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Uvod

Pravidelné uzivani navykovych latek ohrozuje fyzické i psychické zdravi na téchto

latkach zavislého jedince, obzvlasté pokud se tyka mladistvych.

Jedna se o celospolecensky problém, jehoZ disledky dopadaji na rodinu a blizké i Sirsi
okoli drogové zavislych a ktery je Casto spjaty s problémovym chovanim a poruchami
chovani, jeZ vybocuji z pfijatelnych norem, kdy se objevuje disocialni, asocidlni nebo

mladistvou delikvenci a drogovou kriminalitu.

Mladistvi uzivajici drogy maji fadu podobnych charakterovych ryst, které do znacné
miry urcuji jejich naslednou zavislost. Jedna se o pochybnosti o sobé, obtiznost vybéru
budouciho modelu chovani, zavislost na nazoru druhych. Pro ty, ktefi uzivaji drogy
poprvé, se tento krok stdva pokusem vymanit se z obvyklého kruhu predstav o sobé
a svych moznostech. Jedinym prostiedim, kde jsou poté v budoucnu piijimani bez
vycitek a odmitani a kde se mohou alespoil néjak projevit, je prostiedi, ve kterém
prevlada kultura konzumace drog a jinych psychoaktivnich latek. Jednani a chovani
kazdého jedince jsou vysledkem vnitinich a vnéjsich faktort, které jsou vazany na
vychovu, genetické dispozice a prostiedi, ve kterém vyrista a zije. Mladistvi jsou
v piipadé¢ obtizi a projevi rizikového ¢&i delikventniho chovéani, pro které je
charakteristické nerespektovani socialnich a spolecenskych norem, na zaklad¢ natizeni
soudu umist'ovani do vychovnych tustavi, jini absolvuji pobytovou ¢i ambulantni 1é¢bu,
piicemz spolu spolupracuji odbornici z oboru etopedie, adiktologie, psychologie,

pediatrie.

Ptredkladana prace se vénuje problematice uzivani drog a jeho vlivu na poruchy chovani
u mladistvych uzivateli. Vybér tématu souvisi s vlastnim zajem o zkoumani vlivu
drogové zavislosti na chovani u této vékoveé kategorie a také s jeho aktudlnosti. Pocty
pravidelnych uzivateld, ktefi jeSt¢ nedosdhli plnoletosti, jsou dlouhodobé vysoké
a netykaji se pouze jedinct ze socioekonomicky vyloucenych prostiedi, ovSem disledky

jsou témet shodné pro vSechny.

Cilem bakalaiské prace je vysledovat a interpretovat rizika s uzivanim navykovych
latek v kontextu jejich vlivu na poruchy chovani u mladistvych uzivatel. V teoretické

casti jsou popsana zakladni teoretickd vychodiska, tedy drogovd zavislost
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a problematika zavislosti mladeze v Ceské republice, souvisejici problematické chovéni
a poruchy chovani, ale také etiologie a rizikové faktory a dusledky pravidelného uzivani
drog. Neni opomenuta prevence jakozto zasadni soucast drogové problematiky a oblast
Skolského poradenstvi a socidlnich sluzeb. Empirickd c¢ast spocivd ve vlastnim
vyzkumném Setfeni, pficemz prostfednictvim polostrukturovanych rozhovorii usiluje
autor prace o zjisténi nazoru mladistvych, ktefi se se zavislosti potykali, jak uzivani
ovlivnilo jejich kvalitu Zivota, socialni vztahy a jejich chovani ve spole¢nosti. Pozornost
je soustfedéna na konkrétni pohled mladistvych a jejich vniméni vlastni situace, kdy
jakozto uzivatelé navykovych latek jednali pod vlivem ¢i v dasledku abstinen¢nich

pfiznakl nepiimétené ke svému okoli €1 protipravné.
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1 Drogova problematika u mladistvych

Drogova zavislost dospivajicich a jeji Sifeni je v moderni spolecnosti zadvaznym
zdravotnim asocialnim problémem. Tento jev pfimo ohrozuje zdravi nejen jednotlivce,
ale 1 celé spoleCnosti. Problém drogové zavislosti mladistvych se dnes muze tykat
prakticky jakékoliv rodiny. Drogova zavislost se stdva tragédii pro samotné mladé lidi,
jejich rodiny i blizké. Jde o velice zdvazny a slozity problém, ktery vyzaduje komplexni
piistup. Drogova zavislost vede k celkovému poskozeni osobnosti a vaznym zdravotnim

komplikacim.

Mladistvi lidé jsou v rtznych kulturach a jejich pravnich systémech chapani
a definovani rizné. V Ceské republice se do skupiny mladistvych v nejobecnéjsim

slova smyslu fadi osoby, které dovrsily 15 let, ale nepiekrocCily 18 let véku.

Problematika drogové zavislosti si zada multidisciplinarni ptistup, tzn., Ze je zapotiebi
spoluprace odbornika z rtiznych oblasti, jako jsou naptiklad medicina a v jejim ramci

pak psychiatrie, neurovédy, psychologie, socidlni védy a dalsi.

Kalina (2015) definuje drogovou zavislost jako nemoc v 1ékaiském slova smyslu (jedna
se o do jisté miry geneticky podminénou chorobnou poruchu mozkovych funkci). Autor
uvadi, Ze jde o chorobu chronickou, kterou neni jednoduché vylécit kvili vysoké
tendenci k recidivité pacientll. Zarovei se autor domniva, ze jde nejspis o nemoc, kterou
neni mozné zcela vylécit (podobné jako ischemickou chorobu srde¢ni nebo cukrovku).

Nicméné je to nemoc léCitelna a je mozné dosazeni trvalé abstinence.

Liba (2016, s. 31) ve svém terminologickém a vykladovém slovniku, tematicky
zamefeném na zdravi, drogy a drogovou prevenci, definuje drogovou zavislost
nasledovné: ,,Drogovad zavislost' je stav psychickej zavislosti a niekedy aj fyzickej
zavislosti vyplyvajuci z interakcie medzi zivym organizmom a drogou, charakterizovany
zmenami spravania a inymi reakciami, ktoré su typické nekontrolovatelnym nutkanim
(tuzbou) vpravovat' si drogu akymkolvek sposobom do organizmu pre jej ucinky na
psychiku a tiez preto, aby sa zabranilo neprijemnostiam z jej absencie v organizme.
Tuzba po opdtovnom uziti drogy previdda nad sebaovladanim a raciondlnymi

‘

argumentmi.

Americkd psychologickd asociace (APA) na svych strankach uvadi, Ze zavislost jako

chronickou poruchu ovliviiuji biologické, psychologické, socidlni a environmentalni
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faktory. Pfiblizné polovina rizika vzniku zavislosti je ddna geneticky. Geny ovliviiuji
miru odmény, kterou jedinec zaziva pii pocatecnim uzivani latky (naptf. drogy) nebo
pii ur¢itém chovani (napt. hazardni hry), a také zpiisob, jakym télo zpracovava alkohol
nebo jiné drogy. ZvysSend touha po opétovném uzivani latky nebo zminéném chovani
potencidlné ovlivnéna psychologickymi (napf. stres, trauma v minulosti), socidlnimi
(napf. uzivani latky rodinou nebo ptateli) a environmentalnimi faktory (napt. dostupnost
latky, nizkd cena) muze vést k pravidelnému uzivani/expozici, pficemz chronické
uzivani/expozice vede ke zméndm v mozku. Mezi tyto zmény lze zafadit zmény
v kortikdlnich (prefrontalni kara) a subkortikalnich (limbicky systém) oblastech
zahrnujicich odménu, motivaci, pamét, kontrolu impulzi a tGsudku. Tyto faktory
prispivaji k vyraznému narGstu touhy po droze nebo cinnosti, jakoz i ke zhorSeni
schopnosti Uspesné regulovat tento impuls navzdory znalosti a zkuSenosti s mnoha

disledky souvisejicimi s navykovym chovanim (APA, 2021).

Lze tedy konstatovat, Ze drogova zavislost je stav, kdy se télo pfizplisobuje uréitym
chemickym latkdm. V disledku toho vznika fyzicka a psychicka zavislost, tj. tyto latky
se stavaji nezbytnymi pro mnoho metabolickych procest v téle. Po vysazeni latky
se objevi abstinenni syndrom. Hlavnim pfiznakem drogové zavislosti je navyk
na drogu, potfeba zvySovat davku a frekvenci uzivani a fyzicka zavislost na droze, tedy

nastup abstinen¢nich pfiznaku pti absenci dané latky.

1.1 Drogy uzivané mladistvymi

Tato podkapitola se zaméfi na drogy uzivané mladistvymi, na jejich vliv na organismus

a na samotné poruchy chovani, které zptsobuji.
Alkohol

Alkohol, nékdy oznaCovany chemickym nazvem etanol, je psychoaktivni latka, ktera je
ucinnou slozkou nédpojl, jako jsou pivo, vino a destilaty (tvrdy alkohol). Alkoholismus
ucinky alkoholu patii pomala reakéni doba, zhorSené reflexy, snizeni mozkové aktivity,
snizené zdbrany, rozmazané vidéni, ztizené dychani, neklid apod. Z psychologického
hlediska alkohol zapfi¢iniuje rychle se ménici ndlady, zvySenou podrazdénost, hnév

a agresivitu, neschopnost dodrzovat povinnosti v celém rozsahu, problémy s paméti,
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soustfedénim a pozornosti, novou nebo zhorSujici se uzkost, mozné halucinace nebo

bludné mysleni zejména v obdobich odvykacich stavli (Sinel'nikov, 2015).
Nikotin

Tabakovy kout obsahuje 4-5 tisic slozek a nikotin je jednou z nich. Jednd se o toxicky
rostlinny alkaloid. Zavislost na tabaku zac¢ina zavislosti psychosocialni, po urcité dobé,
ktera je individudlni a je geneticky determinovand, vznikd také fyzicka drogova
zavislost, tedy zavislost na nikotinu. Nejcastéji se s koufenim zac¢ina ve véku kolem
14 let, 80-90 % kurdkid zacne pfed svym 18. rokem. Psychologicka a socidlni rizika
jsou u tabdku minimdlni, protoze tabdk nevede ke zménénym staviim psychiky
a neprovokuje je, je to psychicky bezpecnd, legalni, dostupnd, tolerovana droga.
Drogovéa zavislost na nikotinu vznikd zmnozenim receptord citlivych na nikotin

v mozku (Kalina, 2015).
Hasi$ a marihuana

Marihuana je nejrozsifené$i nelegalni drogou na svété jak z hlediska produkce, tak
i obchodovani. Podle Evropské zpravy o drogach v roce 2020 uzilo konopi téméf
8 % dospelych Evropanti a 15 % mladych dospélych (15-34 let) (EMCDDA, 2020).
Jedna se o halucinogenni drogy, které jsou obsazeny v konopi setém. NejcCastéji
jiuzivaji mladi lidé ve vé€ku 15-24 let. Aplikuje se pfedevsim koufenim, pouze ziidka
per os Ci vaporizaci. Pokud se ¢loveék rozhodne pro koufeni, u¢inky nastupuji ihned
a vrcholi zhruba za 20 minut, odezni pak do tfi hodin. V pfipad¢ pozivani je vstiebavani
drogy pomalej$i. Prvni pifiznaky se objevi do ptil hodiny a vrcholi po jedné az péti
hodinach. V tomto ptipadé€ je riziko pfedavkovani. V moci se d4 detekovat 1 az 30 dni
(Kalina, 2015). Konzumace marihuany je spojena s narlstem nasilného chovani
v pribéhu zivota jedince, vysokym rizikem psychdézy u cCastych uzivatell, nartstem
existujici psychické problémy, jako je posttraumaticka stresova porucha, socialni izkost

a deprese (Kelnarova, 2013).
Extaze

Extdze ¢i 3,4-methylendioxymetamfetamin je droga zaloZzend na amfetaminové bazi,
ktera pasobi pfedevSim na serotoninergni, dopaminergni a noradrenergni

neurotransmiterovy systém. Extazi uzivaji prevazné mladi 1idé na rGznych tanecnich
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akcich po celém svété. Uzivani zpravidla probihd v klubech ¢i na akcich
s reprodukovanou hudbou jako techno, house, rave atd. Aplikuje se zpravidla per os,
pouze ve vyjime&nych piipadech injekéné & jinym zpiasobem. Uinek nastupuje do piil
hodiny aZz hodiny a odezni po péti az sedmi hodinach. V moci lze extdzi odhalit

i po nékolika dnech (Kalina, 2015).

Po uziti této drogy se nejprve objevuje neklid a zmatenost, jez poté postupné ustoupi,
anasledné se objevi klid. Uplné vymizi stres a nalada se zlepSuje. Pokud dojde
k uzivani ve skupiné lidi nebo v paru, nastupuji riizné pocity empatie, ale také lasky,
naklonnosti, zvySuje se komunikativnost a potfeba dotekd. Za nezadouci ucinky
se povazuji nevolnost, zvraceni, napéti kosterniho svalstva, dale nechutenstvi, snizena
potfeba spanku, poceni apod. Po vysazeni drog se nejcastéji objevuje neklid a chut

k opétovnému uziti drogy (Stérbova, 2016).
Halucinogenni houby

Mezi houby obsahujici halucinogenni latky se fadi nékter¢ druhy lysohlavek. Jako
jednoho z jejich zastupct Ize jmenovat lysohlavku Psilocybe. VSechny tyto organismy z
fiSe hub ovliviiyji svym sloZenim centralni nervovy systém a byvaji uzivany ve spojeni
s tane¢nimi drogami. Nejcastéji jsou aplikovany oralné€, pod jazyk, koutenim ¢i injekei.
Zvolend varianta aplikace spolu se samotnou latkou mé pak vliv na rychlost nastoupeni
ucinku drogy. Nejcastéji Ize nastup ucinku pozorovat béhem nekolika desitek minut a k
nejvyssimu stupni intoxikace dochdzi po nékolika hodinach. Nejsilngjsi ucinky ustupuji

po nékolika hodinach (Kalina, 2015).

Pti uzivani halucinogennich hub se lze bézné setkat s celou Skalou jejich plisobeni. To
ovliviluje jednak davka a kvalita latky v houbach obsaZené, ale také psychické
rozpolozeni jedince. Typické jsou halucinogenni stavy, pfi nichz dochazi ke zménam
vnimani. Niz8i davky drogy zplsobuji intenzivngj$i vnimani a naopak vySs$i davky
vedou k vizualnim nebo sluchovym iluzim, tedy halucinacim. Casto dochazi az k
synestezii, tedy ke spojeni smysld, kterd se vyznacuje naptiklad slySeni barev, vidéni
hudby nebo zobrazovani barevnych vzor pii zavieni o¢i. Neziidka dochazi také ke
zmén€ vnimani Casu a prostoru, k iraciondlnimu mySleni se zrychlenym tokem

myslenek a k celkovému euforickému stavu clovéka (Hanus, 2019).

Kalina (2015) dale uvadi, Zze ke kratkodobym ucinkiim halucinogennich hub patti

tzv. badtrip. Tento pojem lze popsat jako pocit tzkosti, paniky, halucinaci a paranoie a
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objevuje se béhem intoxikace. Uzivatel v tomto stavu nedokaze ovlivnit ani zastavit
prubéh intoxikace, je ovliviiovan pocitem ztraty kontaktu s realitou a okolim, postihuje

ho nevolnost, zvraceni, bolest hlavy, poceni a dalsi G¢inky.

Podle Kaliny (2015) se pti dlouhodobém uzivani halucinogennich hub dostavuji i
dlouhodobé psychotické stavy a deprese az se sklonem k celkové zméné osobnosti.
Jedinec si Casto Spatné vyklada déni kolem sebe, coz ho uvadi do psychotickych stavi.
Tyto stavy vedou az k organickému poSkozeni, v piipad¢ latek s organovou toxicitou,
nebo do stavu tzv. flashbacku, tedy navratu do stavu béhem intoxikace i bez uzivani

drog.

1.2 Drogova problematika u mladistvych v Ceské republice

Tato podkapitola se vénuje drogové problematice u mladistvych v nasich podminkéch.
Vychazi z Evropské Skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD), ktera byla
uskute¢néna v roce 2019. Nov¢jsi data prozatim nejsou k dispozici, proto je pracovano
s poslednimi dostupnymi udaji. Uvedend studie potvrdila snizeni prevalence koufeni
tabaku a uzivani alkoholu nebo ilegalnich drog mezi dospivajicimi jedinci. U ukazatelti
tykajicich se konzumace alkoholu se neobjevila zddnéd vyznamna zména, ale u divek byl
zaznamenan rostouci trend piti. Z provedeného prizkumu také vyplynulo, ze chlapci
maji vetsi zkuSenost s uzivanim nelegalnich drog (konopi) a nejvice zkusenosti maji
zaci odbornych ucilist. V roce 2019 uvedlo 54 % 16letych zkuSenosti s koufenim
cigaret. Denni koufeni pfiznalo 10,3 % respondentli. ZkuSenosti s ilegalnimi drogami
potvrdilo 29,3 % mladistvych ucastnikd vyzkumu, ktefi jako nejcastéji uzivané latky
uvadeli konopné latky, extazi, LSD ¢i jiné halucinogeny, halucinogenni houby nebo

pervitin (Mravcik et al., 2020).

Podle Narodni vyro¢ni zpravy o uzivani ndvykovych latek u nas je zhruba 5 500 déti
amladych lidi do 18 let, kteti trpi zavislosti na pervitinu ¢i opioidech. Zavislost
na konopi ma asi 27 300 déti a mladistvych a na alkoholu je to pfiblizné 20 000 (Cesky
rozhlas, 2019).

Dle Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky (2019) byl nejvétsi
podil zadateli o lécbu alkoholismu z hlediska déti a mladeze ve véku 20-24 let.
U tabdku to byli nejcastéji lidé ve veku 15-19 let, v piipad€ pervitinu, opioidd,

sedativ/hypnotik a kanabinoidi byla vékova skupina 20-24 let (viz tabulka 1).

16



Tabulka 1 Pocet zadateli o 1écbu podle skupin uzivanych drog v roce 2018

::::;:.aa Alkohol | Tabak | Pervitin | Opioidy | Kanabinoidy :?;:::t‘;:é Gambling
15 0,0 0,4 0,1 0,0 0,4 0,0 0,2
1519 1,2 16,8 7.3 0,7 20,5 2,6 21
20-24 2,4 9,7 15,2 5.1 20,9 35 12,8
25-29 5,7 8,3 24,0 9,3 21,3 4,8 22,2
30-34 10,2 11,4 22,5 20,2 16,3 10,6 20,6
35-39 13,6 12,2 16,0 30,4 10,9 9,0 13,5
40-44 15,9 13,9 9,4 21,9 6,1 14,2 13,0
45-49 14,2 6,6 3,5 6,2 2,0 12,3 6.2
50-54 12,7 7.2 1,4 33 0,9 12,6 3,9
55-59 10,3 6,0 0,5 1,8 0,4 8,1 2,5
60-64 7,5 3,7 0,2 0,9 0,2 8,7 1,4
65+ 6,3 3,9 0,1 0,2 0,1 13,5 16
Pramérny vék 46,2 36,5 31,1 37,0 27,6 47,3 34,7

Zdroj: UZIS (2019)

Z hlediska struktury zadateli o léCbu dle skupin uzivanych drog byl v mladSich

vekovych skupinach vyssi podil zen. Nejvyssi podil Zen se objevil ve skupiné€ 15-19 let

(viz tabulka 2).

Tabulka 2 Struktura Zadatell o 1é¢bu dle skupin uZivanych drog

100 %
=
80% [-F--- --- --- --- —--- ---- - -
m % l N I )
40 % s f==e i i o= iy ==
II.-. N |
. Kanabi- Sedativa
Alkohol  Tabdk  Perviin  Opioidy noidy hypnnl!k; Gambling
substituéni l&tba zavisloti na opiatech 0 0 0 776 0 0 0
jind moznost 183 3 78 4 59 3 10
krizové intervence 68 2 28 4 29 6 4
nizkoprahove sluzby 101 3 628 66 195 4 1
m poradenstvi 744 34 1478 258 474 24 207
detoxifikace 976 165 453 68 410 66 6
Iééba bez podpurné farmakoterapie 1060 114 39 kT 253 2 126
m|écba vietné podpurné farmakoterapie 2518 185 b52 1 383 174 81

Zdroj: UZIS (2019)

V Ceské republice schazi ambulance, jez by se zaméfovala na 1écbu déti, které jsou

zé4vislé na navykovych latkadch nebo hrani. Odbornici tvrdi, Ze postupem Casu se zvySuje

pocet déti a mladistvych, ktefi maji potize s drogami. Problémy se objevuji uz v nizSim

véku. Aktudlné neexistuje legislativa, kterd by se zabyvala pé¢i o zavislé déti. Tuto

problematiku by mohl vyfesit pfipravovany zakon o zdravotné socidlnim pomezi, jenz
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by nastavil také zpiisoby financovani. V Ceské republice existuje jedno lizkové
detoxikacni oddé€leni urcené pro déti a mladez, a to v Praze. Toto oddéleni mé 14 ltizek
a prumérny vek pacientt je 15,5 roku. Nejprve zacinaji pacienti 1é€bu na odlouceném
detoxika¢nim pokoji. Nasleduje rezimova 1écba, kdy se jim dostava stejna péce zhruba
kazdy den ve stejnou dobu. Poté se jeste pridava terapie a poradenstvi, nasledné odchézi

jedinci do dolé¢ovacich zatizeni (Cesky rozhlas, 2019).
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2 Poruchy chovani u mladistvych vyplyvajici z drogové

zavislosti

Tato kapitola se zaméfuje na problémové chovani a poruchy chovani u mladistvych,
na fenomén zavislosti, na jeji definici a dva zékladni typy, na definici zneuzivani
navykovych latek a drogovou zévislost, na rizikové faktory vzniku a rozvoje zavislosti,
na prevenci uzivani drog. Pozornost bude vénovana i dusledkiim uZivani drog.
Poruchy chovani patfi k nejproblematictéjsim etopedickym konceptiim, které se fesi

u mladistvych.

2.1 Problémové chovani a poruchy chovani

Existuje urcitad Cast mladeze, kterou jejich pedagogové oznacuji jako problémové
jedince, pficemz 1 v ramci této skupiny je mozné pozorovat diverzitu v chovani. Pfi
problémovém chovani mohou hrat vyznamnou roli prostiedi, veék, okolnosti, zkuSenosti,
individualni charakteristiky osobnosti, kolektivnost apod. ,, Etiologie problémii chovani
je multifaktorialni (multidimenzionalni, polyetiologicka), zasahuje do Sire roviny
socialniho prostredi a do rady dalsich faktoru, které maji primy i neprimy vztah

k behavioralnim projeviim chovani. “* (Kaleja, 2013, s. 35)

Pojem ,,chovani“ se chdpe jako jednéani Clovéka. Jednéd se o komplexni souhrn projevl
a reakci jednotlivce. Rizikovym chovanim je oznacen socialni konstrukt, podobné jako
je tomu u problémového chovéani. Tento termin slouzi k oznaceni nejednoznacné
vymezeného chovani, kter¢é vsSak muze byt pfi¢inou zdravotnich, socialnich
a psychickych rizik jak pro jednotlivce, tak i pro celou spolecnost. Problémové chovani
neboli syndrom problémového chovani oznacuje jev, kdy ma jednotlivec tendenci
chovat se rizikove i v jinych oblastech a jde o urcitou propojenost (Hutyrova et al.,
2013). Kaleja (2013) dale uvadi, Zze problémy chovani déti a mladeze byvaji nékdy
laickou vefejnosti zaménovany za poruchy chovéani. V pfipadé poruch chovani
v dospélém véku lze dle né€j hovotit o poruse osobnosti a dale uvadi n€kolik kritérii

pro rozliSeni uvedenych dvou jevi:

e intervencni pristupy,
e podnéty pro nevhodné a neadekvatni chovani,

e Casovy usek, v kterém se dané jevy vyskytuji,
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e typy prostfedi, v nichz se nevhodné, neadekvatni chovani projevuje,
e ontogenetické obdobi, ve kterém se nevhodné, neadekvatni chovani vyskytuje,

e souvislost s odliSnym sociokulturnim prostiedim a jiné.

Pod pojmem ,,poruchy chovani“ lze chapat ,,opakujici se a trvaly (min. 6 mésicii)
vzorec disocialniho, agresivniho a vzdorovitého chovani, které porusuje socialni normy

a ocekavani primeérend veku ditete. “ (Hutyrova et al., 2013, s. 15)

Porucha chovani je kazdé trvalé negativni odklonéni od normy, pificemz jako
distinktivni kritérium slouZzi to, ze musi jit o védomé jednani, které lze oznacit jako
nezadouci projevy v chovani, jehoz nasledkem miize byt az delikvence a kriminalita.

Pro poruchy chovani je typické, ze:

e | jedinec nerespektuje socialni normy platné v dané spolecnosti,

e projevuje se vyraznymi napadnostmi v oblasti socialnich vztahii, nedostatkem

empatie, citovou chladnosti a egoismem.
Americky psycholog Bower uvadi znaky poruchy chovani:

e neschopnost ucit se, ktera memuze byt vysvétlena na zakladé intelektovych,
smyslovych nebo zdravotnich faktoru,

e neschopnost navazovat a udrzovat uspokojivé interpersonalni vztahy s vrstevniky
a uciteli,

e neprimerené chovani a emocni prozivani v béznych podminkach,

e celkovy silici pocit nestésti a deprese,

e tendence k rozvoji somatickych symptomii, bolesti a strachu na zaklade osobnich

a skolnich probléemii “ (Kaleja, 2013, s. 38).

Podle Véagnerové (2014) jsou poruchy chovani u déti rozdéleny na dvé kategorie. Prvni
z nich zahrnuje neagresivni porusovani socialnich norem, kam lze zaradit lhani, atéky
nebo touldni se. Druhou kategorii jsou agresivni poruchy chovani, kam patfi Sikanovani,

vandalstvi a dal§i podobné projevy agresivity.

Pipekova a spol. (2010) se zamétuji na déleni poruch chovani podle toho, jak moc

ovliviluji spolecnost. V souvislosti s tim 1ze uvést nésledujici zadvaznosti:

a) Disocialni chovani - 1ze ho charakterizovat jako spoleCensky nevhodné chovéani,

které se nejCastéji projevuje neposluSnosti, ptfestupky proti Skolnimu fadu,
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b)

Déleni

b)

negativismem, vzdorovitosti, lhanim a dal§imi mensimi projevy. Toto chovani
1ze pozorovat jak u déti v urcitém vyvojovém obdobi, jako je naptiklad puberta,
tak 1 u déti potykajicich se s lehkou mozkovou dysfunkci, ADHD, neur6zou a
podobnymi postizenimi.

Asocidlni chovani - popisuje stav, kdy jedinec porusuje moralni spoleCenské
normy, kterymi ubliZuje ptfedev§Sim sam sobé&, ale zatim se jeSt€ nedopousti
protipravnich pfestupkt. Jako piiklad lze uvést utéky, touldni, zaskolactvi,
sebeposkozovani a rvacky.

Antisocialni chovani - tato posledni forma poruchy zahrnuje celou Skalu
chovani, které maji negativni dopad na spolecnost jako celek a vznika pii nich
trestnd ¢innost spojena s delikvenci a ¢asto i s recidivami. Konkrétné se jedna
napiiklad o vandalstvi, loupeze, kradeze, agresivni a destruktivni Cinnosti,

sexualni delikty, organizovany zlocin a i zabiti a vrazdu.
poruch chovani podle MKN-10 (Orel, 2020):

Porucha chovani vdzana na vztahy k rodin€¢ (F91.0) se projevuje narusenymi
vzorci chovani pouze ve vztahu k rodin€é a domovu, poptipadé pouze k urcité
osobé v domacim prostfedi. Bézné jsou disocidlni projevy vyrazné nekazné,
egocentrického nerespektovani ostatnich, ale i1 agrese, ni¢eni véci nebo kradeze.
Mimo rodinu nebyvaji vztahy a chovani narusSeny. Progndza je vesmés dobra.
Nesocializovand porucha chovani (F91.1) souvisi s nesouladnym vyvojem
osobnosti a nedostatecnym vyvojem a zvnitinénim moralky. Chybi empatie
a pratelské ¢i diveérné vztahy, doty¢ny je vesmés samotarsky. Rvacky agrese,
hrubosti, nepratelstvi, Sikanovani, ublizovani (obzvlasté slabsim) a nejednou
1 zvitatim, hrubost, vulgarita, krddeze vandalismus, nasilnosti, krutost a dalsi
disocidlni projevy jsou béznou soucasti klinického obrazu. Pfitom nebyvaji
pfitomny pocity viny, litosti nebo vycitek svédomi. Patii k poruchdm s nejhorsi
prognozou. V dospélosti je Casty piechod do asocidlni poruchy osobnosti.
MozZnost zmény a nédpravy je znacné¢ limitovana. Disocialni a agresivni prvky
jsou dlouhodobé a opakujici se.

Socializovana porucha chovani (F91.2) je typickd naruSenymi vztahy
s autoritami a jimi danymi pravidly. Typické je zapojeni v né&jaké vrstevnické
skupin€ (part€, gangu) s vlastnimi pravidly, normami, hodnotami, ritualy

aorganizaci (a Casto pfitomnou delikventni aktivitou). Vztahy v domdacim
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prostiedi nemusi byt nijak naruSeny (takZe rodice mnohdy vibec netusi, jak

se jejich potomek projevuje ,,venku®).

Poruchy chovani piedstavuji obrovskou z4téz z pohledu odborniki i déti, dospivajicich
a rodict. Poruchy chovani vétSinou zhorsuji kvalitu Zivota o 50 % v porovnani s plné
zdravym stavem. Zneuzivani navykovych latek se pfitom povazuje za nejzavaznéjsi

(Vermeulen et al., 2017).

2.2 Zneuzivani drogovych latek a zavislost

Odbornici na behavioralni védy se domnivaji, Ze vSechny entity, které jsou schopny
stimulovat ¢loveéka, mohou byt ndvykové a kdykoli se navyk zméni v povinnost, 1ze jej
povazovat za zavislost. Védci se také domnivaji, Ze mezi diagnostickymi piiznaky
drogové zavislosti a behavioralni zavislosti existuje fada podobnosti i rozdilt. Naptiklad
behavioralni zavislost, jako je zavislost na internetu, je podobna drogové zavislosti s tim
rozdilem, Ze v prvnim piipad¢ neni jedinec zavisly na latce, ale na chovani nebo pocitu,
ktery dand Cinnost vyvolavd. Kromé toho u behavioralni zavislosti chybi fyzické
piiznaky drogové zavislosti. Jini autofi uvadéji, ze behavioralni zdvislost ma nékteré
podobné ptiznaky jako zavislost laitkovd a mlze mit podobné devastacni nasledky

(Alavi et al., 2012).

Zneuzivani navykovych latek je jev, kdy lidé konzumuji bud’ 1éky, pfedepsané ¢i volné
dostupné, nebo jiné latky, které skodi jim samotnym nebo druhym, a to jak legalni, tak
nelegalni. Usudek, vnimani, pozornost a zdravi uZivatele se dasto vymknou kontrole
aiv pripadé¢ 1€kt uzivatel obvykle bere davky mnohem vys$si, nez je I¢kaiské
doporuceni. Nemoci souvisejici s navykovymi latkami, véetné zavislosti na navykovych
latkach a jejich zneuzivani, jsou chronické recidivujici onemocnéni charakterizovana

obsesivnim chovanim a fyzickou nebo psychickou zavislosti (Wang et al., 2021).

Zneuzivani navykovych latek mtize byt pri¢inou protispole¢enského chovani, miize mit
Skodlivé ucinky na fyzické zdravi uzivatele (pfedavkovani, hepatitida, HIV, dychaci
problémy) a taktéz na jeho dusevni zdravi (deprese, zkostné poruchy, sebevrazdy). Je
pfi¢inou socidlnich problémil a problémi s kriminalitou a ndsilim. ZneuZivani latek
je Casto klasifikovano jako experimentalni, rekreacni nebo zavislostni, to v§e mize mit
za nasledek neptiznivé fyzické nebo psychické ucinky. Jde pfitom o Siroké spektrum

terapeutickych latek nebo latek s fyziologickymi a psychoaktivnimi ucinky na télo nebo
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mysl, jejichz zneuzivdni stoji mimo zdkon a vymykéd se lékafskym smérnicim

(AtosHealthcare & DSP, 2018).

Jak uz bylo uvedeno v piredchozi Ccasti, problém drogové zavislosti vyzaduje
multidisciplinarni pfistup. Drogova zavislost neboli narkomanie (z feckého narke

— otup€lost a mania — Silenstvi, nadSeni) jako lékaisky termin oznacuje onemocnéni
charakterizované patologickou touhou po drogich, vedouci k zavaznym porucham
télesnych funkci; z hlediska psychologie jde o potfebu uzivat drogu nebo chemickou
latku, aby se zabranilo nepfijemnému pocitu z jeji absence, tj. o chemickou zavislost;

v sociologii se zavislost definuje jako typ deviantniho chovani (Fluyau, Charlton, 2021).

Drogova zavislost ptedstavuje chronickou recidivujici poruchu charakterizovanou
trvalym vyhleddvanim a uzivanim drog. Vzhledem k vyznamnym Skodlivym dopadim
této nemoci jak ze socidlniho, tak z ekonomického hlediska byl proveden rozsahly
vyzkum zaméfeny na zodpovézeni fady otazek z oblasti zavislosti, véetné zkoumani
behavioralnich a neurofarmakologickych faktorti, které pfispivaji k rozvoji zéavislosti,

ztraté sebekontroly a pretrvavani nutkavého zavislostniho chovani (Bushra et al., 2013).
Zavislost 1ze rozdélit na dva typy:

e Jednim je psychicka zavislost. Tento termin oznacuje stav organismu
charakterizovany patologickou potfebou uzivat drogu nebo chemickou latku,
aby se jedinec vyhnul psychickym poruchdm nebo nepfijemnym pocitlim, které
vznikaji pfi vysazeni ndvykové latky, v tomto pifipadé vSak bez somatickych
abstinenc¢nich jevi.

e Druhym je fyzickd zavislost. Tento termin oznacuje stav charakterizovany
vznikem abstinen¢niho pfiznaku po ukonceni uZivani navykové latky nebo

po podani jejich antagonistti (Alavi et al., 2012).

2.3 Rizikové faktory pro vznik a rozvoj zavislosti

Nérodni institut pro zneuzivani drog se v poslednich dvou desetiletich snazi zjistit, jak
tento Skodlivy proces zacina a jak se vyviji. K riziku zneuzivani drog ptispiva fada
faktorii. Rizikové faktory mohou pravdépodobnost zneuzivani drog zvySovat, zatimco
ochranné faktory mohou riziko snizovat. Je vSak dilezité mit na paméti, Ze vétSina osob

ohrozenych zneuzivanim drog je uzivat ani nezacne, natoz aby se stala zavislymi. To, co
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je rizikovym faktorem pro jednu osobu, nemusi nutné byt rizikovym faktorem pro jinou

(Narodni astav pro otazky zneuzivani drog, 2011).

Pti vzniku zévislosti maji velky vliv rizikové faktory, které ptispivaji k jejimu rozvoji.

Lze mezi n¢ zafadit nasledujici faktory (MeDitorial, 2021):

e Socialni tlak ze strany vrstevnikt, ktefi si pfeji, aby se osoba zaclenila do jejich

skupiny.

e Situace spojené se stresem, uUzkosti, pocitem ménécennosti nebo osamélosti.
Tyto emoce jsou v obdobi dospivani Casté a jedinec pak muze od nich hledat

kratkodobou ulevu praveé uzivanim drog.

e Problémy v rodiné, nedostate¢né projevy rodiCovské lasky a nevhodné domaci
zdazemi ma také vliv na mladého cloveka, ktery pak mutze hledat uspokojeni v

uzivani ndvykovych latek.

e UZivani siln€ navykovych drog, jako je pervitin nebo heroin, miiZze rychle vést k

vytvoteni zavislosti.

e U muzl a chlapct se vyskyt drogovych problémi vyskytuje Castéji nez u divek a

v

z€1n.

Mezi rodinné rizikové faktory patii Spatné zachdzeni s jedincem v détstvi (vcetné
zneuzivani a zanedbavani), zneuzivani navykovych latek rodi¢i nebo nékym v roding,
rodinny stav rodi¢l, tUroven jejich vzdélani, vztahy mezi rodi¢i a détmi,
socioekonomicky status rodiny a pfipady, kdy dit¢ vnima, Ze rodi¢e jeho uzivani

navykovych latek schvaluji (Whitesell et al., 2013).

Tabulka 3 Rizikové a ochranné faktory

Rizikové faktory Doména Ochranné faktory
rané agresivni chovani jednotlivec sebeovladani
nedostatecny dohled rodica rodina rodicovsky dohled
zneuzwar;;tr:ll(vykovych vrstevnici akademické kompetence
dostupnost drog Skola zésady proti uzivani drog
chudoba spole¢nost silna vazba na okoli

Zdroj: Narodni tstav pro otazky zneuzivani drog (2011)

Vyse uvedené rizikové faktory mohou zneuzivani drog ovlivnit né€kolika zptsoby. Cim

vice rizikiim je dité vystaveno, tim je pravdépodobnéjsi, ze bude drogy zneuzivat.
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Nékteré rizikové faktory mohou byt v urcitych fazich vyvoje siln€jsi nez jiné, napiiklad
tlak vrstevnikli v obdobi dospivani. Stejné tak n€které ochranné faktory, naptiklad silné
pouto mezi rodi¢i a détmi, mohou mit vétsi vliv na snizeni rizik v prvnich letech zivota.
Dtlezitym cilem prevence je zménit rovnovahu mezi rizikovymi a ochrannymi faktory
tak, aby ochranné faktory pievazovaly nad rizikovymi (Narodni ustav pro otazky

zneuzivani drog, 2011).

2.4 Prevence uzivani drog

U déti a mladeze je velmi dualezita prevence uzivani drog, protoze existuje celd fada
dikazii, ze ¢im diive zacne Cloveék drogy uzivat, tim vétsi je pravdépodobnost, Ze
se un¢j pozdéji objevi velmi zdvazné drogové a zdravotni potize. Stejné tak existuje
korelace mezi problémy s drogami a Skolnim prospéchem, zéaskolactvim, s trestnou

&innosti mladistvych apod. (Utad vlady CR, 2014).
Obecné je mozné vyclenit tfi kategorie prevence:

e Vseobecna: tyka se celé populace (napi. se zaméfuje na obCany jedné zemé,
mistni komunitu apod.), kdy preventivni programy maji byt prospéSné pro
kazdého clena spole€nosti. Jejim hlavnim ukolem je plsobit na mladé lidi tak,
aby nezacali s uzivanim ilegélnich navykovych latek. Typickym ptfikladem je
protidrogova prevence ve Skole.

o Selektivni: selektivni prevence se zabyva pouze urcitou ¢asti populace, u niz
hrozi riziko rozvoje uziti drog, které je déno existenci psychologickych,
biologickych, socialnich ¢i environmentdlnich faktorii. Typickym ptikladem
je mimoskolni program pro ty zaky, ktefi maji problémy s chovanim.

e Indikovana: je urcend jedinciim, u nichz existuje riziko rozvoje uzivani drog
aktefi nespliuji kritéria DSM-IV pro zavislost. Prostfednictvim téchto
programi se u takovych jedinct realizuje vyhodnoceni miry rizika. Typickym
pfikladem je intervence, jez slouzi k eliminaci konzumace konopnych drog

u neproblémovych uzivateld (Utad vlady CR, 2014).

Americky Narodni Ustav pro otdzky zneuzivani drog (2011) ve svych smérnicich uvadi,
Ze preventivni programy by mély posilit ochranné faktory a bud’ kompletné eliminovat,
nebo snizit rizikové faktory. Existuje nékolik zékladnich principt, které je nutno vzit

v uvahu:
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Riziko, Ze se jednotlivec stane uzivatelem, koreluje mezi poctem a typem
rizikovych faktort (napf. deviantni postoje a chovani) a ochrannymi faktory.

Sila rizikovych a ochrannych faktori se méni s v€kem. Napiiklad rizikové
faktory v rodiné maji vétsi dopad na mladsi dit€, zatimco vrstevnici uZzivajici
navykové latky miizou byt pro dospivajiciho vyznamnéjSim rizikovym faktorem.
Vcasna intervence pii eliminaci rizikovych faktort (napi. agresivniho chovani
a Spatné sebekontroly) ma Casto vétsi dopad neZz pozdé¢jsi zdsah, protoZze méni
zivotni dréhu ditéte smérem od problému k pozitivnimu chovani.

Ackoli rizikové a ochranné faktory mohou ovliviiovat lidi vSech skupin, mohou
na n¢ mit odliSny vliv v zavislosti na v€ku, pohlavi, etnické ptislusnosti, kultuie
a prostiedi.

Preventivni programy by se meély zabyvat vSemi formami zneuzivani drog,
samostatné nebo v kombinaci, vetné uzivani legalnich drog nezletilymi
(napf. tabdku nebo alkoholu); uzivani nelegalnich drog (napt. marihuany nebo
heroinu) a nevhodného uzivani legdlné ziskanych latek (napf. inhalantl), 1€kt
na predpis nebo volné prodejnych 1éki.

Preventivni programy by se mély zabyvat typem problému zneuzivani drog
v mistni komunité, zaméfit se na ovlivniteln¢ rizikové faktory a posilit
identifikované ochranné faktory.

Preventivni programy by mély byt uzplsobeny tak, aby fesily rizika specificka
pro konkrétni skupinu, jako je v&k, pohlavi a etnickd pfisluSnost, ¢imz by
se zlepsila ucinnost dan¢ho programu (Narodni Ustav pro otdzky zneuzivani

drog, 2011).

2.5 Disledky chovani osob uzivajicich drogy

Nejen zavislost, ale jakékoli uziti drogy mize ¢lovéka poskodit ve vSech oblastech

zivota. Nekteré disledky miize pfinést jiz prvni uziti drogy, jiné nastupuji az po jejim

dlouhodobém uzivani.

Mezi nasledky, které jsou zptisobené uzivanim drog, mohou patfit napiiklad dopravni a

dalsi nehody, které jsou zavinéné drogové zavislym c¢lovékem, ktery pod vlivem

navykové latky ma riskantnéjsi chovani a celkové jiné vniméni ohrozujici okoli. Zavisly

clovek ma taktéz vétsi sklony k ukonceni svého Zivota sebevrazdou. DalSimi nasledky
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jsou napiiklad rodinné problémy, problémy ve Skole spojené se zhorsenym prospéchem
studenta, ztrata dobrych kamarada a problémy v préci, které jsou doprovazeny castou
absenci, nesoustfedénim a nespolehlivosti. Z toho vyplyva, ze zavisly ¢loveék se Casto
potyka s problémy se zakonem. Napomdahd tomu i fakt, Ze s ubyvajicimi finan¢nimi
prostiedky pro opatieni si drogy, narlsta trestna ¢innost spojend s krddezemi. Samotnou
distribuci a nakupem nelegalnich latek se dopousti jedinec taktéZ protipravniho jednani
a je jen otazkou cCasu, kdy se dostane do vézeni. Uzivani drog ma ale 1 zdravotni
nasledky. Drogy maji znicujici vliv na zdravi ¢lov€ka. Drogova zavislost mé negativni
vliv na funkci mozku. Jejich uzivatelé nezvladaji bézny stres a maji problémy s paméti
nebo ucenim. Dospivajici lidé jesté nejsou tolik zrali jako dospéli, a proto je zavislosti

zasahuji mnohem vice a odvykani je béhem na dlouhou trat’ (MeDitorial, 2021).
Dtsledky uzivani drog Eske (2020) déli na kratkodobé a dlouhodobé:

e zmény chuti k jidlu,

e nespavost,

e zvySend srdeCni frekvence,

e problémy s feci,

e zmé&ny kognitivnich schopnosti,
e docasny pocit euforie,

e ztrata koordinace.

Chronické uzivani drog mize zménit mozkové funkce, coZ mé za nésledek dlouhodobé

psychické ucinky, jako jsou napt. (Eske, 2020):

e deprese,

e uzkost, panické poruchy,
e zvySend agresivita,

e paranoia, halucinace,

e zhorSené funkce paméti, uceni a soustfedéni.
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3 Problematika poruch chovani, které jsou disledkem

zneuzivani navykovych latek u mladistvych

Jak bylo uvedeno v uvodu prace, problematika drogové zavislosti u dospivajicich
vyzaduje multidisciplindrni pfistup a je zapotfebi komplexniho pfistupu ze strany
zdravotnickych zatfizeni, socialnich sluzeb, Skoly, ale i rodiny, ptatel apod. Pti feSeni
otazek spojenych s drogovou zavislosti dospivajicich hraje kazda z nich velice dileZitou
roli a jeji misto je nezastupitelné. Zaroven je nevyhnutelné brat v potaz, ze kazdy ¢lovék
je individudlni osobnost, ktera Zije ve specifickych podminkach, a proto je tfeba vzdy

navrhnout konkrétni feSeni s ohledem na konkrétniho jednotlivce.

Na koncept systému prace s mladistvymi Ize pohlizet z pohledu skoly, socialnich sluzeb

a rodiny.

3.1 Skola a poruchy chovani u mladistvych

Tato podkapitola se tyka prace instituci souvisejicich se vzdélavacim systémem, které se

vénuji zaklim a studentim s poruchami chovani.
3.1.1 Skolska poradenska zafizeni

Hlavnimi organy v ramci systému pedagogicko-psychologického poradenstvi jsou
pedagogicko-psychologické poradny, specialni pedagogickd centra a zafizeni pro
preventivni vychovnou péci. Jejich prace se nezamétuje pouze na zaky a studenty s
chovanim ovlivnénym uzivanim navykovych latek, ale jelikoz jsou tito jedinci
predmétem zkoumani bakalafské prace, bude se i1 nasledujici popis Cinnosti vyse

uvedenych instituci zamétovat jedince s problémy se zavislosti.

Pedagogicko-psychologické poradny se do vzdélavani zaclenuji v piipad€, ze nastaveny
proces vzdélani zagne u nékterych jedinct selhdvat. Ukolem poraden je v tomto piipads
piima komunikace s zaky ¢i studenty, ale i s jejich rodinami. Cela komunikace pak
probihd formou skupinovych nebo individualnich sezeni. Jedinci, ktefi potiebuji
odbornou pomoc, dochazi nasledné sami za pracovniky do pedagogicko-
psychologickych poraden, nebo dochazi pracovni za svymi klienty domt, do Skol ¢i
jinych specialnich zatizeni. Ukolem pracovnikdi z poradenskych center je piedev§im

prevence proti socialné patologickym jeviim, které maji negativni vliv na zdravi klienta.
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Nasledn¢ také zpracovavaji odborné posudky a dalsi materidly, které jsou pottebné pro

vzdélavaci systém i dalsi spravni fizeni (NUV, 2021).

Dal8im ukolem odbornych poradenskych pracovnikil je zapojeni se do prevence proti
rizikovému chovani. U dospivajicich jedinct se ¢asto vyskytuje nevhodné chovani s
projevy zaskolactvi, Sikany, kriminality, toxikomanie a dalSich konfliktti. Odborni
pracovnici pak v rdmci téchto projevii musi nastolit nejadekvatnéjsi zpusob dal§iho
jednani s jedincem, u kterého se rizikové chovani vyskytuje. Pfi uzivani navykovych
latek nedochazi ale jen k rizikovému chovani, ale také ke zhorSovani Skolniho

prospéchu, kterému se odborni poradensti pracovnici také vénuji. (Hoferkova, 2013).

Preventivné vychovnd péce je zaméiena na deti a mladistvé, kteti vykazuji riziko
poruch chovani nebo jiz projevuji negativni jevy ve svém socialnim vyvoji. Tento typ
péce je poskytovan détem a mladistvym, ktefi nejsou v ustavni vychové, nebo jim
nebyla nafizena ochrannd vychova. Stfediska vychovné péfe pro déti a mladeZ se
zabyvaji preventivni ¢innosti a ¢asto jsou soucasti diagnostickych a vychovnych ustavii
pro déti a mladistvé s negativnimi a patologickymi projevy chovani. Z toho vyplyva, ze
sttediska nesupluji klasicka Skolni zafizeni Ci poradenska pracovisté, ale dopliuji je,
spolupracuji s dalS§imi preventivné vychovnymi, poradenskymi a terapeutickymi

zatizenimi (NUV, 2020).

Stiediska vychovné péce Ize rozdélit na ambulantni, stacionarni a internatni. Svij cil a
plnéni ukolt dosahuji prostfednictvim provadéni rlznych Cinnosti, které lze rozdélit

nasledovné:
e Specialné pedagogické a psychologické &innosti (NUV, 2020)

Zahrnuji cinnosti vykondvané individudlni nebo skupinovou formou terapeutické
¢innosti s jednordzovym, kratkodobym nebo dlouhodobym vedenim klientl. Dale se
zam¢eiuji na vychovné a prevychovné aktivity v interndtnich oddélenich, na
vypracovavani individualnich programii pro vSechny klienty s dlrazem na jejich
napliiovani a nakonec na vypracovavani a realizaci specidln¢ pedagogickych a
terapeutickych programi se zaméfenim na kolektiv Zakli a studentli ve stfidé. Cilem
téchto aktivity je feSeni problému ve tfidé, zamezeni vzniku Sikany, Skolniho nésili nebo

uzivani navykovych latek.

e Poradenské ¢innosti (NUV, 2020)
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Jejich cilem je zajistit kontakt klienta se spolupracujicimi subjekty a dalSimi typy
zatizeni, a to podle povahy problémi, se kterymi se klient potyka. Dale poradny
zajist'uji vedeni klientli ve svych prostorach a zprostfedkovavaji metodické schiizky a

porady s pedagogickymi pracovniky, Skolnimi pedagogy a Skolnimi metodiky prevence.

e Diagnostické ¢innosti (NUV, 2020)

Tyto cinnosti se zabyvaji specidlné pedagogickou diagnostikou, pedagogicko-
psychologickou diagnostikou poruch chovani a poruchou socidlniho vyvoje,
psychologickou diagnostikou osobnosti a socialni diagnostikou, kterd je provadéna

na zékladé poruch chovéani a socidlniho vyvoje.
3.1.2 Skolska zarizeni pro vykon ustavni a ochranné vychovy

Stiedisko vychovné péce si dava za cil predchazet vzniku a néslednému rozvoji
mit negativni vliv na zdravy vyvoj déti. Dale se stfediska snazi zmirfiovat nebo
odstraniovat pfiCiny a dasledky jiz existujicich poruch chovani a soucasné pfispivaji k

podpoie zdravého osobnostniho rozvoje déti (NUV, 2020).

Do téchto skolskych zatfizeni patii také tistavni a ochrannd vychova, kterd spada pod
pravomoc ustavnich a vychovnych tstavii pro mladeZz. Diagnosticky Ustav je prvnim
diagnostickym zafizenim, které jedinec navstivi za ucelem svého kompletniho
psychologického, socidlniho, pedagogického a zdravotniho rozboru (Hoferkova, 2013,

s. 58).

Dalsim zafizenim je vychovny ustav pro mladez, ktery se zamétuje na déeti od 15 let s
vyskytem zavaznych poruch chovani, které vedly k nafizené ustavni vychové nebo k
ulozeni ochranné vychové. V nékterych ptipadech lze do ustavu umistit i déti od 12 let,
pokud jim byla diagnostikovana tak zdvazna porucha, Ze nemohou byt umistény do

détského domova se skolou (Hoferkova, 2013, s. 59).

3.2 Socialni sluzby a problematika poruch chovani u mladistvych

Podle § 32 zékona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach se za socialni sluzby povazuje

socialni poradenstvi, socialni péce a socialni prevence.

30



Vzhledem k vymezené cilové skuping, kterou jsou mladistvi s poruchou chovani
zapti¢inénou drogovou problematikou, se budou dalsi kapitoly vénovat socidlnimu
poradenstvi a sluzbam socialni prevence. Tyto dvé sluzby jsou vzhledem k zaméteni

prace nejrelevantnéjsi.
3.2.1 Socialni poradenstvi

Diky socialnimu poradenstvi se dostava naruSenému ditéti adekvatni pomoci pro navrat
do normalniho plnohodnotného, nebo alespon piijatelného Zivotniho stylu. (Matéjcek,

2011).

Matéjcek (tamtéz) se domnivd, Ze 1 dysfunkéni rodiny maji Sanci se napravit a
poradenské sluzby tomu maji napoméhat. V rdmci toho dochdzi k identifikovani
pozitivnich stranek v rodiné s cilem jejich posileni a podpotfe. VSechny kroky jsou
provadény s ohledem na prospéch ditéte. To znamend, ze cilem neni opravovat rodinu,

ale spolupracovat s ni na dosazeni jejiho sebenapravného cile.

Socidlni poradenstvi je dle § 37 zdkona o socialnich sluzbach realizovano formou
zakladniho socialniho poradenstvi a odborné¢ho sociadlniho poradenstvi. Na zakladni
socialni poradenstvi navazuji dalsi formy sluzeb, které pomahaji fesit konkrétni socialni
problémy klientd. Ty mohou byt nejriizngjsiho charakteru, a proto se odborné
poradenstvi zamétuje na konkrétni skupiny, kterym poskytuje jim adekvéatni pomoc. V
ramci toho poskytuje pomoc i rodindm pfi feSeni socidlnich problémil, véetné otazek
tykajicich se péce o déti. Terapeutické aktivity jsou také soucasti odborného poradenstvi

(Matousek et al., 2013).
3.2.2 Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez

V zakoné o socidlnich sluzbach se oznacuje nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez
(dale jen NZDM) jako soucast socialnich prevenci poskytovanych ve prospéch této

skupiny lidi.

Podle § 62 zakona o socidlnich sluzbach, poskytuji NZDM ambulantni a terénni sluzby
pro déti a mladé lidi ve véku 6 az 26 let, ktefi se potykaji se socialné nezddoucimi jevy.
Hlavnim cilem téchto zafizeni je obecné zlepSeni kvality Zivota ohrozenych jedinct a
vytvoteni prostfedi pro feSeni jejich obtiznych situaci. Zékladnimi aktivitami, které

nizkoprahova zafizeni pro své klienty vykonavaji, jsou zprostiedkovani kontaktu se
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spolecnosti, socidlné-terapeutické ¢innosti a pomoc pii uplatiiovani prav v osobnich

zalezitostech.

Tato zatizeni taktéz poskytuji détem misto pro traveni svého volného ¢asu bez toho, aby

se museli identifikovat nebo vynakladat své financni prostiedky.

Podle Koczora (2015) je poslanim NZDM zlepsit Zivotni styl a socialni zaclenéni déti a
mladeze, ktefi jsou v naro¢né socialni situaci. Dale je jejich naplni prace poskytovat
informace, odbornou pomoc a podporu, coz ma zamezit socidlnimu vyclenéni jedinc.
Pro splnéni vSech cilll jsou vykonavany nasledujici ¢innosti:

e Kontaktni prace — jsou ¢innosti zalozené na budovani vzijemné divéry mezi
odbornym pracovnikem a uZzivatelem. Duvéra je nejCastéji budovana
vzajemnymi hovory v uzivateli piijjemném a pifirozeném prostiedi. MiiZe jim byt
ulice, klub, kontaktni mistnost a dals$i mista.

e Krizova intervence - tesi jiz vzniklé krizové situace a pomaha najit uzivateli
feSeni, aby mu jeho situaci co nejvice zjednodusila. Pomoc ze strany pracovnika
muze byt vykondvana v takovém rozsahu, ve kterém je pracovnik kvalifikovan.
Pokud nema pracovnik zadnou kvalifikaci, poskytne uZzivateli akutni pomoc a
dale ho odkaze na odborného pracovnika.

e Piipadova prace — dlouhodobd, planovand individualni prace.

Mezi dal$i nejCastéji vyuZzivané intervence patii: skupinova prace, prace s blizkymi
osobami, volnocasové aktivity, doucovani, poradenstvi, preventivni, vychovné a

pedagogické programy.
3.2.3 Terénni programy

Podle § 69 zdkona o socialnich sluzbach jsou terénni sluzby poskytované dospélym
osobam i détem, které¢ vedou rizikovy zplsob zivota nebo jsou timto zpisobem Zzivota
ohroZeny. Nejcastéji se jedna o osoby uzivajici navykové latky, osoby bez domova nebo
zijici v socialn€ vylouc¢enych komunitach a dal$i. Pomoci terénnich programi jsou tyto
osoby vyhledavany a je jim poskytovana takovd pomoc, aby se pfedchazelo rizikim z

jejich zplisobu Zivota.

Terénni programy mohou byt poskytovany i anonymné a jejich tkolem je, stejn¢ jak u
nizkoprahovych zafizeni, zajistit postizenym osobam kontakt se spole¢nosti a pomoc pfi

uplatiiovani prav v osobnich zalezitostech.
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Pifi vymezeni Ccinnosti terénnich praci doslo k sjednocenému chépani terminu
streetwork, ktery byl oznacovan i jako terénni socialni prace. Podle Htlové (2017) jsou
ale mezi témito terminy jisté rozdily. Tim nejzasadnéjSim je klientela a problémy, které
se v souvislosti s ni fesi. JednoduSe lze terminy vymezit tak, ze streetwork se snazi
predchazet socidlné patologickym jevim, zatimco terénni prace ¢i terénni asistence v

rodiné se snazi zajistit prevenci institucionalizace péce o déti a mladez.

3.3 Rodina a problematika poruch chovani u mladistvych

Uloha rodiny u jednotlivce, ktery zneuziva navykové latky, je jedine¢na. Rodina trpi
pfimymi disledky zneuZzivani navykovych latek a zarovenn ma potencidl byt jednim
z nejsilnéjSich ochrannych vlivli proti nému. ZneuZivani drog se casto oznacuje
zarodinny problém, protoze zavislost mé zavazné negativni disledky a piekonani
tohoto slozitého problému se netyka pouze osoby zneuzivajici navykové latky, ale také
vSech c¢lenii rodiny. Z tohoto divodu je zaméfeni na roli rodiny pro pochopeni
a prevenci destruktivniho fenoménu zneuZzivani navykovych latek a zavislosti zasadni

(Sobotkova et al., 2014).

Kazda rodina a kazdy jeji €len je ovlivnén jedincem uZivajicim navykové latky rizné,
mimo jiné napiiklad tim, ze se v rodiné objevuji narusené citové vazby, ekonomické
potize, pravni problémy, emocionalni stradani a nekdy i1 nasili. K dalSim projeviim
drogové zavislosti mladeze patii Spatné skolni vysledky, kradeze penéz za ucelem ziskat
drogu, ut¢ky z domova, coz samoziejm¢ zplsobuje zarmutek, citové stradani
a psychicky diskomfort u ostatnich ¢lent rodiny. Trapeni rodi¢i mize zdéanlivé tlacit
problémové dospivajici do narude navykovych latek jesté vic. Uteky z domova
mladistvého zaroven ¢ini zranitelnym vic¢i sexuadlnimu, ekonomickému a citovému

zneuzivani (Murray, 2022).

Preventivni programy pro rodiny se zaméfuji pfedevSim na vzdéldvani a ndcvik
dovednosti s cilem zlepsSit pozitivni vysledky u mladeze snizenim vyznamnych
rizikovych faktorti a zlepSenim ochrannych faktorti. Cilem preventivnich programu
zalozenych na rodiné je podpofit pozitivni vyvoj mladeze vStépovanim spravnych
rodi¢ovskych a rodinnych vztahovych dovednosti a posilovanim chovéani, které¢ zvySuje
vazbu nebo lasku mezi rodi¢i a détmi, GCinnou sebekontrolu a efektivni komunikaci.

Bylo zjisténo, Ze tyto tii ochranné faktory rodiny jsou nejkritictéjSimi pro vysledky
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dospivajicich v aspektu uzivani navykovych latek, delikvence a Skolniho prospéchu

(Matousek, Kolackova, Kodymova, 2015).
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4 Vyzkumné Setieni

Empirickéd cast predkladané bakalarské prace navazuje na jeji teoretickou Cast, v niz
byla popsana zakladni vychodiska pro vyzkumné Setfeni. Prace se jako celek zabyva
problematikou uzivani drog a jeho vlivem na poruchy chovani u mladistvych. Zamérem
vyzkumného Setfeni je zmapovat vliv uzivani navykovych latek na vznik poruch
chovani z pohledu mladistvych, ktefi riizné druhy drog uzivali do t¢ miry, ze ovlivnily
negativné jejich dosavadni Zivot a vztahy s blizkymi. V nasledujici kapitole jsou
stanoveny vyzkumné cile a otdzky, metodologie, tedy zvolend metoda a technika
ziskavani vyzkumného obsahu, vybér vyzkumného vzorku a metody zpracovani
ziskanych dat. Vlastni Setfeni je zaméteno na konkrétni pohled mladistvych a jejich
vnimani vlastni situace, kdy jakoZto uzivatel¢ navykovych latek jednali pod vlivem

¢i v dusledku abstinencnich ptiznakl nepiimérené ke svému okoli ¢i protipravné.

4.1 Cile vyzkumného Setfeni

Hlavnim vyzkumnym cilem je zjistit ndzory mladistvych, jak uZzivani navykovych
latek ovlivnilo kvalitu jejich Zivota, socialni vztahy a jejich chovani ve spole¢nosti.

Cil vyzkumu byl déle roz¢lenén do nésledujicich dilcich cilt.

Diléi vyzkumny cil €. 1: Zjistit u informanti — mladistvych, jak uzivani navykovych

latek ovlivnilo kvalitu jejich Zivota.
Tazatelské otazky:

e Jak byste zhodnotil/a kvalitu svého Zivota v obdobi uzivani navykovych latek?

e Co vam uzivani ndvykovych latek pfindSelo v kazdodennim Zivoté?

e Jak byste zhodnotil/a svlij zdravotni stav v dob€ uzivani navykovych latek?
Dilé¢i vyzkumny cil €. 2: Zjistit u informanti — mladistvych, jak uzivani navykovych
latek ovlivnilo jejich socialni vztahy.

Tazatelské otazky:
e Jak se uzivani navykovych latek odrazilo ve vasSich vztazich k rodin€?

e Jak se zménily vaSe vztahy s vrstevniky?

e Litujete néceho konkrétniho v ramci vasi zavislosti a socialnich vztah?
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Diléi vyzkumny cil €. 3: Zjistit u informanti — mladistvych, jak uzivani navykovych

latek ovlivnilo jejich chovani.
Tazatelské otazky:

e Jaké konkrétni zmény se na vasem chovani odehravaly v obdobi uZzivani
navykovych latek?

e Jak byste zhodnotil/a dopady svého chovani v kontextu uzivani névykovych
latek na rodinu a na Skolni prosttedi?

e Jak se zménil vas vztah k vlastni osobé?

4.2 Vybér vyzkumné metody a techniky

Pro ucely vyzkumného Setfeni byla vyuzita metoda kvalitativniho pristupu, ktera je
zalozena na intenzivnim Setfeni zkoumané skuteCnosti a umoziuje hlubsi poznani
tématu, kterému se vyzkumnik vénuje. Kvalitativni Setfeni je zaloZeno na induktivnim
pristupu. Vyzkumnik nejdiive sbird potfebna data a az nasledné formuluje vztahy,
piicemz vytvafi komplexni obraz zkoumaného problému. Na zdklad¢ identifikace
vytvaii nové hypotézy a umoziiuje navrhovat teoretické vysvétleni. Vyhodnocovani dat

a tvorba predbéznych zavérh jsou mozné jiz béhem sbéru dat (Hendl, 2016).
Vyzkumna technika

V ramci metody kvalitativniho Setfeni byla za i€elem naplnéni cili vyzkumného Setieni
zvolena technika rozhovoru (t¢Z interview), béhem kterého jsou t¢astnikim vyzkumu,
v kvalitativnich Setfenich informantim, poklddany otazky, na které odpovidaji,
nejcastéji v piimém uUstnim kontaktu s tazatelem, respektive vyzkumnikem. Ten tak
ziskavda mnozstvi dat a informaci, které muze dale podrobit analyze, komparaci
a interpretaci. Velikou vyhodou je maximalné mozna otevienost na obou stranach

(Hendl, 2016).

V nejobecnéjsi roviné se rozhovor dle jeho struktury déli do tfi typl, a sice
na strukturovany, polostrukturovany, nestrukturovany. V rdmci Setfeni uskute¢néného
pro naplnéni cili ptedlozené¢ bakaldiské price byl vybran polostrukturovany
rozhovor, zvany téZz polostandardizovany. Tento typ interview méa vyhodu v tom, Ze
si tazatel predem pfipravi zakladni okruhy otevienych otdzek (tematické okruhy

a klicové otazky), které se dotykaji zkoumané problematiky, ovSem kdykoliv béhem
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samotného pribéhu rozhovoru je muze dopliovat a prizptisobovat odpovédim

informanta (MiSovic, 2019). Flexibilitu navic zaru¢uje moznost ménit potadi otazek.
Transkripce ziskanych dat

Spravny prepis dat je pii zvolené technice stézejni. Existuje nékolik druhti transkripce,
tedy zaznamenani mluveného projevu, z nichz mezi ty zdkladni se fadi transkripce
doslovna (zaznamenévaji se vSechny vyrazy, i ty nespisovné, slangové) a transkripce
komentovana (zahrnuje i nonverbalni projevy odmlky, intonaci a dal$i). Vysledkem

transkripce je transkript (Hendl, 2016).

4.3 Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek tvoii Ctyfi informanti, ktefi souhlasili s Gcasti a poskytnutim

rozhovoru.

Na pocatku byly urceny relevantni znaky zékladniho souboru, které byly podstatné pro
budouci vyzkum. Vybér informantl tohoto vyzkumného Setieni byl nenahodny, a tedy
zamérny, uskuteénény na zaklade urceni relevantnich znaki. Pti vybéru se postupovalo
induktivnim zptsobem, ptfi¢emz se jednalo o dopiedu urceny vybér — vyhledany byly

osoby-subjekty, které maji dany znak.
Potencialni Ucastnici Setfeni byli osloveni a nasledné vybrani na zdkladé nasledujicich
kritérii:

¢ informanti uzivali navykové latky v obdobi 15 az 18 roku véku (mladistvi),

¢ informanti absolvovali tispé$nou 1écbu,

e uinformantl se objevily poruchy chovéni v diisledku uzivani navykovych latek.

Tabulka 4 Zakladni charakteristika informantu

Vék Pohlavi Vzdélani/studium
Informant ¢. 1 19 Muz Stfedni vzdélani s maturitou, 4. ro¢nik
Informant ¢. 2 18 Muz Sttedni odborné ucilisté, 3. ro¢nik
Informant €. 3 18 Zena Stfedni odborné ucilisté, 3. ro¢nik

Informant & 4 19 Mu Stfedni odborné uciliste, 3. rocnik (prestup

ze stfedni skoly s maturitou)

Zdroj: vlastni Setfeni
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Etické hledisko vyzkumu

Ve vztahu k ucastnikiim vyzkumného Setfeni je etika vyzkumu zalozena na nékolika

zakladnich principech:

e duvérnosti (anonymizace informanttl),
¢ informovanosti (prostfednictvim informovaného souhlasu),

e zpfistupnéni (poskytnuti vysledkl vyzkumu ucastnikiim).

VSsichni Ucastnici vyzkumu byli pied zahdjenim dotazovani informovéani o podstaté

vyzkumu a seznameni s cili, metodami a postupy Setfeni.

Daéle byli ujisténi o tom, Ze rozhovor je zcela anonymni a veskera ziskana data budou
vyuZzita vyhradné pro ucely tohoto vyzkumného Setfeni, jeZ je soucasti predkladané

bakalarské prace, a v souladu s GDPR/2016.

4.4 Zpisob zpracovani dat vyzkumného Setieni

Vymétal (2004) popisuje nékolik zdkladnich krokd vyzkumného designu, ktery
pfedstavuje projekt (plan) vyzkumu, jenz by mél byt dodrZzen. Hovoii se o formulaci
vyzkumnych otdzek a stanoveni cili vyzkumu, volbé zkoumanych osob a mista

vyzkumu, sbéru a analyze dat, interpretaci dat, vyzkumné zprave a publikaci vysledka.

Vyzkumna ¢ast této bakalarské prace podléhala peclivému naplanovani, a proto byly

konkrétni ukony rozdéleny do jednotlivych fazi:

e faze koncepcCni,
e faze pfipravna,
e fize realizaCni,

e faze analyzy, interpretace a vyhodnoceni.

Na pocatku byl definovan vyzkumny problém a nastudovany potiebné literarni a dalsi
informacni zdroje, véetné podobné zaméfenych vyzkumi, které byly v minulych letech
uskute¢nény. Nasledné byly stanoveny vyzkumné cile a polozeny vyzkumné otazky
ak nim nalezejici tazatelské otazky. Zaroven mohlo dojit k vybéru vyzkumného
nastroje. Poté se pfistoupilo ke stanoveni pfiblizného harmonogramu vyzkumného
Setfeni a konkrétni specifikaci. Nasledovalo vytvofeni struktury polostandardizovaného

rozhovoru, kterd vSak byla jesté nékolikrat upravena do souc¢asné podoby. Prob¢hl totiz
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zaroven tzv. predvyzkum, na jehoz zaklad¢ bylo ovéfeno, zda otdzky rozhovoru
smefuji k naplnéni cilli a otazek vyzkumného Setfeni. Na zdklad¢é vysledki pilotniho
rozhovoru tak doslo k modifikaci otazek. Ve fazi ptipravné dale probihala komunikace

s ucastniky Setfeni.

Struktura rozhovoru byla rozlozena do nékolika zadkladnich okruhti, které

korespondovaly s vyf¢enymi vyzkumnymi cili a k nimz nalezely otazky tazatelské:
1. Kbvalita Zivota

(Jak byste zhodnotil/a kvalitu svého Zivota v obdobi uzivani navykovych latek? Co vam
uzivani navykovych latek piindselo v kazdodennim zivoté? Jak byste zhodnotil/a sviij

zdravotni stav v dob¢ uzivani navykovych latek?)
2. Socialni vztahy

(Jak se uzivani navykovych latek odrazilo ve vaSich vztazich k rodin€? Jak se zménily
vaSe vztahy s vrstevniky? Litujete néfeho konkrétniho v ramci vasi zavislosti

a socialnich vztaht?)
3. Chovani

(Jaké konkrétni zmény se na vasem chovani odehravaly v obdobi uzivani navykovych
latek? Jak byste zhodnotil/a dopady svého chovani v kontextu uzivani navykovych latek

na rodinu a na Skolni prostfedi? Jak se zménil vas vztah k vlastni osob¢?)

Realizace Seti‘eni spocivala v samotném shromazd’ovani empirického materialu, tedy
ve sbéru dat ziskanych prostfednictvim rozhovort. Po jejich uspotadani a seznameni
se s textem mohla byt data ndsledné kategorizovana a zpracovéna prostfednictvim
koédovani, roztiidénim do kategorii a subkategorii a analyzovdna. Na zéklad¢ téchto
postupti doslo k definovani problému a pfistoupilo se k interpretaci vysledki, na jejichz

zéklad¢ byly vyvozeny zavery.
Kvalitativni analyza dat

Jak plyne z vySe popsaného, verbalni data byla zpracovana a kvalitativné¢ analyzovana
pomoci otevieného kédovani.' Technika kodovani je v kvalitativné orientovanych

vyzkumech preferovana pro svou jednoduchost a neni omezena pouze pro oblast

! Otevienému koédovani predchazelo tzv. prvni kodovani, kdy doslo k prvotnimu zpracovani textu
astanoveni predb&éznych poznamek. Nasledné byly puvodni jednoduché koédy prepracovany
do konceptualné;jsi podoby.
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zakotvené teorie. ,, PFi otevieném kodovani je text jako sekvence rozbit na jednotky,
temto jednotkam jsou pridélena jména a s takto nové pojmenovanymi (oznacenymi)

fragmenty textu potom vyzkumnik dale pracuje. “ (Lojdova, 2014)

Dutlezité je si uvédomit, ze data, kterd byla ziskana v kvalitativnim postupu, nemaji
jasn¢ definovanou strukturu a nelze je jednoduSe statisticky vyhodnotit. Kvalitativni
analyza pfedstavuje nenumerické, avSak systematick¢ organizovani ziskanych
informaci, na jejimz zdkladé¢ se zkoumaji a tfidi témata, vztahy, kvality a jejich

pravidelnost (Hendl, 2016).

Cilem oteviené¢ho kodovani tak je pfedev§sim hledat vzorce chovani, motivy, které
se opakuji, Casové, prostorové i tematické prekryvy, kontrasty a protimluvy. Kody je

nutné volit vzdy v zavislosti na vyzkumné otdzce (MU, 2016).
Vlastni kédovani

V predklddaném vyzkumném Setfeni bylo kodovani technicky realizované nejdiive
pomoci tuzky a papiru, nasledn¢ byla ziskana data piepsana do elektronické podoby.
Po prostudovani empirického obsahu a vytvofeni zédkladniho rdmce pomoci poznamek
a teoretickych kategorii, které vychazely ze zékladni struktury rozhovoru respektive
definovanych vyzkumnych otdzek, bylo pfistoupeno k samotnému otevienému
koédovani. Ziskany obsah byl tedy po dukladné analyze roz¢lenén na uryvky

(tzv. vyznamové jednotky) a pojmenovan. Jednotlivd jména piedstavovaly dané kody.

Na zaklad¢ vytvotrenych koda byly tematicky utvoreny hlavni kategorie a subkategorie,
pficemz prostfednictvim axidlniho kodovéni se hledal vztah mezi témito kategoriemi
a subkategoriemi, na jeho zdkladé byl vytvofen paradigmaticky model. Néasledujici
selektivni kédovani umoznilo vyclenit hlavni kategorii. Postup vlastni kvalitativni

analyzy dat je zndzornén graficky v nasledujicim schématu.
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Obrazek 1 Postup vlastni kvalitativni analyzy dat

Zdroj: vlastni Setfeni

4.5 Analyza a interpretace ziskanych dat

V této casti prace je analyzovan empiricky obsah ziskany na zakladé¢
polostrukturovanych rozhovorii s mladistvymi, ktefi se potykali se zavislosti

na navykovych latkach a souhlasili s ucasti na vyzkumném Setteni.

Co se tyka obecného vzhledu, vSichni ¢tyfi informanti potvrdili uzivani marihuany, dva
poté také extaze a pervitinu a dva potvrdili uzivani pervitinu. Dale zminovali nahodilé
uzivani, napiiklad halucinogenni houbicky. VSichni zarovenn uvedli naklonnost
k alkoholu, ktery vSak nepovazovali za navykovou latku, na niz by byli zavisli, spise
jako nahradu, kterd jim pomdhala zvladat situace, kdyZ neméli pfistup k tvrdSim

drogam, at’ uz z divodu nedostupnosti nebo nedostatku financi.

Mladistvi v ramci rozhovort déle jako hlavni divod prvniho uziti ndvykovych latek,
ve vSech pripadech marihuany, popsali potiebu vyzkouSet si nové, zalibit se
a zapadnout mezi ostatni Cleny vrstevnické skupiny, kdy pocatek prvniho uzivani
spadd v jednom piipadé do devatého ro¢niku zékladni Skoly a v ostatnich ptipadech

do prvniho ro¢niku stfedni Skoly.
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A. KVALITA ZIVOTA
e Prfinos na urovni socialnich vztahu

Z pohledu mladistvych uzivateli ma uzivani drog zna¢né klady a pfinosy v jejich
zivoté. Pro mnohé se diky uzivani oteviraji nové moZnosti, novd dobrodruzZstvi.
Vznikaji nova pratelstvi podobné¢ smyslejicich lidi. Tak informanti vnimali
experimentovani s drogami, aniZ by si uvédomili, jaké disledky s uzivanim souvisi. Jak
je patrné z nésledujicich odpovédi, uzivatelé identifikovali mnoho pfinost, které jim

drogy ptinésely.
Adaptace v ramci vrstevnické skupiny
- byt soucast skupiny, oblibenost, respekt

Kazdy ze Ctyf informanti mél né&jaké divody, pro¢ chtél patfit k dané skupiné
vrstevnikli. Mezi n€ se fadi obdiv, naklonnost k divce, ziskani moci a respektu, kterého
se jim v dosavadni vrstevnické skupin€¢ nebo v rodin¢ nedostavalo. Déti a mladistvi
casto v drogach hledaji utéchu, svobodu, pocit sounalezitosti, jak se ukézalo z odpovédi
vsech ¢tyt informantti. Je jedno, zda jedinec pochazi z dysfunkéni rodiny nebo funkéni,
protoZze 1 tém, ktefi Ziji v laskyplném prostiedi, miiZze chybét kontakt. Stejné jako détem,

jejichz rodice jsou zaneprazdnéni.

., Otevrel se mi novy svet. A nejdrive to teda bylo super. Plno novych zazitkii a akci.

Meéla jsem pocit, Ze muyj Zivot je fakt skvely ““, zminila informantka €. 3.

,, Dostal jsem se mezi lidi, mezi které jsem tehdy chtél. Chtél jsem se s nimi bavit. Byt

Jjako oni“, uvedl naptiklad informant ¢. 4.
e Emocionalni a duSevni prinos
Emocionalni a duSevni uspokojeni
- schopnost uvolnit se, pocit svobody, sounalezitosti

Utastnici Setfeni kromé negativnich disledkil, o nichZ je pojednano nize, uvadéli rovnéz
pozitivni vlivy nejen psychické, ale téZ emocionalni, které docasné¢ zmeénily kvalitu
jejich zivota. Informanti popisovali navozovani pocitu svobody a schopnost uvoliiovani,
zazivani pocitu soundleZitosti v ramci socidlni skupiny, pocity skutecného Stésti

a euforie.
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,Ja byl fakt stastnej, kdyz jsem s tim zacinal. Ty stavy byly super®, uvedl naptiklad

informant €. 4.
e Vliv na zdravotni stav
Psychické obtiZe
- uzkost, depresivni stavy, suicidalni mySlenky

Z negativnich dasledkli se objevovaly témétr shodné psychické a fyzické obtize. Mezi
ty narusujici duSevni rovnovahu se tadily pocity uzkosti a depresivni stavy, které

informanti popisovali.
,, Takové jako deprese bych rekl, ze prisly. “ (informant €. 1)

A pak taky obcas jsem mél pocit, kdyz jsem se probudil, Ze jsem mél, jakozZe néco jako

deprese, takovou uzkost, strach a neumél jsem si to vysvetlit. “ (informant €. 2)

Dva z informantti také uvedli suiciddlni mySlenky v momentech, kdy méli abstinencni
priznaky a zaroven v dobé¢, kdy byla vyhlasena celostatni karanténa spojend s pandemiti

nemoci covid-19.

., Bylo mi zle z toho, Ze jsem mél abstak a nemél jsem, jak si to obstarat, ani penize. Byl
covid, nikam se nesmélo. Vsichni se vytratili. To jsem chtél skocit z okna.” (informant

¢.4)
Somatické obtize
- nespavost, ztrata t€lesné hmotnosti, ztrata fyzické kondice, nechutenstvi

Také vliv na fyzicky stav provézel u vSech informantid shodny pribéh, kdy vSichni
uvadéli podobné piiznaky a disledky, a sice nespavost a nechutenstvi k jidlu, jejichz

diisledkem byla ztrata télesné vahy a fyzické kondice.

., Zhubla jsem asi patnact kilo, protoze jsem nejedla. Misto jidla jsem pila alkohol, kdyz
Jjsem neméla moznost dat si pervitin“, zminila informantka ¢. 3, ktera ptiznala absolutni

fyzické selhéni.

,, Prestal jsem sportovat, protoZe jsem to nedaval “, uvedl informant €. 4.
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e Volny ¢as
Ztrata zajmu o volnocasové aktivity
- absence na sportovnich krouzcich, skolnich a mimoskolnich akcich

Dva z informantii pravideln¢ praktikovali pohybové volnocasové aktivity, od kterych
¢astecné upustili, pficemz prvni z divodu ztraty fyzické kondice, druhy z nezdjmu,

kdy pouze jeden se k aktivité vratil po 1écbe.

Obecné Ucastnici rozhovorti uvadéli ztratu zajmu o cokoliv, kdy jejich mySlenky vice
¢i méné vzdy smérovaly k dané navykové latce. S uzivanim drog souvisi také problém
s koncentraci a soustfedénim, takze v téchto piripadech hrala roli pravé skute¢nost, ze
informanti se natolik soustfedili na svou drogu, kterou kdyz nem¢li, tak kompenzovali

alkoholem. Takze z4jmové aktivity §ly nutné stranou.
B. SOCIALNI VZTAHY
e Rodinné vztahy

Dtlezitou soucéast rozhovoril tvofila oblast tykajici se rodinnych vztahi a naruSeni
vazeb, které s sebou muze drogova zavislost pfinaset. Rodina ma vliv jak na pfipadny
vznik zavislosti, tak na jeji feSeni v oblasti 1écby, stejné jako na népravu problémového
chovani. Dva z mladistvych popsali rodinné prostiedi, ze kterého pochézi, jako
nefunkéni a shodou okolnosti se jednd o dva z informantd, ktefi opakované a kvili
recidivé nastoupili 1é¢bu a vychovny pobyt, a u nichz se objevily také suicidalni

myslenky.
NaruSeni rodinnych vztahi
- hadky s rodici, hadky se sourozenci, ztrata davéry, odcizeni
VSichni ¢tyfi informanti uvedli rozpory v roding, které souvisely s drogovou zavislosti.

., otcem ¢im dale horsi. S mamkou jsem diive byl v pohodé, ale poté jsme se hadali
kvuli skole, protoze jsem mél Spatné znamky, problémy s chovanim ve Skole, teda

s uciteli, s lidmi ve tridé ne. * (informant €. 1)

., Pak se vyptavala mama jednoho kamose, co ho poznala v obchodé. To me vytocilo,
takze jsem ji serval a ona zase mé. A takovych hadek bylo pak jesté hodné.* (informant

& 2)
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,Se segrou jsme po sobe hodné sly, protoze méla potrebu neustile Zalovat.*

(informantka €. 3).
e Vrstevnické vztahy

V mladistvém véku hraji dileZitou roli vrstevnici. Jedna se o podstatnou socialni
skupinu, kterd formuje kazdého jedince. Pokud se vSak ve vrstevnickych skupinach
objevuje rizikové chovani, mohou mit negativni vliv na soucasny i budouci Zzivot
mladistvého. Jak informanti uvadéli, jejich pratele tvorili kamaradi z détstvi, ze zakladni
Skoly, spoluzaci ze stfedni Skoly, kamaradi ze sousedstvi, z volnocasovych aktivit.
Jedince, ktefi byli soucasti nové, rizikové skupiny, znali jen castecné. Jak jiz bylo
popséano, jeden z mladistvych mél touhu se ptfidat z divodu ndklonnosti k divce,
podobné také jedind informantka v ramci Setfeni se stala soucasti skupiny diky svému

priteli, ktery byl pravidelnym uzivatelem navykovych latek jiz v dobé¢, kdy jej poznala.
Naruseni dosavadnich vazeb
- ztrata pratel

Plvodni pratelé za nové vyménili vSichni Ctyfi mladistvi. Dva zptetrhali diivéjsi vazby
uplné a pln€ se navazali na novou vrstevnickou skupinu, dva si dosavadni vztahy

udrzeli ¢astecne, a to ve Skole.

.S klukama ze tridy jsem se prestal teda bavit. Ve Skole jo jako, docela, ale mimo skolu

uz ne. To jsem se bavil s jinyma, s téma, co jsem bral. “ (informant €. 1)

vvvvv

jsem, ze kamoSky uz se mnou nechtéji mit nic moc spolecného. I se mé snad baly.

Asi jsem i vypadala drsné. “ (informantka ¢. 3)
Ziskani novych vazeb
- pfijeti do nove party

Vsichni informanti hodnotili pfijeti do nové vrstevnické skupiny kladné, zejména
zpocatku, nebot ve svém pojeti stoupli na hodnoté, coz plati zejména u dvou

informantd, ktefi nevyrtstali ve zcela podnétném prostiedi.
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., Najednou jsem si klukama tady z bardku nemél co ¥ict a jejich veci mé nezajimaly.
Vymenil jsem je za ty, co jsem s nima paril, ale obcas se pridavali i kluci ze tridy,

i holky, takze kamosi ze tridy ti mi viceméne ziistali. ““ (informant €. 2)

., Prisli mi uplné jini. V pohode. Méli taky problémy doma, takzZe jsem neméla pocit,

Ze se musim stydet za néco, za mamu, za to, jak to je.“ (informantka ¢. 3)

vvvvvv

hodné casu, tak néjak mi najednou prisli strasné nudni, takové decka, slabosi. A taky,

videél jsem, Ze jsme na tom jakozZe podobne, doma problémy, furt néco * (informant €. 4)
Znovuobnoveni vazeb
- opétovna pratelstvi, definitivni ztrata pratelstvi

VétSina informantl také uvedla, ze se jim podafilo obnovit vazby s prateli, které byly
pietrhany. Pouze v jednom piipad¢ k tomu nedoslo, ov§em z diivodu nezajmu na obou

stranéch.
e Skolni prostiedi

Ucastnici Setfeni potvrdili vliv na jejich $kolni prospéch, vztahy se spoluzaky i s uéiteli.
A¢ v dobg, potazmo v urc¢itém useku, kdy informanti uzivali navykové latky, probihala
pandemie nemoci covid-19 a probihala ¢astecné distan¢ni vyuka, takze v tomto obdobi

doslo k naruSeni vazeb obecné, drogova zavislost prozivani tohoto obdobi jesté zhorsila.
NarusSeni vztahii s uliteli
- ztrata davéry

Navykové uzivani drog negativné ovlivnilo také vztahy s uciteli. Informanti ptiznali
nevhodné chovani z jejich strany vici uciteliim, ztratu divéry a osobnich vztaht, které
diive fingovaly. A ackoliv se jim ucitelé snazili pomoci, kdyz identifikovali problém,

sami Ucastnici popsali své jednani jako vzdorovité, plné nezajmu.

,, Ucitel, hlavné tridni teda, tak ten chtél navazat nejaké ty rozhovory, diverné, ale ja

fakt nechteél viibec o tom mluvit. Takze to postupné pak vzdal. *“ (informant €. 1)

,,Domlouvali mi, pak jsem byl u Skolniho poradce, aby mi taky domluvil. ““ (informant

& 2)
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,, Ucitelka na praxi mné chtéla pomoct, asi. Sla na to svym zpiisobem. Jakoze byla drsna
a vynadala mi, Ze si nicim Zivot, zdravi a takové to, co teda by méli rodice rikat. Ale tém
mojim to bylo celkem, jakoze jedno, takze viastné i mé to bylo jedno. Az to dopadlo tak,
Ze jsem musela do diagnostadku, protoze jsem Zila s tim pritelem starsim, co bral, spolu

jsme brali. Taky na lécbu a pak jesté jednou, protoze jsem zase blbla a utekla.’

(informantka €. 3)
Negativni dopady na klima tridy
- agrese vuci spoluzaktim, vylouceni z kolektivu

Tti informanti potvrdili agresi vaci spoluzdkim, kterd byla vyvolana jako duasledek
uzivani navykovych latek, ¢imZz doSlo k naruSeni divéry a poSkozeno bylo rovnéz
celkové klima tiidy. Postupné tak nastala situace, kdy byli dva informanti ve Skolnim

prostiedi separovani a vylouceni z kolektivu.

. Zmeénilo. Ne Ze by se se mnou prestali bavit, ale védeli, s kym se bavim, co délam.
To se rozkrikne. Kazdy se zna s kazdym. Takze se mé zacali tak trochu stranit, i ja jim,
protoze to prosté vedeli a divali se na mé jinak. To se pak nejvic zhorsilo, kdyz jsem
vicekrat mél néjaké spory s dvéma lidma ze tridy. Pak uz se se mnou nebavil nikdo. "

(informant €. 1)
C. CHOVANI
e Negativni projevy chovani v rodinném prostiedi

Béhem uzivani, poptipad¢ také béhem lécby se u informantl vyskytovaly poruchy
chovani ¢i pfimo rizikové chovani. Mira byla rtznd, protoze se odvijela od mnoha
dalSich aspektli. Na jedné stran¢ popisovali néktefi informanti svou rodinu jako pecujici
a starostlivou, na druhou stranu dysfunkéni ¢i zaneprazdnénou. Ve vSech ptipadech
vsak byl pro mladistvé v dobé&, kdy uzivali navykové latky, pfistup rodict vic¢i nim

nepiijatelny.
Disocialni chovani
- drzost, lhani, negativismus, vzdorovani

Drzost a odmlouvani rodi¢iim piedstavovaly nejmirnéjsi formu chovéni, coz uvedli

vsichni informanti. Piiddval se negativismus a odmitani, zejména kritika skoly, hledani
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samoty a stranéni se rodinnym setkdvanim, coz plynulo z potieby vyhnout se dotaziim,

jez by mohly ohrozit do¢asnou identitu mladistvych uzivatelt.

Byl jsem agresivni, drzy. Mél jsem pocit, Ze jsou vSichni proti mné, takZe téma

drogama jsem se odreagoval. “ (informant €. 1)

, Hadky u nads byly normalni, protoze moje rodina neni uplné tak normadlni rodina.
Takze tim, ze jsem brala a kourila marihuanu, tak jsem pak, jak mi bylo zle, byla hodné
drsna. A potom i v ustavu, tam jsem taky nebyla uplné vzornd. Teda jako poprvé, jak
jsem tam byla. Pak jsem néjak veédéla, Ze to musim dat, Ze néjak musim poslouchat

a delat, co chteji. A Ze pak, jak mi bude jako osmndct, tak uz si to udelam podle sebe.’

(informantka ¢. 3)
Asocialni chovani
- utéky z domova

Utéky z domova byly b&Zné u viech uZivateli navykovych latek, kteii se uéastnili
vyzkumného Setieni. VéEtSina utikala pravé ke svym novym ptatelim, a bud’to piespali
u nich, nebo se celou noc potulovali venku, poptipadé se podileli na trestné Cinnosti.
Pouze jeden z nich odeSel n€kolikrat z domova k prarodicim pod naporem hadek
s rodi¢i, protoze vedél, Ze prarodi¢e mu poskytnou zazemi a do jisté miry nebudou brat
v potaz pfipominky rodic¢l. U ostatnich byly bézné utéky trvajici i ne¢kolik dni, a to

nejen o vikendech.

,,Doma jsem nebyla bézné, o vikendech viibec, pak casto, i kdyz byla Skola, protoze jsem
do ni nechodila, online vyuku jsem neresila vitbec. Spoléhala jsem na to, zZe to projde

nastinila informantka ¢. 3 rovnéz rodinné pomery.
V jednou piipadg, jak jiz bylo i zminéno, byl mladistvy hledan Polici CR.
Antisocialni chovani

- kradeze v rodiné, kradeze

Né&jaky zpiisob majetkové trestné ¢innosti uvedli vSichni ¢tyfi mladistvi, z toho u dvou
se tykala rozkraddani a prodeje rodinného majetku a lhani o ztraté ¢i i fiktivni kradez,
kdy jeden z uzivateli uvedl, Ze rozprodal jizdni kola ¢lenti rodiny a poté simuloval
vyloupeny sklep. Dalsi prodal vSe, co mélo hodnotu a nebylo na prvni pohled viditelné.

Ostatni dva informanti se podileli vyloZzen¢ na trestné Cinnosti kradeze. Nikdy se vSak
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pri této Cinnosti nedopustili nasili viici jiné osob€, pouze poskozeni cizi véci. Jeden
znich dale uvedl vytizené zadosti o pijCky skrze bankovni ulty blizkych, ¢imz se

dopustil trestného ¢inu podvodu a poskozeni cizich prav.

»Nechci to rozvadet do detailii, ale kradla jsem, kde se dalo. Jak se naskytla prileZitost.
Navstevam, rodiné, taky v obchode. S lidma, co jsem se bavila, tak i ruzné lidem
ze sklepti a pak jsme to prodavali”, dodala dale informantka ¢. 3, ktera ptiznala, Ze
problémy se nakupily natolik, ze v tomto diisledku musela nastoupit 1écbu a pobyt

v zafizeni ustavni vychovy.

,,Normalné jsem si vzal rychlou piijcku na ucet pres mobil otce, protoze jsem mél
pristup do jeho bankovnictvi a hned jsem to udélal jesté jednou a vSechny penize utratil
za drogy a kamose. Bylo jedno, Ze se na to prijde, protozZe jsem si viastné myslel, Ze

se na to asi prijde, ale ne na meé“, podotkl informant ¢. 4.
e Negativni projevy chovani ve Skolnim prostiedi

Z odpovédi je ziejmé, Ze drogova zavislost ovlivnila vzd€lavaci oblast vSech
zucastnénych. Kromé samotného prospéchu se da hovofit o rizikovém chovani, které
se krom¢ samotného uzivani navykovych latek projevovalo dal§Sim porusovanim
Skolnich, moralnich i1 spole¢enskych norem. Z odpovédi je jasné, Ze se objevovaly
vSechny formy rizikového chovani ve skolnim prostiedi, vyjma sexudlniho obtéZovani

a s touto oblasti spojeného chovani.

Mladistvi uzivatelé ptiznali mnoho vychovnych problémt, které se ucitelé s nimi snazili
nejdiive fesit osobné, ovSem shodné neuspésné. Nasledovaly konzultace s metodikem
prevence, specidlnim pedagogem, psychologem, dle toho, jakym Skolnim poradenskym
zafizenim dand Skola disponovala, nacez se ptistoupilo k rozhovoriim s rodici a hledani
feSeni. Toto feSeni pak probihalo jiZ mimo plidu Skoly v rdmci ambulantni, potazmo

pobytové péce adiktologické, psychologické a etopedické.
Disocialni chovani
- drzost, neposlusnost, negativismus, vzdorovani

Obdobné jako u rodinného prostiedi, také ve skole se vyskytovaly problémy s chovanim
ze strany zavislych mladistvych vici autoritam. V domacim prostiedi je vice méné

autoritou rodic, ve Skole ucitel. Oba ptedstavuji osobu, ktera radi, dohlizi, kontroluje,
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stanovuje a vyzaduje dodrzovani pravidel, protoze vychova je jeho tkolem, ovSem
z pohledu zavislého se vSe jevi Uplné jinak. Ucitel je osobou, ktera se snazi mu fikat,
co ma délat, jak se ma chovat a jak ne. Nechape ho, ani jeho pocity. Disocidlni chovani
se projevovalo vuci ucitelim ve vSech ptfipadech, zejména drzosti a odmlouvanim,
cilenym neplnénim ukoli béhem hodiny, ignoraci pfi rozmluvach. Konflikty s uciteli

uvedli vSichni ¢tyfi informanti.

,,Neposlouchal jsem nikoho, koho jsem mél. Ani doma, ani starsiho brachu, ani
ve Skole. Naopak. Ve §kole jsem se vyzival. Cim vice do mé ucitelka hustila, tim jsem

meél chut ji Stvat. “ (informant €. 1)
Asocialni chovani
- zaskolactvi

Vsichni informanti se zaroven pfiznali k zaskolactvi, které u dvou z nich vedlo
k takovému mnozstvi zameSkanych hodin, Ze museli opakovat ro¢nik. K témto krokdm,
tedy k vynechavani Skolni dochazky, se dva z nich uchylovali jednak proto, aby
se vyhnuli konfrontacim s uciteli a zkouSeni, a ve vSech ¢tyfech pifipadech pak z toho
diivodu, ze travili ¢as s vrstevnickou skupinou uzivanim navykovych latek, poptipadé

m¢li abstinen¢ni pfiznaky.

., ... tak néjak jsem si na ten covidovy rezim zvykl, Ze se mi pak do té skoly uz nechtélo,

takze dokud mi to jako vychazelo, tak jsem nechodil, co to Slo.“ (informant €. 1)

,,Se zaskolactvim taky, protoze do Skoly jsem moc nechodil, takze jsem meél hodne

zameskanych hodin. “ (informant ¢. 4)

Antisocialni chovani

0w oW

- vandalstvi vii¢i Skolnimu majetku, agrese vici spoluzakiim, vici ucitelim

N 24

vandalstvi vici Skolnimu majetku, kdy bylo zminéno naptiklad ni¢eni Skolniho majetku,
konkrétné tabule a lavic, u jednoho z informanti, sprejerstvi a ni¢eni Skolni budovy
u druhého, a pak také ve dvou piipadech verbalni a fyzicka agrese vuci spoluzakiim.
Kdy verbalni agrese byla sméfovana na neoblibené spoluzdky formou nadavek
a ponizovani, fyzické nasili hdzenim predmétli, utoky rukou do tvare obéti, kopanci.

Verbalni Gtoky na ucitele byly zminény vSemi ¢tyfmi Gi€astniky Setfeni.

50



., Ano, mluvila jsem tak sprosté s ucitelem, Ze se dneska stydim za to, protoze on to fakt

Jjako myslel dobre se mnou. “ (informantka €. 3)

., Hodné sprostej jsem byl, kdyz jsem se neovladal. To pak 7ikas takové ty véci, na jaké

Jjsi zvyklej tak jako venku, mezi svyma. “ (informant €. 4)

4.6 Vyhodnoceni vysledki

Na zéklad¢ vysledkl otevieného, axidlniho a selektivniho kédovani byly vytvoreny

v Tabulce 5 popsané kategorie, subkategorie a kody.

Tabulka 5 Ptehled kategorii a subkategorii

Vyzkumn ) . ,
) Kategorie Subkategorie a kody
y okruh
Pfinos na trovni Adaptace v ramci vrstevnické skupiny (byt soucast
socialnich vztaht skupiny, oblibenost, respekt)
Emocionalni Emocionalni a duSevni uspokojeni (schopnost uvolnit
a dusSevni pifinos se, pocit svobody, sounalezitosti)

Kvalita ) , Psychické obtize (uzkost, depresivni stavy, suicidalni
. Vliv na zdravotni g N N s ]
Zivota ¢ myslenky), somatické obtize (nespavost, ztrata télesné

stav

hmotnosti, ztrata fyzické kondice, nechutenstvi)

Ztrata zajmu o volnocCasové aktivity (absence na
Volny ¢as sportovnich krouzcich, skolnich a mimoskolnich
akcich)

Naruseni rodinnych vztaht (hadky s rodici, hadky se
sourozenci, ztrata divery, odcizeni)
Narus$eni dosavadnich vazeb (ztrata pratel), ziskani
novych vazeb (pfijeti do nové party), znovuobnoveni
vazeb (opétovna pratelstvi, definitivni ztrata

Rodinné vztahy

Socialni Vrstevnické vztahy
vztahy

pratelstvi)
Naruseni vztahti s uciteli (ztrata divéry), dopady na
Skolni prostedi klima tfidy (negativni dopady — agrese vuci
spoluzaktim, vylouceni z kolektivu)
Negativni projevy Disocialni (drzost, lhani, negativismus, vzdorovani),
chovani v rodinném asocialni chovani (atéky z domova), antisocialni
prostiedi chovani (kradeze v roding, kradeze)
Chovani Disocialni (drzost, neposlusnost, negativismus,

Negativni projevy
chovéni ve Skolnim
prostiedi

vzdorovani), asocialni chovani (zaskolactvi),
antisocialni chovani (vandalstvi vii¢i Skolnimu

majetku, agrese vici spoluzakim, vaci uciteltim)

Zdroj: vlastni Setfeni
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K tomu, aby mladistvi zacali brat drogy, existuje mnoho divodi, od zajmu a touhy
vyzkousSet nové a zazit dosud nepoznané, po tlak ze strany vrstevnikl a autoritativnich
jedinct, napiiklad pomysiného vedouciho party. Stézejni je ovSem také propaganda
z televiznich obrazovek, z internetu. Moderni technologie a masmédia obecné
aktivné propaguji napiiklad alkohol a navykové latky, které jsou pfitomny ve filmech,
serialech 1 hudebnich klipech, ¢imZ se vytvafi faleSny systém hodnot pro moderni
teenagery. Dal$im vyznamnym faktorem je nefunkcni rodinné prostiedi, nepodnétné,
ve kterém nejsou uspokojovany zakladni potieby ditéte, dospivajicitho. V rodinach
se socioekonomickymi problémy, v nichZ se objevuji patologické rysy chovani, u déti
se syndromem CAN, v rodindch nelplnych, autoritativnich, zde vSude je vySsi
piredpoklad, Ze dité, mladistvy se uchyli k vyzkouSeni navykovych latek a bude
v uzivani pokracovat. OvSem i tam, kde neni patrna vyrazngjs$i dysfunkce, se jedinec
pod jinym vlivem k uzivani drog mize uchylit a bohuzel ne vzdy se rodicim podafi
tento okamzik zachytit, protoze jsou cCasto zaneprazdnéni svou praci a dal§imi

povinnostmi a nejsou schopni vytvaret optimalni podminky pro vychovu déti.

Cilem predkladaného vyzkumného Setfeni bylo zjistit ndzory mladistvych, jak uzivani
navykovych latek ovlivnilo jejich kvalitu Zivota, socidlni vztahy a jejich chovani
ve spolecnosti. Na vybraném vzorku c¢tyf mladistvych, jeZ se s drogovou zavislosti
potykaly, lze shrnout zékladni, a¢ subjektivni a nezobecnitelné¢ zavéry. Prvnim dil¢im
cilem bylo zjistit, jak uzivani navykovych latek ovlivnilo kvalitu zivota mladistvych
uzivateld, pfiCemZ z analyzy vyplyvaji dvé€ roviny, kdy v rdmci prvni dochazelo
k psychickému a emociondlnimu uspokojovani potieb, v druhé, béhem stiizlivéni
a abstinence pfichdzely stavy Uzkosti, depresivni stavy, mnohdy provazené pocity
bezmocnosti, kdy dva mladistvi ucastnici Setfeni rovnéz vyslovili suicidalni myslenky.
Kromé psychickych obtizi uvedli vSichni rovnéz somatické dusledky, a sice ztratu
télesné vahy, nespavost, zhorSeni fyzické kondice, nechutenstvi k jidlu. VSechny tyto
aspekty a disledky mély vliv na trdveni volného c¢asu, ktery byl u vSech podfizovan

ve vetsi ¢i mensi mife navykovym latkdm ¢i myslenkdm na né.

Druhy dil¢i cil zjistoval, jak uzivani navykovych latek ovlivnilo sociilni vztahy
mladistvych uzivateld. Dle pfedpokladu dochéazelo k naruSeni rodinnych i vrstevnickych
vztahG. V ramci rodinného prostfedi dochazelo zejména k hadkdm s rodi¢i a se
sourozenci, nasledné ztraté divéry a odcizeni. U mladistvych, ktefi v problémovém

prostfedi Zili, coz bylo ve dvou ptipadech, doslo k dal§imu zhorSeni jiz tak napjatych
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vztahl. V rdmci vrstevnickych vztahii pfiznali vSichni Ctyfi ztratu dosavadnich ptatel
mimo Skolu na ukor novych vrstevniki, s nimiz navykové latky uzivali. Zaroven vSak
opétovné u vSech doslo k obnoveni ptivodnich vazeb. Problémy se na urovni vztaht
projevily také ve Skole. Doslo k naruSeni vazeb s uciteli a patrné byly dopady na klima
tiidy, kdy se objevila agrese vii¢i spoluzaktim a vylouceni z kolektivu, coz potvrdili tii

z informantu.

Tretim vyzkumnym cilem byla snaha zjistit, jak uzivani ndvykovych latek ovlivnilo
chovani mladistvych uzivateld. Z odpovédi je patrné, ze zdsadné, nebot’ krom¢ béznych
mirnych forem problémového chovani se projevovaly i1 ty spadajici do delikventni
¢innosti. Vhledem k dalsim aspektim proto u dvou mladistvych, jez se vyzkumného
Setfeni Ucastnily, byla nafizena Ustavni vychova. Disocidlni chovani se projevovalo
zejména drzosti, lhanim, negativismem, vzdorovanim, asocidlni chovani nejcastéji
utéky z domova, které zminili vSichni z informantli, antisocialni chovani, tedy kradeze
vrodiné u dvou z nich a krddeze na cizim majetku u zbylych dvou. Ve Skolnim
prostfedi se rovnéz projevovaly vSechny typy nepiipustného chovani. Kromé bézné
drzosti, neposlusnosti, vzdorovani ¢i negativismu téz zaskolactvi a zhorSeni prospéchu,
coz op¢t potvrdili vSichni informanti. Ve dvou pfipadech se vyskytlo vandalstvi viici
Skolnimu majetku, ve tfech fyzicka a psychické agrese vici spoluzdkim, u dvou fyzicka

agrese vuci ucitelim a ve ¢tyfech ptipadech psychicka agrese viici uciteliim.

Na zakladé vyhodnoceni vysledkli tohoto Setfeni byl dale navrzen paradigmaticky

model, viz Tabulka 6.

Tabulka 6 Paradigmaticky model

Jev Vliv uzivani navykovych latek na chovani jedince.

PFicinné podmink Touha byt jako ostatni, vymanit se z obvyklého kruhu predstav
ici i
P y 0 sob¢ a svych moznostech.

Kontext Drogova zavislost jako celospolecensky problém, dostupnost.
Intervenujici podminky | Rizikové faktory, reakce na problémy a stres.
Strategie jednani Uték od reality, navozeni pocitu bezstarostnosti.

. Projevy disocialniho, asocialniho a antisocialniho chovani.
Diisledky

Naruseni socialni vztahii. Negativni dopady na kvalitu Zivota.

Zdroj: vlastni Setfeni

53



5 Zavér vyzkumného Setreni a diskuze

Pomérné vysoky pocet mladistvych uzivatelii navykovych latek, stejné jako jejich
zapojovani do trestné c¢innosti je celospolecenskym problémem. ZvySuje se u nich
riziko Skolniho neuspéchu, trvalého poskozeni zdravi i1 sebevraZednosti, a zvlasté
nebezpecny je vyskyt psychickych obtizi. Jedna se o skupinu jedinci s psychosocialnim
ohrozenim, jimz se vénuje etopedie, spoleéné s adiktologii, psychologii, sociologii,
klasickou medicinou a dalSimi pfibuznymi obory, nebot’ i disledky drogové zavislosti
jsou psychického, somatického a socialniho razu, jak popisuji Mravcik, Chomynova
a Grohmannova (2019), coz se ostatné potvrdilo také v predkladaném vyzkumu, ktery
zjistoval vliv uzivani navykovych latek u mladistvych na jejich kvalitu Zivota, chovani
1 socidlni vztahy a ktery zaroven potvrdil uzkou souvislost mezi uzivanim navykovych
latek a negativnimi projevy v chovani, v jejichz disledku dochazi k naruseni socidlnich

vazeb a sniZeni kvality Zivota.

Problematika psychologickych a socialnich aspektli, které mladistvé motivuji k uzivani
navykovych latek, je pomérné slozitda a odvislda od mnoha aspektd. Mezi socialni
faktory, které ovliviiuji Sifeni drogové zavislosti u mladistvych, patii naptiklad Zivotni
uroven, nedostatek zivotnich vyhlidek, snadna dostupnost drog, dysfunkce rodinného
prostfedi. Mezi faktory psychologického charakteru, které ovliviiuji Sifeni drogové
zavislosti této vékové kategorie, 1ze zaradit nev§imavost rodict k tomuto problému,
nedostatek preventivnich opatfeni v rodinach, Spatné prostiedi v rodinach dospivajicich
uzivateld,, lhostejnost rodi¢ k problémim jejich potomkl a patologické chovani
v rodinach, rizikové chovani vrstevnikii, touha dospivajicich zkouSet nové zazitky
a prozitky, neschopnost uvédomit si dusledky, které jim a jejich organismu drogy
potencidlné¢ mohou zptsobit (Kandari el al., 2007). Potieba vyzkouset nové a zapadnout
mezi uréitou skupinu vrstevnik a zalibit se jim, se ukdzala také v nasem ptipadé
jako hlavni motivace k uzivani navykovych latek, s tim, Ze soucasn¢ tuto motivaci

ovliviiovaly az na jednu vyjimku vice ¢i mén¢ rodinné rizikové faktory.

Socialni prostiedi ditéte tvofi primarné rodina, ve které se jiz od narozeni uci
socialnimu chovani. Je zdrojem emocni podpory i1 potiebné stimulace. Pozdéji se
dilezitym prosttedim, v némz probihd socializace, stava Skola a svou roli sehravaji dalsi
socialni skupiny mimo ni. Pokud vSak jedno ¢i vice prostiedi soucasné ptsobi na dité

negativné, mohou se v disledku objevit problémy v chovani, projevy rizikového
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chovani, Casto v kombinaci s poruchami uceni ¢i psychickymi obtizemi, které dale
ovliviiuji nejen samotné détstvi a dospivani, ale téZ budouci dospély zivot. Vyzkumy,
které se vénovaly vztahu mezi psychosocidlnim kontextem a uzivateli drog, prokazaly,
ze ti, ktefi maji mensi nebo Zddny smysl pro odpovédnost za sviij problém, nebo nejsou
schopni uznat sviij problém, nejsou ani ochotni zménit sviij Zivot a pfestat uzivat
navykové latky (Goodman et al., 2015). Naptiklad dle Podolian (2021) jsou problémy
v souCasnych rodindch pro moderni déti hlavnim divodem k uzivani drog. Nemusi
se jednat vylozené o dysfunkéni rodiny, protoze mnohdy staci, Ze rodice jsou pracovné
natolik vytizeni, Ze nemaji Cas se svym détem vénovat a jejich vychovné pusobeni

tak pfebiraji jiné socialni skupiny.

Zaroven nelze ignorovat rodinnou anamnézu, kdy drogova minulost v rodin¢ zhorSuje
kvalitu zivota daného jedince. Tedy, pokud rodi¢ zneuziva drogy, je riziko, Ze takto
budou ¢init 1 jeho déti. Neklidné a napjata rodinnd atmosféra muize zpisobit, ze se déti
a mladistvi citi nejisté. V disledku toho maji tendenci spoléhat se na drogy, aby
kompenzovali svou Uzkost (Kandari et al., 2007). V uskutecnéném Setfeni se tato

souvislost objevila u jednoho ze Ctyt ptipadu.

To, zda mladistvy za¢ne uzivat drogy a povahu a miru souvisejicich problému, ovliviiuji
také osobnostni a charakterové vlastnosti. Vztahem mezi osobnostnimi rysy a drogovou
zavislosti v populaci adolescentll se zabyvali Skopal a Dolejs (2014), kteti vychazeli
ze skutecnosti, Ze navykovost mohou ovliviiovat predispozice na strané uZzivatele
tykajici se osobnostnich rysti, véetné vlastniho sebepojeti a sebevédomi. Passini (2012)
zkoumal morélni neangaZovanost, kterd dle né&j pfedpovidala uzivani drog, pficemz
zaroven stanovil osobnostni rysy jako rizikové faktory. Emocni labilita, nizké
sebehodnoceni, existence psychickych obtizi, to vSe zvySuje riziko drogové zavislosti,
stejn¢ jako psychiatrickd diagnéza se mlze vyskytovat spole¢né s tou adiktologickou,

jak popisuji Janda¢ a Stastna (2021).

Disledky uzivani navykovych latek u mladistvého se projevuji raznymi zplsoby
o rizné intenzit€ a zdvaznosti v roviné osobni i Skolni. Dochazi ke zménam v chovani
k rodinnym pfislusnikiim a k ¢astym konfliktiim, ve Skolnim prostiedi pak k zavaznému
porusovani pravidel Skoly, slovnimu napadani ostatnich, tedy spoluzaki a uciteld,
k sexudlnimu obtézovani, urazlivému vyjadfovani proti ucitelim, vyhrozovani

a zastraSovani ucitelll a ostatnich studentti, podvadéni pii zkouskach a dal§im (Passini,
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2012). Problémy s kézni v disledku uzivani ndvykovych latek maji na jednotlivce,
jejich rodiny 1 Skoly hluboké negativni dopady. Velmi Casté je navic, jak se potvrdilo
v nasem vyzkumu, zaskolactvi a vyhybani se Skolnim povinnostem. Mladistvy uzivatel
pak musi skolu opustit nebo opakovat ro¢nik. A¢ v naSem ptipad¢ k vylouceni nedoslo,
ze dvou odpovédi informanti byla patrnd litost nad svym jedndnim v kontextu
vzdélavacich moznosti. V ramci nami uskuteCnéného vyzkumného Setieni, byt na
malém vzorku informantl, lze vysledovat podobné rysy v chovani u mladistvych

uzivateli navykovych latek, které lze zatradit do skupin problémového a rizikového

vvvvv

vewvr

utéky z domova, agrese verbalni i1 fyzickéd ¢i vandalismus, a nasledné také k drogové
kriminalit¢ a kriminalit¢ spojené s uzivanim drog, vcéetné¢ podvodu. Mravcik,
Chomynovéa a Grohmannova (2019) zmifluji mnohem zévaznéjs$i dopady u zavislych,
ktefi uzivaji soucasn¢ vice druhi navykovych latek, nebo postupné piechazi na jiné,
tvrdsi drogy, a riziko u jedinc, v tomto piipadé mladistvych umisténych do
vychovnych ustavi, ktefi maji docasné preruseny pfistup k navykovym latkdm.
Jak vidno, toto riziko se jevi jako velmi zavazné, kdy 1 v naSem vyzkumu se vyse

popsané jevy objevily.
Doporuceni pro specialné pedagogickou praxi

Na zaklad¢é vyzkumnych zjisténi bylo mozné zjistit disledky uzivani ndvykové latky
na kvalitu Zivota, socialni vztahy a chovani u mladistvych. Jak je patrné z vyse
popsané¢ho vyhodnoceni, negativni vlivy se projevuji ve vSech tiech rovinach. Jako
doporuceni pro praxi lze proto zduraznit dilezitost prevence, ktera by méla byt
upfednostiiovana jiz v mladS$im Skolnim véku nejen v rdmci vybranych okruht
Rémcového vzdélavaciho programu pro zakladni vzdélavani, tedy v ramci klasické
vyuky, ale téz v ramci riznych interaktivnich a mimoskolnich aktivit. Dale je vhodné
podporovat spolupraci etopedickych pracovnikl s odborniky s etopedii spolupracujicich
oborl (napfiklad v ramci dal$iho vzdélavani ¢i v ramci systému ICT), protoze disledky
na chovani mladistvych uzivatelii nejsou zanedbatelné, coz prokdzalo nejen nase
vyzkumné Setieni. AC prizkumy ukazuji na snizujici se pocet mladistvych uzivatelu,
naptiklad Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogach — ESPAD (2020), jedna

se stale vysokého Cislo a v celkovém kontextu problematiky jsou tyto klesajici tendence
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minimalni. Také by bylo vhodné zefektivnit ovéfovani vysledki preventivnich
programi a vyhodnocovani intervence a resocializace tykajici se problémového chovani
a poruch chovéni u uzivateldi, potazmo uzivateli v 1é€b€ a po ni v rdmci spoluprace
Skol, Skolskych poradenskych zafizenich a rodic¢l, ¢imz by bylo mozZné Iépe

ptizptsobovat budouci feseni.
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Z7.avér

Zneuzivani navykovych latek md mnoho negativnich dopadd nejen na jednotlivce, ale
1na jeho $irsi okoli, potazmo celou spolecnost. Kvalita zivota u drogové zavislych je
nizsi, protoze i jejich psychicky stav je Casto naruSeny. Existuje nékolik moznych
diivodli, pro¢ tomu tak je. Jednak vede zneuZivani drog snadno k nepfiznivym
diisledkiim a miize vést i k pachani trestné Cinnosti, coz predstavuje psychickou zatéz.
Jesté narocnéjsi je stav pii abstinenci, ktery doprovazi psychické i1 fyzické utrpeni
zéavislého. Uzivani navykovych latek negativné ovliviiuje také socialni vztahy a celkové
socidlni fungovani jednotlivce a vytvaii dal§i zatéz pro spolecnost. Uzivatelé
navykovych latek nejsou ve spolecnosti respektovani nebo pfijimani, coz zplisobuje, ze
ztraceji podporu svych spoluzaka, pratel a mnohdy 1 rodiny. Neni pochyb o tom, ze tyto

faktory spole¢n¢ vytvoifi mnoho negativnich dusledka.

Predkladana prace se vénovala vlivu uzivani navykovych latek na chovani mladistvych
uzivatell. V prvni kapitole byla komplexné popsana drogova problematika mladistvych
v Ceské republice, kdy byl diraz kladen na zakladni charakteristiku drogové zavislosti,
vyvojové tendence drogové zavislosti u mladistvych, moznosti 1écby i nejcastéji
uzivané latky, jak je eviduje Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti
o drogové situaci v Ceské republice. V druhé kapitole byla pozornost upfena konkrétng
na problémové chovani, poruchy chovani jednak v obecné roving, ale rovnéz v kontextu
uzivani navykovych latek, kdy se hovofi o disocidlnim, asocidlnim a antisocidlnim
chovani, potazmo i rizikovém a delikventnim chovani. Neni opomenuta dilezita oblast
rizikovych faktori a psychosocialnich faktori a oblast prevence, intervence
a resocializace, které spolu tzce souvisi, a je nastinéna spoluprace v ramci jednotlivych
preventivnich, interven¢nich a resocializa¢nich aktivit na trovni spoluprace specidlni

pedagogiky, psychologie, adiktologie a socidlni prace.

Zamérem vyzkumného Setfeni bylo zmapovat vliv uzivani navykovych latek na vznik
poruch chovani z pohledu mladistvych, ktefi rizné druhy drog uzivali do té miry, Ze
ovlivnily negativné jejich dosavadni Zivot a vztahy s blizkymi. Problémy s kazni
v disledku uzivani navykovych latek maji na jednotlivce, jejich rodiny i Skoly hluboké
negativni dopady. Byla prokazana stupiiujici se tendence, kdy od béznych vzdorovitych
a negativistickych projevll pfistupovali mladistvi uzivatelé k projeviim rizikového

chovani, jako je zaskolactvi, utéky z domova, vandalismus a agrese, nacez se uchylili
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k opakovanym kradezim a podvodim, tedy k delikventnimu chovani, v jehoz disledku

byla nutna intervence a resocializace v ramci adiktologické a etopedické péce.

Vzhledem k vysledkiim uskute¢néného vyzkumného Setieni, jez byly prezentovany
a zhodnoceny v empirické casti, 1ze konstatovat, ze vyzkumné cile zaméfené na oblast
kvality Zivota, socialni vztahy a chovani u mladistvych uZivatelti navykovych latek byly
naplnény. Byt na malém vyzkumném vzorku Ctyf informanti a s védomim faktu, ze
vysledky nelze zobecnit na celou populaci mladistvych drogové zavislych, shodné
projevy rizikového a delikventniho chovani jsou patrné. Mapovani etopedického
pusobeni na mladistvé, ktefi se potykali a potykaji s drogovou problematikou, lze
povazovat za jeden z vhodnych zptisobli hodnoceni specialné pedagogické praxe v této

oblasti.
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Prilohy

Priloha A Piepis rozhovoru s kodovanim (ukazka)

Jaky byl hlavni diived prvniho uZiti navykovych latek ve VaSem pripadé?

., Asi tak néjak z hecu. Chtél jsem zapadnout mezi lidi, se kterymi jsem se bavil. Ziskal
jsem jejich pozornost a takovéto jakési uznani.* (pric¢iny uZivani — adaptace v ramci

vrstevnické skupiny — byt soucdasti skupiny)
Kdy jste navykové latky zacal/a uzivat?

., Uz na zdkladce, v devitce, kdy jsme se s nékolika kluky ze tridy bavili s jednou partou,
tak to jsme kourili marihuanu a pokracovalo to na stredni, se stejnyma lidma.* (pocadtky

uzivani — zakladni skola)
O jakou drogu se jednalo a jaké dalsi jste uzival/a?

., Ta maridnka jak jsem rikal, tou to zacalo. Potom i écka a pervitin siupdanim. To jsme
za covidu, jak se vSechno zavrelo, hned na zacatku, tak jsme jezdili na jednu chalupu
cela parta a vikend jsme proparili. Kdyz se to pak riizné vidycky rozvolnilo a pak
natrvalo, tak jsme se presunuli do klubu. To se to pak rozjelo trochu vice, jakozZe castéji

a ve vetsim. ““ (vice druhit navykovych latek — marihuana, extdze, pervitin)

Kvalita Zivota
Jaké pocity Vam uzivani drog prinaselo?

., Tak jako moc jsem si to uzival. Ta marihuana, to bylo takové, jakoze o soudrzinosti,
Ze cela parta si to uzivame, a potom ty parby, to uz jsem se vidycky tésil na dalsi,
az se uvolnim a nebudu spat a pojedu a budu zazivat ty skvély pocity. “ (prinos uZivani

— pocity uvolnéni)



Kdy jste si uvédomil/a, Ze ztracite kontrolu nad navykovou latkou a svoji

zavislosti?

. Tak uplné bych nerekl, Ze jsem ztratil kontrolu, jakoZe si myslim, Ze jsem mohl
dopadnout hiire. Ty akce byly hodné drahé, takze casem vyschly vsechny zdroje, a kdyz
pak shanite penize, kde muZete, tak prosté to pak tak néjak vsechno prasklo. Takze jsem

zacal navstévovat terapie a chodim tam doted. *

Jak byste zhodnotil/a kvalitu svého Zivota v obdobi uZivani navykovych latek?

., Pripadal jsem si dobre. Nemél jsem vylozené abstaky, i kdyz na tu marihuanu jsem
chuté meél. Ale tam s tema, tak to bylo jiné, protoze jak jsem se tésil, tak me to vzdycky
tak néjak drzelo pohromade, Ze se blizi ten muj vikend. TakzZe abstaky to viastné byly.
Spise jsem stresoval s penézma, ale kdyz jsem je pak sehnal, tak jsem byl v pohode. Ale
co se tak néjak obecné tyce, tak asi se mi zhorsila ta kvalita v tom, Ze jsem penize na
Jjidlo nebo néjaké jiné ucely, které jsem dostal od rodiny, vkladal tam, takze jsem zhubl,
prestal jsem chodit tam, kam jsem mél, jakozZe do kina i koncert jsem si doma, jakozZe
vyzadal, vyprosil, ale nesel jsem. A taky jsem samoziejmé min spal, obcas néjaka
ta uzkost a depky po vystrizliveni.* (vliv uZivdani na kvalitu Zivota — sniZend kvalita

Zivota, negativni vliv na psychické zdravi, negativni vliv na fyzické zdravi)
Jak byste zhodnotil/a sviij zdravotni stav v dobé uzivani navykovych latek?

., Nedostatek spanku, malo jidla, hodné alkoholu nebo hodné pervitinu, écka. Asi bych
rekl, Ze jsem ztratil celkovou kondici, ale asi jsem to nedotahl do uplné krize jako jini.
Myslim, Ze az tak to na mné neslo videt.“ (vliv uZivani na kvalitu Zivota — viiv

na zdravotni stav — snizeni fyzické kondice)
Byla pro Vas droga prednéjsi nez Vase koniCky nebo véci, které jste mél/a rada?

., Tak byla, protoze, kdyz to tak zpétné hodnotim, tak i kdyz jsem, jakoze fungoval, tak
vlastné moje pozornost byla uprena ke dni, kdy si néco dam, a kdyz neslo o drogu, tak
aspon alkohol. A kdyz pak byl ten covid, tak to bylo horsi v tom, ale predtim mi to prisilo
super, jenze toho casu bylo hodne, kdyz nebyla skola, takze ta potreba uvolnit se byla
viastne silnéjsi, nez néjake dalsi veci. To jo, to prednéjsi mi to bylo a nevadilo mi, se bez

néceho obejit, nekam nejit. “ (zmena kazdodennosti — uprednostiovani navykove latky)

II



Jak zpétné vnimate situace, p¥i kterych jste jednal/a pod vlivem navykové latky?

., Vlastné pozitivné, az na nékteré dny, kdy mi nebylo dobre, kdyz jsem to prehnal. Ale
JjakozZe bych vylozene délal nejaké silené veci, to asi ne. Jen to chovani, to jsem byl drzy
na rodice i ve Skole mi stoupl hiebinek, jak se tak Fika. Az pozdéji se to zacalo vymykat
kontrole, jak jsem byl pod naporem vsech, ve skole, doma.* (vliv na chovani — zmeny

chovani — disocidlni chovani — drzost)

Kromé samotného uzivani navykovych latek, co Vas negativné ovliviiovalo,

a podporovalo tak uzivani drog?

Asi nic. Bral jsem, protoze jsem chtel. Ale ti kluci, co jsem s nima zacal hulit, tak
ti to nékteri méli na nic doma, takzZe byli takovi drsni jakozZe. Asi jsem trochu chtél byt

Jjako oni. (rizikové faktory — viiv vrstevnikii)

Socialni vztahy
Jaké bylo Vase détstvi?

, Détstvi bylo v pohode. Super. Jako urcité to, Ze jsem bral, nemélo vliv na to to, jak

¢

to bylo doma. To ne. Doma to bylo tak super, Ze jsem chtél zacit néco nového.
Jak se uzivani navykovych latek odrazilo ve Vasich vztazich k rodiné?

., Tak v neshodach urcité, protoze rodice jakozZe jsou takovi ti peclivi, jakoze maji zdjem.
A ja na to jejich hlidani a vyptavani a pravidla byl zvyklej, ale pak, jak jsem prosté mél
tyhlety svoje zdajmy, tak mé to strasné stvalo. Oni samoziejmé tusili, Ze se néco deje
Jjinak, i kdyz jsem si myslel, Ze ne, takze tim vice se zajimali a zjistovali, ovérovali. Pak
se vyptavala mama jednoho kamose, co ho potkala v obchodé. To mé vytocilo, takze
jsem ji serval a ona zase mé. A takovych hadek bylo pak jesté hodné.* (rodinné vztahy

— naruseni rodinnych vztahit — hadky s rodici, ztrata ditvery)
Zanedbaval/a jste €leny rodiny, se kterymi jste drive travil ¢as?

., Tak do urcité miry jo, ale nerekl bych uplné, protoze babicka a dedové bydli jinde,
takze tam se nezménilo nic, tam jsem jel vidy, jak jsem mél. Rodice, no jakozZe néjakeé

spolecné veéci, tomu jsem se vyhybal, ale jako tak néjak normalne, protoze my spolu
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néjak cas netravili, protoze mama pracuje na smeny a otec, ten zas ma rad svij klid.

Rodinné oslavy, tomu jsem se, jakoze fakt vyhybal.*“ (stranéni se blizkych)
A jak se zménily vztahy s vrstevniky? (vyménil/a jste kamarady, izoloval/a se?)

,,Jo, tak odcizili jsme se s téma dosavadnima. Mél jsem jiné zdjmy, takze jsem se
soustiedil na to. Najednou jsem si klukama tady z baraku nemél co Fict a jejich veci mé
nezajimaly. Vymeénil jsem je za ty, co jsem s nima paril, ale obcas se pridavali i kluci
ze tridy i holky, takZe kamosi ze tridy, ti mi viceméné zustali.“ (vztahy s vrstevniky

— naruseni urcitych pratelskych vazeb, opétovné znovuobnoveni vazeb)

A co spoluZzici a tFidni kolektiv? Jak jste se citil/a ve tFidé a jak se k Vam ostatni

r

chovali? (tedy zménilo se VaSe chovani vi

we

i nim a naopak?)

Jak uz jsem ted Fikal, tam to bylo celkem v pohode. Ve skole jsem problemy mél, ale
spise s uciteli a se znamkama a tak. Néjaké absence neomluvené byly a musel jsem jit
nekolikrat na koberecek, takze to mé tak néjak hecovalo k tomu postavit se tridni
a nenechat se. Ve tride ne, jakozZe bych si abstdik na nékom neoblibeném vylival, tak

to fakt ne.
Vydrzeli Vam kamaradi a znami z doby, kdy jsi jeSté drogy neuzival/a?

, Ale jo. Jo ze skoly, to je OK, ti od bardku a tak, co je znam od détstvi, tak jo, taky. Sice
Jjsme se spolu néjakou dobu moc nebavili, ale ted’ si zase docela rozumime. Kazdy jsme

nekde a nékde se posouvame. Takze tak to beru. “

Jaké prostiedi povaZujete za nejrizikovéjsi, které na Vas mélo negativni vliv

(a tedy v ¢em zarovein spatrujete riziko, Ze byste mohl/a opét drogu zkusit?)

,Lidi kolem mé. Ze treba kviili néjaké holce, kterd se mi libi, Ze budu chtit frajerit.
To uz se mi stalo a jako Fikam si, Ze uz ne. Ale co muzu vedet. A taky, ze bych se mohl
chytit zase néjaké party. Dneska je to vsude kolem, kam jdu, kde se bavim, prosté kazdy
kolem me huli, bere, chlasta.* (rizikové faktory — vrstevnici jako rizikovy faktor, snaha

zalibit se opacnému pohlavi)
A kde jste naopak nachazel/a podporu?

,»No doma, no. Mamka zaridila vSe, kdyz jsem to potieboval resit. Taky teta, sestrenky.

I3

Prosté rodina.
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Litujete néceho konkrétniho v ramci Vasi zavislosti a socialnich vztaha?

,,Nic z toho nezmeénim, ale vim, Ze oproti jinym jsem se choval jakz takz jesté v pohodé.
Neokradal jsem staré a bezmocné, jen jsem rozprodal néjaky rodinny majetek, ale to
jsem doma poresili. Takze lituju toho, Ze jsem do toho spadl. Nemyslim si, Ze bych
vylozene nékomu strasné moc ublizil. Mozna k téem uciteliim jsem to fakt prehanél, i viici
mamce. Byl jsem sprosty a ival jsem na né.* (vliv na socidlnit vztahy — naruseni vztahi

vlivem chovani — slovni agrese rodiciim, pedagogiim)

Zména chovani

Jaké Kkonkrétni zmény se na VaSem chovani odehravaly v obdobi uzivani

navykovych latek? (mél/a jste problémy s kazni, s prospéchem, ziSkoldctvim,
krideZemi)

., Miizu shrnout, co jsem uz vikal. Rozkradal jsem rodinny majetek, jinak nic vazného.
Chovani bylo takové jako na houpacce. Rval jsem doma pii hadkach, kdyz mé mamka
kontrolovala. Nadaval jsem ucitelce. Do skoly jsem obcas nechodil a znamky se mi
zhorsily. Ne ze bych byl premiant, ale do té doby mi tak néjak zaleZelo, abych néco
umél, hlavné na praxi. Pak se mi ty priority trochu jakozZe zménily, no.” (disledky
a chovani — problemové chovani v rodinnem i Skolnim prostredi — disocialni (drzost)

a asocialni chovani (zaskolactvi),; antisocialni chovani — kradeze v rodine)

Jak byste zhodnotil/a dopady svého chovani v kontextu uzivani navykovych latek

na rodinu a na $kolni prostredi?

., Ztratil jsem spoustu casu, ktery jsem mohl vénovat jinym cinnostem. Treba florbalu,
ktery jsem hraval, ted’ jesté hraju jako, ale jen rekreacné. Zameskal jsem hodné praxe

‘

ve skole, to mé stve.

TuSili uditelé, Ze néco neni v poradku (vSimli si napriklad poklesu vykonu,

neplnéni povinnosti, zhorSeni koncentrace, poruchy paméti)?

., Vsimli. Jen nevedeli, co je Spatné. Moc jsem se neucil, taky jsem mél absence, a kdyz

jsem Sel na ten koberecek, jak jsem rikal, tak jsem mél potrebu nenechat si to libit.



Snazili se Vam pomoci? Jakymi zpisoby probihala jejich intervence?

,,Domlouvali mi, pak jsem byl u Skolniho poradce, aby mi taky domluvil. No a pak jsem

‘

to resil uz jen s rodici a s psychologem.
Jak jste vnimal/a pomoc okoli?
., Tak normalne. Chtel jsem prestat, takze jsem néjak neutikal od toho a prijal to.

Bylo Vam nékdy po uziti navykové latky psychicky Spatné? Jak se to projevilo

na Vasem chovani vuci okoli?

.. Spatné mi bylo, kdyz jsem to piehnal a kdyz jsem na akci, na té chaté nespal tieba dva
dny. Tam jsem se z toho pak tak néjak dostal, vystrizlivél, ale kdyz to bylo u nas v klubu,
tak jsem pak to mél na taliri doma, kdyz mi bylo zle a nemohl jsem vstat z postele.
Viastné takhle se to vSechno propdlilo doma, kdyz mi bylo zle. A pak taky obcas jsem
meél pocit, kdyz jsem se probudil, Ze jsem mél, jakoze néco jako deprese, takovou uzkost,
strach a neumél jsem si to vysvetlit. Pak jsem i odchazel z domu nekdy na vikendy,
nekdy i pres tyden, radsi, abych to vSechno vstiebal jinde, u kamosii a pak me hledali
i policajti jednou.” (dusledky na zdravotni stav — somatické obtize jako diisledek,

psychicke potize), (utéky z domova)

Jaké byly disledky uzivani navykovych litek pro Vas, respektive jak se zménil Vas

vztah k vlastni osobé?

., Tak mél jsem ze sebe blby pocit, protoze, nevim no, ale rikal jsem, co bude jako pak.
Obcas jsem si pripadal jako smazka, kdyz jsem to prehnal. Pak jsem mél pocit, zZe

nemdam hodnotu. * (sebepojeti — vycitky nad viastnim chovanim)
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