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ABSTRAKT

Tématem této bakalaiské prace je lécCba zavislosti na pervitinu. Zamétuje se na faktory,
na zaklad¢ kterych se zavisli rozhodli pro 1é¢bu. Prace je rozd€lena na 2 ¢asti — teoretickou
a praktickou. Prvni ¢ast vymezuje definici drog a jejich rozd¢€leni, popisuje drogu pervitin
jako takovou, definuje vliv pervitinu na clovéka, nastifiuje moznosti 1é¢by zavislosti,
predstavuje ¢tenafi socidlni sluzby pro osoby zavislé a roli socidlniho pracovnika pii 1é¢be
zavislosti. Céast druhd, prakticka, popisuje vysledky kvalitativniho vyzkumu, jehoZ cilem
nosti s touto drogou nalézt pficinu, kterd tyto lidi vedla k rozhodnuti o 1é€b¢ jejich zavis-

losti.

Kli¢ova slova: drogy, pervitin, zavislost, léCba

ABSTRACT

Bachelor thesis deals with the treatment of meth addiction. It focuses on the factors that
made them choose to depend on the treatment of thein addiction. The theoretical part defi-
nes the definitiv of drugs and thein distribution, describes everything about meth, defines
the effect of meth on humans, describes the treatment of addiction, social services for per-
sons social worker in the treatment of addiction. The theoretical part is followed by a
practical part. The practical part describes there sults of qualitative research, which was in
tended to identify from semi-structured conversations why addicts chose to treat thein ad-

diction.

Keywords: drugs, crystalmeth, dependency, therapy
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UvVOD

Drogy. Slovo, které obsahuje pouze pét pismen, ale jeho nasledky na lidsky zivot mohou
byt fatalni. V soucasném svété jsme omamnym latkam stale blize a mnohdy jsou i nezleti-
lym daleko pfistupnéjsi nez alkohol, protoze je mohou sehnat na ulici, v parku, na diskoté-
ce Ci ve Skole a Casto se pak stanou kazdodenni soucasti Zivota mnoha mladych lidi. Ti si
bohuzel neuvédomuji, jaka rizika jsou s uzivanim drog spojena a jak jejich opakované uzi-

vani mliZze vést k vytvoreni zavislosti, kterou je t¢zké zvladnout.

Drogy mizeme rozdélit podle tvrdosti ¢i i¢inku na mnoho riznych druhi, tato bakalarska
prace je vSak pfedevSim zaméfena na zavislost na pervitinu. Hlavnim cilem prace je zjistit,
jaké faktory vedou zavisle k 1é¢be zavislosti na pervitinu. Mimo jiné se budeme snazit zjis-
tit, zda si dotazovani po 1€cb¢ pervitin né¢im nahrazuji a pokud ano, ¢im, a také jaké jsou

vztahy v rodin€ zavislého po dokonceni 1€Cby.

Tato prace je rozdélena na dvé Casti, a to na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka cast
je rozdélena do 6 kapitol, které se jednotlivé vénuji pervitinu. V prvni kapitole jsme se
zamétili na definici drog a jejich rozdéleni. Druhd kapitola popisuje vSe o pervitinu, jak o
jeho historii, zavislosti na ném, tak na faktorech, které vedou ke vzniku zavislosti. Zde také
popisujeme stadia zavislosti a €inky pervitinu, jak zadouci tak nezadouci nebo faze Ucin-
ku. V tfeti kapitole se vénujeme vlivu pervitinu na ¢lovéka — zde patii socialni, fyzicka a
dusevni stranka zavislého, a hlavné vliv drog na rodinu zavislého. Ve ¢tvrté kapitole popi-
sujeme lécbu zavislosti, kde patfi ambulantni, Gstavni a komunitni 1é¢ba. V predposledni
paté kapitole se zaméiujeme na socialni sluzby pro osoby zavislé — do této kapitoly fadime
podkapitoly jako odborné socialni poradenstvi, kontaktni centra, terénni program, telefo-
nicka krizova pomoc, sluzby nasledné péce. V posledni Sesté kapitole se vénujeme specifi-

kGim prace s uzivateli drog a roli socidlniho pracovnika pti 1écbé zavislosti.

Prakticka ¢ast bakalatské prace se bude zamétovat na vyzkum, ktery souvisi s teoretickou
c¢asti. Jako hlavni cil praktické ¢asti je zjisténi faktort, které vedou zavislé k 1€cbé zavislos-
ti na pervitinu. Také se snazime zjistit, zda si abstinenti pervitin po 1é€bé né¢im nahrazuji,

zda stéle pocit'uji chut’ na pervitin, jaké maji po 1é€b€ vztahy s rodinami a kde se 1é¢ili.

Na tyto otazky se budeme snaZzit odpovédét pomoci kvalitativniho vyzkumu, ktery bude

provadén s respondenty pomoci polostrukturovaného rozhovoru.
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I. TEORETICKA CAST
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1 DROGY

Droga je latka piirodniho nebo syntetického plGvodu, ktera méa psychotropni ucinek,
ovliviigjici psychiku a vnimani ¢lovéka. Je to latka, kterd ma schopnost vyvolat psychickou

¢i fyzickou zéavislost (Mahdalickova, 2014, s.9-10).

Je to také jakakoli latka (substance), kterd je-li vpravena do Zivého organismu, muze
pozménit jednu nebo vice jeho funkci. Drogy jsou psychotropné plisobici latky, na které

mutize byt vytvoiena zavislost (Sedivy, a dali, 1988).

Pro drogy existuje celd fada definic, ale nejpfesnéji 1ze drogu chapat jako kazdou latku, at’
Jiz ptirodni nebo syntetickou, ktera spliuje dva zakladni pozadavky. Za prvé, ma
psychotropni Ucinek, tj. ovliviluje né€jakym zplisobem nasSe prozivani reality, méni naSe
jednani — plisobi na psychiku. Za druhé, mize vyvolat zavislost, ma tedy néco, co se
z nedostatku vhodnéj$iho pojmenovani nékdy oznacuje jako ,,potencidl zavislosti* (Presl,

1995).

1.1 Déleni drog

Razni autofi d€li drogy do né€kolika riznych skupin. Zde uvedeme nékolik piikladi.

Drogy délime na mekké a tvrdé nebo lehké a tézké. Presl (1995) uvadi, Ze toto déleni je
velmi nepfesné. Mezi lehké drogy fadime naptiklad kavu, tabdkové vyrobky vSeho druhu,
produkty konopi, 1éky a také alkohol, i kdyz jeho umisténi je velmi sporné. Alkohol je
dokonce né¢kolika Iékafi doporu¢ovan v malych mirach jako prevence kardiovaskularnich
onemocnéni. Na druhé strané je nadmérné uzivani alkoholu velmi nebezpecné pro
organizmus zavislého. U tvrdych drog je riziko zavislosti velmi vysoké a pro spolecnost

neakceptovatelné (Presl, 1995).

Drogy délime na dv¢ zakladni skupiny na legalni a nelegdlni. Na drogy legalni, zde fadime
takové drogy, které jsou spolecnosti tolerovany. Jsou to takové drogy, které naptiklad
muizeme ziskat na ptfedpis nebo volnym prodejem. To Ze jsou tyto drogy dostupné,
neznamend, ze si na téchto drogdch nemizeme vybudovat zavislost. Nelegalni drogy, zde
fadime drogy, které jsou definovany zdkonem a za jejich vyrobu nebo distribuci hrozi

penézity trest nebo trest odnéti svobody. Tyto drogy miZzeme délit do téchto skupin:



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 13

Tabulka 1- Rozdéleni drog

Skupina Konopné drogy
Skupina Opiaty
Skupina Stimula¢ni latky
Skupina Halucinogeny
Skupina Psychotropni latky

(zdroj: Miovsky, 1996)

Drogy mizeme také rozdé€lit podle rizika pro uZivatele. A to na drogy mékké a tvrde.
MeEkké drogy vétSinou oznaCujeme jako méné nebezpecné pro uzivatele, jsou to drogy
spolec¢nosti akceptovatelné. Zavislost je vétSinou vyvolana po delsi dobé uzivani. Jako
tvrdé drogy oznacujeme takové latky, které vyvoldvaji silnou zavislost a casto poSkozuji
psychickou ¢i fyzickou stranku uzivatele. PoSkozeni mtize nastat jiz po prvnim uziti drogy

(heroin, pervitin, LSD, alkohol nebo kokain...) (Vavrin¢ikova, 2004).

V Holandsku se drogy déli na akceptovatelné, s pfijatelnym rizikem a na skupinu
s nepiijatelnym rizikem. Prvni skupina je charakteristickd tim, ze drogy sem fazené je
mozno uzivat v urCitych intervalech a v ur¢itém mnozstvi, ale nedochazi k zavislosti nebo
jejim negativnim dusledkim. Je pochopitelné, Ze v malém procentu populace k zavislosti

dojde, ale toto procento je tak malé, Ze neni nutné vyrazné opatieni.

1.2 Drogova zavislost

Drogova zavislost je psychicky stav, ktery vychdzi ze vzajemného plsobeni mezi zivym
organismem a drogou. Tento stav je charakterizovany zménou chovani a jinymi reakcemi,
které vzdy zahrnuji potiebu brat pravideln€é drogu pro jeji psychické Gc¢inky anebo proto,
aby se zabranilo nepfijemnostem pfi nedostatku drogy v organismu. Zavisly ¢loveék drogu
nutné potiebuje a je drogou ,,zotroen“. Je soucasti metabolismu zavislého a pfi jejim

nedostatku dochdzi k poruchdm jeho funkci (Mahdali¢kova, 2014).
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Drogovou zéavislost musime chapat jako onemocnéni a také k ni takto pfistupovat. Jde o
ur¢ity fenomén, protoze s disledky tohoto onemocnéni nesetkavaji jen zavisli ale celé jeho

okoli. Definice zavislosti tvofi nékolik bodu:

Tabulka 2 - Definice zavislosti

Nezvladatelna, neodolatelna touha po opakovaném brani drog

Tendence ke zvySovani davek

Existence psychické ¢i fyzické zavislosti a urcité droze vyjadiena pritomnosti

tzv. abstinen¢niho syndromu psychického nebo fyzického typu

Negativni disledky pro jedince a jeho okoli

(zdroj: Presl, 1995)

Definice zavislosti dle Diagnostického a statistického manualu Americké psychiatrické
asociace (DSM-IV), kterd pojednava o tom, ze pacient vykazuje alespon tfi ze sedmi zde

uvedenych ptiznakl ve stejném obdobi 12 mésict:

Tabulka 3- Definice zavislosti (DSM-1V)

Riist tolerance (zvySovani davek)

Odvykaci priznaky pri vysazeni latky

Prijimani latky ve vétSim mnoZstvi nebo po delSi dobu, neZ mél ¢lovék v imyslu

Dlouhodoba snaha nebo jeden ¢i vice pokusti omezit a ovladat prijimani latky
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Traveni vétSiny ¢asu uZivanim a obstaravanim litky nebo zotavovanim se

z jejich ucinku

Zanechani socialnich pracovnich a rekreacnich aktivit v disledku uZzivani drog

Pokracovani v uzivani latky navzdory dlouhodobym nebo opakujicim se

problémiim jak uz psychickych nebo fyzickych

(zdroj: Nespor,2011)

K drogové zavislosti dochazi pifi kombinaci nékolika faktorGh — mnaptiklad urcité
fyziologické faktory s faktory psychologickymi nebo sociokulturnimi. Vznik zavislosti ma
svij odraz ve specifickych reakcich a zménach na trovni neurobiologie cloveéka. Zavislost
na drogach vede k vytvateni psycho-fyziologickych stavi, které jsou své podstaté
nevédomé, nedobrovolné a maji sebeposilujici charakter vytvarejiciho se bludného kruhu

(Nespor, 2011).
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2 PERVITIN

Tato bakalaiskd prace je zaméfena na nejvice rozsifenou a pouZivanou drogu v Ceské
republice — pervitin. V této kapitole budeme popisovat co pervitin je, jaka je historie
pervitinu a kdy se datuje prvni zdznam o jeho uzivani. Jak vzniké zavislost na této latce,
jaké jsou stadia této zavislosti a jaké zddouci i nezaddouci u€inky sebou pervitin piindsi.
Jaké jsou faze pfi uzivani pervitinu, jaké faktory vedou ke vzniku zavislosti a co ovlivituje

[écbu zavislosti na této droze.

Pervitin (metamfetamin) patii do skupiny stimula¢nich drog. Jejich efekt je stimulovat a
povzbudit jejich uzivatele. Povzbuzuje smysly a vykonnost. Konzumenti povazuji za
piinos potlaceni inavy, stalé bdéni a vytrhnuti z apatie, depresivnich stavli a pocit energie
bez jidla. Pervitin je nejCastéji uzivany stimulant. Nejcastéj$i nazvy pro pervitin - ,,pécko*,
Lwpernik®, | piko“. Po uziti pervitinu dochazi k celkovému povzbuzeni organismu, dochazi
tedy ke stimulaci psychiky i k télesné stimulanci (Raboch, a dalsi, 2001). Cisty pervitin se
vyskytuje ve formé bilého mikrokrystalického prasku bez zapachu s nahotklou chuti. Diky
piidanym smésim se mize barva pervitinu ménit na Spinaveé bily, zazloutly ¢i nafialovély
prasek. Pervitin se d& $nupat, koufit z alobalu nebo v cigareté, je snadno rozpustny ve vodé
a tudiz aplikovatelny nitroziln€. Pervitin patii mezi drogy, pro které neni typické denni
uzivani. Byva spiSe uzivan v jizdach, tedy opakované uziti nékolik dni po sobé&, po kterém
nasleduje obdobi abstinence. Charakteristické je na pocatku drogové kariery uzivani
prilezitostné - o vikendech. Postupné dochazi ke zvySovani frekvence, uzivatel uziva
pervitin nejen o vikendech, ale i béhem tydne. Uzivani n¢kdy piechazi do nékolika dennich
,tahi* nasledovanych obdobim abstinence, kdy uzivatel cerpa sily k novému tahu (Presl,

1995, Drogy, 2017, Centrum, 2017).
Pervitin je celosvétové rozsifend droga, kterd se prodavd v psanickdch ¢i dealovacich
pytlicich. Zluta az fialova barva svéd&i o vétsi piimési jinych latek, které se pouzivaji p¥i

jeho vyrobé, nez by méla u konecného produktu byt (Minatik, 2003, Drogy.cz, 2019).
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Obrazek 1- Podoby pervitinu

. Cisty pervitin Necisty pervitin Spinavy pervitin

Zdroj: https://echo24.cz/g/iwvjS/heroin-a 1
2.1 Historie pervitinu

Historie pervitinu nesahd az do davnych déjin. V raznych literaturdch (NeSpor 1997,
Ondiejovic 1999, Drogy.cz,2019) se doc¢itame, ze prvni amfetamin byl vyroben roku 1887
v Némecku. Pervitin jako takovy byl vytvofen o néco pozdéji v Japonsku roku 1919.
K nejvétSimu rozsifeni pervitinu doSlo pii 2.svétové vélce, kdy byla droga podévana
vojakiim jako pomoc k bdélosti, vysoké davky byly podavany japonskym vojakim pii
sebevrazednych misich. Po vélce byla droga masivné rozsitena, kdyz se vefejnost dostala
k zasobam, které byly ureny pro vojaky. V padesatych letech byla droga nejvice rozsifena
mezi studenty, atlety nebo fidi¢i jako stimulancium. Pervitin se pfedepisoval na deprese
nebo na diety. Vyvoj drogy se v Sedesatych letech zménil, protoze ho americka vlada
prohlasila za ilegalni. Tehdej$i uzivatelé drog vétSinou Zili na venkovech a odlehlejSich
mistech a drazsi drogy si nemohli dovolit (Mahdali¢kova, 2014). V Ceskoslovensku byl
pervitin vyrabén jiz od poloviny 70.let. Nejcastéji se zde objevuji domaci laboratofe.
Droga je rozsifena po celém svété. Po padu komunismu nebyl zaznamenan zadny upadek
pervitinu spiSe naopak — pervitin byl stale vice oblibeny. Droga se zaCala vice vyrabét,
protoze ,vafi¢i“ méli laboratofe vybavené lépe nez dfive. Vyroba pervitinu byla
soustfedéna predevsim v Praze, a poté vyvaZena do svéta, mozné proto se mylné uvadi, ze
pervitin byl vynalezen v Ceské republice (Nozina, 1997). V dnesni dobé je pervitin jedna
z nejdostupnéjsich drog u nas. Pro mnohé uZivatele je to levn&jsi varianta heroinu. Ceské
republika je proslavena nejvetsi vyrobou pervitinu v Evropské Unii. Pervitin se zde vyrdbi

z pseudoefedrinu, ktery je dostupny v lékdrnach na obcansky prikaz. Zavislych na
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pervitinu je asi 0,7% populace mezi 15. a 64. rokem. Cena této drogy se pohybuje od
500K¢ az do pfiblizné 1000K¢ — zalezi na kvalit¢ pervitinu (Doktorka.cz, 2019,

Prevcentrum, 2019).

2.2 Vymezeni zavislosti na pervitinu

Drogova zavislost vznika ptfi opakovaném uzivani pervitinu. Pro zévislost na pervitinu je
typické bazeni po droze, pozvolné zvySovani davek. Dochdzi ke ztratdm kontroly,
omezovani aktivit, ke spoleCenskému upadku, k abstinenénim ptiznakiim pii nedostatku

drogy a souvisejici zdravotni a spoleCenské problémy (Nozina, 1997).
Pti zavislosti na pervitinu, rozeznavame zavislost psychickou a fyzickou.
Psychicka zavislost

Projevuje se neutuchajici touhou po droze. To ma za nasledek vyhledavani drogy
v nejruznéjSich prostiedich. Uzivatel se tak casto dostavd do socialnich problému
(vyhozeni ze Skoly, ztrata zaméstnani, partnerské krize...). UZivatel se stava paranoidni, ke
zvladnuti psychické zavislosti je dulezitd pevna vile, odbornda pomoc, kterd mize trvat

meésice i roky.
Fyzicka zavislost
Zpusobuje abstinen¢ni syndrom, ktery se projevuje tim, ze si organismus zvykne na

pritomnost pervitinu v téle a zahrne jej do svého metabolismu (Riesel, 1999).

2.3 Faktory vedouci ke vzniku zavislosti na pervitinu

Spousta autorti udava rtizné pri¢iny vzniku zéavislosti na pervitinu. Zde je uvedeno nékolik
prikladu.
Biologicky predpoklad

Je znamo, Ze zavislost na chemické latce mlzZe byt geneticky podminéna. Az 50%
pacientil, ktefi se ze zavislosti 1é¢i, méa alesponi jednoho z rodic¢ii zavislého. Je védecky

prokazano, Ze jsou li zavisli oba rodice, pfedpoklad pro zavislost déti je velmi vysoka.
Tlak okoli

Nejcastéjsi faktor pro jedince je prave tlak okoli. Mladi lidé chtéji byt akceptovani svym

okolim a vrstevniky. Ve vétSiné ptipadi zacne jedinec s drogou experimentovat, coZ mé za
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nasledek vznik zavislosti na pervitinu. Pokud okoli jedince bere drogy, je velmi

pravdépodobné, ze drogu vyzkousi také.

Postoj rodici

Silny vliv maji na postoj déti k drogdm rodice. Déti vétSinou napodobuji, co vidi. Vidi-li
dit¢ rodice, kteti se dobfe bavi pfi uzivani drog, lze ofekavat, ze dité drogu také zkusi.
Vsechny studie potvrzuji, ze ¢im diive déti s drogou zacnou, tim vétsi je pravdépodobnost
vzniku zavislosti.

Zivotni krize

Zde mizeme tadit situace jako rozvod, problémy v praci nebo ve Skole, vyrovnavani se se

zatézovymi situacemi, financni problémy. Zde drogy slouzi jako umrtveni psychické

bolesti.
Deprese

Deprese jsou velkym problémem dne$ni doby. Proto pravé kvili nim jsou lidé nuceni
sahnout po droze, je oprosti od reality. Velmi dobie je uklidni a navodi pocit vyrovnanosti
a pohody. Bohuzel tento stav s vyprchanim drogy ihned ustoupi. Vznika zavislost, ktera

s sebou nese naopak zhorSeni depresivnich stavii (Arterburn, 2001).

Dalsi autor popisuje pouze dva faktory vzniku zavislosti. A to osobnostni charakteristiku a

vliv prostiedi.
Osobnostni charakteristika

Zde se jedna o strukturu osobnosti inklinujici k problémim. Tyto osoby jsou vétSinou

citlivéjsi, zranitelné a tizkostné, a prave proto maji problém drogam odolavat.

Vlivy prostredi

wevr

kolem nds déje a co nds obklopuje. Rodice a sourozenci, parta, Skola, zaméstnani, plisobeni
spole¢nosti, vefejné minéni, atd (Presl, 1995).

2.4 Stadia zavislosti

Nozina (1997) déli stadia zavislosti nasledujicim zptisobem:

PrileZitostné-experimentalni zneuZivani — vyjimeéné (maximdalné¢ 5x za Zivot)

experimentalni uziti drog.
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Rekreaéni zneuzZivani — Castéjsi uzivani, vétsinou na riznych akcich, jsou-li nabidnuty —

drogy doty¢ny nekupuje.

PrileZitostné zneuZzivani — uzivani drog spojené s urcitymi situacemi a divody (k dodani

odvahy nebo ptrekonani néjakych obtizi).

Intenzivni zneuZivani — velmi Casté az denni uzivani, zavisly si mysli, Ze ma své jednani
pod kontrolou.

r__r

Nucené zavislé zneuzZivani — denni nebo nékolikadenni uzivani, uzivatel potiebuje

intenzivni pomoc, aby se zavislosti zbavil (NozZina, 1997).

Reisel (1999) déli stadia zavislosti ndsledujicim zplisobem:

Stadium experimentalni — ob¢asné uziti drog bez nezadoucich ucink.

Stadium prileZitostného uzivani — vétSinou vikendové uzivani.

Stadium pravidelného uzivani — uzivani je Castéj$i, zavisly ztradci zdjem o rodinu,
konicky, skolu ¢i zaméstnani, zavisly uziva drogu i pres védomi jeji Skodlivosti.

Stadium navyk a zavislost — droga je ve stfedu zdjmu, poSkozuje jak zivot, tak zdravi
zéavislého (Riesel, 1999).

Fr. ChristopherGohlert (2001) déli stadia zavislosti nasledujicim zptisobem:

Euforické pocateéni stadium — uzivani drogy za ucelem uvolnéni, a pro narist

sebevédomi.

Kritické stadium navykani — narist tolerance a s tim spojené zvySovani davek drogy,

vznik problému v soukromém zivot¢.

Stadium navyku — ztrata kontroly nad mirou uzivani drogy, s tim spojend kriminalita,

zména 0sobnosti.

Chronické stadium — zchudnuti, Casto vedouci az k bezdomovectvi, zanedbalost,
separace, t€¢zkd psychicka i fyzickd onemocnéni (Gohlert, 2001).

2.5 U&inky pervitinu

Tato podkapitola se zaméfuje na Gginky pervitinu. Uinky pervitinu jsme rozdélili na dvé

hlavni skupiny, a to na G€¢inky Zadouci a nezadouci.


https://www.cbdb.cz/autor-22475-fr-christoph-gohlert
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Pervitin md mnoho uc¢inkl. Jak pozitivnich, tak negativnich. Jako hlavni U¢inek zavisli
povazuji povzbuzeni smysli a potlaceni unavy. Léatka umoziuje trvalé bdéni a také
vytrzeni z apatie a deprese. Casto tuto drogu uzivaji studenti pravé kvali bdélosti pti
studiu. Dfive se pervitin uzival také kvali redukeci vahy, protoze latka dava télu pocit
energie bez jidla. Uzivani pervitinu s sebou nese i negativni ucinky. Prvni nezddouci
ucinky se projevuji tfesem, uzkosti, vyrazkou, a v nejhorSich ptipadech az smrti
(Arterburn, 2001). Aplikace pervitinu uvoliuje zasoby energie. Zrychluje psychomotorické
tempo, zpusobuje motoricky neklid. Lidé na pervitinu jsou charakteristicti tzv.
,Vykroucenosti*, maji rychlé, tékavé a nekoordinované pohyby. Pak se u nich objevuje
dlouh4 koncentrace na urcitou véc tzv. ,,zaseky*. ZvySeny pocit dusevni a télesné sily,
pifijemna az euforickd nalada, doprovazené pocitem sebedivéry. Objevuji se pocity
nadfazenosti, nartistd schopnost se lépe vzivat do ostatnich. Obcas nastdva zména
smyslového vnimani (Minaiik, 2003).

2.5.1 Zadouci iginky

Jako zadouci ucinky pro uZivatele pervitinu jsou povazovany pocit energie, vykonnost,
povzbuzovani smysld, vytrhnuti z apatie, potlaceni tinavy. Usnadnuje asociaci, zvysuje
hovornost (Arterburn, 2001). U mnoha uZivatel je uzivan ,,na sex®, protoze zvysuje chut
na sexudlni aktivity. U uzivateli muZského pohlavi je predevSim ocekavani v uzivani
pervitinu chut’ na sex, zeny zpravidla o¢ekavaji uc¢inky hubnuti. Lidé zavisli na pervitinu se
citi byt spojeni s okolim — porozuméni, empatie, atd. Lidé se Casto snadnéji zapojuji do

socialnich interakci (Prevcentrum 2019).

2.5.2 Nezadouci ucinky

Za nezadouci Uc€inky zavislosti na pervitinu se uvadi tes hlavy, ztrata koordinace, bolesti
hlavy, neostré vidéni, uzkost, vyrazka a viedy, podvyziva. U dlouhodobych uzivatelli se
vyskytuji halucinace, pieludy, paranoidni stavy, svalové kieCe, paranoidni psychoza,
mrtvice (Arterburn, 2001). U dlouhodobych uzivatelll pervitin vy€erpava jak na fyzicke,

tak na psychické urovni. Nezadouci u¢inky v psychické oblasti délime do tii skupin:
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Tabulka 4 - Nezadouci u¢inky

Psychotické halucinace, podeziravost, bizarni chovani, predstava,
symptomy Ze je uzivatel pronasledovan-cesti uzivatelé popisuji

jako ,stihu“

Afektivni symptomy depresivni nalady, tendence k sebevraZzednému

chovani, pocity viny

Psychomotorické nabuzenost, hyperaktivita, zaseky, nadmérna koncentrace na

symptomy jednu ¢innost

(zdroj: Artebrun, 2001)

2.6 Faze ucinku

Féaze ucinku jsou rozdéleny do tii skupin. V kazdé skupiné popisujeme, co se se zavislym
d¢je, a co proziva.

Najezd — Nijezd je prvotni reakce, kterou uzivatel citi poté, co vykouii, Snupe nebo
injek¢né aplikuje pervitin. Behem néjezdu se vyrazné zvysi srde¢ni tep a metabolizmus,

krevni tlak a puls uzivatele. Pervitinovy najezd miize trvat az 30 minut.

Tah (delSi mejdan, parba) — Tah je nekontrolované uzivani drogy nebo alkoholu.
Oznacuje nutkdni uzivatele udrZet si stav intoxikace koufenim, $Siilupanim nebo pichnutim

vétsitho mnozstvi pervitinu. Tah miize trvat 3 az 15 dni bez pteruseni.

v v

nazvanou ,,dojezd®, coz je stav dosaZeny na konci ,tahu®, kdy pervitin pfestava uZivateli
zpiisobovat stav najezdu nebo uletu a kyZeny opojny efekt. UZivatel, ktery neni schopen
ulevit si od straslivych pocitl prazdnoty a touhy po droze (abstdk), ztraci smysl vlastni

identity( Estranky.cz, Drogy.cz, 2019 ).
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3 PERVITIN A JEHO VLIV NA CLOVEKA

Tato kapitola je zaméfena na ucinky pervitinu na ¢loveka. Popisuje, co pervitin dokaze
udé¢lat jak po psychické, tak fyzické strance. Jak uzivani pervitinu ovliviiuje rodinu, ¢i jak

se méni socidlni stranka zavislého ¢lovéka.

3.1 Socialni stranka zavislého

Zavislost v nasi spole¢nosti ma nulovou toleranci. Zavisli jsou ihned zaskatulkovani, a
velmi téZce se oznaleni ,,fetdk* zbavuji. Zavislost na drogach je velmi Casto spojovana
s delikvenci a kriminalitou. Lidé se zavislosti na drogach jsou velmi Casto vyfazeni ze
spolecnosti, a nejsou na né brany ohledy. Problém zacina u zavislého hned v moment, kdy

se jeho okoli a rodina dozvida o zavislosti (Fischer, a dalsi, 2014).
Zavislost s sebou nese spoustu negativnich disledkt. Zde je uvedeno nékolik z nich.

Bezdomovectvi — nasledkem uzivani drog je praveé ztrata domova a zazemi. Zavisli jedinci
si vét§inou uvédomuji, Ze za ztratou jejich domova je praveé zavislost na droze (Vagnerova,

a dali, 2013).

Nezaméstnanost — dalSi problém spojeny s uzivanim drog je ztrdta zaméstnani a s nim 1
veskera ztrata financi na bézny Zivot nebo na drogu. Zavisly se ocita ve velmi tézké situaci,

a Casto je praveé nezaméstnanost spoustéem dalSich problému.

Vylougeni ze spole¢nosti - je disledkem psychické a fyzické zavislosti na droze. Cim vice
jedinec drogu uziva, tim vétsi jsou problémy v jeho okoli. Hlavnimi socidlnimi problémy

jsou potize v rodin€, ve Skole, v zaméestnani nebo v okruhu ptatel (Zvonikova, 2014).

Kriminalita - zavislost je velmi uzce spojena s kriminalitou. Lidé, ktefi jsou zavisli na
drogéch, maji Casto pod vlivem drog tendenci k vytrZnictvi, loupeZim, nasili. Uzivatelé
drog jsou také Casto obvinéni z nedovoleného drZeni, vyroby nebo distribuce omamnych

latek (Kriminalita, 2018).

3.2 Fyzicka stranka zavislého

UZzivani drog vede k zavaznym zdravotnim komplikacim. VétSina komplikaci pretrvava i
po tom, co uZivatel piestane drogu uZivat. Zde jsou uvedeny nejbéznéjsi poruchy zdravi u

zavislych.
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Hepatitida (Zloutenka) — k nakaze dochédzi nejcastéji pii pouzivani spole¢né jehly pii
aplikaci drog. Zloutenka se vétsinou dlouho nijak neprojevuje nebo se projevy ¢asto pletou
s chiipkovou nékazou provazenou zvySenou teplotou a nechutenstvim. U zavislych se
projevuje hepatitida typu B, ale také hepatitida typu C, ktera zptisobuje cirhdzu jater, ktera

je nelécitelna. Tato nemoc se jesté urychluje uzivanim drog.

HIV/AIDS — virus je pfendSen jako hepatitida - pouzivanim spole¢né jehly, ale také
nechranénym nekontrolovatelnym pohlavnim stykem. Zavislé osoby ani po zjisténi nadkazy

nedodrzuji zadna opatieni. PocCet nakazenych timto virem se kazdoro¢né zvysuje.

Pohlavni choroby - tyto choroby jsou mezi zavislymi velmi €asté, dokonce je uddvano, ze
jsou Castéjsi, nez u ostatni populace. Je to zpiisobené zvySenou promiskuitou, velmi casto

si takto zavisli obstaravaji finance na drogu.

Otrava krve — objevuje se s mistni infekci (projevuje se abscesem spojenym se zvetSenim

uzlin), kterd je disledkem pouzivanim znecisténé injek¢ni jehly (Mahdalickova, 2014).

Nespor uvadi, ze fyzicka stranka zavislého je velmi chatrnd. Maji slab$i imunitu, mozkové
buniky odumiraji dasledkem uzivani drog. ZhorSeni sexudlni vykonnosti, urazy, zhorSeni

traveni, zhorSeni pleti (Nespor, a dalsi, 2004).

Nemocni zavisli nepatii mezi oblibené pacienty. Pfi brani drog se velmi Casto dostavaji do
socialni bidy, velmi zavaznych zdravotnich komplikaci a také predCasné umiraji.
Onemocnéni, které je spojené s uzivanim drog vede k poskozeni télesnych funkci (Rahn, a

dali, 2000).

Onemocnéni vzniklé uzivanim drog jsou velmi zavazné a Casto nevratné. VéEtsina zavislych
ani nespolupracuje pii lécbé. U dlouhodobych uzivateli dochazi k poskozeni organt. U
injek¢ni aplikace je poSkozena integrita kiize s nezddouci piimési do krevniho fecisté. Tato
aplikace taky vede k poskozeni cévniho systému. Intranazalni aplikace drogy vede ke
ztraté ¢ichu, poSkozeni nosni prepazky. UZivani drog vede k srde¢ni arytmii, selhdni srdce,

zanéttim zil nebo krevnim srazeninam (Minafik, a dalsi, 2008).

3.3 DuSevni stranka zavislého

S uzivanim pervitinu jsou spojeny riizné zdravotni obtize. K nejcastéjSim obtiZim patii
prave obtize psychické, které maji vliv na dusevni stranku zavislého. Druh i intenzita obtizi

zavisi na intenzité a druhu aplikované drogy. Uvedu zde nékolik prikladi.
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Psychozy — byvaji disledkem kombinaci vice drog nebo jsou spojeny s piredavkovanim
uzivatele. Projevy jsou stejné jako u schizofrenie. Vlivem drog dochdzi k naruseni

normalnich mozkovych funkci. Hlavnim projevem jsou jiz vyse zminované ,,stihy*.
Stavy tzkosti — u stavii tizkosti ¢asto dochazi v prechod v agresivitu.
Zmatenost — Casty projev je ztrata paméti nebo védomi. Mezi Casté priznaky patii ospalost,

dezorientovanost a velmi tézka komunikovatelnost s danou osobou. Takovy stav muze

prerist v halucinace nebo dokonce aZ v koma.

Suicidum (sebevraZzedné chovani) — sebevrazedné chovani byva vysledkem dlouhodobych
depresi zptisobenych drogovou =zavislosti. Také suicidum mutze byt vysledkem

pfedavkovanim drogou.

Flashback — stav, kdy mozek reaguje jakoby byla aplikovana droga, pfestoze tomu tak

neni. Dostavuje se necekané.

Uz jen jedna aplikace drogy mize spustit fadu duSevnich chorob. Drogy maji negativni
vliv na mozkové bunky a zplsobuji jejich odumirani. Tento proces je nevratny

(Mahdalickova, 2014)!

Struktura osobnosti uzivatele drog se meéni. Lze ji popsat v nékolika bodech:

vys8i emocionalni vzruSivost — podnéty jsou silné emociondlné prozivané, uzkosti

hnévu vyustuji v nezdrzenlivé chovani,

- nizké vnitini integrita je projevem nizkého sebepoznani, kdy jedinec neumi nékteré své
projevy chovani ovladat,

- nedostatek vnitini pohody, ¢etné deprese, zvySené vnitini napéti, frustrace,

- frustrace v rodinném zivoté, kdy zavisly ma (Casto opravnény) pocit, Ze mu nebyla
poskytnuta péce a laska v dostate¢né mite,

- maly smysl pro vyvaZzenost mezi povinnosti a zdbavou a mezi pravy a povinnostmi,
proménlivost rozhodnuti, roztékanost,

- nizka vule,

- chudy systém Zivotnich hodnot,

- postoj k realit¢ je nepfiméfeny v disledku pouzivani unikovych mechanisml feSeni
situaci,

- ptehliZzeni nebezpeci spojené¢ho s uzivanim drog,

- Casté psychopatické poruchy osobnosti (Mahdalickova, 2014 str. 54).
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Na zacatku uzivani byvaji prozitky vzdy pozitivni. Zacinaji dobrou naladou a uvolnénim,

odpoutani od problémtl. Pozd¢ji se vSak zacinaji dostavovat negativni ucinky.

3.4 Vliv drog na rodinu zavislého

Nejvétsim problémem pro rodinu je pfijeti toho, ze jejich dit€¢ je zavislé. Rodice se
vétSinou snazi pfimét dité k abstinenci, zakazuji mu styk s ptateli nebo se nad nim snazi
mit kontrolu. Hledaji pfi¢inu zavislosti, vétSinou ji berou jako vlastni selhani. Rodice
neustale vkladaji diveéru ditéti, ale stale byvaji zklamani. V tento moment si rodi¢e ¢asto
uvédomuji, ze nezvladaji zdvislému pomoci. Zavisly se stava ptitézi pro rodinu a ve
vétSin€ piipadit opousti domov nebo je zné& vyloucen piimo ostatnimi rodinnymi

ptislusniky (Vagnerova, 2008).

Velmi Casto se stava, ze za zavislosti jedince je pravé jeho rodina. Neexistuje vzorec
rodiny zavislého. Existuje vSak ne€kolik vzorctl, které popisuji, jak zavislosti vznikaji a co
vede k takovému chovani v rodin€é. Mezi nej€astéjsi vzorce patii nasledujici: nedostatecna
pozornost rodict k problémovému chovani ditéte, naruseni vztahu rodi¢-dité, chaotické ¢i
Spatn¢ uréené mezigeneracni hranice, skryty nebo nedostatecny projev hnévu v rodiné

(Kalina, 2003).

Droga se do rodiny dostane vétSinou tajné, zavisly se snazi, aby se nikdo z blizkych o jeho
stavu nedovédél. Kdyz se rodina o zavislosti dozvi, je to pro ni nepftitel ¢islo jedna.
VétSinou se vSichni snazi zavislému pomoci, at’ uz dobrym nebo tim horsim zpiisobem.
Prochazeji stadii selhani, zklamani, zapteni. Pro zavislého je vSak velmi diilezitd opora a
pomoc jeho okoli. Je dilezité, aby se rodina podilela i na terapiich a 1écbé (Psychologie,

2013).
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4 LECBA ZAVISLOSTI

Tato kapitola je zaméfena na 1écbu zavislosti. Je pro tuto bakalafskou praci klicova, nebot’
lécba vede k napraveni a v€asné pomoci zavislému. Jedna se o prvni krok k dozivotni
abstinenci. V dnes$ni dobé¢ mame nékolik moznosti lécby. Zde bude uvedeno nékolik druhu,

pricemz nasledn¢ bude detailn¢€ popsano, jak jednotlivé zptisoby 1é¢by probihaji.

4.1 Ambulantni lécba

Lécba zavislosti na pervitinu je v ambulantni 1€¢bé velmi rozsifena. Ambulantni 1€cby
probihaji v nizkoprahovych a poradenskych centrech nebo psychiatrickych ambulancich.
V ptipadé¢ ambulantnich center jde o zdravotnickd zatizeni provozované neziskovymi
organizacemi. Ambulantni centra jsou statni 1 nestatni zafizeni. Pti této 1€Cb¢ neni zavisly
vymanén ze svého prostiedi. Na terapie pravidelné dochazi a délka a pocet terapii se lisi.
Centra jsou zaméfena na prevenci vyhledavani diagnostiku, 1€cbu, rehabilitaci a registraci
osob zavislych. Ale je dano, Ze by mél zavisly dochazet na 1é¢bu alespon dvakrat, az tiikrat

tydné po dobu nejméné tii mésict (Gabrhelik, a dalsi, 2010).

Tato 1éc¢ba je vhodna pro jedince, ktefi maji funkéni rodinu, dobré zazemi a oporu. Za
ambulantni centra povazujeme i1 samolécebné skupiny nebo setkani jednou tydné v
ambulantnim centru. Velmi vyuzivanymi jsou také denni stacionafe. Zde se klient GiCastni
rozhovort, terapii, pohovort s terapeuty a pracovnich ¢i volnocasovych aktivit. Pfi 1écbé

ambulantni jsou bézné také terapie pro rodiny nebo ¢leny rodiny (Raboch, 2010).

4.2 Ustavni 1é¢ba

Ustavni 1é¢ba probiha v chranéném prostiedi 1é&ebného zatizeni. Lé¢ba probiha v prostiedi
bez drog, ma jasné¢ dand pravidla 1é€by. Klienti podstupuji rizné 1écebné metody — napf.
psychoterapie, volnocasové aktivity a poradenstvi v socidlné¢ pradvni problematice. Tato
lécba je vhodna pro klienty, ktefi nejsou schopni abstinovat ve svém piirozeném prostiedi

a je pro né nejlep$im feSenim toto prostfedi opustit (Rahn, a dalsi, 2000).

V ramci 1éEby se spolupracuje s rodinou nebo s partnerem/partnerkou klienta. Léceni mtize
byt kratkodobé, tedy cca do 2 mésicl, stfednédobé od 2-3 mésici do 6 mésici a
dlouhodobé od 6 mé&sicti do 1 roku, ve vyjimecnych piipadech az do 2 let. Kratkodobé a

sttednédobé 1€cby probihaji v I€karskych zatizenich nebo psychiatrickych 1é¢ebnach.
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V lékarskych a psychiatrickych Iécebnach probiha 1écba za ptitomnosti I¢kait a l¢katského
personalu. Jsou zde dana jasnd pravidla, denni programy a rtizné aktivity. Ustavni 1é¢ba je
zaméfena piredevsim na problém zavislosti, nikoli na dalsi problémy, jako je ndvrat zpét do
spole¢nosti, zaméstnani atd. Je velmi dulezité, aby klienti navazali na doléCovani, které

pacientiim s témito problémy pomize (SANANIM, 2009).

4.3 Komunitni lé¢ba

Komunitni lé¢ba poskytuje klientim stfednédobou lécbu zavislosti (od nékolika tydnil az
po cca 4 mésice). Lécba je postavena na tom, ze se klient aktivné podili na své 1€cbé.
Nauci se komunikovat, rozhodovat a zit v kolektivu, ktery mu jasn€é urCuje hranice a

sd€luje, jaky mé na néj komunita pohled (Rahn, a dalsi, 2000).

V literaturach se docitdme, Ze komunitni 1écba je skupinova terapie, lidi rtizného véku,
pohlavi a vzdé€lani, ktefi spolu travi Cas, sdili spolecné terapeutické sezeni, a dal$i
volnocasové aktivity, aby se naucili promitat problémy vlastniho zivota, hlavné vztahy
k lidem. Komunitni 1é€ba umoziuje zpétné informace o maladaptivnim chovani. Klade
daraz na problematiku zavislosti, ale také na dalsi feSeni problému klienta. Pti této 1é¢bé

je velmi dilezitd samostatnost klienta (NesSpor, 2011).
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5 SOCIALNI SLUZBY PRO OSOBY ZAVISLE

Tato kapitola popisuje socidlni sluzby pro zavislé osoby. Je zde uvedeno ne¢kolik programi
a center, které mohou zavisli vyuzivat. Pomoc mtze byt jak primarni, tak sekundérni.
Vsechny tyto programy a centra jsou zdarma a zavisli je mohou vyuzivat denné¢ ci
v urcitou dobu (po domluve). Zakon vzahujici se k socidlnim sluzbam, je zakon 108/2006
Sb., O socidlnich sluzbach. Hlavnim cilem toho zakona je vytvoieni podminek pro
uspokojovani ptirozenych potieb lidi, a to formou pomoci a podpory v situacich, které

¢lovéka mohou vyrazovat z bézného zivota.

5.1 Odborné socialni poradenstvi

Odborné socidlni poradenstvi se zamétuje na klienty starsi 15ti1 let, ktefi se uzivanim drog
nebo alkoholu dostali do téZkych Zivotnich situaci, psychickych, pracovnich, vztahovych
nebo existencnich problémi. Klienti se vSak musi chtit na zlepSeni jejich stavu aktivné
podilet. Odborné socidlni poradenstvi je ur€eno 1 pro rodiny nebo rodinné piislusniky

klienta.

Odborné poradenstvi pomaha klientovi se zprostiedkovanim navazujicich kontakt se
spolecenskym prostiedim a poskytuje socialné terapeutické Cinnosti (poradenstvi v oblasti
prava, socialnich systémt, psychologie atd.). Déle nabizi pomoc pii uplatiovani prav,
obstaravani osobnich zalezitosti (pomoc pii obnovovani a upeviiovani kontaktu s

piirozenym prostiedim) (Ktiz, 2019).

5.2 Kontaktni centra

Kontaktni centra pracuji na podobném principu jako terénni programy. Snizuji rizika
spojena s uzivanim drog. Navic poskytuji zavislému potravinovy a hygienicky servis.
RozliSujeme dva typy kontaktnich center. V malych méstech jsou nejcastéjsi kontaktni
centra zaméfend na uzivatele drog. Poskytuji uzivatelim poradenstvi a smétuji je k 1é€bé
zavislosti. Zde se zahrnuje také sluzba pomoci s doléCovanim zavislosti. Ve velkoméstech
jsou kontaktni centra nazyvana tzv. HarmReduction program. Tento program nabizi mimo
poradenstvi a sniZzovani rizik spojenych s uZivanim drog i vyménné programy, testy na
HIV, hepatitidu, te¢hotenské testy, atd. Pomahaji také s realizaci 1é€by. Tyto sluzby jsou
provadény bud’ pfimo v kontaktnim centru nebo v terénu. V té€chto centrech probiha vse

anonymng. V n&kterych centrech jsou k dispozici také zdravotnici. Né€kde probihaji také
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tzv. motivacni skupiny, které jsou uréeny pro zavislé, ktefi se teprve pro abstinenci

rozhoduji (Arterburn, 2001).

5.3 Terénni program

Tyto programy jsou realizovany pfimo na ulici, tedy v misté, kde se klienti nachazeji v
jejich bézném prostiedi. Zavislym jsou poskytovany rizné informace spojené s riziky
uzivani pervitinu a jinych navykovych latek, dale o moznostech jejich sniZovani. Na ulici
také probihd vyména stiikacek, jehel, zasobovani kondomy a dezinfekénimi prostiedky.
Terénni pracovnici zavislé informuji o mozZnostech 1écby nebo o riiznych programech
k podpote 16¢by. S klienty se terénni pracovnici setkavaji na vefejnych mistech. Casto je
prace velmi ztizena lokalitami, ve kterych se zavisli pohybuji (staré¢ domy, zticeniny, atd.).
Pracovnici vychazeji zavislym vstiic. Casto se také potykaji s nepiizni od zavislych, ktera
muze koncit az napadenim. Proto je také nejvice obtizné navdzat samotny kontakt se
zavislym. Pokud dojde k navdzani kontaktu, je potom velmi snadné navazovat dalsi

kontakty mezi ,,zndmymi‘ zavislych, se kterymi jsou v kontaktu (Matousek, 2010).

5.4 Telefonicka krizova pomoc

Telefonicka krizovd pomoc je urCena pro osoby, které se dostaly do tizivé Zivotni situace.
Cilové skupiny telefonickych krizovych pomoci jsou lidé bez pftistfesi, seniofi, obéti
domaciho nasili, osoby v krizi, osoby ohrozené zavislosti nebo zavislé na navykovych
latkach, obéti trestné Cinnosti, déti a mladez ohrozené nezadoucimi spolecCenskymi jevy,
osoby s chronickymi a duSevnimi poruchami, osoby se zdravotnimi problémy, osoby
komerén¢ zneuzivané, atd. Telefonickou krizovou pomoc poskytuje kvalifikovany
pracovnik, ktery se snazi klientovi poradit v tizivé situaci. Zasadni je mlcenlivost a
anonymita, kterou pracovnici musi dodrZovat. Sluzba je poskytovana 24 hodin denné.
Sluzba se nesnazi klienty posuzovat nebo jim radit s tim, co maji v dané situaci délat. Snazi
se pouze spravné poradit nebo napomoci v rozhodovani. Jsou respektovany hranice klientt

(Vodackova, 2012).

5.5 Sluzby nasledné péce

Do této skupiny se fadi dolécovaci centra, ktera poskytuji celou Skalu sluzeb pro zavislé.
Podminkou je, ze klient proSel lécbou bud’ ustavni nebo ambulantni. V dolécovacich

centrech se snazi terapeuti poskytovat poradenstvi, terapie, které jsou Casto ur€eny i pro
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rodiny zavislych, rizné &innosti a chranéné bydleni. Casto vyuZzivaji tyto centra klienti,
ktefi se vraceji do svého plvodniho prostiedi. V téchto centrech klienty uci, jak se

vyrovnavat se situacemi, které je ¢ekaji v kazdodennim zivoté (Arterburn, 2001).

Dolécovaci program trva 6-12 mésicti, jeho hlavni naplni je poradenstvi. Dolécovaci centra
maji pfedev§im podplrny charakter. Podpora klienta spo¢iva v upozornéni na zavazky a
zalezitosti, které klient musi fesit pfi navratu do bézného zivota. Pfed ukoncenim péce se
mapuje situace klienta a hodnoti se, jestli je schopny fungovat bez podpory dolécovaciho

centra (Matousek, 2010).

V ptiloze jsme uvedli druhy 1écby a pomoci osobam zavislym na pervitinu ve Zlinském

kraji.
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6 SPECIFIKA PRACE S UZIVATELI DROG

V této kapitole se budeme snazit specifikovat, jakou roli hraje socialni pracovnik pii 1écbé
zavislosti. Jak miize zavislému nebo jeho rodiné pomoci. Socidlni pracovnik ma za kol
pomoci zavislému nejen pti 1é¢be, pred samotnou lécbou, ale i pfi naslednému zaclenéni

do zivota.

W r_ e

6.1 Role socialniho pracovnika pri 1é¢bé zavislosti

Je nutné podotknout, Ze socidlni pedagogika i socidlni prace jsou velmi tizce spjaté se
zavislosti na drogach. Ukolem socialni pedagogiky je orientace na rizikové a socialné
znevyhodnéné skupiny mladeze a dospélych, kde pravé fadime nejen zavisle, ale 1 jejich
rodiny, které jsou zavislosti poznamenané. Socidlni prace se zabyva jiz pomoci
znevyhodnénym skupindm. Poradenstvi od socidlniho pracovnika pied lécbou by mélo
podpoftit motivaci zavislého k 1é¢be. Pfi rozhodovani se ¢asto fesi vnéjsi motivacni faktory
— napf. hrozba trestniho stihani, ztrata rodinného zazemi, obava o odejmuti ditéte. Casto je
problém s vyrovnavanim se klientii s terapeutickym stylem prace. Na zacatku 1écby se
zamétuje na minulost klienta, postupné se piechazi do soucasnosti a budoucnosti klientova
zivota. Socidlni pracovnik ma za kol napomahat klientovi k tomu, aby mluvil o svych
problémech oteviené a  spolupracoval se skupinou. Snazi se klientovi
napomahat porozumét vlastnimu vzorci uzivani drog a snazi se napomahat ke zvladani
zatézovych situaci, které vedou k uzivani drog (Klima, 2009). Hlavnim cilem 1écby je
zména stylu Zivota klienta a piijmuti odpovédnosti za sebe a své jednani. Lécba musi
klientim zaruCovat bezpecné a podnétné prostiedi. Socidlni pracovnik pomaha i rodiné
zéavislého, kde umoznuje rodinné terapie na obnovu rodinnych vztaht. V zaclenéni klienta
do bézného zivota ma socidlni pracovnik za ukol ho pfipravit na ,,zat€Zové™ situace.
Mnoho klientdi se musi po 1é€bé pfipravit na problémy, které po sob& zanechali pied
zahajenim 1é¢by. Tyto problémy byvaji spojovany s dluhy, trestni ¢innosti nebo
obcanskym ¢i rodinnym pravem. Pravé proto socidlni pracovnici, ktefi jsou soucasti l1écby,
se musi umét orientovat v zdkonech a v mozZnostech feseni téchto problému (Hartl, 2013).
To ale neznamend, Ze by méli problémy klientl fesit, ale podporovat je v jejich vlastnim
feSeni. Je dllezité, aby nedochazelo k opétovné zavislosti, a proto socidlni pracovnik
pfipravuje klienta na nastrahy spjaté s pfichodem do bézného zivota. Klient by se mél
odpoutat od skupin, se kterymi se stykal v dob¢& zavislosti. Mél by se osamostatnit a snazit

se vyhybat krizovym situacim, které vedly k uzivani drog. Socidlni pracovnik ma i zde
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ukol byt podporou a oporou klientovi, kterému poskytuje zpétnou vazbu tykajicich se
klientovych rozhodnuti a pland. Socidlni pracovnik je i zprostfedkovatelem informaci a

sluzeb, coz se tyka i nasledné péce po ukonceni 1é¢by (Matousek, 2010).
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II. PRAKTICKA CAST
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7 METODIKA VYZKUMU

Pii 1écbeé zavislych na pervitinu je velkym problémem zvlddnout po 1é€bé abstinovat.
Spousta zavislych dochdzi na dolécovaci sezeni, které jim pomaha s abstinenci. Na téchto
sezenich si abstinenti pfedavaji zkusenost a podporuji se v tézkych Zivotnich situacich,
které diive zvladali pravé diky drogdm. Diky bakalafské praci jsme se dostali do skupinky
mladych lidi, ktefi jsou pratelé, t€émito sezenimi se utuzuji v abstinenci a predavaji si
zkuSenosti. Toto setkani bylo velmi zajimavé. Bylo velmi sloZité najit skupinu takovych
lidi, ktefi jsou otevieni a neboji se o své zkuSenosti pod¢lit. Na zacatku vyzkumu jsme
spolupracovali 1 se skupinou Podané ruce, kterd se nam snazila pomoci s vybérem
respondenti. Bohuzel nase spoluprace, kvili anonymité jejich klientli, byla ukoncena.
Praktickd  ¢ast je  vypracovdna pomoci kvalitativniho = vyzkumu  formou
polostrukturovaného rozhovoru. Hlavnim utkolem naseho vyzkumu bylo zjistit, jaké

faktory vedou k 1é¢bé zavislosti na pervitinu.

7.1 Cil vyzkumu a formulace vyzkumnych otazek

Hlavnim cilem mé prace je zjistit, jaké faktory vedou zavislé k 1écbé zavislosti na

pervitinu.
HVO: Jaké faktory vedly respondenty k 1é¢bé zavislosti?

Budeme se snazit zjistit, jakymi hlavnimi faktory jsou zavisli ovlivnéni, aby se rozhodli

pro 1éCbu jejich zavislosti.

Dil¢i vyzkumné otazky:

DVO1: Nahrazuji si respondenti pervitin po [€¢bé né¢im jinym?
DVO2: V jakych situacich pocituji respondenti chut’ na pervitin?
DVO3: Jaké vztahy jsou v rodinach respondent po 1écbé zavislosti?

DVO4: Jakou roli hralo v 1é¢bé konkrétni zafizeni, ve kterém se 1é¢ili?

7.2 Druh vyzkumu

Praktickou cast tvoii kvalitativni vyzkum. Tvorba kvalitativniho vyzkumu nejlépe
odpovidala hlavnimu cili vyzkumu. Vyzkum se zaméfuje na jednotlivce nebo mensi
skupiny, zkouma problém do hloubky a konkrétné. U kvalitativniho vyzkumu neni moZné

zobecnéni. U tohoto vyzkumu mame mensi pocet respondentli a nejcastéji s nimi
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provadime rozhovory. Jak uvadi Hendl, kvalitativni vyzkum se provadi pomoci delsiho a

intenzivniho kontaktu s terénem nebo situaci jedince ¢i skupiny jedinct. (Hendl, 2005)

7.3 Utastnici vyzkumu

Pro nejlepsi vysledek prace jsme si zvolili respondenty, ktefi tvofi anonymni skupiny, kde

se ve veétsing pripadi pravideln¢ setkavaji na terapiich.

Respondenti, kteti spolupracovali na rozhovoru, jsou ze skupiny z Brna. Tyto sezeni maji
1-2x do dvou mésicii. Tato sezeni jim pomahaji v utuZovani abstinence, poskytovani rad,
predavani zkuSenosti. Rozhovory byly uskute¢nény v prosinci 2019 a v lednu 2020. Jako
prvni spoluprace méla byt v organizaci ve Zliné¢ Podané ruce, ale bohuzel z ¢asové tisné
sezeni klientdl a anonymity klientli jsme po nékolika setkdnich usoudili, Ze spolupracovat
spolu nebudeme. K respondentim jsme se dostali diky jedné ¢lence jejich skupinky v
Brn¢. Tato ¢lenka je mou blizkou osobou, a 1 prave kvili ni jsem se rozhodla pro toto téma,
které mé¢ ovlivnilo. Dala mi kontakt na zbytek ¢lenti, kterych se zeptala, zda by mi poskytli
rozhovory a poté jsme se spolu zkontaktovali. Cleni této skupinky je asi 8, v§ichni &lenové
mi odsouhlasili rozhovor, ale kvili rodinnym divodim dva ¢lenové odiekli. Rozhovory
byly tedy uskutecnény se 6 Cleny této anonymni skupinky. VSichni se snazili odpovidat na

otazky a spolupracovat pii rozhovoru.
Respondent B

Prvni respondent byla sle¢na ve véku 30 let. Je zadana. Dlouhodobé zaméstnana a prace ji
velmi bavi. Ma v rodin€¢ velmi dobré vztahy, jak s rodici tak sourozenci, velmi Casto se
setkavaji a travi spolu Cas. Je velmi komunikativni a ma spoustu konickt. Pti rozhovoru
byla velmi oteviena a ned¢lalo ji problém o minulosti mluvit. Jak pozd¢ji ptiznala, bylo to
poprvé, co mluvila s nékym jinym o své zavislosti, nez se ¢leny této skupinky. Abstinuje

pies 5 let.
Respondent T

Druhy respondent byla také sle¢na. Ma 28 let. Je na matetské dovolené se svym ditétem,
které je pro ni v§im. Ma pritele, se kterym spolu dlouhodob¢ Ziji. S rodinou i sourozenci
ma jiz dobré vztahy, ale bylo tomu jinak a dlouho k sobé hledali cestu. Je velmi oteviena,
ale pti ne¢kterych otazkach odpovidala vahavé, a jak potom mimo rozhovor pfiznala, n¢jaké
otazky ji délaly problém, protoze ji opét vracely do doby, kdy uzivala pervitin a pila

alkohol. Abstinuje pies 3 roky.
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Respondent N

Tteti respondent byla sle€na. Mé 26 let. Je taktéz na matetské dovolené se svym ditétem.
Ma pritele, se kterym si nedavno pofidili novy byt. S rodinou i sourozenci ma dobré vztahy
a Casto se spolu setkavaji. Ma spoustu konickl a je velmi oteviena. Nedélalo ji problém o

ni¢em komunikovat. Abstinuje pies 3 roky.
Respondent L

Ctvrty respondent je mlady muz. M4 24 let. M4 dlouhodobé zaméstnani. Je zadany, ma
pritelkyni. S rodinou ma velmi dobré vztahy, sourozence nemd. Velmi rad sportuje.
Komunikace s respondentem L byla velmi obtiZzna. Délalo mu problém se otevfit, a proto
trval rozhovor o néco déle, museli jsme spolu mnohem vice komunikovat mimo rozhovor,

ale v zavéru se oteviel a spolupracoval.
Respondent R

Paty respondent je muZz, ktery ma 38 let. Je dlouhodobé zaméstnany, ma manZzelku a dvé
déti. Ziji v domé, mimo mésto. Rad sportuje a setkava se s prateli. Ma velmi dobré vztahy
s matkou a babickou. Sourozence nema. Komunikace s respondentem je velmi piijemna.
Hned na zacatku si chtél tykat a velmi ndm to uleh¢ilo komunikaci. Tento respondent byl

velmi otevieny a nedélalo mu problém odpovédet na zadnou otézku.
Respondent K

Posledni respondentka ma 24 let. Je zadana. M4 dit¢, se kterym je momentaln¢€ na matetské
dovolené. Zije s ptitelem na bytd, ale nyni se chystaji prestéhovat do domu. Ma velmi
dobré vztahy s rodi€i, se kterymi se velmi ¢asto navstévuji. Komunikace byla velmi klidna.

Respondentka si stale udrzovala odstup, ale i tak na vSe odpovidala velmi oteviené.

7.4 Technika sbéru dat

S respondenty byl tvofen polostrukurovany rozhovor, ktery poskytl nejlepsi moznost
popsat a zachytit prozitky a moment pii 1écbé a abstinovani dotazovanych respondentd.
Velkou vyhodou byla moZnost dopliujicich otazek, které nam dopomohly k otevieni
respondenta a dopracovani se k vysledku, protoze u nekterych respondentti byly odpovédi
dost strohé a vyhybavé. P¥i vyzkumu byla zvolena ohniskova skupina.Jak uvadi Svaticek,
jde o vyzkumnou metodu, diky které ziskavame data za pomoci skupinové interakce. Tyto

interakce probihaji a vznikaji v debaté¢ na pfedem zvolené téma. VSichni dotazovani se
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znali a nedé€lalo jim problém mluvit jeden pfed druhym. Rozhovor jsme se snazili vést
s kazdym z respondentli individualné a samostatné, i kdyz obcas nékdo néco doplnil, ¢i
pridal. T pres tuto skutecnost, byl od nékterych respondentli problém ziskat oteviené;jsi
rozhovor a nechtéli o néjakych tématech moc mluvit. Nékteti toto obdobi berou jako
uzavienou Cast zivota a neradi se o nékterych tématech bavili. Od vSech dotazovanych

mam souhlas o zvefejnéni dat. (Svaficek R., 2007)

Pti rozhovoru jsme méli zdkladni otazky:

1.V V kolika letech jste se dostal/a k drogdm?

2.V Jak jste se k drogam dostal/a?

3.V Nebdl/a jste se drog, kdyz jste védél/a o jejich negativnich ucincich?
4.V Uvédomoval/a jste si, Ze jste zavisly/a?

5.V Jak dlouho abstinujete?

6.V  Popiste z jakého ditvodu, jste se rozhodl/a pro 1é¢bu?

7.V Jaka je Vase zkuSenost s 1écbou?

8.V Co Vam pfti 1écbé nejvice pomohlo?

9.V Nahrazujete si po 1é¢bé pervitin né¢im jinym? Jestli ano ¢im?
10. V Pocitujete stale chut’ na pervitin?

11. V Co byva spoustécem?

12. V A v jakych situacich odolate?

13. V Zménilo Vas uzivani?

14. V 'V ¢em konkrétn¢ Vas uzivani zménilo?

15. V Jaky méla Vase zavislost vliv na rodinu?

16. V 'V ¢em konkrétné to vasi rodinu ovlivnilo (vztahy, chovani...)?
17.V Jaké vztahy mate v roding ted’?

18. V Rodice Vas vidali pod vlivem drogy?

19. V Jak jste se choval/a pod vlivem drogy?
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7.5 Limity vyzkumu

Pti rozhovorech byl u nekterych klientd velky problém s otevienosti a diveérou. Nekteti
znich méli problém mluvit o uritych vécech z diivodu, ze uz toto obdobi brali jako
uzaviené nebo bylo pro né citlivé. Pravé tento problém by mohl vést k nepfesnym
vysledkim vyzkumu. S nékterymi respondenty, jsme se setkali nékolikrat, protoze se
nedokézali dostateCné soustiedit a odpovédi byly dost nepfesné a strohé, coz by mohlo

negativng ovlivnit vyzkum.
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8 ANALYZA DAT

V této kapitole se vénujeme rozboru a analyze dat. Tyto data jsme ziskali od respondentii
v polostrukturovaném rozhovoru. K analyze jsme pouzili oteviené kédovani. Podle Hendla
kédovani znamend srovnavani piipadi, pojmi a formulace otazek ohledné textu. Kde se
k &astem textu piifazuji oznadeni neboli kody. Svatitek oteviené kodovani popisuje jako
operaci, podle nizZ jsou udaje rozebrany na jednotky. A témto jednotkdm jsou poté ptidélo-
vany kody nebo oznaceni. Jako jednotku mizeme oznacit slovo, sekvenci slov, vétu nebo

odstavec. (Hendl, 2005)

Jakmile jsme dokonc¢ili ¢teni rozhovort, dali jsme se na ptepis. Ptislo na fadu samotné koé-
dovani a analyza. Zvolili jsme oteviené kddovani, to znamena, ze jsme si precetli peclive
kazdy rozhovor a vyznacovali jsme dllezité pasaze, které budou pro nds vyzkum stézejni.
U téchto pasazi jsme zaznalili poznamky, ze kterych se nasledné¢ mohli vytvaret kody.
Z téchto poznamek jsme vytvareli nadfazené kategorie. Z téchto kategorii jsme vytvofili
jednotlivé kody. Vyznacené ¢asti rozhovorti jsme seskupovali a porovnavali v rozhovorech
respondentt. I diky poctu respondentti jsme méli dostatek materialu na porovnani vyzku-

mu.

8.1 Faktory lécby

V této kategorii zjiStujeme, jaké faktory vedou k 1é¢bé zavislosti na pervitinu. Abstinenti
jsou Casto donuceni situacemi ¢i okolim, rozhodnout se pro vyhledani odborné pomoci a
naslednou lécbu zavislosti na pervitinu. V této kategorii se zaméiujeme na jednotlivé fak-
tory, které abstinenti pocituji jako divod kvuli kterému se §li 1éCit nebo se rozhodli pro

abstinenci.

Kategorie je nasycena kody:lez, ztrata rodiny, negativni chovéni, ztrata smyslu Zivota,

zklamani mamy, t€hotenstvi

Abychom zjistili, kvili jakym faktoriim se respondenti rozhodli 1é¢it, probirali jsme jejich
rizné zazitky a zkuSenosti, které je navedli na cestu bez drog. Jak jsme uvedli v teoretické
¢asti, velky vliv ma zavislost pravé na rodinu zavislych. Pro vét§inu z nés je rodina velmi
dileZitym ¢lankem naSeho Zivota. Diky rodi€lim si osvojujeme spoustu navykl a moral-
nich hodnot, které nas provazeji celym Zivotem. Pravé proto je pro zavislé dilezité rodinu

neztratit a opét napravit vztahy, které byvaji ¢asto kvili jejich zavislosti velmi negativné
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poznamenany. Rodina je nejcastéjsim divodem pro¢ se chtéji zavisli zmenit a vymanit se

ze zavislosti, ktera je ovlada a ni¢i jejich vztahy s rodinou.

,»No na zacatku si musis uvédomit, ze mas problém. A to ti nedojde jen tak. Pak jsem skon-
il parkrat na policii. A videl jsem mamu jak je ustarand. A uvédomil jsem si, ze tohle dal
nechci a musim s tim néco zacit delat. Uz jen kvili mati. Aby na to vsechno nebyla sa-

ma... “(R)

U uzivatelli drog byva velmi Castym problém psychika. Drogy ¢asto narusuji psychickou
stranku jejich uzivatele, kterda v mnohych ptipadech byva poskozena nenavratné. Proto také
lidé zavisli na drogach trpi depresemi a rtiznymi psychickymi problémy, které nejcastéji
fe$i uzivanim drog, a dostavaji se do zacarovaného kruhu. Jak jsme se dozvedéli, byvaji 1
praveé deprese zaCatkem uvédomeéni si, ze tento zivot je pro uZzivatele spiSe zatézi a jedina
pomoc z téchto uzkostnych stavli je pravé 1écba. Je nutné podotknout, ze i léCba sama je
velmi narocna, pokud zavisly trpi psychickymi problémy, pfi¢emz pomoc odbornika je

v tomto ptipad¢ velmi dilezita.

,, Uz mi z toho zacinalo hrabat, opravdu... Pocitovala jsem vztahovacnost, stihomanii, ta-
kova ta klasika. “Na doplnujici otazku, kdy se tato vztahovacnost projevovala, a jak ji to
ovlivnilo Zivot, respondentka odpovida: ,, Kdyz uz jsem toho brala moc a dlouhodobe. Méla

jsem prave tyto stavy.(N)

,,Nevédela jsem, co je realita a co se odehrava v mé hlave. Ocitla jsem se na ulici a prisla

jsem o syna a rodinu. Takze kdyz jsem nevedéla z které do které, tak jsem se rozhodla pro

léchu. “(T)

Tato kategorie popisuje davody, kviili kterym se respondenti rozhodli pro 1écbu. U vsech
je jasné, ze se pro lécbu rozhodli sami z vlastni vile, a nebyli k 1¢€bé nikym nuceni. Je
evidentni, ze kazdy z respondenti ma jiné ditvody pro 1é€bu zavislosti na pervitinu. U vét-
Siny respondentl ptevladaji odpovédi kolem rodiny a rodinnych ptislusnik, které nechtéli
ztratit. U dotazovanych, ktefi se rozhodovali pro 1é€bu praveé z diivodu zlepSeni rodinnych
vztahil nebo ziskani si rodinnych ptislusniki je velmi slozité hledani novych vztahii a od-
pusténi. Také psychické problémy jsou u nékterych respondentt odpovéd’, pro¢ se pro léc-
bu rozhodli. Pouze jedna respondentka zvladla lécbu bez pomoci odbornikii, avSak tato

cesta byla velmi zdlouhava, jak sama respondentka popisuje.
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8.2 Nahrada drogy

V této kategorii popisujeme, zda-li si respondenti nahrazuji pervitin po 1é¢bé jinou drogou
¢i ndvykovou latkou. Je velmi narocné po nékolikaleté zavislosti na pervitinu drogu ni¢im
nenahrazovat a plné abstinovat. Zustat silny v abstinenci i v blizkosti osob, ktefi stale dro-
gu uzivaji nebo ktefi maji moznost drogu obstarat.Pti abstinenci je dulezité ziistat vyrov-
nany a umét se postavit zat€zovym situacim, které jsou v bézném zivoté na kazdodennim

potadku.

Kategorie je nasycena kody:nic nelegalniho, abstinence, marihuana, nic, pohoda u piva,

obclas cigareta

Tato otdzka byla doprovazena diskuzi, zda lze plné abstinovat, a co respondenti povazuji
za nahrazku drogy nebo ne. Pro uzivatele pervitinu je po 1é¢bé velmi dalezité, aby se uplné
vyhybali jakékoli droze, kterd by u nich mohla zavislost opét vyvolat. Relaps neboli op¢-
tovné uzivani je velmi Castym problémem u abstinujicich uzivateli. Je velmi dulezité, aby

se snazili zait znovu bez drog.

»INicim co by nebylo legalni. Pri zvlastnich prileZitostech si dam alkohol a taky kourim, ale

to bych nebrala jako nahrazku za pervitin. “(B)

,,Ja si obcas potrebuju vycistit hlavu, tak si dam cigaretu nebo doutnik, ale neberu to jako

nejakou nahradu. To ne. “(R)

Zda pravé alkohol nebo cigarety nejsou ur¢itou nahradou za drogu, je diskutabilni. Pfi nasi
diskuzi se respondenti shodli, ze alkohol nebo cigarety v piiméfené miie za nahradu urcité
nepovazuji. Pfi abstinenci je velmi dilezitd motivace abstinentl. Také odhodlani a pte-
svédceni pro¢ zavisly s drogami piestal. Pokud neni abstinent schopny si uvédomit, pro¢
s drogami piestal, je tu velkd pravdépodobnost relapsu. Také motivace abstinentt je zdsad-

ni pro zdarnou abstinenci.

,,Ne, Zadnou ani lehkou drogu neuzivam, obcas si dam cigaretu, ale jinak urcité ne, proto-

Ze stale jesté chodim na testy a tam by se to prokdzalo a mohla bych prijit o malou!* (K)

,»Chuté na pervitin stdle pocituji. Nékdy je to intenzivnéjsi, nékdy zase naopak. Chuté mam
v situacich, kdy jsem drive takové situace resila pervitinem nebo alkoholem. Chuté pocituji

hlavne v situacich, kdy jsem vztekla, kdyz se nudim a neumim si plnohodnotné vyplnit cas.
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Mam tézce nemocnou mamu a je pro mé tezke to prijmout, tak pri vSech téch pocitech s tim
spojenych mam taky chuté. Drive tohle pro mé byl prosté unik od toho vseho, abych nemeé-

la vycitky. “ (T)

Bohuzel, ne u vSech abstinentti dochéazi k tipIné abstinenci od drog. A nékdy si svate¢né
drogu nahrazuji drogami leh¢imi. Zpravidla to byva marihuana nebo extaze nebo néjaky
1€k, ktery povzbuzuje naladu. Nahrazovani drogy byva Casto zndmkou nevyrovnanosti je-
dince a timto zpisobem ho fesi. Také muze byt problém, s kym se abstinent styka.
V ptipadé, Ze je stale v kontaktu s lidmi, ktefi maji k drogam ptistup a jsou jejich uzivateli,
byva velmi obtizné nabidku odmitnout, obzvlaste, je-1i po 1€cbé kratce nebo s abstinenci
jesté neni zcela srovnany. Proto je v tomto piipadé nejlepSi omezit kontakt s lidmi, ktefi

jsou stale zavisli a opét vyhledat néjakou poradenskou pomoc a v abstinenci se utvrzovat.

,Ano. Velmi svatecné marihuanou. “ Dopliujici otazka znéla, v jakych situacich si date
marihuanu, N odpovida: ,, Kdyz se jdu bavit nekam na party. Je to spise svatecni, urcité to
neni pravidlo, ze kdyz jdu na akci, tak si musim dat travu. To byva spis i okolnostmi a urci-

té sortou lidi, se kterymi na party jdu. “(N)

V této kategorii jsme zjistili, Ze vétSina dotazovanych abstinuje od pervitinu a ni¢im si per-
vitin nenahrazuje. Kouieni nebo piti alkoholu v pfiméfené mife nikdo z dotazovanych jako
nahradu drogy nepovazuje. U vétSiny jsme takeé zjistili, Ze chut’ na pervitin nebo zakouieni
si marihuany u nich vyvolavaji situace, které byvaji bud’ spojovany se sortou lidi, ktefi
drogu uzivaji nebo s prostfedim, kde se abstinujici pohybuji. Jen jedna dotazovana si pervi-

tin obCasné nahrazuje marihuanou.

8.3 BazZeni

V této kategorii se zabyvame tim, zda respondenti po 1écbé stale pocit'uji chut’ na pervitin a
v jakych situacich tuto chut’ nej€astéji pocituji. Dale zkoumdme hlavni spoustéce téchto
chuti. Zda respondenti dokazi specifikovat, v jaké situaci se chut’ dostavi a jak se snazi

vypofadat s témito situacemi.

Kategorie je nasycena koédy: pocity, intenzivni vzpominka, chut, navrat do minulosti,

flashback

Bazeni je velmi Casto s abstinenci spojovano. NejCastéji se bazeni dostavuje na zacatku

abstinence, kdyZz je droga pro abstinenta dostupnd nebo kdyz abstinujici proziva tézkeé
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emocni stavy (napf. pfi vysoké psychické zatézi, depresich, riznych zivotnich problémech)
nebo naopak prave pti nadmérném prozivani pozitivnich emocénich vztahd. Je dilezité ucit

se a pripravovat se na tyto situace a snazit se jim piedchazet.

,Ano, nekdy chuté prijdou, zdlezZi, co si vybavim pod pojmem chut. Jestli je to mysleno,
Jjakoze chut, tak to se rict neda. Chut beru trosku jinak. Projevuje se to spise pres pocity,
které se snazim pojmenovat a resit. Chut’ beru jako vzpominky na drogy. Ale ty situace jsou

vetsinou stresové. Nebo, kdyz jsem v konfrontaci s clovékem,co drogu ma. “(L)

Jak nejlépe predchazet témto zatéZovym situacim radi abstinentiim, jiz pii lécbé zavislosti
v riznych zatizenich, odborna pomoc, jako napiiklad psycholog nebo terapeuti pii spolec-
nych terapiich, které klienti v odbornych zatizenich navstévuji. VEtsi problém se vyrovna-
vat s témito zatézovymi situacemi maji abstinenti, ktefi se nelécili v zadném odborném
zafizeni a musi se tedy na n¢ pfipravovat sami. Je velmi zasadni, aby abstinujici méli ko-

lem sebe spravné zazemi a spole¢nost, ktera se jim bude snazit pomahat.

., Ze zacatku ano, ale postupem casu Vas to prejde. Ono hodné zalezi na okolnostech, kde
se pohybujete (prostredi), jaké mate zazemi. V jakém psychickém stavu se nachazite, koho
mate vedle sebe a hlavnée jaké mate cile, jestli mate pro co nebo pro koho Zit. Pokud nema-

te cile a nemate kolem sebe ty spravné lidi, je lehké spadnout do toho znovu. *“ (K)

V této kategorii jsme zjistili, Zze vSichni respondenti pocit'uji i pti abstinenci chuté na pervi-
tin. Spoustécem téchto chuti byvaji, jak respondenti popsali, Casto stresové situace, které
diive byli zvykli fesit davkou pervitinu. Také je tato chut’ Casto spojovadna s intenzivnimi
vzpominkami na obdobi, které prozivali jako zavisli na pervitinu. Dilezité pro abstinenty
byva, aby se utuzovali v abstinenci — pravé v tomto jim mohou pomoci dolécovaci pro-

gramy nebo anonymni skupiny.

8.4 Rodinné vztahy

V této kategorii popisujeme, jaké maji respondenti rodinné vztahy po 1é€bé. Rodinné vtahy
jsou u dotazovanych €asto velmi poznamenany zavislosti. Proto byva velmi naro¢né cesta
zpét k rodin€ a obnové rodinnych vztahi. Rodina se prolina celou 1é€bou zavislosti, proto-
ze mnoho zafizeni Casto spolupracuje pravé s rodinami zavislych. Zatizeni se snazi o zno-
vuobnoveni rodinnych vztahii se zavislym, ale také o pfipravu na Zivot po 1écbé, kde hlav-

né rodina miZe abstinentovi pomoci zvladat nastrahy a stresové situace, kterymi si po 1é¢-
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bé abstinujici prochazi. Je nutné podotknout, ze u vétSiny zavislych se rodinni ptislusnici

snazi spolupracovat pii jejich 1€cbé.

Kategorie je nasycena kédy:Castd setkani, stmelend rodina, ztracena duvéra, podpora,

pomoc z pekla, dcera zachrana

O rodinach respondentii jsme mluvili hodné a rozebirali jejich fungovani a byti. Pro vSech-
ny respondenty je rodina velmi dilezitym clankem jejich zivotd a jedna z nejvétsich po-
moci pfi jejich abstinenci. Pied 1é€bou byly vztahy u vSech respondentd velmi poznamena-
ny uzivanim drog. Zavisli ¢asto rodicim 1zou, okradaji je o penize a Casto timto jednanim
piichazi o divéru rodiny. Rodi¢e byvaji Casto nejvice poznamenani jedndnim svych déti, a
proto zavislost velmi tézce nesou. Pravé kvili rodin¢ a hlavné rodicim se snazi lidé
v abstinenci jejich vztahy napravit. Jak uz jsme zminovali v teoretické ¢asti, pii 1€Cbé za-
vislosti je velmi dileZita spoluprace rodiny se zavislym. Uz pravé kvili napravé rodinnych
vztahi, ale také podpote, kterou ziskavaji od rodiny v obdobi abstinence. Naprava vztahti

je tedy velmi zasadni a pottebnd pro uspéSnou abstinenci.

,,Ja bych rekla, ze skvélé. Se sourozenci mame velmi blizky vztah. Setkavame se velmi cas-
to, a to samé i s rodinou. Jsme velka rodina, a jsem rada, kdyz spolu travime cas a setka-

vame se. " (B)

Bohuzel, n¢kdy je cesta k napravé vztahi komplikovanéj$i. Protoze jsou vztahy natolik
poskozeny zavislosti, Ze je pro rodinu velky problém opét daveétovat svym détem. Proto je

také cesta zpét k obnoveni vztaht zdlouhaveéjsi.

nwNasledky to ma dodnes. Rodice mi odpustili, ale citim, Ze jsou vice opatrni v diivére ke
mné. Naprosto je chapu a viubec se jim nedivim. Uz to, Ze se mnou zviladli to vSechno a

museli videt své dité v téch stavech, v jakych jsem chodila domii, mé hodné mrzi. “ (N)

,,Se sourozenci to bylo horsi. Ségra mi nemohla zapomenout, zZe jsem veskerou pozornost

rodicu strhla na sebe a oni stradali. Nastésti jsme si k sobé nasli cestu i s nimi, a jsou u nas

kazdy vikend. “(T)

V této kategorii jsme zjiSt'ovali, jaké vztahy maji respondenti s rodinou. Pro vSechny dota-
zované je vztah s rodinou velmi dalezity a pro lécbu zésadni. U vSech dotazovanych se
ztracena diivéra a opétovné nalezeni spolené cesty zdatila. Snazi se s rodinou dobie vy-
chazet a opét dokazat, Ze jim mlze diverovat. U jedné respondentky byl problém se souro-

zenci, ktery se néjakou dobu po 1é¢be podatilo vyfesit, a opet k sobé nasli cestu. Jak jsme
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se jiz zminovali, rodina je kliCova v celém lé¢ebném procesu dotazovanych. A vSem velmi
zalezi na tom, aby s ni udrzovali kontakt. VSichni respondenti nyni maji s rodinou velmi

blizky vztah a Casto se navstévuji.

8.5 Lécebna?

V posledni kategorii popisujeme, jakou roli hralo konkrétni zafizeni, kde probihala 1é¢ba
zavislosti u respondentd. V dnesni dobé je velmi mnoho moznosti 1écby. Od ambulantni
1€cby po Ustavni 1€Cbu nebo také samolécbu, kterd byva nejnarocnéjsi pro absenci odborné
pomoci. Jako lé¢bu mizeme povazovat i rizna krizova centra, které se snazi predchazet
opétovné zavislosti. Volba zavisi hlavné na zavislém, ktery zvoli pro sebe tu nejpiijatelné;-
81 1écbu, ktera se mu zd4 byt v ramci moznosti zvladatelna. S volbou lécebného zatizeni se
také méni délka a fad pobytu. V ne€kterych uvadénych zatizenich byla 1é€ba velmi striktni a
byl dodrzovan casovy plan. U jinych byla lé¢ba volnéjsi, ale o to déle trvalo jejich klien-

tim sziti se s lé€ebnym prostiedim.
Kategorie je nasycena koédy: krok, resocializace, izolace, odhodlani, abst’aky, pomoc

Lécba zavislosti je velmi zasadni rozhodnuti pro kazdého zavislého. NejCastéji se setkava-
me s formami odborné ustavni 1€cby, kterd v dneSni dobé spoustu zavislych odrazuje prave
izolaci od okolniho svéta. Nyni jsou ale i1 jiné moznosti 1éCby, jako jsou pravidelné ambu-
lantni setkani nebo komunity, kde je rezim ponékud ptisny, ale je vice rodinny, nez prave
v ustavnich lécebnach. Je tedy velmi dalezité, aby si zavisli zvolili spravny typ 1€cby, ktery
jim bude nejvice vyhovovat a povede je zdarn¢€ k abstinenci. V téchto zafizenich se uci

klienti o jejich problému se zavislosti mluvit a Celit problémim, které s abstinenci ptichazi.

., Podstoupila jsem lécbu v terapeutické komunité Krok v Kyjove. Zacatky, a nejen ty, pro
mé byly tezké, hodné jsem bojovala sama se sebou, chtéla jsem i nékolikrat odejit. V komu-
nité jsem se naucila resit problémy, naucila jsem se o nich mluvit, hlavné se svymi rodici,
coz jsem nikdy predtim nedélala a vidy jsem radsi v takovych situacich utikala k drogam.
Terapeutickou komunitu Krok jsem spise vnimala jako druhou rodinu, kde jsme si navza-
jem pomahali. Bylo to tam sice prisné, ale prisnost my zavisli potiebujeme. “ (T)

vvvvv

i ty skupinky. Musel jsem tam mluvit o vSem a na zacatku mi to délalo problém. Nemam to

rad, ale hodné mi to pomohlo se ze vseho vypovidat. A nakonec jsem docela rad. “ (R)
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Jsou ale také ptipady, kdy se zavisli snazi ze své zavislosti dostat sami bez poskytnuté od-
borné pomoci. Tato 1écba byva Casto mnohem delsi a t&éz$i, protoze nevi jak efektivné
predchézet situacim, které je praveé nuti drogu uzit. Mizeme ale tvrdit, Ze odhodlani absti-
novat je u tohoto typu lécby mnohem vyssi pravé diky samostatnosti a trpélivosti zavislé-
ho, ktery pii 1é¢bé spoléha predevsim sdm na sebe a svoje odhodlani, poptipad¢ na svou

rodinu nebo pratele.

.S velkou hrdosti muzZu vict, Ze jsem se ze své zavislosti dostala sama, bez pomoci odborni-
kii. Nebylo to jednoduché, asi posledni dva roky uzivani jsem chtéla prestat, ale vzdy prisla
nejaka prilezZitost, jak se k tomu vratit. Ten definitivni zlom prisel v dobé, kdy jsem zjistila,
Ze miij byvaly partner uzival drogy za mymi zady. Tehdy jsem si uvédomila, Ze takovy Zivot
nechci. Prestala jsem se stykat s lidmi, kteri s nami drogy uzivali nebo shanéli, odstéhovala
jsem se a zacala Zit konecné normalné. Rozhodla jsem se sama za sebe, nikdo mé nenutil.

Clovék si az velmi pozdé uvédomi, o co vSechno za dobu uzivani prisel. “(B)

V této kategorii jsme zjiSt'ovali, jak a kde probihala 1é¢ba respondentii. Jak uvedla vétSina
respondentt, 1écbu absolvovali s odbornym dohledem. Bud’ to byly 1é¢ebny nebo komuni-
ty, které¢ klientim umoznovali dohled odborného personalu. Rezim v téchto zafizenich
byva Casto velmi striktni a piisny a pii jeho nedodrzovéni hrozi jejich klientiim nepodmi-
néné vylouceni. Velké pozitivum vsak pfti této 1€cbé byva komunikace, kterd probiha i me-
zi rodinami klientii téchto center. Musime podotknout, ze jsme se setkali i s odpovédi sa-
molécby, ktera je velmi naro¢na a vyzaduje velké odhodlani zavislého, aby dosahl tizené¢ho

cile.
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9 INTERPRETACE VYSLEDKU VYZKUMU A DISKUZE

V bakalatrské praci jsme si jako hlavni vyzkumnou otdzku stanovili, jaké faktory vedou
zavislé k 1é¢beé zavislosti na pervitinu. Diky rozhovortim a jejich analyze jsme se snazili na
tuto otazku odpoveédét, co vede zavislé k rozhodnuti se jit 1é¢it, co je na této cesté ovlivnilo
a bylo pro n¢ v tomto rozhodnuti zasadni. Jako dil¢i vyzkumné otdzky jsme si stanovili,
jestli si zavisli po 1&cbé zavislosti drogu né¢im nahrazuji, a v jakych situacich se u nich
projevuje chut’ na pervitin. Dalsi dil¢i vyzkumna otédzka byla, jaké rodinné vztahy maji
respondenti nyni po 1é¢be. Jako rodinu chdpeme rodice a sourozence, poptipad¢ prarodice.

Na vyzkumné otazky odpovidame v textu nize.
Jaké faktory vedou k 1é¢bé zavislosti na pervitinu?

Pti zkoumani tohoto problému jsme se naSich respondentlt dotazovali, z jakého divodu se
rozhodli pro 1é€bu jejich zédvislosti na pervitinu. V nasich rozhovorech jsme nejcastéji za-
znamenavali vliv rodiny, ktery respondenta vedl k 1é¢be. U vétSiny respondentti se prolina-
la odpovéd’, ktera souvisela s rodinou a byla snahou o znovunalezeni si cesty zpét. At’ se
jedna o rodice nebo déti, o které respondenti béhem zavislosti ptisli. Jak uz jsme uvadéli
v teoretické Casti, drogy maji zasadni vliv na chod rodiny. Diky rozhovoriim, jsme si toto
tvrzeni potvrdili. VéEtSina respondentti se shodla, ze si velmi ¢asto uvédomili, jak moc své-
mu okoli ublizuji — hlavné rodinam. Také prozieni, Ze zivot spjaty s drogami s sebou nese
jak psychické tak fyzické problémy, které lze fesit jediné bez drog. Ale jak uz uvedl jeden

z respondentd, je velmi dulezité, aby si toto zavisly uvédomil a chtél sam pomoct.
Nahrazuji si respondenti po 1é¢bé pervitin nééim jinym?

5 z 6 respondentl na tuto otazku odpovédélo, ze si drogu ni¢im nenahrazuji a jsou proti
tomu. Pouze jedna dotazovana si drogu obcas nahradi koufenim marihuany, ale jak uvedla,
je to spiSe svatecni a velmi ojedinélé. Respondenti chut’ na pervitin nebo jeho nahrazovani
Casto prisuzuji situacim nebo skupindm lidi, ve kterych se pohybuji (napt. party, diskoté-
ka...). V nasem vyzkumu, by bylo moZné povazovat za nadhradu 1 koufeni a piti alkoholu,
ale ani jeden z dotazovanych alkohol a cigarety jako ndhradu za pervitin nepovazuji, proto-
ze alkohol piji v pfiméfené miie a vétSinou prileZitostné, pricemz koufili 1 pfed zavislosti
na pervitinu a jejich koufeni se nijak nezvysilo abstinenci. MliZeme tedy fici, Ze 5 z 6 dota-

zovanych respondentil po 16€bé zavislosti na pervitinu drogu ni¢im nenahrazuje.

V jakych situacich pocit’uji respondenti chut’ na pervitin?
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Tato otdzka velmi souvisela s tim, zda si respondenti drogu po 1é¢bé nécim nahrazuji a zda
pocituji chut’ na pervitin. Jak jsme uz zminovali dfive, je velmi Casté a piirozené, Ze absti-
nujici pocit'uji chuté na pervitin i po del§i dobé abstinovani. Casto jsou tyto chuté spojova-
ny se vzpominkami na dobu, kdy drogu uzivali nebo je to odpovéd’ na stresové nebo jinak
emocné narocné situace, kterym jsou respondenti nuceni Celit. Dilezité pti této chuti je si
uvédomit, co byva spoustéem, a jak uvedlo nékolik respondentd naudit se s timto spouste-
¢em pracovat a predchazet mu. Jak dotazovani uvadéli, chut’ vyvolavaji situace, se kterymi
se hife vyrovnavaji. Byvaji to stresové situace, emocné narocné situace nebo situace, se
kterymi se hlife vypotadavaji. VSichni dotazovani pocitiim chuti na pervitin ¢eli a snazi se
situacim, které chut’ na pervitin predchéazet a snazit se rozpoznat, které pocity jsou pro né
témi zatéZovymi.

Jaké mate vztahy v rodiné po 1é¢bé zavislosti na pervitinu?

Vyzkumnou otazku jsme respondentiim v rozhovoru podavali s tim, Ze ndm méli odpove-
dét nejdiive na to, jaké vztahy panovali v rodinach pfed samotnou lécbou a jaké vztahy
jsou u nich nyni po vylé€eni zavislosti. Rodina je u vSech dotazovanych velmi diilezita a
sehrala zasadni roli pfi 1écbé jejich zavislosti. Bohuzel u vsech respondentt byly vztahy
s rodinou poznamenany pied lé¢bou nasledkem jejich zavislosti. U nékterych to skoncilo
odchodem z domova. Pro vSechny respondenty, je ale velmi dilezité, aby s rodinou méli
dobré vztahy. A vSichni si k rodinam opét nasli cestu. U nékterych rodina spolupracovala
v ramci jejich 1écby, coz napomohlo urovnani jejich vztahu. V dneSni dobé se vSichni
s rodinami stykaji a nutno podotknout, jejich vztahy jsou mnohdy leps$i nez pted zavislosti
na pervitinu. Troufam si tedy fict, Ze na tuto otazku miizeme odpovédéet kladné. A to, ze
vztahy s rodinami jsou velmi dobré, a respondenti se snazi vynahradit jim pomoc, kterou
od nich pfi lécb¢ dostavali.

Jakou roli hralo v 1é¢bé konkrétni zatizeni, ve kterém se 1écili?

Posledni otdzka ndm méla ptiblizit, jakou roli hrilo zatizeni, kde probihala 1é¢ba zavislosti
na pervitinu. U vétSiny dotazovanych probihala 1é¢ba v odborném zatizeni s odbornym
personalem, ktery jim pomahal nejen ze zavislosti, ale také spolupracoval s jejich rodina-
mi. Tato 1écba ptipravuje klienty na Zivot mimo tyto 1é€ebné zatizeni a pomoci komunika-
ce se snazi jim ze zavislosti pomoci. Lécba se zaméfuje 1 na rodiny zavislych. Snazi se je
zapojovat do rliznych sezeni, kde probihaji diskuze zavislych a snazi se rodindm pftibliZit,

co jejich klienti zazivaji a jak nejlépe jim pomoci v dob¢ abstinence. Pti 1é¢bé v odbornych
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zatizenich je velmi striktni rezim, a klienti musi dodrzovat urcity rezim, ktery jim zafizeni
urcuje — pravé to respondentim velmi pomdhalo v 1€¢bé. Pouze jedna respondentka ma
zkuSenost s tzv. samoléCbou, kterou si prosla sama, bez pomoci okoli. Jak jsme uz n¢koli-
krat uvadeli, tato 1é¢ba byva zdlouhava a Casto trva dlouho, nez se opravdu zavisly pro tuto

lécbu rozhodne. Nutno podotknout, Ze vSichni dotazovani jsou pln¢ abstinujici od své 1é¢-
by.
DISKUZE

Jak uvadi Vagnerova (2008) je rodina velmi diilezitd nejen pii 1éCbé zavislosti, ale také
byva hlavnim divodem, pro¢ se zavisli rozhoduji pro 1é¢bu jejich zavislosti. S timto vyro-
kem musime souhlasit, protoze jak uvedla vétSina nasich respondentti, praveé rodina byla

hlavnim faktorem, kviili kterému se rozhodli pro 1é¢bu jejich zavislosti na pervitinu.

Podle Nespora (2011) jsme zjistili, Ze nejen pii 1€cbég, ale hlavné po ni je velmi dilezité
zlistavat v abstinenci a drogu si ni¢im po l€cb¢ nenahrazovat. Je dilezita spoluprace klienta
pii 1é€be, ale 1 po ni. S timto vyrokem také souhlasime, nebot” kromé jedné respondentky

jsou vsichni respondenti pln¢ abstinujici a drogu si nenahrazuji ni¢im.

Nozina (1997) uvadi, Ze pro zavislost na pervitinu je velmi Casté bazeni po droze. Diky
tomuto bazeni dochéazi k navySovani davkdm nebo opétovné zavislosti na pervitinu. Také
bazeni zapficinuje spolecensky upadek zdvislého. S Nozinou souhlasime, vSichni respon-
denti nam potvrdili, Ze bazeni pocituji. Také jsme zjistili, Ze toto bazeni byva velmi uzce
spjato se stresovymi situacemi, na které se respondenti nemohou pfipravit nebo je predvi-

dat.

Podle Véagnerové (2008), je droga pro rodinu zavislého nepfitel ¢islo 1. Zacina tedy urput-
ny boj, proti zavislosti. Velmi ¢asta jsou zklaméni, zapfeni nebo stadia selhani. Pro u¢in-
nou lécbu je dalezitd spoluprace rodiny pfi terapiich a poté nasledna pomoc pfti abstinenci.
S timto souhlasime, protoze jsme zjistili, Ze u vSech respondentdl jsou rodinné vztahy i po
1écbé velmi dobré. Také jak vSichni uvedli, jsou pro né rodinné vztahy zasadni a nechtéji

Jjiz rodinu zklamat.

Jak uvadi Rahn (2000) je 1écba v lécebném prostiedi Casto velmi striktni a ma jasnd pravi-
dla, které musi klienti dodrZovat, aby jejich 1écba byla G€innd. Pfi nedodrZzovani téchto
podminek mohou byt klienti vyfazeni z 1é€by. Klienti se podili na své 1é¢bé a ptipravuji se
na kazdodenni problémy po léc¢bé. I zde s timto vyrokem souhlasime. Kromé jedné re-

spondentky, kterd podstoupila samolécbu, se vSichni respondenti 1é¢ili v riznych zatize-
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nich. V kazdém zatizeni museli dodrzovat pravidla, ktera jim zatizeni stanovila. Respon-
denti se pfipravovali na zivot po 1é¢bé a ucili se o svém problému se zavislosti mluvit.
Zjistili jsme, ze pfi jejich 1écbe se do terapii zapojovali i jejich rodiny, které jim pomahali 1

po 1éCbe.
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ZAVER
Zavislost na pervitinu je velky problém dnesni doby. Proto je nutné na tuto skutec¢nost stale
upozoriiovat a mluvit o negativnich uc¢incich spojenych s uzivanim drog. Pfesto, Ze toto

téma je v dnesni dob¢ velmi medializovano, uzivateli drog rapidné roste a jejich vek stale

klesa. V této bakalarské praci jsme se zaméfili na 1éCbu zavislosti na pervitinu.

V teoretické casti jsme Cerpali z literatury, kterd se vztahovala k tomuto tématu. S timto
tématem se pracovalo velmi dobie, ale bylo dulezité vybrat spravnou literaturu, které je
nyni mnoho, ale ¢asto byvaji informace zastaralé¢ a je nutné hledat nejnovéjsi literaturu.
Teoretickou ¢ast jsme méli rozdélenou na 6 kapitol. V téchto kapitolach jsme popisovali
rozdéleni drog, pervitin jako drogu samotnou, vliv pervitinu na ¢loveéka, lécbu zavislosti na
pervitinu, socidlni sluzby pro zavislé a specifika prace s uzivateli drog. Diky teoretické

¢asti jsme mohli lehce navazat na ¢ast praktickou.

Praktickou ¢ast jsme tvofili pomoci kvalitativniho vyzkumu. Spolupracovali jsme s 6
respondenty. Tito lidé se schdzi, a podporuji se v abstinenci nckolikrat mésicné
v anonymni skupince. Jejich sezeni probiha u nich doma, vétSinou v Brné nebo jeho okoli.
S témito respondenty jsme tvofili polostruktorované rozhovory. Ze ziskanych dat jsme
provedli jejich analyzu a pomoci otevieného kodovani jsme provadéli analyzu dat. Tyto

data jsme interpretovali a zodpovédéli tak vyzkumné otazky.

Z naseho vyzkumu jsme zjistili, ze pii 1écb¢, a celkové pii samotné zavislosti, je velmi
dalezitd podpora rodiny a rodinnych pfislusnikii. VétSina dotazovanych se pro 1écbu
rozhodla pravé diky vlivu rodiny. Je nutné podotknout, Ze o rozhodnuti 1éCit se u
respondentl rozhodoval i psychicky stav, ktery jako zavisli méli. U nékterych respondentti
pravé Spatny psychicky stav zapfiCinil rozhodnuti jit se 1éCit. U lécby v lé€ebnych
zafizenich je dalezity rezim, ktery musi zavisli dodrZovat, ale klicova je 1 spolupréace
zafizeni s rodinou zavislého. Je to velmi dilezité pro urychleni 1€¢by a pro sprédvnou
pomoc po skonceni 1€cby, protoze ve vétsing ptipadd prave rodina po 1é€bé respondentim
v abstinenci pomdhala. Pro vSechny dotazované je velmi dulezité, aby jejich vztahy
s rodinami byly dobré a opét si naSli k sobé cestu, jako tomu tak bylo i pied jejich
zavislosti. Proto se vétSina z nich snazi dokazat predev§im rodi¢iim, Ze se napravili a jsou
z jejich chyb pouceni, miizeme fict, Ze u vSech dotazovanych se vztah s rodinami po 1é¢bé

velmi zlepS$il a u mnohych jsou vztahy lepsi, nez byly diive. Také dotazovani popisuji, Ze
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opétovnou chut’ na pervitin v nich vyvolavaji stresové situace nebo velkd emoc¢ni vypéti,

které diive byli zvykli fesit praveé uzivanim drogy.

Musime upozornit, ze nase vysledky jsou aplikovany pouze na nékolik naSich respondentt.

Proto nemohou byt aplikovany na vSechny abstinujici zavislé.
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SEZNAM PRILOH

Seznam pracovist’ ve Zlinském kraji
Informovany souhlas s rozhovorem

Rozhovor N

Otéazky k rozhovoru



Anonymni alkoholici/narkomani

Misto setkani: Modlitebna Adven-

tistl 7. dne, TyrSova 1108, Zlin

Tel.: 728440162, 737711640

Cas setkani: stfeda 17:30 h

R-Ego, z. s.

Linka pomoci
Zlin
Tel.: 577431333

sos.linka@zlin.cz

Psychiatricka 1éc¢ba

Tt. Osvobozeni 1388,
Meéstska poliklinika, Otro-
kovice, 765 02

Tel.: 777 337 919

MUDr. Josef Zvonicek

Primarni prevence
Mezi Senky 19, Slaviéin, 763 21
Tel.: 577341446, 732713014

Mgr. et Mgr. Dana Kozubikova

www: http://www.r-ego.cz/

Spole¢nost Podané ruce, o. p. s.
Ambulantni program

tiida Tomase Bati 202, Zlin, 763 02
Tel.: 775 426 989

Mgr. Pavlina Holancova
www: https://podaneruce.cz/centra-
sluzby/terapeuticke-centrum-ve-

zlinskem-kraji/

RC Poliklinika Zlin s. r.
0.

Psychiatricka 1écba

tfida Tomase Bati 3705,
Zlin, 760 01

Tel.: 577 645 259

MUDr. Jiti Boha¢

www: https://www.zlinskap

oliklinika.cz/

Spolecnost Podané ruce, o. p. s.

Nasledna péce a dolécovani

Kvitkova 124/11, Zlin, 760 05
Tel.: 774 382 442

Mgr. Jakub Moticky

www: https://podaneruce.cz/centra-

sluzby/dolecovaci-centrum-ve-

zlinskem-kraji/

Grunt, o. s.

Spolec¢nost Podané ruce, o. p. s.

Kontaktni centrum
Gahurova 1563/5, Zlin, 760 01
Tel.: 774 256 540

Bc. Tereza Kristova
www: https://podaneruce.cz/centra-

sluzby/kontaktni-centrum-ve-zline/

Psychiatricka 1é¢ba
Dlouhé 4215, Zlin, 760 01
Tel.: 577 439 190

MUDr. Martina Racinska
www: http://psychiatrie-

zlin.webnode.cz/

Nasledna péce a doléCovani
Breznice 88, Zlin, 760 01
Tel.: 774857581

Jiti Marecek
www: http://www.rtkgrunt.cz

www: http://www.podaneruce.cz/

Spole¢nost Podané ruce, o. p. s.

Terénni prace

Gahurova 1563/5, Zlin, 760 01
Tel.: 774 256 510

na FB: Streetwork Zlinsky

Bc. Ondrej Mikulasek

www: http://www.psychoce

AT ambulance

Osvoboditelt 91, Zlin, 760
01

Tel.: 577 220 634, 737
038 850
MUDr. Pavel Kone¢ny

ntrumzlin.cz
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MADIO, z. s.

Primarni prevence
Kvitkova 3687, Zlin, 760 01
Tel.: 790347646, 577775522

Mgr. Gabriela Sustkové

Protidrogovy koordinator

Magistrat mesta Zlina, Zarami 4421,

Zlin, 760 01
Tel.: 577 630 393

Mgr. Vlasta Skopova
www: https://www.zlin.eu/

Protidrogovy koordina-

tor

MéU Valasské Klobouky,

Masarykovo namésti 177,

Vala$ské Klobouky, 766
01

Tel.: 577311 133

Mgr. Ludmila Cmajdalkova
www: http://www.valasskek

lobouky.cz

Protidrogovy koordinator
MeU Vizovice, Nébrezni 993,
Vizovice, 763 12

Tel.: 777 471 157

Mgr. et Ing. Vladimir Nedbal
www: http://www.mestovizovice.cz/

Protidrogovy koordinator

M&U Luhadovice, Masarykova 137,
Luhacovice, 763 26

Tel.: 577 197 461

Bc. Renata Jordanova
www: http://www.mesto.luhacovice.cz/

Protidrogovy koordina-

tor

Me&U Otrokovice, nam. 3.
kvétna 1340, Otrokovice,
765 23

Tel.: 577 680 276

Bc. David Spendlik
www: http://www.otrokovic

€.Ccz

Tabulka 5 — Seznam pracovist’ ve Zlinském kraji
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Informovany souhlas ucéastnika vyzkumu
Vézeny pane, vazena pani,

V souladu se zasadami etické realizace vyzkumu Vés zddam o souhlas s Vasi ucasti ve

vyzkumném projektu v ramci mé bakalarské prace.
Nazev projektu: Faktory vedouci k 1€¢bé zavislosti na pervitinu

Resitel problému: Natéalie Ritterovd, email: natalie.matusu@seznam.cz, tel.: +420

737463395

Nazev pracovisté: Univerzita TomaSe Bati ve Zliné Fakulta humanitnich studii,

Stefanikova 5670, 760 01 Zlin, Ceska republika

Vedouci prace: Mgr. Radana Kroutilova Novéakova, email: kroutilova@utb.cz, tel.: +420

576037304

Cil vyzkumu:Hlavnim cilem prace je popsat, z jakého divodu se zavisli rozhodli pro

1écbu zavislosti na pervitinu.

Popis vyzkumu: Rozhovor se wuskuteCni v prostoru znamému respondenttim.
Respondentiim budou poklddany pfedem ptipraveny otazky. Odpovidat budou na otazky,
na které budou chtit svobodné odpovidat. Doba trvani rozhovoru bude zaviset na
odpovédich a otevienosti respondentli. Rozhovory budou ptepisovany do pisemné formy.
Vysledky budou slouzit pouze pro ucely této bakalaiské prace. Kazdy respondent bude
oznacen pismenem, abychom zabranili zneuziti dalsimi osobami. Ml¢enlivost se vztahuje

na veskeré skute¢nosti, které se behem vyzkumu dozvime.

Datum a podpis
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ROZHOVOR N

1.V Dobry den N, predstavila byste se mi a néco malo o sobé Fekla?

N: Dobry den. Jmenuji se N je mi 26 let. Mam syna. Mezi mé zaliby patii sport, jezdectvi,

pratelé a rada si zajdu na néjaky fest'ak.

2.V V kolika letech jste se dostala k drogam?
N: V 18 nebo 19.

3.V Jak jste se k drogam dostala?

N: Na akci. M¢€li jsme partu a chodili jsme spolu na akce. Davali jsme si pfilezitostné¢ ma-

rihuanu. A jednou se to prosté zvrtlo. Ze to ,.jen* zkusime.
4.V Nebala jste se drog, kdyz jste védéla o jejich negativnich ucincich?

N: Na zacatku tam respekt byl. Ale asi nikdo si nemysli, Ze to bude jeho pfipad a stane se
zavislym tak jako ja. Lidi vi, co se mtize stat, ale nikdo si ani ve zlém snu nedokdze pied-

stavit, o co vSechno miize pfijit.
5.V Uvédomovala jste si, Ze jste zavisla?

N: Porad jsem si myslela, ze to mam pod kontrolou. Rodice mi pak ale promlouvali do
duse. A ja pochopila, Ze jsem asi uz za hranici toho, co je pod kontrolou nebo ne. A roz-

hodla se pro 1écbu.
6.V Jak dlouho abstinujete?
N: Bude to ptes 3 roky.

7.V  Popiste z jakého divodu, jste se rozhodli pro 1é¢bu?

N: UZ mi z toho zacinalo hrabat (smich), opravdu... Pocitovala jsem vztahovacnost, sti-
homanii, takova ta klasika.

8.V Kdy se tato vztahovacnost projevovala, a jak Vam to ovliviiovalo Zivot?

N: Kdyz uz jsem toho brala moc a dlouhodobé. Méla jsem pravé tyto stavy. Zivot mi to
ovlivnilo negativné.

9.V Jak negativné?

N: Nebyla jsem to ja. Ublizovala jsem svému okoli, nikdo mé nezajimal.

10. V MiiZete mi bliZe popsat, jak jste ubliZovala svému okoli?



N: Byla jsem bezohlednd, nezajimalo m¢, ze tim nékomu ublizuju svym chovanim a jed-
nanim. Lhala jsem, kradla...Neni to pfijemné na to vzpominat.

11. V Jaka je VaSe zkuSenost s 1é¢bou?

N: Velmi pozitivni. Jedny z nejhez¢ich 3 mésici mého zivota.

12. VA miiZete mi Fict, v ¢em byla pozitivni?

N: Zménilo mé to. Méla jsem chut’ byt lepsi ¢lovek a paradoxné pravé diky drogam jsem
mela v sebe i svét lepsi viru. Takze v 1éCeni jsem byla odhodlana a stale pozitivni. Trapila
jsem se tam asi jen prvni dva tydny, nez jsem si zvykla.

13. V. Co Vam pfri 1é¢bé nejvice pomohlo?

N: Izolace od okolniho svéta. Pochopeni mého problému v nemocni¢nim okoli a dal§ima
pacientama.

14. V Nahrazujete si po 1é¢bé pervitin né¢im jinym? Jestli ano ¢im?

N: Ano. Velmi svate¢né marihuanou.

15. V V jakych situacich si date marihuanu?

N: KdyzZ se jdu bavit nékam na party.

16. V Byva to ¢asto a pri kazdé party nebo je to jen ojedinélé?

N: Jak jsem se jiz zmifiovala. Je to spiSe svatecni, urcité to neni pravidlo, ze kdyz jdu na
akci, tak si musim dat travu. To byva spiS 1 okolnostmi a urcité sortou lidi se kterymi na
party jdu.

17. V Sorta lidi, miiZete to specifikovat? Nebo ty okolnosti?

N: Kdyz jdu na akci, ktera je vice poklidnéjsi, tak ani néjak nemam potiebu. Ale spise asi
z&visi na spole¢nosti. Pokud jdu s partou, ktera si da travu taky tak neodmitnu. Ale asi
bych to nebrala jako nahrazovani pervitinu v tomhle ptipade¢.

18. V Pocit’ujete stale chut’ na pervitin?

N: Ano, vzpominky jsou dost intenzivni...

19. V Co byva spoustécem ?

N: Spoustécem je asi nejcastéji nuda, volna chvile. Takovy ten moment, kdy jsem v tichu
se svyma mySlenkama sama. Proto madm rdda, kdyZ mam potad co na praci a pomaha mi
k tomu 1 dité. S tim je potad co d¢lat.

20. V A v jakych situacich odolate?

N: A odolavam hlavné kviili synovi, a faktu, Ze nechci, aby mél stejn¢ zkazené détstvi jako
ja.

21. V MiZete mi priblizit, jak Vam to zkazilo détstvi?



N: Drogy mi détstvi vzaly. Misto takovych téch klasickych pubertalnich problému jsem
resila, kde se sjedem a co budeme délat. Vlastné jsem diky tomu asi i hodné brzo dospéla,
protoze s drogami pfisly i problémy, jako nedivéra, osamostatnéni se a nebyla jsem jesté
ptipravena.

22.V V ¢em jste nebyla pripravena?

N: Byla jsem zvykla, ze mi ve vS§em pomahali rodice, nebylo tomu jinak ani pfi zavislosti.
Hodné mi pomahali a stali pfi mné. Jenom ten vztah uz byl naruseny a citila jsem se hodné
sama. Dodnes m¢ udivuje, Ze m¢ naSi nevykopli... J& bych takovou trpélivost sama se se-
bou uZ asi neméla.

23.V Nikdy Vas tim nestrasili?

N: Jo, tohle bylo skoro pokazdé. Ale bylo mi to jedno. I kdyby mé vyhodili tak bych to
netesila. Clovék si vie pofadné uvédomi az je &isty. Jak $patné a sobecky jednal... BohuZel
se to vratit neda..

24.V Zménilo Vas uzivani?

N: Ur¢ité zménilo.

25.V V ¢em konkrétné Vas uzivani zménilo?

N: Ve spousté vécech pozitivnim zpisobem. Tim pozitivnim zplisobem myslim ted’ po
1€cbée, urcité ne obdobi kdyz jsem brala. Mam vétsi sebevédomi, vétsi nadhled, vEétsi viru a
nahlizim na svét vic pozitivné, nez diiv. Taky ale narusilo mou psychiku a nervovou sou-
stavu, coz pocit'uji zejména ve vypjatych situacich.

26. V MiuzZu se zeptat jak se to ve vypjatych situacich projevuje?

N: Jsem nervozni, rozt€kana, musim se uklidnit a moc nedokazu rychle reagovat potiebuju
vice Casu a hlavné klid. Jinak nejsem schopna se rozhodnout nebo néco uskutecnit.

27.V Jaky méla Vase zavislost vliv na rodinu?

N: Velmi negativné to ovlivnilo mé vztahy s rodinou. Dodnes to ma nasledky

28. V V ¢em konkrétné to vasi rodinu ovlivnilo ( vztahy, chovani..)?

N: Vztahy v mé rodin€ to ovlivnilo dost negativné a to hlavné, co se divery tyce. Brala
jsem si bez dovoleni auta, penize. Nikdo mi pak uz nevéfil.

29.V Jaké vztahy mate v rodiné ted’?

N: Jak jsem uZ odpovidala, ndsledky to ma dodnes. Rodi¢e mi odpustili, ale citim, ze jsou
vice opatrni v divéife ke mné. Naprosto je chapu a vibec se jim nedivim. UZ to, Ze se
mnou zvladli to vSechno a museli vidét své dité v téch stavech, v jakych jsem chodila do-
mi m¢ hodné¢ mrzi.

30. V Rodice Vas vidali pod vlivem drogy?



N: Ano, ¢loveku je uplné vSechno jedno... I to jestli ho vidi rodi¢e nebo ne. Spis to, kdyz
jsem méla naptiklad dojezd kdy jsem se uz tiasla, byla nervozni, roztékana... Jsou to hod-

né neptijemné vzpominky.

31. V Jak jste se chovala pod vlivem drogy?

N: No byla jsem plné energie, euforie, jako veverka.(smich).

Ale hodné bezohlednd, sobeckd, brala jsem rodi¢im véci bez dovoleni, neméla jsem

v ni¢em zabrany. Prosté jsem si délala jen to, co bylo nejlepsi pro me¢ samotnou pro nikoho

jiného. Je mi ted’ toho lito. A doufam, Ze moje dité tohoto uchranim.

32. V Takze, byste chtéla o vasi zavislosti synovi Fict?

N: Urcité ano. Kdo jiny by mu mél otevtit o¢i nez ja. (smich).

Prosla jsem si peklem, a myslim si, ze by se o tom v§em mé¢lo hodné¢ mluvit. Dne$ni déti

maji povolené hranice a zabrany Vidim to ve svém okoli. Experimentuji s drogami velmi

brzo a ve velmi mladém véku. Proto doufdm, ze se mi podafi moje déti pfed drogami

uchranit.

33. V Chtéla by jste mi jeSté néco Fict nebo dodat?

N: Asi ne. Je to ob¢as hodné tézké vzpominat na tohle Spatné obdobi. Ale jsem rada, ze

jsem Vam n¢jak mohla byt ndpomocna.

34.V V tom pripadé Vam moc dékuju, a preju hodné uspéchi do dalSich let. Méjte
se hezky.

N: Také Vam moc dekuji. A snad nékdy nashledanou.



Otazky k rozhovoru

1. Dobry den, pfedstavil/a byste se mi a néco malo o sobé fekl/a?

2. V kolika letech jste se dostal/a k drogam?

3. Jak jste se k drogam dostal/a?

4. Nebal/a jste se drog, kdyz jste védél/a o jejich negativnich ucincich?
5. Uvédomoval/a jste si, ze jste zavisly/a?

6. Jak dlouho abstinujete?

7. Popiste z jakého diivodu, jste se rozhodl/a pro 1écbu?

8. Jaka je VasSe zkuSenost s 1éCbou?

9. Co Vam pfti 1é€be nejvice pomohlo?

10. Nahrazujete si po 1é¢bé pervitin nécim jinym? Jestli ano ¢im?
11. Pocit'ujete stale chut na pervitin?

12. Co byva spoustétem?

13. A v jakych situacich odolate?

14. Zménilo Vias uzivani?

15. V ¢em konkrétné Vas uzivani zménilo?

16. Jaky méla Vase zavislost vliv na rodinu?

17. V ¢em konkrétné to vasi rodinu ovlivnilo (vztahy, chovéani...)?
18. Jaké vztahy mate v rodin¢ ted™?

19. Rodi¢e Vas vidali pod vlivem drogy?

20. Jak jste se choval/a pod vlivem drogy?

21. Chtél /a byste mi jesté néco fict nebo dodat?

22. V tom piipadé¢ Vam moc dékuju, a preju hodné uspéchii do dalSich let. Mé&jte se hezky.



