzkostna porucha, a které se zaroven prokazali jako uzite¢né pii zvladani ptiznakt

PTSD (Tull, 2021a). Pro 1é¢bu se obvykle pouzivaji antidepresiva SSRI (Holcner, ¢2020b).
Psychoterapie

Zameétuje se na zpracovani traumatické udalosti a jejim cilem je dosdhnout vyrovnani s trau-
matizujici zkuSenosti, minimalizovat jeji negativni vliv na duSevni a télesny stav postizeného
a jeji integrace do komplexu osobnostnich zkuSenosti. Je mozné zvolit individualni formu
terapie anebo formu skupinovou, kterd se zamétuje piedevsim na piekondni problémi osa-
melosti a izolace (Vagnerova, 2014). Je dulezité, aby postizeny mél podporu rodiny, pratel
nebo blizkych. (Prasko et al., 2001). A proto je vhodné do terapie zapojit i zminéné osoby
(Vagnerova, 2014).

Existuje n¢kolik psychoterapeutickych metod, které 1ze pouzit k 1é¢bé PTSD, naptiklad:
e Kognitivné behavioralni terapie (KBT)

o Zaméfuje se na vztah mezi mySlenkami, pocity a chovanim. Jedna se o tzv.
»talk-terapii®, kde se cloveék s PTSD snazi se svym terapeutem identifikovat
naruseni v jeho myslenkach a pocitech, které souvisi s traumatem. Cilem te-
rapie je pomoci postiznému clovéku dosahnout vétSiho pocitu kontroly
nad svymi mySlenkami a chovanim. Zaroven také pomoci omezit inikové

nebo vyhybavé chovani postizeného (Tull, 2021a).
e Terapie EMDR (Eye Movement Desensitisation and Reprocessing)

o Kromé kognitivné behavioralni terapie byla prokdzéna jako G¢inna v 1écbé
PTSD také terapie EMDR, jejiz vysledky 1€cby jsou podobné vysledkim
KBT, avs$ak téchto vysledkii ¢asto dosahuje za kratsi ¢as (Holcner, c2020b).
Sklada se z 8 casti, které probihaji postupné v n€kolika sezenich. Naplni te-

rapie je nejprve ziskani anamnéze postizeného, jaké ma psychické potize
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a mozné souvislosti s traumatizujici udalosti. Nasledné se postizeny uci pra-
covat se stresem a emocemi pomoci imaginace a relaxacnich technik. Dale se
pristoupi k identifikaci a konfrontaci s traumatickou udalosti. Jakmile se te-
rapeut s postizenym domluvi, na kterou vzpominku se spole¢n¢ zaméii, na-
sleduje proces, kdy se postizeny soustiedi na prozitou udalost a zaroven sle-
duje ruku terapeuta, kterd se pohybuje ze strany na stranu v zorném poli po-
stizené¢ho. Béhem tohoto procesu dochazi k vyskytu riznych asociaci a po-
stizeny za¢ind zpracovavat jeho vzpominky a nepiijemné emoce. Usp&sné
sezeni nastane, dojde-li k proméné bolestivé udalosti z hlediska emocni

urovné (Holcner, ¢2020a).
e Expozicni terapie a terapie pomoci expozice virtudlni realitou (VRET)

o Expozi¢ni terapie piedstavuje dalsi zpisob 1écby PTSD. Zamétuje se na cho-
vani (nejcastéji vyhybani se), které lidé zaujmou v reakci na situace, mys-
lenky nebo vzpominky, které povazuji za désivé nebo vyvolavajici tizkost
(Tull, 2020d). Pacient je opakované a dlouhodobé vystaven spoustéciim,
které vyvolavaji stresovou reakci. Expozice mize byt rizné formy a to napii-
klad: expozice filmu s podobnym tématem, pisemna expozice, expozice
ve fantazii (imaginaci), pfima terapeutickd expozice v rozhovoru nebo expo-
zice in vivo (Prasko, 2011). Dalsi formou expozi¢ni terapie je expozice vir-
tudlni realitou, kterd byla v ptipadé¢ PTSD zkoumdana primarné€ u valecnych
veteranll z valky ve Vietnamu. Pacient je ponofen do virtudlniho prostiedi
generovaného pocitatem pomoci zobrazovaciho zafizeni na hlavé nebo vstu-
pem do pocitacem automatizované mistnosti, kde je vSude okolo pfitomny
obraz. Virtudlni prostfedi lze naprogramovat tak, aby pacientovi pomohlo
pfimo celit situacim nebo mistiim, kterych se obava a se kterymi se v redlném
zivoté nemusi bezpecné setkat. Pro valeéné veterany tedy Ize naprogramovat
situace, se kterymi muze vojak ptijit béhem boje do styku (Tull, 2020d). Ve-
terani s PTSD mohou podniknout virtualni vylet helikoptérou ve Vietnamu,
ktery je doprovazen stielbou nebo virtudlné tidit vozidlo v ulicich Blizkého
vychodu, stejné tak ale i jiné podnéty, které mohou vyvolat vzpominky
na traumatickou udélost (Barlow, 2014). Cilem terapie je pomoci ¢lovéku
sniZit jeho strach a uzkost, s kone¢nym cilem eliminovat vyhybavé chovani

a zvysit kvalitu jeho Zivota (Tull, 2020d).
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»Samolécba*
Jedinec trpici posttraumatickou stresovou poruchou miize vést ,,samolécbu® a to prostred-
nictvim alkoholu a drog (Kulisek, 2011). Kolem 10 % pacientii s PTSD si vyvine zavislost

na alkoholu a kolem 4 % zavislost na drogach (Prasko, 2011).
Lidé s PTSD zminénou formu ,,samolécby* pouzivaji za ucelem:
e zapomenout na minulost,
e pokusu o uvolnéni,
e spanku a zabranéni no¢nim mutiram,
e otupéni jejich bolestivych emocit,
e vyrovnani se s fyzickou bolesti,

e zmirnéni Uzkosti (za Gcelem stykani se s ostatnimi lidmi a pocitu byt piijat) (Lynch

etal., 2015).
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Obrazek 6 Alkohol a PTSD (Cook, 2010)
Alkohol a drogy ale ve skutecnosti pfiznaky posttraumatické stresové poruchy zhorsuji a za-
roven brani U¢inku 1ékt (Lynch et al., 2015). Na obrazku cislo 6 Ize vidét rozdil mezi zdra-
vym ¢lovékem a Clovékem, ktery trpi posttraumatickou stresovou poruchou a jejich poca-
te€nim stavem nalady, nez za¢nou pit alkohol. Zatimco zdravy €lovék zacina pit v normal-
nim stavu nalady a diky alkoholu se dany stav nalady zlepsuje, tak u ¢lovéka s PTSD je
pocatecni stav nalady pfed pitim Uzkostny a nepfijemny. Aby se dostal s ndladou z mizérie
do normadlu, zacne pit alkohol, a to mtze vést k zavislosti (Cook, 2010). U byvalych vojakt

je navic jesté jeden navyk, a to je zavislost na adrenalinu (KuliSek, 2011).
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5 POSTTRAUMATICKA STRESOVA PORUCHA VE VYBRANYCH
ZAHRANICNICH ARMADACH

Posttraumatickou stresovou poruchou je postizeno kolem 10 % celkové populace (Prasko,

Hajek a Preiss, 2002).

5.1 Velka Britanie

Kralovské centrum pro vyzkum vojenského zdravi provadi od roku 2003 vyzkum zabyvajici
se potencialnim dopadem sluzby v Irdku a Afghdnistdnu na zdravi a pohodu vojenského
persondlu Spojeného kralovstvi. Na zaklad€ vysledkl posledni faze vyzkumu, ktera byla
provedena v letech 2014-2016 u vice jak 8 000 vojenskych pracovnikii, bylo zjisténo,
ze mira vyskytu posttraumatické stresové poruchy u slouzicich vojakti a veteranti se zvysil
ze 4 % na 6 %. Nartist posttraumatické stresové poruchy byl predev§im u veterand, kteti byli
nasazeni v Irdku a Afghanistanu. Celkem 17 % pftislusnikll z nasazenych bojovych jednotek
hlasilo ptiznaky pravdépodobné posttraumatické poruchy, zatimco ptislusniki jednotek
podpory (napt. zdravotnici, logistické zabezpeceni) hlasicich priznaky posttraumatické stre-
sové poruchy bylo 6 %. Déle tieti fdze vyzkumu odhalila nartst ptipadii béznych dusevnich
poruch jako je uzkost a deprese. Naopak zneuzivani alkoholu postupné klesa (Mark, Sharp
a Leightley, 2018).

Tabulka 4 Mira pravdépodobné posttraumatické stresové poruchy, béznych poruch dusev-

niho zdravi a zneuzivani alkoholu od roku 2004 v britskych ozbrojenych silach (Mark,
Sharp a Leightley, 2018)

probable PTSD (%) c%ﬁiﬁgg?‘?}d alcohol misuse (%)

2004/ 2007/ 2014/ 2004,/ 2007/ 2014/ 2004/ 2007/ 2014/,
2006 2009 2016 20006 2009 2016 2000 2009 2016

r &
CMHR
Sl | Bl
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5.2 USA

Od 11. zafi 2001 do 21. ¢ervna 2021 je evidovano celkem 30 177 sebevrazd americkych
vale¢nych veterana a vojakti v ¢inné sluzbé, kteti slouzili v armade od 11. zati 2001. VEtsinu
sebevrazd za zminéné obdobi tvofi veterani (priblizné 22 261 sebevrazd). Je to 4 x vice nez
je pocet vojaku (7 057), kteti zahynuli v boji béhem zahrani¢nich operacich po 11. zati 2001
(Kube, 2021). K sebevrazednym mysSlenkdm piispiva vysoké vystaveni traumatu, dusSev-
nimu, fyzickému, moralnimu a sexualnimu stresu a syndrom vyhoteni, dale neustaly ptistup

ke zbranim a potize s reintegraci do civilniho zivota (Myers, 2021).
Vilka ve Vietnamu

V 80. letech 20. stoleti byla provedena studie, jejiz ucelem bylo 1épe porozumét psycholo-
gickym ucinklim boje ve vietnamské vélce. Tato studie odhalila, ze z 2,7 milionu Ameri¢and,
kteti slouzili ve vietnamské valce, mélo 15 % posttraumatickou stresovou poruchu. Postu-
pem ¢asu od ukonceni valky si uréitou formu caste¢né PTSD vyvinulo béhem Zivota okolo
30 % muzh a 27 % Zen. Po 40 letech od konce valky ve Vietnamu se odhaduje pfiblizné
271 000 veterant, kteti stale trpi PTSD a dal§imi vyznamnymi depresivnimi poruchami
(Tull, 2020c¢). Jedna z teorii, pro¢ je pocet vietnamskych veteranti s PTSD vyssi nez pocet
veterani s PTSD z jinych valek, je takova, ze USA vedly nepopularni valku, kdy se vojak
vracejici domi nedockal pratelského pfijeti a bylo na né& pohlizeno pohrdavé (Kulisek,

2011).
Valka v Perském zalivu

I ptesto, ze valka v Perském zélivu byla kratka, veterani od doby jejiho ukonceni hlasi pro-
blémy s fyzickym a duSevnim zdravim dodnes. Studie zamé&tujici se na dusevni zdravi vete-

rant této valky jsou smiSené a mira PTSD se odhaduje v rozmezi 8-16 % (Tull, 2020c).
Irak a Afghanistan

Americké ministerstvo pro zalezitosti veteranti (Veteran Affairs — VA) odhaduje,
ze 11 a7z 20 % veterant z valky v Irdku a Afghéanistanu trpi PTSD (Tull, 2020b). V Afgha-
nistanu bylo nasazeno vice nez 775 000 vojak, z toho nektefi byli nasazeni vice neZ jednou
(Fontenrose, 2021). Stazenim USA z Afghanistanu doslo k vyvolani vzpominek na traumata
mezi veterdny a po ovladnuti Afghanistanu Talibanem byl zaznamendn narlst textovych
zprav na krizovou linku veteranli s porovnanim s rokem 2020 o 98 %. Vice veterant tak

hleda pomoc se svymi problémy s duSevnim zdravim (Vaishnavi a Thompson, 2021).
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Fotografie Talibanu v americkych vojenskych uniforméch a vystroji ¢i ptibéhy o opusténi
afghanskych tlumoc¢nikt a téch, ktefi podporovali americké jednotky, vyvolavaji u veteranii
frustraci a smutek (Fontenrose, 2021). U veteranti s PTSD spustily zpravy z Afghanistanu
silné vzpominky na traumata, na ktera se snazili zapomenout (Vaishnavi a Thompson, 2021).
Novy pruzkum, ktery byl proveden mezi 1250 americkymi valeCnymi veterany, kteti byli
nasazeni v Afghénistanu v letech 2001 az 2021, zjistil, ze:

e 75 % veteranll pocituje nové nebo zhorsujici se ptfiznaky deprese,

e 74 % veterani ma nové nebo zhorSujici se vybuchy hnévu,

o 64 % veteranll ma nové nebo zhorsujici se myslenky na sebevrazdu,

e 58 % zacalo nebo zvysilo uZivani drog a/nebo uzivani alkoholu (viz obrazek 7)

(Kuntz, 2021).

Impact Afghanistan’s fall has had on veterans with a history of mental illness

We asked veterans who've strugeled with their mental health since serving in Afghanistan how they've been
impacted by the Taliban's recapturing of the country in August

Depression
Anger
Suicidal thoughts

Substance abuse

@ Newsymptoms @ Increase insymptoms @ No symptoms

Sowrge; Orlfee Therapy.com

Obrazek 7 Vliv padu Afghanistanu na dusevni zdravi veterant s historii duSevni nemoci
(Impact Afghanistan's fall has had on veterans with a history of mental illness, 2022)

Po konci americkych vojenskych operaci v Afghanistanu Ize ocekavat novy narast piipadi

PTSD (Fontenrose, 2021).

Diléi zavér

Posttraumaticka stresova porucha neboli také posttraumaticky stresovy syndrom se mize
u ¢lovéka rozvinout po proziti velmi silné traumatické udalosti. U vojakd se mize jednat
o prestelku, najezd vozidla na IED, d¢lostfelecky pfepad a jiné. VysSi pocet nasazeni
nebo delsi doba nasazeni v zahrani¢nich operacich pfedstavuje zvysené riziko pro rozvoj

PTSD u véle¢ného veterana. V piipad¢ postizeni PTSD existuje n¢kolik forem psychotera-

pie ur¢enych k 1é¢bé PTSD, které mohou byt zaroven dopliovany farmakoterapii.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 37

6 CILE PRACE A POUZITE METODY

Hlavnim cilem bakalaiské prace je navrhnout opattfeni k minimalizaci rizik vzniku a rozvoje

posttraumatické stresové poruchy po nasazeni vojaka v zahranicni operaci.

Ke splnéni hlavniho cile byly stanoveny nasledujici dil¢i cile:

Na zéklad¢ dostupnych zdroju zpracovat teoretické poznatky a formulovat teoreticka

vychodiska k danému tématu.

Provést dotaznikové Setfeni u vale¢nych veteranli zamétené na jejich psychicky stav

b&hem mise a po navratu z mise. Nasledné vyhodnotit ziskana data.

Pouzité metody

Indukce — Jedna se o vyvozeni obecného (teoretického) zavéru, ktery lze povazovat
za hypotézu, nebot’ nabizi vysvétleni. Vychodiskem indukce je statistické zpracovani
a vyhodnoceni udaji, na jejichz zékladé se formuluji obecnéjsi zavéry platné pro

zkoumanou oblast (Lorenc, 2013).

Dotaznikové Setfeni — Je jednou z k nejrozsitenéjSich forem sbéru dat. Dotaznik 1ze
charakterizovat jako soubor pfedem pfipravenych otdzek, které jsou respondentovi
predkladany. Prostfednictvim dotazniku se mohou zkoumat postoje, nazory a zna-

losti jedinct ke zkoumanému problému (Juienikova, c2019).

Analyza — Proces realného nebo myslenkového rozkladu zkoumaného objektu
na dil¢i ¢asti, které se poté stavaji pfedmétem dalSiho zkoumani. UmozZiiuje odhalo-
vat riizné vlastnosti jevil a procesti, pricemz také umoziuje oddélit podstatné od ne-

podstatného (Lorenc, 2013).

Syntéza — Piedstavuje mysSlenkové spojeni poznatki ziskanych analytickymi meto-
dami v celek a je zdkladem pro pochopeni vzajemné souvislosti jevii. Vede k objas-

néni novych nebo dfive nedefinovanych vztahi a zdkonitosti (Lorenc, 2013).

Omezeni

Dotaznikového Setfeni se mohli z¢astnit pouze ¢esti valecni veterani.
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II. PRAKTICKA CAST
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7 DOTAZNIKOVE SETRENI VALECNYCH VETERANU

Pro praktickou ¢ast bakalatské prace byla zvolena metoda dotaznikového Setieni, které bylo
urceno pro ¢eské valecné veterany a nasledn¢ analyza dat ziskanych z dotaznikového Setteni.
Dotaznik byl sestaven celkem z 18 otazek (viz pfiloha P I), z toho 15 otazek bylo s uzavie-
nymi odpovéd'mi a u zbylych 5 otdzek byla moznost oteviené odpovédi, kterd je v grafech
oznacena nazvem ,,jina*“. Vyplnéni dotazniku bylo zcela anonymni a jeho vyplnéni trvalo
zhruba 5 minut. Pro zachovani anonymity nebyla respondentiim polozena otazka na utvar,

kde slouzi. Publikovani dotazniku bylo pouze online formou.
Vyzkumny vzorek

Dotaznikového Setieni se mohli zucastnit jak byvali vojaci, tak vojéci v aktivni sluzbé. Vy-
plnéni dotazniku nebylo limitovano v€kem, pohlavim, hodnosti, mistem vykonu sluzby
¢i dobou sluzby respondenta. Jedinym kritériem byla ucast alesponi v jedné zahrani¢ni ope-

raci bez ohledu na jeji charakter ¢i misto ptisobeni.
Nastroje vyzkumu

Zpracovani dotazniku a nasledny sbér dat probehly pies webovou stanku survio.com. Grafy

s vysledky dotaznikového Setieni byly nasledné zpracovany pies program Microsoft Excel.

7.1 Stanovené hypotézy dotaznikového Setieni
Byly stanoveny nasledujici hypotézy:

1. Ptfedpoklada se, ze minimaln¢ 60 % respondentd zazilo jakykoliv traumatizujici za-
zitek béhem svého nasazeni v zahrani¢ni operaci.

2. Predpoklada se, Ze vice jak 75 % respondentli mélo béhem svého nasazeni v zahra-
ni¢ni misi a po navratu z mise psychickou podporu své rodiny ¢i ptatel.

3. Piedpoklada se, ze okolo 10 % dotdzanych muselo po navratu ze zahrani¢ni mise

vyhledat psychologa.

4. Predpoklada se, Ze alespoil 25 % respondentl zazilo po svém navratu ze zahrani¢ni

mise jakykoliv pfiznak potencialni posttraumatické stresové poruchy.

5. Piedpoklada se, ze s odstupem ¢asu po svém navratu ze zahrani¢ni mise ma v sou-
¢asné dobé¢ okolo 10 % respondentii alespoii jeden ptiznak potencidlni posttrauma-

tické stresové poruchy.
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Slovo ,,potencialni* posttraumaticka stresova porucha je v praktické ¢asti bakalarské prace
uvadéno zamérné. Aby mohla byt diagnostikovana posttraumatické stresova porucha, musi

¢lovek splitovat kritéria uvedena v tabulce €. 1.

7.2 Vysledky dotaznikového Setieni

Dotaznikového Setieni se zc¢astnilo celkem 139 Ceskych vale¢nych veterant, z toho bylo
130 muzt (93,5 %) a 9 Zen (6,5 %). Vhledem k velkému nepomeéru v zastoupeni zen
vuci muzim nelze vyhodnotit, zda ptiznaky posttraumatické stresové poruchy postihuji vice
zeny nez muze i naopak. Vysledky u Zen by totiz nebyly tak ptesné jako u muzi. Z teore-
tickych poznatkt je v§ak znamo, zZe u valecnych veterani zenského pohlavi je zvysené riziko

PTSD. Dotaznikové Setfeni bylo zah4jeno 20. ledna 2022 a ukonc¢eno 1. biezna 2022.
Otazka €. 1: Oznacte své pohlavi.

V Arméd¢ Ceské republiky zastoupeni Zen postupem casu sili. Z vysledka dotaznikového
Setfeni se ale Ize presvédcit o tom, ze zahrani¢nich misi se ucastni velmi maly pocet Zen.

Dotaznik vyplnilo pouze 9 (6,5 %) zen a 130 (93,5 %) muzi (viz ptiloha P II).
Otazka ¢. 2: Kolik je Vam let?

Nejveétsi zastoupeni, s poctem 88 (63,3 %) valecnymi veterdny, méla vékova kategorie
41 a vice let. Dalsich 33 (23,7 %) vale¢nych veteranti spada do vékové kategorie 31 az 40 let.
Naopak nejmensi zastoupeni bylo u vékoveé kategorie 18 az 30 let, kde bylo pouze 18 (13 %)

respondentli (viz ptiloha P II).
Otazka ¢. 3: Jaky je Vas rodinny stav?

Svobodnych valeénych veterand, ktefi se zicastnili dotaznikového Setfent, je 33 (24 %). Ze-
natych ¢i vdanych respondentt je 78 (56 %) a rozvedenych je 28 (20 %) respondentl (viz
ptiloha P II).

Otazka €. 4: Ve kterych zemich jste byl (a) nasazen (a)?

Zem¢ s nejvySSim poctem nasazenych respondent je Afghanistan, kde bylo nasazeno
59 (42,5 %) dotazanych vale¢nych veteranti. Nasleduje Kosovo s poctem 39 (28,1 %) nasa-
zenymi respondenty, Bosna a Hercegovina s 36 (25,9 %) respondenty a Mali s 30 (21,6 %)
respondenty. Mensi zastoupeni bylo u veteranti z Iraku, kde bylo nasazeno 19 (13,7 %) re-

spondentt a u veterant z Kuvajtu, ktery navstivilo pouze 9 dotazanych veterant (6,5 %).
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Celkem 67 (48,2 %) respondentt zvolilo také otevienou odpovéd’, kde mohli vypsat dalsi

zem¢ svého nasazeni, které nebyly v dotazniku vyjmenovany.

Ve kterych zemich jste byl (a) nasazen (a)?
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Graf 1 Otazka €. 4 (zdroj: vlastni)
Kromé¢ jiz zminéné Bosny a Hercegoviny se v otevienych odpovédi objevily 1 néasledujici

odpovédi:
¢ 9 respondentt uvedlo, ze bylo nasazeno v Chorvatsku,
¢ 9 respondentil uvedlo, Ze bylo nasazeno v Jugoslavii,
e 6 respondentli uvedlo, Ze bylo nasazeno v Republice Srbské Krajiny,
e 3 respondenti uvedli, Ze byli nasazeni v Litve,
e 2 respondenti uvedli, Ze byli nasazeni v LotySsku,
e 1 respondent uvedl, ze byl nasazen v Polsku,
e 1 respondent uvedl, Ze byl nasazen v Egypt¢ (Sinai),
e 1 respondent uvedl, Ze nechce blize specifikovat zemé¢, ve kterych byl nasazen.

V oteviené odpovédi také 1 respondent uvedl, Ze byl nasazen kromé Kosova také v Dzibut-
ské republice, Rwand¢ a Pobiezi slonoviny. Vetejné vSak nejsou poskytnuty zddné infor-
mace ohledné nasazeni Ceskych vojakli ve zminénych zemich. Lze tak konstatovat, Ze re-
spondent je piislusnikem Specialnich sil ACR, jejichZz ¢innost v zahrani¢i neni vefejné

znama.
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Otazka ¢. 5: Kolikrat jste byl (a) nasazen (a) do zahrani¢ni mise?

Nejvice dotdzanych vale¢nych veterand, kterych je 54 (38,8 %), bylo nasazeno do zahrani¢ni
mise pouze jednou, kdezto dalSich 50 (36 %) respondentil bylo nasazeno tfikrat a vice. Dalo
by se tedy fici, Ze ti, kdo byli nasazeni jedenkrat, uz dale byt nasazeni necht¢li a to naptiklad
kvtli pfipadnému prozitému traumatickému zazitku nebo ziskanym zkuSenostem z prvniho
nasazeni ¢i kviili komplikacim v osobnim zivotg, které nastaly po névratu ze zahrani¢ni ope-
race. Na druhou stranu ti, kteti byli nasazeni tfikrat a vice, mohli mit zajem o znovu nasazent
bud’to z finan¢nich divodl nebo vykonavali funkei, ktera byla v zahrani¢ni operaci vyzado-
vana. Nelze také vyloucit moznost, ze si doty¢ni respondenti na adrenalin z ohrozeni vlast-
niho zivota navykli a vyhledéavali ho. Zbylych 35 (25,2 %) véle¢nych veteranid bylo do za-

hrani¢ni mise nasazeno dvakrat.

Kolikrat jste byl (a) nasazen (a) do zahrani¢ni mise?
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Graf 2 Otazka ¢. 5 (zdroj: vlastni)
Jeden respondent uvedl, Ze byl nasazen celkem devétkrat. Jedna se tak o respondenta s nej-
vy$§im poctem nasazeni v zahrani¢nich operacich, ktery se zucastnil dotaznikového Setfeni
uréeného pro tuto bakalatskou praci. Respondent béhem svych deviti nasazeni zazil pfimé
ohroZeni vlastniho Zivota a vlastni fyzické zranéni nebo byl svédkem fyzického zranéni jiné
osoby. Pokud by se vychazelo z toho, ze délka jednoho nasazeni v zahrani¢ni operaci je pul
roku, znamenalo by to, Ze respondent stravil 4,5 roku svého zivota v zahrani¢nich operacich.
Z teoretické Casti bakalarské prace je znamo, Ze ¢im vyssi je pocet nasazeni v zahrani¢ni

misi, tim vyssi je riziko vzniku posttraumatické stresové poruchy.
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V otazkach cislo 11 az 15, které se tykaly ptiznakd posttraumatické stresové poruchy, uvedl
respondent pouze vétsi ulekové reakce pii necekanych zvucich nebo pohybech, které mél
obcas po navratu ze zahrani¢ni operace, ale v soucasné dob¢ s odstupem casu od nasazeni
v zahrani¢ni operaci uvedené ulekové reakce jiz nepocit'uje. Jedné se o respondenta, ktery
m¢l béhem svého nasazeni a po navratu ze zahrani¢ni operace psychickou podporu své ro-
diny ¢i pratel a proto se 1ze domnivat, ze diky psychické odolnosti respondenta a psychické

podpofte svych blizkych nebyl respondent postiZzen posttraumatickou stresovou poruchou.
Otazka €. 6: Jaky méla VaSe mise charakter?

Celkoveé se 139 respondenti zucastnilo 288 zahrani¢nich operaci. V priméru to vychazi
na necelé 2,1 zahrani¢ni operace na jednoho respondenta. Mirovy charakter zahrani¢ni ope-
race mélo 145 (50,4 %) zahrani¢nich operaci, bojovy charakter byl u 99 (34,4 %) zahranic-

nich operaci a vycvikovy charakter byl u 39 (13,5 %) zahrani¢nich operaci.

Jaky méla Vase mise charakter?
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Graf 3 Otazka €. 6 (zdroj: vlastni)
V otevienych odpovédich (1,7 %) byly uvedeny nésledujici odpovédi:
e 2 X byl uveden stabiliza¢ni charakter mise,
e 2 X byl uveden charakter mise jako pfedsunuta alian¢ni pfitomnost,

e [ respondent uvedl humanitarni charakter mise.
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Otazka ¢. 7: Jaky charakter méla VaSe jednotka v misi?

V otazce na charakter jednotky, ke které byl respondent ptitazen béhem svého nasazeni v za-

hrani¢ni misi, pfevlada bojovy charakter jednotky s poc¢tem 155 (53,8 %) jednotek daného

charakteru. Jednotek s charakterem podpory, kam se fadi naptiklad zdravotnici ¢i logistické

zabezpeceni, bylo uvedeno 85 (29,5 %).

Jaky charakter méla Vase jednotka v misi?
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Graf 4 Otazka €. 7 (zdroj: vlastni)

V otevienych odpovéedich (16,7 %) se vyskytly také nésledujici odpovédi:

23 x byl uveden mirovy charakter jednotky,

14 x byl uveden vycvikovy charakter jednotky, z toho bylo 2 x blize specifikovano
jako letecky vycvik,

4 x byl uveden strazni charakter jednotky,

2 x byl uveden stabiliza¢ni charakter,

1 respondent uvedl zpravodajsky charakter jednotky,

1 respondent uvedl pozorovatelsky charakter jednotky,

1 respondent uvedl humanitarni charakter,

1 respondent uvedl charakter jednotky jako ochrana a doprovod osob,

1 respondent uvedl CIMIC (Civil-Military Cooperation — civilné-vojenska spolu-

prace).
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Otazka €. 8: Zazil (a) jste béhem svého nasazeni néjaky traumatizujici zaZitek?

Nejvice respondentt, kterych je 65 (46,8 %), zazilo ptimé ohrozeni vlastniho zivota béhem
svého nasazeni v zahrani¢ni operaci. U 43 (30,9 %) respondentt doslo k vlastnimu fyzic-
kému zranéni nebo byli svédky fyzického zranéni jiné osoby. O kolegu béhem nasazeni pii-
Slo 27 (19 %) respondentli. MozZnost oteviené odpovédi vybral 1 vale¢ny veteran, ktery uvedl
jako traumatizujici zazitek havarovani letadla v roce 2006 se slovenskymi kolegy, ktefi byli
respondentovi blizci. Vojakt, ktefi nezazili béhem svého nasazeni v zahrani¢ni operaci

zadny traumatizujici zazitek, je 47 (34 %).

Zazil (a) jste béhem svého nasazeni néjaky
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Graf 5 Otazka €. 8 (zdroj: vlastni)
Otazka €. 9: Mél (a) jste béhem svého nasazeni a po navratu z mise psychickou podporu

od rodiny ¢i pratel?

Psychicka podpora rodiny ¢i pratel byla jak v pribéhu zahrani¢ni mise, tak i po navratu
domt u 93 (66,9 %) respondentd. Zbylych 46 respondentti (33,1 %) nemélo psychickou
podporu svych rodin ani pratel a museli se s pfipadnymi traumatickymi zazitky vyrovnat
sami (viz ptiloha P II).

Otazka ¢. 10: Musel (a) jste po navratu z mise vyhledat psychologa?

Z celkového poctu 139 dotdzanych valecnych veterant uvedli 2 (kolem 1,5 %) respondenti,
ze museli po svém névratu ze zahrani¢ni operace vyhledat psychologa a oba ho stale navsté-

vuji. Jako prozité traumatické zazitky respondenti uvedli vlastni fyzické zranéni nebo jako

svédek fyzického zranéni jiné osoby, pfimé ohroZeni vlastniho Zivota a ztratu kolegy.
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Jeden z respondentii mél béhem nasazeni v misi a po navratu domt psychickou podporu své
rodiny a ptatel, zatimco druhy respondent danou podporu nemél. DalSich 7 (5%) veteranii
psychologa sice muselo vyhledat, ale uz ho nenavstévuje. Mezi prozité traumatické zazitky
u téchto veteranti pati piimé ohrozeni vlastniho zivota, vlastni fyzické zranéni nebo jako
svédek fyzického zranéni jiné osoby a ztrata kolegy. Psychickou podporu rodiny a ptatel
m¢éli béhem nasazeni v misi a po ndvratu domu ¢tyii respondenti. U zbylych tfech respon-
dentl podpora blizkych nebyla. Ostatni respondenti, kterych je 130 (93,5 %), neméli potiebu

vyhledat psychologickou pomoc u psychologa poté, co se vratili ze zahrani¢ni mise domt.

Musel (a) jste po ndvratu z mise vyhledat psychologa?
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Graf 6 Otazka €. 10 (zdroj: vlastni)
Otazka €. 11: Zazival (a) jste po navratu z mise vtiravé vzpominky na traumatizujici
zazitek?
Vtiravé vzpominky na traumatizujici zazitek, ktery se stal béhem nasazeni v zahrani¢ni
misi, zazivalo po navratu z mise 21 (15,1 %) respondentt, dalSich 33 (23,7 %) respondentil
zazivalo dany pfiznak jen obcas. U zbylych 85 (61,2 %) respondent se vtiravé vzpominky

na traumatizujici zazitek prozity béhem nasazeni po navratu z mise neobjevily (viz graf €. 7).
Otazka €. 12: Zazival (a) jste po navratu z mise pocit izkosti nebo agrese pri béZnych
situacich?

Pti béznych situacich melo po ndvratu z mise pocit uzkosti ¢i agrese 11 (8 %) respondentd,
dalsich 28 (20 %) respondentti jen obcas. Zbylych 100 (72 %) respondentli uvedlo, Ze po na-

vratu z mise pocit zkosti nebo agrese pii béznych situacich nezazivali (viz graf €. 7).
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Otazka ¢. 13: Zazival (a) jste po navratu z mise vétsi ulekové reakce pri neekanych

zvucich nebo pohybech?

Vétsi ulekové reakce prfi necekanych pohybech nebo zvucich mélo po navratu z mise
30 (21,6 %) dotazanych vojakl a dalSich 26 (18,7 %) vojaki uvedlo, ze tlekové reakce za-
zivali jen obcas. Ze vSech ptiznaki posttraumatické stresové poruchy, které byly v dotazniku
vyjmenovany, se jednd o pfiznak s nejvys$$im poctem respondentl. Zbylych 83 (59,7 %)
dotazanych valecnych veteranii na sobé nezaznamenalo vétsi tlekové reakce pti necekanych

pohybech nebo zvucich poté, co se vratili ze zahranicni operace (viz graf ¢. 7).

Otazka ¢. 14: Zazival (a) jste po navratu z mise vyhybavé chovani uréitym mistiim

nebo situacim?

Vyhybavé chovani ur€itym mistliim nebo situacim zazivalo po navratu ze zahrani¢ni operace
26 (18,7 %) vélecnych veterant, dalSich 18 (13 %) respondentl uvedlo, ze dané chovéni
zazivalo jen obCas. Dotdzanych vale¢nych veterand, ktefi vyhybavé chovani urcitym mistim

nebo situacim po navratu z mise nezazivali, je 95 (68,3 %) viz graf €. 7.
Otazka ¢. 15: Mél (a) jste po navratu z mise zhorSeny spanek nebo no¢ni miiry?

ZhorSeny spanek ¢i nocni miry mélo po svém navratu ze zahrani¢ni mise 24 (17 %) respon-
dentt. Dalsich 24 (17 %) respondentd uvedlo, Ze po navratu z mise domd méli zhorseny
spanek ¢i no¢ni mury jen obcas. U zbylych 91 (66 %) respondentti nedoslo po navratu z mise

ke zhorSeni spanku nebo k no¢nim muaram.
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Otazka €. 16: Zaznamenal (a) jste po navratu z mise zvySenou miru uZivani nékteré

z téchto navykovych latek?

Zvysenou miru uzivani nekteré z uvedenych navykovych latek v seznamu u otazky cislo
16 zaznamenalo po svém navratu z mise 35 (25,2 %) respondentii. NejvySsi zastoupeni
v nadmérném uzivani je u alkoholu s 20 (14,4 %) respondenty. Déle nasleduje zZvykaci tabak
a cigarety, které maji stejny pocet respondentd a to 11 (7,9% a 7,9 %). Moznost odpovedi
»Nechci uvést odpoved™ zvolilo 6 (4,3 %) respondenttl, u kterych tedy nelze blize specifi-
kovat, zda u sebe zaznamenali vy$§i miru uzivani u jedné ¢i vice navykovych latek a urcit,

o které se presnéji jednalo. K nadmérnému uzivéani 1ékt se neptihlasil ani jeden respondent.

Zaznamenal (a) jste po ndvratu z mise zvySenou miru
uzivani nékteré z téchto navykovych latek?
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Graf 8 Otazka €. 16 (zdroj: vlastni)
Z teoretickych poznatkil je znamo, Ze posttraumaticka stresova porucha je komorbidni s uzi-
vanim navykovych latek a proto byl proveden rozbor odpovédi jednotlivych respondentt,
ktefi uvedli zvySenou spotiebu alesponi jedné navykové latky, se zaméfenim na soucasny
vyskyt s jednim ¢i vice pfiznaky posttraumatické stresové poruchy u respondenta. Byla zjis-
téna skutecnost, ze 29 respondenttl, kteti v dotazniku uvedli zvySenou miru uzivani mini-
malné jedné navykové latky po navratu ze zahrani¢ni operace, uvedlo také jeden ¢i vice
priznaki posttraumatické stresové poruchy, které byly vyjmenovany v otazkach ¢. 11 az 15.
Respondentt, kteti sice také uvedli zvySenou miru uzivani navykovych latek, ale neuvedli
zadny z uvedenych piiznakl posttraumatické stresové poruchy, je 6. V procentudlnim vy-
jadteni mélo po navratu ze zahrani¢ni operace ptiznaky PTSD a zaroven vyS$$i miru uzivani

navykovych latek 82,5 % z 35 respondentl uzivajicich navykové latky ve vyssi mire.
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Zbylych 98 (70,5 %) dotazanych vale¢nych veteranti na sobé nezaznamenalo po svém na-
vratu ze zahrani¢ni operace zvySenou spotiebu jakékoliv ndvykové latky vyjmenované v do-
tazniku. Podle vysledkli dotaznikového Setfeni mél zvySenou spotiebu navykovych latek

kazdy ¢tvrty respondent.
Otazka ¢. 17: Zménil se Vas rodinny ¢i partnersky Zivot po navratu z mise?

U otazky tykajici se zmény rodinného ¢i partnerského Zivota po navratu vojaka z mise mély
vyrazné zastoupeni dvé moznosti odpovédi. Prvni skupina s nejvyS$im poctem respondentt,
kterych bylo 50 (36 %), nem¢la po svém navratu ze zahrani¢ni operace Zadné¢ zmény v ro-
dinném nebo partnerském zivote. Naopak u druhé vyrazné€ zastoupené skupiny, ve které je
43 respondentti (30,9 %), doslo k rozchodu nebo k rozvodu. Upevnéni vztahu zaznamenalo
po misi 25 (18 %) respondentd a u dalSich 18 (13 %) respondent doslo ke konfliktim
ve vztahu. U dané otazky byla moZnost i oteviené odpovédi, kde méli respondenti moZnost
vyjadfit se k otdzce i jinak, jestlize ani jedna z navrzenych odpovédi nebyla vhodna pro je-

jich situaci.

Zmeénil se VAs rodinny i partnersky zZivot po navratu

Z mise?
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Graf 9 Otéazka €. 17 (zdroj: vlastni)

V oteviené odpoveédi respondenti uvedli:

e [ respondent uvedl, ze po prvnim nasazeni v zahrani¢ni operaci se manzelstvi zlep-
Silo, po druhém nasazeni se zhorsilo, po tfeti misi se opé€t zlepsilo a co se tyce Ctvr-

tého nasazeni, tak situace v manzelstvi byla Spatna uz pied nasazenim,
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e 1 respondent uvedl, ze n¢jakou dobu trvalo ptizpiisobit se béznému dennimu rezimu

v domacnosti,
e 1 respondent uvedl, ze ovdovél.

Daéle byl u otazky ¢islo 17 proveden rozbor odpovédi jednotlivych respondenttl, u kterych
doslo po navratu z mise ke konfliktim ve vztahu nebo dokonce k rozchodu ¢i rozvodu. Roz-
bor byl zaméfen na moznou spojitost mezi uvedenymi ptiznaky potencialni posttraumatické
stresové poruchy respondenta a konflikty ve vztahu, rozchodem a rozvodem. Rozbor dosel
k zavéru, ze u respondentl bez ptiznakti PTSD doslo k rozchodu/rozvodu u 14 respondentt,
zatimco u respondenttl, kteti v dotazniku uvedli alespoil jeden ptiznak PTSD, doslo k roz-
chodu/rozvodu u 29 respondentii. Konflikty ve vztahu nastaly u 4 respondentti bez ptiznaka
PTSD a u 14 respondenti s ptiznaky PTSD. Naopak upevnéni vztahu uvedlo 8 respondentii
bez ptiznaku PTSD a 17 respondentd s ptiznaky PTSD. Z uvedenych vysledku je patrné,
Ze existuje urcitd spojitost mezi priznaky posttraumatické stresové poruchy u respondenta
a nastalou situaci v partnerském vztahu/manzelstvi. VEtSi zastoupeni u respondenti s pii-
znaky PTSD, u kterych doslo k upevnéni vztahu oproti poctu upevnénych vztahi u respon-
dentl bez ptiznakt PTSD, mize znamenat, Ze pfitelkyné ¢i manzelky respondenti vykazu-
jicich jeden ¢i vice ptiznaki PTSD nalezly pochopeni pro odlisné chovani respondenta

a misto rozchodu/rozvodu mu poskytly psychickou podporu.

Otazka €. 18: Zazivate v soucasné dobé s odstupem ¢asu po navratu z mise néco z nize

uvedeného?

V soucasné dob¢ s odstupem Casu po navratu ze zahrani¢ni operace ma 30 (21,6 %) dotaza-
nych véaleénych veterand jeden i vice piiznakli potencialni posttraumatické stresové poru-
chy. Nejvice respondentt, a to 11 (7,9 %), ma stéle pocit uzkosti ¢i agrese pii béznych situ-
acich. Na druhém misté podle poctu respondentil jsou tlekové reakce pii necekanych pohy-
bech nebo zvucich, vtiravé vzpominky na traumatizujici zaZitek a vyhybavé chovani ur¢itym
mistim ¢i situacim. U vSech tfech skupin je 9 (3 X 6,5 %) respondenti. ZhorSeny spanek
nebo no¢ni miry ma v soucasné dobé 7 (5 %) respondentl. Nejméné respondentt, kteti jsou
pouze 3 (2,2 %), citi vy$§i miru uzivani nékteré z navykovych latek, které byly v dotazniku
vyjmenovany. Nékteii respondenti maji vice nez jeden ptiznak PTSD. Zbylych 109 (78,4 %)
dotdzanych valecnych veteranti uvedlo, zZe v soucasné dobé nemaji Zadny z ptiznakil poten-

cidlni posttraumatické stresové poruchy.
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Zazivate v soucasné dobé s odstupem c€asu po navratu
Z mise néco z nize uvedeného?
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Graf 10 Otézka €. 18 (zdroj: vlastni)
7.3 Vyhodnoceni hypotéz dotaznikového Setieni

Bylo stanoveno celkem 5 hypotéz, které byly zaméteny na psychickou podporu rodiny a pra-
tel u respondenta, traumatizujici zazitky, ptiznaky potencidlni posttraumatické stresové po-

ruchy a sou€asny psychicky stav respondenttl.
Hypotéza ¢. 1

V prvni hypotéze se predpokladalo, ze minimalné 60 % respondentii zazilo jakykoliv trau-
matizujici zazitek béhem svého nasazeni v zahrani¢ni operaci. K vyhodnoceni hypotézy po-
slouZzila otazka ¢. 8 a dle vysledki dotazniku zaZzilo jakykoliv traumatizujici zazitek 92 re-

spondentl. V procentualnim vyjadieni se jedna o 66,2 %. Prvni hypotéza se tedy potvrdila.
Hypotéza ¢. 2

Druha hypotéza ptedpokladala, ze vice jak 75 % respondentli mélo béhem svého nasazeni
a po navratu z mise psychickou podporu své rodiny ¢i ptatel. K vyhodnoceni hypotézy byly
pouzity odpovédi z otazky ¢. 9. Danou podporu uvedlo celkem 93 dotazanych véale¢nych
veterani. Druha hypotéza se tudiz vyvratila, nebot’ 93 respondentti, kteti méli podporu svych
rodin nebo pratel, predstavuje 66,9 % z celkového poctu dotazanych. Znamena to tedy,
ze necela tfetina dotdzanych vale¢nych veteranii se musela s pfipadnymi traumatickymi za-
zitky, které zazila béhem nasazeni v zahrani¢ni operaci, vyrovnavat sama bez psychické

podpory svych blizkych.
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Hypotéza ¢. 3

V hypotéze ¢islo tfi se predpokladalo, ze okolo 10 % dotazanych valecnych veteranti muselo
po navratu ze zahrani¢ni operace vyhledat psychologa. Z odpovédi k otdzce €. 10 je patrné,
ze odbornou psychologickou pomoc muselo po navratu z mise vyhledat 9 respondentt,
z toho 2 respondenti psychologa nadale navstévuji. V procentualnim vyjadieni muselo psy-

chologa vyhledat 6,5 % dotazanych. Tteti hypotéza se tak vyvratila.
Hypotéza ¢. 4

V poradi ¢tvrtd hypotéza predpokladala, Ze alespoii 25 % respondentli zaznamenalo po svém
navratu ze zahranicni operace jakykoliv pfiznak potencidlni posttraumatické stresové poru-
chy. Pro vyhodnoceni hypotézy byly pouzity odpovédi z otazek ¢. 11, 12, 13, 14 a 15. Mi-
nimalné jeden z danych ptiznaki zaznamenalo po névratu ze zahrani¢ni operace 90 respon-

dentl neboli 64,8 %. Znamena to tedy potvrzeni ¢tvrté hypotézy.

Z 92 respondentd, kteti zazili traumatizujici zazitek béhem nasazeni v zahrani¢ni operaci, se
u 19 respondentti nevyskytl po ndvratu ze zahrani¢ni operace zadny z ptiznaktt PTSD vy-
jmenovanych v dotazniku. Mize se jednat o psychicky odolné jedince, kteti se s prozitym
traumatizujicim zazitkem dokézaly psychicky vyrovnat sami ¢i s podporou rodiny a ptatel.
Naopak u 17 ze 47 respondentt, ktefi traumatizujici zazitek béhem nasazeni v zahrani¢ni
operaci nezazili, se i piesto vyskytl miniméaln€ jeden z ptiznakd potencialni PTSD uvede-
nych v dotazniku. K tomu mohlo dojit vlivem neustalého stresu z ohroZeni vlastniho Zivota
béhem nasazeni v zahrani¢ni operaci. Dale ze zminénych 90 respondentti, ktefi uvedli ale-
spon jeden ptiznak PTSD, zaZivalo 14 z nich vSechny pfiznaky posttraumatické stresové
poruchy, které byly v dotazniku vyjmenovany. Z poctu 14 respondentii mélo psychickou
podporu rodiny nebo ptatel 9 respondentti, ale 2 respondenti museli 1 ptesto vyhledat psy-
chologa, z toho jeden respondent psychologa stile navstévuje. V soucasné dob€ uz nemaji
Zadny z vyjmenovanych pfiznakd PTSD 4 respondenti, ktefi méli psychickou podporu ro-
diny a pfatel a psychologa vyhledat nemuseli. Dal$i 3 respondenti zaZivaji v soucasné dobé
jen nekteré z ptiznak PTSD, nikoliv v§echny jako tomu bylo po navratu ze zahrani¢ni ope-
race. Respondent, ktery uz psychologa nenavstévuje, jiZ nema zadny z ptiznakti PTSD.
U druhého respondenta, ktery stale navstévuje psychologa, se situace zlepsuje, nebot’ jiz ne-
zaziva vSechny ptiznaky PTSD, jako tomu bylo po navratu ze zahrani¢ni operace. Zbylych
5 ze 14 respondentt, kteti v dotazniku uvedli vyskyt vSech vyjmenovanych piiznaki post-
traumatické stresové poruchy, psychickou podporu svych rodin ¢i ptatel nemélo, z toho 2 re-

spondenti vyhledali pomoc psychologa, pfi¢emz jeden z nich ho jiz nenavstévuje.
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V soucasné dobé nema zadné z ptiznakti PTSD praveé zminény jeden respondent, ktery vy-
hledal odbornou psychologickou pomoc, ale psychologa uz nema potiebu navstévovat. N¢-
které z vyjmenovanych piiznakit PTSD v dotazniku stale pocituji 3 respondenti bez podpory
rodiny, pratel a pomoci psychologa. U respondenta, ktery je také bez podpory rodiny,
ale psychologa navstévuje, se situace zlepsuje. V soucasné dob¢ tedy ani jeden ze 14 respon-
dentl nema vSechny ptiznaky PTSD uvedené v dotazniku, jako tomu bylo po navratu ze za-
hrani¢ni operace. Mezi nejCastéjsi zeme nasazeni u respondenttli se vSemi piiznaky posttrau-

matické stresové poruchy patii Bosna a Hercegovina, Kosovo, Afghanistan a Mali.
Hypotéza €. 5

V posledni hypotéze se predpokladalo, ze s odstupem Casu po svém navratu ze zahrani¢ni
operace ma v soucasné dob¢ okolo 10 % respondentii alespoii jeden z ptiznaki potencidlni
posttraumatické stresové poruchy. Dotaznikové Seteni ukdzalo, Ze 30 valeénych veteranii
v soucasné dob¢ pocituje minimaln¢ jeden z piiznakt potencialni PTSD, které byly vyjme-
novany v dotazniku v otazce Cislo 18. V procentualnim vyjadfeni se jednd o 21,6 %. Je to

tedy o necelych 12 % vice neZ se pfedpokladalo a tudiz se pata hypotéza vyvratila.
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8 NAVRZENE OPATRENI PRO SNIZENI RIZIKA VZNIKU A ROZ-
VOJE POSTTRAUMATICKE STRESOVE PORUCHY U VALEC-
NYCH VETERANU

Na zaklad¢ vysledkt dotaznikového Setieni a vysledkl stanovenych hypotéz se navrhuje
nasledujici opatifeni, jehoz cilem je sniZeni rizika vzniku a rozvoje posttraumatické stresové
poruchy u pfislusnikii ozbrojenych sil. Ze zminénych vysledki je zfejmé, Ze podpora rodiny
a pratel hraje dulezitou roli k vyrovnani se jedince s prozitym traumatem, a proto se navrhuje
zpracovani a vydani ptirucky urc¢ené rodinam, manzelkam ¢i piitelkynim vojaku, kteti maji
byt nasazeni v zahrani¢nich operacich. Jelikoz by nebylo z kapacitnich a organiza¢nich du-
vodi mozné realizovat prfednaSku na téma Posttraumatickd stresova porucha, ktera by byla
vedena psychologem a ur¢ena pro rodiny, manzelky a pfitelkyné danych vojaki, navrhuje
se proto jiz zminéna pfirucka. Obsahem ptirucky by byly zakladni informace tykajici se po-
sttraumatické stresové poruchy, jako jsou charakteristika a priznaky posttraumatické stre-
sové poruchy a moznosti jeji 1€cby. Vyhodou ptiruc¢ky oproti prednasce o PTSD by byla
moznost znovu nahlédnuti v ptipad€ potieby piipomenout si nékteré informace. Pfirucka by
také obsahovala telefonni kontakt na vojenskou nemocnici pro ptipadné dotazy. Cilem pii-
rucky je zvysit povédomi o PTSD mezi blizkymi osobami vojaka nasazeného do zahrani¢ni
operace. Diky vyS$§i mife pov€domi o PTSD u rodinnych ptislusniki se zvysi Sance porozu-
méni piipadnému odlisSnému chovani vojaka po navratu ze zahrani¢ni operace domi. Ro-
dinni ptisludnici totiz budou znat projevy PTSD a v pfipad€ vcasné identifikace n¢kterych
priznak PTSD u vale¢ného veterana mu budou moci poskytnout psychickou podporu a po-
kud to bude potieba, podpofit také k vyhledani odborné psychologické pomoci. Zaroven je
Sance, ze bude dochéazet k niZ§imu poctu rozchodi ¢i rozvodi, nebot’ piitelkyné a manzelky
budou jiz seznameny s posttraumatickou stresovou poruchou, o které nemusely predtim sly-
Set, a proto mohlo dochazet k neporozuméni mezi obéma partnery po nédvratu vojaka ze za-
hrani¢ni operace, u které¢ho se rozvinula posttraumaticka stresovd porucha. Diky lepSimu
porozuméni, jak se posttraumatickd stresova porucha projevuje a jak ovlivituje chovani je-

dince, bude rodina schopna podpofit vojaka k vyhledani odborné psychologické pomoci.
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ZAVER

Cesti valeéni veterani byli nejcastéji nasazeni v Afghanistanu, Kosovu a Bosné a Herce-
govin€. V pribehu zahrani¢nich operaci vojaci zazili traumatické zazitky, se kterymi se mu-
seli psychicky vyrovnat sami ¢i s podporou svych rodin a pratel nebo vyhledat odbornou
psychologickou pomoc. Spousta vojaki béhem nasazeni v zahranicni operaci zazila ohro-
zeni vlastniho Zivota, vlastni fyzické zranéni nebo byli svédkem fyzického zranéni jiné
osoby, nékteti vojaci dokonce piisli o kolegu. Vétsinu vojaka ale béhem nasazeni v zahra-
ni¢ni misi a po navratu z mise domu psychicky podporovali jejich rodiny a ptatelé. Ne vSak
vSichni valecni veterani méli §tésti a danou podporu méli. Par jedincii muselo dokonce vy-
hledat odbornou psychologickou pomoc, kterou jiz, az na dva véale¢né veterany stale navsté-
vujici psychologa, nepotiebuji. NejcastéjSim piiznakem posttraumatické stresové poruchy,
ktery vojaci zazivali po navratu ze zahranicni operace domt, byly vétsi ulekové reakce pii
necekanych zvucich ¢i pohybech. U ¢tvrtiny vojakt doslo také k vyssi mife uzivani navyko-
vych latek, nejvice alkoholu. Nadpoloviéni vétSin€ valecnych veterant se po ndvratu ze za-
hrani¢ni operace zménil rodinny ¢i partnersky zivot, vétSinou ale negativné. Dochazelo
ke konfliktim ve vztazich, v mnoha ptipadech doslo i k rozchodlim a rozvodim. Diivodem
rozchodu ¢i rozvodu mohlo byt cokoliv, av§ak dotaznikovym Setfenim bylo zjisténo, ze vice
jak polovina rozchodl a rozvodi se tykala respondentd, ktefi v dotaznikovém Setieni zaro-
ven uvedli jeden €i vice pfiznakil posttraumatické stresové poruchy. Na zakladé€ uvedeného
zjisténi bylo navrZeno opatfeni k minimalizaci vzniku a rozvoje posttraumatické stresové
poruchy u vojakd po navratu ze zahrani¢ni operace. Opatieni ve form¢ zpracovani a vydani
ptiruc¢ky obsahujici zdkladni informace o posttraumatické stresové poruchy uréené pro ro-
dinné piislusniky, manZzelky a pfitelkyné vojaku, ktefi maji byt nasazeni v zahrani¢nich ope-
racich. Diky pfirucce se mize zvysit Sance, Ze vyjmenovan¢ osoby lépe porozumi odlisnému
chovani valecného veterana a v€as u n¢j identifikuji ptiznaky posttraumatické stresové po-
ruchy a tim budou moci vojékovi poskytnout psychickou podporu k vyhledani odborné psy-
chologické pomoci. V dobé provadéni dotaznikového Setfeni zazivalo s odstupem casu
po navratu ze zahrani¢ni operace alespon jeden z ptiznak posttraumatické stresové poruchy
21,6 % respondenti. Uvedené procentualni vyjadieni je dikazem toho, ze profese vojaka
a nasazeni v zahrani¢ni operaci neni jen fyzicky naro¢né, ale miize také dlouhodobé¢ a nega-
tivn€ ovlivnit duSevni zdravi vojaka. Zavérem lze konstatovat, ze stanovené cile prace byly

splnény.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 56

SEZNAM POUZITE LITERATURY

AAP-06 Slovnik NATO s terminy a definicemi, 2022. In: Urad pro obrannou standardizaci
katalogizaci a statni ovérovani jakosti, odbor obranné standardizace [online]. Praha: Utad
pro obrannou standardizaci katalogizaci a statni ovéfovani jakosti, odbor obranné
standardizace [cit. 2022-04-28]. Dostupné zZ:
https://oos.army.cz/sites/0os.army.cz/files/dokumenty/zakladni-stranka/aap-06-2020-
cze.pdf

BARLOW, David H., 2014. Clinical handbook of psychological disorders: a step-by-step
treatment manual. Sth ed. New York: Guilford Press. ISBN 978-1-4625-1326-0.

BLAKEMORE, Erin, 2020. How PTSD went from ‘shell-shock’ to a recognized medical
diagnosis. In: National Geographic [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z:
https://www.nationalgeographic.com/history/article/ptsd-shell-shock-to-recognized-
medical-diagnosis

COOK, Jeffrey, 2010. Cognitive Behavioral Therapy for Combat-Related PTSD. In:
Montana Legislative Services Division [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z:

https://leg.mt.gov/content/Committees/Interim/2015-2016/State-Administration-and-
Veterans-Affairs/Meetings/June-2016/Combat%20PTSD%20-%20CBT%20book.pdf

CESKO, 1999a. Zakon &. 219/1999 Sb. Zakon o ozbrojenych silach Ceské republiky. In:
Shirka zakonii Ceské republiky. Dostupné také z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1999-219

(V;ESKO, 1999b. Zékon ¢. 221/1999 Sb. Zakon o vojacich z povolani. In: Sbhirka zakonu
Ceské republiky. Dostupné také z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1999-221

CESKO, 2010. Zakon &. 151/2010 Sb. Zakon o zahrani¢éni rozvojové spolupraci a
humanitarni pomoci poskytované do zahranic¢i a o zmén¢ souvisejicich zakont. In: Shirka
zakonii Ceské republiky. Dostupné také z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2010-151

Doktrina Pozemni sily v operacich, 2011. In: Moodle Univerzita obrany [online]. VySkov:
Odbor doktrin VeV — VA [cit. 2022-04-28]. Dostupné Z
https://moodle.unob.cz/pluginfile.php/98400/mod_resource/content/1/DOKTR%C3%8DN
A%20POZEMN%C3%8D%20S%C3%8DLY %20V %200PERAC%C3%8DCH.pdf

DOLEZALOVA, Pavla et al., 2017. Trauma v détstvi a adolescenci: priivodce pro
pedagogy. Klecany: Narodni Gstav dusevniho zdravi. ISBN 978-80-87142-32-5.

DZIAKOVA, Olga, 2009. Vojenskd psychologie. Praha: Triton. Psyché (Triton). ISBN 978-
80-7387-156-7.

ETH, Spencer, 2020. Expert Q & A: PTSD. In: American Psychiatric Association [online].
[cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://www.psychiatry.org/patients-families/ptsd/expert-q-
and-a

FONTENROSE, Kirsten, 2021. PTSD is an endless war for veterans. The news from
Afghanistan is making it worse. In: Atlantic Council [online]. [cit. 2021-12-29]. Dostupné
zZ: https://www.atlanticcouncil.org/blogs/new-atlanticist/ptsd-is-an-endless-war-for-
veterans-the-news-from-afghanistan-is-making-it-worse/

FROHLICH, Gerhard, 2021. Analyza a evaluace ucasti ACR v zahranicnich operact
[online]. Kladno [cit. 2022-04-28]. Dostupné VA
https://dspace.cvut.cz/bitstream/handle/10467/98043/FBMI-DP-2021-Frohlich-Gerhard-
prace.pdf?sequence=-1&isAllowed=y. Diplomova prace. Ceské vysoké udeni technické v
Praze, Fakulta biomedicinského inZenyrstvi.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 57

HELUS, Zdengk, 2011. Uvod do psychologie: ucebnice pro stiedni skoly a bakaldiskd
studia na VS. Praha: Grada. ISBN 978-80-247-3037-0.

HOLCNER, Tomas, c2020a. EMDR terapie. In: Psycholog Holcner [online]. [cit. 2021-11-
18]. Dostupné z: http://psycholog-holcner.cz/emdr-terapie-praha/

HOLCNER, Tomas, c2020b. Posttraumaticka stresovd porucha — PTSD a jeji 1écba. In:
Psycholog Holcner [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://psycholog-
holcner.cz/posttraumaticka-stresova-porucha/

HOSAKOVA, Jitina, 2019. Psychiatrie pro specidlni pedagogy [online]. Opava [cit. 2022-
04-28]. Dostupné z:
https://repozitar.cz/repo/39422/Psychiatrie_pro_specialni_pedagogy.pdf. Distan¢ni studijni
text. Slezska univerzita, Fakulta vetejnych politik v Opave.

Impact Afghanistan's fall has had on veterans with a history of mental illness, 2022. In:
Online Therapy [online]. [cit. 2022-01-06]. Dostupné zZ:
https://www.onlinetherapy.com/taliban-takeover-exacerbates-vets-mental-health-
symptoms/#iv__demographics mental illness among_afghan vets

JURENIKOVA, Petra, ¢2019. Kvantitativni vyzkum. In: IS MUNI [online]. [cit. 2022-04-
28]. Dostupné z: https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/js19/metodika zp/web/pages/07-
kvantitativni.html

KAPOUNKOVA, Katefina a Zdengk POSPISIL, c2013. Obecné patofyziologie: Stres. In:
Fakulta sportovnich studii Masarykovy univerzity [online]. [cit. 2021-11-18]. Dostupné z:
https://www .fsps.muni.cz/inovace-RVS/kurzy/patofyziologie/stres.html

KRYL, Michal, 2002. Komplexni 1é¢ba posttraumatické stresové poruchy. In: Psychiatrie
pro praxi [online]. [cit. 2021-11-17]. Dostupné zZ:
https://www.psychiatriepropraxi.cz/pdfs/psy/2002/01/08.pdf

KUBE, Courtney, 2021. Since 9/11, military suicides dwarf the number of soldiers killed in
combat. In: NBC  News  [online]. [cit.  2021-11-15].  Dostupné  z:
https://www.nbcnews.com/news/military/9-11-military-suicides-dwarf-number-soldiers-
killed-combat-n1271346

KULISEK, Jaroslav, 2011. Vojenské rozhledy: Posttraumatickd stresovd porucha [online].
20(1) [cit. 2021-11-15]. ISSN 2336-2995. Dostupné zZ:
https://www.vojenskerozhledy.cz/kategorie-clanku/posttraumaticka-stresova-porucha

KUNTZ, Leah, 2021. Afghanistan Veterans Struggling With Mental Health. In: Psychiatric
Times [online]. [cit. 2021-12-29]. Dostupné z:
https://www.psychiatrictimes.com/view/afghanistan-veterans-struggling-with-mental-
health

LORENC, Miroslav, 2013. Zavere¢né prace - metodika. Lorenc.info [online]. [cit. 2022-05-
08]. Dostupné z: https://lorenc.info/zaverecne-prace/metodika.htm

LYNCH, John et al, 2015. PTSD Recovery Program: Treatment Manual. In: U.S.
Department of Veterans Affairs [online]. 3rd ed. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z:
https://www.mirecc.va.gov/docs/visn6/PTSD Recovery Group-

Client Manual 3rd edition.pdf

MARES, Jiti, 2012. Posttraumaticky rozvoj ¢lovéka. Praha: Grada. Psyché (Grada). ISBN
978-80-247-3007-3.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 58

MARK, Katharine, Marie-Louise SHARP a Daniel LEIGHTLEY, 2018. Increase in PTSD
among UK veterans who served in Afghanistan and Iraq — new research. In: The Coversation
[online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://theconversation.com/increase-in-ptsd-
among-uk-veterans-who-served-in-afghanistan-and-iraq-new-research-104284

MAYNARD, Erin, 2020. How Trauma and PTSD Impact the Brain. In: Verywell Mind
[online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://www.verywellmind.com/what-exactly-does-
ptsd-do-to-the-brain-2797210

MOSEL, Stacy, 2021. Signs of PTSD in Military Service Members. In: American Addiction
Centers [online]. [cit. 2021-12-29]. Dostupné Z:
https://americanaddictioncenters.org/veterans/ptsd-combat-veterans

MYERS, Meghann, 2021. Four times as many troops and vets have died by suicide as in
combat, study finds. In: Military Times [online]. [cit. 2021-12-29]. Dostupné z:
https://www.militarytimes.com/news/your-military/2021/06/21/four-times-as-many-troops-
and-vets-have-died-by-suicide-as-in-combat-study-finds/

PAULIK, Karel, 2017. Psychologie lidské odolnosti. 2., pfepracované a doplnéné vydani.
Praha: Grada. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-5646-2.

POLACH, Ladislav, 2015. Reakce na stres. In: U psychiatra [online]. [cit. 2022-04-28].
Dostupné z: http://www.upsychiatra.cz/reakce-na-stres/

PRASKO, Jan, ed., 2011. Klinickd psychiatrie. Praha: Tigis. ISBN 978-80-87323-00-7.

PRASKO, Jan, Tomas HAJEK a Marek PREISS, 2002. Posttraumatickd stresovd porucha
a jak se ji branit. Praha: Maxdorf. ISBN 80-85912-80-5.

PRASKO, Jan et al., 2001. Posttraumatické stresové poruchy - I1. dil - 1é&ba. In: Psychiatrie
pro praxi [online]. [cit. 2021-11-18]. Dostupné zZ:
https://www.psychiatriepropraxi.cz/pdfs/psy/2001/05/04.pdf

PRASKO, Jan a Jana VYSKOCILOVA, c2016. Vaucuji se vam vzpominky na désivou
udalost? [online]. Praha: Maxdorf [cit. 2021-11-13]. ISBN 978-80-7345-517-0. Dostupné z:
https://www.pfizerpro.cz/sites/default/files/vnucuji_se vam_vzpominky.pdf

SEARS, Richard a Kathleen CHARD, 2016. Mindfulness-based cognitive therapy for
posttraumatic stress disorder. First published. Chichester: Wiley Blackwell. ISBN 978-1-
118-69144-1.

Spoluprace EU v oblasti bezpecnosti a obrany, 2022. In: Consilium Europa [online]. [cit.
2022-04-28]. Dostupné z: https://www.consilium.europa.eu/cs/policies/defence-security/

STRANSKY, Zdeng&k, 2002. Clovék v podminkach naroéné vojenské &innosti. In: Digitdini
knihovna Filozofické fakulty Masarykovy univerzity [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z:
https://digilib.phil.muni.cz/bitstream/handle/11222.digilib/114342/P_Psychologica 06-
2002-1_9.pdf?sequence=1

SULC, Jan, 2015. Evropské bojové uskupeni zemi V4 vstoupi do pilroéni pohotovosti k
nasazeni 1. ledna. In: Ministerstvo obrany Ceské republiky [online]. [cit. 2022-04-06].
Dostupné  z: https://mocr.army.cz/informacni-servis/zpravodajstvi/evropske-bojove-
uskupeni-zemi-v4-vstoupi-do-pulrocni-pohotovosti-k-nasazeni-1--ledna-118204/

TULL, Matthew, 2020a. How to Identify and Cope With Your PTSD Triggers. In: Verywell
Mind [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://www.verywellmind.com/ptsd-triggers-
and-coping-strategies-2797557



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 59

TULL, Matthew, 2020b. Operation Enduring Freedom and Operation Iraqi Freedom and
PTSD. 1In: Verywell Mind [online]. [cit.  2021-12-29]. Dostupné z:
https://www.verywellmind.com/oefoif-veterans-and-posttraumatic-stress-ptsd-symtpoms-
2797314

TULL, Matthew, 2020c. The Rates of PTSD in Military Veterans. In: Verywell Mind
[online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné z: https://www.verywellmind.com/rates-of-ptsd-in-
veterans-2797430

TULL, Matthew, 2020d. Virtual Reality Exposure Therapy Can Help PTSD [online]. In
[cit. 2022-01-02]. Dostupné z: https://www.verywellmind.com/virtual-reality-exposure-
therapy-vret-2797340

TULL, Matthew, 2021a. How PTSD Is Treated. In: Verywell Mind [online]. [cit. 2021-11-
15]. Dostupné z: https://www.verywellmind.com/ptsd-treatment-2797659

TULL, Matthew, 2021b. The Long-Term Impact of PTSD in Vietnam War Veterans. In:
Verywell Mind [online]. [cit. 2021-11-15]. Dostupné Z:
https://www.verywellmind.com/ptsd-from-the-vietnam-war-2797449

VAGNEROVA, Marie, 2014. Soucasnd psychopatologie pro pomdhajici profese. Praha:
Portal. ISBN 978-80-262-0696-5.

VAISHNAVI, Sandeep a Summer THOMPSON, 2021. PTSD’s Long Reach. In: Psychiatric
Times [online]. [cit. 2021-12-29]. Dostupnée Z:
https://www.psychiatrictimes.com/view/ptsds-long-reach

VIZINOVA, Daniela a Marek PREISS, 1999. Psychické trauma a jeho terapie (PTSD):
psychologicka pomoc obétem valek a katastrof. Praha: Portal. ISBN 80-7178-284-x.

ZIMOVA, Lucie, c2015. Posttraumaticka stresova porucha. Pharma News [online]. [cit.
2022-05-05]. Dostupné z: https://www.pharmanews.cz/clanek/posttraumaticka-stresova-
porucha-2/

ZLATOHLAVEK, Petr, 2007. NATO Response Force - Sily rychlé reakce NATO: iivod do
problematiky [online]. Praha: Jagello 2000 [cit. 2022-04-30]. ISBN 978-80-239-9386-8.
Dostupné z: http://data.idnes.cz/soubory/na_zpravy/a071030 mO0_nrf studie.pdf



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 60

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

APA American Psychological Association

BG Battlegroup

CIMIC Civil-Military Cooperation

DSM Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
EMDR Eye Movement Desensitisation and Reprocessing
IED Improvised Explosive Device

KBT Kognitivné behavioralni terapie

MKN Mezinarodni klasifikace nemoci

MRAP Mine Resistant Ambush Protected

NRF NATO Response Force

OPZHN Ochrana proti zbranim hromadného niceni

PTSD Post-Traumatic Stress Disorder

PTSP Posttraumaticka stresova porucha

PTSS Posttraumaticky stresovy syndrom

SSRI Selective Serotonin Reuptake Inhibitors

VA Veteran Aftairs

VRET Virtual Reality Exposure Therapy



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 61

SEZNAM OBRAZKU

Obrazek 1 Vztah mezi pfipravou a stresem — bojovou zatézi (Kulisek, 2011) ................... 16
Obrazek 2 Mira unosnosti a absorbovani negativniho stresu (Kulisek, 2011) .................... 17
Obrazek 3 Ptehled poruch jednadni a chovani pod tlakem bojové Cinnosti — zatéze (Kulisek,
0 O TSP 18
Obrazek 4 Hlavni bojové stresory (Dziakova, 2009) .......cccoovveeciiiniiieiiienieeieeeee e 19
Obrazek 5 Posttraumaticka stresova porucha a mozek (Lynch et al., 2015)........ccuuc...... 24
Obrazek 6 Alkohol @ PTSD (Cook, 2010) .....ccuiiiiiiiieiieeiierie ettt siee e 33

Obrazek 7 Vliv padu Afghanistanu na dusevni zdravi veterant s historii dusevni nemoci
(Impact Afghanistan's fall has had on veterans with a history of mental illness, 2022)......36



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 62

SEZNAM TABULEK

Tabulka 1 Diagnosticka kritéria pro posttraumatickou stresovou poruchu podle MKN-10
(zpracovani vlastni podle Prasko, 2011).....cccueeviiiiiiiiiieeee e 26
Tabulka 2 Rozd¢€leni spoustécu (zpracovani vlastni podle Tull, 2020a) ..........cceevveeereenenn. 29
Tabulka 3 Potencialni spoustéce u vojaka (zpracovani vlastni podle Cook, 2010) ............ 30

Tabulka 4 Mira pravdépodobné posttraumatické stresové poruchy, béznych poruch
dusevniho zdravi a zneuzivani alkoholu od roku 2004 v britskych ozbrojenych silach (Mark,
Sharp a Leightley, 2018) . ...cciiiiiiieiieiieeieeieeee ettt et e beeseaeensaessaeenseeennes 34



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 63

SEZNAM GRAFU

Graf 1 Otazka €. 4 (zdroj: VIASNT) ..cccueeeiieiiieiiieiiecieee et 41
Graf 2 Otazka €. 5 (zdroj: VIASIND) ...ccveeeeiieeiiie et e 42
Graf 3 Otazka €. 6 (Zdroj: VIASNT) ..occueeeiiiiiiieiieiieeieee e 43
Graf 4 Otazka €. 7 (zdroj: VIASIND) ...ccveeeeiieeiie ettt e 44
Graf 5 Otazka €. 8 (Zdroj: VIASNT) ..cccueeeiiiiieeiieiiecieee et e 45
Graf 6 Otazka €. 10 (zdroj: vVIastni) .......ccceeeriieiiiieeeeeee e 46
Graf 7 Otazka €. 11 aZ 15 (zdroj: VIastng)......cceeviiiiiierieeiieie e 47
Graf 8 Otazka €. 16 (zdroj: vIastni) .......ccceeeiiiiiiiiieecieeee e 48
Graf 9 Otazka €. 17 (zdroj: VIASIND) .....ccvieiiieiiieiiecieeie e e 49

Graf 10 Otdzka €. 18 (zdroj: VIaStng) ....cceeeiuiiiiiiieiiiee e 51



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni

64

SEZNAM PRILOH

Ptiloha P I: Dotaznik pro vale¢né veterany

Ptiloha P II: Grafy vyhodnocenych otazek dotaznikového Setieni



PRILOHA P I: DOTAZNIK PRO VALECNE VETERANY

Dotaznikové Setfeni vale¢nych veterand

VéZené kolegyné, vaZeni kolegové,

jmenuji se Toma BystFicky a pracuji v ACR u 71. mechanizovaného praporu. Timto bych Vas chtél pozadat o vyplnéni anonymniho dotazniku,
ktery je uréen tém, ktefi se zi¢astnili alespori jedné zahrani¢ni mise. Vysledné odpovédi budou pouzity pouze pro ttely mé bakalafské prace.

1 Oznatte své pohlavi.
O Mz QO Zena

2 Kolik je Vam let?

O 18-301et O 31-40t1t O 4lavicelet

3 Jaky je Vas rodinny stav?

O svobodny@) O Zenatyivdans (O Rozvedenj(3)

4 Ve kterych zemich jste byl(a) nasazen(a)?

(] mghanistan [ Irék [] Kosovo [ ] Kuvajt [ Mali
D Jind.. | J

5 Kolikrat jste byl(a) nasazen(a) do zahranini mise?

O 1x O 2% O Ix avice

6 Jaky méla Vase mise charakter?

Napoveda k atazce: V piipadé casti na vice misich lze do odpovédi Yind" wpsat charakter a pocet mis.

O Bojova O Miroa O Vjevikovd
Q s, |




Dotaznikové 3etfeni valeCnych veteranii

7 Jaky charakter méla Vase jednotka v misi?

Népovéda k atazce: V piipadé ticasti na vice misich lze do odpovédi Jind " wpsat charakter a pocet

O Bojova O Podpiirna (zdravotnici, logistické zabezpeteni..)

O ins.. | ]

8 Zazil(a) jste béhem svého nasazeni néjaky traumatizujici zazitek?

Ano, vlastni fyzické zranéni nebo jako svédek fyzického D Ano, pfimé ohroZeni vlastniho D Ano, ztréta D Ne
zranéni jiné osoby Zivota kolegy
O | ]

9 Mél(a) jste béhem svého nasazeni a po navratu z mise psychickou podporu od rodiny ¢i pfatel?

O.ﬂnn ONE

10 Musel(a) jste po navratu z mise vyhledat psychologa?

O Mo a stale ho navdtévuji O Ano, ale uz ho nenavstévuji O Ne

11 Zazival(a) jste po navratu z mise vtiravé vzpominky na traumatizujici zazitek?

O me One O oveas

12 Zazival(a) jste po navratu z mise pocit Uzkosti nebo agrese pfi béznych situacich?

O m One O obias

13 Zatzival(a) jste po navratu z mise vét3i Glekové reakce pfi necekanych zvucich nebo pohybech?

Ome One O obtas

14 Zazival(a) jste po navratu z mise vyhybavé chovani urtitym mistlim nebo situacim?

O Ao O Ne O Obéas




Dotaznikové Setfeni valecnych veterani

15 Mél(a) jste po navratu z mise zhor$eny spanek nebo nocni mry?

Om Onre O oveas

16 Zaznamenal(a) jste po navratu z mise zvy3enou miru uZivani nékteré z téchto navykovych
latek?

] mkohol [ Cigarety [ teky [ ] Zwhacitabsk [ ] Ne [] Nechci uvést odpoved

17 Zménil se Vas rodinny Ci partnersky Zivot po navratu z mise?

O Ano, dodlo k upevnéni vztahu O Ano, dodlo ke konfliktm O Ano, doslo k rozvodu/rozchodu O Ne

O [ ]

18 Zazivate v soutasné dobé s odstupem tasu po navratu z mise néco z nize uvedeného?

D Zhorseny spanek &i D Ulekové reakce pfi netekanych D Vtiravé vzpominky na D Vyhybavé chovani uritym

notni miry wvucich nebo pohybech traumatizujici zazitek mistdm i situacim
Vétsi mira uivani Pacit tizkosti &i agrese pfi
N
U navykowch Litek O bénych situacich [ e

Dékuji za Va3 Eas, ktery jste vénoval(a) vyplnéni dotamiku.

des. Tomas BystFicky
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KOVEHO SETRENI
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Otazka ¢. 1: Oznacte své pohlavi.

Zeny muZzi
(zdroj: vlastni)

Otazka ¢. 2: Kolik je Vam let?
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(zdroj: vlastni)
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Otazka ¢. 3: Jaky je VAs rodinny stav?
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33
. 28

svobodny (3) Zenaty/vdand rozvedeny (a)

(zdroj: vlastni)

Otazka ¢. 9: Mél (a) jste béhem svého nasazeni a po
navratu z mise psychickou podporu od rodiny ¢i pratel?
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(zdroj: vlastni)



