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UvoD

Navykové latky jsou soucasti Zivota mnoha lidi po celém svété. Jinak tomu neni ani
v Ceské republice a ani ve stfedodeském mésté Koling, kde sidli kontaktni centrum, které je
jednim ze socialnich programti obecné prospésné spolecnosti Prostor plus. Tato spole¢nost
provozuje projekt Kontaktni centrum Kolin jiz od roku 2003. Do roku 2014 organizace
vstoupila s novou pravni formou obecné prospé$né spole¢nosti a nazvem Prostor plus. Toto
nizkoprahové zatizeni navstévuji osoby, kterym drogy znesnadiiuji zivot. Kontaktni centrum
je pro n¢ mnohdy jedinou oporou, kterou v zivoté maji. Mohou vyuzit napf. hygienického ¢i
potravinového servisu nebo odborného poradenstvi. PfedevSim vsak vymeény injekéniho
materidlu, ¢imz snizuji zdravotni rizika, kterd jsou spojend s uZzivanim nealkoholovych
navykovych latek. Také ale chrani celou spole¢nost pfed Sifenim epidemie HIV/AIDS a viril
HEP B, C, kter¢ se §iii (nejen) injek¢éni aplikaci.

Téma bakalarské prace bylo autorkou zvoleno na zékladé absolvovani odborné praxe
v Kontaktnim centru Kolin Prostor plus 0.p.s. a z divodu zajmu o adiktologii. Rizika drog se
tykaji vSech osob, které piijdou do styku s navykovou latkou. Byt by to bylo pouze jednou.
I ptfes to hrozi napt. riziko, Ze experimenty budou nadéile pokraCovat a cesta
k vytvoreni zavislosti se bude zkracovat.

Cilem bakalarské prace je pfinést nové poznatky o vniméni rizik spojenych
s uzivanim nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus
0.p.s. Vytvofit malou brozurku, ur¢enou priméarné rodicim a osobam blizkym klientd, ktera
ponese nazev ,,Co zvySuje a snizuje riziko vniku uzivani navykovych latek*.

Bakalaiska prace je rozvrzena do né€kolika kapitol. V prvni kapitole jsou popsany
drogové sluzby v nizkoprahovych kontaktnich centrech. Konkrétné se kapitola zabyva
zékladnim rozdélenim drogovych sluzeb, nizkoprahovymi kontaktnimi centry, jejich vyvojem
v Ceské republice a principem nizkoprahovych sluzeb. Druha kapitola pojednava o kontaktni
praci v Kontaktnim centrum Kolin Prostor plus o.p.s. BliZze charakterizuje vykony kontaktni
a poradenské sluzby v Kontaktnim centrum Kolin Prostor plus o.p.s., filosofickd vychodiska
a cilovou skupinu Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. Ve tieti kapitole jsou
definovany navykové latky a blize pospany nealkoholové navykové latky uzivané klienty
Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. Také je zde definovan abusus, zavislost a
popsany rizikové faktory vzniku zavislosti. Ctvrtd kapitola se zabyva riziky uzivani
navykovych latek. Vniménim rizik spojenych s uzivanim nealkoholovych ndvykovych latek

klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. se zabyva pata kapitola. Je zde stanoven
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vyzkumny cil, vyzkumny problém a vyzkumné a tazatelské otazky. Popsana metoda sbéru dat
a charakterizovan pfistup kvalitativniho vyzkumného Setfeni. V Sesté kapitole jsou zahrnuty

ti1 ptipadové studie. Posledni sedma kapitola je vénovana diskuzi.
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1 DROGOVE SLUZBY V NiZKOPRAHOVYCH KONTAKTNICH CENTRECH

1.1 Obecna vychodiska vykonu drogovych sluzeb

V metodice nazvané Seznam a definice vykonii drogovych sluzeb, ktera vznikla
Vramci projektu ,Evaluace a kvalita drogovych sluzeb“ za podpory Rady vlady
pro koordinaci protidrogové politiky v letech 2003-2004, je cilem sjednotit a standardizovat
zpusob hodnoceni kvality a efektivity sluzeb urCenych uzivatelim drog a jejich blizkym.
Za koordinace projektu Miovské byly sestaveny seznamy vykond drogovych sluzeb, které
jsou v soucasné dobé poskytovany jednotlivymi institucemi. Tyto vykony a jejich definice
nejsou konecné, pribézné se budou meénit a inovovat dle potieb praxe. (Seznam a definice
vykont drogovych sluzeb, 2006, s. 9)

V roce 2015 probéhla na této metodice revize 1.1, pii které byly doplnény materialy
pro aktualni potieby vykazovani vykonti drogovych sluzeb v Ceské republice. Pojem vykon
v souvislosti s drogovymi sluzbami je definovan jako Casové ohraniena jednotka prace
s klientem. Tato jednotka je bliZze specifikovana na zékladé péti zékladnich vlastnosti. Jedna
se o jiz zmiflované Casové ohraniceni, dale popis tkoni, které jsou klientovi poskytovany,
popis pozadavkii na odbornost pracovnika, popis materialnich pozadavkl na provedeni
vykonu a popis minimalnich pozadavkii na misto, kde smi byt vykon provadén. Cilové
skupiny, pro které jsou vykony drogovych sluzeb urceny, jsou jednotlivé definovany v rdmci
Standardit odborné zpusobilosti sluzeb pro uzivatele drog. (Seznam a definice vykoni
drogovych sluzeb, 2015, s. 6)

Vykony drogovych sluzeb se déli na prifezové a specifické. Prifezové vykony se
charakterizuji jako vykony, které jsou spolecné vétsiné nebo vSem typim drogovych sluzeb.
Téchto vykont je celkem 24. Zde je jejich seznam:

e Individudlni poradenstvi

e Individudlni poradenstvi pro rodice a osoby blizké klientim
e Individualni psychoterapie

e Jiné odborné vysetieni

e Krizova intervence

o Kirizova intervence po telefonu a internetu

e Odbéry biologického materialu

e Prace s rodinou

e Pracovni terapie
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o Psychiatrické vySetfeni

e Psychologické vySetteni

e Rodinna terapie

o Skupinova psychoterapie

o Skupinova tarapie a poradenstvi

o Skupiny pro rodice a osoby blizké klientovi

e Socialni prace

e Socioterapie

o Somatické vySetfeni

o Telefonické, pisemné a internetové poradenstvi

e Orientacni test z moci

e Testovani infekénich nemoci

« Ukony potiebné pro zaji§téni prace s klientem

e Vstupni zhodnoceni stavu klienta

e Zhodnoceni stavu a pottebnosti drogové sluzby

Specifické vykony jsou definovany jako vykony, které vyplyvaji od konkrétnich

pozadavk cilové skupiny klientd. T€chto vykont je celkem 23 a zde je jejich seznam:

o Beseda

e Dlouhodoby/komplexni program primarni prevence

o Edukativni program

o Hygienicky servis

e Chranéna prace/podporované zameéstnani

e Informacni servis

o Interaktivni seminaft

e Intervence v prostfedi zdbavy (Seznam a definice vykonu drogovych sluzeb, 2015,

S.6,7)

Zakladni rozdéleni drogovych sluzeb

Pod vedenim Libry a diky projektu ,,Vyména zkuSenosti a Siteni dobré praxe v oblasti
fizeni kvality sluzeb pro uzivatele drog®, vznikla v roce 2010 pracovni skupina pro novelizaci
»dtandardii odborné zpusobilosti pro zafizeni a programy poskytujici odborné sluzby
problémovym wuzivatelim a zavislym na navykovych latkach* (Standardy odborné

zpusobilosti, 2015, s. 3, on-line)
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Standardy odborné zptisobilosti schvaluji 10 typt drogovych sluzeb:
« Detoxifikace
e Terénni programy
o Kontaktni a poradenské sluzby
e Ambulantni 1écba
e Stacionarni programy
o Kratkodoba a sttednédoba ustavni 1écba
e Reziden¢ni péce v terapeutickych komunitach
e Dolécovaci programy
e Substitu¢ni 1écba
o Adiktologické sluzby ve vézeni a naslednd po-vystupni péce (Standardy odborné

zpusobilosti, 2015, s. 4, 5, on-line)

1.2 Nizkoprahova kontaktni centra a jejich vyvoj v Ceské republice

V druhé polovin€¢ 20. stoleti miizeme pozorovat postupnou specializaci oboru
navykovych nemoci. Obor se v této dobé stava interdisciplinarnim. Prolind se s resortem
Skolstvi, socidlnich véci a s fadou dalSich obort.. Pfed rokem 1989 existovaly AT ordinace,
které slouzily pro uzivatele alkoholu a toxikomany. Po roce 1989 tada AT ordinaci zanikla.
Systém péce o uzivatele drog se ale postupné rozsifoval o fadu nestatnich i nezdravotnickych
organizaci pro uzivatele navykovych latek. Zacal se klast vétsi diraz na psychosocidlni
a ,,Public Health* problematiku poc¢atku zavislosti. Touto problematikou se budeme blize
zabyvat v pozdgjSich kapitolach, jelikoz Public Health je jednim z filosofickych vychodisek
Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s.. Od tradi¢ni medicinské ,,1é¢by zavislych® se
kladl diraz na primarné preventivni programy a psychosocialni souvislosti. Do popiedi se
fadila potteba v€asného kontaktu s nové prichazejicimi problémovymi uZivateli a zavislymi.
Také se hledal systém otevienych dveii s nizkym prahem, tzv. nizkoprahové programy
vedouci k 1é¢bé, k véasnému varovani a snizeni rizika disledkd uzivani latek. (Libra, 2003,

s. 165)

Vymezeni nizkoprahovych kontaktnich center dle zakona

Zakon ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach definuje kontaktni centra jako:

Lhizkoprahova zarizeni poskytujici ambulantni, popripadeé terénni sluzby osobam ohroZenym
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zavislosti na navykovych latkach. Cilem sluzby je snizovani socialnich a zdravotnich rizik
spojenych se zneuzivanim navykovych latek. (Zakon ¢. 108/2006 Sb., 2018, on line) Dale
zékon uvadi, ze drogové sluzby obsahuji zakladni Cinnosti, jako jsou socialné terapeutické
¢innosti, pomoc pfi uplatiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstardvani osobnich
zélezitosti. V neposledni fad¢ se jedna o poskytnuti podminek pro osobni hygienu. (Zakon
¢. 108/2006 Sh., 2018, on-line)

Ministerstvo prace a socialnich véci stanovilo dle zakona ¢. 108/2006 Sb. o sociélnich
sluzbach vyhlasku €. 505, kterou se provadéji ncktera ustanoveni zakona o socialnich
sluzbach. Vyhlaska definuje zékladni ¢innosti nizkoprahovych dennich center, kterymi jsou
pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy
nebo pomoc pii zajisténi stravy, pomoc pii uplathovani prav, opravnénych z4jmu a pfi
obstaravani osobnich zaleZitosti. Opravnénymi z4jmy rozumime piedevS§im pomoc pii
obnoveni nebo upevnéni kontaktu srodinou a pomoc a podporu pii dalSich aktivitich

podporujicich socialni za¢lefiovani. (Vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., 2018, on-line)

Princip nizkoprahovych sluzeb

Zakon definuje kontaktni centra jako nizkoprahové zatizeni, ale neuvadi, co pojem
,»hizkoprahovost* znamena. Obdobné jako se Libra zminuje, ze ve standardech socialnich
sluZzeb Ministerstva prace a socialnich véci z roku 2000, je kontaktni prace definovana jako
,,komplex nizkoprahové organizovanych sluzeb, jejichz cilem je vytvaret podminky
pro navazani kontaktni a konkrétni kontaktni prace s jednotlivci a socidlnimi skupinami, které
nemohou nebo nechtéji vyhledat standardni institucionalni pomoc a u kterych je predpoklad
potiebnosti a ucelnosti této pomoci. ** (Libra, 2003, s. 165, 166)

Libra také uvadi, Zze dle akredita¢nich standardd Ministerstva zdravotnictvi z roku
2001, se definuje kontaktni a poradenské sluzba pro problémové uzivatele drog jako sluzba,
provadéna mimo jiné v nizkoprahovych kontaktnich centrech, které zahrnuji kontaktni sluzby,
poradenstvi, motiva¢ni trénink, programy pro snizovani rizik, zpisobené uzivanim drog
a zprostiedkovani 1é¢by. (Libra, 2003, s. 166)

Ceska asociace streetwork, kterd v Ceské republice sdruzuje nizkoprahové sluzby,
definuje princip nizkoprahovosti. AvSak pro nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez, ktera se
od drogovych sluzeb lisi. Zna¢né rozdily mizeme vidét v zatizeni, ale zda se lisi 1 v zakladu
hlavnich z4sad, porovname s jiz zminénou definici od Ceské asociace streetwork a principem

nizkoprahovosti Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o0.p.s.. Cesk4 asociace streetwork
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V materialu o pojmoslovi zroku 2008 vymezuje hlavni zasady pii poskytovani
nizkoprahovych sluzeb, mezi které zahrnuje umoznéni maximalni dostupnosti a to
bez Casovych, prostorovych, psychologickych ¢i finan¢nich bariér. Dal$imi zasadami jsou
piirozené prostiedi pro cilovou skupinu. Klientovi neni odepien piistup pokud je pasivni ¢i se
nazorove¢ odliSuje. Anonymita, kdy je veSkera dokumentace vedena s klientovym souhlasem.
Klient se neni povinen pfi vstupu do zafizeni registrovat, mize pfichazet a odchéazet v rdmci
oteviraci doby. Sluzba je bezplatna a muize ji vyuzit kdokoli z cilové skupiny, nesmi vSak
ohrozovat ostatni klienty, sam sebe, pracovniky, ani chod sluzby. (Pojmoslovi, 2008, s. 5)

Kontaktni centrum Kolin Prostor plus 0.p.s. definuje nizkoprahovost jako systém
programu, ktery je nastaveny tak, aby vstup do programu a vyuzivani sluzeb bylo pro klienta
o sob¢ sd¢lit jen to, co uzna za vhodné a informace o klientovi nejsou dale nikomu sdélovany
bez jeho védomi a souhlasu. Druhou zasadou je pro klienta bezplatné vyuzivani sluzby.
(Opera¢ni manual, 2018) Zvyse popsaného muizeme vyvodit, Ze hlavni principy
nizkoprahovosti v nizkoprahovych centrech pro déti a mladez a Kontaktniho centra Kolin
Prostor plus 0.p.s. se nikterak neli$i. V obou ptipadech je pro klienta zasadni, aby byla sluzba
anonymni a bezplatnd. Tyto dvé zasady tedy miZeme povazovat za zdékladni rysy
nizkoprahovosti.

V publikaci Kontaktni prace charakterizuje Klima a Jedli¢ka nizkoprahovost n¢kolika
vyznamnymi aspekty. V prvni fad¢ se jedna o dostupnost sluzby, jak casové, mistni, tak
i finan¢ni dosazitelnosti. Druhym aspektem je citlivost k roli klienta a respekt k procesu, kdy
se nahodny uzivatel, ktery zafizeni navstivil, stava aktivnim klientem. MozZnost nezdvazné
orientace Vv nabidce sluzeb je dalsim aspektem a to spolu s pfijetim oteviené diskuze
a nasledné vlastni volby. Dal§im rysem nizkoprahovosti je akceptace Zivotnich obtizZi,
s kterymi se uzivatel potyka a respektovani toho, ze o nékterych vécech nechce mluvit.
Posledni charakteristicky rys popisuje Klima s Jedlickou jako bezpeci, které je vytvotené pro
klienta tim, ze sluzba, at' se jednd o pomoc, poradenstvi Ci intervenci, je poskytovana

anonymné a Casto i bez registrace. (Klima, Jedlicka, 2009, s. 14, 15)
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2 KONTAKTNI PRACE V KONTAKTNIM CENTRU KOLIN PROSTOR PLUS
O.P.S.

Zakladni vymezeni kontaktni prace

Zaklady kontaktni prace, jak uvadi Klima a Jedlicka, tvoii vychovné, vzdélavaci
a aktiviza¢ni sluzby. Tyto sluzby jsou charakterizovany jako: ,, cinnosti smerujici k aktivizaci
Zivotniho zpusobu, rozsireni véedomosti, dovednosti a navyku klientii, které vedou ke zménam
V rizikovych zpiisobech, jimiz lidé uspokojuji své potreby a jimiz dosahuji své cile.” (Klima,
Jedlicka, 2009, s. 17)

Dulezitou ¢innosti kontaktni prace je pomoc pii prosazovani prav a z4jmu klientd.
Casto se jedna o intervence konané ve prospéch a na ochranu klientd. Podstatnou soucasti
kontaktni prace jsou poradenské sluzby, které maji za cil poskytovat informace o zptsobech
a moznostech feSeni tézkych zivotnich situaci. Dulezitd je také pomoc v podobé zajiSténi
osobni hygieny, ziskdni potfebného obleceni a stravy a také pomoc pii zprosttedkovani
zdravotni péce. VSechny tyto druhy pomoci se vzajemné prolinaji. Rozsah nabidky urcéené
pro klienta se rozSifuje pii vzdjemné interakci a s rustem duvéry. (Klima, Jedlicka, 2009,
s. 17)

Broza a Richterovd Téminovd uvadi, ze v kontaktnich centrech je uzivatelim
nabizena poradenska cinnost pii feSeni zdravotnich nebo socidlnich problémi. V ramci
poradenstvi ma pracovnik prostor pro kratkou motivaéni intervenci nebo navazat
na dlouhodobé¢jsi praci s motivaci, kterda mlze vézt k procesu zmény zéavislostniho chovani.
Pracovnik doporucuje dalsi 1é€ebné moZnosti. VéEtSina kontaktnich center nabizi poradenské
sluzby samotnym uZzivateliim a jejich rodinam. (Broza, Richterova Téminova, 2015, str. 311)
Takto je tomu i v piipadé Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.. Jedna se bud’

o jednorazovy kontakt nebo dlouhodobé;jsi poradenstvi s rodinnymi ptislusniky.

Kontaktni prace jako vykon kontaktni a poradenské sluzby

Mezi drogové sluzby tadime kontaktni a poradenské sluzby. Jednim z vykont
kontaktni a poradenské sluzby je kontaktni prace. Kontaktni prace je definovéna jako
komplex nizkoprahove orientovanych sluZeb, jejichZ cilem je vytvafet podminky pro navéazani
kontaktu s jednotlivcem ¢i se socidlni skupinou, ktefi z n¢jakého diivodu nemohou nebo
nechtéji vyhledat pomoc v béznych institucich. Podminkou pro kontaktni praci je predpoklad

potiebnosti a ucelnosti této pomoci. Dulezitou pomtickou pro odbourdvani stigmatizace
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klienta a navazovani vztahu davéry je zachovani anonymity klienta. (Seznam a definice
vykontl drogovych sluzeb, 2006, s. 33)

Kontaktni praci s drogovymi uzivateli vykonava odborny adiktologicky pracovnik
s doporuc¢enou délkou praxe min. 1 rok. Vykon kontaktni prace obsahuje vytvoieni
zékladniho pracovniho ramce, ktery je potieba pro realizaci konkrétni sluzby. Tento pracovni
ramec vychazi z aktualni situace klienta a jeho potieb. Odborny pracovnik ma za cil vytvofit
vzajemnou duvéru a takovych podminek, které budou potiebné pro poskytovani dalSich
sluzeb. Pracovnik také hledd a upeviiuje hranice komunikace s klientem a snazi se o jeho
kultivaci schopnosti vyjadfit své potfeby. Pracovnik se snazi klienta naucit vyuzivat nabizené
sluzby. Soucasti kontaktni prace je také mapovani mistni drogové scény a rizikového chovani
klienta. Prace s drogovymi klienty se rozliSuje na praci v terénu a praci v kontaktni mistnosti.
(Seznam a definice vykont drogovych sluzeb, 2006, s. 33) Kolektiv autorG v Seznamu
a definicich vykonl drogovych sluzeb vymezuji vnéj$i podminky kontaktni mistnosti, ktera
odpovida hygienickym pozadavkiim, je chrdnénym prostfedim, které ma charakter blizky
neformalnimu kavarenskému prostiedi, s jasné uréenymi a transparentnimi pravidly. (Seznam

a definice vykont drogovych sluzeb, 2006, s. 33)

2.1 Vykony kontaktni a poradenské sluzby v Kontaktnim centru Kolin Prostor
plus o.p.s.
V ramci sluzby pracovnici poskytuji vykony, kterymi jsou:

e Hygienicky servis — poskytovani prosttedkti pro vyuziti sprchy, moznost zakladni
hygieny (WC, omyti rukou), poskytovani obnoSeného Satstva a moznost vyprani
pradla.

o Individuadlni poradenstvi — obsahem vykonu jsou tfi zékladni typy:

a) Obecné poradenstvi — zaméfeno na feSeni aktudlnich probléml a zvySovani
kompetence klienta tyto problémy fesit.

b) Strukturované poradenstvi — uceni klienta efektivnéji jednat a dosahovat svych cili,
poradenstvi je strukturované a probihd na zaklad¢ planu, je zasazeno o prvky
psychoterapie, v pribéhu je vedena dokumentace.

¢) Garantsky rozhovor — individudlni konzultace klienta a jeho garanta o naplnovani
1é¢ebného planu, je zaméfeny na rozvoj schopnosti a dovednosti klienta.

e [ndividualni poradenstvi pro rodice a osoby blizké klientiim — rozliSuji se dva typy

poradenstvi:
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a) Obecné poradenstvi pro rodinného piislusnika ¢i jinou blizkou osobu uzivatele drog
zvySeni kompetenci pfi feSeni problému spojenych s uzivanim drog blizké osoby.

b) Strukturované poradenstvi — cilem je pomoci lépe chapat uzivatele drog
a napomahat mu k tomu, aby se naucil 1épe vyporadat s problémy a Iépe dokézal
dosahovat svych cili.

0 zdravotni a socidlné — pravni oblasti, o literatufe pro vzdélavani a jiné specifické
informace.

Interaktivni seminar — interaktivni formou zprostfedkované informace o problematice
uzivani ndvykovych latek, socialnich a zdravotnich rizicich , které souvisi s uzivanim
navykovych latek a o0 moznostech vyhledani odborné pomoci.

Korespondencni prace — udrzovani pisemného kontaktu s klientem ve vazebni véznici
a vykonu trestu odnéti svobody v rdmci jeho podpory.

Krizova intervence — pracovnik pomoci diagnosticko-terapeutického piistupu ptispiva
ke zvladani psychické krize klienta, pozoruje chovani klienta a posuzuje jeho aktudlni
psychicky stav.

Orientacni test z moci — rozliSuji se dva typy orientacnich testll z moci:

a) test na pfitomnost drog a jejich metabolitlh v moci, cilem je pribézna kontrola
abstinence

b) t€hotensky test

Potravinovy servis — klientim jsou nabizeny potraviny a napoje ke konzumaci
Vv prostorech zafizeni, vydej vitamind.

Prace s rodinou — poradenstvi a edukace zaméfené na podporu a ozdraveni rodinnych
vztaht, které byly zatiZzeny uzivanim navykovych latek, vykonem je parové a rodinné
poradenstvi.

Predndska — odborny vyklad zaméfeny na konkrétni téma (napt. Piehled navykovych
latek, jejich ucinky a rizika).

Sekunddrni vymenny program — vymeénny program, ktery provadi osoba uzivajici
drogy, mimo dosah sluZeb terénnich programii a KC.

Socialni prace — cilem je zlepSit socidlni situaci a klienta a naucit jej fesit své socidlni
problémy, napt. Pomoc pfi vyfizovani socialnich davek, dokladi, pfidavki na dité,

bydleni, klientovi je také nabizena asistencni sluzba ¢i probacni dohled.
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o Telefonicke, pisemné a internetové poradenstvi — terapeuticka intervence provadéna
prostiednictvim telefonického rozhovoru nebo pisemné komunikace.

o Testovani infekcni nemoci — soulasti testovani je pred testové poradenstvi,
informovani o infek¢nich nemocech a pienosu infekénich onemocnéni, odbér
biologického materialu a provedeni testu.

o Ukony potiebné pro zajisténi prdce s klientem — napf. mapovani drogové scény
za ucelem provadeéni terénni préce.

o Vstupni zhodnoceni stavu klienta — navazani spoluprace s klientem, mapovani
rizikového chovani klienta, zhodnoceni celkového stavu a stanoveni terapeutického
planu.

o Vyménny program — vydej Cistého a pfijem pouzitého injek¢éniho materialu, nabidka
vybaveni potifebného k bezpecné aplikaci, mapovani rizikového chovéni, pouceni
o bezpecné likvidaci pouzitého materialu.

e Zakladni zdravotni osetieni — oSetfeni zékladnich poranéni a poskytnuti nejnutnéjsi
pomoci, bez zavislosti na tom, zda se jednad o poranéni zptisobené injekéni aplikaci

drog (napf. Abscesy). (Seznam a definice vykond drogovych sluzeb, 2006, s. 23-64)

Vsechny tyto sluzby jsou cilové skupin€ dostupné bez ohledu na pohlavi, vék, rasu,
politické piesvédceni, naboZenstvi, spoleCenské postaveni, psychicky ¢&i fyzicky stav
a socioekonomické postaveni. Dililezitym principem prace s uZzivateli drog je respektovani
jejich volby. Abstinence tedy neni podminkou pro vzajemnou spolupraci. (Operaéni manual,
2018)

2.2 Filosoficka vychodiska Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.

Harm Reduction a Public Health

Jednim z filosofickym vychodisek, které uvadi Kontaktni centrum Kolin Prostor plus
0.p.s. je Harm Reduction. Ve spojeni s drogami tento pojem Hrdina vysvétluje jako snizovani
poskozeni drogami. JelikoZ je absolutni eliminace drog a jejich uZzivani podle historické
zkuSenosti neodstranitelné, model Harm Reduction usiluje o to, aby negativni duasledky
uzivani drog byly co nejmensi. Model je charakteristicky snahou zlepsit kvalitu Zivota klienta,
jeho zdravotni stav a télesnou i dusevni pohodu. Snazi se stabilizovat zivotni styl klienta

a vychazet pfitom z jeho potieb tak, aby m¢l moznost se rozhodnout sdm jak, kdy a kde se
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bude 1écit. Harm Reduction klade diraz i na ochranu celé spolecnosti pfed nezddoucimi
dopady uzivani drog. Souvisi tedy s modelem Public Health, ktery je strategii ochrany
vefejného zdravi. (Hrdina, 2003, s. 263, 264)

Public Health se uplatiiuje v boji proti Sifeni epidemie HIV/AIDS a vira HEP B
a C, které¢ se S§ifi nesterilnim injekénim uzivanim a nechranénym pohlavnim stykem.
S nastupem této strategie musely drogové sluzby rozsifit svou nabidku o poskytovani
vyznam, nez jen ochranu problémovych uzivateld. Jak popisuje sam Hrdina: , je fto prave
rizikovy sex, ktery prekracuje hranice mezi drogovou komunitou a Sirsi spolecnosti a jeho
prostiednictvim mize dochdzet k Sireni virovych infekci do nedrogové populace.” (Hrdina,

2003, . 264)

Bio-psycho-socidlni model pristupu pomoci

Kalina popisuje dalsi filosofické vychodisko a to pfistup pomoci uzivatelim drog.
Jako prvni ¢ast charakterizuje Bio, tedy Biomedicinsky model, kde je drogova zavislost
nemoci v Iékafském slova smyslu. Drogovou zavislosti se budeme vice vénovat ve druhé
kapitole této prace. Zde se jen zminime, ze se poklada za chronickou nemoc, ktera se obtizné¢
1€¢i. U pacientl se 1ékati setkavaji s Castymi recidivami. Zavislost neni mozné uplné vylécit,
ale je mozné ji 1éCit abstinenct. ,, Zavisly nikdy neprestane byt zavislym, ale miize abstinovat. *
(Kalina, 2003, s. 78)

Biomedicinsky model se rozsifuje v model Bio-psycho-socialni, ktery je dal$im
filosofickym vychodiskem Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.. Tento model je
roz$ifen o pohled na psychické funkce, mezilidské vztahy a vzdjemné podminovani. Drogova
zavislost vznika v pribéhu vyvoje osobnosti ve vzijemném pulsobeni biologickych,
zranitelnost a spoustéce. Kalina upozoriuje, Ze je dulezité si uvédomit, ze tento model neni
tradicnim 1ékafskym piistupem, ale vzdy ze zdravotnickych pojmi, jako jsou individualni
diagnoézy, prevence, léCeni a rehabilitace, pfiznaky, syndromy, typy prubéhu atd. vychazi.
Model vytvaii ptijatelnou pfedstavu, Ze za piiznivych vnitinich a vnéjSich podminek muze
Clovek svoji zavislost ,,pfertst”, uzdravit se a byt nadale zdravym clovékem, nikoli pouze
abstinentem. (Kalina, 2003, s. 79)

Dalsim pfistupem, z kterého vychazi Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o.p.s.

a ktery charakterizuje Kalina, je Socidlni a socidlné-pedagogicky. Autor popisuje, ze hlavni
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roli v téchto piistupech hraji vnéjsi faktory. Témi jsou nepiiznivé socialni prostiedi, nevhodna
vychova, chybéni ¢i ztrata socidlnich dovednosti, schopnost a moznost se integrovat
do komunity. V téchto pfistupech se pouzivaji predevsim metody socialniho a vychovného

poradenstvi, intervence, resocializace, reedukace a socialni komunikace. (Kalina, 2003, s. 80)

Poslani, cile a zasady Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.

Kontaktni centrum Kolin Prostor plus 0.p.s. je nizkoprahové zatizeni, které poskytuje
sluzby uzivatelim omamnych a psychotropnich latek a jejich blizkym osobam. Cilem sluzby
je minimalizace socidlnich, zdravotnich a pravnich rizik vyplyvajicich z zivotniho stylu
uzivateld drog. DalSimi cili jsou motivace klienta k vlastni aktivité, zmén€ chovani
a sobé&stacnosti a tim usilovat o jejich zaclenéni do spolecnosti. Také efektivné intervenovat
na zéklad¢ individuélnich pozadavkl klienta, vést klienty k zodpovédnosti za své chovani
s ohledem na ochranu vetejného zdravi a blizkym osobam poskytovat informace a podporu.
(K-centrum, 2018, on-line) Pracovnici Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o0.p.s. se fidi
nékolika zasadami, které jsou blize popsany V piiloze A. Zasady vychazi z etického kodexu,

stanovenych prav, pravidel pro klienty a také z piesvédceni pracovnikil zatizeni.

2.3 Cilova skupina Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.

MatouSek obecné definuje cilovou skupinu: ,, nepriznivou situaci, které je urcena
socidalni sluzba. Tato neprizniva socidlni situace miize byt vyvolana vekem, nemoci,
zdravotnim postizenim, Zivotnimi navyky, nepriznivym prostiedim, ohrozenim ze strany jinych
osob a jinymi pricinami.” MatouSek dale odkazuje na vyraz klient nebo také uzivatel
socidlnich sluzeb. Jedna se o osobu, rodinu, skupinu i komunitu, kterd vyuziva socialni
sluzby. (Matousek, 2008, s. 35, 83)

Klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o0.p.s. neboli cilovou skupinou jsou
uzivatelé omamnych a psychotropnich latek, kterym drogy znesnadnuji Zivot a osoby jim
blizké. Obecné miizeme tuto skupinu rozdélit na cilovou skupinu primérni a cilovou skupinu
sekundarni. Do primarni cilové skupiny patii problémovi a zavisli uzivatel¢é omamnych
a psychotropnich latek, dale pak pravidelni uzivatelé téchto latek. Do sekundarni cilové
skupiny patii rodice, osoby blizké, sexualni partnefi uZivatell a experimentatofi. Ke kazdému

je pristupovano spravedlivé bez ohledu na v€k, pohlavi, nabozenstvi, etnickou piislusnost,
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trvalé¢ bydlist€. Hlavni skupinu tvoifi uzivatelé pervitinu, heroinu a Subutexu. (Operacni

manual, 2018)

Specifika klientit Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.

Jako prvni cilovou skupinu uvadime uzivatele pervitinu. Typickym uzivatelem je muz,
ktery ma 23 let. Pervitin uziva intravenozn€, ma rozpory se zakonem a neni v kontaktu
s rodinou. Chova se promiskuitné¢ a ma zloutenku. Absolvoval nékolik pokusti o studium
na SOU nebo SS. Nepracuje a neni registrovan na UP. Vyuziva zejména vyménny program,
potravinovy a hygienicky servis, popiipad¢ pocita¢. Takovychto klientl je cca 35%. Kdyz se
podivame na uzivatelku zenu, tak typickou je osmnactileta studentka, studujici jiz druhou
sttedni Skolu. UZziva pervitin intraven6zné. Bydli doma u rodi¢l, s kterymi ma rozpory.
Nejvice volného casu travi mezi starSimi uzivateli drog. Je nevyzralou osobnosti. Chodi
za Skolu a nevénuje se zadnym volnoCasovym aktivitdim. Nema ptatele mezi vrstevniky
a nema stalého partnera. Takovychto klientek je cca 16%. (Opera¢ni manual, 2018)

Typickym uzivatelem Subutexu nebo heroinu je muz, ktery ma 30 let. Je dlouholetym
uzivatelem heroinu. Nyni uziva Subutex a stfidavé heroin. Je registrovany na Ufadu prace
S obCasnymi pauzami, kdyz je vyfazen. Obcas pracuje ,,nacerno®, privydélava si kradezemi.
Neftesi piiliS své problémy se zdkony. Jeho zdravotni stav neni dobry (napf. Spatny Zilni
systém, Zloutenka, snizena imunita). S rodinou se styka zfidka. Zije s ptateli (uZivateli) velmi
Casto na ubytovné, obc¢as se ocitne na ulici. V Kontaktnim centru Kolin Prostor plus o.p.s.
vyuziva zejména vyménného programu a potravinového servisu. Jedna se o cca 11% klienti.
Typickou uzivatelkou Subutexu nebo heroinu je 1 Zena v primérném véku 25 let. UZiva
Subutex legalng, ale vétsi davky nez ma predepsané. Nepracuje a je registrovana na Utadu
prace. je zavisla na svém partnerovi (téZ uzivateli). Soucasti jejiho Zivota je i trestnd ¢innost
(v podobé drobnych kradezi). Jeji zdravotni stav je Spatny. Kontakt s rodinou neudrzuje.
V Kontaktnim centru Kolin Prostor plus 0.p.s. vyuziva zejména vyménného programu, prani
pradla, individudlniho poradenstvi a socialniho Satniku. Zafizeni navstévuje cca 3% Zen.
(Operacni manual, 2018)

Dalsi cilovou skupinou, ktera pfichazi do Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.,
jsou tzv. Punkefi. Typickym punkerem je muz i Zena, v pfiblizném véku 25 — 35 let. Zije
na ulici a uzivd razné kombinace drog. Pije denné alkohol. Nema piili§ velké hygienické
navyky. Pracuje pouze narazové, prevazné ,,nacerno®. U prace pfili§ dlouho nevydrzi. Chova

se promiskuitng. Byva ve vétsiné piipadt registrovan/a na Ufadu prace. Sluzby kontaktniho
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centra vyhledava predevdim kvili potravinovému a hygienickému servisu. Casto miva
zloutenku. Vyuziva také vymeénny injek¢ni program. Zastoupeno cca 12% muza a 1% Zzen.
(Operaéni manual, 2018)

Jednim z dalSich klientd, ktefi nav§tévuji Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o0.p.s.
Vv cca 5%, jsou tzv. Travellers. Typickym znakem této skupiny je nestalost. Maji potiebu
meénit misto svého puisobeni. Objizdi velkd mésta a vyuZzivaji nizkoprahova zatizeni, kde maji
zajem o sluzby hygienického a potravinového servisu, poptipadé¢ vymeénného programu. Jedna
se 0 muZe i zeny, jejichz pramémy vék je 27 let. Ziji na ulici, squatech &i nadrazi. Nemaji
zadné doklady. UZivaji alkohol jako primarni drogu a to s jinymi kombinacemi drog v podobé
opia, marihuany, pervitinu, benzodiazepini a toluenu. (Opera¢ni manual, 2018)

Experimentatoii jako jedna z dalSich cilovych skupin, ma zastoupeni v cca 2%.
Typickym experimentatorem je muz i zena ve v€ku 15 — 20 let. Jednordzovi nebo obcasni
uzivatelé pervitinu a extaze. Pravidelné uZivaji marihuanu. Sympatizuji s drogovou scénou.
Studuji stfedni $kolu a se studiem nemaji vetSi problémy. S rodi¢i maji ob¢asné neshody.
Zatizeni navstivi vétSinou ze zvédavosti s kamaradem (pravidelnym uzivatelem). Drogy jim
zatim nijak vyrazn€ nezasahuji do béZného zivota. (Opera¢ni manual, 2018)

Posledni cilovou skupinou jsou rodinni pfislusnici. Zafizeni navstévuji v cca 15%.
Jedna se vétSinou o maminky klientl, ve vékovém rozmezi 35 — 40 let, Casto rozvedené.
V ptipadé, kdy rozvedené nejsou, maji Casté rozpory s partnerem a to hlavné kvili rozdilnym
nazorim na vychovu. Nemaji prehled o volném case svého ditéte. Pfichazi po té, co doma
u svého ditéte naleznou marihuanu nebo injekéni stiikacku. VétSinou tomu predchazi
dlouhodobé nedorozumeéni s ditétem. Jsou neinformované, co se tyce projevi uzivani drog.
(Operaéni manual, 2018)

Posledni Vyro¢ni zprava o ¢innosti hospodafeni obecné prospésné spolecnosti Prostor
plus z roku 2017 uvadi, Ze za tento rok mélo Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o.p.s. 386
klientl a klientek. Pocet kontaktii dosahl az na 7537. Celkem bylo provedeno 4330 aktl
vymeén. Z toho piijatych stiikacek bylo 76569 ks a vydanych 91565 ks. (Vyro¢ni zprava
Prostor plus, 0.p.s., 2018, s. 12)
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3 ABUSUS NEALKOHOLOVYCH NAVYKOVYCH LATEK S RIZIKEM VZNIKU
ZAVISLOSTI

Obecné definice navykovych latek

»Jako drogu miizeme definovat kazdou latku s tzv. psychotropnim ucinkem, ktera
v lidskem organismu zpiisobuje docasnou zménu pocitu prozivani Zivota a je schopna vyvolat
chorobnou zavislost. Tento pocit je proZitkem pritomnosti, okamzité nalady, ale je soucasné
ovlivnen i relikty z minulosti a anticipaci budouciho. *“ (Skala, 1987, s. 140)

Némecti 1ékafi Gohlert a Kithn o droze uvadi, ze se jednd o pojem piejaty
Z francouzského slova 14. Stoleti ,,drogue® a obecné se oznacuje za Zivo€isné ¢i rostlinné
latky. Pojem vSak postupné ménil vyznam. Jsou jim oznacovany lécivé byliny, ale
I psychoaktivni pfirodni, polosyntetické a syntetické substance s moznym rozvinutim
zavislosti. K témto pojmim se piipojuje dal$i s nazvem psychotropni substance, kterd je
navykovou latkou plisobici biochemicky v mozku a mlize vyvolat zavislost. Tyto G¢inky maji
vSechny ndvykové latky, at’ legélni ¢i ilegdlni. V lékaistvi se nedé€li substance na legélni
a ilegélni. Gohlert a Kithn mluvi vSeobecné o navykovych latkach a tim stavi na stejnou
urovenl vSechny substance, jako jsou opiaty, amfetaminy, alkohol, halucinogeny, konopné
latky, kofein, nikotin a dalsi. Pak také nemusi rozliSovat ,,tvrdé* a ,,mékké* drogy. (Gohlert,
Kiihn, 2001, s. 124)

Jak jiz zminuji autofi vySe, pojem droga ma vice vyznami. Kalina se na tyto vyznamy
diva obdobné. Popisuje, Ze jednim z nich se drogou rozumi psychoaktivni latka, ktera se také
Casto spojuje s drogami nezdkonnymi. Za psychoaktivni latku je povazovana latka, ktera méni
duSevni procesy, jako je mysleni nebo emoce. Kalina zmifnuje i psychotropni latku, kterd je se
stejnym obsahem jako psychoaktivni, tedy ovlivituje psychiku a dusevni procesy. Tyto latky
jsou substancemi, které jsou vymezené od roku 1971 Umluvou OSN o psychoaktivnich
latkach. (Kalina a kol, 2001, s. 89) Minafik a Kmoch definuji drogu jako latku, kterd ma
vlastnost psychotropniho efektu, ktery modifikuje nase prozivani a méni to, jak svét vidime
a prozivame. Druhou vlastnosti je potencial zavislosti, ktery mizZe vzniknout pfi dlouhodobém

a pravidelném uzivani. (Minafik, Kmoch, 2015, s. 49)
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3.1 Nealkoholové navykové liatky uzivané klienty Kontaktniho centra Kolin
Prostor plus 0.p.s.

Cannabinoidy

U¢inné latky v konopnych drogach pochézeji z rostliny konopi indického (cannabis
indica), v mnohem mensi mife obsahuje ucinné latky i1 primyslova bylina konopi seté
(cannabis sativa). Rostlina ma G¢inné latky ve vrcholcich listd a vyhoncich. Konopné drogy
jsou uzivany vétsinou koufenim. Neékdy se objevuje 1 peroralni uziti, pfidinim do pokrmil
nebo napoji. Mnozstvi pozité drogy u marihuany se obecné pohybuje od desetin gramu az
po n&kolik grami suSiny. (Miovsky, 2003, s. 174) Nejznaméjsi konopnou drogou je
marihuana, ktera predstavuje nazev pro susené kvétenstvi a horni listky ze samici rostliny
konopi. Barva tmavé zelend az cerno-zelena. Pfi dobrém zpracovani je latka v menSich
kouscich, drzicich v hrudkach pfi sob¢, jemné lepicich. Hasi§ uvadime jako druhou konopnou
drogu ze skupiny cannabinoidii. Jedna se o konopnou pryskyfici, obvykle obsahujici maly
obsah kvétenstvi a malych necistot. Barva je tmavé zelena az tmavé hnéda. (Miovsky, 2003,
s. 175) Uginky této skupiny drog nastavaji do n&kolik sekund az minut po poziti. Celkova
doba ucinku po vykouieni drogy se pohybuje od 3—6 hodin. Charakteristickymi G¢inky jsou
sucho v tstech a pocit hladu. Nastavaji deformace ve vnimani ¢asu, prostoru, sluchu, hmatu
a prichazi zrakové iluze. VéEtSinou je stav vniman jako pfijemna nalada, euforie, ptivaly

smichu. Nékdy dochazi ke $patnym staviim. Tzv. bad tripy. (Miovsky, 2003, s. 176)

Stimulancia

Mezi tyto latky patii predevsim pervitin (chemicky metamfetamin), amfetamin, kokain
a extaze, kterd mize mit kromé stimulanc¢niho ucinku i G¢inek psychedelicky. Pervitin fadime
mezi budivé aminy. Tyto latky byly vyrdbény jako 1éky proti inavé€, narkolepsii, prostiedky
na hubnuti. Pervitin je bily krystalicky prasek, ktery je hotky a bez zapachu. Z €erného trhu
prichazi ve zluté 1 fialové barvé a obsahuje rizné piimésy. Pervitin se aplikuje usty, Stupanim
nebo nitroziln¢. Davky se bézné pohybuji od 50 do 250 mg. Pfiznaky intoxikace mizi za
8 — 24 hodin. (Minatik, 2003, s. 166) Kokain je alkaloid jihoamerického kete Koky pravé.
Kokain je v podobé bilych Supinovitych lesklych krystalkti. Je hotky a bez zéapachu.

Nejcastéji se uziva Snupanim, injekéni uziti je méné Casté. BEzna denni spotieba se pohybuje
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od desetin gramu do 20 — 30g. Tradi¢ni zptsob uzivani je zvykani kokovych listi. (Minafik,
2003, s. 165)

Psychostimulanty obecné zvySuji psychomotorické tempo a bdélost, predevSim
urychlenim mysleni, zvySenou nabidkou asociaci a vybavnosti paméti. Zkracuji spanek
a zahangji unavu. Vyvolavaji velmi pfijemné pocity sily, euforii, energii a snizuji chut’ k jidlu.
Vyvolavaji ale také uzkost. Mohou stupiiovat trému a vést k agresivité. Po odeznéni uc¢inku
ptichdzi tzv. dojezd. Dochazi k vycerpani, tnavé, bolesti kloubti a viI¢imu hladu.
Dlouhodobym tc¢inkem uzivani je vznik zavislosti. Latky nevyvoldvaji somatickou zavislost,
,»pouze* psychickou. Dlouhodobé uzivani miize vést k toxické psychodze. (Minatik, 2003,

S. 164)

Halucinogeny

Miovsky rozdéluje halucinogeny do tii zékladnich skupin. Pfirodni halucinogeny
rostlinného pivodu a z hub (napt. mezkalin, durman, psylocibin), pivodni halucinogeny
zivocisného ptivodu (bufetenin) a semisyntetické drogy (napi. LSD a PCP — andélsky prach).
(Miovsky, 2003, s. 169) LSD se objevuje ve formé tzv. tripii nebo krystald. Trip je maly
papirovy ¢tverecek s riznymi potisky. Krystalky ptedstavuji malé granulky modré ¢i zelené
barvy. Uziva se Ustn€, rozpouSténim pod jazykem. Mezi ostatni halucinogeny se ftadi
Psylocibin, ktery je velmi aktivni psychickou latkou. B&zn& se vyskytuje na tuzemi CR.
Existuje velké mnozstvi dalSich halucinogenii. Svoji nebezpe¢nosti nejsou tolik rozsifené.
Jsou i hiife dostupné nez ostatni drogy. Napt. Bufotenin nebo-li ropusi jed. Muscarin, to je jed
obsazeny v mochomirce ¢ervené. (Miovsky, 2003, s. 169-170)

Intoxikace pfichazi fadové do n&kolik minut az jedné hodiny. Uéinky jsou zavislé
na mnozstvi pozité latky. Prichdzi télesné chvéni a neschopnost ovladat koncetiny.
U lysohlavek byvaji télesné piiznaky vyraznéjsi, spojené s tfesem aZ neklidem. Miuze se
objevit agrese. Délka intoxikace je 4 — 8 hodin. Vyskytuji se iluze a pseudohalucinace,
zvySena citlivost k prostorovému vnimani a vnimani barev, euforie, dobra nalada. Nékdy

ptichazi uzkost. Vyssi davky mohou zputsobit tzv. bad trip. (Miovsky, 2003, s. 170)

Opiaty

Opiaty potlacuji percepcni, lokalizacni, psychickou a emociondlni slozku bolesti.

Zptisobuji euforii a zklidnéni, az ospalost. (Minatik, 2003, s. 159). Mezi zakladni opiaty
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uvadime heroin, braun a metadon. Heroin se nejcastéji aplikuje nitroziln€. Mensi riziko
uzivani predstavuje Snupani nebo inhalovani. Hnédy heroin je vhodny ke koufeni
z aluminiové folie. Bily heroin je urcen k nitrozilnimu uziti ¢i Stupani. Davky se pohybuji
u zacateCniki pod 100 mg za den. Pii zvySovani tolerance je davka okolo 1 g denné. (Minafik,
2003, s. 161) Braun je specificky ¢eska droga, vyrabi se v domadcich laboratofich z 1é¢iv
obsahujici kodein. Vysledkem je hnédé tinktura, kterd se uziva nitrozilné. Metadon ma
pomaly nastup ucinku, doprovdzeny jen minimdlnim pocitem euforie. M4 niz$i potencial
zéavislosti nez heroin. Pouziva se pii substitucni 1écbé 1x denné. Aplikuje se nejcastéji ustné.
Metadon se vyrabi pouze legalné, prosakuje vSak na ¢erny trh. (Minatik, 2003, s. 162)

S intoxikaci prichdzi pfijemna euforie a zklidnéni. Akutni intoxikace se projevuje
hucenim v usich, pocitem tepla v obliceji, svédénim a Skrabanim po celém téle. Pii chronické
zévislosti jsou nejvice postiZzeny charakterové vlastnosti. Intelekt byva nepostizen. Zavisly je
liny, bez vile a byva depresivni. Také se vyskytuje nespavost, nava a podrdzdénost.
Nezdrava zivotosprava vede k celkovému vycCerpani organismu a k vyhublosti. Hrozi riziko

zavislosti somatického typu. (Minatik, 2003, s. 160)

MDMA — ,, tanecni drogy

Jedna se o nejpopulérnéjsi ,,tane¢ni drogu®, ktera byla vyrobena k potlaceni chuti
k jidlu. Vyrabi se v podobé¢ tablet nebo kapsli, riznych barev a riznych tvari. BéZné€ uZivana
davka byva v rozmezi 80 — 150 mg, uzivd se peroralné. Extaze svym ucinkem spada
do stimulanti i halucinogend. Vyvolava piijemné, snadno kontrolovatelné emocni stavy.
Pocity stésti a blaha, bez pocitu strachu. To v§e muze byt doprovazeno halucinacemi, které
jsou spise vzacngjsi. Uginek nastupuje do 0,5 — 1 hodiny. Odeznivéa po 5 — 7 hodinch. Mezi
pfiznaky intoxikace patii pocit zmatenosti a neklid, ktery vétSinou ustoupi. Nasledné ptichazi
pocit pohody, empatie, lasky, zlepSeni nalady, komunikativnost. Somaticky pfi nastupu
ucinku ptichazi nevolnost, nechutenstvi, bolest svall, snizena potieba K jidlu a spanku,
poceni, sucho v tstech a rozsifeni zornic. Po odeznéni 2. - 3. den dochazi k bolesti kloubt,

svalll, zhorSeni nalady. Stav je podobny kocoving. (Minatik, Palenicek, 2003, s. 200)

Solvencia — teékavé latky

Razné chemické latky, nejcastéji ve formé organickych rozpoustédel, fedidel, lepidel,

Cisticich prostiedki a barev (napf. toluen, trichlorethylen, benzin, rajsky plyn, éter). Droga se
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uziva inhalovanim (tj. ¢ichanim, vdechovanim) vypart. Snaha o jejich koncentraci vede
k inhalaci v omezeném prostoru (napt. pod dekou, nasazovani igelitovych sacku na oblicej
apod.). (Hampl, 2003, s. 193) Dostavuje se velmi rychle pocit euforie, psychicky utlum,
obluzenost, spavost, poruchy vnimani, barevné halucinace, spanek a poruchy védomi.
»Inhalujici® se mize dostat do bezvédomi az koma, ve kterém miize dojit k uduSeni zvratky
nebo k zastavé dechu. Pfi delS§im uZzivani dochazi k ,,hloupéni®, poruchdm chovani, emocni
nevyrovnanosti, labilit¢ a agresivite. NejvaznéjSim rizikem je moznost predavkovani
s naslednou tézkou otravou. Koncici nékdy tmrtim, poruchami organa (jater, mozku, plic,
krve), funkénimi poruchami (zhorSeni paméti, zvySend Unavnost). Latky vyvolavaji silnou

psychickou zavislost. (Hampl, 2003, s. 194)

Psychofarmaka

Do této skupiny patii 1éky s opioidnim a benzodiazepinovym uéinkem. Radi se sem
analgetika, sedativa, hypnotika a anxiolytika. Hlavnim spole¢nym ucinkem je utlum CNS.
Po uziti je Clovek ospaly, otupé€ly, utlumeny. Pfi pfedavkovani miize dojit k hlubokému
bezvédomi — komatu. Pfi chronickém uzivani vznikd psychicka a somatickd zavislost
na ur¢it¢é navykové latce. Absence léku — drogy vyvolava neklid, nespavost, zvySenou
mrzutost az agresivitu, bolest svald, kfece, prijem, ties. Pfi chybéni benzodiazepini
a nékterych hypnotik se miiZze zhorsit vidéni, udrZzeni pozornosti a v krajnich ptipadech se
mize vyvinout epilepticky zachvat. Analgetika zastupuji vysoké procento 1€kt s moznym
vznikem zévislosti. V 1€kafstvi se pouZzivaji k tlumeni nebo odstranéni bolesti. NejCasteji se
jedna o Acylcofin, Alnagon, Dinyl, Korylan, Coldrex, Morfin, Dolsin, Kodein, Diolan
a Tramal. Hypnotika a sedativa tvoii dalsi skupinu 1€kt s potencionalni zavislosti. Uzivaji se
pii 1é€beé spankovych poruch, kdy se pak pacienti stdvaji na téchto lécich zavislymi. Patii sem
preparaty jako je Nitrazepam, Rohypnol a Hypnogen-Stilnox. Anxiolytika (trankvilizéry) jsou
dalsi skupinou 16kt vedoucich k zavislosti. Tyto 1éky tlumi patologicky strach a uzkost. Radi
se sem léky jako je Neurol, Xanax, Diazepam, Apaurin nebo Lexaurin. UZivanim 1ékt se
stimulacnim G¢inkem na CNS mize vést také k zavislosti. Jednd se o derivaty amfetaminu
a n¢ktera anorektika. Patfi sem Ritalin, ktery se pouziva pii lé€bé ADHD. Zacala se objevovat
zéavislost a to predev§im v USA, kde se hojn¢ pouzival doma v rodinach i ve Skolach.
O Ritalinu se premysli jako o mozném Iéku pro substitucni 1écbu u injekénich uzivatelt

pervitinu. Dal$im Iékem je Fenmetrazin, Adipex retard ¢i Solutan. (Hampl, 2003, s. 187- 190)
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Jelikoz klienti KC Kolin zneuzivaji 1éky s moznym vznikem zévislosti ve velkém méfitku,

uvadime pro vétsi prehled tabulku s podrobnym rozdélenim jednotlivych skupin a podskupin.

Tabulka 1: Léky s moznym vznikem zavislosti (Hampl, 2003, s. 191)

Nebenzodiazepinova

Skupina Charakteristika Priklady 1éki
ANALGETIKA | Neopioidni ACYLCOFIN, COLDREX,
s opioidni slozkou DINYL, KORYLAN, ALNAGON
ipioidni agonisté MORFIN, DOLSIN, DIOLAN
opioidni agonisté - antagonisté KODEIN, BEPHRONAL, TEMGESIC, SUBUTEX
opioidni + noradrenalin + serotonin TRAMAL
SEDATIVA Barbituraty (absolentni) BELLASPON
HYPNOTIKA Bcnzodiachinov{] NITRAZEPAM, ROHYPNOL

HYPNOGEN, STILNOX

ANXIOLYTIKA | Benzodiazepinova
Nebenzodiazepinova

NEUROL, XANAX, RADEPUR, ELENIUM, DIAZEPAM
MEPROBAMAT

Stimulancia

Anorektika (stimulans)
Expektorans (stimulans)
Antitusika (opioidni agonisté)

OSTATNI

FENMETRAZIN, RITALIN

ADIPEX RETARD

SOLUTAN

CODEIN, IPECARIN, KODYNAL, DIOLAN

3.2 Obecné definice abusu a zavislosti

Abusus nebo-li zneuzivani.V Mezioborovém glosaii pojmu z oblasti drog a drogovych
zavislosti nalezneme pifevzatou definici z Diagnostického a statistického manualu duSevnich
poruch, ktera tikda, ze abusus psychoaktivnich latek je vnimén jako ,,maladaptivni vzorec
uzivani latky vedouci ke klinicky vyznamnému poskozeni nebo psychické uzkosti, projevenych
Jjednou (¢i vicekrat) v nasledujicich 12 meésicich.” (Kalina, 2001, s. 11) Mezi nezadouci
vzorec chovéani fadi opakované uziti navykové latky, které vede k neplnéni ukold
v zameéstnani, ve Skole nebo doma. Opakované uzivani ndvykové latky v situacich, kdy je to
nebezpecné po zdravotni strance a opakované uziti latky, které vede k pravnim a socialnim
problémiim a narusuji mezilidské vztahy. (Kalina a kol., 2001, s. 11)

Skéla uvadi pojmy, dle kterych se zavislost vyviji. Jedna se o uzivéani, zneuzivani
(mistzus), naduzivani (abuzus), navyk (nutkavy ablzus) a samotna zavislost. Ptrechod
od zneuzivani k zavislosti je trvaly. Navrat k ,,pouhému‘ uzivani je dle zkusenosti odbornikti
JiZ nemozny. Zavisly, ktery postupné fyzicky i psychicky chatrd a spolecnosti je odmitan, se
muize zafadit zpét do kvalitniho Zivota pouze 1é€bou a duslednou celozivotni abstinenci

od navykovych a psychotropnich latek. (Skala, 1987, s. 141)
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Zavislost je definovana podle 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci jako ,, soubor
behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych stavii, ktery se vyviji po opakovaném uziti
substance a ktery typicky zahrnuje silné prani uzit drogu, poruseni ovladani pri jejim uzivani
této drogy i pres Skodlivé nasledky, priorita v uzivani drogy pred ostatnimi aktivitami
a zavazky, zvysena tolerance pro drogu a nékdy somaticky odvykaci stav. Syndrom zavislosti
miize byt pritomen pro specifickou psychoaktivni substanci (napr. Tabdk, alkohol nebo
diazepam), pro skupinu latek (napr. opioidy) nebo pro Sirsi rozpéti farmakologicky rozlicnych
psychoaktivnich substanci. “ (MKN-10, 2018, s. 200)

Nespor uvadi, ze definitivni diagndza zavislosti by se méla stanovit pouze tehdy,
jestlize béhem jednoho roku doSlo minimélné ke tfem zuvedenych projevi. Vychazi
Z Mezinarodni klasifikace nemoci a mezi kritéria fadi silnou touhu nebo pocit puzeni uzivat
latku, potize v sebeovladani pii uzivani latky, télesny odvykaci stav, prikaz tolerance
k u¢inku latky, postupné zanedbavani jinych potéSeni nebo zajmid a pokracovani v uzivani
pres jasny ditkkaz zjevné Skodlivych nasledkt. (Nespor, 2018, s. 18)

Matousek ve Slovniku socialni prace piSe, ze uzivani navykovych latek vede
k zavislosti jen nékdy. Neznamena to tedy, Ze kazdy experimentator, ktery parkrat uzije
drogu, musi byt nutné zéavisly. Jinak je to ale u problémového uzivani, tam se jiz setkdme
s vaznymi psychickymi 1 socidlnimi disledky. MatouSek dale definuje zavislost
na navykovych latkéach jako ,,stav, v nemz se uzivatel bez drogy nedokadze obejit, takze touze
drogu ziskat je ochoten podridit vétsinu jinych hodnot. “ (Matousek, 2008, s. 254)

Fyzicka zéavislost nebo-li télesna, reaguje na nedostatek drogy abstinen¢nim
syndromem, ktery Ize u vétSiny navykt zvladnout béhem dvou tydnt. U psychické zavislosti
zavislost Ize zvladnout intenzivni 1é¢bou, nejcastéji probiha v terapeutické komunité v fadu
nékolika mésicl. Zavislost na navykovych latkach ma i socialni slozku. Problémem je stykani
se s uzivateli navykovych latek a pobyvani v takovém prostiedi, ve kterém je uzivani drog
normalni. I pro Clovéka, ktery ukoncil 1é€bu a po celou dobu ziistal bez relapsu, je takové
prostiedi velmi ohroZujici, s rizikem, ze zacne drogu znovu uZzivat. (Matousek, 2008, s. 254)
Pro abstinenty je tedy vhodné uplné zménit prostfedi, ve kterém budou dal zit. Po 1écbé
v terapeutické komunité se doporucuje chranéné bydleni, kde ma abstinent mnohdy moznost
pracovat v pfidruzeném chranéném zaméstnani. Béhem pobytu intenzivné pracuje

na resocializaci a hledani trvalého bydleni a zaméstnani.
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3.3 Rizikové faktory vzniku zavislosti

Sejkorova vysvétluje priciny vzniku zavislosti tim, ze existuji urcité rizikové faktory,
které vyrazné zvySuji riziko vzniku zavislosti. Mezi tyto obecné rizikové faktory fadi aktualni
stresovou situaci, kterd funguje jako spousté¢. Nefunkéni rodina s pfili§ volnou nebo naopak
velmi tvrdou disciplinou bez citovych vazeb. Déle neuspéch ve skole, nizsi uroven vzdélani,
mestské prostfedi se snadnéjsi dostupnosti drogy, zavislost v rodin€¢ (popf. zneuzivani
alkoholu ¢i jiné navykové chovani). Vliv subkultury, pro kterou uzivani drogy je normou.
Chybé¢ji socialni vazby na vhodny kolektiv. Autorka také charakterizuje i urcité psychické
dispozice, které¢ zvySuji pravdépodobnost uziti drogy. Piedevsim se jedna o nejisté a labilni
jedince, ktefi se slozité orientuji v problémech a lehce se dostavaji do stresovych situaci. Déle
jedinci, ktefi reaguji impulsivné, maji potfebu uspokojovat své potieby hned a maji nizsi
schopnost sebekontroly. Také se jednd o jedince, ktefi maji nizkou sebedivéru
a sebehodnoceni i ty, ktefi negativné hodnoti okolni realitu. (Sejkorova, 2011, s. 6)

Kudrle rozd€luje piiciny drogové zavislosti dle bio-psycho-socio-spiritualni trovné.
V prvni biologické trovni popisuje, zZe za biologicky faktor pti¢iny vzniku zavislosti mizeme
povazovat nékteré problémy spojené v téhotenstvi matky. Jednd se napiiklad o matky
alkoholi¢ky nebo toxikomanky, kdy se plod setkaval s u€inky navykovych latek jeste¢ pred
narozenim ditéte. DuleZzité je také zminit, Ze problémové okolnosti mohou nastat i v prib¢hu
porodu a to, kdyZ jsou pouzivany psychotropni nebo tlumivé latky v dob& porodniho stresu.
(Kudrle, 2003, s. 91)

Klienti Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. se nej¢astéji potykaji se zavislosti
na latkdch se stimula¢nim ucinkem, tedy metamfetaminech a na latkach opidtového typu.
Metamfetaminy zvySuji vyplaveni dopaminu a tim dochazi ke zvySeni jeho nabidky
pro postsynaptickd vazebnd mista, coz zplsobuje pocity euforie, kompetence, vzruSeni
a bdélosti. Tyto latky ale zaroven brani zpétnému vychytdvani dopaminu, ¢imZ dochazi
k vyCerpani pfijemnych pocitli a pfichazi pocity uzkosti a depresivni stavy. Tento opacny
efekt rozviji potfebu dalsi stimulace a je zakladem cravingu, tvz. baZzeni po droze. Kazdy
jedinec ma v téle ptirozené endogenni opioidy. Témi jsou endorfiny a enkefaliny. Pti uziti
opiatové latky plsobi v téle synergicky. To znamend, ze zesiluji ucinek na opidtovych
vazebnych mistech. Kudrle dodava: ,,zdroven ale piisobi kompetitivné vuci télu viastnim
pusobkum, jejichz produkci posléze utlumuji. Tento mechanismus je pozdeji zodpovédny

za nutkavou potrebu uzit drogu znovu. “ (Kudrle, 2003, s. 92)
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Dalsi uroven je psychologickd. Kudrle popisuje vyznamné faktory, které mohou vézt
k abusu, tedy zneuzivani navykové latky a zapficinit tak vznik zavislosti. Patfi do ni Groven
postnatalni péce, harmonicky vyvoj ditéte a jeho vyvazené uspokojovani potieb s respektem
K hranicim. Velmi dulezita je i podpora v dobé dospivani, kdy dité€ hleda svou vlastni identitu
a také v situacich, kdy se objevuji uzkosti ¢i deprese. V piipadech, kdy neni doty¢nému
nabidnuto adekvatni pomoci, mize dojit k vlastni sebemedikaci navykové latky, ktera vede
k abusu a pozd¢ji k zavislosti. (Kudrle, 2003, s. 92)

V socialni arovni autor vysvétluje, ze se jedna o Sirokou Skalu vlivli s okolim, které
formuji zrani jedince, pifi kterém miize dochdzet k brzdéni zréni ¢i deformaci. Do téchto vliva
je zahrnuta napiiklad rasova prtislusnost, spolecensky status rodiny, socialni zajisténost,
prostredi, ve kterém jedinec zije, rodinné vztahy a socialni u¢eni v dob¢ dospivani.

Spiritualni uroven je posledni, o které autor piSe, ze: ,, spiritualita je vztahem k tomu,
co mne presahuje, k cemu se vztahuji jako k nejvyssi autorité, radu, ideji. Jde o intimni oblast
primého proZitku toho, co je za kazZdodennim usilim, co dava smysl tomuto usili, co dava
smysl Zivotu vitbec. ** (Kudrle, 2003, s. 92) Konkrétnéji hovoii o vztahu k vyssi moci, ktery ma
cloveku vratit smysl Zivota a uzdravit ho. Vzdat se svého zavislého Ja, sebestifednosti a pocitu
ubliZenosti. Tyto potfeby hledali pivodné v navykovych latkach dnes jiz zavisli. Naptiklad
tanecni drogy se uzivaji s touhou po skupinové transcendenci (napt. na diskotéce). Od opiatt,
které se Casto uzivaji v Gstrani, se oCekava, Ze se prolomi vlastni osamélost v mimotadné
prozitky. Misto vnitini svobody vSak dochazi k prolomeni zavislosti. (Kudrle, 2003, s.. 93,
94)

Tabulka 2: Typ zavislosti a symptomy pri odnéti drogy (Kalina, 2003, s. 102)

Typ drogy Droga “Psychicka zavislost” “Fyzicka | Abstinené¢ni piiznaky
zavislost”
Stimulancia Kokain Silna, vznika velmi rychle Slaba Piedev3im psychické znaky, t&zké deprese, dysforie,
zejména u i.v. aplikace nebo poruchy spanku, zvy3ena chut’ k jidlu
I y Sp Y J
“crack”
Amfetaminy (Extaze) Siln4, trochu pomalejsi vznik, Slaba Dtto jako kokain

kromé i.v. aplikace

Tlumivé llilky Bcnzodiachiny Slaba, pomalu vznika Slaba - stred. Slabé a ruznorod¢, tézky strach, dysforie, poruchy spanku,
. citéni mimo realitu, ties, kieCe, halucinace
Barblturaty Slaba - stiedni, pomalu vznika Vyrazna Tezke, strach, uzkost, dysforie, poruchy spanku, tres, kiece
ia i oroi Silna, rychle vznika pokud i.v. Silna Stiedni - tézké, strach, uzkost, dysforie, poruchy spanku,
Opiaty Morfin, heroin Sil hle vznikd pokud sil Stied k h, tizkost, dysf I ki
aplikace nebo koufeni svalové kfece, prijem, chvéni a ties, otfdsani
methadon Slabsi Silnd Slabsi(pomalu se vylu¢uje z organismu)
Kanabinoidy Kanabis, marihuana, Stfedni, relativné rychle vznika pii | Stfedni? Slabé, strach, uzkost, dysforie, poruchy spanku
7 koufeni
tetrahydrokanabinol outent
Halucinogeny Kyselina lysergova Slaba? Slaba? Ridké, nezvykl¢ vzhledem k frekvenci uzivani, kterd
(LSD) nebyva tak Casta, aby se vyvinula “fyzicka zavislost™

diethylamid, meskalin
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4 RIZIKA UZIVANI NAVYKOVYCH LATEK

Rizika spojend s uzivani navykovych latek nelze redukovat pouze na zévislost. Ta je
pouze jednim z moznych negativ. Nezddoucich dusledki uzivani navykovych latek je
mnohem vice. Tyto dusledky negativné plisobi pfimo na jejich uzivatele, rodinu, nejblizsi
a Sirsi okoli 1 na celou spolecnost. (Sejkorova, 2011, s. 5)

Rizika spojend s uzivani nealkoholovych navykovych latek se mohou vyskytovat
na nékolika Urovnich jako rizika psychickd, u kterych je silnd pravdépodobnost vzniku
zévislosti a s tim spojeny craving (silné bazeni po droze), ¢i jinych dusevnich onemocnéni,
jako jsou toxické psychozy a poruchy osobnosti. Dalsi uroven tvoii rizika télesnd, kdy
dochazi k poskozeni organismu abusem navykovych latek, jako je naptiklad infekce a dalsi
fyzikalni a chemicka poskozeni. Posledni riziko, které definuje Kalina a kol. je socialni, mezi
kterym se objevuje postizeni rodinnych, partnerskych, vrstevnickych a SirSich socidlnich
vztahli. Také v mnohych piipadech vylouceni ze Skoly a ztradta zaméstnani ¢i krimindlni
chovani. (Kalina a kol., 2001, s. 93)

Navykové latky maji néktera spolecna rizika, ke kterym patii Girazy, otravy a dopravni
nehody. UZivatel se stava obéti, ale 1 pachatelem trestnych ¢inti. Navykové latky vyvolavaji
zavislost a zbavuji ¢loveéka svobody. DalSim spolecnym rizikem je predavkovani, které mize
nastat 1 u clove€ka, ktery neni zavislym. Jednd se o situace, kdy je uzita droga siln¢j$i, nez se
uzivatel domnival. K otravdm ¢asto dochazi pfi uzZiti necisté drogy s riznymi piimésemi.
Rizikem pfi uZivani navykovych latek je 1 zaostavani ve vzdé€lani, pracovnich navycich,
socialnich dovednostech, ale i Skodlivost pfi uzivani v te€hotenstvi, které poskozuje plod
ditéte. (Nespor, Pernicova, Csémy, 1999, s. 12-13)

Ganeri se ve své knize Drogy — od extaze k agonii shoduje s NeSporem, Pernicovou
a Csémym, kdy upozorniuje na nebezpeci spojend s uzivanim drog. Rozdé€luje je do Sesti bodil,
kterymi jsou uziti nadmérné davky, které mize zpusobit ztratu sebekontroly, zhrouceni a vézt
az ke smrti z pfedavkovani. Dal§imi riziky jsou vznik zavislosti a michéni drog, ¢imzZ je
mysleno soucasné nékolik druht drog, hned s dalSim vyznamnym rizikem vzniku zavislosti
na vicero latkach. Riziko nevypocitatelnosti jejich u¢inkd, kdy neni mozné predem odhadnout
plsobeni riznych latek na jednotlivé jedince. Vedlejsi télesné ucinky, jako je zvraceni, bolesti
hlavy, bolesti zaludku, oslabeni imunitniho systému, ztrata péée o svlj vzhled a zvySené
nebezpeci Grazu pod vlivem drogy. V poslednim bodu s ndzvem drogy a zédkony, je popsano

porusovani zakona koupi, prodejem, piechovavanim ¢i vyrobou navykovych latek. UZzivatel
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se tak  vystavuje  trestnimu  stihani. Mimo  jiné se  Ganeri  zminuje
0 pachani trestné ¢innosti kvili uzivani navykovych latek. (Ganeri, 2001, s. 60-61)

Nespor a Miillerova se zminuji o nékterych nevyhodach drog, které mizeme vnimat
jako spole¢na rizika pfi uzivani navykovych latek. Tyto nevyhody jsou rozdé€leny na nékolik
casti. Jedna se o télesné zdravi, dusevni zdravi, vztahy k druhym lidem, finance, zivotni styl
a prace nebo Skola. U télesného zdravi poukazuji na moznou nékazu virem HIV, postihnuti
organismu epileptickym zachvatem. Upozornuji na oslabeny imunitni systém, télo je tedy
mén¢ odolné vici nemocem a je vystaveno infekcim. Kozni nemoci jsou také velmi cCasté.
Zeny &i divky maji problémy s menstruaci. MiZze dojit k poskozeni mozku, vzniku nadori,
kdy u nekterych drog je riziko vzniku vyssi. Rizikem je také otrava krve nebo predavkovani.
Je zde moznost poskozeni sliznic, srde¢nich nemoci, poruchy traviciho systému a embolie
s rizikem nahlé smrti. Pfi uZivani drog vznikaji sexualni problémy. Uzivatelé zanedbavaji své
zdravi, nepecuji o své zuby. Potykaji se se zanétlivymi loZisky po vpiSich a jejich Zilni systém
byva poskozen, dochazi k nékazam hepatitidou. Casto dochazi k uraziim a dopravnim
nehodédm. Vsechny tyto nemoci maji t€zsi prabeh. (Nespor, Miillerova, 2004, s. 10)

Autofi popisuji rizika, které mohou ohrozit duSevni zdravi. Samotnym rizikem je
1 moZnost vyS§iho vyskytu dusevnich chorob jako takovych. Velmi casté jsou u uZivateld
deprese. BéZzné se vyskytuji halucinace, poruchy paméti, Spatny spanek, désivé sny, velmi
nepfijemné pocity pronasledovani, tzv. ,stiha“, ,paranoia“, tUzkosti a vznik zavislosti.
Celkova psychické stranka uZivatele je ovlivnéna drogou. Citi se rozladény, nejisty, jedna
ukvapené a nepromyslené. Ocitd se v osobnim sebeklamu, je uzavieny do sebe, ma vycitky
svédomi. Nepiijemné dojezdy ho dovadi k Silenstvi, ma sebevrazedné¢ myslenky, potyka se
s agresi a dopousti se nasili vici blizkym i cizim lidem. (Nespor, Miillerova, 2004, s. 10)

Nespor a Dvofak se zminuji o nékterych dalSich zdravotnich poruchach, které
vyvoléavaji ndvykové latky. Akutni intoxikace, Skodlivé uzivani, odvykaci stav a psychoticka
porucha podminénd psychotropnimi latkami (toxickd psychoza). Akutni intoxikace je
pirechodnym stavem, ktery navazuje bezprostiedné po podani psychoaktivni latky. Autofi také
vysvétluji, ze by se mélo jednat o hlavni diagnézu pouze v piipad¢, Ze stav intoxikace
nedoprovazi Zadné jiné soucasné problémy. Pokud tomu tak jiz je a problémy se jiz vyskytuji,
méla by se uptfednostnit diagnoéza Skodlivého uzivani, zavislosti nebo psychotické poruchy.
(Nespor, Dvorak, 1998, s. 21)

,Skodlivé uzivani poskozuje zdravi.* (Ne$por, Dvorak, 1998, s. 21) Je tomu tak
v ptipad¢ té€lesného i dusevniho zdravi. U poskozeni télesného je déna ptikladem infekce pfi

nitroZilnim uzivanim drogy. U duSevniho poskozeni t¢Zké deprese. Autofi se také zminuji, Ze
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by piiznaky mély trvat nejméné jeden mésic nebo by se mély opakované vyskytovat béhem
jednoho roku. (Nespor, Dvorak, 1998, s. 21)

K odvykacimu stavu dochazi pii vysazeni drogy nebo nahlému snizeni opakované ¢i
dlouhodobé uzivané drogy. Odvykaci stav doprovazi ptiznaky, které jevi stejné znaky jako
odvykaci syndrom. Tyto ,,priznaky nejsou vysvetlitelné télesnym onemocnénim nebo jinou
dusevni poruchou. “ (Nespor, Dvorak, 1998, s. 22) Odvykaci syndrom se u riznych latek lisi.
Napf. u opiatii se objevuji kiece, bolesti, nespavost a podrazdénost, rozlady. (Kalina a kol.,
2001, s. 73)

Toxicka psychoza se objevuje obvykle po delsi dobé uzivani. Psychotické stavy
zacinaji béhem uziti drogy, ale v nékterych ptipadech mohou nastat i do dvou tydnt po uziti.
Pfi lehéich formach neni potieba uziti antipsychotik a psychdéza odezni sama. V tézSich
ptipadech je uzivatel hospitalizovan na psychiatrii s uzitim medikace. Do jednoho mésice by
méla toxicka psychdza casteéné odeznit, do pul roku zcela. (Kalina, 2015, s. 73) Pfiznaky
toxické psychdzy jsou piedevSim halucinace, naruSené vnimani, bludy, vzruSeni nebo

strnulost, abnormalni emoce. Typické jsou pocity pronasledovani, tzv stiha. (Nespor, Dvorak,

1998, s. 22)

Tabulka 3: Skodlivé uicinky drog (Kalina, 2003, s. 103)

Chronicka toxicita a patolo-

Droga AKutni toxicita gické zmény CNS Ostatni patologie

Kokain Vasokonstrikce a atrofie tkani

Amfetamin

Extaze

Srdec¢ni arytmie, hypertenze,
mrtvice, kiece, delirium, psy-
choza, (hypertermie, smrt)

Hypertermie, vycerpani, dehydra-
tace

Paranoidni psychoza, nespavost, deli-
rium se sluchovymi halucinacemi

Neurodegenerace serotonergniho
nerstva?

v misté vpichu, Snupani
nebo inhalace, nékdy pneumotorax,
poskozeni CNS plodu in utero

Benzodia-

Hypertenze, zmatenost

Viz. akutni toxicita (mén¢é

Poskozeni CNS plodu

Methadon

zepiny (zejména u starSich), vyrazné), zhorSeni kognitivnich

amnézie, hypotermie funkeci (u starsich)
Heroin, Zmatenost, deprese dechu, Unavnost, apatie, podrazdénost, Deprese dechu u novorozenct,
morfin, koma, zvraceni, (cyanoza, smrt) | nespavost zvySena vagotonie (hypotonie,

bradykardie), mizi potence

Kanabis,
tetra-hydro-
kanabinoid

Zmatenost, halucinace,
tychykardie, ortostaticka
hypotenze, ztrata kratdo-
dobé paméti, akutni
paranoidni psychdza

“Flashbacks?”, psychoza?,
poruchy paméti - demence, delirium

Rakovina plic, imunosuprese,
snizena sekrece testosteronu,
(abnormality vyvoje plodu)

Halucino-
geny

Zmatenost, panicka tzkost

“Flashbacks?”, psycho6za?

Poskozeni plodu?
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byt dulezité. Zavisly ztraci ptatele svym nerozvdznym jednanim, odcizenim, povrchnosti
a Castymi vymluvami. Vytvofené nové vztahy jsou faleSné, jelikoz hlavnim cilem je ziskat
drogu. V rodiné jsou casté¢ hadky, napéti, nedivéra a lidé se rozchazi. Uzivatel vnima
problémy v mezilidskych vztazich, ale nefesi je. Citi se provinily vi¢i druhym lidem. Ma
problémy s lidmi v okoli. Dopousti se trestnych ciniut, kdy okrada spolecnost a roste tak riziko

ostudy i uvéznéni. Zneuziva, prepadava, okradd, vydird a to vSe v souvislosti s drogami.

vvvvvv

(Nespor, Miillerova, 2004, s. 10)

Tabulka 4: Rizikové chovani a ndavykové latky ve vztahu k trestné cinnosti (NeSpor, Dvoriak,

1998, s. 20)

Typicka rizika ve vztahu k trestné ¢innosti

Opioidy
(napft. heroin)

Trestna ¢innost jako zpusob, jak si opatfit
prostiedky na drogu, prodavani a paSovani drog.

Konopi (hasis,
marihuana)

Prodavani a pasovani drog, nelze vyloucit ani
nebezpecné nebo zmatené jednani. Dopravni nehody
u fidict ovlivnénych konopim.

Tlumivé latky

llegalni prodej 1éki na 1ékarsky predpis,
okradani osob ovlivnénych tlumivymi Iéky.

(LSD, extaze)

Pervitin a Agresivni nebo jinak nebezpecné jednani osob

kokain ovlivnénych drogou. trestna ¢innost jako zpusob,
jak si opatfit prostredky na drogu, prodavani
a paSovani drog. Nasilna trestna ¢innost vici
osobam pod vlivem drogy.

Halucinogeny | Nebezpecné a nesmysiné jednani v souvislosti

s aplikaci drogy. Prodavani a paSovani drog.

Tekavé latky

Nebezpecné a nesmyslné jednani v souvislosti
s aplikaci drogy. U nékterych smrtelnych otrav
nutno uvazovat i o ucasti dalsi osoby.

Drogy a finance. I zde najdeme rizikové faktory. Jednim z nich, o kterém se autofi
Nespor s Miillerovou zminuji je prodavani sebe kvili droze, tedy prostituce. Vyrocni zprava
o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2014 uvadi souvislost mezi uzivanim drog
a poskytovanim komerc¢nich sexudlnich sluzeb. Ptiblizné 20-25% klientek organizace Rozko$
bez rizika, které poskytuji sexudlni sluzby, jsou nebo byly uzivatelkami navykovych latek.

Rozko§ bez rizika s ohledem na rtizné zkuSenosti s uzivdnim drog, rozdéluje sexualni
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pracovnice do ¢ty skupin. Aktivni uzivatelky, které si neaplikuji injekéné a u kterych nelze
urcit, zda zacaly sluzby nabizet, aby si vydélaly na drogy nebo zda zacaly uzivat drogy az
v pribéhu kariéry v sexbyznysu. Podil klientek v poslednich Sesti letech poklesl z 11% na 8%.
Dalsi skupinou jsou injekéni uzivatelky drog, které jsou na drogach zjevné zavislé.
V poslednich Sesti letech se podil celkového poctu klientek stabilizoval okolo 2-3%.
Abstinujici klientky se fadi do dalsi skupiny. Jejich podil vzrostl za poslednich Sest let témét
Ctyfnasobné ze 4,2% v roce 2009 na 15,5% v roce 2014. Pfi¢inou mize byt naptiklad
uzivatelskd minulost nebo matky samozivitelky. Posledni skupinu tvoii komercni sexualni
pracovnice, které drogy nikdy neuzivaly. Snazi se si pfi praci zachovat ,.Cistou hlavu®.

Takovych klientek Rozkose bez rizika je 75-80%. (Mrav¢ik a kol., 2014, s. 157)

Zivotni styl lidi zavislych na drogich je velmi strohy. Ocitaji se v bludném kruhu
a zaobiraji pouze drogou. Kazdy den je jen jedna povinnost a to sehnat penize na drogu.
Na hygiené ani pé¢i o zevngjsek nezalezi. Ubyva pratel, zajmd, zalib. Zivot se tahne ke dnu,
do propasti, odkud vede jen velmi zpletita cesta zpét. Rizikova je také ztrata zaméstnani Ci
propusténi ze skoly. Dochazi k tomu ve spojeni s Castou absenci, chybnymi vykony, nap&tim
¢i agresi v pracovnich vztazich a ve Skole. Nezajmem o praci, pozdnimi pfichody, pracovni
neschopnosti ve spojitosti s dojezdem <¢i abstdkem. Zavisli se cCasto potykaji

s nezameéstnanosti a tak zlstavaji bez financnich pfijmu. Pracovni uplatnéni je pro né

vvvvvv

s. 11)

Drogové delikty dle trestniho zakoniku (zakon 40/2009 Sb.) ve zneni ucinném k 3.1.2018

§ 283

Nedovolena vyroba a jiné nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami a s jedy
§ 284

Ptechovavani omamné a psychotropni latky a jedu

§ 285

Nedovolené péstovani rostlin obsahujicich omamnou nebo psychotropni latku

§ 286

Vyroba a drzeni pfedmétu k nedovolené vyrobé omamné a psychotropni latky a jedu
§ 287

Sifeni toxikomanie (Trestni zakonik 2018, 2018, on-line)
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4.1 Charakteristika rizik dle pracovniku Kontaktniho centra Kolin Prostor
plus 0.p.s.

Pracovnici Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. rozdé€luji rizika spojena
s uzivanim nealkoholovych navykovych latek do ¢ty kategorii. Mezi n¢ fadi rizika zdravotni,
socialni, pravni a osobni. Do zdravotni oblasti fadi onemocnéni cévnich systémd, jako jsou
napfiklad abscesy ¢i flegmony. Gynekologické obtize, kdy zeny uzivatelky nechténé otéhotni
a problematika té¢hotnych uZzivatelek obecné. Dalsim rizikem jsou infekéni choroby, kterymi
jsou hepatitidy, HIV a pohlavni choroby. Také riziko psychiatrického onemocnéni, stejné jako
uvadi Kalina a kol., kam fadi poruchy osobnosti a toxické psychozy. Jedna se také o celkovou
devastaci organismu, psychosomatické poruchy, deprese, uzkosti, kolisani nalad, pocity
vykofenénosti, osamoceni a komplikace vzniklé v disledku nezadouci nitrozilni aplikace
Subutexu.

V socialni oblasti hrozi velké riziko sociadlniho vylouceni a tzv. nalepkovani. Také
velmi Casto dochézi ke snizeni aspirace a uplatnéni jak ve spole¢nosti, tak i1 na trhu prace.
Dochazi k problematické komunikaci a vztahy s jinymi institucemi, agresivnimu chovani
na ufadech, neptitomnosti jakychkoli dokladd, jako je obCansky prikaz ¢i rodny list. Hrozi, ze
uzivatel bude zaméstnan pouze na ,,Cerno®. Dal§im rizikem je Zivot na ulici, ztrata socialnich
davek ¢i odejmuti ditéte z péce.

Pravnimi riziky pracovnici rozumi piestupkovou a kriminalni ¢innost, konflikty se
zékonem, soudy, vySetfovani, trestni stihani a s tim spojené riziko nastupu do vykonu vazby a
vykonu trestu odnéti svobody. Mezi pravni rizika také fadi odejmuti ditéte z péce pred
nastupem do vykonu trestu, dluhy a exekuce.

Uzivéani drog sebou nese 1 rizika, kterd pfedevSim ovliviiuji osobni zivot uzivatela.
Tyto rizika se tykaji vztahl v roding, Spatné komunikace s rodinnymi pfisluSniky, vylouceni
Z rodiny a ztrata diivéry. Nesoulady vznikaji také v partnerskych vztazich, kdy uziva drogy
jeden z partneri nebo oba. Mezi uzivatelkami byvaji casto piitelkyné se syndromem
spasitelstvi, casto dochdzi krozchodim. UZivatelé mivaji velmi casté problémy

s dodrzovanim zakladnich hygienickych navykd. (Opera¢ni manual, 2018)
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4.2 Rizika nealkoholovych navykovych latek uzivanych klienty Kontaktniho
centra Kolin Prostor plus o.p.s.

Cannabinoidy

Nespor s Dvordkem popisuji rizika u drog z konopi mensi nez napft. u pervitinu nebo
heroinu. (NeSpor, Dvorak, 1998, s. 12) Kalina vysvétluje, ze psychicka zavislost muze
vzniknout, ale byva tomu tak ztidka kdy. T¢€lesna zavislost nevznika. (Minafik, Kmoch, 2015,
S. 66) I pfes to, Ze se zavislost v podob¢ psychické objevi malo kdy a rizika jsou mensi nez
u jinych drog, i tak drogy z konopi poskozuji télesné i duSevni zdravi. Jelikoz se jedna
o skupinu drog, které se koufi, vyskytuje se vyssi riziko vzniku nadord v oblasti dutiny ustni,
hltanu a jicnu a onemocnéni dychaciho systému, jako jsou napi. zanéty prudusek. Velmi
nebezpecné jsou pro lidi s nemocnym srdcem a s vysokym krevnim tlakem. U téhotnych zen
vznika riziko poSkozeni plodu. Cannabinoidy zplsobuji poruchy paméti, u labilnéjsich lidi
dusevni poruchy. Vysoké riziko dopravnich nehod. (Ne$por, Dvoiak, 1998, s. 12) Kalina
navic uvadi, ze konopné drogy jsou povazovany za nebezpecné, jelikoz jejich rizika nejsou

dostate¢né prozkoumany. (Minafik, Kmoch, 2015, s. 66)

Stimulancia

Drogy se stimulan¢nim uU¢inkem zpusobuji postupné poruchy motorickych funkci
a pamé&ti. Pfi uZivani stimulantl jsou velmi Casté stavy tzkosti. U dlouhodobého uzivani hrozi
riziko vzniku toxické psychdzy. V nékterych piipadech je potfeba medikace ¢i hospitalizace
na psychiatrii. (Minaiik, Kmoch, 2015, s. 73) Toxicka psychodza je bliZze popsana v kapitole
Rizika uzivani navykovych latek, v odstavci o zdravotnich potizich. Hrozi riziko smrtelné
otravy v disledku srde¢niho selhani nebo otoku plic. PoSkozeni srdce a jater. Uzivatel je vice
nachylny k nemocem. Muze dojit k poSkozeni plodu u téhotnych Zen. Psychicka zavislost

se rozviji velmi rychle. (Nespot, Dvotak, 1998, s. 14)
Halucinogeny
U halucinogent hrozi riziko, ze postizeny bude nebezpecny sobé nebo druhym.

Doporucuje se tedy, aby pii intoxikaci nezlstaval uZzivatel sam. Po uziti mohou nastat

sebevrazedné pokusy, v ,.lepsim* piipadé si postizeny muze ptivodit toxickou psychdzu, stavy
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silnych uzkosti ¢i depresi. Pti uzivani halucinogenii hrozi riziko poskozeni plodu u t€hotnych
zen. (NeSpor, Dvorak, 1998, s. 15) Kalina navic dodava, ze tato skupina drog obvykle
nevyvolava psychickou ani fyzickou zavislost. Hrozi ale fatdlni preddvkovani a to hlavné
u latek jako durman, nebo u nékterych novych syntetickych drog. (Minafik, Kmoch, 2015,
S. 69)

Opiaty

U opiath je casté predavkovani, jelikoZ je u této drogy maly rozdil mezi davkou
ucinnou a smrtelnou. K preddvkovani mize dojit napt. po abstinenci, kdy dojde k poklesu
tolerance. Pfi zvySeni kvality drogy se mize obvykla davka stat smrtelnou. Dochazi ke ztraté
védomi, zmél¢eni dechu, modrani kiize a mize skoncit az zastavou dechu a dalSich zivotnich
funkei. (Minafik, Kmoch, 2015, s. 58) V kombinaci s jinymi drogami mohou byt opiaty
smrtelné nebezpecné i pti nizsich davkach. Zavislost se rozviji velmi rychle. U t€hotnych zen

hrozi riziko poskozeni plodu. (Nespor, Dvorak, 1998, s. 11)

MDMA a ,,tanecni drogy “

Pti uzivani MDMA je vysoké riziko ztraty tekutin. ZvySuje krevni tlak a velmi
zatézuje jatra. U citlivéjSich osob hrozi riziko smrtelné otravy i pfi mnozstvi, které je pro
ostatni snesitelné. U t€hotnych Zen je rizikem poskozeni plodu. (Ne$por, Dvorak, 1998, s. 15)
Tane¢ni drogy mohou vyvolat psychickou zévislost, ktera je podobna zavislosti na pervitinu,
ale v mnohem slabsi formé. Fyzicka zavislost nevznikd. Jako dalSi rizika Kalina popisuje
poskozeni ledvin, sraZeni krve v cévach, jaterni selhani ¢i ztrat¢ sodiku, kvili poceni

na celono¢nich tane¢nich party. (Minatik, Kmoch, 2015, s. 78)

Solvencia

Skupina latek vyvolava psychickou zavislost. Fyzicka zavislost se nevyskytuje. Hrozi
vysoké riziko poskozeni mozku. (Minafik, Kmoch, 2015, s. 76) NeSpor a Dvotak popisuji, ze
organicka rozpoustédla nepiiznivé plisobi na mozek a zptisobuji poruchy paméti. Dale muize
dojit k onemocnéni jater a krvetvorby a v nejhorSich pifipadech otrave, kterd konci smrti.

(Nespor, Dvorak, 1998, s. 16)
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Psychofarmaka

U této skupiny latek vznikd psychickéd i fyzickd zavislost. Pii ovykdni miZze byt
postizeny ohrozen na zivoté. Hrozi riziko otravy, které se zvySuje v kombinaci uziti alkoholu.

Riziko poSkozeni plodu u téhotnych zen. (NeSpor, Dvorak, 1998, s. 13)

Rizika pri injekcnim uzivani nealkoholovych navykovych latek

Pii injek¢énim uzivani jakékoli drogy stoupa riziko otravy, jelikoz koncentrace drogy
v krvi rychle stoupd. Hrozi také, ze do téla bude zanesena infekce — zanét srdecni nitroblany,
prenos zloutenky, AIDS. Objevuji se i otravy z piimési, z kterych se drogy vyrabi nebo které
jsou uréené ke zfedéni drogy, aby se zvysil jeji objem a tak i jeji zisk. Casto dochazi

k z&nétim zil. Hrozi riziko hnisavych mist po vpichu. Velmi nebezpecnd je embolie

Mrve

1998, s. 11)

Tabulka 5: Rozdéleni drog dle miry rizika (Kalina a kol., 2015, s. 51)

Do tabulky byly zatazeny i alkoholové drogy z diivodu zajimavosti v rozdilnosti vyse

skore. Cim vyssi skore,tim vyssi riziko.

Droga Skore Skodlivosti
Alkohol 72
Heroin 55
Crack 54
Metamfetamin 33
Kokain 27
Tabak 26
Amfetamin 23
Kanabis 20
Benzodiazepiny 15
Ketamin 15
Metadon 14
Mefedron 13
Butan 11
Anabolické steroidy 10
Extaze 9
LSD 7
Buprenorfin 7
Houbicky 6
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5 VNIMANI RIZIK SPOJENYCH S UZIVANIM NEALKOHOLOVYCH
NAVYKOVYCH LATEK KLIENTY KONTAKTNiHO CENTRA KOLIN
PROSTOR PLUS O.P.S.

Nalez podobnych studii

V roce 2015 byla realizovana nejvétsi celoevropskd studie zaméfend na uzivani
navykovych latek u dospivajicich. Jednalo se o mezinarodni projekt s nazvem Evropska
Skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD). Projekt je realizovan kazdé ctyfi roky
od roku 1995. V roce 2015 tedy probéhla jiz Sestd vlna studie. Hlavnim cilem projektu
ESPAD je zpracovani piehledu o uZivani legilnich a nelegélnich drog mezi mladezi
a srovnani se situaci v jinych evpropskych zemich. Mimo jiné se zkoumaly i ndzory studentli
k nadvykovym latkdm a byly dotazovéani na vnimani rizik spojenych s uzivanim navykovych
latek. Nazev této ¢asti studie se doslovné shoduje s vyzkumnym problémem této bakalaiské
prace. Do projektu bylo zapojeno 2735 student ve véku 16 let. Vyzkum probihal formou
dotaznikového Setfeni. Dotazovani se tykalo vniméni rizik u alkoholovych i nealkoholovych
navykovych latek. Bylo zaméfené na vnimani zdravotnich rizik a u kazdé drogy bylo
zkouméano vnimani rizik pfi uZivani pftilezitostného a pravidelného. (Chomynova, Csémy,

Mrav¢ik, 2016, s. 10)
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Tabulka 6: Vnimani rizik spojenych s uzivanim ndvykovych latek, rok 2015, v %
(Chomynova, Csémy, Mravcik, str. 11, 2016)

Zadné nebo malé Stir‘edni nebo velké Nevim
Cigarety prilezitostné 64,7 32.5 2,8
20 a vice cigaret denné 15,8 817 2,6
1-2 alkoholické napoje denné 50,5 45,8 3.7
4-5 alkoholickych napoju denné 12,7 83,5 3.9
5+ alkoholickych napojui kazdy vikend 20,1 74.4 5,5
Konopné latky 1-2 krat 49,0 40,8 10,1
Konopné latky piilezitostné 432 47,6 9,2
Konopné latky pravidelné 13,1 78,7 8,1
Extaze 1-2 krat 283 54,2 17,6
Extaze pravidelné 3,7 80,6 13,7
Pervitin/amfetaminy 1-2 krat 15,5 66,3 18,1
Perivitin/amfetaminy pravidelné 4,2 81,3 14,4

V roce 2010 byl proveden vyzkum s ndzvem Vnimani zdravotnich rizik intraven6zni
aplikace psychoaktivnich latek ve skupin€ drogové zavislych. Cilem projektu bylo ovéftit, zda
si lidé zavisli na psychoaktivnich latkdch uvédomuji rizika pfenosu a S$ifeni infek¢nich
onemocnéni v souvislosti S nitrozilni (i.v) aplikaci. Jedna se o kvantitativni vyzkum
s metodou dotazovéani. Vyzkumny soubor byl tvofen 98 respondenty. Dotaznik byl rozdélen
do ¢ty casti — Osobni a socioekonomické udaje, Uzivani a rizikové chovani spojené s i.v.
aplikaci psychoaktivnich latek, Informovanost o infekénich hepatitidich a HIV a Testovani na
infekéni hepatitidy a HIV. Bylo stanoveno 5 hypotéz. H1: UZivatelé¢ psychoaktivnich latek
podcenuji rizika spojena s i.v. aplikaci — hypotéza byla potvrzena. H2: VétSina (t.). vice nez
50 %) 1i.v. uzivateli se dosud nenechala testovat - hypotéza nebyla potvrzena. H3:
Pravdépodobnost infekce HEP C u i.v. uzivateld psychoaktivnich latek se zvySuje v zavislosti
na zpusobu aplikace psychoaktivni latky - hypotéza byla potvrzena. H4: Riziko infekce VHC

se zvysuje u uzivatelli psychoaktivnich latek v zavislosti na délce uzivani psychoaktivnich
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latek — hypotéza nebyla potvrzena. H5: Muzi se chovaji rizikovéji nez Zeny - hypotéza byla

potvrzena. (Proksova, 2010, s. 41, 42, 119)

5.1 Koncepce vyzkumného Setfeni

Vyzkumny cil

Cilem vyzkumného Setfeni je vysledovat vnimani rizik klienty Kontaktniho centra Kolin

Prostor plus o.p.s., ktera jsou spojena s uzivanim nealkoholovych navykovych latek.

Vyzkumny problém

Jak vnimaji klienti Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. rizika spojena s uzivanim

nealkoholovych navykovych latek?

Vyzkumné otdazky

VO 1: Jak jsou klienti informovani o §kodlivosti nealkoholovych navykovych latek?
TO 1) Kdyz jsi zacal brat, védél si co ti ta droga mize udélat?

TO 2) Rekl ti n&kdo nebo sis nékde predetl, jak je droga nebezpetna?

TO 3) Zajimal ses o to, jaké ma droga Gc¢inky?

TO 4) Zacal jsi brat, 1 kdyz jsi znal negativa?

TO 5) Pamatujes si, ze by k vam do Skoly né€kdo pfiSel a mluvil o Skodlivosti drog?

TO 6) Kdybys znal negativa, zacal bys brat?

VO 2: Kdy se stalo pro klienta potencialni riziko jiz nasledkem uZivani nealkoholové
navykové latky?
TO 7) Vnimal jsi obdobi, kdy jsi zacal mit problémy kvili droze?

VO 3: Jak vnimaji klienti potencialni rizika ve zdravotni oblasti?

TO 8) Pijcujes si jehlu nebo pajcujes ty nékomu?

TO 9) Stalo se ti nékdy, ze jsi pouzil jehlu, ktera byla infikovana, védél jsi o tom, ale nemé¢l
jsina ,,vybér<?

TO 10) Davas si i pies to, ze mas napt. absces?
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TO 11) Potkal jsi nékdy nékoho s toxickou psych6zou? Jak jsi to vnimal?
TO 12) Mivas deprese nebo uzkosti?

VO 4: Jak vnimaji klienti vztah se statnim urednikem?

TO 13) Jak se k tobé chovaji Gfednice/tfednici?

VO 5: Jak vnimaji klienti mozZné riziko problému se zakonem?

TO 14) Mgl jsi nékdy problém s policii?

VO 6: Jak vnimaji klienti potencialni rizika v osobni oblasti?
TO 15) Jsi v kontaktu s rodinou?

TO 16) Mas partnera/partnerku?

TO 17) Bal ses, Ze mlzes byt zavisly, Zivota na ulici?

TO 18) Napada t&é n€kdy, ze mtzes kvuli droze zemfit?

5.2 Metoda sbéru dat

Pro vyzkumné Setfeni byl zvolen kvalitativni zptisob zkoumani s metodou sbéru dat
ve formé rozhovoru s klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. Vyznamny
metodolog Creswell definuje kvalitativni vyzkumné Setieni jako ,, proces hledani porozumeéni
zalozeny na riznych metodologickych tradicich zkoumdni daného socialniho nebo lidského
problému. Vyzkumnik vytvdari komplexni, holisticky obraz, analyzuje riuzné typy textu,
informuje o ndzorech ucastniki vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych podminkach. *
(Hendl, 2016, s. 46) Pfed samotnym praktickym vyzkumnym Setfenim vybirame téma
a uvadime zékladni vyzkumné otazky, které mizeme v pribéhu vyzkumu ménit ¢i dopliovat.
Z tohoto dlivodu se kvalitativnimu zpiisobu zkoumani fikd pruzny typ vyzkumného Setient.
Vyzkumnik zjistuje a analyzuje informace, které mu pomohou osvétlit vyzkumné otazky.
Ptichazi do styku s novymi lidmi a pracuje s nimi pfimo v terénu. (Hendl, 2016, s. 46)

Volba metody se ma fidit vyzkumnym problémem. Zabyvame se vnimanim
drogovych rizik klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. ,, Pokud nds zajima, co si
lidé mysli, jak citi, cemu veri atd. *, (Hendl, 2016, s. 165) doporu¢uje Hendl u takovych to
vyzkumnych problémi pouzit rozhovor, dotaznik nebo postojové Skaly. Pro toto vyzkumné
Setfeni byl vybran rozhovor, jako nejvhodnéjsi metoda k doplnéni nejedné oblasti ptipadové

studie.
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Narativni rozhovory

Rozhovor miize byt veden volné, s pfedem stanovenou strukturou nebo jen z casti
stanovenou strukturou. (B¢lik, Hoferkova, 2016, s. 69). Pro toto vyzkumné Setieni byl zvolen
narativni rozhovor. Tedy volny, otevieny ¢i hloubkovy, ve kterém bude respondent
povzbuzovan k tomu, aby spontann¢€ vypravél svij zivotni piibéh. Pfi takovém to typu
rozhovoru musi byt dbano na to, aby téma — v naSem pfipadé Vnimani rizik spojenych
s uzivanim nealkoholovych navykovych latek, v sobé mélo vypravéci apel. (Oleckd, Ivanova,
2010, s. 37)

Stejné tak i Hendl uvadi, Ze pii narativnim rozhovoru se nevyuziva standardizovanych
otazek, ale respondent zcela volné vypravi. ,, Vychazi se z predpokladu, Ze existuji subjektivni
vyznamové struktury o urcitych uddlostech, které se vyjevi pri volném vypraveni, a naopak
neprojevi pri cileném dotazovani.“ (Hendl, 2016, s. 180) Z tohoto divodu byl zvolen
narativni typ rozhovoru.

Hendl rozd¢€luje vlastni rozhovor na Ctyfi faze — stimulaci, vypravéni, kladeni otdzek
pro vyjasnéni nejasnosti a zobectiujici otdzky. Pfi stimulaci klientovi pfedstavime téma
a pozadame ho, aby zacal vypravét. Budeme se inspirovat Hendlem a vypravéce oslovime
timto zptsobem: ,,Chtéla bych Té poprosit, abys mi vypravel, co vsechno se Ti v Zivoté
prihodilo. Nejlepsi bude, kdyz zacnes od détstvi a pak mi vylicis vsechno, co se postupné
prihodilo az do dnesniho dne. “ (Hendl, 2016, s. 180) Po ukonceni vypravéni se budeme snazit
vyjasnit nejasnosti kladenim otazek. Pti kazdém dotazu se vratime do mista v rozhovoru, kdy
se nejasna otazka objevila a to tak, Ze budeme klienta citovat. Stale se budeme snazit o to, aby
respondent vypravél. Hendl popisuje, ze v posledni fazi rozhovoru je ,, vypraveci povoleno
odpovidat na otazky typu proc, aby se dospelo k vyjasnéni vyznamovych struktur, které
vyprave¢ neodhalil. Pritom se napr. vyjasnuji kritické body biografickych zkuSenosti.*
(Hendl, 2016, s. 181)

Oproti Hendlovi, Rosenthalova déli narativni rozhovor pouze na dvé faze. Prvni faze
se tykéd hlavniho vypravéni, kdy respondent vypravi o svém zivoté. Druhd faze je dotazovaci,
kdy se kladou otazky, které se tykaji vypravéni, ale také otazky s tématy, o kterych se dosud
nemluvilo, ale pro rozhovor jsou podstatné. Rosenthalovd uvadi ptiklady otdzek, které lze
formulovat v pribéhu rozhovoru. Prvni okruh otazek tvoii faze Zzivota. Dalsi otazky
predstavuji urcité téma. Zde je pro nase vyzkumné Setfeni dulezité zjisténi, jelikoz u tohoto
typu otdzek mizeme klienty pozéadat, aby vypravéli o tom, jak vnimaji rizika spojena

s uzivanim nealkoholovych navykovych latek. Tretim typem jsou otazky ke specifické, jiz
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zminéné situaci. Dale prozkoumani vypravéni pro vyjasnéni argumentace a otazky

ke zkusenostem nékoho jiného nebo k pfenesené znalosti. (Hendl, 2016, s. 181)

Predvyzkumné setieni

Autorka vyzkumného Setfeni se dne 21.6.2018 ucastnila jednodenni stdze, z divodu
seznameni se s novymi docasnymi prostory Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.
Zména mista probéhla v mésici ¢ervnu 2018, z divodu rekonstrukce budovy a revitalizace
okolniho prostiedi. Nyni se Kontaktni centrum Kolin Prostor plus 0.p.s. nachazi nedaleko
puvodniho zazemi. V blizkosti je restaurace, kam klienti obCas zavitaji a v misté novych
prostor Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. byla herna s automaty, ve které klienti
travili svilj cas. Proto misto dobfe znaji a je jim svym zplsobem blizké. Prostory jsou vSak
velmi stisnéné. Oproti velké kontaktni mistnosti, s veskerou vybavou pro potravinovy servis,
prani a suSeni pradla, sociadlniho zafizeni, poradenské mistnosti, prostor pro vyménu
injekéniho materialu, kanceldii pro pracovniky sluzby, ma nyni Kontaktni centrum Kolin
Prostor plus 0.p.s. k dispozici pouze jednu mistnost pro kontakt, vyménu, poradenstvi a jednu
mistnost slouZzici jako kancelat, navic prichozi s pfistupem k toaletdm a sprchovému koutu.
Prani a suSeni pradla v docasnych prostorech bohuzel neni mozné. Autorka vyzkumného
Setfeni byla seznamena s chodem kontaktni a poradenské prace. Cas straveny na stazi byl
vyuzit i k pfedvyzkumnému Setfeni. Byli oslovovani klienti a slovné dotazovani, zda by se
chtéli t¢astnit vyzkumného Setieni ve formé rozhovori. Reakce byly kladné, ze strany klientd
byl zajem.

V srpnu 2018 doslo ke zjisténi, Ze Kontaktni centrum Kolin Prostor plus 0.p.s. se bude
stehovat zpét na pivodni adresu. Docasné prostory se ukdzaly nevhodné jak pro klienty, tak
1 pro obyvatele Kolina. Rekonstrukce budovy se pfesunula na pozd¢jsi zimni termin
2018/2019. Do této doby musi Mésto Kolin najit vhodné&j$i misto. V ivahu stoji Zachytna
protialkoholni stanice, ktera sousedi s kontaktnim centrem. Opé&tovné st€hovani vyzkum nijak
neohrozilo. Naopak. Ve starych prostorech se nachazi poradenské mistnost, kde bude dostatek

soukromi pro provedeni rozhovoru.

Pilotni studie

Pted uskute¢nénim rozhovoru byla dne 22.8.2018 provedena pilotni studie, kterd

ovétila, zda jsou otazky jasné, pro klienty srozumitelné a zodpovéditelné. Pii pobytu
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na kontaktni mistnosti, byl pozaddan jeden z klientli (neucastnil se rozhovoru), zda by byl
ochoten zodpovédet otazky, které budou pokladany respondentiim pfti rozhovorech, aby byla
zjisténa jejich srozumitelnost. Pilotni studie se definuje ,,jako pokusné overeni metody
vyzkumu nebo intervence (prip. obojiho), které se probiha pred zacatkem celé studie na malé
casti predpokladaného vzorku, aby doslo k vyzkouSeni primérenosti navrhovanych postupii.
(Kalina a kol., 2001, str. 80) Tazatelské otazky se ukézaly jako srozumitelné. Klient nemél

problém s pochopenim otazek ani odpovédi na otazky.

Vyzkumny soubor

K vybéru souboru byla zvolena metoda samovybérem. Tato metoda ,,je zaloZena
na principu dobrovolnosti, respektive aktivniho projeveni zdjmu zapojit se do vyzkumné
studie. Nejedna se tedy o pouze o prosty souhlas s ucasti ve vyzkumu, ktery je obecnou etickou
podminkou pro jakykoli vyzkum. Jedna se o situaci, kdy vice potencidlnim ucastnikiim
vyzkumu nabizime mozZnost se do vyzkumu zapojit a je na jejich volbé, zda ucini, ¢i nikoli.*
(Miovsky, 2006, s. 133)

Jednodenni staz v Kontaktnim centru Kolin Prostor plus o.p.s., kterd se konala
v ¢ervnu 2018, byla vyuzita k oslovovani klientii s nabidkou ucasti ve vyzkumném Setieni
o vnimani drogovych rizik. Pracovnici Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. s klienty
0 moZznosti U€astnit se vyzkumu dale komunikovali a spole¢né s autorkou vyzkumného Setieni
hledali vhodny termin k provedeni rozhovord. Jelikoz bylo u cilové skupiny predpokladem, ze
nebude schopna dodrzet ptesnou hodinu pfichodu, byla autorka vyzkumného Setfeni
rozhodnuta, Ze stravi ¢as v kontaktni mistnosti po celou dobu jejiho otevieni. Prvni dva klienti
ptisli do Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. ve sjednané dny. Tieti klient se
nedostavil. Z tohoto divodu byla zvolena metoda pfilezitostného vybéru vyzkumného
souboru , ktera ,,je ve své podstaté velmi jednoducha. Jeji zakladni princip spociva v tom, zZe
vyuzivame prilezitosti, které se nam v pribéhu realizace vyzkumu nabizeji, k tomu, abychom
ziskali ucastniky vyzkumu.* (Miovsky, 2006, s. 134) Pfi pobytu v kontaktni mistnosti byl
osloven klient, zda by mél zajem tcastnit se vyzkumného Setfeni. Klient souhlasil a rozhovor

S nim byl uskute¢nén.
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Etické principy

Pied provedenim samotného rozhovoru byly dle Prichy a Svaficka stanoveny etické
principy, se kterymi byli respondenti obeznameni a které budou dodrzovany. Bude zarucena
divérnost. Nebudou zvefejnény zadné informace, které by umoznily respondenty
identifikovat. Jména respondentti budou v piepisech rozhovoru zménéna. S informacemi bude
zachazeno diskrétné. Nahravky pofizené beéhem rozhovoru budou po zapracovani
do bakalarské prace smazany. Respondent vyplni formulaf a svobodné jej podepise. Tim bude
souhlasit s uskute¢nénim rozhovoru, s nahranim rozhovoru na diktafon, s nahlédnutim
do osobni slozky a se zpracovanim rozhovorti a anamnestickych tdaji do bakalarské prace.
Vzor formulate se souhlasem respondenta bude uveden v ptiloze B. (Priicha, Svatigek, 2009,
s. 99-101, on-line)

5.3 Tvorba dat

Dne 22.8.2018 byl proveden prvni rozhovor.. Rozhovor byl rozdélen na dvé faze.
V prvni fazi byl respondent pozadan, aby vypravél o svém zivoté. Do vypraveéni se snazil
vyzkumnik nezasahovat. Nasledné¢ byl respondent dotazovan dopliujicimi otazkami
pro ujasnéni n€kterych vypravénych pasazi. V druhé fazi rozhovoru byly pokladany tazatelské
otazky, na které respondent odpovidal a to opét se snahou ve formé vypravéni. Rozhovor byl
po celou dobu s pisemnym souhlasem klienta nahravan a nasledné pfepsan pomoci techniky
doslovné transkripce. ,,Transkripci se nazyva proces prevodu mluveného projevu z interview
nebo ze skupinové diskuze do pisemné podoby. Jedna se o casové velmi naroc¢nou proceduru.
Pro podrobné vyhodnoceni je vSak transkripce podminkou. Je mozné pak zduraznovat
duleZita mista podtrhavanim, patrivat urcita mista komentarem na kraji stranky nebo vytvaret
seznamy a srovnavat jednotliva mista textu. “ (Hendl, 2016, s. 212) Hendl také upozoriiuje, ze
se pfi pfrevodu mize postupovat riznymi zplsoby. Jednim ze zplisobll je pievedeni
mluveného projevu do literarniho opisu, pii zachovani dialektu pomoci normalni abecedy.
Také uvadi, ze se text nékdy prenasi do spisovného jazyka. (Hendl, 2016, str. 212) V piepisu
rozhovori byl jazyk zachovan dle slov klientii Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s.

Dne 27.8.2018 byly provedeny dalsi dva rozhovory. Opét byly po celou dobu
nahravany. Jeden ptepis rozhovoru byl na ukazku vloZen do ptilohy C. VSechny rozhovory
byly uskuteénény v poradenské mistnosti Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o0.p.s. Klient

tuto mistnost znal a citil se bezpe¢né. Jeden rozhovor trval v priméru 1 hodinu a 30 minut.
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Celkem bylo potizeno 4 hodiny a 15 minut nahravek. Rozhovory byly piepisovany bez tvodu
rozhovoru a kone¢ného rozlouceni. Celkova doba trvani ptepisu rozhovoru byla cca 8 hodin

a 30 minut.

Redukce prvniho radu

Pro usnadnéni prace s daty doporucuje Miovsky jednotlivé dil¢i upravy. Rozsitenou
metodou Uprav transkripci zaznamu rozhovort patii tzv. redukce prvniho tadu. ,, Cilem této
operace je ucinit prepis plynulejSim a usnadnit analytickou praci s nim. Redukci prvniho radu
rozumime proces transformace doslovné transkripce zaznamu interview do plynulejsi podoby,
vhodnéjsi pro dalsi analytickou praci. “ (Miovsky, 2006, s. 209, 210) Tato metoda se pouziva
pfevazné tam, kde se pracuje pouze s obsahem (bez zkouméni pauz, riznych zvukl atd.).
Pti redukci prvniho fadu vynechame rizné zaznamenané zvuky, slovni vatu. Slova, ktera
narusuji plynulost a nenesou pro vyzkumnika bliz§i vyznam. (Miovsky, 2006, s. 210)
Rozhovory byly vytistény a postupné Skrtany véty, které nebyly obsahem pro analyzu

dilezité. Po té byl text pfipraven k provedeni ramcové analyzy.

Ramcova analyza

Autofi ramcové analyzy, Ritchie a Spencer ,, vychdzeji z toho, Ze prvnim krokem prace
S materidlem je jeho organizace, kdy jde o peclivé roztrideni a redukci dat. Druhym krokem je
Vlastni interpretace, kterd vede k popisné nebo explanatorni zprdvé o zkoumané oblasti.
(Hendl, 2016, s. 221) Pii ramcové analyze se vytvareji tabulky, do kterych se zaznamenaji
hlavni témata a podtémata. Na kazd¢é hlavni téma je zvlastni tabulka, do které se umisti
jednotlivé piipady a podtémata. Autofi popisuji jednotlivé kroky analyzy. V prvnim kroku se
musi identifikovat pocateni témata a koncepty. Po dikladném seznameni se s textem se
vyberou hlavni témata. Témata se 1isi dle typu kvalitativni analyzy. Zde byla vybrana dvé
hlavni témata. Anamnéza a Diagn6za. Byla pojmenovana jako Tabulka A — Téma Anamnéza
a Tabulka B — Téma Diagndza (pfiloha D). Druhym krokem je oznaceni dat. Byly procitany
jednotlivé odstavce a ty byly oznacovany. Napi. tata a alkohol, sestra a rakovina, Skola,
drogy, ubytovna, partnerstvi, smrt, zdkon, atp. Oznaceni se u vSech tfi pfipadi opakovala
a vesmes shodovala. Na zéklad¢ toho byla vytvoiena podtémata. V tabulce A, ktera se tyka
Anamnézy jsou obsaZeny tyto podtémata — Rodina a détstvi, Skola, Prace, Partnerstvi, Drogy,

Konflikty se zdkonem. Tabulka B — Diagndza, obsahuje nasledujici podtémata — Vztahy
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s rodinou, Vztahy s partnery a ostatnimi, Bydleni a Zdravotni stav. Tietim krokem pii tvorbé
ramcové analyzy je vytvareni tematickych tabulek a schémat pro tfidéni a uspotradani dat.
Pocet tabulek zavisi na poctu hlavnich témat, které byly vytvofeny na zacatku analyzy. Kazdy
piipad mé sviij sloupec a ten je zachovan pro obé dvé tabulky. Ctvrtym krokem je sumarizace
a syntéza dat. Jedna se o zapsani dat do tabulek. (Hendl, 2016, s. 222, 223) Kazdé podtéma
bylo v textu barevné vyznaceno. Takto bylo zachazeno se vSemi podtématy, u vSech piipadi.

Po té byly data ptepsany do tabulky v papirové podobé¢.
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6 PRIPADOVE STUDIE

S kvalitativnim vyzkumem je spojovano nékolik ptistupd. Jednim z nich je ptipadova
studie. Piipadova studie nebo-li kazuistika podrobné popisuje a rozebird jeden nebo nékolik
malo piipadi. (Hendl, 2016, s. 101) Pti tvorbé piipadovych studii budeme popisovat tii
oblasti — anamnézu, diagndzu a prognozu. U anamnézy budeme zjistovat vSe z klientové
minulosti. K tomu budeme mit k dispozici tzv. IN COME dotazniky, které pracovnik vypliuje
s klientem pfi prvnim kontaktu v kontaktnim centru. Vzor dotazniku bude soucasti piilohy E.
Také budeme pracovat s Klientskymi deniky, které se vedou od prvniho kontaktu az
do ukonceni sluzby. Ptepis rozhovoru bude dalsi, ktery ndm poslouzi k Cerpani udajii
pfi tvorbé anamnézy. K vytvofeni diagnoézy budeme mit k dispozici prepis z rozhovoru
a nahlédneme i do Klientského deniku. Popiseme stav soucasného feseni problému a budeme
se snazit zachytit aktudlni situaci. Budeme tedy zkoumat, jaky je aktudlni zivot klientii a jak
vnimaji rizika, kterymi jsou ohroZeni pii uzivani navykovych latek. Ptfipadové studie
uzavieme prognézou. Vyvodime zdvér a pokusime se kvalifikovan¢ odhadnout, jak by se

piipady mohly dél vyvijet. (B&lik, Hoferkové, 2016, s. 78, 79)

Pripadova studie — Karel (R1)

Anamnéza: Muz Karel, narozen v roce 1985. Poprvé navstivil Kontaktni centrum Kolin
Prostor plus o0.p.s. Vroce 2017, za celem vymény injekéniho materialu, potravinového
a hygienického servisu. V té dob¢ Zil na squotu. Byl bez zamé&stnani, se zdkladnim vyucenim.
Pii prvnim kontaktu byl testovan na HIV, HEP B, C. HEP C pozitivni. V t¢ dob& uZival
marihuanu denné¢ a pervitin 1-2x tydné.

Pochéazi z neuplné romské rodiny. Rodi¢e se rozvedli. Jeho teta si ho adoptovala
a vychovavala do jeho 12 let. Od 12 let vyrtstal v Détském domové. Po ukoneni pobytu
v Détském domové se vratil ke své matce. Matka se pifedavkovala v Kostele, pravdépodobné
heroinem. Otec je byvaly boxer. Ziskal bronzovou medaili na Mistrovstvi Evropy a zlatou
medaili na Mistrovstvi Ceskoslovenska. M4 jednu vlastni sestru a étyfi nevlastni bratry. Maji
jiného otce. Sestru vida. Bratry nikdy nevidél.

Chodil na ZS s pozd&jsim piefazenim do $koly Praktické (dfive Zvlastni). SOU.
S Primérni prevenci na Skolach se nikdy nesetkal.

Pfed tim, nez matka zemiela, pobyval néjaky Cas v Anglii. M¢l tam ,né&jaké*

problémy. S pracovniky Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. mluvil o uzivani
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heroinu. Po navratu z Anglie klient uvadi, Ze zafal mit problémy s drogami. Pracoval také
V jedné restauraci, kde vypomahal v kuchyni. Vypomahal na zahradé u majitele restaurace
a hledal si obcasné brigady, vétSinou vykopové prace.

Po neuspésném ukonceni odborného ucilisté si nasel partnerku, se kterou ma jedno
dit€¢. Syn byl po porodu odebran do Kojeneckého tstavu. Pro dit€ méli vSe, penize i vybavu.
Partnerka vsak byla nemocna a idajné by nebyla schopna se o néj postarat. Synovi bude 9 let.
Vidél ho pouze jednou v kojeneckém veéku. Neni si jisty, zda se za nim pojede podivat.

Karel pfi narativnim rozhovoru popisoval, ze po navratu z Anglie zacal uzivat drogy.
Uzivatelem je jiz vice jak deset let. Nejdiive zacal koufit marihuanu a pit alkohol. Pozdé&ji, asi
v 18 letech vyzkousel pervitin a po dalsi dobé opiaty, prevazné Subutex. Chodi sbirat
makovice. Uvadi, ze alkohol neuzivd, maximalné jedno az dvé piva. Popisuje, Ze alkohol pit
nemtze, ze je blazen. Drogy uziva i injekéné. Pied prvnim uzitim netusil, jaké maji drogy
Skodlivé ucinky. Nikdo mu nikdy nefekl o nebezpeci drog. Nikdy si ani nic nepiecetl. Krome
jednoho kamarada, ktery mu tekl, jaké ucinky ma pervitin a co je to dojezd. Nedokéazal si to
predstavit. Postupem cCasu, kdy uz sam uzival, se k nému zacaly dostavat dal$i a dalsi
informace o Skodlivosti navykovych latek. Vidé€l naptiklad dokument od Heleny TteStikové
o narkomance Katce z Prahy, ktera dlouhodobé uziva heroin. Zadné varovani to v ném zfejmé
nezanechalo. Na druhou stranu si ale mysli, Ze kdyby znal Skodlivost drog a védél, ze
onemocni napiiklad HEP C, tak by drogy brat nezacal. Timto tvrzenim si vSak neni jisty.

Karel se v minulosti dopustil n¢kolika hadek s policii, kradezi, vytrznictvi, v opilosti
napadl muze, byl v policejnim patrani. Hrozilo mu celkem 5 let vézeni. Nakonec byl
odsouzen k podmince s dohledem PMS na 2 roky, 8 mésicti a vykonem OPP na 200 hodin.
Karel se boji poruSeni podminky a rizika nastupu do VTOS. V KC nastoupil k vykonu OPP,
které dokoncil. Na PMS dochazi.

Diagno6za: Karel mluvil o svém otci, jako 0 jediném, koho mé. Otec bydli nedaleko n¢j,
na ubytovné. Maji dobry vztah, ale dlouho se nevidéli. Otec s Karlem nechce mluvit. Ani
o boxu, ktery byl ziejmé Castym tématem. Otec momentalné¢ hodn¢ pije alkohol. Bude mu 62
let. Karel si mysli, Ze s nim otec nechce mluvit, protoze ho nejezdi navstévovat. Otec udajné
naznacoval, ze by ho z boxu jest¢ néco naucil. Karel si mysli, Ze otec vi, Ze uziva drogy. On
sam kou#{ marihuanu. Rikal mu, at’ si drogy nepicha a radéji si zakouii marihuanu.

Ma ¢tytlety vztah s partnerkou. Nékolikrat se jiz rozesli, ale po par dnech se k sobé
zase vratili. M4 ji rad, ale zaroven ji lituje. Popisuje, Ze se kvlli ni hodné obétoval. Obvinuje

Ji z toho, ze kvili ni ve rvacce prisel o zuby. Hodn¢ na ni zarli. Vadi mu jeji promiskuita
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a utéky za jinymi muZi. Nakazila ho Chlamydii a nechce se 16¢it. Zvykl si s ni byt. Ziji spolu
na ulici. UZivaji pfevazné pervitin. Ona cca od 15 let. Je ji 30 let. Udajné méla porodit syna
sama na vlakovém nadrazi. Karel vypravi o tom, Ze ji zavolal sanitku. Na misto pfijela
policie. Dité ji sebrali a umistili do Kojeneckého tstavu. Chodila ho navstévovat, ale asi
po mgésici uz tam nebyl. Pracovnici Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. maji
informace, ze zadny porod ani té¢hotenstvi neprobehlo. Karlova partnerka byla na 1ékatrském
vySetieni a porod v uplynulé dobé¢ 1ékati vyloucili. Dle Karlova vypravéni nelze vyloudit, ze
jeho partnerka trpi toxickou psych6zou nasledkem uzivani pervitinu. Po odebrani ditéte se pry
zblaznila. Po ulicich sbird odpadky do krabicek a nosi se je na squot. Ve vztahu Karlovi chybi
ocenéni. Rika o sobg, ze je dobrak, protoze se k ni vzdy vrati. Ma strach, ze si néco ud¢la,
kdyz ji opusti. Také se boji, ze mu néco udela, kdyz bude spat.

V dobé, kdy vypomahal v restauraci mé&l pratelsky vztah s majitelem. Jeho rodina
Karla brala ,jinak“. Karel ji popisuje jako ,dobrou rodinu“. Asi pfed meésicem se
pred majitelem v rozhovoru prozradil, ze jde na 1écbu HEP C. Majitelova rodina netusila, ze
Karel uziva drogy. Ptiznal se. Nesel uz k nému ale do prace. Nevi, jak to pfiznani, ze uziva
drogy, majitel restaurace vzal. Choval se jinak, mél jiny ton hlasu a moc nemluvil. Stacilo,
kdyz ho Karel prozvonil telefonem a zavolal mu zpét. Ted” uZ mu nezavola. VEédél, Ze kouii
travu, vzdy mu to vy¢ital. Rika pry o ném, Ze je slusny, Gistotny, umi pracovat. Ale chodi
pozd¢ do prace. Porad ho ale pry bral. Karel mu hlidal zahradu, jednu dobu u néj 1 bydlel. Byl
ale vic a vic nezodpovédny. Uvédomuje si, ze mu drogy ni¢i vztahy s lidmi. S partnerkou,
V praci...

Pravidelné dochazi na PMS. Je tam pry hodné pani. Kdyz zaspi, zavola ji a ona mu
nabidne nahradni termin. Vztahy s ufedniky ma dobré. Tata mu vzdy fikal, Ze kdyz bude
slusny, tak nejdal dojde. Policie ho chvali. I spole¢né s jeho partnerkou, Ze nekradou.
S pracovnikem Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. byl domluveny na doprovodu
do prazského IKEMU kvili 1é¢bé HEP C. Ten den si vzal pervitin a na KC se viibec neukazal.
Kdyz pracovnika potkal, daval pry najevo nezajem. Mysli si, Ze za nim ud¢lal ,,tecku®.

Karel Zije sedm let na ulici. N&jaky ¢as bydlel u majitele restaurace. Na ulici si uz
mozné zvykl. Posledni dva roky byly pry v zimé lepsi, neZ ty predchozi. Necekal, Ze ho drogy
pfivedou na ulici.

Karel se citi jako utrdpeny pesimista. Mysli si, Ze se uZ neuzdravi. Nema zuby,
nedoléCenou Chlamydii a jiné kozni problémy. Nelécenou HEP C a zifejmé i prodélanou HEP
B, se kterou si télo poradilo. Mrzi ho, ze nejel na 1écbu HEP C. Injekéni materiél si od nikoho

nepujcuje, ani on nikomu neptjcuje sviij. HEP C se nakazil nejspiS§ sexem. Uvadi ale, ze
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V minulosti se mu stalo, Ze pouzil infikovanou jehlu. Nechce se k tomu ve vypravéni vracet.
Do zily si drogu aplikuje i pies to, e ma napiiklad absces. Miize ale pouzit i jiné misto. Zily
ma v relativné dobrém stavu. Ze zacatku si aplikoval do paze. Domniva se, ze jeho partnerka
meéla nebo mé toxickou psychdzu. On sam mél pouze ,,zaseky*, ale kdyz vyprchaly ucinky
drogy, tak byl zase v poradku. Miva deprese. Pocit’uje tizkost. Umi to skryvat. Trapi ho jeho
zkazeny zivot. Nevi, kde ma zacit. Zvykl si zit tam, kde je. M4 posledni Sanci se vzpamatovat
a zaCit znovu, jinak ho ¢ekd vézeni.. Boji se, ze je zavisly nebo ze bude jesté vic. Uvédomuje
si, ze muze zemfit. Porad si fika, ze piestane brat, ale sim sob¢ 1ze. Kdyz ma drogu, tak si
nevzpomene na to, co fikal. Jakoby si ani nechtél vzpomenout. Nikdy nebyl na lécbé

zavislosti, ale nedavno o ni premyslel.

Prognéza: Karel jiz od svého détstvi bojuje s tézkymi Zzivotnimi zkouSkami. Zacalo to
rozvodem rodicii a adopci v Gtlém véku. Vyristal sice u tety, kterou zifejmé znal, ale zlstal
bez matky a otce, které potieboval. Dale DD, piefazeni ze ZS do Specialni. To vie na ngj
muselo plsobit negativné a na détské dusi zanechat Sramy. Velmi té¢zkym obdobim pro ngj
muselo byt, kdyz mu zemiela matka. V té dobé zacal experimentovat s drogami. Matka ani
otec pro né¢j ziejmé& nebyli dobrym vzorem. Nevédél, jak ma zit. Mél partnerku, bydleni.
Narodilo se jim dité, ale stejné jako on, skoncilo v DD. Nedokon¢il odborné ucilisté. Stalé
zaméstnani nikdy nemél. Dlouhou dobu nepobiral ani zadné davky z UP, jelikoz nevlastnil
OP. Po né€kolik let nebyl schopen uSetfit penize, aby mohl zaplatit pokutu a OP by mu vydali.
Karel se potykal s problémy s policii, byl odsouzen k podmince a vykonu OPP, které
dokoncil.

S otcem se momentaln¢ nestykd. Ma komplikovany partnersky vztah. Jeho partnerka
také uziva drogy. Jeho kamarad, ktery je majitelem restaurace, ve které Karel vypomahal, se
dozvédel, ze uziva drogy. Karel se ho boji navstivit.

Karel casto vyuziva sluzeb KC i TP. V Kontaktnim centru Kolin Prostor plus o.p.s.
byva Casto agresivni. Vyvolava hadky s klienty 1 pracovniky sluzby. Nékolikrat jiz dostal tzv.
stopku, kdy nemohl po uréity ¢as vyuzivat sluzeb Kontaktniho centra Kolin Prostor plus
0.p.S., pouze vyménny servis. Dokonce mu jednou byla ukoncena Dohoda o poskytovani
sluzeb KC, jelikoz fyzicky napadl jednoho z klientd.

Karel se potyka s n€kolika zdravotnimi problémy. Ma pozitivni HEP C, kterou nelé¢i.
Miva 1 rizné kozni problémy, kdy je pracovniky odkazovan k lékafi. Sluzeb Kontaktniho
centra Kolin Prostor plus 0.p.s. vyuziva od ¢ervence 2015. S pracovniky Kontaktniho centra

Kolin Prostor plus 0.p.s. pracuje na individudlnim planu se snahou naplnit nékolik cilu.
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Spolecné kladou duraz na to, aby nezhorsil sviij zdravotni stav, vlastnil OP, nesel do VTOS.
Aby nevypadal jako ten, co uziva drogy. Aby mé¢l prostor fesit problémy spojené nejen
s uzivanim navykovych latek. Aby nem¢l hlad, 1éCil se s HEP C, znal svlij zdravotni stav
a zajistil si pravidelny piijem.

Na zacatku roku 2018 si diky vyzkumu s nelé¢enymi klienty s HEP C, v Kontaktnim
centru Kolin Prostor plus 0.p.s. vydélal ¢astku, kterou mohl zaplatit pokutu kvili opakované
ztratd OP. Zaregistroval se na UP a zazadal o HMN. Shani si jednorazové brigady — vykopové
prace. Ziskani OP po nékolika letech Karla motivovalo a za¢ina se mu postupnymi kroky
dafit. Aby se zbavil zavislosti na navykovych latkach, musel by zah4jit dlouhodob¢;jsi 1écbu.
Momentalné ma nejveétsi podporu od pracovniktt Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.
Otec mu zfejmé nevéti. Sam pije alkohol ve velké mife. Karel by se po 1é¢bé nemél kam
vratit. Musel by zadit sam, napf. v chranéném bydleni. Byvali uzivatelé se bohuzel po 1écbé
Casto vraci ke svym byvalym znamym, s kterymi uzivali drogy. Bez podpory rodiny
uziva navykové latky jiz fadu let. Na ulici zije 7 let. Stykd se prevazné¢ s lidmi, ktefi jsou
uzivateli drog. Takovy je jeho Zivot. Zivot v bludné drogovém kruhu, ze kterého je obtizné se
vymanit. Tam, kde momentalné je, byt nechce. Drogy mu ale stale davaji néktera pozitiva.
Kam azZ by musel zajit, aby fekl DOST a opravdu sam chtél zménit sviij Zivot? Nebo bude Zit
stale na ulici, usilovat o to, aby neztratil OP, hledat si narazové brigady, uZivat drogy, fesit
konflikty se zdkonem, dokud nezemie? Obé¢ cesty jsou mozné, zmeéna i setrvaly stav. Jakou si

Karel vybere, je pouze na ném.

Pripadova studie — Marek (R2)

Anamnéza: Muz Marek, narozen v roce 1980. Poprvé navstivil Kontaktni centrum Kolin
Prostor plus 0.p.s. v roce 2006 za Gcelem vymény jehel. V té dobé vlastnil pronajaty byt, ve
kterém zil s partnerkou a ditétem. Spole¢né uzivali drogy. Byl pravidelné zaméstnany, se
zakladnim vyucenim. Pfi prvnim kontaktu byl testovany na HIV a HEP B, C. VSe negativni.
V té dobé uzival marihuanu 1x tydn€ a Subutex denné.

Marek ma jednoho bratra a jednu sestru. Otec byl diskriminovany komunisty,
vystudoval strojni inZzenyrstvi, ale pracoval na Sacht¢ jako udrzbat, v 8 letech nasel svého otce
obé&sen¢ho. Kvili tomu zacal tidajné pit alkohol ve velkém mnozstvi. Sestra ve 3 letech tézce
onemocnéla rakovinou kostni dien¢. Otec prestal ze dne na den pit, aby mohl své dcefi kostni

drent darovat. Marek o svém otci mluvi jako o ,.frajerovi®. Kvili sestfin¢ nemoci a Spatnému
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ovzdusi se museli Casto st€éhovat. Sestra se vylécila. Pfi narativnim rozhovoru Marek mluvil
0 své matce pouze ve spojeni s jeho novou praci ve firm¢, kam ma v nejblizsi dobé nastoupit
a kde ona sama tidajné pracuje jako kontrolorka kvality. Pracovniky Kontaktniho centra Kolin
Prostor plus 0.p.s. jsou ale zaznamenana data z krizové intervence z r. 2015, kdy Marek
popisuje smrt matky, kterd ho velmi zasahla a kdy mél pocit, Ze se o ni mél postarat. O umrti
se dozveédel az vice jak tyden po jeji smrti a nerozloucil se s ni. Licil Spatné rodinné vztahy
a trapilo ho to. V té dobé chtél prestat uzivat drogy a zit normalné, kvili sourozenctim.
Predevsim kvili sestie, ktera byla vazné nemocna, aby se o ni mohl postarat, kdyz matku
zanedbal.

Otec zemfel kdyz Markovi bylo 32 let. Po operaci kli¢ni kosti dostal zapal plic. Otec
m¢él 63 let. Sestra je zdrava. Ma 2 déti a zije spokojeny zivot.

Na ZS se uéil bez problémi. Ze 6. tiidy piestoupil na osmileté gymnizium, bez
pfijimaciho fizeni, na zaklad¢ 1Q testd. Kvuli stéhovani musel piestoupit na jiné gymndzium,
kde se mu nepodatilo zapadnout do kolektivu. Vratil se zpét na ZS do 9. tiidy. Cty¥i roky
studoval na Vojenské lékarské akademii. M¢l pied maturitou. V té dob€ jiz experimentoval
S drogami. Koufil marihuanu a uzival pervitin. Kvili drogdm byl ze Skoly vyloucen.
Nepamatuje si, Ze by se na $kole n€kdy setkal s PP.

Celé¢ mladi vypomahal v restauraci, kterou vlastnil jeho stryc. Vyd¢lal si tak
na kapesné. Po vylouceni ze Skoly, musel otec doplatit Skolné a Marek mu musel vSe splacet.
Nejdiive pracoval ve firmé&, ktera vyrabéla dvete. Dale pracoval jako svate¢, lakyrnik. Také
byl zaméstnany ve sta¢irné alkoholu, ve skldrnach a mél n€kolik brigad tzv. na ¢erno.

V 19 letech se zamiloval do partnerky, s kterou ¢ekali rodinu. Seznamili se na hudebni
zébaveé. Spolecné uzivali drogy, prevazné Subutex. Podafilo se mu najit trvalé zaméstnani
Vv gumarné. Ve firmé zastal 11 let jako mistr ve vyrobé. Firma bohuzel ukoncila provoz
a Marek zlstal bez prace. V té dobé€ zacali mit s partnerkou problémy. Partnerka ho pozadala,
aby se pfest¢hoval zbytu na ubytovnu, aby nebyl posuzovan jejich spolecny piijem.
Na ubytovné zil 6 let. Od té doby je nezaméstnany. Hleda si pouze narazové prace na Cerno.
S partnerkou se rozesli. Maji spolu dvé déti. Dva syny, 15 a 8 let. MladSiho syna vidél
naposledy, kdyZ mu bylo asi rok a piill. Matka se déti vzdala. Babicka déti (jeji matka) si je
vzala do vlastni péce.

Na stfedni Skole zacCal experimentovat sdrogami. V 15 letech koufil poprvé
marihuanu. Pied prvnim uzitim védél, Ze mu mize omezit kratkodobou i dlouhodobou pamét’.
Neptipoustél si to. Byl mlady a koutil pro zabavu, venku s kluky nebo na pivu. V 16 letech

snupal pervitin a v 17 letech si ho aplikoval do zily. I u pervitinu znal negativa, ktera mize
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droga piinést, ale nepiipoustél si je. Védel, ze mize byt zavisly na pervitinu, ale tikal si, ze
mu se to nestane. Tvrdi, ze psychicky na pervitinu zavisly nikdy nebyl. Domniva se, ze
pervitin si mtize dat kdokoli a vyspi se z toho. Z opiatt se pry ¢loveék nevyspi. Po vylouéeni
ze Skoly se stal pravidelnym uzivatelem pervitinu. Naucil se tuto drogu varit. Uzival vysoké
davky, po kterych usnul a po probuzeni mél halucinace. Véd¢l, Ze by mohl umftit. U pervitinu
mu $lo pouze o tzv. ngjezd. Stav na pervitinu se mu nelibil a tak v 21 letech piesel na heroin,
prvni aplikace byla do zily. Nejdiive uzival hnédy heroin a potom i bily. Skoncil na 2,5
gramech denné. Byla to ndhrazka pervitinu. Nepfemyslel, jestli bude zavisly. Heroin ho zacal
bavit. Mohl délat cokoli. Byl v klidu, najedl se, vyspal se. Byla to pro n&j idealni droga.
Heroin uzival 5 let. Na Subutex piesel, kdyz se mu narodil syn. Uziva ho 15 let. 15 let je
zavisly na Rivotrilu, ktery bude muset uzivat do smrti. Pfi pokusu o vysazeni, zacal mit
epileptické zachvaty. Bere ho 2x denné.

V dobé, kdy byl prvni syn maly, vnimal, Ze jsou mu drogy problémem. Jednim z nich
bylo to, aby syn nic nevédél. Chodil si do Iékarny pro Subutex, synovi pustil pohadku a fekl
mu, Ze si jde na toaletu vzit 1éky. Dnes jiz syn vi, ze Marek uziva drogy. Poznal to na otci,
kdyz mu bylo asi 11 let. PfedevS§im na zméné€ chovani. Také to slychal od lidi, ktefi mu fikali,
ze Marek umfe. Pry ma sviij vlastni rozum a chipe ho. Syn ma negativni nédzor na drogy.

V dobg, kdy uzival heroin, kradl ve vysoké mife. Pfevazné ldhve s alkoholem. Dfive to
byla pry legrace krast. V dnesni dobé je to jiz t&€z$i. NaStésti uz né€kolik let krast nemusi.
Za vyrobu a distribuci omamnych a psychotropnich latek byl 4,5 mésice ve VTOS. V ¢ervnu

2017 dostal podminku 1,5 roku za zneuZiti platebni karty.

Diagno6za: Marek se potaji vida se starSim synem, pisi si 1 na Facebooku. Je pry jeho milacek.
Mladsi syn ho nezna. Babicka déti mu syny nedovoli vidat. Nema Marka rada. Kdyz se
dozvédéla, ze si pisi, chtéla starSiho vnuka poslat na internat. Aby mohl déti vidat, musel by
se znovu soudit. MladSimu synovi posila pozdravy. Plati alimenty.

Za nedlouho ma nastoupit do nového zaméstnani, véetné bydleni v zatizeném pokoji.
Jeho nynéjsi pritelkyné ma dvé déti, které by musely dojizdét do Skoly z velké dalky
a nemohli by tak bydlet vSichni pohromadé¢. Ptitelkyné vSak vidi jako dileZzité, aby pracoval.
Marek chce ve vztahu setrvat, 1 kdyby spolu neméli bydlet. Partnerka tomu nevéti. Mysli si,
ze ji ma pouze jako letni lasku. Marek ji miluje. Partnerka ma problémy s alkoholem,
spole¢né wuzivaji i jiné drogy, Subutex. Momentalné bydli na letnim byté u jedné znamé.

Marek nema problémy s ufedniky, ma s nimi dobry vztah.
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V dobg, kdy pfisel po 11 letech o praci, mél velké deprese, umicl mu otec a nesm¢l
vidat déti. Od té doby, co je s nynéjsi partnerkou, se citi dobfe.

V druhé poloving r. 2018 byl 6 tydni na detoxikacnim oddé€leni. Po té¢ mél
domluvenou naslednou 1é¢bu, ale bohuzel se tam nedostavil. Vratil se zpét k lidem, se kterymi
uzival drogy. Popisuje, ze m¢l jet ptes celou republiku, v silnych mrazech, s t€Zkou krosnou
a bylo mu zle.

Premyslel o tom, Ze by Subutex uplné vysadil, kviili tomu byl i na detoxu. Kdyz by
mu drogy V nové praci zpusobovaly problémy, pokusi se o 1é¢bu znovu. Rad by se zbavil
zavislosti. Subutex mu uZ nic nového nepfinasi, pouze mize normalné fungovat. Kdyby si
rano nevzal, tak by ani nevstal. M¢l by kiece, klepal by se, nespal by, potil by se. Neni to ale
pry tak tézké, jako na heroinu.

Nikdy si od nikoho neptij¢il jehlu a ani on neptijcuje svoje. Ma HEP C, ale nakazil se
ziejm& sexem. HEP C ma chronické, nelécitelné, zakuklené, neni pfenaSec. Nikdy se mu
nestalo, ze by pouzil jehlu, ktera byla Spinava, natoz tak infikovana. Radé&ji by si nedal nebo si
pockal klidn¢ i dvanéact hodin a trpél by. Dalo by se jesté tolerovat pijcovani jehel
s partnerkou, s kterou spi, jinak ne. KdyZ ma napft. absces, tak si ptimo do né&j rozhodné
neaplikuje. Aplikuje si tfeba do druhé ruky. V lepSim ptfipadé¢ Subutex vycuca. SnaZi se
aplikovat bezpecné. Potkal uz nékolik lidi s toxickou psychdzou. Takové lidi popisuje jako
Silené, které by meli dostat svéraci kazajku a okamzité se odvézt do PL. I on sdm mé¢l
toxickou psychozu, tteba 3 dny, ktera vzdy sama odeznéla. Dfive ho napadalo, Ze muze
zemfiit. UZival vysoké davky a véd¢l, Ze smrt mize piijit kdykoli. Ttikrat zazil klinickou smrt.
Ted, diky Subutexu nezemie hned, ale vi, Zze se mu zkrati Zivot. Subutex vnimé jako lék

z 1€karny, predepsany od lékare.

Prognéza: Marek v zacatku vypravéni prevazné mluvil o svém otci a sestfe. Na matku
a bratra jakoby zapomnél nebo o nich mluvit nechtél. Na Markovi bylo znat, Ze nemoc jeho
sestry ho velmi zasdhla. Velka ¢ast pozornosti zfejmée byla zaméfena na ni a Marek tim mozna
stradal.

Byl bystry chlapec s vybornym studijnim prospéchem. S ndstupem puberty zacal
experimentovat s drogami a vyloucili ho ze stfedni Skoly. Zacal koufit marihuanu, zahy
vyzkousSel pervitin a po par letech heroin. Diky substitu¢nimu 1éku Subutex, se mu podatilo
z heroinu odabstinovat.

Markovi pomérné brzy zemfeli oba rodice. M¢l vdzny vztah. Narodily se mu dvé déti.

Cely zivot se snazil pracovat. Po dobu nékolika let se mu to dafilo. Vystiidal 4 zaméstnani
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a m¢l 1 trvaly pracovni pomér ve stejné firme¢ 11 let. Po ukonceni provozu vyroby, piisel
o praci a zustal nezaméstnany. Partnerka, s kterou zil a spolecné vychovavali dva syny, byla
dle Markovych slov zvykla na trvaly vysoky piijem z jeho strany. Po ztraté¢ zaméstnani byl
jejich vztah pravdépodobné na zacatku krize. Marek byl partnerkou pozadan o piestéhovani
na ubytovnu a to bylo pro Marka zlomové obdobi. Déti vidal méné. S partnerkou se rozesli.
Déti si vzala matka Markové partnerky do vlastni péce.

Marek delsi cas pobyval na ubytovné, v bytech kamaradd, ale i na squotech. Ma
podminku 1,5 roku za zneuziti platebni karty. M¢l snahu si domluvit 1é¢bu, asi tiikrat na ni
nenastoupil. Az zaatkem roku 2018 se mu podatilo dokoncit detox, ale na 1é¢bu uz nedorazil.
Uzivani Subutexu ma kontrolované lékatem. Pravideln¢ dochazi do Kontaktniho centra Kolin
Prostor plus 0.p.s. Vyuziva potravinového a hygienického servisu. Pobira davky hmotné
nouze. Trvalé zaméstnadni nemd,a v pfiStim mésici nastupuje na 3 mésice do jedné firmy
s moznosti prodlouzeni smlouvy. Od roku 2017 spole¢né s pracovniky Kontaktniho centra
Kolin Prostor plus o0.p.s. tvofi individualni plan. Snazi se naplnit né€kolik cili. Nezhorsit svij
zdravotni stav, nezhorsit svoji socialni situaci, byt Cisty, mit prostor fesit problémy spojené
nejen s uzivanim.

Marek je chytry cloveék. Vi, co musi udélat pro to, aby zil normalnim Zivotem
bez drog. Dle jeho slov, to 1ze vnimat tak, Zze neni dostate¢né¢ motivovan k tomu, aby se
na dobro zbavil zavislosti na Subutexu. S jinymi drogami momentalné nema problém. Kromé
Rivotrilu, ten ziejm& bude muset uZivat pofad. Je mozné, Ze spoustécem experimentu
s drogami, byla parta klukt, s kterymi posedaval, pil alkohol a koufil trdvu. Marihuana byla
pro Marka prichozi drogou k cesté k drogdm tvrdym. KdyZz se mu narodil syn, snazil se
davky heroinu snizovat na minimum, az pieSel na Subutex. Od té¢ doby stale uziva Subutex
a je tomu tak jiz 15 let. Je to dlouhodoby setrvaly stav, ktery mu jistym zptsobem vyhovuje.
Ma davky, bydli na squotu a mozna i nastoupi do nové prace. Drogu si vSak stale nechava
jako zalozni plan. Lze ptfedpokladat, ze je Marek na takovyto Zzivot navykly a neni
stoprocentné rozhodnuty se jich na dobro zbavit. Moznd ze strachu, co mu zivot bez drog

pfinese nového. Strachu ze zmény.

Pripadova studie — Ales (R3)

Anamnéza: Muz Ales, narozen v roce 1969. Poprvé navstivil KC v roce 2017, za ucelem
vymény jehel. V té¢ dobé bydlel s ptateli, kteti také uzivali navykové latky, na ubytovné. Byl

bez zaméstnani, se zdkladnim vyucenim, registrovany na UP. Pfi prvnim kontaktu byl

61



testovany na HIV, vysledek byl negativni. V té dob¢ uzival marihuanu vikendové¢ a pervitin
mén¢ jak 3x mésicne.

Z détstvi nemd zadné pekné zazitky. Zazival opakované zklamani jiz od narozeni.
Rodice se o n&j nestaraly. Byl odebran OSPOD. Od 5 let byl vychovavany babickami. Jednu
dobu byl vychovéavany u romské rodiny, kteti ho zneuzivali. Nepoustéli ho ven a musel ziistat
zavieny doma. Mohl jit ven pouze za uelem sbéru Zeleza. Udajné si na ného vzali Gvéry
a kvuli tomu ma exekuce. Babicky péci nezvladali a byl poslan do DD. Pozdé&ji byl pietazen
do VU, kde vyrtstal do svych 18 let. M4 nevlastni 2 bratry a 1 sestru. Sourozenci maji jinou
matku. S bratry se nestyka, se setrou se vidél po 4 letech, kdy u ni stravil vikend. Nasli se
na Facebooku. Sestra ma 38 let a 7 déti. Jeji manzel ji psychicky i fyzicky ublizuje a kazdy
rok po ni vyzaduje 1 dité.

Kdyz byl propustén z VU, matka si pro n&j pfijela. Bez predchozi zpravy. Nevidél ji
od svych 5 let. Ale§ popisoval, Ze byl pro matku prekazkou. Méla mnoho milenct a neméla
na n¢j ¢as. Nechavala ho u sousedii nebo na piskovisti. Mél hlad, byl pokéleny, pozvraceny,
ale sedél na jednom misté a ¢ekal na ni. Velmi detailng vie popisoval. Po propuiténi z VU ji
chtél vratit vse za to, jak se k nému v détstvi chovala. Otci nebyl svéfen do péce, jelikoz byl
alkoholik. Otec zemfel, kdyz bylo Alesovi 28 let. Po 14 dnech, kdy byl nezvéstny, mu policie
oznamila, ze spadl na probihajici stavbé do zakladi domu a utopil se. Popisoval chovani
jednoho z bratri, ktery ma u postele umélohmotnou hlavu, s kterou si povida. Je to jeho zena,
do které kope a mlati ji. Je to jeho piedstava manzelstvi.

Ales navitévoval Praktickou ZS. N&jaky ¢as zil v némecké roding, kde hovofili pouze
némecky. V normalni ZS nerozumél dobie ¢esky a nestihal napf. zapisy do sesitil. Z tohoto
divodu byl prefazen. ZS dokonéil a chtél se vyudit zednikem. Studium ho ale nebavilo.
Chodil jen na praxi a na konci prvniho ro¢niku byl vylouc¢en. S PP na Skolach se nikdy
nesetkal.

Po propusténi z VU byl cca 14 let ve vézeni. S obéasnymi prestavkami, cca 2 mésice
pobyval na svobodé. Trvalé zaméstnani nikdy nemél. Kvili jeho $patnému zdravotnimu stavu
zéadal o diichod, ale nema na n¢j narok. Za poslednich 5 let nepracoval alespon 1 rok u jedné
firmy.

Ales hovofil o jeho byvalé pfitelkyni. Popisoval jeden ze svych agresivnich stavi, kdy
ji malem vyhodil z 12 patra domu. Méla naiknout jeho matku z promiskuity. Stav popisoval
jako ,,zablesk v hlavé®“. Nastésti byl v byt¢ kamarad, ktery vS§emu zabranil. Po odchodu z bytu

si nebyl jisty, zda to opravdu neudélal a musel se vratit. AleSova partnerka z néj méla strach.
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Udala ho na policii kvili jeho ¢astym kradezim. Alese zavieli a tak se rozesli. Pokouseli se
o dit¢, Ales je ale neplodny.

Ve véznici se naucil Cichat toluen a rizné lepidla. Pozd&ji pfesel na pervitin, ktery
uzival v intenzité¢ 1x za 14 dnti. Nikdy nemusel mit drogu kazdy den. Diive hodné pil alkohol,
ktery piestal uzivat ze dne na den. Kvuli své silné agresivit¢ hleda utéSeni v drogach.
Vysvétluje, ze na nich je mu vSe jedno. Z heroinu, makovic a hub mé pry strach, ale jinak
vyzkousel vie. KdyZ zadinal uZivat drogy, tak nevédél, co mu mohou zptsobit. Udajné ani
nevedé€l, ze uziva pervitin. Popisoval, Ze doty¢ny, ktery ho ucil uzivat pervitin, mu ho sypal
prvnich 14 dnii do kavy. Rekl mu, Ze kdyZ uZ ,to bere” 14 dnt, tak at’ si to zkusi aplikovat
do zily. V prvni chvili si neuvédomoval, co to obnasi, ted’ uz vi, ze se miize napi. nakazit
né&jakou chorobou. Nikdy se dfiv o rizika drog nezajimal. Neznal u¢inky ani negativa napf.
u pervitinu. Zacal se o né zajimat az pozd&ji, az kdyz se stal pravidelnym uZzivatelem.
Vysvétloval, Ze kdyby védél o Skodlivosti drog pfedem, mysli si, Ze by s drogami nezacal.
Kdyby mohl pfestat uzivat, prestane. Zkousel abstinovat pul roku a vi, Ze to neni mozné.
Nakonec si musi néjakou drogu vzit. Kdyz nema k dispozici pervitin, vezme si Subutex.
Napadlo ho, ze by misto nitrozilni aplikaci drogu $tiupal nosem. Pfi $tiupani ale nema tzv.
najezd. Stavy na pervitinu ho stale bavi, kviili tomu ho také uziva.

Za svuj zivot stravil cca 14 let ve vézeni. Po prestéhovani se z mista, kde se stykal
S lidmi, ktefi ho nutili k trestné ¢innosti, jiz k tomu nema divod. AleS mél 2x podminku. Dva

roky za zneuziti platebni karty a dva roky za jizdu autem bez fidi¢ského opravnéni.

Diagnoza: Ales se z rodiny styka pouze s matkou a sestrou. Matka Zije v Domové dichodu.
Navstévuje ji cca 3x do mésice. AleS popisuje navstévu sestry pozitivné. Na zacatku setkani
dokonce hovofili o spole¢ném bydleni. Jeji partner ma z AleSe ale strach. Ale§ vysvétloval, Ze
by ho byl schopen zabit a to z divodu neakceptovatelného chovani k jeho sestie. Kdyby mél
pry Ales vlastni bydleni, vzal by si sestru 1 s détmi k sob&. Ale§ se neshodne ani s partnerem
matky. Zije v domé, ktery AleSova matka zdédila a kde by Ales teoreticky mohl bydlet. Ales
to jiz pted ¢asem zkousel, ale n€kolikrat pry vzal na partnera matky sekyru a chtél ho zabit. Je
pry alkoholik.

S matkou maji momentaln¢ dobry vztah. V minulosti se ale nékolikrat stalo, ze ji
uhodil. Jednou ji dokonce uhodil tak moc, ze si myslel, Ze je mrtva. Sebral se a odeSel. Matka
Vv t¢ dob¢ zacala mit strach, ze ji jednou zabije. AleS hovofil o tom, Ze by se to mozna nékdy

stalo.
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Diive zil Ale§ s matkou, cca 5 let. Jeji pfitel ji dal vSak na vybér. Bud’ on nebo syn.
Ale§ musel odejit. Jednu dobu bydlel také u sestry. To ovSem zila s jinym partnerem. Posledni
dva roky zije na ulici. Krom¢ zimy, tu stravil na ubytovné. Ted’ jiz nema moznost ubytovani
se na ubytovné. Bud’ pro néj neni volné misto nebo je to drahé. A nebo fesi pouze konflikty.
Ales se nikdy nebal, ze by mohl skoncit na ulici. Nikdy ho to nenapadlo. Az kdyz se to stalo.
KdyZ ze dne na den pfisel o pokoj na ubytovné. Nezaplatil doplatek na bydleni a majitel ho
vystéhoval. Nechce se mu uz za¢inat znovu. Na ulici se snazi prezit.

V roce 2006 se pokusil spachat sebevrazdu. Spolkl né¢kolik 1€ka a zapil je pal litrem
tvrdého alkoholu. Tti mésice byl v komatu. Ma zdravotni nésledky, které mu komplikuji uz
tak tézky zivot. V dob¢, kdy pachal sebevrazdu, byl odhodlany opravdu zemfit. Nasla ho
matka. Ma Spatnou vyslovnost, zadrhava. Je neplodny. Ma S$patnou stabilitu téla, zakopava.
Na kréni patefi ma vyrastky, které mu tla¢i na michu, hrozi mu ochrnuti. Nékolikrat jiz spadl
a zkolaboval. Vyristky lze feSit operativné. Hrozi vSak riziko, Ze ziistane na voziku.
Z operace ma strach. Miva bolesti.

Ales o sobé mluvi jako o psychopatovi. Miva dny, kdy se mu zatmi pfed ocima
a nekoukd, zda je tam matka, otec, dédecek, babicka. Je pry schopen i zabit. Ve zdravotni
dokumentaci ma uvedeno, Ze ma psychopaticky osobnostni rysy k nasili. Ma problém se
ovladnout. KdyZ nékomu ublizi, lituje toho.

Miva deprese. Napada ho, ze se zabije. Nékdy leZi na posteli a zd4 se mu, Ze honi lidi
a chce je zabit. Mluvi o matce, o sestfe...nebo Ze vyvrazdil celou rodinu. V takovych stavech
nechodi viibec ven. SnaZi se byt sim se sebou. Nékdy to trva i 3 dny.

Po uziti pervitinu jednou zazil stavy prondsledovani. VSude vidél policisty. Nikdy se
nesetkal s toxickou psychozou. Nikdy ani nikoho s toxickou psychozou nepotkal.

Po psychické i1 fyzické strance je mu po pervitinu 1épe. Lépe se mu chodi, mliZze obcas
1 béhat. Nema zadné problémy. M4 pocit, Ze pervitin nékdy spiSe poméaha. Kdyz odezni
ucinky drogy a pfijde na fadu tzv. dojezd, sndsi ho dobie. Je ale nervdzni a na cely den se
nekdy zavie a vyhyba se lidem. VSe mu vadi.

Ma zasadu, ze si po nikom nikdy neaplikuje Spinavou jehlou. Ani on sdm své jehly
nikomu neptjcuje. Kdyby mél k dispozici cizi infikovanou jehlu, tak by si sni rozhodné
neaplikoval. Radé&ji by si drogu Situpnul. V tomto sméru ma snahu uzivat bezpecné. OvSem
kdyZ ma napf. absces, tak si drogu aplikuje klidné¢ do stejné koncetiny. Nékdy 1 pfimo
do postizeného mista. S Zilami ma problém, hodn¢ mu praskaji. Ma pouze dvé mista,

do kterych si maze aplikovat. Pak jediné do svalu nebo obsah stiikacky vysttiknout do pusy.
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Vi, Ze je na drogach zavisly, ale nepfipousti si ji. Rekne si, ze zavislost neexistuje. Je

schopny drogu odmitnout.

Prognodza: Ales se narodil do rodiny, ve které opakované zakousel velké zklamani. Vyrustal
vDD a VU. Otec byl alkoholik. Matka se o n&j kvili velkému z4jmu o muZe nestarala.
Babicky nezvladali jeho naro¢nou vychovu. Pii AleSové vypravéni, mu ¢lovek véri, jak tézké
détstvi musel zazivat. Detailn¢ si pamatuje na ¢ekani na matku, napf. na piskovisti. Celé dny,
do tmy. Byla mu zima a mél hlad. Byl pomoceny i pokaleny.

Ales byl nekolikrat ve VT. Nyni je rad, Ze s trestnou €innosti piestal. Osmnéct let je
na svobodé. V posledni dobé ho ale napadd, ze néco provede a necha se zavfit. Pry uz nema
zadné jiné vychodisko. Nechce Zit na squotu s alkoholiky. Nema je rad, ma k nim fobii.
Drobné problémy s policii trvaji do ted’. Policie pry stale nevéii, ze recidivista jako je on,
muze byt ,,Cisty*. Na squotu ho neustale kontroluji a rozhazuji mu véci.

Ales nedokon¢il ucilisté¢ z diivodu nezajmu o teoretickou vyuku. Nikdy nebyl trvale
zaméstnan. Pobira davky HN. M¢I jeden vazny vztah, ktery jiz netrva. Ale§ je momentalné
bez partnerky. Vida se s matkou a sestrou. S matkou maji tidajné dobry vztah. Sestru lituje.
Otec je mrtvy.

Ales vyzkousel za sviij zivot rizné drogy. Jeho primarni drogou je pervitin. Uzivani
ho bavi. Ma pocit, Ze mu pervitin pomahé snadnéji piekonat jeho zdravotni komplikace, které
si zpusobil pfi pokusu o sebevrazdu. Byva Casto agresivni, diive aZ uto¢ny. Miva piedstavy,
ze nékoho zabije, 1 sam sebe. Je t€Zké odhalit, zda mu zplsobuje vétsi potize agresivita €i
uzivani navykovych latek. Pfi vypravéni o agresi vici matce vysvétloval, ze drogu ma jako
utéSeni. KdyZ si ji vezme, zapomene na své détstvi. Je tedy zieymé, ze agresivitu zaziva
pfi vzpominkach na své détstvi. MiZe tedy pramenit z odmitnuti rodic¢t, vychovy ze strany
matky, alkoholismu ze strany otce. Alkohol sam neuziva. S alkoholiky se nesnese. Matc¢in
partner je také alkoholik a Ales ho cht€l v minulosti nékolikrat napadnout.

Ale§ nema absolutné zadné navyky zdravého ziti. Nevi, jaké to, kdyz ¢lovék kazdé
rano vstava do prace. Spoléha na stat. Na davky HM. Stézuje si, Zze nema narok na invalidni
diichod. Se svou agresivni povahou nemiize na ubytovnu, kterou by byl schopen zaplatit.
Policie ho vzdy odveze v poutech. Na ulici je opakované piepadan a okraddan jinymi uZivateli
drog. Zda se, Ze je v bezvychodné situaci. Zivotni situaci, kterou nechce a nema silu fesit.
Nema motivaci zménit svij zivot. Od roku 2017 spole¢né s pracovniky Kontaktniho centra
Kolin Prostor plus o0.p.s. pracuje na individualnim planu. Cilem je udrzeni si svého

zdravotniho stavu, najit si vyhovujici bydleni, nemit hlad, byt Cisty a mit prostor feSit

65



problémy spojené nejen s uzivanim drog. V prvni poloviné roku 2018 byl testovany na HEP

B, C a HIV. Vse negativni. Pokud si Ales nenajde bydleni, ¢eka ho prvni zima na squotu.
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7 DISKUZE

Vyzkumné Setfeni se zabyvalo subjektivnim vnimanim rizik klienty Kontaktniho
centra Kolin Prostor plus o.p.s., ktefi uzivaji nealkoholové navykové latky. Pomoci
narativnich rozhovori, IN COME dotazniki a klientskych deniki, byly vytvoieny ptipadové
studie. Rozhovory se provadély se 3 klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.
Uskute¢nily se v cervenci 2018, v budové Kontaktniho centra Kolin Prostor Plus, o.p.s.
Kontaktni centrum bylo vybréno z diivodu, Ze zde autorka vyzkumného Setfeni vykonavala
praxi vramci studia na UHK. Jelikoz sama v této organizaci pracovala, pouze v jiném
projektu, s nékterymi pracovniky i klienty pfichazela do styku. Predpokladala tedy, ze by
mohlo dojit k uleh¢eni komunikace s klienty a rychlejSimu prolomeni davéry.

Na zacatku vyzkumného Setieni byl stanoven vyzkumny cil a vyzkumny problém.
Po zkouméni vyzkumi na podobné téma, byly uvedeny dvé studie. V prvni studii projektu
ESPAD byly zkoumany néazory studentl k navykovym latkam. Toto zjisténi bylo pro autorku
vyzkumného Setfeni voditkem, ze zkoumdni vniméni rizik spojenych s uzivanim
nealkoholovych navykovych latek je smusluplné a pro praxi by mohlo byt ptinosné. U druhé
studie bylo formou dotaznikového Setfeni ovéfovano, zda si uzivatelé ndvykovych latek
uvédomuji rizika pfenosu o Sifeni infekénich nemoci. Zde doslo k zamysleni, Ze se vnimani
rizik spojenych suzivanim nealkoholovych navykovych latek da zkoumat z vice uhlu
pohledu. Autorka vyzkumného Setfeni vSak chtéla nahlédnout vice do hloubky subjektivnich
pocitl o vnimani rizik spojenych s uZivanim nealkoholovych navykovych latek, které se
pfimo dotykaji samotnych uZzivatell.

V dal$im kroku vyzkumného Setfeni byla identifikovana a obecné popséna vyzkumna
metoda sbéru dat. Sbér dat probihal formou narativniho rozhovoru. Bylo provedeno
pfedvyzkumné Setteni, pilotni studie a vybran vyzkumny soubor. Dale doSlo na samotné
provedeni rozhovoru. Mezi tim se Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o.p.s. 2x
pfestehovalo. Nejdiive na jinou adresu. Po cca 1,5 mésici se vratilo na adresu ptvodni.
Po sbéru dat byla provedena doslovna transkripce. Transkripce byla upravena pomoci redukce
prvniho tadu a data zpracovana pomoci rdmcové analyzy. Nasledné byly vytvoieny piipadové
studie.

Zamérem vyzkumného Setfeni bylo zachytit, jak Kklienti subjektivné vnimaji rizika
pied samotnym uzivanim, tak i v dob& uzivani nealkoholovych navykovych latek. Pro zjisténi
téchto pocitli, nazorti a postoji bylo vytvoieno nékolik vyzkumnych a tazatelskych otazek,

které¢ byly pokladany klientim v druhé ¢asti narativniho rozhovoru. Vyobrazeni odpovédi

67



na tyto otazky bylo promitnuto v pribéhu tvorby piipadovych studii, které jsou zavérem
vyzkumného Setteni.

Karel je dvaatficetilety mlady muz, romské narodnosti. Uziva pievazné pervitin, ale
nevyhyba se ani jinym ndvykovym latkam. Uzivani drog je na ném znat. Je pohubly, ma
propadlé¢ licni kosti a smutek v ocich. Na prvni pohled ¢loveék vidi, ze neni Stastny a ze se
ocita v tizivé zivotni situaci, kterd mu znesnadiiuje zivot. Bez domova, bez zaméstnani,
bez finan¢nich prostiedkt. Navstévuje Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o.p.s., které
na jednu stranu vita, ale na druhou mu brani v tom, aby se postavil Cisté¢ jen na své vlastni
nohy a zacal znovu zit. Otazkou je, zda vzhledem ke své minulosti, nékdy Zil spokojenym
zivotem. Nema zazité vzorce chovani. Nevi, jak zit se ma. A to je pro n¢j nesmirné té¢zké, aby
se vubec vydal na cestu zivotem bez drog.

Marek je osmatficetilety muz, ktery navstévuje Kontaktni centrum Kolin Prostor plus
0.p.s. jiz fadu let. V minulosti byl zavisly na pervitinu, pozdé&ji na heroinu. Nyni je dennim
uzivatelem Subutexu. Karel se snazi udrzet svijj zivotni standard. I pfes kazdodenni uzivani
Subutexu, se mu to dafi. Neni na ulici, ndrazové chodi na brigady. To ho alespon castecné
udrzuje v realité normdlniho Zivota. Dalo by se fict, Ze jde postupnymi kroky k jasnému cili,
zivota bez opiatil. Clovék mu chvilemi véii, Ze opravdu chce, ma snahu a pracuje na své vili.

Ales je devétactyticetilety muz. Jako velmi mlady c¢lovék stravil nékolik let
za miizemi. Momentaln¢ je jiz 18 let na svobod¢. Ma velké problémy se sebeovladanim, je
vybusny a agresivni. Casto se zmifioval o ublizeni druhym lidem. I svym blizkym. Otazkou
vsak je, jak moc k sobé& blizkym, jelikoz napf. jeho matka mu v détstvi ublizovala nejvice tim,
7ze o n¢j nejevila dostateCny zajem. AleS Zije mezi ulici, ubytovnou, drogami. Pfevazné
pervitinem. Zda se, ze pervitin je jediny, ktery mu v Zivoté dava ,,jiskru®. To, co ho bavi. Ma
tézké zdravotni problémy, které mu znesnadiiuji uz tak tiZzivou Zivotni situaci. Ale§ je
bez jakékoli vnitini motivace k zZivotnimu restartu. Doslova fika: ,,Kdyz chcipnu zejtra, tak
chcipnu zejtra®.

Klienti se ve svém zivoté¢ potykali hned s ngkolika riziky, které hrozi kazdému
uzivateli navykovych latek. Za jejich drogovou kariéru se z rizik staly jiZ nasledky uzivani
navykovych latek. Vyskytuji se zde rizika ze vSech oblasti — zdravotni, pravni, socialni
1 osobni. VSichni tfi klienti maji zdravotni komplikace. Problémy s rodinnymi pfislusniky, ale
i ostatnimi. Napf. pti komunikaci ve statni spravé nebo pii kontrole OP s Policii CR. Rovnéz
se potykaji s konflikty se zdkonem. At se zkuSenosti ve VTOS nebo vykonem OPP. VSechny
tyto oblasti se vzajemné prolinaji a na sebe vzajemné pusobi. Klienti n¢ktera rizika vnimaji

jako vysoce negativni a pii sebereflexi vnich vyvolavaji smutek a sebelitost.
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K podrobnéjsimu zkoumani ptipadt by bylo potieba zkuSeného odbornika, nejlépe z oboru
psychologie, adiktologie ¢i socialni pedagogiky.

Cilem vyzkumného Setfeni bylo vysledovat, jak vnimaji klienti Kontaktniho centra
Kolin Prostor plus o.p.s. rizika, ktera jsou spojena s uzivanim nealkoholovych navykovych
latek. Cil vyzkumného Setfeni byl naplnén. Byly provedeny rozhovory se tfemi klienty
Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. Autorka vyzkumného Setfeni méla k dispozici
dalsi informace z klientskych denikti a IN COME dotaznikl. Dtiraz byl kladen na zpracovani
piipadovych studii, ve kterych se promitaji odpovédi na vyzkumné otazky. Jednotlivé

vyzkumné otazky jsou zodpovézeny i v nasledujicim textu.

VO 1: Jak jsou klienti informovani o §kodlivosti nealkoholovych navykovych latek?

U prvni vyzkumné otazky bylo zkouméno, zda si byli respondenti védomi rizik
v dobé, kdy s navykovymi latkami zacinali experimentovat. Respondenti byli také dotazovani,
zda méli n¢jaké informace o Skodlivosti nealkoholovych navykovych latek v dobé pted i
po setkani s navykovou latkou. Dale bylo pro vyzkumné Setieni zajimavé, zda si respondenti
zjiStovali n&jaké informace o Skodlivosti navykovych latek sami nebo zacali uzivat
navykovou latku i s moznymi hrozicimi riziky. Respondenti se také setkali s otazkami
ohledn& primarn& prevence, a to zda se nékdy setkali na ZS ¢&i SS stzv. PEER programy.
Dalsi slozitou otazkou bylo, zda by respondenti zacali experimentovat s nealkoholovymi
navykovymi latkami i za pfedpokladu, Ze by byli pfedem informovani o moznych negativnich
rizicich.

Jeden z respondentti byl informovany o tom, co mu miZe uzivani nealkoholovych
navykovych latek zpisobit, ale nikdy si rizika nepfipoustél. Rikal si, ze mu se to nikdy
nestane a domnivé se, Ze takto to vnimaji vSichni, kteti S drogou ptichdzi do styku. M¢l
informace o Skodlivosti, znal i u¢inky jednotlivych navykovych latek. S PP se nikdy nesetkal
a s drogovymi experimenty zacal i1 ptes to, ze znal vSechna negativa. Dalsi dva respondenti
nebyli informovani, neznali rizika, nemé¢li zadné informace o Skodlivosti, s PP se nikdy
nesetkali, kromé dokumentli zamétenych na drogovou prevenci. Jeden z respondentti dokonce
uvadel, ze neveédél, ze navykovou latku uziva, jelikoz mu byla kamaradem sypéna do napoje.
Oba dva se domnivaji, ze kdyby znali negativa a vSechna rizika, s navykovou latkou by

nezacali.
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R2: ,,Jd vsechno vim, ja sem vsechno vedeél. Ale kazdej si vidycky pripada jako kral. Jak
hrdina, vis? Ja si to zkoriguju, mé se to nemuize stat. Kazdej takhle vétsinou ... takhle zacinaj
vsichni. Kazdej vi, jak to miize skoncit. Ale kazdej ... nikdo si 10 nepripousti. *

R3: ,,...to sem jako nevédél. Protoze ja sem ani nevédél, Ze to beru. ProtoZe ten dotycny, co
mé to naucil, tak on mi to prakticky c¢trnact dni daval do kafe. Po ctrnacti dnech mi teprve rek,

ze beru. “

VO 2: Kdy se stalo pro klienta potencialni riziko jiZ nasledkem uZivani nealkoholové

navykové latky?

Zde bylo zkoumano, jak respondenti vnimaji piechod z rizika do nasledku uzivani
nealkoholové navykové latky a zda si tento pfechod vitbec uvédomuji. VSichni tfi dotazovani
uvadeli, ze vnimali obdobi, kdy zacali mit problémy kvili nealkoholovym navykovym
latkdim. Tyto problémy se vesmés tykaly vztahu s lidmi, rodinnymi pfislusniky a jejich
blizkymi.

R1: ,, No, uvédomoval sem si, Ze mi to nici vztah s lidma. Vztah s holkou a v praci. Ale ze me
to privede na ulici, to sem necekal.

R2: ,, Bylo to hlavne, kdyz sem mél deti, rodinu. Tak jako hlavne, aby nic nevidel, jako dite, zZe
jo. Tak schvalné na hajzliku jako Ze jo. A takhle. Tak kwili tomu, to byl prvni problém a uz
sem vnimal ty problémy, Ze mi to nic nedéla ten Subutex a Ze si chodim do lékdarny a Ze jenom
reknu synovi, tady koukej na pohadku, ja jdu na zachod, ja si potrebuju dat léky, jo? Tak
proste no. A uz sem v tom videl problém.

R3: ,, Uvédomoval sem si to jako v rodiné. Ze prosté mé zacali odsuzovat a todle, ale jinak
Jjako po moji psychicky strance mé jako normalné .. vim, Ze to je jako blbost jo, ale ja si dam
treba pervitin nebo todle a lip se mi chodi, nemam zZadny probléemy. Proste, Zze mi to treba

3

i nékdy pomaha.

VO 3: Jak vnimaji klienti potencialni rizika ve zdravotni oblasti?

U tieti vyzkumné otazky bylo u respondenti zkoumano, jak se chovaji pfed injekéni
aplikaci nealkoholové néavykové latky. Zda si navzijem pijcuji injekéni material. Zda si
aplikuji nealkoholovou navykovou latku i pfes to, Ze maji onemocnéni cévniho systému a zda

si aplikuji 1 pfes to, kdyz vi, Ze jehla byla pouzitd a je infikovana. Také byli respondenti
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dotazovani, jak vnimaji osoby, které by mohly trpét toxickou psychozou nasledkem uzivani
nealkoholovych navykovych latek nebo zda se s psychdzou setkali sami u sebe. Také bylo
zkoumano, zda respondenti trpi ¢i trpéli depresemi a pocit'uji uzkost. VSichni tii respondenti
uvadéli, Ze si vzdjemné injek¢éni material neptijcuji. OvSem jeden z respondentti odpovidal, ze
jedenkrat pouzil infikovanou jehlu. Dalsi z respondent uvadél a to velmi razantng, Zze by si
do postizeného mista napf. abscesem nikdy neaplikoval. Druzi mluvili o tom, ze si aplikuji
klidn€ i1 do postizeného mista. Jeden ze tii dotazovanych mé tedy snahu o bezpecnou injekéni
aplikaci. Dalsi dva, i1 pfes negativni pocity, se vystavuji velkym zdravotnim rizikim a to napf.
Z diivodu, Ze nemaji jiné misto pro vpich. VSichni tfi respondenti maji zkuSenost s tzv. stthami
a pocity prondsledovani. Jeden respondent se setkal s toxickou psychézou. VSichni tii

respondenti trpi ¢i trpéli depresemi a izkostmi.

R2: ,,...Zadnou spinavou. Viibec. Absolutné. To si radsi nedam nebo si pockam. Budu trpét
nez si sezenu cistou. Klidné pockam dvandct hodin do rana, nez si piijdu sehnat cistou, nez
abych si dal Spinavou. Ne, vibec, fuj. Uplné mdm k tomu odpor. Ted mdam z toho husinu.
Fuj.”

R3: ,,Kdyz se mi udéla treba boule, tak si dam i do ty boule“

R3: ,, Deprese. To jo, to obcas mivam, jako ze se zabiju a takovyhle. Nebo prosté lezim
a najednou se mi zacne zdat, ze du a nahanim lidi, zZe je chci zabit, mamu. Nebo Ze chci zabit
ségru. Nebo ze sem vyvrazdil celou rodinu. Tak se potom snazim zalizt nékam a nevylejzat

¢

a byt sam se sebou.
VO 4: Jak vnimaji klienti vztah se statnim Grednikem?
U ctvrté vyzkumné otdzky bylo cilem zjistit, jakou maji respondenti zkuSenost

s ufedniky ve statni spravé. Dva respondenti vnimaji kontakt s Gfedniky pozitivné. Treti

respondent ma i negativni zkuSenost.

‘

R3: ,, Nekdy dobre, nékdy ne. Prosté sou dny, kdy se s nema hadam a sou dny, kdy prosté ne.*
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VO 5: Jak vnimaji klienti moZné riziko problému se zikonem?

Zde bylo zkoumano, jak respondenti vnimaji konflikty se zdkonem, jakou maji
zkuSenost a popft. vztah s policii. VSichni tii respondenti maji zkuSenost se zdkonem. Vesmes

tu negativni. Jednoho z respondentt ale chvali, ze nekrade.

R1:,, Policajti mé chvalili, i Olinu, ze nekrademe nic. Viibec. Radsi néco prodam. Mam penize
a nepotiebuje krast, vitbec. A nejen v kramech. *

R2: ,,...byl sem asi ¢tyri mésice na vazbé. Za vyrobu a distribuci. Pak drobny kradeze. To je
jasny. Jako tim sem si vydélaval, Ze jo. Neni stoprocentni, zZe té nikdy nechytnou. I kdyz si
myslim, ze sem to umél dobre. *

R3: ,, Problémy, ktery trvaji do ted. Protoze policie nedokdze prenést pres srdce, Ze nic

nedelam ... prosté uz se snazim bejt cCistej.

VO 6: Jak vnimaji klienti potencialni rizika v osobni oblasti?

U posledni Sest¢ vyzkumné otazky bylo zkoumano, zda jsou respondenti ve spojeni
srodinou a zda spolu komunikuji. Zda maji partnersky vztah nebo kvili uzivani
nealkoholovych navykovych latek pfisli o partnera ¢i partnerku. Také bylo zkouméno, zda
jsou si v€domi, Ze se mohou kvili nealkoholovym navykovym latkdm ocitnout bez pfistiesi,
mohou byt na droze zdvisli a nebo Ze mohou zemfit v disledku pfedavkovani. VSichni tfi
respondenti jsou v kontaktu s minimalné jednim rodinnym pfislusnikem. Dva klienti maji
partnersky vztah. Ob¢ partnerky s nimi uzivaji navykové latky. Jednoho z klienti nikdy
nenapadlo, Ze by mohl Zit na ulici. Druhy nad tim nikdy nepfemyslel a tfeti respondent si to
uvédomil az v dobé&, kdy se to opravdu stalo. Dfive to nevnimal jako riziko a nikdy ho to
nenapadlo. Prvni z respondentti se boji, ze je jiz zavisly. Druhy respondent nad zavislosti

nepfemyslel a tieti si nepfipousti, ze by néjaka zavislost v jeho ptipade existovala.

R1: , Furt Fikam, Ze s tim prestanu a sam sobé [zu. Hrozny. A vzdycky, kdyz mam drogu, tak si
nevzpomenu na to, co sem rikal. Vzpomenu si na to, az kdyz si dam. Jako bych nechtel si
vzpomenout.

R2: ,,...vim, Ze diky Subutexu neumru hned, ale Ze si mi zkrati Zivot. Ale jako driv sem védél,

«“

jak sem se prepaloval, naschval, ze kdykoli miizu umrit. Trikrat sem byl v klinicky smrti.
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R3: ,,...ja si prosté reknu, Ze ta zavislost neni. Se mi tieba kolikrat stalo, Ze prisel kluk, prede
mnou si nastreloval a ja sem to nemusel. On mi nabizel a ja sem mu ek nechci. Prosté

‘

nemusim mit. Prosté kdyz nechci, tak nechci.
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ZAVER

Rizika spojena suzivanim nealkoholovych latek se dotykaji kazdého, kdo
experimentuje nebo je jiz pravidelnym uzivatelem navykovych latek. At uz je to hrozici
riziko vzniku zavislosti nebo vybrana rizika z oblasti zdravotni, pravni, socidlni ¢i osobni. Je
tedy dulezité zamérovat se na prevenci, aby k témto negativnim jeviim nedochazelo nebo aby
se co nejvice eliminovali. V pfipad¢ primarni prevence pracovat S lidmi (piedevsim détmi)
a snazit se, aby predchéazely problémim a nasledky spojenych s uzivanim navykovych latek.
Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o0.p.S. navstévuji pievazné osoby, které jiz
s navykovymi latkami maji zkuSenost. V jejich piipad¢ je dualezitd sekundarni a terciarni
prevence. V piipad¢ sekundarni prevence se snazit predchazet vzniku zavislosti u osob, které
napi. uzivaji navykovou latku na Urovni experimentu a nebo u osob, které jsou jiz zavislé.
U nich se snazit, aby se zavislost dal nerozvijela. V piipad¢ tercidrni prevence se snazit
predchazet ¢i mirnit zdravotni a socialni problémy.

Cilem bakalafské prace bylo pfinést nové poznatky o vnimani rizik spojenych
s uzivanim nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho centra Kolin Prostor plus
o0.p.s. Pomoci narativnich rozhovort klienti popisovali, jak vnimaji rizika spojend s uzivanim
nealkoholovych navykovych latek. Vnimana rizika se promitala pii tvorbé ptipadovych studii,
které jsou zarovein i vystupem vyzkumného Setfeni. Jelikoz se jednalo o subjektivni vnimani
a kazdy €lovék vnima odlisné, autorka vyzkumného Setfeni se domnivd, Ze nové poznatky
o vnimani rizik spojenych s uzivanim nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho
centra Kolin Prostor plus o.p.s. pfinesla a cil bakalarské prace tak byl naplnén. V uvodu
bakalarské prace byl specifikovan i druhy cil bakalarské prace, ktery se pojil s tvorbou malé
brozurky. Letackl o rizicich spojenych s uzivanim navykovych latek je nepieberné mnozstvi.
Klienti Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. maji v kontaktni mistnosti k dispozici
informace ze vSech rizikovych oblasti, které ndvykové latky pfinaSi. Autorce vyzkumné
Setfeni vSak pfiSlo zajimavé a pro Kontaktni centrum Kolin Prostor plus o.p.s. pfinosné,
vytvofit malou brozurku (pfiloha F), vhodnou k zamysleni, s informacemi pro rodice a osoby
blizké, kteti ptichazi do Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s. na odborné poradenstvi
(ale 1 pro samotné klienty) a trapi se s otazkou, pro¢ se praveé jejich rodina potyka s takovymi
problémy. V hledani odpovédi by jim mohla byt ndpomocna prave tato brozurka, kterd nabizi
informace o tom, z jakého diivodu mohla u doty¢ného vzniknout zavislost, ktera je vysokym
rizikovym faktorem pii uzivani nealkoholovych navykovych latek. | tento cil bakalafské prace

byl naplnén.

74



Autorka vyzkumného Setfeni se domnivd, Ze prace byla piinosem piedevSim
pro samotné respondenty. Diky zdmérné zvolenym narativnim rozhovorim méli Casovy
prostor pro otevieni se a vypovidani. Byl tam pro né nékdo, kdo se jim snazil porozumét,
nehodnotil je a hlavné jim po celou dobu vypravéni naslouchal. Prace by také mohla slouzit
pro studijni ucely tém, kteii studuji humanitni obory nebo tém, ktefi se zajimaji o tuto
problematiku. Mohla by také poskytnout pfinosné informace pro pracovniky, zejména
v adiktologickych sluzbéch.

Jako omezeni vyzkumného Setfeni byly vnimany sklony respondentti k fabulaci.
NevyteSenou otazkou je, zda k tomu dochizelo zamérné ¢i nezdmérné. Pii rozhovoru
s Markem bylo z jeho slov zjisténo, Ze jeho matka pracuje ve firmé, kde by mél nastoupit i on.
Pfi intervenci s pracovnikem Kontaktniho centra Kolin Prostor plus 0.p.s. vSak vypravél
o smrti, kdy jeho matka zemfela a nemohl se s ni rozloucit. Klient Karel popisoval porod své
ptitelkyné a odebrani ditéte do Kojeneckého tustavu. Dle popisu pracovniklii k Zadnému
porodu nedoslo, klientka byla fadn¢ vySetiena u lékafe. Cilem této prace vsSak nebylo
odkryvat skutecnosti. Diivody, pro¢ maji néktefi uzivatelé navykovych latek sklony

k fabulovani, mtize byt dale zkoumano v oboru klinické psychologie.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder, porucha pozornosti s hyperaktivitou,
hyperkineticky syndrom u déti

AT ordinace — ordinace pro alkoholismus a (jiné) toxikomanie

AIDS — Acquired Immune Deficiency Syndrome nebo téz Acquired Immunodeficiency
Syndrome, Syndrom ziskaného selhani imunity

CNS — Centrélni nervova soustava

HEP B,C — Zloutenka typu B, C

HMN — Hmotna nouze

HIV — Human Immunodeficiency Virus, virus lidské imunitni nedostate¢nosti
KC — kontaktni centrum

MDMA - 3,4 — methyl enedioxy metamfetamin (extaze)

OP — Obcansky pritkaz

OPP — Obecn¢ prospésné prace

OSPOD — Odbor socialné pravni ochrany deti

OSN - Organizace spojenych narodi

PMS — Probacni a mediaéni sluzba

TP — Terénni prace

TO — Tazatelsk4 otazka

UP — Utad prace

VO - Vyzkumna otazka

VTOS — Vykon trestu odnéti svobody

VU — Vychovny tistav
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Priloha A

Zasady Kontaktniho centra Kolin Prostor plus o.p.s.

Lidska diistojnost — pracovnik zachovava lidskou dustojnost svych klientii, zadnym
zpusobem je neponizuje, nezlehcuje jejich nazory, chovani, nehodnoti

Dodrzovani prav klientii — uzivatelé nejsou v nevyhodném postaveni vici zafizeni
a jeho pracovniklim, zafizeni usiluje o vytvareni podminek, v nichz uzivatelé sluzeb
mohou své prava nejen znat ale 1 pln¢€ napliovat, jde jak o prava, ktera jsou viditelné
vyvésena v zafizeni, tak i o zakladni lidska prava

Nizkoprahovost — systém programu je nastaven tak, aby vstup do programu
a vyuzivani sluzeb bylo pro klienta co nejjednodussi a nejbezpecnéjsi (anonymita —
klient ma moznost o sob¢ sdélit jen co uvazi za vhodné a informace o klientovi nejsou
dale nikomu sd€lovany bez jeho védomi a souhlasu, bezplatnost — klient neplati
za poskytovani sluzby

Partnersky pristup, respektovani individuality klienta — ke klientovi je pfistupovano
jako k partnerovi ve vyuzivani sluzby, v jednani s klientem piistupuje kazdy pracovnik
individualné a ptizplisobuje se potfebam klienta (v ramci sluzeb)

Dobrovolnost — k vyuzivani sluzeb pfistupuje klient dobrovolné na zakladé vlastniho
rozhodnuti, stejn€ se dobrovolné¢ rozhoduje zda chce své vyuzivani sluzeb ukoncit
Respekt Kk volbé klienta — klient se sam rozhoduje, jaké sluzby chce vyuzivat a neni
nucen pracovnikem k vyuzivani jinych sluzeb

Rozvoj samostatnosti a nezavislosti na sluzbé — pracovnik se snazi vést klienta
k samostatnosti, nezneschopiiuje klienta, snazi se byt priavodcem klienta v jeho
problému, hledd moznosti jak, co nejvice, zapojit klienta do procesu feSeni jeho
problému, poskytuje sluzby, tak aby klient na sluzbé nebyl plné zéavisly, mluvi
s klientem o tom zda jes$té poskytované sluzby stale potfebuje nebo v nich jenom
setrvava

Transparentnost — zatizeni deklaruje navenek své poslani, cile i okruh osob jimz je

uréeno (Operacni manudl Kontaktniho centra, 2015)



Priloha B

Souhlas respondenta s uskuteénénim a ziznamem rozhovoru, nahlédnutim do
dokumentace a pouzitim ziskanych dat v bakalarské praci ,,Rizika spojena s uzivanim

nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor.

SOUHLAS RESPONDENTA ¢.

(VaSe anonymita a mléenlivost bude zachovana)

Ne/souhlas* uzivatele sluzeb Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor s uskuteé¢nénim

rozhovoru.

Ne/souhlas* uzivatele sluzeb Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor s nahranim rozhovoru

na diktafon.

Ne/souhlas* uzivatele sluZzeb Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor s nahlédnutim do osobni

dokumentace.

Ne/souhlas* uzivatele sluzeb Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor se zpracovanim
rozhovori a anamnestickych udaji do bakalaiské prace Rizika spojend s uzivanim

nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor.

Dne:

Podpis:

Zpracovala: Markéta Paluchova, - pro tcely bakalatské prace (2018)

* nehodici se Skrknéte



Priloha C

Rozhovor s AleSem

Rozhovor vedl/a: Markéta Paluchova
Rozhovor ptepsal/a: Markéta Paluchova
Datum a misto: 27.8.2018, Kolin

MP: Ta prvni ¢ast by se tykala toho, ze bys vykladal jen ty, ja se t¢ nebudu ptat, az na konci.
Necham t€ mluvit. A ze bys mluvil o svym zZivoté. Co se ti udalo.

A: O tom neni co mluvit. /

MP: Co t& napadne prosté. O détstvi, kde ses narodil, jestli jsi K.

A: Ne. Jsem CL.

MP: Ja ti jen v kostce feknu, jak to bude vypadat a pak t& nechdm mluvit — o roding, kde jsi
chodil do skoly, kde si pracoval a tak. A potom ta druha ¢ast rozhovoru ... bysme to ud¢lali
tak, Ze se t€ budu ptat a ty mi bude$ odpovidat. Otazky se budou tykat toho, jak vnimas rizika,
ktery jsou spojeny s uzivanim drog. Jo? Tak ja si budu délat aji poznamky. Zac¢ni klidné tim
détsvim.

A: Détstvi nic moc, jsem se narodil a pak do svych dvanacti let jsem se poflakoval mezi
rodinama, protoze .. jelikoz mamka s mym tatou se o mé nestarali, takze prosté mé socialka
sebrala a chvilku jsem byl u babicky, chvilku jsem byl u druhy babic¢ky. No. Pak jsem zacal
chodit do zvlastni Skoly, protoze jsem Sel do normélni a nestihal sem, jelikoZ jsem byl prosté
vyrtstal jsem v némecky rodiné. A u nas se nemluvilo nijak nez némecky. Ja kdyz jsem
potom Sel do Cesky Skoly a oni na m¢ zacali ¢esky, tak jsem s tim mél potom problémy. Ja
jsem tfeba napsal jednu vétu a ucitelka uz diktovala patou jo. TakZe jsem byl takovej
zpomalenéj$i a proto bylo babicce poradéno, abych Sel do zvlastni Skoly, tak jsem Sel do
zvlastni Skoly. Tam jsem vychodil. Pak jsem se Sel ucit na zednika. Jenze tam jsem vychodil
jen jeden ro¢nik, protoZze mé nebavila Skola. TakZe jsem chodil jenom na praxi a to se jim
nelibilo, tak mé do druhdku uz nepustili a pak jsem zacal uz Zivofit no. Pak do osmnécti let v
past’aku. No nejdiiv v décaku, pak jsem Sel do pastaku. No a od osmnécti let jsem prakticky
byl potad zavienej. Vzdycky jsem byl maximélné venku mésic dva a pak jsem byl po
krimindlech. TakZe j& jsem Zadny détstvi nebo moje dospivajici Zadny nemél, to bylo vSechno
po kriminalech. No potom roku 2000, tam jsem pravé v krimindle naucil fetovat, ne jako
pervitin nebo takhle. Tam jsem zacal pravé toluenem, lepidla a takovydle ... No a s tim jsem
jel do dvaceti let. No a pak jsem se .. jsem mél takovou schyzu na tom toluenu, mi ruplo v
hlavé a sezral jsem né&jaky prasky a skoncil jsem tii mésice v komatu. No a potom lécebna,
kvili tomudle, jako ze pokus o sebevrazdu, tak jsem ptestal fetovat a prestal jsem s toluenem.
A pak jsem potkal kamarada a ten m€ naucil na piko. Od dvaceti let jedu uz piko. No ale zase
muzu fict, ze to nemam kazdej den. J& jsem tieba jenom vikendovej. Tieba jednou za ¢trnact
nebo jenom o vikendu. Prosté, kdyz mi nékdo da nebo na to sezenu. Ale ze bych to musel mit
a kvtli tomu krad nebo todle, abych to musel mit, to ne. Jsem jenom takovej vikend’dk no. No
a potom jsem skon¢il na ulici. Jsem se pohadal s rodi¢ema a ted’ posledni dva roky jsem na
ulici. Po ubytovnach nechci. Sle¢na mé zadala, ze nechce. Abych se uchytil. Ale ted’ uz to
nijak nefeSim. KdyZ chcipnu zejtra, tak chcipnu zejtra. Prosté to neldmu ptes koleno no. Jsem
akorat rad, ze uz jsem pftestal s trestnou ¢innosti. Jsem se odstéhoval sem, takze tady nemam
zadny kamarady, takovy ktery by mé k tomu nutily. TakZe ja uz jsem prakticky osmnact let
venku. Od roku 2000. Ale uz m¢ taky kolikrat napadlo, ze néco udélam a necham se zavfit.
Prosté uz ja nemam zadny vychodisku. Nez byt takhle na tom squoté mezi ... protoze ja



nevim proc¢, ale ja prost¢ mam fobii k alkoholikiim. J4 nemtzu byt v jedny mistnosti s
alkoholikem. Ja jsem ted’ v misnosti se tfema a mé to nedéla dobte. Jsem z toho hotovej, kdyz
c¢ucham ty jejich vypary. Oni jsou denné¢ na sracky. A kdyz se mam koukat, jak oni to .. jak
oni .. prost¢ .. je pravda, ze diiv, kdyz jsem byl mladej, tak jsem taky hodné to .. chlastal, taky
hodné. No ale tam doslo tak, ze jsem jednoho dne fekl a dost skoncil jsem ze dne na den. No a
prosté kluci mi fikaji: A tobé to nechybi? A ja fikam: Ne nechybi. Prosté jako rano sehnat
pivo a klepavky, uz abstédky. Rikdm ja todle nemam. Ja to nemam ani po drogich. Prosté
kdyz neméam, tak nemam. Nejdu, abych tam néco vykrad a musel to mit. Prosté¢ naskytne se
prilezitost, tak si dam. Ale bych vole tady takhle Zebral po nadrazi, Zebral od lidi, abych mél
na vino. To ne. Jako je pravda, ze uz jsem se kolikrat taky zeptal o néjak kacku, ale to bylo
tieba kdyz jsem mél hlad nebo to, abych mél na jidlo, ze jo. Ale nikdy ne na chlast nebo na
drogy. Prosté ja sem takovej .. prosté kdyz to neni, tak to neni. To by bylo asi tak vSechno o
mojim zivoté. Takhle to vypada no.

MP: Mas néjaky sourozence?

A: Méam nevlastni tfi bratry a jednu sestru. S bratrama se nestykam a se segrou, ta je jedina z
rodiny, kterd se se mnou styka. No ale to az po ctyfech letech si mé nasla na Facebooku jo. Po
Ctyfech letech jsme se prakticky vidéli v sobotu. V patek jsem tam k nim jel a byl jsem tam
celej vikend. Jako supr. Ona jako fekla, Ze kdyby jako mohla, tak by m& k sobé vzala. Ale ja
se nesnesu s jejim. My sme tam spolu byli tfi dny a kdyz mi vypravéla, jak o se k ni choval. Ja
uZ jsem prosté uz jenom vystartoval. A malem jsem ho chytl pod krkem. Rikdm: Je§té jednou
Sahne§ na moji segru, piijedu sem a zabiju t€¢. Vemu nliz a normalné t€ podtiznu. Vis co to je?
On pftijde, kdyz s prominutim .. kdyZ chce ... todle. Tak ne kdyz ona ma chut, jako moje
sestra, ale prost¢ kdyz ma chut’ on a kdyz je ozralej. Jo a on ji normalné ted’ naposled, co jsem
vidél na vlastni o¢i, on ji ... Uplné do krve. Ja jsem uplné neveédél kde je. A ona v koupelng,
hadr mezi nohama a normaln¢€ z ni chcala krev. Normaln¢ z pfirozeni ji normalné chcala krev,
jak on ji to rozto .. proto ja jsem na n€ho vylit a on ji fek: Ale ja t& kvili nicemu jinymu
nemam, neZ abys tady uklizela, vafila, Sukala a davala mi déti. Ono ji je tficetosm let a ona
ma sedm déti. V tydle dobé. To si vem, jak ona se musi ohanét. Ji fek: Kazdej rok mi budes
davat jedno dité. Cim vic déti, tim vic penéz. ProtoZe je to cigan. A ja jsem ji fikal: Lucko,
pro¢ se$ s nim? Pro¢ od né¢ho neodejdes? A ona mi fika: A kdo by si mé vzal se sedma détma.
A ja fikdm: Ale vzdycky by se nékdo naSel. I kdybys méla bejt sama. Tak ja bych byl s tebou
a ja bych ti vZdycky pomoh. S néjakou tou korunou. Ale bylo by to lepsi, nez tady takhle
trpét. Tobé se to libi jako jak tady do tebe kope, jak tady do tebe mlati? Kdyz nema ... kdyz
pfijde dom z prace a nemd na stole jidlo, tak dostane ptes drzku. Ona dostane svoje dny
zensky a on pfijde a prede viema ji vytahne vlozku a viem ji ukazuje? Ze ma menstruaci? Tak
co to je za chlapa? To je normaln¢ uchyldk. J4 sem mu fikal: Jesté jednou, neni to daleko,
nejsem odsad’. I kdybych mél jet do toho L. Pfijedu sem a ja si za tebe téch dvacet let vemu,
ale ty Zivej nebude$. Normalné t&€ podiiznu. No a pak jsme se pravé v tu nedéli pohadali, jinak
ja bych tam jesté byl. Ona mi segra fekla, ze by m¢ tam chtéla, ale von mé tam nechce,
protoze on ma strach. On vi, Ze j& sem psychous. J4 jsem psychopat. M¢ se zatmi pied o¢ima
.. Ja mém dny, kdy se mi najednou .. tma pted o¢ima a du a nekoukdm do leva do prava, jestli
je tam mama, tata, déda, babicka. Prosté¢ vemu, co médm po ruce a normalné¢ mu to vomlatim o
palici. Ja sem schopnej 1 zabit. J4 to mam aji v papirech, zZe jo. J& mam v papirech, Ze mam
psychopatickou ... psychopaticky osobnostni rysy k nasili. Takze ja to jako nemém jako
dobry Ze jo, prosté. Ze se prosté neovladnu. Ja v tu chvili se prosté neovladnu, ale pak zase
zablesk, vratim se zpét a lituju toho. Prosté ja néco udélam a potom jdu a omlouvam se za to
co uz je pozde. Ja jsem ...todle byl mlj pfipad moji bejvalky. Ja si jim malem vyhodil z
dvanactyho patra. Sme bydleli v panelaku, takhle sem ji drzel z balkonu. Rikam: Jesté cekni a
letis. Prosté zablesk ... fekla o moji mamé, Ze je kur... Mé& se to nelibilo. Rikam: Hele, ja to
fikat mGzu o moji mamé, Ze je kur .. jo to je pravda, ale to mizu fikat ja, ale ty ne, ty ne .. ty



jesté do rodiny nejses. Rikam: Neser mé, neser mé nebo t& vemu a vyhodim t& z balkonu.
Rikam: Tak pod’. No a nastésti kamos, ze mé chytnul za to. No ale pak v zapéti, jsem ji
polozil, sel sem do hospody, Sel sem si dat par piv, to jsem jesté chlastal.. no a najednou pfti
prvni pivu .. chtél sem vic piv, ale dal sem si jenom jedno ... fikdm: Ty jo? Cos to udé¢lal?
Neudélals to fakticky? Nezbils ji nebo todle? A uz sem bézel domi, Ze jo. Musel sem jit
prosté domti. No a ona byla epilepticka a ona zrovna po zachvatu, vid’. Takze jesté ze tam byl
Dal sem mu asi tixic korun a fikam: Tady mas, to mas za to a di. No ale uz to bylo prost¢
mezi nama.. no mé¢la prosté ze mé strach, tak sme se radsi rozesli. No a rozesli sme se tim
zpusobem, ze ja sem pro ni coroval a ona jedinad vona véd¢la, kde sem, kdy tam budu a tak ..
no a poslala na me¢ policajty. Prost¢ mi nedokézala fict do o¢i: Hele, kaSlu na tebe, béz pryc,
rozejdeme se nebo todle, dobry. Prosté to udélala toudle formou, ze mé nechala zavtit. Pak za
mnou .. pak za mnou jesté na drzovku pfide na vazbu a zkousi na m¢, Ze je t¢hotna. To bylo
néjak po sedmi mésicich. No a co uz sem sed€l, no a ona mi fekne, Ze je ve Ctvrtym. Ja fikam:
Ko¢icko, uvédomujes si, co fikas? Ona: Jo, to musi byt jedin¢ s tebou. Ja fikam: Jak dlouho
sedim? Jak dlouho sem na vazb&? Ona fikd: Sedm mésicii. A ja fikam: A ty si v kolikatym?
To néjak nejde dohromady? Ty se§ ve ¢tvrtym a ja sedm meésict sedim, tak mi chcees fict, ze
sme to tady méli ptes zed’? Nebo, ze sem ti poslal spermie a Ze ses nechala uméle oplodnit?
Mojema spermiema? No a od ty doby Z prestala psat, prestala jezdi, no prosté uplné to
ukoncila. Pak byl soud a ja sem prost¢ ji vyhrozoval dopisama, ale ja sem ji psal jenom takvy
psychycky to.. psychicky sem ji deptal .. no a u soudu mi za to jesté ptifafili ¢tyfi mésice
jenom za to .. protoZe ona jim vSechny ty dopisy dala a soudce je tam cetli, Ze jo. Takze ja se
prakticky dostal dvacet dva mésicii sem dostal na tvrdo, dva roky zdkaz pobytu v O. a
protialkoholni nebo protitoxicky jako kvili tomu toluenu 1é€eni na dva roku. TakZe j& sem
dostal v jednom tfi tresty. No a to mi bylo osmadvacet, devétadvacet. To bylo jesté pted tou
sebevrazdou .. ne, to uz bylo po .. ja sem tu sebevrazdu spachal dva Sest. To bylo v tom roku
2006, takZe to mam 1 v téch papirech. Proto ted mam problémy i s tou mluvou. Proto méam 1
problémy sehnat si praci. Dlichod mi nedaj, odivodnili mi to tim, Ze nemam odpracovanych v
poslednich péti letech, Ze nemam odpracovanej aspon jeden rok u jedny firmy. Tak ja sem se
na to odvolal, Sel sem do Prahy. Vzal sem s sebou prosté sesit, co sem mél s razitkama z
firmy. A ja jim fikdm: Podivejte se, vidite ty razitka? To sou firmy, kde sem vSude byl. Ja
fikdm: Dejte mi préaci, kde mé vemou a ja pudu délat. Myslite si, Ze ja bych radSi nedélal?
Vite co to je, kdyz mé nechce vzit ani starosta na zametani chodniki? Rekne mi: Dékuju,
nemdm zidjem? Ze si vas neveme na svédomi? Tak mi feknéte, kde j4 mam ten rok
odpracovat? To nas nezajima. My sme si takovej zdkon nevymysleli. Bézte si stézovat na
vladu. Ja fikdm: J4 vim, ja nejsu Cernej. J4 nemam cernou barvu, Ze jo. Pfijde k vam cernej,
nemusi byt ani nemocnej a automaticky mu dichod date. Tady v Kolin€, co znam cigany,
vSichni maji diichody. Neznam tady cigana, kterej by nemé¢l diichod. A kdyz uz to je, kdyz
tam pfijde tfeba osmilety dit¢ a ono uz ma tieba dichod. V osmi letech? M4 invalidititu
ne. Mij mésicni ptijem je 3400,- K¢ To je vSechno co ja mam na celej mésic.Z toho ja si mam
koupit ubytovnu, zaplatit. Zaplatit si jidlo, oSaceni, hygienu. A navic nemam narok. Pfijdu na
socialku, chci balicek nebo todle, nemam narok. Prost€ na nic nemam narok. Z toho musite
vyzit. Ja fikdm: Vite co? Na dva mésice si to vyzkouSime. Ja si vemu V4§ plat, vy budete brat,
to co ja, jestli s tim vyjdete. Abyste si zaplatila ndjem, oSatila, nasytila a ipln€ musite krasné
vyjit. Dvé stovky na den, to vam musi sta¢it. RikAm: V dnesni dobé jdéte s dvéma stovka do
kramu a uvidite. Jako v dnesni dob¢ se to nedd. Az si budu pfivydélavat, tak to hned musim
nahlasit, ze si tdmdle pfivydélam tfeba pét set korun. Jestli si pfivydélam tfeba pét set korun
na Zelezo .. ale uz koukaj na to, jak by mi to snizili. Oni jsou normalné schopni mi téch pét set
korun sebrat. Takze v tydle dobé .. to i klobouk pied segrou, jak ona v tydle dobé se miize



uzivit. Takze, kdybych ja mél svlij bardk nebo todle, tak ji okamzité beru k sobé a nenecham
ji tam. Nejmlad$imu ted” bude rok. Rikam, ona kazdej rok mu dava dité. A nejhorsi je, Ze jsem
je téch po Ctytfech letech vidél poprvé. Ty na mé koukali. Ono, kdyz uz jsme byli spolu pred
téma Ctyfma letma, tak méla tii. M¢la dvé holky a kluka. Po ¢tyfech letech jsme se ted’ vidély,
m¢é normalné nepoznaly, Ze jsem jejich strejda. Aji, kdyz jim mama fikala: Vis, kdo to je? Ne
maminko. My nevime. No to je vas strejda, kterej vas od malicka vychovaval, vozil vas v
kocarku, ptebaloval. Sejgra se o n€¢ ani nemusela starat. Kdyz uz potom nekojila, tak uz se o
n¢ nemusela starat. Dit€¢ jenom zaknouralo a uz jsem byl u n¢ho. Jak vstavala, ale ja fikam:
Lez, ja to udélam. Ale nemusel jsem, nebyl jsem tata.

MP: Takze vy ste spolu diiv bydleli?

A: No. Bydleli. Dfiv, nez §la do toho L., tak sme spolu bydleli. Jsme méli svtj rodinej
baracek. Jenze otec umiel, matka umiela taky potom, jako jejich. Protoze jako my sme m¢li
jenom stejnyho tatu, ale jinou mamu. Takze jim umfiela mama ted’, je to prakticky rok co jim
umiela a tdta umfel asi pfed tfema rokma. Prosté¢ neutdhli to, méli jako exekuce a pfiiSel
exekutor a prosté celej barak sebral.

MP: A ona tam m¢la toho stejnyho chlapa, co ma ted?

A: Ne ne ne, ona méla jinyho. Ona ma Ctyfi déti s jednim a Ctyfi déti s druhym. Ten, kterého
meéla poprve, ten byl milionovej. Ja ji fikdm: VidiS to, nevazila sis ho, tady to mas. Ten by ti
snes modry z nebe. VZdyt’ on pfisel z prace, prvni co bylo, obratil kapsy a celou vejplatu hodil
na stiil a na starej se. Proste. Netesil to. D posledni koruny, vSechno, to vyplacl. Nebo Sel
nakoupit a nakoupil ji. Posledni dobou taky zjistil, ze ona si rada vypije, tak fekl a dost.
Udélame to takhle. Penize budu drZet ja. VZdycky, kdyZ bude§ néco potiebovat, feknes si a
pujdem to koupit.

MP: TakZe tys tam do té doby bydlel s néma?

A: No.

MP: A pak vlastné si pfiSel o bydleni ...

A: Pak jsem pfisel o bydleni. Sel sem k matce. S matkou sme se odst&hovali sem. Jako ne sem
do K., ale do T. Tam moje mama sdé&dila po svy matce. Po moji babicce. Tak sme bydleli tady
v T., pét let. No a pak mama proste to psychicky, ne psychicky nezvladla, byla néjak nemocna
a Sla k psychiatrovi a psychiatr ji poslal na lé¢eni do S. No a tam to dopadlo tak, Ze ze Sadsky
ji rovnou odvezli do Domova diichodcti do Lysy. Takze mamka je ted’ v Lysy. Na baraku
bydli pfitel. JenZe s tim j& se nesnaSim. Na n¢ho uz sem vzal dvakrat sekeru, Ze ho zabiju. Tak
mama jako, Ze tam nemuzu bejt. ProtoZe on ji fek, Ze .. on ji dal prakticky ntiz na krk. Rekl ji:
Vyber si, bud’to on nebo ja. Ale spolu tady bydlet nebude. Mama to chtéla, Ze tam budem
spolu ... jsou tam dvé mistnosti, kazdém bysme m¢éli jednu. Akorat bysme meli spole¢nou
kuchyn. Méama ale fikala: Nezlob se. On si to nepieje, nedélalo by to dobrotu. Ja fikdm: To by
nedélalo. To mas pravdu. Ja ho prosté nesnesu. Alkoholik. On je alkoholik prvotfidni. On byl
schopném mamu ve dvanéct hodin vzbudit. Aby mu §la pro pivo. A fekl ji: A nezajimé mé,
bez piva se nevracej. A tak dlouho do ni vandroval, Ze ona se musela obliknou, protoze uz
tieba lezela a musela jit na pivo. U nas v T. byla hospoda a tam byl hospodsky nas soused
nastésti. TakZe 1 kdyZ uZ mél zavieno, tak sme za nim §li a nato¢il nam tfeba pivo. TakZe on
to prakticky mél v bardku. Todle bylo dobry. Kolikrat sem kvilli tomu na n¢ho vyjel. On vi,
¢eho ja sem schopen. Tam by to opravdu nedopadlo dobie. M¢ by za ného zavfeli, ja to vim.
Ja sem to fek mamé. To samy sem fek ségte. Rikam hele Aleno nezlob se, ale ja ti Fikam kdyz
to bude trvat pét let, Sest let, ale jednou to dopadne tak, Ze j& si za ného pajdu sednout. Ja t&
nenecham. Ja to délam z toho diivodu, protoze to byl jedinej ¢lovek z rodiny, kterej kdyz mé
pustili z kriminalu, tak se o m¢ prakticky staral. Prost¢ mé hlidal, daval mi energii, abych
neblbnul. Kterd Zenska by todle udélala, Ze by o pllnoci vyskocila z prvniho patra, v no¢ni
kosilce naboso a bézela za mnou ptl kilometru. J& sem to jednou tak vyzkousel, jestli by toho
byla schopna. Pfijel za mnou kamos a jestli pojedu ven. Ze mé a Ze pojedem k nému, Ze si



udélame jizdu, tak ja sem utek z okna, aby o tom nevédéla. Protoze ona kdyby védéla, ze
pujdu ven, tak to smrdi prisserem. A kor s tou bandou. Prosté¢ ona mé zn4, ze je mé vSechno
jedno. Prosté, jak mi nékdo fekne, prosté du. Prosté¢ fekne: Pod tdmdlenc zbijem toho
¢loveéka, udélame el paso. Tak ja ho zbiju. Normalné ho dokopu.

MP: Aji ted’ to tak mas?

A: Ted’kom co sem odsad’ odjel, tak se drzim. Osmnéct let, od roku 2000 sem venku. Sice
jako mél sem priser, Ze sem prosté naSel obCanku, platebni kartu. Sme méli ¢loveka, kterej
vypadal stejné, jak ten dotyCném na obcCance, tak sme si na ného nabrali avéry. Teda uvéry,
prosté tamdle sme si koupili tfi telefony, tamdle telefon, tdimdle notebook. A ud¢lali nas az na
kamete, kdyZ sme $li do bankomatu a prosté prachy sme vybrali z bankomatu a byli sme na
kamete. Normaln¢ sme pfisli do bankomatu a vybrali sme Vv hotovosti dvacet tisic. No ale
zachytila nds kamera a na tom kamerovym zaznamu nds udélali, ze jo. Pak sem dostal
podminku. Jelikoz uz sem byl od roku 2000 venku. To bylo né&jak pfed dvouma rokama.
Prosté¢ uz to nechtéli .. prosté nevim, jak to odiivodnéli, ale dali podminku. Podminka mi
skoncila, pak sem dostal dalsi podminku za to, ze m¢ chytli v auté, bez papird, bez
techni¢dku. ProtoZe sme koupili auto. Ja sem se jeden Cas zivil tim, Ze sme méli ¢lovéka,
kterej mél svoji odtahovou sluzbu a on mél likvidaci vrakli a my sme pro n¢j ty vraky
zkupovali a on jednou pro to auto nemoh pfijet, tak sme pro to auto jeli a zrovna mé chytli.
Tak mé vzali tady do Tynce. My sme to totiz udélali tak, ze sme mu to auto hned nedali, my
sme s nim jezdili asi tfi dny. No a najednou prosté¢ kamosku nenapadlo nic jiného, ze se chce
jet podivat na pout’. No a jeji starej pil, tak fikam: Sedejte, ja to odfidim, mé to je jedno. No a
chytli nas. A to mi fikali, Ze by si nas nevsimli, kdyby kus gumy nelitalo z kola. Oni si toho
v§imli. On fikal: Vite, Ze ste se mohli zabit? Ja fikam: Ja sem si toho nevs$im, to se muselo stat
ted. Ja kdyz sem odjizdél, tak to muselo bejt v pofadku. No a to bylo dalsi dva roky
podminky. Uz to mam v pofadku. UZ mé to ani n¢jak nelaka.

MP: A kolik mas ted’ let?

A: Ctyficet osm. Ted’ v zafi. A v roce 2020 mi bude padesat. A nejvic mé dozralo to, ze kdyz
sem todle fikal mamé&. Mama se mé zepta: Kolik ti je vlastné rok1? KdyZ vlastni nevi, kolik je
synovi. J& vim, ty mas pfiSti rok ... budes slavit sedmdesatku v dubnu. A ty mas vlastné
kolik? J4 ¥ikam: Ty to nevi§? Ne. Rikam: Tak mé ted’ bude étyficet osm, kdyby t& to zajimalo,
za dva roky mi bude padesat. Rika: Toto leti. J4 ¥ikam: No, toto leti. Ale dobry. S mamou
mam ted’ dobry vztahy jako. I kdyZ jako nemizeme bejt spolu, tak jezdim za ni dvakrat tfikrat
do mésice.

MP: A po jak dlouhé dobé ste si k sob¢€ nasli cestu? Tys fikal, Zes byl v détskym domove ...
A: S moji mamou? Ja ti to feknu takhle. Pfesné po osmnécti letech. A to bylo jenom kvuli
penéziim. M¢€ pustili z pastdku a ona si pro mé piijela. Bez Zadného dopisu, Ze si pro mé
piijede nebo, ze by méla zdjem o me. Prost€¢ me& poustéli, to si pamatuju do dneSka. No a
prosté mama pfijela s tim jejim pfitelem, pfijeli autem. Mamu sem nevidé€l od péti let. To bylo
tak. Mama m¢la rada chlapy, tak to stfidala. No a ja sem byl piekazkou, tak ona mé vzdycky
nechavala u sousedl nebo m¢ posadila na pisek a ja tam na tom pisku sed¢l, tieba celej den.
Prost¢ kam mé posadila, tam sem sed&l a ani sem se nehnul. Poblitej .. s prominutim
pakadénéj, hladovej, ale sedél sem na jednym misté. Sed¢l sem v té€ch blitkach. Sed¢l sem
v tom vSem. Tak kam m¢ mama posadila a tam kam vecer pfisla, tak mé¢ tam nasla. Kdyby
tam pfisla o ptlnoci, tak o ptilnoci mé tam najde. Proto ja sem se tak zacal K mame¢ chovat, ze
jo. Ze potom, jak mé pustili z toho décaku, tak Ze ji prosté vratim, jak ona se ke mné chovala
v détstvi. I kdyZ jako stydim se za to. N&kolikrat se stalo, Ze sem ji chytnul pod krkem a
proplesk sem ji. Prosté¢ sem ji zmlatil. A jednou sem ji zbil tak, ze sem myslel, Ze je po ni. A
to dostala jenom jednu facku, jenze to bylo tak blby, Ze ona dostala jen jednu facku, ale néjak
zavravorala a upadla a spadla hlavou pfimo na hranu pracky, ze jo. Zlstala lezet. A m¢ v tu
chvili co sem to ud¢lal .. m¢ nenapadlo jit k ni jestli Zije nebo tak. Ja sem se sebral a Sel sem



pry¢. Normalné sem se sebral a fek sem: Tteba chcipni a Sel sem pry¢. Az po ptl hodiné sem
si uvédomil, sem bézel zpatky ...méama uz v pohodé. Jina mama by se s tebou tfeba nebavila,
ale ona, jako by se nic nedélo. Normaln¢ za mnou pftisla: Mas hlad, das si jidlo, chces kafe?
Chces pivo? Prosté zacala mluvit, jako by se nic nestalo. Rikam: jako mami, uvédomujes si,
co se stalo? No vim. Ty jinej nebudes. Prosté uz sem kolikrat zkousel jit S nim bydlet a ona
prosté, Ze ne, ze nechce, Ze ma prosté strach, ze bych ji tieba jednou zabil. No mozna by se to
stalo. Prosté jak mi to vypadne, tak ja nekoukam na pravo na levo. Ale ted’ uz se to nastésti
dlouho nestalo. Naposled sem to mél, kdyz mi bylo dvacetosm. Snazim se no. Proto ja hledam
utéSeni v téch drogach. Protoze ja se zfetuju, je mi to vSechno jedno.

MP: A beres aji néjaky opiaty?

A: Beru tpln¢ vSechno, co se da. Pervitin ... kromé heroinu, z toho jest¢ mam strach. Z toho
mam .. z heroinu mam strach, z makovic mam strach a hub. To jsou jako tii véci, ktery sem
jesté nezkousel. Jinak sem uz zkusil v§echno.

MP: Takze tieba Subutex si taky das do zily ..

A: Jasné. Pravé Ze jo no.

MP: A co tata?

A: Tata, tomu mé nedali z toho diivodu, ze byl alkoholik. Umfel, kdyz mi bylo dvacet osm.
To si taky myslim, Ze mu n€kdo pomoh. Oni ¢trnact dni ho nedokézali jit hledat jo. Nikoho
nezajimalo, kde je. Prost¢ si mysleli, Ze nékde pije a todle. Po ¢tinacti dnech prisli policajti, ze
posté nasli u nas v CL délali Kulturni diim, no a nasli ho tam v zakladech. Prosté udélali
zéklady, vyhloubili diru. V ty dife bylo asi trochu vody. On do ty diry spad a udajné¢ mé¢l
spadnout a mél se utopit, jo ale. Potom, kdyz d¢lali ohledani, tak mél normalné prorazenou
lebku a vsechno. Na téle mél normalné¢ modfiny, jako by ho n¢kdo zkopal, ze jo. No ale do
imrtniho listu napsali utonuti. Prosté, Ze tam spadnul a Ze se nalokal vody. Ctrnact dni tam
lezel. A bracha ptijde a fekne jakoby se nechumelilo: Tata chcipnul. Pak je pohieb, vSichni
brecej a jedinej on se smé&je. Zachvat smichu. Vi§, jak mi bylo? Kdyby tam nebyli ty lidi, tak
za ziva bych ho tam pohibil. JenomZe m¢l jediny $tésti, ze tam byli lidi. ProtoZe sem neveéde¢l,
koho diiv mam chytat, jestli segru nebo mamu nebo druhého brachu. Ty byli Gplné country.
Ty prosté chtéli skdkat za nim do rakve. Tak ja sem nevédél koho diiv chytat a on z druhy
strany, oZralej a he he he. A ve mné& to zacalo hrat. Lidi pak zacali uklidiiovat m¢, protoZe ja
uz sem po ném chtél jit. A oni: Vyser se na to. On to nema v hlavé v potfadku. A maji pravdu.
KdyZ nékdo dokaze fict, kdyZ se ho zeptas: Hele tob¢ je tady tficetdva let ... na mé nekoukej,
ja si za to mizu sam .. nemas rodinu, nemas nic. Druhej bracha uz ma déti. Segra ma déti.
Podivej se. A on mi fekne: No ja bych chtél mit déti, ale jedine, Ze by byli z gumy a j4 fikam,
pro¢ z gumy? Abych mél do éeho kopat. Todle to mi fekné normalné tiicet dva let kluk jo. Ze
chce dité, aby mél do ¢eho mlatit. On ma normalné doma, jak mas u kadetrniku ty hlavy, jak si
na tom zkousi ty paruky, tak on to ma normaln€ u postele a normalné si s tim povida.
Normalné do ni mlati, kope. To je jeho Zena. Takhle on si pfedstavuje manzelstvi. Ja fikam:
Brécha, ty to nemas v hlavé v potadku.

MP: A on mé jinou mamu?

A: No my sme méli kazdej jinou mamu. Z tydle strany ja sem jedinacek. Protoze moje mama
porodila m¢ a jeji mama ji s prominutim nechala podvézat, aby uz déti nemohla mit. No a oni
se potom s tatou rozesli a on z toho manzelstvi ma zase tii déti. Takze to sou jako mé nic,
akorat, Ze mame stejny jméno a Ze sme méli stejného otce. Ale ja je beru normalné jako bratry
a sestru.

MP: Takze tvoje mamka méla jenom jedno dité .. tebe.

A: No. A takhle sem se ji vyved.

MP: T¢zkej zivot.

A: Ono se tika: Kazdej, jak si ustele, tak si lehne. Kazdymu podle zésluh.

MP: No jo jenze ono je to tézky zit jakoby normalni zivot, kdyz mas takovej start.



A: No je. Proto mé uz ani prost¢ nebavi zaCinat start.

MP: Jo, ale ted’ka myslim, jako zes mél start od miminka zlej.

A: Jasny. A kazdej mi tikd, pro¢ nejdeS na ubytovnu? J& fikam: Proc¢, na co? J4 pudu na
ubytovnu .. ja sem na ubytovné byl, platil sem Sest tisic. Na celej mésic mi zastavaly dvé
stovky. Ja fika: A ztohohle chce$ vyzit? Ze dvou stovek? AZ se m jednou nezaplatil ten
doplatek, tak mi majitel fekl: A ven. A nedal mi ani véci. Prosté ja sem si nemoh vystéhovat
ani pokoj. VSechno co sem tam m¢l, hydry, hygienu, dvd, tv, véz. VSechno si nechal. VSechno
mi ek, ze zabavuje. Pak sem se dozvéde¢l, ze to hodil do popelnice. I papiry, doklady, ja sem
si vSechno musel délat znova. JelikoZ vSechno tam zastalo. Kvili dvou tisicim, ze sem
neplatil dva tisice Ctyfi sta. A véci tam byli tak za téch osm tisic. A hrnce sem tam mél, vafic,
varnou konvici. Prost¢ sem to mél komplet vybaveny. A ja ted’ fikdm, jit na ubytovnu a zacit
znova? Mg to uz prosté nebavi. Tak ted” sem vlastné na ulici, na squotu, snazim se néjak
prezivat. No ale ted’ uzZ mozna tam taky nebudu moct bejt, protoze se tam bude vracet jeden,
kterej tam byl.. TakZe to uz potom opravdu nebudu védét, kam slozim hlavu. Protoze tady
nikoho nemam. M¢&l sem tady pfitelkyni. Ta se na mé vysrala. Kvuli ni sem pak Sel sem, Ze jo.
MP: A jak dlouho se$ teda v Koling?

A:V Koling sem dva roky.

MP: A na squotu si jak dlouho?

A: Rok.

MP: A pfies zimu si byl na squotu?

A: Ne, ja sem to vzdycky m¢l tak, ze ptes 1éto sem byl venku a na zimu sem si vzdycky nasel
ubytovnu. Ale ted’ uz je to v tomdle kraji takovy, Ze prosté uz nejsou ubytovny, kam ja bych
mohl jit. Tady jedna jedina nebo dvé jediny ubytovny, ktery by ptipadaly v uvahu. K. nebo N.
Jenze zavolam na K. a ten mi fekne, Ze obsazeno. N., ta tfeba ma volno, ale ta je takova, ze
ona t& prosté vydie z penéz, jo. Co ja sem se dozvéd¢l od kluk, tak ona jim prakticky sebere
veskery penize, co berou, plus i stravenky. Ona jim tfeba na mésic neché ctyfi pét stovek, na
celej mésic. Jinak v§echno schramstne ona v najmu. Pfitom ona ma ve smlouve napsano, Ze si
plati§ pét ticic Ctyii sta. Nebo mi nabizi R. JenZe R., ja s moji povahou, tam vydrZim tak dva
dny a uz mé¢ vezou v klepetech.

MP: Jsou tam problémovy lidi?

A: R, to je gheto. Tam se boji§ jenom vyjit, protoze nevis, kde z jakého ihlu na tebe néco
pfileti na hlavu. Ja sem tam byl jednou za kdmoSem, na navstévu. On je taky prosté fetak, Sel
sem se ho zeptat, jestli néco nema, protoze sem od né¢ho obcas néco kupoval. No a normalné
jdu od ného a cigan uz je za mnou a uZ mi hrabe v batohu. UZ normaln€ sem cejtil, jak mi
rozepind batoh. Sem se otocCil, fikdm: Vzal sis tam néco? N¢, tys to mé¢l rozepnuty, ja sem ti t0
zapinal. Vzdyt' aj policajti se tam boji. Tam nejede jedno auto. Tam kdyZ jedou, tak jedou
tteba ve tfech ve Ctyfech autech. Sanit'’aci tam jezdi s policejnim doprovodem. Tam prosté
fekne§ R. a konec. Ani taxikar t¢ tam neodveze. Ten té vysadi tfeba pét set metrti od ty
ubytovny, ale k ubytovné nejede. Rekne§ mu, at’ t& tam .. ne. Pry odvezu t& kamkoli, ale R.
nejedu. A jesté co tam je, tak Sténice. Tam uz prosté bylo feceno nebo dozvédél sem se, Ze to
tam méli zavirat z diivodu $ténic. To samy CP. a slavna A., to je to samy. Stejnej jako R..
Spodni patro cigani a vrchni patro fetdci. Tak si vem, jak ja bych tam dopad, jako fet'dk. Ja
bych se tam ufetoval. Tam pfijdes a na kazdym druhym pokoji frajefi normalné vetrejné maji
varnu a vafej. Normalné na pokoji. Ja sem tam byl, prej zavfi, zatdhni a jedem. A pfede mnou
vafil.

MP: A jezdi tam policajti?

A: Policajti? Ty sou tam na dennim poiradku.

MP: A oni nechodi na pokoje?

A: Jo chodi, ale on to vzdycky vSechno vyhazi. A uz se tam par krat stalo, ze tam nékoho
vybrali, zavieli, ale furt ... jednoho zaviou a dva nastoupéj, ze jo. Tam to nevymiti. Jako



policajti védi o tom, ze tam drogy sou jo. Oni to védi. Ale nemlizou to dokézat, kdyz je
nechytnou. A tam mé posilaj. Moje socialni pracovnice. Na tydle ty dvé ubytovny. A ja
fikdm: Nez jit tam, tak rads$i bydlet v kandle. Nez jit tam. Jako s moji povahou .. jako
S prominutim, m¢ cigan neublizil, ale ja sem rasista. Sem prosté proti ciganiim. J& se drzim
jednoho. Mrtvej cigan, dobrej cigan. Vis kdy ti neblizi cigan? Kdyz je tficet metii pod zemi.
Protoze m¢ v détstvi hodné€ cigani ublizili. Protoze ja prakticky, kdyz se m byl u ty babicky a
takhle, tak se taky stalo, Ze ja se prosté vyrastal u ciganli. Oni m¢ prosté hodné zneuzivali.
Oni mi zakazovali chodit ven. Ven sem moh jenom s nima. Samotnej sem ven nemoh. Nebo
sem moh, ale jenom na popelnice. Abych jim bral n&jaky véci, Srot, Zelezo .. todle ja sem
moh. Ale jinak, abych sam od sebe moh ... dam piiklad, vemu si penize a jdu tfeba tamdle do
hospody, jdu si dat par piv. Prosté neexistuje. Tak mé drzeli. Nabrali si na mé i par Gvéri a
dodneska s tim mam problém, strasny exekuce. Ale ty exekuce ma diky nim. Ale nikoho to
ale nezajima, prost¢ kazdej mi fek, ze jsem tam podepsany ja a vic je nezajima.

MP: Ty nemds zadny svoje déti?

A: Ne, ja nemtzu. Prosté, jak sem se priotravil, tak sem nevéd¢l, pro¢. My sme to zkouseli,
ale nemoh sem ji oplodnit, tak sem Sel na spermogram a tam mi zjistili, Ze sem neplodne;.
Jako, 7e spermie mam, ma jich hodné, ale viechno mrtvy. Ze to je nasledek toho myho
pfiotraveni. ProtoZe doktor mi fek, Ze se Casem muze stat, Ze se vyskytnou néjaky potize. NO
a taky, ze jo.

MP: A ty si snédl n&jaky 1éky?

A: No, ty byly dobry no. Sedesat Dizercintl. Do toho je$té n&jaky, co méla mama na srdce,
Nitrovat nebo néco takovyho. Prosté bylo toho mraky. A mé nenapadlo nic jiného neZ si na to
dat pul litra vodky a jesté sem se napalil.

MP: Cim?

A: Pervitin. Prosté sem si dal pétikilo do Zily. TakZe ja sem byl Uplné Gpln€ Gpln€. Prosté si
nic nepamatuju. J& si pamatuju jenom to, Ze sem to snéd, ten pervitin uz byl tieti no. Ja sem
prosté ptiSel domt, snéd sem ty prasSky, zapil sem to tou vodkou a prosté sem chtél jit pryc. Ja
sem byl v tu chvili opravdu odhodlanej umfit. Ja sem prosté chtél jit a odejit z baraku. No a ja
sem nevédél, Ze to bude mit tak rychly ucinky. J& nez sem stihnul dojit z jedné mistnosti do
druhy, tak sem zkolaboval. No a nasla mé potom mama.

MP: Kolik ti bylo?

A: To bylo v roku 2006, tak ja uz ani nevim. Ted’ je mi ¢tyficet osm.

MP: Ja byl zaklinéném o dvefe, takze mama se nemohla dostat do bytu. Takze musela
poprosit souseda, aby ji vypomoh ty dvefe otevfit.

MP: A co ti pak ud€lali? Pumpovali ti Zaludek?”

A: J4 viibec nic nevim, ja sem se probral po tiech mésicich na ARU, napojeném na hadigky.
Mg to pfipadalo, jak dva dny. J4 sem se vzbudil a s dr. Sem se hadal, Ze tam sem tii mé&sice.
Prvni moje slovo bylo: Dej mi cigaro. Mamé uz fikali, at’ pocita s nejhor§im. Normalni ¢lovek
by takovou davku nepiezil. My sme vam ddvali max. zivotnost dva dny. No a pak mé& zavteli
do blazince.

MP: A tam si byl jak dlouho?

A: No, pill roku. A oni pak, Ze mé nepusti. Tak pfijela mdma a musela podepsat Revers, jako,
Ze s1 me bere na vlastni riziko.

MP: A prosi t€, mél si potom néjaky nasledky?

A: Mam néasledky. Mam Spatnou fe€, neplodnost a ted’ mi zjistili, Ze na krn¢i patefi mam
vyrustky, ktery mi tlaci na michu, takZe mi hrozi ochrnuti.

MP: A to je taky z toho?

A: No, to sou vSechno nasledky z toho. Protoze roku 2007 mé zavfeli a ja sem ze dne na den
piestal chodit. Nemohl sem prosté viibec chodit, nic. Tak mé zacali vozit po vySetienich. A
asi do minulého roku nepfisli na to, z ¢eho to je. Az pak myho psychiatra a neurologa napadlo



mé poslat na MZ a tam to je. Ze ma ty vyrustky, co mi tladej na michu. Tim padem ma
Spatnou stabilitu téla, zakopavam, mam Spatnou vyslovnost, ze se zadrhavam nebo mi nohy
neslouzej. Tteba du a najednou zakopnu. Prosté mi cukne noha a nemtzu doptedu ani dozadu.
Ted to feSim tak, ze jediné operativng, tak uvidime. Sem se ptal dr. Na prognézu, tak tika:
Padesat na padesat. Nebudu vam lhat, miize se stat, ze to odoperujeme a bude to lepsi nebo se
muze stat, ze od nds odjede na voziku. A kdyz sem se zeptal mamy, kdyz bych skoncil na
voziku, jestli by se 0 mé postarala, tak ona fekla: Jo, postarala, vyvezla bych té na prvni kopec
a pustila t¢ dolti, aby si se netrapil. Ja fikam: Taky feSeni. Takze prakticky, kdybych ztistal na
voziku, tak nemam koho, kdo by se o m¢ postaral. N&jakou ustavni péc¢i nebo ja nevim. Ja si
to ale nechci pfipustit, ze bych skoncil na voziku. Proto ja z ty operace mam 1 strach. Zase ale
nez abych takhle trpél, Ze kolikrat do mésice sem tfikrat, Ctyfikrat do mésice sem ve Spitale,
me odvazi Rzeta. Tam m¢ uz necudou ani oSetfovat. Prosté fikaj, jedind moznost je ta operace
a on si toho je védom. Tak mé& vozej po vSelijakejch Spitale. Prosté chei to podstoupit, ale na
jednu stranku zase to chci podstoupit, ale na druhou stranku z toho mém zase strach, jestli to
bude mit dobry ucinky.

MP: A mas bolesti?

A: No obcas jako mam bolesti jo. Jako, Ze me obc¢as chytnou zada a okamzit¢ musim do
nemocnice na opichy. A to uz mi taky fekli, bézte si za obvod’adkem, aby vés tam opichovali a
kvtli tomu si nevolejte sanitku. A ja fikdm pane dr. Ja to nedélam umyslné, ja si ji nikdy
nevolal sdm, takze to znamend, Ze jsem n€kde upad nebo zkolaboval. Normaln¢ cejtim nédvaly
do hlavy a z ni¢eho nic se slozim.

MP: Muzu se t€ zeptat na ty otdzky?

A: No.

MP: Bude se to teda tykat téch rizik. Prvni otazka, kdyZ jsi zacinal brat drogy, tak v&dél si co
ti droga mize udélat? Kdyz tieba vezmeme ten pervitin ..

A: Prvni droga, tak to je ten pervitin, to sem jako neveédél .. protoZe ja sem ani nevédél, Ze to
beru. Protoze ten doty¢ném, co mé& to naucil, tak on mi to prakticky ¢trnact dni daval do kafe.
Po ¢trnécti dnech mi teprve fek, Ze beru. Po ¢trnacti dnech piiSel a fika: Hele jako jestli chces
za pét minut pfid’ a moje Zena ti ho vykoufi. No ja fikam, tak oni sou oddany a todle. Prosté
véahal sem a ted’ tam k nému pfidu a on tam na stole tii buchny. J4 mu fikdm: umis§ pocitat?
Kolik je tam buchen? On: T¥i. A kolik nas je tady? No tfi. A ja fikam: Jak tfi? Dva. Ty a tvoje
zena. Ja to neberu. On mi fika: Ne. Tob€ neni divny, Ze uZ ¢trnact dni blbé usinas a todle? A
ja fikam: No bylo mi to divny. On mi tika: Ja ti to uZ ¢trnact dni davam do kafe. Ani o tom
nevis. Pojd’ vyzkousej to do zily. Kdyz uZ to ¢trnact dni beres. A ja fikam: No tak jo. No a to
byl mij prvni zazitek. No jako v prvni chvili sem si neuvédomoval co to obnasi nebo todle.
Ale ted uz to vim, Ze mizu chytnout kteroukoli nemoc. Ale snazim se prosté jako bejt
opatrnej. Prosté zasada, Ze si po nikom nikdy nic nepichnu. Ze musim mit ¢&istou jehlu.

MP: Rekl ti nékdy nékdo nebo sis piecet] nékdy nékde, jak je droga nebezpeéna?

A: Ne.

MP: A zajimals ses o to? Jaky maji drogy ucinky? Kdybys tfeba v&dél, jaky ma pernik
negativa, dal by sis ho aji ptes to?

A: No jako ze zacatku sem to nevéd€l, az vlastné Casem, az sem se o tom zacinal zajimat. Ale
to uz by pozdé¢, ze jo. To uz sem si daval, ze jo. To uz potom prakticky bylo jedno.

MP: Ted je takova tézka otdzka, ale kdybys to védél, Ze droga ma i ty negativni Gc¢inky, tak
mysliS si, Ze bys 1 ptes to do toho Sel?

A: Ja si myslim, Ze asi ne. Ze, kdyby byla ted’ moznost pfestat, tak pfestanu. Ale ja to zkousel
abstinovat pul roku a vim, Ze to nejde. Ze i pies to sem si musel dat. Tfeba kdyz sem nemél
pervitin a kluci méli tfeba subac, tak sem si prosté dal ten subac, abych si aponl néco dal do
téla. Ze uz sem mél prosté takovy stavy, Ze uz sem néco potieboval.



MP: A vsimal sis obdobi, kdy si zacal mit problémy kvili droze? Jestlis to n&jak vnimal, Ze
ten pernik ti zacal plisobit v zivoté jako n¢jakou neplechu?

A: Uvédomoval sem si to jako v roding. Ze prosté mé zacali odsuzovat a todle, ale jinak jako
po moji psychicky a zdravotni strance mé jako normalné ... vim, Ze to je jako blbost jo, ale ja
si tfeba dam pervitin nebo todle a lip se mi chodi, nemam zadny problémy .. prosté lip se mi
chodi, 1 tfeba nékdy béham a todle. Prosté, Ze mi to tieba i nékdy pomaha.

MP: A potom, kdyz ptijde dojezd? Jak to snasis?

A: Dobfte. Akorat prost¢ sem nervni. Prosté se tieba na den zaviu, protoze vim, ze dyl u mé
netrva. Prosté se snazim vyhybat lidem, protoze sem nervni. Sem prosté nervni, vS§echno mi
vadi no.

MP: Pamatujes, kdyz jsi chodil do Skoly, jestli k vam n¢kdy piisel do tfidy a povidal o
Skodlivosti drog?

A: Ne.

MP: Kdybys znal ty negativa, zacal bys brat? To uz sme se o tom bavili. Tys fikal, Ze asi ne..
A: Asine ...

MP: Ted’ je tady otazky na jehly. Jestli si pijcujes jehlu nebo ty n€komu?

A: Ne.

MP: Ani se ti to nikdy nestalo?

A: Ne.

MP: A mysliS si, ze kdybys nemél na vybér, prosté mél bys tady kupu perniku a mél bys tam
jenom Spinavou jehlu a nevédél bys, jestli je infikovana nebo bys aji véd¢l, Ze je infikovana,
tak myslis si, Ze by sis s ni dal?

A: To bych si radsi Siiupnul.

MP: Davas si i pies to, Ze mas tieba absces?

A: Jo.

MP: A do té stejné ruky?

A: Jo.

MP: D4S si tfeba jako vedle jo?

A: Ehm. KdyZ se mi ud€lé tieba boule, tak si dam i do ty boule.

MP: I do ty boule?

A: Jo. ProtoZe ja mam prosté takovy zily, Ze mam s nima problém. Mam problém se prosté
nastrelit. J& mam stra$né€ jemny Zily a strasné praskaj. A madm jediny dvé€. Jedna je tady a
druhy je tady. Uz se mi prost¢ stane, kdyz se nastteluju, Ze da jenom dv¢ kapky a mizu to tam
rvat jak chci, ale udélé se boule. Takze potom musim bud’to do zadku nebo do pusy.

MP: Jako, Ze si stiikne$ do pusy a polknes to ..

A: Tak kdyz uz to je rozpustény, tak uz to nemiizu Siiupnout.

MP: Jo jo jo

A: Taky uz sem premejslel, Ze budu jenom Siiupat. Ale ne, stane se ... dostanu to a ne, musi to
jit do zily.

MP: Jde tam o ten néjezd jinej?

A: Jde no. Protoze ja kdyZ sem si to daval do nosu, tak sem Zadnej najezd nemél. Zacal sem
do zily a njezd pokazdy. Podle toho, jaky to je pefi, Ze jo. UZ se mi taky kolikrat stalo, Ze
sem koupil §it a viibec to nemakalo. Tieba jenom pét minut a konec.

MP: A bavi té ten stav jeste po téch letech?

A: Jo. Ale ja to beru prosté¢ jenom tak, kdyZ se chcu pobavit. Tak si to ddm, kdyZz je moznost.
Ale abych to vyhledéaval, to ne. Prosté kdyZ pfijde ptilezitost, dam si. Neni? Neni. Svét se
nezbofi.

MP: Nemusis$ mit prosté kazdej den néco ..

A: Ne. I kdyz ted’ poslednich ¢trnact dni sem mél kazdej den, no ale .. ted’ uz, ted’ mi odjel
kamarad a zase ¢trnact dni bude poko;.



MP: Potkal si nékdy n¢koho s toxickou psychdzou?

A: Ne

MP: A sam si nikdy nemé&l? Z perniku tieba? Ze bys mél n&jaky stihy, pocity pronasledovani
nebo tak?

A: Jo, to jednou vlastné jo. Jednou sem mél, zZe vSude vidim policajty. Sem vid¢l cloveka a uz
sem v ném vid¢l, ze je policajt. NO ale to je asi uz rok zpatky. Od ty doby nic.

MP: Ani nikdy pted tim jo?

A: Ne.

MP: Hmm.

MP: Ted’ka je otdzka na deprese nebo uzkosti. Mivas? Tteba pfi téch dojezdech?

A: To jo, to obas mivam jako Ze se zabiju a takovyhle. Nebo prosté lezim a najednou se mi
zaCne zdat, ze du a nahdnim lidi, Ze je chci zabit mamu. Nebo, ze chci zabit ségru. Nebo, ze
sem vyvrazdil celou rodinu. Tak se potom snazim zalizt n¢kam a nevylejzat a byt sam se
sebou. I kdyz jako je to blby, ale tieba na dva, na tfi dny zalezu a viibec nevylezu.

MP: Jak se k tob¢ chovaji Gfednici? Kdyz si des tieba vyfizovat n&jaky véci na ufad, tak jakou
mas zkuSenost?

A: N¢kdy dobre, nékdy ne. Prosté sou dny, kdy se s néma hadam a sou dny, kdy prosté ne.
Tteba nékdy pfijdu a oni: Co tady délate, vzdyt ste sem nem¢l jit. A ja: Vy mi vzdycky fikate,
ze kazdou prilezitost, kazdou zménu mam hlésit do osmi dnd, tak ja vam to jdu nahlasit. My
uz to vime, nés uz to nezajima. Vy ste tady dneska nem¢él bejt, tak nevim, co tady dé¢late. Tak
jé je slusné poslu do prdele a jdu pry¢.

MP: Jak to d¢las, Ze je slusné€ posles do prdele?

A: Tak ja jim feknu, vite co? Tak mi dejte pokoj a nashledanou. Bézte nékam, nechci bejt
sprostej.

MP: Mé€ls n¢kdy problém s policii? To je otazka, kterou uz zname.

A: M¢l. Problémy, ktery trvaji do ted’. ProtoZe policie nedokdze pfenést pies srdce, Ze nic
nedélam. Vy, takovej darebdk, s tolika lety odsezeno, vy Ze byste dal pokoj? VY, Ze byste byl
osmnact let ¢istej? Budete se divit, ale je to tak. Prosté uZ se snazim bejt Ciste;.

MP: A ty problémy s policii se tykaji ted’ ¢eho? Tteba squotu? Nebo té sanitky?

A: Prosté€ sanitka stop. Na squotu nas kazdou chvili kontrolujou.

MP: A nevyhazujou vas z tama?

A: Zatim ne. VZdycky jenom piijdou. Zkontrolujou nés a jedou pryc. Nebo tieba kdyz sou
nekdy nasrany, tak uz se kolikrat stalo, Ze sme pfisli a celej squot sme méli pfevracene;.
Prosté véci na jedny hromad&. Postele rozkopany. Tak uZ sme védéli, Ze tam nikdo jinej
nebyl, nez policie.

MP: Jsi v kontaktu s rodinou?

A: Sem. Krom¢ bratri, tak jo.

MP: Ani s tim druhym se nebavis?

A: Co sem se odstéhoval z CP, tak o ném nic nevim. Zkousel sem ho hledat pies facebook. Na
facebooku neni. Segra o ném taky nic nevi. Akorat tikala, ze udajn€ by mél bejt v Némecku.
Ale jestli tam je nebo nent ..

MP: Mas partnerku?

A: Nemam.

MP: A ten posledni vztah? Ten byl, jak jsi ji malem vyhodil z toho balkonu, jo? To bylo kdy?

A: To bylo 2009.

MP: A od ty doby si sam teda ...

A: Od ty doby sem sam.

MP: Bal ses toho, ze miize§ byt zavislej na téch drogach? Napadlo té to?



A: Napadlo, ale kdyz sem .. tak ja si prost¢ feknu, ze ta zavislost neni. Se mi tfeba kolikrat
stalo, ze prisel kluk, pfede mnou si rozd¢€lal a pfede mnou si nastfeloval a ja sem to nemusel.
On mi nabizel a ja sem mu fek nechci. Prost¢ nemusim mit. Prosté kdyz nechei, tak nechci.
MP: A na tom Subutexu taky nejses zavislej? Kdyz si ho nedas, tak nemas zadny abst’aky.

A: Nemdm nic. J4 se snazim moc toho subutoxu nebrat. Prost¢ vim,ze to je vSechno
navykovy. Vim, Ze jeden kluk to bere kazdej den a ma hrozny abst’aky. Rikal, Ze by mi nepial
to, co mame my. Proto mé vzdycky jako radi, dej si tfeba trikrat, Ctyfikrat, vysad’. Takhle to
délam, ze tieba tfi dny sem u né¢ho, jedeme pecky a pak tieba na tfi dny vysadim.

MP: A bal ses tieba toho, Ze budes kvili drogam na ulici? Ze prosté budes Zit Zivot v takové
beznad¢;i? Napadlo té to?

A: Ze zacatku me to nenapadlo, az potom, kdyZ to byla realita. Az kdyz se to stalo. Kdyz sem
ze dne na den pfisel o ubytovnu.

MP: A mysli3 si Ze tam hrajou roli ty drogy? Ze si na ulici?

A: Myslim si Ze jo, protoze jako rodina mé pravé zaneviela jenom kvuli tomuhle, Ze sem
zacal brat drogy. Kdyz se dozveédéli, ze beru drogy. Prosté matka uz ma ke mné takovej
odstup. Uz to prosté neni tak, kdyz sem pfiSel a fek sem mami: Potiebuju tamdle to a tam to.
Potiebuju tfeba pét se. Kdyz mohla, tak pomohla. Ale ted’ uz ne. Ted’ mi naposled fekla: Dam
ti najist, dam ti vSechno co budu moct, ale penize ode mé necekej. Vo de mé nedostanes ani
korunu, protoze se dozvédéla, ze fetuju. Sice nevim od koho se to dozvédéla, no ale dozvédéla
se to, ale Ze ja tady, kdyZ mam podporu, Ze ja tfeba tu podporu nechdm ve drogach. Coz ale
neni pravda, je to blbost. J4 maximalné co vrazim do drog, tak je tisic korun, to je muj strop.
Ze si tieba koupim za tisic a konéim. Mam to tfeba na dva dny, pies ten vikend.

MP: Ted jesté posledni otdzka, napada t€ nékdy, ze mtzes kvili droze umfit? Ty uz jsi byl
mrtvej, Ze jo, skoro ...

A: No, skoro jo. UZ sem si tim prosel.

MP: Ja se chtéla zeptat jeste .. kdyz ses zbudil, po téch tfech mésicich a myslel sis, Ze tam se$
dva dny ...

A: Kazdej se mé pta, jestli sem mél néjaky sny .. ja si nelatuji viibec nic. Ja si prosté
pamatuju, jak sem to vzal a jak sem se probral, jinak nic.

MP: A jak ses probral, tak jak ti bylo?

A: No prosté byl sem Uplné to .. no je to logicky, protoZze sem byl jen na kapackach .. nemoh
sem chodit, nemoh sem se postavit na nohy, nemoh sem nic, fe¢ sem ztratil, musel sem se
zalit znova mluvit, chodit. Prosté postavil sem se na nohy a v tu rdnu sem lezel, protoze m¢
nohy neudrzely.

MP: Tak jo.
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Priloha E

IN-COME DOTAZNIK
I Datum kontaktu / misto | J1] II. Kéd klienta [
III.  Pohlavi (1] Zena [2] Mui 1v. Rok narozeni [
V. Statni prislusnost [1] Ceskarepublika VI. Etnicka prislusnost Ne-Romska
(2]  Jiné - EU (vypsat) Romské
B Jiné — non-EU (vypsat) Nesledovano
(4] Neznamo
VIL. A.Bydleni [1] sam VII .C. Bydleni 1| Doma (u rodicd)
(s kymklient7je) [2 ]| S rodii/rodinou (kde klient zZije) 2 Vlastni byt (i pronajaty)
3| sprateli 3 Cizi byt
4 | S partnerem 4| Ubytovna (hotel..)
[5 | S partnerem a ditétem 5 Squat
Sam s ditétem 6 Kasarna
VIL. B. Zije klient s osobou uZivajici drogy? ’I‘ Ano 7 Bez domova, na ulici
2 Ne
e i g 1 Pravidelné zam. T 1 Zakladni
VIII. Zaméstnani/skola 2 Ekola IX. Vzdélani 2 Vyuten
3 PrileZitostna pré’ce 3 Stredni s maturitou
4 Registrovan na UP 4 Vyssi odborné
5 Bez zaméstnani 5 Vysokoskolské
6 Davky Sz 6 Neukonéené zakl.
X. Vysetieni 1 Testovan XI. Vysetieni |1 Testovan
HIV 2 Netestovan hepatitidy 2 Netestovan
3 Nevyzvedl vysledek 3 Nevyzvedl vysledek
4 Neznamo 4 Neznamo
XII. Drive lé¢en El Ano |1| Ne XIII. Nynilécen El Ano |Z| Ne
XIV.  Okres 1 Vyplnil pracovnik:
XV.  Kraj I |
Tabulka uZivanych drog
& ¢ prvni uziti | prvni i.v. zpisob prvni neleg. | primarni £
droga | 3Plikace | Eetnost | ™y | yjiti (vék) | prvniho ufiti | droga | droga pRansmka
12
13
Tabulka rizikového uZivani
rizikové chovani < = mlvnulost —= _sou*a SHoSt = nikdy neznamo
jednorazové | opakované | jednorazové | opakované
i.v. aplikace
sdileni jehel
sdileni nacini
rizikova aplikace
predavkovani
nechranény sex
zdravotni komplikace
KODY DROG
1. Heroin 11. THC ¢
2.  Braun (opiaty doméci vyroby, 12.  Alkohol 1.  méné nez 3x mésicné 1. injekéné do Zily
kodein) 13. Cigarety 2. 1x tydné 2. injekéné do svalu
3. Pervitin, jiné amfetaminy 14. Jiné (specifikujte) 3. vikendové 3. Ustné
4.  Kokain, Cracl 15. Subutex - legalné 4.  obden 4. sniff (§rupani)
5. Speedball 16. Subutex - ilegélné 5. denné 5. koufeni
6.  Metadon - legélné 6.  2-3x denné 6. inhalace rozpoustédel
7. Metadon - ilegalné 7.  vice nei 3x denné
8. Extize 8. neuiita déle nez 6 mésicll
9.  Medikamenty (barbituraty a jina 9. neuZita v poslednich 6 mésicich
sedativa) 10. neuita v poslednich 3 mésicich
10. Inhalaénilatky, fedidla 11. neuiita v poslednim mésici
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Piiloha F (Nespor, Csémy, 1997, s. 6-9)

U JEDINCE

zvysuji riziko:

dusevni porucha a porucha chovani
setkani s nav. latkami v mladém véku
dlouhodobé bolestivé onemocnéni

mala schopnost zvladat stres

nizké sebevédomi

sklony k nasili a agresi

Spatné sebeovladani

snizuji riziko:

dobré dusevni i télesné zdravi

dovednosti v mezilidskych vztazich
vytvareni citovych vazeb

dobre zaclenéni do rodiny, Skoly i spolecnosti
dobré traveni volného Casu

veselost, vytrvalost, pilnost, prizblsobivost
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VE SKOLE

zvysuji riziko:

ve skole neni primdrni prevence,

pouze jednorazové prednasky

Skola toleruje drogy ve skolnim prostredi
drogy jsou zakim snadno dostupné
skola nespolupracuje s rodici ani
uZite¢nymi organizacemi

snizuji riziko:

je provadéna soustavna prevence
spolupréace s rodici

zakaz a nedostupnost nav. latek
dobra komunikace a spoluprace
ze strany uciteld

u problémovych zakd hledani
cesty k pomoci
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V ZAMESTNANI

zvysuji riziko:

stres, trojsménny provoz, existencni nejistota
napjaté pracovni vztahy
snadna dostupnost nav.
nezameéstnanost
socialni tlak uzivani nav. latek na pracovisti

atek na pracovisti

snizuji riziko:

pfimérené stresu

moznost organizace prace

dobrd perspektiva, smysluplnost

dobré vztahy, dobra komunikace

hranice mezi praci a soukromym Zivotem
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Priloha G

Prostor plus o.p.s.
Kristyna Szijjartova
vedouci Kontaktniho centra

Jiraskovo nameésti 13

280 02 Kolin 5

Zadatel: Markéta Paluchova, studentka

Studijni obor/Skola: Socidlni komunikace v neziskovém sektoru/Univerzita Hradec Kralové

Kolin 10.3.2018

Zadost o povoleni vyzkumu pro potieby bakalarské prace ,,Rizika spojena s uzivanim

nealkoholovych navykovych latek klienty Kontaktniho centra o.s. Prostor*

Vézena sle¢no Szijjartova,

v Kontaktnim centru jsem vykondavala praxi v ramci studia na Univerzité¢ Hradec Kralové. Pisi
bakalafskou praci na téma ,,Rizika spojend s uzivanim nealkoholovych navykovych latek
klienty Kontaktniho centra Kolin o.s. Prostor. Zadam Vas o povoleni vykonani vyzkumu
formou rozhovoru s VaSimi klienty a zaznamenani rozhovoru na diktafon ¢i pisemné.

Jsem podrobné seznamena s vnitinimi pfedpisy a pravidly Kontaktniho centra. V ramci
bakalaiské prace se fidim etickym kodexem, ktery obsahuje i mlcenlivost a anonymitu
klienta.

Vyzkum bude probihat v obdobi od ¢ervna 2018 do srpna 2018.

Dé&kuyji velice

S pozdravem

Markéta Paluchova

Vyzkum povolen/nepovolen, razitko a podpis vedouci Kontaktniho centra:



