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Anotace

Bakalafska prace se zaméfuje na terénni programy pro uzivatele drog a zplsob, jakym tyto programy
vnimaji jejich klienti. Cilem prace je zjistit a popsat, jak vnimaji klienti terénnich programt, tyto
programy jako celek, jak vnimaji terénni pracovniky a sluzby jimi poskytované. Prace je rozdélena do
dvou ¢asti, na ¢ast teoretickou a empirickou. Teoretickd ¢ast ma za ukol pfiblizit ¢tenafi problematiku
drog a drogové zavislosti, pojednava o terénnich programech obecné, nasledné se zamétuje na terénni
programy, jejichz cilovou skupinou jsou uzivatelé drog, na jejich principy, aktivity a sluzby. Soucasti
této Casti je také popis K-Centra, které rovnéz poskytuje sluzby pro tuto cilovou skupinu. Dale se
teoreticka ¢ast zamétuje na princip Harm Reduction a Public Health, coz jsou dva zakladni stavebni
kameny jak terénnich programil, tak i K-Centrer. Vyzkum byl realizovan v Libereckém kraji,
v jedinych terénnich programech, které na tomto uzemi ptisobi, a to pod organizaci Most k nadégji, z. s.
Teoreticka Cast je zakoncena informacemi o drogach na izemi Libereckého kraje, o Mostu k nadé&ji,
z. s. a jeho terénnich programech. Praktickd cast se vénuje samotnému vyzkumu, jsou v ni rozebrany
jeho cile a predpoklady. Terénni programy ocima jejich klienti byly zkoumany metodou
polostrukturovaného rozhovoru, kterd je v praktické &asti popsana také. Ctenaf je zde seznamen
s jednotlivymi respondenty, pribéhem vyzkumu, zjiSténymi daty a jejich analyzou. Analyza prob¢hla
pomoci otevieného kodovani. Vyzkum byl néasledné shrnut, ziskana data byla porovnana s piedpoklady

a vyzkumné otazky byly s ohledem na ona ziskana data zodpovézeny.

Kli¢ova slova: terénni programy, uzivatelé drog, Harm Reduction, Public Health



Abstract

The bachelor thesis focuses on field programs for drug users and how these programs are perceived by
their clients. The aim of the work is to find out and describe how clients of outreach programs perceive
these programs as a whole, how they perceive outreach workers and the services provided by them. The
work is divided into two parts, the theoretical part and the empirical part. The theoretical part has the
task of bringing the reader closer to the issue of drugs and drug addiction, discusses outreach programs
in general, then focuses on outreach programs whose target group is drug users, their principles,
activities and services. This section also includes a description of the K-Centre, which also provides
services for this target group. Furthermore, the theoretical part focuses on the principle of Harm
Reduction and Public Health, which are the two basic building blocks of both field programs and the
K-Centers. The research was carried out in the Liberec region, in field programs for drug users that
operate in this area, under the organization Most k nad&ji, z. s. and its outreach programs. The
empirical part is dedicated to the research itself, its goals and assumptions are discussed in it. Outreach
programs through the eyes of their clients were investigated using the semi-structured interview
method, which is also described in the empirical part. Here, the reader is introduced to the individual
respondents, the course of the research, the data obtained and their analysis. Analysis was conducted
using open coding. The research was then summarized, the obtained data were compared with the

assumptions and the research questions were answered with respect to the obtained data.

Key words: Field Programmes, drug users, Harm Reduction, Public Health
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UvVOD

Terénni programy patii mezi socialni sluzby, jejichz pisobistém je piirozené prostiedi urcité
cilové skupiny. Cilova skupina, na kterou se ve své bakalarské praci zamétuji, a se kterou
zaroven pracuji v praxi, jsou uZivatelé omamnych a psychotropnich latek. Nejcastéji se jedna
o problémové uzivatele drog, ktefi jsou specificti, stejné tak jako sluzba terénnich programd.
Cilem téchto programt je snizeni socidlnich a zdravotnich rizik a poskozeni souvisejicich

s uzivanim drog, nejen u klientl samotnych, ale v ramci celé spolecnosti.

Omamné a psychotropni latky jsou soucasti spolecnosti jiz od praddvna a vefejnosti
zkoumané tadu let. Pojem omamna lze také vyjadfit jako opojnd, narkoticka ¢i intoxikacni.
Psychotropni latkou je latka ovliviiujici psychiku a duSevni procesy. Lze ji chapat jako
jakoukoliv latku ovliviiujici centralni nervovou soustavu, nemusi se v§ak nutné jednat o latku,
kterd vytvaii zavislost. Problematikou omamnych a psychotropni latek, zavislosti
a zavislostniho chovani se zabyva cela fada zdroji. I terénni programy maji své teoretické
zakotveni, a to nejen v legislativé, mezinidrodnich a narodnich dokumentech, ale také
v odbornych publikacich, které mnohdy vytvaii sami pracovnici organizaci, poskytujici tento
typ sluzeb. Dokonce i cile, zpiisoby intervenci a jednotlivé ¢innosti terénnich programu jsou
jasné dané. V prubéhu let vznikly vyzkumy a studie, jez potvrzuji efektivitu intervenci tohoto

typu socialni sluzby, jeji existence ma tedy své opodstatnéni.

Zpusob, jakym vnima spolecnost drogy, zavislost, uZivatele drog a potazmo terénni programy
a jejich pracovniky, lze dohledat a lze se s nim ve spole¢nosti snadno setkat. Méné
zkoumanym jevem je vSak zpusob, jakym terénni programy vnimaji jejich klienti. Zptisob,
jakym vnimaji terénni programy a jejich pracovniky ti, pro které byly tyto sluzby ztizeny.

Cilem bakalatské prace je, pomoci polostrukturovaného rozhovoru zjistit a popsat, jak vnimaji

klienti terénnich programu, tyto programy jako celek, jak vnimaji terénni pracovniky a sluzby

jimi poskytované.



Zacatek teoretické Casti je vénovan drogam a drogové zavislosti, uvadi rozdéleni drog a jejich
pusobeni na clovéka, definuje pojem zéavislost, jmenuje jeji znaky a typy. Druha kapitola je
vénovana definici problémového uzivatele drog, tak aby si ¢tenaf mohl pfedstavit, s jakym
typem klientli terénni pracovnici pievazné pracuji. Ve tfeti kapitole jsou popsany terénni
programy obecné, na co se zamétuji, co je jejich ukolem a jaké je jejich legislativni zakotveni.
Kapitola c¢tvrtd se specializuje na terénni praci s uzivateli drog, na jeji vznik, zasady
a principy, aktivity a konkrétni Cinnosti, které programy poskytuji. Kratce pojednava takeé
o tzv. indigenni terénni praci neboli peerwork. Pata kapitola pojednava o K-Centru, cozZ je
nizkoprahové zafizeni, které ma k terénnim programim velice blizko, jak sluzbami jim
poskytovanymi, tak filosofii, jez se tidi. Je vSak tieba, 1 pro porozuméni nékterym z vystupt
vyzkumu, vnimat odliSnosti téchto dvou sluzeb. Nasleduje Sestd kapitola s nazvem Harm
Reduction a Public Health, coZ jsou dva stézejni principy, na kterych je celd terénni prace pro
uzivatele drog postavena. Jelikoz se bakaladfskd prace zaméfuje na vyzkum v konkrétnim
terénnim programu, ktery piisobi v ramci Libereckého kraje, kapitola sedma piiblizuje Ctenafti

problematiku drog pravé v tomto kraji spolu s popisem dané organizace.

Uvodni kapitola praktické &asti objasiiuje cile vyzkumu. Nasledujici, tedy devata kapitola,
uvadi predpoklady vyzkumu spolu s podkapitolou, kterd se vénuje kontaktu s klientem. Tato
podkapitola pfiblizuje a popisuje pribéh typického setkdni mezi pracovniky a klientem,
béhem kterého byly rozhovory uskutecnény. Déle je v praci popsana metoda sbéru dat
a konkrétni vyzkumné otazky, popisu jednotlivych respondenti a samotnému prib&hu
vyzkumu, se vénuje kapitola Cislo jedenact. Shrnuti je obsazeno v kapitole tfinacté, jedna
z podkapitol shrnuti porovnava ziskana data s predpoklady vyzkumu a zodpovida vyzkumné
otazky s ohledem na ziskana data. Posledni kapitola se vénuje diskusi nového jevu, ktery byl

na zaklad¢ vyzkumu objeven.



TEORETICKA CAST

1 Drogy a drogova zavislost

Drogu lze definovat jako latku, ktera ma psychotropni efekt, modifikuje tedy naSe prozivani,
meéni to, jak vidime svét a co prozivame. Zaroven ma droga také potencidl zavislosti, to
znamena, 7e jeji dlouhodobé a pravidelné uzivani miize vyvolat zavislost a vést ke ztraté
kontroly nad jejim uzivanim. Drogy lze rozd¢lit do tii skupin dle jejich Gc¢inku na psychiku.
Prvni skupinu tvoii tlumivé latky, které zpomaluji psychomotorické tempo, dalsi skupinou
jsou psychomotoricka stimulancia, kterd zbavi ¢lovéka tinavy, urychli myslenkové tempo
a aktivni motoriku. Tteti skupina je tvofena halucinogeny, které vyvolavaji zmény vnimani od

pouhého zostteni az po stavy podobné schizofrenii (Kalina a kol. 2015, s. 41-50).

Jednotlivé drogy se mezi sebou lisi ve schopnosti vyvolat u uzivatele zavislost. Nékteré latky
vyvolavaji zavislost po né€kolikamésicnim uzivani, jiné az po nekolikalet¢ém pravidelném
uzivani. Obecn¢ se drogy déli na legalni a nelegalni, jinym uzivanym délenim je klasifikace
drog na mékké a tvrdé. Pfednost je v souCasnosti davana spiSe déleni na drogy
s akceptovatelnym rizikem a na drogy s rizikem neakceptovatelnym. V naSem spolecenstvi se
také muzeme setkat s rozdélenim na drogy alkoholového a nealkoholového typu (Kliment

2013, s. 23).

Mezi zneuzivané latky fadime: alkohol, stimulancia — amfetaminy, metamfetamin (pervitin),
kokain a crack. Déle opiaty — morfin, kodein a heroin. Kanabionoidy — marihuana, hasis.
Halucinogeny — LSD, ketamin, houbicky a tékava rozpoustédla — toluen, xylen. Je nutno
zminit sedativa a hypnotika, cozZ jsou drogy, které jsou v nasi spolecnosti také hojné uzivany.
Mezi né patii napiiklad benzodiazepiny, barbituraty, antidepresiva a antipsychotika (Kalina

2015, s. 41).

Mezi stimulancia patfi latky volné¢ prodejné (kofein, nikotin), ale také l€éky na piedpis
ailegalni drogy. Mezi ilegélni drogy z fad stimulancii patii kokain, pervitin a naptiklad
extdze. Stimulancia jsou zastfeSujici pojem pro chemické latky, které zvySuji aktivitu
centralniho nervového systému nebo 1 jiné ¢asti organismu. Charakteristickymi ptiznaky po

uziti stimulancii jsou zvySena ostrazitost, pocity pohody a euforie. Tento typ drog ucinkuje



i na kardiovaskularni systém, zvysuje krevni tlak a srdecni frekvenci (Narodni zdravotnicky

informacni portal 2022).

Opiaty maji tlumivy U€inek, patfi mezi né morfin, heroin, kodein a braun. Jsou to latky, které
se ziskavaji ze surového opia nezralych makovic opiového maku. Po uziti opiatu je jedinec ve
stavu omameni, miize mit poruchy koordinace, zpomalené reakce. Opidty zptsobuji celkovy
dusevni a télesny utlum, navozuji stavy blazené apatie, euforie, celkového zklidnéni,
uvolnéni, sniZeni nebo dokonce odstranéni fyzické bolesti. Nepiijemné psychické stavy
istarosti s uzitim opiatu odejdou. Tento typ drogy zpomaluje Cinnost centrdlni nervové
soustavy, metabolismus a ostatni télesné funkce (Narodni zdravotnicky informacni portal

2022).

Pokud hovofime o kanabionoidech, tak se jedna pfedev§im o marihuanu a hasis. Tyto latky
meéni kvalitu védomi, psychiku, intenzitu a hloubku prozivani a ovliviiuji smyslové vnimant,
prozivani reality i prozivani sebe sama. U¢inky jsou odligné dle obsahu u¢inné latky, kterou je
v piipadé kanabionoidli delta9-tetrahydrokanabinol (THC). Dle obsahu této latky jsou pak
stavy po uziti od mirné euforie az po halucinace, Casto se objevuji emocni zmény jako
veselost, ale miize se jednat naopak o skleslost, poruchy mysleni, sucho v ustech, pocit hladu.

Objevit se mohou také poruchy vnimani ¢asu (Narodni zdravotnicky informacni portal 2022).

Mezi halucinogeny se fadi LSD (diethylamid kyseliny lysergové) a psilocybin obsazen
v lysohlavkach. Halucinogeny maji psychedelicky ucinek, spocivajici v omémeni mysli
a zintenzivnéni vjemu a prozitkli. U jedince se mohou objevit sluchové a zrakové halucinace,
zvysena intenzita vnimani barev nebo dokonce kaleidoskopické obrazce, stav je doprovazen
euforii nebo smutkem. Niz§i davky zplsobi zostfeni vnimani, barvy se jevi jako zivé, vnimani
byva plastické, ¢loveék je schopen vnimat hudbu jakoby celym télem. Stiedné silnd davka
prohlubuje intenzitu vnimani az k nesnesitelnosti, ono vniméni pak byva vyrazn¢ zménéné,
objevuji se zminéné halucinace. Mysleni je naruseno, interpretace reality mtize byt zménéna.
Jedinec se muZe citit ohroZené, nebo mize mit pocit, Ze ho né¢kdo pronasleduje. Vysoka davka

zapricinuje uplnou ztratu kontaktu s realitou (Narodni zdravotnicky informacni portal 2022).



Uzus psychoaktivni latky je terminologicky rozliSovan na prosté jednordzové uziti ¢i
opakované uzivani, které¢ nevede k zadnému signifikantnimu poskozeni uzivatele, dale na
Skodlivé, tedy problémové uzivani, kde dochazi k télesnému, psychickému nebo

interpersonalnimu poSkozeni jedince a syndrom zévislosti (Jefabek in Kalina 2015, s. 190).

Syndrom zavislosti je podle Mezinarodni klasifikace nemoci skupina fyziologickych,
behavioralnich a kognitivnich fenoménti, v nichZ ma uzivani né&jaké latky nebo tfidy latek
u daného jednice mnohem vétsi prednost pred jinym jednanim, kterého si clovek kdysi cenil
vice. Charakteristikou zavislosti je, ¢asto silna, pfemahajici, touha brat psychoaktivni latky,
uzivat alkohol nebo tabak. Tento syndrom muze byt pfitomen pro urcitou latku, tiidu latek

nebo $irsi fadu raznych latek (NeSpor 2018, s. 18-34).

Zavislost byva vysvétlena syndromologicky, jednak dle své etiopatogeneze, ve které lze
sledovat silné propojeni biologické a psychologické slozky. Z psychologického hlediska
vznika zavislost na zdklad¢ pozitivni zpétné vazby po poziti psychoaktivni latky. Zavisly
clovek po néjaké dob¢ zameéni zmeénu prozivani reality za zménu reality samotné, tim se pak
cela zélezitost fixuje a nasledné dojde k izolaci od autentického prozivani. Biologické slozka
je tvofena soucasnym mohutnym rozvojem neuroveéd. Psychopatologii odvozuje biologické

pojeti od narusenych neurobiologickych mechanismt (Jetabek in Kalina 2015, s. 191).

Mezi znaky zavislosti patii bazeni, dychténi neboli craving, zhorSené sebeovladani, somaticky
odvykaci stav, rhst tolerance, zanedbavani jinych potéSeni nebo zdjmi a pokraCovani

v uzivani ptes jasny dikaz skodlivych néasledkii (NeSpor 2018, s. 18-34).

UZivatel si po opakovaném pravidelném, n¢kdy i1 nepravidelném uZivani psychoaktivni latky,
vytvoii navyk, ktery uzivatele vede k opakovani intoxikace. Diagnosticky a statisticky manual
Americké psychiatrické asociace definuje zavislost pomoci nasledujicich piiznaka: rast
tolerance, odvykaci ptiznaky po vysazeni latky, piijiméni latky ve vétSim mnozstvi nebo po
delsi dobu, nez mél ¢lovék v imyslu, dlouhodobéd snaha nebo jeden ¢i vice neuspéSnych
pokust pfijimani latky ovlddat ¢i omezit, traveni velkého mnozstvi ¢asu uzivanim
a obstaravanim latky nebo zotavovanim se z jejich ucinkt, zanechani socidlnich, pracovnich
a rekreacnich aktivit v disledku uzivani latky a pokracujici uzivani navzdory dlouhodobym
nebo opakujicim se socialnim, psychologickym nebo télesnym problémiim, o nichZ ¢lovek vi,
a které jsou pusobeny nebo zhorSovany. Pro diagnézu zavislosti by ¢loveék mél vykazovat

alespon tfi ze sedmi uvedenych v obdobi dvanacti mésicti (Nespor 2018, s. 18-34).



Odvykaci stav lze definovat jako soubor nékolika ptiznakl. Tyto pfiznaky se objevi u osoby
s navykem na psychoaktivni latku po jejim vysazeni nebo snizeni uzivanych davek. Ptiznaky,
které tvoii odvykaci stav jsou v fadé ptripadti opakem stavi, jez vyvolavala navykova latka.
Pokud latka vyvolavala euforii, odvykaci stav miize ptedstavovat deprese. Jestlize navykova
latka po uziti tlumila psychiku, pfi odvykacim stavu mize byt ¢loveék podrazdény, maze trpét
nespavosti. Nékteré piiznaky vSak z G¢inkli psychoaktivni latky odvodit nelze (Matousek

2016, s. 125).

Zavislost lze rozdélit na fyzickou a psychickou, fyzicka slozka zavislosti nuti uzivatele
dodrzovat mezi jednotlivymi uzitimi drogy uréity casovy odstup, aby nedoslo k rozvoji
odvykaciho stavu. Psychickéd zavislost je mnohem hiie ovlivnitelna, jeji zvladnuti vyzaduje
mnohem vice nez pevnou vili. Existence psychické zavislosti je diivodem, pro¢ zacala
vznikat 1éCebna zatizeni jako jsou napiiklad terapeutické komunity, nabizejici dlouhodobou

lécbu (Mareckova a kol. 2007, s. 19-20).

Fyzickou zéavislost 1ze popsat jako rist tolerance a priikkaz odvykaciho stavu, jehoz soucésti je
také craving. Psychicka a fyzicka zavislost se rozviji povétSinou simultdnné, i pfesto, Ze se
jednotlivé latky navzajem lisi kvantitativni mirou svého potencidlu k vyvolani obou druhti
zavislosti. Ptikladem pro psychicky typ zavislosti je amfetamin a nikotin, fyzicka zavislost je

charakteristicka pro opioidy nebo benzodiazepiny (Kalina a kol. 2008, s. 54).

Lze jmenovat n¢kolik poruch, které se k zavislosti vazi a jsou jimi: akutni intoxikace,
Skodlivé uzivani navykovych latek, odvykaci syndrom, odvykaci syndrom s deliriem,
psychotickd porucha podminéna psychotropnimi latkami, amnesticky syndrom, rezidualni

stav a psychoticka porucha s pozdnim zacatkem (NeSpor 2018, s. 35-37).

U jedince, ktery je akutné intoxikovan, jsou prokazatelné jasné znamky aplikace latky
v blizké minulosti, pfiznaky intoxikace musi byt v souladu se zndmym uc¢inkem latek a nelze
je vysvétlit jinym onemocnénim nezavislym na uZiti latky. Pti Skodlivém uZivani navykovych
latek dochazi k t€lesnému ¢i duSevnimu poskozeni v diisledku navykové latky. Pfiznaky trvaji
nejméné jeden mesic nebo se vyskytovaly opakované beéhem jednoho roku (Nespor 2018,

5. 36-38).



Pro odvykaci syndrom je nutné neddvné vysazeni ¢i redukce latky po opakovaném nebo
dlouhodobém uzivani. Nutnd je také skuteCnost, Ze ptiznaky jsou v souladu se znadmymi
znamkami tohoto syndromu a nikoliv spojeny s jinym télesnym onemocnénim nezavislym na
uzivani drogy. Odvykaci syndrom s deliriem je komplikovan dezorientaci, poruchami
pozornosti, zmatenosti, iluzemi ¢i halucinacemi. Zejména sem mizeme zaradit delirium

tremes u zavislosti na alkoholu (Nespor 2018, s. 36-38).

Psychotickd porucha podminénd psychotropnimi latkami vznikd b&hem wuzivani nebo
nejpozdéji dva dny po uziti, psychotické zndmky pak trvaji déle nez 48 hodin a porucha trva
krat$i dobu nez 6 mésicti. Pokud se znamky této poruchy projevi pozdéji nez dva dny po uziti,
jedna se o dale zminénou psychotickou poruchu s pozdnim zacatkem. Porucha s pozdnim
zacatkem neboli rezidudlni stav pfimo souvisi s poZivanim latky nebo existuje diikaz, Ze

poruchu lze pti¢ist praveé pozité latce (NeSpor 2018, s. 36-38).

Pfi rezidualnim stavu nastane zména nebo vyrazné premrSténi ptivodniho stavu, pomérné
Casto se v takovém piipadé lze setkat s psychotickou reminiscenci neboli flashback, jedna se
o stavy, pii kterych se opakuji prozitky diive vyvolané pozitou drogou, i kdyZ droga nebyla
pozita. Je to typické zejména pro pervitin, halucinogeny a latky vyrdbéné z konopi.

Flashbacky mizi pii abstinenci nejpozdéji do jednoho az dvou let (NeSpor 2018, s. 36-38).

Posledni vyse zminéna porucha duSevniho zdravi, spojend s uzivanim navykovych latek, je
amnesticky syndrom. Tento syndrom je sdruzeny s vyraznym chronickym zhorSenim
kratkodobé paméti. Patii sem kuptikladu Korsakova psychoza, pii té Clovék nahrazuje
vypadky paméti konfabulacemi, pfi povrchnim kontaktu se tak nemusi problém viibec
rozpoznat. Odbornik by mél brat v Givahu také jina rizika ndvykovych latek pro dusevni zdravi
nezli pouze zavislost, spravné porozumeéni stavu uzivatele drog muize predejit vaznym nebo
1 zivot ohrozujicim komplikacim, sniZit nebezpecnost nejen uzivatele vici sob¢, ale také viici

jeho okoli (NesSpor 2018, s. 36-38).



2 Problémovi uzivatelé drog

Problémovym uzivatelem navykovych latek se rozumi osoba uzivajici nelegalni drogy ze
skupiny opiati nebo stimulancii, dlouhodobé nebo nitroziln€¢. Dale se za problémového
uzivatele rozumi 1 osoba uZivajici jakékoliv ndvykové latky, a kterd nespliuje diagnosticka
kritéria zdvislosti na navykovych latkach, u které se ale zdrovei projevuji znamky
manifestnich problémt v oblasti fyzické, psychické ¢i socidlni (Standardy odborné
zpusobilosti pro zafizeni a programy poskytujici odborné sluzby problémovym uzivatelim

a zavislym na navykovych latkach 2013, s. 1).

Koncept problémového uzivani drog vznikl s rozvojem heroinové epidemie v 60. a 70. letech
v Evropé, dale se rozvijel v souvislosti s Sifenim HIV mezi intravendznimi uZivateli drog.
Vyzkum a monitoring problémového uzivani, potazmo uzivatelii samotnych bylo impulzem
pro rozvoj vyzkumu v oblasti nelegdlnich drog viibec. Problémové uzivani Ize definovat jako
tézky vzorec uzivani drog, Casté uzivani nebo uzivani vysokych davek nebo uzivani nitrozilni.
Tento vzorec predstavuje vysoké riziko problematickych dasledkt, jako jsou zavislost nebo
pirenos HIV, ktery mize vyzadovat 1éCebné intervence Ci intervence v oblasti sekundarni

prevence (Mravcik 2017).

Sekundarni prevence sméfuje k 1é¢eni osob zavislych na psychoaktivnich latkach, idedlem je
u téchto jedincii abstinence. Lécebny proces je dlouhodoby a nutnym vychozim
pfedpokladem je ziskani ndhledu na zavislost ze strany jedince. V soucasnosti 1ze rozliSit

zdravotnicka 1é¢ebnd zatizeni a pak komunitni 1é¢ebné systémy (Kliment 2013, s. 37).

Existuje n€kolik druhi dopadli problémového uzivani drog. Co se ty¢e zdravotnich dopadi,
konkrétné Ize uvést pravé onu zavislost, psychiatrickou komorbiditu, riziko predavkovani,
poranéni a infekéni onemocnéni, u téhotnych uzivatelek poSkozeni plodu béhem téhotenstvi
a poruchy zdravého vyvoje ditéte. Co se ty¢e dopadi socialnich, mize to byt napiiklad ztrata
socidlnich funkci a roli, socialni exkluze, kriminalita, dopady na komunitu a dopady

celospolecenské (Mravcik 2017).



3 Terénni programy

Terénni socidlni prace je jedna z metod socidlni prace, ktera se zamétuje na pomoc lidem
nachazejicim se v nepfiznivé situaci nebo lidem Zijicim v socialn¢ vyloucenych lokalitach.
Terénni socidlni prace je poskytovéana terénnimi programy podle § 69 zdkona ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach. Tyto programy jsou zakonem definovany jako terénni sluzby
poskytované osobam, které vedou rizikovy zptisob zivota nebo jsou timto zplisobem Zivota

ohrozeny (MPSV, 2020).

Terénni programy jsou poskytovany v piirozeném socidlnim prostiedi klientd, timto
prostfedim je chapano misto, kde se vyse zminéné cilové skupiny pohybuji. Nedilnou soucéasti
terénni prace je tzv. depistdZ neboli navazovéani kontakti s klienty, poskytovani socialni
pomoci, mapovani lokality vcetné sbéru, analyzy a sumarizace poznanych informaci
o pfi¢inach, charakteru a intenzit¢ nepiiznivé socialni situace dané cilové skupiny.
V nejlepsim piipad¢ by terénni socialni prace mela ovlivnit zivotni styl klienti (Matousek

2016, s. 229).

Terénni programy jsou fazeny mezi sluzby socidlni prevence, snazi se zabranit socidlnimu
vylouceni osob, které jsou ohrozeny bud’ krizovou socidlni situaci, svymi zivotnimi navyky
nebo zplsobem zivota, ktery miize vést ke konfliktu se spolecnosti. Cilem sluzeb socialni
prevence je pomahat osobam piekonat jejich neptiznivou situaci a chranit spolecnost pred

vznikem a §ifenim spoleCenskych jevi, které jsou pro ni nezddouci (Matousek 2016, s. 191).

Za cile terénni socidlni prace lze povazovat jak prevenci socidlniho vylouceni a jeho
prohlubovani, tak 1 prevenci socialné rizikovych jevl. Terénni socidlni prace se snazi
o socialni integraci klientli, snazi se zmirnit negativni disledky a rizika jejich nepfiznivych
zivotnich situaci, véetné dopadu na spolecnost. Usiluje o zmirnéni nerovnosti piistupu klientti
ke sluzbam, vzdélavani, bydleni atp., pomahd klientim ziskat nebo znovu nabyt socidlnich

kompetenci a poskytuje jim potfebné informace.

Cilem terénni socidlni prace je dle Standardd kvality socidlnich sluzeb, umoznit lidem, ktefi
se nachdzi v nepfiznivé situaci vyuzit nejen instituce, které poskytuji sluzby vefejnosti, ale

take jejich pfirozené vztahove sit¢ (Ned€lnikova a kol. 2008, s. 10-15).
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Dalsi z cild je umoznit klientim, aby zistali soucasti pfirozené¢ho mistniho spolecenstvi, aby
mohli ve spole¢nosti zit béznym zpusobem. Socidlni sluzby, které jsou na zakladé¢ téchto cila
klientim poskytované, zachovavaji a rozvijeji distojny Zivot téch, ktefi je vyuzivaji, mély by

byt bezpecné a odborné (Nedélnikova a kol. 2008, s. 10-15).

Ukolem poméhajici pracovnika, v tomto piipadé pracovnika terénniho, je vyhledat
potencialniho uzivatele sluzeb, které dana organizace poskytuje. Setkani s klienty tak obvykle
neprobihaji na pudé organizace, ve které je pracovnik zaméstnan, ale v jiz zminéném
pfirozeném prostfedi klienta, v terénu. Tento zplsob prace umoziuje kontakt s lidmi, ktefi
zriznych divodd instituciondlni pomoc sami nevyhledavaji, zpocatku kontaktu
s pracovnikem ji mohou dokonce odmitat. Prace v pfirozeném prostiedi klienta poskytuje
velkou pfilezitost ke spolupréci. V piipadé€, Ze dochazi ke schiizkdm v domécnosti klienta,
existuje zde moznost prace s celou rodinou nebo s ptislusniky domacnosti. Co se tyce prace
ve vyloucenych lokalitach, tam se zase nabizi moznost prace skupinové ¢i komunitni. Tato
specifika maji opravdovy potencial, ktery je pfi praci s jednotlivcem v poradenském zafizeni
nebo na Ufadé takika nemozny. Na druhou stranu je pfi vstupu do klientova soukromého
prostoru kladen vysoky narok na profesionalitu a etické chovani pracovnika (Ned¢€lnikova

a kol. 2008, s. 10 — 15).

Pracovnik respektuje klienta jako rovnocenného partnera, zohlediiuje jeho obCanskd prava
1 povinnosti, m¢l by svym jedndnim chranit dastojnost a lidskd prava klienta, m¢l by ke
klientim pfistupovat bez jakékoliv formy diskriminace. Klient by se mél aktivné podilet na
hledani feSeni své situace, pracovnikem je tak podporovéana jeho samostatnost v pribchu
realizace definovaného cile, pficemz cil je stanoven klientem. Klientovi neni ze strany
pracovnika vnucovéana pracovnikova perspektiva a feSeni. Pracovnik nabizi fakta a informace,
véetné vysvétleni disledkli a odpoveédnosti vztahujicich se k jeho jednotlivym rozhodnutim.
Ukolem pracovnika je chréanit klientovo pravo na soukromi a déivérnost jeho sdéleni, pokud
od klienta ziskava informace, spravi ho o zptisobu pouziti téchto dat. Informace a data vSak od
klienta poZaduje s ohledem na jejich potfebnost pro poskytnuti sluzeb. Bez souhlasu klienta
zadnou ze zjisténych informaci neposkytuje tfeti osobé, s vyjimkou piipadli stanovenych

zakonem (HlouSek in Nedélnikova a kol. 2008, s. 45).
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4 Terénni programy pro uzivatele drog

Terénni prace s uzivateli drog, anglickym nazvem streetwork, je nizkoprahova sluzba
pracujici metodou kontaktni prace. Nizkoprahové sluzby, mezi které se terénni programy fadi,
se v soucasnosti opiraji o dokumenty Evropské a Narodni strategie protidrogové politiky
(2019-2027). Terénni programy jakozto sluzby systému péce o uzivatele drog jsou zakotveny
v zakon¢ C. 379/2005 Sb., Zakon o opatfenich k ochrané¢ pied Skodami plisobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami a o zméné souvisejicich
zakond, tato pravni uprava je viibec prvni v Ceské republice, ktera nizkoprahové sluzby, jako
jsou praveé terénni programy, pojmenovala. Déle je sluzba definovana zédkonem ¢. 108/2006
Sb. Zakon o socidlnich sluzbach. V tomto zadkoné jsou upraveny cile sluzeb, cilové skupiny
a druhy poskytovanych sluzeb s akcentem na feSeni socidlni problematiky. Napln sluzeb
a nalezitosti potiebné pro splnéni pozadavkli na minimalni kvalitu sluzeb stanovuje dokument
Standardy odborné zptisobilosti sluzeb pro zatizeni a programy poskytujici odborné sluzby
problémovym uzivatelim a zavislym na navykovych latkach, ktery je vydavan Uiadem vlady
CR, posledni inovace tohoto dokumentu byla publikovana v roce 2015 (Janikova in Kalina

a kol. 2015, s. 280-281).

Metoda streetwork vznikla v poloviné 20. let 20. stoleti v USA, kde reagovala na socialni
upadek celych méstskych ctvrti velkych americkych mést jako je naptiklad Chicago.
V Evropé se tato metoda zacCala objevovat na konci 60. a zacatkem 70. let v Nizozemsku,
Velké Britanii, Francii a Skandinavii. V Ceské republice vznikl prvni terénni program pro

uzivatele drog v roce 1994, a to terénni program organizace Sananim.

Nizkoprahovost je zaloZzena na uvédomélé praci poskytovatele, jenz ma nastavené
psychologické, prostorové a ¢asové podminky takovym zplsobem, aby jednotlivci z cilové
skupiny nebyli odrazovani od Cerpani sluzby. Terénni programy nabizeji a poskytuji moznost
kontaktu bez administrativnich narokl na registraci, véetné moZznosti zlstat v anonymité ¢i

mit anonymn¢ vedenou dokumentaci (Matousek a kol. 2013, s. 476-477).

Nizkoprahovy princip klade na klienty minimalni pozadavky. DileZitym principem terénni
prace je respektovani klienta a jeho volby. At uZz se rozhodne pro abstinenci nebo Zivot
s drogou, vzdy je mu mozné nabidnout terapeutickou intervenci, formu odborné péce

a pomoci (Hlousek in Nedélnikova a kol. 2008, s. 94).
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Tento pfistup tak umoznuje praci s klientem v kazdé fazi jeho zivota s drogou. Kazdy
program ma vSak svllj minimalni prah a zakladni pravidla, kterymi se tidi. Terénni programy
se diky tomuto pfistupu stavaji pro klienty snadno dostupnymi a Casto se tak muze jednat

o prvni socidlni sluzbu, kterou za¢nou vyuzivat (Hlousek in Ned¢€lnikova a kol. 2008, s. 94).

Souhrnnym cilem terénnich programti pro uzivatele drog je usnadnit zlepSeni jejich
zdravotniho stavu, omezit s drogami spojend rizika a poSkozeni u jednotlivci 1 skupin, ktefi
doposud nejsou v kontaktu se zdravotnimi, zdravotné-socidlnimi a socidlnimi sluzbami

a s béznymi osveétovymi programy (Matousek a kol. 2013, s. 477).

Terénni pracovnici se snazi navazat kontakt s uzivateli drog na vefejnych mistech, jako jsou
nameésti, ulice, stanice mestské dopravy, nadrazi, restaurace, kavarny, kluby a diskotéky, herny
apod. Mohou navstévovat také prostiedi Skol, ucnovskych zafizeni nebo domovi mladeze.
Nekteti uzivatelé se shromazd'uji také v neobydlenych domech, na staveniStich a na bytech.
Pracovnik vychazi cilové skupiné doslova vstfic, vstupuje do prostoru, ktery sami uzivatelé
vnimaji jako ,,svij“, mohou ho proto vnimat jako nezadouciho vettelce a pracovnik se tak
vystavuje riziku nepfijeti nebo dokonce napadeni ze strany klientl. Jinym zpisobem by vSak
kontaktu s cilovou skupinou nemusel pracovnik docilit nebo by bylo pfili§ naro¢né cleny
cilové skupiny motivovat ke kontaktovani tohoto typu sluzeb. Navazani vztahu s klientem

muze byt velice obtizné (Matousek, Kolackova, Kodymova 2009, s. 217).

Terénni programy lze rozdélit podle prostiedi, v némz jsou vykonavany. Mizeme rozlisit
praci v prostfedi oteviené drogové scény, tim jsou mySlena vetfejnd prostranstvi s vyraznou
koncentraci uzivatelii drog. Daéle existuje také terénni prace na uzaviené drogové scéné, kdy
pracovnici na uzaviené drogové scéné mohou dochézet do mist, kde uzivatelé¢ drog bydli
(byty, squatty). Specifickou odnozi terénnich programi je i prace v prostiedi tanecni zabavy,
kde se mohou Casto vyskytovat ptilezitostni uzivatelé¢ drog, experimentatoii s drogami, ale

také dlouhodoby uzivatel¢ (Matousek a kol. 2013, s. 477).

Terénni programy usiluji o prevenci a eliminaci §ifeni infek¢nich chorob, socialni exkluze
arozvoje psychosocialnich patologii v souvislosti s uzivanim drog. Snazi se o to jednak
poskytovanim sluzeb cilové skupin€ a zaroven Sifenim osvéty o drogové problematice mezi

laickou vefejnost (Most k nadé¢ji 2022, s. 5).
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4.1 Zakladni principy terénni prace pro uzivatele drog

Dulezitym principem prace terénnich programi pro uzivatele drog je respektovani
individualnich potfeb a svobodné volby klienta, at’ uz se rozhodne pro abstinenci, ¢i nikoliv.
Existuji situace, kdy klient nechce ¢i nemuze piestat drogy uzivat a pracovnici respektuji jeho
aktudlni stav a jeho moznosti, intoxikace neni piekazkou jeho kontaktu se sluzbou. Pracovnici
se vSak snazi zvySovat klientovu motivaci k pozitivni zméné zivotniho stylu zejména na
principech Harm Reduction, v¢etné uplné abstinence. Rozhodnuti je plné na volbé klienta.
Terénni program zajiStuje uzivateli individudlni ptistup, otevienost a nabizi mu moznosti,
kterych lze vyuzit, klient si miiZze sdm urc¢it misto schizky, limitovan je pouze dostupnosti

sluzby a jejim Casovym a teritoridlnim harmonogramem (Most k nad¢ji 2022, s. 7-8).

Dal$im principem je jiz zmiflovana nizkoprahovost, kterd tkvi v maximalni mozné
dostupnosti za minimum poskytnutych udaji. Klientim je terénni program ptistupny piimo
v jejich pfirozeném prostiedi, bez nutnosti pfedlozeni dokladii a doporuceni. Klientovi je
umoznén anonymni kontakt v neformdlnim prostfedi, které si mize zvolit, tim dochazi
k odbourani nediivéry a pocitu odhaleni a naopak k podpofe dobrovolnosti na zakladé

respektu individualnich potfeb samotného klienta (Most k nad&ji 2022, s. 8).

Diskrétnost, anonymita a mlc¢enlivost je dal§im z principi prace terénnich pracovnik, kazdy
z pracovnikii povazuje vSechna sdéleni klienta nebo zajemce o sluzbu za divérna, kazdy
z pracovnikli je vazadn mlcenlivosti o vSech ziskanych informacich o klientovi. Klienti
1 z4jemci o sluzbu maji pravo vystupovat pied pracovniky zcela anonymné nebo pod kddem,
ktery se standardné skladd z prvnich tfi pismen jména matky, dne narozeni, ze tfi pismen
jména klienta a mésice narozeni, naptiklad PET 06 HAN 12. Klienta Ize vést pod piezdivkou
¢i alternativnim koédem. Vyjimkou jsou osoby testované na nakazlivé choroby. Pracovnici
neposkytuji bez souhlasu klienta zddné osobni informace tfeti osob€, vyjimkou jsou osoby,
které nemaji svépravnost k pravnim ukonim v plném rozsahu nebo tehdy, pokud jsou

ohrozeny dals$i osoby (Most k nad¢ji 2022, s. 8).

Principem je také bezplatnost, veskeré sluzby vcetn€ materidlu, ktery terénni pracovnici
nabizi, jsou poskytovany klientiim zcela zdarma. Pracovnici si nendrokuji od klienta
¢i zajemce o sluzbu odménu formou financi, darti nebo jinych sluzeb pro svou potifebu (Most

k nad¢ji 2022, s. 8).
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Dalsi princip je flexibilita, sluzby poskytované terénnimi programy jsou pfizpisobovany
zmeénam na drogové scéné a potiebam klientl, sluzba tak pravidelné reviduje postupy prace

a pravidla (Most k nadéji 2022, s. 8).

Ve vsech ¢innostech i v pribéhu poskytovéani sluzeb zaméstnanci €i jini spolupracovnici dbaji
na to, aby svym chovanim a vystupovanim nedoslo k poruseni prav klientd. Pracovnici pfi
vykonu terénni prace vychazeji z etického kodexu, Listiny zakladnich prav a svobod, z platné
legislativy CR a to zejména ze Zakona o socialnich sluzbach &. 108/2006 Sb. a ze Zakona

o ochran¢ osobnich udajt ¢. 101/2000 Sb. (Most k nad¢ji 2022, s. 8).

Klient vstupuje do programu pokazdé na zakladé vlastniho rozhodnuti, pracovnici respektuji,
ze kazdy klient je sam odpovédny za sviyj Zivot, ma své moznosti, schopnosti a individualni
potfeby, o zménach rozhoduje sam a hodnoti uzite¢nost a efektivitu sluzeb. Klient ma pravo
spolupréaci s terénnimi pracovniky kdykoliv ukoncit. Tento princip by se dal definovat slovy

dobrovolnost, respekt a partnerstvi (Most k nadéji 2022, s. 9).

Poslednim z principl, jimiz se pracovnici terénnich programi fidi je kontakt se socidlnim
prostiedim a ochrana prav. Tento princip l1ze popsat tak, ze klient je terénnimi programy
provazen siti ndvaznych sluzeb, at’ uz socialnich ¢i zdravotnickych. Pracovnici terénniho
programu pomahaji klientovi s orientaci v agendach jednotlivych instituci a piipadné
prosazuji prava klient predevsim z dlivodu stigmatizace, pfedsudkll a socidlnich stereotypt
ze strany instituci, zafizeni a sluzeb ¢i z divoda prostého nedorozuméni, nepochopeni nebo

neznalosti vlastnich prav (Most k nadéji 2022, s. 9).

15



4.2 Sluzby a aktivity terénnich programii pro uzivatele
drog

Terénni pracovnici provadi vyménny program a distribuci materidlu pro sniZzovani rizik
zdravotniho poSkozeni a Sifeni infek¢nich chorob, poskytuji klientim poradenstvi ohledné
moznosti 1éCby a socidlniho zaclenéni vcetné zprostfedkovani téchto moznosti. Terénni
programy poskytuji testovani na krvi pfenosné choroby vcetné pred-testového a po-testového
poradenstvi. Srozumitelnou formou poskytuji pracovnici klientim informace o snizovani rizik
spojenych s uzivanim drog a zdkladni zdravotni oSetfeni. Snazi se klienta podporovat
a motivovat ke zmén¢ rizikového chovani. Terénni programy se vcetn¢ vymény injekcnich
stiikacek vénuji také sbéru a likvidaci tohoto materidlu z mist, kde byl klienty zanechan
(Standarty odborné zpusobilosti pro o zafizeni a programy poskytujici adiktologické odborné

sluzby 2015, s. 27).

Pracovnici terénniho programu nabizi klientim v ptipadé jejich potieby i krizovou intervenci,
jak osobni, tak telefonickou. Casto také zprostiedkovavaji kontakt na dalii odbornou pomoc,
at’ uz na K-Centrum nebo na detox, psychiatrickou 1é¢ebnu, psychiatra ¢i terapeuta (Most

k nad¢ji 2022, s. 7).

Ptijem pouzitého injekéniho materialu a distribuce nového sterilniho (vymeénny program), pro
snizeni rizik pfi injek¢ni aplikaci, je velmi vyznamnou soucasti sluzeb téchto programt. Mezi
tento material patii nejen injekéni stiikacky, ale také injekéni voda pro tfedéni pfipravované
davky, alkoholové tampony pro dezinfekci mista pred vpichem, vatové filtry pro odstranéni
necistot z davky, Zelatinové kapsle pro polknuti drogy, alobalova folie pro koufeni drogy,
prezervativy, t¢hotenské testy, brc¢ka na s$nupani drogy apod. Soucasti vymeénného programu je
materidlu. Vymeéna je efektivnim nastrojem k navazani kontaktu a poskytuje fadu ptilezitosti
k pfedani informaci rizného typu. Véetné¢ vyménného programu poskytuji terénni pracovnici
nebo bezpecného sexu, pracovnici také klienty informuji o riziku pfeneseni infekénich
chorob, informuji je o socialn€ pravnich zélezitostech, rovnéz poskytuji klientim poradenstvi

zdravotni (Janikova in Kalina a kol. 2015, s. 282).
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Véasna intervence ma vétsi u¢inek nez opozdéné lé¢eni. Cekat na moment, kdy bude klient
dostate¢né motivovan k 1é€bé vaZznymi zdravotnimi, vztahovymi nebo problémy z jiné oblasti,
znamena odkladat 1é¢eni. S klientem se da pracovat vzdy. Zajimat se o jeho motivaci k 1é¢be
a ve vhodny okamzik ji podpofit 1ze i v dobé, kdy si klient chodi pouze vyménovat injekéni

stiikacky (Matousek, Kolackova, Kodymova 2009, s. 213).

Terénni programy jsou zaloZeny na aktivnim vyhledavéani a kontaktni ¢innosti. Zaméiuji se
jak na jednotlivce, tak 1 na socidlni skupiny. Aktivni vyhleddvani je pracovniky
uskuteciiovano za t¢elem navéazani kontaktu s klientem. Aktivnim je v procesu, ktery by mél
spet k jasné a redlné definici zakazky klienta. Nedilnou soucasti prace terénnich pracovnik je
mapovani lokality a zjiStovani pottebnosti socidlni sluzby v dané lokalité. Pracovnici
poskytuji klientim také doprovodnou cinnost, ta je zalozena na poskytovani pomoci
a podpory v feSeni neptiznivych socialnich situaci a na pomoci pii zvladani kazdodennich
problému spjatych s drogou. Doprovodnou ¢innosti je mysleno fyzické doprovazeni klienta
do riznych instituci jako je nemocnice, policie, Gifad prace apod. Streetwork ma tzv. mobilni
funkci, kterd vychazi z potfeb samotné cilové skupiny. Mobilni funkce znamend, Ze lokalita
prace, ve které se cilova skupina pohybuje se méni pravé podle potfeb dané skupiny nebo

podle jinych faktorii, mezi které patii napiiklad ro¢ni obdobi (Ceska asociace streetwork).

Néroc¢nost terénni socialni prace s uZzivateli drog nespociva jen v riziku odmitnuti klientem,
ale 1 obtiZznosti organizace prace a vykazovani ucinnosti prace. Pracovnik by si mél urcit,
kolik Casu kterému druhu ¢innosti bude vénovat. Kolik ¢asu vénuje kontaktim s novymi
klienty, kontaktlm s klienty jiZ zndmymi, zdznamiim a jiné administrativ€. Prace v terénu také

vyzaduje koordinaci postupu s jinymi organizacemi.

Terénni pracovnik se klientovi snazi nabidnout feSeni problému spojenych s uzivanim drogy,
ale vzdy jen do trovné, do jaké to je pro klienta pfijatelné. Pracovnik povazuje klienta za
autonomni osobu, ktera miize nabizenou pomoc odmitnout nebo definovat zakazku odlisn¢ od
pracovnikovi nabidky a naddle s nim vyjednavat o moznych modifikacich poskytované
sluzby. Terénni socialni prace se snazi napliiovat preventivni cile a uplatiiovat strategii

snizovani rizika (Matousek, Kolackova, Kodymova 2009, s. 218).
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4.2.1 Peerwork

Dil¢im, ne zcela rozSifenym programem, je zapojovani aktivnich uzivateli drog do
vyménného programu a dalSich aktivit. Tyto programy jsou oznacovany jako peerwork,
indigenni terénni prace ¢i externi terénni program. Peerwork je velice vyhodnym néstrojem,
jelikoz peerworker (indigenni/externi terénni pracovnik) ma pfirozeny pfistup do mist, kam se
klasicky terénni pracovnik bézn¢ nedostane a mize tak terénni program efektivné dopliovat.
Peerworker je také cennym zdrojem informaci a nazora co se ty¢e déni na drogové scéné. Za
svou praci dostava pracovnik odménu a s pomoci odbornikii mize pracovat na své stabilizaci.
Tyto programy se fidi jasnymi pravidly a jasnou strukturou (Janikova in Kalina a kol. 2015,

5. 282).

Pro ovlivnéni postoji a chovani uzivatelti drog smérem k bezpecnéjsSimu zpusobu uzivani je
zapojeni samotnych uzivatelli zasadni, peer pracovnici jsou klienti, kteti maji zdjem pomahat
svym vrstevnikim, pracovat ve prospéch vetejného zdravi a kultivovat drogovou scénu.
Stejné tak, jako klasicti terénni pracovnici provadi sbér pouzitého injekéniho materidlu a jeho
vyménu. Peer pracovnici vSak tyto aktivity provadi na uzaviené drogové scéné¢ nebo na
oteviené drogové scéné v Case a misté, kdy zde profesiondlni terénni pracovnici nejsou

(Herzog, Laurentova 2015).

Indigenni pracovnici jsou lidé, ktefi drogy sice uzivaji, ale uzivaji je bezpecné, a jsou proto
pro cilovou skupinu piijatelnéj$i nez odbornici zvenci. Diky své znalosti mohou tito
pracovnici do drogové scény pfinaset informace takovym zptsobem, kterym jsou pro latentni
drogové uzivatele ptijatelnéjsi. Mozné také je, ze pomahani ostatnim uzivatelim mutize byt pro
indigenniho pracovnika motivaci ke zméné jeho vlastniho Zivotniho stylu a ke zméné postoji
k drogové problematice. Indigenni pracovnici jsou v pfimém kontaktu s profesionalnimi
terénnimi pracovniky. Tym terénnich programi by mél dbat na ochranu indigennich
pracovnikl ptfed relapsem nebo zhorSenim jejich stavu, také by mél dbat na ochranu cilové
skupiny pifed moznym neodbornym konanim téchto pracovnikli a na srozumitelnost pracovni

role téchto pracovniki pro cilovou skupinu (Most k nadéji 2022, s. 66).
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5 K-Centrum

Kontaktni centrum neboli K-Centrum je nizkoprahové zatizeni. Jedna se o ambulantni sluzbu,
kterd je urCena predevSim problémovym uzivatelim drog, muze ale slouzit také dalSim
skupindm jako jsou kupfikladu rodice nebo partneti uzivateli, jejich blizké osoby ¢i
experimentatoii s drogami. Toto zafizeni stejné jako terénni programy pro uzivatele drog
pracuje metodou kontaktni prace v oblasti snizovani zdravotnich a socidlnich Skod

zpusobenych uzivanim drog (Matousek a kol. 2013, s. 412).

V Ceské republice je termin vyuzivan pro zafizeni slouzici lidem, kteii uZivaji navykové latky
a uzivatel se miize na K-Centrum obratit bez doporuceni, anonymné a kdykoliv v dobg, kdy je

centrum oteviené (MatouSek 2016, s. 88).

Vyznamnou soucast sluzeb K-Centra tvoii pfijem pouzitého injekéniho materidlu, pro ktery
injekéniho materialu. Zatizeni poskytuje klientim sterilni materidl pro sniZeni rizik injek¢ni
aplikace drog. Klienti mohou v K-Centru vyuzit napojovy, potravinovy a nckdy také
vitaminovy servis, maji moznost umyt se, oholit, osprchovat, vyprat si obleceni nebo ziskat
Cisté obleceni. Kontaktni centra, kterd jsou zaroven registrovand jako zdravotnickd zafizeni
mohou poskytovat zakladni zdravotni oSetfeni a testovani na infekéni choroby — nejcastéji
hepatitidy A, B, C, HIV a syfilis. Velice dilezitou slozkou prace centra je poradenstvi, které se
zaméfuje na feSeni zdravotnich, socialnich, psychologickych, vztahovych, rodinnych,
pravnich a jinych problémi podle zhodnoceni potieb klienta, intervence mize zahrnovat také
podporu v abstinenci nebo piipravu na lécbu zavislosti, jejiz soucasti je predlécebné

poradenstvi a motivacni trénink (Matousek a kol. 2013, s. 413).

Doba, po kterou mohou klienti v kontaktnim centru pobyvat byva omezena na nékolik malo
hodin, klientim je zakazovano manipulovat v zafizeni s drogami a dopoustét se nasili

(Matousek 2016, s. 88).
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Kontaktni centra jsou zfizovana nestatnimi organizacemi, samospravou ¢i statni spravou a lisi
se dle mistnich podminek. Lisit se mohou specifikem cilové skupiny a pfistupem ziizovatele.
V zahrani¢i byvaji centra spojena s tzv. aplikatnimi mistnostmi, v nichz je klientim
umoznéna aplikace pfinesené drogy pod dohledem zdravotnického persondlu (Matousek

akol. 2013, s. 413).

Spolecnost mize diky sluzbam K-Centra navazovat kontakt s klientem, tedy uZzivatelem
navykovych latek a pfedat mu informace o nabidce odborné pomoci, snizovat zdravotni
a socialni rizika a poskozeni plynouci z uzivani drog. Tato sluzba brani Siteni HIV, hepatitid
a dalSich infek¢nich onemocnéni. Klient je motivovan ke zméné Zivotniho stylu a ke zméné

rizikového chovani (Matousek a kol. 2013, s. 413).

U klientt, ktefi odmitaji terapii a nejsou zatim dostate¢né motivovani k 1é€bé zavislosti se
predpoklada, ze diky dlouhodobému kontaktu s pracovniky v K-Centru se motivace pro 1éceni

zvysi (Matousek 2016, s. 88).

Rada programi kontaktnich center je Uzce propojend s terénnimi programy a s programy
specifické primarni prevence a prave tento model je ¢asty v mensich méstech. Pro tento model
se vyuziva termin ,,drogova agentura“. Pro nizkoprahové sluzby je dulezité sitovani spolu
s ostatnimi institucemi nejen v rdmci regionu, jednad se o centrdlni instituce, kraje, obce,
meésta, nizkoprahové sluzby, ambulantni i pobytové programy, sluzby lékéren, praktickych
1ékarii, infekéniho oddéleni, chirurgie, gynekologie, pravnich sluzeb, socialnich pracovnika
na obecnich ufadech, psychiatrii, ubytovacich sluzeb jako jsou nocleharny nebo ubytovny

(Kalina 2008, s. 108).
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6 Harm Reduction a Public Health

Termin Harm Reduction (HR) znamena v doslovném piekladu ,,snizovani poskozeni nebo
Skod*“. V dokumentech strategie protidrogové politiky tvoii HR vedle primarni prevence,
lécby a represe jeden ze zakladnich pilifd. Nejedna se ale pouze o pilif protidrogové politiky,
HR je mozné brat také jako program vymeény jehel, ktery je povazovan za pfimou intervenci
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a kol. 2015, s. 280).

Strategie HR neusiluje o Gplnou eliminaci uzivani drog, o to usiluji jiné instituce, snazi se
vSak pracovat na stabilizaci Zivotniho stylu uZzivateld, tak aby byly negativni disledky jejich

zpusobu Zivota co nejmensi (Podzimek 2013, s. 19).

Nejvice je HR spojovano s programy vymény jehel a snahou o zastaveni Sifeni infek¢énich
onemocnéni, zejména HIV. Nelze vSak opomenout, ze termin oznacuje piedevsSim piistup,
optiku, skrze niZz se na drogovou problematiku divdme. HR jsou koncepce, programy
a ¢innosti, které sméiuji k minimalizaci neptiznivych zdravotnich, socidlnich a ekonomickych
dopadii uzivani legélnich a nelegéalnich psychoaktivnich latek, aniz by nutné¢ dochazelo ke
snizovani jejich spotieby. Tato koncepce je prospésna nejen pro uzivatele a pro jejich rodiny,
ale 1 pro celou spolecnost. Neni zde kladen diiraz pouze na zdravotni stranku spojenou
s uzivanim drog a na mozné poskozeni klienti. HR se zaméfuje na vSechna rizika, ktera jsou
suzivanim drog spojena. Jednd se tak o bio-psycho-socidlné-spiritudlni model rozvoje
zavislosti. Pracovnik svého klienta neinformuje pouze o riziku pfenosu infekcnich chorob, ale
také naptiklad o rizicich nesplaceni dluhli, moZnostech ziskani stabilniho bydleni, zaméstnani.
Dulezitou soucast vSech intervenci v ramci HR tvofi sd€lovani informaci a vedeni
poradenského rozhovoru s uzivatelem. Cilem je podpofit vyuziti dané intervence, tak aby
klient zacal zvazovat zménu Zivotniho stylu vetné uzivani navykovych latek (Janikova in

Kalina a kol. 2015, s. 272).

HR je pragmaticky ptistup, ktery umoziuje praci s klienty, ktefi nejsou v danou dobu ochotni
¢i schopni se ztotoznit s cilem Uplné abstinence. Je zde predpoklad, Ze celé fadé¢ komplikaci
spojenych s uzivanim drog je mozné zabranit, pokud se podaii uzivatele nejen oslovit, ale

hlavné ovlivnit (Podzimek 2013, s. 18-19).
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Jak pro spolecnost, tak pro jednotlivce je vyhodnéjsi dbat takovych zasad, aby nedochdzelo
k dal$imu poSkozeni organismu v disledku uzivani drog. Nékteti klienti mohou vyuZit sluzeb
terénnich programt piechodné, nez se rozhodnou svou zavislost 1éCit, pro jiné je to strategie
dlouhodobé udrzitelného zdravi. Princip HR bere ohled na jednotlivé uzivatele drog, jejich

zdravi a socidlni fungovani (Podzimek 2013, s. 18—19).

o 24

k abstinenci. Terénni pracovnici se s klienty snaZi pracovat tam, kde praveé jsou a zaméfit se
na okolnosti uzivani drog i na uzivani samotné. Jedna z pocatecnich definic HR rozliSuje
poskozeni do riznych Grovni — individudlni, komunitni a na irovni spole¢nosti. Dale rozlisuje
typy poskozeni na — zdravotni, socialni a ekonomické. Toto rozliSeni poukazuje na velmi
Siroké a rozsahlé zaméfeni na propojeni s oblasti dal§iho z principit TP, a to Public Health

neboli vetejného zdravi (Janikové in Kalina a kol. 2015, s. 273).

Teoretickym konceptem, ktery se vénuje problematice HR, je Zinbergova teorie z roku 1984.
Americky psychiatr Zinberg se ve své knize Drug, Set and Setting: The Basics for Controlled
Intoxicant Use vénuje zkoumani uzivatell marihuany, LSD a heroinu. Zinberg se zaméfil na
dlouhodobé uzivatele s riznymi vzorci uzivani navykovych latek. Vysledek vyzkumu ukazal,
ze lidé nepostupovali podle linedrniho schématu, ale vykazovali riizné vzorce uzivani. Mnozi
ze sledovanych uzivatell nedosahovali kategorie problémového uzivani, dal§i skupina
uzivatell vyfeSila vzniklé problémy bez pomoci odbornikd, jina skupina do problémt upadala
s prestadvkami v riiznych Zivotnich etapach, na zakladé ¢ehoz ménila své vzorce uzivani nebo
substance, které uzivala. Na zéklad¢ uvedenych rozdili navrhl Zinberg model, ve kterém
drogy tvofi jen tfetinu problému. Dle navrzeného modelu je k porozuméni uzivani
a uzivatelim drog zapotiebi brat v Givahu také tzv. set a setting. Set je osobnost a nastaveni
uzivatele, setting je prostiedi, kontext ve kterém je droga uzivatelem konzumovana. VSechny
slozky se navzajem ovliviiuji, od Cistoty, sily a u¢inka drogy pfes ocekavani a fyziologické
ptedpoklady jedince az po misto aplikace, kulturu a pravidla spolecnosti. Timto je tvotfen
vysledek intoxikace. Intervence HR pak mohou zahrnovat vSechny zminéné slozky, naptiklad
edukaci klienta k vyvarovani se uziti vice drog najednou nebo ke zméné prostiedi k aplikaci ¢i
k planovani uziti drogy za ¢elem minimalizace abstinen¢niho syndromu. Tento model ndm
umoznuje pochopit poskozeni plynouci z uzivani drog tim, jaky klade diraz na vysledek

pusobeni vSech ¢asti systému (Janikova in Kalina a kol. 2015, s. 274-275).
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Na Zinbergovu teorii navazuje liverpoolsky vyzkumnik Newcombe. Newcombe je jednim
z hlavnich pfedstaviteld HR hnuti od jeho pocatka, stal u zrodu Merseyside modelu.
Merseyside je oznaceni tzemi v severni ¢asti Velké Britanie. V pfistavnim mésté Liverpool
byla na zacatku 80. let zaznamendna vysokd nezaméstnanost a masivni uzivani heroinu,
situace byla feSena zavedenim nizkoprahovych sluzeb a substitu¢nich programii. Newcombe
se nyni snazi o konceptualizaci teoretického ramce HR, tu pfedstavil na Harm Reduction
Conference v roce 2010. Ve svém konceptu Newcombe popisuje uzivani drog v ramci Ctyt
aspektl, témi jsou pfic¢iny, dasledky, konzumace a intervence. Pfi¢iny uzivani rozdéluje
Newcombe do tifi rovin, do biologické, psychologické a socidlni. U konzumace vnima
kontext, mnozstvi, zptsob, vzor, kombinace, pfistup, slozeni a také pravdépodobnost Skod.
Diusledky tvoii jak negativni, tak pozitivni, a to v ramci zdravi, socidlni a ekonomické oblasti
jak u jednotlivce, tak u spolecnosti. Intervence d€li autor na tfi typy, které se zamé&fuji na
Skody, jsou jimi prevence rizik, prevence skod a zadrzovani skod (Janikova in Kalina a kol.

2015, 5. 275).

HR programy mohou vétSinu slozek zavislostniho problému ovlivnit. Tato filosofie se
soustiedi na pfi¢iny rizik a negativni disledky, snazi se spravné vyhodnotit problém
a potfebna opatieni, tak aby mohlo dojit k pojmenovani konkrétnich negativnich dusledkt
a jejich pficin a pfijeti rozhodnuti o odpovidajicich intervencich. Pii takovém rozhodovani je
také nutné zohlednovat faktory, které mohou u jednotlivych uZivateli mimotadné zvySovat
jejich zranitelnost, napiiklad vek, pohlavi anebo uvéznéni. HR se stavi proti zdmérnému
pronasledovani a nasili, kterému jsou uzivatelé drog vystavovani v ramci protidrogovych
opatfeni a prevence uzivani drog. Tento princip prosazuje takové feSeni drogové
problematiky, které respektuje a chrani zakladni lidska prava (Janikové in Kalina a kol. 2015,
s. 276-277).

Efektivita intervenci v rdmci HR je hodnocena hlavné v souvislosti s prevalenci a incidenci
infek¢nich chorob a injekéniho uzivani. Tento zplsob uZzivani je zaznamenan nejmén¢ ve 158
3 miliony. Velky podil tvofi ve svété také injekéni uzivatelé zasazeni virovymi hepatitidami,
zejména typu B a C. Uzivatelé jsou ohrozeni také tuberkuldozou, ktera se fadi k Castym
pfi¢indm tmrti u téchto osob, zejména u lidi trpicich HIV (Janikové in Kalina a kol. 2015,

5. 278).
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O efektivité HR programil neni v soucasné dobé pochyb, mnoho studii a vyzkumu potvrdilo,
ze vymeénné programy mohou snizit HIV séroprevalenci, snizit opakované uziti jehel
a umoznit velkému poctu klientl pfistup nejen ke zdravotnickym, ale i jinym sluzbam. Studie
WHO, realizovand v 81 méstech celého svéta, kde probehlo srovnani prevalence HIV mezi
injek¢énimi uzivateli drog, odhalila, Ze v 52 méstech, kde nebyly dostupné sterilni stiikacky,
narostl pocet HIV pozitivnich primémé o 5,9 % za rok. Ve zbylych 29 méstech, kde
fungovaly vyménné programy, pocet HIV pozitivnich klesl v priiméru o 5,8 % za rok. Studie
tak potvrzuje, Ze uzivatelé meéni své chovani na zakladé pfedavanych informaci o HIV/AIDS
a dostupnosti prostfedkli pro zménu chovani. Dal§im diikazem efektivity HR intervenci je
rewiew Hunta a Gibsona, které je kombinovano s vice nez Ctyficeti studiemi. Vysledek review
ukazuje, ze programy vymény stiikacek jsou efektivni v prevenci rizikového chovani a snizuji
pfenos HIV mezi injekénimi uzivateli. Center for Disease Control uvadi, Ze programy
vymeény jehel vyrazné prispivaji k redukci v rizikovém chovani a redukci HIV u injekénich

uzivateld drog (Janikové in Kalina a kol. 2015, s. 279).

Harm reduction zlstava kontroverzni na mezinarodni urovni drogové politiky. V roce 2012
bylo HR podpofeno 97 zemémi, staty tento pfistup zakotvuji ve svych narodnich
dokumentech, prostiednictvim implementace ¢i tolerance HR intervenci. Programy vymény
jehel funguji v 86 zemich a teritoriich, jsou v nich zahrnuty specializované sluzby vymény
jehel, komunitné orientované terénni programy, programy v lékarnach a vyménné automaty

(Janikova in Kalina a kol. 2015, s. 280).

Dal$im pfistupem, jimz se TP ftidi, je princip Public Health, pfekladany jako ochrana
vetejného zdravi. Tento piistup vychédzi z epidemiologie, sociologie a vefejné politiky.
Nejedna se tedy o sledovani zdjmu individudlniho klienta, ale o ochranu populace, zejména
pfed pfenosem zavaznych infekénich chorob jako je AIDS a hepatitida. V rdmci tohoto
ptistupu se tak TP soustfedi na vyznamné kanaly, jimiZ se infekce §ifi, a to sdileni stfikacek
pii intravendzni aplikaci drog a na rizikovy pohlavni styk (HlouSek in Nedé€lnikova a kol.

2008, s. 99).
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Zakon ¢. 258/2000 Sb., Zakon o ochran¢ vefejného zdravi a o0 zméné nékterych souvisejicich
zékont, definuje vefejné zdravi jako zdravotni stav obyvatelstva a jeho skupin. Zdravotni stav
je ur¢en souhrnem ptirodnich, zivotnich a pracovnich podminek a zptisobem zivota. Ochranou
vefejného zdravi jsou pak Cinnosti a opatfeni k vytvafeni a ochrané zdravych Zivotnich
a pracovnich podminek a zabranéni Sifeni infek¢nich a hromadné se vyskytujicich nemoci
ataké jinych vyznamnych poruch zdravi. Podporou vefejného zdravi je souhrn aktivit
pomahajicich osob, které napomahaji zachovat a zlepSovat zdravi a zvySovat kontrolu nad
faktory ovliviujicimi zdravi. Zahrnuje c¢innosti k zajisténi socidlnich, ekonomickych
a enviromentalnich podminek pro rozvoj individudlniho i vefejného zdravi, zdravotniho stavu
a zdravého zivotniho stylu. Terénni pracovnici se v rdmci pfistupu Public Health snazi
intervencemi smeérem ke klientim udrzet nizky vyskyt AIDS, snizit vyskyt hepatitid a snizit
pocet umrti v disledku piedavkovani. Pracovnici se snazi klienty ucit zasadam bezpecné&jsiho
brani a zdsadam bezpecného sexu. Snazi se také o motivaci klientd k vyméné pouzitého
injek¢niho materidlu nebo alesponi k jeho bezpecné likvidaci. DalSim tkonem spojenym
s ochranou vefejného zdravi je udrZzovani nejvice exponovanych mist v Cistoté (Hlousek in

Nedélnikova a kol. 2008, s. 99).

Uvedené intervence mimo jiné oslabuji stigmatizaci a socialni exkluzi cilové skupiny. Pomoci
zminénych aktivit se TP snazi své klienty naucit znovu se pohybovat ve vétSinové spolecnosti
a dodrzovat béZzné hygienické zasady a normy. Smyslem neni normalizovat uZivani drog, ale
naucit klienty i samu spolecnost, ze nekteré¢ z projevl zavislosti nemusi byt nutné spojeny
s velkymi riziky a soucasn¢ je mozné dosdhnout efektivnich zmén a omezit socialni
vylouceni, jez obvykle vede k dalsi progresi drogové kariéry, ke zhorSeni stavu a zvySeni rizik

(Matousek a kol. 2013, s. 125).

Koncept ochrany vetejného zdravi vychazi ze zakazky spole¢nosti, pfevedeno do praxe —
ochrana spole¢nosti pied riziky spojenymi s uzivanim drog, kterd je v konecném dusledku pro
spole¢nost ekonomicky vyhodnéjsi. Jedna se o prevenci HIV, hepatitid a jinych infekénich
onemocnéni, coz je daleko méné ndkladné nez nésledna 1écba Ci represe téchto onemocnéni.
S nastupem epidemie HIV/AIDS musely sluzby zamétené na uzivatele drog pruzné reagovat
a obohatit nabidku sluzeb naptiklad o poskytovani prezervativi a vzdélavani v oblasti
bezpe¢ného sexu. Je to pravé rizikovy sex, ktery piekracuje hranice mezi drogovou
komunitou a spole¢nosti, a prostiednictvim néj, mize dochazet k Sifeni virovych infekci do

,hedrogové populace (Podzimek, 2013).
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7 Drogy v Libereckém Kkraji

S ohledem na drogovou scénu ma Liberecky kraj sva specifika, mezi néz patii spole¢na
hranice s Polskem, vysokd nezaméstnanost v mnohych obcich a regionech spojena
s vyznamnym podilem socidln¢ slabych obcanli a socialné slabych rodin, dale také
nezanedbatelny podil piisluSnikti vietnamské komunity na drogové trestné cCinnosti
a existence tfi véznic na uzemi kraje. Z téchto specifik Ize vyvodit vyS$i miru uzivani
navykovych latek. Zacinajici uzivatelé omamnych a psychotropnich latek nepochéazi pouze
z fad socialné vyloucenych osob, ale jsou to také lideé, ktefi uzivaji drogy za ucelem zvySeni

pracovniho vykonu ¢i zvladani vSednich zalezitosti (Janti 2020, s. 5-13).

Liberecky kraj lze zafadit mezi kraje extrémné zasazené drogami. Dostupné informace
vypovidaji o setrvalém ristu uzivani navykovych latek, pfi¢emz nejrozsifenéjsi drogou
v obecné a Skolni populaci je marihuana. Mezi problémovymi uzivateli drog je pak na prvni
pricce metamfetamin — pervitin. Liberecky kraj je krajem s nadprimérnou prevalenci poctu
problémovych uzivatelli drog, odborny odhad hovoii o 2,2 tisici problémové uzivajicich
navykové latky, dlouhodobé se vSak odhaduje spiSe vyssi prevalence, zejména pokud
vychédzime ze statistik terénnich programil pro drogové zavislé a z odhadu nékterych obci.
Tyto odhady a statistiky citaji 3 tisice osob, je ale nutno brat v tivahu mnozinu dalSich

uzivatell, ktefi nejsou zachyceni (Jani 2020, s. 5-13).

Vyroba a ziskani pervitinu je na tomto tzemi jednodussi vzhledem k blizkosti polskych hranic
a snadné¢jSimu prevozu 1éka, tzv. prekursort, ze kterych se droga vyrabi. Polsky pervitin je od
pocatku urcen na zahranicni trh, s problémy se tak potykaji hlavné ptihrani¢ni oblasti, které se

stavaji tranzitnimi (Jana 2020, s. 5-13).

Drogovou scénu lze oznacit za uzavienou, v poslednich letech se uzavira zejména diky
kvalitni praci toxi tymu a pfesouva se do periferie mést a do jednotlivych uzivatelskych bytt.
Toto uzavirani zpiisobuje pracovnikiim problémy s vyhleddvanim a preventivnim plisobenim

na klienty (Jand 2020, s. 5-13).
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7.1 Most k nadéji, z. s.

Most k nadéji, z. s. je neziskovéa organizace, kterd vznikla v Usteckém kraji v roce 1995.
Motivem jejiho vzniku byla zhorSujici se situace v oblasti zneuzivani drog a narGstu
HIV/AIDS, dale také existence socidlné vyloucenych lokalit a komunit, véetné rozmachu
socialnich patologii v severoCeském regionu. Organizace zacala intervenovat nejen
v problematice mensSin, at’ uz hovofime o mensinach etnickych ¢i sexualnich, ale také pravé
v problematice drogovych zavislosti se specifikaci na nelegalni omamné a psychotropni latky.
Zacala se zamé&fovat také na prostituci, lichvu, prevenci Sifeni krvi a pohlavné pfenosnych
chorob se zamétenim na Zloutenku typu C, HIV/AIDS a syfilis. Most k nadéji, z. s. prevzal
také linku dusevni tisné, kterd dopliiuje jeho sluzby o telefonickou krizovou intervenci.
Organizaci byl zfizen komplex budov a prostor po Usteckém a Libereckém kraji s nazvem
Dim humanity. Dim humanity v sobé soustfed’uje jednotlivé socidlni sluzby, aktivity
a odborné sekce, ke kterym patii pravé terénni programy pro Liberecky kraj, terénni programy
pro kraj Ustecky, K-Centra v obou krajich, linka dusevni tisng, gay linka pomoci a rtizné dilgi

programy (Most k nad¢ji 2022).

7.1.1 Terénni programy Mostu k nadéji, z. s.

Jak jiz bylo zminéno v ptedchozi podkapitole, Most k nad¢ji, z. s. poskytuje socidlni sluzby
rtizného charakteru a jednou z nich jsou praveé terénni programy pro uzivatele drog. Liberecké
terénni programy se specializuji na praci s uzivateli omamnych a psychotropnich latek s cilem
snizit socidlni a zdravotni rizika na zéklad¢ principu Harm Reduction a Public Health. Sluzby
terénniho programu jsou poskytovany nejen rizikovym uzivatelim drog, ale také rekreaénim
uzivatelim a experimentatorim s drogami. Do cilové skupiny spadaji také osoby ohrozené
uzivanim drog nebo jedinci ¢i skupiny, které se pohybuji v prostiedi s vyskytem drog. Pod
timto typem cilové skupiny si lze pfedstavit rodinné piislusniky, pfatele a blizké okoli
uzivatele omamnych a psychotropnich latek. Terénni pracovnici vyhleddvaji a kontaktuji

uzivatele drog s minimalni v€kovou hranici 15 let (Most k nadé&ji 2022).

K prvnimu kontaktu mezi pracovniky a klientem nejcastéji dochazi oslovenim,
prostiednictvim druhé osoby nebo jiné sluzby, uzivatel si také sluzbu muize najit sam a poté

terénni pracovniky sam kontaktovat (Cesk4 asociace streetwork 2015, s. 60).
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Informacni servis, individudlni poradenstvi, krizova intervence, vyména pouzitych stiikacek
za sterilni, distribuce HR materidlu, prvni pomoc a zdkladni zdravotni oSetieni,
zprostiedkovani kontaktu na odbornou pomoc, osobni asistence a testovani na HIV, HCV
a syfilis jsou sluzby Libereckych terénnich programi, které jsou poskytovany v n€kolika
meéstech tohoto kraje. Pro blizsi predstavu plsobnosti programu Ize jednotlivd mésta, ve

kterych Liberecti terénni pracovnici plisobi, vidét na mapé.

i\ Pl - = Bakov {’; _ } Sobolka 2~ I

Obrazek ¢. 1: Piisobnost terénnich programii Most k nadéji, z. s. v Libereckém kraji
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Terénni pracovnici své sluzby poskytuji od pondé€li do patku v pfesném casovém rozmezi.

Mésta, do kterych pracovnici pravidelné vyrdzeji, 1ze vidét nize v tabulce spolu s Casem

pusobnosti v terénu.

Liberec Pondéli, stfeda, patek 13:00 — 18:00
Jablonec nad Nisou Pondélj, stfeda, patek 13:00 — 18:00
Tanvald Pondéli 13:00 — 18:00
Frydlant Streda, patek 13:00 — 18:00
Turnov Ctvrtek 13:00 — 18:00
Jilemnice Ctvrtek 13:00 — 18:00
Hradek nad Nisou Ctvrtek 13:00 — 18:00
Zelezny Brod Utery 13:00 — 18:00
Semily Utery 13:00 — 18:00
Ceska Lipa Pondéli, utery lichy tyden 13:00 — 18:00
Novy Bor Utery sudy tyden 13:00 — 18:00
StraZ pod Ralskem Ctvrtek, stfeda sudy tyden 13:00 — 18:00
Doksy Streda lichy tyden 13:00 — 18:00
Jablonné v Podjestédi Utery Na zavolani

Tabulka ¢. 1: Piisobnost terénnich programii Most k nadéji, z. s. v Libereckém kraji

Pracovni dobu, do odchodu ven do terénu, vypliiuji pracovnici administrativou a veSkerym
vykaznictvim. Kazdy pracovnik ma na starosti jedno az dvé mésta a stara se tak o vykaznictvi
jemu patficich mést, je tzv. kliCovym pracovnikem. Vykaznictvim se rozumi denni vykazy,

mesicni, palrocni a rocni hlaseni apod.

Terénnich pracovnikd je v tymu dohromady Sest. Pocet kontaktl s klienty za jeden pracovni
tyden Cini priblizné padesat. Mésién€ se pracovnici setkaji s vice nez sto padesati klienty.
V pololeti minulého roku probé&hlo necelych dva tisice kontaktii, v souctu za cely rok pak dva

tisice Sest set.
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EMPIRICKA CAST

8 Cile empirické c¢asti

Myslenka, nasledné provedeni a vyhodnoceni vyzkumu, to v§e bylo motivovano pievazné
mou zvédavosti z pozice terénni pracovnice a potiebou zpétné vazby od klientd, kteti
vyuzivaji sluzby terénnich programi Mostu k nadé€ji, z. s. Zplsob, jakym klienti vnimaji
terénni programy, pracovniky a sluzby jimi poskytované neni moc prozkoumanym jevem
a ma motivace tak konkrétné vyustila ve vyzkum, jehoZz cilem je zjistit a nasledné popsat, jak
klienti vnimaji terénni programy, terénni pracovniky a sluzby, které jsou témito programy
poskytované. Jedna se o terénni programy, jejichz cilovou skupinu tvofi uzivatelé¢ drog.
Zpusob, jakym klienti vSe jmenované vnimaji, byl zjistovan pifimo v terénu, v pfirozeném

prostiedi klientd skrze polostrukturovany rozhovor.

Osloveno bylo celkem pét respondentt, vSichni s rozhovorem souhlasili. Ve dvou ptipadech
se rozhovor odehral na byté, piimo v bydlisti dvou klientek, zbytek rozhovorii probihal
v ruznych venkovnich lokacich. Rozhovory probéhly v rdmci standardniho setkani mezi
klientem a terénnimi pracovniky. Typické setkdni pracovnikG s klientem je pro blizsi
piedstavu priblizeno v samostatné podkapitole. Setkani se uskutecnila ve vSech ptipadech na
zaklad¢ iniciativy klientd. Rozhovory nebyly pfedem domluvené, impulz pro jejich
uskutecnéni pochdzel ze situace a mého uvéazeni. Respondenti byli obeznameni s cilem
rozhovoru, s jehoz provedenim souhlasili, stejné tak jako s jeho nahranim na diktafon kvili

nasledné analyze.
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9 Predpoklady vyzkumu

Na zéklad¢ zkusenosti, které jsem ziskala béhem vykonu profese terénni pracovnice Mostu
k nad€ji, z. s. pro uzivatele omamnych a psychotropnich latek, jsem pfed zahajenim

rozhovoril odvodila n¢kolik predpokladl vyzkumu.

Predpoklad cislo 1 — provedeni rozhovoru s klienty, ktefi vyuZivaji sluZeb terénnich

programi dlouhou dobu a pravidelné.

Ptedpoklddam, ze rozhovory budou uskutecnény spiSe s klienty z tad uzivateli sluzeb
terénnich programti, kteti tuto sluzbu vyuzivaji delsi dobu. Pfedpokladdm, ze dotdzani budou
klienti, kteti vyuzivaji sluzby pravidelné, jelikoz s takovymto typem klientli je provedeni
rozhovoru mnohem pravdépodobnéjsi nezli s klienty, ktefi se s nami neschazi dlouhodobé¢

nebo se s ndmi schazi nepravidelné ¢i ndhodné.

Piedpoklad cislo 2 — klienti si uvédomuji svou roli a roli terénnich pracovniki, pravidla

a podminky poskytovani sluzeb.

Dale ptedpokladam, ze respondenti si budou uvédomovat v jaké roli jsou, tedy v roli klientd,
kteti vyuzivaji sluzeb terénnich programt za urcitych pravidel a podminek, které je tieba
dodrzovat a dbat na n¢€. Zaroven predpokladam, ze si klienti budou uvédomovat roli terénniho

pracovnika.
Predpoklad cislo 3 — znalost sluZeb terénnich programii a schopnost vyjadrit se k nim.

S nabidkou sluzeb jsou klienti seznamovani od prvniho kontaktu, nabidka je jim neustale
pfipomindna, proto piedpokladam, Ze klienti budou znéat nabidku sluZeb terénnich programu

a budou schopni zodpovédét otazku tykajici se vnimani jednotlivych sluzeb.

Piedpoklad ¢islo 4 — souhlas oslovenych Kklienti s provedenim rozhovoru, moZna

nejasnost vyzkumnych otazek.

Predpokladam, zZe osloveni klienti budou s rozhovorem souhlasit, co by jim vSak mohlo byt
nejasné je formulace otazek. Nejasnosti v otdzkach Ize diky polostrukturovanému charakteru

rozhovoru osvétlit tak, aby klient/dotazovany kazdou z nich pochopil co nejlépe.
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9.1 Kontakt s klientem

Pracovnici se v terénu pohybuji, az na vyjimky, ve dvojici. Dvojice méa dany den na starosti
jedno meésto a klienty v ném. O sloZeni dvojic rozhoduje na zacatku tydne vedouci sluzby
spolu s celym tymem, stanovi se dvojice do konce tydne, vétSinou i1 pro prvni pracovni den

nadchazejiciho tydne.

Pracovnici se s klienty setkdvaji bud’ ndhodné nebo po piedchozi domluvé, ktera nejcasteji
probiha telefonicky ¢i pomoci internetu. Pracovnici maji k dispozici tfi sluzebni telefony, na

které muze klient zavolat a domluvit si schuzku.

Klienti terénnich programil ¢asto nemaji k dispozici sviij telefon nebo nemaji dobity kredit,
proto staci, kdyz klient sluzebni telefon prozvoni nebo posle tzv. SOS SMS, na zéklad¢ ¢ehoz
pracovnici na telefonni ¢islo zavolaji. Kontaktovat miize klient pracovniky i1 pies Facebook

stranky, to se ale d¢je sporadicky.

Typicky kontakt s klientem probihd tak, ze se klient terénnim pracovnikiim ozve jednim
z vySe zminénych zpiisobil s zadosti o schliizku za ucelem vyuzit nékteré z jejich sluzeb.
Pracovnik od klienta zjisti ¢as a misto setkani, at’ uz je to venku na ulici ¢i v bydlisti klienta.
Pii projeveni zdjmu klienta o navstévu jeho bydliSt¢ pracovnik vzdy zjistuje, kam by
v takovém ptipad¢ vstoupil, informuje klienta o zdsadach chozeni terénnich pracovnikli na

byty/squatty a nasledn¢ si smluvi ¢as navstévy.

V domluveny cas pfichdzi dvojice terénnich pracovnikii na misto. Jedna-li se o navstévu
obydli klienta, pied vstupem dovnitf je informovan vedouci, stejn¢ tak po odchodu, Casto se
informuji jednotlivé dvojice navzajem. Jestlize se jednd o schiizku na ulici a klient se
nedostavi v piesny €as, pracovnici v této situaci ¢ekaji na klienta maximalné ¢tvrt hodiny od

smluveného Casu, pokud klient nedorazi, pracovnici misto opousti a schiizku piesouvaji.
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V ideédlnim piipad¢ se klient na misto dostavi v€as ¢i do patnacti minut, v ten moment
pracovnici zjiStuji, jakou ze sluzeb by klient chtél vyuzit, nejcastéji se jednd o vyuziti
vyménného programu a distribuce HR materialu, na zaklad¢ kterého se pracovnici s klientem
mohou dostat od bezpecnéjsi aplikace k bydleni, zaméstnani, az tfeba k moznosti 1€cby
zavislosti. Klienti témét vzdy Cerpaji béhem vymeény stiikacek a distribuce HR materialu

informacni servis nebo jsou odkazovani na rizné instituce ¢i dalsi socialni sluzby.

Pracovnici se postupné pii kazdém z kontakti s uritym klientem snazi zjistit informace, které
by dotvotily cely kontext klientovi situace. Cim vice pracovnik o klientovi vi, tim 1épe miize
intervenovat, tim hlubsi vztah si s klientem tvofi a tim vice klient mize dat na jeho slova. Cim
déle se pracovnici s klientem schazi, tim vétsi vahu mohou informace z ust pracovnika mit
asnaze tak dojde ke zméné. Pracovnici jsou mnohdy klientovou oporou, kterou by
v drogovém prostfedi mezi dalSimi uzivateli, hledal velice nesnadno. Kontakty s klientem
mohou byt dlouhou dobu postaveny pouze na vyménném programu a komunikaci s nékym
z vn¢jSku, s nékym, kdo o klienta jevi uptimny zajem, ktery je ale ohranicen jasnou roli

pracovnika.

Co se tyCe terénu a domluvy s klienty, je nutno zminit také termin ,,stojka®, ktera slouzi
hlavné pro ty klienty, ktefi nemaji ptistup k telefonu, ani jiny zptsob, jak by se pfes tyden
s pracovniky spojili a dohodli si schiizku. ,,Stojka® znamend, Ze jsou pracovnici v ur€ity den
a urcity ¢as celou hodinu na konkrétnim misté. V Liberci to byva kazdy patek na vlakovém
nadrazi. Kontakt pracovniki s klientem trva vétSinou od deseti minut do pil hodiny

v zavislosti na potiebach klienta.
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10 Metoda sbéru dat a vyzkumné otazky

Obecné se k dotazovani vazi rizné typy rozhovord, dotaznikt, skal a testd. Tyto metody se
mohou vyuzivat samostatné¢ nebo v kombinaci s metodami jinymi. Dvé krajni formy
dotazovani jsou na jedné stran¢ rtizné dotazniky s jasn¢ danou strukturou otazek a uzavienymi
otdzkami, vypliované bud’ samostatné nebo s pomoci, na druhé strané¢ existuji volné
rozhovory, jejichz struktura neni dana prfedem, a které maji mnohdy podobu volného
vypraveéni. Existuje ale také urcita stfedni cesta v podobé polostrukturovaného dotazovani

(Hendl 2005, s. 164).

Terénni programy oc€ima klienti jsem zkoumala pravé pomoci rozhovoru, ktery mél
polostrukturovany charakter. Tento typ rozhovoru se vyznacuje definovanym ucelem, urcitou
osnovou a velkou pruznosti celého procesu ziskdvani informaci. Vyzkumnik se pfizptsobuje
respondentovi, na rozdil od strukturovaného dotazovani se pii tomto typu rozhovoru
nepiedkladaji predem urcené formulace odpovédi nebo jejich kategorie, panuje zde urcita
svoboda dotazovaného, kterd s sebou nese urCité vyhody. Lze ptezkouset, zda dotazovany
otazkam porozumél, dotazovany muze vyjadrit své zcela subjektivni pohledy a nazory, mize
samostatné navrhovat mozné vztahy a souvislosti a je mozné tematizovat konkrétni podminky

situace dotazovaného (Hendl 2005, s. 164).

Respondenti odpovidali na nasledujici otazky:

Jak vnima klient terénnich programy jako celek?

Jak vnima klient terénni pracovniky?

Jak vnima klient sluzby poskytované terénnimi pracovniky?

Samotné dotazovani bylo pfizpisobeno jazyku respondentd, mluve, kterd je jim blizka
a srozumitelnd. Se souhlasem vSech dotazovanych jsem si rozhovory nahravala, na zakladé

¢ehoZ jsem provedla piepis, analyzu a vyhodnoceni ziskanych dat.
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11 Popis respondentii a priubéh vyzkumu

Respondenti vyzkumu bakalarské prace jsou uZivatelé sluzeb terénniho programu Mostu
k nadéji, z. s. Jedna se o skupinu respondentl, ktefi spadaji pod definici problémového
uzivatele drog. Primarni drogou, kterou respondenti uzivaji je metamfetamin, tedy pervitin.
Dotazovani spolupracuji s terénnimi pracovniky nejméné dva roky, vyuzivaji sluzeb terénnich
programll pomérné Casto a pravidelné, nékteti dvakrat tydné, n€ktefi jednou tydné ¢i jednou
za Ctrnéact dni. VétSina z nich navstévovala K-Centrum v Liberci nebo v Jablonci nad Nisou

bud’ v minulosti nebo v soucasnosti.

Konkrétné byl vyzkum realizovan v Liberci, Jablonci nad Nisou a v Turnové, zapoc¢al prvnim
rozhovorem 27. fijna roku 2021 a skoncil poslednim rozhovorem 2. kvétna roku 2022. Mista,
kde vyzkum probéhl, byla zvolena v zavislosti na rozd€leni dvojic terénnich pracovnikt
v priubéhu pracovniho tydne. Rozhovorti bylo celkem pét, mezi dotazovanymi klienty byly tfi
zeny a dva muzi v pfiblizném v€kovém rozmezi od dvaceti péti do padesati péti let. Pfi vSech
rozhovorech jsem byla pfitomna ja a jedna z mych kolegyn, vyzkumné otazky a pribch
rozhovoru jsem vedla piedné ja sama, kolegyné se povétSinou ticastnily rozhovoru pasivng.
Rozhovory trvaly od péti do patnacti minut, v zavislosti na casovém omezeni klienti, jejich

sdilnosti a pochopeni vyzkumnych otazek.

Prvni rozhovor probéhl v Jablonci nad Nisou s klientem, ktery je veden pod kddem
DAN27JAKOS, rozhovor se odehrdl v parku, na misté, kde se s jabloneckymi klienty
schazime pomérné Casto, misto byva klidné a pro rozhovor bylo idealni. Klient mél dobrou
naladu, s nahravkou rozhovoru souhlasil, nebyl u néj znat ostych ¢i nervozita z vyzkumnych
otazek. DAN27JAKOS5 s nami vzdy rad mluvi a ¢asto se nam svéfuje se svymi potizemi. Pod
kédem je klient veden od roku 2020, vyuziva pfevazné vyménného programu, distribuce HR

materidlu, informac¢niho servisu a zdkladniho zdravotniho oSetfeni v ptipad¢ potieby.

Nasledoval rozhovor s klientkou z Turnova, vedenou jako MAROIMARO3, rozhovor prob¢hl
u klientky doma. Klient¢in byt navstévujeme pravidelné, minimalné jednou za Etrnéct dni.
Nekdy se stava, ze je u klientky na byté dalsi uzivatel nebo klient, v den rozhovoru jsme byly

na byté pouze my a MAROIMARO3, coz byla Sance pro kladeni vyzkumnych otazek.
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Klientka neprojevila zddny naznak nervozity a s nahravkou souhlasila. Rozhovor probihal ve
velice piijemné, klidné a ni¢im nerusené¢ atmosféte. Klientka spolupracuje s terénnimi
programy pro Liberecky kraj od roku 2015. Za celou dobu spoluprace klientka vyuzila
veskeré sluzby, které jako terénni pracovnici nabizime, od vyménného programu, pies
krizovou intervenci az po zafizovani 1éCby zavislosti. Co se tyce komunikace s pracovniky,

klientka byva Casto stru¢na a jasna, to se projevilo v jejich odpoveédich na vyzkumné otazky.

Tieti interview probéhlo v Liberci, a to na byté¢ klientky ANNI1IBARO4. Klientka
s rozhovorem souhlasila, ale bylo na ni znat a vidét, Ze je neklidnd, coz pretrvavalo celou
dobu dotazovani, i ptes snahu mou i snahu mé kolegyné ji uklidnit. Do rozhovoru pfistoupila
i dalsi uzivatelka (nikoliv klientka), kterd na byt béhem rozhovoru ptisla, ANN11BARO4 ji
pozadala o pomoc pii zodpovidani otazek. Atmosféra u tohoto rozhovoru nebyla moc
privétiva, klientka moc dobfe nechapala vyzkumné otazky a méla strach, Zze odpovi Spatné. Na
vSechny tyto skutecnosti jsme se s kolegyni snazily reagovat, tak aby klientka nabila pocitu
bezpeci, coz se bohuzel nepodafilo a klientka byla zmatena a bylo citit, ze chce rozhovor
ukon¢it. Klientka vyuziva sluzeb terénnich programti Mostu k nad¢ji, z. s. dva roky, ptfevazné
vyménného programu, distribuce HR materidlu. Hojné vyuzivd také asistencni sluzby

a informac¢niho servisu.

Ctvrty klient, ktery s rozhovorem souhlasil, byl klient IVAOOVLAOO z Liberce. Rozhovor se
odehral na Papirovém namésti v docela neptiznivém pocasi, atmosféra u dotazovani vSak byla
pfijemnad, klient byl sdilny, akorat pomérné odbihal od tématu. IVAOOVLAOO vyuziva pouze

vyménného programu a distribuce HR materialu, pod kédem je veden od roku 2020.

Posledni, tedy paty rozhovor se uskutecnil také v Liberci s klientkou MONI11DENOS.
Klientka si s ndmi domluvila schiizku v Zameckém parku, pro uvedeni jsem klientce sd¢lila,
ze se otazky tykaji nasi (terénni) prace a toho, jak ji nasi klienti vnimaji, nacez zacala klientka
mimo zdznam mluvit o tom, jak vnima naSi préci jeji blizké okoli. Klientka byla po celou
dobu rozhovoru klidnd, zdznam na diktafon ji necinil problém. Sluzby terénnich programi
vyuziva klientka od roku 2020, a to hlavné vyménného programu, distribuce HR materialu,

zakladniho zdravotniho oSetfeni a informac¢niho servisu.
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12 Zjisténi a analyza ziskanych dat

Data z vyzkumu byla zpracovana metodou doslovné transkripce, jednotlivé nahravky
rozhovort jsem pfevedla z diktafonu do elektronické podoby, vytisténé jsem je pak podrobila

analyze, pii které jsem vyuzila oteviené¢ho kdédovani.

Kodovani znamena srovnavani fenoménii, pojmu, ptipadi a formulaci otazek, které se tykaji
textu, jde vlastné o proces nepfetrzit¢tho srovnavani. K castem empirického materialu se
pfifazuji oznaceni neboli kody, které jsou zprvu pojmové velice blizké textu a pozdé€ji se

stavaji stale abstraktnéjsi (Hendl 2005, s. 246-247).

Oteviené kodovani se zabyva oznaCovanim a kategorizaci pojmii pomoci peclivého studia
udaji, které jsou dale rozebrany na samostatné ¢asti, prostudovany a porovnany. Porovnanim
jsou zjistény podrobnosti a také rozdily, dale jsou kladeny otdzky o jevech udaji

reprezentovanych (Strauss, Corbinova 1999, s. 24).

Na zaklad¢ analyzy ziskanych dat jsem stanovila pojmy a jevy, které reprezentuji urcité
kategorie. U kazdé z kategorii jsou pfipojeny doslovné citace respondentt, které se k danému

tématu vztahuji.
Kategorie zni nasledovné:
1. Dostupnost

2. Personalni obsazeni
3. Sluzby

4. Vztah
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Kategorie — Dostupnost

Respondenti ve svych odpovédich velice Casto zminovali dostupnost sluzeb terénnich
programtl, kterd je vézana na nizkoprahovost zminovanou v teoretické casti. K tomuto
stéZejnimu principu prace terénnich programu se da ptidat také flexibilita, anonymita a ostatni

principy prace v terénu, které v odpovédich dotazanych klientl, zaznivali také.

,No ja si myslim, Ze terénni program vyjde vstiic. Dd se s nima dohodnout na cemkoliv,
prijedou, pockaj, je to pro tyhle lidi, ktery jsou vécne bez telefonu, bez pristupu, na ulici. Je to
pardda, je to snazsi. Vy kdyz pockate, lidi jsou radi. Rozddte se, coz je pro nas jediné dobre.
Za nas... nebo za me, supr. “

3

., VZdycky mi vsichni vysli vstric. TakzZe pohodicka....urcité to je podle mé vyhoda, ... "

I3

,, lak, nosej ti to az domii...

., -..aZ jako moc komfortni. AZ zbytecné moc komfortni, pro ty flakace, pro nas teda, mi to
prijde az jako moc velkej komfort. Ja nevim proc, jdu sama proti sobe v tom, ale urcité jo, za
malo penéz hodné muziky. Pro to nic nemusime udélat...

., ...pFijdou teréndaci, donesou vSechno co potrebujem. 1o je uplné...Ja nevim pro¢ mi to prijde

3

takhle moc, ale urcité je to hodné.*

Klienti zminovali v ¢em spatfuji vyhodu terénnich programii oproti K-Centru, jehoz sluzby
jsou dosti podobné, existuji zde ale urCité zasadni odliSnosti. OdliSnost, kterou vnimali
respondenti jako hlavni, bylo pisobisté, kde jsou sluzby poskytovany.

., Nechci tam chodit...uz jen kviili tomu, hmm... osazenstvu, ktery se tam vyskytuje. A hlavne

I3

nechci aby mé znaly ty lidi, kdyby mé nékdo z nich zastavoval za to, Ze jsem to co jsem..."
,,Nemdm to zapotiebi, aby to tFreba moje ségra vidéla, ...funguju.

, Umim fungovat normalné, jsem sam, jsem rozvedenej, mam dvé vnoucata. Mezi ty lidi
nebudu chodit. Proto mé takhle vyhovujete, kamkoliv dojedete a ja vas rozhodné nebudu honit

az k baraku... Tohleto je pro mé sluzba, kterda mi velice, velice pomaha.

., ...jd vim sama, ze kdyby tam nebyla ta vyloha, ty Sileny napisy jako — my ti pomiizem — nebo
co tam je...tak spoustu lidi by prislo. Ale je to takovy, nee...tam nejdu, stydeéj se, at’ uz pred

nekym nebo ja nevim, je to takovy... "
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Kategorie — Personalni obsazeni

Ve dvou rozhovorech zazn€la urcita piedstava, kterou osloveni klienti o terénnich
pracovnicich chovali ¢i stale chovaji, jedna z respondentek zminila hranici mezi pracovnikem
a klientem, profesionalni odstup. Co také v rdmci predstavy o pracovnicich v terénu zaznélo
byli jakési osobnostni predpoklady pro vykon této profese. Jeden z klienti mél piedstavu

o tom, ze terénni pracovnici jsou lidé, ktefi maji sami s drogami zkuSenost.

., To bych necekal, Ze tohle zrovna budou délat studentky. To je...klobouk doli. Clovék by
cekal nékoho kdo s tim md zkuSenost.

,Zatim jako...kdyz jste meli néjaky novy, tak z kazdyho cloveka je cejtit, jestli zustane nebo

“«“

ne.

., ...takova ta starsi pani, ta mi prisla hrozné vyplasena z toho. Ta mi prisla, ze viibec nevydrzi,
Ze uz ji urcité nikdy neuvidim a ani jsem s ni nechtéla debatovat, protoze jsem védéla, ze za

‘

chvili skonci a potkdam ji nekde tamhle v samosce nebo néco.

., ...to VIdis ty pohledy. Nékdo prosté kouka vyplasenej, a ta pani koukala uplné jako...zZe se ji
to nelibilo...ale pak tady byl néjakej kluk z Frydlantu na zaskok a to jsem vedéla, Ze on to
jako déla...z toho jeho jednani to bylo uplné slySet, Ze to déla néjakou dobu. To je prosté

znat.

., ...urcité pro to musite mit néjakej takovej...ze jste takovy samaritani...ze to musite mit

v sobe. Jinak bych rekla, Ze normalni clovek to délat nemiize.

., Spasitelsky sklony v sobé musite mit. To je strasné jinak Zalostny podle mé tu prdci delat

a videt ty lidi, drzet si odstup. “
., ...drZite si profesionalni odstup a ja se tim taky musim ridit.

., ...ale jinak jste vsichni ve svy podstate nécim stejny, nevim c¢im, asi tim, jak pomdahdate nebo

I3

tou spasitelskou divnou naturou, zvlastni.
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Kategorie — Sluzby

Na vyzkumnou otazku tykajici se sluzeb terénnich programt odpovidali respondenti razné,
Klienti hovofili pfevdzné o sluzbach jako je vyménny program, testovani na infekcni
onemocnéni, pomoc se zafizenim lécby zavislosti. Dva z respondentii také poukézali na
financovani sluzeb. Jeden rozhovor obsahoval také nazory, které klientka slySela za dobu
spoluprace s terénnimi programy, od svého okoli pravé na sluzby, které jsou t€émito programy

poskytované.

., ....protozZe ty fetaci to pak nehazou nékde okolo zZejo. Spousta lidi to takhle haze do téch

kontakii. Jinak by to bylo pak vsude.

., Mné viastné Jirka i pomahal s tim, Ze jsem vlastné do ty lécebny tenkrat nastupovala. TakzZe

«

i s téema socialnima vécma...

,,Ja si myslim, Ze ta prevence ma svy cisla, kdyz takhle chodite s téma Cistejma. Je to znat, pak

treba neni tolik lidi nemocnejch.

., .. tak kdyz k tomu mate podminky, tak fungovat muzete, kdyz k tomu ty podminky nemdte,
nemdte je vytvoreny,...co si budem povidat, dneska...to neni nic jednoduchyho...kdyz se tem

nahore nechce platit... "

., ...ty vimeny a jako...nevim, podle myho nazoru to néjak fungovat musi. Néjakym zpuisobem

je to o tom, dostat ty lidi nékam jinam nez ted'...

,, -..ja treba bych si to nedokdzala predstavit, Ze byste nebyly. Jako ta zachrannad brzda, Ze
Jste, Ze zaridite treba léCeni nebo otestovani. Kdyby to nebylo tadyty sluzby, tak se clovek cejti
Jinak. “

¢

,, Prijde mi to hodné. Mohlo by se to aplikovat nékde jinde, nékoho to ty prachy stat musi. *
,,Ja si myslim, ze hodné lidi to ma jen o tom vzit a odejit.

., ...oni to lidi strasné odsuzujou, rozumis a... fetujou, ale odsuzujou to. A vikaj ,, No, ja nejdu
na néjakej terén, to si to radsi koupim v lékarné. A ja vikam — a ostuda v lékarné ti za to stoji
vic nez jit za téma holkama a nékde se s nima sejit? — Ja tomu nerozumim. Ma to spousta lidi

takhle...
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Kategorie — Vztah
Odpovédi na jednotlivé otazky se vazali také na vztah, ktery klienti k pracovnikiim chovaji.
., --.jd jsem se driv terénnim programum vyhybal, ... "

., ...pFljemnej pokec. Ja jsem vidycky spokojenej. Kdyz mam problémy, tak holky si mé
vyslechnou. Miizu se jim svérit, rict to, co jinym nemuzu. *

¢

., ...jsem k vam otevienej vic, nez k tém kolem kterych se motam ja. Takze, duvera.*

., ...za nima prijdes a jdou resit jen tvoje problémy...To jsem pocitila ja jako prvni, Ze viastné
vy tady jste od toho, abyste to Fesily s nama ty véci, Ze s nama nebudete prebijet kdo se ma

hur.

,,Ja to vnimam jako pomoc, urcité. A rikam, kdybyste nebyly, tak bych se asi cejtila jako vic

zatracena, nez takhle. *

.-V tu chvili, kdyz jsem s vami, tak je to takovy, Ze mam pocit jako, Ze jsem pokecala

«

o)

néjakejma kamaradkama nebo ze jsem se nekomu svérila, ...

¢

,, ...nikdy jsem s nikym Zadnej problém neméla, urcité ne.’

,, ...berete nas jako normalni lidi, nesoudite..."

., ...kdyby to nebylo tadyty sluzby, c¢lovek se cejti jinak. Cejti se odstrihnutej, odriznutej.
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13 Shrnuti

Cilem empirické ¢asti bylo dozvédét se a nasledné popsat, jak vnimaji klienti terénnich
programd, terénni programy jako celek, jejich pracovniky a jak vnimaji sluzby, které jsou jimi
poskytované. Vyzkum byl realizovan v Liberci, Jablonci nad Nisou a v Turnové, celkem
probéhlo pét rozhovord. Osloveno bylo pét klientd, vSichni s rozhovorem souhlasili
i s podminkou nahravky na diktafon. VSem respondentiim byly pokladany totozné otazky, ke
kterym se poté vyjadrovali. Vypovédi, které dotazovani uvadéli, se neliSily v ndvaznosti na

pohlavi respondent, ani vék nehral pfili§ velkou roli.

13.1 Porovnani dat s predpoklady vyzkumu

Predpoklad cislo 1 - provedeni rozhovoru s klienty, ktefi vyuZzivaji sluzeb terénnich

programi dlouhou dobu a pravidelné.

Tento predpoklad byl splnén, vSichni respondenti vyuzivaji sluzeb terénnich programi
pravidelng, jednd se minimaln¢ o kontakt jednou za tyden nebo jednou za Ctrnact dni, dle
potieby kazdého z klientd. Pod kédem neni vétSina klientd vedena hned od zacatku
spolupréce, dost Castym jevem je slozeni kddu s klientem az po delsi dobé pravidelného
setkavani se, proto je doba uvedena spiSe orientacné. Pod kédem jsou respondenti vedeni
u terénnich programi minimalné dva roky, jedna z respondentek vyuzivéa sluzeb uz patnéct

let.

Piedpoklad cislo 2 — klienti si uvédomuyji svou roli a roli terénnich pracovniki, pravidla

a podminky poskytovani sluZeb.

O pravidlech se klienti mockrat nezminili, stejné tak o podminkich poskytovani sluzeb.
Neékolik z respondentt ve svych odpovédich uvedlo, Ze pracovniky berou jako ptatele. Tyto
vypovedi se vSak jednaly hlavné pfistupu a nastaveni komunikace, ktera je z velké casti
vedena v pratelském duchu, tak aby si klient mohl pifipadat v bezpeci a aby mohl byt
uvolnény. Profesionalni odstup uvedla pouze jedna z klientek, u ostatnich sice nebyl tento

fenomén vytcen piimo, ale z jednani jednotlivych klientl bylo uvédoméni si své role znat.
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Piedpoklad ¢islo 3 — znalost sluZeb terénnich programii a schopnost vyjadrit se k nim.

Klienti se nevyjadiovali ke vSem sluzbam, které¢ pracovnici v terénu poskytuji. Zminén byl
hlavn€ vyménny program, testovani na infekéni onemocnéni, pomoc se zatizenim nastupu do
lécebny. VSichni z dotdzanych se ke sluzbam vyjadfovali pozitivné, jedné klientce piisSly

sluzby dokonce nadstandardni.

Piedpoklad cislo 4 — souhlas oslovenych Kklienti s provedenim rozhovoru, mozZna

nejasnost vyzkumnych otazek.

Pouze u jedné z klientek doSlo k neporozuméni, k vysvétleni bohuzel nepomohla ani snaha
ma a mé kolegyné. Dané neporozuméni dle mého nazoru pramenilo hlavné z nervozity
a celkového zmateni, které klientka projevovala jak verbalné, tak neverbalné v ndvaznosti na
problém, ktery s ndmi pted rozhovorem fesila. Mozné tedy je, ze jsem nespravné vyhodnotila
situaci, ktera mi ale zprvu pfiSla jako idedlni pro provedeni rozhovoru, jelikoz jsme byly
u klientky na byté v jejim piirozeném prostredi, kde by se méla citit bezpecné. Pravé u tohoto
rozhovoru se vSak v prib¢hu pfipojila kamaradka klientky, kterd k vyzkumu pfispé€la, coz lze
ve finale povazovat za uspéch, jelikoz to sice byla uzivatelka pervitinu, ale nijak aktivné se

s nami, terénnimi pracovniky do té chvile nestykala a sluZzeb vyuzivala sekundarné.
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13.2 Vyzkumné otazky s ohledem na zjiSténa data

Vyzkumné otazky se ve vypovedich respondentii prolinaly skrze sebe navzajem, hlavné co se
tyCe prvni a tieti otazky, tedy otdzek, tykajicich se toho, jak osloveni klienti vnimaji terénni

programy jako celek a jak vnimaji sluzby, které jsou t€émito programy poskytovany.

Z vyzkumu vSak vyplyva, ze terénni programy jsou oc¢ima jejich klientl potifebné, snadno
dostupné, flexibilni a celkové vyhodné pro cilovou skupinu uZivateli drog. Respondenti
ocenuji nizkoprahové nastaveni sluzeb, vnimaji terénni programy jako programy, jejichz
existence je dilezita s ohledem nejen na zménu chovani rizikové skupiny uzivatell drog, ale
dale také s ohledem na likvidaci pouzitych injek¢nich stfikacek a na eliminaci Sifeni

infekénich onemocnéni spojenych s uzivanim drog.

V rozhovorech lze spatfit také srovnani terénnich programi s K-Centrem, kde jsou
poskytovany obdobné sluzby. Klienty jsou v tomto ohledu vnimény terénni programy jako
sluzba, ktera dokaze zajistit vEétS8i miru anonymity, kterou u K-Centra postradaji kvili
zietelnému oznaceni budovy a dal§im klientim, ktefi se pohybuji nejen uvniti, ale také v
okoli K-Centra. Klienti zminiovali obavu, ze je pii vstupu do K-Centra uvidi jejich rodina ¢i
blizké okoli, coz se jim pii vyuziti terénnich programu stat nemusi. N&kteti z dotazovanych

nemaji potiebu se s dal§imi uzivateli kontaktovat, proto radéji vyuzivaji terénnich programii.

Sluzbou, o které respondenti béhem rozhovorti hovotili, byl hlavné vyménny program. Tuto
sluZzbu vnimaji respondenti jako pfilezitost se pracovnikiim s nécim svéfit, popovidat si, byt
piijimani nékym z vétSinové spole¢nosti bez predsudkli. Dale vyménny program skupina
dotdzanych klientli vnimé jako prevenci volné se povalujicich stfikacek, coz koresponduje
s vypoveédmi, které se tykaly terénnich programt jako celku. Co se ty€e testovani na infekéni

onemocnéni, klienti vnimaji tuto sluZzbu jako prevenci svého rizikového chovani. Pomoc se

zafizenim nastupu do 1écebny je klienty vniména jako pomoc a zachranna brzda.

Terénni pracovnici jsou dotdzanymi klienty vnimani jako ochotni pracovnici, ktefi je nesoudi.
Vnimaji také urcité osobnostni predpoklady pro vykon této profese. Pracovnici jsou o¢ima
klient lidé, kterym se mohou svéfit, ktefi jim pomohou v piipad¢ potieby, a ktefi je drzi

v kontaktu se spole¢nosti neuzivajici drogy.
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14 Diskuse

Pted rozvedenim diskuse bych rada uvedla limity, které mohly cely vyzkum ovlivnit.
Rozhovory probihaly v docela rozsahlém ¢asovém rozmezi, coz bylo zptisobeno zménou
ro¢niho obdobi, kterd s sebou nesla nizsi pocet kontaktli s klienty. VE&tSinu rozhovorl jsem
provedla v zimnich mésicich, pro vyzkum by bylo vyhodnéjsi zvolit spiSe mésice jarni a letni,
kdy je pocet klientd vys$si. DalSim limitem, ktery vyzkum ovlivnil bylo persondlni oslabeni
tymu terénnich pracovnika, kvili kterému se Casto muselo pfistupovat k opatifenim, ktera
provedeni rozhovorli znemoznila. Limitem mohla byt také skutec¢nost, ze mée respondenti znaji
z pozice terénni pracovnice del$i dobu a pokud by vyzkum provadél n€kdo nestranny
a klientim nezndmy, mohla by byt ziskand data odliSna. Plsobeni v terénnich programech
mohlo byt limitem i1 pro mé¢ samotnou z diitvodu zkreslovani zjisténych informaci, tomu jsem

se vSak snazila vyhnout.

I pfes uvedené limity jsem na zéklad¢ vysledkli vyzkumu vyhodnotila jev, o kterém se teorie
v podstaté¢ nezmifiuje, a ktery neni nijak popsan ve zdrojich, ze kterych jsem cCerpala pfii

tvorbé teoretické casti bakalaiské prace, a tim je vztah mezi pracovnikem a klientem.

Aby pracovnik mohl aplikovat principy HR, tedy aby dokéazal identifikovat pficiny
anegativni dusledky klientova uzivani, vyhodnotit klientiv problém, ktery nebyva pouze
jeden, a mohl navrhnout opatteni, diky kterym by ke zméné nebo zlepSeni doslo, dopoméha
mu k tomu vztah, ktery k nému ma klient vytvofen. Vztah a vaha, kterou mu samotni klienti
prikladaji, vztah, ktery je velice dulezitou soucésti a velkym pomocnikem v rdmci intervenci
smérem ke klientovi. A€ se Zadna z vyzkumnych otazek netykala konkrétné vztahu k terénnim
pracovnikiim, a co pro klienty tento vztah znamena, respondenti ho v rozhovorech zminovali.

Myslim si, Ze je tento jev hoden diskuse.

Bez tohoto jevu by ke zmén¢ u klientd dochazelo nesnadno, pomaleji. VétSina klientt
terénnich programu uziva drogy na zéklad¢ traumat, kterd béhem zivota prod¢€lali a drogy pro
né byli mnohdy vychodiskem. Casta je také zavislost, kterd je takzvané mezigeneraéni, to
znamena, ze klientim uzivani drog a rizikovy zpusob zivota pfijde jako norma, jako vzorec
chovani, ktery je v pofadku. Traumata klient pracovnikovi nesdéli bezdécné a malokdy se
stane, Ze by témata tohoto typu klient oteviral hned na zaCatku spoluprace s terénnimi

programy.
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Dobie vytvoteny vztah mezi terénnim pracovnikem a klientem muize v téchto konkrétnich
piipadech napomoct ke sdilnosti klienti ohledn¢ traumat ¢i jinych naro¢nych témat spojenych
s divody zacatku uzivani drog. Stejn¢ tak muze vztah napomoct ukéazat klientim zdravé
normy, misto téch nezdravych, ve kterych oni sami ziji. Diky navazani vztahu si muize
pracovnik v mnohem vétsi mife dovolit nastavovat klientovi zrcadlo, zrcadlit mu pravé ony

zdravé normy a pokusit se, aby je klient ve svém zivoté aplikoval nebo aby je minimalné

pochopil a k tomu vSemu je potieba cCas.

Faktor ¢asu zohledniuje v Dobré praxi 2018 Musilova: ,,V Holandsku jsou pracovnici v praxi
i desitky let, v Ceské republice je takova doba na pozici socialniho pracovnika v NZDM ¢&i
terétiaka spiSe raritou. V nizkoprazich v Cesku ¢asto stavime praci na vztahu, ale minimalng
se setkdvame s pracovniky, ktefi by v oboru vydrzeli déle, nez 5 let.“ (Ceskd asociace

streetwork 2018, s. 153).

Samotné navazani a vytvotfeni vztahu muZe byt obtizné, hlavn€ z toho divodu, Ze cilova
skupina terénnich programi se povétSinou nepohybuje mezi lidmi, kterym divétuje. Jedna se
spiSe o okruh lidi, které spojuje pouze navykova latka. VétSina z problémovych uzivateli drog
postupné ztratila zdravé socialni vazby a navazat vztah zalozeny na divéie k pracovnikovi,
ktery je jest¢ k tomu predstavitelem socidlni sluzby, mize ¢init klientim velky problém.
Pracovnik by si mél byt védom toho, ze klient bude potfebovat Cas a dikaz, diky kterému
bude pracovnik klientovi pfipadat vérohodny. UZite¢nym ndstrojem pro ditvéru v pracovnika
muze byt anonymita a diskrétnost, diky které klient nabije pocitu bezpec¢i. Co také dokaze
klienta v pracovnika utvrdit je zptlisob, jakym s klientem pracovnik jedna, tedy neodsuzujicim,
respektujicim, rovnocennym piistupem, autenticky, nestrojené a lidsky. Pokud se proces
navazani vztahu povede, je dilezité vztah udrZzovat a dbat na jeho kiehkost, nejen samotna

tvorba, ale také jeho udrzovani je dle mého nazoru podminéno pravidelnym setkdvanim.

Vztah mezi pracovnikem a klientem by mohl byt tématem, kterému by se mohlo vénovat
samostatné vyzkumné Setfeni. Dovedu si predstavit vyzkum, ktery by se zabyval Cisté
vztahem mezi klientem a pracovnikem terénnich programi pro uzivatele drog a aspekty, které
do n& vstupuji. At uz je to napiiklad doba spoluprace klienta s terénnim pracovnikem,
pohlavi nebo ve€k jak klienta, tak pracovnika, vzhled pracovnika, jeho vzd€lani a praxe

v oboru a nebo hranice mezi pracovnikem a klientem.
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ZAVER

Tématem bakalaiské prace byly terénni programy o¢ima jejich klient. Konkrétné se jednalo
o terénni programy, které se zamétuji na praci s uzivateli omamnych a psychotropnich latek.
Cilem vyzkumu, bylo na zéklad¢ polostrukturovaného rozhovoru, zjistit a nasledné popsat,
jakym zpisobem vnimaji klienti terénnich programli pro wuzivatele omamnych
a psychotropnich latek, tyto programy jako celek, jak vnimaji terénni pracovniky a sluzby jimi

poskytované.

Teoreticka ¢ast priblizila problematiku drog a drogové zavislosti jako takové, popsala cilovou
skupinu, se kterou terénni pracovnici pro uzivatele drog pracuji, tedy problémové uzivatele
drog. Déle 1ze v teoretické Casti nalézt obecnou charakteristiku terénnich programi, na niz
navazala charakteristika terénnich programi pro uZzivatele drog, zabyvala se zikladnimi
principy prace s klienty, jednotlivymi sluzbami a aktivitami, které jsou terénnimi programy
poskytovany a vykonavany. Kratce byla také popsana specifickd slozka terénni prace pro
uzivatele drog, kterou tvoii peerwork. Pro porozuméni nékterym vystuplim z vyzkumu bylo
v teoretické Casti popsano také nizkoprahové zatizeni K-Centrum. V navaznosti na sluzbu
terénnich programli a K-Centra se dal$i kapitola vénovala dvéma zdkladnim stavebnim
kamenim prace s uzivateli drog, kterymi jsou filosofie Harm Reduction a Public Health.
Vyzkum byl realizovan v konkrétnim terénnim programu — Most k nadéji, z. s., ten plisobi na
uzemi Libereckého kraje, konec teoretické ¢asti tak ptiblizil problematiku drog prave v tomto

kraji, spolu s popisem dané organizace.

Empirickéd cast bakalaiské prace uvedla cile a pfedpoklady vyzkumu, stanovené pied jeho
zahajenim spolu s popisem kontaktu pracovnikil terénnich programii s klientem. Typicky
kontakt mezi klientem a pracovniky je zde popsan pro ¢tenafovu ucelenou piedstavu nejen
o kontaktu samotném, ale také o pribchu rozhovort, které probihali pravé béhem kontakti
s klienty. Soucésti empirické Casti byla také charakteristika metody sbéru dat, ¢imz byl
polostrukturovany rozhovor. Nasledoval popis skupiny respondenti a prubéh vyzkumu. Data,
kterd byla zjiSténa spolu s jejich analyzou pomoci otevien¢ho kddovani a stanovenych

kategorii.
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Ziskana data byla porovnana s ptedpoklady vyzkumu, vyzkumné otazky byly zodpovézeny
s ohledem na zjiSténa data ve shrnuti vysledki vyzkumu. Shrnuti ukazalo, Ze jsou terénni
programy jako celek vnimany klienty pozitivné, stejné tak terénni pracovnici a sluzby jimi

poskytované, konkrétni vysledky jsou popsany pravée v kapitole, kterd cely vyzkum shrnuje.

V diskusi jsem se vénovala novému jevu, ktery v souvislosti s terénnimi programy pro
uzivatele drog takika neni teoreticky popsan a teorie se 0 ném v podstaté¢ nezminuje, a tim je
vztah mezi klientem a terénnim pracovnikem a vaha, kterou mu samotny klient pfisuzuje.
Domnivam se, Ze zjiStény jev Uzce souvisi s cilem mého vyzkumu, tedy s tim, jak klienti
terénnich programli vnimaji nejen pracovniky, ale terénni programy a sluzby jimi
poskytované celkové. Pravé pracovnici tvoii tvar celého terénniho programu a jsou v oc¢ich
klientl pfedstavitelem terénnich programi, s nimi se klienti setkdvaji a na zaklad¢ jejich
jednani si tvofi pfedstavu o terénnich programech jako celku. S pracovniky si klient tvoii
onen vztah, na zakladé kterého mohou byt napliiovany cile, které jsou popsany ve filosofii

Harm Reduction a Public Health.

Za piinos bakalaiské prace povazuji zpétnou vazbu klientli terénnich programii a zjisténi
zptisobu, jakym oni sami tuto nizkoprahovou socidlni sluzbu vnimaji, jak vnimaji jeji
pracovniky a sluzby, které jim poskytuji. Pfinosné bylo zjisténi, ze si klienti uvédomuji rizika,
kterd se poji s jejich zivotem se zdvislosti na drogéach, a Ze sluzby, které jsou terénnimi
pracovniky poskytované jsou prevenci téchto rizik. VEétSinova spolecnost totiz na problémové
uzivatele drog nahlizi skrz prsty a méalokoho by napadlo, ze i kdyZz se n¢kdo problémovym
uzivatelem stal, tak mlzZe dbat na bezpeci své a svého okoli. Skrz prsty neni nahliZzeno pouze
na uzivatele drog, ale také na terénni programy a jejich pracovniky. Casto se v praxi jako
pracovnici, ktefi se zabyvaji drogové zavislymi, setkavdme s nepochopenim a odsuzovanim,
proto se snazime vetejnosti prezentovat onu myslenku celé sluzby terénnich programi a K-
Center. Doporuceni, které by mohlo napomoci mensi mife stigmatizace uzivateli drog
a odsuzovani terénnich programii pro tuto cilovou skupinu, je primarni prevence a osvéta.
Osvéta nejen u zakl a studentdi, ale také u ostatnich socidlnich pracovnikli, clent
zastupitelstev apod., tak aby existovalo povédomi o smysluplnosti nizkoprahovych sluzeb pro
drogové zavislé, a tak aby se nizkoprahové sluzby mohli setkat s uznanim, podporou

a respektem, kterd jim naleZi stejn¢ jako vSem socidlnim pracovnikim.
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