International Trauma Questionnaire (ITQ)
(Mezinarodni dotaznik traumatu)

Prehled:

International Trauma Questionnaire je struény a jednoduchy dotaznik, ktery se zamérfuje na zakladni
charakteristiky klasické a komplexni posttraumatické stresové poruchy (PTSP a KPTSP). ITQ
vyuziva pfimoc€ara diagnosticka kritéria a je v souladu se zasadami mezinarodni klasifikace nemoci
Svétové zdravotnické organizace, MKN-11. Zaméreni je na kliCové symptomy uvedenych poruch
tak, aby byla maximalizovana klinicka uziteCnost a byla zajiSt€na mezinarodni vyuZitelnost této
metody. Dotaznik je zajemcum k dispozici ke staZeni bezplatné. Jeho vyhodnoceni se vztahuje
zvlasté k definici funkéniho poSkozeni u PTSP a KPTSP a obsahuje i polozky ve vztahu
k diferencialni diagnostice.

Diagnostické postupy:

PTSP: Diagnéza PTSP vyzaduje potvrzeni alespori jednoho ze dvou pfiznakl z nasledujicich
3 klastr symptomu: (1) znovuprozivani traumatu tady a ted, (2) vyhybavost, (3) pfetrvavajici pocit
ohrozeni a navic potvrzeni alespori jednoho indikatoru funkéniho poSkozeni spojeného s uvedenymi
symptomy. Potvrzeni daného symptomu nebo funkéniho poSkozeni je dano skérem = 2.

KPTSP: Diagn6éza KPTSP vyzaduje potvrzeni alespon jednoho ze dvou pfiznakl z kazdého ze tFi
klastri symptomd PTSD (znovuprozivani tady a ted, vyhybavost, pretrvavajici pocit ohrozeni)
a alespon jednoho ze dvou pfiznakl z kazdého ze tfi klastrd poruch sebe-organizace (DSO):
(1) afektivni dysregulace, (2) negativni sebepojeti a (3) naruseni vztaha.

Dale musi byt identifikovana funkéni poskozeni, kdy alespor jedno se tyka pfiznaku PTSP a alespon
jedno pfiznaku poruch sebe-organizace. Potvrzeni symptomu nebo funkéniho poskozeni je
definovano skérem = 2.

Jedinec mize ziskat bud diagnézu PTSP nebo diagnézu KPTSP, nikdy ne oboji. Pokud osoba
spliuje kritéria KPTSP, pak jiz nedostava diagnézu PTSP. Pokyny pro skérovani jsou uvedeny na
konci textu.
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International Trauma Questionnaire (ITQ)

(Mezinarodni dotaznik traumatu)

Instrukce: Uvedte prosim zkuSenost, ktera vas nejvice zatézuje, a odpovézte otazky, které
se k ni vztahuiji.
Strucny popis udalosti:

Kdy se udalost stala? (zakrouzkujte jednu moznost)

a) Méné nez pied 6 mésici d) Pfed 5 az 10 roky
b) Pfed 6 az 12 mésici e) Pred 10 az 20 roky
c) Pted 1 az 5 roky f) Vice nez pred 20 roky

Nize je fada vyroklu o skuteé¢nostech, které lidé nékdy uvadéji v reakci na traumatické
nebo stresujici zivotni udalosti. Prectéte si pozorné véechny polozky a poté zakrouzkujte
jedno z cisel vpravo, které naznacuje, jak moc Vas problém zatézoval v_poslednim mésici.

viibec malo stredné docela | extrémné
ne dost

P1. Mam Spatné sny, v nichZ se odehrava
dana udalost, nebo které maji jasny vztah 0 1 2 3 4
k této udalosti?

P2. Mam silné obrazy, pfedstavy nebo
vzpominky, které se nékdy objevi a pfi 0 1 2 3 4
kterych mam pocit, Ze se udalost odehrava
znovu tady a ted?

P3. Vyhybam se vnitfnim pfipominkam
udalosti (napf. myslenkam, pocitim nebo 0 1 2 3 4
télesnym pocitliim)?

P4. Vyhybam se tomu, co mi v okoli

udalost pfipomina (napf. lidem, mistam, 0 1 2 3 4
rozhovorum, vécem, ¢innostem nebo

situacim)?

P5. Jsem nadmérné ostrazity(a), bdély(a),

lekavy(a) nebo ve stiehu? 0 1 2 3 4

P6. Citim se nervozni, zvysené
podrazdény(a), snadno ,vystartuji“? 0 1 2 3 4

V poslednim mésici jste mél(a) nize uvedené problémy:

P7. Byly naruSeny moje vztahy nebo
socialni Zivot? 0 1 2 3 4

P8. Byla narusena moje prace nebo
schopnost pracovat? 0 1 2 3 4

P9. Byla narusena jakakoliv jina dulezita
Cast mého Zivota (napf. rodiCovské 0 1 2 3 4
fungovani, studium, sSkolni prace €i dalSi
dalezité aktivity)?
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Nize jsou uvedeny problémy, které lidé, jenz zazili stresujici €i traumatické udalosti, mivaji
obc¢as. Polozky se tykaji moznosti, které obvykle pocitujete, jakymi obvykle uvazujete o
sobé a jakymi se obvykle chovate ke druhym. Zakrouzkujte u nasledujicich polozek, do
jaké miry pro Vas plati.

vibec | malo stfedné | docela | extrémné
ne dost
C1. Kdyz jsem roz€ileny(a), trva mi dlouho,
nez se zklidnim. 0 1 2 3 4
C2. Citim se emocné otupéle nebo jako
bych byl(a) odpojen(a) od svych emoci. 0 1 2 3 4
C3. Citim, ze selhavam.
0 1 2 3 4
C4. Citim se bezcenny(a).
0 1 2 3 4
C5. Citim se vzdalené nebo odcizené od
druhych lidi. 0 1 2 3 4
C6. Je pro mne tézké zlUstat emocné blizko
druhym lidem. 0 1 2 3 4

V poslednim mésici jste mél(a) nize uvedené problémy, které vznikly na zakladé Vasich
obvyklych potizi v emocich, presvédceni o sobé a ve vztazich k druhym:

C7. Pocitoval(a) jsem starosti, obavy nebo
stres ohledné mych vztahu k blizkym lidem 0 1 2 3 4
nebo v oblasti socialniho Zivota?

C8. Byla narusena moje prace nebo
schopnost pracovat? 0 1 2 3 4

C9. Byla naru$ena jakakoliv jina dulezita
Cast mého Zivota (napf. rodiCovské 0 1 2 3 4
fungovani, studium, Skolni prace ¢i dalsi
dalezité aktivity)?
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1.Diagnostické hodnoceni pro PTSP a KPTSP:

PTSP

Pokud je P1 nebo P2 = 2 (kritéria pro znovuprozivani tady a ted/Re-experiencing/Re_dx)
Pokud je P3 nebo P4 = 2 (kritéria pro vyhybani/Avoidance/Av_dx).

Pokud je P5 nebo P6 = 2 (kritéria pro pretrvavajici pocit ohrozeni/Threat/Th_dx)

a zaroven:
nejméneé jedno z P7, P8 €i P9 = 2 (kritéria pro PTSD funkéni poruchy/functional impairment/PTSDFI)

Pokud jsou pfitomna kritéria ,Re_dx* a ,Av_dx“ a ,Th_dx* a ,PTSDFI* pak jsou spIinéna kritéria pro
PTSP.

KPTSP

Pokud je C1 nebo C2 = 2 (kritéria pro afektivni dysregulaci/Affective dysregulation/AD_dx)
Pokud je C3 nebo C4 = 2 (kritéria pro negativni sebepojeti/Negative self-concept/NSC_dx)
Pokud je C5 nebo C6 = 2 (kritéria pro naruseni vztaha/Disturbances in relationships/DR_dx)

a zaroven:
nejméneé jedno z C7, C8 nebo C9 = 2 (kritéria pro DSO funkéni poruchy/Disturbances of self-
organisation - functional impairment/DSOFI)

Pokud jsou pfitomna kritéria ,AD_dx“ a ,NSC_dx" a ,DR_dx" a ,DSOFI*, pak jsou spIiné&na kritéria pro
DSO (poruchy sebe-organizace).

PTSP je diagnostikovana, pokud jsou splnéna kritéria pro PTSP, ale ne kritéria pro DSO.
KPTSP je diagnostikovana, pokud jsou splnéna jak kritéria pro PTSP, tak kritéria pro DSO.
Pokud nejsou splnéna kritéria pro PTSP, nebo jsou spinéna kritéria pouze pro DSO, pak neni
vysledkem Zadna diagnoza.

2.Dimenzionalni hodnoceni pro PTSP a KPTSP:

Skoéry mohou byt vypocitany pro kazdy klastr symptoma u PTSP &i DSO, jejich soucet tvofi PTSP
nebo DSO skoér.

PTSP

Soucet skoérl Likertovy Skaly pro P1 a P2 (znovuprozivani tady a ted/Re-experiencing/
skor Re)

Soucet skoérl Likertovy Skaly pro P3 a P4 (vyhybani/Avoidance/skor Av)

Soucet skoérl Likertovy Skaly pro P5 a P6 (pretrvavajici pocit ohrozeni/Threat/skér Th)

PTSP skér = Re+Av+Th.

DSO

Soucet skoru Likertovy Skaly pro C1 a C2 (afektivni dysregulace/Affective dysregulation/ skor AD)
Soucet skoru Likertovy Skaly pro C3 a C4 (negativni sebepojeti/Negative self-concept/ skér NSC)
Soucet skoérl Likertovy Skaly pro C5 a C6 (naruseni ve vztazich/Disturbances in relationships/skoér
DR)

DSO skér = AD+NSC+DR.
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