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Abstrakt

Nazev prace: Umelecké terapie u lidi drogove zavislych.

Cile prace: Cilem bakalafské prace je nabidnout klientlim s drogovou zévislosti
soubor uméleckych a alternativnich terapii, které by jim usnadnily navrat do

bézného Zivota.

Metoda: Studium odbomné literatury, reSer§e, kompilace, analyza, icast na sezenich
v dilnach centrélni terapie v Psychiatrické klinice v Bohnicich, praxe ve stfedisku
dennich aktivit -

CEDRA, ktera je soucasti FOKUSU.

Vysledky: Umeélecké, sportovni a alternativni terapie tvoii zaklad pii 1€¢bé i

zatazeni klientll s drogovou zavislosti zpét do norméalniho Zivota.

Klic¢ova slova: Soubor uméleckych terapii, terapeut, drogové zavisly klient.




Abstract

Title: Art therapy in human drug addicts.

Objectives: The aim of thesis work is to offer clients with drug addiction set of

artistic and alternative therapies, which would facilitate the return to normality.

Method: Literature study, research, compilation, analysis, participation in the
sessions of therapy workshops in Central Psychiatric Clinic in Bohnice, practice in

the centre of daily activities - CEDRA (part of FOKUS).

Results: Art, sport and alternative therapies form the basis for the treatment and

classification of clients with drug addiction back to normal life.

Keywords: Art therapy, the therapist, drug-dependent client.
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v
Uvod

Dnes uZ asi neexistuje v nasi zemi €loveék, kterého by se n&jak nedotykal
problém drog. NaSe vlada nyni fesi, jak umoZnit souZiti kufakd s nekufaky, piti
alkoholu na vefejnosti. Stale mlad$i roéniky, vétSinou je§t€ na druhém stupni
zakladni 8koly, za¢inaji svoji zavislost na alkoholu a tabaku.

Déti ve Skolach jsou nuceny celit nabidkam spoluzakd, ktefi jim nabizeji
drogy. Drogovi dealefi vydé€lavaji neuvéfitelné mnoZstvi penéz, které drogove
zavislé déti ziskavaji nejprve kradeZemi doma a posléze i jinde. Protoze se jedna
piedevsim o déti a dospivajici, zavisi kvalita budoucich generaci na naSem pfistupu
knim dnes. NaSe odpové&dnost spociva pfedeviim v feSeni drogové zavislosti.
Velmi dileZitym bodem je rovnéZ prevence a osvéta, predevsim ve Skolach. V této
bakalaiské praci se budeme zabyvat touto velmi sloZitou problematikou.
Rozebereme si divody, pro¢ mladi lidé drogy berou. Dale se budeme zabyvat
vyCtem drog véetné nasledkd, moZnostmi 1é¢by a hlavné riiznymi druhy terapii,
které maji Sanci okouzlit, nabidnout alternaci drogové zavislosti. KdyZz se
zamyslime, kazdy sam nad sebou, najdeme si kazdy svou zavislost. Prvni zévislost
v zivote je velmi pfijemnd. Jedné se totiz o zavislost na matce. Podle psychologi a
filosofi je obdobi prvnich t#i let rozhodujici pro vyvoj osobnosti ¢lovéka. Dnesni
hekticka doba, kde hlavni ulohu hraje ekonomicka situace rodiny, pfinasi détem svét
zbaveny tajemnosti a pohody. Réno zacinaji u televize, deset hodin v matetské
Skole, vecete a spanek. V obdobi adolescence se orientace zavislosti na rodin€ méni
na zavislost na kamaradech. V této dob¢& zacinaji podle vyzkumnych studii prvni
problémy s alkoholem, nikotinem a drogami.

V prvni ¢asti této bakalaiské prace se budeme zabyvat charakteristikou
drogove zavislych.

V druhé, teoretické ¢asti si vyjmenujeme formy drog a jejich problematiku
v zrcadle statistiky.

Ve tieti Casti probereme 1é€bu a porovname zastaralé formy lécby s
nejnoveEj§imi  poznatky vtomto oboru. Vtéto Casti se také sezndmime
s psychiatrickym pohledem na zavislosti, protoZe kazdy odbornik v této profesi by

mél mit zaroveii alesponi zdkladni psychoterapeutické znalosti a dovednosti.

N S




Projekt je stéZejni Cast této prace, ktera ma prakticko-teoreticky charakter.
Sezndmime se v ni s charakteristikami umeéleckych a alternativnich terapii. Jsou
vni shrnuty v8echny poznatky a dovednosti ziskané po dobu mé praxe
v Psychiatrické 1é¢ebné v Bohnicich a v chranéné diln€ Cedra ptisobici v ramci
Fokusu. Soucasti této prace bude také kazuistika s obrazovou pfilohou.

Vresumé se poté budeme snaZit porovnat teoretické moZnosti se
skute€nosti. Na metodickém zpracovani jedné z terapii shrneme a na piikladech se
zamyslime nad vysledkem celé bakalatské prace.

Zav€r bude vénovan vyctu zkuSenosti ziskanych praxi v Psychiatrické
lé¢ebné v Bohnicich a studia béhem tvorby této bakalarské prace.

Dlouhodoba statistika fika, Ze vét§ina drogové zavislych lidi odbornou
pomoc nikdy nevyhleda. Proto je dobré i ve svém okoli §ifit osvétu a snaZit se

takovym lidem pomoci alespoii radou. I ztohoto divodu je tfeba mit o této

problematice odpovidajici znalosti




Teoreticky rozbor problematiky

1. Teoreticky rozbor problematiky

Vyzkumy provadéné v minulém stoleti ukazaly, Ze mozek je sloZitym
elektrochemickym systémem zpracovavajicim informace. Podatilo se identifikovat
ddlezité neuromodulatory a neurohormony, do znaéné miry byly prozkoumény 1
procesy, které se uiCastni presynaptické a postsynaptické neurostransmise informaci.
Lidsky mozek je skute¢nym mofem chemikalii. Alkohol a jiné drogy vstupuji do
chemického prosttedi mozku a zplisobuji v ném hluboké zmény, které doprovaze;ji
podstatné pozitivni i negativni zmény kognitivnich funkci, afektli a chovani. Uginek
riznych drog pravdépodobné zalezi na jejich schopnosti navodit zmény v mozku.
ProtoZe jde o zmény zpocatku piijemné, hodné lidi se k nim uchyluje, fesi si tim
neuspéch naptiklad v osobnim Zivoté ¢i v zameéstnani.

Nekdy pomoci drog tieba jen zahanéji nudu. V kazdém piipad€ se jedna o
unik od reality. V dobé, kdy témto lidem zafne drogova zavislost znacné
komplikovat Zivot, snazi se néktefi vyhledat odbornou pomoc.

Nas stat vynaklada pomérmné velké sumy pené€z na léceni a znovu zapojeni
téchto lidi zpét do spolecnosti. Lidé, ktefi nikdy problém se zavislosti neméli, se na
to divaji s velkou nelibosti. Podotykaji, Ze kazdy ¢lovék se miZe svobodné
rozhodnout, zda bude Zit s drogou, védome si tim ni¢it zdravi a zplsobovat
problémy nejen sobé, ale 1 svému okoli.

Ulohou psychoterapie, arteterapie a jinych umsleckych a sportovnd
zaméfenych terapii v 1€¢bé drogové zavislych je také individudlni pfistup ke
kazdému pacientovi a nabidka klasickych i alternativnich zpiisobti 1é¢by.

Jde o to, najit adekvatni ndhradu za drogu. Viru v Boha, v sebe, lasku
k lidem i k sobé&, lasku ke zvifatim a pfirod€, umeéni radovat se z proZzitku, snahu o
nalezeni jiného smyslu Zivota. Originalnim a velmi dostupnym prostiednikem miize
byt uméni. Tam miiZeme jako terapeuti i jako lidé pomoci, nabidnout jinou, lepsi a
bezpecné;si cestu.

Zaikladni faktory vzniku zavislosti: jako téméf u vSech nemoci je na
prvinim misté mira genetické transmise, vyraznym faktorem se ukazuji byt i
biochemické zvlastnosti organismu:

e osobnostni struktury drogove zavislého

e prostfedi a tolerantni postoje spolecnosti

12
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Teoreticky rozbor problematiky

e droga a jeji dostupnost
e podnét — startér
Za ptitomnosti t€chto faktorti jiz plisobi mechanismy priibéhové:
e vznik a opakovani situaci, vnichZ se podafilo dosédhnout uinku a
uspokojeni pomoci navykové latky,
e nepfitomnost jinych dostupnych alternativ k feSeni situaci s uspokojivym
vysledkem.

Rozhodujici prvky v dynamice vyvoje zévislosti jsou dva mechanismy,
typicky se ménici v jednotlivych stadiich vyvoje zavislosti. Jsou to — tolerance a
kontrola.

Tolerance = k dosazeni kyZeného efektu je potfeba stile zvySovat mnoZstvi
drogy.

Kontrola = je schopnost kriticky a realné vyhodnotit situaci z hlediska
potfeb a povinnosti osobnich a spoledenskych. I tato schopnost je ménéna
v souvislosti s mnoZstvim drogy.

Zména v kontrole tvofi podstatu poruchy organismu a chorobného stavu bez
moZnosti vyléceni - 1ze dosdhnout pouze uzdravy bez odstranéni zakladni poruchy

(Heller J, Pecinovské O, Zavislost znama nezndma, Praha 1996).

13




Piehled drog a zakladni terminologie

2. Prehled drog a zakladni terminologie

Definice drogové zavislosti: psychicky a n€kdy i také télesny stav
vyplyvajici ze vzajemného pilisobeni mezi Zivym organismem a drogou,
charakterizovany zménami chovani a jinymi reakcemi, které¢ vZdy zahrnuji nutkéni
brat drogu stale nebo pravidelné pro jeji psychické u¢inky a nékdy také proto, aby se
zabrénilo nepfijemnostem plynoucim z jeji nepiitomnosti. Tolerance muiize byt

piitomna nebo nepiitomna. Osoba miZe byt zavisla na vice nez na jedné droze.

2.1 Zakladni pojmy:

e Narkotika: narkotika jsou latky, které vyvolavaji celkové znecitlivéni a ztratu
vniméni bolesti. Méné€ toxickd narkotika se pouZivaji v l€kafstvi jako celkova
anestetika. Anestetika jsou latky znecitlivujici. RozliSuji se na mistni (pferusuji
vedeni pocitu bolesti z konkrétniho mista do Ustfedni nervové soustavy a tim i
vnimani bolesti) a celkova znecitlivéni (narkéza).

e Narkomanie: odvozeno z feckého slova nark6 (omamovati) a mania (vaser).

e Toxikomanie: stav periodické nebo chronické intoxikace, ktera $kodi jedinci i
spolecnosti a je vyvolana opakovanym uzivanim drog.

e Omamné latky: skupina latek, s vyraznym fyziologickym ucinkem,
nebezpeénym pro moznost vzniku toxikomanie, zavislosti. Pfirodni omamné
latky se ziskavaji napfiklad z maku (opium), konopi (ha$i§), z kaktusu
Lophophora williamsii (meskalin). Pfipravuji se téZ synteticky (napt. LSD).

e Skodlivé uZivani: abizus, naduZivéni, zneuZivani, podavaini n&jakého Iéku,
ktery zptisobuje nezadouci u€inky, sim o sob€ a to zplisobem neschvalenym
nebo zakézanym v dané kultufe.

e Psychicka zavislost: zpiisob chovani charakteristicky naprostym ponofenim se
do uZivani drog, utajovani jejich poZivani a vysokou tendenci k relapsu po
pferuSeni pfijmu. Tato zavislost je dana pocity uspokojeni po pfijmu drogy a
touhou opakovat jeji poziti k opétnému vyvolani ptijemnych prozitkd.

e Fyzicka zavislost: je fyziologicky stav neuroadaptace na drogu vznikajici po
jejim opakovaném piijmu, kdy je nezbytny jeji kontinudlni pifjem pro piedejiti

abstinenénimu syndromu.

14
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Piehled drog a zakladni terminologie

e Upeviiovani navyku: tendence k opakovanému piijmu latky vyvolavajicimu
pozitek.

e Tolerance: vznikd po opakovaném podavani navykové latky, kdy ma urcita
latka menSi G€inky neZ na pocatku, respektive kdyZ musi byt podavany vétsi
davky pro dosaZeni u€inkl pozorovanych na zacatku.

o Kf¥iZova tolerance a kFiZova zavislost: je schopnost jedné navykové latky
potladit projevy fyzické zavislosti vyvolané jinou drogou a udrZet stav fyzické
zavislosti.

e Abstinenéni syndrom: syndrom =z vysazeni, nepfijemnd psychologickd a
fyziologicka reakce na nahlé pieruseni ptijmu latky, na kterou existuje zavislost.
Je charakterizovan bazenim, dychténim, touZenim a znamkami zvySené aktivity
sympatického nervového systému.

e Odraz: zvyraznény zhorSeny projev pivodniho stavu proZivany nékdy pacienty
bezprostfedné po ndhlém preruseni ucinné 1éCby.

e Relaps: zvrat k pfedeslému hor§imu stavu.

e Intoxikace: vratny syndrom specificky pro danou drogu, ktery je
charakterizovan klinicky vyznamnymi maladaptivnimi zménami chovani nebo
psychologickymi zménami, které nastdvaji v disledku ptisobeni drogy na
neurotransmisi.

e Detoxikace: pomalé sniZovani hladin drogy, ktera zptsobila zavislost a ktera by
zpisobila nebezpeény abstinenéni syndrom pii nédhlém vysazeni (NoZina, M.,

Svét drog v Cechéch, Praha, 1997).

2.2 Déleni drog

Je znamo nékolik kritérif pro déleni drog.
Drogy spolecnosti
e akceptovatelné

e neakceptovatelné

e tvrdé

o mékké

13
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Prehled drog a zékladni terminologie

RozliSujeme nasledujici diagnostické kategorie (Ne$por, K., Détské klinicka
psychologie, str. 178, 1995):

F10 — poruchy vyvolané poZivanim alkoholu,

F11 — poruchy vyvolané poZivanim opioidﬁ,v

F12 — poruchy vyvolané pozivanim kanabinoidd,

F13 — poruchy vyvolané uzivanim sedativ ¢i hypnotik,

F14 — poruchy vyvolané poZivanim kokainu,

F15 — poruchy vyvolané poZivanim jinych stimulancii (véetné kofeinu),

F16 — poruchy vyvolané poZivanim halucinogend,

F17 — poruchy vyvolané uzivanim tabaku,

F18 — poruchy vyvolané uzivanim organickych rozpoustédel,

F19 — poruchy vyvolané pozivanim nékolika latek a pozivanim jinych

psychoaktivnich latek.
2.3 Ucinky drog

2.3.1 Opiaty

K nejCastéji zneuzivanym latkam této skupiny patfi opium, morfin, dolsin,
kodein a heroin. Jde o alkaloidy ziskané ze surového opia (zaschla §t'ava
z nezralych makovic).

Vyvojova fada: opium — morfin — heroin. Jedna se vétSinou o bily prasek,
ktery se aplikuje intravendzng€, koufenim, inhalaci, $fiupanim, ztidka i per oralné.
Ptivodné byl morfin poZivan jako prostfedek tiici bolest a heroin slouZil jako béZny
1€k proti kaSli. Heroin byl po jednu dobu experimentéaln€ pouZzivan jako 1€k proti
zavislosti na morfinu. Pozdé&ji byla jeho vyroba zastavena a stal se ilegalni drogou.
Heroin, ktery se vyskytuje na ¢eském trhu, pochazi obvykle ze zemi Blizkého a
Sttedniho vychodu (Irdk, Iran, Afghénistin, Pakistan). Ceska republika sloui
obvykle jako tranzitni dzemi, cilovymi zemémi jsou pfedeviim SRN, Svycarsko,
Nizozemi, Velka Britanie a dal$i zemé& na zapad od naSich hranic. Nabidka heroinu
od roku 1994 neustile stoupa a jeho cena se udrZuje na relativné stejné trovni
(zhruba 1.000,- K¢ za gram). Narlistd vSak pocCet lidi, ktefi si aplikuji heroin
intravenézng. Odbornici se domnivaji, Ze v CR jsou zatim stale zavadgjici ceny a

diky nim roste i podet uZivateld. Casto se objevuji diskuse o vhodnosti 1é¢by

16
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Prehled drog a zakladni terminologie

zavislosti na opiatech Methadonem (navykova latka této skupiny s mirn€j$im, ale
deldim odvykacim syndromem, podavani usty pod dohledem lékate — v CR
napiiklad v Praze u Apolinare). Pouzivaji se vSak i jiné substituce.

Psychotropni efekt opiatd lze popsat jako celkové zklidtiujici, piijemné
pasivni proZivani. Kromé& psychické zavislosti vznikd na opiétech i silna fyzicka
zavislost, projevujici se bolestmi svald, kloubtli, zvracenim, prijmem ¢i zacpou,
kie€emi, pocenim, zuZenymi zornicemi a pocitem, Ze se télo roztrhne.
V mimotadnych pfipadech mize dojit az k iplnému kolapsu a nasledné smirti.
Psychické piiznaky se kromé celkového utlumu a oprosténi od béZnych starosti
projevuji také vyraznym zaméfenim na sebe, obratnou lhavosti, ztratou
sebekontroly, nepokojem a nechutenstvim. Mezi Casté zdravotni pfiznaky patii
srde¢ni problémy, poruchy menstruaéniho cyklu, sniZeni aZ vymizeni sexualni chuti,
kazivost zubli a stejné jako u vSech nitroZilné aplikovanych drog zanéty Zil &i
infekéni choroby (Zloutenky a HIV/AIDS). Typicky je pro opiovou zavislost vzrist
tolerance na drogu — zvySuji se davky a zkracuji se intervaly mezi nimi. MiZe
snadno dojit i k pfedavkovéni. Béhem detoxikace je vhodny Iékatsky dohled.
Vzhledem ke zminénému vzrlistu tolerance se casem heroin stdva drahym
»koni¢kem* a dochazi velmi ¢asto ke kriminalizaci (kradeZe, prostituce, dealerstvi).
Postupné se ¢lovek zavisly na opiatech dostava do nekoneéného stereotypu — sehnat
penize, koupit drogu, aplikovat si ji a nez davka dozni, za¢ina shanét penize na dalsi

davku.

2.3.2 Konopi a jeho produkty

vvvvvv

THC — delta 9-tetrahydrokanabiol. Tato latka se z téla vylucuje velmi pomalu (Ize ji
zjistit i po 140 dnech). Marihuana (susené listy a kvétenstvi konopi) i ha$i§ (ma
piiblizné desetinasobné vice uc¢innych latek) se vétSinou koufi, ale Casto se také
ptidavaji do napojt a jidel. Uginek drogy, ktery muZe trvat okolo t¥ hodin, se
vétSinou projevuje piijemnym rozpoloZenim mysli, pohodou a vyraznou euforizaci.
Pozdégji se vSak mohou objevit deprese, sklony k sebevrazdé, uzavirani se do svého
vlastniho svéta a téZ zhorSenou schopnosti soustfedéni. Muize se vyskytnout i
zrychleny puls, zarudlé oci ¢i bolest na prsou. Pii dlouhodobém zneuZivani se

objevuje zhorSeni kratkodobé paméti, kolisani nélad, poruchy menstruaéniho cyklu
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u Zen a neplodnost u muzi, citové otupéni a pfi velkych davkéach halucinace ¢i
dokonce toxicka psychéza. Marihuanové cigarety také obsahuji o polovinu vice
rakovinotvornych latek neZ tabdk. Marihuana, ktera je povaZovana za spoleéenskou
drogu, se vét§inou rozdava zadarmo, ptipadng stoji jedna cigareta 15-20,- K&. Jeden
gram hasise stoji 100-250,-K¢. Tyto drogy byvaji ¢asto zneuZivany jiz v utlém véku.
Mnohdy se o marihuané mluvi jako o vstupni bran€ do svéta tvrdych drog. Toto
tvrzeni neni védecky prokazané, stejné jako i to, Ze na marihuané nevznika zadna
zavislost. Marihuana dovaZena do Ceské republiky pochazi vétsinou zpravidla
z jihovychodni Asie a nekterych oblasti byvalého Sovétského svazu. Hasi§ pochazi
nejcasteji z arabskych zemi. Velkou pozornost vefejnosti vzbuzuje v sou¢asné dobé

otazka legalizace lehkych drog — marihuany a haSise.

2.3.3 Stimulacni drogy

Do této skupiny patfi mnoho latek naptiklad efedrin, fermetrazin,
dexfermetrazin, pervitin, kokain, crack, PCP a STP. Jde o drogy, jejichz
zakladnim ucinkem je celkova stimulace — povzbuzeni organismu. Vzhledem i
aplikaci se rizni. Od tablet, které se uZivaji per oralng, pfes malé krystalky, které se
ptidavaji do cigaret (crack), az po relativné bily prasek, ktery se Stiupe (kokain)
nebo se uZiva nitroZilng (pervitin). Nejrozsifengjsi drogou v Ceské republice je
pravdépodobné pervitin. Je to droga, kterd je u nés nezdkonné vyrabéna a Sifena
pfiblizné od poloviny 70. let. Jeho vyroba a distribuce se postupné organizuje a
profesionalizuje, prestoZe policie kaZzdoro¢né objevi a zlikviduje desitky ilegalnich
laboratofi. Pervitin, jehoZ cena za 1g se pohybuje od 700 — 1 000,- K¢ (podle kvality
a poptavky), neni vzdy &isty bily prasek. Casté zabarveni tohoto pradku svédei o
pfim&sich riiznych latek, které mohou velmi vazné poskodit organismus.
,Pervitinova cesta” za¢ind vét§inou na malych davkach a pfevazné Stiupanim. Ze
zaCatku se uZiva pfileZitostn€ na diskotékach, na house party, ale postupné se
pfechazi na intravendézni zneuzivani. Brzy vznikd pomémné silnd psychicka
zavislost. Pervitin je uZivdn vSemi vE€kovymi kategoriemi, piedev§im vSak
dospivajici mladezi. Psychotropni efekt pervitinu je vyrazny, pfijemny, dochazi
k celkovému povzbuzeni, odstranéni pocitu unavy, zrychleni psychiky, rozsifeni
zomic, poklesu chuti k jidlu, ke zvySeni empatie a puzeni k innosti. Postupné se

zvySuje mnoZstvi latky, ktera je potieba k dosaZeni téchto ptijemnych stavii a velmi
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Casto se prechdzi kjiZ zminénému intravendéznimu uZzivani. ,Najezd“ (zadatek
udinku drogy) je pak znaéné siln&jsi, intenzivnéj$i a pfinasi kyZeny efekt. Pfi
dlouhodobéj$im zneuZivani pervitinu dochédzi k poruchdm spanku, vyraznému
snizeni hmotnosti uZivatele, vét§i nachylnosti k nemocem, porucham vidéni,
poskozeni srdce a jater, vyrazkam, u intravendézniho uZivéni je nebezpeci infekéniho
onemocnéni a zarovenl dochazi k zadsadnim proménam psychiky. UZzivatelé pak trpi
paranoidné-halucinotvornym syndromem v ramci vznikajici toxické psychozy.
,,Pernikafi* tento stav nazyvaji ,,stiha®. Intoxikovany jedinec ma intenzivni pocit, Ze
ho vSichni pronasleduji, Ze se na n€ho vSichni divaji a Ze o ném vSichni hovoii.
Mohou se vyskytnout i sluchové a zrakové halucinace. Pfi téchto stavech se uzivatel
stavd nebezpeény sam sob& i svému okoli, jelikoz diky intenzivnimu pocitu
ohroZeni mlzZe v ramci sebeobranného utoku nékoho napadnout nebo si ve chvili
nezvladatelné paniky ubliZit. Pfi vzniku toxické psychdzy je Zadouci, aby se
intoxikovanému dostalo 1ékatfské pomoci (vétSinou se podava Diazepam), stav poté
zpravidla rychle odezni. Po urdité dobé casto pfechdzeji uZivatelé pervitinu
k opiatim, kde je nebezpeci toxické psychdzy v porovnani s pervitinem malé.
Kokain — ziskava se z listli Koky a do Evropy se paSuje (vét§inou letecky
pomoci kuryrt) ze zemi Latinské Ameriky. V CR je zneuZivan méné predeviim pro
svou vysokou cenu (2 500-3 000,- K¢ za gram). Pokud je zneuZivan, je tak ¢inéno
mezi finanén€ dobie situovanou populaci mladych, prosperujicich podnikatelt,
ptipadné jejich déti. Kokain je bily prasek, ktery se uziva vétSinou Sfiupanim,
intravendzn€ a noveji koufenim. Kouii se vysoce koncentrovany kokain, smichany
s jedlou sodou a vodou — crack. Jsou to krystalky, které se pfidavaji do cigaret.
Vznika zde velice rychle silna psychicka zavislost. Neni to tak draha droga, Giéinek
je sice kratky, ale vyrazny a okamzity. Psychotropni efekt kokainu je kratky (20 - 30
minut), a proto je nutné aplikovat drogu vickrat za den (zvySuje se frekvence
uzivani). Utinek je velmi podobny jako u pervitinu: oZiveni, zpodatku vyrazna
sexualni apetence (u Zen mize dojit aZ k nymfomanii, z tohoto diivodu je casto
zneuZivan prostitutkami). U muZi se projevuje vetSi potfeba sexudlniho vyZiti,
avSak men$i moZnost uspokojeni. Dal§imi projevy jsou rozsitené zorni¢ky, poceni,
citlivost na svétlo, vytok znosu (dochazi k perforaci nosni pfepazky), uzkost a
deprese po odeznéni G¢inku drogy, sklon knasili a sebevrazedné pokusy, ztrata

hmotnosti a riziko epileptickych zachvati.
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2.3.4 Halucinogeny

Z této skupiny jsou neznaméjSimi drogami: LSD, extasy, psylocybin,
trifenidil a spousta dalSich pfirodnich produkti — durman, meskalin, yagé a
ololiuhqui. LSD je uzivano pifedevSim ve formé ,trip“ (papirek napustény
halucinogenni latkou, ktery se vklada pod jazyk). Tripy maji €asto rlizna oznaceni
dle obrazku, ktery je na nich nati§tén (Bart, spirdla...). Do CR jsou paSovény
zpravidla z Nizozemi a Polska a cena jednoho tripu se pohybuje v rozmezi 150 -
250,- K¢&.

LSD (derivat kyseliny lysergové) bylo objeveno Albertem Hofmannem
viceméné nahodné pii jeho pokusech snimelem je¢mene. Zménéného stavu
védomi, ke kterému dojde nasledkem intoxikace, se zprvu vyuzivalo v psychiatrii
(S. Grof). Po zjisténi, Ze dochazi k psychické zavislosti a diky nevyzpytatelnosti
udinkd LSD, se vSak od terapeutického vyuZiti upustilo. LSD bylo masoveé
zneuzivano zejména v 60 létech véfe ,kvétinovych déti“. Experimenty
s halucinogeny ale také ovlivitovaly vytvarné a hudebni uméni.

ProZitky, které jsou popisovany po poZziti LSD mohou byt (struéné€ feceno)
dvojiho druhu. Pifjemné, kdy ve stavu podobném snu tefe nepfetrzity tok
fantastickych obrazli, mimofadnych barev a ténti, ale 1 nepfijemné (takzvany horor
trip), b€hem kterého na uZivatele v jeho fantaziich uto¢i obludné stvofeni, télo se
mu rozpadd pfed ofima, vSude kolem sebe vidi zvifata a lidi, ktefl jsou mu
nepfatelsky naklonéni. Celd intoxikace trvad vétSinou 8 — 12 hodin. Béhem ni
uzivatel nejprve zcervend, roz$ifi se mu zornicky, zrychli puls a sniZzi se mu
schopnost rozhodovani. Velkym nebezpecim LSD je jeho schopnost byt spoustéem
doposud nespusténého duSevniho onemocnéni. Druhym nebezpecim je to, Ze mize
dojit k situacim oznacovanym jako ,flash back®. Flash back znamena kratkodoby
stav jako poziti drogy, i kdyZ droga poZita nebyla. MliZe vyprovokovat stav inavy a
stresu, dochazi po ném k porucham zrakového vnimani, citovym reakcim nebo
télesnym obtizim. Pfi delsi abstinenci se riziko flash backu snizuje. Toto nebezpeti
miiZe nastat i u pervitinu ¢i marthuany.

Dalsi u nas zneuZivanou halucinogenni drogou je extasy (extaze). Do
dne$niho dne bylo popséno zhruba 3 500 druhti této drogy. Byva zneuZivina ve

formé tablet (vé&tSinou na house party), prohlubuje empatii, vzajemné porozuméni,
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euforizaci a stavy solidarity (to vSe trva zhruba dvé hodiny), poté nastava zklidnéni,
s pfijemnym proZivanim, které muze trvat i nékolik hodin. Je to droga, kterd ma
schopnost tlumit agresivitu. Po odeznni udinku drogy miiZe nastoupit pocit
nervozity, nespavosti, inavy nebo deprese. Jako u kazdé halucinogenni drogy je i u
extasy nebezpecli toxické psychdzy, které se zvysuje vzhledem k vyskytu derivati.

Psylocybin je droga, kterdA je obsazena vhoub€ u nas zndmé jako
Lysohlavka. Obsah psylocybinu zavisi na lokalité, ve které se houby vyskytuji. Pii
konzumaci hlavicek této houby tudiz nemtiZzeme nikdy piesné urcit davku. Snadno
tak muize dojit k pfeddvkovéani. Pii poZiti psylocybinu dochazi ke stavim
euforizace, smichu, pohody, ke zrakovym ¢i sluchovym halucinacim. Béhem
intoxikace, ktera trva 4-6 hodin miZe dojit téZ k bolestem hlavy, k rozsiteni zornic
¢i zvySeni tlaku a tepu. Pfirodni halucinogeny byly, jsou a budou vyuZivany pii
naboZenskych ¢&i obfadnich ritudlech indianskych kmend. Ti byli skute¢nymi
odborniky ve znalostech u¢inki jednotlivych latek.

2.3.5 Organicka rozpoustédla (tékavé latky)

Do této skupiny patii zejména toluen, ¢ikuli, chemoprén, styrofix, benzen
a jiné chemické latky. Vzhledem k pomémé snadné dostupnosti, nizké cené a
obecnému nevédomi o ucincich téchto latek jsou tyto latky zneuZzivany hlavné
mlad$imi uZivateli (12-15 let). Toluen a t€kavé latky se obecné zneuZivaji ¢ichanim
a zpusobuji dvé vazna nebezpeci:

e jejich ucinky niéi mozkovou tkai a tim dochazi k rychlému postupu demence,
coz je zmeéna, ktera je nevratnd, dale vazné€ poskozuji sliznice dychacich cest,

e neni moZzné odméfit piesnou davku, tim se zvySuje riziko predavkovani a
pfipadné i smrti.

Cilem intoxikace témito latkami jsou barevné sny, které trvaji zhruba
hodinu, a jsou zvyraziiovany &ichanim pod dekou nebo igelitovou tagkou. ,,Cichagi“
Casto upadaji do spanku, ktery mlze piejit do bezvédomi a miiZe dojit i k zastaveé
dechu. I pfes to, Ze k ¢ichani dochazi velmi Casto v partach, nejsou ostatni Gc¢astnici
schopni intoxikovanému jedinci pomoci. Stejné€ jako u vétSiny drog i u téchto latek
si uZivatel dava pozor na prozrazeni, které miZe nastat tim, Ze z dechu nebo odévu
je citit zapach po rozpoustédlech, uZivatel vypada neduzivé, pobledle a je mu

$patné. Postupné dochazi k porucham paméti, k vyrédZce kolem ust a nosu a je zde

21

R e T——



Piehled drog a zékladni terminologie

velké riziko poskozeni mozku. Casem dochazi (jako u vétSiny drog) k zanedbavani
Skolni dochazky. Droga se rychle dostavd na prvni misto v Zebficku hodnot

(Kolektiv autorti sdruzeni SANANIM, Drogy, otazky a odpovédi, Praha, 2007).

2.3.6 Alkohol

Déjiny alkoholu jsou pfiblizné stejné staré jako lidstvo samo. Alkohol
fadime mezi latky tlumivé, stejné jako tfeba barbituraty, ackoliv jeho G¢inky jsou
velmi vSestranné.

Spektrum uédinki: chutové pozitky, dodava vodu, elektrolyty a do jisté
miry i Ziviny, ale pfedev§im je vyhledavan pro své plisobeni na lidskou psychiku.
V této oblasti nabizi alkohol pocit zvySenych schopnosti, kdy jde pouze o
subjektivni pocit, nepodloZeny skuteénym zvySenim vykonnosti. Dale odstrariuje
§patnou naladu a nahrazuje ji dobrou (trankvilizaéni u¢inek), uspava (hypnoticky
ucinek), odstranuje tizkost (antifobicky u¢inek), tlumi vnimani bolesti (analgeticky a
anesteticky ucinek). Alkohol zpidsobuje celkovy utlum Einnosti centralniho
centra, mozecek aZ po centra vitalnich funkci, uloZena v prodlouZené mise).

Hlavni nebezpedi: piedavkovani alkoholem spociva v utlumu vyse
zminénych center. Smrt miiZe nastat bud’ zaduSenim pro Gtlum ¢innosti dychaciho
centra, nebo aspiraci zvratkli z divodu utlumu obrannych dychacich reflexd pfi
zvraceni v hlubokém spanku. Pfi dlouhodobém piti s naslednym poSkozenim jater
miZze dojit k poruse odbourdvani katecholamini (adrenalin a noradrenalin)
s naslednou t&Zkou hypoglykemii nebo selhani srdce zpravidla jiz poskozeného
alkoholickou kardiomyopatii. Nékdy je pfiinou smrti selhéni t€Zce poSkozenych

jater.
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Psychické komplikace zavislosti na alkoholu

1. Prosta opilost je béZnym nasledkem nadmémého jednordzového poZiti
alkoholu. Podkladem je zde kvantitativni porucha védomi, jejiz stupei je zavisly
na davce alkoholu a tedy dosaZené koncentraci alkoholu v krvi. Smrt nastava pfi
ptekroceni hladiny 4 — 5 g/l alkoholu v krvi.

2. Komplikovana opilost je opilost s kvantitativni poruchou védomi. Projevuje se
poruchou motoriky, vyraznou neschopnosti sebeovladani.

3. Paticka opilost je kvalitativni porucha vnimani a v€édomi. Mrékotny, delirantni,
popfipadé amentné-delirantni stav propukéa néhle v doprovodu s uzkostnymi ¢i
paranoidnimi stavy.

4. Delirium tremens je nejcastgjsi alkoholickou psychdézou. Pozname ji podle
uzkostnych stavii, nespavosti, neklidu, pfedrazdénosti, désivych sni. Dale se
objevuje no¢ni poceni, tfes, nechutenstvi, nauzea s celkovou vycerpanosti. Ze
somatickych pfiznak dale tachykardie, hypertenze, febrilita, ataxie, poruchy
zraku a dehydratace.

5. Alkoholick4 halucinodza je typicka svymi sluchovymi halucinacemi.

6. Alkoholicka paranoidni psychéza patii mezi nejméné vyhranéné psychédzy
s masivnimi ukornymi bludy, vztahovacnosti, nevéry a Zarlivosti.

7. Alkoholicka demence znamend povSechny ubytek duSevnich schopnosti. Od
demence stafecké se lisi dobou nastupu. Pfichazi ve v€ku okolo padesati let i

diive.

Obecné rozliSujeme t¥i druhy pijakii:

e socialni pijak - ktery pije v urcitych mezich a jeho piti nezptisobuje problémy,

e kvartaini pijak — vétSinou obyvatel severské zemé, kde je prohibice a malo
svétla

e problémovy pijak - pokud alkohol zpisobuje zdravotni nebo socialni problémy,

e zavisly pijak - zde se uz jednd o syndrom alkoholové zavislosti (Heller, J.,

Pecinovska, O. a kolektiv, Zavislost znama nezndm4, Grada 1996).
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2.3.7 Nikotin

Nikotin je siln€ toxicka, bezbarva latka, rostlinny alkaloid obsaZeny
v tabaku. UZivani nikotinu jako psychotropni latky je vazano na tabak, respektive na
jeho koufeni. Jiné aplikaéni formy nejsou u nds moc znamé (Zvykani, Stiupani).
Toxicita nikotinu je vysoka, smrtelna davka se pohybuje okolo 80 mg.

Pocatky koufeni tabaku mulzeme vysledovat k civilizaci Mayli v Mexiku,
okolo r. 500 pfed n. letopoctem. JiZ pfedtim jsou zminky o koufeni jinych rostlin,
které spadaji do doby nékolika tisice let pfed Kristem - doloZeno védskymi
pamatkami v Indii.

Portugalci jako prvni rozsifili tabdk mimo Ameriku a maji nejvétsi podil na
jeho expanzi do svéta. V Evropé se zacal tabak vice objevovat v 16 stoleti, kdy se
stalo koufeni spoleCenskym ritualem. Koutily se pfevazn€ doutniky a dymky. Na
pielomu devatenactého a dvacéatého stoleti je patrny posun ke koufeni cigaret, které
se tehdy balily do jakéhokoliv papiru. Obchodnici rychle pochopili situaci a zadali
chrlit primyslov€ vyrabéné cigarety.
uvoliuje do koufe a dostava se do organismu s kapi¢kami dehtu. Ze 2mg nikotinu,
ktery je obsaZen v jedné cigareté se nastésti vétSina nikotinu spéli. V organismu
pisobi jako mimy stimulant, zvySuje krevni tlak a srdecni tep, navozuje pocit
uvolnéni a povzbuzeni, odstratiuje nervozitu a napéti.

Oxid uhelnaty je plynna latka, kterd vznikd spalovanim tabadku béhem
koufeni. Jednim z jeho Uc€inkti je sniZeni schopnosti krve pfenaSet kyslik a to aZ o
15%. V perifernim vegetativnim systému se nikotin vaZe na nikotinové receptory,
drazdi je a vyvolava zvySenou produkci slin, travicich $tav a vzestup aktivity
hladkého svalstva. Stoupd také produkce potu a mize dojit ke zlizeni zormic. U
za€inajicich kuféki probiha intoxikace rychle a je pocit'ovana jako nepiijemny stav
spojeny s bolesti hlavy, zavrati, nevolnosti, zvracenim a studenym potem.

Velmi vysoké davky vyvolavaji zménény stav védomi — cyanosu, zvySeny
tep, silné poceni a ztratu védomi s kfecemi. Jesté vySsi davky vedou k ochrnuti
CNS. Smrt nastava z divodu obmy dychaciho centra.

U dlouhodobych kuiaki pfiznaky spojené s akutni otravou chybéji nebo jsou

jen mirne.
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Rizika spojena s uZivanim:

poskozeni dychacich cest a s tim spojené zané&ty a zhoubné nadory

Cast&jsi poskozeni srdeénich cév s nasledkem infarktu myokardu
nedokrevnost arterii a Zilniho systému dolnich koncetin

téhotné Zeny ohrozuji plod nedostatkem kysliku, €ast&ji hrozi potrat a mensi
hmotnost novorozence

u muZzi je ovlivnéna potence

pasivni koufeni — vdechovani koufe bez zapalené cigarety je problém hlavné
u deéti, které nasledné€ trpi cast€jSimi zanéty priduSek a respiraénimi

chorobami

Zavislost a odvykani: po psychosocidlni zavislosti vznika brzy i fyzicka

zavislost,

stejné jako alkohol je cigareta spole¢nosti tolerovana a vnimana jako médni
dopingk, ale doba se méni a spole¢nost za¢ina kufdkiim diktovat, kde mohou
koufit a i rostouci ceny cigaret radi lidem nekoufit,

¢asto je uZivani tabaku spojeno s uZivanim alkoholu, nebo pitim kavy,
odvykani je provazeno nervozitou, rozladénim, podraZdénim a neklidem,
proti témto negativnim pocitim lze bojovat pomoci nikotinovych naplasti,
Zvykadek

a akupunkturou u$niho lalti¢ku (NesSpor, K., Csémy, L., Alkohol, drogy a
vaSe déti, Praha 1997).

Alkohol a nikotin jako nejroz$itenéjsi formy drog jsme si probrali detailngji, protoze

jsou nasimi kazdodennimi priivodci - doma, na pracovisti, ve spole¢nosti. Je nutné

pfipomenout nutnost zachazet s nimi jako s lékem. Sklenic¢ka erveného vina denné

organismu prospiva, stejné jako moxovani — vykufovani ucha. Nasi pfedkové pro to

meli trefny pfimér — dobrého pomalu.

Timto jsme velmi podrobné rozdélili jednotlivé drogy, popsali jejich G&inky

na lidsky organismus, ceny a zplisob uZivani. Této ¢asti jsme se vénovali podrobné,

protoZe dobry teoreticky zaklad je pro préci s drogove zavislymi nezbytny.
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Hypotézy

3. Hypotézy

Hypotéza ¢islo 1) Piedpokladame, Ze zavislost mize vzniknout u kazdého
¢loveéka v mezni situaci.

Hypotéza &islo 2) Predpokladame, Ze zavislost mohou ovlivnit negativni
socialni vazby.

Hypotéza Cislo 3) Predpokladame, Ze je moZné za pomoci 1é€by uméleckymi
terapiemi nabidnout novy smysl Zivota.

Hypotéza c¢islo 4) Predpokladame, Ze u zavislych jedinci mohou pohybové
terapie pomoci vyplavit serotonin stejné jako drogy.

Hypotéza &islo 5) Predpokladame, Ze terapie s vyuZitim zvifat, koni a pst

umozni zavislym klientim obnovit sebedlivéru a navazat socilni vazby.
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4. Lécba drogové zavislych - teoreticka ¢ast

4.1 Faktory vyznamné pro ucinnost 1é¢by

V teoriich o moZnosti 1é¢by ze zavislosti na drogach pievladaji nerealistické
postoje. Na jedné stran¢ je to pesimismus a skepse, kterd ovliviiuje i fadu
pracovnikl 1é¢ebnych zatizeni, protoZe se setkévaji spiSe s drogove zavislymi, ktefi
recidivuji, neZ s témi, ktefi dlouhodobé& uspésné abstinuji (26%). Podobny postoj
sdileji terénni pracovnici, policisté ¢i soudci. Na druhé stran€ samotni uZivatelé
drog a jejich rodinni pfislusnici inklinuji k nerealné predstave rychlého a snadného
vyléceni, a tudiz byvaji ¢asto zklamani.

Proto je tieba zlepsit porozuméni lé¢ebnému procesu a jeho vysledkiim, vice
se zamé&fit na Gcinnost 1é¢by a na moznosti jak ji zvySovat. K tomu nadm poslouzi
novy ptistup poslednich par let, ktery zlepSuje nasi schopnost zapojit do 1é¢by mélo
motivované, nebo terapeuticky obtizné klienty a pomahaji jim pfekonévat piekazky
pro vstup do 1é¢by a udrzeni v 1é¢bé€. Tradicni 1ééebna filosofie pfedchozich let byla
nesena piesvédcenim, Ze u€inna 1écba je moZna teprve poté, co drogova zavislost
vyusti do debaklu a uZivateli nezbyva jina moZnost, nez hledat pomoc pro novy
zacatek. Jeho vlastni motivace pak mize byt natolik samonosnd, aby mu umoznila
lécbu Uspeésn€ absolvovat. Druhé, dnes jiz zastaralé piesvédCeni bylo, Ze pouze
jeden typ 1é€by je spravny. Drogové zéavisly byl postaven ptfed volbu ,,v§echno nebo
nic* - bud’ dlouhé Gstavni 1é¢eni, nebo zadné léeni. Cekat na to, aZ klient dozraje
k motivaci, je v§ak dnes povazovano za neefektivni a neetické.

Moderni terapeuticky koncept opirajici se o nashromézdéné védomosti o
zévaznych disledcich drogovych zavislosti a poznatky o jejich 1é€bé€ ma tyto

charakteristiky:

1. Véasny zacatek 1écby - misto ¢ekani na klienta motivovaného vlastnim
debaklem, ktery hledd pomoc v neudrZitelnych komplikacich pokroéilého
stadia zavislosti, musime vyuZit vSech prostfedkd, jak zachytit zavislé co
nejdfive po objeveni prvnich problémi nebo po novém relapsu. Znamena to
ptitazlivou nabidku sluZeb — poradenskych, 1é¢ebnych a odstratiovani véech

piekazek v piistupu k nim.

27

e i




Lé&ba drogoveé zavislych - teoreticka cast

Individualizovany pFistup - mytus ,jediné spravné lécby“ musi byt
opustén. Cim diive se dostanou zavisli 1idé do 1ééeni, tim je viditeln&jsi, Ze
jsou rtiznorodi a jejich problémy nemohou byt oSetfeny stejnych zplisobem.
Vyzaduje to jednak nové diagnostické a terapeutické znalosti a dovednosti,
jednak pruznost v obsahu, formé a délce 1écby.

Podpora motivace - nejen ziskavani motivace k 1é¢bé, ale i udrZovani
motivace -modernimi lé¢ebnymi metodami - k vytrvani a ke zméné
zivotniho stylu nesmi byt povaZovéno za odpovédnost klienta. Terapeuti
musi chapat poéateéni i pribéZné intervence posilujici motivaci jako soucast
1é¢by a svého profesionalniho vykonu.

Prevence relapsu - relaps je udalost, ktera se miZe dostavit v pribehu 1é¢by
i po jejim ukondeni. Tuto moZnost nesmi ignorovat ani klient, ani terapeut.
Naopak, v terapeutickém procesu je nezbytné se na ni aktivn€é zaméfit a
nepokladat ji za totalni selhani, ale za zvlastni prileZitost k uceni a
pozitivnimu vyvoji.

Zuzitkovani nedobrovolného lééeni - piesvédCeni, Ze ,,jenom dobrovolna
lécba je u¢innd“ musi nahradit védomi, Ze 1 nedobrovolné 1é¢ba miZze mit
smysl, pokud se terapeutim podafi ji tento smysl dat a zuZitkovat vn&jsi tlak
jako jakoukoliv jinou okolnost, ktera miize pomoci udrZet klienta v 1é¢be.
Zhodnoceni 1é¢ebné kontinuity - o Zadném léebném programu nelze
uvazovat ve smyslu — ,,co se nestane tady a ted’, nestane se nikdy jindy a
nikde jinde“-kazda 1é¢ba je jen jednou etapou na klientoveé cesté k Zivotu
bez drogy. Znamena to postupovat v linii G€innych faktori-pfipravna faze -
poradenstvi - 1éba - naslednd péce-stejn€, jako opakovanych nebo
navazujicich 1é¢ebnych procedur riizného typu. Efekt prvni 1é€by nemusi byt
trvaly, ale 1éCebné iinky se mohou kumulovat v ¢ase a ani takovou 1écbu,
ktera dosahla cile, jen ¢aste¢né nelze oznacit za neu¢innou.

Postupné terapeutické cile pro redukci rizika - t€m, ktefi zatim nejsou
schopni zménit své chovani, jsme povinni poskytnout veskerou pomoc, kterd

by sniZila riziko poSkozeni a dodala motivaci.
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4.2 Minimalizace poSkozeni drogami

Minimalizace poskozeni - ,,harm reduction” se ¢asto vyklada jako ochrana
vétSiny spolednosti pfed rizikem Sifeni infekci z lidi drogové zavislych. Pravda je
takova, Ze zasadni vyznam ma hlavné pro né - pro problémové uZivatele drog a
pifedstavuje prvni stupeni intervence, kterd miZe odklonit jejich drogovou kariéru ke
zméné Zivotniho stylu. Minimalizace poSkozeni nemé za ukol abstinenci klienta od
drog. Nevyluéuje tuto perspektivu, ale nepoklada za nutné a ucelné jeji okamzité,
prvotadé a vyluéné prosazovéani. Akceptuje, Ze klient v dané dobé uZiva drogy a
nechce ¢i nemiZe piestat. Snazi se udrZet klienta pfi Zivot€ v maximalné moZném
zdravi v bio-psycho-socidlnim smyslu. Podafi-li se to, je Sance, Ze klient se do
budoucna bude rozhodovat odpovédnéji.

Poskozeni, ktera se snaZzime minimalizovat, omezit ¢i zmimit jejich riziko
nebo jim zcela piedejit, jsou nasledujici:

e zZivot a zdravi ohroZujici infekce, ktera se $ifi sdilenim injek¢nich stiikacek pfi
nitroZilni aplikaci drog a nechranénym pohlavnim stykem (HIV / AIDS a virova
jaterni onemocnéni - hepatitidou typu B a C, u nas velmi rozsifené v drogové
populaci)

e dalsi télesné komplikace, napiiklad abscesy, zanéty, postiZzeni vnitinich organ
nebo zhrouceni jejich funkci, coz je Castym disledkem dlouhodobého
nitrozilntho uZivani latky zneCi$t€né rlznymi piimésemi, ztrity vody z
organismu a pfehiati pfi ,,taneénim uZivani“ stimula¢nich drog

¢ dlouhodobé piisobeni vysokych davek jedii

e predavkovani (Casto smrtelné, mize byt zplisobeno neodhadnutelnym
mnozstvim Géinné latky v produktech ziskavanych na drogovém trhu)

e socialni debakl a ztrata lidské diistojnosti

Mezi nejznaméjsi postupy pouZivané v minimalizaci poSkozeni drogami
patii vyména pouzitych injek¢nich stiikacek za sterilni (v&tSinou v baliccich, v
nichZ jsou zaroveti dalsf pomicky pro hygienickou aplikaci-naptiklad sterilni voda,
filtr a kyselina citronova), poskytovani informaci o moZnostech 1é¢by €i jiné
odborné pomoci, kontaktni-situatni poradenstvi a edukace. DuleZité je i zaméfeni

na bezpeény sex, vCetné distribuce kondomt. Poradenstvi a edukace v ramci
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minimalizace nezbytné zahrnuje i rady, navody a vysvétleni, jak drogu bezpetné
aplikovat, jak pouzivat a dezinfikovat na¢ini a podobné technické informace.
TiSténé materidly, které tyto informace obsahuji, jsou zcela specifické a jejich
distribuce musi byt omezena na okruh klientli, kterym jsou ur€eny. Dostanou-li se
mimo tento okruh, naptiklad do $kol, vyvolavaji senzaci, poboufeni a obviniovani,
Ze se touto cestou mladeZ navadi k brani drog.

Z poradenskych a edukaCnich aktivit v ramci minimalizace poSkozeni
drogami by se vSak nemélo ztratit citlivé vysilané a citlivé davkované poselstvi, Ze
je sice lepsi brat drogy bezpeén€ nez nebezpeéné, ale je lepsi je nebrat viibec, a Ze je
moZné s nami hovofit o cesté, ktera k tomu vede.

Minimalizace poSkozeni drogami se provadi piimo v terénu (terénni
programy, streetwork...) nebo v nizkoprahovych kontaktnich centrech (K-centra),
kterd navic k vyménnym programiim, kontaktnimu poradenstvi a edukaci jesté
obvykle poskytuji zéakladni zdravotnické oSetfeni a vitaminovy, potravinovy a
hygienicky servis. Uvedené sluZby jsou dnes dostupné ve vétsing okrest CR. Sluzby
typu minimalizace poS§kozeni drogami by vSak mély najit sv€ misto i v 1ékafskych
ordinacich. Edukace zaméfena na sniZzeni zdravotnich rizik z uzivani drog by rovnéz
meéla byt pevnou soucasti 1écebnych programi véetn€ ustavni 1écby.

Do okruhu minimalizace posSkozeni drogami patfi 1 podavani nadhradni
drogy (substituce) nebo plivodni drogy pod lékarskym dohledem. Kromé sniZeni
vySe uvedenych zdravotnich rizik a celkové stabilizace umozZiji tyto programy
zavislym klientim zanechat trestné ¢innosti ¢i prostituce provozované pro ziskani
drogy nebo finan¢nich prostiedki na ni, a tim dosahnout jisté miry socialni
integrace. Mohou téz pfipravit podminky pro vstup do 1é€by vedouci k abstinenci a
k Zivotnimu stylu bez drogy. Podrobné pojednani o téchto programech, z nich

v

ucelem této bakalaiské prace.

4.3 Predlécebné poradenstvi

Na rozdil od kontaktniho (situaniho) poradenstvi jde o takzvané
strukturované poradenstvi, které probiha formou planovanych, individualnich,
ale i skupinovych sezeni s frekvenci aZ nékolikrat tydn€ po dobu nékolika tydnd.

Poradenstvi pfed nastupem 1éEby posiluje u¢innost 1é¢by nasledujicimi zpisoby:
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o zlepSuje pfistupnost 1é¢eni

e podporuje motivaci klientd

e vytvaii podminky pro indikaci vhodného typu 1écby
e urychluje vstup klienta do 1é¢by

e zvySuje schopnost klienta se v 1é¢b& udrZet, zapojit se a prosperovat

Poradenstvi tak pozitivné plisobi na parametry, které maji klicovy vyznam
pro dosaZeni a udrZeni 1éCebného efektu. Jedna studie v USA zjistila, Ze 80%
klientd poradenskych sluZeb nastupuje do 1é¢by. Klienti maji dvojnasobnou $anci se
v 1é€be€ udrZet a maji asi o tretinu lepsi vysledky po 1éEbe.

Efektivni poradenstvi ma tyto nasledujici slozky:

zhodnoceni potieb a problémi klienta

e specifikace klientovych cilti a vytvofeni planu pro jejich vytvoteni

e feSeni dostupnych problémi v oblasti zdravotni, socidlni, vztahové

e psychologicka podpora

e trénink motivace

o edukace zaméfena na omezeni rizik z uZivani drog

e stabilizace, pfipadné sniZeni uZivani drog

e nasmé&rovani klienta do 1é¢by v zafizeni vybraném tak, aby odpovidalo potiebam
klientt

e monitorovani 1é€ebného procesu a pokroki

e zajisténi dalsiho kontaktu v ptipad€ vypadnuti z 1é¢by

PoZadavek v&asného zahéjeni 1é€¢by s sebou piinasi i potfebu ziskavat a
posilovat motivaci klienta, ktera je ¢asto velmi nizka. Malokdy mizeme ocekavat,
Ze klient sdm vyviji zralou iniciativu pfi feSeni svych problémut. Motivaéni trénink
v ramci prediécebného poradenstvi obvykle znamena usilovnou préci a vyZaduje
urity as a pocet setkani, aby se motivace viibec propracovala. Na druhé strané by
poradenstvi mé&lo usilovat o rychly nastup klientd do 1ééby a ukazuje se, Ze
prodluzovani a odkladani nastupu scilem vyzkouset klientovu motivaci neni
efektivni. Zda se, Ze existuje ur€ité, pomémeé uzké casové okno, které je zapotiebi

vyuZzit.
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Vyvoj motivace (klient)

e popira, Ze ma viibec n€jaké problémy — podie n&j problémy maji ostatni

e pfipousti, Ze ma n&jaké problémy, ale popird problémy s drogou

e pfipousti, Ze ma problémy s drogou, ale popira, Ze potfebuje odbornou pomoc,
pfipousti, Ze potiebuje odbornou pomoc, ale popira, Ze potfebuje ten typ 1écby,
ktery mu nabizime

e smlouvé a uzavira obchod

e pasivne se podrobuje

e vyviji aktivitu s Zadosti o pomoc, pomoc pfijima se samoziejmosti a ofekava
ocenéni za to, Ze ji pfijimé, nebo se citi zranén, nevytvari 1i se kolem néj
pithodné podminky pro jeho tsili

e vyviji stale zralej$i iniciativu pfi feSeni problémi aktualnich i budoucich

Diilezitym u¢innym prvkem je pfiprava na roli klienta v 1é¢bé. V 1é€ebnych
zafizenich je role klienta spojena s ofekavanim. Napiiklad se ocekava, Ze klient
uznava, Ze ma vibec n&jaké problémy, je schopen o nich mluvit, unese odlisny
nazor a dokaze projevit vlastni, dodrzuje zékladni 1é€ebni fad. Jako u kazdé role, je
plnéni ¢i neplnéni spojeno s odménami a sankcemi. Nezapojeni se do 1écby a
selhani v roli klienta je ¢astym divodem pro vypadnuti z 1é¢by. Pokud si klient jeste
pred nastupem do 1é¢by osvoji a zvlada svoji budouci roli, ma Sanci o padesat
procent v&tsi s uspéchem 1é¢bu dokoncit.

Zakladem je udrZet klienta v kontaktu.

4.4 Zhodnoceni klienta a indikace k 1é¢bé

Jednim z pfedpokladii i¢inné 1écby je zhodnoceni klienta a vhodna indikace
urCitého lécebného programu. Podle vztahu k droze rozdélujeme klienty do
nasledujicich kategorii:

experimentatofi — obCasné a nepravidelné zkousSeji rizné drogy a typy drog,
¢asto maji problémy v oblastech mezilidskych vztaht

rekreatni uzivatelé — uZivani ur€ité skupiny drog (obvykle stimulancii a
halucinogenil) se stava soucasti Zivotniho stylu a traveni volného ¢asu, dosud

v8ak nevyvolava zietelné problémy zdravotni, psychologické a socialni
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problémovi uZivatelé — uzivani urCité drogy vyvolava zfetelné problémy
zdravotni, psychologické, socialni, pfechazi se na rizikovéjsi (injekéni) zpilisob
aplikace, nejsou dosud splnéna kriteria z&vislosti

zavisli — spliiuji kriteria zavislosti na navykovych latkach, kterd zde uvadime
jednak ve verzi pouzivané v Evropé a v CR, jednak ve verzi pouzivané

pfedeviim v USA a mimo Evropu, ale znamé i u nas

e soubor behaviordlnich, kognitivnich a fyziologickych fenoménd, ktery se vyviji
po opakovaném uZiti latky a ktery typicky zahrnuje nasledujici projevy:

e silné pfani uZit drogy, nutkava potteba

e poruSené ovliadani pii jejim uZivani, ztrata volni kontroly

e npietrvavajici uZivani i1 pfes Skodlivé nasledky, neschopnost odpoutat se
navzdory télesnym 1 duSevnim komplikacim

e priorizace drogy pied vSemi ostatnimi aktivitami a zavazky, prevaZujici
orientace na Zivotni styl s drogou, jeji shanéni a zotavovani se z jejiho uéinku

e zvySena (sniZend) tolerance

o odvykaci stav pfi nedostatku ¢i vysazeni drogy

Pro diagnézu zavislosti je zapotfebi pfitomnosti minimaln€ tii z uvedenych
kritérii. Syndrom zavislosti miZe byt: pro specifickou latku, pro t¥idu latek nebo pro
SirSi spektrum farmakologicky odlisnych psychoaktivnich substanci. Zavislost na
navykovych latkach se popisuje jako maloadaptivni model uzivani nadvykové latky,
prokdzany vyskytem minimaln€ tfi znasledujicich pfiznakii béhem jednoho
dvanactimési¢niho obdobi:

1. Tolerance, projevujici se jednim z nasledujicich tkazl: potfeba napadné
zvySenych davek k dosazeni intoxikace nebo zadaného ucinku-napadné
sniZeny u¢inek pii uZivani stejného mnozstvi latek

2. Ptiznaky z odnéti drogy, projevujici se jednim z nasledujicich tkazi:

- abstinen¢ni pfiznaky typické pro danou navykovou latku,

- uziti stejné nebo velmi podobné latky pro potladeni nebo prevenci

abstinené¢nich pfiznaki.

3. Navykova latka je €asto uZita ve v&t§im mnozstvi, neZ bylo zamysleno.

4. Je pfitomna trvald touha, neusp&8né snaha o sniZeni nebo kontrolu uZivani.
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5. Mnoho ¢asu je straveno pfi aktivitdich nutnych k ziskani, uZivani navykové
latky nebo ke vzpamatovani se z jejich ucinkd.

6. DileZité spolecenské, profesni, rekreacni aktivity nejsou viibec provozovany
nebo jsou omezeny kviili uzivani navykové latky.

7. Uzivani navykové latky nepfestdva, pfestoZe je zndma existence trvalych
nebo vracejicich se fyzickych ¢i psychologickych problémti, pravdépodobné

eskalovanych uZitou navykovou latkou.

Je jasné, Ze o 1é¢bu usilujeme piedevsim u klientll, ktefi dospéli do stadia
zavislosti na drogach. Vhodny 1é¢ebny program doporuc¢ime i problémovému
uzivateli, ktery sice presné nespliiuje kritéria poZadovana pro diagnézu zavislosti,
ale podle jeho Zivotniho stylu je pravd€podobné, Ze se zavislost brzy rozvine.
Neznamena to, Ze ostatni kategorie klientl maji zlstat bez pomoci — rizné formy
poradenstvi a psychoterapie mohou pomoci vyfeSit jejich osobni a problémové

vztahy a zabranit pokracovani drogové kariéry.

Pro piiméfenou indikaci k odbormé pé€i se tedy musime zabyvat 1 jinymi

hledisky neZ pouze kritérii zavislosti.

Dilezité je zhodnotit ptedevsim:

1. zdravotni stav a ptipadné somatické komplikace

2. doprovodné psychologické a psychopatologické problémy

3. stupen motivace a potfebu podpory

4. intenzitu piiznakd zavislosti-potencial pro relaps, vyskyt abstinen¢nich
ptiznakti a schopnost je zvladat

5. nejbliZsi vztahy — rodina, partner

6. socidlni prostfedi klienta (pfatelé a skupiny, v nichZ se klient nejéastéji

pohybuje)
Teprve toto vicerozmémé zhodnoceni je vychodiskem pro indikaci vhodné

1é¢by nebo jiné odborné péce — miizeme mluvit t€Z o parovani potieb a intervenci.
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5. Formy a metody v 1écbé zavislych

V Ceské republice v soudasné dobé miizeme najit viechny hlavni formy
1écby znamé v zahranici, i kdyZz ne vZdy v potfebném rozsifeni a ne vzdy v zadouci
kvalité. Rada zafizeni a léSebnych programii vsak vice neZ dobfe obstoji
v mezindrodnim porovnani a na staZe pro ziskavani zkuSenosti uZ dnes neni nutné
jezdit vyhradné do zahrani¢i, jak tomu bylo jesté pfed né€kolika lety. Nejéastéjsi

formy 1éCby si uvedeme podle dileZitosti v pofadi.

5.1 Ambulantni lé¢ba

Pro ambulantni 1é¢bu jsou vhodni klienti sleh¢im stupném zavislosti,
s minimem somatickych a psychickych komplikaci, vysokou motivaci a
podporujicim socidlnim zazemim. Piipadnou vyssi intenzitu odvykacich ptiznakd je
moZné zvladnout absolvovanim ustavni detoxikace. Vedle farmakoterapie se
v ambulantni 1é¢b& pouzZiva pfedevs§im individualni terapie (1x — 5x tydn€ dle
potieby) a skupinova terapie (obvykle 1x tydn€). Za efektivni ambulantni program
se pokladaji tfi kontakty klienta s 1é¢ebnym zafizenim b&hem tydne (naptiklad jedna
skupina a dva individuaini rozhovory) po dobu Sesti mésicl. V individudlnich a
skupinovych kontaktech je dulezité uplatnit i zdravotni edukaci a zabyvat se
prevenci relapsu. Abstinence se monitoruje testovanim piitomnosti drog v moci.
Prace s rodinou klienta (rodinna intervence, rodinnd terapie, skupiny s rodinnymi
piisludniky) a socidlni prace jsou v ambulantni 1é€b€ pfinosné aZz nezbytné stejné,

jako v dalSich formach 1é€by.

5.2 Intenzivni ambulantni 1é¢ba, denni stacionaie

Za intenzivni ambulantni 1é¢bu se poklada strukturovany program v rozsahu
20 a vice hodin tydné. Nejznamé&jsi formou jsou denni stacionafe, v nichZz ma
strukturovany program obvykle rozsah 40 hodin tydné (8 hodin kaZzdy pracovni den)
a trva 3 — 4 mésice. Kapacita je 10 — 15 klienti. Tézi§t€m denniho programu jsou
rizné formy skupinovych terapii, doplnéné terapii individudlni. Terapeutické
aktivity jsou ve struktufe programu s aktivitami — rehabilitaénimi, eduka¢nimi a

volno&asovymi. Nezbytny je 1éCebny reZim, monitorovani abstinence (testy na
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pfitomnost drog v organismu), prace srodinou a socidlni prace, efektivné se

uplatiiuji principy terapeutické komunity.

Denni 1ééba mize byt piinosna pro sttedné té€zké a komplikovanéjsi stupné
zavislosti. Klade v8ak velké naroky na klienty i persondl. ObtiZe plynouci z toho, Ze
klient pfi 1écbé zlstava v kontaktu s plvodnim prostfedim, musi byt vyvazeny
obsahem programu. Intenzivni terapeutickd price sklientem a jeho rodinou,
planovéani a monitorovani Casu, ve kterém klient pobyvd mimo denni stacionat,
postupy krizové intervence a strategie prevence relapsu jsou pro ucinnost denni
1é¢by nepostradatelné.

Nérocnost denni 1é€by se pak vyplaci, protoZe klient se uz béhem 1é¢by uci
strukturovat svilij volny Cas tak, aby se vyhnul rizikovym situacim. U¢i se tyto
rizikové situace pfedem rozpoznavat a vyuZivat piiméfenych strategii, jak je
zvladnout nebo jak se jim vyhnout. Vyhlidky na dosaZeni 1é¢ebného tcinku se tim
zlepSuji.

Klienti s dlouhodobou a té€Zkou drogovou Kkariérou, znaéné nezrali,
nemotivovani ¢i vyrazn€¢ problémovi zhlediska psychopatologického a
psychosocialniho se obvykle v denni 1é¢bé neprosadi, neudrzi a neobejdou se bez
1écby ustavni. U fady klientl se zavaznéjSimi potizemi se vSak denni program
ucinn€ dopliuje s kratkodobou ¢i stiednédobou tstavni 1écbou (miZe na ni
navazovat, pfedchazet ji nebo oboji).

V CR vsoudasnosti funguji dva denni staciondfe pro 1é¢bu drogové
zavislych, v Praze a v Brn€. Nékolik dalsich projektt se pfipravuje. Obecné Ize fici,
7e se v CR malo vyuZiva moZnosti ambulantni, intenzivni ambulantni a denni pé&e
a na druhé stran€ — tstavni a reziden¢ni programy jsou pietizené. To piedstavuje

typickou rozvojovou slabinu systému péce o drogove zavislé v nasi zemi.

5.3 Ustavni detoxikace

Detoxikaci u klientd sniZz§im stupném odvykaciho syndromu Ize
pochopitelné provadét i ambulantné pii dostateéné Castém kontaktu s klientem a

pfipadné s vyuZitim cilené farmakoterapie.
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Odbornici u nas vSak k tomu ve srovnani se zahrani¢im pfistupuji zfidka.
Ptevladajici formou detoxikace v CR je n&kolikadenni pobyt (v rozmezi 5 — 10 dni)
na uzaviené detoxikaéni jednotce v nemocnici ¢i v psychiatrické 1éebné.

Zakladni filosofii ustavni detoxikace je izolace klienta od drogového
prosttedi a piekonani odvykaciho syndromu v podplirné a motivujici
psychoterapeutické atmosféte. Ke zmimeéni odvykaciho syndromu se ¢asto aplikuje
farmakoterapie. Do spektra metod na detoxikaéni jednotce rovné€Z patii socidlni a

rodinné intervence (feSeni aktualnich socialnich a rodinnych problémi).

V CR se v soudasné dob& provadi tistavni detoxikaci deset detoxikaénich
jednotek, z toho Ctyfi jsou v Praze. Tento pocet je nedostatecny a klient neztidka
musi na detoxikaci ¢ekat. Behem pobytu na detoxikacni jednotce se rovnéz méné
casto €1 v menSi intenzité vyuzivd moZnosti psychoterapeutické prace s klientem,
v této vyznamné situaci, ktera miize byt zlomem v jeho drogové kariéfe. Obvykle se
pocitd stim, Ze klient vstupujici do detoxikace je jiz dostate¢né¢ motivovéan
k pokracovani v 1é¢be€ a zanedbava se pfileZitost tuto motivaci ziskat a posilit.

Kratkodoba (4-9 tydnil) a stfednddoba (3—-6 mésict). Ustavni 1é¢ba se
provadi na specializovanych ldZkovych odd€lenich nemocnic a psychiatrickych
léceben. Jde o vysoce strukturované 1é¢ebné programy na principech terapeutické
komunity a s napini obdobnou jako v denni 1é¢b¢€ (skupinova a individualni terapie,
rehabilitaéni, edukaéni a volnocasové aktivity, prace srodinou a socialni prace).
Dodrzovani lécebného rezimu a zapojeni klienta do 1é¢by je ¢asto monitorovéano
pomoci bodovaciho systému (kladné body za Zadouci chovani, zapormné za
nezadouci).

V CR vsoutasné dobé provadi 1é€bu odpovidajici tomuto popisu 12
zatizeni, ztoho je vSak pouze jeden program kratkodoby. Ustavni 1é¢ba je
indikovana tam, kde existuji zavaZné prekazky pro 16¢bu ambulantni, v CR je viak
touto piekazkou pfedev§im nedostatek ambulantnich kapacit a zvyk pau$alné
indikovat u drogové zavislych ustavni 1é€bu. V disledku toho jsou ustavni zafizeni
pretiZzena a na 1é€bu se ¢eka. Pfitom je znadmo, Ze zkraceni indikaéniho a pfijimaciho
procesu u klientd, kteti se chtéji 1é¢it, zlepSuje pocet skuteénych nastupt do 1é¢by a

pisobi jako prevence ¢asnych odchodi z 1éCby.
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5.4 Reziden¢ni 1éCba v terapeutickych komunitach

Pojem terapeuticka komunita — 1ééebné spoleCenstvi — pouzivame ve
dvojim smyslu:

1. Terapeuticka komunita — jako metoda pouzivana jednak v 1é€b€ psychickych
poruch véetné zavislosti, jednak ve vycviku budoucich odbornikld — jde o
zplsob organizace uéinnych psychosocialnich faktortl ptlisobicich na rist a
zrani Cloveka. Jeho podstatou je trvalé prolinani a konfrontace mezi
rozmérem kaZdodenniho Zivota, rozmérem terapie ¢i zmény a rozmeérem
kolektivniho nevédomi a archetypd. Tyto rozméry vstupuji do hry vSude
tam, kde lidé Casto, del§i dobu a intenzivné se setkavaji.

2. Terapeuticka komunita-typ zafizeni, v némz tato metoda je zakladem a
dominantnim obsahem poskytované péce. 1 kdyZ principy a ramec
terapeutické komunity se béZné€ pouZivaji v nemocnicich, 1é¢ebnach,
dennich stacionatich. Klasicka terapeuticka komunita je samostatné zatizeni
na venkové a mimo zdravotnické aredly, obvykle s kapacitou 15 — 20
klientd.

U rezidenéni (pobytové) 1é€by miiZeme odlisit sttednédobé programy
vdélce 6 — 8 mésici od dlouhodobych (1 rok a déle). Jde opét o vysoce
strukturované programy, v nichZ jsou zastoupeny rizné formy skupinové terapie,
edukacnich a volnoasovych aktivit, vyznamnou ¢ast vSak napliiuje prace na
kazdodennim provozu zafizeni (provoz kuchyné, uklid, udrzba ...). Pobyt klienta
v terapeutické komunité se roz¢lefiuje do n€kolika etap — obvykle tii fazi — s rizné
odstupriovanymi pravy a povinnostmi. Piestup z jedné faze do druhé stejné jako
ukonceni terapeutického programu doprovazeji typické ritualy.

V poslednich letech se v odborn€ vedenych terapeutickych komunitach
klade vé&t$i diraz i na soub&Znou individudlni terapii (alespoii podplirnou a
poradenskou) a na praci s rodinou klienta. Sociélni prace je dileZitd jednak pro
upravu Casto slozitych problémi, které klient zanechal ve vné&j§im svété, jednak
jako ptiprava pro navrat do n¢j.

Pro rezidenéni 1é¢bu jsou indikovéni piedev§im klienti s dlouhodobou a
téZkou drogovou zavislosti, znaéné nezrali, nemotivovani ¢&i vyrazné€ problémovi

zhlediska psychosocidlniho (napfiklad srozpadlym socidlnim zazemim,
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s krimindlni anamnézou, dlouhodobé nepracujici). Proces socialniho uceni
v terapeutické komunit€ jim pomiZze ziskat potfebné schopnosti a dovednosti
k tomu, jak =zait znovu Zit nebo jak wvibec Zit vnormalni spolecnosti.
V terapeutické komunité se vice zddraziiuje aspekt socialné vychovny a socialné
rehabilitaéni (resocializaéni), nez aspekt zdravotnicky, respektive psychiatricky.
Klienti s vysokou mirou psychiatrickych a somatickych komplikaci, vyZadujicich
trvalé¢ 1ékafské vedeni pfipadu, nejsou proto pro 1é€bu v terapeutické komunité
vhodni.

V CR v souéasné dobg piisobi asi 15 terapeutickych komunit. Vétsinou je
provozuji nestitni neziskové organizace, coZ nevyluéuje odbornost. Rada naich
terapeutickych  komunit poskytuje kvalitni programy dobfe srovnatelné
s mezindrodnimi standardy. Jde o oblibenou, c¢asto vyhledavanou a casto

indikovanou formu 1é€by, takZe ¢ekaci Ihiity mohou byt zna¢né€ dlouhé.
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Utinné faktory terapeutické komunity:
1. Bezpecné prostiedi pro rist.
Jednotna filosofie.
Terapeuticka struktura.
Rovnovaha mezi demokracii, terapii a autonomii.
Socialni uéeni prostfednictvim socialni interakce.
Uceni prostiednictvim krizi.
Terapeuticky dopad v8ech aktivit na komunitu.

Zodpovédnost rezidenti za jejich chovani.

Mg N W e RN

Zvysovéni sebehodnoceni cestou vlastniho piicinéni.

[—
o)

. Zvnitinéni pozitivniho Zebiicku hodnot.

—
—

. Konfrontace.

—
o

. Pozitivni tlak vrstevnikd.

[
(98]

. U&eni porozumét sob& samému a vyjadfit emoce.

—
S

. Zména negativnich postoji k Zivotu v postoje pozitivni.

[a—
(%4

. ZlepSeni vztahi s pivodni rodinou.
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6. ZlepSovani ucinnosti a vysledku 1é¢by

6.1 Léceni zavislosti a vyvojové ukoly

Dospivajici ¢lovék musi zvladat fadu pozadavkl vyplyvajicich z télesnych,
psychickych a socidlnich zmén v procesu ristu a zrani. Ke klasickym vyvojovym
ukoliim, jimZ dospivajici v nasi civilizaci nevyhnutelnég &eli, patfi:
¢ naudit se pfijmout svoje t€lo
e ztotoZnit se, se svoji sexualni roli
e dosahnout emo¢ni autonomii od svych rodici
e ziskat akceptovanou pozici ve skuping vrstevnikti
e pfipravit se na povoléni a Zivotni drahu
e zalozit uspokojivy sexualni vztah

Bé&hem tohoto obtiZného obdobi se n€ktefi dospivajici snazi uzivanim drog
zmirnit intenzitu problémd vyplyvajicich ztlaku vyvojovych ukoli. Ty se pak
odkladaji a zlistavaji nefesené.

Ukonceni drogové kariéry a zvladnuti nevyfeSenych a odloZenych

vyvojovych tikoll jsou spojené nadoby.

6.2 Abstinence - cil nebo prostredek?

Vyznam abstinence je kliCovy, a to i tehdy, nejde-li o abstinenci trvalou.
Jakékoliv obdobi bez drog muzZe vytvofit piedpoklady pro dalsi, déle trvajici
obdobi. VSechna obdobi abstinence jsou nakonec dileZitym prostorem pro zmény
v ostatnich obdobich Zivota. Na druhé strané se ukazuje, Ze abstinovani od drog
neni samo dostate¢nym cilem, neni li doprovéazeno dal§imi zménami napiiklad:

1. Zména vrstevnickych kontakti - nachazeni pfatel a znamych mimo
drogovou scénu.
2. Zména v partnerskych vztazich — navdzani nového a silného vztahu

k trvale neuzivajicimu partnerovi. Pokud vSak partner abstinuje pouze

nékdy, je riziko spoleného relapsu vysoké. Jsou znamy jesté jiné partnerské

vztahy s vysokym rizikem, napfiklad:
a. vztah zavislého muZe k neuZivajici divce s ambicemi zachrankyné —
asto vyusti do spolecné drogové zavislosti,
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b. vztah dvou zavislych, znichZ jen jeden absolvuje 1é€bu — casto
vyusti do spole¢ného relapsu nebo kon¢i rozchodem,

c. vztah dvou klientl v 1é¢bé — Casto nasleduje vypadnuti z 1ééby a
relaps u jednoho, nebo obou partnerii. Re$eni téchto vztahd je &asto
vyznamnym problémem terapie.

3. Zména vztahu k piivodni rodiné — vztahy s plivodni rodinou jsou obvykle
v rizném stupni rozvratu. Cim je klient mladsi, tim je duleZit&jsi vztah
k ptivodni roding restaurovat a ziskat moZnost navratu. U starSich klientd, u
nichZ jiZz separace pokroCila, je piiznivym faktorem-vyrovnani, smifeni,
dohoda o feSeni pifipadnych dluhd, obnova komunikace a ziskani lidské
podpory.

4. ZlepSeni uplatnéni na trhu prace — ziskat kvalifikaci pro budouci povolani
a osvojit si pracovni navyky patfi velmi ¢asto ke zmeSkanym vyvojovym
ukoliim, protoZe intenzivni uzivani drog obvykle ¢lovéka diive ¢i pozdéji
vytradi ze vzdélavaciho i pracovniho procesu. Vys§i mira nezaméstnanosti a
specifické problémy, které zavisli po 1é¢bé mohou mit pii hledéani
zamé&stnani, plsobi rovnéZ jako negativni faktor pfi ukonceni drogové
kariéry. Presto je studium, pracovni trénink a rekvalifikace vhodnou
strategii, jak zlepSit pozd&j§i Sanci na trhu prace a tim 1 upevnit pfiznivé
podminky pro dalii Zivot bez drog. Zivot na socidlnich davkach neni pro

vytrvani v abstinenci pfiznivy.

Shrneme-li vSechny body, vychdzi ndm odpoveéd na uvodni otédzku. Cilem
Ié¢by je zména Zivotniho stylu, pro niZ je abstinence podminkou nutnou,
nikoliv vSak postacujici. Psychosocidlni metody v 1écbé zavislych se musi

soustiredit i na Zadouci zmény v meziosobnich a socialnich vztazich.

6.3 UdrZeni v 1é¢bé a zapojeni do 1éCby

Aby 1écba byla dspésnd, je pfedevSim tfeba, aby vni klient vydrzel
samoziejmost je naruSena Castym odchodem na revers nebo vylouenim pro
poruseni pravidel. Diivodem jsou Casto osobnostni a psychologické komplikace,

které se vyskytuji az u 80 % zavislych.
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Kli¢ovymi Gginnymi faktory v 1é¢bé drogoveé zavislych jsou podpora a Fad
— je jasné, Ze nedostatek jednoho i druhého uéinnost 1é&by oslabuje. K prevenci
vypadnuti z 1é€by patii — zamé&feni na motivaci a pozitivni orientaci na zménu:

e vyuZivéni principii terapeutické komunity

individualizovana terapie diileZita je role garanta a priivodce klienta paralelné se
skupinovym programem

e podpora v aktivnim zapojeni klienta do strukturovanych aktivit

e fefeni psychologickych a interpersonalnich problémil

¢ rodinn4, nebo parova terapie

nacvik a rozvoj pracovnich a socialnich dovednosti

(Sbornik ,,Drogy ze v3ech stran 11, Institut FILIA, Praha, 2000)
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7. Umélecké terapie v obdobi navratu do
| normalniho Zivota

Obdobi navratu toxikomana z léCebny a nebo komunity zpét do prostredi
plného nastrah je zkouskou jeho vile a statistiky hovoti neuprosné o 70 % relapst
v tomto obdobi. Na otazku pro¢ to tak je, se podivame trochu o€ima filosofa Jeana
Bergereta, ktery ve své studii ,,Toxikomanie a osobnost* usuzuje na tyto divody:
kazda psychicka osobnost funguje na tfech riznych urovnich

1) Faktor chovani, kdy v kazdém zéavislém chovani pfevazuje kvalitativné i
kvantitativné energie vloZena do vztahd.

2) Regrese pudi, jejiz stupen je individualni, ale u zéavislosti vZdy ptitomny
a je podtizen principu libosti.

3) Identifikacni potiZe - priméarni i sekundarni nedostatecna identifikace u

toxikomana pfimo souvisi s problémy v byvalych rodinnych vztazich.

7.1 Prevence relapsu

Relapsem rozumime klientovo selhani v dobé€, kdy se rozhodne abstinovat.
Prevence relapsu slouZi k zabranéni nebo omezeni rizika navratu k pravidelnému
nebo opakovanému uzivani drog. Obrazné k tomu pouzZivame termin ,,upadnuti“.
Dal$im terminem je lapsus neboli ,,uklouznuti“. Lapsus miiZzeme chapat jako
jakékoliv uZiti drogy klientem, ktery se rozhodl a pfedsevzal si abstinovat a tohoto
selhani klient lituje témef okamzité. Vraceji se rychle k bezpe¢nému zpiisobu Zivota
a zameéstnavaji se pozitivnimi aktivitami vice neZ pfed relapsem. Nereaguji na
relaps panikou, ale snahou dosahnout absolutni abstinence a vyléfeni. V mnoha
ptipadech také koriguji své chovani. Aby se chyba nemohla opakovat.

Hlavni nebezpe€i relapsu: spusténi mechanismu touhy po droze,
neuvédomeéni si nebezpeci dalsi drogové zavislosti, ktera nasleduje ve 38% lidi,
ktefi nejsou disledni v abstinenci.

Relaps je méné Casty u klientd, ktefi se vyhybaji rizikovym situacim.
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Nejcastéjsi diivody relapsu:

e negativni emocni stav — izkost, zlost, emo¢ni stres

e socialni tlak

e piimy = kontakt se zavislymi lidmi

e nepiimy = neutralni prostfedi, ale alkohol a drogy jsou pfitomny

e mezilidsky konflikt — hadky, nepohoda

e chronické bolest — dlouhodoby abstinen¢ni stav — navrat fyzickych obtizi, které
JiZ neceka

e testovani své kontroly — dat si jenom jedno pivo, jit se pobavit do klubu

e opétovné setkani s drogou — nabidka a automatické pfijeti

7.2 Role psychoterapie v 1é6¢bé drogové zavislych

Existuje vice jak 300 ,,odvétvi“ psychoterapie, z nichZ mnohé byly pouZity
u lidi zévislych na drogéach. Je jen velmi malo lidi zavislych na drogach, ktefi
hledaji pomoc a jsou si pfitom jisti svym umyslem skon€it s uzivanim drog. Pokud
klient vnima 1é¢bu jako néco, co mu né&jaka sila nafizuje, a nem4 jasnou predstavu o
svych osobnich cilech v 1é¢bég, je pravdépodobné, Ze jakykoliv zpiisob 1é¢by bude
mit omezenou u¢innost. A tady je prostor pro psychoterapii. Motivaéné zaloZené
zplsoby 1éCby se zamétuji vyluéné na klientovy vlastni zdroje motivace. Klient, nez
vyhleda 1écbu, Zije jen drogou, jeji shanéni mu vyplituje veskery ¢as. Pokud je
uzivani drogy zastaveno, absence drogy zptisobi, Ze klient se snazi zaplnit ¢as, ktery
dfive travil uzivanim drog jinymi zptisoby a také hleda nahradu za pozitky, které mu
droga pfinasela. Diky tomuto jevu je mnoho psychosocialnich 1é¢eb zaméfeno na to,
aby si klient dokazal najit nahradu za drogu a dokézal se s ni spokojit.

Psychoterapie je neodmyslitelnd souCast 1é€by drogové zavislych. M4
podstatné veét§i podil na 1é€bé drogoveé zavislych nez fyzioterapie. Psychoterapeuti
vedou pracovni sezeni, komunity, podileji se na doléfovani pacientd.
V Psychiatrické 1é¢ebné v Bohnicich tvofi spolu s byvalymi pacienty dvojice a
kazdy p¥inasi do komunit pomoc v podobé& rozbortl ,,nefesitelnych situaci a velmi
dilezité je i uméni naslouchat. Vé&tSinu Casu na skupinovych sezenich mluvili

pacienti, psychoterapeut jen ved] a korigoval rozhovor.

45

R
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Pro pochopeni snahy 1é¢it toxikomanii uméleckymi terapiemi je nutné jesté
védét o dalSich nedostatcich duSe narkomana. Je to: citovy infantilismus,
neschopnost byt sam, obraceni proti sobé.

Pro terapii se hodi mensi skupina a drogové zavisli ji upfednostituji pred
individualnim sezenim.

Secteno a podtrZeno, vychazi nam, Ze toxikoman, ktery se po 1é¢bé vraci do
mist kde zadala jeho drogova kariéra, je ohroZen partou kamaradd, ktefi mezitim
pokro€ili o pil gramu dal, citi se osamocen, t€Zko hleda praci, ma problémy zaélenit
se do stavajici rodiny, zbyva mu spousta ¢asu se kterym neumi efektivn€ nalozit a
tim se zase pfiblizuje k drogové zavislosti. Zacarovany kruh, ze kterého zkusime
pomoci uméleckych a alternativnich terapii najit cestu ven.

»O uméni se da tvrdit, Ze slouZi cilim, jeZ ho presahuji“ (Eliot, 1972).
Tento vyrok apeluje na odpovédnost umélcti a umeéni za stav spole¢nosti a fika, Ze
arteterapie je aplikované, tedy uzité uméni. My budeme védét, Ze jsou tfi nazory na
roli uméni.

1) Uméni pro uméni
2) Uméni pro ¢loveéka
3) Uméni pro zdravi

Umeéni neslouzi jen spolecenské uZiteCnosti, ale ma v sob& i schopnost
integrovat osobnost i skupinu, facilitovat — usnadiiovat komunikaci, schopnost byt
prostiedkem ventilace emoci, sublimace a katarze. Nese v sob€ skryté vyznamy, jeZ
metaforicky ,,vypravéji“ svoje poselstvi druhym lidem. Uméni disponuje silou, jezZ
mize divéka siln€ zasdhnout, ovlivnit ho, iniciovat zmény v jeho Zivotnich
postojich, mize zprostiedkovat moralku a etiku zptisobem, ktery je uéinné&jsi, nez
pfikazy a zdivodnéni spocivajici v racionalnich argumentech.

Umeéni transcenduje to, co je slovy nevyjadiitelné.

Pro teoreticky uvod do problematiky uméleckych terapii je potfeba seznamit
se obecn¢ sdefinici nejznameéjdi a nejrozsifenj$i zterapii — arteterapii a
charakteristikami v§ech dal$ich uméleckych i alternativnich terapii.

Druhy uméleckych terapii

1) Arteterapie — 1é¢ba vytvarnym uménim
2) Muzikoterapie — 1é¢ba hudbou

3) Danceterapie — 1é¢ba tancem
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4) Dramaterapie — 1é¢ba dramatickym uménim

5) Biblioterapie — lé¢ba literarnimi texty

7.3 Arteterapie

Arteterapie = 1é¢ba vytvarnym umeénim

Definice:

Arteterapie je teoreticky usméméné piisobeni na ¢loveka jako celek v jeho
fyzickych, psychickych danostech, v jeho uv€domélych 1 neuvédomélych snazenich,
socialnich, a ekologickych vazbéach, planované ovliviiovani postojii a chovani
pomoci uméni a zumeéni odvozenymi technikami, s cilem 1écby nebo zmirnéni
nemoci a integrovani nebo obohaceni osobnosti (Petzold, 1990, s. 86, 588).

Cesky pedagog Zicha (1981) definuje specidlni vytvarnou vychovu
nasledovné: Zamémé upravovani naruSené Cinnosti organizmu takovymi
psychologickymi a specialné pedagogickymi prvky, které jsou imanentni umélecké
¢innosti nebo procesu umélecké tvorby.*

Podle Hanuse (1978) je arteterapie zvlastni formou psychoterapie,
prostfednictvim grafické, malitské a sochafské Cinnosti. Je to organizovany, cileny
terapeuticky proces, realizovany individualn€ ¢i ve skuping, ktery tidi a usmériiuje
specialn€ vySkolena osoba — arteterapeut. Arteterapii 1ze kromé terapeutickych
ucelll pouzit 1 v 1é€ebné-terapeutickém procesu jako prostfedek vychovy a socialni
integrace.

Jana Jebava (2000) definuje arteterapii jako formu psychoterapie, kdy
prostiednictvim grafické, malifské a sochafské Cinnosti plisobi jako prostfedek
vychovy, socidlni integrace, komunikace pro handicapované jedince.

Slavik (2000,2001) pouziva vyraz artefiletika — jako modifikaci arteterapie
ve vyznamu vychovy prostiednictvim uméni. Arteterapii definuje jako
,psychoterapeutickou a psychodiagnostickou disciplinu®, vyuZivajici k lé¢ebnym
cilim formy a prostfedky adekvatni uméleckym formam. Pracuje hlavné s tvorbou a
reflexi zaméfenou na proces umeélecké tvorby. Prvofadym cilem neni vytvofeni
uméleckého dila, ale prostfednictvim sebevyjadieni, rozvijeni tvofivosti, schopnosti
komunikovat a zpracovavanim osobn€¢ vyznamného tématu dosahnout odstranéni
nebo zmirnéni téZkosti nemocného Clovéka. Tentyz autor vymezuje i rozdily mezi
psychoterapii, ktera vyuziva arteterapeutické techniky a mezi arteterapii. Zatimco
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v psychoterapii jsou artetechniky zafazované cilen¢ a izolované, v arteterapii jde o
vyuZiti uméni jako plnohodnotného kanalu pro komunikaci a introspekci (Slavik,
2000). Podle Labatha (1993) se pojem arteterapie pouZiva u oznafeni vytvarnych
¢innosti v terapeuticko-vychovném procesu v pfevychové, v penitenciarni praxi a
v rehabilitaci.

Tessa Dalleyova (1986) definuje arteterapii jako vyuZiti uméni a dalsich
vizualnich médii pfi terapeutickych sezenich.

Joanidis (1986) chape arteterapii jako formu psychoterapie a dé€li ji na
kreativni, integrativni, ¢innostni, projektivni a sublimacni.

Sophia Kellyova vymezuje arteterapii jako neruSivy terapeuticky proces
vhodny pro dospélé a déti, ktefi se vyrovnavaji s emociondlnimi problémy,
s traumatem z détstvi, pfipadn€ hledaji moZnost duSevniho, osobnostniho riistu (The
American Art Therapy Association, 1998).

Arteterapie je uZité, aplikované umeéni ve smyslu J:eho uplatnéni pii
intervenci na pomoc postiZenym, naruSenym jedinciim nebo skuping.

Arteterapie je 1 vraceni ¢lovéka do stavu harmonie se sebou samym, svym
okolim pomoci uméni. Arteterapie predstavuje soubor uméleckych technik a
postup, které maji kromeé jiného za cil zménit sebehodnoceni ¢lovéka, zvysit jeho
sebevédomi, integrovat jeho osobnost a pfinést mu pocit smysluplného naplnéni

Zivota (Sickovd, J., Zaklady arteterapie, Praha 2000).

Cile a vychodiska arteterapie

V arteterapii jde u kazdého jednotlivého klienta o naplnéni riznych cild.
Mezi nejcastéjs$i cile patfi navozeni kompenzacniho procesu, aktualizace,
zprostfedkovani kontaktu, pfeformovéani stereotypl, komunikace prostiednictvim
vytvarného projevu, odstranéni uzkostnych stavi, socializace nebo kanalizace
agresivity.

Dulezité je pfipomenout, Ze kazdy vytvarmny proces je pfedevsim tvofivy
projev. Kreativita a tvofivost jsou potencidlni silou nejen pro umeéni, ale i

arteterapii.
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V arteterapii existuji v sou¢asnosti tfi trendy:
e analyticky, diagnosticky
e kulturni, duchovni
e eklekticky
Druhy arteterapie:
e kresba — je povaZovana za projekci psychomotorickych moZznosti jejiho autora,
odkryva jeho povahové rysy, agresivitu, nizké sebevédomi,
e malovani — mluvi symbolikou barev, které pfedstavuji intenzitu a stav
emoc¢niho Zivota,
e prace shlinou — tarraterapie, prace shlinou v 1écbé mladych narkomant
popisuje H. Petzold (1991). Zdiraziiuje jeji terapeuticky potencial
v pfeformovavani autoagresivnich impulz. Vychézi z potfeby fyzického
kontaktu s nékym, né¢im, ktery je vlastni vem lidem.
Déli se na dva druhy:
e vizualni typ = zrakovy
e hapticky typ = z feckého haptos = uchopit
Oblasti: aktivni terapie pfi pracovni, pohybové, divadelni &innosti pasivni
terapie v sob& zahrnuje zajem klientli o d€jiny uméni, besedy o uméni, navstévy
filmi, vystav, sbirani drobné grafiky.
Formy:
¢ individualni
e rodinna
e aktivni — samostatnd vytvarna ¢innost v riiznych vytvarnych disciplinach jako
napiiklad kresba, malba, sochafstvi, grafika, keramika, textilni techniky
Techniky:

e suchéjehla

e malba: akvarelové, temperové, akrylové ¢i olejové barvy
e kresba: uhlem, hlinkou, pastelem voskovym, kiidou

e grafika

e linoryt
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Cile:
individudlni = uvolnéni, sebeproZivani, sebevnimani, vizudlni a verbalni
organizace zazitkli, poznani vlastnich mozZnosti, hledani vyrazu pocitl, emoci,
konfliktdi, celkovy rozvoj osobnosti
socialni = vniméni a ptijeti druhych lidi navazani kontaktt, zapojeni do skupiny,
komunikace, spoleéné feSeni problémdu, reflexe vlastniho fungovani v ramci
skupiny pochopeni vztahti, vytvareni socialni podpory.
Metody
imaginace
koncentrace
restrukturalizace
transformace
rekonstrukce
Vytvarné prvky:
bod
linie
kiivky
kompozice

Symbolika barev:

bila znamena svétlo, ¢istotu, dokonalost, smutek, duchovni hloubku a nevinnost
¢erna byvd znamenim absolutna, plnosti Zivota, neohranicenosti, propasti,
temnosti, chaosu, smrti

¢ervena symbolizuje oheil a krev, zivot, lasku, teplo, vasnivé nadSeni a plodnost
fialova znaCi rovnovahu, smifeni mezi nebem a zemi, dusi a télem, laskou a
moudrosti, vé¢nost

modra, to je nebe, dalka, voda, bozstvi a pravda

zelena je barvou zeleného svéta rostlin, pfirody, Zivota, jara, svéZesti

zlutad evokuje svétlo, zlato, véénost a proménu. Symbolizuje rozum, védéni a
moudrost

hnéda je barvou zemé, solidnosti, trvalosti, podzimu. (Jebava J., Uvod do

arteterapie, Karolinum 1997)
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Arteterapii s drogové& zavislymi se zabyva H. Zivny.

Hlavnim cilem arteterapie u této populace je transformovani
autoagresivnich pocitd do socialné a spolefensky akceptovatelné podoby,
moZnost sebevyjadieni, aktivovani tvofivého potencialu (Sickova,]., Zaklady
arteterapie, Praha 2002).

V stiedisku CEDRA, jsou umélecké aktivity soucasti kaZdodennich rituald,
cely prostor je vyzdobeny pracemi klientd, které se pribézné€ aktualizuji. Z tohoto
hlediska vyplyva nékolik moZnosti vyuZiti vytvarného uméni. Terapeuticky piisobi
jak vytvafeni vytvarného dila, tak vyzafovani lé¢ebné energie z uméleckych

artefakti — obrazi, soch a mandal.
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7.4 Muzikoterapie

Definice

Muzikoterapie = 1é€ba hudbou je specifickd, lécebna psychosomaticka
metoda, kterd uZiva specifického, hudebné komunikativniho media receptivniho i
aktivniho, aby docililo terapeutického efektu pii 1é¢be neurdz, psychosomatickych
poruch a neuropsychiatrickych onemocnéni. (Walter Simon)

Historie

Bozsky ptivod hudby je ziejme& odvozen od vyuZziti hudby pfi naboZenskych
a magickych obtfadech. V teoriich o vzniku hudby panuje chaos.

Charles Darwin soudil, ze se hudba vyvinula ze zvukovych projevi
primitivniho ¢lovéka, podobnych voléni zvéfe.

Herbert Spencer pfedpokladal, Ze fe¢ pfedchazela hudbg, kterd vyvstala
z melodického spadu vzrusené lidské mluvy.

Karl Bucher je ptesvédcen, Ze hudba vznikla z rytmu télesné prace cloveéka.

Podle dal$ich nazord povstala hudba jako chaos tepu lidského srdce, rytmu
dechu, jinych fyziologickych procesi, chize, sexu. (Kohoutek, C., Hudebni styly
z hlediska skladatele, Praha 1976, Panton s. 18)

Funkce: esteticka, ovliviiujici psychiku, zastra$ujici (husitské choraly),
navozujici atmosféru, procesualnost — tim se li§i od vytvarného uméni — utlumy a
gradace.

SloZky, stranky hudby:

e melodie = cit

¢ harmonie = rozum

e rytmus=pud

e metrum = druh taktu

e agogika =tempo

e zvukova barva a dynamika.
Hudebni motorika: pochod, tanec, rytmicka gymnastika, krasobrusleni
Minimal musik: dlouhé hudebni dseky s Castym opakovanym refrénem.

(Linka, A., Kapitoly z muzikoterapie, Gloria — Rosice u Brna, 1997)
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Pfi muzikoterapii jde o vyuziti hudby pfi praci se skupinou. Mizeme ji
rozdélit na aktivni a receptivni.

Pt1 aktivni muzikoterapii klienti sami hudbu provozuji, pracuji s rytmem,
zpivaji, mohou 1 tancit, vyuZit svlij hlas (voiceterapie). Spole¢ny zpév je také
soucasti riznych ritudli a sezeni drogové zavislych. Pfi sezeni s dospivajicimi se
uplatiiuje Orffovo instrumentarium. Hudba ma tu moc vyjadfovat pocity, vztah
k druhému ¢loveku.

Pfi receptivni muzikoterapii klienti hudbu pouze poslouchaji. DileZity je
vybér a sestava pouzitych skladeb. V nékterych pfipadech je mozné podpofit
prozitek i svétlem (tlumené, Sero). O prozitku je nutné s klienty mluvit, zpracovat
ho. Viimame si, jak kterou hudbu klienti vnimaji, co pfi ni citi, jakymi ¢éstmi téla ji
nejvice procit’uji. Spoleény zp&v nebo jina forma vyjadieni hudby vytvaii intenzivni
prozitek koheze. Spoleéné hudebni vyjadfeni lze vyuZivat jako prostfedek
k uvolnéni (Ne$por, K., Lécba a prevence zavislosti, Praha 1996).

Ne kazda hudba je vhodna pro terapie. Vlastimil Marek je jednim
z nejvyznamnéjich predstavitehi Ceské new age. Zabyva se zarovei hudebni teorii,
hrou na rlizné nastroje a muzikoterapii. Tvrdi: ,, Behem vice jak ¢tvrt stoleti své
muzikantské a pozd€ji terapeutické praxe jsem zjistil, Ze 1é¢i jen nékterd hudba.
Zijeme v mofi vibraci a i my jsme motem vibraci. Souhmn energetickych frekvenci,
kterym se vyznacuje naSe konkrétni t&€lo, je jakymsi zvukovym podpisem kazdého
z nas. Co kdyZ jsme tim, Ze jsme zacali soutéZit, kdo rychleji a emotivnéji zahraje
co nejvice not, sice ziskali virtuositu, ale ztratili jsme 1é€ivost? Dnes uz za¢iname
veédét, Ze naSe zapadni, soucasna hudba sice ohromuje, ohlusuje, pracuje s emocemi,
bavi, soutéZi, vydélava penize, ale nelé¢i (www.terapie. az4u.info/cz).

Z jeho ¢lankti ndm vychazi, Ze ¢lovék v dne$ni uspéchané dobé zapomnél
na kazdodenni zpév doprovazejici lidské ¢innosti a lasku pfeddvanou maminkou

b&hem uspavani ukolébavkou. Takova hudba, kterd jde od srdce mé 1é€ebnou moc.

7.5 Danceterapie

Definice:
e Tanefni terapie je formou psychoterapie, ve které je prednostnim

prostfednikem zmény pohyb.
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e Tanec je uméni, vnémz je dominantnim prvkem lidské t€lo (Jebava J.:

Kapitoly z d€jin tance, 1998).

Historie: tanec byl dlouho pro svoji schopnost vyjadiit Zivot, samym

zékladem existence ¢loveka. Gesta a vyrazy téla byla prosttedkem k pokusiim sdilet
1 jakoukoliv zkuSenost uz v preverbalni fazi vyvoje lidstva. S naboZenstvim
souvisejici tane¢ni ritualy, provazeji lidstvo pfi oslavach narozeni, puberty, siatku i
smrti.

Tanec je jazyk, ktery vyuZziva jednoty téla i ducha.

Recko vneslo do primitivniho tance, krasu a harmonii. To vie diky
vyznéavani harmonické vychovy, jednoty krasy dusSe 1 téla.

Zen-buddhismus obohatil tanec o radost z proZitku.

Rim podpotil chut’ pfi hodovani o erotické tance.

Sttedoveék ukon¢il duchovni vyznam tance, ktery povazoval za d’abliv
nastroj.

Renesance, dala vzniknout tancim nizkym-bez poskoku a vysokym s
poskokem.

Baroko s absolutistickou vladou stitu a cirkve poprvé spojilo operu
s baletem.

Patizsky balet zachvatil celou Evropu, vznikaji nové tane¢ni Skoly.

Zlaty vék baletu, to je 19 stoleti a zaroveil diky opete vznika klasicky tanec.

Dvacété stoleti a zacatek vyrazového tance. Pokracuje balet, pantomima,
klasické a latinsko-americké tance, africké a bfiSni tance, moderni styly-techno,
haus (Jebava, J. Kapitoly z d&jin tance. Praha: Karolinum, 1998).

Cile terapie tancem: v&€domi sebe sama, piijeti sebe sama, jasn€j§i vnimani
druhych, vytvaieni uspokojivych vztahl a schopnost pfijmout a volbu a uéinit volbu
pro sebe.

Tanec zéroven umozZiiuje sméfovat klientlim ke zdravému télu, nesvazanému
konflikty, napétim, distorzemi a schopnému jednat v ramci otevieného vyjadfovani
sebe sama. T¢€lo by mélo byt natolik svobodné, aby mohlo zpracovévat ty stresové
momenty a silné emoce, které jsou soucasti existence nejen drogov€ zavislého

¢lovéka.
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Tane¢ni terapie pfijima fakt, Ze télo i mysl jsou soudasti téhoZ vyrazu a
zamétuje se na pohybovou zménu.

Tanec odhaluje pfedev§im citovy stav ¢lovéka. Taneéni hry slouZi jako
terapie v rovin€ psychologické i fyziologické pro kompenzaci handicapt.

Struktura tanecni terapie:

uréeni limitd moZného chovani

by méla byt primérné bezpecna a podporujici

Techniky taneéni terapie:

tanecni, pouZiva synchronii pohybu, plynulé, pomalé pifechody

interakéni, hrani¢i az s dramatickym projevem

Tane¢ni terapie déava strukturu, vrameci které je moZné vniméani téla
rozvinout za pomoci pohybu a vede k zapojeni muskulérnich a visceralnich reakci,
vztahujicich se k emoci a emocionalni paméti.

Tento proces dava piilezitost pro katarzi a vyjadieni pocitii. Pohybové
zmény a psychologické zmény jsou navzajem propojené. V taneCni terapii jsou
dilezité teorie uceni, které definuji fyziologické zmény v téle ve vztahu k emocim.

Mezi taneni terapie patii: klasické tance, africké tance, Tchai-tchi, scénické
tance

(www .terapie.az4u.info).

7.6 Dramaterapie

Definice:

Dramaterapie je lé¢ebné-vychovna (terapeuticko-formativni) disciplina,
v niz prevazuji skupinové aktivity vyuzivajici ve skupinové dynamice divadelnich a
dramatickych prostfedkti k dosaZzeni symptomatické ulevy, ke zmimeéni disledkd
psychickych poruch i socidlnich problémi a k dosaZeni personalné socidlniho riistu
a integrace osobnosti. Ve svété existuji dva piistupy:

Drama as Therapy - tedy pojeti stejné jako u arteterapie

Drama in Therapy — vyuZiti dramaterapeutickych postupii v rdmci velkych
psychoterapeutickych kol jako na ptiklad Gestalt a behavioralni orientace.

V psychoterapii se vyuZiva pifi lééeni riiznych problémi a pfi rozvijeni

osobnosti.
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Psychodrama slouzi ke zpracovani urcitych témat a problémi klientd
pomoci pfehravani. Psychodrama pracuje se slovy, ale i s prostorem, pohybem a
ale mohou také slouzit k ujasfiovani n€kterych intrapsychickych konflikth.

Tato technika je velmi naro¢na a emocionaln€ silna na vedeni 1 zpracovani,
proto vyZaduje pfi realizaci hodné zkuSenosti.

Kdy je vhodné psychodrama pouZit:

1. V situacich jako je piiprava na obtiZnou situaci — pfehranim této situace
nanecisto pfedejdeme pozdé€js$im problémim.
Situaci, v niZ se budeme uchazet o zaméstnani, vstupni pohovor.
Usmifovani s rodi€i, s partnerem.

Odmitnuti pozvani mezi drogovou partu, s kamarady do restaurace.

oo B B

Lepsi porozuméni druhym — piehrajte si doslova i s gesty slova nékoho koho
uznavate — snazte se z textu pochopit, jak uvazoval, co citil, o co mu $lo.
Kdo 1épe porozumi druhym, dokaze se s nimi 1épe dorozumét, a to je velmi
dulezité véc.

6. SnaZit se lépe porozumét sam sobé — zdanlivé velmi jednoduchd véc — to co
vnimame jako jednéani ¢lovéka, je asto vysledkem riiznych i protichidnych
sil.

Sociodrama je totoZné s psychodramatem, s tim rozdilem, Ze se ptehravaji
situace ze socialni oblasti, v nasi kultufe jsou to problémy s minoritnimi skupinami
obyvatel, vztah k imigrantim s odli$nou kulturni tradici (J. Valenta, 1999).

Psychogymnastika je neverbalni pohybovd metoda, =zaloZend na
pantomimé, pii které mohou pacienti vyjadiovat a uvédomovat si svoje emoce,
svoje vlastni télo, mohou vyjadfovat postoj kriznym vécem a lidem. Pro
psychogymnastiku plati stejné zasady jako pro ostatni kreativni techniky. Specialné
je tfeba byt pozorny k moZnym potiZim pacientli s psychickym sebeobrazem. V
koedukovanych skupinach se miliZe ve zvySené mife projevovat sexudlni napéti a
ambivalence pii vstupu do fyzické blizkosti druhého.

Patfi k technikam kreativnich skupin, které podporuji rozvoj tvofivosti, ale
mohou také plsobit jako katalyzator procesu sebepochopeni, ptinaseji uvolnéni,
vybiti agrese, pomoci nich mohou klienti 1épe nachédzet a vyjadfovat svoje pocity,

pfinaseji ptijemny pocit ze spole¢ného zéZitku. Kreativni skupiny vhodn& doplfiuji a
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podporuji celkovou skupinovou terapii. Vétinou jde o neverbalni techniky, diky
nim? se klienti mohou velmi dobte nau¢it komunikovat. Oteviraji se pfi nich nase
smysly, vraci nas k nasi ptirozenosti a pomahaji piekonavat kontakt se sebou
samym a s ostatnimi lidmi kolem nas. P#i téchto technikdch pracujeme s emocemi

s iracionalnimi a nevédomymi procesy, proto je velmi dilezité, abychom byli citlivi

a pozorni ke viem projevim, uvédomovali si, Ze pracujeme predevsim s mladymi

lidmi, kteH teprve hledaji cestu jak se dostat zpétky do normalniho Zivota.
Cile dramaterapie:

e zvy$ovani socialni interakce a socialni inteligence

e ziskéni schopnosti uvolnit se

e zvladnuti kontroly svych emoci

e zména nekonstruktivniho chovéni

e roziifeni repertodru roli pro Zivot

e ziskani schopnosti spontanniho jednéani

e rozvoj piedstavivosti a koncentrace

e posileni sebediivéry, sebetcty

e ziskéni schopnosti poznat a pfijmout svoje omezeni i moZnosti
(R. Emunahova, 1994)
Dramaterapeutické techniky:

e citova exprese

e skupinova interakce

o t&lesna aktivace

e budovani diivéry ve skupiné

¢ pozorovani a koncentrace

e exprese a komunikace

e technika rozvijejici role a charaktery

e sebepoznavani

e davani a ptijiméni

¢ skupinova tvofivost

¢ skupinova percepce

e pohled zpét a slavnosti
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Naméty dramaterapeutickych projektii:
e spontaneita
’ e tvofivost a improvizace
e komunikace
1 e hravroli
e esteticka distance

e (Valenta, M., Dramaterapie, Grada 2007 )

7.7 Biblioterapie
Definice: biblioterapie je vyuziti knih a jejich c&teni pfi 1é€bé nervovych
onemocnéni. LéCba knihou, ¢teni knih za ucelem feSeni a porozuméni osobnim
problémim, vyuZiti vhodné vybrané literatury, ale i pro usnadnéni sloZité Zivotni
situace ve viech veékovych kategoriich.
Forma:
e doprovodna pfi béZnych terapiich
e cilena - pfi stanoveni diagnozy
e skupinové — hlasita cetba pii spoleénych sezenich
¢ individualni - klient je nasmérovan predepsdnim vhodné literatury
Typy:
e véda, kdy se jedna o fizenou terapii, kdy terapeutem je 1ékaf, psycholog,
psychiatr
e jako umeni, kdy terapie neni fizena, jedna se pouze o doporuceni vhodné Cetby
za uéelem vyrovnani se stéZkou Zivotni situaci, terapeut miZe byt ucitel,
knihovnik.
Hlediska vybéru:
e je tfeba pti vybéru brat ohled na v&k, schopnosti a osobnost klienta
e kniha by méla popisovat okolnosti shodné s klientovou situaci
e problém by mél byt popsén realisticky, postava by méla byt realna
TakZe nam vychazi, Ze terapeuticky u¢inek bude mit jak vlastni psani verst a
prézy, tak i &etba krasné literatury, ptipadn€ literatury zaobirajici se p¥imo
drogovymi problémy, jako napfiklad Memento nebo Déti ze stanice ZOO. Mnohé

knihy jsou zfilmované, takZe terapeuticky u¢inek bude mit i sledovani hodnotnych
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filmt, kde je jasné naznadena role kladnych i zapornych lidskych vlastnosti, se
kterymi se mohou drogové zavisli klienti ztotoZnit (www.phil.muni.cz/Hoskova).

Pétici zakladnich terapii dopliiuji terapie alternativni, duchovni, télovychovné.

7.8 Cirkve, nabozenstvi, vira

Jiz podle slavného psychoterapeuta C. G. Junga souvisi alkoholismus a
drogova zavislost na neuspokojené touze po vyssich duchovnich hodnotach. Novéji
hovoti benediktynsky mnich a filosof D. Steid-Rost o tom, Ze alkohol nebo drogy
nékdy poskytuji cosi jako nahrazku mystického zazitku. Takovy zazitek se ale
nepromita do kaZzdodenniho Zivota. Kdyz se pak vytvaii navyk, zavisly ¢lovek
vyhledavd drogy a zbavuje se tak cennéjSich moZnosti (hlubokych vztahd,
nesobecké prace, duchovnich cvi¢eni). Samozfejmé, Ze neuspokojené duchovni
potieby nejsou jedinou pfi¢innou vzniku problému s navykovymi latkami. Pravda je
takova, Ze v zemich jako je Italie, Némecko, Thajsko, maji dobré zkuSenosti
s léCebnymi a preventivnimi programy na odvykani drog, vychazejicimi z riznych
duchovnich tradic. Nékteré 1é¢ebné programy organizované cirkvemi nepovazuji
naboZensky Zivot pacienta za nutnou podminku 1é¢eni ve svych zafizenich. V jinych
organizacich jsou duchovni aktivity, jako napiiklad motlitba, standardni soucasti
programu, coZ nemusi byt piijatelné pro kazdého.

Jednou z nejvyznamnéjSich duchovné orientovanych organizaci pomahajici
lidem zé&vislym na drogéach i alkoholu je Teen Challenge.

Tuto organizaci zalozil David Wilkerson, autor zndmé knihy ,,.Dyka a kiz*
v padesatych letech v Brooklynu (USA). ,,Challenge* znamené vyzva a je to hlavné
vyzva pro mladé lidi, do jejichZ Zivotl zasahly drogy nebo zlo€in. Od doby svého
vzniku se Teen Challenge rozsifila do 60 zemi svéta, od roku 1994 pracuje 1
v Ceské republice. Organizace aktivng vyhledava zavislé a nabizi ambulantni i
ustavni formu 1éEby, souéasti pomoci zavislym je i spole¢na motlitba. Proto na tuto
formu pomoci obvykle nepfistoupi nékdo, kdo jakoukoliv formu naboZenstvi
odmita. Spojeni na Teen Challenge v Ceské republice je: Teen Chellenge, Leose
Janacka 5, 737 01 éesky TéSin nebo v Praze: Zahfebska 26, 120 00 Praha 2,
postovni schranka 139, 110 01 Praha 1.

U kazdého jedince je potieba viry jind, proto tato metoda 1é¢by neni

universalni, jen chce upozornit na to, Zze dobie vedena duchovni spoleénost miZe
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byt pro drogové zavislého velkou oporou a miiZe obratit jeho pozornost ke
kvalitnim z4jmim. Velmi vyznamny je i fakt, Ze v duchovnich spolefenstvich
mlady ¢lovék najde spoleénost lidi, ktefi vétS§inou odmitaji jakékoliv drogy.

Soucasti 1écby drogové zavislych v Psychiatrické 1ééebné v Bohnicich je
kaZzdodenni kontakt s knézem pro pacienty, ktefi se dobrovolné pfihlasi. Druhy den
pii komunité se psychoterapeut dotazuje na obsah kazani a na ponauceni, které si

drogove zavisli vyvodili.

7.9 Joga

Joga je nejstarsi existujici fyzicko-kulturni systém, ktery vznikl asi pfed 5
000 lety. Zjistilo se, Ze télo (slunce) a mysl (mésic) mohou mnohem 1épe plsobit na
sebe navzajem, pokud je nerusi bolest, uzkost a ztuhlost. Krasa této metody spociva
v tom, Ze ji miiZe pouZivat kazdy, bez ohledu na ve&k, pohlavi a fyzickou kondici.
Zékladem je pruZznost a ohebnost patete. Na jedné strané€ pruznost a ohebnost musi
byt vyvaZena na stran€ druhé silou. Sila svalstva se v této metod€ chape jako opora.
Nalezeni rovnovahy je posledni diilezitou hodnotou v jéze. NaSe doba se vyznacuje
neustalymi zménami a tlakem ekonomickych ¢initell na kazdodenni Zivot ¢lovéka a
soucasné s tim vzriista potfeba vyrovnat extrémy a najit vnitini stabilitu. Rovnovahu
mame v sob& viichni, jen ji musime umé&t hledat. Casto ji hledame v ostatnich-
kamaradech, partnerech, drogach. Vsichni dospé€jeme k jedinému feSeni-najit nebo
si vytvofit rovnovahu v sobé.
Faktory, které zpiisobuji 1é¢ebny efekt, jsou tyto:
e joga a relaxace nabizi dobry zpisob, jak piekonat stres a unavu zdravym
zpisobem
e télesné cviCeni a relaxace sniZuji Uizkosti a deprese, pfi ¢emZ joga kombinuje
vyhody obojiho
e v souvislosti s cvi¢enim jégovych a relaxacnich technik se ¢lovék dostava do
bezpedné spolecnosti lidi, ktefi Ziji pomé&meé zdrave
e riuzné relaxacéni a jogové postupy Ize vyuzit jako 1éCebné pii fadé obtiZi (bolesti
hlavy, patefe) a nahrazovat tak pouZiti riskantnich navykovych 1éki
e vzhledem k tomu, Ze vétSina té€chto cvifeni je pfijemnd, neni tfeba se do jejich
praktikovani nutit

e joga pomaha lépe vnimat své t€lo i pocity. To se hodi v Zivoté i v psychoterapii
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e joga neni vazéna na urcité naboZenstvi nebo filosofii. Lidé, ktefi se ji zanou
soustavné vénovat, se zaroveti za¢nou zajimat o duchovni oblast a duchovni

hodnoty.

7.9.1 Karmajoga

Té&lesna a dusevni cviceni jsou jen jednim z mnoha zplisobt, jak se vnitiné
zdokonalovat. Dalsim zplsobem je prace. Smeér jogy, ktera vyuziva
‘ kazdodennich ¢innosti k sebezdokonaleni, se jmenuje karmajéga.

Jeji principy jsou:

e to co nas vZivoté¢ potkava, nemusi byt vZdy ndhoda. Podle tradice slouzi
jakékoliv zkuSenost sebezdokonaleni a vnitfnimu rozvoji. To plati i pro
zkuSenosti, které jsou bolestné a nepiijemné. DileZité je tyto zkuSenosti
piijmout a ucit se z nich

e pro vnitini rozvoj a pro to, abychom se vyvarovali zbyte¢ného utrpeni, je velmi
dilezity postoj k ¢innosti, kterou délame. Idedlnim postojem je soustiedéni na
¢innost, kterou praveé délame, spolu se schopnosti si zachovat nadhled a zdravy
odstup

e v karmajéze je rozhodujici dobry imysl ve vztahu k druhym a chapani ¢innosti
jako prostfedku vlastniho zdokonalovani. To byva dilezitéjsi, nez prakticky
vysledek. Tradi¢né tomu v Indii fikaji ,,zfeknuti se plodd ¢innosti*. Zieknuti se

plodi se dasto odehrava v psychické rovingé. V praxi tedy cloveék zpravidla

neodmitd vyplatu. Zachovava si v8ak vici ocenéni nebo odméné za svoji praci
nadhled. To ¢lovéku umoziiuje lépe se soustiedit na samotnou praci a ta se stava
hodnotou sama o sob&

e vjednom starém indickém spise se piSe, Ze ,,Lépe je konat vlastni povinnosti
nedokonale, neZ konat povinnosti jinych dokonale®. To, co je nebo neni nasi
povinnosti se mnéni v riznych Zivotnich situacich a v riznych obdobich Zivota

e vjéze vysoce cenéné nelpéni a nepfipoutanost déavaji lep$i moZnost se
prizptisobit. Clovék byva lépe schopen stfidat riizné druhy &innosti podle
potieby a okolnosti. Byva schopen odpocivat, jestlize je to spravné a potiebné, 1

kdyz ¢innost neni hotova
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e nelpéni na vysledku poskytuje vnitini svobodu. Clovék d&l4, co je v jeho silach,
uvédomuje si vSak hranice svych moznosti. On udélal, co mohl, to dalsi uz je
vys$8i moc

e ti, co jsou nabozZensky zaloZeni, mohou chépat ¢innost jako sluzbu Bohu.
Pomoci nesobecké ¢innosti mohou objevovat BoZi jiskru v sob€, v druhych i
v tom, co nas pfesahuje

e tradice jogy fika, Ze v kaZzdém ¢Elovéku je cosi velkého a vzneSeného, k Cemu se

n€kdy kostrbat€ a oklikami pfiblizuje. V kaZzdém Cloveéku, at’ se mu v Zivoté dafi

nebo ne, at’ je zdravy nebo nemocny, mlady nebo stary je slovy Ody na radost
,,Jiskra Bozi“. Karmajéga nas uvédoméni si této vlastni podstaty piiblizuje

O jéze se rozepisujeme dost rozsahle, protoZe jsme pfesvédCeni, Ze lidé

s drogovou zavislosti pottebuji posilit nejen télesnou, ale i duchovni stranku své

osobnosti. TakZe zbyva jes§té¢ dodat, Ze cvicebni jednotku sestavenou z jogy, je

dobré zarazovat odpoledne, nejméné hodinu a pil po poslednim jidle. Dale je nutné

mit volné obleceni, deku nebo karimatku, sundané bryle a hodinky. Vé&k

nerozhoduje-tato cviceni mohou praktikovat i lidé zdravotné oslabeni.

P¥i cvi€eni zdiraziiujeme hlavni principy jogy — trpélivost, nenasili a

neublizovani — i ve vztahu k sobé.

7.10 Relaxace

Pii relaxaci jde v podstaté o jiny druh stavu zménéného védomi, nez jaky
‘ ptinaseji drogy. Proto je tento druh metody vhodny pro lidi, ktefi maji zkuSenost
s drogami. Zakladni uvoliiovaci metodou je autogenni trénink J. H. Schultze, ktery
umoziiuje svalovou relaxaci a koncentraci. Vy$8im stupném je fizend imaginace,

ktera spoéiva v dovednosti vyvolat si a udrzet Zivé pfedstavy uréenych predméti,

dg&jl, osob a miZe tak slouzit k hlub§imu sebepoznani. K relaxaénim technikdm
muzeme zafadit rizné meditacni techniky. Vzdy je nutné pouZitou techniku dobie
znat, byt si védom jejich pfipadnych kontraindikaci, moZnosti a rizik

Relaxace je urfend pfedevsim k uvolnéni a vnitfni harmonizaci. U¢i klienty

vyuZivat bezpeéné prostfedky navozujici —,,jiny stav®.

Relaxace je v Psychiatrické 1é¢ebné v Bohnicich velmi frekventovana
| metoda, ale spiSe jako soucast cvifeni kondiénich, jogy a byva i soudasti komunit.
' Napiiklad komunita vénovand zéavislosti na alkoholu, kde se probiral ,,semafor
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koncila tim, Ze pan primaf Nespor dal zuCastnénym vybrat, zda si na zavér zvoli

metodu relaxaéni, medita¢ni, nebo motlitbu vychodniho naboZenstvi.

7.11 Ergoterapie

Definice: ergoterapie je profese, kterd se zabyva podporou zdravi a duSevni
pohody (well-being) prosttednictvim &innosti. Ustfednim cilem je umoZnit osobam
vykonavat vSedni denni ¢innosti.Ergoterapeuti pomahaji osobam ve zlepSeni jejich
schopnosti, které jim umoZni vykondvat potfebné aktivity, nebo v upravach
prostiedi, které pfispé&ji k icasti jedince v aktivitach (WFOT 2005).

Cile:

e dosahnout maximalniho stupné funkénosti v aktivitich denniho Zivota
(ADL), v pracovnich ¢innostech a v aktivitach volného ¢asu pomoci vhodné
zvolenych, cilenych a pro osobu smysluplnych aktivit i zaméstnani.

e podporovat u jedince aktivni pfistup k uchovani si svého zdravi a celkové
kvality Zivota

e zabranit vzniku handicapu u osob s disabilitou, ¢i jinak znevyhodnénych
osob

e pomaéhat jedinci zachovat si kvalitu Zivota pii trvalém zdravotnim postiZeni.
disabilité ¢i chronickém onemocnéni

e pfispivat k integraci osob se zdravotnim postizenim do spole¢nosti formou

pfedpracovni rehabilitace a spolupracovat se zaméstnavateli pii vytvareni

pracovnich piileZitosti pro osoby s postiZzenim

e plsobit v oblastech ergonomie prace a pracovniho prostfedi a v osvétovych
programech pro specifické skupiny osob

e rozvijet védecko — vyzkumnou a publika¢ni ¢innost

e komunikovat s odbornou i laickou vefejnosti

Oblasti piisobeni: ergoterapeuti podle modemniho pojeti rozdéluji své plsobeni
do t# hlavnich skupin:

e sobéstacnost — péce o sebe i druhé

e prace a produktivni aktivity — zahrnuje i studium

‘ e hraavolny Cas

63




Umélecké terapie v obdobi navratu do normélniho Zivota

O tom, Ze prace je 1€k, nikdo z nas nepochybuje. Dokonce se zda, Ze se
jedna o nejstarsi rehabilitaéni metodu. Lé¢i nejen télo, ale i dusi. Princip je ziejmée
ten, Ze vykonavani jakékoliv ¢innosti donuti ¢loveéka hybat t€lem 1 mozkem. Préce
ma svij velky vyznam, ale také velké ndroky na organizaci a vedeni, aby
nepfinasela spiSe negativni vysledky. Smysluplnd a dobfe organizovand prace
klientd ma své vysledky materialni, ale pfedevsim rehabilitaéni v oblasti psychickeé i
fyzické.

Prace je vedle rodiny nejvyznamnéjsi sférou seberealizace kazdého jedince.

Miuze odvadét agresivitu, zlepSovat nizké sebevédomi, umoZiiovat soutéZeni

s ostatnimi (Pfeiffer J., Ergoterapie II., 2000).

Hippoterapie

V Ceské republice je Psychiatrickd 1é&ebna Bohnice jedinou organizaci,
kterd zatadila hippoterapii do komplexni 1é¢by drogové zavislych. Pacient na koni
je zhlediska oviadani koné naprosto pasivni. Podstatou 1é€ebného pisobeni je
vyuziti pfirozeného pohybu koné s jeho typickym chiizovym mechanismem jako
motorického vzoru, kterému se pacient piizplsobuje. Dochazi v podstaté k pokusu o
soulad pohybu koné a pohybu pacienta. Prvotnim smyslem je zde snaha o terapii ve
smyslu fyzikalnim. Vychazi pfedev§im z balanénich cvifeni po pouziti inhibice a
facilitace pohybu Bobathovou technikou, vychazi i z neurofyziologického principu
Vojtovy metody zalozené na ontogenezi vyvoje motoriky. Je provadéna
fyzioterapeutem na zaklad¢ indikace lékafe. Kazdy klient se nehodi pro kazdého
koné. Vybér koné je §ity na miru pacientovi, stejné€ jako individuaini 1écebny pléan.
Délka terapeutické jednotky je 30 — 40 minut 2 — 3x tydn€ po dobu 2 — 3 mésicu.
Diilezitym detailem je vhodné obleceni a obuti nejen pro jizdu, ale 1

V problematice, kterou se zabyvame, se jedna o voltizni a pedagogicky
psychologické jezdéni, kter¢ pomaha klientim zvl4st€ tam, kde chceme vytvafet
interakci — klient-kiifl — terapeut, ¢i vzajemné interakce mezi pacienty.

Hlavnim cilem je podpora sebediivéry pacienta prostiednictvim cviceni
odvahy, samostatnosti, obratnosti nebo naopak podle konkrétniho problému —

tlumeni agresivity, vychova k zodpovédnosti a ke kazni. V piipadé, kdy se voltizZ
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provadi skupinove, je dilezitym aspektem i rozvijeni schopnosti spoluprace

s ostatnimi pacienty.

7.12 Etikoterapie

Je 1écba mravnosti a zaroveni jednou velmi uc¢innou psychoterapeutickou
metodou alternativni mediciny. Neuziva Zadné vySetfeni ani pfistroje ke stanoveni
diagndzy.

Etikoterapie vychéazi z pfedpokladu, Ze odstranéni pfiznakti nemoci neni
léCeni. Trapi-li €lovéka existenéni nejistota, vyvolavajici stdlé napéti, dostavi se
nemoc.

Lékaiské otazky, tykajici se poruch mravniho Zivota se pohybuji jen na
povrchu problému. Tykaji se vétSinou alkoholismu, nikotinismu, uzivani drog nebo
hytivého zplsobu Zivota. Mravni a dusevni poruchy se mohou odrazit na télesném
stavu nemocného. Lékaf musi byt piesvédcen, ze v ¢lovéku Zije kromé hmoty i
duchovni princip, ktery se nedd hmotnymi prostfedky dokazat, ale ktery vyplyva
z vysledki jeho ¢innosti.

Piekro¢i 1i ¢lov€k ptikazy svého sv€domi nebo rozumu, dopousti se
pfestupku za ktery musi pykat, velmi ¢asto pravé nemoci nebo zavislosti.

Za zakladatele etikoterapie je povazovan MUDr. Ctibor Bezdék. Tvrdi, Ze
nemoc pfichazi jako varovny signal, ktery oznamuje, Ze chybujeme a v naSem
Zivoté neni néco v potfadku. Etikoterapie se snaZi problém najit a odstranit, tim
zmizi 1 nasledek-nemoc.

Nejznaméjsi etikoterapeut je MUDr. Vladimir Vogeltanz, ktery také narazi
na nepochopeni za strany oficialni mediciny, kterd neuznava véci, které nejdou
zméfit.

Etikoterapie patfi mezi nejt€z8i metody alternativni mediciny, protoZe
nenabizi nemocnému ani pilulky, ani bylinky, ale jde nekompromisné do hloubky,
do nitra ¢loveka.

Ptame se, jak mize byt etikoterapie napomocna drogoveé zavislym klientim?
Z filosofie vime, Ze nedostatek viry v néco a v sebe, vyvolava nutnost kompenzovat
ho jinym fenoménem-drogou. Jde tedy o thel pohledu na svoje konani a Zivotni
filosofii, kterou tito lidé vymeénili za létani s drogou. Jde asi o to vratit Elovéku,

ktery seSel ze spravné cesty viru ve smysluplny Zivot. Proto je dileZité, vzbudit
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v dusi zavislého klienta o néco zdjem, probudit v ném naptiklad ldsku k uméni a to
dovede jeho egocentricky pohled piehodnotit. Stejn€ ucinna je i sluzba bliznim,
socialni prace. Etikoterapie ma pfimou souvislost s virou v Boha (Bezdék, C.:

Etikoterapie, zahada Zivota a smrti, Olomouc 1995).

7.13 Aromaterapie

Je holistickou 1é€bou, ktera bere v tvahu stav té€la, mysli a ducha ¢lovéka, i
jeho Zivotni styl, dietni navyky, mezilidské vztahy.

P#i aromaterapii se pouZzivaji éterické oleje a rostlinné oleje, mast'ové a
krémové zaklady, které se vzajemné michaji pro danou situaci. Eterické oleje maji
schopnost ovliviiovat té€lesné funkce organismu a piisobi na nasi psychiku a emoce.
Formy aplikace aromaterapie:

e masaze

e inhalace

e masti a krémy
e obklady

e koupele

e rozpraSovani

Aromaterapie je velmi pfijemnd soucast vSech terapii, mulZeme ji
s uspéchem provozovat i doma. Sta¢i si do aromalampy nalit par kapek viné, na
kterou mé ¢loveék naladu. Vzduch se prosyti vini, kterd ndm bude vyrabét hormony

Stésti. UCinnost terapie se nasobi masazi.

7.14 Farmakoterapie

Role farmakoterapie pfi detoxikaci: medikace prevaZzné pisobi ke sniZeni a
kontrole Casto nebezpecnych symptomid spojenych sodvykanim nebo zviadani
abstinenénich piiznakii. U opiatd jsou nejCasté]ji pouzivanymi prostiedky — metadon,
clinidine, naltrexon, buprenorphin.

Odvykaci symptomy u alkoholové zavislosti jsou 1é€eny pomoci barbituratd
nebo dlouho u¢inkujicimi benzodiazepiny.

U barbiturath a sedativ-hypnotik se vyuZiva postupného sniZzovani davky
latky za piisného Ilékafského dozoru nebo nahrazovani dlouho ud¢inkujici

nendvykovou latkou, zejména fenobarbitolem. ProtoZze nékteré ztéchto latek,
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zejména barbituraty, mohou néktefi pacienti zneuZzit, detoxikace se obvykle provadi
pfi hospitaci, nebo v dobfe kontrolovaném prostiedi. Role psychoterapie je béhem
‘ akutni detoxikace velni omezend predev§im kvili velkému neklidu, nervozité a

| zmateni, které pacient proZiva.

7.14.1 Stabilizace a udrzeni

Ptikladem uziti substitu¢ni 1é¢by pro dlouhodobou stabilizaci zavislych na
navykovych latkach, mize byt 1é¢ba metadonem uréend pro zavislé na opiatech. Je
to kazdodenni aplikace dlouhodobé u¢inkujiciho opiatu, jako nahrady za nezakonné
uzivani kratkodobé ucinkujicich opiati. Substituce metadonem dovoluje pacientovi

normalné fungovat, aniZz by prozival odvykaci syndromy, touhu nebo vedlejsi

ucinky.

f 7.14.2 Lécba pomoci antagonistii a jiné behavioralné orientované
farmakologie

Dalsi farmakologickou strategii je uziti 1€¢by pomoci antagonistd, to
znamena takovych 1ékd, které blokuji u¢inky nékterych drog. Prikladem je naltrexon
— ufinna dlouhodobé plisobici protilatka opiati. Neni navykovy a velmi u€inng
zamezuje UCinkiim opiatd. Dal§im farmakologickym piistupem je pouZivani
antidipsotropik. NejpouZivanéj§im prostfedkem je disulfiram. Ocekavani velmi
nepiijemné reakce mezi disulfiramem a alkoholem velmi odrazuje od pouzivani

alkoholu.

> 7.14.3 Lécba soucasné se vyskytujicich poruch

V 1é¢bé drogové zavislosti hraji farmaka také dtleZitou roli pfi 1écbé
soub&Zné se vyskytujicich psychiatrickych poruch, které bud drogové zavislosti
pfedchézeji, nebo se podileji na udriovani drogové zavislosti. Casty spoletny
vyskyt psychiatrickych poruch, zejména afektivnich a Gzkostnych poruch a uzivani

navykovych latek je dobfe zdokumentovan u nejriznéjSich druhl populace a

v rizném prostiedi. Existuje hypotéza, Ze se jedinci s psychiatrickymi problémy
snazi 1éc¢it své psychiatrické symptomy pomoci drog a alkoholu. Pro osoby zavislé

na alkoholu jsou vhodna antidepresiva, pro drogové zavislé methylfenidat.
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Timto tématem jsme vy&erpali mozné metody, které se podileji na 1é¢bé a
dolédovéani drogové zavislych. PH zamySleni nad jejich souvislosti s tématem
umélecké terapie v 16¢bé drogové zavislych vidime, Ze vie souvisi se v8im. Tim vSe
je mysleno pouZiti jakékoliv metody k vyléceni a znovu navraceni ¢loveka, ktery
sedel ze spravné cesty zp&t do spolegnosti a pomoci mu znovu se zafadit do rodiny,
studia, prace a partnerstvi. Vzhledem k individualnimu ptistupu ke kaZzdemu
drogové zavislému budeme vZdy pfed rozhodnutim, jaky zpasob 1éc¢by zvolit. Ve

7w

zZbyvajici asti nas Seka kazuistika, zamysleni nad prevenci a diskuse.
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8. Kazuistika

Pro praktickou ¢ast mé praci byly st€Zejni navstévy arteterapeutickych sezeni

v ateliéru psychiatrické 1éebny v Bohnicich a v diln€¢ Centra dennich aktivit —

CEDRA, ktera je soucasti FOKUSU. FOKUS je nestétni organizace, kterd pomaha

lidem s psychickym onemocnénim zaclenit se zpatky do pracovniho procesu. Rozdil

mezi obéma sezenimi je v Ucasti aktivnich uzivatelli drog v arteateliéru v Bohnické

1é¢ebné. Naproti tomu v CEDRE byla skupina sloZena z drogové zavislych, ktefi

maji za sebou 1é€bu a snazi se piipravit na béZny Zivotni styl — s kaZdodennim

chozenim do prace, samostatnym bydlenim, partnerskym Zivotem.

Arte skupina v Psychiatrické lé¢ebné v Bohnicich — charakteristika
Obecné:
pocet ve skuping€ 2 — 10 klientd.
vékové rozmezi 17 — 42 let
druh zavislosti — alkohol, pervitin, heroin (vét§inou podavano nitrozilng).
Casty vyskyt toxickych psychéz, schizofrenie ¢i jinych duSevnich poruch
(bipolarni afektivni porucha, hrani¢ni poruchy osobnosti), nevyhranéna sexualni
identita.
problémy se zakonem, nizky socialni statut.
aktivni uZivatelé drog.
Pouzité techniky:
Akvarel — lazurni vodové barva, kde je barvivo rozptyleno v pojidle rozpustném
ve vod¢€, za podlozku slouzi ponejvice papir. Jednotlivé barevné vrstvy lze
nanaSet po jejich zaschnuti. Mlizeme také vyuZzit rozpijivosti a misitelnosti
barev. Podobné vlastnosti maji také vodové barvy a tempery. Tempery svoji
konzistenci vyhovuji nejlépe a nejcastéji se s nimi pracuje. Format papiru je
vhodny ve velikosti A3 a A2. Pro arteterapii je akvarel nejvyhodné&jsi diky své
rozpijivosti a rozpustilosti — oproti napfiklad olejovym nebo akrylovym barvam.
Klient pracuje s vodou, které daji ¢asto vzniknout riznym tvartim, které lze
zakomponovat do obrazu. Stétce pouZivame vétsi, protoze klient pouZiva
barevnou plochu, ne linku.
Kolaz — technika, ktera kombinuje nalepovani papirovych ustfizki na podlozku,

popfipadé¢ miiZe byt domalovano pozadi. V naSem piipadé se jednalo o
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vystiihovéani obrazkd z dostupnych casopist, z kterych si klient vybiral podle
tématu kolaZe. Podlozkou byly noviny velikosti papiru A2. Tato technika je
velmi dilezitd pro ty klienty, ktefi maji odpor ke kresleni ¢i malovani, je pro né
vychodiskem tam, kde maji dojem, Ze nedokaZi namalovat osoby zapadajici do
tématu. Na techniku kolaZe navazuje jeji pozd€jsi analyza a interpretace.

3. Uhel — pfirodni uhel paleny z dfevénych ty€inek, nebo umély lisovany z prasku.
Zanechava silnou i slabou stopu podle sily tlaku, je lehce roztiratelny za mokra i
za sucha. Proti praseni lze pouzit fixativum. My jsme pouzili techniku
vybiraného thlu, kdy byla cela plocha zabarvena thlem a poté byl uhel zpatky
vybiran plastickou gumou.

4. Kombinované techniky — zac¢lefiovani jinych technik do vySe zminénych.

Nejvice pouzivanymi technikami je poziti vodovych a temperovych barev.

Vlastni kazuistika:

Postup pri tématicky zaméiené tvorbé:

e zahdjeni a rozehiivaci cvieni

o diskuse a zp&tna vazba

e zakonceni a zavér

K zaCatku zahajovaci ¢asti patfilo vzajemné piivitani a pfedstaveni noveé
pfichozich. Arteterapeutka vSechny pfitomné seznamila s motivem dneSniho
projektu.

Skupina: 7 lidi, z toho 4 Zeny a 3 muZi ve v€ku od 18 do 32 let

Téma: Jak vidim sam sebe

Zaméteni skupiny: tvofiva ¢innost spojena s terapii

Cil terapie: posileni sebedlivéry a sebeuvédoméni

Technika: akvarel.

Potieby: vodové barvy, kelimky s vodou, §tétce riznych velikosti, hadiiky
na otirdni Stétce, podloZky na stil v podobé igelitovych ubrusii.

Postup:

e pomoci malby vodovymi barvami, znazornéte co nejvérnéji, jak vidite sami
sebe

e zaméfte se na svoje pozitivni vlastnosti

Celkovy ¢as: 60 - 90 minut
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Rozeh¥ivani: k pfipravé patii diskuse na zadané téma, klienti se mohou ptat
na detaily a moZnosti i protahovaci cvi¢eni, uvolnéni ruky — krouzky ve vzduchu,
malovani na fiktivni platno. NaSe skupina také na zacatku prochazi takzvanou
dechovkou — se zavienyma o¢ima si klienti dychaji pod pfiloZzené ruce — hrudni,
brani¢ni a biisni dychani.

Cas: 5 - 10 minut

Hlavni ¢innost: klienti se posadi ke dvéma stolim, vétSina z nich chvili
pfemy$li a pak zacinaji pracovat. V ateliéru zavladne ticho, obcas pferusené
dotazem na detaily prace.

Arteterapeutka povzbuzuje klienty, ktefi vahaji, chvali, ale neradi, nechava
klienty samostatné pracovat. Deset minut pied pfedpokladanym koncem préce jsou
klienti upozornéni, aby dokoncovali sva dila. Sou¢asti hlavni ¢asti je také postupny
uklid, jak klienti dokonéuji, odchazeji do koupelny k umyvadlu vymyt barvy, Stétce
a kelimky.

Cas: 30 - 40 minut

Diskuse a zpétna vazba: terapeutka vyzve vSechny zucCastnéné, aby
si béhem 5ti minut rozmysleli sviij ptispévek do diskuse. Divky piistupuji k diskuzi
bez ostychu a mluvi o faktech, kterd by chte€li svoji praci vyjadfit. MuZi se
nezucastiiuji, jen pfikyvuji a ptitakavaji. Terapeutka shrne poznatky a vyvodi z toho,
do jaké miry u¢astnici naplnili sva ofekavani.

Cas: 10 minut

Zakonceni a zavér: terapeutka vyzve pfitomné, kdo chce vystavit svoji
préci, aby s i ji ostatni mohli prohlédnout, at’ ji da na okenni fimsu. Kromé jednoho
klienta se chce kazdy svoji praci pochlubit, a tak je$t€ dochazi k hodnoceni a zpétné
vazbé mezi klienty. Vét§ina z nich vyloZené zé&fi dobrou néladou, jako po dobfe
vykonané praci. Kazda prace na sobé také nese jméno autora a datum. Pod&kovani
za ptinosnou praci a rozlouceni s pfanim vSeho dobrého patii dplné€ na konec sezeni.
Poté se klienti rozchazeji.

Cas 10 minut.

Rozdily mezi aktivnimi a pasivnimi uZivateli drog

Vytvarny projev aktivniho uZivatele
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Z4visly klient pod piimym ucinkem drogy se vyznaluje neschopnosti
zobrazit lidskou postavu, t&lo a t&lesno, spise se uplatiiuje polid§téni domi a
stromdl.

Barevnost je také meredlna. Od zafivych barev aZ po nevabnou smésici
ptevazné studenych a neutralnich odstinfi. Aktivni uZivatelé drog maji sklony ke
kresb& ornamentl a riznych motivii napfiklad vesmirnych téles a svou
charakteristikou pfipominaji vytvamy projev psychotikd. Stejné jako oni se dokazi
ponofit do hlubokych vrstev psychickych struktur a mohou objevit netuseny zdroj
inspirace.

Po odeznéni G¢inkd drogy tyto schopnosti mizi. Opakem tohoto piistupu je jeho
bagatelizace, popirani a nedostatek odvahy ho fesit.

Cerstvé abstinujici toxikoman je bytosti s velmi nalomenym sebevédomim.

Casto trpi sebestfednosti a neredlnou piedstavou o jedineénosti svého problému.
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Vytvarny projev déle abstinujiciho uZivatele

Vytvamy projev se vice strukturuje a déli a jeho charakteristiky vice kopiruji
typ primamiho zatiZeni a osobnostni rysy stim souvisejici. Klienti preferuji
pfevazné €ernou, odstiny hnédé, modré a zelené barvy. Depresivni ladéni artefaktu
jakoby vypovidalo o smutku a touze po ztracené¢ droze. TakZe prvnim znakem je
potlaena barevnost.

Druhym typickym kompoziénim znakem u zavislych je tématicka chudost
a kompozi¢ni bezradnost. Na obraze jsou zastoupeny bud” prazdné nebo jen
bezucelné zaplnéné plochy.

Obraz postrada vét§inou perspektivu a zobrazena realita byva chuda. Tento
stav je znazornénim vnitini prazdnoty a pocitu nenaplnénosti po odejmuti drogy.
Toxikoman ma znaéné redukovany pfedstavovy aparat.

Ptedstava je blokovana, je nahrazovdna pocitem, ke kterému ptedstava
chybi. Bez vyuZziti imagina¢nich moZnosti chemické latky se v plné mife zobrazuje

chudost vyrazového rejstiiku drogové zavislého klienta.

Specifika arteterapeutické prace se zavislymi klienty
e dislednost — tendence vyhnout se neptijemnym tématim
e konkrétni zplisob vyjadfeni — snaha verbalizaci nahrazovat absenci obsahu

e pokud to jde malovat v plenéru, nebo podle modelu
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9. Prevence

To Ze je lépe zavislosti predchazet, nezZ ji pak 1é€it, je kazdému zfejmé, jak

na to si ukdZeme v dalsi kapitole.

9.1 Prevence na urovni pocitli a emoci

Samota, smutek, hnév, uzkost, vyCerpani, nuda, ale i velkd radost jsou
nebezpeéné pro zacatek drogové zavislosti. Tady je ziejmé postaveni a role
pohybovych a uméleckych terapii — dobrym zpiisobem, jak se emocné pfeladit je
jakakoliv vydatng&jsi télesna aktivita (napiiklad kolektivni sporty — pro mladez
ideélni), prace, cviceni, plavani, relaxace. O té jsme uZ mluvili. Nejleps§im 1ékem na
vyc€erpani je pfiméteny odpocinek. Zazranym lékem pro ty, kdo maji radi humor, je
smich. Paramahansa Satjananda tika: , Nékteti lidé se stale smé&ji, uméji rozesmat
sebe 1 druhé, jini nafikaji cely Zivot, uvazuj, kam patfis ty? Smich je umeéni, n€kdy
ptichazi samovolng, ale to je néco jiného, takovy €loveék pozdé&ji natika. Ale kdyz se
umi$ smat a rozesmévat ty druhé, uz natikat nebude§. Pokud se chce§ naucit smat,
bude$§ muset povaZovat Zivot za Zert, protoZe Zivot v jediné chvili za¢ina a v jediné
kon¢i. Plakat se neda stale, ale smat se ano, smich t€ neunavi a uZasné ti prosp&je.
KdyZ nechces plakat, tak se nau¢ smat. Jak? Cestu uz najde$ sam!*

Co jeste patfi k prevenci na urovni pocitd?

Prekonat nudu chce tvofivost a vynalézavost. Jestlize vidite u nékoho tento
problém, doporucte mu sestavit seznam dvaceti az tficeti ¢innosti, které ma rad.
Problémovi lidé, kdyZ jsou v pohod€, by si méli uvédomit toto: zasluhuji se mit
dobfe, a proto si nemusim spokojenost kazit.

ZvySujte svoji odolnost vii¢i zklamani. Dospély €lovék se postupné uci

pfijimat nevyhnutelna omezeni (NeSpor, K.: Lé€ivd moc smichu, Praha 2000).

9.2 Prevence na urovni chovani

Psychoterapie — moZnost mluvit s nékym o svych problémech, s n€kym kdo
ma pochopeni. MiiZe to byt Iékaf, psycholog, skupina lé¢enych lidi, do této skupiny
patii vSechny aktivity neslucitelné s pozivanim drogy — vylet srodinou, sprcha,

vana, v8echna télesnd cvifeni sjogou na prvnim misté. Déle pobyvani ve
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spoleénosti lidi, ktefi jsou isti, to jest neberou, nekoufi, nepiji, nehraji hazardni hry.
Dobré je nemit u sebe vétsi finanéni hotovost.

Struéné feeno, vést bohaty, ale rozumny zptisob Zivota. V ném by méla byt
zastoupena rovnovaha mezi praci a povinnostmi na jedné strané a odpoc¢inkem a
kvalitnimi zalibami na strané druhé. KdyZ odpocivame, neméli bychom z toho mit
pocit viny. Odpocivat je povinnosti vii€i sobé samym.

Prevence je pifedev§im otdzkou sily jedince.

Pomoc je tfeba olekavat u rodicl, Skol, zaméstnavatelli, sd€lovacich

prostiedkil, nasi spolecnosti.
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10. Diskuse

Tato bakalafska prace se zabyvala drogové zavislymi klienty a zkoumala
pticiny a dopad zévislosti na kvalitu Zivota. Nabidla moZnosti riiznych druht terapii
a snaZila se odpovédét na tyto hypotézy:

Hypotéza Cislo 1) Predpokladame, Ze zavislost miZe vzniknout u kazdého
¢lovéka v mezni situaci.

Zjisténi: Ano, tento piedpoklad se ukazal jako spravny. V kazdém z nas se
skryva dobro a zlo. Zalezi pak na mnoha faktorech, pfedev§im je to genovy zaklad,
vychova, pfiklad rodi¢t, vybér kamaradt a psychicka odolnost. V pfipadé meznich
situaci je droga nejjednodu$§im a z pocatku i nejpifijemnéjSim feSenim. VZdyt
kazdy z nas, i kdyZz se to nezda, zatina kazdy den n&jakym rituadlem - kava, caj,
jidlo. Pokud se bez téchto poZivatin neobejdeme, jsme na nich zavisli. Odtud uz je
jen kricek k uziti barbituratid pti stresové situaci.

Hypotéza &islo 2) Predpokladame, Ze drogova zavislost miZe negativné
ovlivnit socialni vazby.

Zjisténi: I tato hypotéza je pravdiva. Drogova zavislost ma témef vzdy
podobny scénaf. Zacatek, ktery vétSinou zlstava rodiné utajeny. Devastacni obdobi,
kdy se k chatrani fyzickému, psychickému, pfidava krimindlni jednéni za ticelem
sehnani penéz na drogu. Pud sebezichovy donuti rodinu k vylouceni doty¢ného
jedince. V navaznosti na zmény v chovani na§ drogové zavisly bezdomovec uz
vétsinou prisel 1 o §kolu nebo praci a vétsinu drogoveé nezavislych ptatel. Drogova
zavislost ma nejvétsi vliv na zpfetrhani socidlnich vazeb vseho druhu.

Hypotéza ¢islo 3) Piedpokladame, Ze je moZné za pomoci léCby
uméleckymi terapiemi nabidnout drogové zdvislym klientim najit novy smysl
Zivota.

Zjisténi: Uméni ma lé¢ivou moc a tim padem Sanci na zmeénu Zivotnich
priorit béhem 1éby i v obdobi navratu do normalniho Zivota. Samo o sob& ovSem
nestati. Zakladem vSech zmén v mySleni drogové zavislych je psychoterapie.
Soubor umeéleckych, pohybovych a alternativnich terapii, které jsme zminili v této
praci, pak podtrhuje a dopliiuje zmény v mySleni a jednani drogové zavislych

klientf.
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Hypotéza ¢islo 4) Predpokladame, Ze u drogove€ zavislych klientd mohou
pohybové€ terapie pomoci vytvofit tvorbu serotoninu (hormonu §tésti), jako je tomu
v ptipadé navykové latky.

Zjisténi: ProtoZe studujeme sportovné zaloZenou Skolu, pifedpoklada se, Ze
mame kladny vztah ke sportu a pro vétSinu z nas je pohyb také drogou. Plati, Ze
nejenom u drogové zavislého klienta, ale i u vSech Zivych tvor se v priibéhu
chténého pohybového projevu vyplavuje hormon S§tésti. Nejlépe je to vidét
v hipoterapii a v tanci.

Hypotéza &islo 5) Pfedpokladame, Ze zooterapie umozni drogoveé zavislym
klientim obnovit sebedlivéru a navazat socialni vztahy.

Zjisténi: Zvitata maji na lidskou psychiku prokazatelné pozitivni uc¢inek. Na
statku v Psychiatrické klinice v Bohnicich jsou to koné&, oslik, kozy, ovce, lamy,
kocky, kralici, moréata a dokonce i opice Bolek, kterou daroval jeden z vdéénych
klientd. Pfi vyuZiti koni — hipoterapii dochazi k u¢inkim biomechanickym,
fyziologickym a hlavné psychologickym. Proto jeZdéni neni jedinou sloZkou terapie.
Stejné dilezZita je psychoterapie, kdy se drogové zavisly klient uéi poznavat koné,
porozumét ukroktim, frkéni, hrabani, a na tomto zéklad€ se snaZzi koni vyhovét a
pracovat s nim. Zac¢iné se chiizi po kruhu, okolo pfekazek, sedléani, hiebelcovani, ale
i krmeni a kydani hnoje. Pokud je klient schopny naucit se zvladat péci o kong,
predpoklada se, Ze bude zarovern schopny obstarat jednou sam sebe. Navic spojeni
jezdce a koné vytvaii siln€ pozitivné emo¢ni atmosféru, ktera se projevi zlepSenim
koncentrace, schopnosti adaptace a kontroly chovani. Jizda na koni odvédi
pozornost klienta od jeho vlastnich problémi a vytvaii tak podminky pro uvolnéni
psychického napéti a zabran. Diky tomu klient nabyva subjektivni pocit jistoty,
vzristd u ného sebevédomi. Tato teorie plati i pro terapie s ostatnimi zvitaty.

Diskuse se vedou na nejriznéjSich trovnich a tulastni se jich politici,
zastupcl justice, policie a také profesiondlové zabyvajici se 1é€bou. Centralnim
tématem neni lé¢ba a rehabilitace drogove zavislych, ale celospoleCenské otazky
spojené s ablizem nelegélnich drog: pfedevs§im kriminalita a zat€Z spolecnosti ve
vSeobecném slova smyslu. Jinymi slovy: do jaké miry ob¢ané, ktefi nelegaini drogy

neuzivaji, prozivaji své drogové zavislé spoluobéany jako ,,0btizné".
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V Ceské republice je diskuse na toto téma jasna: 60% vefejnosti vnima
drogové zavislé stylem ,mohou si za to sami“. Pro¢ mam na n€koho takového
doplacet ze svych dani?

Druha, mensi ¢ast ma vét§inou v rodin€ nékoho problémového a chape, ze
bez pomoci na$i spoleénosti by dotyény zemiel, a to velmi mlady a velmi
nedutstojné. Kazdy z nas ma pravo rozhodnout se, na jakou stranu se pfida.

Otazka zni: umélecké terapie pii 1€¢bé drogoveé zavislych. Nékomu by se
mohlo zdat, Ze sila uméni neni schopna pomoci a jesté 1écit tak zavazny problém,
jaky pfedstavuje drogova zévislost. D&jiny lidstva v8ak mluvi jasné. Uméni vZdy
doprovazelo Clovéka, protoze je nadCasové a vychazi z lidské pfirozenosti. Proto
miZe mit zdzraéné U¢inky. Dnes$ni doba umeéni ptili§ nepteje. Lidé si odvykli travit
svlj ¢as smysluplnym &teni knih, hrou na hudebni nastroj, spolenym zpé€vem a
tancem. Déti misto kresleni sedi u televize a nechavaji se pasivné bavit. Svét umeéni
jim miZe nabidnout celoZivotni smysluplny program.

V teoretické ¢asti jsme si nastinili problematiku drogové zavislosti,
v praktické pak moZnosti uméleckych, t€lovychovnych, duchovnich a alternativnich
terapii. To v8e sjedinym cilem: zabréanit relapsu a rehabilitovat drogové zavislé
klienty.

Rehabilitace — navratit pokud mozZno bez ztraty dlstojnosti ¢loveéka zpét do
spole¢nosti, do rodiny, do zaméstnani, do sportu, ktery ma rad, mezi pfatele. Snazit
se vratit mu kvalitu Zivota pfed drogou, urazem. K tomu je zapotiebi sepéti vicero

| druhti oborid a odborniki. Jaka je ale souc¢asnost? Pokud se drogové zéavisly dostane

do rukou odbornikl tfeba do Psychiatrické lé¢ebny v Bohnicich, ¢eka ho pavilon

z dvacatych let minulého stoleti, bez télocvicny. V emo¢né hodné€ vypjatém

‘ prostiedi stravi tfi meésice, a kdyZ bude rozumny, cekd ho jest€¢ dalsi rok

v podminkéch komunity, které vétSinou posunou hranici relapsu za polovinu. Odtud

‘ uzZ vede cesta zpét mezi stale drogové zavislé kamarady a rodinu, kterd se pomalu
uzdravila z kradeZi a neustalého strachu o jeho Zivot.

Hudbou budoucnosti jsou celostni rehabilita¢ni centra. Tam se klientovi

s drogovou minulosti budou vénovat po strance duSevni-psychoterapeuti, télesné—

fyzioterapeuti, socialni situaci ¢lovéka budou fesit sociologové, pracovni zatazeni—

ergoterapeuti a o potravu pro dusi se postaraji arteterapeuti.
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Clov&k, pro kterého by jinak normalni kvalita Zivota skonéila, se tak zatadi
zpét do spolecnosti, aniZ by mél stigma toxikomana.

Tady se rysuje dalsi bod diskuse, Cas. Je tieba néco udélat s ¢ekaci dobou na
zafazeni do 1é€by. Drogovy svét je velmi rychly. Staci Spatn€ odméfena nebo necista
davka a uz neni koho 1é€it. Zaroveni s 1é€bou se musi pracovat i s rodinou. Tam kde
vylééeny Cloveék zlstava sam, bez prostiedki, prace, kamaradd a rodiny hrozi
v nejvyssi mite regrese, navrat. Neni pro¢ a pro koho se snaZit. A tuhle rehabilitacni
kapitolu maji drogoveé zavisli daleko hor$i, nez 1idé po urazu. Stejny uiraz se vam
malokdy stane dvakrat za sebou, ale u alkoholikii a drogove zavislych jsou to
n€kolikanasobné zpé&tné vazby, oni tim prakticky fe$i kazdou pro n€ obtiznou
Zivotni situaci. Pfirovnavaji to k pladi. Ocistuje a piehazuje to feSeni z daného
jedince na nejbliZsi okoli a spolecnost. Je ziejmé, Ze problematika prevence, 1é¢by a
rehabilitace drogoveé zéavislych nas bude v nebliZ§ich letech velmi palit, alespoii do
té doby, neZ si lidé uvédomi, Ze konzumni styl Zivota a stim spojené neustalé

pracovni vytizeni negativné ovliviiuje kvalitu Zivota.
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11. Zavér

Pii zpracovani price jsem se snazila vyuZit vSechny metody, které mi
nabidlo studium na Univerzit¢ Karlové, fakulté télesné vychovy a sportu,
prostudovana literatura a hlavné praxe v odbornych zafizenich. ProtoZe jsem se jiz
pfedtim setkala s problematikou drog, poslouZilo mi studium a zpracovavani
bakalafské prace nejen pii praxi, ale i v soukromém Zivoté. Na§ Zivotni styl se
v poslednich péti letech od zakladti zménil a to nejen v uvaZovani, ale u mnohych
lidi v konkrétnim zplisobu Zivota. Nové uspotaddani spolecnosti provazi fada
problémii a zatézovych situaci. Navykove latky nabizeji jednoduchou cestu k jejich
feSeni. S narlstajici spotiebou navykovych latek pfibyva nasledkli souvisejicich
s jejich uzivanim.

Zakladni terapii v 1é¢b& drogové zavislych je psychoterapie, ktera je
vyuZivana denné v kombinaci s dal§imi typy terapii. Vhodné a vysoce u€inné jsou
zejména tyto doplitkové kombinace: joga a sport + relaxace, hippoterapie +
ergoterapie. Jednou ¢i dvakrat tydn€ jsou déle zafazovany muzikoterapie +
arteterapie. Toto v$e je kaZdodenné podminovano farmakoterapii a medita¢nimi
technikami. Pfi studiu materiald k napsani této bakalaiské prace jsem narazila na
dal$i moZné terapie napftiklad pfirodni 1é€ba zemi, vodou, pitirodou, Bachovymi
kvéty, stravou, laskou. Podle mého nazoru jako ma kazda mince dvé strany, tak
kazda situace, pocit, nemoc, zavislost ma také dv€ polohy a arteterapie dava
mozZnost nahlédnout na lidska trapeni z toho kladného, pfivétivého a 1é€ivého tihlu
pohledu. Z té druhé kladné strany mince.

Myslim, Ze v na8i spole¢nosti neni rodina, které by se tato problematika
alesponn okrajové nedotykala. Zatim jsme na zacatku cesty, kdy nam a naSim
blizkym soubor vSech vySe zminénych terapii bude moci nabidnout navrat do

plnohodnotného Zivota v ptipadé€, Ze to bude potieba.
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Obrazova:
Obrizek €. | caunswmnumsmnsmmasssissmiss Drétkarna, prace s koralky
EIBEAZER & T coinissasimmnssmmsssinpinsnmmasmaiassnsmsiicinsns Knihérna, sa¢ky, seSity, desky
OBPAZEK €. 3 iicisicmsinsiissiisinsrcsnsisisisanmisisiaissaintiniet Textilni dilna
ObIAZEK €. 4 ... irrinisiaesacreranssssnsansarsissssnninnss Krabice zdobené kolaZemi
Obrazek €. 5 ...cccovvvieiierecrieccnctnreesiceennen Vystava praci keramické dilny
Obrazek €. 6 ..cueeeuereeeccrerrerercee s Jin a jang, jako znameni rovnovahy
Obrazek €. 7 ....coveveverereeeeccretresecieircencnsaeene Hlava na dlani
Obrazek €. 8 ..neereeecreirerencecceeree e Srdce pro maminku
Obrazek €. 9 .....ooceevvrvinerrreneenienereseeresseeseesnenees J4 jako Venuse
Obrazek €. 10 ...cceeviivrererrerceccrercencene e Obli¢ej jako maska
Obrazek €. 11 ...ccovvvvivevncercireccecencccnns Dilna — prace se dfevem-houpacky
Obrazek €. 12 ..couvorvcieiieenerceeecceeeeeecresaeseneens Artefakt za dieva, divka jako kvétina
Obrazek €. 13 ....coeeieiineerercnserrtnceeenneneeesaenaens Autoportrét, pastely
Obrazek €. 14 .....uvoeeeecceececveeceereeceeesesaeeaees Akryl, chaos
Obrazek €. 15 mmumsmmmssasamsmmms s Autoportrét, vybirany uhel
Textova:
TEREC. Lisrnmssssmmammsrmvomssissansssmnssmes Pravo — novinovy vystfizek
FEXU . Dciinnnnsssnonans cossssnsasnsmvain oo o s o iawa 3 Lidové noviny — novinovy vystfizek
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René Koélk La Paz
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LIDOVE NOVINY

Antabus

27. Gervna 2008

Jak dlouho trva, nez si élovék véimne, Ze se kymaci nad propasti? Mné pét let

Sedél jsem shrbeny na Zidli s oSoupanym Sedivym polstrem. Chiapek proti mné tukal do kiavesnice
moje Usecné a vétsinou jednoslovné odpovédi a v jednom kuse Cucel do blikajiciho monitoru. ,Kdy
jste zadal? A co presné, myslim jaky druh? Kombinujete to s né&im?* Mél jsem chut' zvednout se uz
po prvnich dvou minutach. ,Uz jste mél nékdy halucinace nebo tfeba epilepticky zachvat?*
pokragoval. Mam mu tu vysvétlovat, Ze mé sem dokopala Svétlana, protoZe ona ma problém? Ja
sotva. Kone&né se ten vousaé otoéil obli¢ejem ke mné, zadumdivé svrastil oboéi a dodal: ,Jak éasto a
jaké mnozstvi pijete, pane Vavro?* Co mu mam, sakra, fict? Ze to fakt nevim, protoze to na mé pfijde
prosté obgas, no dobra, nékdy je to ,obas" trochu gastéjc, ale... neZ jsem stadil ze sebe néco
smysluplného vymaéknout, uhodil hiebik na hlavicku: ,A jakou formou se chcete l66it? Ustavné, nebo
ambulantné?* Teprve ted jsem se skute¢né zved| ze Zidle a beze slova vypadl z ordinace. To zase
prrr, o 1é&eni nemlze byt ani fed, utvrzoval jsem sam sebe cestou napfic pfes namésti, jehoz dlazba
sélala tak neskute¢ng, Ze jsem se musel zastavit ,U Bétky” a zchladit se dvéma dvanactkama. Do
vecera jsem jich stihl jesté deset.

Pokud mi pamét jesté plus minus slouzi, tohle se odehralo presné pred péti lety, premyslim si,
zatimco leZim na posteli, na bilém nasponovaném prostéradie se dvéma modryma pruhama po
bocich a odpocgivam. Tenkrat to bylo poprvé.

Podruhé méla uz pry Svétiana nervy jako Spagaty, a proto mé& sama doviekla i do ordinace, takze
podobny Gprk nepfichézel v ivahu. Ze si neuvédomuju vaznost problému a trvam na tom, ze mam
véecko pod kontrolou, byla prvni slova, co spustila na toho vousatého chiapka, jakmile jsme vesii
dovnitf. ,Pani Vavrové, Gspésnost 1é&by lidi, ktefi nepfichazeji z viastni vile, neni velka," pronesl
naprosto klidnym hlasem a vzal Svétlanu kolem ramen. Koukal jsem na to divadlo. O éem to tu,
krucinal, melou?

Vdle nevdle, viastni nebo cizi, zkratka, doslo k domiuvé, Ze budu dochazet na ambulantni Ié¢bu.
Podle krve jsou na tom totiZ moje jétra dost biedé. Snad to nebude takova tragédie, utéSoval jsem se
a par pllecek pfed spanim jsem si pfece jen neodpustil. Pak nasledoval jakysi antabusovy test. Abych
si pry na pfisti navstévu donesl pivo desitku, povida vousac a ja koukal jako vyjeveny. Fajn, jestli ma
odvykani vypadat takhie, pochvaloval jsem si v cekamé poté, co jsem mél den pfed tim spolykat
néjakych pét pilulek.

Sestra oteviela a kyvia, abych vesel. Doktor mé posadil na bilé lehatko potaZené igelitem, ujistil se, Ze
jsem vé&era fakt spolykal téch pét tablet, a fekl, abych vypil pllku z doneseného piva. Je pravda, Ze jak
jsem tu krasné hnédou flasku sviral &tvrt hodiny v ruce v &éekamé, pofadné to zteplalo, takZe Zadny
luxus, ale dvakrat mé pobizet nemusel, dva hity a mél jsem to v sobé. Pohoda, nedélo se nic. Doktor i
se setrou na mé porad koukali, az mi to piislo divné. Do deseti minut mi ale zacala hofet cel& pusa a
stradné mé $tipaty o¢i. Pofadné se mi rozbusiio srdce, a jako by mé opafili horkou vodou, zpotil jsem
se naraz od paty k hlavé. Tak tak jsem to rozdychal. No jo, jenZe to byl teprve za&atek. Pak se mi
udsélalo 3oufl a pozvracel jsem lehatko shora dold. Citil jsem se dost trapné. Doktor nehnul ani brvou a
pronesl: ,Tady vidite, pane Vavra, Ze na Antabus se pit prosté nesmi. Pokud byste si vzal tvrdy
alkohol, miZete skongit i na JIP, nebo taky Upiné. Ted se u nés zastavite vidycky dvakrat do tydne a
dostanete dvé tablety. A po put roce uvidime,“ poklepat mi vitézostavné na rameno, popostréiimé -
kupfedu a zavrel dvefe.

Rika se do tretice véeho dobrého? ,Je to, jak fikal doktor, ty srabe, sotva, co ti vysadi prasky, litas v
tom zas az po usil A ja nevydélavam proto, abych co dva mésice kupovala nové vybaveni bytu, kdyz
to tu zas rozmlétis!" jecela Svétlana, kdyZ se po pul roce i s détmi balila a stéhovala pry&. Z Zalu jsem
se zlii, jak situace zddala, aie druhy den jsem uz v sedmi rano sedéi u vouséde s jasnym cilem — chai
do 1éGebny.
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