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SOUHRN

Prihodova T, Raisova M, Piihodova K,
Doubkova N, Prajsova J, Lawyer SR, Ras-
mussen EB, Preiss M. Rozdily v dimen-
zich impulzivity a v temperamentu v za-
vislosti na mife zavislosti na koufreni

Cil: Zavislost na koufeni cigaret patfi mezi
nejéastéjsi druh drogové zavislosti v Ceské
republice. Z mnoha rliznych faktord, které
pfispivaji k tomu, Ze nékdo zac¢ne koufit,
a také k vytvafeni a udrzovani zdvislosti
na koufeni, byly mimo jiné jako vyznamné
identifikovany osobnostni faktory, a pre-
dev$im pak multidimenziondlni konstrukt
impulzivity. Nepanuje vsak shoda v tom,
jaké dimenze impulzivity jsou v rozvoji za-
vislosti na koureni stéZejni. Pfedpoklada se
vliv dimenzi impulzivity, které jsou spojené
s emociondlnim rozrusenim. Zda se také,
Ze u muzl a zen hraji roli odlisné dimenze
impulzivity. Cilem studie bylo zjistit, zda se
v impulzivité mezi sebou lisi jednak muzi
a Zeny kufdci, jednak skupiny s odlisnou
mirou zavislosti v jednotlivych sledovanych
dimenzich impulzivity.

Material a metoda: Tato studie byla
provedena na skupiné 60 osob identifikuji-
cich se jako kufdci. Ta byla déle rozdélena
do tfi skupin na zakladé stupné zavislosti
ur¢eného za pomoci Fagerstrdmova testu
zavislosti na nikotinu (bez zavislosti, stfed-
ni zavislost, silnd zavislost). Impulzivita byla
hodnocena pomoci Cloningerova dotaz-
niku temperamentu a charakteru a 3kaly
UPPS-P.

Vysledky: Studie nalezla statisticky
vyznamné rozdily v nékterych dimenzich

SUMMARY

Piihodova T, Raisova M, Piihodova K,
Doubkova N, Prajsova J, Lawyer SR,
Rasmussen EB, Preiss M. Differences in
individual dimension of impulsivity and
temperament depending on the degree
of smoking dependence

Objective: Cigarette smoking addiction
belongs among one of the most common
types of drug addictions in the Czech Re-
public. Among the many factors contribut-
ing to someone starting to smoke, as well
as, to the development and maintenance
of nicotine addiction, personality factors
and especially the multidimensional con-
struct of impulsivity has been identified as
significant. However, there is no consensus
on which impulsivity dimensions are crucial
for the development of smoking depend-
ence. The influence of the tendency to act
rashly while in extreme positive or negative
mood is assumed. Also, it seems that there
is a difference in impulsivity dimensions in
men and women. The first aim of this study
was to determine whether male and female
smokers differ from each other in impul-
sivity dimensions. The second aim was to
examine the differences between three
groups of smokers with different intensity
of addiction to nicotine.

Method: This study analyzed a group
of 60 smokers with varying degrees of
nicotine dependence. The overall sample
was divided into three groups (no addic-
tion, moderate addiction, severe addiction)
based on the Fagerstrom Test for Nicotine
Dependence. The concept of impulsivity
was assessed by Cloninger’s Temperament
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impulzivity kufakd na zakladé pohlavi. Bylo
zjisténo, ze s vékem dochdzi ke snizovani
impulzivity u vétSiny ze sledovanych di-
menzi. Mezi zkoumanymi skupinami byly
nalezeny rozdily v dimenzi vyhybani se po-
skozeni (x*(2) = 9,06, p = 0,01), v niz skupina
bez fyzické zavislosti dosahuje signifikant-
né nizdich vysledkl nez skupina se stfedni
zavislosti i skupina se silnou zévislosti. Byla
nalezena souvislost zavislosti na nikotinu
s dimenzemi impulzivity spojenymi s emo-
ciondlnim rozrusenim (pozitivnim i negativ-
nim), predevsim u Zen.

Zavér: Tyto vysledky naznacuji, ze pfi
rozvoji a udrzovani zdvislosti na nikotinu
maji vliv jiné dimenze impulzivity u muzl
a u zen. A také, ze pfi rozvoji i udrzovani
zavislosti na nikotinu hraji vyznamnou roli
anxiolytické a relaxa¢ni ucinky nikotinu,
které pomahaji se zvlddanim emocniho
rozruseni.

Klicova slova: impulzivita, koureni, TCl,
UPPS-P, zavislost.

vy

and Character Inventory (TCl) and the
UPPS-P scale.

Results: The results showed statisti-
cally significant differences in the scores
of some impulsivity dimensions related to
gender. Likewise, the results showed that
impulsivity decreases with age in most of
the monitored dimensions. Differences
were particularly found for damage avoid-
ance (x*(2) =9,06, p = 0,01), were the group
of participants without physical depend-
ence achieved significantly lower scores in
comparison to the groups of participants
with moderate and severe dependence.
The connection between the nicotine de-
pendency and impulsivity dimensions as-
sociated with emotional distress was found
(mainly in women).

Conclusion: These results suggest that
different impulsivity dimensions influence
the development, as well as, the mainte-
nance of nicotine addiction in men and
women. And also, a relation between nico-
tine dependence and impulsivity associ-
ated with emotional distress suggests that
the anxiolytic and relaxing effects of nico-
tine play an important role in the develop-
ment and maintenance of nicotine depend-
ence, because they help to manage these
emotions.

Key words: addiction, impulsivity, smok-
ing, TCl, UPPS-P.

Koufeni cigaret patfi mezi nejrozsifenéjsi zavislosti v nasi
populaci.! Pfi¢inou kazdého Sestého umrti v Evropé
i v Ceské republice (CR) je onemocnéni (nejcastéji onko-
logické ¢i kardiovaskularni) vzniklé dusledkem koufeni.?
V soucasné dobé u nas kouti asi 30 % lidi nad 15 let (tj.
cca 2 200 000 osob), z toho asi 80 % napliuje kritéria za-
vislosti podle MKN-10.>* Pfestoze je podil kuiaké v CR
stale vysoky, trendy v poslednich letech naznacuji postup-
ny mirny pokles vyskytu koufeni.®

Kouteni je klasickou drogovou zavislosti, zahrnuji-
ci celé kontinuum uzivani tabdku, a to od pocate¢niho
$kodlivého uzivani k pravidelnému uzivani a zavislosti az
po odvykani nebo nésledny relaps.* K rozvoji fyzické za-
vislosti vyznamné prispiva predev$im nikotin, ktery také
spolu s dal$imi alkaloidy tabaku zptisobuje toxicitu taba-
kového koure.

Stupen zavislosti na koufeni je podle modelu WHO -
MPOWER® mozné délit do ¢tyt zdkladnich kategorii:
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pravidelny/denni kufak (kouti nejméné jednou denné),
ptilezitostny kurak (koufi méné neZ jednou denné), by-
valy kurak (béhem Zzivota vykoufil vice nez 100 cigaret,
nyni nekouff) a nekurak (za zivot nevykouftil vice nez 100
cigaret).

Z etiologického hlediska hraji v rozvoji a udrzovani
zavislosti na tabdku roli neurobiologické mechanismy,’
geneticka vybava’a také osobnost, a zejména impulzivita.®

Impulzivitu je mozné chapat jako jednani bez rozmys-
leni a odpovidajiciho zvazovani nasledkt.*'® Jde o multi-
dimenzionalni konstrukt, nepanuje vSak shoda v tom, jaké
konkrétni dimenze obsahuje,’ jeji pojeti tak Gzce souvisi
s metodou jeji operacionalizace.

Impulzivita je soucasti bézného chovani, protoze ur-
¢itou miru impulzivity maji vSichni lidé, a to prevazné
ve vypjatych, stresujicich a naro¢nych situacich ¢i v ¢asové
tisni. Zvy$ena mira impulzivity ale muze vést k patologic-
kym dusledkam, jako je naptiklad zavislostni chovani.”!
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Z nedavné metaanalyzy vyplyva, ze kuraci jsou impul-
zivnéj$i nez nekuraci'? a ze impulzivita je spojena s celym
kontinuem zavislosti na koufeni (zahajenim, udrzovanim,
ukondenim, zavislosti, odvykanim i relapsem).”*!* Jednot-
livé dimenze impulzivity vSak ovliviiuji uzivani cigaret
rtiznym zpusobem a vysledky tykajici se vztahu dimenzi
impulzivity a koufeni se mezi jednotlivymi studiemi velmi
1isi."* Bylo také zjisténo, Ze se faktory souvisejici s impul-
zivitou a ovlivilujici rozvoj zavislosti na nikotinu u muzt
a u zen li8i, napf. u Zen byl shledan vétsi vliv emoci a uz-
kosti nez u muza.”*""’

Jak uz jsme zminili, pojeti impulzivity souvisi s jeji
operacionalizaci. V oblasti adiktologie je jednim z nej-
vyznamnéj$ich modelti osobnosti Cloningerova teorie
temperamentu a charakteru.'”® Cloninger rozlisuje Ctyfi
zékladni temperamentové dimenze: vyhledavani nového,
vyhybéani se poskozeni, zavislost na odméné a odolnost;
a tfi charakterové dimenze: sebefizeni, spoluprace a se-
beptfesah. Vztah k impulzivité maji predevs§im tempe-
ramentové rysy (zvlasté vyhledavani nového a zéavislost
na odméné), rys vyhybani se poskozeni je k impulzivité
v opa¢ném vztahu.”

Sam Cloninger pouzival toto pojeti osobnosti pro de-
tekci zavislostniho chovani.?® Zvy$ené riziko vyskytu na-
vykovych poruch se vyskytuje predev$im ve dvou typech:
yuzkostlivy“ Typ 1, ktery se vyznacuje vysokou zéavislosti
na odméné, tendenci vyhybat se nebezpeéi a nevyhledavat
nové, a spise ,,antisocialni“ Typ 2, ktery se vyznaduje pre-
dev$im zvysenym rysem vyhledavani nového.'"*

Mezi v soucasnosti nejpropracovanéjsi teorie impul-
zivity patfi modely, jez jsou podkladem Barrattovy skaly
(The Barratt Impulsiveness Scale, BIS)* a skaly UPPS-
-P222 Barrattova $kala je v dnesni dobé casto kritizovana
pro nejasnou faktorovou strukturu a absenci faktoru, kte-
ry by pokryval vliv emoci na impulzivni jednani,’ coz fesi
model UPPS-P. Navic validita ¢eské verze skaly BIS nebyla
potvrzena.>!!

Model UPPS-P vznikl jako snaha o sjednoceni vsech
dosavadnich osobnostnich modelt impulzivity.'! Na zakla-
dé provedené faktorové analyzy je impulzivita definovana
jako osobnostni rys zahrnujici 5 faktorti (pozitivni urgence,
negativni urgence, planovani, vytrvalost, vyhledavani vzru-
$eni).”** Vyzkumy vyuzivajici $kalu UPPS-P poukazuji na
souvislost jejich subskal s fadou forem psychopatologické-
ho chovani,** ve vztahu ke koufeni pak predev$im s témi,
které souviseji s emocemi — negativni a pozitivni urgence.”
Napriklad byla zjisténa souvislost faktoru negativni urgen-
ce, tedy sklon chovat se impulzivné pfi negativnich emo-
cich, s koufenim predevsim u lidi se sklony k anxieté.?

CiL STUDIE

Cilem studie bylo zaprvé podivat se na rozdily ve vysled-
cich Fagerstromova testu zavislosti na nikotinu (FIND)
a sebeposuzovacich dotaznik: Cloningertiv dotaznik
temperamentu a charakteru (TCI) a UPPS-P na zakladé
véku a pohlavi. Dal$im cilem bylo posoudit rozdily mezi
skupinami kurakt rozdélenymi podle stupné zéavislosti
na cigaretach (na zdkladé dotazniku FTND) ve vysled-
cich pouzitych metod. Predevsim, zda se mezi sebou lisi

v temperamentovych dimenzich dotazniku TCI a ve fak-
torech souvisejicich s emocemi (pozitivni a negativni ur-
gence) dotazniku UPPS-P.

VYZKUMNE SOUBORY A POPIS
SBERU DAT

Vsechny metody byly individudlné administrovany cel-
kem 60 osobam (45 % muzi) z bézné populace, které samy
sebe povazovaly za kuraky. Primérny vék dosahoval 36,9
roku (SD = 12,3, rozpéti 19-66 let). Vétsina respondentti
(81,7%) byla ¢eské narodnosti, zbytek souboru (18,3 %)
narodnost neuvedl. V ramci souboru bylo 60% respon-
dentti svobodnych, 28,3 % v manzelském svazku a 11,7 %
rozvedenych. Z pohledu nejvys$sitho dosazeného vzdéla-
ni mélo 6,7 % respondentti ukonéené zakladni vzdélani,
13,3% bylo vyuceno, 41,7 % respondentti ukoncené stre-
doskolské vzdélani a 38,3 % mélo vysokoskolské vzdélani
(Bc., Mgr., Ph.D.).

Cést respondentt byla rekrutovana z fad Géastniki d¥i-
véjsich vyzkumnych projektu, ktefi projevili zajem zacast-
nit se, byla vyuzita také tzv. metoda snowball, a dale byli
respondenti oslovovani prostfednictvim distribuce leta¢-
ki1 a inzerce umisténé na webovych strankach a v deniku
Metro.

Inkluzivni kritéria zahrnovala dovr$eni dospélosti (vék
nad 18 let) a vnimdni sebe sama za kuidka. Za ucelem eli-
minace dal$ich vlivli exkluzivni kritéria zahrnovala: pfi-
tomnost zavislosti na alkoholu / problémového piti nebo
abuzus jinych drog, nez je nikotin, v poslednich 12 mési-
cich pred zahdjenim projektu; demenci nebo snizené IQ;
zavazné somatické nebo psychické onemocnéni; téhoten-
stvi; laboratorni potvrzeni abnormalit §titné zlazy. Zadny
z respondenti nebyl ze studie vyfazen. Ucast ve vyzkumu
byla honorovana drobnou finan¢ni odménou.

V prvnim kroku byl analyzovan cely vyzkumny soubor
(N = 60), ktery byl nasledné rozdélen do tfi skupin (bez
zavislosti; stfedni zavislost; silna zévislost) na zakladé ori-
entacnich kritérif miry zavislosti na nikotinu podle FTND.
Skupinu bez zavislosti tvotilo 10 dobrovolniku (0-1 bod
ve FIND, vykoufeni méné nez 10 cigaret v poslednich
12 mésicich). Stfedné fyzicky zavislou skupinu tvotilo 27
osob (2-4 body ve FTND). Silné zévislou skupinu tvotilo
23 osob se silnou fyzickou zavislosti na nikotinu (> 5 bodu
ve FTND).

METODY

Fagerstromuv test zavislosti na nikotinu
(FTND)

FTND?¥ je kratka dotaznikovd metoda obsahujici 6 po-
lozek. Pouziva se pro upfesnéni miry zavislosti na ciga-
retach. Kazdé odpovédi je pritazeno bodové ohodnoceni
od 0 do 3. Celkové je mozné ziskat 0-10 bodu. Jiz dosaze-
ni jednoho bodu znamena mirnou zavislost. Orienta¢né
svéd¢i hodnota ve FTND mezi 2 a 4 body pro stfedni za-
vislost a mezi 5 a 10 body pro silnou zavislost na nikotinu.
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Cloningeriiv dotaznik temperamentu
a charakteru (TCI)

TCI*-%° zachycuje ¢tyti dimenze temperamentu (vyhleda-
vani nového, vyhybani se poskozeni, zavislost na odméné,
odolnost) a tfi charakterové rysy (sebefizeni, spolupra-
ce, sebepresah). Zejména dva z temperamentovych rysu,
vyhledavani nového a zévislost na odméné, méfi rtizné
aspekty impulzivity, v nasi praci proto dale pouzivame
pouze temperamentové rysy."

TCI je sebeposuzovaci metoda obsahujici 240 otazek,
na které je vyzadovana odpovéd na dichotomické stupnici
»plati — neplati Pro vyhodnoceni slouzi souctové skory
pro kazdou temperamentovou dimenzi a pro kazdy cha-
rakterovy rys.

Skala UPPS-P

Model UPPS-P identifikuje pét rtiznych osobnostnich fak-
tort dulezitych pro impulzivni jednani: negativni urgence
(tendence jednat unahlené v reakci na negativni emoce);
pozitivni urgence (tendence jednat rychle a neusporada-
né pri intenzivni pozitivni naladé); nedostatek planovani
(tendence jednat unahlené bez premysleni); nedostatek
vytrvalosti (neschopnost zamé¥it se na tkol); vyhledévani
vzru$eni (tendence hledat vzrusujici a nové zazitky).»*

UPPS-PZ je 59polozkova skala. Pro volbu odpovédi je
pouzita ¢tyfbodova Likertova $kala - od ,Naprosto ne-
souhlasim® (1 bod) po ,Naprosto souhlasim® (4 body).
Vys$i hruby skér indikuje vy$si miru celkové impulzivity.
Skéla byla pielozena do &estiny a vykazuje dobré psycho-
metrické charakteristiky."!

VYSLEDKY

Data byla zpracovana v programu R a v programu JASP
0.11.1. Normalita rozloZeni byla testovana Shapirovym-
-Wilkovym testem, a protoze vétsina $kal nema normalni
rozlozeni, byly k analyzam pouzity neparametrické testy.
K testovani rozdilu skupin byl pouzit Manntv-Whitneyho
U test (velikost u¢inku zjistovana biseridlnim korela¢nim

koeficientem r,) a Kruskaliv-Wallisav H test (velikost
udinku zjistovana €?), v pripadé nalezeni statisticky vy-
znamnych rozdilti byl proveden Dunniv post hoc test
s Bonferroniho korekci. Pro vypocet korelaci byl pouzit
Spearmantv korela¢ni koeficient.

Tab. 1 ukazuje zakladni deskriptivni udaje dotazniko-
vych metod celého souboru (N = 60) a Spearmantiv ko-
rela¢ni koeficient véku s jednotlivymi $kalami. Byly nale-
zeny stfedni statisticky signifikantni negativni korela¢ni
vztahy v rozmezi r od -0,3 do -0,57 véku s nasledujicimi
$kalami: vyhybani se poskozeni, negativni urgence, ne-
dostatek promysleni, nedostatek vytrvalosti, vyhledavani
vzru$eni, pozitivni urgence. Nebyly nalezeny zadné statis-
ticky vyznamné korela¢ni vztahy mezi FTND a zbylymi
dotaznikovymi metodami.

Déle jsme se zaméfili na testovani rozdilu ve vysled-
cich na zakladé pohlavi (tab. 2). Byly nalezeny statisticky
vyznamné rozdily u nasledujicich $kal TCIL: vyhybani se
poskozeni (U = 267,5, p < 0,05, r, = -0,4, medidn muzi
vs. zeny = 87,0 vs. 100,0) a zavislost na odméné (U =
279,5, p < 0,05, r, = -0,37, medidn muzi vs. Zeny = 87,0
vs. 98,0). Byly také nalezeny rozdily ve dvou $kalach do-
tazniku UPPS-P: negativni urgence (U = 303,5, p < 0,05,
r, = -0,32, medidn muzi vs. Zeny = 2,0 vs. 2,67), vyhleda-
véani vzruseni (U = 628,5, p < 0,05, r, = 0,41, medidn muzi
vs. zeny = 2,75 vs. 2,33). Tab. 2 rovnéz ukazuje korela¢ni
koeficienty dotazniku FTND se zbylymi dotaznikovymi
metodami v zavislosti na pohlavi. Byly nalezeny statisticky
vyznamné (p < 0,05) korela¢ni vztahy u Zen v nasleduji-
cich skaldch: vyhybani se poskozeni (r = 0,35), zavislost
na odméné (r = 0,13), negativni urgence (r = 0,42), vyhle-
davani vzruseni (r = 0,18), pozitivni urgence (r = 0,37).

Nésledné byli respondenti na zakladé vysledka z FTND
rozdéleni do tti skupin. V tab. 3 jsou uvedeny vysledky
v jednotlivych metodach u vSech tti skupin. Skupiny se
mezi sebou statisticky vyznamné nelisi na zdkladé pohlavi
(x*(2) = 1,65, p = 0,44), na zdkladé véku (x(2) = 0,77, p =
0,68) ani na zakladé vzdélani (x*(2) = 1,49, p = 0,47).

Rozdily ve vysledcich dotaznikovych metod mezi tie-
mi skupinami s odliSnym stupném zavislosti byly tes-
tovany Kruskalovym-Wallisovym H testem (tab. 4).
Bylo prokazano, ze Kruskaluv-Wallistiv H test poskytuje

Tab. 1. Zakladni deskriptivni tdaje pro cely soubor (N = 60) a korelacni koeficienty véku s jednotlivymi dotaznikovymi metodami

Metody Dimenze metod Rozsah M (SD) Med. rSpearman (vék)
FTND = 0-10 4,05 (2,48) 4,0 0,14
Vyhledavani nového 80-141 103,77 (14,29) 101,5 —0,5%**
Vyhybani se poskozeni 59-146 96,82 (19,51) 94,0 -0,03
Td Zavislost na odméné 63-125 96,03 (13,05) 95,0 -0,16
Odolnost 72-158 111,7 (16,01) 110,5 0,08
Negativni urgence 1,17-3,92 2,44 (0,76) 2,25 -0,39%*
Nedostatek promysleni 1,0-3,55 2,07 (0,58) 2,0 -0,3*
UPPS-P Nedostatek vytrvalosti 1,1-3,7 2,09 (0,62) 21 —0,45%*%*
Viyhledavani vzruseni 1,0-4,0 2,56 (0,76) 2,58 -0,39**
Pozitivni urgence 1,0-3,86 1,97 (0,71) 2,0 -0,3*

Pozn.: M — pramér; SD = smérodatna odchylka; Med. — medidn; rSpearman (vék) — Spearman(iv korelacni koeficient véku s pfislusnou skalou; *** p < 0,001; ** p < 0,01;* p < 0,05.
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Tab. 2. Rozdily mezi muzi a zenami ve vysledcich FTND, TCl, UPPS-P a BIS-11

Muzi Zeny Mannuv-Whitneyho rSpearman
Metody | Dimenze metod (N=27) (N=33) U test (FTND)
M (SD) Med. M (SD) Med. U p rrb Muzi Zeny
4,22 3,91
FTND - (3,05) 4,0 (1.93) 4,0 470,0 0,72
(oas . 103,93 103,64
Vyhledavani nového (14,84) 103,0 (14,05) 101,0 451,0 0,94 0,08 0,05
L Y . 89,0 103,21 v
Vyhybéni se poskozeni (14,09) 87,0 (21,14) 100,0 267,5 < 0,05 0,4 0,05 0,35
Td 92,0 99,3
Zavislost na odméné (12,75) 87,0 (12,52) 98,0 279,5 < 0,05 -0,37 0,1 0,13
113,56 110,18
Odolnost (15.99) 112,0 (16,12) 110,0 493,5 0,48 0,11 -0,09
- 2,22 2,63 .
Negativni urgence (0,65) 2,0 (0,63) 2,67 303,5 < 0,05 0,32 0,08 042
o 2,04 2,09
Nedostatek promysleni 0.63) 2,27 (0.55) 2,0 441,0 0,95 0,21 0,13
. 2,05 2,12
UPPS-P | Nedostatek vytrvalosti (0.55) 2,1 0,67) 2,1 418,0 0,68 -0,04 0,22
i ., 2,86 2,31
Vyhledavani vzruseni (0.59) 2,75 0.81) 2,33 628,5 < 0,05 0,41 0,12 0,18
- 1,86 2,05 .
Pozitivni urgence (0,66) 1,57 (0,75) 2,07 388,5 04 0,0 0,37

Pozn.: M — pramér; SD - smérodatna odchylka; Med. — median; rrb - biseralni korela¢ni koeficient. Sloupec rSpearman (FTND) ukazuje Spearmanovy korela¢ni koeficienty dotazniku
FTND se zbylymi metodami zvlast pro muze a Zzeny; * p < 0,05.

Tab. 3. Vysledky v jednotlivych metodach u vsech t¥i skupin osob podle stupné zavislosti na nikotinu

Fagerstromuv test nikotinové zavislosti (bodové hodnoceni)
Metody | Dimenze metod (bez zé?,;:ki:g N=10 (stl"edm’zz_a"tl:’s‘l):s{) N=27 (silna i;lios:;:)un =23
M (SD) Med. M (SD) Med. M (SD) Med.
FTND - 0,3 (0,48) 0,0 3,3(0,77) 3,0 6,56 (1,41) 6,0
Vyhledavani nového 103,5 (15,85) 100,5 103,3(12,7) 102,0 104,43 (15,92) 106,0
Vyhybani se poskozeni 81,6 (12,42) 81,0 100,6 (15,57) 100,0 99,0 (23,31) 91,0
T Zavislost na odméné 96,4 (11,95) 97,5 94,85 (14,47) 94,0 97,26 (12,15) 95,0
Odolnost 111,4(15,4) 114,5 110,67 (14,23) 109,0 113,04 (18,65) 113,0
Negativni urgence 2,04 (0,53) 2,0 2,44 (0,77) 2,25 2,62 (0,79) 2,67
Nedostatek promysleni 1,93 (0,67) 1,71 2,11 (0,54) 2,09 2,08 (0,61) 2,0
UPPS-P | Nedostatek vytrvalosti 1,91(0,5) 2,1 2,18(0,62) 2,1 2,05 (0,66) 2,2
Vyhledavani vzruseni 2,49 (1,04) 2,62 2,57 (0,68) 2,67 2,57 (0,74) 25
Pozitivni urgence 1,7 (0,55) 1,39 1,96 (0,68) 2,0 2,09 (0,8) 2,14

Pozn.: M - primér; SD - smérodatna odchylka; Med. — median.

Tab. 4. Rozdily ve vysledcich z dotaznikii TCl a UPPS-P pro tii sku-
piny osob podle stupné zavislosti na zakladé FTND

Metody | Dimenze metod X2 (df) P £2
Vyhledavani nového 0,1(2) 0,95

- Vyhybani se poskozeni 9,06 (2) 0,01 0,15
Zavislost na odméné 0,31 (2) 0,86
Odolnost 0,3(2) 0,86
Negativni urgence 3,79 (2) 0,15
Nedostatek promysleni 1,51 (2) 0,47

UPPS-P | Nedostatek vytrvalosti 1,15 (2) 0,56
Vyhledavani vzruseni 0,17 (2) 0,92
Pozitivni urgence 1,82 (2) 0,4

validni vysledky i ptfi malych a poltem nevyvazenych
souborech.” Byl zjistén statisticky vyznamny rozdil pou-
ze u TCI skaly vyhybani se poskozeni (x*(2) = 9,06, p =
0,01, ¢ = 0,15). Dunniiv post hoc test s Bonferroniho ko-
rekei ukédzal na statisticky signifikantni rozdil v dimenzi
vyhybéni se poskozeni dotazniku TCI mezi skupinou bez
zdvislosti a skupinou se stfedni zavislosti (p, .= 0,004,
medidn bez zéavislosti vs. stfedni zavislost = 81,0 vs. 100,0)
a mezi skupinou bez zavislosti a skupinou se silnou zavis-
losti (p, .= 0,03, medidn bez zdvislosti vs. silnd zdvislost =
81,0 vs. 91,0).
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DISKUSE

Koufreni cigaret, spojené se zavislosti na nikotinu, je podle
obou Kklasifika¢nich systémt dusevnich poruch a nemoci
(MKN-10 a DSM-5) klasickym typem drogové zéavislosti
a soucasné nejrozsitenéjsi zavislosti v CR." Ukazuje se, Ze
az 70 % kurakt si preje prestat koufit, vice nez tfetiné ku-
rakua bylo lékafem doporucdeno s kourenim prestat a pri-
blizné tietina soucasnych kutaka se pokusila v poslednich
12 mésicich prestat koufit.> Uspé$nost téchto pokust
je vSak velmi nizka,* proto je tabak povazovan za jednu
z nejnavykovéjsich latek. Domnivame se, Ze nase prace
muize alespon dil¢im zptisobem prispét k porozuméni fak-
tortm prispivajicim k zavislosti na koufeni cigaret.

V ramci Cloningerovy teorie maji ve vztahu k zavislos-
tem vyznam zejména temperamentové dimenze.” Bylo
zjisténo, ze skupina bez fyzické zavislosti dosahuje v di-
menzi vyhybani se poskozeni signifikantné nizsich vysled-
kit nez obé skupiny se zavislosti (stfedni hladina G¢inku).
Prestoze se tento vysledek muze jevit jako neocekavany,
Pomerleau et al.”” prisli s podobnymi vysledky. Nékolika
vyzkumy jiz byl potvrzen predpoklad, Ze kutaci, prede-
v$im pak Zeny, skoruji vy$e na skalach zamérenych na mé-
feni tzkosti, soucasné se ukazala silna souvislost uzkosti
s dimenzi vyhybani se poskozeni.'>'** Zvyseni této Skaly
u kuraka tak muze byt spojeno s vyhledavanim anxioly-
tickych u¢inkt nikotinu. Muze také slouzit jako doklad
biologickych determinant osobnosti a rizika psychiatric-
kych poruch.”

Z hlediska metody UPPS-P maji v rozvoji zavislosti
na nikotinu obecné vyznamnou prediktivni hodnotu di-
menze pozitivni a negativni urgence.” Preference koufit
ve zvy$eném emocionalnim stavu (at uz pozitivnim, nebo
negativnim) tedy mtize zvySovat pravdépodobnost zavis-
losti na nikotinu.** Na zakladé nasich vysledki by se o po-
dobném vztahu dalo uvazovat v pripadé Zen, které dosa-
huji pramérné vyssiho skoére (na stfedni hladiné u¢inku)
nez muzi. U Zen byly také nalezeny statisticky vyznamné
stfedni korela¢ni vztahy dotazniku FTND mezi negativni
urgenci (r = 0,42) a pozitivni urgenci (r = 0,37), naznacu-
jici spojitost sily zavislosti s tendenci koufit pti emocio-
nalnim rozrudeni. Vysvétleni souvisejici s emocionalnim
rozru$enim — uzkosti — nachdzime také u vyse zminéné
dimenze vyhybani se poskozeni dotazniku TCL.'>'"%* D4
se tedy usuzovat, Ze jeden z mechanismd, diky némuz se
rozviji zavislost na tabdku, souvisi s relaxa¢nimi a anxio-
lytickymi u¢inky nikotinu, které jsou vyhleddvany prede-
v§im v emociondlnim rozruseni a pomahaji s jeho zvla-
danim.

Co se tyce dalsich moderujicich proménnych, metaana-
lyza Kale et al.'* nezjistila vztah mezi impulzivitou a kou-
fenim vzhledem k pohlavi, véku nebo k etnické prislus-
nosti. Nase studie pfinasi odlisné vysledky. Byla shledana
rozdilnost mezi kuraky na zakladé pohlavi v nékolika di-
menzich, ktera mtze ukazovat na odli$nost mechanismi
pusobicich na rozvoj zavislosti na nikotinu u muzti a zen.'
V dotazniku TCI dosahuji Zeny vyssiho skore (stfedni hla-
dina u¢inku) v dimenzi vyhybdani se poskozeni nez muzi.
Predpoklada se, Ze u Zen je tato dimenze obecné vys$si nez
u muzu predev$im diky vys$im sklonim k uzkosti.'>"
U Zen navic statisticky vyznamny stfedni korela¢ni vztah
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s FTND naznacuje souvislost se silou zavislosti na niko-
tinu. Pfedchozi analyza vztahu pohlavi k temperamen-
tovym vlastnostem kurdkd poukdzala na to, ze zavislost
na odméné byva vys$si u Zen nez u muza,” to potvrdily
na stfedni hladiné udinku také vysledky nasi analyzy.
U Zen byla navic nalezena nizka korelace s FTND. Spolu
se zvy$enou dimenzi vyhybani se poskozeni tak vysledky
mohou poukazovat na to, Ze koutici Zeny spiSe inklinuji
k zavislostnimu ,,uzkostnému® Typu 1, jak jej definoval
Cloninger® a jak ¢aste¢né potvrdili svym vyzkumem také
Pomerleau et al.”

Ve vysledcich dotazniku UPPS-P byly nalezeny rozdi-
ly (stfedni hladina u¢inku) na zakladé pohlavi ve faktoru
negativni urgence a ve faktoru vyhledavani vzruseni. Bylo
zjisténo, Ze $kala vyhledavani vzrusSeni (stfedni hladina
udinku) je vy$si u muzti nez u Zen. Zaroven byl ale nalezen
nizky korela¢ni vztah (r = 0,18, p < 0,05) faktoru vyhleda-
vani vzru$eni s dotaznikem FTND u Zen. Tento vysledek
muize naznacovat, ze na rozvoj sily zavislosti na nikotinu
u zen ma vliv mimo jiné také faktor vyhledavani vzruseni,
ktery maze u muzi hrat mensi roli.

Na zakladé korela¢ni analyzy byla také nalezena sou-
vislost vysledki nékterych dimenzi impulzivity s vékem.
Obecné se da rtici, Zze s vy$$im vékem dochazi ke snizo-
vani hodnot vlastnosti souvisejicich s impulzivitou. Byly
nalezeny stfedni negativni korela¢ni vztahy (r v rozmezi
od -0,3 do -0,45) véku se véemi dimenzemi UPPS-P, tedy
hodnoty vsech dimenzi klesaji s vy$$im vékem. Co se tyka
dotazniku TCI, byl nalezen stfedni negativni korela¢ni
vztah véku s dimenzi vyhledévani nového, coz poukazuje
na to, Ze s vy$$im vékem je tendence vyhledavani novych
aktivit niz$i. Pokles impulzivity a vlastnosti s ni souvise-
jicich s vys$im vékem byl jiz zaznamendan,* nicméné vliv
véku na impulzivitu v souvislosti se stupném zavislosti
na koureni potvrzen nebyl."?

Némi prezentovany vyzkum se vyznacuje celou fadou
limitt. Tim nejvét$im je jisté maly pocet osob ve vyzkum-
ném souboru a v jednotlivych skupinach a nepfitomnost
skupiny neidentifikujici se jako kuraci. To mohou byt
mimo jiné duvody, pro¢ nebyly nalezeny rozdily mezi
jednotlivymi skupinami s odli$nym stupném zavislosti.
Avsak pouzité statistické metody (napt. Kruskaltv-Walli-
suv H test) poskytuji validni vysledky i pfi velmi malych
vyzkumnych souborech.’ Kale et al.'? ve své metaanalyze
upozornuji na to, ze jednotlivé dimenze impulzivity po-
mahaji lépe vysvétlit rozdily mezi tplnymi nekuréky a ku-
faky nez rozdily mezi leh¢imi a téz8imi (tj. vice zavislymi)
kuraky, na$ vyzkum vsak skupinu neidentifikujici se jako
kuréaci nezahrnuje. Nicméné, prezentovany vyzkum je jed-
nim z prvnich v ¢eském prostredi, ktery k zachyceni miry
impulzivity v jednotlivych dimenzich pouziva aktudlné
nejnovéjsi a nejkomplexnéjsi sebeposuzovaci model im-
pulzivity - UPPS-P.#

ZAVER
V etiologii zavislostnich poruch hraje impulzivita dalezi-
tou roli® a zda se byt spojena se vSemi stadii zneuzivani

navykovych latek."*"* Zamérili jsme se na sledovani roz-
dilt v impulzivité a v temperamentovych vlastnostech
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osobnosti (podle Cloningerova modelu) mezi kuraky
(N = 60) rozdélenymi do tfi skupin podle kritéria miry
zavislosti. Byly nalezeny rozdily v dimenzi vyhybani se
poskozeni, v niz skupina bez fyzické zavislosti dosahuje
signifikantné niz$ich vysledkt nez skupina se sttedni za-
vislosti i skupina se silnou zavislosti. Byly také nalezeny
rozdily na zakladé pohlavi, které potvrzuji poznatky pred-
chozich studii, jez rikaji, Ze v rozvoji zavislosti na legal-
nich drogach hraji u muzt a u Zen roli odli$né dimenze
impulzivity.'* Nalezend souvislost zavislosti na nikotinu
s dimenzemi impulzivity, které jsou spojené predevsim
s emocionalnim rozrusenim (zvlasté u Zen), naznaluje,
Ze pri rozvoji i udrzovani zavislosti na nikotinu hraji vy-
znamnou roli anxiolytické a relaxa¢ni uc¢inky nikotinu.

Toto zjisténi mutize prispét k porozuméni psychickym
mechanismiim spojenym se zavislosti na tabaku, a diky
tomu k lep§imu zamifeni prevence i terapie. Vyzkumy vé-
nujici se souvislosti impulzivity a zavislosti na tabaku se
vét§inou zamérfuji pouze na jeden fenotyp uzivani tabaku,
nebo pouze na jednu dimenzi impulzivity.* Naproti tomu
se nami prezentovana studie zamétuje na nékolik aspektt
impulzivity zachycené dotazniky TCI a UPPS-P a na S§ir-
$im spektru zavislostntho chovani. Protoze je v soucas-
nosti vyzkum impulzivity ztéZovan nejasnymi vztahy mezi
jednotlivymi modely a mezi sebeposuzovacimi a behavio-
ralnimi metodami, mély by se vyzkumné projekty zabyvat
teorii, vyuzivat kombinace riznych metod a sledovat dany
jev u rozli¢nych populaci.’
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