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Abstrakt:

Vychodiska: Uzivani navykovych latek mladistvymi je stale aktudlni téma. Této
problematice byla vénovana spousta praci a vyzkumi, ale piesto existuje mnoho otazek,
které je potieba zodpovedét.

Cil prace: Analyzovat vypravéni divek z diagnostického tistavu, zkoumati roli tématu
drog v zivotnich ptibézich, rozebrat 1écbu a pobyt v diagnostickém tustavu a také mimo né;.
Zamgéftit se na reflexi, ktera ma klic¢ovou roli v celé praci. Popsat schopnost nahledu na sebe
sama u uvedenych respondentek. Polozit si otdzku, zda jsou divky po tak negativnich
zkuSenostech schopny si vzit ponauceni ze svych chyb, ucinit zavéry a fidit se jimi
1 v budoucnosti.

Metody: Pomoci polostrukturovanych rozhovor popsat zivotni pfibéhy divek od
nejran¢jSich vzpominek az do soucasnosti. Konkrétni rozhovor je vhodnym néstrojem
k docileni autenti¢nosti ve vypravéni respondentek.

Vysledky: Po zpracovani rozhovorl byl zjistén ve vSech piibézich vliv konkrétnich
opakujicich se patologickych faktor(, které se podilely na vzniku zéavislosti u klientek
diagnostického ustavu. Nejcastéjsimi faktory byly nefunkéni ¢i absentujici rodinné zazemi,
patologické prostiedi, ve kterém divky vyrastaly a dospivaly, neustdld pfitomnost
navykovych latek v jejich Zivotech. Divky mély zavislé rodice €1 blizké osoby.

Ziskéana data byla seskupena do Ctyf kategorii, a to Rodinné zdzemi, Prostiedi,
Navykovée latky a Reflexe. Kategorie byly detailn€ popsany s ptfidanim citaci z rozhovort.
Propojila se tak teorie s praktickou strankou vyzkumu.

Posledni kategorie se tykala kli¢ové otazky reflexe a schopnosti divek reflektovat své
chovani, a to ucinit zavéry a ponaucit se ze svych chyb. Bylo potvrzeno, ze divky jsou
schopny ndhledu na sebe sama a svoje chovani. Dokdzi uznat chyby a vzit si z nich
ponauceni.

Zaveér: Divkam byla nabizena a poskytnuta profesiondlni adiktologicka péce v
riznych forméch, jako jsou napf. skupiny, individudlni konzultace. Téméf vSechny
respondentky byly léeny v jinych zafizenich, napt. psychiatrické 1écebny. Divky jsou
schopny reflexe tématu zavislosti.

Klicova slova:

Zavislostni chovani, 1écba zavislosti, diagnosticky ustav, analyza drogové Kkariéry,
biograficky ptib¢ch.



Abstract

Background: The topic of substance abuse by adolescents has long been relevant. A lot of
work and research has been devoted to this issue, but there are still many questions that need
to be answered.

Aim of the work: The analysis of the stories of girls from the diagnostic institute, the research
of the role of the topic of drugs in life stories, the analysis of treatment and stay in the TT and
also outside the diagnostic institute. The key role of the whole work is played by reflection,
the ability to look at oneself in the mentioned respondents. The question of whether girls are
able to learn from their mistakes, draw conclusions and follow them in the future after such
negative experiences.

Methods: The usage of semi-structured interviews to describe the life stories of girls from
the earliest memories to recent times. Specifically, the interview is a suitable tool for
achieving authenticity in the narration of the respondents.

Results: After processing the interviews, the influence of specific and recurring pathological
factors in all stories that contributed to the emergence of addiction in the clients of the
diagnostic institute was found. The factors were specifically: a dysfunctional or absent
family background, a pathological environment in which girls grew up and matured, a
constant presence of addictive substances in their lives, the dependent parents or the loved
ones.

The obtained data were grouped into 4 categories: Family Background, Environment,
Addictive Substances and Reflection. The categories were described in detail with the
addition of citations from interviews to link the theory with the practical side of the research.

The last category concerned the key issue of reflection and the ability of girls to reflect on
their behavior, draw conclusions and learn from their mistakes. It has been confirmed that
girls are able to see themselves and reflect on their behavior, they can also acknowledge their
mistakes and learn from them.

Conclusion: Girls were offered and provided with professional addictology care in various
forms: group and individual consultations. Almost all respondents were treated in other
facilities, such as a psychiatric hospital. Girls are able to reflect on the topic of addiction.

Key words:

Addicted behaviour, treatment of addiction, diagnostic institute, drug career analysis,
biographical stories.
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1 Uvod

Tématem dané bakalaiské prace je analyza biografickych piibéht divek
z diagnostického ustavu se zaméfenim na jejich zavislostni chovani. Zavislost hraje tstredni
roli v celé praci. Citace z rozhovorii uvedené v této praci a interpretace vysledkl popsanych
v jednotlivych kapitolach mély za cil pochopit otazky, které se tykaly rozvoje a vzniku
zavislosti u vybranych mladistvych klientek diagnostického tstavu. Uzivani navykovych
latek mladistvymi je aktudlni problém, ktery ovlivituje vSechny sféry zivota. Z toho vyplyva,
ze snaha pochopit tak slozity a multifaktorialni proces vzniku a rozvoje zavislosti, hlavné
u psychicky a fyzicky nezralych jedinc, se tyka nés vSech. Patologické prvky jako zavislost
rodic¢li, nedostateCna pozornost a nezajem ze strany nejbliz§ich a nejbliz§iho okoli to vse
prinési s sebou traumata, ktera si mladistvy jedinec, jenz je vystaveny zminénym problémutim,
nese cely svij zivot. Nezavislost osobnosti se prestane rozvijet kvili vyse uvedenym prvkim.
Ptikladem je biograficky ptibéh divky, ktery detailn€ popisuje jeji Zivotni cestu. Piibc¢h
nabizi jedine¢nou moznost vidét 1 ty momenty, které posléze mohou hrat klicovou roli v
rozvoji osobnosti. Diky vypravéni je snadné pochopit osobnost vypravéce, porozumet
dalezitym faktim, udalostem a zptisobiim jejich prozivéani. Pfibéh nabizi moznost hlubsiho
pochopeni celé zivotni situace, samoziejmé, je-li zachovand podminka pravdivosti
a autenti¢nosti jak respondenta, tak posluchace.

Prace v teoretické Casti seznamuje Ctenafe se zakladnimi pojmy, které usnadnuji
pochopit jeji cile. Popisuje pojem biograficky pfibéh a jeho piinosy. Prace je pojata
z adiktologického hlediska. Vymezuje pojem mladistvy se vSemi jeho specifikacemi.
Protoze vSechny respondentky byly klientkami diagnostického tstavu, bylo vhodné popsat
ucel a cile tohoto zatizenti, tj. k ¢emu slouZi, jaké plni tikoly, jaké moznosti podpory a pomoci
muze nabidnout mladistvym.
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Téma zavislosti s sebou piinasi také alternativy terapie u mladistvych. V préci se
popisuje detoxifikace, moznost 1é¢eni na psychiatrickych oddé€lenich. Pozornost je vénovéana
popisu zafizeni détské a dorostové ambulance. Zminéné je také detaSované pracoviste stavu
— odd¢leni s vychovné lé€ebnym rezimem, ur€enym pro mladez ohroZenou drogovou
zavislosti.

Prakticka ¢ast ma za kol interpretovat ziskana data pomoci rozboru rozhovort, které
hrély roli ve vzniku zéavislosti u divek a seskupit je do celkil. Jedna se o shrnuti ziskanych
poznatkd, analyzu dat a pokus o stanoveni zavér potvrzujicich teorie vzniku zavislosti u
vybranych divek.

Préace poskytuje néhled na slozité otazky tykajici se zavislosti u mladistvych, ktefi
jsou na zacatku své zZivotni cesty a uc¢i se psat sviij vlastni, originalni ptib¢h.



2 Uvod do teoretické Casti
Teoreticka ¢ast prace ma za cil popsat klicové pojmy a téma dané prace.

Prvni kapitola teoretické prace pojednava o zakladnich pojmech, jako napiiklad
o definici zivotniho pfibéhu, pojmu mladistvy a jeho specifikach, diagnostickém ustavu,
jako instituci, nahledu na problematiku z adiktologického uhlu pohledu. Jsou popsana
zahraniCni zafizeni typu diagnostického ustavu a rozdily v legislativach ustavni vychovy
v Ceské republice, Némecku a na Slovensku. Kratké shrnuti kazdé kapitoly pomize
pochopit propojenost téchto pojmu s hlavnim tématem prace.

Druhé kapitola teoretické prace se zabyva otazkou lé¢eni mladistvych v ramci détské
a dorostové psychiatrie a adiktologie. Popisuje zafizeni, kterd poskytuji odbornou péci
mladistvym se zavislosti na navykovych latkach. Jedna se o charakteristiky detoxifika¢ni
jednotky s popisem jejiho ucelu, chodu a pribéhu detoxikace, o psychiatricka détska
a dorostova odd¢leni a také o détskou a dorostovou adiktologii.

Téma zavislosti u mladistvych neni nové. Touto problematikou se zabyvaji odbornici
z mnoha oblasti, naptiklad z psychologie (Motivace mladistvych uzivatelll drog k abstinenci,

Mach, 2016), ze socidlni prace (Socialni prace a drogova problematika déti a mladistvych,
2020), z kriminologie (Mladez uzivajici navykové latky, Loskotova, 2017).

Ucelem teoretické Casti je usnadnit pochopeni cilii vyzkumu a jeho zaméteni.



3 Vymezeni zakladnich pojmi
3.1 Zivotni p¥ibéh
Pro pochopeni pojmu Zivotniho pfib&hu je niZze uvedena definice.

Zivotni ptibéh je zapisem, analyzou a vyhodnocenim Zivota urité osoby. Je to
chronologie vlastniho Zivota vypovidana ¢lovékem, rekonstrukce Zivota vidéna vlastnima
ocima. Slouzi vyzkumnikovi k zjisténi toho, jaké subjektivni vyznamy zdlraziovala osoba
v prubéhu svého Zzivota. Subjektivni vyznam je vlastni (od jiného Clovéka nepievzatd)
interpretace jevi. U vyzkumu Zivotniho ptibéhu tedy nejde primarné o sbirani faktt ze zivota
Cloveéka. Z fakth se rekonstruuji subjektivni vyznamy; fakta sama o sobé nejsou cilem, ale
prostfedkem vyzkumu (Gavora, 2000).

Svou formou je zivotni pfibéh narace, vypravéni. Je to pravdépodobné
nejptirozenéjsi zplsob lidského vyjadfovani. Odbornici, ktefi se zaobiraji vyzkumem
lidského ptibéhu, se domnivaji, Ze lidska zkuSenost je v podstaté vypravécska zkuSenost.
Lidé Ziji své pfibchy, jsou vlastné ,,organismy vypravéjici ptibéhy“. Odbornici se dale
domnivaji, ze jeden z nejlepSich zplsobli vyzkumu clovéka je analyzovéani této lidské
zkuSenosti zakodované v ptibézich (D. J. Candinin & F. M. Connelly, 1991).

StéZejnim znakem takto zamétenych vyzkumu je skute¢nost, ze nam v nich nejde az
tak o ziskavani n¢jakych konkrétnich informaci, fakt ze zivota, ale spiSe o postizeni smyslu,
vyznamu, ktery témto faktiim jedinci ptikladaji a to, jakou roli hraji riizné Zivotni zkusenosti
pfi formovani prozivani a jednani téchto jedinct. Pfitom zaroveil musime brat zfetel na to,
ze sdélovani, formulovani Zivotniho piibéhu ma selektivni charakter. Jedinec se snazi
postihnout nejvyznamnéjsi udalosti, osoby ¢i vztahy ovlivitujici dle jeho minéni jeho Zivot,
coz mimo jiné vychazi i ze selektivni povahy lidské paméti (Rossiter, 2002).

Popis Zivotniho pfib&hu je unikatni metodou nahledu do hlubin osobnosti ¢lovéka.
Diky rozboru jednotlivych ¢asti rozhovoru a jeho zkoumani lze zjistit dopady jistych
okolnosti a udalosti na dalsi pribeh zivotni cesty divek z diagnostického ustavu. Detailni
analyza umoziiuje nahlédnout do eventualnich pfi¢in pfijeti téch ¢i onéch feSeni. Poméha
nahlédnout na vyznamné Zivotni momenty a jejich dopady na vyvoj Zivotni cesty. Rozhovor
také nabizi retrospektivni perspektivu pro respondenty. V okamziku vypravéni se nabizi
moznost sebereflexe a ndhledu na sebe sama a své chovani. Mira sebepoznani zéalezi na
specifikdch osobnosti, jeji vyspélosti a moralni zralosti.

3.2 Adiktologické hledisko

Jelikoz se celéd prace zabyva rozborem piibéhti mladistvych divek z diagnostického
ustavu se zaméienim na jejich zéavislostni chovani, je namisté¢ uvést kratkou definici
adiktologie a zavislosti.

Adiktologii chdpeme jako transdisciplinarni obor, ktery se zaméfuje na prevenci,
1é¢bu a vyzkum uzivani navykovych latek a jinych forem potencialné zavislostniho chovani,
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jejich dopadii na jedince, na spolecnost a na socialni reintegraci osob, které v dusledku
takovych forem chovani stradaji (Kalina a kol., 2015).

,Zavislost je onemocnénim, které postupné vede k naruseni télesnych, psychickych
1 socialnich funkci® (Vagnerova, 2004).

Zavislost a jeji dopady na Zzivot jsou klicovym bodem celé prace. Popis metod
a pristupti v fesSeni otazek zavislosti u mladistvych klientek tistavu jsou hlavnimi tématy
kapitol prace. Adiktologie jako obor nabizi unikatni moznost nahledu na téma zavislosti ze
vSech stran, ponévadz spojuje v sobé mnoho disciplin umoziujicich chapani a analyzu
zkoumané problematiky z globalniho hlediska.

3.3 Vymezeni pojmu mladistvy

Pro vysvétleni pojmu mladistvy je pouzita citace zdkona ¢. 218/2003 Sb. uvedeného
nize.
Zakon ¢. 218/2003 Sb., o odpovédnosti mladeze za protipravni ¢iny a o soudnictvi

ve vécech mladeze a o zméné nékterych zadkonu (zdkon o soudnictvi ve vécech mladeze)
vymezuje pojem mladistvy:

Mladistvym je ten, kdo v dobé spachani provinéni dovrsil patnécty rok a neptekrocil
osmndcty rok svého véku; ma se za to, ze mladistvym je i ten, kdo v dob¢ spachani provinéni
dovrsil patnacty rok véku, ale u néhoz neni mozné bez diivodné pochybnosti urcit, ze v dobé
spachani provinéni piekrocil osmnacty rok veéku.

Pojem mladistvy specificky udava smér prace tim, Ze zuzuje rozbor na konkrétni

kategorie mladistvych divek se vSemi dalezitymi prvky.

V mladistvém veéku se odehravaji klicové momenty Zivota, toto obdobi zahrnuje
pubertu, prvni zamilovani, zklamani a u¢i jedince se s takovymi situacemi vyrovnavat. Dany
vek je specificky v otdzkach rozvoje osobnosti, ziskavani roli ve spoleCnosti a s tim
spojenymi riziky vzniku patologickych vzorct chovani.

3.4 Diagnosticky ustav

Umisténi do diagnostického ustavu je jednim z radikélnich feSeni patologického
chovani mladistvych. Umisténi mladistvého do jakéhokoliv zafizeni znamena vytrhnuti z
jeho ptirozeného prostiedi, coz mlze zplsobit silné trauma, negativni rezidua, ktera
mladistvého mohou doprovézet po cely jeho zivot. Umisténi do diagnostického tstavu
predchazi spoluprace rodiny se Skolou, nejCastéji se Skolnim psychologem ¢i tfidnim
ucitelem. Do feSeni vychovnych problémi v rodin€ se také zapojuje organ socidlné-pravni
ochrany ditéte (OSPOD), ktery je odborem zabyvajicim se péci o déti a mladez piisluSného
povéteného méstského tifadu. Organ ma za ukol zastupovat z4jmy ditéte ¢i mladistvého v
fizenich, v nichz se rozhoduje o nezletilych. Jde o ukoly jako naptiklad, komu bude dité

sveéteno do péce, €i urCovani vyse vyzivného ¢i upravovani styku s rodici.
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Teprve v situaci, kdy veskeré snahy o feSeni problémi v rodiné nejsou efektivni a
nepiinasi o¢ekavané pozitivni vysledky, pfichdzi v ivahu umisténi mladistvého do zatizeni
typu diagnostického ustavu.

Pro vysvétleni pojmu diagnosticky ustav bude uveden uryvek ze zdkona
¢. 109/2002 Sb., ze dne 5. tinora 2002 o vykonu tstavni vychovy nebo ochranné vychovy ve
Skolskych zatizenich a o preventivné vychovné péci ve skolskych zafizenich a o zméné
dalsich zékont:

Diagnosticky ustav pfijima déti s nafizenym ptfedbéznym opatfenim, nafizenou
ustavni vychovou nebo ulozenou ochrannou vychovou; déti s ulozenou ochrannou vychovou
také na zaklad¢ vysledkli komplexniho vysetieni, zdravotniho stavu déti a volné kapacity
jednotlivych zatizeni umistuje do détskych domovt se skolou nebo vychovnych ustavi.

Nekteré typy ustavt dle potfeb ditéte mohou plnit ukoly. Napiiklad diagnostické,
které spocivaji ve vySetieni rovné ditéte formou pedagogickych a psychologickych ¢innosti.
Vzdélavaci, ve kterych se zjisStuje trovenn dosaZenych znalosti a dovednosti. Stanovuji se
a realizuji specifické vzdélavaci potieby v z4jmu rozvoje osobnosti ditéte. Terapeutické,
které prostfednictvim psychologickych a pedagogickych ¢innosti sméfuji k napraveé poruch
v chovani ditéte a v jeho socidlnich vztazich. Vychovné a socialni, vztahujici se k osobnosti
ditéte, k jeho rodinné situaci a nezbytné socidlné-pravni ochrané déti; podle potieby
zprostiedkovavaji zdravotni vySetfeni ditéte. Organizacéni, souvisejici s umistovanim déti do
zafizeni v izemnim obvodu diagnostického ustavu vymezeném ministerstvem, popiipadé
1 mimo uzemni obvod; spolupracujici s organem socidlné-pravni ochrany déti pfi ptiprave
jeho navrhu na natfizeni predbézného opatfeni, které bude vykondvano v diagnostickém
ustavu nebo v jiném zafizeni a pii ptipravé vyjadieni pro soud ohledné¢ urceni zatfizeni pro
vykon ustavni vychovy, do kterého mé byt dit€ s nafizenou ustavni vychovou umisténo.
Koordinaéni, smétujici k prohloubeni a sjednoceni odbornych postupti ostatnich zatizeni
vramci uzemniho obvodu diagnostického tustavu, k ovéfovani jejich ucelnosti a ke
sjednoceni sou€innosti s organy statni spravy a dal§imi osobami, zabyvajicimi se péc¢i o déti.

Rezervami ustavni vychovy jsou: neosobni pfistup z divodu poctu klientek na
jednotlivych oddé€lenich a poctu persondlu, nedostatek individualni prace s klientkami
v ramci sestavovani a posléze plnéni jejich individualnich plant. Kli¢ovym faktem vsak je,
ze 74dnd instituce nemuze plné¢ nahradit zékladni rodinu a jeji roli. Organizace Ustavni
vychovy hovofi sama za sebe. Zadny diagnosticky tstav nikdy plnohodnotné nenahradi
rodinu ve vSech aspektech. Vztahy v rodin€ se nedaji srovnavat se vztahy v ustavu. Instituce
v zivoté klientek velmi Casto zastava formdlni roli. Plni funkci nadhrady za afunkéni rodiny
pocinaje procesem umisténi do Gstavu na zakladé rozhodnuti soudu a konce pfemisténim
klientek do jinych zafizeni ¢i piredanim do péce piibuznym. Celd situace je extrémné
neosobni, formalni a zbavena emoci.

Pobyt jedince v ustavu ovliviiuje nejen jeho psychiku z aktualniho i nasledného
hlediska, jeho ukonc¢eni ptfedstavuje i jakousi vychozi pozici pro zZivot, ktera je v mnohém
handicapovéna (Kubova, 2006).
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Pro porovnani je nize uveden kratky popis systému ustavni péce na Slovensku
a Némecku.

Slovensko
Ustavni péée (stavna starostlivost)

Umisténi ditéte do ustavni péce nafizuje soud, stejn¢ jako v CR. Soud nafizuje
ustavni vychovu v ptfipad€ vazného ohrozeni ditéte a nezletilého, pokud jiné opatfeni nevedla
k napravné situaci.

Na Slovensku roli diagnostického ustavu plni diagnostické centrum. Jedna se také
o $kolské zafizeni. Stejné jako CR slovenska diagnostickd centra pfijimaji déti i na
dobrovolné pobyty na zaklad¢é rozhodnuti zdkonnych zastupcii a s jejich souhlasem, ¢imz
plni roli ¢eskych stfedisek vychovné péce. Diagnostické centrum tvoii zpravidla jedna
budova.

Diagnosticky Ustav (diagnostické centrum)

Je odborné diagnostické pracovisté, podilejici se na procesu adaptace ditéte na
instituci, snizovani ,,handicapu® déti a pfipravé na podminky v nasledné ustavni nebo
rodinné pé¢i (UPSVaR). Kazdé dité s nafizenou Gistavni vychovou musi projit diagnostickym
centrem. Na Slovensku je mozné realizovat psychologickou a specialné pedagogickou
diagnostiku v ramci krizovych center (Zdakon o socialnem pomoci ¢.195/1998 Z.z.) nebo
v détskych domovech ve specialnich diagnostickych skupinach. Stejné tak jako v krizovych
centrech je v détskych domovech umoZznéno realizovat vychovnd opatieni (Zdkon
o socialno-pravnej ochrane a socialnej kuratele ¢.305/2005 Z.z..) (HalaSova, 2012).

Dle Skoviery (2007) se funkce diagnostickych center supluji a oslabuje se tak
vyznam center pro déti do 15 let. To mlZe mit i vliv na Grovei kvality odborné diagnostiky.

Némecko

V Némecku je péce o vychovu ditéte mimo rodinu rozdélena do tii hlavnich forem
pomoci. Pomoc orientovana na rodinu, kam spadaji vSechny formy péstounské péce a patii
péstounské rodiny, profesionalni péstounské rodiny a péce pfibuznych; Pomoc orientovana
na skupinu, zahrnujici vychovu v rodin€ a zvlastni opatrovnické formy, kam patii vychovna
mista, coz je profesiondlni doméci péce v rodinach, détské domovy, skupiny, opatrovnické
bydleni pro jednotlivce; Pomoc orientovand na jednotlivce, kde se jedné o formu intenzivni
socialné pedagogické péce o jednotlivce.

Na rozdil od Ceské republiky je systém Gstavni péée v Némecku v kompetenci
jednoho ministerstva.

Oproti CR, kde existuje jediny systém péée pro celou republiku, v Némecku mé
kazda spolkova zemé svlij systém tstavni péce.

V Cesku zpravidla dité béhem Zivota vystiida vice zafizeni, kdezto v Némecku dité
je Casto po celou tstavni vychovu v jednom zatizeni (Baltag et al., 2017).
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4 Léceni mladistvych v ramci adiktologické problematiky

4.1 Detoxifikace

Klientky diagnostického ustavu Casto pred ¢i po nastupu do Gstavu vzhledem k jejich
aktivnimu uzivani navykovych latek jsou povinné absolvovat detoxifikaci v detoxifikacnich
centrech ¢i detoxifika¢nich jednotkéch.

Detoxifikace je 1éCebna metoda, jejimz smyslem je zastavit uzivani drogy u zavislé
osoby a pfi niz jsou minimalizovany symptomy odvykaciho syndromu a riziko poskozeni.
Nasleduje po detoxikaci, kterd je definovana jako postup, jehoz smyslem je zbavit
organismus navykové nebo toxické latky. (Kalina, 2003).

Detoxifikace je pocatkem fesSeni zavislostnich problémii. Pfedtim, nez se poskytne
odborna péce se zamétenim na chovani a uvédomovani, je nutné organismus od navykovych
latek ocistit. Teprve po absolvovani detoxifikace je mozné uvazovat o dalSich krocich, jako
napiiklad tstavni 1écba, Gstavni vychova atd.

4.2 Détska a dorostova adiktologie a psychiatrie

Klientky ustavu maji ve své anamnéze zminénou adiktologickou problematiku.
Béhem pobytu, pied pobytem a také v ramci nasledné péce po ukonceni tstavni vychovy
jsou vedeny v péci adiktologickych détskych a dorostovych ambulanci.

Pro rozklicovani pojmu détské dorostové adiktologie je nize uveden kratky popis
zafizeni a jeho struktury.

Ambulance détské a dorostové adiktologie je zdravotnickym zafizenim uzce
zamé&fenym na oblast zavislosti.

Ambulance nabizi: poskytovani zékladnich informaci v oblasti ndvykovych latek,
komplexni diagnostiku a case managment, ambulantni adiktologickou péci: individualni
a skupinovou préci, socioterapii, tréninkové a nacvikové programy, a také pomoc blizkym
osobam (adiktologie.cz, 2020).

Mladistvé divky z diagnostického tustavu cCasto absolvuji pobyty na détskych
psychiatrickych oddé€lenich nemocnic ¢i léceben. V ramci jejich mnohocetnych
patologickych prvkl v détstvi se u nich casto vyskytuji psychiatrické potize, nejcastéji jsou
jimi sebeposkozovani, nekontrolovatelné zachvaty agrese, dlouhodobé poruchy ndlad
a spanku, které pfi nedostatecné péci mohou vést ke vzniku diagnéz. Faktem je, Ze se
pottebné péce ze strany puvodni rodiny, vzhledem k jeji afunk¢énosti, divkam moc nedostava.
Nejcastéjsi diagndzy u divek v diagnostickém ustavu jsou schizofrenie, uzkosti, deprese.
NiZze jsou uvedené piriklady nemocnic, kam zpravidla byvaji posilany divky na kratkodobou
1é¢bu psychiatrickych diagnoz.

Détské psychiatrické nemocnice, které nabizeji odbornou pomoc a péci mladistvym,
jsou napt. v Opatanech, Lounech, Dobranech, Bohnicich, Opavé, Havlickové Brodé.
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Cesta Revnice

Diagnosticky tstav nabizi svym klientkdm s drogovou problematikou moznost
absolvovani pobytu na oddé€lenich ptimo uréenym pro mlédez s anamnézou zavislosti.

Cesta Revnice je odd€lenim s vychovné 1éCebnym rezimem pro mladez ohrozenou
drogovou zavislosti. Je detaSovanym pracovistém Diagnostického tstavu, kam mohou byt
klientky pfemistovany.
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Shrnuti teoretické ¢asti

Teoreticka ¢ast dané prace slouzila jako mustek k pochopeni zakladnich pojmi
tykajicich se problematiky zavislosti u mladistvych divek z diagnostického ustavu. Popsany
byly pojmy zivotni ptibeh, mladistvy, zminéno bylo adiktologické hledisko, kde bylo
popsano adiktologiecké zafizeni poskytujici odbornou pomoc détem a mladistvym.
Nasledovala charakteristika definice mladistvy se vSemi jeho specifikacemi, vymezeni
pojmu diagnosticky tustav, byl ptfedstaven také jeho chod a plnéni jednotlivych tukola.
Ptiklady struktury ustavni péce, které byly popsany v Némecku a na Slovensku.

Poté bylo popséano 1é¢eni mladistvych divek v ramci adiktologické problematiky.
Jednalo se o popis detoxifikatniho zafizeni s jeho pribéhem a ucelem. Dale pak byly
zminény moznosti 1é€by mladistvych na oddélenich détské a  dorostové
psychiatrie, v adiktologické ambulanci, poslednim byl popis detasovaného pracovisté s
vychovné 1ééebnym rezimem pro mladeZ ohrozenou drogovou zavislosti Cesta Revnice.
Vsechna tato zafizeni jsou mista, kde se pravidelné poskytuje odborna 1ékatska a specidlni
péce mladistvym divkam z diagnostického tstavu. Ten s témito zatizenimi dlouhodobé¢ a
aktivné spolupracuje, coz umoziuje velmi v€asnou a potiebnou intervenci.

Vymezeni zékladnich pojml v teoretické Casti usnadnilo pochopit vyzkum
a praktickou ¢ast této prace, ve které se jiz detailn¢ zkoumaly konkrétni prvky chovani
mladistvych divek, jejich osudy, prozivani a dopady uzivani drog na jejich osudy.
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5 Prakticka (vyzkumna) ¢ast

5.1 Cil prace

Cilem této prace bylo pomoci polostrukturovanych rozhovora zanalyzovat:

biografické vypravéni divek z DU

témata drog ve vypravéni divek

reflexi 1écby a pobytii v pobytovych zatizenich

reflexi tématu zavislosti a nahledu na n¢j

Dana prace ma také za ukol zmapovat opakujici se patologické vzorce chovéni
vedouci ke vzniku zavislosti u mladistvych divek v diagnostickém tstavu.

5.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumné otazky, vyplyvajici z vyse zminénych cilii jsou nasledujici.

1. Byly divky v souvislosti s uzivanim navykovych latek vystaveny fyzickému
a psychickému nésili?

2. Byla divkam poskytnutd odborna adiktologicka péce?

3. Byly divky léceny na psychiatrickych oddélenich a v jinych neadiktologickych
zafizenich?

4. Jsou divky z DU schopny reflektovat téma zavislosti a ndhledu na n&j?

5.3 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor byl utvofen na zdklad€ rozhovorti s osmi respondentkami.
Ziskani podkladl pro tuto praci bylo mnohem jednodussi diky tomu, Ze autorka pracuje
v diagnostickém tstavu pro mladistvé divky.

Pro volbu respondentek byla pouzita metoda zdmérného vybéru, kdy byly tcastnice
vyzkumu predem vybrany dle predem stanovenych kritérii. Nasledujici kritéria byla
zavislost na navykovych latkach, patologické rodinné zazemi, ¢i jeho absence. Autorka
pouzila prosty zdmérny vybér, ktery je podle Miovského (2006) nejjednodussi metodou
zdméerného vybéru, uplatiiovany v ptipadé¢ mensiho mnoZzstvi respondentt.

Kazdy rozhovor s respondentkami trval dostatecné dlouho (ptiblizn¢ 45—75 minut),
zhruba v poloving rozhovoru byl zpozorovéan pokles pozornosti, inkoherentniho vypravéni
a znamky Unavy. Velkou vyhodou byl jiz diive navazany divérny vztah (asistent pedagoga
x klientka) s divkami v DU.
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5.4 Metody tvorby dat

Vyzkum byl proveden s vyuzitim  polostrukturovanych  rozhovord.
»Polostrukturovany rozhovor (t€Z rozhovor pomoci navodu, polostandardizovany, c¢aste¢n¢
fizeny rozhovor, anglicky semistructured interview) je metoda kvalitativniho sociologického
vyzkumu. Jako metoda sbéru dat byla zvolena koncepce hloubkového rozhovoru. Vyhodou
této metody je zachyceni jejich vypovédi v autentické podobé* (Svaticek & Sed'ova, 2014).

Polostrukturovany rozhovor nabizel moznost doplnujicich otazek, které se tykaly
oblasti rodiny, vztah ve Skole, bliz§iho okoli a kvality mezilidskych interakci.

Autorka se béhem kazdého rozhovoru vzdy dotazala na obé vySe uvedené oblasti.
Otazky byly pokladany ve stejném potadi. Usnadnénim byl jiz dfive navazany vztah
s respondentkami. Nutné bylo pouze ptredstavit vyzkum, jeho ucel, dale ze rozhovory budou
nahravéany na diktafon, nasledné pfepsany a po ukonceni vyzkumu budou nahravky smazany.
Dulezitym bylo pfed zahdjenim rozhovoru ujisténi se v tom, Ze respondentce bylo zajisténo
klidné a bezpecné prostiedi pro sdileni velmi divérnych informaci (Miovsky, 2006).

5.5 Metody analyzy dat

Pfi interview byly divky dotazovany dle pfedem strukturovanych otazek. Jejich
odpovédi byly zaznamenavany na diktafon. Jak uvadi Miovsky (2006), audiozdznam ma
»hespornou vyhodu v komplexnosti zdznamu a v jeho autenti¢nosti®. Transkripce byla
zvolend jako ptfevedeni sebranych audiozaznamii do textové podoby. Pro zachovani
pfesnosti a autenticity zdznamu byla zvolena technika kontrola transkripce opakovanym
poslechem (Miovsky 2006). Pro zjednoduseni ziskanych materiald bylo pouZito oteviené
koédovani, pomoci kterého byl text rozdélen do jednotek. U jednotek, které se v rozhovorech
vyskytovaly vicekrat, byla zvolena pojmenovani a posléze tato pojmenovani byla spojena
do kategorii.

5.6 Limity prace

Kli¢ovym limitem dané prace je mozné zkresleni vypovédi respondentek.
Respondentky mohly vyli¢it své piibéhy v neuplné a nedostatecné vystizné forme, ptitom
nezachovat celistvost jejich Zivotniho ptib&hu.

Obavy ze stigmatizace pro divky byly minimalni ¢i se vlibec neprojevily. Valna
vétsina z nich jiz pied nastupem do DU absolvovala n&jakou formu intervence, poradenstvi,
¢1 1éCby, pti kterych mnohokrat vypravély o sobé€. Proto pti rozhovorech nebyly znamky ani
naznaky dyskomfortu ¢i pocit studu. Nehledé€ na to, byl u kazdého rozhovoru zminén ucel
sbéru dat a zpiisob naklddani s nimi a dale byla zdlraznéna anonymita.

JelikoZ nebyla moZnost detailniho ovéfeni pravdivosti a hodnovérnosti Zivotnich
ptibehtl, autorka pfi rozhovorech spiSe spoléhala na vliv jiz navazaného divérného vztahu s
divkami. Zminéno bylo praveé podrobné ovéfeni, jelikoz zdkladni udaje a informace autorka
méla k dispozici diky zaméstnaneckému poméru v diagnostickém utstavu. K nahlédnuti byly
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spisy vSech respondentek, kde si autorka mohla ovéfit, zda vypovédi divek odpovidaji realité
a zda néjaké klicové udalosti naopak nebyly utajené. Také jako moznost existovala
konzultace s psychologem respondentek.

Dalsim piikladem limitu prace miize byt uvedena vnitini motivace divek, spocivajici
v cilené spolupraci ve vyzkumu s vidinou vyhod po jejim ukonceni. Jelikoz autorka
bakalarské prace je aktudln€ zaméstnancem tustavu, divky si byly védomy, Ze jejich aktivni
spoluprace miize byt bonusem pro né v ramci jejich pobytu. Kvili ucelovému chovani
respondentek mohly byt jejich vypovédi zkreslené.

Autorka po napsani rozhovorii prozkoumala spisy divek z DU. Diky zkoumani piisla
k pfijemnému a potéSujicimu zavéru, ze vSechny divky podrobné popsaly svij Zzivot
s uvedenim vsech kli¢ovych udalosti, a naopak béhem rozhovori zaznéla informace, ktera
nebyla uvedena ve spisech, coz potvrdilo existujici miru divéry mezi respondentkami
a autorkou préace.

Téma navazani davery, zvlasté od raného détstvi s téZce traumatizovanymi divkami,
je obtiZzny a zdlouhavy proces. Je zde patrna nestabilni dynamika vyvoje vztahu. Velkou roli
hraje to, zZe autorka je v diagnostickém ustavu zaméstnand jako asistent pedagoga. Divky
danou pozici mohou vnimat a také vnimaji jinak. Autorku vidi jako predstavitelku dané
instituce, nikoliv jako n¢jakého hosta zvenci, ktery si pfisel na chvili popovidat. Dany fakt
muze hrat roli vyhody, ale také zcela naopak slouzit jako zdroj nevalidnich dat a zkreslenych
vypovedi.

5.7 Etika

Eticka stranka prace byla velmi p¥isné dodrzovana, jelikoz divky z DU ve svém dosti
kratkém Zivoté si proSly mnoha zatéZovymi situacemi. Nesou téZké dusledky ve forme
traumat a nemoci psychického razu.

Béhem sbéru dat byly dodrZzovany etické zasady, chranici respondentky:.

Vyhodou pii realizaci vyzkumu byl jiz dfive navazany davérny vztah
s respondentkami (v ramci zaméstnani autorky v DU).

Prvky zaruCovaly ochranu respondentek. Ty byly srozuméné s tim, Ze ucast
a spoluprace ve vyzkumu je na dobrovolné bazi. V ptipadé€, ze respondentky usoudi, ze ve
vyzkumu jiz necht&ji pokracovat, mohou odstoupit bez jakychkoliv disledkt. DalSim
opatfenim byl souhlas feditele ustavu a vedouciho oddé€leni s provedenim vyzkumu na
ptislusném pracovisti. Kde bylo zapottebi udélit souhlas zakonnych zastupct s provedenim
vyzkumu, tam byl souhlas zakonnych zastupct vyZzadovan. Vedoucim oddéleni byly predany
detailni informace o vyzkumu, jeho ucelu, cili a pribehu. Souhlas také zarucoval ochranu
soukromi a prav respondentek.

Divkam bylo v dostupné a srozumitelné forme vysvétleno, co je od nich pozadovano.
Po celou dobu rozhovoru byla divkadm poskytnuta moZnost a prostor na piipadné dotazy ¢i
uptesnéni v piipad¢é nejasnosti. Klicovou roli ve vysvétleni hrala mlcenlivost, ktera byla
zarucena vSem respondentkam.
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Dulezitym bodem bylo hlidani ¢asu v rozhovorech. Vzdy se jednalo pfiblizné o 45—
75 minut. Autorka se snazila respondentkdm co nejvice ptizptsobit vzhledem k pevné
danému tydennimu planu na oddéleni a osobnim aktivitam respondentek. Béhem rozhovora
nebyla respondentkam zptsobena psychicka tjma, ani ijma hmotna.

6 Interpretace vysledku
Ucelem dané kapitoly je vyklad ziskanych poznatki béhem vyzkumu.

Pomoci rozborti rozhovorti s respondentkami byly vytvofeny nasledujici Ctyfi
kategorie: Rodinné zazemi, Prostiedi, Navykové latky a Reflexe.

6.1 Rodinné zazemi

6.1.1 Rodina

Rodina je nejvyznamnéjsi socidlni skupinou pro rozvoj ditéte. Rodina poskytuje
ditéti zdroj jistoty a bezpeci. Je také zdrojem informaci a uvédomovani si své identity.
Vztahy v rodiné slouzi jako vzorovy model, ktery hraje zasadni roli v pozd¢;jsich letech. Je
fundamentem pro utvaieni vzorcti chovani. Pokud jsou disharmonické, tak zkresluji jeho
vnimani reality. Kli¢ovym prvkem pro uspéSnou adaptaci v zivoté¢ do dalSich socialnich
oblasti je pozice a uspofadani rodinného systému. Rodina dava ditéti nespocet podnéti jak
negativnich, tak pozitivnich. VSechny jsou velmi dilezité, ponévadz pomahaji vytvaret

v

primarni zkusenosti, na kterych je zavisla pozdéjsi interpretace a vnimani podnéta okoli.

Kazda z osmi respondentek byla z netplné rodiny. Vyrtstaly bez otce ¢i matky, coz
v budoucnu velmi poznamenalo jejich osudy, dynamiku mezilidskych vztahi, zvlaste
partnerskou rovinu.

Rodina ptedstavuje zékladni vzor Zivota ve spolecnosti. Interakce, odehravajici se
v rodinach, zvyky a tradice, to vSe tvoii osobnost ditéte a ovliviiuje jeho chovani v budoucnu.
Vzhledem k pifevaze ryst, které byly odlisné od piijatych rysti ve spolecnosti, dochazelo ve
vychové respondentek velmi Casto k pievzeti patologickych vzorct chovani od rodict
anejbliz§iho okoli a posléze k jejich implementaci do Zivota respondentek. Pod
patologickymi vzorci chovani v daném ptipadé bylo mysleno uzivani ndvykovych latek,
nerespektovani autorit, kradeze, promiskuita, zaSkolactvi (pasivni forma podpory, rodice
divkam dovolili nechodit do skoly, pokud se jim nechtélo, podporovali je v tom).

U vSech respondentek bylo détstvi kruté a spojené s agresi a nasilim. Bylo jim fyzicky
1 psychicky ublizovéano. Divky si nesou tézka traumata. Pro terapeuty a adiktology ptipady
dané cilové skupiny ptedstavuji vyzvu, jelikoz v sobé kombinuji spousty devastujicich
div¢ich prvkll osobnosti. Témi jsou zanedbavani rodiCovskych povinnosti, zasSkolactvi
a s tim spojené neustale jednani s OSPOD, permanentni stres, ktery neustale doprovazi divky
v men$i ¢i vétsi mife, problémy s ablzem navykovych latek, neschopnost navazat
harmonické vztahy partnerské, kamaradské, se svym okolim atd. Mladistvé divky s danym
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seznamem traumat a negativnich zkusenosti jsou naro¢nou skupinou pro terapeuty a jiné
odborniky.

6.1.2 Rodice

Rodige hraji hlavni roli v Zivoté ditéte. Napomahaji utvafet osobnost ditdte. Ukoly
rodi¢i jsou zpravidla péCe o zdravi, télesny, rozumovy, mravni a citovy vyvoj ditéte,
zajisténi vychovy a vzdélavani. Prava a povinnosti vznikaji narozenim ditéte a zanikaji,
jakmile ditétem bude pln¢ nabyta svépravnost. Rozsah a trvani rodi¢ovské zodpoveédnosti
muze zménit pouze soud.

Jak rodice, tak déti maji vici sobé navzajem prava a povinnosti. Dité ma povinnost
dbat svych rodicu.

V pripadé respondentek, ob¢ strany, tj. jak rodice, tak dité, si porusili sva prava
a povinnosti vi¢i sobé. To ve vysledku vedlo k problémiim v roding.

Vsechny divky pochazeji z netiplné rodiny, nejcastéji se jednalo o situaci, kdy rodinu
opustil otec.

Castym jevem v rodinach je situace, kde je role matky &i otce zastavana nevlastnim
rodi¢em. Je to zapii¢inéno &astou rozvodovosti v CR. S ptichodem nevlastniho rodide se
mnohem hiif vyrovnavaji divky nez chlapci. Zpravidla divky s matkou mivaji velmi diveérny
vztah. Po pfichodu nevlastniho otce do rodiny divky velmi Casto maji obavy, Ze se o jejich
vztah s matkou budou muset délit s nevlastnim otcem. Jestlize vztah dosel do bodu, kdy
dcera pievzala mnohé povinnosti matky, bude se této ztraté zvlaStniho postaveni dosti brénit.
Vyzkumy uvadéji, ze vétSina nevlastnich otcli je schopna piijmout aktivni rodicovskou
ulohu vi¢i nevlastnimu synovi, ale nikoliv vii¢i nevlastni dcefi. V rozhovorech divek jsou
¢asto zminovany konflikty prave s nevlastnim otcem z dlivodu Zarlivosti. Divky uvadély, Ze

se moc baly pfijit 1 o pfedtim naruseny a kiehky vztah s matkou.

6.1. 3 Sourozenci
Sourozenci jsou obvykle spojeni jak genetickou, tak fyzickou blizkosti.

Dtlezitym aspektem dynamiky sourozeneckého vztahu je potadi, v jakém se narodili.
Poradi ma velky vliv na dalsi osobnostni a psychologicky vyvoj ditéte.

Prvorozeny, nejstarsi zpravidla hraje roli prvniho, ¢asto stoji mezi otcem a matkou v
boji o pozornost. Rodi¢e nejstarsiho potomka doprovazeji do dospélého Zivota, podporuji ho
a davaji mu rady. Prvorozené dit& zpravidla zastava roli takzvaného druhého rodice.

Druhorozeny, prostfedni nej€astéji byva piehlizen. Prostfedni dit¢ se neumi zatadit.
Kontrola ze strany rodi¢i je Casto méné intenzivni neZ vii€i ostatnim sourozenciim.

Nejmlad§imu sourozenci se dovoluje nejvic, je opeCovavan a chranén. U nejmladSiho
naopak péce rodicii mize byt piehnana.
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Tato hierarchie utvari specifika vztahtt mezi sourozenci, naptiklad nejstarsi zpravidla
nese zodpovédnost za ostatni mladsi sourozence.

Sourozenci mivaji mezi sebou utvotenou silnou citovou vazbu. Jejich vztah mize byt
ovlivnén interakcemi v rodin€. Pfevaha patologickych interakci mezi sourozenci vede
k dysfunk¢nimu vztahu ¢i jeho naprosté absenci, jak tomu je u vSech zucastnénych
respondentek.

6.1.4 Vychova

Vychovou se rozumi piiprava jedince na spoleCenské ukoly a osobni Zivot. Jedna se
o celozivotni pisobeni na proces uceni a socializace. Skrze vychovu se pfedavaji znalosti,
postoje, dovednosti zarucujici zadklad samostatnosti a zralosti jedince.

Nize uvedené citace respondentek R1, R2 a RS maji za ukol pouze nastinit jednotlivé
patologické prvky ve vychové divek.

., Mama mizela na 14 dnii, nevarila, neméli jsme co jist, ja a bratri jsme chodili krast,
méli jsme obcasné brigady. Bratii kradli mince z kasny na PrazZském hradé, brali magnet
a vytahovali mince. “ (R1)

,Od té doby, co jsem se dokazala branit, tata mé uz nemlati. Mama se mé vzdy
zastavala a také za mé dostavala, tak jsem to vse brala na sebe. Po tom, co jsem odesla do
ustavu, doma se nikdo nemlati. “(R2)

,Zacala jsem na mamu hrozné rvat, Ze to prosté neni pravda, no a pak jsme se
s mamou tak chytly, Ze prosté jsme se s mamou porvaly a ja jsem mamu zmlatila, prosté jsem
dostala chronicky amok. “ (R5)

NejcastejSimi rizikovymi faktory u vétSiny respondentek byla chaba ¢i chybéjici
vychova, absence autority ¢i vzoru. Autoritou je minéno piebirani cizich postoji ¢i
rozhodnuti ostatnich. Autorita, kterd je zvolena divkami v parté jako ndhradni za chybéjici
pozitivni vzor v pivodni roding, je ¢asto kli¢ova v rozvoji patologickych vzorcl chovani.

6.2 Nasili

Nasili se vyskytuje v Zivoté vSech respondentek. Citace uvedené niZe nejsou moc
obsahle z diivodu, Ze maji slouzit jako kratka ukazka jejich konkrétniho Zivotniho piibéhu
arole nasili v ném.

Druhd kategorie nasili pojedndva o projevu nasili v rodiné¢ a zivote¢ vSech
respondentek.
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Nasil je vymezovéano jako jednorazové jednéni, kterym jeden c¢lovék druhému
zpusobi fyzickou silou né¢jakou Skodu (Jandourek, 2001). Piipadné jako uplatiiovani sily
k ptekonani odporu (Hartl & Hartlova, 2000).

Citace byly zvoleny na zdkladé¢ vyskyti prvki nasili v zivotnich pfibézich
respondentek. V tomto ptipad¢ se jedna o citace z rozhovort respondentek R1, R2 a R3.

,, Tata si zacal piskat, mel v rukou baterku, jelikoz jsme neméli elektrinu, tou baterkou
mé uhodil pres krk, pak mama mé vzala za nohy, stahla mé dolii a zacala mlatit motyckou
do hlavy.“ (RI)

,, Utikala jsem porad z domova, jela jsem za holkami, kradly jsme, chytla nas policie,
doma mé opét zmlatili. Mlatil mé tata i kostétem. (R2)

,,Hodila po mné sklenicku, hodila mé na topeni, méla jsem spalena zada, pak mi
hodila na hlavu taliv, strasné jsem krvacela, vzala mé do koupelny a nalila mi na to Alpu, na
to jsem ji dala pésti, poloZzila jsem ji a dokopala.“ (R3)

Naésili obracené vici sobé samému vyjadiuje imyslné sebeposkozovani nebo alespon
potencidlni sebepoSkozovani. Sebefizené nasili muize byt jak formou zamérného
sebeposkozovani, tak sebevrazednym pokusem. P&t z osmi respondentek mélo sklony
k zamérmému sebeposkozovani, tfi respondentky ze vSech si prosly pokusem ¢i pokusy
o sebevrazdu (napf. otrava 1éky ¢i pokus o ob&Seni).

Interpersonalni nasili je nésili zahrnujici domaci nasili (nesexualni povahy), sexualni
napadeni a prondsledovani (Walby & Allen, 2004). Dle WHO vétSina agresort
interpersonalniho nésili spada do vékovée kategorie 15—44 let (World report on violence and
health).

Interpersonalni nasili na détech i dospélych se povaZzuje za zavaznou formu
kriminality. V pfipad¢ divek, z osmi respondentek byly vystaveny domacimu nasili
a sexudlnimu napadeni Ctyii divky.

V kolektivnim ndsili se musi na interakcich podilet nejméné dvé osoby, které
zpusobuji poskozeni. Projeviim kolektivniho nasili je spole¢na epizodicka socialni interakce
a jsou Castecné vysledkem koordinace osob ptlisobicich poSkozeni. Pro kolektivni nésili jsou
proto dillezité vazby mezi U€astniky, jejich struktura a procesy, které mezi nimi probihaji
(Tilly, 2006). Do této Tillyho definice kolektivniho nésili nepatii Cist€¢ jednani jedince,
zplisobeni nemateridlni jmy a procesy, které se projevi aZ po del§i dob¢ a jsou nepifimé.
Musi vSak zahrnovat Sirokou $kalu socidlnich interakci. Tyto jevy popisuje Tilly jako hodné
nesourodé. Kolektivni nésili charakterizuje jako komplikované a nepiedvidatelné, presto ma
mit rizné se kombinujici podobné pticiny (Tilly, 2006). VSechny respondentky, tj. osm divek,
byly jak svédkynémi, tak ticastnicemi kolektivniho nasili.

Fyzickou Gjmou lze nazvat napi. poranéni, zranéni vétSiho rozsahu, té¢zké ublizeni na
zdravi, smrt.

Kromé fyzického napadeni je v této skupiné pocitano také s odepiranim piti, jidla
a lékl, odepiranim zakladnich hygienickych potieb, dale promysSlené vystavovani obéti
chladu nebo extrémnimu teplu atd. (Jitik, 2007).
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Sest z osmi respondentek bylo podrobeno fyzickému nésili.

Termin sexudlni (nebo sexualizované) nasili oznacuje jakékoliv naruSovani intimity
¢i osobnich hranic s cilem demonstrovat svoji moc, ponizit ¢i degradovat.

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) definuje sexudlni nésili jako ,,jakékoliv
sexualni jednani zahrnujici pokusy o dosazeni sexudlniho styku, nezadouci sexualni
poznamky a navrhy, ¢iny smeétujici k obchodovani €i jinak namitfené proti sexualité jedince,
které¢ vyuzivaji natlak* (Krug EG et al., 2002). Pod sexualni nasili spadaji 1 ptipady, kdy
druhé osoba neni schopna dat souhlas k pohlavnimu styku (jazykovéa bariéra, intoxikace,
spanek apod.).

Sexudlni nasili se projevuje v mnoha formach, nékteré jsou trestn¢ postizitelné,
nékteré jsou spolecnosti tolerovany. Trestné nepostizitelné (napf. sexudlni narazky
a poznamky). Trestné postizitelné (nucené snatky, znasilnéni, nuceni k potratu, zabranéni
v uziti antikoncepce, nuceni k prostituci apod.).

Dvé respondentky z osmi byly nuceny k potratu. Také dvé byly znasilnény.
Psychickému nasili byly vystavovany vSechny respondentky.

Nasili se vyskytuje v rodinach a zivoté vSech respondentek. Tento jev vyrazné
komplikuje 1écbu jak v oblasti psychiatrie, tak v adiktologické péci. Faktem je negativni
dopad dusledku nasilného chovéani vi¢i mladistvym divkdm ¢i naopak jejich sklony
k agresivité, vybuchy vzteku a potize se sebeovladanim.

6.2.3 Deprivace

Deprivace je vysledkem proziti traumat divkami. Dlouhodobé neuspokojeni
zakladnich potieb vede k chronickému stradani. Nize je uvedend kratké definice deprivace
pro lepsi porozuméni pojmu.

Deprivace — (z lat. privatio = zplo§téni, nedostatek néeho a zaporné predpony de) —
neptesné dlouhodoba frustrace, zbaveni néceho, stav bez néceho, nedostatecné uspokojovani
potieb (Markusova, 2017).

., Pamatuju si, jak mi tata popral k narozeninam, dostala jsem prstové ponozky a zlaté
nausnice. Bolely mé po nich usi. Ja, bratr, tata, mama a dalsi bratr jsme jeli na Karlak, pry
Jjsme jeli vratit ty nausnice, tdta Sel s mamou pryc¢ a rekli, Ze tam na né mame pockat, cekali
Jjsme hodinu, dve, tri, den, dva, pak jsme se vratili zpét na skladku, kde jsme Zili. Rodice nam
vynadali, zZe pry jsme prisli pozde, ja jsem dostavala za mladsiho bratra. “ (R1)

“V 15 jsem potkala dalsiho kluka, fetovala jsem s nim, nechodila jsem do skoly.
Fetovala jsem i s pritelovou tetou, bylo ji 38, davala mi fet. Hledala mé policie, asi dva tydny,
pak mé nasli v Moste. Po tom, co mé chytli, jsem se vratila domii, mama byla moc zklamana,
Ze fetuju, mama mi rekla, Zze mé da do néjakého zarizeni, Ze vidi, Ze na mé uz nic nezabira.
Tata me udal na socialce. Soud navrhnul ustavni vychovu, na soudé jsem nepriznala vinu,
Fikala jsem jen, Ze je mi vse jedno, uz na soudé jsem byla tehotnd, asi 2 meésice. Méla jsem
mit kluka, ale potratila jsem z nervii, pritel mé mlatil, hodné do zad. Kluk jede na hasisi.
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Doma jsem rekla, ze jsem rada, Ze vzali jen mé a ne sourozence, ani jsem se nerozloucila,
jen s mamou, protoZze ona mé privezla do ustavu.” (R2)

“Whbavuju si, jak mé mama vedla do skoly, strasné se opila a udélala mi ostudu.
Rvala na lidi, Ze jsou to mrdky. Snazili se ji uklidnit. Divali se na ni vSichni skrz prsty.” (R3)

“Kdyz mi bylo asi 8, tak potom se rodice rozvedli a mé se ptali, jestli chci bydlet
s mamou nebo s tatou a ja jsem rekla, Ze chci bydlet s mamou, no a s mamou prosté, mama
méla malo penez, takze jsme Zily ti ctvrté roku bez elektriny a takhle, a Zily jsme v byté
plném stenic, coz nebylo uplné fajn. No, ve skole mé Sikanovali, protoze jsem nosila ucebnice
a sesity obalené v novindch, protoze prosteé nebyly penize, no a nevim no, ve skole jsem méla
vychovné problémy a tak, pak to, pak jsem zacala mit problémy s mamou, viastne, v 8§ mé
dala do diagnostidku na dobrovolny pobyt, na mésic a pul, pak si mé vzala zpatky domii. Pak
jsem zacala délat jesté vetsi problémy, jsem utikala z domova a takhle, no a furt jsem se s
mdmou hddala, hrozné hrozné moc, no a furt jsem utikala.” (R5)

Deprivace oznacuje nedostateéné uspokojeni diilezité psychické ¢i fyzické potieby
jednotlivce. Nejcastéji byva popisovdna jako citové stradéani, jakykoliv nedostatek citl
a emoci pocitovany jednotlivcem. Mize se jednat o nedostatek prokazovaného a vnimaného
osobniho respektu, pocitovaného bezpeci, sdilené lasky nebo vzajemnych socidlnich vazeb,
muze ale jit i o osobni stradani z nedostatku dalSich smyslovych podnéti.

Deprivace je kone¢nym produktem kombinace riznych forem nasili v zivoté danych
divek.

Je dlouhodobd, chronické a variabilni vzhledem k povahovym specifikim divek.
Obdobi byvaji klidna neboli latentni, pii kterych jedinec nepocituje psychické napéti ¢i
navrat nepiijemnych vzpominek a s tim spojené negativni dusevni stavy. Jindy mohou byt
obdobi neklidu, kterd se vyznacuji naopak zéablesky traumatickych zazitki a vzpominek
s delSim proZivanim emoci a trvalym zhorSenim néalady. Béhem téchto obdobi divky
potiebuji odbornou péci nebo konzultaci. V ptipad¢€, ze to neni mozné, je namisté vyuziti
davérného rozhovoru s blizkou osobou, pokud takova existuje.

6.3 Prostredi

Prostfedi je zde minéno spiSe ze socidlniho hlediska. Chape se jako souhrn vSech
socialnich, resp. spoleCenskych aspekti zivotniho prostfedi. Termin se Casto jevi jako
nekonkrétni a prekryvd se s dalSim terminem spoleCenské prostiedi. Jako synonymum
terminu se pouziva socialni svét (Silhanova, 2017).

V pribehu rozhovorti a posléze jejich zpracovanim a analyzou bylo autorkou
zaznamenano, Ze u vSech osmi respondentek byly podobné situace podnécujici uzivani drog.
Tykalo se to zpravidla party, skupiny lidi, které na divky mély negativni vliv. Negativni
v tom smyslu, aby si divky takfikajic zaslouzily misto pod sluncem v té dané skupiné,
musely dost Casto uzivat navykové latky ve vétsi mite, ¢i zkousely doposud nezndmé
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navykové latky. Dalsi variantou bylo uzivani drog v disledkii zazivani nepiijemnych pocitt
jako zarlivost, zlost, beznadg¢;.

Me¢stské prostiedi s vEétsi anonymitou a mensi kontrolou nezadouciho chovani,
zvysuje pravdépodobnost nabidky drog (Vagnerova, 2004). Respondentky nemély témeért
zadnou kontrolu jejich chovani, kdyz né&jaké prvky kontroly i byly, tak se jednalo hlavné
o patologické vnimani kontroly. Jako ptiklad patologického vnimani kontroly a jejich
specifik 1ze uvést extrémni Zarlivost, majetnické zachazeni. Casto partnefi respondentek
v afektu ¢i zachvatech neodivodnéné Zarlivosti zavirali divky v byté na néckolik dni,
zakazovali chodit do Skoly a prace apod.

Citace uvedené niZze maji nastinit patologické prostiedi, ve kterém vyrtstaly
respondentky.

., Détstvi si pamatuju malo. Tatinek bere 30 let dvojkovy Xanax, nemiize za to, ma to
od doktora, mama ta je v pordadku, uzasna Zena, ve vSem, snazi se mi ve vsem pomoct. Mdam
dvé starsi sestry, jedna je od mamy, druha je od taty, potom mam brdachu od taty, toho jsem
vidéla Skrat za Zivot, mozna ani ne. Potom mdm sestru, kterou jsem v Zivoté nevidéla. Do
Skolky jsem nechodila, protoze se mi tam nelibilo.” (R7)

, V 10 jsem zacala chlastat s partou, nechodila jsem do skoly, reSila to socialka,
trochu jsem se polepsila, ale ne na dlouho, pak mé ze Skoly vyloucili, pry takové jako ja tam
nepotiebujou.“ (R2)

., lam s téemi 4 kluky byl jesté jeden, ktery tam jenom sedeél a koukal, jak do mé lili
vodku a tak. Ten se mi moc libil. Bylo mu 17 let. Byl to Bulhar. Muj prvni kluk. Hulil, abych
se k nému dostala, zacala jsem hrozné hulit: 6-7 brk. Nechodila jsem do Skoly. Byla jsem
doma nebo venku. “(R3)

6.4 Navykové latky

Cela prace pojima ptibéh respondentek se zaméfenim na jejich zavislostni chovani.
Pro lepsi pochopeni piibéhu v ramci adiktologické problematiky je proto namisté uvést
nejdiive definici navykovych/psychotropnich latek a také stru¢ny popis navykovych latek,
nejcasteji uzivanych divkami.

V souladu s Mezinarodni klasifikaci nemoci (MKN-10) jsou psychoaktivnimi
latkami ty, které se podileji na vzniku poruch uvedenych v diagnostickych skupinach F10—
F19, tj. alkohol, opioidy, kanabinoidy, sedativa nebo hypnotika, kokain, stimulancia v¢etné

kofeinu, halucinogeny, tabak, organicka rozpoustédla a ptipadné dalsi latky nebo kombinace
latek. (Miovsky, 2013).

,Jedenact let. Mama rekla, Ze jestli se mi nebude chtit jit do Skoly, Ze si muzZeme
povidat, pokud mama pije. Mama mé naucila kourit. “ (R4)

V9. tridé jsem byla poprvé za skolou, protoZe jsem o prazdnindch zacala brat
pervitin, asi mésic jsem Snupala, a prvni den, co jsem prisla do Skoly, to uz jsem brala
nitrozilné.“ (R7)
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,,Jednou mi kamarad poradil, at zkusim néco dobrého, Ze mi to pomiize, byl to pernik,
od te doby jsem brala pernik nosem, brala jsem 2,5 roku, pichat jsem si zacala po roce, také
Jjsem inhalovala. “ (R3)

Pro ucely této bakalarské prace se navykovymi latkami rozumély pervitin, marihuana,
alkohol.

Vsechny z osmi divek koufi jiz od rané¢ho véku 9—-10 let.

Nejcastéjsi situact, pti které divky poprvé uzily navykovou latku, byl ¢as traveny ve
skupinach znamych ¢i spoluzaki. Ptilezitosti k uziti drog byly oslavy, diskotéky, nuda, dobra
nalada.

Uzivani navykovych latek mladistvymi je béznou véci. Mladistvi, kterym se
nedostavala bazalni péce (hygiena, potrava) a psychicka podpora (pochopeni, pfijeti), byli
odkéazani sami na sebe. Chybé&jici lasku a péci v roding, ktera selhala, se mladistvi snazi najit
mimo ni. Jako vhodni adepti na ndhradu se jevi kamaradi a znami ze Skoly, z blizkého okoli
atd. Casto se stava, ze pravé tito znami a kamaradi na za¢atku poskytnou imaginarni pocit
soudrznosti, blizkosti a lasky. Velmi Casto tento, na zacatku harmonicky vztah, se zéhy
transformuje na stejné afunkéni vztah, jako v ptivodni rodiné.

6.5 Reflexe

Jednim ze stézejnich bodl prace je analyza skrze rozhovory, miry reflexe
u respondentek. Schopnost reflexe hraje obrovskou roli v pozd¢jsim vyvoji udalosti a stylu
Zivota mladistvych respondentek.

Reflexe je ,,ohlédnuti se zpét pres to, co se stalo tak, aby byla extrahovéana sit’
vyznamd, kterd je zékladnim kapitalem inteligentniho jednéani pro dal$i zkuSenosti* (Dewey,
1938).

Reflexe je: ,,proces vytvareni a vyjasnovani vyznamu zazitku (pfitomného nebo
minulého) ve svych vlastnich pojmech* (Boyd, Fales, 2000).

Reflexe pobytu divek v DU

Reflexe pobytu v DU je u divek rtiznd. Vétsina je s pobytem a poskytovanou pééi
spokojena, jsou i ty, které to vnimaji jako nutné zlo.

Stale vétSina z respondentek (Sest z osmi) zatim neni schopné kvalitniho ndhledu
a rozboru svého ptib¢hu i pies to, ze délaji pokroky v tom, Ze se snazi si ze svych chyb vzit
ponauceni a jiz je neopakovat. Zdali se jim to dafi, to je druhd otazka.

Nize uvedené citaty divek potvrzuji pozitivni tendenci rozvijejici se reflexe u divek.

., Drogy mi hodné daly i hodné vzaly. Daly mi zkusenosti, pritele, novy pohled na lidi.
A vzaly mi mé samotnou, kamarady, zdravi a nervy. “(R3)

., Byla jsem v Praze u pritele, takze dalsi detox a pak jsem nastoupila zpatky na lécen,
kde jsem po 2 tidnech zase utekla, takze znova detox a od té doby jsem opét v DU a doufim,
Ze to bude jen lepsi a lepsi. “ (RS)
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Rozhovory ptedstavuji velmi ptehledny a vhodny vzorek pro zkouméni miry reflexe
u respondentek. Béhem rozhovoru mély respondentky pfilezitost ohlédnout se zpét
a pozastavit se nad kli¢ovymi okamziky jejich zivota, udélat néjaké zavéry a vystupy svého
rozboru.
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Diskuze a zavéry

Vyzkum zivotniho pfibéhu je chronologickou rekonstrukci zivota, kterou ndm piimo
zprostiedkovava hlavni aktér piibéhu. Popis a analyza Zivota pomoci ptibéhu je unikatni
metodou, ktera prtiblizi hlubsi nahled na osobnost ¢lovéka a pomlze nam ji pochopit.
Zkoumani udalosti kardinalné¢ ovliviiujicich budoucnost jedince, nabizi moznost reflexe,
ktera mize mit hlavni ulohu v tom, aby se neopakovaly a nevznikaly patologické vzorce
chovani.

Metodou tvorby a analyzy dat byly polostrukturované rozhovory, které byly
zaznamenavany na diktafon. Posléze rozhovory byly autorkou prepsany do textové podoby.
Pro zachovani autenticity zdznamu byla zvolend technika kontroly transkripce opakovanym
poslechem.

Hlavnim cilem prace bylo analyzovat biografické ptib¢hy divek z diagnostického
ustavu. Byla zkoumana drogovéa problematika mladistvych klientek a jejich schopnost
sebereflexe.

V teoretické Casti byly vymezeny zékladni pojmy Zivotniho ptibéhu, mladistvého
a diagnostického ustavu. Popsany byly typy a mozZnosti 1éceni mladistvych v ramci
adiktologie a psychiatrie za podpory a spoluprace diagnostického tstavu.

Pomoci ziskanych poznatkli a analyzy rozhovorti osmi respondentek byly urceny
Ctyti kategorie, které vykazovaly kauzalni vztah vii¢i vzniku zavislosti. Jednalo se o Rodinné
zazemi, Prostedi, Navykové latky a Reflexe.

V kategorii Rodinné zazemi byla popsana rodina jako nejvyznamnéjsi socialni
skupina pro rozvoj jedince a rodie. V rodiné¢ byly objasnény jejich role a ukoly.
U sourozenct a sourozeneckého vztahu se jevilo jako klicovy bod pofadi sourozenct, které
ovliviluje ve vztazich sourozeneckou hierarchii v budoucnu. Byla zminéna vychova a jeji
vliv na utvareni a rozvoj osobnosti jedince. Vyznamnou tlohu méla otdzka nésili v rodiné
respondentek.

U vsech kategorii byly struéné charakterizovany definice popisovanych jevi. Na
konci kazdé kategorie bylo uvedeno kratkeé shrnuti, které byly doplnény o citace z rozhovor
klientek a které dokazovaly vyskyt daného jevu.

Analyza rozhovord spolecné se studiem odborné literatury umoznila u€init zavéry
tykajici se nasledujicich aspekti:

Rodina a jeji vliv na osobnost jedince hraje velmi vyznamnou roli. U vSech
respondentek byly neuplné rodiny s patologickymi prvky v chovani, jednani a uvazovani
vSech jeji ¢lent. To v disledku vedlo k nedostate¢nému vyvoji osobnosti ditéte a posléze
mladistvého, k vy$$i mife vulnerability vici podnétim a vlivim okoli, projevujici se v
neadekvatnich reakcich na béZné problematické situace jako jsou napiiklad
nekontrolovatelné projevy agrese: pasivni/aktivni a zneuzivani navykovych latek.

Nasili se vyskytovalo v Zivoté u vSech divek. Nasili bylo v roding, ve skuping a v
partnerskych vztazich respondentek. Vliv dlouhotrvajiciho a opakujiciho se nasilnického
jednéni velmi negativné ovlivnilo psychicky stav respondentek, coz vedlo ke snaham divek
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o sebemedikaci pomoci uzivani navykovych latek. V souvislosti s uzivanim drog byly divky
opétovné vystavovany fyzickému a psychickému nasili.

Vliv spole¢nosti, skupiny a jedincti zvlast na zivot a styl chovani divek z
diagnostického tstavu byl intenzivnéjsi nez u bézné populace mladistvych. Tento fakt byl
strany nejblizSich osob byla divodem vyssi miry nachylnosti k patologickému chovani a
utvareni chorobnych povahovych vlastnosti: vznétlivost, vybusnost, piehnana uzavienost ¢i
naopak otevienost vi¢i lidem a okoli vedouci ke vzniku rGznych psychiatrickych
onemocnéni ¢asto v kombinaci se zavislostni problematikou.

V ramci pobytu v DU a bghem 1é&by na psychiatrickych oddélenich divkam byla
poskytnutd odborna adiktologicka péce, jak skupinova tak individualni.

Intervence a terapie piispé€ly k zlepSeni dusevniho a somatického stavu respondentek
a umoznily jim rozvijet svoji osobnost, hlavné pomoci sebereflexe.

Sebereflexe byla jednou z mala pozitivnich stranek nevhodnych styli vychovy v
rodin¢ mladistvych respondentek. Mnohocetné Zivotni nesndze doprovazejici divky od
détstvi katalyzovaly proces uvédomovani si pfi¢innych vztahli mezi udélostmi a v kooperaci
s IéCenim a pobytem v Ustavu pomohla dfive rozvinout u nich schopnost nahledu na nékteré
z prvkia svého uvazovani a chovani.

Odborné publikace citované v dané praci byly shodné v interpretaci sledovanych jevu,
naptiklad byl uveden vliv patologického détstvi a posléze ustavni vychovy na osobnost
jedince, vznik drogové zavislosti u mladistvych a jeji prevence atd.

Zkoumani odbornych zdrojli spolecné se zaveéry vyzkumu piispély k uvedenym vyse
vystuptim, které davaji prilezitost implikovat ziskané vysledky do praxe. Zavéry se tykaji
oblasti tstavni péce a mozZnosti zapojit se do terapeutického procesu v zatizenich, ktera jsou
typem nestatni neziskové organizace. Tato zafizeni se zabyvaji podporou déti a mladeZe.
Poskytuji socidlni a zdravotni sluzby jedinclim, ktefi jsou ohrozZeni uzivanim navykovych
latek a jejich nasledkiim na psychicky, fyzicky a zdravotni stav klient. Tésna spoluprace
s témito zafizenimi b&hem pobytu klientek v DU a také po ukonéeni by mohla zvysit
efektivitu vychovnych a terapeutickych intervenci. Naslednd péce po opusténi zafizeni
ustavni vychovy ¢i jinych typu zafizeni pro mladistvé je nedostatecnd. Nezaopatfenost
mladistvého vede k relapsiim jak v ramci etopedie tak adiktologie. Bylo by velmi vhodné
propojit systém poskytovani sluzeb statnich instituci a nestatnich zatfizeni, majici stejny cil:
pomoct mladistvému se osamostatnit, byt sobéstacnym a schopnym vést normalni Zivot.

Postiehy se tykaly toho, jak nejlépe zintenzivnit spolupraci s rodinou v ramci rodinné
terapie, kdy rodina vykazovala prvky afunkcnosti, kter¢ ve vysledku vedly k
destrukturalizaci rodiny. Nefungovala role rodi¢ — dit¢, tj. dodrzovani a stanoveni hranic ve
vztazich k rodi¢iim a sourozencim.

Na zavér diskuze a celé prace by byl na misté citat, nad kterym je dobie se zamyslet:
V Zivoté je tfeba se mylit. Mylit totiZ znamené poznavat.

Autor;: Romain Rolland.
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