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Anotace

Bakalafska prace se zabyva pri¢inami uzivani navykovych latek u klientek
z Diagnostického Ustavu a Stfediska vychovné péce v Praze 4, Na Dlouhé mezi (DGm-
Praha) a naslednym zasahovanim ze strany (Ddm-Praha). Cilem prace je pfimym
pusobenim ziskat informace o pfi¢inach vzniku uzivani navykovych latek u klientek
s poruchami chovani, prostfednictvim pFipadové studie klientek v (Dim-Praha). Prace
se zabyva popisem navykovych latek, ¢lenitosti poruchami chovani, fazemi zivotni cesty
osobnosti, Ustavni vychovou, oddélenim s vychovné lé&ebnym programem v Revnicich
a Diagnostickym uUstavem a Stfediskem vychovné péce v Praze 4, Na Dlouhé mezi
(Ddm-Praha). V praktické cCasti jsou zpracovany tfi kazuistiky cilené zamérenych
klientek, které maji problémy s uzivanim navykovych latek. Autorka pfibéhy klientek mezi
sebou srovnava. Je zde srovnani motivacnich pfistupl jednotlivych klientek a

spoluprace rodiny.
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Annotation

Bachelor thesis is dealing with the reasons explaining the usage of addictive
substances with female patients from Diagnostic Institute and Centre of Educational
Care in Prague 4, Na Dlouhé mezi (Dum-Praha) and with the consequent interventions
of the DUm Praha. The aim of this thesis is togather information about the reasons why
the patients with behavioural disturbances start to use addictive substances. The data
are collected via case studies of female clients in Dim — Praha. The work is concerned
with describing addictive substances in general, as well as with the jaggedness of
behavioural malfunction, phases of searching for one’s true self, institutional upbringing
and lastly with the system of department of pedagogical-curative programme in Revnice
and Diagnostic Institute and Centre of Educational Care in Prague 4, Na Dlouhé mezi
(Ddm-Praha). In the practical part of the thesis three case interpretations are dealt with;
all of which are focused on female clients dealing with issues connected to the usage of
addictive substances. These cases are compared to each other. The matching of

motivational approaches of individual clients and the cooperation of family are present.
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UvoD

Pro lidi je lakavé vyzkouSet latky, které maji tu moc ménit nase védomi. Ve
spole¢nosti mohou lidé uzivat navykové latky, které jsou spoleCensky pfijimany, jako
jsou napf. cigarety obsahujici nikotin, alkohol a kofein. Podstata je ale takova, aby nebyla
prekro¢ena urcita hranice. VétSinou mladistvi experimentuji poprvé s alkoholem a
cigaretami. Bohuzel stale pfibyva zkuSenosti u vékové nizké kategorie mladistvych
pravé s témito latkami. Také podle statistickych vyzkuma je prokazano, jestlize ¢lovék
pfichazi velice brzy do kontaktu s nikotinem, nebo cigaretami, hrozi zde velky pfedpoklad
seznameni se s navykovou latkou, ktera legalni uz neni. Také o marihuané se fika, ze
jestli ji Clovék uzije, je zde vétsi pravdépodobnost nebezpeli smérfujici k dalSim
rizikovéjSim navykovym latkam. Samoziejmé zalezi na individualité osobnosti a také na

mnoha dalSich faktorech, které mohou vse ovlivnit.

V prvni Casti prace se autorka zabyva navykovymi latkami se zamérfenim na
cilovou skupinu klientek z Diagnostického ustavu a Stfediska vychovné péce v Praze 4,
Na Dlouhé mezi (Dim-Praha), s kterymi maji klientky zkuSenosti nejCastéji. Autorka se
zde zaméfila pfedevSim na rizikové dopady pfi zneuzivani navykovych latek a s nimi

spojené poruchy chovani.

Prace se také zabyva pohledem na Zivotni cestu osobnosti, zde je hlavni téma
role identity. Pozornost je vénovana rodiné, kterd ma na pocatec¢ni vychovu osobnosti
maximalni vliv. Na druhou stranu pravé rodina se mize stat pfi¢inou pro socialné
patologické jevy spojené s poruchami chovani. Nejrizikovéjsi obdobi je mezi 12-18 lety,
kdy nejcastéji dochazi k prvnimu seznameni se s navykovou latkou. Dulezitou otazkou
je, co je vlastné pfic¢inou toho, Ze dité se dostava v tak brzkém véku do prvniho kontaktu
s drogou. Zde hraji role pfedevSim pusobeni rodiny, zazemi Skoly, vliv vrstevnik( a
samoziejmé lehkovaznost osobnosti. Problém doby také je, Ze rodi€e nevedou své déti
k ur€itym hodnotam, proto mladez postrada smysl a cilové hodnoty zZivota, tedy jejich
Zivot muzZe pravé smeéfovat k uzivanim navykovych latek nebo jinym patologickym jevim.
Mladez je tak pfipravena o jiné zpUsoby proziti zivota. Je pouze na nas, jakou cestu si
urCime. Ne vzdy je zvolena cesta tolik svobodna, jelikoz osud je v nékterych pfipadech
trochu dany. Néktefi si prochazeji obdobim tézkého détstvi a dalSimi slozitymi Zivotnimi

situacemi, coz mize byt napf. nastoupeni do vychovnych zafizeni. Pravé tyto déti mohou



byt vy8Si mérou ohroZené socialné patologickymi jevy, proto jsou v téchto zafizenich
vychovatelé a specialni pedagogové, ktefi se snazi napravit problémove chovani ditéte
a poukdazat na spravné zvolenou cestu, kterou by se mélo dité zaobirat.

Cilem této bakalarské prace je pfimym pusobenim ziskat informace o pficinach
vzniku uzivani navykovych latek u klientek s poruchami chovani, prostfednictvim
pripadové studie klientek v Diagnostickém ustavu a Stfedisku vychovné péce v Praze 4,

Na Dlouhé mezi (Dum-Praha).

Cilem empirické prace je zpracovavani kazuistik jednotlivych, identifikovanych
klientek, které maji problém s uzivanim navykovych latek. Poté autorka kazuistiky
klientek mezi sebou srovnava, jelikoz kazda divka se mlze setkavat s odliSnymi
problémy. Problém, ktery je pro vSechny klientky spole¢ny, je sebezniCujici vasen k
navykové latce. Klientky se zde zmiriuji o vychovné lé8ebném pobytu v Revnicich, kde
je teprve pobyt ¢eka nebo uz jim klientka prosla. Autorka si vybrala praci, jelikoz ma
zajem o poznani klientek s poruchami chovani a predevs§im zajem se dozvédét, co je
pfimélo k navykovym latkam. Tento empiricky vyzkum provadén v Diagnostickém ustavu
a Stredisku vychovné péce v Praze 4, Na Dlouhé mezi (DUm-Praha) mlze ukazat, co

vSe zanechda v osudném Zivoté divky navykova latka.



TEORETICKA CAST

1 NAVYKOVE LATKY

1.1 Konopné latky (marihuana, hasis)

,Konopné navykové latky predstavuji v Ceské republice — stejné jako v ostatnich
zemich tzv. ,euroamerické civilizace” — treti nejrozSifenéjSi drogu po alkoholu a
tabakovych vyrobcich.” (Zabransky, 2003, s. 64).

THC je latka, ktera ma hlavni u¢innost v konopi, je efektivné psychotropni a rizné
odrudy obsahuji odliSné mnozstvi THC. Rostlina konopi se nachazi po celém svété
(Shapiro, 2003).

Marihuana

V Ceské republice je marihuana nejzneuzivan&j$i navykovou latkou, ktera se
uziva zpUsobem ubalené cigarety s malym mnozZstvim tabaku, tzv. ,joint. Uginky
marihuany mizeme hodnotit riznymi zpusoby. Pro nékteré jedince pfinasi jeji ucinek
uvolrujici, vesely pocit. Jini jedinci mohou u€inky vnimat jako pocit nervozity. Mezi
rizikové projevy u nékterych uzivatell patfi rozvinuti psychotické poruchy a to predevsim
u lidi se snizenou psychickou labilitou. Nasledovat mlze snizeni pozornosti, kratkodoba
pameét, pocit panickych, paranoidnich stavu a ztraty zajma vibec. Velice ¢asto dochazi
k porucham mysleni. Zavislost se projevuje psychicky s moznymi nasledky depresi
(Shapiro, 2003).
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1.2 Narkoticka analgetika (opium, heroin, metadon,...)

»Tyto latky tlumi bolest a vyrabéji se ze dvou hlavnich zdroji — bud’ z opiového
maku, nebo ze syntetickych surovin, souhrnné se nazyvaji opioidy: latky vyrabéné
Z prirodniho maku jako opium, morfin a heroin se jmenuji opiaty. Patfi k neucinnéjSim
analgetikiim vubec.”“ (Shapiro, 2003, s.126).

Opium

3

latkam. ,,Opium se ziskava z makovic, obsahuje mimo jiné asi 10% morfinu a kodeinu.*

(NeSpor, Provaznikova, 1999, s. 22).

Opium se koufi poté, co se uvafri ve vodé a filtruje. Jedinec po uziti mize mit
dobrou naladu a poté atlum, vétSinou tento stav byva spojen s pocity izolace
a halucinacemi. Opakované uzivani této navykoveé latky s sebou pfinasi rizika psychické

i fyzické zavislosti (Shapiro, 2003).
Heroin

Heroin je velice navykova latka, je 2,5 krat vice u€inny nez morfium, z kterého se
heroin ziskava. Heroin se koufi, $flupe nebo se uziva nitrozZiln&. Uginky heroinu
pfichazeji mnohem rychleji, nez u jinych opiatd, do mozku se mohou dostavit béhem 15-
30 sekund. Poté nastava popisovany pocit, kdy se jedinec citi byt v ,rausi“. Po uzivani
heroinu se velice brzy objevuji rizné potiZze spojené s bolestmi a somatickymi problémy.
Pokud si jedinec vpichuje heroin nitrozilné, hrozi pravdépodobnost rizika otravy krve,
Zloutenka a HIV. Je zde také mozZnost vyskytu plicni choroby, vzhledem k tomu, Ze
heroin ma podobné ucinky jako sedativa a tlumi dychaci funkce. V nékterych pfipadech
se muze jednat o smrtici infekce. Pfi kombinaci s dalSimi navykovymi latky se muze
jedinec predavkovat i zabit. VétSinou jedinec zvySuje svoji davku, neboli zacne uzivat
latku jinym zpusobem, protoZe dochazi k toleranci mezi télem a navykovou latkou, coz
samoziejmé plati u vSech navykovych latek. Pfi pravidelném uzivani heroinu vznika

fyzicka zavislost (Shapiro, 2003).

LHeroin ale ne vZdy dovede lidi na misto, kam chtéji dorazit. Nese s sebou prislib
uniku, ale tém, ktefi se k nému obraci pfilis ¢asto, jejich cestu ¢asto zkomplikuje. Nebo
zabiji.“ (Andrew, 2000, s. 130).
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1.3 Stimulanty (napf. Amfetaminy, kokain, extaze...)

Cilem této navykové latky je nabudit stimulaci a povzbuzeni. Po uziti se jedinec
citi byt velice sebevédomy. ,UZivani téchto navykovych latek ma nasledky pro obéhovy
systém tykajici se krevniho tlaku, ktery vede ke zvySeni, srde¢ni ¢innost neni pravidelna,
mohou se zde vyskytnout infarkt a jiné srdec¢ni choroby. U stimulacnich drog, které se
kouri, je velké riziko poni¢eni dychacich cest. ,Chronické uzivani amfetaminu a kokainu
vede k paranoidnim stavim a dalSim psychotickym projevum, které muze jesté uspiSit
nedostatek spanku a podvyZiva. VSechny tyto latky maji schopnost navodit silnou
psychickou zavislost, zejména amfetamin a kokain, coZ dokazuje, Ze postaveni
navykové latky pfed zakonem nijak zviast nesouvisi s jeji nebezpecnosti.“ (Shapiro,
2003, s. 167).

Methamfetamin

Methamfetamin patfi do derivatti amfetamint, znamy pod nazvem pervitin. Uginky
pervitinu jsou silngji naproti jinym amfetamintm. Pervitin je v Ceské republice druhou
nejzneuzivanéjSi navykovou latkou. Uziva se vdechnutim, usty a nitrozilné (Shapiro,
2003)

Jervitin v CNS zvySuje koncentraci mediatort (latky, které prenadeji elektrické
vzruchy mezi neurony) — monoamind (dopaminu, noradrenalinu a serotoninu) v
synapsich (spojeni nervovych bunék). Po odeznéni efektu dochazi k vycCerpani
mediatord, cozZ je pfi¢inou neprijemného stavu "dojezd". Pervitin je psychomotorické
stimulans (psychostimulans) — zfetelné ovlivriuje motoriku, ale i psychické funkce. UZiti
vede k euforii, snizuje unavu, navozuje stereotypni chovani a plsobi nechutenstvi
(anorexii).“ (Kolektiv autord SANANIM, 2007, s. 165).

Rizikem pervitinu mize byt psychdéza, pokud jedinec uzivd navykovou latku
dlouhodobéji, hrozi moznost zmatenych, uzkostnych, naladovych a agresivnich pocita.

Je zde také moznost objevu dalSich psychotickych problému — paranoia, schizofrenie a
halucinace (Shapiro, 2003).
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1.4 Halucinogeny (LSD, houby...)

,Do této skupiny patii navykove latky, které méni vnimani okolniho svéta i vnitinich
proZitk(. Byva doprovazeno halucinacemi nebo novymi fantaziemi. Tyto navykové latky
maji ze vSech uvadénych latek rozhodné nejvétsi podil Gcink( vedoucich k proZitkim,

které odvadéji pozornost od realného svéta.” (Shapiro, 2003, s. 262).

Reakce cClovéka na tyto navykové latky jsou vzdy individualni. Uzivani téchto
navykovych latek je zpravidla Usty. Po uziti halucinogenud se objevuji halucinace a tzv.
flashback, coz je zména Casové orientace. Pokud jedinec uziva tyto navykové latky

pravidelné, ¢asto dochazi k porucham vnimani a psychoze (Shapiro, 2003).
LSD

Patfi mezi nejvyznamnéjsi a velice silné navykoveé latky. V roce 1938 byla tato latka
objevena farmaceutickym chemikem Albertem Hofmannem. V roce 1953 Iékafi pouzivali
tuto latku pfi IéCeni lidi s naruSenou osobnosti a poruchami chovani, ktefi byli zavisli na
navykovych latkach a alkoholu. V Ceské republice se LSD nejtastgji uziva formou
malych potisténych papirk(, tzv. ,trip“. Velice zalezi na daném situaénim okamziku uziti
LSD a na tom, jaké je oCekavani jedince od této latky. Pokud je jedinec emocné labilni,
hrozi zde vy3S8i pravdépodobnost vyskytu uzkostnych, panickych, depresivnich a

paranoidnich stavd. Poté mohou objevit psychotické poruchy (Shapiro 2003).
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1.5 Tabak a Alkohol

Tabak

Tabak se ziskava z usuSené rostliny rodu Nicotiana. Nikotin je latka, ktera se nachazi
koncentrované v cigaretach. Patfi mezi nejtoxi¢téjsi jedy vibec. V cigaretach tato latka
pusobi jako mirny stimulant, tudiz ma uklidiujici G¢inky. Na nikotinu Ize vypéstovat velice
silnou zavislost, ktera se poté nesnadno I€Ci. VétSinou je tabak spojen s dalSimi druhy
navykovych latek, pfedevS§im v kombinaci s alkoholem. Pokud vznikne zavislost na
nikotinu a jedinec si nezapali cigaretu, dostavi se pocit nervozity. Ohrozujici rizika pro
kuraky jsou bolesti hlavy, bledost a studeny pot. U lidi koufici jiz delSi dobu se mohou
objevovat pfiznaky typu — snizeny vykon, starnouci pokozka a zaludecni bolesti. Mezi
vaznéjsi rizika patfi vyskyt zhoubnych nadoru. Také, pokud zena koufi v t€hotenstvi, je
zde velké riziko ohrozeni plodu. Podle odborniki se objevuje u kufakd vétsi
pravdépodobnost pfedCasného umrti. To plati i pro nekufaky, neni pro né vhodné, aby

se zdrzovali v zakoufenych prostorach (Shapiro, 2003).

»S koufenim zacinaji jiz malé déti a brzy se u nich rozvine psychosocialni zavislost,
az u 70% kuraku vznikéa fyzické zavislost na nikotinu. Alarmujici je, Ze v Cesku koufi
40%-50% déti mezi 15. az 18. rokem, ¢imzZ zaujimame negativni pfedni misto v Evropé.*
(Metodické doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti, zakd a studentd

ve Skolach a 8kolskych zafizeni, [online], €. j. 21291-28, s. 13, 2010).
Alkohol

Alkohol se pfifazuje k navykovym latkam zpusobujici nejvétsi spoleCensky problém,
ktery je spojen s projevy porusSovani socialné pravnich norem. Alkohol patfi mezi vysoce
tolerované a snadno dostupné navykové latky. Alkohol a cigarety jsou latky, s kterymi se
dité setkava poprvé, a to pfedevsim v rodiné nebo u svych vrstevnikl. Po poziti alkoholu
muze velice Casto dochazet k podrazdénému az agresivnimu chovani, jelikoz ma alkohol
silny vliv na psychiku. Mize dochéazet k fyzické zavislosti, kdy jedinec trpi pfi nepozieni
alkoholu halucinacemi (Shapiro, 2003). Vyzkumy ukazuji, ze seznameni ditéte
s alkoholem je pfiblizné v 11 letech. Ceskéa spotfeba alkoholu patfi k nejvétsi na svéts,
prevazné pivo (Metodické doporu€eni k primarni prevenci rizikového chovani u déti,
Zaku a studentl ve Skolach a Skolskych zafizeni, [online], €. j. 21291-28, 2010). Alkohol
ucinkuje anxiolyticky, pfi jeho poziti dochazi k uvolnéni psychického napéti, jedinec

pocituje dobrou naladu a sebejistotu (Fischer, Skoda, 2009).
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Tabulka 1: ZkuSenosti klientek z (DUm-Praha) s navykovymi latkami

Navykova latka Experiment Pravidelnost
Tabak 3 13
Alkohol 7 9
Marihuana 9 5
Pervitin a jiné stimulanty 5 2
Opiaty 3 0
Halucinogeny 4 1

Zdroj: llona Preslova, Hankova, a kol., 2011

Téma navykové latky se u klientek v diagnostickém ustavu béhem pobytu mize
prolinat s problematickou tématikou sexualita. Nékdy tento problém byva skryty, kdy je
potfeba problém odhalit, mize se jednat o utéky z mista bydlisté &i zaskolactvi. Na
druhou stranu maze byt problém pfimo zietelny a muze byt tak hlavnim dlvodem pro

narizeni soudu a nasledné ustavni vychovy (Preslova, Hankova, a kol., 2011).

Muze se jednat o situace, kdy pervitin slouzi jako zakladni slozka vztahl (Preslova,
Hankova, a kol., 2011). Napf. ,Mlada divka chodi s partnerem ,vaficem* a pervitin zde
ma funkci jistého platidla za pfizer, za lasku, za sex apod.“ (Preslova, Hankova, a kol.,
2011, s. 84).

Uzivani navykovych latek jako jsou marihuana a alkohol mlze slouzit k odstranéni
zabran pfi navazovani a udrzovani socialnich vztahu. Mladé divky mohou byt v obou
smérech nezdrzenlivé. Divky ohrozené navykovymi latkami a rizikovou sexualitou
mohou mit mnoho spolecného. Jde o rychlé uspokojeni potfeby z obou stran. Navykové
latky a sexualita také spolu mohou souviset ve vzajemném experimentu, kdy si mladé

divky v obdobi dospivani zahravaji (Preslova, Hankova, a kol., 2011).

15



2 Psychologicky pohled

Cesta, ktera provazi ¢lovéka Zivotem, nejsou jen plynulé udalosti po sobé jdouci.
Clenitost Zivotni cesty ¢lovéka je do nékolika fazi, z nichz vzdy jednotliva etapa je
vyznamna svou specifikou. Ke kazdé fazi se stavi Cloveék jinak, pro kaZzdou jednotlivou
etapu ma jinou zralost a zkuSenost. Velice zalezi na tom, jak se postavi k té fazi, ktera
predchazela pred fazi nasledujici. Jednotlivé faze jsou provazané, neni mozné uspésné
zvladnout jednu fazi, nebyla-li dokon€ena uspésné ta predchozi. Pfedchazeni z jedné
etapy do druhé neni vzdy jednoduché, osobnosti mize trvat, nez se zorientuje v nové
fazi. Zivotem, kterym &lovék zil do této doby, se muze jevit jako vy&erpani, ale
v nasleduijici fazi jsou oteviené nové, pfitazlivé moznosti zit jinym zpusobem. To vSe je
spojeno s odhodlanim, ale také s moznymi doprovazejicimi tzkostmi. Na tom, co bude

prevladat, zavisi minulost, a zda to umozni prostfedi (Erikson In: Helus, 2003).

Autorka se zde zaméfila na fazi identity vs. neusporadané role, jelikoZ tato etapa
se nejvice tyka klientek Diagnostického ustavu a Stfedisku vychovné péci v Praze 4, Na

Dlouhé mezi (Dim-Praha).

Téma identity nastupuje v pubertalnim obdobi Zivota, coZ se pohybuje okolo
jedenactého roku, ackoliv vrchol projevu faze pfichazi v pozdéjSim obdobi, a to b&éhem
adolescence (Helus In: Erikson 2003). Charakteristické je, Ze mladi lidé ,nechtéji byt
ditétem, ale neuméji byt dospélymi.” (PhDr. llona Preslova, s. 83, 2011). ,Jde hlavné o
zmény psychofyziologické, souvisejici s dozravanim pohlavnich organd“ (Erikson In:
Helus, s. 113, 2003). V socialnim prostiedi je snaha odpoutavani se od rodinné vazby a
nasledné nezavisle navazovat vztahy nové. Tato zvolena cesta je cilem pro samostatné

jednani. Dale je charakteristické:

= Vv oblasti sexualni — hledani partnera (partnerky), uzavirani znamosti,

eventualné uvazovani o perspektivach viastni rodiny

= v oblasti pracovni — vytyéovani a realizace perspektiv profese, se kterou
Je spojovano oc¢ekavani spole¢enského uplatnéni, ddlezita je zde aktivni

seberealizace

= v oblasti poznavaci a nazorové — prohloubeni Zivotni orientace a

sveétonazorového vymezeni

= v oblastiindividualizace — hledani a vytvareni vlastniho Zivotniho zpusobu
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= v oblasti obCanské seberealizace — hledani mista ve spoleénosti

v nejSirSim smyslu slova (Erikson In: Helus, s. 114, 2003).

Osobnostni identita je stav uvédoméni si sama sebe. |dentita je utvarfena identifikaci
se vzory. Ctnosti tohoto stadia je vérnost své Zivotni filozofii, svym cilim, zajmdm a
hodnotam. Problém nastava, pokud dochazi k neuspofadani roli, chybi zde vzorova
orientace. Typické je také pfiliSné zabyvani se momentalni situaci, coz mize vést
k neschopnosti sebeovladani, osobnostni nestabilité a osobni nestalosti (Erikson In:
Helus, 2003).

Fazi identity pfedchazi faze snazivosti vs. ménécennosti, ktera se tyka skolniho
véku. Dité dospiva, ma moznost projevit vlastni iniciativu. V této fazi je velice dllezité
hodnoceni ditéte. Ohrozeni socialniho rozvoje ditéte nastava tehdy, pokud je snazivost
ditéte podlamovana, coz mlze vyustit k pocitim ménécennosti, které s sebou pfinasi
dlouhodobé disledky (Erikson In: Helus, 2003). Pokud klientky z (Dim-Praha) pfisly
néjakym zplsobem o fazi snazivosti, odrazi se tato faze v neschopnosti nalézt identitu
vlastni role, tedy v nasledujici fazi. Poté nastava nedostatek potfebné osobnostni

stalosti.

Velky socialni vliv maji vrstevnici, pfedevsim v adolescentnim obdobi. Vznika nova
pospolitost vztahl, ktera se rozviji bez veSkerého zasahovani dospélych lidi.
V ohrozenych socialnich skupinach mladych lidi mGze byt identita podporovana
navykovymi latkami nebo alkoholem. Mladi lidé se nachazeji v tzv. mezipasmu, neciti se
byt détmi ani dospélymi, coz s sebou pfinasi rlizné slozitosti, jako jsou zatézové situace,
konflikty, frustrace, vztahové napéti s rodi€i, uciteli a v dalSich socialnich vztazich.
Adolescenti maji pocit, Ze jejich vnimani nemuze byt pochopeno nékym jinym
(dospélym), protoZze se domnivaji, Ze vnimavost pro néco, spojuje jen je samotné. Mladi
lidé, ktefi se ocitaji na okraji pozice, mohou mit uréitou averzi vi&i détskému veéku,
vnimaji détstvi jako minulost, kterou si pfipominaji neradi. Také se mohou citit
podrazdéné mezi dospélymi, jelikoz je dospéli lidé mezi sebe nepfijimaji a mladi lidé se

stavaji zranitelnymi. Snazi se vyhledat novou ochranu (Helus, 2003).
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2.1 Dité ohrozené socialné patologickymi jevy

~Pojem socialni patologie je souhrnnym oznaenim nezdravych, abnormalnich a

obecné nezadoucich spoledenskych jevi.” (Fischer, Skoda, 2009, s. 18).

Budouci zivot ditéte je z velké &asti ovliviiovan predevsim socialnim prostfedim.
Osobnostni chovani je determinovano Cetnymi vlivy. Je dullezité védét, ze podminky
vzniku socialné patologickych jevi mohou byt ovlivnény rdznymi biopsychosocialnimi
faktory. PfedevS§im se socialné patologické jevy vyskytuji v rodinach, kde se objevu;ji
rizné problémy spojené s poruchami chovani. Nejdulezitéjsi roli v zivoté ditéte hraje
rodina. Velice €asty vznik pficin je pfipisovan k rodiné a jejiho negativniho pusobeni
(Vecerka, [online], a kol., 2000). Rozvoj ditéte v socialnim prostfedim je uréen rodinou,

ktera tvofi funkce biologické, ekonomické, socialni a psychologické (Vagnerova, 2004).

.Rodina poskytujici potfebné zazemi ke spoleCenské seberealizaci, je zdrojem
zku$enosti a vzorct chovani, které nemizeme ziskat v jiném prostredi. Rodina formuje
jedince v pribéhu jeho vyvoje, je vyznamnym nositelem jeho budoucich spoleéenskych
roli a identity obecné.“ (Fischer, Skoda, 2009, s. 140).

Rizikové faktory

Muze se jednat o situacni postaveni v roding, kdy mize byt rodina Uplna, coz nemusi
znamenat, Ze se zde nemohou naskytovat socialné patologické jevy. Dale rodina
neuplna, kdy chybi jeden z rodi€l, coz byva v nejCastéjSich pfipadech otec. Vliv
rizikovych faktord mize byt nezletilost a s ni i spojena nezralost matky. Problémem muze
byt v neposledni fadé dlouhodoba ekonomicka ztrata spojena s nezaméstnanosti a
finan¢nimi problémy. K naruSeni rodinné harmonie pfispivaji konflikty mezi rodi€i vuci
ditéti a dopoustéji se tak nasilného chovani. Rodice by méli byt pro své dité vzorem,
proto by nemélo dochazet k asocialnimu chovani, kdy rodiCe nerespektuji socialné
pravni normy. Také velice zalezi na vychovném stylu rodiny, zde muzZe byt problémem
jak nadmérna kontrola ditéte, tak liberalni pfistup ze strany rodi¢u. Oba rodi¢e by méli

respektovat vzajemné vychovné chovani, pfipadné se dohodnout (Vojtova, 2008).

Velky podil na vyvoji osobnosti ditéte ma nejen rodina, ale také socialni prostiedi,
ve kterém dité vyrusta a denné se v ném pohybuje. Velky problém je s vrstevnickymi
skupinami, které jsou soucasti nejen socializatniho zazemi — Skolniho prostfedi. Je
nutna komunikativni spoluprace skoly a rodi¢u, jelikoz se na kazdé Skole objevuji rizna

socialni rizika. Je potfeba nezanedbavat komunikaci o moznych rizicich na Skolach. Méla
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by byt k tomuto tématu oteviena diskuse ze strany socialnich pedagogu a vychovnych
poradcll. Dale by Skola méla spolupracovat s pracovniky SVP, PPP, popf. se

socialnimi pracovniky OSPQOD, ktefi jsou zaméfeny na prevenci SPJ.

Skola by méla vytvafet vhodné podminky pravé pfi objevovani negativnich jevi
vyskytujici se ve Skole. U pedagogu se pfedpoklada dobra znalost svych zak, a to nejen
jejich uroven schopnosti a znalosti. Pfi praci pedagoga jsou kladeny vysoké naroky,
jelikoz ma umét spravné odhadovat pfipadné negativni jevy a pfedevSim jim pfedchazet.
Pedagog ma byt rovnéz seznamen s pripadnou rodinnou situaci, s vyskytem problémd,
o kterych se mohou naskytovat problémy, o kterych je potfeba hovofit, feSit je a
neprechazet je. Je zde potieba védét, jak dané situace feSit a védét, s jakymi odborniky

pripadné komunikovat a na koho dal$iho je moznost se obratit (Slomek, 2006).

Dale se na osobnosti ditéte podileji aspekty, které maji vliv na individualitu a budouci
zivot ditéte, a to mohou byt pfipadné nemoci ditéte, intelektualni stranka ditéte,

psychopatie a emocéni stranka ditéte (Vojtova, 2008).
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3 Poruchy chovani

Poruchy chovani je jev, ktery je velice slozity, jak v moznych pfipadech projeva, tak
svym rozsahem mozZnosti, kterym je pfifazovan. Idedlem by bylo, kdyby se v€as
predchazelo vzniku poruch, a nejlépe k nim nedochazelo. Opatfeni, které by odstranilo
rizikové projevy, je soucasti prevence a také cilem odbornikd v ramci systému jejich

angazovani (Vojtova, 2008).

V mnohych pfipadech je hodnoceni poruch chovani podminény, nebot jsou
ovlivilovany mnohymi Ciniteli:

= interaktivnimi viivy

= socialni kontext Zivotni situace

= sociokulturni standardy” (Vojtova, 2008, s. 127).

3.1 Clenéni poruch chovani z hlediska specialni pedagogiky

= Disocialni poruchy chovani — je takové chovani, kdy dité poruSuje stanovena
pravidla, jeho chovani je nevhodné. Tyto poruchy usmérnuji obvyklymi
vychovnymi postupy.

= Asocialni poruchy chovani — je chovani, kdy dité ztraci kontrolu nad
stanovenymi pravidly, pfedevSim jedinec Skodi sobé& (navykové latky,
vynechavani Skolni dochazky). Projevy jsou dlouhodobé, napf. Casté utéky
z mista bydliSté, dité se sebeposSkozuje. Takové chovani se feSi pobytovym
zpusobem (Vojtova, 2008).

= Antisocialni chovani - je, zda dité nedodrzuje spoleCenska pravidla a porusuje
pravni predpisy, kdy situace muze vyustit v trestni ¢innost. Reedukace takového

chovani je ustavni péce (Prochazkova In: Vitkova, 2004).

Poruchy chovani se Cleni nejen podle toho, jak moc jsou vazné, ale také dle

vékového obdobi jedince a jeho osobnosti. Poruchy chovani maji mnohé rozdéleni, napf.
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poruchy spole€enskych vztah(, poruchy adaptace, internalizované (poruchy osvojeni

hodnot), poruchy externalizované, hromadné poruchy emoc¢ni. (Vagnerova, 2004).

Podle Mezinarodni klasifikace se stanovuji poruchy psychické a poruchy chovani
v rozsahu (FOO — F99). Autorka zde uvedla poruchy, které jsou v souvislosti s danym

tématem.

3.2 Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené uzivanim
psychoaktivnich substanci (F10 — F19)

Tato skupina poruch je rozmanité fazena do r@izné tizivych nemoci, kazda nemoc
muze mit jinou klinickou formu, ale jedno je spole¢né, jedna se o psychoaktivni neménny
zaklad. VétsSinou se uzivatelé navykovych latek potykaji s riznymi typy psychoaktivnich
latek. Zakladni diagndéza by méla byt urCena podle typu latky, ktera nejvice pfispéla

k nynéjSimu syndromu (Poruchy dusevni a poruchy chovani (F90-F95), [online], 2013).

Poskozené chovani a poruchy duSevni vznikajici vlivem:
= alkoholu
= opioidl
= konopnych latek
= sedativ/hypnotik
= kokainu
= ostatnich stimulantt
= halucinogenl
* tabaku
= rozpou$tédel

= vice uzivanych psychoaktivnich latek (Poruchy duSevni a poruchy chovani (F90-
F95), [online], 2013).

21



Clenéni (F10 — F19):

= Akutni intoxikace — kdy po uziti psychoaktivni latky dochazi k poSkozenému
stupni psychickych funkci, jako jsou védomi, vnimani, poznavani, emoce.
Poruchy mohou ¢asem vymizet, ale s pfichazejicimi zdravotnimi potizemi se
mohou navratit.

= Skodlivé pouziti — zaleZi na zpusobu uZivani psychoaktivni latky, kdy maze
dochazet k porucham. Porucha mulze byt télesného stupné, kdy muze dojit
k hepatitidé, nebo psychického stupné, kdy muize nastat tézka deprese, ktera
muze vést k alkoholismu.

= Zavislost — je sled chovani kognitivnich funkci a okamzitého stavu organismu
ménici se uzitim psychoaktivni latky, které se opakuje. Tento stav je spojen se
ztratou vale a silnou touhou uziti navykové latky.

= Odvykani — je stav, kdy se objevuji pfiznaky pfi odvykani navykovych latek. Jak
probiha odvykani, zavisi na uzivani dané psychoaktivni latky. Tento stav je
mnohdy spojen s blouznénim a je nasledkem alkoholu.

= Psychoticka porucha — se objevuje pfi uziti nebo po uZziti psychoaktivni latky.
Neni soucasti intoxikace ani odvykani. Tato porucha je spojovana s bludy,
paranoidnimi stavy a halucinacemi.

= Amnesticky syndrom — jedna se o dlouhotrvajici stav poSkozené paméti, kdy
soudoba pamét je postizena vice nez pamét na minulost. Pfi syndromu jsou
kognitivni funkce zcela neposkozeny, ale je zde porucha &asu.

= Skryta psychoticka porucha — je porucha osobnosti a jeho chovani, které se
méni vlivem psychoaktivnich latek &i alkoholu, a stale trva i pfes dobu u&inku
substance. Prichazejici porucha by méla pfimo pUsobit s uzitim substance.

= Dalsi poSkozené chovani a dusevni poruch

= Poskozené chovani a dusevni poruchy neur¢ité (Poruchy dusevni a poruchy
chovani (F90-F95), [online], 2013).
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3.3 Afektivni a emoé€ni poruchy zaéinajici vétsinou v détstvi a adolescenci
(F90-F95)

Hyperkineticka porucha (F90)

Je takova porucha, ktera vétsinou vznika do patého roku Zivota. Projevy téchto poruch
je pfedevsim nedostatek tolerance ve vykonavajicich aktivitach, které byvaji impulzivni.
Jedinec neni schopen vydrzet déle u jedné aktivity, proto se pousti do aktivit jinych. Ani
jednu z téchto aktivit nevykona do konce. Déti projevujici se témito poruchami, jsou
neukaznéné, snadno a bezmyslenkovité nedodrzuji socialné pravni normy, pficemz se
shadno dostavaji do konfliktu s ostatnimi (Poruchy dusevni a poruchy chovani (F90-
F95), [online], 2013).

Hyperkinetické poruchy se mohou délit:

= Poruchy kognitivnich funkci

= Porucha emoci a afektu

= Poruchy motoricko-percepéni
=  Impulzivita

= Socialni maladaptace (Pokorna, 2001, s. 137).

Poruchy chovani (F91)

Poruchy chovani se vyznaluji opakovanim uto&ného, asocialniho chovani, které
stale trva. Tyto asocialni poruchy prekracuji uréitou mez chovani, ktera by méla
odpovidat danému véku jedince. Détské chovani charakteristické vzdorem by mélo
odpovidat minimalné Sesti mésicim ditéte, u adolescenti by méla vzdorovité chovani
trvat delSi dobu. Mohou se zde také nachazet psychiatrické projevy, které jsou typické
pro kruté chovani nejen k lidem, ale také ke zvifatim, ¢imz mulze byt spojené
poSkozovani majetku, tyranie, kradeze, utéky z mista bydlisté, aj. (Poruchy dudevni a
poruchy chovani (F90-F95), [online], 2013).
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Poruchy chovani sou¢asné s poruchami emoc¢nimi (F92)

Tyto smiSené poruchy jsou typické pro agresivni, asocialni a chovani se vzdorem.
Soucasné s témito projevy chovani se objevuji stavy deprese a uzkosti s moznymi
dalSimi emoc¢nimi projevy (Poruchy duSevni a poruchy chovani (F90-F95), [online],
2013).

Poruchy emocéni za€inajici jiz v détstvi (F93)

Pro za¢atek vzniku emocni poruchy v détském véku je charakterizovan bézny vyvoj
ditéte, ale ponékud pfehnaného razu (Poruchy dusevni a poruchy chovani (F90-F95),
[online], 2013).

Poruchy socialni zacinajici v détstvi a adolescenci (F94)

Jedna se o heterogenni poruchy, které maji odchylku v socialni uloze zacinajici v
pribéhu vyvoje ditéte. Hlavni pfi¢ina mize byt postradani z vnéjSiho prostfedi a jiné
poruchy (Poruchy duSevni a poruchy chovani (F90-F95), [online], 2013).

Tikavé poruchy (F95)

Tikavé poruchy se zejména projevuiji tiky, coz jsou vali spiSe neovlivnitelné rychlé,
nerytmické a opakujici se pohyby nebo zaSkuby svalovych skupin. Nékteré jsou vSak
vili ovlivnitelng, ale nahle se mGze objevit tik novy. Cast&ji se vyskytuji u chlapcti nez u
divek. Tyto poruchy se neobjevuji béhem spanku. Tiky jsou typické pro kyvani hlavou,
grimasy v oblieji, trhani rameny a tik po zvukové strance muze byt pokaslavani

(Poruchy duSevni a poruchy chovani (F90-F95), [online], 2013).
DalSi poruchy chovani a emoci za€inajici vétSinou v détstvi a dospivani (F98)

Vétsinou je pro tyto poruchy spole€ny jen zaCatek v détském véku, ale jinak se tyto
poruchy od sebe velice li8i. Nékteré Ize definovat snadno, naopak jiné maji natolik
pfiznaku, a proto potfebuji pfesnéji definovat, protoze jsou podobné s psychosocialnimi

poruchami (Poruchy duSevni a poruchy chovani (F90-F95), [online], 2013).
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4 USTAVNI VYCHOVA

4.1 Legislativa ustavni vychovy

.Pokud je vychova ditéte ohroZena a naru$ena télesnym, rozumovym, a nebo
duSevnim stavem do té miry, které je v rozporu se zajmem ditéte, Ci z jinych vaznych
duvodd, kdy rodice ditéte nemohou zabezpecit vychovu pro dité, soud nafizuje vychovné
opatreni jako nezbytnou ustavni vychovu. Soud nafizuje ustavni vychovu pouze tehdy,
kdy pfedchozi opatfeni, které byly u¢inéné, nevedly k napravé. Pfed tim, nez soud nafidi
ustavni vychovu, vzdy zvaZuje pfednost svérit dité do péce fyzické osobé, tj. nahradni
rodinna péce, nebo péce pro déti, vyZzadujici okamzitou pomoc (Zakon ¢. 89/2012 ze
dne 03.02 Obégansky zakonik. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s. 34. ISBN 978-80-
7488-022-3.).

»Zda soud rozhodne o nafizeni ustavni vychovy, také urc¢i zafizeni umisténi ditéte.
Bere ohledy na zajmy ditéte, také bere v uvahu projev organu socialné pravni ochrany
déti. Zarizeni, do kterého ma byt dité umisténo by mélo byt co neblize bydlisti rodi¢t
nebo blizkych osob ditéte, coz také plati pro ustanoveni pripadné ochranné ustavy.”
(Zakon &. 89/2012 ze dne 03.02 Ob&ansky zakonik. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s.
34. ISBN 978-80-7488-022-3.).

V pfipadé pfitomnosti nebo podezieni ma kazdy pravo varovat OSPOD nebo policii,
a to v pfipadé takovém, kdy se rodice dopoustéji poruSovani vychovnych povinnosti
nebo zneuzivani prav, za které maji byt odpovédni. V dalSich pfipadech, kdy rodice
zanedbavaji Skolni dochazku svého ditéte, ani jeden z rodi€u nepracuje, rodina nema
dostatek obZivy, uzivani navykovych latek v roding, poZziti alkoholu v rodiné, prostituce,
spachani trestného €inu, utéky ditéte z mista bydlisté, nasili, opakujici se umistovani do
zafizeni poskytujici péci, atd. Varovani je dulezité hlasit vzdy, pokud je ohrozen Zivot
ditéte, také jeho zdravi, lidska dastojnost a mravni vyvoj (Zakon &€. 359/1999 ze dne
09.12 Zakon o socialné-pravni ochrané déti. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s. 36.
ISBN 978-80-7488-022-3.).
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4.2 Socialné pravni ochrana déti

»o0cialné pravni ochrana se rozumi zejména (odstavec 1):

ochrana prava ditéte na priznivy vyvoj a Fadnou vychovu
ochrana opravnénych zajma ditéte, véetné ochrany jeho jméni
pusobeni sméfujici k obnoveni naruSenych funkci rodiny

zabezpeceni nahradniho rodinného prostredi pro dité, které nemdize byt trvale
nebo docasné vychovavano ve viastni rodiné*, (Zakon &. 359/1999 ze dne 09.12
Zakon o socialng-pravni ochrané déti. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s. 36.
ISBN 978-80-7488-022-3.).

»Socialné-pravni ochranu zajistuji organy socialné-pravni ochrany, jimiz jsou

(odstavec 1) :

krajské ufady

obecni ufady obci s rozsifenou plsobnosti
obecni drady a ujezdni Urady

ministerstvo

Urad

Urad préce Ceské republiky — krajské pobocky a poboéka pro hlavni mésto Prahu
(déle jen ,krajské poboéka Uradu préce®)* (Zakon &. 359/1999 ze dne 09.12
Zakon o socialn&-pravni ochrané déti. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s. 36.
ISBN 978-80-7488-022-3.).

»Socialné-pravni ochranu dale zajistuji podle (odstavce 2) :

obce v samotné pilsobnosti
kraje v samotné pusobnosti

komise pro socialné-pravni ochranu déti
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= dal§i pravnické a fyzické osoby, jsou-li vykonem socialné-pravni ochrany
povéreny®, (Zakon €. 359/1999 ze dne 09.12 Zakon o socialné-pravni ochrané
déti. In: UZ RODINNE PRAVO, 2014, s. 37. ISBN 978-80-7488-022-3.).

Predbézné opatieni navrhuji pracovnici z OSPOD, na zakladé téchto navrhii soud

s v v rv

vydava opatreni. ,,Obecni urad obce s rozSifenou pusobnosti podava za podminek

navrh soudu (odstavec 1) :

= na omezeni nebo zbaveni rodiCovské odpovédnosti anebo omezeni nebo

pozastaveni jejiho vykonu
= na nafizeni ustavni vychovy
= na prodlouZeni nebo zru$eni ustavni vychovy
= na prodlouZeni doby trvani opatfeni nebo na jeho zruSeni

= na prfemisténi ditéte do jiného zafizeni pro vykon tstavni nebo ochranné vychovy
(Zakon &. 359/1999 ze dne 09.12 Zakon o socialn&-pravni ochrané déti. In: UZ
RODINNE PRAVO, 2014, s. 14. ISBN 978-80-7488-022-3.)

Zarizeni ustavni vychovy:
= Détské domovy, Détské domovy se Skolou
= Vychovné ustavy

= Diagnostické ustavy (Zakony pro lidi, [online], zakon &. 109/2002 Sb.,)
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4.3 Diagnosticky ustav a Stiedisko vychovné péce v Praze 4, Na Dlouhé mezi
(Dum-Praha)

Diagnosticky ustav a Stfedisko vychovné péce je Skolské zafizeni pouze pro divky,
které ukong€ily povinnou Skolskou dochazku. O jejich umisténi rozhodl soud na zakladé
vydani pfedbéZného opatfeni nebo nafizeni o ustavni vychové. Divky nastupuji do
zarizeni od 15 do 18 let, protoZe rodina neni schopna napravit momentalni problémy
v chovani ditéte. Divky jsou zafazeny do diagnostického ustavu na zakladé
vyhodnoceni, které vychazi z komplexniho vySetfeni a také ze zdravotniho stavu, nebo
je dité pfedano zpét do rukou svych zakonnych zastupct (Diagnosticky ustav a Stfedisko
vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad, [online], 2007).

Do diagnostického ustavu je klientka pfijimana na zakladé dohody pravnich
podkladu, coz je doCasné umisténi do zafizeni, které by mélo minimalné trvat dva
meésice. Tato dohoda je uzaviena mezi zakonnymi zastupci, klientkou a vedoucim
ustavu. VétSinou pozZaduiji rodiCe o pfijeti do zafizeni. Pokud selhavaji v rodinach obvyklé
vychovné metody, tak pfichazeji kuratofi z okresnich Ufadl s zadosti o pfijeti klientky
(Vocilka, 1996).

Pokud ma dité nafizenou ustavni vychovu, se snazilo utéct z mista bydIisté,

pfechodného bydlisté, nebo z jiného zafizeni.

Pokud rodiCe pozaduji o prijeti ditéte s poruchami chovani, ze strany (dim-déti) je
poskytovana preventivni a vychovna péce (Diagnosticky Ustav a Stfedisko vychovné
péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad, [online], 2007).

DU plni nékolik ukoli:

= Diagnostické —ty jsou zaméreny na pedagogicko-psychologické, socialné pravni
a také zdravotni Cinnosti

= Vzdélavaci — se zabyvaji vzdélanostnimi znalostmi, urovnémi a dovednostmi
klientek. Realizuji se individualné vzdélavaci programy dle potfeby,
odpovidajicim moznostem klientky

= Terapeutické — pracuji s chovanim ditéte a jeho pfistupem k socialnim vztaham,

sebehodnocenim a sebepojetim
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Socialné pravni — se vztahuji pfedevdim k situacim mezi rodinou a samotnym
ditétem, zde je nutna Cinnost socialné-pravni ochrany, ktera poskytuje zdravotni
péci

Organizaéni — spolupracuji spolu s OSPOD na organizacnim opatfeni ditéte
v DU i mimo ng;

Koordinacni — cilem pro spojeni ostatnich zafizeni a jejich odbornych postupl
v ramci DU slouzici k G¢elnému ovéfovani a predevsim ke sjednoceni ginnosti
s organy statni spravy a s lidmi, ktefi pracuji s détmi (Diagnosticky ustav a
Stredisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad,
[online], 2007).

Pravidlem setrvani klientky v diagnostickém ustavu je 8 tydnl. Pokud ma dité
vynesenou Ustavni vychovu, €i je na utéku z jiného zafizeni, ze svého bydlisté,
nebo z pfechodného bydlisté, poté diagnosticky Ustav poskytuje péci, ktera je
nutna pro klientku. Také diagnosticky ustav umozruje péci pro divky, které byly
zadrzeny pfi Utéku, odpovédnymi osobami, pokud tedy rozhodne soud a vyda
predb&zné opatteni. Jestlize rodi¢e chtéji, aby bylo dit& umisténo do DU pro
poruchy chovani, je moznost poskytnout ditéti preventivné vychovnou pééi. DU
smluvné spolupracuje s rodinami déti (Diagnosticky ustav a Stfedisko vychovné
péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad, [online], 2007).

4.4 Stredisko vychovné péce

SVP poskytuje jakoukoli specialné pedagogickou a psychologickou preventivni

vychovnou péci za ucelem pfedchazet tomu, aby nedochazelo k projevim negativniho

chovani, a také aby se pfedchazelo naruseni zdravého rozvoje. Cilem je zachovani a

pfedevSim posileni vazby mezi rodinou a ditétem, a také aby nedoslo k odvraceni ditéte

od rodiny (Opekarova, 2007). ,Stfedisko pracuje na zmirriovani, odstrariovani pficin

nebo dusledku jiz vzniklych poruch chovani a pfispiva ke zdravému osobnostnimu vyvoji
ditéte.” (Opekarova, 2007, s. 35).
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Cinnosti stiedisek:

Zaméfuji se na mladez, ktera je mravné ohrozena, u téchto déti se mohou
projevovat zacinajici asocialni chovani. Cilené vyhledavaji ohrozené déti, na
depistaz klientl by se mély stfediska zaméfit vice

Spolupracuiji s celou rodinou, dale spolupracuji se $kolnim, socialnim prostfedim.
Hlavni metodou je rodinna a individualni terapie, rozvoj rodinnych vztahu, také
vztaht k sam sobé, rozvoj sebepoznani, sebehodnoceni

Zaméfuje se na poskytovani sluzeb odborné informacnich, poradenskych a
nékterych zprostfedkovatelskych sluzeb détem, mladistvym, zakonnym
zastupcim a pedagogickym pracovnikiim

Spolupracuje s programy, které jsou zaméfené na navykové latky, také tyto
programy vytvari. Stfediska by mély zajistovat preventivni péci

Poskytuji metodickou ¢&innost pedagogickym pracovnikim Skolskych a
predskolnich zafizeni se zaméfenim na vychovu a vzdélavani

Spolupracuiji s |€kafi, psychiatry, odborniky, ktefi se také vénuiji problematice déti
a mladeze

Pomahaji v okamzitych a naléhavych pfipadech, tykajici se utéku ditéte,
syndromd CAN nebo selhani péce ze strany rodi¢i apod.

Konzultuje s dalSimi poradenskymi zafizenimi, jako jsou PPP, SPC, dale
s vychovnymi poradci, metodiky prevence, OSPOD a dalSimi institucemi
(Vocilka, a kol., 1996).

Preventivni péce ve Strediskach se poskytuje v nékolika formach:

ambulantni — pokud ji poZaduiji rodiCe, ktefi jsou odpovédni za vychovu déti, nebo
déti od 15 let véku

celodenni — pouze na zadost rodi€¢l odpoveédnych za vychovu ditéte. Plati jen po

doporuceni dle vysledkt ambulantni péce

internatni — na zakladé zadosti rodi¢til odpovédnych za vychovu ditéte. Zafazeni
do této formy je indikovano podle ambulantnich vysledk(. Péce by méla trvat
minimalné 8 tydnu (Diagnosticky ustav a Stfedisko vychovné péce Na Dlouhé
mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad, [online], 2007).
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Primarni prevence

~Je uréena klientkam, které se dosud nedostaly do kontaktu s drogou nebo prosly
jednorazovym experimentem. Cilem téchto programu je posileni negativniho vztahu k
psychotropnim latkam. Obsahuje i zatéZové programy, které jsou vedeny povéfenym
specialnim pedagogem a realizovany mimo areal diagnostického tstavu.“ (Diagnosticky
ustav a Stfedisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad,
[online], s. 32, 2007).

Sekundarni prevence

,Obsahuje programy, které jsou zamérfeny na ziskani novych poznatkt a dovednosti
tak, aby se klientky naucily uznavat nové, pozitivni hodnoty” (Diagnosticky Ustav a
Stredisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad, [online], s.
32, 2007). Sekundarni prevence je provadéna ve vychovné lééebném oddéleni
S rezimem zaméfenym na mladez s problémy zavislosti uzivanych navykovych
latek v Revnicich, v ramci diagnostického Ustavu (Diagnosticky Ustav a Stfedisko
vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad, [online], 2007).

Spoluprace s rodici
DU a SVP spolupracuji s rodiéi odpovédnymi za vychovu ditéte predevsim pfi
realizaci téchto €innosti:
= rodige pozaduji o umisténi do DU, vysvétluji cely problém, jak se konflikt vyvijel
= rodi€e mohou navstévovat své déti, navstévy se konaji v nedéli ve stanovenou
hodinu nebo na zakladé dohody
= jsou umoznény telefonické hovory
= pokud je klientka propusténa, (Dum-Praha) sleduje nadale vyvoj divky

= zafizeni (Dum-Praha) umoziiuje pomoc ze strany dalSich psychosocialnich
instituci (Diagnosticky ustav a Stfedisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147
00 Praha 4, Vnitfni fad, [online], 2007).

V diagnostickém ustavu jsou pobyty organizované do urcitych oddéleni, tzv. tfid,
které jsou ruzné diagnostikované. Klientky plni v kazdé oddélené tfidé vychovné a
vzdélavaci ukoly, které jsou dany svou strukturou, klientkdm je timto zplsobem

umoznéné rozvijet vlastni individualitu. Kazdé strukturované tfidé jsou pfizplsobené
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metody a pracovni tempa (Diagnosticky ustav a Stfedisko vychovné péce Na Dlouhé
mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad, [online], 2007).

Nejdfive je klientka podrobena vySetfeni l|ékafem, poté je zafazena do
diagnostického oddéleni A, ve kterém splfiuje jednotlivé ukoly, tykajici se individualniho

planu, splfiujici do té doby, dokud se klientka nepfizptusobi chovanim.

Pokud klientka plni cilené, jednotlivé ukoly urCené individualnim planem, a spliuje
tak pozadavky vymezené oddélenim, navrhuje vedouci oddéleni pfefazeni klientky do
naslednych diagnostickych tfid B, C. Navrh se dale projednava na spole¢ném setkani
komunity. Navrh pro prefazeni schvaluje feditel a uklada se do osobniho fad

(Diagnosticky Ustav a Stredisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4,

Vnitini fad, [online], 2007).

V DU se také nachazi oddéleni M, D. Pfefazeni do t&chto oddé&leni je uréené pro
nastavajici matky, pfip. matky s détmi na zakladé dlouhodobého pobytu. Pfefazeni
klientky doporucuje pedagogickd rada a rozhoduje feditel (Diagnosticky Ustav a
Stredisko vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitfni fad, [online],
2007).

Skupiny A, B se orientuji pfevazné v objektu ustavu, programové c&innosti mimo
objekt se konaji jedin& ve skupin& za pfitomnosti pracovnika DU, ktery odpovida za
skupinu. V DU prevazuji spoleéné &innosti. Cinnosti diagnostické tfidy C jsou z &asti
provadény i mimo Ustav zafizeni, v pfipadé individualniho posouzeni muze klientka
realizovat ukoly samostatné. Tfida A je uzavienad, diagnostické tfidy B, C maji k dispozici
exkurze a vychazky, aj. (Diagnosticky Ustav a Stredisko vychovné péce Na Dlouhé mezi

19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad, [online], 2007).

Hlavnim ukolem téchto diagnostickych tfid je vychovny program po cely den. Cilem
takovych program0 je naprava klientek ve vztahu k vzdélavani a pfehodnoceni jejich
formy vzdélavani, také poznavani individualnich schopnosti a dovednosti klientek, s
vytvarenim cild na zakladé individualnich vlastnosti (Diagnosticky ustav a Stfedisko

vychovné péce Na Dlouhé mezi 19, 147 00 Praha 4, Vnitini fad, [online], 2007).
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5 Cesta Revnice (Oddéleni s vychovné lIééebnym rezimem pro

mladez ohrozenou drogovou zavislosti)

Cesta v Revnicich slouZi jako oddéleni vykonavajici vychovné lé&ebny rezim pro
ohrozenou mladez se zavislosti na navykovych latkach. Je to detaSované pracovisté
Diagnostického Ustavu a Stiediska vychovné péce. Zda se u klientky v DU vyskytuji
Easté problémy s navykovymi latky, je nezbytné doporugeni DU pro pijeti klientky
v Revnicich. Vychovné oddéleni uskuteéfiuje pobyty také na zadost rodiéd, tj. forma
dobrovolnd, s rodici je poté sepsana dohoda. Oddéleni také pfijima klienty, nebot’ tak
stanovil soud s nafizenim vychovného opatieni, pfip. pfedbézné opatfeni nebo ustavni
vychovu. Do oddéleni je mozné zafazovat divky i chlapce ve véku 15-18 let, pravidlem
je dokoncena zakladni povinna dochazka Skoly (Stfedisko vychovné péce
Dobfichovice, CESTA — REVNICE, [online]).

Hlavnim cilem tohoto programu je zahrnout problémové uzivatele navykovych latek
do programu formou terapie. Kazdy klient ma sv(j specificky vychovny problém. Terapie
je predepsana tém uzivatelim, ktefi stoji o dosavadni zménu. Bere se v Uvahu, Ze
seznameni se, Ci pozd&jSi vyhledavani navykové latky jsou pravé pricinou poruch
chovani, proto se v téchto pfipadech plsobi pozitivnimi prostfedky a formami na
vychovu. Snahou programu je poskytovat spoleéenskou pomoc, zvySeny duraz je kladen
na socialni kontrolu, aby se uZivatelé vyvarovali cesty od zavislosti. Cilem neni
abstinence, ktera neni ani realna, ale spiSe je snaha zménit postoje jednotlivého
uzivatele k navykovym latkam. Jestlize jedinec opravdu zméni postoj, je pro ného
dilezité, aby se nenavratil zpét do rizikového prostfedi. Program CESTA umoznuje dalsi
alternativy IéCby, pokud vSak jde o diagnostikovanou zavislost uzivatele, je program
prostfedkem déletrvajici IéEby ve zdravotnickém zafizeni nebo komunity formou terapie.
Zda léCebné oddéleni uzna za vhodné, je zde moznost doporu€eni programu o zméné
vychovného zafizeni nebo jiné daldi moznosti. Mnohdy je problémem rozliSit jedince
s poruchami chovani, které jsou v popfedi a jedince, u kterého je zavislost na
psychoaktivni latce opravdu skuteCna. Tento program neni vymezen mladym
experimentatorim, ktefi koufi marihuanu a doplfuji ji dalSimi pFilezitostnymi
psychoaktivnimi latkami, u kterych jsou v popfedi jiné poruchy chovani, nez pouhy navyk
(Stfedisko vychovné péce Dobfichovice, CESTA — REVNICE, [onling]).
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Spliujici podminky pro prijeti klienta/klientky:

Zejména pfijeti klienta do zafizeni spociva v ,Cisté" toxikologii, ktera se potvrzuje
zkouSkou metabolity pfi nastupu do zafizeni. Vysledek zkoudky musi byt vzdy
negativni. Program CESTA mlze pomoc zprostfedkovat detoxikacni pobyt, a
zaroven tento pobyt doporuCuje. Ve vétSiné pfipadd je zprostfedkovan
v Détském a dorostovém detoxikaCnim centru v Nemocnici sv. Karla

Boromejského v Praze, tam jsou klienti umisténi na dobu péti dnli (Stfedisko
vychovné pédée Dobfichovice, CESTA — REVNICE, [online]).

Oddéleni pozaduje také negativni vysledek zkousky na zloutenku typu A, B a C,

které nesméji byt starSich 14 dnu.

K pobytu mohou byt pfijimani klienti s doloZenim somatickym vySetfenim, které
nepotvrdi psychiatrickou diagnézu, a také s vySetfenim organického i télesného
onemocnéni. Smyslové vady by klientovi neumoznily absolvovat celkovy IéCebny

program.

nebo naopak zkratit. Vyhodou uzaviené skupiny je pevné dany strukturovany
program. Minimalni preventivné vychovny program je 5-14 dni, je zprostfedkovan
oddélenim, které dodrzuje stanovené definice. Pfedtim, nez nastoupi klient do
terapeutického oddéleni, pracovnik terapeutického tymu sbira veskeré udaje
v ramci anamnézy, coz je celkové zdravotni vySetfeni. Pro klienty je mozné
zpracovat IVP v ramci ur€itych podminek a komplikovanych &initell. O kazdém
klientovi je sepsana praubéhova, programova dokumentace, podle nichz

pracovnici efektivné hodnoti.

Pokud je pobyt klienta dokoncen, je mozné zajistit klientovi jeho dochazku do
Skoly nebo prace v blizkém prostfedi oddéleni a také umoznit chranéné bydleni
po dobu osmi tydnu, které trva stejné jako terapeuticky program. O déletrvajicim,

respektive prodlouzeném pobytu se rozhoduje na zakladé individuality jedince.
Pfed pfijetim klienta je nezbytna minimalné jedna schiizka na oddéleni, klient by
se mél zucastnit této schuzky spolu s rodi¢i (Stfedisko vychovné péce
Dobfichovice, CESTA — REVNICE, [online]).

Na oddéleni muze byt 12 uzivatelli, pobyt trva osm tydn(. Jak jsou klienti stejné

pfijimani, tak i stejné také odchazi. Mohou nastat situace, kdy je mozné pobyt prodlouzit.
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Tabulka 2: Pracovnici terapeutického oddéleni

ZAMESTNANCI FUNKCE POCET UVAZEK (pomér)
Psycholog Psycholog, terapeut 1 0,5
Specialni pedagog Etopedicky pracovnik 1 1
Pedagog Vychovatel 10 9,5
Socialni pracovnik Socialni pracovnik 1 1

Asistent vychovy Noé&ni vychovatel 3 15

Lékar Vedeni 1 1

Zdroj: Sttedisko vychovné péée Dobfichovice, CESTA — REVNICE, online, cit. 2013-15.12

Tabulka 3: Struktura poskytované péce

CINNOSTI VYJADRENI V %
Terapie ve skupiné 8,4
Psychologické vySetieni 53
Rodinna spoluprace 8,4
Arteterapie 9,5
Socialni prace 55
Motivaéni terapie, prevence, edukace 11,3
Stabilizacni, Fyzicka kondice (program) 15
Zazitkova pedagogika 12
Individualni terapie, relaxaéni programy) 24,6

Zdroj: Stredisko vychovné péée Dobfichovice, CESTA — REVNICE, online, cit. 2013-15.12
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PRAKTICKA CAST

6 ROZHOVORY S KLIENTKAMI ZE ZARIZENi (DUM-PRAHA)

6.1 Metodologie vyzkumné ¢€asti

Cil empirické prace

Jelikoz jsem si v praktické ¢asti vybrala formu kvalitativniho vyzkumu, nejprve jsem
si sestavila hypotézy, které jsem zkoumala na zakladé praktického vySetfovani a poté
fesila, zda jsou dané hypotézy platné &i neplatné. Cilem mé empirické prace je
zpracovavani kazuistik identifikovanych klientek, které maji ve vétSi mife problém
S uzivanim navykovych latek a nasledné osvédcCeni ur¢enych hypotéz. U jednotlivych
kazuistik jsou vzdy vsunuty dvé tabulky, kde jsou popsané pozorovana kritéria. Nejdfive
je v tabulce pozorovana rodina klientky, pFfedevS§im mira jejich spoluprace
s diagnostickym ustavem. V dalSi tabulce je sledovano, jaka je mira problematiky uzivani
navykoveé latky u klientky a jaka je Sance na feSeni daného problému. Souhrn vysledku

je poté uveden v zavéreénych tabulkach.

Empirické hypotézy

H 1: Pfedevsim rodinné prostiedi pfispélo k vyvoji socialné patologickych jev(.
H 2: Rodina je v kontaktu s divkou a spolupracuje s diagnostickym ustavem.

H 3: Zprostfedkovavani moznosti v diagnostickém uUstavu napomaha k motivaénim

pFistupim klientek, které se potykaji s problémy uzivanim navykovych latek.
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Metodologie vyzkumu

Zde pfedstavuiji jednotlivé pfipady klientek v podobé kazuistik. BEhem exploracniho
vyzkumu jsem pouzila také explora¢ni metodu formou rozhovoru, kdy jsem si pfedem

stanovila otazky, ale fadila jsem je dle situaCniho vyvoje. Jsou zde pouZity techniky:
= osobni a rodinnd anamnéza (vstupni pohovor)
= polostrukturovany rozhovor
= autoanamnéza, kdy informace podava sam klient
= analyza diagnostické zpravy klientky

= psychologické vySetfeni

Popis vzorku

Zpracovala jsem cilené tfi kazuistiky klientek, které byly identifikované uzivanim
navykach latek. Setkala jsem se s klientkami osobné, s kazdou klientkou jsem provedla

rozhovor. Jména klientek jsou zménéna.

6.2 Kazuistiky klientek

= Daniela

Vstupni rozhovor

Dané je sedmnact let, dochodila povinnou Skolni dochazku, dvakrat studovala prvni
roénik na 3kole v oboru kuchaf/gisnik, kterou neukongila. Skola neni jeji silna stranka a
nebavi ji. Dana ma rada koné. Jezdi na koleCkovych bruslich a rada hraje pocitacové
hry. Jeji povaha je spiSe samotarska. Dana umi byt hodna, ale na druhou stranu i zIa,
nékdy az vybusna se sklony k agresivité. Proto navstévovala ambulantni psychiatrii, ale
hospitalizaci ukoncCila. Dana uzivala Iéky, ale pozdéji je vysadila, jelikoz si se citi byt

zdrava.

Do diagnostického Ustavu pfisla spole¢né s kuratorkou. Dana védéla o pobytu v DU

dostatecné dlouhou dobu, jelikoz Dana sama zazadala o pobyt. Do té doby bydlela uz
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2-3 roky u sveho vlastniho otce, ten se v8ak o Danu odmitl nadale postarat. Dana ma tfi
roky problém s uzivanim pervitinu, byla to jeji prvni navykova latka, kterou Dana

vyzkouSela, ob¢as pervitin nahradi marihuanou.

Rodi¢e se rozvedli, kdyz bylo Dané pét let. Nejdfive Dana bydlela u matky (46 let,
uklizeCka technické sluzby), kde také Ziji sourozenci Gabina (15 let) a Monika (5 let),
k Monice ma Dana nejbliZze, s matkou se Dana neustale hada. Matka ma pfitele, s kterym

si Dana nerozumi. Dana se dohodla s rodiCi a odesla bydlet k otci.
Psychologické vysetreni

Dana pochazi z disharmonického prostfedi. Jeji rodice se rozvedli, kdyz Dané bylo
pét let. Jeji temperament je introvertni, Dana feSi ukoly a problémy samostatné. Dana
ma velice Casto nepfiméfené emocni reakce, je precitlivéla a nestala. Jeji nalady
neustale kolisaji, proziva situace intenzivné se sklonem k vztahovacnosti projevujici
litosti a zalem, nékdy také impulsivnimi afekty s agresivnimi reakcemi. Dana ma kritické
postoje k rodinnym ¢lentim, jejich pozadavky vnima jako omezovani osobni svobody, je
zde moznost zarlivych projevl vici rodinnym ¢lentm. Jeji problém se zaclefovanim do
socialnich skupin spociva v pocitu ménécennosti, nerada byva stfedem pozornosti.
Dana ma problémy s pfirozenym chovanim ve spolecnosti, vétSinou se citi stisnéné a
v napéti. Nedlvéfuje lidem obecné, vétSinou nepfijima ani jejich nazory a radéji se
rozhoduje po svém. Podfizuje se a spolupracuje jen formalné. Dana neni se sebou
i okolim spokojena, ma nizké sebevédomi a t&Zce nese kritiku ostatnich. Neni trpéliva a
vytrvala, jeji cilevédomost je pfiméfena. Jelikoz Dana uziva navykové latky, nelze
vyloucit dekompenzaci az psychotické stavy, jako jsou sluchové halucinace, na zakladé
kterych maze ublizit sobé i ostatnim. Vzhledem k tomu, Zze Dana neni vhodna pro
kolektivni zafizeni, bylo by z psychického hlediska optimalni pokusit se urovnat jeji vztah

k otci a stanovit urcité hranice a postupné se pokusit o navrat do jeho péce.
Vysetieni pri pobytu A, B

Nejprve byla pro Danu adaptace na nové prostfedi sloZita, také byla naro¢na pro
okoli. Zpoc€atku se chovala vuci ostatnim divkam labilné, chtéla byt sama na pokoji.
Divkam vyhrozovala, Ze jim ublizi. Tvrdi, Ze ma radost, kdyz mize nékomu zpusobit
ublizeni. K dospélym se chovala vétSinou dobfe, snaZila se zavdécit a poslouchat je.
Obcas se chovala vuci nim agresivné, poté se pfichazela omluvit. Méla v prvni pulce
pobytu stavy zarlivosti, pokud méla pocit, Ze vychovatelé se vénuji nékomu jinému vice.
Pribézné ziskavala pocit jistoty, ve vztahu s vrstevniky se pfestavala citit ohrozené, jako

se citila na za¢atku. Postupné se naucila s vrstevniky vychazet. Nasla si kamaradku, od
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které odkoukavala pfirozenym zplsobem bézné spoleCenské normy chovani.
Kamaradka méla na Danu dobry vliv. V programech pracovala podle svych moznosti.

Cinnosti se snazila vzdy vykonat, nékdy je odmitala z diivodii opakovani netspésnosti.

Dana méla problém s adaptaci i pfi pfechodném pobytu do oddéleni B. VZdy ji trva,
nez si zvykne na nové prostfedi. Je velice fixovana na ostatni divky a problém nastava,
pokud néktera z nich pfestoupi v jinou dobu. Dany chovani nebyva stabilni, tudiz neni
nikdy jasné, v jaké naladé se bude v ten dany den nachazet. Na jeji rozladénost maji vliv
léky, které nékdy odmita uzivat. Dany chovani se projevuje od euforickych po depresivni
az hysterické stavy. Znacné je jeji chovani infantilni vzhledem k jejimu véku. Snazi se
velice Casto ziskat pozornost dospélych. Postrada zasady slusného chovani a jednani,
schazi zde pevny rodinny zaklad. V kolektivu zaujima dominantni postoj, prosazuje své

nazory.

Osobni Setreni — rozhovor

Na prvni otazku — jaky je jeji nyné&jsi vztah s rodinou, odpovédéla Dana, Ze hezky.
Rodic¢e spolupracuji s Diagnostickym Ustavem a Stfediskem vychovné péce spiSe po
telefonickém hovoru, a to pfevazné pry otec. RodiCe nejezdi za Danou na navstévy,
jelikoz je to pro né daleko. Pokud Dana dostane propustku, coz byva dvakrat za mésic,
jezdi ona za nimi. Dana v rozhovoru uvedla, Ze hlavni divod vedouci k navykové latce
byla jeji matka. Kdyz bylo Dané ¢trnact let, shazovala ji pfed vefejnosti, nadavala sprosté
a chtéla ji dostat do pastéku, proto to feSila drogami. Jeji prvni droga, kterou Dana
vyzkousSela, byl pervitin, ktery Dana uziva jiz tfi roky. Také vyzkousSela houbicky a obcas
koufi marihuanu. Dana si s matkou nerozuméla, protoZze matka nebyla spokojena s Dany
pritelem, kterého ma jiz dva roky. Podle Dany je pfitel sluSny a nic Spatného spolu
nedélaji, ale matka hledala v pfitelovi pofad chyby. | kdyz bydlela Dana pfedevdim u
taty, matka ji fikala, ze u otce také nebude a davala ji na socialku. Matka ma pfitele,
s kterym si Dana nerozumi. Kdyz Dana bydlela jest€ u matky, citila se byt vzdy
odstréena. Nékolikrat Danu zmlatil, vzdy ji mlatil i za sestru. Dany vlastni otec chtél matky
pfitele zmlatit, ale neudélal to, jelikoz ma podminku za prodavani drog. Otce vyhodili
pred tfemi lety z prace, mél dluhy, proto zacal prodavat drogy. Dana uvadi, ze on sam
drogy obc&as uzival. Dana chce problém s drogou vyfesit. S matkou ma dobry vztah od
té doby, co Dana pobyva v (Dlm-déti). V€era matka volala a ptala se ji, jak se Dana ma
a at’ se stavi na navstévu. Dané droga pfinasi uvolnéni od vSech problému a skvély pocit.
Zpocatku rodi¢e netusili, ze Dana uziva drogy do té doby, nez Dana pfichazela domu o

pulnoci nebo k ranu. Otec z toho nebyl nadSeny a fekl ji, Ze je to jeji zdravi a at’ déla, co
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chce ona. Matka ji za to nadavala a nazyvala Danu ,fetakem®. Dana ma velice zajem o
pobyt v Revnicich a na pobyt se sama t&8i. S nabidnutim pobytu Dana souhlasila.
Kamaradka ji fikala, Ze pobyt v Revnicich je super, Ze se tam stale néco dé&je. Jezdi se
tam na konich, koné ma Dana velice rada. To je dal$i divod, pro¢ se Dana na pobyt
tési. Kdyby to Slo, tak pobyt urychli, protoze je pro ni pobyt v (Dum-déti) stereotypni,
pofad se vSe opakuje dokola. Na druhou stranu ji i tento pobyt v (Dim-déti) pomaha.
Nejvice ji bavi, kdyz se néco vyrabi. Dana pobyva v (Dim-déti) jiz tfi mésice, uzila pfed
dvéma tydny pervitin, ale podle ni se snazi. Ma na pervitin chut, ale snazi se ho nebrat.
Pervitin uzivala na propustkach porad, protoze v (Dim-déti) netestuji. Pozd§ji
v rozhovoru uvedla, Ze ji pobyt v Revnicich nabidli, jelikoz ji pfed dvéma tydny zjistili uZiti
drogy. Nékolikrat pfiSla do (Dim-déti) na dojezdu. Hlavnim divodem pry byl jeji otec,
ktery ji fekl, ze mu Dana prekazi a nechce ji doma. Otec mél pry Spatny den, proto tohle
Dané fekl. Jeji motivace pro 1éCbu je jeji pfitel (22 let), ktery pracuje jako zednik. Vzdy
Dané vSechno koupil, je to pro ni jediny ¢lovék, ktery ji podporuje. Danin pfitel byl kvali
uzivani drog v léCebné, kdyz se vratil, Dana ho v uzivani opét podporovala. Uzivali spolu
dva roky pervitin, nékolikrat se snazili s uzivanim prestat, ale nevydrzelo jim to, vétSinou
Dana byla slabsim ¢lankem. Pozdégji pfitel s uzivanim prestal kvuli Dané, nechtél uz
takhle dal pokraCovat. Dana véfi, ze pfitel pervitin uz delSi dobu neuziva. Zatim si
nedokaze predstavit Zivot bez uzivani pervitinu, ale chce tento postoj zménit. Oba si
uvédomili, Ze vkladaji do drog spoustu penéz. Svoji budoucnost si pfedstavuje s pritelem
bez drog a chtéla by pracovat. Dana jiZ brzy nastoupi do léCebného programu
v Revnicich, v kterém ji otec podporuje. Dana vi, Ze by neméla v nasledujici dobé&
propustky uzivat drogy, jelikoz bude testovana pfed nastupem do programu Revnic.
Dana si mysli, ze kdyz si zakoufi ,travu®, tak ji nic nenajdou. Dana je na jednu stranu
rada, ze muze travit Cas v (Dim-déti), protoze sama nevi, co by ted délala, kdyby v
(Dam-déti) nebyla. Pfemysli o tom pry kazdy den, nejspiS by ,fetovala“. Dana ma na
oddéleni svou nejlepSi kamaradku, kterou ma moc rada. Dané se po rodiné styska,
pokud s nimi hovofi telefonicky, vzdy breci, chtéla by byt doma u otce. Kdyz ma Dana

propustku, navstévuje také matku, jejiho pfitele ignoruje.
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Zavér

Prognéza Dany nevypada pfili§ pfiznivé, spiSe nejisté. Moralni chovani je zde
naruSené. Dana neni vhodna pro kolektiv, proto je snaha ze strany (Dim-Praha) o
znovunavraceni do otcovi péce. Dana uvedla v rozhovoru, ze by chtéla prestat
s uzivanim navykovych latek. Myslim si, Ze jeji motivace neni dostate¢na, jelikoz jeji
motivace je pro ni pouze pfitel, ktery ma stejny problém, jako ona. Nemyslim si, Ze by
Dana chtéla predevsim do Revnic z diivodu, aby pfestala uzivat navykovou latku, ale

spiSe z divodu nedostatku podmétl. Bohuzel Dana nema v rodiné potfebnou oporu.

Tabulka 4: Vyhodnocena kritéria (rodina) u klientky Dany

KRITERIUM ANO

Rodinna uplnost klientky

Funkéni rodina
Uziti NL v rodiné

Spolupracuijici rodi¢e

Zdroj: Autor prace, 2014

Tabulka 5 : Vyhodnocena kritéria (problematika drog) u klientky Dany

KRITERIUM SILNE

Mira problematiky uzivani NL °

Zajem klientky o zménu

Sance na Feseni problému

Zajem rodicu o klientku a jeji zménu

Zdroj: Autor prace, 2014
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= Alzbéta

Vstupni rozhovor

O vstupnim pohovoru Alzbéty nemam dostalujici informace, jelikoZz nejsou
dostupné. Alzbéta je sedmnactileta divka. Alzbéta byla pfijata do zafizeni na zakladé
predbézného opatreni, které vydal soud 18. 9. 13. Hlavnim dlvodem k opatfeni byly
problémy s vychovou — Alzbéta nerespektovala autoritu ve vychové rodicu, chodila za
Skolu a méla kontakt pfedevsim s rizikovymi vrstevniky. To vSe bylo spojené pfedevsim
s abusem navykovych latek. PFi vstupnim pohovoru spolupracovala ochotné, byla sdilna.

Na nové prostredi si velice rychle zvykla a pobyt akceptovala.
Psychologické vySetreni

Alzbéta je intelektové na dolni hranici primérného pasma. Jeji pracovni tempo je
pomalejsi a koncentraéni pozornost lehce vazne. Alzbéty temperament je extrovertni,
ale potfebuje dostateéné soukromi. Je schopna dominantné ustoupit a najit kompromis.
Je pfipravena témér vzdy, za kazdé situace komunikovat. AlZzbéta umi jednat velice
spontdanné i nerozhodné. Jeji emoéni reakce jsou pfiméfené. VétSinou nepodléha
subjektivnim naladam. Pokud reaguje impulsivng, dafi se ji kontrolovat. Motivaéné —
volni sloZka je vSak slabsi. Divka potfebuje diskrétni kontrolu. Dobfe se adaptuje na
nové prostfedi, zvyka si rychle a dobfe se orientuje. Aktualné vyjadfuje motivaci pro

lé&ebny program v Revnicich.
Diagnosticka zprava o pobytu

Nejdfive AlZzbéta vyjadiovala motivaci pro navraceni se ke studiu, cozZ bylo v rdmci
individualni prace. Jeji matka ji v tomto ohledu podporovala. K této shodé doslo po
telefonickém hovoru, kdy se Alzbéta usmifila podle svych slov s matkou. V tomto postoji
doSlo béhem pobytu ke zméné. Na pocatku pobytu se nejevila zadna motivace pro
lé&ebny program v Revnicich, toto Fedeni po ni nemélo Zzadny diivod. Dominantni téma
ve vrstevnickych skupinach bylo uzivani navykovych latek. Alzbéta podcerovala tento
zasadni problém. Nyné&jsi pobyt vykazoval jistou dynamiku pfedevSim v oblasti vztahu
mezi Alzbétou a rodinou v souvislosti s perspektivou divky, kterou si matka predstavuje.
V dosavadnim prub&hu pobyty byly realizovany dvé vikendové propustky, Alzbéta
zvladla obé propustky uspésné, Alzbéta i matka byly spokojené. V jejich vztahu doslo
k vyraznému pozitivnimu pokroku. Matka prehodnotila svuj postoj k pobytu své dcery

v zafizeni, proto Alzbéta dostala dlouhodobé&jsi propustku. Vzhledem k okolnostem —
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nafizena ustavni vychova a dominantni problém, kterym je zneuzivani navykovych latek
se vSak stale jevil jako optimalni zpuUsob realizace ustavni vychovy — nastup do
lé&ebného pobytu v Revnicich. KdyZz Alzb&ta byla s timto feSenim seznamena,
vyjadfovala svUj postoj rozporuplné. Ve skupiné s vrstevniky ma pfirozenou autoritu,
kterou AlZbéta nezneuziva. Dokaze skupinu pozitivné ovliviiovat, ale zaroven nékdy
podléha ona sama vlivu skupiny, které neni vzdy pozitivni. Pokud neni ve vrstevnické
skupiné, je jeji individualni prace kvalitni a je schopna sebereflexe. Zakladnim
vychodiskem bylo dominantni FeSeni problému zneuzivani navykovych latek. Jeji postoj
se neustale ménil, od abstinence k zavislosti na vnéjSich okolnostech. Pfi propustkach
si chtéla dokazat abstinenci, ale chybél zde program pro vhodnou napravu. Nakonec
Alzbéta pfijala vhodnou cestu terapeutického programu v Revnicich, kam nastoupila
v lednu. VydrzZela zde dva tydny, protoZe poruSila hrubé pravidla a vratila se zpét do
(DUM-Praha). Jelikoz $lo o jednorazovou akci, dostala Alzbé&ta dalsi moZnost navratit se
do nové skupiny v programu (bfezen). Alzbéta byla motivovana k tomuto novému feseni.

Alzbéta absolvovala pobyt v programu kratce, ale vnima pobyt pro sebe prospésné.
Zprava z terapeutického pobytu

Nejprve Alzbéta podstoupila tydenni detoxikaéni pobyt v nemocnici Milosrdnych
sester sv. Karla Boromejského, poté nastoupila do terapeutického programu. Pobytovy
program probihal bez problému. Jeji postoj se jevil jako motivovany k abstinenci od
uzivani navykovych latek. V terapeutickém programu byla velice aktivni a vstficna. Brzy
zletild Alzbéta projevovala zajem o své budouci povolani. AvSak po dvou tydnech se
podilela spolu s jesté s jednou divkou na kradezi kli€u od Iékarny a odcizila nékteré léky.
Uzila asi tfi prasky a zbytek si schovala. Nejevila znamky intoxikace. Po brzké dobé se
vSe vySetfilo a prasky se nasly. Ostatni ¢lenové skupiny si nepfali, aby AlZzbéta setrvala

nadale ve skupina spolu s druhou divkou, ktera se podilela také na kradezi.
Osobni Setreni — rozhovor

V dubnu Alzbéta oslavi osmnacté narozeniny. Na otazku, jaky ma Alzbéta vztah
s rodinou odpovédéla, ze ma uz od malicka s rodiCi volngjSi vztah, protoze jeji rodice
jsou anarchisti. Alzbéta méla problémy s matkou, protoze Alzbéta byla v téZké puberté,
k matce byla drza, napadala ji. Chovala se jako ,parchant®, nékolikrat se s matkou i
popraly. Otec nékolikrat zmlatil Alzbétu, AlZzbéta dostala od né&j i pésti, to trvalo do
Alzbétiny Sestnacti let. Momentalné uvadi, ze diky Diagnostickému ustavu je vztah
s matkou lepsSi, protoze je Alzbéta starSi a sama si pry uvédomila, Zze matku ma jen jednu.

Rodi¢e s (DUm-Praha) spolupracuji. Navstévuji Alzbétu tfikrat do mésice, zalezi na
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dohodé rodi¢a s (Dam-Praha), ale stale si volaji. Alzbéty rodiCe jsou rozvedeni patnact
let. Matka Alzbétu poslala do (Dum-Praha) v zafi, otec byl zasadné proti pobytu, chtél si

vzit AlZbétu do vlastni péce, ale soud otci zabranil, jelikoZ nesplfhioval podminky.

Na zakladni Skole méla vychovné problémy, hrozilo ji podminecné vylouceni ze
Skoly. Uzivani drog zaCalo s nastupem na ucfiak, obor kadefnice, kde se Alzbéta
schazela s lidmi, co brali drogy. Pozdéji Alzbéta odesla, také z divodu nedostatku financi
a presla na obor prodavacka, kam nechtéla, ale rodi¢e ano. Ani tento obor nedokondila.
V |été ukondila Skolu a jako novou brigadu si nasla tancovani u ty€e. Alzbéta by si chtéla
udélat kadefnicky kurz. Zacala uzivat navykové latky, protoze byla zvédava a uz od
mali¢ka ,se schazela s fetakama, lezla do squotu a méla z toho srandu®. Vzdy si chtéla
v§echno vyzkouset. Alzbétu drogy zajimaly a fascinovaly. Chtéla vypadat vzdy tak, jak
vypada ted, chtéla se lisit, jen nevédéla jak k tomu pfistupovat. Prvni droga, kterou
Alzbéta vyzkouSela, byla Marihuana. V deseti letech méla prvniho ,jointa“. Od patnacti
let za¢ala s tvrdymi drogami kvuli klukiim. Na si IéCila drogach mindraky, protoze si
nechavala od klukd vSechno libit, Alzbété vadilo, ze ji kluci ponizovali. V té dobé se
s jednim klukem roze$la. Postupem ¢Casu prichazeli do jejiho zivota dalSi lidi a Alzbéta
zacinala ,kaslat“ na vdechno a ziskavala své nové nazory. V té dobé AlZzbéta nevnimala
své rodiCe, jelikoz méli také néco spoleéného s drogami, ob&as projevovala vici nim
litost. KdyzZ bylo AlZbété patnact let, matka nasla u Alzbéty obaly od stfikaCek, Alzbéta
tvrdila, Ze nejsou jeji. Alzbéta se pied rodici schovavala, aby se nedozvédéli, ze ,fetuje”.
Nechtéla jim ubliZit tim, Ze je ,fetak”. Matka méla tuSeni, Ze Alzbéta ,fetuje”, ale nefesSila
to. Postupem €asu se AlZbéta pfiznala. RodiCe se k situaci stavéli tak, Ze kazdy je jednou
mlady, kazdy si uziva, ale ma jinou miru, a ze Alzbéta z toho postupné vyroste. Matka i
chtéla pomoci, ale nevédéla jak. Zavaznost uzivani byla u Alzbéty vysokd, vedouci az
k sebevrazdé. Alzbéta si pichala Subotex, kodeiny a daldi navykové latky. Travila &as
s lidmi, co ji duSevné nic nedavali, Alzbéta byla na pokraji zhrouceni, zazila si psychdzy,
kdy slySela néco, co neexistuje nebo litala bezddvodné na nékoho s noZzem a chtéla ho

zabit.

Alzbéta nastoupila do Ié&ebného pobytu v Revnicich, avéak tam vydrZela jen &trnact
dni, protoZe se pry chtéla trhnout od party, spolu s partou ziskali klice od lékarny a
,wykradly“ antidepresiva. Dohromady jich bylo Ctyfi. Z pobytu vyhodili Alzbétu a jesté
jednu divku z party. Od bfezna dostala dalSi Sanci nastupu do Ié€ebného pobytu
v Revnicich. Alzb&ta ma o léebny pobyt zajem, fetuje” uz tfi roky, vyzkousela pervitin i
heroin. Na pobytu v Revnicich ji Fikali, Ze sami lituji toho, Ze se Alzbété nevénovali ze

zadatku vice. Alzbété se pobyt v Revnicich moc libil, ale netusila, Ze to pro ni bude tolik
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tézky, tézky skoncit s drogami. Sama popisovala, Ze si uvédomila, pro¢ délala, to co
délala, i kdyZ méla na vic, terapeuti se chovaji jako rodina. Lidi odchazeli postupné ze
skupiny, protoZze nefungovala spoluprace. Alzbéta uvedla, Ze od pobytu (pfes mésic)
v Revnicich je &ista, pouze koufila ,travu®, kterou neprestane koufit nikdy. Alzbéta si

uvédomila, ze nechce byt jako ostatni ,fetaci“. Drogy nahradila alkoholem.

Svij pobyt v (Dim-Praha) popisuje, ze ze zacatku $la proti kazdému, ale postupné
si zaCala vazit své matky, Ze ma kde spat. Béhem pobytu zjistila, Ze si nema na co
stézovat. Porad by v (Dim-Praha) byt nechtéla, ale na druhou stranu je rada, ze travi

Cas v ochranném prostfedi.

Na otazku, jestli si dovede predstavit Alzbéta Zivot bez drog, odpovédéla, Ze vydrzi
si dvakrat nedat a napotfeti si drogu da, drogy vnima jako uklidnéni, odpociva na nich.
Rika, Zze kdyz bude mit co délat, tak nebude drogy ani potfebovat. Rada si d&, kdyz bude
mit drogy pfed sebou, ale kdyz ta moznost drog nenastane, tak je nebude vyhledavat.
Svoji budoucnost si predstavuje nékde na stromé s lidmi typu hippies, nechce zit jako
kazdy Clovék, nechce chodit do prace, aby védéla kazdy den, co nastane. Chtéla by
délat streetwork, kdyz by pfestala s uzivanim. Jeji motivace je, Ze nechce skoncit, jako
,Smazky na Hlavaku®, které zna moc dobfe a ma nervy z toho, Ze se viibec s takovymi
lidmi bavila. Jeji motivace v patnacti letech byla ,znicit se a uzivat si“. Alzbéta po urcitou

dobu dokonce prodavala drogy.
Zaveér

Alzbéta pochazi z nepfili§ harmonické rodiny, kde neméla nastavené hranice.
V rodiné dochazelo Casto k agresivnimu chovani. Jeji postoj k matce je spie

ambivalentni, na otce je fixovana. Momentalné podstupuje lé&ebny pobyt v Revnicich,

k pobytu byla motivovana.
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Tabulka 6: Vyhodnocena kritéria (rodina) u klientky Alzbéty

KRITERIUM ANO

Rodinna uplnost klientky

Funkéni rodina

Uziti NL v rodiné °

Spolupracuijici rodi¢e °

Zdroj: Autor prace, 2014

Tabulka 7: Vyhodnocena kritéria (problematika drog) u klientky Alzbéty

KRITERIUM SILNE

Mira problematiky uzivani NL °

Zajem klientky o zménu

Sance na Feseni problému

Zajem rodi€u o klientku a jeji zménu °

Zdroj: Autor prace, 2014
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= Karolina

Vstupni rozhovor

Karolina je velmi mil&, spontanni a hovorna divka. Plisobi velice bystfe. Do DU méla
nastoupit jiz koncem léta, tehdy byl soud, ktery nafidil istavni vychovu. Dlvodem byl
abusus pervitinu. Karolina nechtéla jit do DU, tak okam?Zité prestala brat, ale v tu chvili
to jiz nikoho nezajimalo. Prestala se zdrzovat doma, rlizné cestovala po méstech, nasla
si brigadu. N&kdy jezdila navétivit otce, stejné jako pfed nastupem do DU. Byla u otce a
venku ji zadrzela hlidka PCR. Nyni umisténi akceptuje, zejména proto, Ze ji bylo feéeno,
Ze se na vanoce dostane domu. Na jafe byla na Detvu. Po propusténi ji otec mél dopravit
do Revnic na pobyt. V Praze mu utekla a vratila se domd vlakem. Otec ji pak fekl, ze
kdyz se bude chovat normalné, tak Ze si ji necha doma. Potom v ervnu poznala svého
pritele, se kterym je dosud, od té doby nebere drogy. Naposledy si dala po navratu

z detoxikacni léCby.

Duvodem k umisténi byl fakt, Ze nechodila domu a brala drogy. Nastvalo ji, Ze matka
podala navrh na nafizeni ustavni vychovy. Nyni nafizeni akceptuje, je rada, Ze ho bude

mit za sebou.

Karolina Zije s otcem a starsi sestrou. Rodi¢e jsou od jejich jedenacti let rozvedeni,
byla nejprve svéfena do péce matky, ale od roku 2011 Zije u otce na zakladé dohody
mezi rodi€i. V prosinci bude soud o svéfeni do otcovy péce, rada by u toho byla, k otcovi

chce, S mamou se hadaly, pfedtim odesla k tatovi i starsi sestra.

Otec (47 let, majitel realitni spole€nosti), s otcem ma nejlepSi vztah. RodiCe jsou
spolu v pohodé. Bez obtizi komunikuji. Matka (41 let, pracuje jako vedouci vyroby), jejich
vztah s matkou je jiz dobry, kdyz se Karolina chova slusné. Matka ma pritele, s nimz

Karolina vychazi dobfe, pokud se ona k nému chova slusné.

Sestra Martina (22 let, aktualné nezaméstnana, podle Karoliny uzivatelka
navykovych latek). Vztah se sestrou ma Karolina dobry. RodiCe o tom, Ze i sestra fetuje,
védi. Otec je z toho smutny a matka spi$ fesi, pro€ ve svém véku nema Martina praci.

Karolina si uvédomuje, se sestra pro ni pfedstavuje ohrozeni.

Karolina ma pfitele (40 let, dfive Zil na ulici, nyni ma byt i praci, ale je to byvaly dealer

a uzivatel NL). Otec ho zna, je to jeho byvaly spoluzak. Nejprve nebyl z jejich vztahu
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nadSeny, ale momentalné uznava, Zze ma na Karolinu dobry vliv. Mama ho také zna a

moc rada ho nema.

Karolina ma pfreruSené studium maturitniho oboru, od pololeti by méla znovu

nastoupit. Prvni roénik Hotelnictvi a cestovni ruch, obor ji bavi.

Karolina koufi docela dost, asi krabi¢ku denné, ale kdyZ bude muset, abstinenci snad
zvladne. Ve tfinacti letech zaCala koufit pervitin pfes alobal, v patnacti presla na jehlu,
kdyZ méla penize, tak brala tfeba jednou tydné. Chodila potom mezi dealery, méla
v podstaté pernik zadarmo, za€ala délat blbosti, bylo to na ni uz vidét. Prasklo to na ni i
na sestru pred nastupem na Detv, poslali ji tam, potom méla nastoupit do Revnic, ale
tehdy ji to viibec nezajimalo. Dva dny po navratu z detoxikacni terapie si dala naposledy.

Jiné drogy i alkohol neguje.

Do nafizeni ustavni vychovy mély utéky z domova spiSe charakter nepfespavani
doma kvuli pfiteli, bylo to jednou za ¢&trnact dni, tata o tom vzdy védél a rano se vratila.
Od srpna byla na souvislém utéku kvali nastupu do DU. S nikym b&hem utéku
neudrzovala kontakt, a to ani v dobé vanoc¢nich svatkd. RozeSla se svym byvalym
pritelem, utekla v podstaté kvili nému. Na utéku pfebyvala u svych znamych. Po dvou
tydnech skoncila s kamaradem na ulici. Na &erno jezdila do okolnich mést. V patrani
byla vedena az do pulky fijna. Pobyvala rizné po republice, vracela se vzdy na kratkou
dobu domd. Pfi jednom z téchto navratil byla zadrzena hlidkou PCR a pfivezena do
(Ddm-Praha).

Karolina zcizovala menSi finanéni obnosy svému otci, ktery tyto kradeze vétSinou ani
nezaznamenal; nikdy se to nefesilo. Jednou ukradla mamé notebook, ve spolupraci se

sestrou ho pozdéji prodaly a za penize si koupily drogy.

Karolina se v jednom pfipadé, jednou pofezala Ziletkou ze zvédavosti. Otec to zjistil,
Silel, uz se to neopakovalo. Na stfedni Skole si psala omluvenky a nevracela se

z polednich pfestavek na odpoledni vyu€ovani.

Doufa, Ze se vrati k tatovi a také do $koly od nového pololeti. Pobyt v Revnicich by

si uméla také predstavit.
Osobni Setreni — rozhovor

Karoling je Sestnact a pul roku, v (Dim-Praha) je devét dni. Karolina byla pfed tfemi
mésici uz jednou na pobytu, na oddéleni A, a kdyZ dostala propustku, utekla. Ze zacatku

se ji do zafizeni (Dim-Praha) nechtélo, momentalné je na pobytu dobrovolné. Vztah
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s rodinou je dobry. Se zafizenim spolupracuji, jezdi za Karolinou na navstévy. V&era tu

byla mama, pfed tim otec s babiCkou, navstévy jsou pravidelné.

Dva a pul roku si Karolina pichala pervitin a nyni je pul roku Cista. Kdyz byla mala,
méla silnéjSi postavu, prala si byt hubena - coz byl divod pro to, aby zacala uzivat
pervitin. Vidéla sestru po hadce s matkou, jak si sestra pervitin picha. Karolina v té dobé
netusila, co sestra déla. Sestfe bylo jedno, Ze to Karolina vidi, fikala ji pouze, at to
nikomu nefika. Karolina pervitin ochutnala, ale nepokraovala v uzivani. Po roce (ve
tfinacti letech) zacala Karolina uzivat pervitin pravidelné, vdechovala pervitin nosem.
Karolina jednoho dne zazvonila na zvonek bytu v témze domé, v némz bydlela. Byt
obyval dealer drog. Poskytoval ji pervitin zadarmo, zacala k nému chodit pravidelné.
Karolinu prestalo bavit vdechovani, chtéla vyzkouset pervitin nitroZilné, protozZe vSichni
okolo ni si pervitin vpichovali. Zkusila to a od té doby si pervitin pouze vpichovala. Pozdéji
si musela shanét pervitin uz sama, coz ji trvalo del§i dobu. Pervitin ji pfinasel nové
zazitky, které by nezazila v realném zivoté. Karolina se prestavala vracet dom(. Rok a
pul ji to v rodiné prochazelo, poté otec nachazel u Karoliny stfikacky mezi spodnim
pradlem - odvezl ji na detoxikaéni IéCbu. Méla na vybér, ze mize zUstat na detoxu dva
tydny nebo jeden tyden a poté nastup do Revnic. Karolina si vybrala druhou variantu,
protoZe védéla, Zze se dostane z budovy detoxikaéni IéCby a potom bude moci v klidu
utéct. Otec mél radost, Ze dcera pujde na IéCeni. Spole¢né jeli nakupovat potfebné véci
na pobyt v Revnicich, ale Karolina mu utekla, $la na nadrazi na vlak a jela domd shanét
pervitin mezi znamé. Sestra Martina vidéla Karolinu, byla na ni nastvana, donutila ji
zavolat otci. Karolina mu zavolala a pfiznala se, Ze nechce na Ié&ebny pobyt do Revnic.
Otec ji fekl, Ze tam nemusi, protoZe soud o jejim pobytu nerozhodl. Rekl ji, at’' se vrati
dom - a takhle to dal pokraCovalo. Vzdy se ji libil ,fetackej zivot®, libil se ji Zivot lidi, ktefi
jsou dole, spodina, punkefi. Karolina méla penize u sebe vzZdy, jelikoz brala z penéZenky
penize mamé i otci, nebo poprosila rodiCe, jestli by ji nedali penize, které potfebuje na
pomucky do Skoly. Davali ji také penize na cigarety. V Cervnu ukradla Karolina mamé
notebook, coz byla po matku posledni kapka, a proto navrhla pro Karolinu soud. Chtéla,
aby soud nafidil ustavni vychovu. V Cervenci byl soud, ktery rozhodl o nafizeni ustavni
vychovy, Karolina méla jit do zafizeni (Dim-Praha). Tam jit nechtéla, pfedevSim proto,
Ze potkala noveého pfitele, ktery byl vafic pervitinu. Zacala s nim chodit. Zakazoval ji
Jfetovat’, pervitin ji neposkytoval. Karolina ho milovala, pfestala kvali nému pervitin
uzivat. Chtél po ni, aby s nim utekla. Cestovali rizné po republice, Karolina méla falesné
doklady. Také cestovali v ciziné, kde jejiho pfitele vzali do vazby, a proto se Karolina

vrétila zpét. Sla na policii s tim, Ze ztratila doklady - tak ji posadili na vlak a jela zadarmo
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zpatky domu. Volala svému otci, ktery ji vyzval k navratu domu. Na ¢trnact dni se vratila.
Od té doby, co utekla, byla Karolina Cista. Prvni tfi mésice pro ni byly t&€Zké, ale nemohla
si dovolit chodit po ulici a shanét pervitin, protoze by ji mohla chytit policie. Postupné ji
opoustél pocit potfeby aplikace drog. Karoliné volala teta, Ze k ni mlGze pfijet na
navstévu, tak se za ni vydala. Ozval se jeji pfitel, Ze ho pustili z vézeni. Karolina vzala
teté penize a odjela za pfitelem zpatky do ciziny. S nim se vratila do Ceské republiky.
Po navratu se pohadali a Karolina pfitele opustila. Byla zadrZzena policii jako hledana
osoba a dopravena do zafizeni (Dum-Praha). Otec informoval personal, Ze ma Karolina
nemocného dédu a ze by ji chtél vidét. Dostala propustku s tim, ze pojedou za dédou.
Karolina otci utekla. Pfebyvala u znamych a s kamaradem skonc¢ila na ulici. Takovy
zpUsob zivota ji nevyhovoval a rozhodla se, Ze se vrati zpét do zafizeni (Dim-Praha) a

pobyt vydrzi.

Karolina poznala na drogach vSechno, co chtéla a zjistila, Ze to neni to, co ona chce.
Chtéla by co nejdfive dom(. Otec mluvil s pani kuratorkou a sehnal Karoliné praci. Od
zari by méla Karolina dochazet do skoly a také chodit na pravidelné vySetfeni do (Dum-
Praha). S otcem méla vzdy blizSi vztah nez s matkou. Je rada, Zze se nakonec problém
vyFesil legalni cestou. V zafizeni se ji libi, vSichni zde jsou ochotni pomoci. Chce zménu,
proto se ji v zafizeni libi. Zivot bez drog si dokaZe predstavit Upln&. Karolina se t&$i na
to, az bude chodit do prace a do skoly, bude se rozhodovat, jaka je pro ni vhodné&jsi

volba. Moc rada by cestovala.
Zaveér

Karolina je na pobytu velice kratkou dobu, proto o ni nejsou vedeny diagnostické
zpravy, ani psychologické Setfeni. Jeji situace vypada pozitivné. Z hlediska Castych
utéku se Karolina jevi nejisté, na druhou stranu je Karolina vysoce motivovana k novému

zivotnimu postoji a drogu uz nepotfebuje.
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Tabulka 8: Sledovana kritéria (rodina) u klientky Karoliny

KRITERIUM ANO

Rodinna uplnost klientky

Funkéni rodina

Uziti NL v rodiné

Spolupracuijici rodi¢e °

Zdroj: Autor prace, 2014

Tabulka 9: Vyhodnocena kritéria (problematika drog) u klientky Karoliny

KRITERIUM SILNE
Mira problematiky uzivani NL
Zajem klientky o zménu °
Sance na Feseni problému o
Zajem rodi€u o klientku a jeji zménu °

Zdroj: Autor prace, 2014
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6.3 Souhrn a odhad hypotéz

H 1: Predevsim rodinné prostiedi prispélo k vyvoji socialné patologickych jevu.

Tabulka 10: Odhadnuté hypotézy

CASTECNE
H1 ODHADNUTO NEODHADNUTO ODHADNUTO
Alzbéta o
Daniela °
Karolina °

Zdroj: Autor prace, 2014

Prvni hypotézu jsem odhadla u Alzbéty, Dany i Karoliny. V8echny divky pochazeji

z neuplné rodiny.

Alzbéta pochazi z nepfili§ harmonické rodiny, kde neméla nastavené hranice.
V rodiné dochazelo €asto k agresivnimu chovani. S rodi¢i méla volngjsi vztah. Rodice
uzivali navykové latky. Alzbéta pfevzala od nich postoje a navykové zvyky. AlZzbéta méla

predevsim kontakt s rizikovymi vrstevniky.

Daniela pochazi s disharmonického prostfedi. Kdyz bydlela u své matky, citila se byt
odstréena. V matce neméla oporu, kterou potfebovala. Daniela mi v rozhovoru uvedla,

Ze hlavnim dlvodem pro uzivani pervitinu byla jeji matka.

Karolina ma sice dobré vztahy s matkou i otcem, i kdyz jsou rozvedeni. K matce
nema dostateCny respekt. Karolina vidéla uzivani navykové latky u své starsSi sestry,

poté navykovou latku vyzkouSela také. Po roce zacCala s uzivanim pravidelné.
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H 2: Rodina je v kontaktu s divkou a spolupracuje s diagnostickym ustavem.

Tabulka 11: Odhadnuté hypotézy

CASTECNE
H2 ODHADNUTO NEODHADNUTO ODHADNUTO
Alzbéta .
Daniela °
Karolina °

Zdroj: Autor prace, 2014

Druhou hypotézu jsem odhadla u Alzbéty a Karoliny. Alzbéta neméla s matkou
nepfilis harmonicky vztah. BE€hem pobytu doslo v jejich vztahu k vyraznému pozitivnimu
pokroku. Matka prehodnotila svij postoj k pobytu své dcery v zafizeni. Matka i otec

navstévuji Alzbétu pravidelné.

Rodi¢e Daniely spolupracuji s (Ddm-Praha) spiSe po telefonickém hovoru, a to
prevazné pry otec. Rodi€e nejezdi za Danou na navstévy, jelikoz je to pro né daleko.
Dana pfijela do (Dum-Praha) spole¢né s pani kuratorkou, na zakladé vlastniho

rozhodnuti. Otec se nechtéla o Danielu nadale starat.

Karoliny vztah s rodinou je dobry. S (Dim-Praha) spolupracuji, jezdi za Karolinou na
pravidelné navstévy. Karolina je fixovana pfedevSim na svého otce, k matce ma

ambivalentni vztah.
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H 3: Zprostfedkovavani moznosti v (Dim-Praha) napomaha k motivaénim

pristuptim klientek, které se potykaji s problémy uzivanim navykovych latek.

Tabulka 12: Odhadnuté hypotézy

CASTECNE
H3 ODHADNUTO NEODHADNUTO ODHADNUTO
Alzbéta .
Daniela °
Karolina °

Treti Hypotézu jsem odhadla u Alzbéty a Karoliny. B&éhem pobytu si Alzbéta
uvédomila, Ze by si vice méla vazit své matky a také toho, Zze ma tu moznost, kde spat.
Zjistila, ze si nema na co stézovat. Pofad by v (Dum-Praha) byt nechtéla, ale na druhou

stranu je rada, ze travi ¢as v ochranném prostredi.

Ze zadatku Alzbé&ta neméla motivaci k 1é8ebnému pobytu v Revnicich. Nechtéla si
pfiznat zavislost na navykovych latkach. Pro ni nebyl Zadny divod k 1é€ebnému pobytu.
Nakonec zménila motivaéni postoj k lé&eni a nastoupila do Revnic. Tam setrvala sice
jen &trnact dni, ale i pfes to se domniva, zZe ji pobyt velice prospél. Alzbéta dostala druhou

Sanci k nastupu a momentalné podstupuje 1éEebny pobyt.

Daniela je na jednu stranu rada, Zze mQze travit ¢as v (Dum-déti), protoze sama nevi,
co by momentalné délala, kdyby v zafizeni (Dum-déti) nebyla. Pfemysli o tom kazdy den
— nejspis by uzivala navykove latky. Daniela potifebuje v rodi€ich oporu, kterou bohuzel
postrada. Uniky od problém( nachazi v navykové latce. Jedina motivace je pro ni jeji
pritel, ktery ma také problémy s uzivanim navykovych latek. Spoleéné je zkousSeli prestat
uzivat, vzdy to byla Daniela, ktera s uzivanim opét zacala.

Karolinu prestal bavit jeji zplsob Zivota, ktery si vzdy pfala vyzkousSet. V zafizeni je
nakonec rada. PfedevsSim je rada za to, Ze se problém vyresil legalni cestou. Nechce se

uz pfed nikym schovavat. V zafizeni se ji libi, vSichni zde jsou ochotni pomoci. Chce

zménu, proto se ji v zafizeni libi. Zivot bez drog si dokaze predstavit Gplné.
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ZAVER

Pro lidi je lakavé vyzkouSet latky, které maji tu moc, Zze mohou ménit nase védomi.
Opakované uzivani navykovych latek s sebou pfinasi rizika psychickeé i fyzické zavislosti,
coz mlze byt negativnim nasledkem nejen pro mravni vychovu ditéte, ale také pro
rodinné a dalSi socialni vztahy. Divky, na které jsem se cilené zaméfila v zafizeni (Dim-
Praha) mély nejcastéji problémy s navykovymi latkami — marihuanou a pervitinem. U
marihuany hrozi riziko rozvinuti psychotické poruchy a poruchy mysleni. Rizikem
pervitinu maze byt psychéza, pokud jedinec uziva navykovou latku dlouhodobé — hrozi

moznost zmatenych, uzkostnych, naladovych a agresivnich pocit.

Cilem prace bylo osobnim kontaktem ziskat informace o pfi€inach vzniku uzivani
navykovych latek u klientek s poruchami chovani v zafizeni (Dum-Praha). Prace se
zabyva vyskytem socialné patologickych jevl v rodiné. Prace popisuje navykové latky,
které jsou nejCastéji klientkami uzivany, dale rozdéleni poruch chovani, faze Zivotni cesty

osobnosti; pfedevsim jde o fazi identity, ktera soupefi s neusporadanou roli jedince.

Pokud neni zaruceno, Ze rodina klientky bude fadné plnit vychovné povinnosti, pak
nase legislativa umoZznuje soudem nafizenou ustavni vychovu s pfihlédnutim
k doporu€eni Organu socialné-pravni ochrany déti. Po event. pobytu v Diagnostickém
ustavu a Stfedisku vychovné péce v Praze 4, Na Dlouhé mezi (Dim-Praha) je divkam
s problémy uzivani navykovych latek nabidnuta péce na Oddéleni s vychovné lé¢ebnym
rezimem pro mladez ohroZenou drogovou zavislosti v Revnicich. Jedna se o detasované

pracovisté (Dim-Praha).

Ve druhé €asti — praktické — jsou zpracovany tfi kazuistiky divek, na které jsem se
cilené zaméfila. Tyto divky maji problémy s uzivanim navykovych latek. Ze vSech
kazuistik divek vychazi, ze k rozvoji socialné patologickych jevu pfispivaji pfedevsim
disharmonické vztahy v rodiné. Divky vyhledavaji navykovou latku za u¢elem uvolnéni,
snazi se pred problémy unikat pomoci navykové latky. Zprostiedkovani motivacnich
¢innosti v zafizeni (Dum-Praha) mize napomoci klientkam, které se potykaji s problémy
uzivanim navykovych latek. Motivacni slozka je zavisla na intenzité spoluprace rodi¢u a
na samotném pozitivnim postoji klientky k zdsadni zméné Zivotniho stylu. Pokud vSak
chybi klientce dulezita rodinna opora a motivace ke zméné, vychova ze strany zafizeni

(DGm-Praha) maze byt velice problematicka az neuspésna.
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