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Uvod

Pro t¢éma mé diplomové prace ,,V/iiv rodinného prostredi na vznik drogové
zavislosti* jsem se rozhodla z osobnich divodu. Pracovala jsem 14 let ve Skolstvi a zde
jsem se setkavala se studenty a zaky, ktefi méli problémy se zavislosti na alkoholovych a
nealkoholovych drogach. Také miij, dnes jiz dospély syn, ma nékolik kamaradl, ktefi
s nealkoholovymi drogami a alkoholem experimentovali a stali se zavislymi. Nékteti z
nich uzivani drog jiz ukon¢ili, jini vSak zaplatili tuto zkuSenost vlastnim zivotem.
Bohuzel problematika zavislosti na nealkoholovych drogéach a alkoholu je v poslednich
letech u déti a mladistvych velmi rozsifena, pocet déti, které se s drogou setkaly jiz na
zakladni Skole, stale nartsta.

Ve tfetim ro¢niku studia na vysoké skole jsem si zvolila misto pro absolvovani praxe
kontaktni centrum pro drogové zavislé. Zde jsem se seznamila nejen se sluzbami, které
centrum poskytuje drogové zavislym, ale také s klienty, kteti sluzby centra vyuzivaji.
Nekteré piibéhy mé natolik zaujaly, ze jsem se zacala o problematiku drogové zavislosti
zajimat. SpoleCnym jmenovatelem pro vétSinu klientti K-centra i dalSich mladych lidi, kteti
se stali drogové zavislymi, byly a jsou problémy v dobé& détstvi a dospivani, dysfunkéni
rodiny, pobyty v détskych domovech ¢i diagnostickych tstavech. Proto jsem se rozhodla
prostiednictvim diplomové prace zjistit, zda mohla mit kvalita socializace v rodinném
prostiedi klientl K-centra vliv na vznik zavislostniho chovani.

Clovék jako bio-psycho-socio-spiritualni bytost je podle nejnovéjsich védeckych
poznatkil formovan zakladnimi determina¢nimi faktory - biologickymi, psychologickymi a
socialnimi. Také Cloveék sam, jako bytost spiritualni, ovliviiuje své byti. Jednim z prvnich,
kdo vsak narozené dit€¢ formuje, je jeho biologicka rodina, v piipad¢ jeji absence rodina
nahradni nebo ustavni zafizeni.

Clovék se podle empiristickych (behavioralnich) teorii osobnosti, jak uvadi
Langmeier (Langmeier, 1988), rodi jako nepopsany list papiru, na ktery se zapisuji
vSechny zazitky, prozitky, emoce, které budou ovliviiovat chovani ditéte v budoucnu, jak
bude prozivat radost, starost, strach, zodpovédnost. Podle téchto teorii ma urcujici vliv na
formovani vyvoje osobnosti zkuSenost.

Watson a Skinner, ktefi se zabyvali vyzkumy v oblasti vyvoje osobnosti, vychazeli z
predpokladu, Ze chovani Cloveéka je z vétsi casti naucené. ,,Osobnost chapali jako vysledek

individualnich procesii uceni, v jehoz priibéhu jsou urcité reakce zpeviiovdany a jiné zase
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odstranovany “ (in Kern, 1999, s. 202).

Nativistické teorie hovoii o tom, Ze se dit¢ rodi jako hotovy produkt, a podle
Langmeiera ,,...zdkladni predstavy, pojmy, pravdy a zasady jsou clovéku vrozeny, bud’ jiz
hotové nebo aspon jako viohy (Langmeier, 1988, s. 160). Dle Drapely ,,...teoretici ,,ja “
vnimaji osobnost jako néco, co skutecné existuje a co ma skutecné ucinky* (Drapela, 2008,
s. 14).

Dle mého néazoru pravda lezi n€kde uprostied. Temperament a vlastnosti jsou
¢lovéku dané a vrozené, ale etika, moralka a zpiisoby chovani kazdého jednotlivce jsou
ovlivnény prosttedim, které cloveéka formuje. Vzorce chovani se ¢loveék uci od svého okoli
— nejdiive od matky, nejblizsi bytosti, ktera o dité pecuje od narozeni, kdy je bezmocné a
potiebuje jeji péci a ochranu; dava také ditéti lasku, kterou si nese po cely Zivot s sebou.
Chybi-li ditéti laska, neni schopno ji samo poskytnout. Pozdéji se u¢i od otce
odpovédnosti, cilevédomosti, co je spravné a co ne. Na otci zalezi, zda bude dité
sebevédomé, bude-li se umét v zivoté prosadit, nebo se bude ustraSen¢ a zakiiknut¢ toulat
v bludném kruhu nepochopeni, pro¢ ma n¢kdo v zivoté ,,stésti* a druhy ,,smulu®. Souzitim
ditéte se sourozenci se uci zit s nékym, spolupracovat, dé€lit se, prosadit se.

Vztahy v rodiné déavaji ditéti vzory pro budouci zivot — jaka je role matky v roding,
jaka je role otce a jaka déti; jak se rodiCe postarali o materiadlni zabezpeceni rodiny, jak
pecovali o déti, jak se jim vénovali ve volném Case, zda sami méli konicky a zaliby. Ale
také, zda byli rodice zavisli na alkoholovych nebo nealkoholovych drogich, zda méli
problémy se zakonem, jaké méli zaméstnani a zda jeden z rodict chybél. Toto vse
ovliviiuje vyvoj ditéte vyrastajictho v rodinném prosttedi v dobé, kdy se formuji jeho
budouci vzorce chovani v obdobnych situacich. V dob¢, kdy je dit€ nejvice tvarné a
ovlivnitelné jak v pozitivnim, tak v negativnim slova smyslu; lidmi, na kterych je zavislé,
kterym véfi, nehodnoti jejich chovani, které povazuje v této dobé za normu, nebot’ jeste
nema moznost srovnani.

Podle teorii zdroji a prifin vzniku socialné deviantnich a patologickych jevi
rozliSuje Fischer tfi zakladni teoretické proudy — biologicky, ktery hled4 pfi¢inu vzniku
deviace v genetickych, fyziologickych ¢i anatomickych faktorech. Dle psychologickych
teorii za puvodce deviantniho chovani povazuje psychiku ¢loveéka. Mezi sociologicka
paradigmata patii dle Fischera — teorie diferencialni asociace, teorie kulturniho pfenosu,
teorie strukturalniho tlaku, teorie kontrolni, teorie etiketizac¢ni, teorie subkultur a teorie
anomie (Fischer, 2009).

Cilem mé diplomové prace bylo prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu zjistit, v



jakém prostiedi vyristali klienti K-centra v dob¢ détstvi a dospivéni, jaka byla kvalita
rodinného prostfedi a pokusit se nalézt odpovéd na zakladni otazku mého vyzkumu:
Ovlivnila kvalita primarni socializace v rodinném prostiedi vznik drogové zavislosti
klientii kontaktniho centra?

Jako teoretické vychodisko pro praci jsem =zvolila jedno z paradigmat
interpretativnich — teorii kulturniho pf¥enosu. Podstatou této teorie je dle Fischera
vysvétleni deviantniho chovani jako chovani nauceného v interakci s jinymi lidmi,
subkulturami, v procesu komunikace s jinymi skupinami, pfedev§im malymi skupinami.
Chovani deviantni je nauceno stejné jako chovani konformni, pfedev§im v interakci se
¢leny rodiny, ktefi vykazuji znaky deviantniho chovani (Fischer, 2009, s. 34).

Za cilovou skupinu pro vyzkum jsem zvolila klienty kontaktniho centra pro
drogové zavislé, u kterych jsem zjiStovala pomoci polostandardizovaného rozhovoru kvalitu
socializace v rodinném prostfedi. Na zdklad€ zjisténych skutecnosti jsem vypracovala tuto
diplomovou praci, jejimz cilem bylo zjistit, zda existuje n¢jaka souvislost mezi deviantnim
chovanim — zavislosti na nealkoholovych drogach a rodinnym prostfedim.

Pro ucely mého vyzkumu jsem stanovila nasledujici vyzkumné otazky:

- Jak klienti popisuji rodinné prostredi, rodicovské pristupy a strategie

chovani v dobé détstvi a dospivani v nuklearni rodiné?

- Jaké zavéry lze vyvodit ze zjiSténych informaci z provedenych Setieni
pomoci komparace jednotlivych pripada?

Pro vyzkum jsem se rozhodla pouzit vyzkumnou strategii kvalitativniho vyzkumu,
nebot’ mne spiSe nez Cisla a statistiky zajimaji lidé a vztahy, hledani souvislosti a pficin
kazdodennich udélosti a jevl. Jako zékladni pfistup pro vyzkum jsem pouZila mnohocetnou
pripadovou studii. Pomoci metod polostrukturovaného rozhovoru, pozorovani,
aktivniho naslouchani a empatického spojeni jsem zjistovala kvalitu socializace klientt
kontaktniho centra v dob¢ détstvi a dospivani v rodinném prostedi. Ziskané informace jsem
poté pomoci transkripce zaznamenala formou kazuistik jednotlivych klientt.

Vyhodnoceni ziskanych dat jsem provedla metodami analyzy, syntézy, dedukce,
komparace a fenomenologické interpretace. Na zavér jsem se pokusila o vlastni
vyhodnoceni a interpretaci dat a jejich porovndni s dosud zjiSténymi poznatky z oblasti
socialnich deviaci, socidlni patologie, psychologie, sociologie. A tim odhalit pfipadné
pravidelnosti a vztahy mezi jednotlivymi piipady, které by potvrdily nebo vyvratily
predpoklad mé diplomové prace: Kvalita rodinného prostiedi ovlivnila vznik drogové

zavislosti u klienta kontaktniho centra.



Praci jsem rozdélila na dvé casti — teoretickou a praktickou. V ¢ésti teoreticka
vychodiska jsem zpracovala piehled dosavadnich poznatk problematiky tykajici se tématu
mé diplomové prace z oblasti socialnich patologii, socidlnich deviaci, pfiblizila jsem teorii
kulturniho ptenosu, ze které vychazi ma diplomova prace, popsala jsem rodinu, jako
primarni socidlni instituci a jeji funkce a disledky jejich dysfunkci; problematiku zavislosti
na nealkoholovych drogach a jeji pravni disledky; trendy soucasné protidrogové politiky ve
sveété 1 u nas. V zavéru této Casti jsem podala prehled poskytovanych socidlnich sluzeb
osobam zéavislym na nealkoholovych drogéch.

Praktickou ¢ast jsem rozdé€lila na nékolik ¢asti. V ¢asti plan vyzkumu jsem popsala a
charakterizovala vybrané osoby a prostiedi, ve kterém jsem uskutecnila vyzkum. V ¢asti
techniky sbéru dat jsem popsala metody a ¢asovy prubéh vyzkumu. V dalsi ¢asti studie
jsem popsala zplisob sbéru dat, jejich ptepis do podoby kazuistik jednotlivych klientl. Dale
jsem popsala zpiisob zpracovani ziskanych dat pomoci analyzy — kédovanim — tabulkou ¢. 1
a ¢. 2. V ¢asti vyhodnoceni dat jsem se pomoci analyzy, syntézy, dedukce, komparace a
fenomenologické interpretace pokusila o vyhodnoceni ziskanych dat. V diskusi jsem
porovnala vlastni vysledky vyzkumu s dosavadnimi védeckymi poznatky, teoriemi a
vysledky empirickych vyzkumii z oblasti socialnich deviaci, patologie, sociologie a
psychologie.

V zavérecné casti prace jsem porovnala vysledky vyzkumu s piredpokladem
diplomové prace. Navrhla jsem moznosti vyuziti vysledkii vyzkumu v praxi v oboru

pedagogika a socidlni prace a zhodnotila pfinos, ktery pro mne osobné vyzkum mél.



1Teoreticka vychodiska

V nasledujici ¢asti jsem uvedla ptehled teorii a vysledki dosavadniho zkoumani
problematiky, které se dotykaji tématu mé prace. Jednd se pfedevSim o dosavadni védecké
poznatky z oblasti socialnich patologii a socialnich deviaci; popis teorie kulturniho pienosu,
ze které vychazi méa diplomova prace; poznatky o rodiné, jako primdrni socialni instituce,
jeji funkce a dusledky jejich dysfunkci; poznatky o problematice nealkoholovych zavislosti
z hlediska teorii pfi€in vzniku zavislostniho chovani, prava, déti, mlddeze a rodiny;
soucasnou klasifikaci vybranych nealkoholovych drog; trendy protidrogové politiky ve svéte
1 u nds. V zavéru jsem popsala systém socidlni prace s osobami zavislymi na
nealkoholovych drogédch. Mym cilem bylo systematicky utfidit a vymezit zékladni pojmy a
teoreticka vychodiska.

1.1 Charakteristika socidlni patologie, socidalnich deviaci, normalita
Zavislost na nealkoholovych drogach patii mezi socialné patologické chovani. Ceho
se tedy dopousti Clovek, ktery je uzivatelem nealkoholovych drog a co je vlastn€ socidlni

patologie?

1.1.1 Socialni patologie a socialni deviace

Fischer definuje socialni patologii jako souhrnné oznafeni nezdravych,
abnormalnich a obecné nezadoucich spolecenskych jevi. Podle Hreky ,, Socidalni patologie
se zabyva zakonitostmi takovych projevii chovani, které spolecnost hodnoti jako nezadouci,
protoze porusuji jeji socialni ¢i pravni normy“ (in Fischer, 2009, s. 13 — 14). Studiem
socidlnich patologii se zabyvd mnoho spolecenskovédnich disciplin jako naptiklad
sociologie, psychologie, medicina a etopedie (Fischer, 2009).

V soucasné dobé je podle Fischera pojem socidlni patologie nékdy nahrazovan nebo
oznacovan pojmem socialni deviace. Tyto pojmy se vsak lisi. Jevy oznaCované jako
deviantni nemusi byt vzdy patologické, nebot’ jevy socidln¢ patologické jsou vzdy pro
spolecnost nebo jedince negativni, v pfipadé deviantniho chovéni to vzdy platit nemusi.
Socialni deviace je definovdna jako odchylka od normalni struktury ¢i funkce. Jedna se o
chovani, které neni konformni vici spolecenské normé, jak v pozitivnim tak v negativnim
slova smyslu. Za socidlni deviaci tedy povazujeme jakékoliv poruseni socidlni normy

(Fischer, 2009).



Urbanové definuje deviaci jako ,,...odchylku od ocekavaného standardizovaného a
institucionalizovaného chovani, které predepisuje socidlni norma, platna v urcitém
socidlnim utvaru “ (Urbanova, 2006, s. 81). Deviaci Ize vymezit nejobecnéji jako odchylku
od kulturné ocekavanych pravidel chovani (Urbanova, 2006).

Podle Cirtkové (Cirtkova, 2000) stanovit jednozna¢né hranici dusevni normality neni
vzdy snadnou zalezitosti, hranice mezi normalitou osobnosti a jejim naruSenim — patologii
— je znacné€ neostra. Je zavisla na ptistupu spolecnosti a poplatnd dob¢.

Na zkoumani pfiCin zakonitosti vzniku socialné patologickych jevii se podilely
postupné rizné védni discipliny, zejména psychologie a sociologie a vznikaly dle Fischera
ruzn¢ zamérené pohledy (Fischer, 2009) :

Absolutisticky — existuji absolutn€ jednozna¢né a srozumitelné normy, které jsou platné
pro vSechny ¢leny spolecnosti. Jakékoliv odlisSné chovani je neptipustné — deviantni.
Moralizujici — spole¢nost je tvofena dvéma skupinami — moralnimi nedevianty, kteti se
vzdy tidi spolecenskymi normami. Druhou skupinou je skupina moralnich deviantt,
asocialnich jedincli, pro néZ je nemoralnost vrozenou dispozici, tuto dispozici jim
spole¢nost jako ptislusnost k této kategorii pfisuzuje.

Medicinsky — deviace je vnimana jako nemoc a produkt nesouladu mezi jednotlivymi
¢astmi socialniho systému, je ptiznakem jeho nemoci, signalem, Ze ve spole¢nosti neni
néco v poradku.

Statisticky pohled — deviantni jednani je pfedmétem empirickych kvantitativnich
vyzkumt. Odchylka v chovani je chipana jako urcitd vzdalenost od priméru, které jsou
mimo statistickou normu (smérodatnou odchylku) = abnormalni, deviantni. Nedostatkem
tohoto pfistupu je ignorace raznych socidlnich souvislosti, interpersonalnich reakeci,
spolecenskych standardli, rizné varianty pfinuceni ke konformite.

Relativisticky pohled — jednd se o soucasny pfistup. Deviace a patologie mlze byt
posuzovana pouze z hlediska konkrétniho sociokulturniho prostfedi, ve kterém k nim
doslo.

Fischer rozliSuje socialni deviace pozitivni a negativni (porusovani normy jak jeji
nedodrZzovani nebo piehanéni), primarni — poruseni normy, sekundarni — vysledek
spoleCenské reakce na poruseni normy, podle subjektu zda se poruseni normy dopousti
jednotlivec nebo skupina, podle objektu — podle sféry, do které deviace sméetuje ( napf.
ekonomickd, rodinna, zdravotni), podle typu porusSeni normy — deviace pravni, mravni,
nabozenskd, a také podle motivace — deviace zi$tnd, agresivni, pasivniho typu (Fischer,

2009).
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1.1.2 Normalita

Abychom mohli posuzovat, co je a co neni deviantni ¢i patologické, méli bychom
znat odpovéd’ na zakladni otazku: Co to je normalita?

,,Normalita (z lat. normalis, coz je vymeéreny uhelnici, pravidelny) — v sociologii
vystupuje jako stav, kdy jednotlivci, skupiny ¢i cela spolecnost primeérené respektuji
ustavené systemy hodnot a norem “ (Urbanova, 20006, s. 86).

Urbanova chape normu jako pravidlo ¢i zasadu, kterd je obecné pfijimana a
ocekavana, také urcuje, které chovani je v urcitych podminkdch vhodné a které nikoliv.
Normy vnasi do vzajemného jednani lidi pravidelnost a ptredvidatelnost, jsou socidlnim
produktem, ktery je spojen s moznosti odmén a trestii za vhodné ¢i nevhodné chovani.
Normy vychazi z kulturnich podminek dané spolecnosti a jejich hodnot. Bereme-li deviaci
jako odchylku od normalu (v kladném i zaporném smyslu), pojem normalni se jevi jako
klicovy a jeho definice a interpretace je ovlivnéna zejména statni moci (Urbanova, 2006).

Urbanova dale uvadi socidlni normy, které jsou ndstrojem socialni kontroly
spoleénosti. Déli je na normy — pravni, moralni, zvykové a nabozenské. Zadny z téchto
systémtl socidlni kontroly nevystupuje samostatné, ale navzajem se prolinaji a dopliuji
(Urbanova, 20006).

Kritéria normality a jeji hranice se méni v pribéhu casu, prostoru, podle osoby
hodnoticiho normalitu — jinak bude posuzovat dité, jinak dospély. Rozlisit, co je jesté
normdlni a co je jiz odchylkou od spolecenské normy, neni viibec jednoduché. Hranice
mezi normalitou a abnormalitou je pohybliva, zavisi na mnoha kritériich, okolnostech, ¢i
teoretickych vychodiscich, podle kterych situaci posuzujeme. Také vyhodnotit, co je
deviantni ¢i patologické, je velmi obtizné a zavislé na mnoha faktorech — kultufe,
hodnotach, normach, prostiedi a dobé&, ve které chovani ¢lovéka probihd a je posuzovano.

V ramci naSi ,zdpadni kultury” rozliSujeme nékolik zavaZnych socialné
patologickych jevii. Jedn4 se napiiklad o agresivitu a nasili, suicidalni jednani, zneuzivani
psychoaktivnich latek, socialné patologické jevy spojené s rodinnym prostiedim,
kriminalitu a delikvenci, patologické hra¢stvi, vandalismus.

Jelikoz se ma prace zamétuje na problematiku nealkoholovych zavislosti a rodinu,
zaméfim se v dalSich castech této kapitoly na socialné patologické jevy spojené se
zneuzivanim psychoaktivnich latek a socialn¢ patologické jevy spojené¢ s rodinnym

prostiedim v souvislosti s pravnimi disledky, protidrogovou politikou a socialni praci.
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1.2 Psychoaktivni latky a socialni patologie
Mezi zavazné socialn¢ patologické jevy fadime mimo jiné 1 zdvislost na
psychoaktivnich latkach. Co je to vlastné psychoaktivni latka, co je to zavislost a jaké jsou

mozn¢é piiciny jejiho vzniku?

1.2.1 Psychoaktivni latka
Psychoaktivni latkou dle Fischera rozumime kazdou latku, ktera ovlivituje psychickou
¢innost Cloveéka. Neékteré z téchto latek vyvolavaji zavislost, tyto nazyvame latkami
navykovymi. Jedna se o chemické latky, kter¢ méni psychicky stav a na kterou se muize
vytvorit navyk a zavislost. RozliSujeme zavislost fyzickou, ktera zpiisobuje nepiijemné
télesné piiznaky, jako je tfes, poceni, kieCe a prijmy v piipadé vysazeni nebo sniZeni
obvyklé pravidelné davky navykové latky. Psychickou zavislosti rozumime touhu po
opétovném navozeni piijemnych stavi, které latka zpiisobuje. Fyzicka zavislost pretrvava
nekolik dni az tydni, psychicka pretrvava mnohem déle (Fischer, 2009).
Nelegalné Sifenou latku, ktera zplsobuje zavislost, oznacuje Fischer droga. Ovliviiuje

v mozku procesy mysleni, motivaci, utvareni nalad. V minulosti byly tyto latky pouzivany
k povzbuzeni, navozeni piijemné nalady, v souCasnosti jsou pifedmétem obchodu s
drogami, s cilem nelegalnich zisk dealert téchto drog. Existuje velké mnozstvi téchto
latek, jejich dlouhodobé uzivani muze vést k rozvoji dusevnich a behavioralnich poruch
(Fischer, 2009).

Hlavni $kodlivé uéinky uzivani psychoaktivnich latek rozdé¢luje Fischer (Fischer,
2009) do ctyt kategorii :
- Akutni ¢i kratkodobé stavy intoxikace nasledujici po poziti psychoaktivni

latky, zpiisobujici pfechodné zmény ve fyziologickych, psychickych,

behavioralnich funkcich.
- Chronické zdravotni poSkozeni — vznikaji dlouhodobéjSim uZivanim

psychoaktivnich latek.
—  Akutni socialni disledky — bezprostiedni spolecenské reakce na zneuzivani

psychoaktivnich latek jedincem.
- Chronické socialni disledky — chronické socidlni problémy v oblasti rodiny,

profesniho Zivota, kriminality.

1.2.2 Zavislost

Syndromem zavislosti 1ze nazvat soubor psychickych — kognitivnich,

behaviordlnich, emocnich, a somatickych zmén, které se u zavislého rozvinuly v disledku
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opakovaného uzivani psychoaktivni latky (Fischer, 2009).
Miru zavislosti je mozné vyjadtit dle Fischera 4 stupni:
- experimentovani s drogou — obc¢asné, nepravidelné uzivani,
—  piilezitostné uzivani drogy — uZivani je pravidelné, ne vice jak jednou tydné,
—  pravidelné uzivani drogy — uzivani je pravidelné, vice nez jedenkrat tydné,

projevuji se jiz Skodlivé ucinky,

—  zavislost na droze — vyssi tolerance k droze, uZivatel ma jiz zietelné problémy
zdravotni, psychické, socialni.

Nespor k otazce zavislosti uvadi: ,, Ponékud zjednodusena definice zavislosti podle
Mezinarodni klasifikace nemoci zni takto: Pri zavislosti ma uzivani néjaké latky nebo
skupiny latek mnohem vétsi prednost pred jednanim, kterého si ¢lovek kdysi cenil vice.
Hlavni charakteristikou zavislosti je touha (Casto silna, nékdy premahajici) brat drogy,
alkohol nebo tabak“ (in NeSpor, 1993, s. 26).

Podle WHO o zavislosti na psychoaktivni latce 1ze hovofit, jsou-li splnény soucasné
alesponi 3 z nasledujicich charakteristik (in Fischer, 2009):
- siln& touha nebo puzeni opatfit si psychoaktivni latku,
- problém se sebekontrolou a sebeovladanim v souvislosti s uzivanim drogy,
- vyskyt fyziologickych symptomi pii omezeni nebo zastaveni pfisunu drogy,
- prukazna tolerance — k navozeni stejnych ucinki je tieba stale se zvysujici

davka drogy,

- progresivni zanedbavani ¢innosti nesouvisejicich s uzivanim latky,
—  pfetrvavajici uzivani latky navzdory diikaziim o jeho Skodlivosti a diisledcich

v oblasti zdravotni, psychické, socidlni, kterych si je zavisly védom.

1.2.3 Pric¢iny vzniku zavislostniho chovani

Teorii na téma co mizeme povazovat za pri¢inu vzniku zavislostniho chovani
existuje mnoho. Nejcastéji jsou v odborné literature uvadény tfi zakladni teoretické sméry
— biologicky, psychologicky a socialni. Podle Fischera jsou pfi¢iny vzniku zavislostniho
chovani multifaktoridlni, mohou k nému vést faktory socidlni, psychické i1 biologické. V
soucasné dobé probihaji vyzkumy genetickych informaci, které by mohly byt pticinou
vzniku zavislostniho chovéni. Jednozna¢né¢ nebyly tyto domnénky prozatim potvrzeny
(Fischer, 2009).

Z vyzkumi, které byly v poslednich letech provedeny na téma vlivu moznych

faktori na vznik zavislostniho chovani, jsem napiiklad nalezla vyzkum Stastné, ktera
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provedla kvalitativni a kvantitativni studii na téma — sestaveni osobnostniho profilu
uzivateli konopnych drog. Vysledkem jeji studie bylo zjisténi typickych osobnostnich
charakteristik uzivateli konopnych drog, které lze definovat pomoci trsii extraverze,
zvySené otevienosti vic¢i zkuSenosti a snizend svédomitost (Adiktologie, [ on — line]
2009).

Frouzova za faktory vzniku a rozvoje zavislosti souvisejicimi s ufinkem drogy
povazuje psychiku ¢lovéka, podle ni drogy umoznuji uzivateli dosazeni vétsi kontroly a
moci, dosazeni slasti, urychleni vyvoje a poznani, pfizplisobeni se, zbaveni se
nepiijemného stavu a asocialni Zivotni styl (in Kalina, 2003).

Podle Hajného lze za pficiny vzniku zavislosti povazovat napiiklad vztah mezi
zavislosti a ranym détstvim, naruSeny vyvoj schopnosti vytvaiet vztahy s druhymi,
neschopnost rodi€li reagovat na potieby déti, uzivani nadvykovych latek jako nahradni
prostfedek separacnich a individuacnich tendenci, nedostate¢na schopnost snaSet
nepiijemné emoce a afekty (in Kalina, 2003).

Podle Riesela se drogy zneuZzivaji z riznych divodl, nékteré nemusi byt zjevné a
védomé. NejcCasteji lidé od drogy ocekavaji zlepSeni nalady, zbaveni se tizkosti, napéti,
unik z nepiijemnych starosti a problémui do svéta lhostejnosti, pohodu a dobrou naladu,
nekteti lidé se timto zptisobem snazi vyhybat zodpovédnosti a dospélosti (Riesel, 1999).

Koukolik chemickou zavislost povazuje nejen za onemocnéni mozku, ale poukazuje
1 na socialni souvislosti, v nichz vzniké a vyviji se. PfestoZe na zacatku vyvoje chemické
zavislosti stoji obvykle volni rozhodnuti, povazuje ji za chronické, recidivujici
onemocnéni, které se vyznacuje tfemi zakladnimi znaky — nutkavé vyhledavani a uzivani
latky, ztratu kontroly nad uzivanim, zdporny citovy stav, ktery se objevi po odebrani
moznosti latku ziskat a uzit (Koukolik, 2001).

Nespor uvadi, Ze zavislost miize mit fadu pficin. Podle n€j mize byt pficina jedna
nebo vice, mezi nejcastejsi ptic¢iny fadi psychiku, vrstevnickou skupinu, rodinu, prostredi
a dostupnost navykové latky (Nespor, 2007).

Velmi mne zaujalo zamysleni Kudrleho v kapitole Uvod do bio-psycho-socio-
spiritudlniho modelu zavislosti kde uvadi, ze ¢loveék jako nenarozené dité existuje jako
jedno v symbidze se svou matkou, na které je bytostné zavisly. Okamzikem zrozeni
nastupuje cestu k samostatnosti, od zavislosti k nezavislosti, ktera vytvaii dynamiku napéti
zivota a je jeho zakladni hnaci silou. N¢kdy vSak tato cesta za nezavislosti konci jinou
zavislosti, kterou se miize stat zavislost na ndvykovych latkach (in Kalina, 2003).

vy

Podle Kudrleho pii hledani kotfenti vzniku zavislosti zjistujeme, ze lidé ziji svij
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zivot ve svété protikladd, jako jsou zrozeni a smrt, laska a nenavist, radost a zal, Stésti a
utrpeni, svétlo a tma. Vztah téchto protikladd vyvolava neustalé napéti v zivote Cloveka, je
zdrojem neklidu, hledani, a je vlastné dynamikou vyvoje ¢loveka.

Toto hledani vSak ma v sob¢ hlubsi motivaci a potfeby vyhnout se bolesti ¢i nalezeni
zklidnéni jak od bolesti fyzické ¢i dusevni, kam patii také bolest z prozivané nudy, nizkého
sebehodnoceni, odlisnosti od druhych, neuspokojeni. Ma v sobé& pottebu citit se dobte, byt
vykonny, zbavit se vnitinich zabran, citit radost, euforii. Ma také pottebu hlubsi
transcedence, citit jednotu se sebou 1 s druhymi, s bohem, s nekone¢nem (in Kalina, 2003).

Tyto potieby a vnitini pocity hleddni nezavislosti podle Kudrleho mohou vést k
drogam, které mohou poskytnout feseni, nebot’ poskytuji hledané prozitky — tlumi bolest,
pfinasi slast a euforii, mohou umoznit osobni piesah, pocit soundlezitosti se SirSim
prostfedim 1 pomoci zjeveni néfeho z nejhlubsich trovni lidské psychiky. Pficinu vzniku
zavislosti miZzeme tedy chapat jako pocitované nedostatky pfi hleddni vlastni identity. Na
biologické urovni jsou ¢astou pii¢inou vzniku zavislosti bolest ¢i nemoc, kterou tisi zprvu
nemocny analgetiky, které se mohou stat spoustécem ,, inikového “ brani (in Kalina, 2003).

Z psychologického hlediska se Castou pfi¢inou vzniku zavislosti stdva absence
vlastniho programu, nuda, zvédavost, nizké sebehodnoceni, absence z4jm1, ale také to, ze
jedinec neni veden rodi¢i k samostatnosti a tudiz si samostatnost prosazuje v oblastech,
kam za nim rodice nemohou — ve zménénych stavech védomi, jak uvadi Kudrle. Pfi¢inou
socialni se mohou stat pocity vyclenéni se z komunity lidi, rasova odliSnost, touha
identifikovat se se siln&jsi skupinou, chudoba. Mezi spiritudlni pficiny fadi absenci autorit,
absenci smyslu zivota, duchovnich hodnot a duchovnich autorit, zaméfeni na materialni
uspokojovani, absence pokory (in Kalina, 2003).

Z uvedenych teorii a ndzorit vyplyva, Ze pfi¢iny vzniku zavislostniho chovani nelze
jednoznacné urcit, jednotlivé vySe uvedené nazory se pfiklani bud’ k psychickym
determinantim, socialnim, biologickym nebo riznym kombinacim téchto determinanti.
Osobné se priklanim k ndzoru multifaktoridlnich pfi¢in vzniku zavislostniho chovéni a
to nejen k vlivu rodiny, vrstevnickych skupin, osobnostnich charakteristik zavislého, ale

také k vlivim biologickym — dédi¢nosti.

1.3 Rodina a socialni patologie
Rodina, je jednou ze socialnich skupin, ktera formuje ¢lovéka od jeho narozeni. Jeji
konstelace, kvalita, zpisob komunikace, vztahy uvnitf rodiny, rodinné normy a tradice
ovliviiyji ¢loveéka i jeho chovani a hodnotovy systém po cely jeho Zivot, ale mohou mit

také vliv na vznik socidln€ patologického chovani svych ¢lentl.
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1.3.1 Rodina jako primarni socialni instituce

Rodina je nejstarsi lidskou spolecenskou instituci. Vznikla nejen z piirozené¢ho pudu
pohlavniho s cilem rozmnozovat dany zivociSny druh, ale také z potieby své potomstvo
ochranovat, ucit, vzdélavat a ptipravovat na zivot. Zptusob ochrany, podpory, vychovavani,
vzdélavani se v pribehu ¢asu ménil, ale také se postupné hluboce zabudoval a zakodoval
do nasi lidské psychiky. Podle Matéjcka z jeho dlouhodobého pozorovani déti vyplyva, ze
z hlediska déti nejsou vnéjsi znaky rodiny dilezité. Dale uvadi, ze dité hlavné potiebuje
pro svij zdravy dusSevni vyvoj vyrastat v prostiedi stalém a citové pfiznivém, vielém a
ptijimajicim, takovym prostfedim by méla byt piedevsim rodina (Matéjcek, 1994).

Matéjcek shrnuje tyto poznatky do stru¢né definice: ,, Dité za své rodice prijima ty,
kdo se k nému matersky a otcovsky chovaji — a je pro né zcela nepodstatné, zdali tihle
,.jeho “ lidé na to maji ¢i nemaji potvrzeni z porodnice “ (Mat¢jcek, 1994, s. 15 — 16).

Definici k vymezeni pojmu rodina, existuje velké mnozstvi. Kramer napf. vymezuje
rodinu takto: ,, Rodina je skupina lidi se spolecnou historii, soucasnou realitou a budoucim
ocekavanim vzdjemné propojenych transakcnich vztahii. Clenové jsou casto (ale ne nutné)
vazani hereditou, legdlnimi manzelskymi svazky, adopci nebo spolecnym uspordadanim
Zivota v urcitém useku jejich zivotni cesty. Kdykoli mezi blizkymi lidmi existuji intenzivni a
kontinualni psychologické a emociondlni vazby, miize byt uZivan pojem rodina, i kdyz jde
o nesezdany par, o nahradni rodinu atd.“ (in Sobotkova, 2001, s. 22).

Rodina dle Nakonecného ptedstavuje tzv. primarni socializaéni instituci. Predava
ditéti normy dané kultury, spolecnosti, spolecenské hodnoty, jazyk, vzory pro vykonavani
socialnich roli v budoucim Zzivoté.  Kvalita primarni socializace miZze silné ovlivnit
¢loveéka v jeho fungovani ve spolecnosti, v jeho vztahu k ostatnim lidem, k povinnostem,
ke vzdélani, k zaméstnani, jeho schopnost navazovat vztahy s jinymi lidmi, udrzovat je a

péstovat (Nakonecny, 1995).

1.3.2 Rodina a jeji funkce, poruchy

Jak uvadi Montoussé, ihned po narozeni pieddva rodina v rdmci procesu socializace
jedinci spoleenské normy a hodnoty, kulturni vzorce chovani, jazyk, které jedinec nejen
poznava, ale také postupné zvnitifiuje a integruje do své osobnosti. Znamena to, Ze se jimi
bude nejen fidit, ale bude také odpovidat tomu, co za pfijatelné povazuje tato primarni
socialni skupina. A také to znamend, Ze se jimi bude fidit i v budoucnu, kdy nebude nutno
pouzit donucovacich prostfedkt v ramci skupiny (Montoussé, 2005).

Druhym mechanismem socializace je zvnitifiovani vzorct socidlniho chovéani —

pfebirani socialnich roli. Podle Meada se jednd o proces identifikace s druhymi — rodici,
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ptateli, hrdiny z knih, ktefi se stavaji vzory, jejichz chovani dit¢ ve svych predstavach
porovnava s vlastnimi zazitky. I kdyz vzorce chovani postupné piejima od dalSich osob,
rodina nabizi prvni, nejsiln€jsi modely, které dité ovlivituji po cely Zivot (in Montoussé€,
2005).

Rodina, jako primarni socialni skupina, mé za ukol plnit nékolik zédkladnich funkei —
biologickou, emociondlni, vychovnou a ekonomickou (Montouss¢, 2005).

Bohuzel v nékterych piipadech se mize podle Dunovského rodina a jeji prostiedi
stat sama zdrojem vzniku a rozvoje riznych socidlné patologickych jevll. V ramci rodiny
mize dojit k vaZnému naruseni psychosocialniho vyvoje ditéte, v ptipadech, kdy rodina
neplni nekteré ze svych funkci, a také diivodem se muze stat situace, kdy rodice nejsou
schopni ¢i nechtéji nebo nemohou z rtiznych divodid o své déti pecCovat (Dunovsky,
1986).

Fischer uvadi, neprobéhne-li primarni socializace v poradku, mize mit tato situace
vliv na defektni utvafeni osobnosti a také na vznik socialné-patologického nebo
deviantniho chovani, které miize pfejimat v ramci interakce se ¢leny rodiny, jako vzort, od
kterych se uci socidlni chovani, osvojuje si jejich hodnoty, normy, vzorce chovani, socialni
role (Fischer, 2009).

Toto plisobeni je dle mého nazoru o to nebezpecnéjsi, nebot’ probihd v obdobi, kdy
je dité na rodicich zavislé, divétuje jim, nema schopnost srovnani, a proto chovani rodica
povazuje v obdobi détstvi za normu, kterd mize ovlivnit jeho chovani na cely zivot. Muze
se stat zakladem pro budouci deviantni a patologické chovani, jako je zavislostni chovani,
delikvence, kriminalita, prostituce, zneuzivani, tyrani apod.

Poruchy primérni socializace mohou byt podle Dunovského zplisobeny poruchami

jednotlivych funkei rodiny, mezi které patii funkce (Dunovsky, 1986):

- biologicko — reprodukéni, kterd spociva v reprodukei rodiny prostiednictvim
potomki a prfedavani kultury dané spole¢nosti,

- socializa¢né — vychovna, ktera zabezpecuje ditéti pfedavani a osvojovani si
spolecenskych norem, hodnot, vzorcii chovéni, jazyka,

- emocionalni — pfedstavuje emocionalni péci, komunikaci mezi ¢leny rodiny,

- ekonomicko — zabezpecovaci — spo¢iva v materialnim zabezpeceni rodiny,

- ochranna — poskytuje ¢leniim rodiny ochranu, jistotu a bezpeci.

Zjistovani téchto poruch je dle Matouska velmi obtizné, ale bohuzel nasledky
mohou byt pro ptfiznivy vyvoj ditéte velmi neblahé, nebot mohou vést az k naruSeni

vyvoje osobnosti a k psychické deprivaci. Vysledkem miize byt opozdéni mentéalniho
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vyvoje ditéte, smyslové vady, poruchy nervové soustavy. Jednd se napiiklad o vyvojové

socidlnich a hygienickych navykid. Emotivita byva Casto plochd, nerozvinutd, nestabilni.

Skolni prospéch byva na niz§i arovni, neZ jsou jejich potencialni schopnosti, nejsou

rozvinuty socidlni a pracovni navyky. Psychické deprivace Casto stoji v pozadi vaznéjSich

poruch osobnosti (Matousek, 2008).

Pti posuzovani uspokojovani psychickych potieb déti se nejcastéji v socialni praci s
ohrozenymi détmi vychazi s koncepce Prazské Skoly vyvojové psychologie a psychické
deprivace podle Langmeiera a Matéjcka. Posuzujeme pét zakladnich psychickych potieb
(in Matousek, 2008):

—  potieba stimulace — potieba optimalniho pfivodu podnétli co do kvality,
kvantity a proménlivosti,

—  potieba smysluplného svéta — tzv. fadu v chaosu podnétl pro uceni, rozliSeni,
pro pochopeni vzajemnych vztahil, vyznami, srozumitelného okolniho svéta,

- potieba jistoty a bezpeci — vytvoienim si blizkého citového vztahu s pecujici
osobou, zpravidla matkou, podminuje jeho budouci divéru k okolnimu svétu,
sebedlivéru, schopnost lasku nejen ptijimat, ale v budoucnu i davat,

- potieba osobni identity — potieba zaclenéni se do SirSiho spolecenstvi lidi,

spolecenského uplatnéni, vlastni autonomie,

—  potieba oteviené budoucnosti — Zivotni perspektivy, smyslu Zivota.
Neuspokojenim nékteré z vyse uvedenych potieb miize dojit k deprivaci.

Za psychickou deprivaci Langmeier a Matéjcek povazuji neuspokojeni potieb
citové jistoty a bezpeci v dostate¢né mife a po dostate¢né dlouhou dobu, kterd spoc¢iva v
nedostatku nebo absenci emocnich podnéti zejména ze strany pecujici matefské osoby,
ktera je pro dit€¢ zdrojem pocitu bezpeci a jistoty. Projevuje se poskytnutim zkuSenosti
bezpecného citového vztahu a je zdkladem pro rozvoj vnitini jistoty a vyrovnanosti,
schopnosti udrzovat pozitivni vztahy k sobé samému i ke svétu, schopnosti navazovat a
udrzovat trvalé a spolehlivé vztahy s okolim (in Matousek, 2010).

Drtilova uvadi, Ze pojem deprivace znamend doslovné odnéti. O co dfive k
deprivaci dojde, ¢im je rozsahlejsi a ¢im déle trva, tim jsou poruchy prozivani a chovani
hlubsi, trvalej$i a ptipadné nezvratné (Drtilova, 1994).

Cirtkové definuje deprivaci jako ,,... zvldstni frustracni situaci, kdy jedinec strada v
diisledku absence vnéjsich podnétii nutnych pro uspokojent aktudlnich potieb* (Cirtkova,

2010, s. 127).
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Psychickd deprivace mlize podle Matouska vyvoj ditéte poskodit, nemusi byt vSak
nezvratna. Naprava by méla spocivat v tom, ze ditéti bude poskytnuto to, ¢eho se mu na
urovni jednotlivych zakladnich potifeb nedostava, které jsou deprivaci nejvice postiZzeny
(Matousek, 2008).
zije, dochazi v ni k uspokojovani jeho potieb fyzickych, emocionalnich, psychickych a
sociadlnich. Dité ziskava prostrednictvim rodiny zdzemi a prostor pro svou seberealizaci, je
zdrojem zkuSenosti a vzorci chovani, mé sviij specificky systém hodnot, formuje jedince v
prib&hu jeho vyvoje, ma vliv na budouci identitu, sebepojeti a vytvareni predpokladi pro
vykon spolecenskych roli v budoucnu. Muze se ale také stit zdrojem naruSeni
psychosocialniho vyvoje ditéte, rozvoje psychickych problémt a dat tak zaklad k

moznému socialn¢ patologického chovani v budoucnu.

1.3.3 Poruchy rodi€¢ovskych roli
Poruchy rodic¢ovskych roli jsou podle Dunovského zplisobeny situaci, kdy se rodice
0 své déti nemohou starat z diivodii neptiznivych ptirodnich podminek, z diivodd poruch
fungovani spolecnosti nebo naruSeni rodinného sytému jako celku. Divodem také miize
byt situace, kdy se rodice o své dité starat neumé&ji z diivodu napi. nezralosti, narozeni
handicapovaného ditéte, zabranéni v péci druhym rodi¢em z divodu rozvodu. Dalsi
poruchou rodi¢ovskych povinnosti je porucha osobnosti rodice, ktery se o své dité starat
nechce, péc¢i o dit¢ zanedbava, miize byt vaci ditéti hostilni. Tuto péci l1ze hodnotit jako
nedostate¢nou, skodlivou, zanedbavajici dité jak v oblasti somatické tak psychické. Mezi
poruchy rodi¢ovskych roli patii také péce rodict, ktetfi se o své dit¢ staraji nadmérné az
hyperprotektivné, coz vede k rozmazlovani, nepfipravenosti na samostatny Zzivot,
nerespektovani druhych (Dunovsky, 1986).
Podle Dunovského existuji €tyri zakladni typy rodin:
- funk¢ni rodina, kterd zajiStuje optimalni vyvoj ditéte (85%),
nebo vSech funkci, které v§ak neohrozuji vazné vyvoj ditéte a rodina je  schopna
fesit problémy vlastnimi silami (12-13%),
- dysfunkéni rodina, ve které se vyskytuji vazné poruchy nékterych nebo vsech
funket, které jiz ohrozuji fungovani rodiny 1 vyvoj ditéte a prospech ditéte, tyto
poruchy neni rodina schopna fesit sama, je nutna pomoc zvenc¢i — sanace rodiny

(2%),
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- afunk¢ni rodina — rodina ptestava plnit svlyj zékladni tkol, poruchy jsou

velkého razu, ditéti zavaznym zplisobem Skodi a ohrozuje samotnou jeho

existenci, jedinym feSenim je umisténi ditéte do ndhradni rodinné péce, sanace

rodiny je v tomto piipadé€ bezptedmétna (0,5%).

V ptipadé dysfunkénich a afunkénich rodin dle Dunovského rodina neplni jednu nebo
vice ze svych zadkladnich funkci, coz miZze byt zdrojem negativniho vyvoje ditéte, poruch
chovani a nasledného vzniku a rozvoje socialné patologickych jevi. Nékdy muize dojit az k
psychické traumatizaci ditéte. NaruSené vztahy mezi rodici, provazené hadkami a nasilim,
byvaji Casto zakonceny rozvodem, ktery mlize mit negativni vliv na psychicky vyvoj ditéte
a stat se tak pricinou psychické deprivace. Tyto déti trpi pocitem kiivdy, roz€arovani,
neschopnosti se zaradit do spolecnosti. Velky vliv ma i péce rodici, ktefi v situaci po
rozvodu nemaji na déti tolik Casu, protoze musi feSit problémy s ekonomickym
zabezpecenim rodiny a nemaji piehled o trdveni volného Casu svych déti. Ty pak casto
utikaji k feSeni problému cestou uzivani alkoholu a nealkoholovych drog, nebo jinych
forem socialné patologického chovani — patologického hracstvi, vandalismu, kriminality
(Dunovsky, 1986).

K jedné z pfiCin, kterd je povazovéna za vznik socidlné patologického chovéni,
fadime 1 vliv rodiny, jako primarni socialni instituce. Podle Fischera k socidlnim faktortim,
které mohou ovlivnit vznik zavislosti na psychoaktivnich latkach, patii vliv rodiny
(dysfunk¢ni rodiny, CAN syndrom, abnormalita rodicti), vliv socialnich skupin a subkultur,
vliv Zivotniho prostfedi — mésto, vesnice, socialni konformita. V neposledni fadé¢ mezi
vyznamné faktory patii chudoba (Fischer, 2009).

Sobotkova pohlizi na dysfunk¢ni rodinny systém jako na rodinu, v niz jeden nebo
vice ¢lent produkuje nezdravé, maladaptivni chovani, pfiCemz tyto rodiny vykazuji nékteré
z charakteristik — chybéjici intimita, nefeSeni nebo popirdni problémil, nejasna
komunikace, rigidni role, nejasnd pravidla a kompetence. Podle Sobotkové mohou
takovéto rodiny produkovat individualni psychopatologii, coz mize ptisobit na fungovani
rodiny jako celku slozitym zpusobem. Jedna se napf. o asocidlni chovani, uzivéani
navykovych latek, neurotické obsese (Sobotkova, 2001).

Problematiku vlivu kvality socializace v rodinném prostfedi na vznik zavislostniho
chovani a vyzkumy na toto téma jsem nalezla v diplomovych pracich Svaiitkové
(Svaiitkova [ on — line], 2011), Holasové (Holasova [ on — line], 2011), Jarchovské
(Jarchovska [ on — line], 2011), a Hejlka (Hejlek [ on — line], 2011). Tyto kvalitativni

vyzkumy jsou mimo jiné zaméteny také na zjisténi kvality socializace v rodinném prostiedi
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a to zda mohla mit kvalita socializace vliv na vznik zavislostniho chovéni. Vyzkumy
téchto praci poukazuji na vliv kvality rodinného prostfedi na vznik zavislostniho chovani
jako jeden z moznych faktort.

Koukolik mimo vlivy genetické uvadi také vliv prostfedi na vznik poruch chovani v
détském véku a v dospivani. Podle néj je riziko vzniku poruchy chovani vy$si u déti,
jejichz biologicky nebo adoptivni rodi¢ ma nebo mél antisocidlni poruchu chovani, uvadi
také vliv rodi¢e zavislého na alkoholu na vznik poruchy chovani nebo duSevniho
onemocnéni ditéte. Jako dalsi pfi¢inu uvadi kouieni matky v dob¢ téhotenstvi, odmitnuti
ditéte, umisteéni ditéte do ndhradni rodinné péce (Koukolik, 2001).

Matousek také uvadi, ze u déti, které vyrustaji v Gstavnich zatfizenich nebo s pecujici
osobou, od které se mu nedostava uspokojivé péce a nema piilezitost byt s pecujici osobou
v pfimém kontaktu, hrozi riziko psychické deprivace (Matousek, 2010).

Dité v téchto piipadech dle Matouska nemé moznost vytvofit si trvaly citovy vztah k
jedné pecujici osobé, nebot’ ve vétsing Ustavnich zatizeni se v pé¢i o déti stiida nékolik
pecovatelek. To mize mit nasledky pro emociondlni zivot ditéte, které v budoucnu nebude
schopno navazovat emocionalni vztahy s jinymi osobami (Matousek, 2010).

DalSim problémem ustavni vychovy dle Matouska je Zivot v izolovaném prostiedi, ve
kterém deti neziji v prostfedi rodiny, ktera pro dit¢ znamend model pro jeho budouci
fungovani a také bohaté podnétné prosttedi, ve kterém se uci jednotlivé role pro budouci
zivot — ditéte, sourozence, rodiCe, manzela, babicky, tety, ptebira vzorce chovani, normy,
hodnoty rodiny, spolecnosti (Matousek, 2010). Ukonceni pobytu v ustavnim zafizeni
dovrsenim 18 let véku znamena pro takového dospivajiciho jedno z nejvétsich rizik, ktera
mu hrozi po opusténi Gstavniho zatizeni — bez prostfedkli, bez moznosti bydleni. Zde jiz
muze byt jen kricek k feSeni obtizné Zivotni situace prostituci, alkoholem, drogami,
kriminalnim chovanim.

Jedna z nejhorsi situaci nastdva podle Matouska v ptipadé, kdy déti vyrtstaji v
prostiedi rodiny afunk¢ni, kde zaZzivaji tyrani, zanedbavani nebo zneuzivani. Dochézi k
poskozeni osobnosti ditéte v oblasti fyzické, psychické, k naruSeni psychosocialniho
vyvoje ditéte, v extrémnich ptipadech mize vést takovéto jednani rodict vuci ditéti k jeho
smrti. Jedna se o tzv. Syndrom zneuzivaného, tyraného a zanedbavaného ditéte — syndrom
CAN. Dit¢ v takové rodiné trpi zanedbavanim dilezitych potfeb a mlize vést k deprivaci,
v dasledku neuspokojovani svych potieb, tyranim a zneuzivanim. Jednani rodice nebo jiné
dospé€lé osoby lze povazovat v tomto piipadé za zneuziti fyzické nebo psychické moci

dospé€lého nad zavislym ditétem (Matousek, 2005).
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Fyzickym tyranim rozumime dle MatouSka vSechny nepfimétené akty ndsili viici
ditéti, které mohou vést k jeho té€lesnému zranéni, trvalému poskozeni zdravi, v extrémnich
pfipadech az k smrti. Jednd se naptiklad o nepfiméfené biti rukou a jinymi predméty,
paleni, kopani, bodné rany, opafeni, vytrhavani vlast, Skrceni, svazovani, Sikanovéani,
odnimani spanku, potravy (Matousek, 2005).

Psychické tyrani je dle MatouSka takové chovani rodi¢e vuci ditéti, které ma
negativni dopad na citovy vyvoj ditéte, sebehodnoceni, socialni interakci, chovani. Mezi
psychické tyrani patii nadavky, ponizovani, opovrhovani, odmitani ditéte, citové vydirani,
citova deprivace, nepiimétené zatézovani ditéte v souvislosti s povinnostmi spojené se
Skolou, sportem, domdcimi povinnostmi, Sikanovani, psychické tyrani ditéte v situaci
spojené¢ s rozvodem. Nasledkem byva citovd deprivace, problémy se sebepojetim,
problémy v navazovani vztahd, jejich udrZzovanim, tyto déti v dospélosti €asto vyuZzivaji
naucené vzorce chovani z vlastni rodiny a stavaji se sami tyrajicimi rodi¢i (MatouSek,
2005).

Sexualni zneuzivani ditéte ma podle Matouska negativni dopad na psychicky vyvoj
ditéte. Jedna se o nepatiicné vystaveni ditéte sexudlnimu chovéani nebo kontaktu, které
vedou k uspokojovani sexudlnich potteb zneuzivatele. MiiZe jit jak o zneuzivani kontaktni,
bezkontaktni, tak o zneuzivani komer¢ni. Nasledkem sexualniho zneuzivani byva ztrata
pocitu bezpeci a jistoty, duvéry k lidem, pocitu bezmocnosti, neschopnosti partnerského
souziti, strach ze sexu nebo naopak napadné sexualni chovani, v extrémnich ptipadech se
muze stat zneuzivany sam aktérem sexudlniho zneuzivani (Matousek, 2005).

Zanedbavani ditéte je zplisobeno nedostatkem péce, které¢ vede k vazné ujmé ve
vyvoji ditéte v oblasti dusevni i télesné. Zanedbavani rozliSuje Matousek tclesné —
neuspokojovani potieb fyzickych, bezpeci, citové, seberealizace (Matousek, 2005).

Rodina pro dité¢ pfedstavuje podle Matouska pocit jistoty a bezpeci, sounaleZitosti,
lasky, emoc¢ni akceptaci, které ditéti poskytuji zéklad pro jeho budouci zivot v oblasti
vnitini jistoty a vyrovnanosti, schopnosti vytvaret pozitivni vztahy s okolim, udrzovat je,
vytvofit si také pozitivni vztah sam k sobé€. Zde je rodina, zejména matka, pro psychicky a
emociondlni vyvoj ditéte nezastupitelna. V piipadé, ze dit€¢ v téchto oblastech strada,
dochazi u ditéte k psychické deprivaci, ktera je definovana jako neuspokojovani potieb
citové jistoty a bezpeci v dostateCné mife a v dostatecné dlouhé dob&. Mirngjsi formou je
citova subdeprivace. Dité je maximaln€ zabezpefeno materidlné, socidlné, stradad vSak v
oblasti citové, coz vede k citové subdeprivaci, kterd je mirné€jsi formou citové deprivace.

Dusledkem deprivace i subdeprivace byva nedostatek v oblasti kognitivnich procest —
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mysleni, fec¢, Skolni nezralost, emociondlni oblasti — nestabilita, agresivita, emocni
oplostélost, vybusnost, problémy v sebepojeti — tendence k sebepodcenovani, v dospélosti
maji problém v seberealizaci — v profesni oblasti, nezvladnuti rodicovské role, navazovani
partnerskych vztahli, mohou vystavovat své déti také psychické deprivaci (Matousek,
2010).

Vlivem zmén v postmoderni spole¢nosti v dnesnim globalizovaném svété postupné
dochazi ke zménam v modelu rodinného souziti a ustupu od jeho tradi¢niho pojeti. I ptes
to by, dle mého ndzoru, rodina i nadale méla plnit své zakladni funkce, které maji zasadni
vliv na ptiznivy télesny i dusevni vyvoj kazdého ditéte. Jakékoliv naruSeni téchto funkei a
jejich zanedbavani miize mit neblahé nasledky pro zivot ditéte v budoucnosti. Poruchy
rodinnych a rodi¢ovskych funkci mohou dle mého nazoru negativné ovlivnit vyvoj ditéte,
zpusobit nenapravitelné Skody a mohou ho nasmérovat do spole¢nosti, kde mtze hledat
nahradu za narusené ¢i chybégjici podnéty, vztahy, a kde se mulze setkat se socidlné

patologickymi formami chovani, které si zde mtize osvojit.

1.4 Teorie kulturniho pienosu, socializace, socidlni uceni, sebepojeti
Zakladnim paradigmatem, ze kterého vychazela ma préce, je teorie vzniku socidlné
patologického chovani podle teorie kulturniho prenosu. Podstatou tohoto paradigmatu je
dle Fischera princip vzniku socidlni deviace jako nauceného deviantniho chovéni
v interakei s jinymi lidmi v rdmci primarnich socidlnich skupin, za kterou povazuji pro
potfeby mého vyzkumu rodinu. V téchto primarnich socidlnich skupinach je takové
deviantni chovani povazovdno za normalni, deviantnim se stdva az ve vztahu k
sociokulturnim normam vétSinové spolecnosti (Fischer, 2009). Jak se tedy rodina mlize na

formovani ,, spravného *“ nebo deviantniho chovani podilet?

1.4.1 Socializace

Podle Nakonecného se kazdy clovek rodi s vrozenymi specificky lidskymi
druhovymi vlohami a dé&di¢nosti. Mezi tyto vrozené vlohy patii specificky lidské
zvlastnosti smyslovych organii, stavba mozku a jeho funkce a vrozené zptsoby chovani —
reflexy a instinkty, temperament. Na zaklad¢ téchto vrozenych dispozic dochézi k utvareni
lidské bytosti se specificky lidskou psychikou prostfednictvim socializace a enkulturace.
Tento proces po¢ina okamzikem narozeni ¢lovéka a probihd po cely jeho Zivot. Spociva v
osvojovani si zakladnich kulturnich navykt, feci, hodnot, spole¢enskych norem, vzorci
chovani, osvojovani si socidlnich roli v procesu socializace prostfednictvim socialniho

uceni, na némz se podili nejprve rodina jako primarni socializa¢ni instituce, posléze dalsi
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socialni instituce - Skola, zaméstnani, vrstevnické skupiny, zdjmové skupiny a razné dalsi
socialni skupiny a masmédia (Nakonecny, 1998).

Clovek je dle Nakoneéného formovan kulturou, souborem materialnich a duchovnich
statkli, které si spolecenstvi lidi pfeddva z generace na generaci. Jedna se o jednotny
systém spolecenskych norem, hodnot a vyznami, pravidel, ptedepsanych zplsobl
chovani, veskerych znalosti, navodil na pteziti a presvédceni, které si spolecnost vytvotila
v pritbéhu své existence. Socializace ale neznamena naprosty konformismus, je nutné
zachovani urcité miry individuality jedince (Nakonecny, 1995).

Spolecnost v zajmu svého fungovani a zachovani existence podle Nakonecného
vyzaduje od svych ¢lentt dodrzovéani kulturnich a socidlnich vzorc chovani, které
zahrnuji pfikazy a zékazy, a prosazuje jejich dodrZovani prostiednictvim tzv. sankéniho
systému. Tento systém sestdva z forem souhlasu a socialnich odmén, které se vazi na
dodrzovani predepsanych vzorcii chovani, a forem nesouhlasu, socidlnich tresti a
odsuzovani, které¢ nasleduji za nedodrzovani téchto vzorct chovani. Odmény posiluji
zadouci vzorce chovani a jejich pravdépodobnost opakovani v budoucnu, tresty nezadouci
vzorce chovani blokuji, potlacuji, oslabuji, snizuji pravdépodobnost jeho opakovani v
budoucnu (Nakonecny, 2000).

Proces socializace zacina okamzikem narozeni a kon¢i smrti a podle Nakone¢ného je
v kazdé etapé ovliviiovan tfemi soubory vzdjemné se ovliviiujicich proménnych. Mezi
ekologické proménné patii geografické a ekologické proménné, z nichz nejvice na
¢loveka plsobi spolecenské instituce a organizace, systém spolecenskych norem a sankeci.
Dalsi determinantou jsou osobnostni charakteristiky ¢lovéka, mezi néz patii biologické a
psychologické stranky osobnosti, jako jsou charakter, moralka, postoje, kognitivni styly,
apod. Socidlni interakce s jinymi lidmi a institucemi ovliviiuji chovani a jednani kazdého
¢loveka, jeho mezilidské vztahy, osvojovani si socialnich roli, socialni status. Tyto procesy

patfi do tfidy proménnych socialné psychologickych jevi (Nakonecny, 2000).

1.4.2 Socialni u€eni
Dle Nakonecného je ¢lovek bytosti aktivni, ktery své Zivotni podminky do jisté miry
sdm aktivné utvari, ne vzdy vSak védomé a zamérné. Lidskd psychika se strukturuje a
dynamizuje v interakci aktudlniho vnitiniho stavu a vnéjSich Ciniteld a je vyslednici
interakce konstitu¢nich slozek osobnosti a zkusenosti — uceni, které oznacuje Nakonecny
jako socializaci. V tomto smyslu je tedy osobnost produktem socidlniho uceni a to ve
dvou smérech - u€eni imita¢niho — ndpodobou podle modelli, pozorovanim pozitivnich

vzort vedoucich k pfijimani vzorcii chovani, které vykazuji jako odménované behavioralni
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vzorce, dale pozorovani negativnich vzord, které vedou k ttlumu takového chovani, nebot’
u pozorovanych osob vedlo k trestu. Druhym mechanismem je ueni instrumentalni,
které¢ je uceni z duasledkti vlastniho chovani. Vlastni chovani, které vedlo k dosazeni
odmény, se upeviluje, naopak chovéni, které vedlo k trestu, je postupné utlumovéno
(Nakonecny, 1998).

Rodice nebo osoba pecujici md moznost plisobit na utvareni osobnosti ditéte od jeho
narozeni aktivnim zplsobem — pomoci pozitivniho a negativniho posilovani. Ale také
pusobenim na dité vlastnim ptikladem tim, Ze se rodi¢e sami chovaji zddoucim zplsobem,
nebo naopak mohou ditéti davat Spatny vzor v pfipadé, Ze nezddouci formy chovani
toleruji, v horSim pfipadé kdyz svym chovanim déavaji ditéti vzor svym nezadoucim

chovanim.

1.4.3 Sebepojeti

Dal$im dulezitym faktorem pro schopnost adaptace ¢lov€ka na ménici se zivotni
podminky a tudiz jeho chovéni je dle Nakonecného sebepojeti — sebeobraz clovéka,
ktery miizeme chépat také jako védomi vlastni hodnoty. Vytvaii se v pribé¢hu zivota a
rodina mé velky vliv na utvateni si védomi vlastni hodnoty kazdého ¢lovéka. Vznika jako
odraz reakci okoli na jeho osobu, ktery prochazi sebehodnoticimi emocemi, a ty pak
pusobi jako tendence chovat se k sob€ a ostatnim lidem ur€itym zplisobem a také na jeho
sebevédomi (Nakonecny, 2000) .

Mead a také Cooley ,,povazuji socialni interakce jedince a jeho vnimani reakct
druhych lidi za dulezité prvky formujici sebepojeti (in Hayesova, 1998, s. 21).

,,Rorgers se domniva, zZe sebepojeti je vysledkem internalizace podminek hodnoty,
které se formuji na zaklade interakci s druhymi lidmi“ (in Hayesova, 1998, s. 22).

Z toho vyplyva, Ze rodina hraje vyznamnou roli jiz od okamziku narozeni ¢lovéka.
Plisobi na utvéteni jeho hodnot, norem, vzorct chovani, sebevédomi, sebepojeti. Pokud se
osvojené¢ hodnoty, normy, vzorce chovani odchyluji od norem, které jsou v dané
spole¢nosti povazovany za normalni, mohou ¢lovéka stigmatizovat a zatradit do kategorii
osob, které se dopousti deviantniho chovani. Clovék s pfiméfenym sebevédomim dokaze v
dospélosti fesit problémy, postavit se jim, stanovovat si pfiméfené cile. Clovék s nizkym
sebevédomim naopak problémy fesit neumi, nebo od jejich feseni utikd, nékdy upada do
stavu tzv. nau¢ené¢ bezmocnosti. S vysokym sebevédomim ¢lovek Casto voli nepfimérené
cile, neumi feSit neuspéch, problémy, coz mize vést k nepfiméienym reakcim a
neschopnosti adaptace.

Neschopnost adaptace miize zpiisobit, ze Clovék pouzivd maladaptivni vzorce
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chovani, které jsou disledkem pozadavki prostfedi na jedince, které ptesahuji jeho
schopnost adaptability, a reakce na né mohou byt nepfiméiené. Dusledkem mohou byt
podle Nakonecného frustrace, konflikty, stres, psychické deprivace a nezadouci chovani
(Nakonecny, 1995).

Hajny v této souvislosti uvadi jako jeden z diivodli vzniku zavislosti sociopatickou
zavislost, kterd je charakteristicka rodinnym prostfedim, ve kterém figurovala lhostejnost,
fyzickeé nasili, kriminalita ¢i zneuZzivani, nebo zavisly vyrlstal v instituci. Jeho chovani
vykazuje vysokou miru asocidlniho jednani a neschopnost pfipustit vlastni vinu nebo
odpovédnost. Uzivani drog tvoii dalsi ¢ast nebo dopln€k jeho celkového problémového

chovani, nikoli primarni zdroj obtizi (in Kalina, 2003).

1.5 Déti, mladistvi, rodina a diagnoza zavislost

Déti 1 mladistvi po celém svété se stale Castéji stdvaji uzivateli nealkoholovych drog
a patii mezi nejohrozenéjsi skupinu, kterd se miize stat zavisla na nealkoholovych drogach.
Drogy se prodavaji jiz i na zékladnich Skolach a jsou uzivany stale mladSimi détmi. Po
dobu 12 let monitorovala CASA situaci na americkych Skolach, kde v priazkumu az 61%
studentt uvedlo, ze maji zkuSenost s tim, ze na Skolach jsou drogy drzeny, uzivany nebo
prodavany (CASA, [ on — line], 2008).

Evropské monitorovaci centrum pro drogy a drogovou zavislost ve své publikaci
uvadi, ze v EU existuji témé&f 2 miliony problémovych uZivatelti drog. Clenské staty EU
definovaly skupiny mladych lidi, které mohou byt zvlasté ohrozené, pokud jde o uzivani
drog. Mezi tyto ohrozené skupiny patii: mladi pachatelé trestnych ¢int, mladi lidé
v Gstavni péci, osoby, které predcasné ukoncily Skolni dochazku, studenti se socidlnimi
¢tvrtich, kde se koncentruje mnoho rizikovych faktorii a problému spojenych s uzivanim
drog. Clenské staty EU se snazi v rAmci své socialni politiky o stanoveni ohrozenych
skupin a orientaci na tyto skupiny v rdmci selektivni prevence (European Monitoring

Cenre for Drugs and Drug Addiction [ on — line], 2008).

1.5.1 Specifika zavislosti u déti a mladistvych
Podle Mezinarodni klasifikace nemoci definuje NeSpor syndrom zavislosti jako
skupinu fyziologickych, behaviordlnich a kognitivnich fenoménd, v nichz uzivani néjaké
latky nebo tfidy latek md u daného jedince mnohem vétsi prednost nez jiné jednani,
kterého si kdysi cenil. Nejvice charakteristickd je zéavislost touhou brat psychoaktivni

latky, alkohol nebo tabak. Syndrom zavislosti miize byt pfitomen pro urcitou latku, tfidu
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latek nebo pro $irsi fadu raznych latek (Nespor, 2007).

Ptehled teorii a ndzort na ptic¢iny vzniku zavislosti na nealkoholovych drogach jsem
jiz zminila v kapitole 1.2. Jednoznacnou odpoveéd’ na otazku, co by mohlo byt pfi¢inou
vzniku zavislostniho chovani, nelze dat, teorii existuje velké mnozstvi. Obdobi dospivani
je obdobim bouflivych zmén v organismu a psychice mladého clovéka a byva také
obdobim, kdy nejc¢astéji mlady ¢loveék za¢ne brat drogy.

Déti a dospivajici prochdzi podle Nakonecného v dobé puberty a adolescence
obdobim zmén, které maji vliv nejen na chovani, jednani, ale také mohou byt divodem
vysS$iho rizika vzniku zavislosti. Prochdzi obdobim fyzickych zmén, divky dospivaji v
zeny, chlapci v mladé muze, provazené zménou fyziognomie, hormonalnimi zménami,
zvySenim kognitivnich schopnosti, vykonnosti. Typicka pro toto obdobi je snaha o
nezavislost na autoritdch, provazena konflikty s rodic¢i, uciteli. Také je to obdobi hledani
nové identity, nového zivotniho stylu, nového sméru. Je to obdobi sbliZovani se s druhym
pohlavim, prozivani prvnich lasek, zklamani. I kdyz se citi dospéli, vnitiné jesté pocituji
nejistotu, pochybnosti (Nakone¢ny, 1995).

Je to také obdobi zkousek a test pro rodie. Snaha o to, najit tu pravou miru mezi
toleranci a autoritou, kterou by si méli rodi¢e zachovat. Je velmi dilezitd pro feSeni
zavaznych problému, které mohou ve vychové v tomto kritickém obdobi nastat. A takovou
slozitou situaci pro rodi¢e mize byt zjisténi, ze jejich dité ,,bere drogy*.

Matousek v souvislosti se vznikem subkultur a kriminogennich skupin mladeze
uvadi, ze pricinou mohou byt ¢asné uvoliovani rodinnych vazeb v nefunk¢nich rodinach,
oslabeni socialnich vazeb, coz mize vést k vytvareni své ,,nezdvislé ideologie® - stylu
zivota, ktery muze byt zivnou pudou pro delikventni jednani. Mezi tyto subkultury patfi
také drogova subkultura. Podle Matouska se jedna vétSinu o skupiny, skladajici se z
mladych lidi, ktefi neuspéli podle méfitek vétSinové spoleCnosti, ani podle métitek
stabilnich delikventnich skupin. Tento dvojity netuspéch z nich vytvoftil outsidery, pro které
je typické holdovéni alkoholu, drogdm, promiskuité; prostiedky si ziskavaji pijckami,
zebranim, prodejem drog a drobnymi kradezemi (Matousek, 1998).

Drtilova zmituje, ze zavislost na nealkoholovych drogach a podcenovana zavislost
zavislymi na alkoholovych nebo nealkoholovych drogéch trpi Castéji n€jakym druhem
odchylného vyvoje osobnosti. Casto pochazi z narusenych rodin, jejich vychova byla
nediislednd. Vliv na vznik zavislostniho chovani ma i napodobovani vrstevniki, v ptipadé

vyskytu zavislosti v rodiné mé vliv ndpodoba chovani rodicl a starSich sourozencii, mezi
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dalsi vlivy uvadi bezvychodné situace spojené s dlouhodobou nezaméstnanosti a obdobi
dospivani, kdy mladi 1idé hledaji sami sebe a touzi byt dospélymi. Nékdy tuto situaci
nezvladaji a utikaji do svéta predstav. Uvadi také vliv vrstevnikli a zvédavost, ktera se
muze stat zdrojem vzniku zévislostniho chovani (Drtilova, 1994).

CASA - The National Centre on Addiction and Substance Abuse at Columbia
University ve své studii ,, Rodinné zaleZitosti: Zneuzivani navykovych latek a americké
rodiny““ vyhodnotilo jako jeden z nejvyznamnégjSich faktorti, které maji vliv na vznik
zavislosti u déti a dospivajicich, rodinu, ve které jeden z Clent je zavisly na néjaké
navykové latce, alkoholu, nikotinu. Déle jsou ve studii uvedeny jako zdvazné divody
vzniku zévislostniho chovani pokles hodnoty manzelstvi, zvyseny pocet rozvodi, rodin s
jednim rodicem, ekonomicky znevyhodnéné prostiedi rodiny. V ramci studie bylo zjiSténo,
ze polovina déti v USA Zije v domdacnostech, kde rodice nebo jiné dospélé osoby uZzivaji
tabakové vyrobky, alkohol nebo nelegélni drogy, z tohoto 37,4 % déti Zije v domacnosti,
kde rodi¢e nebo jiné dosp€lé osoby koufi nebo zvykaji tabak, 23,8 % v rodin€ s t€Zkym
alkoholikem a 12,7 % v roding s osobou zavislou na nealkoholovych drogach (CASA, [ on
— line], 2005).

Uzivani navykovych latek u déti a dospivajicich mé sva specifika a odliSnosti, jak
uvadi Nespor. U déti a dospivajicich se zavislost vytvaii mnohem rychleji. U této skupiny
uzivatell existuje vyssi riziko tézkych otrav, irazii a smrti v souvislosti s nizsi toleranci,
mensi zkuSenosti a sklony k riskovani. V této souvislosti je i vyssi riziko nebezpecného
jednani pod vlivem navykové latky. U této skupiny uZivateli se objevuje zaostdvani v
psychosocialnim vyvoji — citového vyzravani, socidlnich dovednosti, kognitivnich
dovednosti, sebekontroly. Byva u nich €asté experimentovani s riznymi druhy navykovych
latek, které mohou zpusobit otravy, zdravotni komplikace. Uzivani je spojeno s
komplikacemi v rGznych oblastech Zivota — rodina, Skola, delikvence. Recidivy byvaji
Casté, z hlediska dlouhodobé progndézy muze byt situace podstatné ptizniva z divodu

prirozeného procesu zrani, ktery miize podporovat 1écebné snahy (Nespor, 2007).

1.5.2 Rodina a protektivni a rizikové faktory vzniku zavislosti
Rodina, jako nejvyznamnéj$i socializa¢ni Cinitel, se podle NeSpora miize ptimo ¢i
nepiimo podilet na vzniku a rozvoji zavislosti, ale také mize zavislosti sama ptredchazet
nebo pomoci pfi piekondvani navykového problému. Situaci mohou ovlivnit rizikové a
protektivni faktory. Uvadim protektivni faktory, které podle NeSpora mohou byt
pozitivnim faktorem pfedchdzeni vzniku jakékoliv zavislosti (NeSpor, 2007):

—  pfiméfend péce o dité, pevné citové vazby v rodin€, dostatek ¢asu vénovany
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ditéti,
—  jasnd pravidla a pfiméfeny dohled,
- pozitivni hodnoty v roding,
- sdilena spoluprace pii vychove déti rodici,
- sttedné omezujici vychovny styl,
- odmitani alkoholu, tabdku, drog zejména u dospivajicich déti,
—  jasnd oCekavani od ditéte, respekt k ditéti,
- dobré zvladani stresu v roding,
- ochrana, bezpeci, ptfiméfené uspokojovani potieb ditéte,
—  rodice jsou dusevné zdravi,
- podpora zajmu u ditéte,
- podpora vzniku vztahii i mimo rodinu,
- dobré mezigeneracni vztahy uvnitt rodiny,
- citova opora a vielost, zaroven jasna pravidla.

Mezi nejcastéjsi rizikové faktory, majici vliv na vznik zévislosti podle NeSpora,

- vyskyt jakékoliv zavislosti u rodict,

- neexistence jasnych pravidel pii vychové ditéte,

- malo péce o dité, nedostatek ¢asu, nedostatecny dohled, nedostate¢né citové
vazby k ditéti,

- nesoustavna a piehnana piisnost, tyrani, sexualni zneuzivani, nepfimérené
fyzické nasili vaci ditéti,

- podcenovani ditéte a nizké ocekavani od ditéte,

- schvalovani piti alkoholu a uzivani drog,

- vazna dusSevni choroba rodici,

- Spatné hmotné podminky rodiny,

- $patné fungovani rodict ve spolecnosti,

—  vychova pouze jednim rodi¢em,

- Casté st¢hovani rodiny,

—  dité, které Zije bez domova a bez rodiny,

- u manzela nebo partnera zavislost na navykové latce, vazna dusevni nemoc
umoznuje uzivani navykové latky, omlouva takové chovani.

Domnivam se, ze obdobi dospivani je nejkriti¢téjsim obdobim pro mozny vznik
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zavislostniho chovani. Je to obdobi hledani vlastni identity, touhy po samostatnosti. Rodina
v tomto obdobi hraje vyznamnou ba pfimo nezastupitelnou roli, mize poskytnout
dospivajicimu zdzemi, oporu, podporu, pochopeni a jasné pravidla, co je a co neni spravné.

Miize ale také byt zdrojem konflikti, frustrace, deprivace a ,, Spatnych vzorit .

1.5.3 Rodina a zavisly €len rodiny

Podle Nespora existuji nékteré typické rysy rodin, ve kterych se vyskytuje
zavislost:

Pseudoindividuace znamend zdanlivé osamostatnéni dospivajiciho, ktery odmita
autoritu rodici, ale soucasné neni schopen se o sebe postarat a selhava v zivotnich rolich.
To zaroven zvySuje jeho zavislost na rodin€ a snizuje schopnost jeho osamostatnéni v
budoucnu. Je nutné pomoci relativné tvrdych pravidel dosahnout tésnéjsiho dohledu a
omezeni zavislého nez odpovida jeho veku. Po zpétném zaclenéni ditéte do rodiny je
mozné pracovat na fazi skutecného osamostatnéni.

Triangulace znamena vytvareni trojuhelniku v komunikaci. Zavisly si stézuje matce
na otce, prarodi¢lim na rodice, terapeutovi na prarodice, tim blokuje komunikaci a ziskava
prostor k pokradovani ve své zavislosti. ReSenim je zlepseni komunikace v rodiné a
vhodnou metodou prace je skupinova terapie.

Rozmélnéni meziosobnich a mezigenera¢nich hranic mize znamenat nepfimerené
prebirani odpovédnosti za jiného &lena rodiny. Casto se projevuje napf. spojenectvim
vSeodpoustéjici hyperprotektivni matky se zavislym proti pfisnému autoritativnimu otci.
Tato situace miize velmi komplikovat pfekonani navykového chovani ditéte. Vhodnd v
této situaci je spiSe oddélena komunikace s rodic¢i, nasledna snaha o zlepseni komunikace
mezi rodici.

Patologicka rovnovaha existuje v rodinach, kde se vyskytuje zavislost u jednoho z
partner( a ta je tolerovana vyménou za ,,néco* - je také zavisly, ma mimomanzelsky vztah,
atd.

UmozZiiovani je chovani, které usnadiluje navykové chovéani naptiklad tim, ze
omlouva zavislost, omlouvd Skolni absenci, plati dluhy, poskytuje stravu a bydleni
bezplatn€, vytizuje problémy s ufady a soudy, poskytuje finanéni prosttedky, apod. Tim
vSak oddaluje skute¢né teSeni zavislosti. ,,Umoziiovac* je zpravidla ¢len rodiny — rodic,
partner, manzel, prarodic.

Kodepedence je chovani partnera zavislého, ktery se ,,0bétuje a zamétuje se na
uspokojovani potifeb druhych — zavislych, zatimco své potieby zanedbava. Jednd se

vétSinou o zeny zavislych osob (Nespor, 2007).
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U rodin, kde se vyskytuje navykové chovani, je mozné podle NeSpora sledovat
typické reakce déti na zavislost nckterého z rodici:

Rodinny hrdina byva to nejCastéji nejstarSi sourozenec, piebira povinnosti
problémového rodice, coz v dané chvili pfesahuje jeho moznosti. V budoucnu miize trpét
pocity viny, ménécennosti a nedostatecnosti, nezdrzenlivym vztahem k praci.

Ztracené dité byva dit¢ uzaviené samo do sebe, obtizné komunikujici, unikajici do
vnitiniho svéta fantazie.

Dité klaun se snazi vyvolavat v rodin€ veseli a odvadét tak pozornost od problémd,
které ohrozuji rodinu. Jedna se v podstaté o efektivni obranu, ktera snizuje riziko fyzické
agrese v roding.

Cerna ovce se svym zlobenim, delikvenci, snazi odvést pozornost od problémi
dospélych (Nespor, 2007).

Navykové chovani ¢lena rodiny Casto zpisobuje omezeni komunikace s ostatnimi
¢leny rodiny, coz vede postupné k odcizeni, dezintegraci a rozpadu rodiny. Velmi ¢astym
jevem se stava, ze zena se rozvede s muzem, zavislym na ndvykové latce, ale jeji dalsi
partner ma obdobné problémy. Totéz plati i pro déti z rodin, kde se vyskytovala zavislost.
A také déti z problémovych rodin se Casto orientuji na vrstevniky, ktefi berou drogy
(Nespor, 2007).

Vyzkum na zjisténi mozného vlivu zévislého ¢lena rodiny na rodinnou atmosféru
zpracovala Jarchovska ve své diplomové praci na téma ,,Mé dité bere drogy: Narativni
analyza pribehiit matek deti zavislych na drogach®. V praci se zaméfila na zkoumani
prozitkll zen v souvislosti se zavislosti jejich ditéte na nealkoholovych drogach. V ramci
vyzkumu zjistila, Ze zivot Zen - matek a celé rodiny je problémem zavislosti jednoho
z jejich déti velmi siln€ poznamenén a potvrzuje tak vySe uvedené poznatky, které uvadi

Nespor (Jarchovska, [ on — line], 2011).

1.6 Toxikomanie 7 hlediska prava a jeji pravni disledky

Lidé zavisli na nealkoholovych drogach jsou nejen lidé, ktefi poruSuji rizné
spoleCenské normy, ale v souvislosti se svou zavislosti mohou poruSovat také normy
pravni a dopoustét se krimindlniho chovéni. Podle Matouska pocet drogové zévislych,
kteti se dopousti kriminality je zavisly na tom, kde pfislusna legislativa stanovi hranici

mezi legalnimi a ilegalnimi drogami (Matousek, 1998).

1.6.1 Toxikomanie a kriminalita, delikvence mladeze

Co je to vlastné toxikomanie? Nakonec¢ny ji definuje jako patologickou zavislost na
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urcitych drogach, drogovou zavislost ¢i abuzus, zneuzivani drog (Nakone¢ny, 1995).
Toxikomanii podle déleni zdvaznosti a stupné spoleCenského naruseni  fadime do
kriminalniho chovani, z hlediska prava se jedna o trestny ¢in. Kuchta definuje
kriminalitu jako souhrn spolecensky podminénych ¢inli, majici relativné hromadnou
povahu, ohrozujici spolecnost ve zvySené mife, a proto jsou zdkonodarstvim tyto Ciny
prohlaseny za trestné (in Urbanova, 2006).

Urbanovd vymezuje kriminalitu jako socidlné podminény jev hromadné povahy,
ktery je druhem deviantniho jedndni a jeji definice se pohybuje ve dvou pojetich —
legalnim, jako souhrn jednani, ktera jsou trestnim pravem posuzovana jako trestné Ciny, a z
hlediska sociologického je pojeti zalozeno na teorii odchylného, deviantniho chovéni, a je
vlastné¢ materidlnim vymezenim kriminality (Urbanova, 2006).

Delikvenci mladeze se zabyval také Matousek, ktery se snazil nalézt odpovéd na
otazku pfic¢iny vzniku a zejména nartistu kriminality mladeze v minulém stoleti. I kdyZ se
pfima souvislost s prosperitou spole¢nosti a Grovni kriminality mlddeze nedd dokézat,
souvislost mezi prislusnosti ke spoleCenské vrstvé a kriminalitou mlddeze podle Matouska
stale trva. Ddale uvadi, Ze nezaméstnanost mlddeze pozitivné koreluje s kriminalitou
mladeze (Matousek, 1998).

Podle Millerovy teorie subkultury extrémni chudoby neni primarni pfi¢inou
delikvence mladych lidi, kteti pochazi z chudych rodin, nepiekrocitelnd bariéra, na niz
narazi pfi hledani préace, ale subkultura nejnizsi spolecenské tridy. Ta je vybavi takovou
Zivotni orientaci, odliSnou od jinych spolecenskych tfid, s niz je delikventni chovani
snadngji slucitelné, nez u déti, které jsou vybavovany orientaci jinych spole¢enskych
vrstev. Subkultura chudoby je vysledkem vyvoje, ktery trval fadu generaci, neni pfimo
totozna se subkulturou nasili i kdyz k ni ma blizko (in Matousek, 1998).

Cirtkova uvadi, Ze trestné ¢iny spachané zavislymi ve stavu t&zké intoxikace jsou
spise okrajové. Podle Cirtkové se viak drogova scéna stava prostiedim s vys§im vyskytem
kriminality, kterd je motivovana obstaravanim prostiedk na ziskavani drog (Cirtkova,
2000).

vvvvv

spoleCenské projevy, jako je jejich nelegalni prodej a s nim spojené nasili.

1.6.2 Toxikomanie a trestna €innost
Problematiku drogové politiky fesi zak.c. 379/2005 Sb. o opatienich k ochrané
pred Skodami piisobenymi tabiakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi

latkami v platném znéni. Dle par. 2, odst. n) protidrogova politika zahrnuje prevence
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primarni, sekundarni a terciarni, které prostfednictvim souboru pravnich, organiza¢nich a
dalsich opatteni pfijimanych a provadénych na urovni vlady, spravnich ufadii a organt
samospravnych celkli, provadi protidrogovou politiku s cilem snizovat dostupnost
navykovych latek a predchdzet jejich uzivani, rizikiim a Skodam, které z jejich uZzivani

plynou a vzniklé Skody mirnit (drogy-info.cz [ on — line], 2011).

Dnem 1. ledna 2010 nabyl u¢innosti zdkon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik (dale jen
TZ), ve znéni zakona ¢. 306/2009 Sb. V Hlavé VII (Trestné ¢iny obecné nebezpecné), Dilu
1 (Trestné Ciny obecné ohrozujici) trestniho zdkoniku jsou uvedeny trestné Ciny, které
pfimo souvisi s nedovolenym naklddanim s drogami:
— § 283 — Nedovolena vyroba a jiné nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami
(dale jen OPL) a s jedy
— § 284 — Prechovavani omamné a psychotropni latky a jedu
— § 285 — Nedovolené péstovani rostlin obsahujicich omamnou nebo psychotropni latku
— § 286 — Vyroba a drzeni pfedmétu k nedovolené vyrobé omamné a psychotropni latky
ajedu
- § 287 — Sifeni toxikomanie

— § 288 — Vyroba a jiné nakladani s latkami s hormonélnim G¢inkem.

Posuzovani trestni odpovédnosti se od 1. ledna 2010 od dosavadni situace
vyznamn¢ zmeénilo. Podle do r. 2009 platného trestniho zakona byl trestnym ¢inem pro
spolecnost nebezpecny Cin, jehoz znaky byly uvedeny v TZ, ptfi¢emz €in, jehoz stupeii
nebezpecnosti pro spolecnost je nepatrny, nebyl trestnym ¢inem, i kdyz jinak vykazoval

znaky trestného ¢inu (§ 3 odst. 1, 2 TZ) (drogy-info.cz [ on — line], 2011).

Podle nového trestniho zdkoniku je trestnym ¢inem protipravni €in, ktery trestni
zékon oznacuje za trestny a ktery vykazuje znaky uvedené v takovém zakon¢, a to bez
ohledu na spolec¢enskou nebezpecnost (Skodlivost atp.) daného ¢inu (§ 13 odst. 1 trestniho
zakoniku) (drogy-info.cz [ on — line], 2011).

Za této situace je tedy napf. trestnym Cinem piechovavani OPL a jedu dle § 284
trestniho zakoniku kazdé jednani trestné odpoveédného pachatele, ktery bude neopravnéné
pro vlastni potiebu pfechovéavat n¢kterou z vymezeného okruhu latek a to nejméné v
mnozstvi stanoveném v nafizeni vlady. Klasifikaci latek, které obsahuji omamnou nebo
psychotropni latku, a jaké je jejich mnozstvi vétsi nez malé vymezuji narizeni vlady ¢.
455/2009 Sb. a ¢.467/2009 Sb. (drogy-info.cz [ on — line], 2011).

Matousek uvadi, Ze kriminalizace uZivatelii nealkoholovych drog nefesi problémy
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spolecnosti ani problém zavislych, naopak problémy néasobi. Podle Matouska uzivatelé
pottebuji predev§im léCeni. Trestni postih za to, ze uzivaji drogu, bez toho, ze by se
dopustili jiného trestného ¢inu, povazuje MatouSek za neraciondlni, neefektivni a
nehumanni (Matousek, 1998).

Na to téma zvetejnil International Centre for Science in Drug Policy vysledky 11
mezindrodnich studii, v ramci kterych byly provedeny longitudinalni analyzy realnych dat
jako je nasili, ndsilnd trestnd ¢innost, nebo zabiti, jako primarni nezavisle proménné, a
pouzitd opatfeni vymahani protidrogovych zdkont jako zavisle proménné. V 82% téchto
studii bylo prokdzano vyznamné pozitivni spojeni mezi trestnim fizenim v oblasti
prosazovani prava ve spojeni s drogami a nariistem nasili. Pouze v 9% studii nebylo
potvrzeno pozitivni spojeni mezi vymahanim protidrogovych zakont a vzriistem nasili

(International Centre for Science in Drug Policy [ on — line], 2010).

1.7 Klasifikace nékterych omamnych a psychotropnich latek a jejich
ucinky
V kapitole 1.6 jsem pfiblizila soucasnou situaci z hlediska toxikomanie a prava. Od
roku 2010 v souvislosti s uc¢innosti nového trestniho zdkoniku plati nova pravidla pro
piechovavani a nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami. Nova nafizeni vlady ¢.
455/2009 Sb. a ¢.467/2009 Sb. Kklasifikuji, které latky jsou povazovany za omamné a
psychotropni, jejichz drzeni se povazuje dle trestniho zédkoniku jiz za trestny ¢in a pachatel

je za drzeni vymezeného mnozstvi jiz trestn¢ zodpovedny.

V nésledujici ¢asti uvadim zékladni Fischertiv prehled nékterych omamnych a
psychotropnich latek, které jsou na tizemi Ceské republiky nejéast&ji uzivany (Fischer,

2009):

Opioidy a opiaty jsou slouCeniny extrahované z maku setého. K latkam této skupiny
patii opium, morfium a jejich derivaty braun, heroin, pethidin a metadon. Tyto latky
vyvolavaji velmi rychlou zéavislost psychickou 1 biologickou, vyvoldvaji stavy a pocity
uvolnéni, utlumu, omezeni funkci paméti, pozornosti, mysleni, poznavaci funkce jsou
zpomaleny. Maji euforicky, analgeticky a uklidnujici ucinek, 1 kdyZ v n€kterych ptipadech
muze byt uziti doprovazeno nauzeou a zvracenim, pozdéji dochazi k celkové otupélosti.

Odvykaci stav byvd doprovazen stavy uzkosti, pocenim, neklidem, nervozitou,
podrazdénosti, strachem, nespavosti, svalovymi kfe¢emi, tachykardii, zvySenim krevniho
tlaku. Odvykaci stav trva zpravidla 7 — 10 dni. Opakovana intoxikace vyvolava drastické a

nekdy nevratné zmény mozku, zejména amygdaly, hippokampu, kiry mozkové, snizeni
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citlivosti vii¢i jinym drogam.

Lécba zavislosti na opidtech je zaloZena pfevazné na tzv. substitucni 1éCbe, ktera je
fizena a pod lékatskym dohledem. Jedna se o zpisob lécby tzv. harm reduction, jejimz
cilem je minimalizovat zdravotni a socidlni rizika spojena s uzivanim navykovych latek.
Zavislému je podavéana predepsand psychoaktivni latka, ktera je farmakologicky pfibuzna s
latkou, na niz vznikla zavislost. Jedna se napt. o metadon a buprenorfin. Substitu¢ni 1écba
je Casoveé neomezend udrzovaci terapie, metodou prvni volby pro pacienty, ktefi nejsou
schopni rozhodnout se abstinovat, do doby, nez bude pacient schopen se sam rozhodnout
pro abstinenc¢né orientovanou lécbu.

Halucinogenem rozumime latku, kterda ma schopnost vyvolat deformaci vnimani a
ménit mysSlenkové procesy a plsobi zejména na centrdlni nervovou soustavu
povzbuzujicim u¢inkem. Na svéteé se vyskytuje kolem 150 rostlin, ze kterych se ziskévaji
latky, které maji halucinogenni Uc¢inky. Tyto latky byly uZivany jiz davnymi kulturami v
minulosti nejen pro své Ucinky lécebné, ale také jako tzv. bozské rostliny duchovnimi
téchto kultur. Jejich ucinky jsou zpravidla subjektivni, zplisobuji nejcastéji vizualni
halucinace, méni vnimani ¢asu, sebe sama, ptisobi na néktery ze smysli.

Mezi halucinogeny patii zejména LSD, ziskdvany z houby palickovice nachové —
namelu a psilocybin, ziskavany z lysohlavek. Dale extdze, mezkalin, andé€lsky prach,
ketamin a latka atropin, ktera se ziskava z rostlin Celedi lilkovitych, napf. z ruliku
zlomocného, blinu ¢erného, durmanu obecného, mandragory lékatské.

Tolerance se vyviji jak na psychické tak na fyzické symptomy, biologickd zavislost
vSak nevznika. Intoxikace zplsobuje motoricky neklid, dilataci zfitelnic,
nekoordinovanost, zvySuje télesnou teplotu, krevni tlak, srdecni tep. V psychické oblasti
zplisobuje synestetické vnimani, ovliviiuje pamét a myslenkové procesy. Uginky jsou
individudlni, mohou zpiisobovat paniku, euforii, tzv. flashbacky.

Jako Kanabinoidy jsou oznacovany psychotropni latky, ziskavané z rostliny konopi
(Canabis sativa), z niz se vyrdbi has$i§ a marihuana. Patii mezi nejuzivanéjsi drogy a
nejcastéji jsou uzivany koufenim nebo faktickou konzumaci. Intoxikace trva 2 — 6 hodin,
nastupuje po 15 — 30 minutich uziti, a zpisobuje stavy euforie a psychického uvolnéni.
Zpusobuje zpomaleni vnimani Casu, zostfeni smyslového vniméni, dostavuji se pocity
vys$i sebediveéry, tvofivosti, nejsou vSak doprovazeny skuteCnym zlepSenim vykonu.
Dochdazi k poruchdm paméti, sniZeni citlivosti k bolesti, zvySené chuti k jidlu a zhorSeni
psychomotorické koordinace. Tolerance vii¢i kanabinoidim se vyviji rychle, abstinen¢ni

ptfiznaky nebyvaji vyrazné, mohou se projevit napétim a stresem. Nebyla prokazana
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zavislost somatickd, hovofime spiSe o zavislosti psychické. Dlouhodobé uzivani ma vliv
na poruchy pozornosti, soustiedéni, rychlost zpracovani informaci. Hlavni nebezpeci jejich
uzivani vSak spociva spiSe v odblokovani zabran a ptechodu k uzivani drog tvrdsich.

Mezi Casto zneuzivana sedativa a hypnotika patii napf. Diazepam, Rohypnol,
Neurol a barbituraty. Zavislost na tyto latky se vyviji velmi dlouhou dobu, uzivanim téchto
latek zprvu spise jako tiSiciho prostfedku. Mirnd intoxikace zplisobuje spavost, zhorseni
kognitivnich funkci, mirnou motorickou nekoordinovanost, s vy$§imi davkami se G¢inek
latky zvySuje zhorSenim kognitivnich funkci a motorickych funkci, paméti. Pfi uziti
vysokych davek muze dojit az ke smrti, kterd miZe byt zpiisobena depresi dychaci
¢innosti. Del$i uzivani téchto latek ma také vliv na zmény v emocionalité, zplisobuje
deprese nebo bipolaritu emoci. Zavislost se vyviji fyzickd 1 psychicka. Odvykaci stavy
zpusobuji nauzeu, bolesti hlavy, nervozitu, nespavost, zvraceni, neschopnost se soustredit.

Dal8im druhem nealkoholové drogy je Pervitin, ¢ili metamfetamin, vyrabény u nas
z efedrinu, obsazeného napft. v paralenu nebo panadolu. Jedna se o tzv. stimulancia, ktera
zvySuji vigilitu, pozornost a vykonnost, zrychluji metabolismus a tepovou frekvenci,
Sflupanim. Jsou uzivany zejména mladymi lidmi z divodu Gcinku na vyssi vykonnost,
snizuje také chut’ k jidlu.

Tolerance se vyviji rychle. Dlouhodobé uzivani zpiisobuje problémy se spankem,
vysoky krevni tlak, psychické problémy charakteru depresivniho, paranoidniho a
anxidzniho. Pfi akutnim ptfedavkovani se mohou projevit horecka, kiece, koma, krvaceni
do mozku, miize zplsobit i smrt.

Odvykani ma spoustu ptiznaki, jako zvySena nervozita, nespavost, panika, zavrate,
po ukonceni abuzu se mohou projevit psychické poruchy, pfipominajici paranoidni formu
schizofrenie, skleslost, absolutni nevykonnost, touhou po opétovné aplikaci latky.

Mezi zneuzivana organicka rozpoustédla patii zejména toluen, aceton, chloroform,
tetrachloretan, etylacetat, apod. Jelikoz se jednd o zcela dostupné latky, velmi levné, jak v
podobé Cisté, tak jako soucast riiznych drogistickych vyrobki, jsou lehce dostupné
zejména dospivajici mladezi. Uzivany jsou zpravidla inhalacné prostfednictvim napusténé
hadry pfimo nebo pomoci igelitového sacku.

Utinky intoxikace jsou obdobné, jako po poziti alkoholickych napoji, zptsobuji
dezorientaci, zdvraté¢ a euforii, posléze nastupuje deprese, zmény duSevniho stavu,
halucinace. Dale mohou zplisobovat bludy, jako zpomaleni vniméni ¢asu, schopnost 1état,

taktilni halucinace a synestetické vnimani, nekoordinovanou chlzi, o¢ni nystagmus,
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zCervenani kiize, bolesti bficha, nezietelnou blabolivou fec.

Odvykaci ptiznaky nejsou dosud popsany, ale dlouhodobé uzivani mize zpisobit
epilepsii, psychozu, demenci, pfi¢emz tyto nasledky poskozujici zdravi jsou nezvratné a
nevymizi ani po ukonceni uzivani téchto latek (Fisher, 2009).

Nékteré z uvedenych navykovych latek zpisobuji vznik zavislostniho chovani
rychleji, ne¢které zplisobuji nevratné poSkozeni zdravi jiz po kratké dobé uzivani, jiné
mohou byt uzivany dlouhodobé a posSkozeni zdravi se projevi az po nékolika letech.
Jednoznaéné lze vSak fici, Ze jakékoliv uzivani téchto latek poskozuje zdravi, psychiku,
socialni vztahy uZzivatele a vzdy v sobé€ nese riziko nezvratnych zmén v organismu a také
riziko imrti jiz pfi poziti prvni davky drogy.

Ceska republika se stejné tak jako vétSina statd svéta snazi problematiku
zavislostniho chovani fesit prostiednictvim protidrogové politiky a narodni strategie
protidrogové politiky, které vychazi ze strategii OSN o omamnych latkdch a

psychotropnich latkach.

1.8 Protidrogova politika

Vyvoj Sifeni a zneuzivani drog ve svét¢ mizeme rozdélit do tfi zakladnich obdobi.
Asi do roku 1960 byly drogy pokladany za odborny problém, kterym se zabyvala skupina
vysoce specializovanych odbornikii, 1ékait a psychiatrii, ktefi se zabyvali 1éCbou
zavislosti, a kriminalist, kteti se snazili o potirani Sifeni a zneuzivani drog. V letech 1960
— 1990 se jiz drogy stavaji problémem spolecenskym, zejména ve vyspélych zemich.
Dochdzi k nartistu uzivani drog u vSech socialnich vrstev a skupin s vaznymi zdravotnimi
a socialnimi duasledky. To vedlo ke zméné koncepce narodnich protidrogovych politik
jednotlivych stati. Od roku 1990 je jiz problém drog definovan OSN jako problém
globalni, ktery ma nasledujici charakteristiky — ovlivituje prakticky vSechny zem¢ svéta,
kazdd zem¢é ma v ném svou ulohu — producentskou, transitni a spotiebitelskou, témét
kazdy jedinec, rodina ptichdzi do styku s drogovou problematikou, a tudiz jako problém
globalni vyzaduje mezinarodni spolupraci (Kalina, 2003) .

Radimecky definuje protidrogovou politiku ... jako komplexni soubor
preventivnich, vzdélavacich, lécebnych, socidlnich, kontrolnich, represivnich a dalsich
opatieni uskutecniovanych na strukturalni (makro), komunitni (mezzo) a individualni
(mikro) urovni, jejichz konecnym cilem je sniZit uzivani drog a/nebo skody, které
Jjednotliveum a spolecnosti mohou v diisledku uzivani nastat* (Adiktologie, [ on — line],

2006).
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1.8.1 Strategie protidrogové politiky

Globalizace drogového trhu s sebou pfinasi epidemicky charakter zdravotnich a
socialnich duasledkt. Zakladnimi strategiemi protidrogové politiky jsou snizovani
nabidky a poptavky (Kalina, 2003).

Prostredkem pro sniZeni poptavky po drogach je prevence, Kalina je délina :

—  primarni prevenci — ptedchazeni uzivéani drog,
- sekundarni prevence — pfedchazet vzniku, rozvoji a pietrvavani zavislosti —

jedna se o v€asnou intervenci, poradenstvi a 1éceni,

—  terciarni prevence — piedchazeni vaZznému nebo trvalému zdravotnimu a
socialnimu poskozeni v souvislosti s uzivanim drog. Patii sem socialni

rehabilitace, doléovani, podpora v abstinenci (Kalina, 2003).

Institucemi, které maji za cil sniZovani poptavky, jsou podle Kaliny piedevs§im
socialni sluzby, poradenské, zdravotni a vychovné sluzby, poskytované statnimi i
nestatnimi organizacemi. Cilovymi skupinami jsou — obecna populace, zejména v
primarni prevenci, rizikové skupiny, rizikovi jednotlivei, experimentatofi, ptilezitostni
uzivatelé, pravidelni uzivatelé, problémovi uzivatelé, zavisli a rodiny a partnefi uzivatela
(Kalina, 2003).

Strategii boje proti drogam ve svété determinuji predevs§im umluvy OSN — o
omamnych latkdch, o psychotropnich latkdch. Strategie se ovSem vyvijely velmi
nerovnomérné, 1 kdyz imluvy zavazovaly jednotlivé signataiské staty zabyvat se také
nezakonného trhu s drogami ( Kalina, 2003).

V Cervnu 1998 byly na zasedani Valného shromazdéni OSN piijaty zasady
protidrogové strategie pro 21. stoleti. Zakladem strategie se stal ,,boj proti drogam,, a
»Spolecnost bez drog®, s komplexnim a vyvazenym ptistupem spoluprace celospolecenské,
meziresortni, mezioborové a mezisektorové, zalozeny na rovnovaze snizovani nabidky
(zakonn¢ represe) a snizovani poptavky (prevence, v€etné harm reduction a resocializace)
(Kalina, 2003).

Ziakladnimi modely soucasné drogové politiky jsou podle Kaliny (Kalina, 2003):
- model prohibice a represe — cil se soustiedi na potlaceni uZivani vSech

nelegélnich drog pod heslem ,,spolecnost bez drog*,

- model minimalizace $§kod — cilem je pfedchdzeni Skodam, zplisobenych v
souvislosti s uzivanim drog, v oblasti zejména zdravotni a socidlni — tzv. harm

reduction,

38



- model ochrany verejného zdravi — cilem je omezeni zdravotné Skodlivych jevua
na populaci — prevence $ifeni uzivatelského chovani — primérni prevence,

- model kulturni integrace — cilem je omezit uzivani legalnich i ilegalnich drog a
podiidit uzivani béznym regulaénim mechanismiim — jednéa se o ,,normalizaci

drogového fenoménu‘.

1.8.2 Protidrogova politika v Ceské republice

Zaklad protidrogové politiky v Ceské republice tvoii Gtyfi pilife. Primarni
prevence zahrnuje aktivity zaméfené na prevenci uzivani drog, zejména u déti a
dospivajicich. Harm reduction se zaméfuje na snizovani zdravotniho a socidlniho
poskozeni u uzivatelt drog 1 spolecnosti, ktetfi nejsou v danou chvili rozhodnuti pro zivot
bez drog. Lécba a resocializace poskytuje programy lécby a abstinence pro uZzivatele
drog, ktefi se svobodné rozhodli pro Zivot bez drog. Represe zahrnuje soubor zakonnych
opatieni a aktivit, smétujicich k potlaceni nabidky drog (Kalina, 2003).

Drogova politika v Ceské republice je v sou¢asné dobé realizovana na zakladé
Narodni strategie protidrogové politiky, ktera usiluje o vyvdzeny piistup k feSeni
problému uzivani drog z pohledu prevence, represe, 1€cby a resocializace (Narodni
protidrogova centrala [ on — line], 2010).

Radimecky v ¢lanku ,, Hodnoceni drogové politiky “ konstatuje, ze existuje malo
vyzkum, které by se vénovaly zkoumani realizace drogové politiky a opatieni, kterd se
snazi o feSeni situace uzivani navykovych latek. Byvaly vykonny teditel Evropského
monitorovaciho centra pro drogy a drogové zavislosti Estievenart se timto tématem také
zabyva a spolu s dal§imi autory odborné literatury dokumentuje vyrazné rozpory mezi
deklarovanymi drogovymi politikami a praxi. Rozpory jsou dokumentovany mezi
rétorikou deklarovanych politik a uplatiovanim preventivnich, represivnich a 1é¢ebnych
opatfeni a skute¢nymi finan¢nimi vydaji, které¢ jsou na drogovou politiku z vefejnych
rozpoctl deklarovany (Adiktologie, [ on — line], 2006).

Z vyro¢ni zpravy Narodni protidrogové centraly za rok 2010 vyplyva, ze situace v
Ceské republice v oblasti drogové politiky doznala zmén v souvislosti s novelizaci
trestniho zakoniku, ktery byl vyznamné zménén i v oblasti omamnych a psychotropnich
latek a jedt. DoSlo zejména k nariistu zneuzivani konopnych latek nedospélymi a stava se
tak stdle progresivné nariistajicim problémem. Podil na tomto stavu ma medidlni i
spolecenska tolerance vic¢i uzivani konopnych latek, legalizacni snahy o terapeutické
vyuziti marihuany a jeji legalizace pro ,,rekreacni* ucely. Dle centraly méla na tento stav

vyznamny vliv 1 cilend dezinterpretace novely trestniho zakoniku vetSinou ¢eskych médii.
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vzrista, dovozové drogy heroin, kokain, efedrin a dal$i jsou nadidle dovazeny
organizovanymi zloCineckymi uskupenimi v podobném rozsahu jako v letech minulych

(Narodni protidrogova centrala [ on — line], 2010).

1.8.3 Zmény v trendech protidrogové politiky

V poslednich letech vSak dochazi na riznych urovnich — politické, védecke,
zdravotni, socialni politiky, pravni a dalSich - k diskusi o ucinnosti soucasnych trend v
protidrogové politice. Stale cCastéji se ozyva kritika politiky kriminalizace uZzivatell
nelegdlnich drog.

Dne 18. ¢ervence 2010 se ve Vidni konala XVIII. mezindrodni konference o AIDS
za casti prednich svétovych odborniki z oborti zdravotnictvi, védy, politiky, protidrogové
politiky, kde ucastnici konference piijali tzv. Videnskou deklaraci. Konference byla
svolana Mezinarodni spole¢nosti pro AIDS, zucastnili se ji také predstavitelé Svétové
zdravotnické organizace, Utadu OSN pro drogy a kriminalitu, Evropské unie a dal3ich
vyznamnych instituci. Bylo zde konstatovano, ze v soucasné dob¢ se protidrogova politika
nachazi na kiizovatce. Vyzkumy dokazuji, ze kriminalizace uzivateli drog zplisobuje
masivni narust globalni epidemie HIV, coz piindsi ve velkém métitku negativni zdravotni
a socidlni dusledky. Videniska deklarace vyzyva ke zméné soucasné protidrogové
politiky, ktera prostfednictvim vymahani prava nezabranila dostupnosti nelegalnich drog
ani snizeni poctu uzivatelti drog. Naopak dochdzi k jejich nartstu a s tim je spojen nartist
lidi, kteti onemocnéli HIV v souvislosti s uzivanim drog (International Centre for Science
in Drug Policy [ on — line], 2010).

Ugastnici konference vyzvali politické predstavitele, aby staty provedly transparentni
hodnoceni ucinnosti stavajicich protidrogovych politik, na zakladé¢ védecky podlozenych
studii, dekriminalizaci uzivateld drog, zruSeni povinnych center pro lécbu drogové
zavislosti, které poruSuji VSeobecnou deklaraci lidskych prav, a navySily financni
prostfedky pro realizaci komplexniho baliku intervence HIV (International Centre for
Science in Drug Policy [ on — line], 2010).

Podle zavért Videnské deklarace zavery védeckych studii neodstrani uzivani drog
nebo problémy vyplyvajici z injekéniho uzivani drog, ale mohou napomoci respektovat,
chréanit a napliovat lidskd prava, presmérovat obrovské finanéni prostfedky tam, kde je
jich nejvice zapotiebi — k provadéni primarni prevence, regulace, 1écbé a minimalizaci
poskozeni uzivatelt — harm reduction (International Centre for Science in Drug Policy [ on
—line], 2010).
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Problematika kriminalizace uzivateli drog je dle mého nazoru komplikovana.
Souvisi primarn¢ s nutnosti uzivatele obstarat si denn¢ ¢astku prevysujici jeden tisic korun
na denni davku uzivané drogy. V praxi ma zavisly jen malo moZnosti si tuto c¢astku
obstarat — drobnymi krddeZzemi, loupeZzemi nebo prodejem nelegédlnich drog,
prostfednictvim zaméstnani si takovou castku neni schopen vydélat. V téchto ptipadech
vSak se dle mého ndzoru jednéd o krimindlni chovani, které je nutné postihovat stejné jako
u ostatnich osob, které se této Cinnosti dopousti. Dle mého nazoru by se v prvé tadé
protidrogova politika méla zaméfit na odstranéni pfi¢iny - a to jak zabranit nabidce -
moznosti ziskat tak lehce drogu, jak je to v soucasné dobé mozné. A pokud je moZznost,
pak je zde i moznost vzniku zévislostniho chovani, které pak piinasi ostatni dusledky v

podobé¢ kriminalniho chovani a nasili.

1.9 Systém socidlni prace s osobami zavislymi na nealkoholovych
drogdch

V Ceské republice socialni prace s osobami zavislymi na nealkoholovych drogach
vychazi z principi protidrogové politiky. Jejimi hlavnimi principy jsou snizovani
poptavky, snizovani rizik a sniZovani dostupnosti. Socialni prace se uplatiiuje na poli
sniZovani poptavky v oblasti 1éCby a resocializace, prevence, na poli snizovani rizik se
jedna o omezovani S§kod zdravotnich a socidlnich, na poli represe plisobi socialni prace v
rdmci probacni a mediacni sluzby a vézenské sluzby (Matousek, 2005).

Lécba zavislosti na nealkoholovych drogach je zaloZena na piedpokladu, ze se
zavisly jedinec sdm rozhodl svou zavislostni poruchu 1é¢it za pomoci odbornikii. Motivace
trvalad a dislednd abstinence do konce Zivota a resocializace zavislého — opétovné zatrazeni
do spole¢nosti, stabilizace socidlni situace, pomoc pii hleddni zaméstndni, bydleni,
obnoveni vztaht s rodinou (Matousek, 2005).

Praci s uzivateli nealkoholovych drog se vénuji rizni profesiondlové — socialni
pracovnici, psychiatfi, psychologové, specialni pedagogové. Problematikou zavislosti se
zabyva nékolik resorti statni spravy, verejné spravy, statni a nestatni instituce,
naptiklad policie, soudy, proba¢ni a mediacni sluzba, 1é¢ebnd zatizeni, socialni kuratofi,
kuratofi pro déti a mladez, protidrogovi koordinatofi, hygienickd sluzba, riznd odvétvi
mediciny, socidlni sluzby (Matousek, 2005).

Socialni sluzby jsou osobam zdvislym na nealkoholovych drogach podle zdk.c.
108/2006 Sb. poskytovany v ramci sluzeb socidlni prevence, které maji zabranit

socialnimu vylouceni osob, které jsou ohrozeny socidlnim vyloucenim zejména svym
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rizikovym zpiisobem Zivota, kterym pro tyto ucely rozumime zévislost na nealkoholovych
drogéch.

V soucasné dob¢ jsou podle Matouska poskytovany nasledujici sluzby urcené
osobam zavislym na nealkoholovych drogach :

Terénni sluzby jsou poskytovany piimo na ulici v mistech, kde se zavisli pohybuyji.
V ramci terénni prace probiha vyménny program — stiikacek, jehel, dezinfekénich
prostiedkli a jsou poskytovany kondomy. Terénni pracovnici poskytuji poradenstvi o
moznosti 1écby, informace o rizicich spojenych s uzivanim drog, moznostech stabilizace
socialni situace, 1éCeni.

Nizkoprahova kontaktni centra poskytuji anonymni pomoc uzivatelim drog v
ramci strategie snizovani rizik (harm reduction) stejn€ jako terénni programy, také
poskytuji potravinovy a hygienicky servis. Dale poskytuji poradenstvi, krizovou
intervenci, zprostiedkovavaji kontakt se spoleCenskym prostiedim, pomoc pii obstaravani
dokladu, kontakt na 1é¢ebna zafizeni a detoxikaci.

Ambulantni 1écba je 1é€ba poskytovanad AT poradnami a krizovymi centry na
zaklad¢ individualniho planu 1é¢by. V ramci 1éCby zavisly pravidelné dochazi do poradny
nebo centra a podrobuje se 1écebnému programu.

Denni stacionare poskytuji ambulantni 1é¢bu formou celodenniho programu v délce
2 -3 mésicti, béhem néhoz se klienti kazdy den vraci do svého ptirozeného prostiedi. Lécba
muze probihat formou individualni, rodinné nebo skupinové terapie.

Detoxikace trva zpravidla 5 — 10 dnGl a je zaméfena na zbaveni organismu
navykovych latek. Je zpravidla pozadovdna ptred nastupem klienta do zafizeni
poskytujiciho dlouhodobou 1é¢bu.

Lécba v psychiatrickych 1é¢ebnach probiha formou pobytovou po dobu 3 — 6
mésici, je rozdélena do tii fazi a vyuziva formu individuélni, skupinové a rodinné terapie.

Terapeutické komunity poskytuji stiednédobou nebo dlouhodobou pobytovou
1é¢bu trvajici 6 — 18 mésici. Lécba je rozdélena do Ctyf fazi, vyuZiva individualni
poradenstvi, skupinovou, rodinnou a pracovni terapii.

Naslednou péci poskytuji doléfovaci centra, kterd plni funkci prevence relapsu
uzivani drogy. Trva zpravidla 6 — 12 mésicli, soucasti je poradenstvi a individualni a
skupinova terapie. Soucasti nasledné péce je pomoc pii hledani prace, vhodného bydleni,
poskytnuti chranéného bydleni, prace v chranénych dilnach, parova a rodinna terapie.

Substituéni programy poskytuji prostiednictvim specializovanych programa nebo

odbornych Iékatti 1é¢bu zavislym na drogach opidtového typu podavadnim nahrazky
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nelegélni drogy, v soucasné dobé napi. metadonu a subutexu. Tato 1éCba je zaméfena na
stabilizaci fyzické, psychické a socidlni situace klienta, ktery se jesté nerozhodl pro aktivni
1é¢bu. Cilem je prevence kriminalniho chovani uzivatele v souvislosti se ziskdvanim
prostiedkli na drogy.

Pravni poradenstvi je poskytovdno uzivatelim drog nebo zaméstnanclim zatizeni
pro uzivatele drog, ktefi se dostali do konfliktu se zdkonem, nebo piipadné zastupovani v
pravnich sporech (Matousek, 2005).

Zaklad prace s jedinci zavislymi na drogach tvofi prace terénni a prace
nizkoprahovych zafizeni. Prostfednictvim této prace dochazi k prvotnimu kontaktu se
faktorem pro budouci terénni praci, jejimzZ cilem je nabidnout zavislym feSeni problémul
spojenych s uzivanim drog. Podafi-li se navazat kontakt a ziskat divéru, je mozné
poskytnou nejen sluzby harm reduction, ale také poradenstvi k rizikim spojenych s
uzivanim drog, zprostfedkovani vySetfeni na prenosné nemoci spojené s ablizem drog,
zprostiedkovani 1écby téchto nemoci, poskytnuti informaci o moznostech 1é€by zavislosti
a posilovani motivace k absolvovani 1écby (Matousek, 2005).

Dalsi dulezitou casti prace se zavislymi na drogich je predlééebné poradenstvi.
Cilem je podpora klientovy motivace k 1é¢b¢, ktera by méla byt optimalni s ohledem na
klientovu situaci. Zakladem je zpravidla klientova vlastni bilance ziskl a ztrat spojenych s
uzivanim navykové latky a podpora jeho sebediivéry (Matousek, 2005).

Hlavnim cilem lééby zavislosti jsou zména Zivotniho stylu zavislého a piijeti
abstinence jako nezbytné soucasti dalSiho zivota klienta. K dal§im ciliim patii prevence
relapsu, stabilizace socialni situace klienta, schopnost ptijmout odpovédnost za sebe a za
své jednani, zlepSeni mezilidskych vztah, nacvik dovednosti ke zvladnuti riznych situaci.
Soucasti nekterych pobytovych lécebnych zatfizeni je v zavéru 1éCby napi. oddélené
bydleni, osvojovani nebo obnoveni si pracovnich ndvykii, obnoveni samostatnosti a
autonomie klienta (Matousek, 2005).

Po absolvovani 1écby by mél klient navazat spolupraci s nékterym zarizenim
nasledné péce. Vyuzije-li klient bezprostiedne po 1écbé sluzby nésledna péce, zvysuje se
tim pro n¢j UCinnost 1écby a schopnost udrzet stav abstinence. Ma spiSe podplrny
charakter, zaméfeny na stabilizaci klientova zivotniho stylu, posilovani abstinence,
obnoveni vztahll s rodinou a partnery. I v piipadé relapsu je vhodné spolupracovat s
naslednou péci dale, nebot’ i1 relaps mlize byt soucasti dolécovaciho procesu a miize byt

dobrou piilezitosti k u¢eni (Matousek, 2005).
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Socialni prace s osobami zavislymi na nealkoholovych drogach v Olomouckém kraji
vychazi ze Stifednédobého planu rozvoje socidlnich sluzeb v Olomouckém kraji. Pro
obdobi 2011 — 2014 pftijal Olomoucky kraj za hlavni cil a opatifeni: Udrzeni a rozvoj
stavajicich terénnich, ambulantnich a pobytovych socialnich sluzeb pro osoby ohrozené
navykovym jednanim v Olomouckém kraji. Podle analyzy SWOT silnou strankou
poskytovanych socidlnich sluzeb v oblasti prace s lidmi ohrozenymi zavislosti je jejich
kvalita. Sluzby vyuziva velké ¢ast cilové skupiny. Propojeni zdravotnickych a socialnich
sluZeb nelze oznacit za systémové, ale existuje mezi nimi dobra spoluprace i1 komunikace.
OhroZeni existence a rozvoj stavajicich sluzeb predstavuje nestabilni financovani téchto

sluzeb (Strednédoby plan rozvoje, 2011).

1.10 Shrnuti teoretickych vychodisek

V ¢&asti teoreticka vychodiska jsem si stanovila za cil formulovat klicové teoretické
kategorie pro mou praci - socialni deviace, socidlni patologie, teorie kulturniho pfenosu,
rodina, z&vislost na nealkoholovych drogach — které vymezily teoreticka vychodiska mé
prace. V jednotlivych kapitolach jsem pomoci analyzy a komparace podala zakladni
piehled a vyhodnoceni aktudlniho stavu zkoumané problematiky. Teoreticka vychodiska a
vysledky empirickych vyzkumi dané problematiky jsem pouzila také v kapitole prakticka
¢ast — v podkapitolach vyhodnoceni, diskuse a zavér. Vyhodnocenim teorii a uvedenych
empirickych studii jsem dospéla k zavéru, ze rodina se miize stat jednim z faktorti, které
mohou ovlivnit vznik socidlné¢ patologického chovani, tedy i1 vznik zavislosti na
nealkoholovych drogach. Téchto faktorti vSak existuje vice a mohou plsobit samostatné
nebo multifaktoridln€. Prostfednictvim praktické casti se tedy pokusim zjistit, zda u
klientd K-centra pro drogové zavislé byla rodina tim faktorem, ktery ovlivnil vznik
zavislosti na navykovych latkéach.

Jelikoz mym oborem je obor Pedagogika — socidlni prace, rozsifila jsem kapitolu
teoretickd vychodiska o dal§i casti, kterymi jsem chtéla problematiku zavislosti na
nealkoholovych drogach uvést do SirSich souvislosti a to v souvislosti se socidlni praci a
cilovou skupinou mého vyzkumu — osobami zévislymi na nealkoholovych drogach.
Jedna se o c¢asti, ve kterych jsem pfiblizila problematiku zavislosti na nealkoholovych
drogach z pohledu prava a jejich pravnich disledki; zplsob feSeni situace drogové
zavislosti ve spolecnosti prostfednictvim protidrogové politiky; klasifikaci nejCastéji
uzivanych omamnych a psychotropnich latek a na zavér jsem uvedla zakladni piehled
poskytovanych socidlnich sluzeb osobdm zavislym na nealkoholovych drogach.

V nasledujici ¢asti jsem se pokusila prostiednictvim kvalitativniho vyzkumu zjistit,
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zda mélo rodinné prostiedi vliv na vznik zévislostniho chovani u klientli K-centra a
zjisténé vysledky jsem porovnala s rlznymi teoretickymi vychodisky a vysledky

empirickych studii.
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2 Prakticka cast

V praktické ¢asti jsem nastinila zdkladni pfistup mého vyzkumu — popis metod
zkoumani, plan vyzkumu s popisem prostfedi a osob, kterych se bude vyzkum tykat.
Detailn¢ jsem popsala vSechny metody a ¢asovy pribéh vyzkumu. V ¢ésti studie uvadim
popis pribéhu sbéru dat a naslednou analyzu a syntézu ziskanych dat, jejich komparaci
pomoci tfidéni a zjiStovani piipadnych spoleénych znakiti u podskupin sledovaného
vzorku. V Casti vyhodnoceni dat a diskusi jsem pomoci fenomenologické interpretace
porovnala zjisténé skutecnosti s existujicimi vysledky dosavadnich empirickych vyzkumt

a teorii, tykajicich se tématu prace.

2.1 Popis metod zkoumdani

Jako zékladni pfistup pro mou diplomovou praci jsem si zvolila metodu
kvalitativniho vyzkumu, nebot’ tato metoda je mi osobné bliZsi, neZ metoda kvantitativni.
Jak uvadi Chraska kvantitativné zaméiené vyzkumy vychdzi z pozitivismu, ktery
predpoklada existenci pouze jedné objektivni reality, kterd neni zavisla na naSich postojich,
presvédcenich a citech, a védu povazuje za jediny mozny prostiedek poznani (Chraska,
2006). Vice nez pocty, prumery, statistiky mne zajimaji konkrétni lidé, jejich ptibéhy,
souvislosti, pfi¢iny a nasledky. Povazuji lidskou bytost natolik za jedinecnou, v kazdé
chvili Zivota ovlivnénou nepfebernym mnozstvim podnéti, vlivi, Ze jakékoliv vymezeni
Clovéka prostfednictvim statistik, kategorii a ¢isel nepovazuji za vypovidajici a
vérohodné. A proto jsem si zvolila metodu, ktera mi umoZznila nahlédnout do osobnich
pfibéha klientd K-centra a prostfednictvim jejich vyhodnoceni a interpretace pomohla
nalézt mozné pficiny stavu, ve kterém se v soucasné dob¢€ nachazeji.

Teoretickym  vychodiskem kvalitativniho  vyzkumu je filosoficky smér
fenomenologie, ktery vychazi z predpokladu, ze jednéani lidi je subjektivni a tudiz
pripousti existenci vice realit. ,,Kvalitativni pristup predstavuje radu rozdilnych postupu,
které se snazi najit porozumeni zkoumanému socialnimu problému. Kvalitativni vyzkum je
nenumerické Setreni a interpretace socialni reality. PFedmétem kvalitativni metodologie je
studium bézného, kazdodenniho Zivota lidi v jejich prirozenych podminkach (Reichel,
2009, s. 40 - 41).

Zakladem kazdého vyzkumu jsou dvé hlavni obecné metody : analyza — syntéza,

indukce — dedukce. V ptipadé¢ mého vyzkumu jsem pouzivala metody analyzy a syntézy,
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pomoci analyzy jsem rozdélila jednotlivé prvky zkoumané reality na komponenty, zjistila,
jak tyto komponenty funguji jako relativné samostatné prvky a jaké jsou mezi nimi vztahy,
pomoci syntézy jsem tyto Casti slozila do celku, abych mohla popsat hlavni organizacni
principy, kterymi se tento celek fidi v zavislosti na jeho ¢astech. Nasledné jsem pouzila
metodu dedukce, kterd spociva v logickém odvozeni zavéru z mnoziny jinych tvrzeni,
ktera povazujeme za pravdiva. V piipadé empirického vyzkumu pouzivame dedukei,
chceme-li néjaky ptipad podridit urCitému pravidlu. Jednd se o vztah mezi daty a teorii,
kdy z teorie vyvodime deduktivné tvrzeni, které poté porovnavame se ziskanymi daty.
Vyzkum je charakterizovan podle Hendla schématem : Teorie — tvrzeni — data, hovoiime o
deduktivné vyuZzité teorii (Hendl, 2007) .

Tématem mého vyzkumu byl jev — drogova zavislost — vliv rodinného prostfedi na
vznik drogové zavislosti. Existuji rizné teorie, které vysvétluji vznik deviantniho chovani.

Jednou z nich je jiz vySe zminénd teorie Kkulturniho prenosu a také teorie
behavioralni, ze kterych vyplyva, ze kazdé chovani, i maladaptivni, je nauceno v interakci
s prostfedim v pribéhu Zivota €lovéka (Fischer, 2009).

Cilem vyzkumu bylo zjistit, zda v pripadé zavislosti na drogach plati tyto teorie a
pro¢ k tomu dochdzi. Zamérem mého vyzkumu bylo pozndni vyseku socidlni reality,
smétujici k jejimu lepSimu porozuméni a nasledné predikci a piipadnému ovlivnéni
vzniku zkoumaného jevu.

Utelem vyzkumu byla explanace, jejimz cilem je, jak uvadi Hendl, poznani a
vysvétleni ,,proc* se urcity jiz dobie popsany jev déje danym zplisobem; s cilem zjisténé
zkuSenosti vyuzit pro ptipadné ovlivnéni vzniku zkoumaného jevu v budoucnu, naptiklad
prostfednictvim vychovy a socidlni prace s rodinou, détmi a mladeZi (Hendl, 2007).

Vyzkum Hendl d€li na zdkladni a aplikovany. Zaikladni vyzkum se zabyva
pfevazné teoretickymi otdzkami, vytvafenim zakladnich poznatki a teoretickému
porozumeéni, zatimco aplikovany vyzkum, ktery jsem zvolila pro svou praci, se snazi
odpovidat na otazky, které jsou bezprostiedné vyuzitelné pro praxi, a provadi se vétSinou v
prirozeném prostiedi (Hendl, 2007).

Téma mého vyzkumu se tykalo ovéfeni platnosti teorie o vlivu socializace v
rodinném prostfedi na vznik deviantniho chovani, které¢ by bylo mozné vyuzit v
budoucnosti pro praxi v praci s détmi a dospivajici mladezi, problémovymi rodinami, v
ramci prevence, jak v oblasti socialni prace tak v oblasti pedagogického ptisobeni.

Vyzkum mé diplomové prace byl zalozen na nékolika pripadovych studiich klientd

kontaktniho centra pro drogove zavislé. Dikladnym a detailnim prozkouméanim nékolika
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ptfipadll klientd kontaktniho centra jsem se snazila ziskat velké mnozstvi dat, zachytit
jednotlivé ptipady v jejich slozitosti, popsat vztahy v jejich celistvosti a tim porozumét
jinym obdobnym ptipadiim, a v zavéru jsem se pokusila tyto pfipady viadit do SirSich
souvislosti (Hendl, 2007).

Prostfednictvim podrobného vyzkumu aspektu primdrni socializace drogoveé
zavislych klientli kontaktniho centra jsem se snazila nalézt mozné pticiny, determinanty,
které ptedchazely vzniku drogové zavislosti, a to prostfednictvim osobnich pripadovych
studii nc¢kolika drogove zavislych. Podle Hendla se jedna o nejvhodnéjsi strategii, kdyz
nas zajimaji otazky ,,proc* a ,jak“, v ptipadé¢, Ze nemame zadny vliv na prabéh udalosti a
v ramci vyzkumu se zamétujeme na pritomny jev v ramci jeho realnych kontexti. Vyzkum
byl zaméfen na minulost, postoje, kontextové udalosti, které predchazely vzniku zavislosti
na navykovych latkach (Hendl, 2007).

Pomoci deskriptivnich mnohapripadovych studii jsem se pokusila podat
komplexni popis zkoumaného jevu. Vybér osob pro studii vychazel ze zajmu a ochoty
klientlh kontaktniho centra spolupracovat na studii, pouzila jsem strategii replikace, kdy
ptipady nejsou vybirdny podle logiky statistické¢ho Setfeni a neptedstavuji tedy statistické
jednotky (Hendl, 2007).

Zakladnimi  technikami  pro  vypracovani m¢é diplomové priace byl
polostandardizovany rozhovor s otevienymi a uzavienymi otdzkami, pozorovani a
nasledna analyza a syntéza dat a komparace jednotlivych ptipadu.

Rozhovor je podle Schneidera technika, kterd spociva v bezprostfednim rozhovoru
vyzkumnika se zkoumanym jedincem. Jednd se o jednu ze zakladnich technik
sociologického vyzkumu, pfi které prichazeji do kontaktu dv€é navzajem cizi strany, které
navazuji styk, v némz nehraji rovnocennou tlohu, vztah je asymetricky, protoze rozhovor
je veden a fizen badatelem. Pro ufel mého vyzkumu jsem vyuZila rozhovor
polostandardizovany — zjevny. Bez jakéhokoliv utajovani jsem pozadala o spolupraci
klienta kontaktniho centra a do zaznamového archu zaznamenala odpovédi na piredem
pfipravené otazky, jejichz formulace byly zaznameniny podle odpovédi dotazovaného.
Sled otazek jsem pfizpisobovala situaci (Schneider, 1989). Zaznamenané odpovédi jsem
pomoci transkripce ptevedla do pisemné podoby — kazuistik jednotlivych klientd.

Pfi vedeni rozhovoru jsem vyuzila také techniku primého pozorovani a
empatického porozuméni, které mi pomohlo Iépe interpretovat odpovédi na polozené
otazky pti rozhovoru (Schneider, 1989).

Na zé&vér praktické casti jsem provedla vyhodnoceni vysledkd vyzkumu a v ¢asti
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diskuse jsem porovnala tyto vysledky s existujicimi teoriemi, paradigmaty, védeckymi
poznatky souvisejicimi s tématem diplomové prace.
Zavérecna cast diplomové prace obsahuje celkové vyhodnoceni vyzkumu a

komparaci zjisténych vysledka s predpokladem diplomové prace.

2.2 Plan vyzkumu - popis a charakteristika vybranych osob, ucastnicich se
vyzkumu, prostiedi

Za misto mého vyzkumu jsem si zvolila pracovisté sluzby socialni prevence pro
drogové zavislé K-centrum v Sumperku, které je soudasti obecné prosp&iné spole¢nosti
PONTIS Sumperk. V ramci protidrogové socialni politiky a sluZeb socialni prevence se
vénuje praci s drogove zavislymi.
Cilovou skupinou vyzkumu byli zavisli uzivatelé nealkoholovych drog. Centrum
poskytuje aktivity v ramci tzv. “harm reduction” — vyménu injek¢nich stiikacek a jehel,
poskytuje zdravotni material k aplikaci a oSetfeni po aplikaci drog, dale poskytuje ochranu
pro sexudlni styk uZivatelim drog. DalSimi aktivitami jsou poskytovani poradenské
¢innosti, pomoc pii feSeni obtiznych zivotnich situaci — ve spolupraci s pracovisti
socidlnich odbort v misté, poradenstvi pro zdjemce o 1écbu, psychologické poradenstvi,
pravni poradenstvi, potravinovy a hygienicky servis.
Klienty kontaktniho centra jsem si vybrala pro ucast v mém vyzkumu. Jedna se o
osoby zavislé na nealkoholovych drogéch, ktetfi vyuzivaji sluzeb kontaktniho centra.
Na zéklad¢ zadosti o umoznéni vyzkumu jsem pravidelné v obdobi duben — Cervenec
2011 pracovisté K-centra navstévovala a zde provadéla Setieni s klienty kontaktniho centra
v ptipadé, kdyZ byli ochotni na vyzkumu spolupracovat.
Zakladatel spole¢nosti: mésto Sumperk, se sidlem nam. Miru 1, 787 93Sumperk,
IC: 00303461
Datum zaloZeni spolefnosti:10.09.1999 na =zakladé¢ wusneseni Zastupitelstva meésta
Sumperka ¢. 390/99 ze dne 06.09.1999
Pravni forma spolecnosti : obecné prospésna spole¢nost
Registrace: spoleCnost byla zapsana do rejstiiku o. p. s.vedeného Krajskym soudem v
Ostrave, oddil O, vlozka 96 dne 27.09.1999

Zakladnim poslanim spolecnosti je poskytovani socialnich sluZeb v souladu se
zakonem ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjSich predpist, pro
seniory, zdravotné postizené osoby, osoby v krizi a déti a mladdez ohrozené
spolecensky nezadoucimi jevy.

Cinnost organii spolegnosti je obecné definovana §§ 10 - 16 zakona &. 248/1995 Sb.,

49



o obecné prospésnych spole¢nostech, ve znéni pozdéjsich predpist.
Organy spole¢nosti jsou: spravni rada, dozor¢i rada a reditel.

PONTIS o.p.s. provozuje a poskytuje socidlni sluzby — sluzby socialni prevence a
socialni péce, socidlni poradenstvi, domy s pecovatelskou sluzbou, denni stacionate,

azylovy dim, kontaktni centrum, krizovou pomoc, nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez,

socialni aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postiZzenim, provozuje a
poskytuje dalsi sluzby, ptijcuje kompenzacni pomicky, provozuje kavarnicku pro

seniory, klub diichodcti, socialni byty, spolecenské stiedisko ,,Severt. Jako doplinkovou
¢innost provozuje hostinskou c¢innost, poskytovani sluzeb pro zeméd¢lstvi a
zahradnictvi, poskytovani  technickych sluzeb, ptipravné prace pro stavby. Pontis o.p.s. je
¢lenem Ceské asociace peovatelskych sluzeb, Sdruzeni azylovych domi, Sité
matefskych center. Financovani spolecnosti je vicezdrojové.

Cilova skupina Pontisu je velice Sirokd — seniofi, zdravotné postiZzeni, drogové
zavisli, déti a mladistvi ze socialné rizikového prostiedi, rodi¢e s détmi, kteti se ocitli v
tizivé socialni situaci.

Reditelstvi Pontisu sidli v Sumperku, na nam. J. Zajice a mé velké mnozstvi dalsich
pracovist, napt. kontaktni centrum, nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez, azylovy dim,
denni stacionare, domy s pecovatelskou sluzbu, ptijcovnu kompenza¢nich pomicek, atd.

(Pontis [ on — line], 2011).

2.3 Technika sbéru dat — metody, ¢asovy pritbéh

Jako zéakladni pfistup pro mou diplomovou praci jsem si zvolila metodu
kvalitativniho vyzkumu. Vyzkum probihal formou zpracovani nékolika osobnich
pripadovych studii klientd kontaktniho centra a nasledné analyzy a syntézy ziskanych
dat a transkripce jednotlivych pfipadovych studii, jejich komparace, s cilem podat
komplexni popis zkoumaného jevu a pomoci analyzy, syntézy a dedukce vyvodit
pfipadné zavéry, zda vybrané piipady potvrzuji paradigma a hlavni pfedpoklad mé
diplomové prace — paradigma interpretativni — teorii kulturniho pfenosu.

Pomoci polostandardizovaného rozhovoru jsem zjiStovala kvalitu socializace
ucastnikli vyzkumu v rodinném prostiedi v dobé détstvi a dospivani. Néasledné jsem
porovnavala nékolik vybranych kategorii a zjiStovala, zda se u jednotlivych zkoumanych
ptipadli vyskytovaly spolecné znaky, které by bylo mozné zobecnit vzhledem ke
zkoumanému problému. Pro volbu kategorii pro zdznamovy arch jsem se inspirovala
kategoriemi z kvalitativniho vyzkumu diplomové prace Holenové, predmétem jejiho
vyzkumu byly Zivotni piibéhy klientek azylovych domt (Holetiova [on line ], 2011).
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Pro potfeby vyzkumu jsem vytvofila zdznamovy arch s otevienymi a uzavienymi
otazkami, zdznamovy arch uvadim v Ptiloze €. 1:
1. Vasvek vroce 2011.
Jste muz — Zena.
Rodinna anamnéza.
Socialni anamnéza.
Zdravotni anamnéza.
Rodi¢e — charakteristika.
Jaké byly hodnoty rodict

Atmosféra doma — zptisoby feseni konfliktli, vzorce chovani.

o ® N N kv D

Zpiisob emociondlni komunikace v rodiné — moZnost se svéfit, pochopeni, sdileni
nedostatek, nemoznost sdileni prozitkt, kolik ¢asu travili spole¢né,
zaméstnany, praci pfetiZzeny rodi¢, nezaméstnany rodic.
10. Finanéni zajisténi rodiny, materialni zajisténi, bydleni, zaméstnani rodic,
vzdélani rodic.
11. Dosazené vzdélani klienta, zajmy, konicky, tradveni volného casu.
12.  Vyznamnd osoba — tzv. druhé osoba a vztah k ni.
13.  Zlomové¢ udalosti — nové prostiedi, prechod na Skolu, novi ptatelé, parta.
14. Ztraty - smrt blizké osoby, rozchod rodict, ztrata pratelstvi — reakce, feSeni.
15. Vztah s rodici v soucasnosti.
16.  Smysl zivota — sméfovani k ,,né€emu”, prazdnota, samota.
17. S jakymi problémy se potykate v soucasnosti.
18.  Budoucnost — o¢ekavani.
Vyzkum probihal v Kontaktnim centru Krédo v Sumperku v obdobi duben az
cervenec 2011. Po ziskani dostatecného mnoZstvi dat jsem ziskand data zpracovala a

vyhodnotila v pribéhu mésice srpna 2011.

2.4 Studie - sbér dat, analyza dat, vyhodnoceni ziskanych dat

Pro téma mé diplomové prace jsem se rozhodla v pribéhu ¢tvrtého ro¢niku studia
vysoké Skoly. Po schvéleni teze mé diplomové prace vedouci prace  Skopalovou, v lednu
2011, jsem v bieznu 2011 navstivila feditele PONTIS Sumperk, o.p.s., abych jej pozadala
o umoznéni vyzkumu v jednom ze zafizeni — Kontaktnim centru Krédo pro drogoveé
zavislé v Sumperku. Reditel Adamek mou Zadost piijal a vyjadfil souhlas. Poté jsem
navstivila pfimo pracovisté, abych se domluvila s pracovniky K-centra na provedeni

vyzkumu.
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2.4.1 Sbér dat — kazuistiky

V této casti jsem se pokusila prostiednictvim metod  polostrukturovaného
rozhovoru, pozorovani, aktivniho naslouchani a empatického porozuméni dat
odpovéd na vyzkumnou otazka ¢. 1 - Jak Kklienti popisuji rodinné prostredi,
rodicovské pristupy a strategie chovani v dobé détstvi a dospivani v nuklearni
rodiné?

Pro prvni rozhovor jsem si zvolila den 27. dubna 2011 v odpolednich hodinéch.
Jelikoz se jednd o velmi osobni témata, ktera jsem v ramci mé diplomové préace zjistovala,
a také protoze pro vyzkum jsem si zvolila klienty, u kterych neni vzdy jisté, jak budou na
zadost o provedeni vyzkumného rozhovoru reagovat, nepiedpokladala jsem, ze ma snaha
pozéadat o rozhovor bude uspésna hned na prvni pokus. Diky pomoci pracovnikli K-centra
jsem v tento den uskutec¢nila prvni rozhovor.

Prostfednictvim transkripce — pievodu mluveného projevu z rozhovorti do pisemné
podoby - jsem rozhovory vzdy v den uskuteénéni rozhovoru zaznamenala a uvedla v
nasledujicim textu formou kazuistik klientii. V textu jsem pouzila nékteré vyrazy
klientl, pro zachovani autenticity jejich projevu. Klienty jsem z diavodu ochrany a
zachovani jejich anonymity oznacila velkymi pismeny abecedy. Pied kazdym rozhovorem
jsem klienty seznamila s tématem vyzkumu prace a také jsem je upozornila na moznost
neodpovidat na otdzky, pokud se jim budou jevit jako nepfijatelné. Vybér klientii byl
nahodny a zavisly na ochot¢ uskutecnit se mnou rozhovor.

Klient A, v¢k 25 let, muz, rozhovor proveden dne 27.4.2011.

Do K-centra jsem pfisla dne 27.4.2011 v odpolednich hodinach. Po domluvé s
pracovniky K-centra jsem oslovila jednoho z pfitomnych klienti a pozddala ho o
spolupraci na mém vyzkumu. Pfedstavila jsem se a sd€lila jsem mu téma mé prace a
zaméteni rozhovoru na rodinu a predpoklddanou dobu rozhovoru asi 30 minut. Klient A s
rozhovorem souhlasil. Podékovala jsem mu za ochotu a upozornila ho, ze pokud nebude
chtit na nékterou z otazek odpovidat, nemusi, nebot’ se tykaji velmi osobnich zalezitosti.

Klient A byl do svych 9 let jedind¢kem, v tomto roce se jeho rodic¢e rozvedli. Od té
do dnesniho dne.

V soucasné dob¢ nema klient A trvalé bydlisté, zfejmée bydli ,,na ulici“. Absolvoval
zékladni Skolu, poté navstévoval stfedni odbornou Skolu, obor truhlaf. Studium
nedokoncil, ve druhém ro¢niku studia zanechal. Od té doby je nezamé&stnany, doposud

nikde nepracoval. Koni¢ky nemél zadné, jen nékdy s otcem jezdil na ryby.
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Ke zdravotnimu stavu uvadi, Ze je v soucasné dobé zdrav a ani jako dit¢ nebo
dospivajici netrpél zddnym zadvaznym onemocnénim.

Rodice se rozvedli z ditvodu navazani vztahu s novymi partnery. Vztahy mezi rodici
jsou i v soucasné dobé dobré, oba se o rodinu starali i o klienta, do doby dospivani nemél s
rodi¢i vazné problémy. Otec pracuje jako sklaf — vyucen, matka jako kucharka — vyucena.
Mezi otcovy zaliby patiil lov ryb, matka se starala o doméicnost, rada vatila. Zadné
problémy u rodict s alkoholem ani s drogami nebo jinou zavislosti neuvedl.

Vyrazné problémy s rodi¢i v détstvi nemél, v obdobi puberty obcas ano, nejprve je
tesil ,tichou domacnosti, pozd¢ji uteky z domu, které trvaly az 3 dny. Klient uvadi, ze
komunikace a feSeni problémi s rodici probihaly na dobré trovni, rodice méli snahu se
domluvit, problémy fesit, v ptipad€ starosti se jim mohl svéfit. Problémy nastaly v obdobi
puberty, kdy klient nedokoncil §kolu, vlastni problémy fesil utéky, otec dale situaci radéji
netesil, protoZze mél strach z dalSich uteka.

Oba rodice bydli ve vlastnim byté, finanéni problémy nemaji, oba pracuji, na
dovolenou jezdil klient s otcem na riizna mista v Ceské republice, zpravidla k pfehradam
nebo rybnikiim, kde byla moznost lovit ryby.

K otazce traveni volného Casu klient sd¢lil, Ze zaddné vyrazné zajmy a konicky nemél
a nema, rad poslouchd moderni hudbu.

V soucasné dob¢ zije ze dne na den, ke smyslu zivota nic nesd€lil, pouze uvedl, ze
kazdy ma néjaky smysl, ale Ze se to té¢zko definuje, ,,Ze to ma kazdy tak jaksi v sobé*.

V pribéhu Zivota nedoslo u klienta k zadnym zlomovym udélostem, které by ho
zasadnim zptisobem ovlivnily. Problémy s rodi¢i fesil v krajnim piipad¢ utéky z domu.
Jinou blizkou osobu, ktera by na n¢j méla zasadni vliv, v pribéhu svého zivota nemél.

Ke vztahum k rodicim v souCasné dobé uvedl, Ze s matkou neni v kontaktu
poslednich 5 let, s otcem mé vztahy dobré, jsou v kontaktu.

V soucasné dobé fesi problémy s bydlenim a uzivanim drog. K ocekavani od
budoucnosti uvedl, Ze by chtél ziskal né€jaké bydleni a rad by fesil problémy s drogami. Ke
smyslu zivota uvedl, ze Zddny nema4, Ze Zije ze dne na den.

Po ukonceni rozhovoru jsem klientovi A podékovala a rozloucila se. B&hem
rozhovoru byl neklidny, ale i pfes to spolupracoval, na otazky se snazil odpovidat, nékdy
bylo nutné pouZit i pomocnych otazek, aby se vice oteviel.

O provedeni dal$iho rozhovoru jsem se pokusila ve dnech 3.5.2011 a 11.5.2011.
Bohuzel v K-centru nebyl Zadny klient ochoten ke spolupraci.

Klient B, v¢k 28 let, muz, rozhovor proveden dne 26.5.2011.
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Dalsi rozhovor probéhl dne 26.5.2011. Pracovnik K-centra oslovil nékolik klientl a
klient B byl ochoten odpoveédét na mé otdzky ze zdznamového archu.

Po ptedstaveni a podékovani jsme si formou rozhovoru povidali o jeho dosavadnim
zivoté. Klient byl velmi pfijemny a sdilny a projevil zdjem i o moZnost si se mnou
pohovofit o svych soucasnych problémech a moZnostech feSeni.

Klient B Zil do svych 8 let v tiipokojovém byté v domé se svymi rodi¢i. Sourozence
nemél. V osmi letech se rodice rozvedli a on se odstéhoval s matkou do bytu 1+1, kde Zil s
matkou do své dospélosti. Matka se jiz nevdala a klient nema Zadné dal$i sourozence. V
soucasné dobé bydli ,.na ulici®. Jeho ptitelkyné bydli na ubytovné pro socidlné slabé s
jejich dvéma détmi, Ctyfletym chlapcem a dvouletym dévcéetem. On nepracuje, pritelkyné
je na matefské dovolené. Momentalné se nestykaji, protoze pfitelkyni zfejmé vadi, Ze je
klient zavisly na drogach, nepracuje, nema kde bydlet. S matkou se obcas styka,
momentalné jsou ,,pohadani, ale jinak povazuje jejich vztah za dobry. S otcem se od
rozvodu nestyka, nic o ném nevi.

Citi se zdrav, pouze uvadi problémy se zuby.

Velice p&€kné hovofiil o své matce, kterd podle n¢j je velmi pracovitd, starostliva.
Naopak o otci hovoftil s despektem, podle n¢j nikdy nepracoval, pil alkohol, pouze
vykonaval prace v domécnosti.

Matka pro péfi o domacnost a syna neméla prostor pro zaliby a konicky, otec
sledoval televizi, sport, pil alkohol. Jiné zajmy nebo zaliby nem¢l.

Domaci atmosféra byla poznamenana alkoholismem otce, proto se také matka s
otcem po osmi letech spole¢ného souziti rozvedla. Do té doby vychovavali syna spole¢né,
matka byla ptisnd, ale spravedlivd, a velmi starostliva. Otec vzdy pfi feSeni vychovnych
situaci zastaval stanovisko matky. Klient domluvu nebo tresty respektoval.

V piipadé potieby se klient mohl svéfit se svymi problémy matce, s otcem si pfili$
nerozumél, vyjadtil se o ném jako o chladném, neméli ptili§ dobry vzajemny vztah.

Ve volném case v dobé détstvi a dospivani hral fotbal a stykal se s kamarady na
vesnici. Matka jeho zalibu ve sportu podporovala, otec nemél zajem. V soucasné dobé¢
zadné zaliby ani sport neprovozuje.

Matka je vyucend Svadlena, cely Zivot pracovala. U otce nevi, jaké je jeho vzdé€lani,
pamatuje si pouze, Ze cely zivot nepracoval. Bydlel s rodici do rozvodu v byté 3+1 v domé
,,0kal“, po rozvodu se odstéhovali s matkou do bytu 1+1.

Klient nedokon¢il u¢ebni obor truhlaf, protoze jak uvadi, ,,se chytl party* a nechodil

do skoly. Poté zah4jil studium ucebniho oboru instalatér, které také nedokoncil. Jak uvadi,
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ziejmeé z dlivodu ,,rasistického“ chovani mistra odborného vycviku, ktery ho neustile
Sikanoval. Mrzi ho, ze ani jeden obor nedokoncil. Pracoval jako Zivnostnik pod jednim
podnikatelem jako tesaf a pokryvac. V soucasné dobé ma pozastavenou zivnost a nikde
nepracuje.

Jako vyznamnou osobu uvadi pouze matku, o které hovofil velice pékné. Velmi si ji
vazi, vSeho, co pro n¢j udelala, je velmi starostliva, pracovita. I kdyz byla na néj pfisna,
byla vzdy spravedliva, a podle jeho slov je ji za vSe, co pro n¢j udélala, vdécny.

Udalost, kterd ho nejvice ovlivnila, je podle n¢j rozvod rodic¢l a zivot v neuplné
roding. S matkou ma i dnes dobré vztahy, 1 kdyZ jsou momentaln€ ,,pohdadani*, ale o otci
nic nevi, nevyhledava ho.

Ke smyslu zivota uvedl, ze jeho snem je mit dim, praci, zit spolecné se svou
ptitelkyni a jejich dvéma détmi, starat se 0 domacnost.

V soucasné dobé ho trapi, ze nemilze Zit se svou rodinou, a problém drogové
zavislosti.

Od budoucnosti ocekava, ze vytesi svlij problém s drogami a postard se o svou
rodinu, aby mohli vSichni zit spolu.

Po zodpovézeni otazek jsem klientovi pod€kovala za ochotu a nabidla mu, zda by
chtél jesté se mnou prokonzultovat své problémy. Probrali jsme jeho vztah s pfitelkyni a
moznosti feSeni situace. Poprala jsem mu hodné $tésti a silu k jejich vyfeSeni.

Po téméi mésici marnych pokust se mi podafilo za pomoci pracovnika K-centra dne
23. Cervna 2011 konecné¢ ziskat dal§i dva klienty pro rozhovor k vyzkumu pro mou
diplomovou préci.

Klientka C, v¢k 20 let, zena, rozhovor proveden dne 23.6.2011.

Dnes jsem poprveé provadéla rozhovor s zenou, klientkou K-centra. Byla velmi milé a
ochotna ke spolupraci.

Rodice klientky se rozvedli, kdyz ji byly 2 roky. Mdma byla jiz podruhé vdana. V
prvnim manzelstvi se ji narodila dcera (30 let), ve druhém manzelstvi dalsi dvé déti - syn
(21 let) a klientka. (20 let). Kdyz bylo klientce 12 let, provdala se matka potieti. V tomto
manzelstvi se uz zadné déti nenarodily.

Do 6 let se o déti starala matka, poté z diivodu jejich zdravotnich problémd, prevzala
péci o déti babicka s dédeCkem, asi do 12 let v€ku klientky. Poté se o déti opét starala
matka. Od 14-ti let bydlela klientka u své starsi sestry, od 16 let nebydli doma. V soucasné
dobé¢ je udajné t€¢hotna ve Ctvrtém tydnu t€hotenstvi.

Klientka v 15 letech zacala studovat ucebni obor cukraika. Po 4 mésicich byla ze
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studia vyloucena a pfestoupila na jinou skolu a jiny ucebni obor, ktery po roce opakovala, v
pribéhu tohoto studia byla opét vyloucena za kézenské prestupky. Zahgjila studium
ucebniho oboru pecovatelka, odkud byla opét vyloucena. Od té doby je na ufadé prace,
nikde nepracuje.

Momentalné se citi zdrava, po matce ma vrozené zkracené Slachy na rukou, ve Skole
méla problémy s dyslexii, udajné ma schizofrenii.

Matka je podle slov klientky starostliva, ale z divodu vaznych zdravotnich problémi
se o déti nemohla od jejich 6 — 12 let starat, v této dob¢€ se o d¢ti starali prarodiCe, které ma
klientka velmi rada. Otec si bral déti o vikendech a prazdninach do 6 let véku klientky, poté
déti nechtély k otci chodit. Trvalo cely rok, nez bylo soudn¢ rozhodnuto, ze k otci nemusi.
Otec je podle slov klientky alkoholik, pobyt u néj travily po hospodach nebo byly
ponechany samy sob¢. Vychova déti ho nezajimala.

Na otazku, jaké jsou hodnoty otce, se vyjadiila, Ze alkohol a kamaradi z hospody. U
matky zdravi, nebot’ prodé€lala nékolik operaci, mnoho Casu stravila v nemocnici. I piesto ji
hodnoti jako starostlivou, 1 kdyZ s ohledem na zdravotni stav nemohla détem vénovat
pfiméfenou péci, coZ za ni ziejme kompenzovali prarodice.

Ke zplsobu feseni konfliktli a problémi v rodiné uvadi, ze matka se snazila feSit
problémy domluvou, pozdéji vsak ztracela trpélivost a domluvy koncily vétSinou hadkou.
Klientka své problémy, zejména ve Skole, feSila sama. Nesdé€lovala matce, Ze se néco déje,
a kdyz se matka dozvédéla o n¢jakém problému, bylo jiz pozd¢. To bylo naptiklad na
uciovskeé skole, kde bydlela na internaté a ,,chytla se party*, zacala chodit do hospody, pit,
koufit, uzivat travu, chodit za Skolu. Matka se o vSem dozvédéla, az byla vyloucena ze
Skoly.

Matce se spiSe nesvétovala, ziejmeé meéla velké zdravotni problémy, coz ovlivnilo i
jeji vztah k détem a k plnéni rodicovskych povinnosti. Od 14 let se jiZ moc nestykaly, po
16. roce se jiz téméf nevidaji. Otce nema rada, uvadi, ze rok s bratrem usilovali, aby se s
nim nemuseli stykat, takZe o komunikaci mezi nimi nelze hovofit.

S matkou bydleli v pronajatém byté, matka je vyufena kucharka, je Castecné
invalidni, v soucasné dob¢ pracuje na ¢astecny pracovni tvazek v chranéné diln€. Otec je
vyuceny, pracoval dfive na draze, v soucasné dob¢ je registrovan u ufadu prace, nepracuje.

Klientka ma zdkladni vzd€lani, ani jednu ze tii Skol nedokoncila. Od té doby
nepracuje. V détstvi a dospivani hrala zdvodné fotbal, basketbal, floorbal. V soucasné dobé
se zadnym koni¢kiim nevénuje.

Mezi vyznamné osoby uvadi zejména babicku, jez ji nahrazovala matku. Babicka je
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pro ni nejen ,,jako mama “, ale také kamaradka, k niz mé velkou divéru a které se mize se
v§im svétit. Dale uvedla svou kamaradku a jeji malou dcerku a syna od své sestry, které ma
podle svych slov velice rada.

Jako zlomovou udalost ve svém zivot¢ vnimd piechod ze zdkladni Skoly na
uciovskou Skolu. Zejména to byl pobyt na internaté, kde ziskala volnost, zacala Zit jinym
zpuisobem zivota — alkohol, cigarety, trava, zaskolactvi. Tato situace vedla k prvnimu
vylouceni ze Skoly, neshoddm s matkou, a vyustila odchodem z domova a soucasnou
situaci.

Mezi ztraty, které ji v zivoté nejvice zasdhly, uvadi smrt dédecka, ktery ji nahrazoval
tatu. Dale uvedla preruseni t¢hotenstvi v patnacti letech, které podle jejich slov nese velmi
téZce.

V soucasné dob¢ se s matkou téméf nevida, pokud ano, skon¢i setkani vétSinou
hadkou. Klientce vadi, ze matka nema rada ,.fetdky a haze je vsechny do jednoho pytle®.
Podle klientky jsou i takovi, kteti i kdyz berou drogy, dokédzou mit rodinu a postarat se o
déti. Nechape, pro¢ mamé vadi, ze bere drogy a nevéii ji. S otcem se nestykd, pokud ho
potkd, miji se, rad&ji d€la, ze se neznaji.

Jako smysl zivota uvadi prani mit dité, rodinu, pokud se to nepodaii, rdda by mé¢la
dit¢ a bydlela s kamaradkou, ktera jiz dit¢ ma. Ta také brala drogy, ale z diivodu téhotenstvi
ukoncila uzivani. Dnes bydli s rodici. Obé by rady po narozeni klient¢ina ditéte ziskaly
n¢jaky byt do prondjmu a spolecné vychovavaly déti. Uvedla, Ze se bude snazit do 3.
meésice téhotenstvi prestat drogy uzivat, v opatném piipadé pijde na preruSeni. Chce
zdravé dité.

V soucasné dobé mé podle svych slov problémy s bydlenim a s tim ,,vratit se zpatky*.

Co ocekava od budoucnosti? Prala by si zdravé dité, nového lepsiho partnera (otec
ditéte je drogovée zavisly, ptéala by si jiného), rodinu.

Po skonceni rozhovoru jsem klientce pod€kovala a poptala ji, aby se ji jeji ptani do
budoucna splnila, a projevila jsem piesvédceni, Ze kdyz bude chtit, urcité jich dosédhne.
Klient D, v¢k 23 let, muz, rozhovor proveden dne 23.6.2011.

Dal8im klientem, byl mlady muz, ve véku 23 let. Pod¢kovala jsem mu za ochotu a
seznamila ho pfedbézné s tématem rozhovoru a upozornila ho, Ze tdaje, které mi sdéli,
jsou anonymni, a pokud nebude chtit na nékterou z otazek odpovidat, budu tuto skutecnost
respektovat.

Klient pochazi z dvoj€at. Détstvi stravil nejdiive v détském domové, asi do 7 let.

Kdy se do détského domova dostal, si nevzpomina, na ptivodni rodinu ma jen mlhavé
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vzpominky. Od 7 let vyrGstal i s bratrem v péstounské rodin€. V rodin¢ péstouni
vychovavali jesté dveé déti rovnéz v péstounské péci - divku a postizeného chlapce. V 18
letech tuto rodinu s bratrem opustili. Podle jeho slov si péstouni brali déti kvili penézim,
protoze vSechny déti po dovrsSeni 18-ti let ,,vyvkopli na ulici“. Sam to pry tak necitil, ale
sestra ho na to n¢kolikrat upozornila, takze si také zacal pozd¢ji myslet, Ze je to pravda.
Vlastni rodice, jak mi pozd¢ji sdélil, s bratrem v dospélosti navstivili a pochopili, Ze o né
nemaji zjem. Proto se s nimi nestykaji.

Vyucil se kuchatem, po vyuceni pracoval v pekarné, posledni 2 roky nikde
nepracuje. Od vlastnich rodi¢l dostal po dovrSeni dospélosti naspofené penize, za které si
opatfil bydleni. Kde bydli v sou¢asné dobé mi nesdélil.

V soucasné dob¢ se citi zdrav, uvadi pouze psychické problémy. Z naznaki jsem
pochopila, ze byva agresivni. V détstvi se 1é€il u psychiatra, nyni odmita tyto problémy
tesit. Podle néj je to disledek biti, kterému byl vystavovan v détstvi.

Vlastni rodi¢e nezna. K osobam péstountl uvadi, ze se o déti starali dobie, ale jen do
18 let, pak jim oznamili, Ze jejich pobyt u nich skonCil a Ze se maji o sebe postarat sami.
Na druhou stranu nékolikrat uvedl, Ze si péstouni brali déti jen pro zvySeni piijmu, protoze
méli hypotéku na dim. Byli hodn¢ pfisni a déti musely byt stale doma. V dobé dospivani
se klient snazil, aby mohl vyjadfovat své nazory, ,,chodit ven, ale takové snahy byly
trestany bitim.

K hlavnim hodnotam péstounti uvadi penize, ale také, ze byli pracoviti a vénovali se
své profesi (oba byli oba maséii).

Podle klienta se k nému péstouni chovali velmi pfisné. Rodinu oznacuje za ,,vézeni*,
kde byla dana jasna pravidla, a pii poruseni nebo nesouhlasu nasledovalo biti. To trvalo asi
do 17 let. Pak uz se nechtél podiizovat, stdl si za svym nazorem, coz vedlo k dalSim
konflikttim.

Konflikty v rodin€ péstouni fesili bitim. Klient v détstvi radéji nic nefesil, protoze byl
rad, ze je v péstounské roding, nechtél se vratit do détského domova. Pozdé¢ji, v dobé
dospivani, se snaZzil vyjadfovat své nazory, ale reakci péstount bylo vétSinou biti. Jedenkrat
utekl z domu.

Péstouny mél rad, ale vadilo mu na nich, ze musi byt jen doma, Ze musi poslouchat,
a pii1 neuposlechnuti nésledoval fyzicky trest.

S péstouny bydleli v rodinném domeé. Oba pracovali jako maséfi, pozdé&ji si
péstounka oteviela obchod. Po finan¢ni strance se méli podle slov klienta dobfe. Jeho

rodice platili vyzivné, péstouni dostavali péstounské davky, oba pracovali. Vlastni otec
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jemu i bratrovi naspofil urc¢itou ¢astku, kterou dostali ve 20 letech. Za né si pofidil bydleni,
v dobé¢ kdy pracoval v pekarné.

Mezi zajmy v détstvi a dospivani uvedl, Ze se vé€noval karate, ale jen kratce. Rad se
dival na televizi a hral hry — playstation.

Mezi vyznamné osoby uvedl kamardada z ucnovské Skoly. V soucasné dobé se
nestykaji, jak uvedl, je pry problematicky. Na vysvétlenou uvedl, Ze se pozdéji dozvédél, ze
je to ,,cikan* a Ze krade. Proto se s nim uZ nestyka. Ale v dobé dospivani si pry velmi
rozumeli.

K dalsSim otazkdm k zlomovym udélostem ve svém zivot¢ a ztratdm odmitl
odpovidat.

V soucasné dobé ma vztah s péstouny dobry, styka se s nimi, chodi k nim ob¢as na
navstévy. Vlastni rodi¢e vide€l jen jednou, 1 kdyZ mu pry tekli, Ze se s nim chtéji vidat,
nejezdi za nimi, protoze pochopil, Ze o néj nemaji zajem.

K problémiim v soucasnosti také odmitl odpovidat. K otdzce budoucnosti a smyslu
zivota mi sdélil, Ze Za4dny cil nemd, protoZe se mu Zadny v Zivoté nesplnil a nechava to
osudu.

Na zavér jsem klientovi podékovala za rozhovor a popfdla mu hodné Stésti. Také
jsem se ho snazila povzbudit, aby nerezignoval, protoze kazdy ¢lovék by mél mit n&jaky
cil, treba maly.

Dalsi rozhovor se mi podatilo uskutecnit dne 30.6.2011.

Klient E, vek 39 let, muz, rozhovor proveden dne 30.6.2011.

Klient E pochdzi z Uplné rodiny, otec mu zemiel pred 16-ti lety, ale détstvi i
dospivani prozil v Uplné rodiné. M4 starSi sestru a bratra, je tedy nejmladsi ze tii
sourozencl. Rodi€e charakterizuje jako hodné, rodinné souziti jako harmonické. Vétsi
autoritou byla matka. V soucasné dob¢ je klient rozvedeny, manZzelka pozéadala o rozvod po
3 letech souziti a Zije nyni s novym partnerem a jejich synem. Syn ma 19 let, studuje na
gymnaziu, podle slov klienta se velmi dobfe uci, letos maturoval, snad na samé dvojky.
JelikoZ se po rozvodu odstéhoval ze Sumperka, 5 let se se synem nestykal. Po navratu ho
né€kolikrat navstivil, ale v soucasné dob¢ se s nim nevida. Klient v sou¢asné dob¢ nikde
nebydli, nepracuje, je evidovan na uradé prace.

Klient vystudoval stiedni odbornou skolu, obor dillni elektrikar s maturitou. Po Skole
pracoval v dole, nyni je nezaméstnany a ze zdravotnich diitvodi ma pracovni omezeni. Rad
by Sel pracovat zpét do dolii, ale kviili tomuto omezeni zde nemize pracovat. V détstvi a

dospivani se zajimal o hudbu, hraje na kytaru, jezdil na kole, kratkou dobu hral hokej. Rad
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chodil na zabavy, koncerty, diskotéky, ,,cundry*.

Momentalné je klient nachlazeny, v€era se ,,porval“ v hospodé€, protoze ho pry
néjaky muz vyprovokoval, mél rozbity nos a podlitinu pod okem. Nasledkem konzumace
drog ma zdravotni problémy — zdravotni omezeni. Také uvedl, Ze mé psychické problémy.

Rodice se o déti starali dobfe, vztah mezi nimi byl dobry. Oba cely zivot pracovali,
otec byl topi¢ a mama prodavacka. Oba byli starostlivi, o déti méli zajem, problémy fesili
,,v pohodé“. Komunikace v rodin€ probihala na dobré urovni, ale spiSe se sveéfoval starSi
sestfe, kterou ma velmi rad.

S rodici bydleli v paneldkovém byté, rodice byli oba vyuceni, matka pracovala jako
prodavacka, otec pracoval nejprve jako hornik, pozd¢€ji jako topi¢. Finan¢né byla rodina
dobie zajisténa.

Jako vyznamnou osobu uvedl svou starsi sestru, se kterou mél cely zivot velmi dobry
vztah. BohuZzel v sou¢asné dob¢ je jeho sestra umisténa v domové diichodcii, protoze pied 2
lety prodélala mozkovou mrtvici. Je na tom zdravotné velmi Spatné, klient ji chodi obcas
navstévovat. Podle jeho slov mu velice ,,chybi“, protoze byla nejblizSim cloveékem,
kterému se mohl svéfit, popovidat si.

Za zlomovou udalost ve svém Zzivoté povazuje rozvod. Podle jeho slov ho velice
zaséhl. Od té doby je témét celou dobu sam, nestyka se se synem. Obcas se potkava s
manzelkou a jejim novym partnerem. Je rad, Ze maji p€kny vztah, ale podle neverbalnich
projevi bylo zfejmé, ze je mu to velice lito.

Ze ztrat, které ho zasdhly, uvadi smrt otce. Ale mnohem vice ho zasdhla nemoc
sestry. Byla pro néj nejbliz§i osobou a moc mu chybi, Ze se s ni nemize bavit o svych
problémech, starostech, trapenich.

S matkou se obcas vid4, vztah maji pry dobry. Zlobi se na n¢j, ze nema kde bydlet.
Ale u sebe ho nechce, pry asi proto, Ze ma pfitele.

Ke smyslu zivota uvedl, Ze by si pral se jesté ozenit, mit praci a taky jezdit na kole.
Kdyz bydlel na ubytovné pro socidlné slabé, ukradli mu pry tfi kola a nyni nemé na ¢em
jezdit.

V soucasné dob¢ fesi problémy s bydlenim a to, ze je sam. Byl velmi smutny, Ze
nemuze najit partnerku.

Na otazku, co ofekava od budoucnosti mi odpovédél, aby svitilo slunicko, bylo
hezky, a taky aby byly levnéjsi cigarety.

Po skonc¢eni rozhovoru jsem klientovi pod€kovala a popiala, aby se mu splnila jeho

prani. Z K-centra jsme odchazeli spolu, chvili jsme si jesté¢ povidali, nez se naSe cesty
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rozdelily.

Do K-centra jsem chodila pravidelné dvakrat tydné. Dalsi rozhovor se mi podatilo
op¢t uskutecnit az dne 12.7.2011.

Klient F, v¢k 43 let, muz, rozhovor proveden dne 12.7.2011.

S klientem F jsem se znala jiz z doby praxe, kterou jsem zde vykondvala ve 3.
ro¢niku. M¢la jsem obavy, zda bude chtit se mnou na tak osobni téma, jako je rodina,
hovotit. Byla jsem pfekvapena, kdyZ souhlasil a rozhovor se mnou uskutecnil.

Klient pochazi z rozvedené rodiny, rodice se rozvedli, kdyz klientovi bylo 9 let.
Dtivodem byl alkoholismus otce. Matka se znovu vdala a z tohoto manzelstvi se narodila
klientova sestra, mladsi o 12 let. S vlastnim otcem se od rozvodu nestykal, nema o ném
zadné informace. Nevlastni otec jiz zemiel.

Klient je vyucen, pracoval jako sklenaf, dokonce zastaval funkci mistra. Absolvoval
sttedni odbornou Skolu, u¢ebni obor sklenéi. V souc¢asné dob& nikde nepracuje, ptiznal, Ze
pracuje obcas ,,na cerno®, protoze ma nékolik exekuci, a pokud by si nasel zaméstnani,
dostaval by z vydélku jen minimum. Je svobodny, uvedl, Ze m¢l ptitelkyni, se kterou se v
souCasné dobé nestykd. Ziejmé bydli na ulici. Méli pry s pfitelkyni pronajaty dim, ale
,héejak to pry nevyslo*.

V soucasné dob¢ se citi zdrav. V dospivani vsak mél velké zdravotni problémy. Vazil
120 kg, pil alkohol. Ve 27 letech ziejmé vlivem nestfidmé zivotospravy a nadmérné
konzumace alkoholu upadl na 1 mésic do komatu. Uvedl, Ze prozil dvakrat klinickou smrt.
Prodélal také zanét slinivky, 1ékafi mu nedéavali velkou Sanci na uzdraveni. Po 2 letech
abstinence se uplné vylécil. Ve 35 letech zacal uzivat drogy. I ptesto tvrdi, ze se citi zdrav.

Matka a nevlastni otec byli starostlivi, jako jejich hodnoty uvadi rodinu, zabezpeceni
rodiny, starost o déti. S vlastnim otcem se od 9 let nestykal, moc si na n&j nevzpomina,
pouze na to, Ze byl alkoholik. Pokud se v rodin¢ vyskytovaly problémy, mohl je fesit s
matkou nebo s nevlastnim otcem. Problémy feSili domluvou, fyzické tresty v rodiné
nepraktikovali. Svéfit se mohl obéma rodic¢lim, vZdy pomohli.

Oba rodic¢e pracovali, matka byla vyucend kuchatka a pracovala jako kuchatka v
matetské Skolce, nevlastni otec pracoval jako policista, pozdéji podnikal. Vlastni otec
pracoval jako papirensky délnik a byl vyucen. Bydleli v byté 3+1.

K traveni volného ¢asu v détstvi uvedl, Ze navstévoval stelecky krouzek a byl
dobrovolnym hasi¢em. V dospivani rad chodil na zabavy a jezdil na ,, cundry “. Také uvedl,
ze byl pfed né€kolika lety v Anglii, kde si chtél vydé¢lat néjaké penize. BohuZzel vSak

slibenou praci zajisténou nemél a musel jit pésky bez prostiedkii asi 300 km do Londyna,
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aby se mohl dostat zpatky doma. Stravil zde mésic a piil a celou dobu abstinoval.

Jako vyznamnou dal$i osobu uvedl babicku, kterou mél velmi rad. Velmi ho zasahlo,
kdyz zemtela. Také uvedl, Ze pro néj bylo velmi té¢zké, kdyz nemohl jet na jeji pohieb,
protoze v té€ dob¢ vykonaval zakladni vojenskou sluzbu.

V soucasné dob¢ se s matkou vida jednou za mésic, také sestru obc¢as navstivi, nebot’,
jak uvedl, uz se smifila s tim, jak to s nim je. O vlastnim otci nic nevi. Nevlastni otec jiz
nezije.

V soucasné dob¢ se potyka s problémy souvisejicimi s bydlenim a také jak uvedl
byt hodny a nic neprovést*. Mé pry dvé podminky a v ptipadé€, Ze by spachal n&jaky dalsi
trestny Cin, dostal by jiz nepodminény trest a musel by nastoupit do vykonu trestu.

K ocekavani od budoucnosti uvedl, Ze by rad poznal néjakou zenu, se kterou by si
rozumé¢l a se kterou by mohl zit.

Smysl zivota nejdiive neuvedl zddny. Na zacatku rozhovoru mi vSak vypravél o 2
kématech, které prodelal ve svych 27 letech a zézitcich, které prozil. Pocital pry s tim, ze
zemfe, ale dvakrat mu bylo sd€leno, ,,Ze jeste musi zpatky a Ze tady jeste ma néjaky ukol*.
Nevi jaky, ale to povazuje za smysl svého Zivota, ,.zjistit, proc¢ se musel vratit zpatky*.

Na zavér jsem mu podékovala za rozhovor a rozloucila se. Také jsem mu popfiala,
aby se mu splnila jeho pténi.

Dalsi rozhovor se mi podafilo uskutecnit dne 18.7.2011. S timto klientem jsem se
setkala jiz 15.7.2011 v K-centru. Byl ochoten se mnou rozhovor ud¢lat, ale bohuzel mél v
ten den néco domluveného. Dohodli jsme se tedy, Ze se sejdeme v K-centru dne 18.7.2011
po 12. hodiné.

Klient G, v¢k 40 let, muz, rozhovor proveden dne 18.7.2011.

Klient pochazi z tplné rodiny, rodic¢e se rozvedli, kdyz mu bylo 13 let, ale Zili spolu
dal, nez déti dospély. V soucasné dobé jiz rodi¢e spolu nebydli, matka Zije s novym
ptitelem, otec zije sam. Ma dv¢ starsi sestry. Je svobodny, ale uvedl, Ze ma dv¢ déti.

Vystudoval stfedni primyslovou Skolu, poté, co zanechal studia na jiné stfedni Skole.
Ma stfedni vzdélani ukoncené maturitni zkouSkou. Po absolvovani studia pracoval v dole
jako mechanik. V soucasné dobé& nepracuje. Ceka na soud, ktery by ho mél odskodnit za
pracovni uraz. Poté se chce vratit do Velké Britanie. Uvadi, ze ma obcanstvi EU, zije
stiidavé rok v Ceské republice a rok ve Velké Britanii. Zde pracuje jako strojnik.

Ke svému zdravotnimu stavu uvadi, ze je v soucasné dobé dobry, také v détstvi a v
dospivani netrpél zddnymi vaznymi zdravotnimi problémy. Pied 4 lety spadl z leSeni z 10

metrové vysky a ma trvalé zdravotni nasledky. M¢l rozdrcend kolena, kterd ma zpevnéna
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platinovymi desti¢kami.

Rodice byli podle slov klienta starostlivi, hlavni hodnotou pro né¢ bylo budovani
domu pro rodinu, zabezpeceni rodiny. I ptes to se o deti dobie starali, v prvé fadé byly déti.
Atmosféra doma byla dobra, zadné problémy s rodi¢i, konflikty neuvadi. V piipadé
potfeby se mohl svéfit matce. Otec pracuje jako strojvedouci, ma stfedni vzdélani s
maturitou, matka je vyucena a pracuje jako dé€lnice. S rodici se styka.

V dobé détstvi a dospivani se vénoval hlavné sportu, hral fotbal, hazenou, dé€lal box a
atletiku. Dokonce pry boxoval ¢eskou ligu.

Jako vyznamnou osobnost uvedl svého trenéra boxu, ktery byl pry
n¢kolikandasobnym mistrem republiky v boxu.

Za zlomovou udélost svého Zivota povazuje pracovni Uraz, ktery se mu stal ve 36
letech a ktery ma velky vliv na jeho soucasny zdravotni stav.

Na dotaz ztrat, které ho v zivoté ovlivnily, uvedl, Ze ztraty jsou soucésti kazdého
zivota, a ¢lovek se s nimi musi umét vyrovnat.

V soucasné dob¢ ho tizi financni problémy a s tim také souvisi jeho ocekavani od
budoucnosti — mit lehky pribéh zivota. Ke smyslu zivota vyslovil pfani vytesit své

Podékovala jsem za Cas, ktery mi vénoval, a poprala mu, aby se mu jeho pfani
vyplnila.

Klient H, v¢k 22 let, muz, rozhovor proveden dne 27.7.2011.

Dalsi rozhovor jsem uskuteCnila ve stfedu dne 27.7.2011, asi po dvou marnych
pokusech, kdy se mi nepodafilo ziskat zadného klienta k rozhovoru pro mou praci.

Klient H velmi ochotné s rozhovorem souhlasil a byl pii kladeni otazek velmi
vstiicny. Pochazi z uplné rodiny, ma o pét let star$i sestru a také psa, jak uvedl. Je
svobodny a bezdétny a déti zatim nechce.

Je vyucen, pracoval jako dé€lnik ve strojirenském podniku, posledni mésic je
registrovan na ufadu prace. V soucasné dobé se citi zdrav a ani v minulosti netrpél
zévaznymi zdravotnimi problémy.

Rodice charakterizoval jako starostlivé, pracovité, vztah mezi nimi jako dobry. Mezi
jejich hodnoty zatadil rodinu, pratele, sport — bézky, cykloturistiku, volejbal.

Atmosféra doma byla pfijemna, rodice meli zajem, aby vSe fungovalo, aby klienta
vychovali k samostatnosti, aby mél praci, umeél se o sebe postarat, a aby zil podle pravidel
spolecnosti. V piipad€ problémt a konfliktd fesili rodice situaci domluvou a méli zajem,

aby vse fungovalo.
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V piipad€ problémil se spiSe svéfoval matce, sestra zase otci, ale pokud potieboval
pomoc, mohl se obratit na matku i otce, oba mu vzdy pomohli. Détem se hodn¢ vénovali.

Zili v rodinném domé, oba rodi¢e pracuji, otec je vyuden a pracuje jako Zivnostnik ve
stavebnictvi. Matka ma stiedni vzdé€lani s maturitou a pracuje jako socidlni pracovnice.

Mezi zajmy a konicky uvedl auta, motorku, kolo, fotbal, v détstvi se vénoval
orienta¢nimu b&hu. Rad poslouchd hudbu a ucastni se riznych akci s prateli.

Jako vyznamné osoby uvedl dva kamarady a babicku.

Za zlomovou udélost ve svém zivoté¢ povaZuje zabaveni fidicdku a odsouzeni k
odpracovani 300 hodin vefejné prospésnych praci. Tato udalost, jak uvadi, mu zmeénila
Zivot.

K feSeni riznych ztrat a Zivotnich situaci uvedl, ze je tesi podle situace. Opét zminil
zabaveni fidi¢dku a nutnost feSeni ¢inu s policii a pozdéjsi odsouzeni, coz jak uvedl, ,,h0
velmi nastvalo®.

Sviij vztah s rodici v soucasnosti oznacil za uchézejici.

V soucasné dobé fesi problém se zabavenym fidicakem, zatim si jeSté nepozadal o
jeho vraceni. Také chce absolvovat lodni kurz a jezdit na zaoceanskych trajektech a
cestovat po svéte.

Ke smyslu zivota uvedl, Ze by si cht¢l splnit svoje sny a od budoucnosti ocekava
splnéni alespon nékterého ze svych snii a lepsi Zivot.

Na zavér jsem podékovala za ¢as a ochotu absolvovat se mnou rozhovor. Popfala
jsem mu k narozenindm, protoze mi prozradil, Ze v sobotu mu bude 22 let, a také jsem mu
poprala, aby se mu jeho sny vyplnily.

Klient I, vék 24 let, muz, rozhovor proveden dne 29.7.2011.

Dne 29.7.2011 jsem opét navstivila pracovisté K-centrum pro drogové zavislé, abych
pozadala nékterého z klientd o rozhovor pro mou préci. V centru tento den bylo vice
klientd a o rozhovor projevili zdjem dva klienti.

Klient I pochézi z rodiny, kde se rodice v jeho 12 letech rozvedli. Matka se s nim a s
mladSim bratrem odstéhovala z rodinného domu na vesnici do bytu ve mésté. Matka i otec
zustali po rozvodu sami. Jako divod jejich rozvodu uvedl alkoholismus otce. Klient je
svobodny a bezdétny, v soucasné dobé bydli ,, na ulici .

Klient je vyucen kuchatem — ¢iSnikem, toto zamé&stnani vSak doposud nevykonaval,
protoze nema praxi a nikde ho nechtéli zaméstnat. Proto dfive pracoval jako skladnik,
stavebni délnik, v soucasné dob¢ nepracuje.

Ke zdravotnimu stavu uvadi, ze se citi zdrav, nikdy netrpél zadnymi zdravotnimi
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problémy, pouze asi ve 3 letech prodélal operaci kyly.

O rodinu se spiSe starala matka, protoze otec pracoval v ciziné. DalSim problémem,
ktery uvedl, bylo piti alkoholu otce, coz mélo za nasledek rozvod rodica.

K hodnotam rodicti uvedl u matky rodina, dé€ti, otec se sice o rodinu staral spiSe
materidlng, vydélaval dostatené mnozstvi penéz, ale starost o déti a rodinu byla na
bedrech matky. Otec také v dobé, kdy nebyli rozvedeni, jezdil se synem na zapasy fotbalu,
tréninky, protoze klient hral zavodné fotbal. Ale k hodnotam otce ptitadil alkohol.

V ptipad¢é nutnosti feSeni problémtl v rodin¢ uvedl, ze rodice se o déti starali, méli
zajem, aby byli pfipraveni pro zZivot, aby vystudovali §kolu, méli zamé&stnani. Problémy v
roding fesili rodi¢e domluvou, zdkazem oblibenych ¢innosti, nebo domacim vézenim.

V piipad¢ emocionalnich problémi se spiSe svéfoval mamé, protoze otec nebyval
doma. Dnes se spiSe svétuje otci.

Do rozvodu bydleli s rodi¢i v rodinném domé na vesnici, od rozvodu bydleli s
matkou a s bratrem v byt¢ ve mést¢.

Matka je vyucena kuchatka, nyni pracuje jako sanitaika. Otec je absolvent gymnazia,
pracuje jako montér pro dievostavby — montaze dom1l.

V dobé¢ détstvi a dospivani se vénoval sportu, hral fotbal, stolni tenis, zdvodné hral
floorbal.

Z4dnou vyznamnou osobu neuvedl.

Za zlomovou udélost ve svém zivoté povazuje rozvod rodicl, ktery ziejmé pro néj
probéhl velmi dramaticky. Po navratu z tabora se nevratil domd, ale rovnou do nového
bytu s matkou. Teprve tehdy jemu a bratrovi rodi¢e oznamili, Ze se rozvedli. TéZce nesl
ztratu domova, otce, kamaradii, zménu prostiedi — z vesnice, kde vSechny znal, do mésta.

Tuto situaci uvedl také k otazce ztrat, které ho velmi zaséhly.

V soucasné dob¢é se s mamou témér nestyka, je na néj ,,nastvana®, s otcem se vida
obcas, s bratrem se styka.

V soucasné dobé¢ fesi problémy finan¢ni, nema praci, nema kde bydlet. Chtél by odjet
do ciziny, vydélat si tam néjaké penize a vytesit tak dluhy, které ma, a tim 1 dal$i problémy,
se kterymi se potyka.

K ocekavani od budoucnosti uvedl, ze by si pral, aby se zilo 1épe, aby mél kazdy
praci, projevil nézor, ze tato doba je velmi Spatna, kdyz lidé nemohou najit praci, nemaji
penize, musi fesit existencni problémy.

Na otazku smyslu Zivota projevil pfani postavit diim, zasadit strom, mit manZelku a

jedno az dvé déti. Do 25 let si chce uzivat a pak do 35 let by se chtél zabezpecit, zalozit si
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rodinu, rdd by m¢l hudebni klub a pracoval tam jako DJ.

Na zavér jsem podékovala za ochotu a vstficnost a popiala hodné §tésti v Zivote.
Klient J, v&k 27 let, muz, rozhovor proveden dne 29.7.2011.

Posledni rozhovor mého vyzkumu jsem uskutecnila s dal$im klientem K-centra ve
stejny den, jako s klientem I. I pfesto, Ze jsem méla radost, Ze se mi podatilo uskute¢nit
dva posledni rozhovory a splnit plan, ktery jsem si pro tuto fazi vyzkumu dala, byla jsem
po skonceni téchto dvou rozhovori smutna z osudii, které jsem vyslechla. Jako pted
kazdym rozhovorem, upozornila jsem 1 tohoto klienta, Ze pokud mu nékteré otdzky
nebudou piijemné, nemusi na n¢ odpovidat. Tento klient stejné jako klient D této moZnosti
vyuzil. Po zjisténi nékterych udaji a také vyhodnoceni neverbalnich projevl v pribéhu
rozhovoru plné chapu, Ze se mu na nékteré otazky nechtélo odpovidat.

Klient zil do 6 let s obéma rodici, poté se rodice rozvedli, dale zil s matkou a s
bratrem, ktery je o 9 let star$i. Je svobodny, bezdétny.

Vzdélani dosahl jen zékladni, diive pracoval jako d€lnik, v soucasné dobé nepracuje,
je na ,socidlce. K bydleni uvedl, ze nema kde bydlet.

Ke svému zdravotnimu stavu uvedl, Ze se citi zdrav.

K osobam rodict uvedl, Ze oba hodné pili alkohol, do rozvodu se o déti starali oba,
po rozvodu jen matka, otec platil vyzivné, obcas si je s bratrem bral na vikendy.

Problémy matka teSila domluvou, klient ,,ji vyslechl, ale udélal si vse po svém,
matka byla ,,slaba®, protoze na n¢ byla sama. Pokud mél né&jaké problémy, mohl se svéfit
matce, snazila se mu pomahat.

V dobé¢ pted rozvodem bydleli s otcem v rodinném domé, po rozvodu s matkou a
bratrem bydleli v byté v panelovém domé, pozd€ji v domé s vice byty. Otec pracuje jako
mistr, jaké ma vzdélani nevédél. Matka byla vyucena Svadlena, pracovala jako dé€lnice.

V dob¢ dospivani a détstvi hral fotbal a zajimal se o akvaristiku.

K jiné vyznamné osob¢ uvedl svou babicku a vztah k ni nazval jako dobry.

Na otazku zlomové udalosti fekl, ze o tomto tématu nechce mluvit. Ke ztratam uvedl
smrt matky a k feSeni této situace prohlasil, Ze ji nijak nefesil.

Ke vztahu k rodi¢iim uvedl, Ze s otcem ma vztah dobry, obcas se s nim styka.

Jako problém soucasnosti uvedl nedostatek penéz a to, ze nema kde bydlet.

Na otazku smyslu zivota mi sd€lil, ze o tom nechce mluvit. Od budoucnosti ocekava
to nejlepsi.

I ptes to, ze tento klient souhlasil s rozhovorem, citila jsem velice intenzivné, Ze pro

n¢j jsou tato témata velmi stresujici a zfejmée 1 bolestiva, 1 kdyz se snazil pasobit, ze jsou
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mu lhostejnd. V dobé€, kdy jsem zadala o rozhovor, prohlésil provokativné, Ze o rodiné
klidng, protoze zddnou nemd. Po skonceni rozhovoru jsem mu podékovala za ochotu a
poptala mu hodné §tésti. Rychle odesel a ja jsem neméla viibec dobry pocit z toho, ze jsem

mozna oteviela nékteré rany, na které by rad zapomn¢l.

2.4.2 Analyza dat

Piibéhy klientl, do nichZ jsem se snazila proniknut prostfednictvim uskute¢nénych
rozhovord, jsou kazdy jiny a velmi individualni. Bylo by tedy obtizné zobecnit tyto
piibéhy a vyvodit z nich néjaké vSeobecné platné zavéry. Piesto jsem se pokusila pomoci
otevien¢ho kddovani a porovnanim osobnich ptibehii jednotlivych klienti zjistit néjaké
spolecné znaky a alesponl pro tyto piibéhy nalézt mozné pficiny stavu, ve kterém se v
soucasné dobé klienti K-centra nachazi.

V ptedchozi ¢asti jsem se pokusila nalézt odpovéd’ na vyzkumnou otazka ¢. 1 - Jak
klienti popisuji rodinné prostiedi, rodiCovské ptistupy a strategie chovani v dob¢ détstvi a
dospivani v nuklearni roding?

Pro dals$i fazi vyzkumu jsem zvolila metodu analyzy dat viceCetnych pripadovych
studii pomoci otevireného kodovani - tabulkami. Ty mi poslouzily k zobrazeni velkého
mnozstvi dosud ziskanych dat, ndzorné organizaci a kompresi informaci, nebot’ ziskana
kvalitativni data jsou velmi objemnd a postradaji strukturu, potiebnou k dal§imu
vyhodnoceni a zpracovani. Vytvotila jsem tabulku €. 1, do niz jsem ke kazdému klientovi
zapsala ilustrativni vynatky z provedenych rozhovort, vztahujici se k jednotlivym otazkam
ze zdznamového archu. Otazky jsem pouzila do tabulky jako kategorie pro kategoridlni
systém pro zpracovani ziskanych dat z rozhovort s jednotlivymi klienty. Kategorie mi
poslouzily k roztfidéni a systematické klasifikaci nashromazdénych dat, k porovnani
ruznych c¢asti dat, k identifikaci rozdila ¢i podobnosti, s cilem nalézt vztah uvniti
jednotlivych pfipadi nebo mezi ptipady mého vyzkumu.

Analyzu dat jsem provedla prostfednictvim tabulky €. 1, kterou uvadim v Piiloze
¢.2.

Mym cilem této faze vyzkumu bylo nalézt piipadné podobnosti v datech klientii ve
sledovanych kategoriich. Pomoci analyzy dat v tabulce €.1 jsem zjistila, Ze Ucastniky
vyzkumu mohu rozdélit do dvou skupin, které vykazuji nasledujici spole¢né znaky.

Prvni skupina klienti pochdzi z netuplné rodiny, pecujici osobou je zde matka, 1 kdyz
ji vétSina klient uvadi jako starostlivou, zivotni uroven rodiny byla ovlivnéna zhorSenou
financ¢ni situaci matky jako samozivitelky po rozvodu. V soucasné dobé se s ni vétSinou

stykaji jen sporadicky, vztahy mezi nimi nejsou dobré. Jeden klient z této skupiny pochazi
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z péstounské rodiny, vlastni rodina o n¢j nema zdjem a péstouni jej v 18 letech ,,vyhodili

na ulici®. Tuto skupinu jsem nazvala Skupina I. a zatadila do ni klienty B,C,D,LJ.

Druha skupina klienti pochézi bud’ z Gplné rodiny — 2 klienti, 2 dalsi klienti vyrustali

v rodin€ rekonstituované, jeden klient vyrastal sice v rodiné, kde se rodice rozvedli, ale

zustali zit ve spolecné domdcnosti do doby, nez déti dospély. VSichni uvadi rodice jako

starostlivé, zivotni uroven také jako dobrou, rodie vétSinou oba pracovali. S rodici se

obCas stykaji. Tuto skupinu jsem nazvala Skupina II. a zafadila do ni klienty

A,E,F,G,H.

Klienty jsem rozdélila do dvou podskupin, u kterych se vyskytovaly podobné znaky

podle nésledujicich kritérii:

1.

Rodinné prostredi — typ rodinného souziti, pecujici osoby
Skupina I - klienti B,C,D,I,J — tito klienti pochazi z netplnych rodin, pecujici
osobou je ve vSech piipadech matka, pouze v ptipadé D se jednd o klienta z

péstounskeé rodiny.

Skupina II — klienti A,E,F,G,H — klienti E,H pochézi z Gplnych rodin, dalsi klienti A,

F,G sice pochazi z rozvedené rodiny, ale v ptipad€ klientii A a F se pecujici osoba
znovu vdala, oZenila, a klienti zili v Gplné rodin€, u klienta G se sice rodi¢e rozvedli,
ale do dospélosti déti zili ve spole¢né domécnosti a o déti pecovali.
Osobnosti rodicu — jejich hodnoty

Skupina I - klienti B,C,D,I,J —u klientd B,C,LJ se objevuje jako hodnota otce
alkohol, u klienta J dokonce u obou rodicu, klient D nezna vlastni rodice, u
matky se jako hlavni hodnota objevuji ve vétSin€ pripada déti, zabezpeceni
rodiny.
Skupina II — klienti A,E,F,G,H — u téchto rodicti se objevuji hodnoty jako rodina,
déti, zabezpeceni rodiny, zaméstnani. Pouze u klienta F také hodnota vlastniho otce
opét alkohol.

Chovani rodici vici détem — rodi¢ovské pristupy

Skupina I - klienti B,C,D,I,J—u této skupiny klientl se objevuje vzdy starostliva

matka, u klienti B,C,LJ otec, ktery se o rodinu nestaral, u klienta D p&stouni sice
starostlivi, ale vlastni rodice neprojevili zéjem.

Skupina II — klienti A,E,F,G,H — vSichni tito klienti oznacili chovani svych rodict
nebo nevlastnich rodicu jako starostlivé.

Zpisob komunikace v rodiné — emocionalni zazemi

Skupina I - klienti B,C,D,I,J] — moznost se svétit vSichni klienti kromé klienta D méli
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pouze matce, otci se nesvétovali, klient D se svétovat ,, nemohl*, snahu pomoci

uvadi klienti pouze u matky.

Skupina II — klienti A,E,F,G,H — tito klienti uvadi oba rodice, nebo nevlastni rodice,

obéma bylo mozné se svéfit, 1 snahu rodi¢li pomoci pii feSeni problémd.

Po rozd¢leni klientli do dvou podskupin jsem stanovila nova kritéria — 11 skupin
kategorii a vytvofila tabulku €. 2 s nasledujicimi kategoriemi:

- typ rodinného souziti, pecujici osoby,
- vzdélani rodicu,

- materialni zazemi,

- atmosféra v rodin¢, feSeni problému, konfliktt ,
- hodnoty rodicii,

- materialni zaji$téni rodiny,

- vztah s rodic¢i v soucasnosti,

- vzd¢lani klienta,

- zlomové udalosti, ztraty,

—  problémy v soucasnosti,

- sméfovani klienta, smysl Zivota.

Do tabulky €. 2 jsem pomoci sumarizace a syntézy dat vepsala jiz obecn¢jsi data z
rozhovort jednotlivych uc€astnikit vyzkumu, rozdélenych do dvou podskupin. Snazila jsem
se zahrnout do tabulky dostatek dat tak, abych se pfi vyhodnoceni dat nemusela neustéle
vracet k ptivodnimu textu a aby rozsah dat nebyl pfili$ velky a aby tabulka byla ptehledna.

V dalsim kroku jsem chtéla systematickym  prohledavanim dat nalézt
pravidelnosti a klasifikovat jednotlivé ¢asti a nalézt tak mozné souvislosti mezi
jednotlivymi ptibéhy klientd a mezi obéma podskupinami.

Analyzu takto kompilovanych dat jsem provedla prostfednictvim tabulky ¢.2,

kterou uvadim v ptiloze ¢. 3.

2.4.3 Vyhodnoceni dat

Miles a Huberman rozliSuji dva pfistupy k analyze dat piipadové studie — analyzu
orientovanou na proménné a analyzu orientovanou na ptipad. V mém piipad¢ jsem pouzila
analyzu orientovanou na pripad, kterd ,,uvazuje pripad jako celistvou entitu a hleda
konfigurace, asociace, priciny a nasledky uvniti pripadu, pripadné provadi komparaci
mezi nékolika malo pripady. Je orientovand na proces* (in Hendl, 2007, s. 226-227). Tito

autofi také rozliSuji kvalitativni analyzu danou sekvenci a analyzu urcenou piedem
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navrzenou kostrou zpravy o piipadu, analyzu urcenou predem navrZenou kostrou
zpravy jsem si zvolila pro svlij vyzkum (Hendl, 2007).

Na zakladé pfedem stanovenych vyzkumnych otdzek jsem provedla sbér dat i
naslednou analyzu. Ta se opirala o teoretickd tvrzeni, kterd jiz od zacatku usmériovala
celou studii. Timto zplisobem jsem chtéla porovnat empiricky ziskana data s uréenym
paradigmatem mé prace. Zda vyslednd konfigurace souhlasi s tvrzenim vzorové
konfigurace — paradigmatem interpretativnim — vliv rodinného prosttedi na vznik socialni
deviace — drogovou zavislost (Hendl, 2007). Zaroven jsem se pokusila nalézt odpovéd’
na vyzkumnou otizku ¢. 2 — Jaké zavéry lze vyvodit ze zjiSténych informaci z
provedenych Setieni pomoci komparace jednotlivych pripadia?

Pro vyhodnoceni a interpretaci dat jsem zvolila metodu fenomenologické
interpretace. Ta usiluje o zachyceni zédkladnich vyznamt lidské zkuSenosti. K ziskani dat
jsem zvolila metodu polostrukturovaného kvalitativniho rozhovoru a pozorovani.
Mym cilem bylo vyuzit také metody aktivniho naslouchani a pozorovani k vytvoreni
empatického spojeni s kazdym tucastnikem vyzkumu. Pomoci rozhovoru jsem se snazila
ziskat informace k tématu prace tak, abych mohla na zavér prostiednictvim reflektujici
analyzy a interpretace dat popsat a vyloZit zkuSenosti jedince. Postup
fenomenologické interpretace je nasledujici:

1.  provedeni hloubkovych rozhovor se zvolenymi jedinci se zaméfenim na urcité
zkuSenosti a prozitky,

2. zkoumani invariantni struktury zkusenosti jedince,

3. hledani spole¢nych ryst u nékolika jedinct,

4.  po analyze dat sestaveni zpravy, ktera obsahuje bohaty popis prozivanych

zkuSenosti, které maji umoznit proziti popisované situace.

Ucelem takového vyzkumu je porozumét uréitym fenoméntim, aby bylo mozné na né
1épe reagovat a piijmout urcita opatieni (Hendl, 2007).

Nasledujici ¢ast obsahuje shrnuti zjisténych udajii z tabulky ¢. 2. V ni jsem se
pokusila prostiednictvim analyzy, syntézy vys$S§iho Fadu a dedukce o vlastni
vyhodnoceni a interpretaci dat pomoci fenomonelogické interpretace a o porovnani
téchto vysledkii s dosud zjiSténymi poznatky z odborné literatury a odhalit pfipadné
pravidelnosti a vztahy mezi jednotlivymi piipady. Piehled pouzitych postupti pii
vyhodnoceni vyzkumu uvadim v tabulce €. 3 v ptiloze €. 4.

Typ rodinného souziti, pecujici osoby

Zjisténi, ze 7 z 10 oslovenych klienti pochazi z rozvedené rodiny a jeden z nédhradni
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rodinné péce, mne piili§ neptekvapilo. Zjisténad data uvadim v ptiloze ¢. 5 formou grafu
typu rodinného souziti. Pro dal$i fazi vyzkumu jsem oslovené klienty rozd¢lila do dvou
skupin, v prvni skupiné Ctyfi klienti zili po rozvodu rodi¢ii jen s matkou, jeden klient
vyrustal v détském domove a od 7 let v péstounské péci. Druhou skupinu tvoii klienti, z
nichz dva pochdzi z rodiny uplné, dva z rekonstituované, a jeden z rodiny, kde se rodice
rozvedli, kdyz klientovi bylo 13 let, ale zistali zit ve spole¢né domécnosti do doby, nez
déti dospély. Tedy relativné vyrastali v tplné roding.

V soucasné dob& dochazi v Ceské republice v priméru u 49% manzelstvi k rozpadu
a naslednému rozvodu (Cesky statisticky ufad [on —line] 2010). Prostiednictvim vyzkumu
jsem zjistila, ze rozvodovost u rodic¢l klientil, kteti se zucastnili vyzkumu, ¢ini 70%,
ptipoc¢itame-li k tomuto priméru klienta z ndhradni rodinné péce, €ini pocet klientti 80%,
ktefi pochazi z neplné rodiny nebo nahradni rodinné péce.

Podle Langmeiera a Mat&jcka ,.klinicka zkusenost nenechdva nikoho na pochybdach o
tom, Ze mnohé deti vyriistaji v tak Spatnych rodinnych podminkdch, zZe jsou ohrozeny nejen
ve své vychove, ale primo na Zivotech* (Langmeier, Mat&jCek, 1974, s. 137). Také
poukazuji na skutecnost, Ze v prostfedi rodiny mtize dojit k podminkam, které se nelisi od
ustavnich podminek, napt. ve velmi pocetné rodin€é bez otce, kde je matka zaméstndna
mimo rodinu a je pretizena a vycerpana, takze mize dochdzet k podminkdm podle
Bowlbyho koncepce matetské deprivace (Langmeier, Matéjcek, 1974).

Napitiklad Goldfarb soudi, ,,Ze dité v ustavu je ohrozovano vice deprivaci, méné
emocnimi konflikty, zatimco u ditéte ve Spatné rodiné je tomu naopak* (in Langmeier,
Matgjcek, 1974, s. 137 — 138). Naproti tomu jini autofi z kongresu détské psychiatrie v
Torontu z roku 1955 podotykaji, Ze pouhd fyzicka pfitomnost matky nic neznamena, je-li
ponechano samo sob¢, takze dité zije v izolaci. Lewisova, Bollea, Harlow aj. rozsituji
pojem deprivace i na rodinné situace a soudi, Ze nékteré z nich mohou byt pro vyvoj ditéte
zhoubnéjsi, nez trvald Gstavni vychova (in Langmeier, Matéjcek, 1974).

Podle Langmeiera a Matéjcka existuji dvé zakladni situace, za nichz mize dojit k
neuspokojeni zakladnich psychickych potieb ditéte v ramci rodiny, tedy k deprivaci. Za
prvé jsou to okolnosti, kdy z vné&jSich pficin existuje v rodin€¢ prosty nedostatek socidlné
emocnich podnétd, potfebnych pro zdravy vyvoj ditéte — netiplna rodina (chybi otec nebo
matka), neptitomnost rodi¢ii vétSinu dne doma, nizky socioekonomicky stav rodiny, kdy se
ditéti nedostava vyvojové stimulace. V druhém piipad€ podnéty v rodiné sice objektivné
existuji, ale jsou pro dité nepfistupné z ditvodu vnitini psychické bariéry pecujici osoby. Ta

brani uspokojovani potieb ditéte, i kdyz zdroj uspokojeni je na dosah ruky — tzv.
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subdeprivace (Langmeier, Mat¢jcek, 1974).

Rodina ma z4sadni vyznam pro dusevni vyvoj ditéte, pfirozenym zplisobem v ni plni
kazdy jednotlivy ¢len rodiny jistou roli a napliuje zékladni potieby ditéte. Chybi-li v
rodiné néktery z téchto zékladnich Clent, dochazi snadno k ohrozeni ditéte deprivaci,
protoze roli, kterou mél tento ¢len plnit vici ditéti a celé rodiné, nelze vzdy zastoupit.

Vyznam rozpadu rodin pro vznik deprivacnich poruch podle Langmeiera a Mat¢jcka
dokazuji statistiky z riznych retrospektivnich studii u déti vySetfovanych a lé€enych pro
ruzné psychiatrické poruchy vykazuji zvySené procento neuplnych rodin u téchto
psychiatrickych pacientii (Langmeier, Matéjcek, 1974).

Také Destunis zdlraznil vliv neuplné rodiny na vznik poruch chovani, které
vyplyvaji z nedokonalé¢ vazby ditéte k rodi¢lim a socidlnimu svétu (in Langmeier,
Mat¢jcek, 1974).

Vyskyt tzv. ,parentilni deprivace zplUsobené nepfitomnosti otce je mnohem
Castéj$i, nez deprivace zpusobena neptitomnosti matky. Ta pfinasi zvysenou psychickou
z4téz pro matku samozivitelku. Zalezi na osobnosti matky, jak tuto situaci bude zvladat
(Langmeier, Matéjcek, 1974).

V ramci vyzkumu jsem zjistila, Ze 4 z 10 ucastnik vyzkumu zili po rozvodu rodict
pouze s matkou, jeden vyrustal do 7 let v détském domové a od 7 let u péstountl, jeden
ucastnik zil v rodiné rekonstituované s vlastni matkou a nevlastnim otcem, jeden také v
rekonstituované rodin€ s vlastnim otcem a nevlastni matkou, jeden ucastnik vyristal v
rodiné, kde se rodice rozvedli v jeho 13 letech, ale zili spolu do doby, nez déti dospély.
Pouze 2 ucastnici vyzkumu vyrastali v Gplné roding.

,Dité vyrustajici bez otce postrada duleZity vzor muzskosti, ktery je zvlasté pro starsi
chlapce diilezity k regulaci jejich chovani. Trpi zpravidla nedostatkem autority, kazné a
poradku, ktery otec za normadlnich podminek ztélesniuje. Diteé, kterému chybi hlavné
otcovskd autorita, byva casto neukaznéné, nesocidlni, agresivni viici dospelym i detem
(Michaux, 1958)* (in Langmeier, Matéjcek, 1974, s. 143).

Vedle fyzické nepiitomnosti mize byt vyznamnym cCinitelem pro vyvoj ditéte
smérem k asocialité nepatfi¢na role otce. Je-li misto otce v rodiné zastoupeno dédeckem
nebo nevlastnim otcem, byvaji deprivacni vlivy ztlumeny, avSak vznikd urodnéjsi ptida ke
vzniku riznych konfliktd. V tomto piipadé jsou cCasté neurotické poruchy u déti,
vyrustajicich v takovychto rodindch (Langmeier, Matéjcek, 1974).

Pé&t z deseti Ucastniki vyzkumu uvedlo, Ze otec nadmérné pozival alkohol, dokonce i

jedna matka. Tento diivod uvadi vSichni jako divod rozvodu rodica. To se také projevilo
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na negativnim hodnoceni vztahu k rodi¢i. Jeden ucastnik vyzkumu, jak jsem jiz uvedla,
pochazi z péstounské rodiny, predtim do 7 let zil v détském domové. Rodice jednou
navstivil a zjistil, Ze o n¢j nemaji zdjem, péstounti jej jak fekl ,,v 18 letech vykopli na ulici*.
Tento klient uvedl, Ze trpi psychickymi problémy. Psychické problémy zminila vétSina
klientt, 1 kdyZ v téchto ptipadech mohou byt také disledkem uzivani drog.

Ztrata muzského nebo dokonce matefského vzoru, ale také zastoupeni této role
nevlastnimi rodi¢i miZze vést podle vySe zminénych zjisténi k poruchdm chovani,
neurotickym problémum, deprivaci, asocialit¢. Z posouzeni kvality rodinného prostiedi
zucastnénych klientl lze vyvodit, Ze podminky pro vznik problematického chovéni zde
byly dany u 80% oslovenych klientli, coz by podporovalo pfedpoklad mé diplomové
prace — vliv rodinného prostfedi na vznik socidlni deviace — drogové zavislosti.

Je vSak také tfeba zdlraznit, Ze deprivace nemusi byt vzdy nutnou podminkou ke
vzniku poruch chovani ¢i deviaci. Kdyby tomu tak bylo, byl by dnes zifejmé témét kazdy
clovek, ktery byl deprivovéan rozvodem rodicu, ,,deviantem*. Zalezi vSak také na osobnosti
Cloveka, jak se dokdze s problémovymi situacemi vyrovnat a jaké dalsi vlivy jej v prabéhu
détstvi a dospivani zasadné ovlivnily.

»Rozsahlé longitudinalni studie A.Thomase, S.Cheesové a H.Birche(1970) dokazuji,
Ze urcité temperamentové charakteristiky pretrvavaji v podstaté do pozdejsiho véku, i kdyz
se v kazdém obdobi projevuji trochu jinymi zpiisoby a v jinych formach. Tyto konstitucni
rozdily urcuji také, zda dité bude snadno ¢i obtizné vychovatelné* (in Langmeier,
Matgjcek, 1974, s. 215). Z toho lze vyvodit, Ze psychickd deprivace neni vzdy nutnou
podminkou ke vzniku deviantniho chovéani. Do hry vstupuji dalsi faktory - osobnost
¢loveka, jeho temperament, schopnost pfizptsobit se podminkam, zvladat krizové situace,
piekonavat piekazky, dédi¢nost.

wPatrani po psychické deprivaci je nutné zvlaste v pripadech delikvence starsich deti
a mladistvych. Déti s drobnymi a opakovanymi kradezemi, toulkami a zdskolactvim, déti
lhaveé, zlomysIné, agresivni jsou nezridka détmi, které afektivné stradaly po dlouhou dobu
sveho vyvoje. Nedostatek skutecné sympatie k lidem, neschopnost navazat tésny kontakt,
afektivni plochost a celkova socialni neprizpiisobenost i zde posiluji diagnozu deprivacni
poruchy. Na rozdil od delikventii jiného typu jsou vétsinou samotarsti, neznaji solidaritu
tlup, jsou svarlivi, nedrzi sliby, svadeji vinu na druhé, byvaji nékdy zdanlive zcela bez
litosti a hanby** (Langmeier, Mat¢jcek, 1974, s. 312).

Na zéklad¢ vySe uvedenych zaveéri Langmeiera a Matéjcka v knize ,,Psychicka

deprivace v deétstvi® je mozné uvazovat o psychické deprivaci vétSiny klientd, ktefi se
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zucastnili vyzkumu. Nejen, Ze pochazi z netplnych rodin, rodin rekonstituovanych a z
nahradni rodinné péce (80%). Ale také na zaklad¢ jejich projevi, které jsem méla moznost
pozorovat v prubéhu vyzkumu a podle informaci pracovnikii K-centra, které se napadné
shoduji s citaci z Langmeiera a Matéjcka z predchoziho odstavce.

Ziejmé také na vznik zavislostniho chovani kromé jiz zminéné deprivace mohly mit
vliv 1 dalsi faktory - osobnosti klientdl, situace, kterym byly v prubéhu détstvi a dospivani
vystaveni. Z rozhovorli a pozorovani jsem méla moznost zjistit, ze vétSina z oslovenych
klientd svym vystupovanim vyjadfovala pocit ukiivdéni, neschopnost a ,,nevili ftesit
svou velmi kritickou situaci. Coz by naznacovalo, zZe jde vesmées o osoby, které se t€zko
potykaji s problémy, jejich feSenim, a unik k zavislosti berou jako feSeni, které je pro né v
jejich situaci ,,jednodussi, nemusi se problému postavit ¢elem a fesit jej ted a tady.
Vsichni na toto téma vyjadfovali nazor, Ze by radi zavislost fesili, ale az nékdy v
budoucnosti.

Zbyvajici dva klienti, kteti pochazi z Gplné rodiny, uvadi také v rozhovorech urcité
osobni problémy. Klient E se rozvedl po tfech letech manzelstvi. Pii rozhovoru byl
litostivy a jeho nejvét§im pianim bylo najit si partnerku a nebyt sam. Rekl, Ze si nemtize
najit partnerku, citila jsem, ze ho to velmi trapi. Také ho trapilo, Ze je na n& matka
LHhastvana® a ze starsi sestra, ktera je po mozkové mrtvici, je na tom velmi Spatné. Nevim
vSak, zda drogy zacal brat pred nebo po rozvodu.

Naproti tomu klient H uvadi, Ze pochazi z velmi harmonické rodiny, avSak jako
nejvetsi sviy problém vidi odebrani fidi¢ského pritkazu a nasledné odsouzeni za fizeni pod
vlivem navykové latky. Vyjadroval pocit ukiivdéni, ze byl odsouzen a ze mu byl odebran
fidi¢sky prikaz, coZ mu pry zménilo Zivot. N&jakou sebereflexi v podobé€ pocitu viny, Ze
vSe bylo dusledkem jeho uzivani drog, jsem nezaznamenala, spiSe jsem méla pocit, Ze za
v§e miiZze policie. Tento klient uvedl rodice jako starostlivé, se zajmem déti vychovat tak,
aby se o sebe umély postarat a osamostatnily se.

Vzdélani rodici a materidlni zajiSténi rodiny

V prvni skupiné u Ctyf klientd je matka vyucena, u dvou otcl klienti neznali
vzdélani, jeden otec je absolvent gymnézia, jeden otec je vyucen, jeden klient z péstounské
rodiny neznal vzdélani péstount ani vlastnich rodict. V této skupiné pracovalo 5 rodici v
d€lnické profesi, jedna matka byla invalidni, 2 rodi¢e pracovali v profesi stfedoSkolske,
dva rodic¢e uvadi jako nezaméstnané.

Ve druhé skupiné tfi klienti uvadi oba rodice jako vyucené, jeden — matka vyucena,

otec stfedni vzdélani, jeden — otec vyucen, matka stfedni vzdélani. Jeden klient u
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nevlastniho otce uvadi stiedni vzdélani. V této skupiné pracovalo osm rodiclti v délnické
profesi a dva rodi¢e ve stfedoskolské. Tato data uvadim v ptiloze ¢. 6 v grafu dosazeného
vzdélani rodict a v grafu zaméstnani rodict.

V podstaté¢ lze konstatovat, ze vzdélani rodict klienti z obou skupin je téméf
totozné. Vliv na ekonomickou situaci rodiny mél mozna spise fakt, Ze v prvni skupiné byly
matky samozivitelky pouze vyucené, Ize tedy predpokladat, ze rodina méla niz$i piijem a
zfejmée 1 ekonomicky znevyhodnénou situaci pro klienty v dobé détstvi a dospivani. Klient
D sice vyristal od 7 let v péstounské rodin€, uvadi, ze materialné na tom byli dobfte, ale v
18 let jej ,,vyhodili na ulici. Ziskal sice néjaké naspotené prostfedky od vlastniho otce, ale
v soucasné dob¢ bydli také na ulici.

Ve druhé skupinég, 1 kdyZ dva klienti Zili v rodin€ rekonstituované a vétSina rodici je
také jen vyucena, ziejmé& ekonomicka situace byla piiznivéjsi, nebot’ se na nakladech na
domaécnost podileli oba rodice. A také ve tfech rodinach mél jeden z rodic¢li nebo nevlastni
rodi¢ vzdelani stfedoskolské, a tim také zfejmé vyssi pfijem, nez rodi¢ vyuceny.

Fischer uvadi, ze ,,vyznamnym prediktorem fatdlnich drogovych zavislosti je
chudoba nékterych spolecenskych vrstev... ...Na socialni nerovnost a tridni rozdily jako
faktor zvysujici uzivani legalnich i nelegalnich psychoaktivnich latek upozoriuje rovnez
Marmot, ktery poukazuje na vysledky empirické studie ... (in Fischer, 2009, s. 98 — 99).

Z toho lze vyvodit, ze minimdln¢ klienti z prvni skupiny mohli byt v détstvi a
dospivani ohrozeni vznikem zavislosti z divodu chudoby a také pfislusnosti k nizsi
socioekonomické vrstvé. Ve druhé skupin€ pochdzi také tfi klienti z rodiny, kde jsou oba
rodi¢e vyuceni, coz by také mohlo byt prediktorem nizkého ptijmu v té€chto rodinéch.
Materialni zazemi

V prvni skupiné 3 klienti bydleli do rozvodu rodi¢ti v rodinném domé, poté v byté,
jedna klientka s matkou v pronajatém byt€, klient vyrlstajici v péstounské péci bydlel v
rodinném dom¢.

Ve druhé skupiné bydleli 3 klienti v byté a dva v rodinném domé. Z toho vyplyva, ze
situace s bydlenim je pro ob¢ skupiny obdobna.

Na klienty z prvni skupiny, ktefi se prestéhovali po rozvodu do bytu, v§ak mohla mit
negativni vliv ztrata zadzemi, jednoho rodice, ptatel, spojena s piestéhovanim a nutnosti
zvykat si na nové prostiedi, nové lidi, kamarady. To také klient I uvedl jako zlomovou
udalost ve svém zivot¢€. Také klient B uvedl, Ze po rozvodu rodict se s matkou piesté¢hovali
do bytu 1+1 a z neverbalnich projevii bylo znat, Ze mu to bylo lito.

Hodnoty rodica
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V prvni skupin€ se u ¢ty klientd vyskytuji jako hodnoty u matky rodina a
zabezpeceni rodiny, coz také uvadi klient z péstounské péce k hodnotdm obou péstount. U
vlastnich otcti zminuji alkohol, nezajem o déti kromé klienta I, kde otec pracoval a rodinu
materialng zajiStoval. Také klientka C jesté uvadi u matky jako hodnotu zdravi, nebot’ byla
zfejmé¢ velmi nemocna, Casto travila dlouhou dobu v nemocnici a je invalidni.

Ve druhé skupin€¢ se vyskytuji jako hlavni hodnoty u vétSiny rodici rodina,
zabezpeceni rodiny, déti, také stavba rodinného domu, zaméstnani, pratelé, sport, jeden
vlastni otec — alkohol.

Z toho lze usuzovat, ze klienti z prvni skupiny sice méli kromé klienta D jednu
pecujici osobu — matku, kterd byla starostlivd, avSak absence otce pro n¢ byla zfejmé
zatézujici.

Ve druhé¢ skupiné je zfejmé, Ze péce o deti byla standardni, oba rodice se podileli na
péci o déti, rodinu, domacnost.

Za zavazné povazuji vysoké procento klientd, ktefi uvadi jako hodnotu jednoho z
rodich alkohol, klient J ji uvadi dokonce u obou rodi¢i. V publikaci European Monitoring
Centre for Drugs and Drug Addiction je uvedeno, Ze vétSina rodici, ktefi uzivaji drogy
nebo alkohol se o své déti snazi peCovat, intenzivni piti a uzivani drog vSak mize vazné
ovlivnit jejich schopnost pecovat a adekvatné reagovat na potieby ditéte. Hoggan a
Higgins, Bancroft a Barnard (Hogan a Higgins, 1997; Bancroft et al. , 2004, Barnarvd,
2005, Eurochild, 2010) uvadi v zavérech svych vyzkumnych zprav, ze Zivot s rodi¢em,
ktery uziva alkohol nebo drogy, mize byt charakterizovan urcitou rovni zanedbévani,
nejistoty, stresu a v extrémnich ptipadech nasilim a zneuzivanim (in European Monitoring
Centre for Drugs and Drug Addiction [ on — line], 2010).

Tyto skute¢nosti se projevily v dalsi kategorii — v atmosféte, piistupu k vychove, ve
zpuisobech feseni problémul obdobné u kazdé skupiny.

Atmosféra v rodiné, FeSeni problémi, konflikta

Opét vSichni klienti z prvni skupiny uvadi matku jako starostlivou. Otec se u klienti
B,C a J o rodinu nestaral. U klienta D se péstoun staral, ale jak klient uvadi, bylo to pro
penize, podle né¢j mu na détech moc nezalezelo. Otec klienta I sice pracoval v cizin¢ a
rodinu materialn¢ zabezpecoval, ale péce o déti byla pouze na matce.

Tato situace méla ziejm¢ vliv na feSeni problému a konflikti v rodiné. V prvni
skupiné to byly nejdiive domluvy, tresty, zdkazy oblibenych ¢innosti, domaci vézeni. U
klienta D byly pouzivany dokonce fyzické tresty. Reakce klientli byly rizné — respekt,

uteky z domu, nerespektovani matky. Klient D se snazil vyjadifovat nazor, nesouhlas, ale
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reakci byly zakazy, biti. Moznost se svéfit a feSit problémy uvadi vSichni klienti kromé
klienta D s matkou, u otce uvadi vSichni nemoznost se svéfit, neporozuméni. Snahu
pomoci v ptipad¢ potieby uvadi klienti opét jen u matky. Klient D uvadi, Zze nemohl mit
svllj nazor ani se péstouniim svéfit. Byl trestan za jakékoliv nedodrZeni pravidel.

Klienti z druhé skupiny uvadi své rodice jako starostlivé a vztahy s nimi hodnoti
jako dobr¢, se snahou déti vychovat tak, aby se dokézali o sebe postarat. U problémt tito
klienti uvadi, Ze bud’ nebyly, nebo se teSily domluvou, aby byl v rodin¢ klid a vSe
fungovalo. Pfiznali také snahu rodict jim v ptipad€ potfeby pomoci. Rovnéz uvedli, Ze
pfestoze se mohli svéfovat obéma rodi¢lim, sv€fovali se spiSe matce.
rodinu. Rodina ma za tikol vybavit dit€ spravnou orientaci v oblasti hodnot, volby chovéni,
odolnosti proti svodim. Dobrou rodinu zde ptirovnava k inkubatoru psychického zdravi.
Rozpad rodiny je podle Riesla té¢Zkym stresem pro déti a mladistvé, i kdyz to neni hned
znat (Riesel, 1999).

Vztah s rodici v soucasnosti

Klienti z prvni skupiny se s matkou vétSinou nestykaji nebo jen obcas, jako diivod
uvadi hadky kvili sou¢asnému stavu. Matka klienta J jiz zemftela, vztah s otcem uvadi jako
dobry, obcas se stykaji. Dva klienti se s otcem nestykaji, jeden se vida s otcem obcas.
Klient D se s péstouny obcas setkava a vztah uvadi jako dobry.

Ve druhé skupin¢ vétSina klient uvedla, ze se alespon s jednim rodi¢em obcas vida,
kromé klienta A, ktery uvedl, Ze se s matkou nevidél jiz 5 let, ale s otcem je v kontaktu.
Vzdélani klienta

V prvni skupiné jsou 2 klienti vyuceni a tii uvadi pouze zakladni vzdélani, z toho
dva uvedli, Ze nedokon¢ili uénovskou skolu.

Ve druhé skupiné mé jeden klient zékladni vzdé€lani — nedokoncil uc¢novskou skolu,
ti1 jsou vyuceni a jeden je absolventem stfedni odborné skoly s maturitou.

Je zde patrny rozdil mezi obéma skupinami. Kromé klienta A ze druhé skupiny mayji
vSichni klienti alesponi u¢novskou skolu. Zatimco v prvni skupiné maji tii klienti pouze
zakladni vzdélani. Mohl by to byt disledek situace, kdy klienti z prvni skupiny vyrustali v
dobé dospivani pouze s matkou. Nejen, ze chybél otec, predstavitel autority v rodiné, ale
také zfeymé pretizeni matky samozivitelky mohlo mit za nasledek nizkou motivaci k
ziskéani vyssiho vzdélani ze strany matky 1 klientt.

Zlomové udalosti, ztraty

V prvni skupiné jako zlomovou udélost uvedli dva klienti rozvod rodicu, ztratu
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domova, rodice, zivot v neuplné rodin€, dva klienti neuvedli Zadnou zlomovou udélost,
klientka C uvedla jako zlomovou udalost ptechod na u¢niovskou Skolu, smrt dédecka.

Ve druh¢ skupiné jeden klient zddnou zlomovou udalost neuvedl, dalsi uvedli pohieb
babicky — nemoznost se ho zucastnit, vlastni rozvod a ztratu syna, pracovni Uraz se
zdravotnimi nasledky, odebrani fidi¢ského prikazu, odsouzeni.

Rozdil mezi skupinou I. a II. je zde patrny, v prvni skupiné uvadi dva klienti jako
zlomovou udalost rozvod rodict, i1 dva klienti, ktefi divod neuvedli, u nich byl zfeymy
podtext — rodina. Klient D pochazi z péstounské rodiny, na téma vlastni rodina nechtél
hovofit, 1 kdyZ bylo ziejmé, Ze toto téma je pro ngj velmi tizivé. Klient J nakonec uvedl
smrt matky, 1 kdyz nejdfiv nechtél odpovidat. Z kontextu jsem vyrozuméla, kdyz tekl, ze
tuto situaci nijak nefesSil, Ze pro néj presto tato udalost znamenala velky zlom v Zivoté.
Klientka C uvadi ptfechod na u¢novskou skolu a zacatek zmény zpiisobu zivota, ktery mél
za nasledek soucasny stav. Jeji matka byla invalidni, sama nezvladala péci o déti, starali se
o n¢ babicka s dédou.

Ve druhé skupiné jako zlomovou udalost klienti uvadi jiné okolnosti, nez rodinu.
Jedna se o udalosti, které jsou soucasti zivota Clovéka, se kterymi se musi obcas
vyrovnavat kazdy — rozvod, pohieb babicky, pracovni uraz, odebrani fidi¢ského prikazu.
Pouze klient A na otazku neuvedl zddnou odpovéd'. Jedna se o klienta, ktery Zil po rozvodu
rodicl s otcem a jeho novou partnerkou. I tento klient na mé plisobil dojmem, Ze mu téma
rodi¢e a rodina neni velmi pfijemné a je pro néj velmi citlivé.

Mezi spoustéci faktory vzniku zavislosti fadi Riesel konflikty v zaméstnani, v roding,
v partnerskych vztazich. Za zvlasté zavazny podnét povazuje ztratu ¢i odlouceni od osoby
nebo osob, které jsou pro cCloveka dualeziti nebo nepostradatelni, napi. imrtim nebo
rozvodem rodicu (Riesel, 1999).

Problémy v soucasnosti

Je nutné zminit, ze vSichni klienti, ktefi se zucastnili mého vyzkumu, v soucasné
dobé nepracuji (pokud ano, tak nelegaln¢) a ziji ,,na ulici.

V prvni skupin€¢ uvedli vSichni jako problém v soucasnosti, krom¢ klienta D,
bydleni, finan¢ni problémy, klient B, Ze nemtize byt se svou pfitelkyni, klientka C
téhotenstvi a problém ,,vrdtit se zpatky*. Klient D nechtél zadné problémy uvést.

Ve druhé skupiné uvedli tii klienti problém s bydlenim, jeden uvedl finan¢ni
problémy, dalsi vraceni fidi¢ského prikazu a moznost vyjet do ciziny na zaoceanskych
trajektech. Jeden klient uvedl také drogy, dalsi ,,nic neprovést, protoze je v podmince*,

jeden projevil ptani nalézt si partnerku, protoze ho trapi, ze je sam.
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Problémy v soucasnosti u obou skupin klientli jsou velmi podobné. Jsou zpiisobeny
zpisobem zivota, kterym ziji, a to zavislosti na navykovych latkach. Jedna se o klienty,
kteti dle Fischera jiZ spadaji do skupiny problémového uzivani nebo zavislosti na droze,
coz se projevuje pravidelnym uZivanim drogy, problémy se u nich projevuji v soukromém,
pracovnim Zivoté, zdravotni problémy se projevuji v souvislosti s rizikovym zplsobem
aplikace drog, uzivatel ma jiz zfetelné problémy zdravotni, psychické, socialni (Fischer,
2009).

Smérovani, smysl Zivota

V prvni skupiné klient J nechtél sdélit, zda ma néjaky smysl zivota, ale od
budoucnosti o¢ekava to nejlepsi. Klient D nema pry zddny smysl Zivota a od budoucnosti
nema zadné ocekdvani, protoze se mu nikdy zadné nesplnilo, jak tekl ,,nechdva to osudu‘.
Klient B by v budoucnosti chtél vyfesit problémy s drogami, aby se mohl postarat o
ptitelkyni a jejich dvé déti a smyslem jeho Zivota je mit dlim, praci, Zit s pfitelkyni a détmi.
Klientka C od budoucnosti o¢ekava, ze bude mit zdravé dité a lepsiho partnera, ne drogové
zévislého. Smyslem jejiho zivota je zdravé dité, rodina, nebo bydleni s kamaradkou a jeji
dcerou. Prala by si pfestat brat drogy. Klient I od budoucnosti ocekava, aby se lidem zilo
1épe, aby méli vSichni praci a nemuseli fesit existencni problémy. Jako smysl Zivota uvedl
postavit dim, zasadit strom, mit déti a manzelku, provozovat hudebni klub.

Ve druhé skupin€ uvedl klient A k o€ekavani od budoucnosti pfani vyfesit problémy s
bydlenim a drogami. Ke smyslu Zivota Zadny neuvedl, nebot’ pry Zije ze dne na den. Klient
E si pfeje od budoucnosti aby svitilo slunicko a bylo teplo, byly lacingjsi cigarety. Ke
smyslu zivota uvedl pfani se znovu oZenit, mit praci a kolo, které mu neddvno ukradli.
Klient F si pfeje v budoucnosti najit zenu, se kterou by si rozumél. Smysl zivota vidi v
tom, aby zjistil, pro¢ se musel vratit z klinické smrti a jaky kol m4 jesté splnit. Klient G
od budoucnosti ocekava lehky pribéh Zivota a smyslem jeho Zivota je mit spokojendjsi
zivot a vyresit financni problémy. Klient H uvedl k ocekavani od budoucnosti pfani, aby se
mu splnily alesponi nékteré jeho sny a mél lepsi zivot. Jako smysl Zivota uvedl pfani splnit
si své sny.

Srovnanim prvni a druhé skupiny jsem zjistila, Ze klienti D z péstounské péce a
klient J, ktery pochdzi z rodiny rozvedené, kde oba rodice pili alkohol a matka jiz zemftela,
neuvadi zadny smysl Zivota a od zivota bud’ nic neocekavaji nebo to nejlepsi. Z tohoto
zjisténi lze vyvodit, ze tito klienti nemaji zadné ,,smérovdni, ze vlastné¢ v budoucnost
nevéri. Je to dasledek Spatnych zkuSenosti a prostiedi, ve kterém vyrastali? U zbylych tii

klientt se vine zakladni ptani pro budoucnost i ve smyslu zivota — rodina, déti, domov. Je
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to to, co jim v détstvi a dospivani chybélo, po ¢em touzily, co je trapilo?
Ve druhé skupiné se také objevuje ptani mit rodinu a partnerku u dvou klientd E,F.
Jeden pochazi z rodiny uplné a druhy z rekonstituované. Dalsi dva si preji lepsi a

vvvvvv

neuvadi.

2.4.4 Diskuse

»Dnesni déti jsou problémem tohoto svéta, problémem této doby... ... Zpustlé a
zanedbané deéti dnes — to je zpustly a zanedbany svét zitra“ (Helus, 1987, s. 208 ).

. Détstvi je poznamenano vilivy rodiny. Rodinna atmosféra ditétem prostupuje,
rodinné udalosti se vtiskuji do jeho zkuSenosti a orientuji jeho zakladni Zivotni postoje. Je
to dano celou radou zvlastnosti raného détskeho prozivani. V rodiné dité dospiva ke svym
prvopocatecnim Zivotnim zkusenostem,; cetné udalosti proziva bez jakéhokoli odstupu a
srovnani; na vztazich s rodici je hluboce zainteresovano, celou svou bytosti, tak rikajic
telem i dusi“ (Helus, 1987, s. 209).

Na knihu Heluse ,,Vyznat se v détech® jsem narazila v dobé realizace vyzkumu. I
kdyz kniha patii k tém ,,starsim®, piecetla jsem ji bez dechu a jeji zaveéry jakoby souznély s
mymi nazory na téma déti a rodina. I kdyZz Helus se snazi uchopit toto téma spiSe
filozoficky, je nesporné, ze myslenky, které v knize vyjadiuje, jsou platné a pouzitelné i
pro porovnani s vysledky mého vyzkumu, nebot’ vyjadiuji hluboké ptesvédceni o
vyznamu rodiny a jeji atmosféry pro zdravy vyvoj ditéte.

V pribéhu mého vyzkumu a jeho vyhodnoceni jsem zjistila, Ze Ctyfi ucastnici
vyzkumu vyriistali v nelplné roding, pouze s matkou samozivitelkou. To se ziejmé
odrazilo nejen na ekonomické situaci rodiny, ale také na atmosféie v rodiné, hodnotach
rodice — matky samozivitelky. JelikoZ se jedna o retrospektivni pohled klientii na obdobi
détstvi a dospivani a protoze nejsem psycholog, mohu se pouze dohadovat, ze klienti mohli
byt vystaveni psychické deprivaci, zplisobené nepiitomnosti otce, jako druhé pecujici
osoby. Také zfejm¢ nepriznivd ekonomicka situace déti zijicich jen s matkou
samozivitelkou mohla mit za néasledek neuspokojeni zakladnich potfeb a také se mohla
odrazit na stupni dosazeného vzdélani klientd. Nebot' zde nejspiSe nebyla motivace k
ziskani vyssiho vzdélani jak ze strany rodicu, tak ditéte, a to z rznych divodd, o kterych
se mohu jenom dohadovat.

U klienta, ktery vyristal v péstounské péci, mohu také pouze predpokladat, ze mohl
byt vystaven psychické deprivaci, nebot’ do 7 let vyristal v détském domové a posléze do

18 let v péstounské péci. V této dob¢ sice materidlnim nedostatkem netrpél, ale zpiisob
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vychovy, feSeni problémi a nesouhlasu formou zédkazi a dokonce fyzickymi tresty, to vse
muselo mit neblahy vliv na psychiku malého ditéte a dospivajiciho. Z vypovédi klienta
také vyplyva, ze s péstouny nenavazal blizky vztah, ¢ili v dobé pobytu v détském domove i
v dob¢, kdy bydlel v péstounské rodiné mohl strddat neuspokojenim zakladnich potieb
jistoty, bezpeci a lasky.

Tti ucastnici vyzkumu zatazeni do druhé skupiny vyrtstali v rodin€ Gplné (jeden z
nich v roding, kde se rodice rozvedli, ale Zili spolu do doby, nez déti dospély), dva v rodiné
rekonstituované. Tato skupina vykazovala relativné podobné znaky v ekonomické situaci
rodiny, v materidlnim zdzemi, hodnotach a chovani rodicl, zptisobech feSeni problému a
konfliktd. Spolecnym znakem bylo nizsi vzdélani rodicl a také zaméstnani vétSiny rodict
v délnické profesi, coZ by mohlo predikovat niZsi ptijem rodiny.

Fischer ve své knize ,,Socialni patologie* v rdmci teorie kulturniho pienosu a dalsi
teorie strukturalniho tlaku hovofi o tom, Ze v kazdé spolecnosti vznikaji situace, na které
urciti lidé reaguji chovanim, které se odchyluje od normy. K nim také patii tvrzeni, ze
chudoba vede k patologii, jako tieba ke kriminalit¢ apod. (Fischer, 2009).

Podle teorie anomie dle Mertona stav anomie zpisobuje tlak struktury spole¢nosti na
jedince, ktery jej nuti k nonkonformnimu jednani. Anomicky stav je podle néj pti¢inou
nartistu kriminality i dalSich deviantnich jevii. Je zplsoben institucionalizovanou
proklamaci ideédlnich spoleCenskych cill, ¢asto materidlnich, a podcenovani zpasobu a
prostiedk, které vedou k ziskani takového cile (in Fischer, 2009).

Merton se dle Fischera shoduje s L.Srolem v tezi, Ze se anomicky stav objevuje v
ramci zavaznych spoleenskych situaci, za kterou bychom mohli povazovat v piipadé CR
stav po roce 1989 a po rozdéleni Ceskoslovenska (in Fischer, 2009).

V souvislosti s tim uvadi Riesel, ze jiz v letech 1990 — 1991 vyslovili pracovnici
RIAPSu v Praze nazor, Ze nedojde-li k zdsadni zméné ptistupu k prevenci negativnich jevi
ve spolecnosti, vzroste mimo jiné vyskyt toxikomanie o 500%, a to vlivem zmén, které u
nads nastaly, a které ptinesla postmoderni doba, nartst psychosocidlnich problémt a
socialné negativnich jevil (srov. Riesel, 1999).

Hodnocenim perspektivou téchto teorii a poznatk by bylo mozné fici, Ze
,chudobou*, kterou pouze mohu piedpokladat podle ziskanych udaji, mohli byt ovlivnéni
témét vSichni ucastnici vyzkumu. Nejen v rodin€é nuklearni, ale také po vstupu na trh
prace. Vlivem nizkého vzdélani a vysoké miry nezaméstnanosti ve spolecnosti si jen tézko
klienti obstaravali praci. Jeden klient dokonce uvedl, Ze timto zplisobem protestuje proti

spole¢nosti.
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Podle Matéjcka dit¢ vyrustajici bez otce postrada dilezity vzor muZzskosti, ktery je
zvlast’ pro chlapce dulezity k regulaci jejich chovani. Trpi nedostatkem autority, kdzné a
potadku, coz zpisobuje, ze takové dit¢ je Casto neukaznéné, nesocidlni a agresivni viici
dospélym 1 détem. Nepfitomnost otce zpusobuje tzv. ,,parentalni deprivaci®. Ma to vSak
jesté¢ dalsi neptimy deprivaéni vliv. Musi-li matka nést veSkerou ekonomickou a
vychovnou starost o rodinu a je zaméstnana tak, ze ji pro dit¢ nezbyva mnoho c¢asu, jeji
z4jem o dité nutn¢ ochabuje (Mat¢jcek, 1974).

Psychickou deprivaci Ize podle téchto zavéra predpokladat u péti ucastnikit vyzkumu
pochazejicich z netplné rodiny a z ndhradni rodinné péce. U dvou dalSich klient
pochazejicich z rodiny rekonstituované a jednoho z rodiny rozvedené, i kdyz rodi¢e spolu
zili dal, to mohu snad také piredpokladat. Dva klienti v§ak pochazi z rodiny uplné.

Podle Riesela se drogy zneuzivaji z riznych divodi. Nekteré divody nemusi byt
zjevné a védomé. Nejcastéji si lidé preji od drogy zlepSeni nalady, zbavit se uzkosti, napéti,
uniknout z nepfijemnych starosti a problémti do svéta lhostejnosti, pohody a dobré nalady.
Pomoci drogy se nékteti lidé vyhybaji zodpoveédnosti a dospélosti (Riesel, 1999).

Nespor naproti tomu uvadi, ze zavislost miize mit fadu pficin. Je skepticky k tomu,
ze by nékdo objevil pficinu zavislosti nebo zazraény 1€k, ktery zavislé¢ vyléci. Podle néj
muze byt pfi¢ina jedna nebo vice, mezi nejcastéjsi uvadi psychiku, vrstevnickou skupinu,
rodinu, prostiedi a dostupnost navykové latky (Nespor, 2007).

Vyzkumem na téma rodina a zavislost na nealkoholovych drogach se zabyvali také
ve svych diplomovych pracich Jarchovska, Svati¢kova, Heljek a Holasova (theses.cz [ on
— line], 2011). Jelikoz se také jednalo o kvalitativni vyzkumy, nelze jejich vysledky
zobecnovat, avSak ve vSech téchto pracich se objevuje vliv rodiny, mimo jinych vlivi,
jako jedna z pficin, kterd mohla mit vliv na vznik zavislostniho chovani.

Jelikoz se mé prace zaméfila pouze na jednu z moznych pficin vzniku zavislostniho
chovani, je nemozné vyvodit jakékoliv zevSeobecnujici zavéry pro ucastniky mého
vyzkumu a cilovou skupinu — zavislych na nealkoholovych drogach.

Za dulezity nedostatek mé prace povazuji fakt, Ze ziskané informace jsou
jednostranné, ziskané pouze od klientl, kvalita informaci mohla byt ovlivnéna vedlejSimi
ucinky drog, také uvadéné psychické problémy mohly byt dusledkem uzivani drog.
Dal$im nedostatkem je zamétfeni prace pouze na vlivy rodinného prostiedni na vznik
socialné patologického chovéani. Ostatni mozné vlivy — vrozené dispozice, vliv jinych
socialnich skupiny, osobnostni charakteristiky a dal§i vlivy mohly také ovlivnit vznik

zavislostniho chovani, coz by mohlo byt tématem dalSiho vyzkumu.
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Z.Aavér

Prostfednictvim diplomové prace jsem se snazila zjistit, zda existuje né&jaka
souvislost mezi vznikem zavislostniho chovani klientd K-centra v Sumperku a kvalitou
primarni socializace v rodinném prostfedi v dob¢ jejich détstvi a dospivani. Pomoci
metody vicecetnych ptipadovych studii klienth K-centra a jejich naslednym zpracovanim
pomoci transkripce a vyhodnocenim metodami analyzy, syntézy, komparace, dedukce a
fenomenologické interpretace, jsem se snazila nejprve nalézt odpovéd na vyzkumné
otazky:

1. Jak Kklienti popisuji rodinné prostiedi, rodicovské pristupy a strategie chovani v
dobé détstvi a dospivani v nuklearni rodiné?

2. Jaké zavéry lze vyvodit ze zjiSténych informaci z provedenych SetfFeni pomoci
komparace jednotlivych pripadi?

Prostfednictvim fenomenologické interpretace vyhodnocenych dat jsem se pokusila
potvrdit nebo vyvratit predpoklad mé diplomové prace: Kvalita rodinného prostiredi
ovlivnila vznik drogové zavislosti u klienti kontaktniho centra.

I kdyz jisté indicie k potvrzeni predpokladu mého vyzkumu po vyhodnoceni dat lze
identifikovat, nelze vysledky spolehlivé zobecnit na vSechny osoby zavislé na
nealkoholovych drogéach. Nebot’ vyzkumu se zi¢astnilo pouze deset klientl K-centra.

Vysoké procento ucCastniki vyzkumu (80%) pochazelo z neuplnych rodin,
rekonstituované rodiny nebo nahradni rodinné péce, viz priloha €. 5, coz mlze ukazovat
na mozny vliv rodinného prostiedi na vznik deprivace a moznych poruch osobnosti u
vétSiny klientt.

Rodina je dle mého nazoru pro psychicky a emocionalni vyvoj ditéte nezastupitelna.
Tim, ze rodina neplni nékterou ze svych zakladnich funkci, mize zpisobit vazné naruseni
psychosocialniho vyvoje ditéte. V ptipadé, Ze dité¢ v téchto oblastech stradd, miize dojit u
ditéte k psychické deprivaci a vzniku poruch osobnosti. Rodina se proto mtize stat jednou z
pfi¢in poruch chovéni a vzniku patologie a ovlivnit také vznik zavislostniho chovani.
Reakei na vznikla traumata mize byt snaha o unik a feSeni situace prostfednictvim uzivani
drog.

Koukolik vymezuje pojem ,,deprivanti nasledovné. Jednd se o jedince, ktetfi z
biologickych, sociokulturnich nebo psychologickych divodi nedosahli lidské normality

nebo o ni prisli. Postizeni je vyraznéjsi v citové a hodnotové oblasti nez v intelektudlni.
83



Mezi vlivy tfadi také napt. diraz na hmotné stranky Zivota, jejichZ Groven je pro vétSinu
lidi nedostupnd, nebo vliv televize na vztahy v rodinach a také poskozeni normality
poruchou vazby k matce v raném détstvi. Zakladnim znakem ,,deprivantii* je mimo jiné
dle n&j nizka uroven sebezaméteni, kterd je spoleénym jmenovatelem vSech druhi poruch
osobnosti (Koukolik, 1996).

Podle Nespora, dlouholet¢ého odbornika na lécbu zavislosti, patii mezi rizikové
faktory na urovni rodiny mimo jiné vyskyt jakékoliv nelécené a nezvlddané navykové
choroby, Spatné fungujici rodina nebo vychova pouze jednim rodi¢em, Casté st€hovani
rodiny, kdyz dité zije bez rodiny nebo bez domova, velmi tézké hmotné podminky rodiny,
nedostatek ¢asu na dité (Nespor, 2007).

Uvedené rizikové faktory se vyskytovaly v riznych kombinacich u 80% ucastnikt
vyzkumu. Z tohoto ditvodu by mohl byt potvrzen piedpoklad mé prace pro vétSinu klientt
( 80%), kteti se zucastnili vyzkumu. AvSak s ohledem na to, ze se vyzkumu zcastnilo
pouze 10 klient K-centa, nelze tento predpoklad potvrdit, ale ani vyvratit a v zddném
piipad€ zobecnit na celou cilovou skupinu osob zavislych na navykovych latkach, nebot
soucasti vyzkumu nebylo zjistovéani jinych moZznych vlivii podilejicich se na vzniku
zavislostniho chovani, jako naptiklad biologickych vlivli a vlivii jinych socialnich skupin a
subkultur a osobnostnich charakteristik klientd. Z vysledki vyzkumu vsak vyplyva, ze
problémy v rodiné¢ a t€Zké socioekonomické podminky byly spoleénym znakem pro
vétsinu klientd K-centra, ktefi se vyzkumu zicastnili, a podle mych zkuSenosti z doby
praxe, 1 vétSiny ostatnich klientli, ktefi se vyzkumu neztcastnili. Nelze tedy jednoznacné
potvrdit predpoklad prace, Ze rodina ovlivnila vznik drogové zavislosti u klientti K-centra,
ale mohla byt jednou z pti¢in aZ u 80% klientt, kteti se vyzkumu zucastnili.

Domnivam se, ze vysledky vyzkumu by bylo mozné vyuzit v rdmci socialni prace s
ohroZzenymi rodinami, netiplnymi rodinami, rodinami s nizkymi pfijmy a rodinami se
zavislym ¢lenem rodiny, détmi, mladistvymi, v rdmci nahradni rodinné péce, primarni
prevence, komunitniho planovani v oblasti volno¢asovych aktivit a to zejména pro déti a
mlédez z rodin s nizkym socioekonomickym statusem, ohrozené socialnim vylou¢enim.

Vysledky mého vyzkumu by mohly také poskytnout jiny pohled na déti
pedagogiim, vychovatelim a vychovnym poradciim, ktefi mnohdy ani netusi, v jakych
podminkach déti vyrtstaji a s jakymi problémy se potykaji. A jaké fatalni ndsledky mohou

vy

podminky, v nichz ziji, zptsobit.
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Dobré slovo a prevence nevyzaduje tak velky objem financnich prostfedkt, jako
feSeni jiz vzniklé zéavislosti, prostfednictvim K-center, detoxikacnich pracovist, 1éCeben
zavislosti, terapeutickych komunit.

Nejdulezitéjsi je vSak dle mého ndzoru skuteCnost, Ze jiz vznikld zavislost na
jakékoliv nadvykové latce je nemoc, u které nikdo nevi, jak skon¢i, zda vylé€enim nebo
smrti. ZkuSenosti vSak hovoii spiSe o druhé alternativé. Proto jakykoliv ucinny zptisob
prevence vzniku nealkoholové a vlastné jakékoliv zavislosti je vzdy nesmirné dulezity.
Protoze miize zachranit to nejcennéjsi, lidské zdravi a lidsky Zivot.

Pfinosem pro mne osobné byl cely prubéh vyzkumu, v prvé fadé pii zpracovani
teoretické Casti jsem méla moznost rozsifit si své poznatky z oblasti socidlnich deviaci,
socialni patologie, protidrogové politiky. V pritbéhu zpracovani praktické ¢asti jsem méla
moznost 1épe poznat pracovisté K-centra v Sumperku a pracovniky, ktefi mi byli v
pribéhu vyzkumu velmi ndpomocni a u nichz si velmi cenim jejich profesionalniho a
pratelského pristupu. Nejvetsim piinosem vSak pro mne bylo setkani se samotnymi klienty
a moznost sezndmit se s jejich zivotnimi ptibéhy, do kterych mi umoznili nahlédnout. I
kdyz vlastné téméf vSechny ptibéhy potvrdily predpoklad mé diplomové prace, nekteré
zazitky pro mne byly velmi silné a zaroven podnétné. Podnétné v tom smyslu, Ze potvrdily
mé piesvédCeni, ze kazdy ¢lovék ma svou hodnotu, i kdyz se nemusi pravé nachazet v
pfiznivé zivotni situaci, a Casto ne piimo vlastni vinou. A snad prostfednictvim mé préace
pomohu zmeénit pohled spolecnosti na osoby zavislé na navykovych latkach, az po
pfeCteni jejich pifibehli zjisti, Ze jsou to obycejni lidé jako my, se svymi radostmi a
starostmi, jen se prave nachdzi v neptiznivé zivotni situaci. A Ze potiebuji spiSe pochopeni

a podporu nez odmitani a odsouzeni.
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PRILOHA C. 1 111
ZAZNAMOVY ARCH
Vas vék v roce 2011
Jste muz - Zena

Rodinna anamnéza

Socialni anamnéza

Zdravotni anamnéza

Rodice — jaci jsou (starali se o rodinu, déti, vztah k partnerovi, k détem)

- Jaké byly hodnoty rodict (penize, alkohol, déti, kariéra)

8. Atmosféra doma — zplsoby feSeni konflikt, vzorce chovani

- chovani rodicu ke klientovi (zdjem, nezajem, starostlivost)
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1/2

- zpusob feSeni konflikti — rodic, klient (domluva, utéky, alkohol)

9. Zplsob emocionalni komunikace v rodin€ — moZnost se sv¢tit, pochopeni, sdileni
nedostatek, nemoZznost sdileni proZitkil, kolik Casu travili spole¢né, zaméstnany, praci
pietiZzeny rodi¢, nezaméstnany rodi¢

- styl komunikace s rodi¢i ovlivnéna (alkoholem, nedostatek casu, péci )

10. Finan¢ni zajiSténi rodiny, materidlni zajisténi, bydleni, zaméstnani rodicu, vzdélani

rodic¢a

11. Dosazené vzdélani klienta, zajmy, konic¢ky — traveni volného Casu

12. Vyznamna osoba — tzv. druha osoba (prarodice, vychovatelka) a vztah k ni
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173
13. Zlomové udalosti v dospivani a v détstvi— nové prostiedi, nahradni rodinna péce,

pfechod na Skolu, novi ptatelé, parta — jaké pfineslo problémy a zplisob feSeni

14. Ztraty - smrt blizké osoby, rozchod rodict, ztrata pratelstvi — reakce, feSeni situace

- Vztah s rodic¢i v soucasnosti

- Smysl zivota — sméfovani k ,,néfemu”, prazdnota, samota

17. S jakymi problémy se potyka v soucasnosti

18. Budoucnost — o¢ekavani — co od ni oéekava
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TABULKA C. 1 PRILOHA C. 2
Analyza rozhovori s klienty K-centra Sumperk
Katego klient |klient |klient |klient |klient |klient |klient |klient | klientI klientJ
rie A B C D E F G H
Vék 25 let 28 let 20 let 23 let 39 let 43 let 40 let 22 let 24 let 27 let
klienta
Pohlavi Muz Muz Zena Muz Muz Muz Muz Muz Muz Muz
Rodinné Rozvod v9 |Rozvod v 8 | Rozvod ve | S bratrem | Uplna Rozvod v 9 |Rozvod ve | Uplna Rozvod ve |Rozvod v 6
zazemi, letech, letech, 2 letech, dvojcetem | rodina, otec | letech, 13 letech, |rodina, ma |12 letech, |letech,
vztah mezi | jedinacek, |jedinacek, |matka do 7 let zemfiel pfe | matka se ale rodice | jednu star$i | divodem | potom zil s
rodici Znovu se dale zil jen | tfikrat détsky 6 lety, potom spolu zili | sestru, byl matkou a
otec ozenil | s matkou, |rozvedena, |domov, od |vztah mezi |znovu dal, dokud | vztah mezi |alkoholism | star§im
a matka otec pil 2 starsi 7let dol8 | rodici vdala, déti rodici je us otce, oba | bratrem,
provdala, |alkohol — | sourozenci, | let harmonicky | mladsi nedospély, |dobry. ziji sami, oba rodice
bydlel u proto se otec ziejmé | péstounska |, je sestraz2. | dnes Zije ma jiz zustali
otce, vztah |rozvedli, alkoholik. | rodina, nejmladsi | manzelstvi, | otec sam a mlad$iho sami.
mezi rodi¢i | matku ma rodice vidél | ze 3 sotcemse |matkas bratra.
dobry. rad, o otci jednou, sourozencl | od té doby | pfitelem,
hovori zjistil, ze o nevidal, ma dveé
negativistic néj nemaji nevl.otec starsi
ky. zajem. byl hodny. | sestry.
Vzdélani Oba Matka Oba Nezna Oba Oba Otec SS, Otec Matka Matka
rodicu vyudeni. vyudena, vyuceni. péstouni vyuceni. vyudeni, matka vyuden, vyucena, vyudéena, u
otec nevi. nevi. nevl. asi vyucena. matka SS. | otec otce nevi.
SS. gymnazium
Vzdélani | ZS 78 78 Vyucen SOS s Vyucen. SOS s Vyucen. Vyucen. 78
Kklienta maturitou. maturitou.
Materialni | Bydleniv | Pfed Pronajaty | Vdoméu |Bydleniv |Bytv Bydleli v Bydleli v Do rozvodu | Do rozvodu
zizemi byte, oba rozvodem v | byt, matka | péstountl, | panelovém |panelovém |RD, oba RD, oba bydleli v bydleli v
pracovali | domé, poté | zdravotni | oba byté, oba | domé, rodice rodice domé na RD, potom
jako v byté 1+1, | problémy — | pracovali | rodice matka pracovali — | pracovali, |vesnici, po |V bytév
délnici, matka bydleniu |jako pracovali | kuchatka, |otec matka rozvoduv | panelovém
fin.situace |pracovala |prarodicl, |maséfi, jako otec délnik, | strojvedouc | soc.pracov | byté ve domg,
dobra. cely zivot, | otec materialné | délnici, fin. | nevl. otec | i, matka nice, otec | m&sté, oba | pozd&ji v
otec nepracuje. |natom byli | situace podnikal. délnice. zivnostnik. |rodice menS§im
nepracoval. dobre. dobra. pracovali — | byté, matka
matka pracovala
sanitatka, |jako
otec délnice,
montér. otec jako
mistr.
Hodnoty Rodina, Matka — Matka — Penize, Rodina, Matka a Zabezpecen | Rodina, Matka — Oba
rodic¢u zaméstnani. | starostliva, | velké zaméstnani. | déti —oba | nevl. otec - | i rodiny, pratelé, rodina, alkohol, o
otec pil zdravotni starostlivi. |rodina, déti | déti, stavba | sport. déti, otec — | rodinu se
alkohol, problémy, vlastni otec | RD. materialni | starala
nepracoval, | starost o - zabezpeCen | matka, otec
TV. deti alkoholik. i rodiny, platil
prevzali alkohol, vyzivné, o
prarodice, deti. déti ziejme
otec moc nejevil
alkoholik, zajem,
déti k nému matka jiz
nechtély zemfela.
chodit.
Chovani Oba se Matka Matka Vychovaval | Starali se o | Starostlivi, | Starostlivi. | Starostlivi, | Otec nebyl | Matka —
rodi¢i starali o ptisna, starostliva, |idobfe, ale | déti i na vychovat doma — starostliva,
vii¢i détem | rodinu, spravedliva |alestalev |jendo 18 |rodinu, vlastniho déti, aby se | pracoval v | starala se
jezdili na N nemocnici, | let, pak je | dobré. otce si moc 0 sebe cizing, sama.
dovolenu starostliva, | otec se ,vykopli na nevzpomin umély matka
spoleéné. | otec se nestaral — | ulici“. a. postarat, starostliva,
moc hospody, osamostatn | aby déti
nestaral. kamaradi. ily se. ptipravila
pro Zivot,
osamostatni
t se.
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Zpisob Zprvu Domluvy, |Domluvou, | Zakazy, V pohod¢, |Domluvou. | Problémy |Domluvou, | Domluvou, | Domluvou,
FeSeni domluvou, | tresty, hadkami, | pfisna konflikty nebyly. aby vse zakazem on si délal
konflikta v | v dospivani | respektoval | nakonec pravidla, netesili. fungovalo, | oblibené co chtél,
rodiné utéku z je. utékem z biti, klient aby byl ¢innosti, vyslechl,
domova, domu. se snazil klid. doméacim | mama byla
dale otec vyjadfovat vézenim. slaba.
radgji svlij nazor,
netesil ze zato
strachu, Ze nasledoval
by zase trest,
utekl. jednou
utekl z
domu.
Zpisob Moznost se | Pouze s Matce se Neslo se Mohl se Mohl se Mohl se Mohl se Spise se V ptipadé
komunika | svéfit matkou, spise svefit, mit | svéfit jak svefovat, svétovat sverit svéioval potieby se
ce v rodiné | dobra, mohl se nesvéfoval |svij ndzor, |rodi¢um, vzdy mu spiSe matce i matce, otec | svéfoval
snaha o Svefit, v a, otce préni, tak star$i pomohli. matce. otci, rad€ji | nebyval matce,
feSeni ptipadé nema rada, |nazval to sestie, vSak matce, | doma, dnes | pokud
problémi. | potieby nechtéla se |,,vézenim®, | kterou ma snisivice |sesvéfuje |mohla, tak
pomohla, |snim s tresty za | velmi rad. rozumél. spis otci. mu
otce stykat. jakékoliv pomohla.
oznacil nedodrzeni
jako pravidel.
chladného,
nerozumgli
si.
Konic¢ky, |Neuvadi, Fotbal, Fotbal, Kratce Hra na Strelecky Fotbal, Auto, Fotbal, Fotbal,
zajmy jen hudbu. |kamaradi. |basketbal, |karate, TV, |kytaru, krouzek, hazena, motorka, floorbal, akvaristika.
klienta floorbal — | playstation. | kolo, dobrovolny | atletika, kolo, stolni tenis.
zavodné. hudba, hasic, zavodné fotbal,
hokej, Cundry. boxoval. orienta¢ni
zabavy, béh, hudba,
diskotéky, akce s
cundry. prateli.
Druha Nema. Nema — Babicka, Kamarad Starsi Babicka. Trenér Babicka, Neuvedl. Babicka.
vyznamna uvadi jen | kamaradka, | ze skoly, sestra — v boxu. dva
osoba v matku. jejidcera, |dnesseuz |souc.dobé kamaradi.
Zivoté syn od nestykaji. | po
sestry. mozkové
mrtvici v
domove
dtichodct —
velmi mu
chybi.
Zlomové | Neuvedl. Rozvod Smrt Neuvedl. Jeho Pohieb Pracovni Odebrani | Rozvod Zlomové
udalosti, rodi¢a, dédecka, rozvod po 3 | babicky Graz ve 36 | RP, rodic¢t — udalosti —
ztraty Zivot v prechod na letech kdyz byl na | letech — odsouzeni | ztrata nechtél
netplné ucénovskou manzelstvi, | vojné a padz 10 k trestu 300 | domova, odpovidat,
roding. skolu — ztrata syna, |nemohlji | metrt— hod. VPP, |kamaradd, |ztraty —
internat — smrt otce, | piijet na zdravotni | feSeni pfestéhova | smrt matky,
zacala pit, vazna pohfeb. nasledky, | situace s ni do na otazku,
koutit nemoc se ztratami |policiau | mésta. jak situaci
travu, sestry. se Clovek soudu, jak tesil, tekl,
chodit za musi uvadi mu Ze ji nefesil.
skolu, vyrovnat. | zménily
preruseni Zivot.
te€hotenstvi
v15 letech.
Vztah s S matkou | S matkou |S matkou | Vlastni— | Otec jiz S vl. otcem | S obéma se | Uchazejici. | Mama je S otcem se
rodiéi v se nevidél 5 | se styka, v | se téméf nevida se s | zemfel, s se nestyka, | obcas ,nastvana“, | obc¢as vida,
soucasnost | let, s otcem | soucasnosti | nevida, nimi, s matkou se | nevl. otec | styka. nestykaji vztah maji
i jsouv jsou vadi ji péstouny se | vida. zemiel, s se, s otcem | dobry.
kontaktu. | pohadani, |zavislost obcas matkou se obdas.
otce dcery, setka, vztah obcas vida.
nevyhledav | hadaji se, s | uvedl jako
a. otcem se dobry.
nestyka.
Soutasna | Zije na Zije na Zije na Asi zijena | Zije na Zije na Zije na Zije na Zije na Zije na
socialni ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, je bez | ulici, je bez
situace prace, prace, prace, drogy, je préce, prace, prace, prace, prace, prace,
drogy. drogy. drogy. bez prace. | drogy. drogy. drogy. drogy. drogy. drogy.
Problémy |Bydlenia | Bydleni, Bydleni, Nechtél Hleda Bydleni, S Pozadat o | Bydleni, Bydleni,
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v drogy. drogy, problém uvést. bydleni, nic finanénimi. | vriceni RP, | finangni malo penéz.
soucasnost prace, ,,vratit se trapi ho, ze | neprovést, absolvovat | problémy,
i nemuze byt | zpatky*, jesam,ze |madve lodni kurz, | chtél by jet
se svou téhotenstvi. nema podminky. aby mohl | do ciziny a
ptitelkyni a partnerku. jezdit na vydélat si
dvéma zaoceansky | n¢jaké
détmi. ch penize, aby
trajektech. | tuto situaci
vyfesil.
Ocekavani | Vyfesit Vyftesit Zdravé Nema Aby svitilo | Najit zenu, |Lehky Aby se mu | Pial by si, | To nejlepsi.
od bydlenia |problémy s | dite, zadné. slunicko, se kterou prabéh splnily aby se zilo
budoucnos | problémy s | drogami rodinu, bylo teplo a | by si zivota. aspon lidem 1épe,
ti drogami. aby se lepsiho byly rozumél. nékteré aby méli
mohl partnera — lacingjsi jeho sny, vsichni
postarat o | ne drogové cigarety. lepsi zivot. | praci a
rodinu a zit | zavislého. nemuseli
s nimi. fesit
existencni
problémy.
Smysl Nema, zije | Mitdim, | Zdravé Nema, Znovu se Zjistit, pro¢ | Mit Splnit si Postavit Nechtél
Zivota ze dnena | prace, zits | dité, protoze se | ozenit, mit | se musel spokojenéjs | své sny. dim, odpovidat.
den. piitelkyni a | rodinu, mu nikdy | pracia vratit izivota zasadit
s détmi. nebo zadny cil kolo, které | zpatky z vyfesit strom, mit
bydleni s nesplnil, mu v klinické finan¢ni dveé déti a
kamaradko |nechavato |nedavné smrti — problémy. manzelku,
u ajeji osudu. dobé jaky ukol mit
dcerou, ukradli. musi jesté hudebni
piestat brat splnit. klub a
drogy. pracovat
jako DJ.
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TABULKA C. 2

Analyza skupiny 1. a skupiny I1

PRILOHA C.3

Kategorie

Skupina I — klienti B,C,D,L,J

Skupina II — klienti A,E,F,G,H

Typ rodinného souziti,
pecujici osoby

Rozvedeni rodice, zili jen s matkou,
péstounska péce.

Uplna rodina, rekonstituovana rodina,
pecujici osobou oba rodice, nevlastni
rodice.

Vzdélani rodicu

Vyuceni, 1x absolvent gymnazia, jeden
klient rodiCe nezna, dva klienti u otce nevi.

Oba vyuéeni, 1x otec SS, 1x matka SS,
nevlastni otec SS.

Materialni zazemi

Po rozvodu v byté, pted rozvodem 3 bydleli
v RD, péstouni v RD.

3 x v byté v panelovém dom¢, 2 x RD.

Atmosféra v rodiné,
FeSeni problémii,

Moznost feSeni problémdi jen s matkou, u
péstounti nebylo mozné, feseni formou

Moznost se svefit a fesit problémy vétSinou
s obéma rodici, ale spise s matkou, snaha

konflikta domluvy, tresttl, zakazem oblibené ¢innosti, | pomoci, feSeni problémi domluvou,
doméacim vézenim, uteky, u péstounské snahou je fesit, nebo pry nebyly.
péce i fyzickymi tresty.

Hodnoty rodicu Matky — rodina, déti, zabezpeceni rodiny, u | Rodina, déti,zabezpeceni rodiny, sport,

jedné matky také alkohol, otec — alkohol,
nestarali se, byl v cizing, u péstounti —
zaméstnani, penize.

pratelé, zaméstnani.

Materialni zajiSténi
rodiny

Rodice vétsinou pracovali jako délnici, ve
dvou ptipadech otec nepracoval, péstouni
pracovali jako zivnostnici.

Matky pracovaly jako dé€lnice, jeden nevl.
otec podnikal, jeden otec strojvedouct,
jedna matka soc.pracovnice.

Vztah s rodici v
soucasnosti

Jedna matka zemfela, s matkou se vétSinou
stykaji jen obcas, uvadi ji jako naStvanou, s
otcem se stykaji dva klienti obcas, péstouny
klient ob&as navstévuje, vztah uvadi jako
dobry.

Jeden klient se s matkou nevidél jiz 5 let, s
otcem je v kontaktu, ostatni se obcas vidaji
s matkou, jednomu klientovi otec jiz
zemiel, také nevlastni otec jednoho klienta
jiz zemfel, s vlastnim otcem se nestyka.

Vzdélani klienta

3x Z8S, 2 x vyuden.

1 x Z8, 2 x vyuéen, 2 x SOS s maturitou.

Zlomové udalosti, ztraty

2 x rozvod, ztrata domova, kamaradu,
prest€hovani z vesnice do mésta, smrt
dédecka, prechod na SOU, pteruseni
t€hotenstvi, 2 x neuvedli.

Vlastni rozvod, ztrata syna, pracovni uraz,
klinicka smrt, odebrani RP, odsouzeni.

Problémy v soucasnosti

1 x neuvedl, bydleni, drogy, finan¢ni
problémy, téhotenstvi, problémy s
pritelkyni.

Bydleni, drogy, fin. problémy, ztrata RP,
samota, podminky.

Smérovani, smysl Zivota

Dum, zit s pfitelkyni, déti, prestat brat
drogy, 1 x nechtél odpovidat, nema4, protoze
se mu niky nic nesplnilo, nechava to osudu,
postavit dim, zasadit strom, mit dvé déti,
manzelku, hudebni klub, pracovat jako DJ.

Nema, zije ze dne na den, znovu se oZenit,
vyiesit financni problémy, splnit si své sny,
zjistit pro¢ se musel vratit zpatky z klinické
smrti — jaky ukol ma jesté splnit.
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TABULKA C. 3

Prehled pouZitych postupu pri vvhodnoceni vvzkumu

’ klient B klient

PRILOHA C. 4

VICECETNA PRIPADOVA STUDIE

Klient A /
/ N }

\

klient D

klient E klient F

klient G

klient

N
-

T\ S [

DO DVOU SKUPINY I. a Il.

ANALYZA DAT A ROZDELENI KLIENTU

L

|.SKUPINA KLIENTU: B, C, D, 1 J

\

\

II.SKUPINA KLIENTU: A,

SUMARIZACE, SYNTEZA DAT,
KOMPARACE SKUPINY I Al.

\

ANALYZA ORIENTOVANA NA PRIPAD
S PREDEM NAVRZENOU KOSTROU

——

FENOMENOLOGICKA INTERPRETACE

T~

DISKUSE

“

ZAVERECNA ZPRAVA

_—



TABULKA C. 4 PRILOHAC.5

Graf tvpu rodinného souiiti u klientii K-centra v dobé détstvi a dospivani

Poiet

B 7 rozvedené rodiny
M 7 nahradni rodinné
péce
Z rekonstituowvané
rodiny
M Z rozvedené rodiny,
rodice spolu Zili dal
B 7 (piné rodiny
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TABULKA C. 5 PRILOHA C. 6

Graf dosaZeného vzdélini rodiéa klienta K-centra v dobé détstvi a dospivani

DosaZené vzdélani Focet

B /yutenia

@ stredni
vzdélani

OnNezna

Graf zaméstnani rodica klienti K-centra v dobé détstvi a dospivani

Mezaméstn ani';r a 2 |

M DEnicke

M Stredogkols
ke

O Nezaméstna
nyia

M Invalidni
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