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UvoD

Jiz mnohokrat zazta oblibena ¥ta, drogy byly, jsou a budou. Jaky je alétsirog, ve
kterém se zavisli lidé pohybuji? Jaky je pro u@iatpervitinu a jaky je pro uZivatele
konci barikady? Je to 8wplny vSech moznych zaziikje to s¥t nezvratnych stava
na konci je to sit, ze kterého jesZké dostat se ven.

Ve své praci s uZivateli drog jseméla moznost nahlédnout do && drog a
drogovych zavislosti. Jako pracovnici kontaktnilemtca jsme neégtrekrat probirali
otazky motivace Klierit a to k jakékoli zrané. Stejré tak v samotné iiimé praci
s klienty byla motivace na prvnim mistl pres to, Ze #Sina pracovnik projde
naranym vycvikem prace s motivaci klighta pozna dynamiku motivace na vlastni
kuzi, stejré jako neustale se dokola opakuje cyklus fazierzra uZivateh drog -
otewené otazky nad motivacagtavaiji.

Mnohdy siclovek tika, jestli je to tim, Ze @da svou praci Spat? Ano, otazky
motivace byly tak zasadni, Ze nas nutily i pochgtovtom, zda-li jsme nemohléoo
udélat |épe. Nakonec jsme za pomoci supervize &lodpnazoru, Ze za tim, péo
piremyslime nad motivaci v tomto 8m, se skryva spoust&ai.

Jednou z nich je to, Ze pracovnik maitér predstavy o motivaci a tité predstavy
mé& klient. DalSim aspektem, ktery mohl hrat rolji jee my jakoZto pracovnici
kontaktniho centra nemame moznost v podstakt ,aspschy” své prace, nelbdkdyz
klient dojde k abstinenci, jednodusSe sluzby kontdidd centra neptdbuje a je spravne,
Ze se vyhyba rizikovym situacim.

Motivace je v praci s uzivateli drog velmildzita, proto jsem si zvolila toto téma.
Vzhledem k tomu, Ze pervitin a subutex jsou droginesni dob nejuzivagjsi a svou
povahou takka proticlidné, domnivam se, Ze pegatato rozdilnost rfive poukazat na
zajimavé skut@nosti, vychazejici z praxe.

Prace by mohla odbornéegosti ginést utitou zpstnou vazbu na to, jak si stoji
ve stejném problémuiznd zaizeni v Jihéeskem kraji. @ekavam od této prace ziskani
dalSich ¥domosti, poznatk a zkuSenosti v otazce motivace u uzivatibutexu a u
uzivateh pervitinu.

Z hlediska struktury je pracélenéna na c¢ast teoretickou atast praktickou.

Teoreticka ¢ast prace je roztkna do dvou velkych kapitol - uzivatelé drog
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v nizkoprahovych sluzbach a prace s motivaci vopekhovych sluzbach. Kapitola
uzivatelé drogy Vv nizkoprahovych sluzbach popisujgvatele subutexu (jejich
specifika) a uzivatele pervitinu (jejich specifika)Kapitola prace s motivaci
v nizkoprahovych sluzbach se zabyva motivaci obecmnmotivaci u uzivatél drog,
nasledd se zamuje na motivani trénink, jako jednou z technik prace s motivati.
této techniky jsou popsany jeji cile, vychodiskaésady. Posledniast druhé velké
kapitoly se zabyva odborniky na praci s motivacakBcka ¢ast prace obsahujayfti
velké kapitoly- cil vyzkumu, stanoveni vyzkumnyckipbtéz, metodiku, vysledky a
diskuzi. Cilem Séeni je zjistit nazor pracovnikkontaktnich center na motivaci ke
zmené u injelkenich uzivatel subutexu a u injalich uzivatel pervitinu.

Prace vychazi z publikaci Kaliny a NeSporayikée podrob& zabyvaji drogovou
problematikou. Dal$imi vyznamnymi zdroji jsou jetliv@ publikaceCeské asociace
streetwork CAS) a publikace a vykmi zpravy Gadu viady. V otdzkach ¢éy jsem
vyuzivala odbornych knih Rotgerse a Gossopa. Katlemvi motivace, jakoZz to
psychologického pojmu, mi byly napomocny knihy Na&mého. K objaséni pojmi
z drogové a socialni problematiky poslouzily odosiovniky. V praci jsem pouzila

jeden elektronicky zdroj — moti¥ai rozhovory.
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1 UZIVATELE DROG V NiZKOPRAHOVYCH SLUZBACH

UZivatelé drog v nizkoprahovych zézenicH, neboli také klienti kontaktnich center
mohou byt, jak uZivatelé pervitinu, subutexu, tavatelé dalSich navykovych latek.
Skupiny uZivatel pervitinu a subutexu patmezi nejvice zastoupené v Jiegkém

kraji. Z hlediska zpisobu uzivani je nejroz&ingjSi injekeni aplikace. Tito uzivatelé se

dle definice EMCDDA tadi mezi skupinu problémovych uZivatelrog.®

1.1 Uzivatelé subutexu

Subutex, jinak také buprenorfin $adi do skupiny latek opioid. Je to &k uteny
k substiténi a detoxifik&ni 1&bé zavislych na opioidech. Tento 1€k je néegpis
lékae a postupnym snizovanim davek ma dojit paciefuskirrenci. AvSak v mnohych

piipadech je subutex zneuzivan a aplikovan inekcoz zvysuje rizika spojena s jeho

! Droga je jakékoli latka, ktera svym chemickym &aim ngni strukturu nebo funkce Zivé bytosti.
TYLER, A. Drogy v ulicich s. 7.

2 Zatizeni dostupné kliehin bez nutnosti se objednavatiigadré i bez nutnosti udavat vlastni
totoznost.* MATOUSEK, OSlovnik socialni praces. 126.

3 Kontaktni centra poskytuji sluzby na rozhraniaditni a socialni g&. Maji volny gistup a klient do
centra dochazi. Kontaktni centra nabizeji sluztopém, které experimentuji s navykovymi latkami nebo
jsou jiz na nich zavisli. Kontaktni centra mohou tmistem prvniho kontaktu a vstupu do dalSich $luze
Poskytuji vSestrannou pomocetns aktivit snizujicich riziko komplikaci (harm redimn). Protidrogovéa
centra nabizeji prevenci i terapii, soctlpravni sluzby, rady rodim, informace o drogach a
zdravotnich rizicich, zprastdkovavaji kontakty na odbornd tizeeni, umo#uji integraci osob
ohroZenych drogovou zavislosti.“ MARKOVA, Brganizace pée o osoby s dudevni poruchsu48.

4 Evropské monitorovaci centrum pro drogy a drogovzévislost. MRAWIK, CHOMYNOVA,
ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS, VOPRAVIL, VACEK.Vyrocni zprava o
stavu ve ¥cech drog \Ceské republice v roce 2006. 104.

® Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2006, 21.

¢ Opioidy se ziskavaji z maku nebo se vyialpolosynteticky (heroin) nebo synteticky. Vyvo#i
télesnou zavislost a dosti typicky odvykaci syndrdviohou byt ve formd praSku, tablet, ampuli nebo
hneédé tekutiny. Zfisoby aplikace jsouizné, nefasgjsi je vpichovani aifupani. Intoxikace se projevuje
desitkami minut az hodin trvajicim stavem tichéhtureni nasledovanym kocovinou. Mezi rizikaipat
rychly rozvoj dudevni i desné zavislosti, ztrata zajmu krémzajmu o drogu.* NESPOR,
PROVAZNIKOVA. Slovnik prevence problénpisobenych navykovymi latkarsi 20.
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uzivanim. Nicmé#é uZivatelé ho povazuji za nahrazka za nekvalitite hdostupny
heroin! Buprenorfin je uten k peroralni uZiti, respektive dle spravné aplkae
rozpousti pod jazykem, wipadt Ze se uziva tak, jak mu jecené, jeho uzivani je
mnohem mé# rizikové nez uzivani heroinu. Subutex mé&alik dalSich vyhod ve
srovnani s heroinem. Jedna z nich je, Ze neobsateljezp&né imeési, které jsou
v ilegalnich drogéch diné, druhou vyhodou je niZsi rizikagadvkovani se a také
pomalejSi a mirgjSi nastup zavislosti. OvSem ve chvili, kde je aigln zéerného trhu a
injekéné aplikovan, jsou jeho rizika srovnatelna s jinymavgkovymi latkami,
aplikovanymi injekns.® Mezi typické @&inky opioidi pati Utlum celého centralniho
nervového systému. Nejvice rizikovym je Utlum dedkte centra. DalSimi typickymi
Ucinky je podrazéni centra pro zvraceni. UZivatel zvraci, aniz byqgoval r¢jaké
piidruzené neobvyklé projevy, zornice jsou zuzené. tiWdgicim (€inkem
k opétovnému uZziti je vyvolani euforie. Nejvyznadjgi vliv opiati se dotykadlesnych
funkci. Dochazi k utlumu hladkého svalstva, codsgbuje potize jako je zacpa, retence
maci, poruchu transportu vaka vejcovodem. Zajem o sexualni aktivity je nidsa
vSechny tyto &inky se vytvdi rizna mira tolerancéClovek uZivajici opiaty mze
postupemcasu zvysit davku az k davkam, které by zdravélowéka, neuzivajiciho
drogy, [ poziti usmrtily. Stejné riziko i@davkovani pro uzivatele, ale v mensiemni
vznika ve chvili, kdy drogu festane uzivat a poc¢jaké dokk by che&l uzit stejné
mnoZstvi drogy, jakoied vysazenim? K astym projewm predavkovani, ke kterému
muze dojit, jiZz @i prvnim uziti, pati obluzené ¥domi, namodrala barvaike, zastava
dechu, zvracent V ptipad, Ze u uZivatél subutexu nastane stav, kdy righ® nebo
nechce pozit drogufighazi abstineini priznaky.

Abstinertni pfiznaky se projevuji ogaym zpisobem, nez je pro¢nz hlediska
acinka typickeé. V tuto chvili pichazi prudky pijem, rozsfeni zornic, nadaleifznaky
podobné chlipce jako bolesti sval a klouhi, husi Kize, poceni a ryma. Nicmé&n
abstineini piiznaky jsou u subutexu mé&dramatické a fichazi druhy azieti den po

" Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odpadi, s. 169.

® Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odpadi, s. 172.

° Tolerance znamena, Z&impakovaném uZiti latky si organismusiiyyka“ na vysoké davky a pro
dosazeni &inku nebo normalniho fungovani pebuje vyssi davku drogy.” KOLEKTIV AUTOR
SANANIM. Drogy otazky a odpedi, s. 170.

9 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odp@di, s. 170.

1 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odpadi, s. 173.
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vysazeni. Riziko ohroZeni na Zi¥onheni ¢asté’® | pies tyto teoretické poznatky,
abstinegini stavy u uzivatél subutexu pdt mezi velmi obavané a konzultované.

VétSina uzivatal subutexu, vyuZivajicich sluzeb kontaktnich cendefiadi mezi
problémové uZivatele subutexu, nélsb jej aplikuji intravenoz# i presto Ze velk&ast
Z nich ma subutexipdepisovany legat tedy Iékaéaem. Zbylé procentu uZzivatelej
ziskava zerného trhd® Kompetence kiedepisovani subutexu ma kazdy ka
nezalezi na tom, jakého je z&ini. Subutex je fiedepisovan, krom substit@nich
center, také v ordinacich praktickych l&ka psychiati. Vzhledem k této skuteosti
jsou okolo substittni l&by urité pochybnosti, spojované s jejim nefdpem, a to
predevsim z tohoivodu, Ze |€kA nereaguji na péeby osobniho fistupu s vyuzitim
psychosocialni podpory a kontroly kliéngpredevsim na p@tku l&€by. V souvislosti
stim, Ze subutex jer@depisovan Iéka neni mozné fesré vycislit pocet uzivateh
subutexu, nehb lékai tyto informace, na rozdil od specializovanych teen
neoznamujt? Tyto data nejsou pro préaci l&kepotebna.

Nekteri z uzivateh subutexu spolupracuji s jinymi uzivateli tak, ze &li o
zabezpeéeni gedpisu a pdebnych financi k ziskani subutexu z Iékaéngdravotnicke
prodejny. Na tyto skutmosti rekteré lékarny velmi pruzn reaguji a umaduji
uzivatehm vyzvednuti jednotlivych baleni ptastech, &e se to pedevsim proto, Ze
naklady spojené s kazdodennim uZivanim buprenorfsau pondrné vysoké™
Mnohdy v souvislosti s vysokymi naklady na vyzvetinéka, dochazi ke zdravotnim
komplikacim, obzvlagtv pripac, kdy klientovi nepiSla mzda ze za#stnanici prijde
déle, nez-li ve stanoveném terminu.

Vyskyt subutexu ndgerném trhu byl v hlavnim &st zaznamenan jiz od roku 2002
a je zgisoben tim, Ze uzivatet@ést subutexu, ktery je ¢gn pro jejich patby prodaji, a

tim ziskavaji finance na nakup dalsi kompletni gayko jejich potebu. Cena

12 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 173.
13 Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2006. 36.
4 Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéwv CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progiam 7. Srov. MRAWIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA,
SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS, VOPRAVIL, VACEK.Vyrocni zprava o stavu vessech
drog vCeské republice v roce 2006 35.
!5 Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéw CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progfam 9.
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nelegalniho 8 mg subutexu se pohybuje v rozmez8@@l — 1000K.'® B&Zna cena
legalniho subutexu se pohybujéadu stokorun.

V kontaktnich centrech socidrstabilizovani uzivatelé, za¢h se da povazovat
ponerné velka ¢ast uzivatal subutexu, vzhledem kasti na trhu prace,¢hnému
bydleni, vzhledu atd., vyuZivajitgvaz® vyménného programu, ktery je realizovan
b&hem rychlého, povrchniho kontaktU uZivatet: subutexu byl zaznamenan zvyseny

vyskyt somatickych komplikacf

1.2 Uzivatelé pervitinu

Za tradéni ¢eskou drogou, jejiz vyroba se traduje jiz od rola89, je povazovan
pervitin, v sogdasnosti nejuzivaifsi tvrda droga. Pervitin patmezi budivé aminy,
které byly syntetizovany a v minulosti pouzivankdgaléky proti GUna¥, obezit,
narkolepsii nebo uzivany armadami pro povzbudigiynek. Jeho davky, v rozmezi od
50 do 250 mg, povzbuzuji cely organismus, od v§mdiyhi az po psychické funkce.
Clovék po poziti podiuje euforii, snizeny pocit Ginavy, nechkjidlu, jeho chovani je
dokola se opakujici, mnohdy po celé hodiny. Isjgkuzivatel pervitinu poc€uje

,najezd*?

drogy okamzit, avSak v pipadt, Ze potebuje drogu zéta vylowit, je nucen
dekat aZ 14 dni, aby droga nebyidtgmna®® Pervitin pati do skupiny stimulancfd,

jeho &inek umouje prichod zasob energie, a tim dochazi ke zvySeni vyketeho

* MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2006. 36, 72.

7 Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéwv CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progfam 6.

18 Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéw CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progfam 7.

19 Stav po aplikaci drogy, nastup jejih@idku nebo nitroZilni aplikace drogy. Podabinajet se”
znamena aplikovat drogu. NESPOR, PROVAZNIKOVAlovnik prevence problémpisobenych
navykovymi latkamis. 23.

0 5rov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpa@di, s. 164-166.

21 Latky, které zah&ji pocit hladu, Gnavy nebo pebu spanku a navozuji pocitésesti. Nejkzngjsi
jsou kofein a nikotin. Dale mezi stimulanciadime alkaloid kokain a syntetické latky skupiny
amfetaminu a fenmetrazinu. Jedna se o latky, kteb&izuji velmi silny pocit posileni a jejich ablzus
(zneuzivani) vede k siinému navyku &ady aZ k neovladatelnému chovani.* NOZINA, 8t drog

v Cechéchs. 23.
14



organismu. Zrychluje se tempo mysleni, typicky jeklid a s nim spojena tzv.
.vykrouzenost®, zvySuje se krevni tlak, tep, zrygbl se dychani. Dochazi k ro&sii
zornikek. Celé &lo je povzbuzeno k aktivnimu jednani. Tento staxataz do samého
vycerpani®? Stejré jako pisobi pervitin na fyzicky stav, oviivje také stav psychicky.
Clovek pod vlivem pervitinu méa tzv. zrychlené myslenmduveni, mnohdy na Gkor
kvality. Na druhou stranu je schopen se |épe s$edist byt pozorny, empaticky.
UZivatelé se po poziti citi seliglomi, rozhodni az eufdti. Nejevi potebu odpoinku
a spanku, mnohdy po celé dny. Ve chvili, kdy pervjifestava tinkovat nastava
negijemny stav tzv. ,dojezdu” aifchazi deprese, ¥¢rpani. Uzivatel spi igkolik dni.
Ve chvilich, kdy se probudi a neni mu um#im ogtovré uzit drogu, fichazi stav
neklidu aZ agresivity’>

Stimulanty z hlediska vzniku zavislosti nejsou émebezpéné nez skupina
opiati, nicmér vyvolana zavislost jeipvazié psychického razu. Zavislostighazi
rychle, stej# jako se rychle zvySuje peba vysSich davek z&alem dosazeni stejného
Gcinku (tolerance). UZivatelé po vysazeni pervitimil isnékolik dni. Ve chvilich, kdy
se probudi a neni jim umo3mo ogtovré uZzit drogu, pichazi stav neklidu az
agresivity. Prvni chvile bez drogy byvaji provazgmcity skleslosti a deprese. Po
nékolika dnech tyto stavy odeznivaji aibe ogtovré prichazet nutkava ptgba uzit
drogu?* Hlavnim rizikem uZivani stimulancii je obrovsk&&apro kardiovaskularni
systém, ktera fiZe vést Bhem gedavkovani az k selhani srdce. Uzivani pervitinu
muze vyvolat toxickou psychézu, coz je stav, projésiuge vztahowmosti, obavami,
podezivavosti, Zze se okolo uzivatelesjid véci, které ho mohou ohrozit. UZivatel
piestava vnimat realitu a ve chvilich, kdy se snabramit nesisti, ¢i reSi nestandardni
situaci, nize dojit k ohrozeni zdravi, jak jeho samotného,dlaidi. V ©zSich formach
je vhodné uzivatele hospitalizovat,fieg jeho nefdi. Tyto projevy po vysazeni uzivani
pervitinu obvykle zmizi, avéak mohouftigtrvat®

Pervitin je mozné ziskat koupi tarném trhu, kdy zjsob jeho prodej je zavisly na
n¢kolika faktorech, a to na domaci vygolpdodavani zbozi do uzgné skupinyci

ziskavani zerného trhu), nadku uzivatel drog a na charakteru regionu. Tyto faktory

22 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 166.
% Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 166.
4 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 167.
% Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 167-168.
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ovliviiuji jeho kvalitu a dostupnost. Také u uzivatgervitinu funguje ufity systém
kooperace, ktery je zaloZen spiSe na bazienymjedna se o ndiklad o vyrmeénu €k
s obsahem pseudoefedrinu, nutnych Kk vyrgiervitinu, za hotovy produkt, tedy
pervitin. Vtomto pipact také zalezi na ifstupu lékarnik, ktefi mohou byt
pristupréjSi, pokud z toho majigky uzitek. Ojedigle dochazi k vyvozu pervitinu do
zahranti, pokud se jiz tak e, cena za gram pervitinu se ¥riNecku pohybuje okolo
65€, tedy cca 1600,Kpti aktualni vysi kurzu 24,53HEUR 26

Klienti, uZivajici drogy, respektive pervitin, s&sto potykaji se socialnimi
problémy. Jednim z nich je problém nezatnanosti. ¥tSina uzivatal drog ma
zaznam v rejstku tresti a nizkou kvalifikaci. V dsledku toho fijimaji zaméstnani bez
pracovni smlouvy, coz ale neodpovida fiérahjejich, casto nerealnym, rpdstavam.
Pokud se festo rozhodnou do zastnani nastoupit, tento stav neni trvaly. Brzy
dochazi ke konflikim na pracovisti, nedostatku discipliny a nakonediteinému
uzivani navykovych late¥.

UzZivatelé drog potéreSi nedostatek imu nelegélni cestou a dostavaji se
k pachani trestnéinnosti. NefasgjSim typem jsou kradeze z#&ealem prodeje zbozi a
nasledného opmni prostedkii na drogy?® V roce 2006 bylo 60% trestnyctini
spachanych v souvislosti s pervitinem. Od toho rdkahazi k ndrstu kriminality pod
vlivem pervitinugi v souvislosti s nim? A nartist Ize i nadale iedpokladat.

U veétSiny uzivateh pervitinu dochazi ke konflikin s rodinou a socialnim okolim.
Vztahy jsou mnohdy naruseny tak, Ze dojde k jefignému peruseni, a tim vznika
problém bezdomovectvf.

VySe uvedené socialni problémy jsou mnohdsiedkem socialni exkluzZe.

% Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéw CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progfam 9. Srov. MRAWIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA,
SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS, VOPRAVIL, VACEK.Vyrocni zprava o stavu vessech
drog vCeské republice v roce 2006 72.

" Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2008,55.

%8 Srov. GOSSOP, M.écba probléni spojenych se zneuzivanim drogikBizy o dinnosti s. 14.

?® Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2006, 58.

% Srov. GOSSOP, M.écba problénd spojenych se zneuzivanim drogikBzy o dinnosti s. 14.

31 Spolesenské vyloteni.“ HARTL, HARTLOVA. Psychologicky slovnjls. 148.
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UZivatelé pervitinu vzhledem kvySe uvedenym sodigbroblénii, negastji
v ramci kontaktniho centra vyuZivaji sluzby, jakoy kontaktni mistnost, tedy moznost
pobytu po ®jaky ¢as v teple, potravinovy servis, v poddkavy, ¢aje, polévky (coz se
na jednotlivych z&izenich #izni), hygienicky servis. Z poradenstwiedevsim socialni

praci za delem vytizeni doklad, karty zdravotni pojifovny apod.
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2 PRACE S MOTIVACI V NiZKOPRAHOVYCH SLUZBACH

SteZejni ¢innosti v kontaktnim centru je prace s motivacemdi vedouci ke zrnam
chovani, prozivani a mySleni. Prace s motivaciége ¢hk ve chvilich fed nastupem
uzivateh do I&by, vramci pedl&ebného poradenstvi, tak v procesudbigé mimo
zarizent, ¢i po jejim absolvovani jako ssast doléovani klienti.>* Prace s motivaci
Klienti se realizuje progdnictvim motivaniho rozhovoru. Sluzba nabizena klient
je ve &tSiné zaizeni ozndovana jako motivéni trénink. Tato metoda se uplaje
zejména ve chvilich, kdy Klienti proZivaji stavyzpornosti¢i dilema a konflikty
v oblasti chovani a mysleni. Metoda je efektiviiedevsim v nejkrititéjSich fazich
vyvoje zavislosti z hlediska rizik relap§ta moznych poskozeni. Umage ovlivnit i

niz&i stupa motivace®

2.1 Motivace

Motivaci chapeme jako ,proces usmovani, udrzovani a energetizace chovani, které
vychéazi z biologickych zdraj**

Nakoné&ny se zabyva vztahem motivace a jednani. Howo tom, Ze ,motivace
neni jednotny proces, ktery by séhbm jednani objevoval po celou dobu siejn
Motivace se sklada z rozdilnych prokegez vykonavaji seberegdla funkci, a to
piedevSim na p@tku a po ukok¥eni jednani. Jednani je z&mno na cil. Samo o séb
by se ale negto zantnovat s motivaci. Motivace ma vy&lit volbu mezi moznostmi
viemovych danosti a obsahu mysleni, tedy i intenaittrvani jednani a dosazeného

«36

vysledku.

32 Srov. KALINA, K. a kolektiv.zaklady klinické adiktologijes. 128.

3V &ir8im vyznamu oftovné propuknuti choroby po klidové fazi. V souesi s uzivanim navykovych
latek znamena @povné (nikoli jednordzoveé) uziti draiovékem, ktery je aktudklécen pro drogovou
zavislost nebo Ibu jiz skoril. V nékterych I&ebnych systémech vede ukeni I&by aktuali
Ié¢eného klienta, fipadré s moznosti nového nastupu pcitér dolE, v jinych typech terapie vede
k posunu do fedchozi faze by nebo jen k rozboru souvislosti.* MATOUSEK, Slovnik socialni
prace s. 182.

3 Srov. KALINA, K. a kolektiv.Zaklady klinické adiktologies. 128.

% HARTL, HARTLOVA. Psychologicky slovnjls. 328.

% NAKONECNY, M. Motivace lidského chovans. 15.
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Motivace ma zdroj ve vnihi a vrEjSi situaci jedince, avSak je to proces kmiit Pod
pojmem vnitni situace si riizeme pedstavit nap stav hladowni, vyjadujici motivaci
vnitiniho pivodu. Tyto vnitni stavy mohou vyvolat \#8i situace, nap ohrozeni.
Jindy miZe tento proces probihat v @pém pdadi, nicmés podminkou je tzv. vnihi
vylakni jedince. VigjSi podrécovani organismu k vykonu, ale jg$temusi motivovat
urcité jednani. Zstaneme-li u fkladu, najedenyc¢lovék, pohybujici se kolem
restaurace, @¥e byt zaujat jidelnim listkem, ale j@$temusi do restaurace vstoupit a
najist se®’ Tento zfisob vys¥tleni se objevuje vakolika publikacich Nakor@ého.

Motivace lze také chapat jako proces zvySeni nadddepu aktivity jedince. Pt
mezi okolnosti, které ovliwiji UsgsSnost Iéby, spoléné s mirou zavislosti,
osobnostnimi kvalitami a kvalitami socialniho okolllivem uzivani drog se &ni
osobnost jedince a dochazi k poklesu zajmu o cokiviého ne? o &ci okolo drog®
Tento jev je rodii vniman jako ten, ktery je patrny jiz zecatku uzivani. Zavisly lidé
secasto potykaji s rozporuplnymi myslenkar@iasto mluvi nahlas o tom, Ze se&ht
lécit, ale po chvili dojdou k tomu, Ze na tom nejsdastrt tak Spatd a Ze se It
nechtji. Tento ambivalentni konflikt, jez neni problémeryhradré zavislych jeding,
ale je sowasti mnoha psychologickych problémse ¥tSinou objevuje na prvnich
sezenich sklientem a je pebba ¥novat mu pozornost. Vifpac zavislosti se
ambivalence jevi jako jev nejzaklagEi. Nevznika v nitru zavislé osobnosti, ani to inen
jeden z obranych mechani@mjedna se spiSe o zajeti vrozporu typu ,postup —
vyhybani se“. V tuto chvili neni vhodné ozit&klienta jako mélo motivovaného, nebo
z hlediska prosghu je to zcela neinné. Meli bychom se zawiit na to, jak klientovu
motivaci posilitt? O posilovani motivace howoNeSpor. Motivaci povaZuje za&eo, co
neni jedinci dané, ale naopak je nutné ji vigtaa pfibézn¢ posilovat. Posileni
motivace je moznédkolika zpisoby. Jednim z nich je reflexivni nasloucharidm
kterého pracovnik klientovi nasloucha, ma poro&ninpro jeho problémy a projevuje
respekt. Druhym ze #igohi je prace pracovnika na klientowvédomeni si rozporu

%" Srov. NAKONECNY, M. Motivace lidského chovang. 17. Srov. NAKONENY, M. Uvod do
psychologies. 196-197.

% Srov. DOBIASOVA, BROZA .Motivacni trénink s. 283. KALINA, K. a kolektiv.Zzaklady klinické
adiktologie s. 121.

% Srov. MILLER, ROLLNICK. Motivacni rozhovory: Riprava lidi ke zrné zavislého chovani,

s. 33, 41.
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mezi tim, jak Zije a jak by cé#it Zit. Tretim ze zpsohi je technika bliZzici se ke
strategické terapii. Sptva v tom, Ze pracovnik pracuje na & vztahového ramce,
pracuje s ambivalenci, vyuziva odporu. Poslednitisapem, a to nemérdulezitym, je
podpora soéstatnosti klienta a dvéry v sebe sama. Jako nastroj k posileni motivace
lze vyuZit dotaznik, behem jehoz vyplovani si klient ugdomitadu svych probléin
coz miZze vest ke zin¢ chovéani. Posilovani motivace je mozné vyuzit ialSith
rodinnych pislugniki.*°

Ukazuje se, Zeip strukturovaném poradenstvi je mozné ovlivnit Z&ii Groveé
motivace, cehoZz se snaZzi vyuzit stasné léené postupy, a tocasnym zahajenim
lécby, bez odkladani nastupu éwibdu nedostatemé motivace klienta, jak bylo typické
pro pistup v letech minulycht Kalina hovdi o zasadnim vlivu obdobi, ve kterém
¢lovek zaina uzivat drogy. Vzhledem k tomu, Ze dasigji k experimentm s drogami
dochézi v dob adolescence, coz z hlediska rifmsti tohoto obdobi neni nikterak
piekvapujici, neb praw adolescenti v drogach hledaji zn#nh téchto probléni.
Zarover se v3ak potkuje moznostiedeni vyvojovych zeém. Ukolem odbornik je
pomoci ziskat nadhled a #g8it problémy, tykajici se vyvojovych Zm za @elem
snazsi cesty k wgSeni zavislostiCim star3i jedinec zae uZivat drogy, tim je vy3si
pravéEpodobnost k dosazeni 2ny. Z hlediska délky drogové kariéry se htivo
principu — ¢im delSi doba uzivani, tineaSi dosazeni é&bného efektu. V oblasti
zavislosti se traduje nazor, ze¢h@ mize byt uspSna az v okamziku, kdy se klient ocita
na drg, v krizi a v bezvychodné situaci, coZ se jevi,ojattobry motivani prvek,
nicméré v tomto okamziku jiz byvaji naruseny vSechny oblasota jedincegasta je
ztrata zamsstnani, zadluzeni, konflikt se zakonem. Tuto my&lepodporuje i dalSi
pristup, ktery ukazal, Zecasny nastup do ¢&y plné motivovaného klienta je prakticky
nerealny, ¢i jinak ideal motivovaného klienta, fiphazejiciho do Kby, je tim
vzdalerjsi, ¢im vice se dba na nazor, ze klient byl do &by nastoupit, co nejfive.
Sousasti I&by a podminkou udrzeni se, je prace s motivachtdi& Tento model je
povazovan za tradhi formu I&by, kterd spéivala v &innosti ve chvili, kdy drogova

kariéra vyustila do debaklu a uzZivateli nezbyvaéZ mledat pomoc pro novy &ek.

40 Srov. NESPOR, CSEMYLécha a prevence zavislostiFucka pro praxj s. 75-76.

“l Srov. DOBIASOVA, BROZA.Motivacni trénink s. 287. KALINA, K. a kolektiv.Zaklady klinické
adiktologie s. 121.

2 Srov. KALINA, K. a kolektiv.Drogy a drogové zavislosti 2: Mezioboroviigtup s. 97-98, 100.
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Vlastni motivace niize byt zakladem ugpné I€by. Ke starému modelu bykidruzen
také pistup ,v8echno nebo nié? Sowasnost nabizi také nové pojeti motivace, ve
kteréem Kalina hovih o tom, Ze ¢ekat na to, az klient dozraje k motivaci, stejako
nabizet ,vSechno nebo nic* je v8ak jiz pokladanoneafektivni a neetické'* Nové
pojeti motivace, fedevSim vychazejici z terapeutickéhdisfupu, se zaklada na
zkuSenostech a &domostech o zasadnichagledcich drogové zavislo&ti a je
charakterizovano nasledujicimi faktory.cdény zasah, osobnifigtup ke klienim,
podpora motivace,ipdchazeni navratu k uzivani drogy, vyuZziti nedoblrého I€eni,
praib&zné hodnoceni a stanoveni terapeutickych pflo minimalizaci rizik!® Novy
piistup klade draz na dlezitost terapeutovi schopnosti vcitit se do kiemtsituace a
jeho pozitivni pistup. To se ukazalo jako ,zaruka“ éspu. Moznost zazit okamzik,
kdy je Kklient gijiman bez vyhrad a ma moznost byt sdm sebou j&klpnta zkuSenost,
kterd mize byt spoudtem znén.*’ Z hlediska vytizenosti pro pracovniky, se proces
pojeti nové motivace zda byt néngjSim.

Naroky na odborné pracovniky se v novém pojeti vaog stupuji, zasadnim
Ukolem pro pracovniky je pomoci klientovi rozhodhse pro zrdnu. Tento ukol neni,
vzhledem ke kolisavému stavu motivace, jednodudPracovnik by mil vyuZzit
socialnichg¢initela, které mu mohou pomoci udrzet a posilic@ani rozhodnuti pro
zmeénu. Poté nastava strategie akce, ktera takti&zerdopomoci k udrzeni rozhodnuti,
nicmérg riziko relapsu je vysok& Nastroj, ktery pracovnici v kontaktnich centrech

vyuzivaji k prohloubeni motivace kligntse nazyva motivai trénink.

43 Srov. KALINA, K. a kolektiv.Drogy a drogové zavislosti 2: Mezioboroviigtup s. 106.

“ KALINA, K. a kolektiv. Drogy a drogové zavislosti 2: Mezioboroviigtup s. 106.

> Dle Presla se da definice drogové zavislosti shirmdo nasledujicich bdéd ,a) nezvladatelna,
neodolatelna touha po opakovaném brani drogy ljetere ke zvySovani davek c)existence psychické
fyzické zavislosti na uité droze vyjatiena gitomnosti tzv. abstinéniho syndromu psychického nebo
fyzického typu d) negativnitgledky pro jedince a spdieost. PRESL, JDrogova zavislost: hze byt
ohroZeno i VaSe dits. 11.

6 Srov. KALINA, K. a kolektiv.Drogy a drogové zavislosti 2: Mezioboroviigtup s. 106.

47 Srov. BARTOSIKOVA, MIOVSKY, KALINA. Terapeuticky vztats. 31-32.

*® Srov. SAUNDERS,WILKINSON, TOWERSVotivace a zavisla chovani: Teoretické hledjske210.
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2.2 Motivaéni trénink

Y

.Reakci na trendy v ¢ zavislosti, které zahrnuji uzitifimé konfrontace a
preswdiovani, je vznik motiveniho tréninku.*® Motivasni trénink je jedna ze
strukturovanych sluzeb nabizenych v kontaktnichtreeh. Podstatou motivaiho
tréninku je vedeni motivaiho rozhovoru u Kklierit ktei jsou ugitym zpisobem
motivovani, nicméé& pripravenost ke z&né neni stabilni a ovliuje ji mnoho
faktori.>® ,Zaklady tohoto pistupu definovali psychologové Carl DiClementi, &sm
Prochazka, William Millera Stephen Rollnick v osradgych letech minulého stoleff:
.Klienti se zavislym modelem chovani maji velmi debvybudovany model popirani
problému, ktery s&asto nepoda prolomit, a ke kyZzené z&n¢ chovani nedochazi.
Proti tomu byl postaveniistup, ktery vychazi z terapeutického ésmdefinovaného
Carlem Rogersem a ktery se snazi s klientem practaka aby ke konfrontaci
nedochézelo na drovni klient — terapeut, ale abyflomtace se sebou samym byla
niternym zazitkem klienta, ke kterému mu dopgdms empaticky, naslouchajici a

pomahajici terapeut.(.. ¥

2.2.1 Cile motivaéniho tréninku

Mezi zakladni cile motivaiho tréninku pdt dosazeni z&ny ve zmgisobu chovani,ta
jiz smérem k bezpéngjSimu branici trvalé abstinenci. Abstinence nemusi byinmmo
zakazkou Klienta, ale ime byt @ekavana uita stabilizace. V pibéhu poradenstvi
s klientem bychom i zjistit zakladni problém a stanovit cile poraden, které se
mohou tykat, jakychkoli situacti problémi, vzniklych Bhem uzivani. O ukolech
terapeuta jsme se jiz vySe ziovali, hlavnim specifickym cilem je udrZzeni procesu
zmeény.>® Na stanoveni dil motivainiho tréninku se podili, jak terapeut, tak kliefitns
DulezZité @i stanovovani cil je jejich realnd moznost uskuteéni. Mezi dalSi dlezité

“9DOBIASOVA, BROZA. Motivacni trénink s. 283.

*% Srov. DOBIASOVA, BROZAMotivacni trénink s. 283.
*LVETROVEC, M. Prace na motivaci ke Zn& chovani..., s. 189.
*2VETROVEC, M. Prace na motivaci ke Zn& chovani..., s. 189.
*% Srov. DOBIASOVA, BROZAMotivacni trénink s. 283.
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vlastnosti cilh pati: konkrétni podoba, #fitelnost, dosaZitelnost, realnostcasove

omezeni, co kdy mé byt cil sgm>*

2.2.2 Teoretické vychodisko motiv&niho tréninku

Realizace zrny chovani klienta je dlouhodoby procesipajici potebou zngnu
ucinit a kortici jeji realizaci a udrzenim. Podrobny popis jelivwch fazi celého
procesu znazéuje kolo zngny.>® Kolo zmsny bylo vytvaeno v roce 1982, jehoZ
autory byli James Prochazka a Carl DiClementi. Kotény je postaveno na dynamice
motivace. Tedy skut@osti, e dochazi ke Zmam stavu fipravenostr?

Kruhové schéma kola zmy presré vychazi z jejiho pibéhu. Kolo znazatuje, pro
uzivatele drog, typické opakované prochazeiinymi fazemi. Mnohdy dochazi
k tomu, Ze uzivatel projde kolem 2ny rekolikrat, nez dojde do stavu trvalé
stabilizace. Odborny pracovnik by se&lmokusit odhadnout momentalni stav klienta,
respektive fazi, ve které se nachazi a dle tohditzpostupy a techniky, které bude
v ramci motiv&niho rozhovoru pouzivat. Kazda faze ma své spé&éifipostupy a
techniky®’

Jednotlivé faze kola zény:

1. faze gred uvazovanim o zréné

Klienti v této fazi neshledavaji Zzadny problém. \f8aji pod kontrolou. V fipack,
Ze ma gkdo problém s jejich uzivanim, je to problém okaiikoliv jich samotnych.
V této fazi se ¥tSinou nachazeji experimentéifaizivatelé s neilis dlouhou drogovou
kariérou, jejichz dlesné a socialni poskozeni je prozatim minimalmac&vnik by
klientam v této fazi ndl predat, co nejvice informaci o rizicich spojenycrévani a
dusledcich, zaroweby nel byt spojnikem mezi klientem a nedrogovynétewn. Cilem
je konfrontace klienta s realitou zalelem vyvolani pochybnosti o neSkodlivém
chovéni. Forma dialogu s klientem bylebyt vsticna a chapajici. Klient sdm si musi
dojit k zjis€ni, Ze jeho chovani nese kit rizika. Tato faze rize trvat velice dlouhou

dobu a pracovnik by &hbyt trpslivy.>®

> Srov. DOBIASOVA, BROZAMotivacni trénink s. 284.

*® Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 190.
*® Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 190.
*" Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 191.
*% Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 191.
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2. faze uvazovani o zené

V této fazi jsou klienti schopniipmout, Ze jejich chovani nese iditd negativa.
Pokud byl klient dote pracovnikem konfrontovan momentalny se u sho nely
objevovat prvky ambivalence. U této faze je typidhdidancovani nad pozitivy a
negativity uzivani drog. Klienti jsotasto zmateni, dezorientovani. Pracovnik by v této
chvili mél podporovat klientovy évody ke zngn¢ a podporovat klientovu schopnost to
dokazat. Pracovnik by ¢hpoukazovat na rozpory, které se objevuji. Konfaoe by se
mela objevovat v uvazovani klienta, nikoliv v jejiezajemném vztahu. Tato fazaibe
byt pro klienty kriticka a na to jéeba brat getel>®

3. faze rozhodnuti

Faze rozhodnuti, je fazi dalSiho zhorSeni situéieatk. Negativa uzivanirpvazuji
nad pozitivy. Klient si svoji situaci wdomuje a reakh premysli o nutnosti zgmit ji,
avSak nevi, jak. Jeho osobnost jeéama vlivem drog a neni pragpodobna podpora
z okoli. Ukolem poradce je nyni nabidnout klientkenkrétni postup ke z¥ng. V této
fazi klient nejvice aktivé spolupracuje. V idealni situaci jsme na kontedi&ebné
p&e a echazi k |éb¢ jako takoveé. Nicméhnutnost motivace je tu stale.

Tato faze je vyrazh nar@na i pro poradce. Je peba, aby pracovnik znal
dostupnou socialnitsa jednotlivé kroky weSeni Sirokého spektra problénak, aby je
mohl klientovi nabidnout a objasif.

4. faze akce

Akce faze pichazi ve chvili, kdy klientova pigba znény nabude vrcholu. K jeji
realizaci niize gispét motivace v pedchozich fazich a vztah pracovnika s klientem.
V této chvili je vhodné jednat rychle, a tdedevSim proto, aby si klient situaci
nerozmyslel. Zaroveto pracovnikovi umakuje vidt pravdivw klientovu motivaci a
ochotu k pimé akci®*

5. faze udrzeni zniny

,Toto stadium pinasi pro klienta schopnost Zit bez drogy &amek navratu do

béZného Zivota. ¥tSinou nebyva bezikosti, nebo klient, ktery byl dosud podporovan

%9 Srov. VETROVEC, M Préce na motivaci ke zim¢ chovani.., s. 191.
% Srov. VETROVEC, M. Prace na motivaci ke zmé chovani...s. 192. Srov. KALINAK. a kolektiv.
Zaklady klinické adiktologies. 123.
® Srov. VETROVEC, M. Prace na motivaci ke zin¢ chovani.., s. 192-193. KALINA, K. a kolektiv.
Zaklady klinické adiktologies. 124.
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mnoha terapeuty, chrém pred tvrdou realitou, se musi vratit do presli, které
vétSinou nepestal vnimat jako ohrozujici. V optimélnimiipact klient udrZzuje
pozitivni zneénu. — VyuZivaji se strategie k udrZzeni & a prevence relapsu:
monitorovani a sebemonitorovani, vyhybani se rigfko mistm a situacim,
upewiovani gimeieného Zivotniho stylu apod*

,O préaci s klientem ve fazi udrzeni dosazen&mynse jedna pouze viipack,
nebylo-li cilem zminy dosazeni definitivni abstinence. V takovénpad se klient
ztraci pracovnikovi z kontaktu, protoZe pracovni ohybuje v progedi velmi
nevhodném pro abstinenci. Pracovnik pakto nema moznost zjistit, jaky byl kliémt
dalSi osud, protoze byla-li Zma UsgSna a klient abstinuje, je prajgbdobné, Ze uz se
pracovré nepotkaji. Naopak potkaji-li se, znamena to, #nkive své snaze selh&f“

Pozitivni znéna je vysledkem zraé snahy a odhodlani. Zde je vhodné klientovi
poskytnout pedevSim ocemi a podporu, nejlépe podporu chovani vedoucihal&irmh
pozitivnim zngnam®

6. faze relapsu

Dochazi k navratu zp k uzivani. Klient se rize dostat z§ do stavu, kdy nestoji o
zmenu. Je dlezité tuto situaci zvladnout a rychlgimpét klienta k ukogeni uzivani.
Zrelapsovat rize klient v kterékoli z faZ\°

2.2.3 Zasady praktického vedeni motiv&niho tréninku

Vyjadieni empatie — je schopnost vcitit se do klientawdigmu a dat mu naetel, ze
ho chapeme afimame, i bez toho, ze bychom museli souhlasiing totika. Projevy
ambivalence ozriajeme jako Bzné, tim je mozné docilit snizeni odporu klienta.
Vytvéaieni rozporu — pracovnik se zabyva posilenim rozpddientow chovani a v
jeho gedstavach a cilech. ,,Znekiidjici rozpor vznika  mapovani nasledkchovani,
které klient v konfrontaci sebe s terapeutem razehiu¢domuje si svoje tivody ke

zmeng.«%®

82 KALINA, K. a kolektiv. Zaklady klinické adiktologies. 124.

® VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zim¢ chovani.., s. 193.

% Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 193.
% Srov. KALINA, K. a kolektiv.zaklady klinické adiktologijes. 124.

% KALINA, K. a kolektiv. Zaklady klinické adiktologies. 126.
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»Vyhybani se sporu — spory jsou zdrojem klientodparu a terapeutovy frustrace,
a proto je dobré se jim vyhnout. Spor s klientefivenmitiadu podob (p#itk nim i
snaha druhéhoipswd¢it pomoci logiky nebo @kazi o zdravotnim poskozeni). Takée
.nalepkovani“ se riize stat zdrojem odporu nebo konfliktu mezi terapeua klientem.

Pro vlastni 1&bu neni nutnéifjmout nalepku (,,alkoholik’, ,problém* feak®).“®’

.Prace s odporem — snizeni klientova odporu je tefitéjSi funkci motiv&nich
intervenci. Odpor iive vzniknout na zakl&vnucené léby anebo najklad pod
dojmem pedchozich zkuSenosti s terapii. Namisto konfrons&cgyuziva dovednosti
vedeni konstruktivniho rozhovoru (kladeni deawch otazek, reflektujici naslouchéani,
parafrdzovani toho, co byk@teno, potvrzeni, rekapitulace &mterpretovani). Odpor
ma i pozitivni stranku v podébenergie, ktera je vém uloZzena, a je efekti¢fsi ho
prozkoumat, nez s nim jit do konfrontace. Odpdzenbyt také vyjaienim nesouladu
mezi tim, kde se klient nachazi v procesimzm zansienim terapie ®®

.Podpora sebadiéry — abychom pomohklovéku, ktery @gekava zminu chovani
spojeného s uzivanim drog a citi tihu odjoimosti za rozhodnuti zinu uskuténit, je
nasSim ukolem dodat klientovicsdomi vlastnich schopnosti aidry v sebe samaip
dosazeni vysledku. Vzdy jeukbzité wnovat hodd pozornosti drobnym krdim a
detailim (vyznam drobnych dovednosti), ze kterych se gkigdledek.®

2.3 Odbornici v praci s motivaci

Jak jiz bylo zmigno ve vySe uvedenych postupech prace s klienteatopnik ma
velmi specifickou a natmou pozici v celém procesu kola &my. Ktomu, aby
pracovnik tento proces zviladl, je vhodné, aby almsal vycvik v motiv&nich
rozhovorech. Tento vycvik je namy a zpravidla trva okolo 70 hodin. Vycvik byva
rozdklen do ti setk&ni poiech dnech, zarovies nim probiha v ditych intervalech
superviz€®. Vycvik ma irsi zadr svého zarreni, neb6é kroms zakladnich princip a

8" KALINA, K. a kolektiv. Zaklady klinické adiktologies. 126.
8 KALINA, K. a kolektiv. Zaklady klinické adiktologies. 126.
89 KALINA, K. a kolektiv. Zaklady klinické adiktologies. 126.
0 Kvalifikovany dohled nad pitb&hem programu nebo projektu z&t@ny na kvalituwtinnosti pracovnik
(profesionabl ¢i dobrovolniki). Podle ¥tSiny teoretiki méa supervizeit funkce: vzdlavaci, podjprnou a

fidici.* MATOUSEK, O.Slovnik socialni pracges. 231.
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technik vedeni motivanich rozhovaoi, také nabizi moznost prace na své vlastni®sob
To vSe se ge, nejen z teoretického hlediska, ale také v rgpmaktickych nécvilk a
vlastnich zkusenostt.

Nejen naroky na odborné pracovniky, vykonavajicitivadni rozhovory, jsou
vysoké, ale i na pracovniky v sociélnich sluzbabbote. Jak uvadi odborna literatura
kontaktni pracovnik, coZ je jedna z&egEjSich pozic pracovnik v kontaktnich
centrech, by rl mit urcité spol€éenské minimum. Pod tim je mozno $e@stavit tento
zaklad kompetenci - pracovnik zna, umi a vi, kdydadé kompetence pouzit — ma
k tomu informace, dovednosti i etické postoje, getyschopen aplikovat do Sirokého
spektra oblasti, se kterymi seube ve své profesi setkatiidadem mohou byt
navazani, udrzeni a rozvoj kontaktu, zakladni pematVi, jak pro samotné uZivatele,
tak socialni okoli. Dale by pracovnicibyt schopni vést krizovou intervenci, navazat
klienta na dalSi doprovodné sluzby, poskytnout ol pomoc, vést motivai
rozhovory, undt ukortit sluzbu a zhodnotit jeji dinek. Dale by nili mit smysl pro
tymovou praci, mili by znat a umit vést agendu spojenou s vykaznictvim sluzeb.
Pracovnici by réli byt ve vztahu s lidmi profesionalni, neustalevgetlavat, a tim svoji
profesionalitu zvySovat

Z hlediska dispozic a kompetenci, které jsou dleoodé literatury nutné k vykonu
pomahajici profese, je zapelbi mit:

- 0sobnostni vlastnosti

- ,povahové rysy jako emotivni zatfeni, pochopeni pro druhé, citlivost a takt,
racionalni orientaci, rozhodnost a objektivifd.“

- vlastnosti, které by #h mit ¢lovek jiz dané (vrozené), a to ,dostateu
inteligenci, Zivotni energii,frozeny optimismus, otégnost a flexibilita.”

- ,0svojené vlastnosti na zakkadlastnich rozhodnutitp utvareni své stupnice
hodnot jako jsou vnihi poctivost, Zivotni zralost, snaha poméahat druhym
respekt k praém druhych a respekt k odlignosti, (..}."

" Sdruzeni pro motivi rozhovoryMotivacni rozhovory[online].

"2 Srov. LIBRA, J.Nizkoprahova kontaktni centrs. 168.

3 ZAHRADNIK, M. Kontaktni pracovnik a jeho kompetence v socialroty p. 155.
4 ZAHRADNIK, M. Kontaktni pracovnik a jeho kompetence v socialroty p. 155.
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- profesni kvalifikace:,obecré zantstnanecké navyky a sebek#zekooperace,
verbalni i neverbalni komunikai zdatnost, schopnost aktévmaslouchat, chovat se
asertivig” a dalSi.

- multidisciplinarni _odborné znalostiv oblastech ,psychologie, sociologie,

pedagogiky.®

,K dalSim vlastnostem pitschopnost zadiiovat se na procesy a vztahy oproti
stawim a jewim, schopnost promysletéei v souvislostech, fedstavivost, tviivé
mysleni, odolnostii stresu a frustraci atd’®

»Z toho, co jiz byloteceno, je tejmé, Ze kontaktni prace, klade na pracovnika
znainé a v mnohém velmi specifické aznorodé néaroky. (...J Tyto naroky neni
schopen kazdy zvladnout. Mnohdy se stava, Ze prékovi dojdou sily, nehd i
obhajoba prace s drogbwzavislymi vyZzaduje notnou davku usili. Z tohotévddu
dochazi kastému stdani pracovnik.

V socialnich sluzbach je z hlediska gender zastoup&tSi procento Zen, nez-li
muzi. Tento fakt niZze byt ovlivien nékolika faktory, vychazejicich z obecnych
charakteristik osobnosti miua zen. Jak uvadi odbornd literatura mezi muzirerie
existuji rozdily v oblasti kognitivity, respektivapecifickych schopnostech. Muzi jsou
lepSi v prostorovém vniméni zrakem a kegstavivosti, zatim co Zeny musi tyto
schopnosti cwit a poté se muin mohou vyrovnat. V komunikace, verbalnich
projevech, jsou rozdily mezi muzi a Zenantetelrjsi. Zeny hovéi radji a vice nez
muzi, maji lepSi intuici a |épe si pamatuji emoeiogi zazZitky, vice vnimaji zvuky a

pachy. Muzi vnaSeji do rozhovowice témat. V socialnim chovani jsou Zeny vice

AR 24 s s

AR 1

pohlavni stereotypy, podle nichZz jsou muzi pokladandrsgjSi a Zeny zase z&gjSi

vix 7

a citlivgjSi bytosti. To plati pedevSim pro zapadni kulturu, nikoliv pro vSechny

n79

kultury.””® ,Zeny maji pevny zéklad, vychazejici z jejich itlékacnho vzoru, kterym

je matka. Naopak muzi se musi posléze od identifilamatkou odvratit. Tento pevny

5 ZAHRADNIK, M. Kontaktni pracovnik a jeho kompetence v socialritip g. 155.
" ZAHRADNIK, M. Kontaktni pracovnik a jeho kompetence v sociélrot g. 155.
"ZAHRADNIK, M. Kontaktni pracovnik a jeho kompetence v sociélroti g. 155.
8 Srov. NAKONECNY, M. Psychologie osobnoss, 482-487.

" NAKONECNY, M. Psychologie osobnoss. 487.
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zaklad, vychazejici z negruseného vyvoje k sdlsamé, je psychologicky zodpsminy
i za to, e Zena vice vydrZi, fap co se tye bolesti..®° Tyto biologické a
psychologické aspekty mohou byt vgdenim, pr@ se v socialnich sluzbach objevuje
vice muii nez Zen. Socialni oblast je veétsin¢ pripadi spojena s lidskymi osudy a

feSenim problémovych situaci, coz dle vySe uvedergéhaké dle genderovskych

------

80 pPONESICKY, J.Fenomén Zenstvi a muzst/i45-47.
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3 CIL SETRENI

Cilem mého Séeni je zjistit nazor pracovnikkontaktnich center na motivaci ke &m

zpasobu Zivota u injeknich uZivatel pervitinu a u injeknich uZivatel subutexu.

Dil¢imi cili mého Seaeni je zjistit, zda-li pracovnici kontaktnich ceant@imaji rozdily
v motivaci ke zminé u injekénich uzivatel pervitinu a u injeknich uzivatei subutexu,
co je nejsilijSim motiva&nim prvkem u uzivatél pervitinu a co u uzivatélsubutexu a

v jaké fazi se nachazeji jednotlivé skupiny uzilfatiog na kole zrmy.
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4 STANOVENI VYZKUMNYCH HYPOTEZ

Hypotézat. 1
Pracovnici kontaktnich center vnimaji rozdily v motvaci ke
zméné zpasobu Zivota u injekenich uzivatel subutexu a u
injek énich uzivateli pervitinu.
Zdavodreni:

Rozdily v motivaci ke zrn¢ zpisobu Zivota u injednich uZivatel subutexu a u
uzivanych latek a jejichdinka.

V dnesni dob se na drogové scé&robjevuje synteticky opioid — buprenorfin
(Subutex). Je to 1€k &eny k substittni a detoxifik&ni 1&bé zavislych na opioidech.
Tento |ék je na iedpis lék#ée a postupnym snizovanim davek ma dojit pacient
k abstinenci. AvSak v mnohychtipadech je subutex zneuZzivan a aplikovan imjek
coz zvysuje rizika spojena s jeho uzivanim. Nicénézivatelé ho povaZzuji za nadhrazka
za nekvalitni, hie dostupny heroift:

Buprenorfin je uwen k peroralni uziti, respektive dle spravné apkkae necha
rozpustit pod jazykem, Vifpadt Ze se uziva tak, jak mu jecené, jeho uzivani je
mnohem mé# rizikové nez uzivani heroinu. Subutex mé&alik dalSich vyhod ve
srovnani s heroinem. Jedna z nich je, Ze neobsateljezpé&né imeési, které jsou
v ilegalnich drogéch diné, druhou vyhodou je niZsi rizikagadvkovani se a také
pomalejSi a mirgjSi nastup zavislosti. OvSem ve chvili, kde je aigln zéerného trhu a
injekéné aplikovan, jsou jeho rizika srovnatelna s jinymavgkovymi latkami,
aplikovanymi injekng.??

Vnimani substiténi 1&by jako nelsggné modality mize byt zfisobeno jednanim
lekara, které je zaloZzené na medicinskénmsfupu, ale zpravidla nereflektuji peby
individualniho pistupu s vyuzitim psychosocialni podpory a kontidignti zejména v

pocateni fazi I&by. V souvislosti s intravendéznim uzivani Sukute byl
zaznamenan zvy$eny vyskyt somatickych kompiiac

81 KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odpadi, s. 169.
8 KOLEKTIV AUTORU SANANIM. Drogy otazky a odpasdi, s. 172.
8 RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogo& scésv CR - Ohniskové skupiny s
pracovniky nizkoprahovych progrés. 7.
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| pies patti¢na rizika, kterd zneuzivani subutextinpSi, jsou v praxi spéivana
uréitd pozitiva fungovani, které subutex, jakoz to iibeni 1€k, umoauje. Bez
pochyby to souvisi s mnoha dalSimi faktory. Jedmimich je ¥k klientd, ktefi subutex
,odfetovano* a dalo by s#ci, Ze v dnesni dabvykazuji utité znamky stability. Tito
uzivatelé jsou mnohdy schopni norm&kocialré fungovat — dochazet do zastnani,
spolupracovat s léka zit v distojnych podminkach, pevat o sebe. Pré&vwkamziky,
kdy dochazi k omezeni jejich stability, mohou bfivitemi, kdy z&inaji uvazovat o
zmeng zpasobu zivota.

Ucinek pervitinu umotiuje piichod zasob energie, a tim dochazi ke zvy3eni
vykonu celého organismu. Zrychluje se tempo mysléypicky je neklid a s nim
spojena tzv. ,vykrouzenost®, zvySuje se krevni tlap, zrychluje se dychani. Dochazi
k roz8teni zornkek. Celé &lo je povzbuzeno k aktivnimu jednéni. Tento staé 8z do
samého v§erpanit*

Stejre jako pisobi pervitin na fyzicky stav, oviiwje také stav psychickylovek
pod vlivem ma tzv. zrychlené mysleni a mluveni, hmahona Ukor kvality. Na druhou
stranu je schopen se Iépe seedit, byt pozorny, empaticky. UZivatelé se po podii
sebe¥domi, rozhodni aZz eufdti. Nejevi potebu odpoinku a spanku, mnohdy po celé
dny. Ve chvili, kdy pervitin festava tinkovat nastava négemny stav tzv. ,dojezdu”
a pichazi deprese, ¥grpani. UzZivatel spi igkolik dni. Ve chvilich, kdy se probudi a
neni mu umoZno omtovng uZit drogu, fichazi stav neklidu aZ agresivity.

Uzivani pervitinu mize vyvolat toxickou psychoézu, coz je stav, projé&iuge
vztahov&nosti, obavami, podé&xavosti, Ze se okolo uzivatelgjidvéci, které mohou
ovlivnit jeho Zivot. UZivatel pestava vnimat realitu a ve chvilich, kdy se snabtanit
neststi, ¢i feSi nestandardni situacijige dojit k ohrozeni zdravi, jak jeho samotného,
tak okoli. V €z8ich formach je vhodné uZzivatele hospitalizovates jeho neidi. Tyto

projevy po vysazeni uzivani pervitinu obvykle zmai$ak mohou iietrvat®®

8 Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 166.
% Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 166.
8 srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpedi, s. 168.
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Hypotézat. 2

Jako nejsilnéjSi motivaéni prvek ke zméné zptisobu Zivota
vnimaji pracovnici kontaktnich center u injekénich uzivatel
pervitinu vlastni socialni exkluzi a u injekénich uzivatek
subutexu omezeni sociéalniho fungovani — ubytek finai, ¢i
zdravotni potize.

Zdavodreni:

Klienti, uZivajici drogy, respektive pervitin, s&sto potykaji se socialnimi
problémy. Jednim z nich je problém nezatnanosti. ¥tSina uzivatal drog ma
zaznam v rejstku tresti a nizkou kvalifikaci. V dsledku toho fijimaji zaméstnani bez
pracovni smlouvy, coz ale neodpovida fiérahjejich, casto nerealnym, rpdstavam.
Pokud se festo rozhodnou do zastnani nastoupit, tento stav neni trvaly. Brzy
dochazi ke konflikim na pracovisti, nedostatku discipliny a nakonediteinému
uzivani navykovych late¥.

UzZivatelé drog potéreSi nedostatek imu nelegélni cestou a dostavaji se
k pachani trestnéinnosti. NefasgjSim typem jsou kradeze z#&ealem prodeje zbozi a
nasledného opmni prostedkii na drogy*® V roce 2006 bylo 60% trestnyctini
spachanych v souvislosti s pervitinem. Od toho rdkahazi k ndrstu kriminality pod
vlivem pervitinugi v souvislosti s ninf? A Ize nafist i nadéale fedpokladat.

U veétSiny uzivateh pervitinu dochazi ke konflikin s rodinou a socialnim okolim.
Vztahy jsou mnohdy naruseny tak, Ze dojde k jefignému peruseni, a tim vznika
problém bezdomovect¥f. VySe uvedené socilni problémy jsou mnohdgledkem
socialni exkluzé?

V kontaktnich centrech, soci&lrstabilizovani uzivatelé, za¢h se da povazovat

ponerné velka ¢ast uzivatal subutexu, vzhledem kKasti na trhu prace,¢hnému

87 Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2008,55.

8 Srov. GOSSOP, M.écba probléni spojenych se zneuzivanim drogikBizy o dinnosti s. 14.

% Srov. MRAVCIK, CHOMYNOVA, ORLIKOVA, SKRDLANTOVA, TROJACKOVA, PETROS,
VOPRAVIL, VACEK. Vyrocni zprava o stavu vesgech drog \Ceské republice v roce 2006, 58.

% Srov. GOSSOP, M.écba problénd spojenych se zneuzivanim drogikBzy o dinnosti s. 14.

%1 Spolesenské vyloteni.“ HARTL, HARTLOVA. Psychologicky slovnjls. 148.
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bydleni, vzhledu atd., vyuZivajitgvaz® vyménného programu, ktery je realizovan
b&hem rychlého, povrchniho kontaktu.

U uZivatefi subutexu byl zaznamenan zvyseny vyskyt somatickgohplikaci®®

Hypotézat. 3
Dle pracovnikia kontaktnich center jsou uzivatelé subutexu na
kole zmeny blize k rozhodnuti ke znéné, nez-li uzivatelé
pervitinu.
Zdavodreni:

UZivatelim pervitinu obvykle trva &kolik let, nez zanou pocfovat disledky
uzivani pervitinu, coz je ovliwmo tim, Ze pervitin f,sobi gedevSim na psychiku.
Clovek pod vlivem pervitinu méa tzv. zrychlené myslenmduveni, mnohdy na Gkor
kvality. Na druhou stranu je schopen se |épe sedist byt pozorny, empaticky.
UZivatelé se po poziti citi seliglomi, rozhodni az eufdti. Nejevi potebu odpoinku
a spanku, mnohdy po celé dny. Ve chvili, kdy parvjirestdva tinkovat nastava
negijemny stav tzv. ,dojezdu” aifchazi deprese, ¥¢rpani. Uzivatel spi igkolik dni.
Ve chvilich, kdy se probudi a neni mu uméim ogtovné uzit drogu, fichazi stav
neklidu aZ agresivity*

Fazi rozhodnuti o zémé¢ na kole zminy predchazi d¥ faze, a to faze ipd
uvazovanim o z#n¢ a faze uvazovani o 2Zme. Kazda z fazi ma sva specifika. Jak
uvadi \&trovec faze ped uvazovanim o zén¢ je specificka tim, Ze klienti v této fazi
neshledavaji Zzadny problém. VSe maji pod kontrolopripack, Ze ma skdo problém
s jejich uzivanim, je to problém okoli, nikoliv ficscamotnych. V této fazi setginou
nachazeji experiment&tp uzivatelé s nefdliS dlouhou drogovou Kkariérou, jejichz
télesné a socialni poskozeni je prozatim minim&riTento ptibsh je typicky pro
uzivatele, které uzivani stale bavi,fapsi jim noveé zazitky. V praxi se tyto ,pozitivni*

zkuSenosttastji objevuji u uzivatel pervitinu, i vzhledem k délce trvani této faze.

%2 Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéw CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progéas 6.

% Srov. RADIMECKY, JANIKOVA, ZABRANSKY. Trendy na drogové scéw CR - Ohniskové
skupiny s pracovniky nizkoprahovych progfam 7.

% Srov. KOLEKTIV AUTORU SANANIM, Drogy otazky a odpadi, s. 166.

% Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 191
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Ve fazi uvazovani o z#mé jsou klienti schopni fijmout to, Ze jejich chovani nese i
uréitd negativa. Pokud byl klient dd pracovnikem konfrontovan, momentéby se u
n¢ho mely objevovat prvky ambivalence. U této faze je tka bilancovani nad
pozitivy a negativity uZivani drog. Klienti jsotasto zmateni, dezorientovahi.
Stav bilancovani nad pozitivy a negativy uzivanitypicky pro uZivatele subutexu.
Uzivani jim jiz nepindsi zabavu, ale udrzuje je ve stabilnim staverykim umo#uje

fungovat Znym zpgisobem. Déle viz. Zovodneni H1.

% Srov. VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zmé chovani.., s. 191.
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5 METODIKA

5.1 Metoda terénniho vyzkumu

Tuto metodu séru dat jsem uplébvala gimo v terénu. Musela jsem kontaktovat
jednotliva kontaktni centra v Jiznioflechach a pozadat pracovniky, zda-li by byli

ochotni uédlat se mnou telefonicky rozhovor.

5.2 Technika vyzkumu

5.2.1 Standardizovany rozhovor formou telefonniho intervew

Tuto techniku jsem si vybrala Zkolika divodi:
» klade mensSi naroky na iniciativu respondenta
Toto bylo vhodné vzhledem k tomu, Ze jsem respotydesiovovala v zagstnani a
Za provozu zazeni.
* neumo#uje respondefiim vynechat ufitou otazku
To jsem ocenila f@devSim z @vodu nizSiho p&tu otazek a jejich vzajemné
navaznosti. Otazky bylyipdem pipravené a pokladané respondentednotliv za
sebou.
* umoziuje se ujistit, Ze dotazovana osoba vyhovuje ménouku
VZdy na p@atku rozhovoru jsem se o této skintesti ujistila.
e zaruka anonymity je pro respondentyhbm telefonického rozhovoru

pravéEpodobrgjSi nez nap pri rozhovoru tvéi v tv&

e nizsi naklady
Vzhledem k tomu, Ze jsem rozhovory realizovala poimielefonu, uséila jsem za
jizdné po celém Jikkeském kraji. Ve srovnani nags dotaznikem je ale tato metoda
nakladrjsi.
» ¢asova narénost
Telefonické rozhovory trvaly v rozmezi od 10-25 atirdle sdilnosti jednotlivych
responderit. Jako narénéjSi se jevilo nasledné zapsani odgivdo pditace a
ziskani tak elektronické podoby rozhofior
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Nevyhodu rozhovoru vnimam v moznosti zkreslenirimiaci vyvolané fitomnosti
tazatele, nicménvzhledem k omezeni jen na hlasovou komunikacefgat jev znané
oslaber?’

Rozhovor obsahoval celkem sedm otazek. Otazky prétwita a pata jsou
polozawené, otazka druhéieti jsou ote¥ené, stejs jako otdzka Sesta a sedma, které
navic maji jednu podotazku. Zadné z otazek nebygiafena. Otazky se zafhuji na
uzivatele pervitinu, uzivatele subutexu a motiveezmeéné zpasobu Zivota. Podminkou
pro realizaci rozhovoru byl absolvovany kurz spémiany na praci s motivaci

(motivani rozhovory) a minimakarok praxe v drogovych sluzbach.

5.3 Vyzkumny soubor

5.3.1 Popis terénu

Rozhovory jsem #lala s pracovniky kontaktnich center v Jizn{tdchéch, v oblastech
Ceskobudjovicka, Pisecka, Prachaticka, Strakonicka, Tatmrskro realizaci
telefonického interview jsem vyuzila kontékize své prace v Kontaktnim centru
v Prachaticich. Aktualnost kontd@kisem si o¥fila pomoci mapy pomoci na serveru
drogy-info.

5.3.2 Popis vzorku respondent

Mym zantrem bylo udlat rozhovor se dima pracovniky z kazdého kontaktniho centra
na JihuCech. Zjistila jsem, Ze v JiznicBechéach je celkem 6 kontaktnich center,
z tohoto divodu jsem pedpokladala, ze celkem &ldm dvanact rozhovér Nicmérg do
jednoho z kontaktnich center se mi negddalovolat. Nasledowhjsem se déetla na
webovych strAdnkach K centra Hégk, Ze jejich provoz byl z fingnich divoda
omezen, proto se mi nakonec pildazrealizovat pouze deset rozhottoPodminkou
pro realizaci rozhovoru byl specializovany kurzimzgeny na motivaci klierit DalSim
hlediskem, které bylo z mého pohledu zajimavéigjisyla délka praxe respondénte
sluzbach pro uzivatele drog. Naopak faktor jako vzdélani, Wk, pohlavi jsem

nepikladala diraz. Vzdlani v socialnich sluzbach jegsré vymezené zdkonem. Dle

" Srov. DISMAN, M.Jak se vyrabi sociologicka znalpst 145
% Viz Priloha I.
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zastoupeni pohlavi obetplati, Ze v socialnich sluzbach pracugyazri Zeny. Otazka
véku respondeiitdle mého nazoru neni podstatna.

Nejvice respondefitz mnou oslovenych &o délku praxe v drogovych sluzbach
vice nez 10 let (Tab.1l). Zde si dovolim konstatpva vzhledem k praxi a
poZzadovanému stupni vddni dle zakona a soustavného &lagtani v pfibéhu let, se
jedna o naprosté profesiondly v oblasti drogovélgratiky. DalSi dva z respondént
meli rozsah praxe vrozmezi od Sesti do deviti lede kse domnivam, Ze U(rave
profesionality je tém totozna, s délkou praxe nad deset let, vzhledeunyS&
zmirinym faktoim. Respondeiits praxi v rozmezi oditdo pti let bylo celkem 3,

pouze 1 respondent bylcasové rozmezi praxe jeden az dva roky.

Tab. 1 Délka praxe pracovnik(i v drogovych sluzbach

Doba praxe v drogovych sluzbach 1-2 roky 3-5 let 6-9 let 10 a vice let

Pocet respondent(i 1 3 2 4
Zdroj: vlastni vyzkum
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6 VYSLEDKY A DISKUZE

H 1: ,Pracovnici kontaktnich center vnimaji rozdily v motivaci ke zméné
zpasobu Zivota u injekénich uZivatel subutexu a u injekénich uZivateh
pervitinu.*

Hypotézu jsem odtovala z otazekislo 1,2,3,6,7, telefonického interview.
HYPOTEZA BYLA POTVRZENA

Dle odpoedi responderit na otazkwislo 1 je patrné, Ze dle jejich pohledu jsou
rozdily k motivaci ke zrén¢ zpisobu Zivota u uZivatélpervitinu a u uzivatél subutexu
(Tab.2).

VétSina — osm respondéntuvedlo, Ze se domnivaji, Ze jsou rozdily v mativae
zmené zpasobu Zivota u injednich uzZivatel pervitinu a u injeknich uZivatei
subutexu. Pouze dva respondenti uvedli, Ze vniroaglil v tom, zda-li jsou to uZivatelé
legalniho subutexu acastni se programdi nelegalniho subutexu, cozildadam
nedostaténému naslouchani respondemtazce, neltinjekéni uzivatelé subutexu se
nemohou zéastnit programu. Substitoi program neumditije injekéni aplikaci,
naopak dsledré dodrzuje zpisob uZzivani perorddn respektive rozpustit pod jazyk.
Hledisko legalniha@i nelegalniho ziskavani subutexu nehraje v tétnoetéoli, nebd je
mnoho uZivatel, ktefi maji subutex legaln tedy gedepisovan od |€ke, a gesto si ho
injekene aplikuji.

Tab. 2 Rozdily v motivaci

Rozdily v motivaci Pocet
Jsou 8
Nejsou 2
Celkem 10

Zdroj: vlastni vyzkum

Respondenti uvatl nasledujici rozdily v motivace ke zme:
U uzivatel subutexu:

* VEtSi nutnost finaéniho obnosu

* horsi fyzicky stav p abstinegnich giznacich

* rozdilné pateby od z&zeni — hlavaa vyménny program a harm reduction

material
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» rozdil v okamziku, kdy fichazi do kontaktniho centra

» lepSi schopnost socialniho fungovani

» rozdil ve zm@sobu ziskavani drogy —gvazié legélni zgisob, moznost i
nelegalniho zfsobu

» rozdil v divodu a dob rozhodnuti ke zine

e rozdil v mie spoluprace

e rozdil v z&azeni do pracovnim procesu &sinou jsou zagstnani

U uzivateti pervitinu:

* horSi zdravotni stav

» horSi socialni postaveni/zdatnost

* rozdilné poteby od z#&zeni — hlava kontaktni mistnost, potravinovy
servis, hygienicky servis

» rozdil v okamziku, kdy fichazi do kontaktniho centra

» horSi schopnost socialniho fungovani

* rozdil ve zfisobu ziskavani drogy — pouze nelegalriiso

* rozdil v divodu a dob rozhodnuti ke zine

e rozdil v mie spoluprace

» rozdil v nezéazeni do pracovniho procesuétSinou nezargstnani

Odpowdi responderit na otazkwislo 6 popisuji uzivatele subutexu - jejich zazemi,
zanestnani, ¥k, jakych vyuZzivaji sluzeb, jak dlouho dorizeni dochazi.

Z téchto popis jednotlivych skupin uZivatélje mozné zjistit v jaké situaci socialni
a zdravotni situaci se uZivatelé subutexu a udé&giervitinu vyskytuji. Dle zfisobu
Zivota se daji vyvozovat problémy, se kterymi singlivi uzivatelé setkavaji, a také
motivy ke znén¢ zpasobu Zivota.

Dle vysledK: jsou injekni uzZivatelé subutexu vesku 25 — 35 let, népsgji okolo
30-ti let. Casto jsou to klienti, kié¢ maji rgjaky legalni pijem — pravidelné zasstnani,
brigady. Ziji u rodét nebo u partnér pripadré sami. Ze sluzeb v kontaktnim centru
vyuZivaji nefastji vymeénny program a HR material. Socialnécv vyuZivaji spiSe
Klienti, ktei jsou na ulici, avS8ak nejsou to typi uZivatelé subutexu. Dosiasto
dochazi ke kombinaci s jinymi navykovymi latkamiz(Wab. 9).
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Tab. 9 Charakteristika uZivatelt subutexu

Podobnost UZivatelé subutexu

Vék 25-35let

Zaméstnani Pravidelné zaméstnani, brigady

Bydleni Bydli bud u rodiél, u partnerd, ¢i sami

Sluzby VlyuZivaji pfevazné vymeénny program a HR material

Zdroj: vlastni vyzkum

DalSimi zajimavymi faktory, které byly responderggninény jsou nap urita
stabilizace u subutexovych kliént pres to, Ze subutex zneuzivaji, tak jim urfig
socialre fungovat. Nebrani jim dochazet pravidelna zaizeni, vyidit si wci, které
potrebuji. Subutex maji n&gstji predepisovan od praktickeého |éka se kterym
funguje spoluprace na urovni ziskavani subutexiktdd jej nakupuji naterném trhu.

V souvislosti se sociélni fungovani je patrna snabbutexovych Klierit tajit své
uzivani. Taktéz uzivatelé subutexu jsou ve stykumsinalitou, nicmég ne zcela tak
intenzivni, jako je tomu u uzivatel pervitinu. Z hlediska pohlavi jsou uzivateli
piedevSim muzi.

Na stejnou otazku, ale se z#snim na uZivatele pervitinu respondenti odpovidali
v otazcecislo 7. Dle odpo¥di jsou injekni uzivatelé pervitinu ve &ku 20 — 25 let.
VétSinou nemaji legalniifjem, jsou bez zawsstnani, obas brigady a registrace na UP.
Nemaji stalé bydleni¢asto na ulici, u kamaréd u rodtt do té doby neZ situace
vyvstane. Maji velmi Spatny psychicky a fyzicky\stktery je zfgsoben jizdami na
pervitinu, které jsou&kolika denni a poté spi. Z toho téwibdu neni flis mozné spojit
uzivani se zagstnanim, jediné prace, které respondentiibvali byla prace v barech a
na ulici. Taktéz psychika byva dosti naruSena, \aljjese stihomamy. Jejich vzhled je
¢asto neupraveny, nedbaji o setssté jsou bolaky v oldleji, vykroucené pohyby. Tyto
napadné rysy neumidji tajit situaci. S rodinou, pokud je jéStéjaky vztah, tak
prevazie konfliktni, stejié tak s okolim, mnohdy Uptn bez kontaktu.Casta je

kriminalita, kSefty s drogami, krddeze (Tab.11).
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Tab. 11 Charakteristika uzivatel(i pervitinu

Podobnost UZivatelé pervitinu

Veék 20-25 let

Zaméstnani V&tsinou bez zaméstnani, ob&asné brigady, registr. UP
Bydleni Bydli na ulice, po bytech kamaradu, ob&as u rodicl
Sluzby Vyuzivaji vice kontaktni mistnost, hygienicky servis
Zdravotni stav Spatny, jak fyzicky, tak psychicky stav

Vzhled Casto neupraveni, vykrouceni, usmudlané obleceni
Vztahy Konflikty s rodinou, okolim, mnohdy Upiné pferudené
Trestna Cinnost Casta kriminalita (kradeZe, var, prodej)

Zdroj: vlastni vyzkum

DalSi faktory, které respondenti ztovali jsou, Ze u uZivatélpervitinu je tSi
zastoupeni Zen nez u uzivdtslubutexu. Jeden respondent uved!: ,Jsou &oolzlitani
ve v3em, Zivot nema strukturu. Jsou vsude a nikd@sto respondenti zemvali
socialni propady.

Dle odpowdi responderit na otazkyislo 2, 3 je u uzivatélsubutexu a uZivatel
pervitinu patrny rozdil i z hlediska okamziku, kgy(cinné motivovat dané skupiny ke
zmeéné. Polovina respondeintodpovdéla, Ze u uzivatél subutexu je motivace ke
zmeéné Einn& ve chvili, kdy s tim klientijde sam a je to prosho téma, coz fize
souviset stim, Ze klient zjigje, Ze mu droga jiZ nic n&paSi. Druha polovina
odpowdéla, Ze ve chvili, kdy se stanéjaky zasadni problém pro klienta (propustze
zanestnani, nedostatek financi, Spatny zdravotni stachod s partnerkou). Konkrétni
piiklady zésadnich problémsouviseji s nemoznosti naplvat hodnoty socialniho
fungovani. U uZivatél pervitinu polovina respondentodpovdéla, Ze motivace ke
zmeneé je inna ve chvili, kdy se stan&jaky zasadni problém. Mezi konkrétni situace
respondenti uvagdi: pobyt na ulici, dopady kriminality, onemogm hepatitidou C
(zhorSeni fyzického stavu), konflikty v rodinzhorSeni psychického stavu. Pouze 1/5
responderit uvedla, Ze &innym okamzikem je, pokud se klienti sami rozhodrnm# je
ve srovnani s uzivateli subutexu podstatny rofzbimnivam se, Ze je to @pobené tim,
Ze u uzivatdl pervitinu neni fliS ¢asta motivace zvriitu, ale ve ¥tSin¢ pripadi se
jedna o tlak okoli — rode a nebo tsledky vySe zmignych situaci (Tab.3).

Tab. 3 Uginny okamzik pro zménu u uZivateld subutexu

Uginny okamzik — uZivatelé subutexu Podet
Sami se rozhodnou, stane se to tématem 5
Stane se néjaky zasadni problém 5

Zdroj: vlastni vyzkum
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Jako zajimavé miifjde uvést dalSi komentd, které se k této otdzce objevovaly:
Nap. Ze u uzZivateél pervitinu je snazsi zviditsébvat negativa uzivani, a to z toho
davodu, Ze je to na nich vice it tim tu také vznika prostor praigobeni okoli, kit
evidentrg spatuji, Ze rEco neni v peadku.

Dalsi z koment& se vztahuje k odp@di sahnou si na dno, kterou uvedli dva
respondenti. Tento komeiiténluvi o tom, Ze u uzivatélpervitinu to trva dlouho nez-li
si dojdou ke zmné a kdyz uz tento stav nastane jsou tatahycerpani fyzicky i
psychiky, bez progedki, bez kontakt s rodinou, na ulici, viéic za sebou vagony viaku
trestnétinnosti. Jeden z respondéritovail o zklamani, kdy uzZivatelé sami sbbelZou
(Tab.4).

Tab. 4 Uginny okamzik pro zménu u uZivateld pervitinu

Uginny okamzik — uZivatelé pervitinu Pocet

Sami se rozhodnou, stane se to tématem

Nedafi se jim to, co bylo dfive bézné/zklamani

2
Stane se néjaky zasadni problém 5
1
2

Sahnou si na dno
Zdroj: vlastni vyzkum

Teoretické potvrzeni viz adodreni H1, H2, H3.

H2: ,Jako nejsiln &Si motiva¢ni prvek ke zméné zplisobu Zivota vnimaji
pracovnici kontaktnich center u injekénich uzivateli pervitinu vlastni socialni
exkluzi a u injekénich uzivateli subutexu omezeni socialniho fungovani — ubytek
financi, ¢ zdravotni potize. “

Hypotézu jsem attovala z otazekislo 4,5.
HYPOTEZA BYLA POTVRZENA

Dle odpo¥di na otazkucislo 4 vyplyva, Ze vSichni se domnivaji, Ze existuj
konkrétni situace, kdy uzivatelé na subutexu <ime aplikaci zaéinaji o zngné
uvazovat. Pouze jedna pracovnice zminila, Ze vodidit u legalnich a nelegalnich
uzivateh a Ze nedokazei@sre fici, jaké konkrétni situace to jsou. Domnivam, Ze
obtizrgji se na tuto otazku odpovidalo p&apracovnikm, ktai maji zkuSenost ze
substiténiho programu, nelo jej realizuji a pedstava uzivatele subutexu na

kontaktnim centru proéneni dle slov jiz filiS ¢asta. V substitnim programu, jak jiz
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bylo zmirgno, je rkolik zésadnich rozdil od injeknich uZivatel subutexu,
vyuzivajicich sluzeb kontaktnich center (Tab.5).

Tab. 5 Konkrétni situace ke zméné u uzivateld subutexu

Konkrétni situace —
uzivatelé subutexu Pocet
Existuji 10
Neexistuji 0
Celkem 10

Zdroj: vlastni vyzkum

Mezi nefastji zminované konkrétni situace u uzivdtalubutexu pracovnici uvedli
zhorSeni fyzického stavu a abstitenpiiznaky. Druhé v piadi respondenti uvéti
finance, které bezpochyby v uzivani subutexu hralfkou roli. Na mistech v gadi
treti, ¢tvrté a paté respondenti zminili situace jako pBtmi ze zamistnani,
komplikace v partnerském vztahu a dopady krimigali¥/Sechny vySe uvedené
konkrétni situace souviseji s omezenim socialnilmydvani, coz se jevi pro uzivatele

subutexu v otazkach motivace ke&zpisobu Zivota jako zasadni (Tab.6).

Tab. 6 Priklady konkrétnich situaci ke zméné u uZivatelt subutexu

Konkrétni situace — uzivatelé subutexu Pocet Poradi
Zhorseni fyzického stavu/
Abstinenéi pfiznaky

Zvy3eni ceny subutexu

Snizeni dostupnosti/vypadek subutexu

Nedostatek financi

Dopady kriminality

Komplikace v partnerském vztahu

Zdarné snizovani davky subutexu

5
1
2
4
Pobyt na ulici 1
3
3
1
3

Vlyhazov ze zaméstnani
Zdroj: vlastni vyzkum

VySe uvedené dokladaji i odpmi na otazkucislo 6, prezentované u HI.
Domnivam se, Ze prédwySe uvedena charakteristika o socialni zdzemi¢zgmani atd.,
toto potvrzuje, neltbze zmisobu Zivota se d& vyvozovat, &@m si uZivatelé subutexu
zakladaji.

V odpowdi na otazkwislo 5 vSichni respondenti bez zavahani uvedlkarekrétni
situace, kdy uzivatelé pervitinu &aaji 0 zngné¢ uvazovat, existuji. Byl zgay rozdil

vreakci na tuto otdzku, u uZivaielpervitinu reagovali respondenti pohotpv
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Domnivam se, Ze to bylo Zidodu,Ze jim bylo jasné, na co se dotazuji, nebo
uzivateh pervitinu neexistuje fippadné dleni na legélni a nelegalni, jako je tomu u
uzivateh subutexu. Jak také respondenti Wéd uzivateh pervitinu jsou patr&si
zmeny jiz od pohledu, také vice o Zmach hovei, a tim je i kontakt @vérngjsi.
Zaroveh v souvislosti s timto travi v #iaeni podstathdelSicas nez uzivatelé subutexu.
Snaz8i odpasd® na tuto otazku se projevila i v§a konkrétnich situaci, které
respondenti uvadi, na rozdil od odpaosdi na stejnou otazku u uZivaiesubutexu.

Celkow respondenti uvedli ditkonkrétni situace vice (Tab.7).

Tab. 7 Konkrétni situace ke zméné u uzivatell pervitinu

Konkrétni situace —
uZivatelé pervitiinu Pocet
Existuji 10
Neexistuji 0
Celkem 10

Zdroj: vlastni vyzkum

Dle vysledki z hlediskatetnosti zmigni konkrétnich situaci respondenti deejtji
uvackli zhorSeni psychického stavu a pobyt na ulici. odJaidsledujici v p@di se
objevovaly situace jako dopady kriminality, zhorSdéyzického stavu (onemoeni
Zloutenkou), tlak rodiny. VSechny tyto zmiivé situace, respektive bezdomovectvi,
pachani trestné€innosti, viditelre zhorSeny fyzicky a psychicky stav, prokazatelné
problémy v rodi#, se daji zéadit mezi piciny socialni exkluze (Tab.8).

Tab. 8 Priklady konkrétnich situaci u uZivatell pervitinu

Konkrétni situace - uzivatelé pervitinu Pocet Poradi
Zhorseni fyzického stavu/ onemocnéni HEP C 5 3.-5.
Tlak/konflikty rodiny 5 3.-5.
Zhorseni psychického stavu/stihy 6 1.-2.
Tlak jinych instituci 1 10. - 12.
Dopady kriminality 5 3.-5
SniZeni dostupnosti/kvality pervitinu 2 7.-9.
Pobyt na ulici 6 1.-2.
Téhotenstvi klientky 1 10. - 12.
Doslo k prozfeni 1 10.-12.
Vlyhazov ze/neni zaméstnéni 3 6.
Partnersky vztah 2 7.-9.
Nedostatek financi 2 7.-9.

Zdroj: vlastni vyzkum
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Jako spiSe vyjimmé se objevovaly situace, jako tlak jinych instifughotenstvi
klientky, prozeni. Domnivam se, Ze je ta‘gglevSim z toho tvodu, Ze malokié
spolupracuji s jinymi instituceesi thotenstvi vtom pravém slova smyslu (i kdyz se
objevuje podstathcastji, nez je tomu u uzivatélsubutexu), a u malokterych uzivdiel
pervitinu dojde k prazni, resp. ndhledu na své jednani.

Zajimaveé bylo srovnani situaci, které se objevilyZivateti subutexu a u uZivatil
pervitinu. U uzivatael subutexu sedbec neobjevily situace jako tlak rodiny a jinych
instituci, zhorSeni psychického stavu a jiz vysérgme €hotenstvi klientek a préeni.
Fakt, Ze se neobjevil tlak rodiny a jinych institpéikladam tomu, Ze &Sina uZivatel
subutexu se snaZzi svou situaci, kolem uzivani aapbnérné dlouhou dobu se jim to
dai, vzhledem k tomu, Ze navenek nejsou patrné znamksani. (Vyjimka je v letnich
mesicich, kdy mohou byt vid mista po vpichu, nicméntoho si jsou uzivatelé
subutexu doke wdomi, a tak praktikuji péebna opaeni.) Stejg tak ve spolupréci
s jinymi zd&izenimi, se uzivatelé dost dlouhou dobu jevi, jakprosto bezproblémovy
Klienti, coz mohou byt, ,jen“ ktomu inj€éké uZivaji subutex. To, Ze zadny
z responderitneuved!| zhorSeni psychického stavu je dano povaheuzivajicich latek
jako takovych. Subutex, jakoz to opiat minimalpisobi na psychiku, na rozdil od
pervitinu.

Domnivam se, Ze vySe uvedené skntsti dokladaji i odpasdi na otazkwislo 7,
prezentované u H1. Z charakteristiky o sociélniendiz zamistnani atd., se da
vyvozovat zisob Zivota uZivatél pervitinu, a to co je progrkomplikaci.

Teoretické potvrzeni viz Zdodreni H2.

H3: ,Dle pracovnikid kontaktnich center jsou uZivatelé subutexu na kole
zmény bliZze k rozhodnuti ke znéné, nez-li uzivatelé pervitinu.”

Tuto hypotézu jsem @iovala z otazkyislo 6a, 7a.
HYPOTEZA BYLA POTVRZENA

Jak dokazuji odpadi na otazkwislo 6a a otazkdislo 7a, je evidentni rozdil ve
fazich na kole ziny, ve kterych se pohybuji uzivaiesubutexu a uzZivatelpervitinu.
Jak niZze uvedené vysledky potvrzuji, uzivatelé s jsou na kole zémy ve fazi,

kterd je blize fazi rozhodnuti ke Zng.
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UZivatelé subutexu se pohybuiji dle jednoho respotadee fazi ped uvazovanim o
zmeng, dle ¢tyr responderit ve fazi uvazovani o z&né a stejny poet respondeiit
odpowdél, Ze bul’ jsou ged uvazovanim a nebo uvazuji. Jeden respondent, tieed
fazi, ve které se pohybuji nelziei. Z vysledk je Zejmé, Ze mnoho Kliefitje na hrag
fazi pred uvazovanim a uvazovanim. Také je vcelku pfaedobné, Ze tim, jak dochazi
ke znEnam stupd motivace, je pak obtizné oztiajednu z fazi. Respondenti, kiesi
byli ve svém rozhodovani jisti, v&yrech gipadech uvedli fazi uvazovani o &m
(Tab. 10).

Tab. 10 Faze na kole zmény u uzivatel( subutexu

Faze na kole zmény-
uzivatelé subutexu Pocet
Pred uvaZovanim 1
Uvazuji o zméné 4
Pfed nebo uvazuji 4
Nelze vyhodnotit 1

Zdroj: vlastni vyzkum

Druha faze na kole z&ny je charakteristicka uvazovanim o & UzZivatel drog
vidi, jak pozitiva, tak negativa uzivani na stejmévni. | g‘es to, Ze uzivani drog stéle
piinasi uspokojeni, Z&naji se objevovat pochybnosti a obavy o budoucng&sadni
zmeénou v této fazi je, Ze uzivatel si j€¢dom probléni a je schopen si je dat déipé
souvislosti s uzivanim. Pracovnik ife zdiraziovat rozpor a motivovat klienta
k nepatrnym zrgnam, které posili seb&domi.

Zatim co uzivatelé pervitinu se pohybuji dle pofgviresponderit ve fazi ged
uvazovanim o zené. Jeden z respondéntived|, Ze o z@né¢ uvazuji a jeden, Ze fazi
nelze uéit. DalSi ti z responderit uvedli fazi fed uvazovanim az uvaZzujici o &m
(Tab. 12). U uzivatdél pervitinu byl menSi peet respondefit ktefi vahali, a to o

jednoho respondenta, ktery uved| fagg uvazovanim o zéng.

Tab.12 Faze na kole zmény u uZivateld pervitinu

Faze na kole zmény -
uzivatelé pervitinu Pocet
Pred uvazovanim 5
Uvazuji 0 zméné 1
Pfed nebo uvazuji 3
Nelze vyhodnotit 1

Zdroj: vlastni vyzkum
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V prvni fazi na kole zrny, tedy obdobi f&d uvazovanim o zén¢ si klienti
negipousti uzivani jako sy problém. Pokud zmiuji problém, je to problém, ktery ma
okoli, nikoliv oni sami. Stavi se do pozice, Ze lokes\wt je zly a nespravedlivy a
nerozumi jejich pgebam. UZivatelé si v této fazi brani drog uziveifii, se dokbe a jsou
pieswdéeni o tom, Ze maji uzivani pod kontrolou. Zde s jako zbyténé motivovat
Klienty k jakékoli zngné.

Teoretické potvrzeni viz Zdodreni H3.
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ZAVER

Na zavr své bakalgské prace bych se rada vratila k tomu, co bylo &gty v jejim
avodu. Vysledky Séeni ukazaly, Ze dle ndzoru pracovnikontaktnich center jsou
rozdily v motivaci ke zmné zpisobu Zivota u uZivatél subutexu a u uZivatel
pervitinu. Na vySe uvedené rozdily poukazakkatik faktori, které byly khem
telefonického interview zjishy. Mezi zasadni rozdily, které pracovnici kontabtn
center uvadi, patiil okamzik, ve kterém je motivace ke &md (cinna. U uZivatel
pervitinu tato chvile nastava, kdyz dojde dakym zasadnim probléim, zatim co u
uzivateli subutexu je&etnsjSi varianta, Ze se sami rozhodnou ketm#rrozhodnou, bez
vlivu okoli.

K dalSim podstatnym rozdiin, které pracovnici kontaktnich center ve své préaci
s klienty spatuji, pati konkrétni situace, ktera uzivatele subutexu aaiéle pervitinu
dohani ke zin¢ zpisobu Zivota. U uzivatél subutexu pracovnici nggsgji uvadcli
situace, vychazejici z omezeni socialniho fungqQw@i se jevi jako &tejni otazka pro
uzivatele tohoto typu drog. A to proto, Ze jejidakslizace jim umo#uje dochazet do
zanestnani, udrzovat si titou prestiZz ve spotmosti a byt jeji sotasti. Tato pozice je
vyhodna, i z hlediska vztéhs rodinou a okolim, nelfoumoziuje své uzivani drog
skryvat a byt ,hodnymi“ a podporovanymi. Domnivam ge to je takéivod, pr@
uzivatelé subutexuasgji uvazuji o zmén¢. Byt sowkdasti @zZné spolénosti ma své
vyhody a naopak to zvyragje nevyhody spojené s uzivanim drog, které jinora t
brani.

Situace u uzZivatél pervitinu je ztohoto pohledu, dle nazoru prackuni
kontaktnich center, odliSna, dalo byisa opana, neb6é mezi konkrétni situace, které
mohou uZivatele pervitinu vést ke &m, pati vlastni sociélni exkluze. Dle povahy
zneuZzivajici drogy je tato skdteost odpovidajici, neligervitin neumo#uje fungovat
béZnym zpmisobem. Msledkem uzivani je mnohdy nez&manost, nedostatek
prostedki, trestn&innost, narusené vztahy a dalSi. UZivatelé pewvifsou dlouho ve
fazi, kdy jim droga #co nabizi a uzivani je zdbavné. Proto jsou mnolestyji ve fazi
pied uvazovanim o zén¢é. Az kdyz dojde k napkni vSech vySe uvedenycligledki,

Zjistuji, Ze jiz neni jiné cesty, a tak se obraceji Knusti uvazovani o zéng.
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S vySe uvedenymi nazory pracovinikontaktnich center je totozny itnvlastni
nazor, vychazeji z praxe, ziskanéhém prace Z&eni pro uZivatele drog. Za
nejdilezit¢jSi povazuji rozdil vtom, kdy je motivace ke &amy u uzivatel pervitinu a
subutexu Ginna a smtujici k l&Ebé. Domnivam se, Ze tento faktue byt nastrojem
pro mnoho pracovnik prevazri zainajicich v této profesi, nebannohdy maji pocit,
Ze jejich prace neodpovida jejicliepstavam o zeémach u klieni. Piinosem pro mne
byly nové teoretické poznatky, které jsme ziskaladrpbnym studiem dané
problematiky. Také moznost sdilet problémy a zkasars jinymi odborniky v drogove
problematice.

V otdzce postaveni problému v Jibekém kraji jsem dosfa k vysledku, ze
zkuSenosti jednotlivych ¥&zeni jsou hod®h podobné, ne-li stejné. Rozdil vnimam
pouze u z#zeni, které maji idruzen substittni program, a tudiz s Klienty,
zneuzivajici subutex do kontaktdil® negijdou. Tyto zd&izeni maji jiz zkuSenost
s novym preparatem suboxonem, ktery neufof injekéni aplikaci, respektive ji
umo#iuje, ale diky pitomnost naloxonu po vpichu vyvola mistdizmali euforie,
piiznaky abstineti.

Ve chvili, kdy vznika prostor pro zamysleni, jak g dalo na vySe uvedené téma
navazatéi ho zuzitkovat v praxi, je ku prosphu vychazet z toho, Zze vySe uvedené,
vychazi z nazdr pracovnik kontaktnich center. Zajimavé by bylo zjistit, jakto
klienty ke zmgné zpisobu Zivota. Zajimavy by byl pohled samotnych utalia
subutexu a pervitinu. Zde je ovSem otazka, zdg-lbyi uzivatelé schopni nahlédnout
na swij momentalni stav, vzhledem k intoxikaci. Ja ogoba domnivam, Ze vyzkum
mezi samotnymi uZivateli je v podstaterealny, z tohotoiyodu jsem zjiSovala nazor

pracovniki, ktefi jsou v kazdodennim kontaktu s uZivateli drog.
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Prilohal.  Otazky telefonickeé interview

1) Jsou dle VaSeho nazoru rozdily v motivaci ke&mhzpisobu Zivota u injednich
uzivateh pervitinu a u injeknich uzivatel subutexu?

a) ANO b) NE

Pokud ano, jaké konkrétro jsou?

2) V jakém okamziku je dle Vaseho nazotinda motivace ke zemeé zpisobu Zivota u
injekénich uzivatel subutexu?

3) V jakém okamziku je dle VaSeho nazotindd motivace ke zsmé zpasobu Zivota u
injekénich uzivatel pervitinu?

4) Domnivate se, Ze existugjaké konkrétni situace, kdy klient na subutexuyajci
injekéng, za&ind o znéné uvazovat?

a) ANO b) NE

Pokud ano, jakeé to jsou?

5) Domnivate se, Ze existugjaké konkrétni situace, kdy klient na pervitinuivagici
injekéné, za&ind o zndné uvazovat?

a) ANO b) NE

Pokud ano, jaké to jsou?

6) Predstavte si injadni uzivatele subutexu, Kiedochazi do Vaseho kontaktniho
centra, pokuste se je popsat.

6a) V jaké fazi na kole zény jsou dle VaSeho nazoru Vami popsani uzivatelé?
7) Predstavte si injedni uzivatele pervitinu, ki€ dochazi do Vaseho kontaktniho centra
a uzivaji piblizn¢ stejré dlouhou dobu, jako Vasi uzivatelé subutexu a ptekes je

popsat.

7a) V jaké fazi na kole zény jsou dle VaSeho nazoru Vami popsani uzivatelé?
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Priloha Il.  Schéma - Kolo zémy

Kolo zmény

—_—
Pred
uvazovanim
0 zménd

UvaZzovani o
zméné

Rozhodnuti

/

Normalni Zivot bez drog

Zdroj: VETROVEC, M.Prace na motivaci ke zm¢é chovani s klienty na ulics. 190.
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Priloha Ill. Mapa oblasti vyzkumu

Oblasti

Zdroj: Cesky statisticky fad.
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ABSTRAKT

HYLANOVA, B. Nazor pracovnik kontaktnich center na motivaci ke e u
injekénich uZivatel subutexu a pervitinuCeské Budjovice 2011. Bakak&ka prace.
Jihateska univerzita €eskych Budjovicich. Teologicka fakulta. Katedra praktické

teologie. Vedouci prace M. Elichova.

Kli ¢ové slova: droga, uZzivatel pervitinu, uZivatel subutexu, ijek aplikace,
nizkoprahové zézeni, kontaktni centrum, motivace, motina

trénink, odbornici na praci s motivaci

Prace se zabyva nadzorem pracourikbntaktnich center na motivaci ke &m u
injekénich uZivatel subutexu a u injekich uZivatel pervitinu. Teoretickacast
popisuje uZivatele drog, respektive pervitinu auteku a jednotlivé dopady, které
uzivani €chto drog pinasi. Zamsfuje se na popis systému prace s motivaci, jakoz to
piipravu na lébu, realizovany v nizkoprahovych izzenich, konkréth v kontaktnim
centru. Déle popisuje proces motivace, staré a pojeti pradce s motivaci a motird
rozhovor, jakoz to nastroj prace pracovnikkontaktnich centrech. Posledsdist prace
se zandfuje na specializovany kurz motirgich rozhovaoi.

Praktickacast obsahuje Seni, jehoz cilem je zjistit nazor pracovinikontaktnich
center na motivaci ke zim¢ u injekénich uZivatel subutexu a u injakich uzivatel
pervitinu. Vysledky Séeni ukazaly, Zze dle nazoru pracovnikontaktnich center jsou
rozdily v motivaci ke zén¢ u uzivateli subutexu a pervitinu. Dle nazoru pracovnjé
nejsilrgjSim motivanim prvkem u uzivatél subutexu omezeni sociélniho fungovani a
u uzivatel pervitinu vlastni socialni exkluze. Pracovnicialeé domnivaji, Ze uZivatelé
subutexu jsou na kole zmy blize rozhodnuti ke z&n¢ zpisobu Zivota, nez-li uzivatelé

pervitinu.

57



ABSTRACT

HYLANOVA, B. View of contact centre workers on motivation toveaahange in
injection subutex users and in injection pervitisets. Ceské Budjovice 2011.
Bachelor Thesis. University of South Bohemia Gieské Budjovice. Faculty of

Theology. Department of Practical Theology. Thesigervisor Mrs. M. Elichova.

Key words: drug, pervitin user, subutex user, injection agian, drop-in
facility, contact centre, motivation, motivationalraining,

specialists in work with motivation

The work deals with motivation towards change jection users of subutex and in
injection users of pervitin (methamphetamine), wintke use of contact centre services.
Theoretical part describes the drug users i.e.ifperand subutex users and the
individual impacts, which the usage of these dingsgs. It focuses on the description
of the system of work with motivation as a preparafor treatment, executed in the
drop-in facilities, namely in the contact centreurtRer it describes the process of
motivation, the old and the new conception of waith motivation and motivational
conversation as a work instrument of the workerhécontact centres. The last part of
the thesis focuses on a specialized course of ataiinal conversations.

The practical part contains research, whose obgds to find out the view of
contact centre workers on motivation towards changajection subutex users and in
injection pervitin users. The results of the reskagrove that according to the views of
the contact centre workers there are differencesnativation towards change in
subutex and pervitin users. According to the waké#re strongest motivational
component in subutex users is the social functptimit and in pervitin users it is the
social exclusion itself. The workers also thinkttba the wheel of change the subutex

users are closer to decision of change of lifeestiyan in the pervitin users.

58



