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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 dusledky 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, asocialni nebo
agresivni chovani, v tom nejzavaznéjSim pripadé antisocialni chovani, které predstavuje

mladistvou delikvenci a drogovou kriminalitu.

Mladistvi uzivajici drogy maji fadu podobnych charakterovych rysu, které do znacné
miry urcuji jejich naslednou zéavislost. Jedna se o pochybnosti o sob€, obtiznost vybéru
budouciho modelu chovani, zavislost na nazoru druhych. Pro ty, ktefi uzivaji drogy
poprvé, se tento krok stava pokusem vymanit se z obvyklého kruhu predstav o sobé
a svych moznostech. Jedinym prostfedim, kde jsou poté v budoucnu pfijimani bez
vycitek a odmitani a kde se mohou alespon né&jak projevit, je prostfedi, ve kterém
prevlada kultura konzumace drog a jinych psychoaktivnich latek. Jednani a chovani
kazdého jedince jsou vysledkem wvnitfnich a vnéjsich faktort, které jsou vazany na
vychovu, genetické dispozice a prostiedi, ve kterém vyrasta a Zzije. Mladistvi jsou
v ptipadé obtizi a projevii rizikového ¢i delikventniho chovani, pro které je
charakteristické nerespektovani socialnich a spolecenskych norem, na zakladé nafizeni
soudu umistovani do vychovnych tstavu, jini absolvuji pobytovou ¢i ambulantni 1écbu,
pfiCemz spolu spolupracuji odbornici z oboru etopedie, adiktologie, psychologie,

pediatrie.

Predkladana prace se vénuje problematice uzivani drog a jeho vlivu na poruchy chovani
u mladistvych uzivateld. Vybér tématu souvisi s vlastnim zajem o zkoumani vlivu
drogové zavislosti na chovani u této vékové kategorie a také s jeho aktualnosti. PoCty
pravidelnych uzivatelt, ktefi jesté nedosahli plnoletosti, jsou dlouhodobé vysoké
a netykaji se pouze jedinct ze socioekonomicky vyloucenych prostiedi, ovSem dusledky

jsou téméf shodné pro vSechny.

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

Casti jsou popsana zakladni teoreticka vychodiska, tedy drogova zavislost

10



a problematika zavislosti mladeze v Ceské republice, souvisejici problematické chovani
a poruchy chovani, ale také etiologie a rizikové faktory a dusledky pravidelného uzivani
drog. Neni opomenuta prevence jakozto zdsadni soucast drogové problematiky a oblast
Skolského poradenstvi a socialnich sluzeb. Empiricka ¢ast spociva ve vlastnim
vyzkumném Setfeni, pficemz prostfednictvim polostrukturovanych rozhovort usiluje
autor prace o zjiSténi nazoru mladistvych, ktefi se se zavislosti potykali, jak uzivani
ovlivnilo jejich kvalitu zZivota, socialni vztahy a jejich chovani ve spolecnosti. Pozornost
je soustfedéna na konkrétni pohled mladistvych a jejich vnimani vlastni situace, kdy
jakoZzto uzivatelé navykovych latek jednali pod vlivem ¢i v dusledku abstinen¢nich

pfiznakd nepfiméfene ke svému okoli Ci protipravné.
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1 Drogova problematika u mladistvych

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

komplikacim.

Mladistvi lidé jsou v rlznych kulturach a jejich pravnich systémech chapani
a definovani rizné. V Ceské republice se do skupiny mladistvych v nejobecn&jsim

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

Problematika drogové zavislosti si zada multidisciplinarni pfistup, tzn., Ze je zapotiebi
spoluprace odbornikli z raznych oblasti, jako jsou napiiklad medicina a v jejim ramci

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

Kalina (2015) definuje drogovou zavislost jako nemoc v 1ékafském 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 kvuli vysoké
tendenci k recidivité pacienti. Zaroven 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
zaméfeném na zdravi, drogy a drogovou prevenci, definuje drogovou zavislost
nasledovné: ,,Drogova zavislost' je stav psychickej zavislosti a niekedy aj fyzickej
zavislosti vyplyvajiici z interakcie medzi Zivym organizmom a drogou, charakterizovany
zmenami spravania a inymi reakciami, ktoré su typické nekontrolovatelnym nutkanim
(tuzbou) vpravovat si drogu akymkolvek spésobom do organizmu pre jej ucinky na
psychiku a tieZ preto, aby sa zabrdnilo neprijemnostiam z jej absencie v organizme.
Tuzba po opdtovnom uziti drogy previdda nad sebaoviddanim a raciondlnymi

argumentmi.

Americka psychologicka asociace (APA) na svych strankach uvadi, ze zavislost jako

chronickou poruchu ovliviiuji biologické, psychologické, socialni a environmentalni
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faktory. Pfiblizné polovina rizika vzniku zavislosti je dana geneticky. Geny ovliviiuji
miru odmény, kterou jedinec zaziva pfi pocateCnim uzivani latky (napf. drogy) nebo
pfi urCitém chovani (napf. hazardni hry), a také zpusob, jakym télo zpracovava alkohol
nebo jiné drogy. ZvySena touha po opétovném uzivani latky nebo zminéném chovani
potencialné ovlivnéna psychologickymi (napf. stres, trauma v minulosti), socialnimi
(napf. uzivani latky rodinou nebo ptateli) a environmentalnimi faktory (napt. dostupnost
latky, nizka cena) muze vést k pravidelnému uzivani/expozici, pficemz chronické
uzivani/expozice vede ke zménam v mozku. Mezi tyto zmény lze zafadit zmeény
v kortikalnich (prefrontalni ktra) a subkortikalnich (limbicky systém) oblastech
zahrnujicich odménu, motivaci, pamét, kontrolu impulzti a Gsudku. Tyto faktory
pfispivaji k vyraznému narastu touhy po droze nebo Cinnosti, jakoZ i ke zhorSeni
schopnosti uspésné regulovat tento impuls navzdory znalosti a zkuSenosti s mnoha

dusledky souvisejicimi s navykovym chovanim (APA, 2021).

Lze tedy konstatovat, ze drogova zavislost je stav, kdy se télo pfizptuisobuje urCitym
chemickym latkam. V duasledku toho vznika fyzicka a psychicka zavislost, tj. tyto latky
se stavaji nezbytnymi pro mnoho metabolickych procest v téle. Po vysazeni latky
se objevi abstinenéni syndrom. Hlavnim pfiznakem drogové zavislosti je navyk
na drogu, potieba zvySovat davku a frekvenci uzivani a fyzicka zéavislost na droze, tedy

nastup abstinencnich pfiznakl pfi 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 zptsobuyji.
Alkohol

Alkohol, nékdy oznacovany chemickym nazvem etanol, je psychoaktivni latka, ktera je
ucinnou slozkou napoju, jako jsou pivo, vino a destilaty (tvrdy alkohol). Alkoholismus
je nejzavaznéjsi formou zneuzivani alkoholu a zahrnuje neschopnost zvladat piti. Mezi
ucinky alkoholu patfi pomalé reakéni doba, zhorSené reflexy, snizeni mozkové aktivity,
snizené zabrany, rozmazané vidéni, ztizené dychani, neklid apod. Z psychologického
hlediska alkohol zapficifiuje rychle se meénici néalady, 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 stavii (Sinel'nikov, 2015).
Nikotin

Tabakovy kouf obsahuje 4-5 tisic slozek a nikotin je jednou z nich. Jedna se o toxicky
rostlinny alkaloid. Zavislost na tabaku zacina zavislosti psychosocialni, po urcité dobé,
ktera je individualni a je geneticky determinovana, vznikd také fyzicka drogova
zavislost, tedy zavislost na nikotinu. Nej¢astéji se s koufenim zacind ve véku kolem
14 let, 80-90 % kutrakd zacne pred svym 18. rokem. Psychologicka a socialni rizika
jsou u tabaku minimalni, protoze tabak nevede ke zménénym stavim psychiky
a neprovokuje je, je to psychicky bezpecna, legalni, dostupna, tolerovana droga.
Drogova zavislost na nikotinu vznikd zmnozenim receptorti citlivych na nikotin

v mozku (Kalina, 2015).
Hasis a marihuana

Marihuana je nejrozsifenéjsi nelegalni drogou na svété jak z hlediska produkce, tak
i obchodovani. Podle Evropské zpravy o drogach v roce 2020 uzilo konopi témér
8 % dospélych Evropanti a 15 % mladych dospélych (15-34 let) (EMCDDA, 2020).
Jedna se o halucinogenni drogy, které jsou obsazeny v konopi setém. NejCastéji
jiuzivaji mladi lidé ve veku 15-24 let. Aplikuje se predev§im koufenim, pouze ziidka
per os ¢i vaporizaci. Pokud se Clovek rozhodne pro koufeni, u¢inky nastupuji ihned
a vrcholi zhruba za 20 minut, odezni pak do tfi hodin. V ptipad€ pozivani je vstiebavani
drogy pomalejSi. Prvni pfiznaky se objevi do pal hodiny a vrcholi po jedné az péti
hodinach. V tomto pfipad¢ je riziko pfedavkovani. V moci se da detekovat 1 az 30 dni
(Kalina, 2015). Konzumace marihuany je spojena s nardstem nasilného chovani
v priabéhu zivota jedince, vysokym rizikem psychozy u cCastych uzivateld, nartstem
existujici psychické problémy, jako je posttraumaticka stresova porucha, socialni uzkost

a deprese (Kelnarova, 2013).
Extaze

Extaze ¢i 3,4-methylendioxymetamfetamin je droga zalozena na amfetaminové bazi,
ktera pusobi predev§im na serotoninergni, dopaminergni a noradrenergni

neurotransmiterovy systém. Extazi uZzivaji prevazné mladi lidé na raznych taneCnich
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akcich po celém svété. Uzivani zpravidla probiha v klubech ¢i na akcich
s reprodukovanou hudbou jako techno, house, rave atd. Aplikuje se zpravidla per os,
pouze ve vyjimeénych piipadech injek&ng & jinym zptsobem. Uginek nastupuje do pal
hodiny az hodiny a odezni po péti az sedmi hodinach. V moci lze extdzi odhalit

1 po nekolika dnech (Kalina, 2015).

Po uziti této drogy se nejprve objevuje neklid a zmatenost, jez poté postupné ustoupi,
anaslednd se objevi klid. Upln& vymizi stres a nalada se zlep$uje. Pokud dojde
k uzivani ve skupin€ lidi nebo v paru, nastupuji rizné pocity empatie, ale také lasky,
naklonnosti, zvysSuje se komunikativnost a potieba dotekli. 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 opé&tovnému uziti drogy (Stérbova, 2016).
Halucinogenni houby

Mezi houby obsahujici halucinogenni latky se fadi nékteré druhy lysohlavek. Jako
jednoho z jejich zastupct 1ze jmenovat lysohlavku Psilocybe. VSechny tyto organismy z
fiSe hub ovliviiuji svym slozenim centralni nervovy systém a byvaji uzivany ve spojeni
s taneCnimi drogami. Nejcasteji jsou aplikovany oralné, pod jazyk, kourenim ¢i injekci.
Zvolena varianta aplikace spolu se samotnou latkou mé pak vliv na rychlost nastoupeni
ucinku drogy. Nejcastéji 1ze nastup ucinku pozorovat béhem nékolika desitek minut a k
nejvysSimu stupni intoxikace dochazi po nékolika hodinach. Nejsiln€jsi t€inky ustupuji

po nékolika hodinach (Kalina, 2015).

Pfi uzivani halucinogennich hub se lze bézn¢ setkat s celou Skalou jejich pusobeni. To
ovlivituyje jednak davka a kvalita latky v houbach obsazené, ale také psychické
rozpolozeni jedince. Typické jsou halucinogenni stavy, pfi nichz dochazi ke zménam
vnimani. Niz§i davky drogy zpUsobuji intenzivnéjsi vnimani a naopak vyssi davky
vedou k vizualnim nebo sluchovym iluzim, tedy halucinacim. Casto dochazi az k
synestezii, tedy ke spojeni smysla, ktera se vyznacuje napiiklad slySeni barev, vidéni
hudby nebo zobrazovani barevnych vzort pii zavieni o€i. Neziidka dochazi také ke
zméné vnimani Casu a prostoru, k iraciondlnimu mySleni se zrychlenym tokem

mySslenek a k celkovému euforickému stavu ¢lovéka (Hanus, 2019).

Kalina (2015) dale uvadi, ze ke kratkodobym ucinkiim halucinogennich hub patfi

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

ho nevolnost, zvraceni, bolest hlavy, poceni a dalsi ucinky.

Podle Kaliny (2015) se pii dlouhodobém uzivani halucinogennich hub dostavuji i
dlouhodobé psychotické stavy a deprese az se sklonem k celkové zmén€ osobnosti.
Jedinec si Casto Spatné vyklada déni kolem sebe, coz ho uvadi do psychotickych stavii.
Tyto stavy vedou az k organickému poskozeni, v pfipadé 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 podminkach.
Vychazi z Evropské Skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD), ktera byla
uskutecnéna v roce 2019. Nov¢jsi data prozatim nejsou k dispozici, proto je pracovano
s poslednimi dostupnymi udaji. Uvedena studie potvrdila snizeni prevalence koureni
tabaku a uzivani alkoholu nebo ilegalnich drog mezi dospivajicimi jedinci. U ukazatelt
tykajicich se konzumace alkoholu se neobjevila zaddna vyznamna zména, ale u divek byl
zaznamenan rostouci trend piti. Z provedeného prizkumu také vyplynulo, Zze chlapci
maji veétsi zkuSenost s uzivanim nelegalnich drog (konopi) a nejvice zkuSenosti maji
zaci odbornych ucili§t. V roce 2019 uvedlo 54 % 16letych zkuSenosti s koufenim
cigaret. Denni koufeni pfiznalo 10,3 % respondenti. Zkusenosti s ilegalnimi drogami
potvrdilo 29,3 % mladistvych ucastniki vyzkumu, ktefi jako nejcastéji uzivané latky
uvadeéli konopné latky, extazi, LSD ¢i jiné halucinogeny, halucinogenni houby nebo

pervitin (Mravcik et al., 2020).

Podle Narodni vyro¢ni zpravy o uzivani navykovych latek u nés je zhruba 5 500 déti
amladych lidi do 18 let, ktefi trpi zé&vislosti na pervitinu ¢i opioidech. Zavislost
na konopi m4 asi 27 300 déti a mladistvych a na alkoholu je to piiblizn& 20 000 (Cesky
rozhlas, 2019).

Dle Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky (2019) byl nejvétsi
podil ZadatelG o 1écbu alkoholismu z hlediska déti a mladeze ve véku 20-24 let.
U tabaku to byli nejCastéji lidé ve veéku 15-19 let, v piipadé pervitinu, opioidd,

sedativ/hypnotik a kanabinoidi byla vékova skupina 20-24 let (viz tabulka 1).
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Tabulka 1 Pocet zadatelli o 1écbu podle skupin uzivanych drog v roce 2018

::E:;:fa Alkohol | Tabak | Pervitin | Opioidy | Kanabinoidy :;::;’t‘i':; Gambling
15 0,0 0,4 0,1 0,0 04 0,0 0,2
15-19 1,2 16,8 7,3 0,7 20,5 2,6 2,1
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 9,0 135
40-44 15,9 13,9 9,4 21,9 6,1 14,2 13,0
45-49 14,2 6,6 35 6,2 2,0 12,3 6,2
50-54 12,7 75 14 33 09 12,6 3,9
55-59 10,3 6,0 0,5 1,8 04 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 Zzadateli o 1éCbu dle skupin uzivanych drog byl v mladsich

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

(viz tabulka 2).

Tabulka 2 Struktura zadateli o 1écbu dle skupin uzivanych drog

100 %
o
80 % RS |- S s SR e e
40 % --- ---- ---- ---- --- ---- --
- II.-I i
ik Kanabi- Sedati
" L nabi- ativa, .
Alkohol ~ Tabak  Pervifin  Opioidy noidy  hypnolika Gambling
substituéni létba zavisloti na opiatech 0 0 0 776 0 0 0
jiné mozZnost 183 3 78 4 59 3 10
krizova intervence 68 2 28 + 29 6 4
nizkoprahové 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
I&ééba bez podpirné farmakoterapie 1060 114 391 37 253 21 126
m|écba véeiné podplmé farmakoterapie 2518 185 552 1M 383 174 81

Zdroj: UZIS (2019)

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

zavislé na navykovych latkach nebo hrani. Odbornici tvrdi, Ze postupem Casu se zvySuje

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

veku. Aktualné neexistuje legislativa, ktera by se zabyvala péci o zavislé déti. Tuto

problematiku by mohl vyfeSit pfipravovany zadkon o zdravotné€ socidlnim pomezi, jenz
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by nastavil také zptisoby financovani. V Ceské republice existuje jedno ltzkové
detoxika¢ni oddéleni urené pro déti a mladez, a to v Praze. Toto oddéleni ma 14 ltzek
a prumérny ve€k pacienti je 15,5 roku. Nejprve zacinaji pacienti 1écbu na odlouceném
detoxika¢nim pokoji. Nasleduje rezimova 1écba, kdy se jim dostava stejna péce zhruba
kazdy den ve stejnou dobu. Poté se jesté piidava terapie a poradenstvi, nasledné odchazi

jedinci do dolétovacich zafizeni (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 zakladni typy, na definici zneuzivani
navykovych latek a drogovou zavislost, na rizikové faktory vzniku a rozvoje zavislosti,
na prevenci uzivani drog. Pozornost bude vénovana i dusledkim uzivani drog.
Poruchy chovani patii k nejproblematictéjsim etopedickym konceptim, které se fesi

u mladistvych.

2.1 Problémové chovani a poruchy chovani

Existuje urcita cast mladeze, kterou jejich pedagogové oznacuji jako problémové
jedince, pficemz 1 v ramci této skupiny je mozné pozorovat diverzitu v chovani. Pri
problémovém chovani mohou hrat vyznamnou roli prostiedi, vék, okolnosti, zkuSenosti,
individualni charakteristiky osobnosti, kolektivnost apod. ,, Etiologie problému chovani
Jje multifaktoridalni (multidimenziondlni, polyetiologickd), zasahuje do Sire roviny
socidlniho prostredi a do tady dalSich faktori, které maji primy i neprimy vztah

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

Pojem ,,chovani“ se chape jako jednani ¢loveéka. Jedna se o komplexni souhrn projevi
a reakci jednotlivce. Rizikovym chovanim je oznacen socialni konstrukt, podobné jako
je tomu u problémového chovani. Tento termin slouzi k oznaceni nejednoznacné
vymezeného chovani, které vSak muze byt pficinou zdravotnich, socialnich
a psychickych rizik jak pro jednotlivce, tak i pro celou spole¢nost. Problémové chovani
neboli syndrom problémového chovani oznacuje jev, kdy ma jednotlivec tendenci
chovat se rizikové i1 v jinych oblastech a jde o urcitou propojenost (Hutyrova et al.,
2013). Kaleja (2013) dale uvadi, ze problémy chovani déti a mladeze byvaji nékdy
laickou vefejnosti zaménovany za poruchy chovani. V piipadé poruch chovani
v dospélém véku lze dle n€) hovofit o poruSe osobnosti a dale uvadi nékolik 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 prostiedi, v nichz se nevhodné, neadekvatni chovani projevuje,
e ontogenetické obdobi, ve kterém se nevhodné, neadekvatni chovani vyskytuje,

e souvislost s odliSnym sociokulturnim prostfedim a jiné.

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

a ocekavani primérend véku ditéte. “ (Hutyrova et al., 2013, s. 15)

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

Pro poruchy chovani je typické, ze:

e , jedinec nerespektuje socialni normy platné v dané spolecnosti,

e projevuje se vyraznymi ndpadnostmi v oblasti socidlnich vztahi, nedostatkem

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

e neschopnost ucit se, ktera nemuiZe byt vysvétlena na zdkladé intelektovych,
smyslovych nebo zdravotnich faktorii,

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

e neprimérené chovdani a emocni prozZivani v béznych podminkdch,

e celkovy silict pocit nestésti a deprese,

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

a Skolnich problému “ (Kaleja, 2013, s. 38).

Podle Vagnerové (2014) jsou poruchy chovani u déti rozdéleny na dvé kategorie. Prvni
z nich zahrnuje neagresivni poruSovani socialnich norem, kam lze zaradit lhani, uteky
nebo toulani se. Druhou kategorii jsou agresivni poruchy chovani, kam patti Sikanovani,

vandalstvi a dalsi podobné projevy agresivity.

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

ovliviiuji spolecnost. V souvislosti s tim 1ze uvést nasledujici zadvaznosti:

a) Disocialni chovani - 1ze ho charakterizovat jako spole¢ensky nevhodné chovani,

které se nejCastéji projevuje neposlusnosti, prestupky proti Skolnimu fadu,
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b)

Déleni

a)

b)

negativismem, vzdorovitosti, lhanim a dal§imi mensimi projevy. Toto chovani
lze pozorovat jak u déti v ur€itém vyvojovém obdobi, jako je napiiklad puberta,
tak 1 u déti potykajicich se s lehkou mozkovou dysfunkci, ADHD, neurézou a
podobnymi postizenimi.

Asocialni chovani - popisuje stav, kdy jedinec porusuje moralni spolecenské
normy, kterymi ublizuje pfedevSim sam sobég, ale zatim se jeSt€¢ nedopousti
protipravnich prestupkd. Jako piiklad lze uvést Utéky, toulani, zaskolactvi,
sebeposkozovani a rvacky.

Antisocialni chovani - tato posledni forma poruchy zahrnuje celou skalu
chovani, které maji negativni dopad na spole¢nost jako celek a vznika pfti nich
trestna Cinnost spojena s delikvenci a Casto 1 s recidivami. Konkrétné se jedna
napiiklad o vandalstvi, loupeze, kradeze, agresivni a destruktivni cinnosti,

sexualni delikty, organizovany zlocin a 1 zabiti a vrazdu.
poruch chovani podle MKN-10 (Orel, 2020):

Porucha chovani vazana na vztahy k rodiné (F91.0) se projevuje narusenymi
vzorci chovani pouze ve vztahu k rodiné a domovu, poptipadé pouze k urcité
osobé v domécim prostredi. Bézné jsou disocidlni projevy vyrazné nekazné,
egocentrického nerespektovani ostatnich, ale 1 agrese, niceni véci nebo kradeze.
Mimo rodinu nebyvaji vztahy a chovani naruseny. Prognoza je vesmes dobra.
Nesocializovana porucha chovani (F91.1) souvisi s nesouladnym vyvojem
osobnosti a nedostatecnym vyvojem a zvnitinénim moralky. Chybi empatie
a pratelské ¢i duveémé vztahy, dotyCny je vesmés samotarsky. Rvacky agrese,
hrubosti, nepratelstvi, Sikanovani, ublizovani (obzvlasté¢ slabsim) a nejednou
i zvifatim, hrubost, vulgarita, kradeze vandalismus, nasilnosti, krutost a dalsi
disocidlni projevy jsou béznou soucasti klinického obrazu. Pfitom nebyvaji
pfitomny pocity viny, litosti nebo vycitek svédomi. Patii k porucham s nejhorsi
prognozou. V dospélosti je Casty prechod do asocialni poruchy osobnosti.
Moznost zmény a napravy je znacn€ limitovana. Disocialni a agresivni prvky
jsou dlouhodobé a opakuyjici se.

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

a organizaci (a Casto pfitomnou delikventni aktivitou). Vztahy v domacim
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prostiedi nemusi byt nijak naruseny (takze rodice mnohdy vibec netusi, jak

se jejich potomek projevuje ,,venku®).

Poruchy chovani predstavuji obrovskou zatéz z pohledu odborniki i déti, dospivajicich
a rodicl. 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 navykové a kdykoli se navyk zméni v povinnost, 1ze jej
povazovat za zavislost. Védci se také domnivaji, ze mezi diagnostickymi pfiznaky
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 piipadé€ neni jedinec zavisly na latce, ale na chovani nebo pocitu,
ktery dand Cinnost vyvolava. Kromé toho u behavioralni zavislosti chybi fyzické
ptiznaky drogové zavislosti. Jini autofi uvadéji, ze behavioralni zavislost méa nékteré
podobné pfiznaky jako zavislost latkova a muze mit podobné devasta¢ni nasledky

(Alavi et al., 2012).

Zneuzivani navykovych latek je jev, kdy lidé konzumuji bud’ 1éky, predepsané ¢i volné
dostupné, nebo jiné latky, které skodi jim samotnym nebo druhym, a to jak legélni, tak
nelegalni. Usudek, vnimani, pozornost a zdravi uZivatele se asto vymknou kontrole
aiv pripadé 1éka uzivatel obvykle bere davky mnohem vyssi, nez je lékaiské
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 zéavislosti (Wang et al., 2021).

Zneuzivani navykovych latek mize byt pticinou protispoleCenského chovani, mize mit
Skodlivé ucCinky na fyzické zdravi uzivatele (pfedavkovani, hepatitida, HIV, dychaci
problémy) a taktéz na jeho dusSevni zdravi (deprese, uzkostné poruchy, sebevrazdy). Je
pficinou socialnich probléml a problémi s kriminalitou a nasilim. Zneuzivani latek
je Casto klasifikovano jako experimentalni, rekreacni nebo zavislostni, to v§e maze mit
za nasledek nepfiznivé 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 zneuzivani stoji mimo zdkon a vymyka se Iékafskym smérnicim

(AtosHealthcare & DSP, 2018).

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

— otupélost a mania — S§ilenstvi, nadSeni) jako lékarsky termin oznacuje onemocnéni
charakterizované patologickou touhou po drogach, vedouci k zavaznym porucham
télesnych funkci; z hlediska psychologie jde o potiebu 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 vyhledavanim a uzivanim drog. Vzhledem k vyznamnym $kodlivym dopadim
této nemoci jak ze socialniho, tak z ekonomického hlediska byl proveden rozsahly
vyzkum zaméfeny na zodpovézeni fady otazek z oblasti zavislosti, vCetné zkoumani
behavioralnich a neurofarmakologickych faktort, které pfispivaji k rozvoji zavislosti,

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 porucham nebo nepfijemnym pocitim, které
vznikaji pfi vysazeni navykové latky, v tomto pfipadé vsak bez somatickych
abstinencnich jeva.

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

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

2.3 Rizikové faktory pro vznik a rozvoj zavislosti

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

ohrozenych zneuzivanim drog je uzivat ani neza¢ne, 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).

Pfi vzniku zavislosti maji velky vliv rizikové faktory, které pfispivaji k jejimu rozvoji.

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

e Socialni tlak ze strany vrstevniki, ktefi si preji, aby se osoba zaclenila do jejich

skupiny.

e Situace spojené se stresem, Uzkosti, 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, nedostateCné projevy rodi¢ovské lasky a nevhodné doméci
zazemi ma také vliv na mladého Cloveka, ktery pak muze hledat uspokojeni v

uzivani navykovych latek.

e Uzivani silné navykovych drog, jako je pervitin nebo heroin, muze rychle vést k

vytvoreni zavislosti.

e U muzu a chlapcu se vyskyt drogovych problémi vyskytuje Castéji nez u divek a

zen.

Mezi rodinné rizikové faktory patii Spatné zachdzeni s jedincem v détstvi (vCetné
zneuzivani a zanedbavani), zneuzivani navykovych latek rodic¢i nebo nékym v roding,
rodinny stav rodi¢t, uroven jejich vzdélani, vztahy mezi rodi¢i a détmi,
socioekonomicky status rodiny a pfipady, kdy dit€¢ vnima, ze rodiCe jeho uzivani

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

Tabulka 3 Rizikové a ochranné faktory

Rizikové faktory Doména Ochranné faktory
ran¢ agresivni chovani jednotlivec sebeovladani
nedostatecny dohled rodica rodina rodi¢ovsky dohled
zneuiivém’r navykovych vrstevnici akademické kompetence
latek
dostupnost drog skola zasady proti uzivani drog
chudoba spolec¢nost silna vazba na okoli

Zdroj: Narodni ustav pro otdzky zneuzivani drog (2011)

Vyse uvedené rizikové faktory mohou zneuzivani drog ovlivnit nékolika zptusoby. Cim

vice rizikim je dité vystaveno, tim je pravdépodobnéjsi, ze bude drogy zneuzivat.

24



Nékteré rizikové faktory mohou byt v urcitych fazich vyvoje siln€jsi nez jiné, naptiklad
tlak vrstevnikli v obdobi dospivani. Stejné tak nékteré ochranné faktory, naptiklad silné
pouto mezi rodi¢i a détmi, mohou mit vetsi vliv na snizeni rizik v prvnich letech zivota.
Dulezitym cilem prevence je zménit rovnovahu mezi rizikovymi a ochrannymi faktory
tak, aby ochranné faktory pifevazovaly nad rizikovymi (Narodni ustav pro otazky

zneuzivani drog, 2011).

2.4 Prevence uzivani drog

U déti a mladeze je velmi dulezita prevence uzivani drog, protoze existuje cela fada
dikaza, ze ¢im dfive zacne Cloveék drogy uzivat, tim vétsi je pravdépodobnost, ze
se u n¢j pozdéji objevi velmi zavazné drogové a zdravotni potize. Stejné tak existuje
korelace mezi problémy s drogami a Skolnim prospéchem, zaskolactvim, s trestnou

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

e VSeobecna: tyka se celé populace (napf. se zaméfuje na obCany jedné zeme,
mistni komunitu apod.), kdy preventivni programy maji byt prospéSné pro
kazdého Clena spoleCnosti. Jejim hlavnim ukolem je plisobit na mladé lidi tak,
aby nezacali s uzivanim ilegalnich navykovych latek. Typickym ptikladem je
protidrogova prevence ve Skole.

o Selektivni: selektivni prevence se zabyva pouze urCitou casti populace, u niz
hrozi riziko rozvoje uziti drog, které je dano existenci psychologickych,
biologickych, socialnich ¢i environmentalnich faktord. Typickym ptikladem
je mimoskolni program pro ty zaky, ktefi maji problémy s chovanim.

e Indikovana: je urCena jedincim, u nichz existuje riziko rozvoje uzivani drog
aktefi nespliiyjyi kritéria DSM-IV pro zavislost. Prostfednictvim téchto
programl se u takovych jedinci realizuje vyhodnoceni miry rizika. Typickym
piikladem je intervence, jez slouzi k eliminaci konzumace konopnych drog

u neproblémovych uzivateld (Urad vlady CR, 2014).

Americky Narodni tstav pro otazky zneuzivani drog (2011) ve svych smérnicich uvadi,
ze preventivni programy by meély posilit ochranné faktory a bud’ kompletné eliminovat,
nebo snizit rizikové faktory. Existuje n€kolik zakladnich 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 vékem. Napiiklad rizikové
faktory v rodiné maji vét§i dopad na mladsi dit€, zatimco vrstevnici uzivajici
navykové latky mizou byt pro dospivajiciho vyznamnéjsim rizikovym faktorem.
Vcasna intervence pii eliminaci rizikovych faktorti (napf. agresivniho chovani
a §patné sebekontroly) ma Casto vétsi dopad nez pozdéjsi zasah, protoze méni
zivotni drahu ditéte smérem od problému k pozitivnimu chovani.

Ackoli rizikové a ochranné faktory mohou ovliviiovat lidi vSech skupin, mohou
na né mit odliny vliv v zavislosti na véku, pohlavi, etnické prislusnosti, kulture
a prostiedi.

Preventivni programy by se mély zabyvat vSemi formami zneuzivani drog,
samostatné nebo v kombinaci, vcetné uzivani legéalnich drog nezletilymi
(napf. tabaku nebo alkoholu); uzivani nelegalnich drog (napf. marihuany nebo
heroinu) a nevhodného uzivani legaln€ ziskanych latek (napt. inhalant), 1éku
na predpis nebo volné prodejnych l1éka.

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

Preventivni programy by mély byt uzpisobeny tak, aby fesily rizika specificka
pro konkrétni skupinu, jako je ve€k, pohlavi a etnicka pfislusnost, ¢imz by
se zlepsila ucinnost daného programu (Narodni ustav pro otazky zneuzivani

drog, 2011).

2.5 Dusledky chovani osob uzivajicich drogy

Nejen zavislost, ale jakékoli uziti drogy muze Clovéka poskodit ve vSech oblastech

zivota. Nékteré dusledky muze pfinést jiz prvni uziti drogy, jiné nastupuji az po jejim

dlouhodobém uzivani.

Mezi nasledky, které jsou zptusobené uzivanim drog, mohou patfit naptiklad dopravni a

dal§si nehody, které jsou zavinéné drogové zavislym clovékem, ktery pod vlivem

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

clovek ma taktéz vétsi sklony k ukonceni svého zivota sebevrazdou. Dal§imi nasledky
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jsou naptiklad rodinné problémy, problémy ve Skole spojené se zhorSenym prospéchem
studenta, ztrata dobrych kamarada a problémy v praci, které jsou doprovazeny castou
absenci, nesoustfedénim a nespolehlivosti. Z toho vyplyva, ze zavisly ¢lovek se Casto
potyka s problémy se zdkonem. Napomaha tomu i fakt, Ze s ubyvajicimi finan¢nimi
prostiedky pro opatieni si drogy, narasta trestna ¢innost spojena s kradezemi. Samotnou
distribuci a nakupem nelegélnich latek se dopousti jedinec taktéz protipravniho jednani
a je jen otazkou casu, kdy se dostane do vézeni. Uzivani drog ma ale i zdravotni
nasledky. Drogy maji znicujici vliv na zdravi clovéka. Drogova zavislost ma 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).
Dusledky uzivani drog Eske (2020) déli na kratkodobé a dlouhodobé:

e zmény chuti k jidlu,

e nespavost,

e zvySena srdecni frekvence,

e problémy s feci,

e zmény kognitivnich schopnosti,
e docasny pocit euforie,

e ztrata koordinace.

Chronické uzivani drog miize zménit mozkové funkce, coz ma za nasledek dlouhodobé

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

e deprese,

e uzkost, panické poruchy,
e zvySena agresivita,

e paranoia, halucinace,

e zhorSené funkce paméti, uceni a soustredéni.
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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 multidisciplinarni pfistup a je zapotiebi komplexniho pfistupu ze strany
zdravotnickych zafizeni, socialnich sluzeb, skoly, ale 1 rodiny, pfatel apod. Pfi 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 ¢clovek
je individualni 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 1ze pohlizet z pohledu Skoly, socialnich sluzeb

a rodiny.

3.1 Skolaa poruchy chovani u mladistvych

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

vénuji zakim a studentim s poruchami chovani.
3.1.1 Skolska poradenska zarizeni

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

uvedenych instituci zaméfovat jedince s problémy se zavislosti.

Pedagogicko-psychologické poradny se do vzdélavani zaclenuji v ptipadé, ze nastaveny
proces vzdélani zaéne u n&kterych jedinct selhavat. Ukolem poraden je v tomto piipadé
pfima komunikace s zaky ¢i studenty, ale i s jejich rodinami. Cela komunikace pak
probiha formou skupinovych nebo individudlnich sezeni. Jedinci, ktefi potiebu;i
odbornou pomoc, dochazi nasledné sami za pracovniky do pedagogicko-
psychologickych poraden, nebo dochazi pracovni za svymi klienty domt, do skol ¢i
jinych specialnich zafizeni. Ukolem pracovnik z poradenskych center je predevsim

prevence proti socialné patologickym jeviim, které maji negativni vliv na zdravi klienta.
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Nasledné také zpracovavaji odborné posudky a dalsi materialy, které jsou potiebné pro

vzdélavaci systém i dal§i spravni fizeni (NUV, 2021).

Dalsim ukolem odbornych poradenskych pracovnikii je zapojeni se do prevence proti
rizikovému chovani. U dospivajicich jedincti se Casto vyskytuje nevhodné chovani s
projevy zaskolactvi, Sikany, kriminality, toxikomanie a dalSich konflikti. Odborni
pracovnici pak v ramci téchto projevi musi nastolit nejadekvatnéjsi zpusob dalSiho
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 zaméfena na déti a mladistvé, ktefi 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 ochranna vychova. Stfediska vychovné péce pro déti a mladez se
zabyvaji preventivni ¢innosti a ¢asto jsou soucasti diagnostickych a vychovnych ustavi
pro déti a mladistvé s negativnimi a patologickymi projevy chovéani. Z toho vyplyva, ze
stiediska nesupluji klasicka Skolni zafizeni ¢i poradenska pracovisté, ale dopliiuji je,
spolupracuji s dalS§imi preventivné vychovnymi, poradenskymi a terapeutickymi

zatizenimi (NUV, 2020).

Strediska vychovné péce lze rozdélit na ambulantni, stacionarni a internatni. Svij cil a
plnéni ukold dosahuji prostfednictvim provadéni riznych Cinnosti, které lze rozdélit

nasledovné:
e Specidlné pedagogické a psychologické ¢innosti (NUV, 2020)

Zahrnuji Cinnosti vykondvané individudlni nebo skupinovou formou terapeutické
¢innosti s jednorazovym, kratkodobym nebo dlouhodobym vedenim klientti. Dale se
zaméfuji na vychovné a pirevychovné aktivity v internatnich oddélenich, na
vypracovavani individualnich programa pro vsSechny klienty s dirazem na jejich
napliiovani a nakonec na vypracovavani a realizaci specialné pedagogickych a
terapeutickych programt se zaméfenim na kolektiv zaku a studentl ve stfidé. Cilem
téchto aktivity je feSeni problému ve tfid€, zamezeni vzniku Sikany, Skolniho nasili nebo

uzivani navykovych latek.

e Poradenské &innosti (NUV, 2020)
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Jejich cilem je zajistit kontakt klienta se spolupracujicimi subjekty a dal§imi typy
zafizeni, a to podle povahy problémd, se kterymi se klient potyka. Dale poradny
zajistuji vedeni klient ve svych prostorach a zprostfedkovavaji metodické schizky a

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

o Diagnostické ¢innosti (NUV, 2020)

Tyto cCinnosti se zabyvaji specialné pedagogickou diagnostikou, pedagogicko-
psychologickou diagnostikou poruch chovani a poruchou socialniho vyvoje,
psychologickou diagnostikou osobnosti a socialni diagnostikou, ktera je provadéna

na zakladé poruch chovani a socialniho vyvoje.
3.1.2 Skolska zarizeni pro vykon ustavni a ochranné vychovy

Stiedisko vychovné péce si dava za cil predchdzet vzniku a naslednému rozvoji
negativnich projevi chovani u déti. S tim souvisi i zamezeni pfi¢inam, které by mohly
mit negativni vliv na zdravy vyvoj déti. Dale se stfediska snazi zmirfiovat nebo
odstranovat piiciny a dasledky jiz existujicich poruch chovani a soucasné pfispivaji k

podpoie zdravého osobnostniho rozvoje déti (NUV, 2020).

Do téchto Skolskych zatfizeni patii také istavni a ochranna vychova, ktera spada pod
pravomoc ustavnich a vychovnych ustavi pro mladez. Diagnosticky ustav je prvnim
diagnostickym zafizenim, které jedinec navstivi za ucelem svého kompletniho
psychologického, socialniho, pedagogického a zdravotniho rozboru (Hoferkova, 2013,

s. 58).

DalSim zafizenim je vychovny ustav pro mladez, ktery se zamé&fuje na déti od 15 let s
vyskytem zavaznych poruch chovani, které vedly k nafizené ustavni vychové nebo k
ulozeni ochranné vychoveé. V nékterych ptipadech Ize do tstavu 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 zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach se za socialni sluzby povazuje

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

prace nejrelevantnéjsi.
3.2.1 Socialni poradenstvi

Diky socialnimu poradenstvi se dostava narusenému ditéti adekvatni pomoci pro navrat
do normalniho plnohodnotného, nebo alespoii piijatelného zivotniho stylu. (Matéjcek,

2011).

Matéjcek (tamtéz) se domniva, ze 1 dysfunkéni rodiny maji Sanci se napravit a
poradenské sluzby tomu maji napomahat. V ramci toho dochazi k identifikovani
pozitivnich stranek v rodiné s cilem jejich posileni a podpore. Vsechny kroky jsou
provadény s ohledem na prospéch ditéte. To znamena, ze cilem neni opravovat rodinu,

ale spolupracovat s ni na dosazeni jejiho sebenapravného cile.

Socialni poradenstvi je dle § 37 zakona o socidlnich sluzbach realizovano formou
zakladniho socialniho poradenstvi a odborného socialniho poradenstvi. Na zakladni
socialni poradenstvi navazuji dalsi formy sluzeb, které pomahaji resit konkrétni socialni
problémy klientd. Ty mohou byt nejriznéjSiho charakteru, a proto se odborné
poradenstvi zamétuje na konkrétni skupiny, kterym poskytuje jim adekvatni pomoc. V
ramci toho poskytuje pomoc i rodinam pfi feseni socialnich problémi, vcetné otazek
tykajicich se péce o déti. Terapeutické aktivity jsou také soucasti odborného poradenstvi

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

V zakoné o socidlnich sluzbach se oznacuje nizkoprahova 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 nezadoucimi jevy.
Hlavnim cilem téchto zafizeni je obecné zlepSeni kvality Zivota ohrozenych jedinca a
vytvoreni prostiedi pro feSeni jejich obtiznych situaci. Zakladnimi aktivitami, které

nizkoprahova zafizeni pro své klienty vykonavaji, jsou zprostiedkovani kontaktu se
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spoleCnosti, socialné-terapeutické ¢innosti a pomoc pifi uplatiovani prav v osobnich

zalezitostech.

Tato zafizeni taktéz poskytuji détem misto pro traveni svého volného Casu bez toho, aby

se museli identifikovat nebo vynakladat své financni prostredky.

Podle Koczora (2015) je poslanim NZDM zlepsit zivotni styl a socidlni zaclenéni déti a
mladeze, ktefi jsou v narocné socialni situaci. Dale je jejich naplni prace poskytovat
informace, odbornou pomoc a podporu, coz ma zamezit socialnimu vyc¢lenéni jedinca.
Pro splnéni vSech cila jsou vykonavany nasledujici ¢innosti:

e Kontaktni prace — jsou Cinnosti zalozené na budovani vzajemné diuveéry mezi
odbornym pracovnikem a uzivatelem. Duvéra je nejCastéji budovana
vzajemnymi hovory v uzivateli pfijemném a pfirozeném prostiedi. Mize jim byt
ulice, klub, kontaktni mistnost a dalsi mista.

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

e Piipadova prace — dlouhodobé, planovana individualni prace.

Mezi dalsi nejcastéji vyuzivané intervence patii: skupinova prace, prace s blizkymi
osobami, volnocasové aktivity, doucCovani, poradenstvi, preventivni, vychovné a

pedagogické programy.
3.2.3 Terénni programy

Podle § 69 zakona o socialnich sluzbach jsou terénni sluzby poskytované dospélym
osobam i détem, které vedou rizikovy zplisob zivota nebo jsou timto zpisobem zivota
ohrozeny. NejcCastéji se jedna o osoby uzivajici navykové latky, osoby bez domova nebo
Zijici v socialn€ vyloucenych komunitach a dalsi. Pomoci terénnich programa jsou tyto
osoby vyhledavany a je jim poskytovana takova pomoc, aby se predchazelo rizikim z

jejich zpusobu zivota.

Terénni programy mohou byt poskytovany i anonymné a jejich ukolem je, stejné jak u
nizkoprahovych zafizeni, zajistit postizenym osobam kontakt se spolecnosti a pomoc pri

uplatiiovani prav v osobnich zélezitostech.
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Pfi vymezeni Ccinnosti terénnich praci doSlo k sjednocenému chéapani terminu
streetwork, ktery byl oznacCovan i jako terénni socialni prace. Podle Hulové (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 socialné patologickym jevam, zatimco terénni prace Ci terénni asistence v

roding 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
piimymi dusledky zneuzivani navykovych latek a zaroveri ma potencial byt jednim
z nejsilngjSich ochrannych vlivii proti nému. Zneuzivani drog se casto oznacuje
za rodinny problém, protoze zavislost ma zavazné negativni dusledky a ptekonani
tohoto slozitého problému se netyka pouze osoby zneuzivajici navykové latky, ale také
vsech cClen rodiny. Z tohoto divodu je zaméfeni na roli rodiny pro pochopeni
a prevenci destrukti