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Vyzkumna otazka:

Existuje rozdil v posttraumatickém rozvoji u vojadkit ACR a civilnich c¢lenlt provinéniho
rekonstrukéniho tymu po nédvratu ze zahrani¢ni mise?

Hypotéza:

Posttraumaticky rozvoj u civilnich ¢lenii provinéniho rekonstrukéniho tymu vykazuje rozdily ve
srovnani s posttraumatickym rozvojem popsanym u piislusniki armady Ceské republiky a vojenského
zdravotniho personalu.

Teoreticky ramec:

Zéavazna zivotni udalost nemusi vyvolat vyhradné posttraumatickou stresovou poruchu. S odstupem
¢asu se mohou u nékterych jedincii objevit i pozitivni dopady této udalosti — posttraumatic growth.
PTG je definovan jako vyznamna pozitivni zména v kognitivnim i emo¢nim zivot€, pii niZ se jedinec
dostava nad svou dosavadni uroven adaptace, psychologického fungovani a chapani zivota (Tadeschi,
Parkovéa, Calhoun, 1998). Ve standardnim modelu (Tedeschi, Calhoun 2004) dochazi ke zménam
zpravidla v nékterych z néledujicich péti dimenzi: 1. zména v sebepercepci — prohloubeni diivéry ve
své schopnosti 2. uvédomeéni si novych moznosti 3. zlepSeni mezilidskych vztahti 4. vétsi ucta k zivotu
5. zména ve spiritualit¢ — nachazeni nového smyslu zivota, mozny piiklon k vite atp.

Existence PTG ale neznamena, ze u ¢lovéka zmizi bolest ¢i jiny distres, ani neza¢ne pohlizet na ztratu
nebo trauma samotné jako néco pozitivniho. Pouze urcité dobro, které se z ni vynofi, je mozno vnimat
jako néco pozitivniho. (Tadeschi, Calhoun, 2004)

Kli¢ovym prvkem k tomu, aby k pozitivni zméné viibec doslo, je rozvrat dosavadniho svéta (Janoft-
Bulman, 2006). Aby mohlo dojit k PTG, musi tudiz jedinec zazit vyraznéjsi distres. Empiricka studie
(Solomon, Dekel 2007) zkoumajici skupiny izraelskych vojaki, zaznamenala vétsi PTG u vojaku, kteti
prodélali zavaznéjsi zivotni udalost (zajeti). Autofi na zéklad¢ této studie tvrdi, ze distres a
posttraumaticky rozvoj se u jedince po traumatické udalosti vyskytuji spolecné, ¢ili zaziva oboji. Jejich
hypotézou je, Ze mezi PTSD a PTG je nelinedrni vztah, ktery by se dal zndzornit jako obracené
pismeno ,,U* . Coz znamen4, Ze nejveétsi posttraumaticky rozvoj nastava pii stiedn¢ zavazné zivotni
udalosti. Pokud je udélost leh¢iho rdzu, rozvoj se nedostavi, pokud je trauma velmi té€zké - rozvoj je
inhibovan.

Krom velikosti distresu ovliviiuji PTG samoziejmé dalsi faktory, predevsim osobnostni (napf.
optimismus, strategie zvladani, self efficacy, hardiness, hledani smyslu udalosti a dalsi) a socidlni
aspekty jako socialni opora, socialné ekonomicka irovent a komunitni podpora (Mares 2008).

Osobni ucast jednoho ¢lena BERTY v Provinénim rekonstrukénim tymu béhem afghénské mise v roce
2009 a relativni neprobddanost v oblasti posttraumatického rozvoje u civilnich ucastnikii nés
inspirovala k novému uchopeni tohoto tématu a hledani novych souvislosti.

Ve valecnych zénach mohou plsobit mistni humanitdrni pracovnici, zmiflovani zaméstnanci agentur



OSN a pracovnici riznych nevladnich organizaci. Ceska republika se jako ¢len NATO ucastnila a
ucastni nékolika zahrani¢nich misi. VétSina z téchto misi nema bojovy charakter, pfesto se jejich
prislusnici dostavaji do bojovych situaci. Jednou z operaci je i uc¢ast v jednotkach International Security
Assistance Force (ISAF) v Afgénistanu. V rdmci tohoto nasazeni hraje nejvyznamnéj$i roli Cesky
Provin¢ni rekonstrukéni tym (PRT) v provincii Logar.

Model ¢eského PRT je zaloZeny na vedouci tloze civilnich expertl, ktefi ve spolupraci s afganskymi
partnery pracuji na projektech humanitarni a rozvojové pomoci v provincii. Clenové civilniho tymu

------

Vyzkumna studie (Krutis, Mares, Jezek 2011) predklada vysledky z analyzy PTG u dvou skupin:
piislusnikii bojovych jednotek a vojenskych lékaiti a sester v lokaci Irdk a Afghanistan, kde
zazanamenali statisticky vyznamné vys$§i PRG u vojenskych Iékait a sester. Jako mozné divody
uvadéji velmi peclivy psychologicky vybér u bojovych jednotek, prodélany vycvik bojovych jednotek -
zaméieny na neobycejné narocné situace, zdzemi vojaki béhem mise a psychologickou podporu
béhem i po skonceni mise.

Radi bychom se zabyvali otazkou PTG u zcela jiné skupiny nez jsou vojaci a vojensky zdravotni
persondl a tou jsou civilisté z Provinéniho rekonstrukéniho tymu. Na rozdil od vojakii a zdravotnikl
neprochazi pripravou na stres a nevykondvaji ani ¢innost, kterou dobte ovladaji. Pro nasi hypotézu,
totiz ze PTG je u &lenti PRT jiny, ne u vojakit ACR (minéno u vojenskych zdravotniki), hovoii studie
srovnavajici rozvoj PTG u zdravotnich sester a socialnich pracovnikli béhem druhé izraelsko-
libanonské valky v roce 2006 (Lev-Wiesel, Goldblatt, Eisikovits, Admi, 2009). Lidé byli izolovani
v jejich domovech a po ne€kolik tydnii pod stalou hrozbou raketovych utoki. Pro vSechny ztc¢astnéné to
znamenalo ztratu pocitu bezpeci, umocnénou skutecnosti, Ze obyvatelé ostatnich ¢asti Izraele nebyli
ohroZeni a jejich zZivot byl beze zmény. Zdravotni sestry a socialni pracovnici po cely ¢as pracovali
s ohrozenym obyvatelstvem a zaroven sami Celili nebezpe¢i utokii. Studie vyslovuje hypotézu, Ze
prace s obétmi rtiznych typa traumat (napiiklad sexudlni zneuzivani déti, zndsilnéni, vazna nemoc
nebo holocaust) piedstavuje zvlastni ohroZeni pro terapeuty. Na druhé strané lidé, ktefi jednaji tvari
Vv tvar stresujici situaci se ¢asto vyrovnavaji s extrémnim stresem a piisobi pozitivné s sebevédome.

Socialni pracovnici a zdravotni sestry v prezentovaném vyzkumu (Lev-Wiesel, Goldblatt, Eisikovits,
Admi, 2009) dokazali, Ze nutnost jednat, byt zodpoveédny za ostatni, uvédomovat si svou pottebnost pro
klienty a pracovat spolecné s kolegy zvysuje jejich smysl pro povinnost a sebehodnoceni. Skute¢nost,
ze nebyl zadny rozdil mezi Grovni rozvoje nebo poruchy ve vztahu k pfimému nebo nepfimému
vystaveni valeCnym traumatim dokazuje, Ze profesionalni ocekavani spojené s jejich roli je zdrojem
rustu, ktery byl silnéj$i nez pfimé nebo nepifimé vystaveni traumatu. Zdravotni sestry ukazaly vyssi
skore PTG ve srovnani se socialnimi pracovniky coz mtze byt zptisobeno rozdilnymi charakteristikami
profesiondlni aktivity zejména b&hem vélky. Sestry jsou zdkonem =zavdzany pomdhat, at’ uz
v nemocnici nebo venku. Uznani profese sestry autoritami i vetejnosti zvysuje jejich sebehodnoceni a
rust. Domnivame se proto, ze PTG u civilistil bude vykazovat jiné hodnoty, diky mozné vétsi zatézi pro
civilisty.

Popis vybéru vzorku:

Nase studie se zamétuje na Posttraumaticky rozvoj (PTG) u civilnich ¢lend PRT. Civilni ¢leny PRT
budeme povazovat za specificky segment populace. Jedna se o segment, ktery predstavuji civilni
pracovnici, ktefi maji zkuSenost s dlouhodobym piisobenim v Afgénské provincii v rdmei vojenského
uskupeni. Oslovili jsme Ministerstvo zahraniénich véci CR (MZV) a ziskali jsme si seznam vsech



dosavadnich ¢lenti PRT, vcetné nékterych kontaktnich udaji. Zname tedy vSechny jednotlivce, kteti
tvoii segment populace. Celkem je v segmentu 34 osob. Do vyzkumu jsme nezahrnuli 2 osoby, které
sice byly do PRT vyslany, ale z riiznych diivodi byli po tiech mésicich stazeni zpét do CR. Domnivame
se, ze kratkd doba jejich pusobeni v PRT mize pifedstavovat téZzko kontrolovatelnou intervenujici
proménou, stejné jako fakt, Ze jejich stazeni mohlo byt samo o sob¢ stresujicim zazitkem, ktery ostatni
osoby nemaji.

Jeden ¢len naSeho vyzkumného tymu zna osobné 17 osob (18 v€etné sebe samého), které se zucastnily
prace v PRT.

Této znalosti jsme vyuzili a rozeslali jsme Zadost o souhlas se zafazenim do vyzkumu témto osobam.
Zadost byla odeslana elektronickou postou. Jednotlivé osoby byly kromé& souhlasu pozadany o
poskytnuti adres dalSich ¢lent jejich tymi. Celkem jsme zatim shromazdili 34 jmen. Z toho na 1 osobu
zatim nemame platné kontaktni tidaje.

V tuto chvili ndm 20 osob potvrdilo ochotu zic€astnit se vyzkumu, 1 osoba pfislibila s vyhradou. 12
osob se dosud nevyjadiilo. 1 osobu se nepodafilo kontaktovat. Soucasny stav k 9.11.2011 shrnuje
nasledujici tabulka.

Code Mail poslan Souhlas s ucasti Tym 1.2008 Tym 2.2009 Tym 3.2010 Tym 4.2011 Soucet Gcasti Igor znd osobné Pohlavi
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Pracujeme s velmi malym segmentem populace - 34 osob. Proto se snazime zahrnout do vyzkumu cely
segment. Pokud budeme nuceni omezit se pouze na vzorek z této populace, nebude se jednat o
reprezentativni vzorek. Segment je v mnoha aspektech nehomogenni, zkoumané osoby se li§i naptiklad



veékem, vzdélanim, zivotni zkuSenosti, socioekonomickym statutem.

Metoda sbéru dat

NasSe situace je z metodického hlediska pon¢kud komplikovana. Jsme si védomi nedostatki, které
pifinasi sbér dat prostfednictvim dotazniku distribuovaného na dalku, jak je uvadi naptiklad Disman
(2002, str. 141). Presto jsme se rozhodli zvolit tuto formu. Abychom co nejvice podpofili vyssi
navratnost, snazime se od zkoumanych osob prostfednictvim elektronické poSty ziskat predbézny
souhlas. Dalsi techniku pro zvySeni navratnosti, kterou pouzijeme je telefonicky (Skype) kontakt se
zkoumanymi osobami pfed zaslanim dotazniku a dalsi telefonicky kontakt v ptipad¢, Ze dotaznik
nebude v urc¢ené lhité vyplnén.

V tuto chvili zvaZzujeme bud’ distribuci dotazniku prostfednictvim e-mailu, druhou moznosti je pouziti
nekterého on-line nastroje z otevienych zdroji na webu — naptiklad sluzbu Google Docs, nebo
obdobnou on-line aplikaci.

K této form¢ sbéru dat pfistupujeme z toho divodu, Ze Cast zkoumanych osob je v tuto chvili v
Afganistanu. Vzhledem k této okolnosti je osobni distribuce dotazniku téméf neproveditelnd. Rovnéz
telefonické dotazovani by bylo ztizené jednak diky technickym omezenim spojeni a za druhé by se
jednalo o pomérn¢ ndkladnou metodu.

Pro zjisténi posttraumatického rozvoje pouzijeme cCeskou verzi dotazniku Posttraumatic growth
inventory PTGI-CZ (Preiss, Kruti§, & Mares, 2008), jejiz piedlohou je pivodni verze dotazniku
Posttraumatic Growth Inventory PTGI (Tedeschi & Calhoun, 1996).

Dotaznik PTGI-CZ ma 21 polozek. Na kazdou polozku se odpovida pomoci Sestistupiiové skaly.
Stejné€ jako Krutis, Mares & Jezek (2011) budeme zjist'ovat i dalsi idaje, jako je pohlavi, vék, dosazené
vzdélani, rodinny stav, rodi¢ovstvi, doba uplynula od posledniho plisobeni v PRT, pocet t€asti v PRT,

doba uplynula od pisobeni v PRT, které je vnimano jako ,horsi“, pfedchozi zkuSenost s pobytem v
konfliktni oblasti a kone¢né subjektivné vnimanou zavaznost traumatu zpiisobeného PRT.

Dotaznik PTGI-CZ jsme zvolili, protoze se jednad o jediny dostupny nastroj, ktery existuje v ¢eské
mutaci. Zaroven se vyznacuje dobrou validitou, v ¢eské verzi se Cronbachovo alfa pohybuje u vSech
zjistovanych proménnych mezi 0,79 a 0,86 s vyjimkou ,,spiritudlni zmény* kde je Cronbachovo alfa
pouze 0,35, coz je zplsobeno tim, Ze jedna ze dvou polozek této Skaly nekoreluje se zddnou jinou
polozkou ¢eské verze dotazniku (Kruti§, Mares, & Jezek, 2011, str. 250) .

Pro PTGI jsme se rozhodli i proto, Ze je jednou ze dvou nejcastéji pouzivanych kvantitativnich metod
pfi zjistovani posttraumatického rozvoje spolu se Stress-Related Growth Scale SRGS (Helgeson,
Reynolds, & Tomich, 2006)
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