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Abstrakt

Problematika rodicovské zodpovédnosti u uzivateli nelegalnich drog je tématem pomérné
kontroverznim vzhledem k tomu, ze se fesi ve vztahu k nezletilym détem, jejichz zdjem je

vzdy potieba zohlediiovat.

Cilem této bakalatské prace je popsat, jakym okruhem problémil v oblasti rodinného prava se
respondenti v praci s rodi¢em — uZivatelem drog zabyvaji, jak v praxi prace s touto skupinou

klientli vypada a jak s t€émito problémy odbornici z vybranych sluzeb dale pracuji.

Zdrojem kvalitativnich dat byla semistrukturovand interview a textové dokumenty v podobé
klientskych spist. Byly pouzity nasledujici metody: redukce prvniho tadu, barveni textu,
metoda vytvafeni trsi. Vyzkumny vzorek tvoii odbornici z adiktologickych sluzeb a ze sluzeb

socialni péce, celkem se jedna o 7 respondentli. VSichni s Gcasti na vyzkumu souhlasili.

Bylo zjisténo, Ze klienti nejcastéji fesi problémy tykajici se péce o déti, s témito problémy
pfichazi za odborniky pfevazné sami. Tuto problematiku fes$i respondenti v men$i mife.
V préci s touto klientelou se objevuji specifika — je nutné zohlednovat i zdjem ditéte, coz si
Casto zadad individudlni feSeni situace. Déle bylo zjisténo, Ze vétSinou je motivace klientl
,»pasivni®, coZ znamend, Ze primarnim cilem 1écby / kontaktu s danym zatizenim, je vytesSit
rodinné-pravni problémy. VétSina respondentli potvrzuje stale se zlepSujici spolupraci mezi

danymi zafizenimi.

Kli¢ova slova

rodinné pravo - rodi¢ovska zodpovédnost - matky uzivatelky drog - socidlné-pravni ochrana
déti



Abstract

The issue of parental responsibility of illegal drugs users is quite controversial, since it applies

to minors, whose interests it is always necessary to take into consideration.

The aim of this thesis is: the description of problems in the field of a family law, the work of
respondents with parents who are using drugs, how this problem looks according their

practical experience and how they continue to work over this.

Source of data was semi-structured interviews and text documents of client files. The
following methods were used: first rank reduction, text coloring, clustering. Research group
consisted from addictology experts and experts of social services. Altogether seven

respondents. All participants agreed to collaborate.

It was found out that majority of clients coming with their problems about child care on their
own initiative but this happens not so often. In work with these clients appear specifics - it is
necessary to take into account interests of the child who often demands the individual
decision. Moreover it became clear that the majority of motivation is "passive", which means
that a main objective of treatment / contact with this organizations is the family law affairs.
The majority of respondents confirm continuous improvement of cooperation between the

each other.

Key words

Family law - parental responsibility - mothers drug users - social-legal protection of
children
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Uvod

UZivatelé drog a rodice? Pro vétSinu béZzné populace je toto spojeni nepiedstavitelné, ne-li
pfimo zavrZzenihodné. Ale i uZivatelé drog mohou byt rodi¢i a mit v péci nezletilé dité, ¢i déti.
Poprvé jsem se o toto téma zaCala zajimat pfi praxi v terénnich programech, kde jsem si
v§imla t€hotnych Zen a rodici s kocarky, kteti vyuzivali vyménnych programil. Zajimalo mé,
s jakymi problémy v oblasti rodinného prava se pracovnici odbornych sluzeb setkavaji, jak

pracuji s touto skupinou uZzivateld a jak je ochrana déti zakotvena v pravnim systému.

Jedna se o pomérné€ kontroverzni problematiku, o ¢emz svédci i fada konferenci pofadanych
na toto téma. Ve dnech 15. — 16. dubna 2009 probéhla konference ,.Zeny a drogy*, ktera se
mimo jiné zameéfovala 1 na socidlné-pravni aspekty prace s matkami — uZzivatelkami drog.
V leto$nim roce se 19. tnora konala konference na téma ,,Co kdyz je u vymény dité?*, ktera

se vénovala etickym a pravnim dilematim v harm reduction sluzbéach.

Bakalarska prace se sklada z teoretické a vyzkumné casti. Teoretickd ¢ast se vénuje zejména
soucasné¢ Upravé rodinného prava. Popis umluv a pravnich pfedpisti je uspofadan od
mezinarodni Grovné po pfedpisy vnitrostatni. Dale je zde popsana socidlné pravni ochrana

déti. Druh4 kapitola teoretické ¢asti se vénuje systému péce — o déti i o jejich zavislé rodice.

Vyzkumna c¢ast se veénuje metodologickému ramci kvalitativniho vyzkumu — popisu
vyzkumného souboru, metodam ziskavani, zpracovani a analyzy dat. Cilem prace bylo popsat,
jakym okruhem problémil v oblasti rodinného prava se respondenti v praci srodiCem —
uzivatelem drog zabyvaji, jak v praxi prace s touto skupinou klientli vypadéd a jak s témito
problémy odbornici z vybranych sluzeb dale pracuji. Metodou tvorby dat byly
semistrukturovana interview, dotaznik a analyza dokumentt. Pro analyzu dat rozhovori byla
pouzita metoda barveni textu, redukce prvniho fadu a technika vytvéfeni trsi. Pro analyzu
dokumenti byly pouzity klientské spisy, které jsou spole¢né s rozhovory zhodnoceny

v kapitolach Vysledky, Diskuze a zavéry.



I. Teoreticka ¢ast

V teoretické Casti se prace zaméfuje zejména na pravni Upravu vztahu mezi rodiCem —
uzivatelem drog a jeho nezletilym ditétem. Vymezena zde bude zejména mezinarodné pravni
ochrana déti, rodinné pravo obecné, véetné zmén souvisejicich s novym obc¢anskym zakonikem,
piijatym v souvislosti s rekodifikaci ob&anského prava hmotného, ktery nabude ucinnosti 1. ledna
2014, a dale bude podrobné rozveden zakon o socidlné pravni ochrané déti, i novela tohoto
zakona. Déale bude v teoretické Casti popsan systém péce — o nezletilé déti, i o jejich rodice,

kteti chtéji se svou zavislosti skoncit.
1. Pravni uprava

1.1 Mezinarodnépravni ochrana ditéte

Hlavni dokument tykajici se mezinarodné pravni ochrany déti je Umluva o pravech ditéte
(dale jen ,,Umluva®), vyhlasena pod ¢&. 104/1991 Sb. jako sdéleni Federalniho ministerstva
zahrani¢nich véci. Tato Umluva byla pfijata 20. listopadu 1989 v New Yorku a podepsana
jménem Ceské a Slovenské Federativni Republiky 30. zaii 1990. Viechny staty, které jsou
smluvni stranou této Umluvy, by méli respektovat rodinu jako zakladni jednotku spole¢nosti a
jako pfirozené prostiedi pro rast a blaho vSech jejich ¢lent a zejména déti. Proto musi mit
rodina narok na potiebnou ochranu a takovou pomoc, aby mohla beze zbytku plnit svou tllohu
ve spoleCnosti. VSechny staty by mély také uzndvat, Ze v zdjmu plného a harmonického
rozvoje osobnosti musi dit¢ vyrdstat vrodinném prostfedi, v atmosféfe Stésti, lasky a

porozumeéni.

Podle Cl. 1 definuje tato Umluva ditétem kazdou lidskou bytost mladsi osmnécti let, pokud
podle pravniho fadu, jenz se na dité vztahuje, neni zletilosti dosazeno diive. Respektovani a
zabezpedeni prav danych touto Umluvou naleZi viem détem bez jakékoli diskriminace podle
rasy, barvy pleti, pohlavi, jazyka, etnického nebo socidlniho ptivodu, télesné nebo dusevni
nezpusobilosti, rodu a jiného postaveni ditéte, jeho rodi¢l nebo jeho zakonnych zéstupcu.
Vsechny staty, které jsou smluvni stranou Umluvy, se zavazuji zajistit dit&ti takovou ochranu
a péci, jakd je nezbytnd pro jeho blaho, pficemz berou ohled na prava a povinnosti jeho
rodi¢t. Dale je v Umluvé (Cl. 6, 7) vyhrazeno piirozené pravo ditéte na Zivot, pravo na
jméno, pravo na statni pfisluSnost, a pokud je to mozné, pravo znat své rodice a pravo na
jejich péci. Dale je zde zajisténo, Ze zadné dit€¢ nemize byt oddéleno od svych rodici proti
jeho viili, samoziejmé pokud neni soudné rozhodnuto, ze oddéleni je potiebné v zajmu ditéte,

napfiiklad, jde-li o zneuZivéani, nebo zanedbéavani ditéte rodi¢i. V CL 18 se uvadi, Ze rodice,
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nebo v odpovidajicich pfipadech zdkonni zastupci, maji prvotni odpovédnost za vychovu a

vyvoj ditéte, pfiCemz zakladnim smyslem jejich péfe musi byt zajem ditéte.

Dal3im dilezitym dokumentem je Umluva o pravomoci orgdnii, pouZitelném pravu, uzndvani,
vwkonu a spolupraci ve vecech rodicovské zodpovédnosti a opatieni k ochrané déti, ptijata
Ministerstvem zahraniénich véci pod & 141/2001 Sb. m.s. Cilem této Umluvy je urdit stat,
jehoz organy maji pravomoc piijimat opatieni na ochranu osoby nebo majetku ditéte, urcit,
jakého prava maji tyto organy pii vykonu své pravomoci pouzivat, stanovit pravo pouzitelné
na rodicovskou zodpovédnost, zajistit uznavani a vykon téchto opatfeni na ochranu déti ve
vSech smluvnich stitech a zajistit mezi organy smluvnich statl spoluprdci nezbytnou
k dosazeni cilti této Umluvy. Pro uéely této Umluvy vyraz ,rodi¢ovska zodpovédnost®
zahrnuje rodi¢ovskou moc nebo jiny obdobny vzdjemny vztah stanovujici prava, pravomoci a
povinnosti rodicli, opatrovnikli nebo jinych zdkonnych zastupcli ve vztahu k osob¢é nebo

majetku ditéte.

Mezi dal$i mezinarodni smlouvy vztahujici se k mezindrodnépravni ochrané ditéte patii také
Umluva o ochrané déti a spoluprdci pii mezindrodnim osvojeni, . 43/2000 Sb. m. s. a
Umluva o obcanskoprdavnich aspektech mezindrodnich vinosii déti, &. 34/1998 Sb., obé piijaty

jako sdéleni Ministerstva zahrani¢nich véci.

Mezinarodnépravni ochranu ditéte upravuje v soucasné dobé také zdkon ¢. 97/1963 Sb., o
mezindrodnim prdavu soukromém a procesnim, na némz se usneslo Narodni shroméazdéni
Ceskoslovenské socialistické republiky. Obecné tento zdkon upravuje soukromopravni vztahy
s mezinarodnim prvkem. Rodinnému pravu se vénuje § 19 - § 31, kde jsou upraveny vztahy
mezi manzely, vztahy mezi rodi¢i a détmi a opatrovnictvi. Podle § 24 je zde uvedeno, Ze
vztahy mezi rodi¢i a détmi, véetné vychovy a vyzivy se fidi pravem statu, jehoz ptislusSnikem

je dite.

Od 1. ledna 2014 nabude G¢innosti zdkon ¢. 91/2012 Sb. ze dne 25. 2. 2012, na némz se usnesl
Parlament Ceské republiky, o mezindrodnim pravu soukromém, ktery bude vyse zminény
zakon nahrazovat. Oproti starému je zde podrobnéji zpracovana uprava soukromopravnich a
procesnich vztahii s mezinarodnim prvkem, misto 70 §§, které mél zdkon ptedchozi je zde §§
125. Rodinnému pravu se vénuje Hlava V, § 47 - § 66. Podle § 56 je ve vécech vyzivy,
vychovy a dalSich vécech péce o nezletilé dit¢ véetné opatieni k ochrané jeho osoby a majetku

dana pravomoc &eskym soudiim, pokud ma nezletily obvykly pobyt v Ceské republice, nebo
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jestlize je statnim obanem CR, i kdyz ma obvykly pobyt v cizing. Nebo pokud pravomoc

v téchto vécech neni pfimo upravena pouzitelnymi ptedpisy Evropské unie.

Miuzeme si vS§imnout, Ze oproti starému zakonu je zde pouzit obrat ,,obvykly pobyt* misto
,»statni prisluSnost™. Ve vztahu k rodiCovské zodpoveédnosti jsou podle natfizeni Rady (ES) ¢.
2201/2003 ze dne 27. listopadu 2003 o piislusnosti a uznavani a vykonu rozhodnuti ve vécech
manzelskych a ve vécech rodicovské zodpovédnosti soudy ¢lenského statu ptislusné ve véci
rodi¢ovské zodpoveédnosti k ditéti, které ma v dobé podani zaloby obvyklé bydlisté¢ na uzemi
tohoto Elenského statu. Nemusi se tedy jednat pfimo o piislusnika Ceské republiky, staéi, aby
dit¢ mé&lo na uzemi CR obvykly pobyt. Obvyklym pobytem se nerozumi misto obvyklého
pobytu tak, jak je definovano v § 2 pism. r) zdkona €. 89/1995 Sb., o statni statistické sluzb¢.

1.2 Rodinné prave

Pojem ,,rodina* jako takovy neni pfimo v zakon¢ definovan, avSak zakon vymezuje vzajemna
prava a povinnosti mezi rodici a jejich détmi. Mezi zékladni prava a povinnosti rodice patii
péce o nezletilé dité, zahrnujici zejména péci o jeho zdravi, o jeho télesny, citovy, rozumovy a
mravni vyvoj, zastupovani nezletilého ditéte a spravu jeho majetku. Pfi vykonu téchto prav a
povinnosti jsou rodi¢e povinni dasledné chranit z4jmy ditéte a vykondvat nad nim dohled
odpovidajici stupni jeho vyvoje. Déale maji pravo uzit pfiméfenych vychovnych prostredkt
tak, aby nebyla dot¢ena jakymkoliv zptisobem dlstojnost ditéte. Naopak déti maji pravo,
s ohledem na stupeni vyvoje, svobodné se vyjadifovat ke vS§em podstatnym rozhodnutim rodicii
tykajicich se jejich osoby. Dité je povinno podle svych schopnosti pomdhat ve spole¢né
domacnosti, a pokud ma vlastni pfijem, ¢i majetek, pfispivat i na uhradu spole¢nych potieb

rodiny.

Zakladnimi prameny ¢eského rodinného prava, které fadime mezi pravo soukromé, je zakon o
roding a Listina zakladnim prav a svobod. Se zdkonem o rodiné¢ souvisi zadkon ¢. 40/1964 Sb.,
obcansky zakonik (dale jen ,,sOZ*). Pokud nejsou v zdkoné o rodiné n&jaké rodinné-pravni

vztahy upraveny, pouZziji se ustanoveni sOZ.

Listina zakladnich prdav a svobod (dale ,,LZPS*) ze dne 16. prosince 1992 je na zéklad¢
usneseni predsednictva Ceské narodni rady, Ustavni zakon &. 2/1993 Sb. ve znéni tstavniho
zakona ¢. 162/1998 Sb., souéasti Gistavniho potadku Ceské republiky. LZPS je rozdélena do 6

hlav, pficemz Hlava IV, ve které jsou obsazena hospodaiskd socialni a kulturni prava se
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vénuje ochrané rodiny a rodiGovstvi. Konkrétné v Cl. 32 je uvedeno, Ze déti narozené
v manZzelstvi i mimo né maji stejna prava, péce o déti a jejich vychova je pravem rodict; déti
maji pravo na rodicovskou vychovu a péci. Déle je zde uvedeno, ze prava rodi¢ti mohou byt
omezena proti jejich vili jen rozhodnutim soudu na zaklad¢ zdkona. A vSichni rodice, ktefi

pecuji o déti, maji pravo na pomoc statu.

Zakon ¢. 94/1963 Sb., o rodiné (déle ,,ZoR*) je povazovan za zakladni zdkon upravujici
podminky rodinného prava. Nabyl téinnosti 1. dubna 1964 a je rozdélen do &tyi asti. Cast
prvni upravuje manzelstvi — vznik manzelstvi, jeho neplatnost a neexistenci, vztahy mezi
manzely a rozvod. Druha ¢ast se vénuje vztahlim mezi rodi¢i a détmi, konkrétn¢ rodicovskeé
zodpovédnosti, vychovnym opatienim, ureni rodiCovstvi, osvojeni a porucenstvi a
opatrovnictvi. Hlava prvni vymezuje pojem rodicovska zodpovédnost (dale jen ,,RZ*). Podle §
31 se jedna o souhrn prav a povinnosti pii péci o nezletilé dité, zahrnujici zejména péci o jeho
zdravi, jeho télesny, citovy, rozumovy a mravni vyvoj; pii zastupovani nezletilého ditéte a pfi
spravé jeho jméni. Podle § 32 maji rozhodujici roli ve vychové déti rodi¢e a méli by byt svym

osobnim zivotem a chovanim détem ptikladem.

Hlava druhda upravuje vychovna opatieni. Podle § 42 opatieni, kterymi se omezuje rodi¢ovska
zodpovédnost, mize ucinit jen soud, podle § 43 vyzaduje-li to z4jem na fadné vychove ditéte,
a neuCini-li tak organ socidlné-pravni ochrany ditéte (dale ,,OSPOD*), miiZze soud rozhodnout
o vychovném opatifeni podle zdkona o socidlné-pravni ochrané ditéte. Pokud tak OSPOD
ucinil, nepotebuje schvaleni soudu. Brani-li rodi¢i ve vykonu RZ zavaznéa piekazka, muize
soud podle § 44 vykon RZ pozastavit, pokud tyto povinnosti nevykonava fadné¢ a vyzaduje-li
to z4jem ditéte, soud jeho RZ omezi, pficemz vymezi rozsah prav a povinnosti, na které se
omezeni vztahuje. Pokud rodi¢ svou RZ zneuziva, nebo jinym zdvaznym zplisobem
zanedbava, soud jej RZ zbavi, vyzivovaci povinnost rodi¢e vuci ditéti ale nezanika. Déle je
zde upravena péstounska péce, podle § 45a mize soud svéftit dit€ do péstounské péce fyzicke
osob¢ (dale jen ,,péstoun®), jestlize zajem ditéte vyzaduje svéfeni do takové péce a osoba
pestouna poskytuje zaruku fadné vychovy ditéte. Ujala-li se osobni péce o dit€ osoba ptibuzna
nebo ditéti blizkd, da ji soud ptednost pred jinou osobou, ledaze to neni v souladu se zajmy
ditéte. Soud mize dit€ také svefit do péstounské péce na prechodnou dobu. VSechny
podrobnosti o umisténi do takovéto péce upravuje zdkon €. 359/1999 Sb., o socialné-pravni

ochrané déti.
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Takto vypadé soucasnd platna uprava rodinného prava, je ale nutno podotknout, Ze od 1. ledna
2014 nabude U¢innosti zdkon ¢. 89/2012 Sb., obcansky zdkonik (dale jen ,,nOZ®), ktery po
nabyti G€innosti zrusi soucasnou pravni Gpravu rodinného prava, kterd je obsazena v ZoR a
sOZ. nOZ je rozdélen do 5 Casti — obecnd cast, rodinné pravo, absolutni majetkova spréava,
relativni majetkova sprava a ustanoveni spole¢nd, pfechodnd a zavérecnd. Ustanoveni o
rodinném pravu (déale jen ,,RP*) tedy najdeme ve druhé €asti, §§ 655 — 975. Tento zékon
navazuje ve velké mife na soucasnou Upravu RP, jednd se tedy hlavné o zmény formulacni,

aby byl text 1épe srozumitelny.

RP se také dotyka zdakon ¢. 115/2006 Sb., o registrovaném partnerstvi a o zmeéné nékterych
souvisejicich zakonu. Podle § 1 se registrovanym partnerstvim rozumi trvalé spolecenstvi
dvou osob stejného pohlavi vzniklé zpisobem stanovenym timto zakonem. Déle je zde podle
§ 13 zajisténo, Ze existence partnerstvi neni pfekazkou vykonu RZ. Partner, ktery je rodicem,

je povinen zajistit vyvoj ditéte a diisledné chranit jeho z4jmy. Pokud jeden z partneri pecuje o

------

K RP se vztahuje také zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zdkonik, konkrétn¢ Hlava IV — trestné
¢iny proti roding a détem, §§ 194 — 204. Vzhledem k tématu této bakalarské prace bych chtéla
zminit § 195 - opusténi ditéte nebo sveétené osoby, § 196 — zanedbani povinné vyzivy a § 201
— ohrozovéni vychovy ditéte, kde je uvedeno, ze kdo, byt i z nedbalosti, ohrozi rozumovy,
citovy nebo mravni vyvoj ditéte tim, zZe zavaznym zplsobem porusi svou povinnost o dité
pecovat nebo jinou dillezitou povinnost vyplyvajici z RZ, bude potrestan odnétim svobody az

na dvé 1éta.

Ve vztahu k nasim klientkdm je také potieba zminit zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim Fizeni
soudnim (trestni 7ad), ve kterém je podle § 322 uvedeno, Ze vykon trestu odnéti svobody na
téhotné Zené a na matce novorozeného ditéte predseda senatu odlozi na dobu jednoho roku po

porodu.
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1.3 Socialné-pravni ochrana déti

Podle Novotné a Fejta (2009) mé socidlné-pravni ochrana déti v systému vefejného prava
vyznamné postaveni a v Ceské republice dlouholetou tradici. Vykon socialn&-pravni ochrany
déti (dale jen ,,SPOD*) neni zdaleka jednoduchy, nebot” socidlné-pravni ochrana je ovladana
ustavnimi principy, mezindrodnimi dokumenty a je zakotvena v fad¢ pravnich predpisu. Jeji
vykon neni jednoduchy také proto, ze se velmi citeln¢ dotyka zivota déti a jejich rodin a
problémy v rodindch byvaji nékdy dlouho skryté a nedafi se je snadno a vcas fesit. Socialni
pracovnik vykonavajici SPOD musi byt teoreticky i prakticky pfipraveny fesit slozité zivotni
situace déti, do kterych se v prevazné vétSiné nedostavaji vlastnim pfi¢inénim nebo vinou, ale

napiiklad v disledku nezodpovédného ptistupu rodict.

Dne 9. prosince 1999 se Parlament Ceské republiky usnesl na zdkoné ¢. 359/1999 Sb., o
socidlne-pravni ochrané deti (dale ,,zakon o SPO*). Socidlné-pravni ochranou déti se podle §

1 rozumi zejména:

ochrana prava ditéte na pfiznivy vyvoj a fadnou vychovu,

a.
b. ochrana opravnénych zajmu ditéte, véetné ochrany jeho jméni a

c. pusobeni sméfujici k obnoveni naruSenych funkci rodiny,
d. zabezpeceni ndhradniho rodinného prostiedi pro dité, které nemuize byt trvale

nebo docasné vychovavano ve vlastni roding.

PficemZ zduraznuje, ze nedotleny ziistdvaji zvlastni pravni ptedpisy, které téz upravuji

ochranu prav a opravnénych zajmu ditéte.

Socialné pravni ochranu zajistuji podle § 4 krajské urady, obecni ufady obci s rozsifenou
ptisobnosti (dale ,,OUORP*), Gijezdni ufady, Ministerstvo prace a socialnich véci (dale
»MPSV*), Utad pro mezinarodnépravni ochranu déti a nové Utad prace CR - krajské
pobocky a pobocka pro hlavni mésto Prahu. Déle ji zajiStuji kraje a obce v samostatné
pusobnosti, komise pro SPOD a povétené osoby (pravnické a fyzické osoby, které jsou

vykonem SPOD povéieny).

Piednim hlediskem SPOD je podle § 5 z4jem a blaho ditéte, ochrana rodi¢ovstvi a rodiny a
vzéjemné pravo rodic¢i a déti na rodiCovskou vychovu a pé€i. Zamétuje se zejména na déti,
jejichz rodice zemfeli, neplni povinnosti plynouci z RZ nebo nevykonavaji nebo zneuzivaji
prava plynouci z RZ. Podle § 7 je kazdy opravnén upozornit OSPOD na poruseni téchto

povinnosti.
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Dle novely zdkona o SPO, zakon ¢. 401/2012 Sb., ze dne 7. 11. 2012 vydané MPSV (u¢inna
od 1. ledna 2013) je OUORP povinen pravidelné vyhodnocovat situaci ditéte a jeho rodiny a
na zaklad¢ tohoto vyhodnoceni je povinen zpracovat individudlni plan ochrany ditéte, ktery
podle § 10, odst. 3 vymezuje pfiiny ohrozeni ditéte, stanovi opatfeni k zajisténi ochrany,
pomoci roding a k posileni funkci rodiny a stanovi ¢asovy plan pro provedeni téchto opatieni.
Tento plan se zpracovava s diirazem na pfijeti takovych opatieni, kterd umozni setrvani ditéte
v péci rodict nebo jinych osob odpovédnych za jeho vychovu, vypracovava se od pocatku
doby poskytovani SPOD (nejpozdé€ji do 1 mésice) a pravidelné se aktualizuje. Déale dochazi
k zakotveni institutu piipadové konference jako jedné z metod prace OSPOD pfi poskytovani
SPOD. Piipadova konference podle § 10 spociva v zapojeni déti, rodi¢l, jinych osob
zodpovédnych za vychovu, jinych osob blizkych rodin€ a ditéti a dalSich subjektii podilejicich
se na ochrané ditéte a feseni jeho situace. Vyzaduje-li to zajem ditéte, mize OUORP podle §
13 napomenout vhodnym zplisobem dité, rodice a jiné osoby odpovédné za vychovu ditéte,
stavit dohled, uloZit omezeni bréanici plisobeni Skodlivych vlivi na vychovu ditéte a ulozit
povinnost vyuzit odbornou poradenskou pomoc. Pokud tato vychovna opatieni nevedla
k néprave, mize soud docasné odejmout dité z péce rodich. Ditéti nafidi nejdéle na 3 mesice
pobyt ve stiedisku vychovné péce nebo v zatizeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc (déle
jen ,,ZDVOP*), nebo zatfizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb nebo domové pro osoby se
zdravotnim postizenim (podle § 13a). ZDVOP poskytuje (podle § 42) ochranu a pomoc ditéti,
které se ocitlo bez jakékoliv péce nebo jsou-li jeho zivot nebo ptiznivy vyvoj vazné ohrozeny
anebo ocitlo-li se dité bez péce ptfiméiené jeho veku, jde-li o dité télesné nebo duSevné tyrané
nebo zneuzivané anebo o dité, které se ocitlo v prostiedi nebo situaci, kdy jsou zavaznym
zptisobem ohrozena jeho zékladni prava. Dité¢ se do téchto zafizeni umistuje na zakladé
rozhodnuti soudu, na zakladé zadosti OUORP, na zakladé Zadosti zakonného zastupce, nebo
pozada-li o to dité. Provoz téchto zafizeni je nepfetrzity a ZDVOP je povinno spolupracovat

s rodinou ditéte.

Déle je v zdkon¢ o SPO zajisténo, Zze na vyzvu OSPOD (podle § 53) jsou statni orgény,
zaméstnavatelé, dalsi pravnické osoby, zejména poskytovatelé zdravotnich sluzeb, Skolska a
jind obdobna zafizeni, fyzické osoby, pokud jsou poskytovateli zdravotnich sluzeb nebo
ziizovateli Skol a dalSich zafizeni povinni sdélit bezplatné udaje potiebné pro poskytnuti

SPOD.
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2. Systém péce
V této kapitole bude popsan systém péce o déti, které jsou v péci rodicii, v ndhradni rodinné
péci nebo v péci tstavni. Dale zde bude popsan systém péce o rodice — uzivatele drog a jina

zatizeni, kterd se podileji na péci o déti a jejich rodice.

Obr. 1: Systém péce o ohroZené déti

rodina

organy
socidlné pravni

sluzby ochrany

B e T oRn i . soudy
komunita (skola, lekari, sirsi rodina... )

terénni a ambulantni sluzby pro déti a
rodiny

rizné typy nahradni rodinné péde
sluZby pro pfipravu nahradnich rodiél
podpurné a odlehfovaci slufby

specializovana pobytova zafizeni s nizkou
kapacitou

Podle obrazku 1 mlZeme vidét, Ze v systému péce o ohrozené déti by méla byt zapojena
pfedevsim rodina, organy socidlné pravni ochrany, soudy a dalsi sluzby, z nichZ n€kterym se

bude tato kapitola vénovat niZe.
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2.1 Péce rodicu
Prava a povinnosti rodi¢ii dle ustanoveni platného zdkona jsou vymezena v podkapitole

,»Rodinné pravo®.

Rodina jako celek musi zajistit 1 dal$i funkce. Zakladni funkci rodiny je funkce biologicka
zajiStuyjici reprodukci. Se zabezpecenim déti a jejich potieb souvisi funkce ekonomicka. Pro
vyvoj ditéte je dalezita funkce vychovnd, socializacni, ktera tvofi spoleCenské normy ditéte.
Dalsi vyznamnou funkci rodiny je funkce emociondlni, ktera v§em ¢leniim poskytuje citové
zazemi. Programy WHO, UNICEF, zaméfené na kvalitu zivota a zdravi, definuji termin
»zdrava rodina“ jako rodinu, kde funguje soudrznost a spoluprdce mezi vSemi Cleny
navzajem, jsou zde vytvofeny emoc¢né€ pozitivni vztahy, umoznujici vzajemné poskytovani
opory, je pouZzivdna oteviend, upiimnd a srozumitelnd komunikace a existuje vzajemny

respekt vSech ¢lentd rodiny (MPSV, 2011).

Ptacek a Kuzelova (2013) uvadi, ze po narozeni ditéte, v rdmci socialni prace s rodinou, patfi
mezi nejdilezitéjsi tii rodiCovské kompetence osobnostni piipravenost a zralost, materialni
ptipravenost a rodiCovska pfipravenost. Osobnostni pfipravenost a zralost 1ze posuzovat podle
toho, zda matka vi, co matefstvi obnasi a zda je na n¢&j pfipravena. Rizikovou skupinou tak
mohou byt matky velmi mladé, snizkou vzdélanosti a nizkou socidlni tUrovni.
Socioekonomicky statut neni rozhodujicim faktorem vychovné zptisobilosti rodicli, nicméné
narozeni ditéte si Zadd predevSim v prvnich mésicich Zivota specifické materialni zajisténi.
Kromé materidlniho zajisténi je také dulezité, aby se rodi€e pfipravovali na svou rodicovskou
roli. Zjistovali informace, jak se o dité starat, jak ho dale vychovavat a rozvijet. Drogova
zavislost pak mize byt zdvaznym rizikem pro dalsi vychovu a vyvoj ditéte. Klientky drogové
zavislé maji Casto nizky socioekonomicky status, ¢asto nemaji zajiSténou zakladni materidlni

vybavu pro dité a na rodi¢ovskou roli nejsou vzdy plné pfipraveny.

Jednim z nejdilezitéjSich cilti poporodni péce o uzivatelky navykovych latek je predevSim
sanace rodiny. Potvrzuje se, Ze uspéch sanace byva jednak podminén zajiSténim primarniho
kontaktu matky a ditéte po porodu a ptipadnou podporou Sirsiho rodinného zdzemi (Mravcik

etal, 2011)

Pokud rodina neplni své funkce, a je-li dit¢ néjakym zplisobem ohroZeno, zapojuji se do jeji
podpory dalsi ptfislusné instituce, jednou z nich je i MPSV, které v soucasné dob¢ realizuje

projet s ndzvem ,,Systémova podpora procesil transformace systému péce o ohroZzené déti*.
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Ministerstvo prdce a socialnich véci je usttednim organem statni spravy v oblasti socidlniho
zabezpeceni a socidlni péce. Tvofi nejvétsi podil na ¢innostech spadajicich do problematiky
péce o ohrozené déti. Déle je MPSV zodpovédné za realizaci novely zadkona oSPO, o které se
zminuji vyse. Od Cervence loniského roku realizuje MPSV projekt s nazvem ,,Systémova
podpora procest transformace systému péce o ohrozené déti a rodiny*. Cilem je komplexni
systétmova zména v systému péce o rodiny ohrozené socidlnim vyloucenim, socialné
vyloucené, nebo na ty, na které se zametuje SPOD a zkvalitnéni a zefektivnéni systému. Prvni
aktivitou byla sociodemograficka analyza, ktera je zaméfena na problematické socialni jevy a
indikatory ohroZeni cilové skupiny déti, mladeze a mladych dospélych. Druhou aktivitou je
ptiprava Manualu popisu a implementace standarda kvality, jehoZ cilem je vytvofit efektivni a
transparentni systém prace s ohroZzenymi détmi, sjednotit postup pracovnikli a zvysit jejich
profesni urovenl. Dalsi dtlezitou aktivitou projektu je rozvoj sité sluzeb pro ohrozené rodiny
s détmi, v plném proudu je i rozvoj ndhradni rodinné péce, s ¢imz souvisi naptiklad systém

ptiprav budoucich péstoun.

2.2 Nahradni rodinna péce
Nahradni rodinnou péci (dale jen ,,NRP*) rozumime situace, kdy o dité¢ nepecuji jeho vlastni

rodiCe, ani jeden z nich, a dit¢ je rozhodnutim soudu svéfeno n€komu jinému.
NRP miizeme rozd¢lit na 4 formy:
e Svéfeni ditéte do péce jiné fyzické osoby nez rodice

Podle § 45 ZoR je mozZné na zéklad¢ soudniho rozhodnuti svéfit dit€ do vychovy jiné fyzické
osoby nez rodice, vyzaduje-li to z4jem ditéte a jestlize tato osoba poskytuje zaruku fadné
vychovy a se svéfenim ditéte souhlasi. Pti vybéru vhodné osoby dava soud prednost zpravidla
ptibuznému ditéte (prarodice, teta, apod.) V piipad¢ svéteni ditéte do vychovy jiné fyzické
osoby nez rodie trva i nadale vyzivovaci povinnost rodi¢i k ditéti, pficemz rodi¢e by méli
platit vyzivné pravé k rukam fyzické osoby, které soud svétil dit€ do vychovy. Neni-li
soudem rozhodnuto jinak, zlstava rodicim zachovana také rodicovskd zodpovédnost k ditéti

a rodiCe jsou nadéle zakonnymi zastupci ditéte.
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e Péstounskd péce

Druhou moznosti NRP je péce pestounskd. Soud muize svéfit dit€¢ do péstounské péce fyzické
osoby (dale jen ,,péstoun) pokud zajem ditéte takové svéteni vyzaduje a poskytuje-li osoba
pestouna zaruku fadné vychovy (§§ 45a — 45d, ZoR). Pred svétenim ditéte do péstounské
péce je soud povinen vyzadat si od OSPOD o tom, zda ten, kdo se ma stat péstounem, je
vhodnou osobou. Péstoun je povinen o dit¢ osobné pecovat a vykonavat pfimétené prava a
povinnosti rodi¢t. Dale nema k ditéti vyzivovaci povinnost a pravo zastupovat dité a
spravovat jeho zalezitosti ma pouze v béznych vécech, nebot’ toto pravo nadile nalezi
rodi¢im, pokud nejsou v RZ omezeni, nebo pokud ji nejsou zbaveni nebo neni jeji vykon
pozastaven. Ma-li péstoun pocit, Ze rozhodnuti zdkonného zastupce ditéte neni v souladu se
zajmem ditéte, miZe se domahat rozhodnuti soudu. Dalsi prava a povinnosti pfi vykonu
pestounské péce upravuje § 47a odst. 2 zdkona oSPO. Péstounskd péce tedy vznikd
rozhodnutim soudu a kon¢i zletilosti ditéte. Mlze byt také zruSena, a to jen rozhodnutim
soudu, ktery ji mize zrusit jen z dalezitych divodd. Ucini tak vzdy, jestlize o to pozada
péstoun. Je-li dit€¢ z rozhodnuti soudu v tUstavu nebo v ZDVOP nebo v péstounské péci na
ptechodnou dobu, miize byt pfed rozhodnutim soudu o svéfeni ditéte do péstounské péce
docasné svéteno rozhodnutim OSPOD do péce osoby, kterd ma zijem stat se péstounem a
spliiuje zdkonem stanovené podminky. Obdobné¢ muize byt do péce budoucich péstountl
svéteno 1 dité, které neni v tstavni vychove, pokud rodice s péstounskou péci souhlasi. Ale
nebude-li do tii mésicti od pravni moci tohoto rozhodnuti u soudu zahajeno fizeni o svéteni

ditéte do péstounské péce, rozhodnuti o doCasném svéfeni ditéte pozbude pravni uc€inky.

Dalsi moznosti je péstounska péce na prechodnou dobu. Soud muize také na navrh OSPOD
svetit dit€ do péstounské péce na prechodnou dobu osobam, které jsou podle zakona o SPO
déti zatazeny do evidence osob vhodnych k vykonu péstounské péce po prechodnou dobu, a
to na dobu, po kterou nemtiZe rodi¢ ze zavaznych divodil dit€ vychovavat, na dobu, po jejimz
uplynuti 1ze podle § 68a ZoR dat souhlas rodice s osvojenim, nebo na dobu do pravomocného
rozhodnuti soudu o tom, Ze tu neni tfeba souhlasu rodict k osvojeni podle § 68 ZoR. V téchto
piipadech je soud povinen nejméné jednou za tii mésice prezkoumat, zda trvaji divody pro
svéfeni ditéte do tohoto typu NRP a za tim ucelem si vyzaduje také zpravy od piislusného
OSPOD (OUORP). Soud rozhodne o vychové ditéte vzdy, odpadnou-li divody, pro které
bylo dit¢ do péstounské péce na prechodnou dobu svefeno. Péstounskd péce na prechodnou

dobu miiZe trvat maximalné jeden rok. To neplati, pokud jsou do péstounské péce téhoz
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pestouna sveéteni sourozenci ditéte, ktefi byli do této péce svéfeni pozdé€ji, ne vSak na dobu

delsi, nez jeden rok od svéfeni posledniho ze sourozencti.

Vyzivovaci povinnost k détem svéfenym do péstounské péce nalezi nadale rodic¢iim nebo
jinym osobam povinnym vyZzivou k ditéti, kterou ur¢i soud. Soucasné jim uloZi, aby toto
vyzivné poukazovaly pfislusnému orgénu statni socidlni podpory — ufadu prace, ktery vyplaci
péstounovi, popiipadé zletilému ditéti ptispévek na uhradu potieb ditéte. Narok na vyzivné,
ur¢ené rozhodnutim soudu na dité, jemuz nalezi piispévek na uhradu potieb ditéte, totiz

pfechazi z ditéte na stat (podle § 45d ZoR).
e Porucenstvi (pokud poruc¢nik o dité osobné pecuje)

Podle § 78 ZoR muze soud ustanovit ditéti porucnika, jestlize rodice ditéte zemieli, byli
zbaveni RZ, vykon jejich RZ byl pozastaven nebo nemaji zplsobilost k pravnim tkonim
v plném rozsahu. Poru¢nik bude dité vychovavat, zastupovat a spravovat jeho majetek misto
rodi¢ii. Pokud ustanoveny opatrovnik o dit€ osobné pecuje a napliiuje vSechny slozky RZ,
nastupuje namisto rodicl téméf v celém rozsahu. Napiiklad nemé vii¢i porucenci vyzivovaci
povinnost a nemuze za dit¢ rozhodovat v podstatnych vécech, na to potiebuje schvéleni
soudu. V piipad¢ osobni péce o dité jsou porucnik i dit¢ (porucenec) zabezpeceni davkami
pestounské péce za stejnych podminek jako péstoun a dit€¢ svéiené do péstounské péce.
Jestlize to neni v rozporu se z4jmy ditéte, ustanovi soud porucnikem predevsim toho, koho
doporucili rodice a pokud nebyl takto nikdo doporucen, ma soud ustanovit poruc¢nikem
n¢koho z ptibuznych nebo osob blizkych ditéti nebo jeho rodin€, poptipade jinou fyzickou
osobu. Nemize-li byt poru¢nikem ustanovena fyzickd osoba, ustanovi soud porucnikem
OSPOD. Dokud neni ditéti ustanoven poru¢nik nebo dokud se ustanoveny poru¢nik neujme
své funkce, ¢ini neodkladné ukony v zdjmu ditéte a v jeho zastoupeni OSPOD (§ 79 odst. 2

ZoR a § 17 pism. B, zdkona o SPO).
e Osvojeni

Osvojeni bychom mohli pokladat jako nejidealngjsi formu NRP, jelikoZ se nejvice pfiblizuje
vychové rodinné — mezi osvojitelem a osvojencem vznikd takovy pravni vztah jako mezi
rodi¢i a détmi a mezi osvojencem a piibuznymi osvojitele podle § 63 ZoR pomér
ptibuzensky. Osvojitelé maji pfi vychoveé déti RZ v plném rozsahu. Na rozdil od péstounské
péce u osvojeni vztahy k plivodni rodin€ zanikaji a dit€ pfijme piijmeni osvojitele, ktery je

namisto rodi¢e na zdkladé¢ pravomocného rozhodnuti soudu zapsian do knihy narozeni
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matriky. Podle § 64 ZoR se osvojiteli mohou stat pouze fyzické osoby, které zarucuji
zpisobem svého Zivota, ze osvojeni bude ku prospéchu ditéte a spolecnosti. K osvojeni je
treba souhlasu zakonného zastupce osvojovaného ditéte, pokud jim jsou jeho rodiCe, neni
tieba jejich souhlasu, jestlize zjevné nemaji o dité zéjem. Podle § 68 ZoR se ma za to, Ze
nezdjem rodiCe o dit€¢ je zjevny, trva-li alesponn 3 meésice od posledniho projeveného
opravdového zajmu, pokud rodice nevykazuji hrubé porusovani svych povinnosti, m¢l by je
ptislusny OSPOD upozornit na mozné diisledky jejich chovani. Tohoto souhlasu neni tieba,
pokud rodice daji souhlas k osvojeni pfedem bez vztahu k uréitym osvojitelim, nejdiive mize
byt tento souhlas dan vSak Sest tydnt po narozeni ditéte. ZoR rozeznéva dva druhy osvojeni, a
to osvojeni zru$itelné a nezrusitelné, pficemz o nezrusitelném osvojeni miize soud rozhodnout

pouze u ditéte, které je starSi 1 roku v&ku.

2.3 Ustavni péce

V soucasné dob¢ je snaha umistovat déti do zafizeni Ustavni péfe co mozna nejméné a
upiednostiiovat formy NRP, soud je povinen tuto moznost vychovy pfezkoumat. Podle ZoR je
mozné umistit dit¢ do ustavni vychovy nebo do péce ZDVOP, pokud je vychova ditéte vazné
ohroZena a jina vychovna opatieni nevedla k napravé nebo jestlize z jinych zdvaznych divoda
nemohou rodie vychovu zabezpegit. Ustavni vychovu lze nafidit nejdéle na dobu tii let, po
uplynuti této doby lze vykon ustavni vychovy prodlouzit, pokud stile trvaji divody umisténi
do této péce. Byla-li ustavni vychova nafizena z vySe zminénych diivodii je soud povinen
nejméné jednou za Sest mésich piezkoumat, zda tyto dlivody stale pietrvavaji. Za timto
ucelem si vyzada zpravy piislusného OSPOD, vyjadieni ditéte, je-li toho dité s ohledem na

svlij vék a rozumovou vyspélost schopné a vyzve rodice k vyjadieni jejich stanoviska.

V systému péce o ohroZené déti je zapojeno také Ministerstvo Skolstvi, mladezZe a télovychovy
(déle jen ,,MSMT*). Jedna se zejména o &innost souvisejici se zfizovanim détskych domovi,
détskych domovi se Skolou, diagnostickych ustavli a vychovnych tustavii, kterou upravuje
zdakon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych
zaFizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zarizenich. MSMT se také podili na
specifické primérni prevence rizikového chovéni, odpovida predevsim za obsah a koordinaci
prevence a zpracovani metodickych a dalSich materidlli souvisejicich s touto problematikou.

MSMT v souvislosti s Narodnim akénim planem k transformaci a sjednoceni systému péce o

ohrozené déti na obdobi 2009 — 2011 (NAP), zpracovalo Rdmcovou koncepci v oblasti
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transformace systému ndhradni vychovné péce o ohrozené déti ve Skolskych zatizenich pro
vykon ustavni vychovy nebo ochranné vychovy a pro preventivné vychovnou péci. Jednim
z hlavnich cila této koncepce je snizit pocet déti dlouhodobé umisténych ve vSech typech
ustavni péce, posilit preventivni slozky prace s ohrozenymi détmi a jejich rodinami, podpora

rozvoje a dostupnosti souvisejicich sluzeb.

Podle § 29 zakona o SPO, OUORP sleduje dodrzovani prav ditéte ve §kolskych zafizenich pro
vykon ustavni vychovy a ochranné vychovy, v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim
a v détskych domovech pro déti do 3 let véku a v obdobnych ustavech (zatizenich) zejména
rozvoj duSevnich a télesnych schopnosti déti a zjistuje, zda trvaji diivody pro pobyt ditéte
v téchto zafizenich. Restrukturalizaci kojeneckych ustavi a détskych domovi pro déti do 3 let
s ohledem na optimalizaci potieb kazdého ditéte, podpoie preventivnich programti pro déti a
mladez, prevenci, v€asné diagnostice a 1é€b¢é pii zanedbavani, zneuzivani, tyrani, komerénim

a sexualnim zneuzivani déti a mladistvych se vénuje Ministerstvo zdravotnictvi.

Jednim ze zafizeni Ustavni vychovy jsou Détska centra (dfive kojenecké ustavy, déale jen
,DC*), které poskytuji zdravotni, vychovnou a socialni péci détem, které jsou ohroZeny
prostfedim 1 matkam, které jsou zavislé na navykovych latkach a chtéji se svou situaci néco
udélat. Do détského centra mutize byt k pobytu se svym ditétem, nebo k tzv. zacviku pfijata i
matka — uzivatelka, kterd zarovenl bojuje se svou zavislosti a v souCasné dobé¢ abstinuje.
Pokud dochézi do denniho stacionate, nebo do ambulance, v dobé jeji neptitomnosti se o dité
stara DC. Pozitivni je, Ze pfi této varianté (matka zistava v DC a denné dochazi do denniho

stacionafe) matka neztrati v dob¢ léceni kontakt s ditétem.

Dal§im zatizenim pro vykon Ustavni vychovy pro déti od 3 let a mladistvé do 18 let je Détsky
domov. Pokud je ze strany rodicl projevovan zdjem, je mozné vydat ditéti povoleni pro pobyt
mimo toto zafizeni (napt. vikendové propustky, prazdninové propustky do rodin), je potieba

souhlasu pracovnikii OSPOD a feditele détského domova.

Od roku 2001 vydava Viada CR, konkrétné Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a
drogové zavislosti kazdoro¢né vyrocni zpravy (dale jen ,,VZ*) o stavu ve vécech drog. Tyto
VZ jsou zpracovavany podle osnovy stanovené Evropskym monitorovacim centrem pro drogy
a drogovou zavislost. Kazdd VZ obsahuje mimo tuto osnovu také specidlni ¢ast, ve které se
probira riznd problematika souvisejici s drogovou zavislosti. Ve VZ 2010 byla cast této

specidlni ¢asti vénovana uzivatelim ndvykovych latek a jejich détem.
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2.4 Péce o rodice — uzivatele drog

V soucasné dobé je snaha pomoci rodin€ v krizovych situacich, a pokud chceme, aby dité
vyristalo ve vyhovujicim rodinném prostiedi s rodic¢i, kteti mu tuto péci chtéji a jsou schopni
zajistit je potieba, aby se feSil primarni problém. Tim muize byt i drogova zavislost, ktera
tento kol znacné znesnadiuje. Z toho diivodu bude v této kapitole popsan standardni systém

péce o uzivatele drog s ptrihlédnutim ke specifiku rodicovstvi.

Obr. 2: Systém sluZeb pro uZzivatele navykovych latek

Teréenni program

Nizkoprahove zanzeni
[ Substiminilaba

{fem pro udoatsds

Detoxifikace ambulantni nebo ustarni — méﬁmj;o "
1-12tpdnn
Awbulanini | | Denni stacionar Strednadoba lacha Dlouhodoba lacka
lecka {Eocialng (etradns dloha kavisra, {dloubodoba Karisr g usivan,
intsgrooand UD) pege Hatridke komplikass) soctdng neanisgroman,
I mésice 3-6 mésiol s pecialnd skuping)
6-18 mé=icn

Terénni programy (dale jen ,,TP*) jsou prvnim clankem systému péce o drogove zavislé.
Specifikem této sluzby je jednak misto, kde je tato sluzba poskytovana, coz je ulice a dalsi
vefejna mista — tzv. oteviena drogova scéna, ale také byty, kde se uzivatelé sdruzuji — tzv.
uzaviena scéna. Druhym specifikem je piistup ke klientovi, kde terénni pracovnik aktivné
vyhledava a oslovuje potencialni zajemce o sluzbu a neceka, az bude osloven (Kalina, 2008,
p. 370). Déle je uplatiiovan nizkoprahovy pfistup, coz mimo jiné znamend, ze klientim je
sluzba poskytovana anonymné. Pracovnici TP se na ulici setkavaji s t€hotnymi uzivatelkami,
které uzivaji nitrozilng€, Zeny s malymi détmi, nebo s muzi v doprovodu malého ditéte pti

nakupu drog a vymeéné injekéniho materialu.
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Detoxifikacni jednotky jsou urCeny piredev§im ke zvladani odvykacich stavii. Jsou bud
soucasti zafizeni adiktologické péce, nebo jako samostatné jednotky v ramci nemocnic.
Socialni prace s touto klientelou spociva predev§im v zajiStovani dalSi 1écby, kontaktu

s rodinou a komunikaci s ufady.

Substitucni lécba probiha v ambulantnich zdravotnickych zatizenich. Zakladnim principem
substituce je ndhrada ilegalné a draze ziskavané, intravendzné aplikované a kratkodob¢ ti¢inné
drogy jinou latkou s obdobnym ucinkem, ovSem podavané pravidelné, legdln¢ a zdarma
(ptipadné velmi levng), v Cisté form¢ a perordlné (vyjimecné ijinym zplsobem), (Popov in
Kalina, 2003). V soucasné dob¢ je mozné vyuZit substitu¢ni 1é¢by metadonem, buprenorfinem
(Subutex), ¢i buprenorfinem / naloxonem (Suboxone). Posledni ze jmenovanych se neuziva
k substituci u té¢hotnych klientek. Substitucni centra miizeme rozdélit na nizkoprahovéa a
vysokoprahové, podle narokl na klienta. Obecné se nedoporucuje u t¢hotnych klientek opiaty
vysazovat, hrozi zde riziko potratu, pfedc¢asného porodu a dalSich komplikaci. Klientky, které
pfechédzeji z nelegalnich drog na substitucni 1écbu, nejCastéji uzivaji nitrozilné¢ nelegéalné
zakoupeny Subutex. T€hotné klientky jsou piijimany piednostné, ¢asto si okolnosti obvykle

vynuti bezodkladné pfijeti (Preslova, 2011, p. 57).

Denni stacionar (dale jen ,,DST*) je ambulantni zafizeni, které ma intenzivni denni
strukturovany program, jenz vyuzivad prvki z terapeutickych komunit a je rozdélen do
jednotlivych fazi. Je uren zejména motivovanym klientim, ktefi maji relativné stabilni
socialni zdzemi. Sluzeb DST vyuzivaji ¢asto klientky, které jsou zarovent matkami. V Praze se
na tuto klientelu specializuje DST Sananim o.s., ktery nabizi individudlni poradenstvi a
psychoterapii, specidlni program tykajici se vychovy a péce o dit¢ a nacvik vychovnych
dovednosti, tfimési¢ni intenzivni stacionarni 1é¢bu, motivaéni skupinu, zprostfedkovani
nastupu do rezidencni lécby pro matky s détmi v terapeutické komunité, zprostfedkovani
substituéni 1écby, emocni podporu a provazeni, feSeni specifickych zenskych otdzek a
poradenstvi v oblasti intimnich vztahd, podporu v rodiCovstvi, péce o déti a rozvijeni
rodi¢ovskych kompetenci, provazeni pii snaze ziskat odebrané dit€¢ zpét do vlastni péce,
socialni a pravni servis, poradenstvi v oblasti socidlné-pravni ochrany déti a pomoc a asistenci

pfi jednani s institucemi a Gfady (volné dle Preslova, 2011, p. 11-12).

Strednédoba ustavni lécba zavislosti je vymezena trvanim v délce 3 — 6 mé&sicl. V naSich
podminkach je poskytovdna nékterymi psychiatrickymi lécebnami, eventudlné nckterymi

specializovanymi psychiatrickymi oddéleni nemocnic. Program stfednédobé 1écby je
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komplexni, sdruzuje pfistupy terapeutick¢ a vychovné-edukativni. Zakladem komplexniho
terapeutického programu je strukturovand 1écba, pribéh 1écby je rozdélen do nekolika fazi,
vyrazné od sebe oddélenych, béhem tydne je pozadovano minimalné 20 strukturovanych
hodin a den probiha podle ptfesného ¢asového rozvrhu jednotlivych aktivit (Dvotacek in

Kalina, 2003, p. 195 — 196).

Terapeutickou komunitu (dale jen ,,TK*) definujeme jako specializované rezidencni
(pobytové) zafizeni zaméefené na 1écbu vedouci k abstinenci a socialni rehabilitaci. V TK se

poskytuje sttednédoba a dlouhodoba odborné péce v trvani 6 — 18 mésici (Kalina, 2008).

V Ceské republice funguje zatim jedind komunita, kterd piijima drogové zavislé matky
s détmi, a tou je TK Karlov. Jeji cilovou skupinou jsou t€hotné Zeny zavislé na drogéch,
drogové zavislé matky s détmi, pfi¢emz matka mize mit v 1écbé jedno ¢i dvé déti, dale matky
se soudn¢ nafizenou lé€bou a matky, jimz bylo dit¢ na zakladé pfedb&zného opatieni ¢i
soudniho rozhodnuti odebrdno z péce; v téchto ptipadech je nutny souhlas OSPOD ¢i jiného
zakonného zastupce ditéte s pobytem ditéte v zatizeni. Ke specifickym ciliim u skupiny matek
patii vytvofeni pevného svazku mezi matkou a jejim ditétem, pfijeti role matky, vychova
k rodiovstvi a partnerstvi, osvojeni si zékladnich dovednosti v péci o dité, ziskani dovednosti
pottebnych k vytvofeni bezpecného a zdravého prostiedi pro sebe a své dit€é po navratu
z 1écby. Mezi specifické cile u skupiny déti patii zajisténi laskyplné péce matky v obdobi
jejiho léceni, diagnostika zdravotniho stavu ditéte a zajiSténi odpovidajici vychovy, a tim i

vyvoje ditéte (volné dle Preslova, 2011, p. 13-14).

Dolécovaci programy jsou ambulantni zatizeni, kterd se zamétuji na udrzeni zmény v chovani
a zivotnim zpusobu klienta, které ziskal béhem lécebného procesu ¢i abstinence. DoléCovani
se muze nabizet formou ambulantnich skupin jednou tydné nebo na druhé strané se mulize
jednat o intenzivni strukturovany program doplnény volnocasovymi aktivitami. Mezi dalsi
cile patii udrzeni abstinence, ziskani a prohlubovani znalosti, jak pfechdzet relapsu, podpora
osobniho riistu klienta, podpora zmén v sebepojeti a sebepfijeti a socidlni stabilizace v oblasti
zakladnich socidlnich jistot (Kalina, 2008, p. 382-383). Mezi specifické cile u klientek matek

by pak patfila navic pomoc zajistit a zdokonalit se v péci o dité.
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Jiné

Farni charita je G&elové zafizeni cirkve, které poméha lidem v nouzi. Casto pomahd v ramci
farnosti, mize plsobit ale mimo néj. Nékteré programy v ramci farni charity se zamétuji na
zeny v socialni nouzi. Mezi né€ patii napiiklad zeny bez domova, Zeny po ztraté zaméstnani,
po rozchodu s partnerem, nebo Zeny po 1é¢eni, mize se tedy jednat i o0 Zeny, které se potykaji
s drogovou zavislosti. Cilem téchto programil je zaclenit tyto socialn€ vylouc¢ené Zeny zpét do

veétSinové spolecnosti a pomoci jim s feSenim jejich situace.

Rozum a cit je obCanské sdruzeni, které podporuje myslenku NRP jako uptfednostiiované
varianty pfed ustavni vychovou. Mezi hlavni cile této neziskové organizace patii snaha
zvySovat kvalitu Zivota déti vyrastajicich mimo vlastni rodinu, provazet a podporovat rodice
pii vychové piijatych déti, zvySovat kompetence nahradnich rodi¢ti a pomahat rodindm pfi
feSeni obtiznych situaci a tim 1 pfispivat k prevenci selhavani NRP. SluZeb tohoto ob¢anského

sdruZeni mohou vyuzivat i prarodice, kteti maji oficialné v péci dit€ matky — uZivatelky.

Stiep o.s.- Ceské centrum pro sanaci rodiny je obanské sdruzeni, jehoz cilem je zabranit
odebrani ditéte z rodiny, ¢i umoznit jeho névrat zpét doml ze zatizeni Ustavni péce. Toto
sdruzeni neni zaméfeno pouze na dité, ale na celou jeho rodinou, pfic¢emZ nastrojem pomoci
je poskytovani socialnich sluzeb — socialni a rodi¢ovsky vycvik (stimulace a rozvoj osobnosti

ditéte, podpora rodi¢ovského chovani, uprava rodinnych a socialnich podminek celé rodiny).

Stredisko nahradni rodinné péce je obCanské sdruzeni, které usiluje o to, aby se zvysil podil
NRP v systému sluzeb pro déti, které nemohou vyrlstat ve své vlastni rodiné, aby se zkratila
doba pobytu déti mimo vlastni nebo nédhradni rodinu, byl zruSen systém ustavni péce a

rodinnd péce méla vzdy prednost pred péci tstavni. Rodiny s détmi v NRP mohou jiz 7 let

vyuzivat sluzeb Klubu nédhradnich rodict, ktery pofadd neformalni a vzdélavaci setkani.

Pravni poradna A.N.O. nabizi zdarma pravni poradenstvi souvisejici s problematikou uzivani
nelegalnich drog. Poskytuje pravni pomoc jak odbornikiim, tak i uzivatelim drog a jejich
pfibuznym. Mimo jiné se zabyva i problematikou matek — uzivatelek drog, tedy otdzkou

rodinného prava.

27



I1. Vyzkumna ¢ast

Ve vyzkumné ¢asti této prace bude definovan cil vyzkumu a vyzkumné otazky. Bude popsan
metodologicky ramec vyzkumu — kdo tvofi vyzkumny soubor a pomoci jakych metod byl
tento soubor vybran. Dale budou popsdny metody ziskavani, zpracovani a analyzy dat,

zminény budou také etické aspekty tohoto vyzkumu.

3. Cile vyzkumu a vyzkumné otazky

Tato prace si klade za cil:

e popsat, jakym okruhem problémil v oblasti rodinného prava se respondenti v praci
srodi¢em — uzivatelem drog zabyvaji, jak v praxi prace stouto skupinou klientl

vypada a jak s témito problémy odbornici z vybranych sluzeb dale pracuji.
Vyzkumné otazky
Vyzkumné otdzky byly definovany takto:

e Jaké okruhy problémt v oblasti rodinného prava klienti fesi?
e Jak v praxi vypadéa prace s klienty, ktefi se potykaji s drogovou zavislosti a zaroven
maji problémy v oblasti rodinného prava?

e Jak funguje spolupréce mezi vybranymi zatfizenimi?

4. Metodologicky ramec vyzkumu
V této kapitole bude popsan vyzkumny soubor, metody tvorby, zpracovani a analyzy dat.

Posledni ¢ast této kapitoly se vénuje etickym aspektim vyzkumu.

Pro ucely této prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, zejména kvili jeho flexibilité oproti
vyzkumu kvantitativnimu. Kvalitativni vyzkumnik na zacatku vyzkumu vybird téma a urci
zakladni vyzkumné otdzky. Otazky muize modifikovat nebo dopliovat v pribéhu vyzkumu,
béhem sbéru a analyzy dat. Vyzkumnik vyhleddva a analyzuje jakékoliv informace, které
ptispivaji k osvétleni vyzkumnych otazek, provadi deduktivni a induktivni zavéry. Seznamuje
se snovymi lidmi a pracuje pfimo v terénu, kde se néco déje. Analyza dat a jejich sbér
probihd soucasn€. Vyhodou kvalitativniho ptistupu je ziskani hloubkového popisu piipadt

(Hendl, 2005).
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4.1 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor tvoii odborni pracovnici, kteti se ve své praxi mohou setkavat s rodici —
uzivateli drog a riznymi zplsoby se aktivné podileji na feSeni jejich problému. Pro tento
vyzkum byla zvolena metoda zamérného (G€elového) vybéru, konkrétné vybér prosty z toho
divodu, ze nebyl potieba velky vybérovy soubor a potencialni respondenti byli pomérné
snadno dostupni. Zamérny vybér prosty spociva v tom, Ze bez uplatnéni dalSich specifickych
metod ¢i strategii vybirdme mezi potenciadlnimi u¢astniky vyzkumu toho, kdo je pro ucast ve

vyzkumu vhodny, spliluje urc€ita kritéria a souhlasi s ucasti (Miovsky, 2006).

V3ichni respondenti splituji dana kritéria: jsou odbornici pracujici v adiktologickych sluzbach
nebo ve sluzbach socialni péce, s ucasti na vyzkumu souhlasili, vSichni ucastnici méli

zkuSenost s klienty, ktefi feSili problémy v oblasti rodinného prava.

Pfi tomto typu vyzkumu samoziejm¢ mohou nastat urcité komplikace. Nejvice jsem se
obavala neochoty respondenti Uc€astnit se vyzkumu, coZz se nakonec nepotvrdilo jako
odiivodnéna obava. Mezi dalsi komplikace, které by mohly zkreslit vysledky vyzkumu, ¢asto
patii obava z nepravdomluvnosti respondentil, tato komplikace, se domnivam, nenastala.
Myslim si, Ze souhlas byl podpofen zdjmem respondentll o tuto problematiku a tim, Ze se

nejednalo o citlivou, intimni oblast.

-----

problematiku tim, aby do vyzkumného souboru byli zatazeni odbornici ze vSech slozek
systému péce o drogoveé zavislé klienty a ze systému péce o déti. Z téchto 10 potencialnich
ucastnikd souhlasilo s ucasti na vyzkumu 7 znich, pficemz 2 na Zadost o spolupraci
nereagovali Zadnym zptisobem, 1 byl zvyzkumného souboru vyfazen kvili Casové

zaneprazdnénosti. Vyzkumny soubor a jeho charakteristiky ndm ukazuje tabulka €. 1.

Tab. 1: Charakteristika respondenti

Pohlavi | Vék Vzdélani Délka praxe typ sluzby pracovni pozice

Zena | 26-30| vysokogkolské 5 let terénni program terénni pracovnik

Zena | 41-50| vysokogkolské 30 let nemocnice - socialni oddéleni | socidlné - zdravotni pracovnik
Zena |51-60| vysokogkolské 6 let OSPOD socialni pracovnik

Zena |31-40| vyssiodborné 3 roky farni charita socialni pracovnik

Zena |51-60| vysokogkolské 25 let ambulantni zafizeni psycholog

Zena |31-40| vysokogkolské 3 roky detox, dfive TK (1 rok) socialné - zdravotni pracovnik
Zena |31-40| vysokogkolské 11 let centrum substitucéni lécby adiktolog, vedouci programu
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4.2 Metody tvorby, zpracovani a analyzy dat

Jako metoda ziskavani dat bylo zvoleno semistrukturované (polostrukturované) interview.
Tento typ rozhovoru byl vybran piedevsim z toho divodu, ze dokéze fesit mnoho nevyhod jak
nestrukturovaného, tak 1 pln€ strukturovaného interview. Za hlavni vyhodu povazuji
pfedevsim to, ze po vytvoreni si schématu otdzek zavaznych pro tazatele, je mozné pokladat
dopliujici otdzky. Vhodné je také pouzit nasledné inquiry, tedy upfesnéni a vysvétleni

odpovédi ucastnika (Miovsky, 2006).

Dal$im zdrojem dat byla analyza dokumentd, konkrétné klientskych spisti. Celkem se jednalo
o 3 klientské spisy, kter¢ mi dala k dispozici pracovnice oddéleni OSPOD. Spisy byly
vybrany uceloveé, ve vSech piipadech se problematika rodinného prava feSila s matkami, u
kterych se vyskytl na zacatku, ¢i v priabéhu spoluprice s oddélenim OSPOD problém
s ndvykovymi latkami. Tyto spisy byly nasledné pifedélany do podoby kazuistik, kde je
nejvetsi ¢ast vénovana praveé socialné-pravnim problémim. Kazuistiky spole¢né s komentari

vvvvvv

v kapitole 5 ,,Vysledky* spole¢né s vysledky semistrukturovanych interview.

V piipravné a Gvodni fazi bylo definovéno jadro interview, tedy minimum témat a otazek,
které jsem méla jako tazatel za povinnost probrat. Schéma otdzek bylo konzultovano
s vedoucti prace. Dale byli kontaktovani potencialni ti€astnici vyzkumu a sezndmeni s ucelem
interview a jeho ¢asovou naro¢nosti. Pfed samotnym interview vSichni ti¢astnici podepsali
tiSténou verzi informovaného souhlasu a kazdy dostal jeho kopii. Informovany souhlas
zabezpecCuje anonymitu respondentil i jejich klientli, informaci, ze respondent ma pravo
kdykoliv od vyzkumné aktivity odstoupit a vSichni ucastnici vyzkumu budou mit moZznost

seznamit se s jeho vysledky.

Tyto semistrukturované rozhovory byly provadény tvari v tvaf a nahravané na zdznamnik
mobilniho telefonu. Na zacatku rozhovoru byli vSichni G¢astnici znovu informovani, o jakou
praci se jednd, jaka je predpokladand casova naro¢nost, méli moznost prohlédnout si zdkladni
okruhy otazek, bylo zopakovano, Ze bude zajiSténa anonymita, poté respondenti poskytli
informovany souhlas s tcasti na tomto vyzkumu. Jako misto pro interview bylo vyuzito
pracovisté respondentil, ¢imz bylo zajisténo vétsi pohodli a co nejmensi nabourani pracovnich

aktivit.
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Jadro interview podle Miovského (2006) tvoii tematické okruhy, které jsou v naSem vyzkumu
pfimo spojeny s jeho cili a vyzkumnymi otdzkami. Pti dotazovani jsem vyuzivala i moZnosti
dopliujicich otdzek. Dale jsem kontrolovala, jestli jsem odpovédi spravné rozuméla a
doptéavala jsem se na konkrétni zkuSenosti, zazitky ¢i piipady pokud byly podavané informace
obecnéjSiho rdzu. Na konci kazdého interview jsem respondentim dala volny prostor pro
otazky, doplnéni tématu ¢i pro jakékoliv jiné poznamky. Nikdo z Gi€astnikli po ukonceni
rozhovoru nejevil znamky deprese, uzkosti ¢i traumatizace. B€hem rozhovort jsem se snazila

o pfirozeny projev a jistou autenti¢nost.

Mezi metody zpracovani kvalitativnich dat patfil tedy audio zdznam na zaznamnik mobilniho
telefonu a dotaznik ke zjisténi zdkladnich charakteristik respondentti. Dotaznik se od
zaznamového archu liSil pouze vtom, Zze ho vypliovali sami respondenti po ukonceni
rozhovoru a byli v ném otdzky tykajici se pohlavi, v€ku, nejvyssiho dosazené¢ho vzdélani,
délky praxe v konkrétnim zafizeni, typu zafizeni a pracovni pozice. Divodem zvoleni
dotazniku byla pfedevSim casovd nendroCnost, jednalo se pouze o ,,zaskrtnuti“ piislusné
kolonky, coz uSetfilo ¢as samotnému rozhovoru. K ptipravé dat pro analyzu byla zédkladem
transkripce zvukového zidznamu do textové podoby. Kontrola transkripce byla zajisténa
opakovanym poslechem, pficemz jsem porovnavala plivodni zdznam s pfepsanou textovou

podobou, aby nedoslo k chybné interpretaci ziskanych dat.

Jelikoz nebylo pracovano s dil¢imi projevy mluveného slova, jako jsou pauzy, rizné zvuky
apod., ale s obsahem, byla pro transkripci zdznamu zvolena redukce prvniho fadu. Redukci
prvniho fadu se rozumi vynechani vSech ¢asti vét, které nesdéluji néjakou identifikovatelnou
explicitné vyjadrenou informaci. Vynechéany tedy byly zvuky, slova tvofici pouze tzv. slovni
vatu a vyrazy, které spiSe naruSovaly plynulost a které samy nenesly zadnou dalsi informaci.
Dale byl textovy dokument vytistén a byla pouZzita metoda barveni textu. Kazdému z hlavnich
témat byla pfifazena barva a v textu byla oznacena vSechna mista, ktera se jednotlivych témat

tykala (Miovsky, 2006).

Jako metodu analyzy kvalitativnich dat jsem zvolila metodu vytvareni trsi. Tato metoda
slouzi obvykle k tomu, abychom seskupili a konceptualizovali ur€ité¢ vyroky do skupin, tyto

skupiny (trsy) by mély vznikat na zaklad¢é vzajemného piekryvu (Miovsky, 2006).

Pro grafické znazornéni odpovédi respondentd byl pouzit program yEd Graph Editor.

31



4.3 Etické aspekty

Vyzkum byl provadén zcela dobrovoln€, vsichni tcastnici souhlasili s poskytnutim
informovaného souhlasu. Jednu kopii obdrzel respondent, druhou ja jako tazatelka. Byla
zarucena anonymita jak respondentt, tak i jejich klientli, pokud by se v priabéhu rozhovoru
zminovali o konkrétnich jménech. Anonymita byla zaruCena také instituciondrni, coz
znamena, ze v praci se objevuji pouze typy zafizeni, ne jejich celé ndzvy. VSichni respondenti
byli informovani o mozZnosti upusténi od vyzkumné aktivity a ddle o moznosti byt seznameni

s vysledky vyzkumu.

V piipad€ prace s klientskymi spisy bylo podepsano cestné prohlaseni, Ze bude dasledné
dodrZzena zasada mlcenlivosti o vSech skutecnostech tykajicich se klientl, snimiz se

sezndmim v prubchu prace na oddéleni OSPOD.
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5. Vysledky
Vysledky vyzkumu budou probrany podle jednotlivych vyzkumnych otazek.

UZivatelé drog a rodinné pravo?

Prvni vyzkumnéd otdzka smeéfovala ke zjisténi konkrétnich okruhG problému, které fesi
respondenti v praci suzivateli nelegdlnich drog, vjaké mife se tato problematika

v jednotlivych zatfizenich objevuje a jak tyto problémy respondenti zjist'uji.

Obr. 3: Mira problémii v oblasti rodinného prava

[uéivatelé drog a rodinné prévcl?]

ve vetsi mife L  ymensi mife

! N
HDEEF @EE

&

Jak je patrné zobrdzku 3, v menS$i mife tyto problémy feSili respondenti 1, 4, 6 a 7.
Respondentka 1 uvadi: ,, Minimdlné, uplné minimalné...téch klientii jestli je 1 — 2 do mésice,
do dvou, je to fakt v minimadlni mive... Ale na ty uzavieny scéné se fakt obcas vyskytnou jako

‘

situace kdy, to resime... .

Respondentka 2 zminovala z hlediska uzivani navykovych latek, pfedevS§im alkohol, ale
klientek, které by uzivali nelegdlni drogy, maji minimum — ,,v podstaté vSechny uzivaji
alkohol, to je u téch bezdomovkyn casté, ale nelegalni drogy, to je minimum...tyhle klientky si
chodi treba jen pro vyménu obleceni...ale jsou i nasi klientelou, protoze jsou viastne na ulici
a chodi si hlavné jenom pro tu vyménu obleceni”. Tyto klientky tedy vyuzivaji predevSim
sluzeb socidlniho Satniku, co se tyka problematiky rodinného prava, mad farni charita

evidované pouze dvé klientky.

Na detoxu se klienti stouto problematikou objevuji také, ale primarné ji tu netesi.

Respondentka 6 uvadi: ,,pouze obcas, ale je to jen okrajova cdst klientii...tady je detox, maji
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problémy sami se sebou, aby zvladli odvykaci stav...7eseni téchto problémii si nechdvaji na pozdéji -

na naslednou lécbu, na dobu, kdy jim bude fyzicky a psychicky lépe... “.

Ve vétsi mife pak tyto problémy fesi predev§im ambulantni zafizeni a pracovnice socidlni péce, tedy
respondentky 2, 3 a 5. V ambulantnim zafizeni se snazi tyto klientky koncentrovat, z toho divodu tuto

problematiku fesi Casto.

Respondentka 2 — socialni pracovnice nemocnice poukazuje na to, ze dfive téchto klientek méla vice,
vidi zde moZnou spojitost se zménou davek porodného. ,,diiv jsem mivala kazdy tyden nékolik
maminek drogove zavislych...ted’ je to tak piil na pil, driv to byly prevazné ty drogove zavislé
maminky, ted’ s témi socialnimi problémy, ze nemaji finance, nemaji bydleni, Zadné zdazemi - ty
drogové zavislé, ty teda taky nemaji socidlni zazemi ale jeste k tomu je pridruzend ta
zavislost...je fakt, ze dokud dostavaly porodné, tak stihaly porod i dvakrat do roka, ted’ uz to

‘

tak neni “.

V3ichni pracovnici povazuji za stézejni okruh problémi vSe, co je spojené s péci o déti, Castéji

se jedna o klientky — matky. Konkrétni problémy znazorfiuje obrazek ¢. 4.

Obr. 4: Okruhy problému

[ okruby problémi? ]

[mz‘md adéleni majetku]<7—}-[ pete o déti }

[ odebrani f riziko odebrani ditéte ]

péstounstyi

Respondentka 7 uvadi: ,,vSechno ohledné teéch deti... tam vlastné treba, Ze otcové vlastne se

treba rozesli s téma partnerkami a ted zdpasej o ty déti... to je u nasich klientii urcite,

maminky rozhodné jsou tady takovy, ktery jakoby zase usilujou, aby jim dité ziistalo v péci,
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bud’ protoze mely nejaky potize, nebo jsou pod velkym drobnohledem toho socialniho

pracovnika, ale to se zas tak casto nedostava k soudu... no vétsinou je to fakt kolem tech

deti.

Respondentka 6 zminuje také moZnost nasledné péce pro klientky, které by chtély pokracovat
v 1é¢be spolecné se svym ditétem: ,zdvislé klientky nékdy resi pobyt ditéte v terapeutické komunité
Karlov, coz je myslim jedina komunita pro drogové zavislé matky, kde mohou mit v péci déti... od

listopadu 2012 se jednalo o 2 klientky “.

Jak vyplyva z odpovédi respondentli, nejvétsi okruh problémii rodinného prava se tyka
zejména péce o déti, rozvodu se tykala pouze jedna odpovéd’, respondentka 6: ,, rozvod a délent

majetku... o tom se jenom zmini, zatim jsem se nesetkala s tim, Ze bychom néco okolo téchto témat

resili vice...

Co se tyka zjiStovani téchto problémi, vétSina respondentit uvadi, ze klienti pfichazi do
kontaktu s danym zafizenim sami, u dvou respondentli je Castéjsi variantou, ze jsou posilani /

doporuceni jinym zafizenim.

Obr. 5: Zjistovani problému

Zjidtovani problémi

Y Y
[ posilani jingrmi institucemﬂ pfichazi sami
Y Y Y Y Y

FFE BB

Do ambulantniho zatizeni byla vétSina klienth zasilana z jinych zafizeni, respondentka 3

uvadi: ,,Je to asi jedna tretina, ta k ndm prichazi sama, ze maji néjaky takovyhle probléem. A
ty dvé tietiny jsou k nam posilani néjakyma socialnima uradama, nejcastéji ospodama... nebo
reknéme porodnice, nebo nékde se to zachyti po tom porodu.” Tady se jedna tedy spiSe o
néjaké doporuceni konkrétniho ambulantniho zafizeni, se kterym zatizeni OSPOD, ptipadné

nemocnice ¢asto spolupracuje.
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Na oddéleni OSPOD Kklienti uZivajici nelegalni drogy nedochédzi sami z vlastni vile,
respondentka 5 uvadi: ,, V podstaté uzivatelé nelegalnich drog nechodi viibec - sami. A kdyz,
tak to jsou uzivatelé, kteri jsou pro nds latentni, to znamend, Ze neprijdou s tim ,, podivejte se,
ja uzivam drogy a potieboval bych ztoho ven, jak muzu dostat déti do péce*. To je
pochopitelné totalné latentni, takze my to treba zjistime v prubéhu, ale neni to tak, Ze by prisel

‘

uzivatel drog a chtél néjakou pravni pomoc, to ne. "

vvvvvv

jako tomu je u kazuistiky 2, kdy spis klientky byl veden od rozvodu jejich rodict, ktefi se
nemohli dohodnout na pé¢i o dceru, kterd pak zacala mit problémy s dochdzkou ve skole,
Castymi utéky z domova, nasledné¢ byla umisténa do diagnostického ustavu a bylo u ni
podezieni na zneuzivani drog a spis byl znovuotevien, kdyz porodila dceru a bylo zjisténo, Ze
zneuziva drogy, dcera byla poté svéfena do péfe matky klientky. Déle se jednd o klientky,
které zanedbavaly prenatdlni péci a na zdklad€ pozitivniho ndlezu ve smolce ditéte je
pracovnice nemocnice hlasi oddéleni OSPOD: ,, ...kdyZ se teda nejednd o naSe byvalé
klientky, co sem prijdou, a my vsichni uz vime, kdo to je... tak se jednd o matky, které
nechodily na prohlidky, méely nehlidané tehotenstvi a nahlasi je porodnice, takze socialni
pracovnice porodnice nam hldsi, Ze porodila Zena, ktera neméla sledované téhotenstvi a
Zadaji nds o to, jestli budeme pozadovat vysetieni smolky ditéte. A tim se to vlastné i zjisti.

3

Protoze i minimalni mnozstvi drogy v tom téhotenstvi se, byt' i stopove, v té smolce projevi.

Dalsi ze zpUsobi, jak se klientky ocitnou v kontaktu s oddélenim OSPOD mtiZe byt nahlaSeni
od osetfujici 1ékarky ditéte, ¢i naptiklad souseda. V kazuistice 3 pfisSlo udani na klientku
anonymné od neznamého muze, ktery neuvedl ani své jméno a adresu, pifesto OSPOD i na
zakladé anonymniho nahldSeni musi provést Setfeni. Tyto pfipady nebyvaji tak casté: ,,...pak
to nahlasi treba oSetrujici lékarka, Ze vi, Ze ta matka je takova a makovd, jo to jsou ruzny
cesty potom...nebo az tieba ve Skolce. Ze by to hlasili sousedi, tak to vétsinou kdyz jsou ty déti
uz vylozené tyrany, nebo, Ze si vSimnou, Ze kocar je piil dne pred bardkem a nikdo si ho
nevsima. Nebo, Ze ta matka si tam taha chlapy...to jsou uz takovy ty vnéjsi dalsi znaky, Ze ten
Zivot je podezrelej, ne teda, ze ta matka bere drogy...prosté dalsi navazny problémy, ktery ty

¢

drogy nesou a okoli na to treba upozorni.

Ostatni respondentky klienti upozornili na své rodinné problémy sami. Nejcastéji se tyto
problémy zjistovaly v rdmci prvnich kontaktid s klienty, v rdmci odebirani anamnézy (R 1, 6,

7), respondentka 7 konkrétné uvadi: ,, Tak v ramci odebirani ty anamnézy, tu prvni viastné
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odebira lékar, a kdyz to tam ten klient v souvislosti zmini, protoze se ptame i na déti, na stav a
takovéhle veci...tak tu informaci prinese ten lékar a kdyz ne, protoze tam spis jde spis po téch
informacich medicinskych a o té zavislosti, tak obvykle na to pak natrefim ja, kterd jako dalsi
sbiram anamnézu jakoby vice socialni pri tech konzultacich, které oni maji povinny. Tak p¥i té
prvnai se vilastne znova odebira ta anamnéza a tam vetsinou na to natrefime. V pripade, Ze se
projevujou v prubéhu casu, neni to néco, s ¢cim ten klient prichazi, tak potom kdyz to prinese

‘

on, tak se to resi.’

Na porodnickych oddéleni nemocnic (R2) hlasi problém s navykovymi latkami klientky Casto
s predstihem: ,, vétSinou to hldasi uz pred tim porodem, protoze vikaji ,, My mame strach o to
dite . Minimum jich to viibec nesdéli a to se pak zjisti u détatka, kdyz ma treba abstak, anebo
se to zjisti néjak dodatecné, protoze treba po pervitinu to ty miminka nemivaji. A pokud to

maminka nenahlasi, tak to muze i uniknout. *
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Prace s klienty v praxi

Cilem druhé vyzkumné otazky bylo zjistit, jak vypada v praxi prace s klienty, ktefi se potykaji
s drogovou zavislosti a zaroven fesi problémy v oblasti rodinného prava. V pribéhu
rozhovord jsem s respondenty narazila na specifika, kterd se tykaji jejich prace, zjiStovala
jsem jaka je motivace klientli, pfipadné, jestli se v dnesni dobé stile setkdvaji s néjakymi
predsudky at’ uz ze strany odbornikd, ¢i laikd. Jako samostatnou specifickou skupinu miizeme
povazovat Zeny jako takové, ale v pfipadech problémul v oblasti rodinného prava se jedna
navic o matky, ¢imz je prace o to slozitéj$i, protoZe se nedotyka pouze klientek samotnych,
ale 1 jejich déti a feSeni problémi se neda fesit oddélené, ale je potfeba komplexniho piistupu.

Ty nejcastéjsi specifika, o kterych se zminiovali respondenti, ndm ukazuje obrazek €. 6.

Obr. 6: Specifika prace

[ podavani / ovéfovani infarmaci

b
zapirani/ polopravidy eticka dilemata

specifika prace?

feseni pro Klientkuy i pro dité Zvazovatizajem ditéte
L

[zachuvat kontakt klienta s ditétem

Vsechny respondentky se shoduji na tom, ze informace, které jim klientky - matky sd€luji, je
vzdy potieba ovéfovat, coz plati i obecné v praci suzivateli drog. V souvislosti s touto
klienta / klientky. Respondentka 2 uvadi: ,, oni zapiraji, nerikaji vS§echno uplné hned, i kdyz se
Jich clovek zepta nekolikrat, jestli je to tak jak tvrdi, tak Feknou ano, prestoze je upozornim, ze
si to budu ovérovat, nekam zavolam, Ze nékdo prijde na vysetreni... az do posledni vteriny nez
Jja prijdu s tim, Ze to takhle neni, tak pak reknou, no jo, ono je to trochu jinak. S nima je ta
prdace opravdu takova, zZe tam si ¢lovek musi davat pozor a podchytavat ty jejich IZi. Oni
dokazou fakt mluvit hodné presvédcive a ted’ jak jsou motivovany a nastartovany ,,ano, tohle
zaridim, ano, klidné zavolejte tam, a klidné jim reknéte, at’ prijdou* a ja se pak zeptam, jak

vypada ta chatka, kde bydli a oni ,,ne, to je uplné zabydlend chatka, mam tam kamna, teplou
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vodu, uplné vsechno “. Pak tam jde ospod a zjisti, Ze je to néjaka takova drevena chaticka, kde

«

voda je v pumpé na zahrade, a bithvi, jestli je viibec nezavadna... *

Renspondentka 6: ,specifika... jsou to zavisli lidé, informace, které podavaji, je treba ovérovat,

pracovnik si musi zachovat objektivitu, ohledné péce o déti musi peclivé zvaZovat i zajem ditete...

Respondentka 3 vidi jako hlavni specifikum, Ze feSeni se nehleda pouze pro zavislého rodice,
ale zaroven 1 pro jeho dité: , Tam je spousta specifik, protoze tam se vlastné poskytuje
nejenom lécha pro ty klienty, ale viastné se resi i ta socialné pravni problematika. Takze my
Jjim treba vysvetlujeme, proc jim treba to dite bylo odebrany, nebo mohlo byt odebrany... to

3

specifikum je tedy hlavné o tom hledat rFeseni pro tu klientku i pro to dité..."

Dalsim dutlezitym specifikem je vztah ditéte k matce, ktery by se m¢l utuzovat hned od
pocatku, proto je 1 snaha odbornikii tento vztah neporusovat, ptipadné obnovit po co nejkratsi
mozné dob&. Vagnerova (2008) uvadi, Zze velmi dilezity je vztah matky k ditéti zejména
v prvnim roce Zivota ditéte a prozitek jistoty a bezpeci, které¢ dité ve vztahu s matkou ziskava
je zékladem dalSiho pozitivniho vyvoje ditéte. Dale uvadi, ze zplsob proziti prvniho roku
zivota ovliviiuje zakladni postoj k sob&é samému, ale 1 ke sv€tu a k zivotu obecné. Za dilezité
to povazuje i respondentka 5: ,,...primdrni pochopitelné je zachovat matku s ditétem co

3

nejvice pospolu a dat jim Sanci byt spolu. *

DalSim aspektem v praci se zavislymi klienty je bezesporu prace s jejich motivaci. Zajimalo
mé, s jakou motivaci se u klientil, ktefi maji rodinné-pravni problémy, respondenti setkavaji
v zé&vislosti na typu zafizeni, ve kterém plisobi. Jako nejcastéjsi motivace bylo uvadéno dité -
aby jim nebylo odebrano, nebo aby jim bylo vraceno do vlastni péce. Pokud bychom se
motivaci podivali podle kruhového modelu zmény (Wanigaratne, 2008) vétSina klientek byla
ve fazi aktivni zmény, coZ znamend, ze se klient zavazuje k ur€itému jednani, od néhoz
ofekava zménu, v téchto ptipadech tedy nastoupit lécbu a pracovat na své situaci. Co bylo

nejCastéjSi motivaci klientl, ndm zobrazuje obrazek 7.
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Obr. 7: Motivace klienta

Maotivace

Y Y *
dité [ rozvod f rozchod ] [ Zadna ]
|
Y ¥ i 4

[velmi silné-F{E,B,ﬁ] [ spoma-R1,6,7 ] [F{E] | R4

Ve vétsing ptipadd se jednalo o motivaci ,,pasivni®. Nevs§imal (2007) uvadi, ze ,,pasivni*
motivace lé¢icich se matek je ddana vnéjSimi sekunddrnimi dopady ablizu navykovych latek,
chybi zde tedy odhodlani skoncit se zavislosti na drogach jako takovou. Ddle uvadi, ze tato

,»pasivni* motivace ale i¢inn€ napomaha vstupu do 1éc¢by a setrvani v ni.

Na piikladu kazuistiky 1 a 2 miZzeme vidét, Ze motivace klientek byla zpocatku také pasivni,
pfed porodem nemély zajem o vyfeSeni svého problému s ndvykovymi latkami, ale narozeni

ditéte se pro né stalo motivaci. V prvnim piipadé€ byla dcera ponechéna v péci klientky.

Respondentka 6 uvadi dit¢ jako motivaci pro klientku, kterd pfichazi s tim, ze primarné chce
napfiklad ziskat dit¢ zpét do své péce. Na této motivaci je pak potfeba dale pracovat: ,,Na
zacatku prichdzeji s tim, Ze nejcastéji se chteji lécit, aby jim to dité bud’ vratili, nebo aby jim
ho nevzali. A cast z nich odpadne, kde vlastné ta motivace tim ditétem je slaba, ale ty klientky
které nastoupi do lécby, tak v pribehu té léecby pochopi, Ze je to hodné o nich, oni by se méli
lecit, a pak budou dobré mamy. A pak my se snazime vilastné motivaci tim ditétem na zacatku

prijmout a potom se ji snazit trosku jako rozsirit.

U klientek substitu¢niho centra jsou déti také motivaci. Podle zkuSenosti respondentky 7,
pokud se jedna o klientku, kterd zacala do substitu¢niho centra dochazet pouze na zakladé
doporuceni, z programu casto vypadavaji. R7: ..ty co nastupujou jako motivace, zZe jim to
nekdo doporucil, ze substituce bude lepsi nez herdk z ulice, coz jako jednoznacne, tak to
prosté stejné nedaji. ““ Oproti tomu klientky, které v ramci substitu¢niho programu otéhotni,
maji veétsi Sanci na Gspéch. Nejednd se samoziejme o vSechny klientky, nékteré v programu

setrvaji 1 pies poc¢atecni nepiiznivé vyhlidky: ,, ...ted tady mame jednu maminku, které hrozilo
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odebrani ditéte, tak ta k nam nastoupila a to je moc hezky priklad...tam jsme Sanci moc
nedavali, protoze ona i hodné uzivala alkohol a fakt to nevypadlo dobre. Tak jsme si ale

Fikali, Ze to zkusime a fakt se spravila...ta motivace tam byla vlastné tim ditétem, my ji dali

‘

Sanci a ona ji takhle vyuzila...

DalSim specifikem pfii praci s touto skupinou klientl jsou etickd dilemata. S ¢im se potykaji

pracovnici nej¢astéji, nam zobrazuje obrazek 8.

Obr. 8: Eticka dilemata respondenti

[ pracovnice - matka ](* —}[ podavani informaci ]

[ eticke dilema ]
v by

[ v koho zajmu jednam? osobnizkugenost s ML

k4

je dité opravdu v pofadku?

Dulezité pro vSechny pracovniky je mit ujasnéno, v koho z4jmu jednam. Preslova in Kalina
(2003) uvadi, Ze pii terapii drogové zavislych matek si musime ujasnit cile terapie — co
ocekavame od této pomoci? Chceme vyléc€it klientku z drogové zavislosti nebo terapii zajistit
ditéti vhodnou matku, nebo pomahdme matce ujasnit si vztah k ditéti a tim nalézt motivaci
k 1écbe? I kdyz ma pracovnik jasno, kdo je jeho klientem, na koho by se m¢l soustiedit
pfedevsim, situace miize byt v nékterych ptipadech slozitd. Respondentka 4: ,, Taky jsme tu
meli takovej etickej probléem, kdy vlastné klientka porodila dite a nechavala ho v kojendku
s tim, Ze si ho tam necha a az se ji upravi situace, atd. Tak to byl viastné pak takovy eticky
problém, jestli jednat v zajmu klientky, nebo v zajmu ditéte. Tam slo viastné o to, ze my jsme

vedely, zZe cas tomu ditéti ubiha a ona prosté jako stejné asi nebude mit moznost, nebude o to
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dité schopna se postarat...“ V téchto situacich je dobré pfijit s tim na supervizi a problém

fesit s celym tymem.

Etickym dilematem mtiZe byt také podavani informaci — komu a v jaké mite? S tim se setkava
respondentka 7: ,, Taky kdyz nas primarni klient je ten dospélej, tak to dité je ale taky nutny
do zpravy pro OSPOD)... nakolik jaky informace poustét ven, jaky informace jsou v zdjmu
ditéte a jaky v zajmu klienta... a ted’ jako psat pozitivni vysledky do zpravy maminkam na
alkohol nebo ne, protoze kdyz to délam tak vétsinou to ty socialni pracovnice vnimaji jako
obrovsky drama...“ Informace o klientovi mize odbornik adiktologickych sluzeb OSPODu
podavat pouze s pisemnym souhlasem klienta. Jak mizeme vidét u vSech kazuistik, nebyva to
problémem, vSechny klientky souhlas s podavanim informaci daly, aby mél OSPOD mozZnost

si ovétit, jak prospivaji v 1éCbé.

Specifikem, které miize praci sklienty znesnadiiovat, jsou predsudky. Respondentky se
setkavaji nejCastéji s predsudky ze strany stfedniho zdravotnického persondlu, rodiny
zavislého klienta / klientky, nebo ze strany laikli. Respondentka 2 popisuje, ze diive se
s predsudky setkavala mnohem castéji, kdy se drogové zavislé matky zacaly na porodnickych
oddéleni objevovat. V dnesni dob¢ je situace lepSi, nicméné piipousti, Ze i tak se klientky
s odmitavym pfistupem, zejména ze strany zdravotnich sester setkavaji: ,,...pFimo utoky to
nikdy nebyly, spis takové to, Ze je to na tom clovéku videt na pohled... ton hlasu, gesta, urcité
k nim pristupujou profesiondlné, ale obcas takova ta poznamka ,,no, kdybyste nebrala, tak je

3

ted’ miminko zdravé “, to si myslim, Ze tam obcas padne..."

Objevuje se také odsouzeni Zeny jako takové, pokud se navic jednd o matku, mluvime o tzv.
,»dvoji deviaci®. Jedna se o fenomén, kdy Zena, uzivatelka drog, je problematickd nejen pro
samotné uzivani, ale zaroven zklamava ve své roli manzelky a matky (volné dle Vobofil in
Kalina, 2003, p. 239). Respondentka 3: ,, ...odsouzeni zZeny jako takové a matky viibec, Ze jo,
kdyz bere. A tam prece jenom mdme takovéto podvedomi, zejména verejnost, ze by matka

¢

méla byt vzorna a spolupracujici...

Respondentka 6 se nejcastéji ze strany rodinnych piislusnikd a laikti setkava s témito
ptedsudky: ,, ...t7eba, Ze zavislé Zeny nemohou byt dobrymi matkami, zavislého je nejlepsi zavrit do
vézeni, zavisly se nesmi stykat s détmi, kdo je zavisly uz nedokaze abstinovat a uz se neumi postarat o

rodinu atd....”
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Spoluprace vybranych zarizeni

Cilem této otazky bylo zjistit, jak vypada spoluprace mezi vybranymi zafizenimi
adiktologickych sluzeb a sluzeb socidlni péce. Dale jsem se respondentli dotazovala na
informovanost klientd, jestli vi, na jaké zafizeni se mohou s otdzkami ohledné RP obratit, ¢i

jak bude vypadat postup feSeni jejich situace.

Vétsina respondentt se shoduje na tom, Ze pokud klienti chtéji, informace si dokdzou sehnat a
u odbornikll si je potom spiSe oveiuji. Respondentka 1 to pfirovnava k védomostem
,hormalni“ spolecnosti — n¢kdo vi a nékdo nevi. VSichni klienti ale maji podvédomy strach
z OSPOD, coz potvrzuje i jeho pracovnice: ,, vitbec netusi... prijdou veétSinou v tenzi, protoze
socialka to je prosté pojem pro ty uzivatele... my jsme pro né hrozny ohrozeni, i kdyz nevim
jaky...ale Fikaji, Ze z té porodnice sem sly jako s uzkosti a s tim, Ze jim urcité sebereme to dite,
vykopneme je a nahdazime na né spinu a hlinu, a Ze jsou vlastné prekvapeny, mame vlastné
docela dobrou odezvu... zakratko zjistej, Ze jsme na stejny lodi a Ze mame stejnej zdjem, jen

riizny prostredky... pro né je asi policie a socidalka to samy..."

Podle kazuistik z oddéleni OSPOD muzeme vidét, Ze pracovnice se snazi situaci fesit pies
adiktologickd zatizeni a predavaji klientim / klientkdm pfimé kontakty. V ptipad¢ kazuistiky
3 klientce nebyly déti svéfeny do vlastni péce, ale 1 pies recidivu je mozné po UspéSném
absolvovani 1écby déti do své péce dostat. Pracovnice klientce situaci podrobné vysvétlila,
zezaCatku pomdhala zprostfedkovat spolecné setkani s matkou a péstouny, kteti méli do péce

svéten¢ho mladsiho syna klientky.

Stale lepSi zkuSenosti s pracovnicemi OSPOD vnimaji i1 odbornici v adiktologickych
sluzbach, respondetka 7 uvadi: ,,Je pravda, Ze mam stdle lepsi a lepsi zkuSenost s téema

ospodama... Ze komunikujou, ptaji se a Ze to neni tak, Ze by si to vyresili po svym. “

Respondentka 7 také popisuje strach klientli z OSPOD s tim, ze se snaZzi klientim vysvétlit, co
pfesné jejich prace obnasi a neni jejich primdrnim cilem déti z péce odebrat: ,, klienti z toho
maji velkej strach... my jsme tam hlavné k tomu, abysme néjak ty treci plochy co nejvic
minimalizovali... a vétsSinou jsou ty pracovnici toho OSPODu vstricny, prosté neni to jako o
tom, Ze jakmile se Fekne OSPOD, tak odebiraj déti automaticky, a tohle je hodné vhodny tém

klientum rikat...

Respondentky se také zminovali o jinych typech zafizeni, pfedev§im ob¢anskych sdruzenich,

které nabizeji pomoc rodi¢lim, péstounim a rodinnym piisluSnikim klientd. Mezi takové
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zafizeni patfi 1 obCanské sdruzeni Rozum a cit, jehoZ pomoci vyuZivaji rodie klientky

(kazuistika 3), kdy chodi na pravidelna setkani prarodici, ktefi maji do své péce svétreny déti.

Respondentka 2 zminiovala absenci zpétné vazby: ,, Oni tady tu snahu maji (mysleno klientky),
v tom terénu to asi vypada trochu jinak. Obcas délam i to, Ze obvolavam ty ospody, ale to je

tezky, oni maji ten spis tieba uz v archivu a na tu klientku si uz moc nevzpominaji...
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6. Priklady z praxe
Vsechny kazuistiky, které jsou uvadény v této kapitole, byly ziskany z odd¢leni OSPOD.
Jednalo se o klientské spisy, které byly nasledné pfevedeny do podoby kazuistik s posilenou
anamnézou socidlné-pravni. Jelikoz se jednd o spisy z oddéleni OSPOD udaje o drogové
kariéfe klientek ¢i rodinné anamnéze nejsou rozsahlé. Kazuistiky slouzi predevSim
k dokresleni prace odborniki socidlnich sluzeb v praci s drogové zavislymi klienty, ktefi fesi

problémy v oblasti RP.

6.1 Kazuistika 1

Dokumentace o klientce je vedena od narozeni jeji deery. V roce 2012 se ji narodilo prvni dité
— dcera. Protoze klientka uZzivala pervitin i v pribéhu téhotenstvi, ve smolce ditéte se nasly
stopy po této latce a socidlni oddéleni nemocnice zkontaktovalo OSPOD s zadosti o socialni
Setfeni. Klientka byla vstficnd k feSeni své situace, nechtéla o dceru pfijit. Na zakladé
spoluprace OSPOD, détského centra a denniho stacionafe mohla dcera zlstat i nadéale v péci

klientky.
Zakladni udaje:
Klientka narozend v roce 1981 (32 let), aktudlné bydlici v Praze, aktivni uzivatelka pervitinu.
Socidlni anamnéza:
e Zaméstnani:

Klientka je v souCasné dob¢ nezaméstnand. Jeji pracovni zkuSenosti nejsou pfili§ bohaté, v

minulosti pracovala nacerno jako servirka. Zdravotni, ani socidlni pojiSténi si sama nehradi.
e Financni situace:

Klientka pobira ptfispévek na Zivobyti a pfispévek hmotné nouze. RodiCovsky pfispévek je

v feSeni — ten milZe pobirat aZ po svétfeni dcery do vlastni péce.
e Bydleni:

Klientka ma trvalou adresu u svého otce, po porodu bydlela spole¢né s dcerou v détském

centru, po dokonceni 1écby byla doporucena do azylového domu, kde je s dcerou doted’.

e Socialné-pravni problémy:
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V roce 2000 byla klientka odsouzena za distribuci drog podle starého trestniho zdkona ¢.
140/1961 Sb., podle §187 odst. 1 (nedovolena vyroba a drzeni omamnych a psychotropnich
latek a jedl) k trestu odnéti svobody v trvani 8§ meésict. Trest byl podminéné odlozen na

zkuSebni dobu v trvani 3 let.

Po narozeni dcery se ve smolce nasly znamky po uzivani pervitinu v pribéhu t€hotenstvi a na
zakladé predbézného opatieni byla dcera klientky umisténa do détského centra (dale jen
,DC®, dfive kojenecké ustavy). Testy byly délany hlavné ztoho divodu, ze klientka
zanedbavala prenatalni péci, coz byva jedna z pfi€in, kdy se dité na drogy testuje. Zpocatku
klientka tvrdila, Ze uzila dvakrat na zacatku téhotenstvi, kdyz vysly testy pozitivné, pfiznala
pravidelné uzivani. Klientka m¢la ale zdjem situaci fesit, chtéla dceru dostat do své péce.
Souhlasila s umisténim do DC a se zahajenim 1écby. Velkou podporou v tuto chvili pro ni byl
jeji otec, ktery souhlasil, Ze by si dceru klientky vzal piipadné i do své péce. V byté mél

zatizeny pokoj pro klientku i s kompletni vybavou pro dité.

Na zéklad¢é navstévy v DC bylo potvrzeno, ze klientka travi po 1é¢ebném programu s dcerou
veskery volny Cas, prikladné o ni pecuje. Dcera byla po celou dobu navstévy pracovnice
OSPOD klidna, usmévava. Sestry potvrdily, ze klientka péci o dceru zcela zvlada a rezim
zatizeni dodrzuje bez problémdi. Je v kontaktu se svym otcem, o vikendech za nim jezdi na

,propustky®, vzdy se vratila ve stanoveny cas.

Na zacéatku letosniho roku nabyl pravni moci rozsudek o zruSeni ptfedbézného opatient,
zastaveni fizeni o nafizeni ustavni vychovy a dcera byla ponechana v péci klientky, byl nad ni

vysloven soudni dohled.

Otec ditéte neni v rodném list¢ dcery uveden, i kdyz ho klientka znd, nechce nechat urcit
otcovstvi soudni cestou. Opustil ji v pribéhu té¢hotenstvi, vratil se k byvalé partnerce a o dceru

nejevi zadny zajem. Nebyl uzivatelem nelegélnich navykovych latek.

Lécba:

Klientka nastoupila do denniho stacionatfe (dale jen ,,DST*) a dala souhlas s poskytovanim
informaci o jeji 1écb€ oddéleni OSPOD. Podle vyjadieni DST klientka funguje bez potizi,
ndhodné testy na pfitomnost ndvykovych latek v moci méla vzdy negativni. Do

terapeutického programu se aktivné zapojuje, je motivovana k abstinenci, vyuZzila sluzeb
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socialniho poradenstvi a fesi své finan¢ni zdvazky a bytovou situaci. Ma zajem o rodinnou
terapii se svym otcem. Vyhledové ji byla doporucena intenzivni nasledna péce a podpora

v socialni oblasti. Terapii v DST uspésné dokoncila.
V soucasné dobé dochazi klientka do doléCovaciho centra.
Rodina:

Klient¢ina matka zemiela pied 6 lety, sotcem je v kontaktu. Ten méa v soucasné dobé
pritelkyni, se kterou sdili spole¢nou domacnost. V ptipadé, ze by jeho vnucka nebyla svéfena
do péce klientky, je ochoten vzit si ji do své péce. V byté ma pro dceru pfipraveny pokoj i
s vybavickou pro dité. Klientku ve snaze o abstinenci maximalné podporuje, pfiznava, Ze
v dobé, kdy uzivala drogy, to s ni bylo velmi obtizené. KlientCin otec je hodné aktivni, méa dvé

zaméestnani.

6.2 Kazuistika 2

Tento spis je veden od doby, kdy bylo klientce 11 let, jeji rodice se rozvadéli a feSila se
uprava styku a posléze vychovné problémy s klientkou. Dal§i zdznamy jsou vedeny az po
narozeni klientéiny dcery, kdy doSlo k incidentu s matkou klientky, a bylo zjiSténo, Ze
klientka je pravidelnou uZzivatelkou pervitinu. Na této kazuistice miizeme vidét neefektivnost
ustavni vychovy, kterd byla klientce natizena ve 14 letech. Do Détského diagnostického
ustavu (dale jen ,,DDU“) byla umisténa z divodu castych utékti z domova, zaskolactvi,
drobné kradeze doma. Ac¢koliv matka mésic po klientéing umisténi do DDU podala odvolani
proti tstavni vychove, trvalo vice nez rok, nez ji dcera byla svéfena zpét do péce a byl nad ni

nafizen dohled.

Zakladni udaje:

Klientka narozena v roce 1984, je ji tedy 29 let. Bydli v Praze.
Zdravotni anamnéza:

Klientka méla jeden samovolny potrat, po kterém se ve své drogové kariéte ,,rozjela”, druhé

téhotenstvi probéhlo bez vétsich komplikaci.

Psychicka anamnéza:
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V ramci umisténi v DDU, (klientce v této dobé 14 let) byly na klientku udélany posudky.
Psycholog zDDU uvedl, Zze poruchy chovani u klientky jsou zplsobeny piedeviim
v disledku oziveni konflikti matka — dcera, sndstupem dospivani. Intelekt je v pasmu
priméru, klientka ma osobnost se sklonem k histrionskému, impulzivnimu jednani
v zatéZzovych situacich. V ramci Ustavniho pobytu snaha o sebereflexi, adaptaci a az

pifekompenzovanou idealizaci rodinnych vztaht.

V 18 letech dochazela pravidelné jednou mési¢né na psychiatricko-psychologické oddéleni na

psychoterapii.

Socialni anamnéza:
e Vzdélani

Klientka v 18 letech nastoupila na stfedni zdravotnickou $kolu, kterou Gspésné dokonc¢ila.
e Zaméstnani

Klientka pracovala v riznych zdravotnickych zatizenich, nikde ale nevydrzela dlouho dobu.
e Bydleni

Mezi roky 2001 — 2002, tedy ve svych 17 letech, bydlela klientka s pfitelem mimo Prahu,

matka s tim souhlasila, po rozchodu se vratila k matce do Prahy.

V soucasné dobé bydli u kamaradky, kterd jeji pobyt podminila pravidelnym testovanim na

ptitomnost navykovych latek.
e Socialné — pravni problémy
Po rozvodu byla klientka ve sttidavé péci obou rodict.

Ve 12 letech byly poprvé zaznamenéany problémy v chovani klientky — poprvé utekla z domu
na chatu mimo Prahu. Nasledovaly dal$i utéky, otec vzdy aktivné asistoval pii hledani své
dcery. Po poslednim utéku se rozhodl vzit si klientku k sobé v domnéni, Ze zména prostiedi a
zejména Skoly ji pomutze. Nasledovaly dalsi utéky, u dcery zpozoroval zmény v chovani,
vsiml si, Ze dcera chodi Casto za Skolu, 1Ze a styka se pfevazné se star§imi lidmi. Po pil roce,
kdy byla klientka opét na utéku, otec rezignoval, piestal mit z4jem o to, aby za nim dcera

vibec jezdila.
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Snaha premistit klientku na jinou ZS se tedy setkala s neuspéchem, jeji matka se obava, aby

nesklouzla k drogam, nebo kriminalni ¢innosti.

Klientka byla poté ve 14 letech umisténa do DDU, ze kterého po mésici utekla s kamaradkou.
Po tydnu se vratila s matkou a socidlnim pracovnikem, Spinavé, hladova a zutéku pry
vylécend. Byla nafizena Ustavni vychova, propusténi k matce soud zamitl. Klientka utekla
znovu, tentokrat zanechala v DDU dopis na rozloucenou s tim, ze chce spachat sebevrazdu,

matka velmi rozrusend, urguje Policii.

Po navratu klientku ptefadili do jiného DDU, kde se situace opakovala. Matka opét podava
odvolani proti nafizeni ustavni vychovy, protoze ji pfijde bezicelnd. T¢é bylo nakonec
vyhovéno, nad dcerou byl natfizen dohled. Cca 1 rok bydli s pfitelem, matka s tim souhlasi,

zna adresu jejiho bydlisté, pravidelné si volaji.

V 18 letech (r. 2002) se klientka vratila zpét k matce a dod¢lala si stfedni Skolu. V tomto
obdobi hodnoti socidlni pracovnice rodinné prostfedi jako funkcni, situace mezi dcerou a

matkou je stabilizovana.

Dalsi kontakt s oddélenim OSPOD byl navazan v roce 2013, kdy se dostavila klientka s tim,
ze ji matka vyhodila z bytu, byly ji pfedany kontakty na azylové domy. Druhy den se
dostavila znovu s tim, Ze se s matkou domluvila, Ze dceru necha u ni, miize v byté prespavat,
ale ptes den se bude zdrZovat jinde. Poté doslo k incidentu, kdy se klientka pod vlivem drog
dobyvala do bytu své matky ve snaze dostat dceru a odjet s ni do azylového domu mimo
Prahu. Sama zavolala Policii CR. Ta zkontaktovala kuratora, po jeho piijezdu se klientka

uklidnila a dala souhlas, aby dcera i nadale zlstala u babicky.

Klientka se poté dostavila omluvit za své chovani s tim, ze proti OSPOD ani své matce nic

nema. Probirala se jeji zavislost na drogéch a byl pfedan kontakt na DST.

Matka je ohledné své dcery uz zna¢né nedivéiiva, nepochybuje, ze klientka svou dceru

miluje, ale pfipousti, Ze jeji péce je nestala, roztrzita a celkoveé ovlivnénd zivotem na drogach.
Otec dcery je neznamy, pravdépodobné se také jednalo o uzivatele ndvykovych latek.

Klientka se domluvila na nastupu do DST a zaroveil tomuto zafizeni dala souhlas

s poskytovanim informaci o pribéhu 1écby jak oddéleni OSPOD, tak své matce.
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Drogova kariéra

Podle spisu klientka uzivala pervitin, zacatky by se daly mapovat n¢kdy v obdobi dospivani,
kdy &asto utikala z domova nebo z DDU aZ do soucasnosti, s ndjakymi piestavkami. Nejvice
se ,,rozjela® po samovolném potratu, takze kdyz zjistila, Ze je podruhé te¢hotnd, snazila se se

svou zavislosti skoncit.

Lécba

Prvni zaznamenand 1écba je v DST, kam klientka zacala dvakrat tydné¢ dochazet na motivaéni
skupiny. Pokud vse prob¢hlo podle planu, méla by mit 1é€bu v DST jiz ukoncenou.

Rodina

V prosinci roku 1990 se rodice klientky rozvedli. Rozvod inicioval otec, ktery rodinu opustil
uz v roce 89 (klientce bylo v té dobé 5 let), protoze si naSel jinou partnerku, se kterou cekal

dit€ a chtél se s ni oZenit. Pro matku klientky to byl jiz druhy rozvod, situaci nesla téZce.

Otec se chtél s klientkou stykat i po rozvodu, mél k ni dobry vztah, ale matka odmitala styk
umoznit. Situaci na chvili vyfteSilo, to, ze na dceru piepsal veskery majetek, ne vSak na
dlouho. Matka klientky tvrdila, Ze se dcera od otce vraci s pla¢em, v depresi a nema rada

nevlastni matku.
Klientka ma bratra, ktery je o 17 let starsi, vice informaci o ném ve spisu neni.

V soucasné dob¢ klientka s otcem neni v kontaktu viibec, matka ma v péci jeji dceru, kterou
klientka pravideln¢ navstévuje. Matka je ohledné své dcery uz velmi neduvéiiva, nékolikrat ji

zklamala, okradla, ale pieje si, aby se dala dohromady a mohla vychovavat svou dceru.
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6.3 Kazuistika 3

Tento spis je veden od nahldSeni souseda (r. 2007), které pfiSlo na oddéleni OSPOD
anonymng. Tvrdil, Ze klientka uziva nitrozilné¢ amfetaminy, proto bylo v rodiné provedeno
Setfeni. Na této kazuistice bych chtéla ukazat ptedevS§im postup prace OSPOD v situaci, ktera
byla velmi komplikovana. Mizeme zde vidét snahu matky piekonat svou zavislost, a i pfes

jeji recidivu je zde stale moznost ziskat déti v budoucnu do své péce. Situace byla o to

wew

zde vidét proces umisténi déti jednak do péce jiné fyzické osoby a jednak do péstounské péce
registrovanym partnerim. Jelikoz se kazuistika tyka dvou déti, budu je oslovovat jmény, aby

byla kazuistika piehlednéjsi. Jména jsou smyslena.
Zakladni udaje:

Klientka, narozena v r. 1983. Svobodnd, aktualné bydli mimo Prahu, v dob¢ feSeni situace
ohledné péce o déti pobyvala na izemi hlavniho mésta. Klientka méla problém s navykovymi

latkami amfetaminového typu.
Zdravotni anamnéza:
V roce 2005 porod prvniho syna (Tomas) — bez komplikaci.

V roce 2007, v prosinci, narozeni druhého syna (Petr) - porod pted¢asny, znacné zdravotni

komplikace u ditéte.

Socialni anamnéza:
e Vzdélani

Klientka ma ukoncené stiedni uciliste, je vyucena jako zahradnice.
e Zaméstnani

Klientka vystfidala nékolik zaméstnani, pracovala vrychlém obcerstveni, v blize

nespecifikované praci, ktera byla casové naro¢na, nyni pracuje brigaidné mimo Prahu.
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e Bydleni

Klientka bydlela v r. 2008 i s TomaSem v byt s rodi¢i, v r. 2005 si davala Zadost o socidlni
byt, ale bylo plno. Chtéla by si najit jiné bydleni, protoze citi, Ze rodice by taky chtéli mit sviij
klid, pokud by ale nic nesehnala, nechaji ji v byté i s détmi bydlet.

Na koncir. 2009 bydli v chranéném bydleni mimo Prahu.

Z chranéného bydleni odesla, kdyz si naSla novou praci a bydli na ubytovné. Po
neprodlouzeni pracovni smlouvy na dobu neurcitou bydlela opét mésic u rodicl, poté si

pronajala garsonku.
Po dal$im relapsu se odstéhovala ke kamaradce, ktera bydli mimo Prahu v rodinném dom¢.
e Socialné — pravni problémy

Na oddéleni OSPOD pfislo anonymné hlaseni od souseda (r. 2007) s tim, ze klientka uziva
nitroziln¢ amfetaminy. Na zaklad¢ tohoto nahlaSeni, byt anonymniho, OSPOD zahijil Setfeni
v rodiné klientky. Klientka se dostavila i s partnerem, ktery nebyl otcem Tomase, na oddéleni
OSPOD, syn ¢isté oblecen, normalné komunikujici. Pravy otec TomaSe neni v rodném listé
uveden z bezpe¢nostnich divodii, o narozeni syna vi, ale nejevi zajem. OSPOD si vyzadal
zpravu od praktické 1ékarky, kterd potvrdila, Ze klientka se o syna piikladné stard a chodi

s nim na pravidelné prohlidky.

Po narozeni druhého syna (r. 2008) pfisla na oddéleni OSPOD Zziadost od nemocnice o
prosSetfeni pomérl v rodiné, protoZe se jim matka ,,nezdd“. Po upozornéni, Ze toto je vagni
diivod, poslala nemocnice druhou zpravu s tim, ze Petr se narodil silné nedonoseny, v 27.
tydnu tchotenstvi, gravidita nebyla sledovand a dit¢ bude minimélné¢ 2 mésice
hospitalizovano. Divodem hospitalizace byla nezralost, zdvazné obéhové a ventila¢ni selhani,
rozvoj bronchopulmondlni dysplazie, posthemoragického hydrocefalu a retinopatie. Péce
bude tedy velmi narocnéd a z toho ditvodu zadaji o prosetfeni. Otec v rodném listé¢ uveden

zatim neni, ale je znam (jiny nez u starSiho bratra).

Matka se domniva, ze péci o oba syny zvladne. Petr byl umistén do DC, klientka pfijata s nim,
aby se seznamila s péci o syna, ktery ma zna¢né zdravotni komplikace. Pfi Setfeni v byté ma
socialni pracovnice vyrazné&j$i pocit, ze matka uziva navykové latky. Byla otekla, neupravena,
mluvila nesrozumitelné, vybavu pro syna neméla pfipravenou. Po zhorSeni Petrova

zdravotniho stavu byl pfesun do DC odloZen.
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Pti Setfeni povésti klientky v jejim bydliSti 4 sousedé povazuji rodinu za bezproblémovou,
nemysli si, ze klientka uziva drogy. V posledni dobé€ si v§imli, Ze hodn¢ zhubla, ale pficitali to
starostem o déti. Jeden soused sdélil, Ze klientka je blazen, déti by ji mély byt odebrany,
pohybuje se v pochybné spolecnosti. Je si jisty, ze uziva drogy a vénuje se trestné ¢innosti.
Zaroven volala prakticka lékarka, ktera znd klientku od détstvi, Ze se zhorSila, ma také

podezieni na zneuzivani NL.

Klientka nastoupila do DC, kde byl umistén Petr, v pé¢i o n¢j se zacvicila velmi dobte, ale
potize asi nastanou. Pfi vstupni prohlidce ji byla odebrana mo¢ na toxikologické vySetfeni,

vysledky byly pozitivni na pervitin.

Klientka byla propusténa z DC, aby se mohla starat o TomasSe, za Petrem dochazi denné na

zacvik aplikace inhala¢nich 1€ki. Spojila se s DST a domluvila se na spolupraci.

Pii Setfeni v byté, veSkerd vybava odpovidala pfitomnosti dvou nezletilych déti, se klientka
pfiznala k drogové kariéte. Od umisténi mladsiho syna v DC ale pry nic nebere. Kviili NL
m¢éla problémy s rodici, doted’ ma telefony od jinych uzivatelli drog, boji se chodit ven, place,

nechce o své déti piijit, vyc€ita si zdravotni stav Petra.

Na oddéleni se dostavila s potvrzenim od DST, poskytla jim souhlas o informovani OSPODu
s prubéhem 1éCby, vypadd motivovand jak pro terapii, tak pro spolupraci se socialni
pracovnici. Petr byl propustén do domaci péce, domluven pravidelny kontakt s klientkou, byla
pfedjedndna spoluprace se stifediskem rané péfe a uzkd spoluprace s oSetfujici lékarkou
nezletilého. Nasledoval incident v ordinaci praktické lékatky, klientka si st€Zuje na jeji
ptistup. Lékaika se obava, aby péce o Petra nebyla pro klientku tak psychicky naroc¢na, Ze by

se vratila k drogam.

Na oddéleni OSPOD volala matka klientky s tim, Ze je doma peklo, klientka vyhrozuje
podpélenim bytu a zabitim. Po piijezdu a vyzv€ socialni pracovnice vyjde z pokoje, vypada
velmi neupravené, vznikd podezieni, Ze klientka opét uzivad NL. Po par dnech vola a omlouva
se za své chovani, ptipousti svoji chybu, domluvila se s lékatkou, vyfikala si to s rodici a
doufa, ze se tato situace opakovat jiz nebude. Doporuceno probrat sviij pfistup a divody

rozladu v DST.

Na zacatku roku 2009 vold matka klientky s tim, Ze klientka opustila déti (nebylo to pry
poprvé), z venku je dopravila kamaradka klientky. Babicka souhlasi s podanim predbézného

opatfeni, Toma$ je svéfen do jeji péce, Petr do péce DC (kojeneckého tstavu). Rodice
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klientky cht&ji TomaSe do péstounské péce, klientka se pry obcas za détmi zastavi, domil se
ale vratit nechce, o lécbé pouze uvazuje, byla ale ujiSténa, Ze pokud se d4 dohromady, rodice

ji nebudou branit vzit si déti zpét do péce. Lituje svého matetského selhani.

Petr v DC udé¢lal velké pokroky, ackoliv je mentalné i fyzicky postizen, uvazuje se, Ze by bylo
dobr¢ zaradit ho do databaze déti vhodnych na svéteni do péstounské péce. Klientka zpocatku
nesouhlasi, ale po peClivém uvaZeni a s ohledem na zdjem nezletilého Petra se rozhodla
souhlasit se zprostiredkovanim péstounské péce. O Tomase se rodice klientky staraji vzorné,
coz potvrzuje zprava od praktické 1ékaiky, ucitelek ze Skoly, tak i Setfeni v byté prarodicu.

Babicka chodi jednou za dva mésice na setkani prarodic¢ti do organizace Rozum a cit.

Jako Zadatel o péstounskou péci byl zatazen muz, ktery zije v registrovaném partnerstvi.
Partnefi jsou registrovani od r. 2008, ptedtim 4 roky ve vztahu. Klientka byla informovéana, Ze
se jednd o péstouna Zijiciho v registrovaném partnerstvi, nema s tim Zadny problém, chce, aby
byl Petr hlavné spokojeny, ale nechce pfijit o0 moznost pecovat o ngj v budoucnu. V prosinci
2011 soud své&fil Petra do péstounské péce registrovanym partnerim, po sérii proSetieni
pomérh zadatele a vzajemnych setkani. Bylo shleddno, Ze Petr si k péstounim vytvofil citovy
vztah, udélal velké pokroky (r. 2012), je vidét, Ze mu vénuji veSkery Cas a lasku. Probihaji i

setkani s prarodici a starS§im bratrem.
Klientka pravidelné vida Tomase, domluvena i schiizka s Petrem a jeho péstouny.
Drogova kariéra

Kdy piesné zacala drogova kariéra klientky, se podle spisu neda specifikovat. Projevy uZivani
navykovych latek zacaly byt viditelné v r. 2008, klientka opustila déti. Po sérii relapst nyni

rok abstinuje a snazi se zdrZovat mimo Prahu. Jeji hlavni drogou byl pervitin.
Lécba
Prvni 1é€ba probéhla v DST, klientka po ni né€jakou dobu abstinovala, ale zrelapsovala.

V1. 2009 ukoncila 1écbu v psychiatrické 1é€ebné a po ni vyuzila sluzeb chranéné¢ho bydleni

mimo Prahu. V roce 2010 relaps, ma zdjem dochdzet n¢kam na terapii.

V soucasné dobé¢ rok abstinuje a ma zajem o déti v budoucnu pecovat.
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Rodina

Matka Zije s partnerem, ktery neni otcem klientky. S vlastnim otcem se klientka nestyka od

svych 13 let, m4 k nému zna¢n¢€ negativni vztah.
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7. Diskuze a zavéry
Téma rodiCovské zodpovédnosti u uzivateli nelegélnich drog je bezesporu tématem

kontroverznim, vzhledem k tomu, Ze se feSeni problému tyka nezletilych déti.

Nékteti uzivatelé drog v urcité fazi své drogové kariéry ptrivadéji na svét déti, coz piinasi
mnohé zésadni otazky ohledné dalSiho osudu déti, jejich zdravi, bezpeci a prav. V praxi se
Casto setkavame stim, Ze se jedna o t€hotenstvi nepldnovana, nechténa, neziidka pozdé
zjisténa, béhem kterych matky dale uzivaji drogy a ziji v nevyhovujicich socio-ekonomickych
a hygienickych podminkach (Mravcik et al., 2011). Zejména tyto nevyhovujici podminky
byvaji diivodem, pro¢ se o rodice zane zajimat OSPOD, jehoz hlavni naplni prace je zajistit
blaho ditécte.

vvvvvv

domacnosti s ditétem, z cehoz lze usuzovat rozsah problému. Jak miizeme vidét podle grafu ¢.
1, jednd se pfedev§im o Zeny. Data byla ziskana z Registru zadosti o 1écbu spojenou

s uzivanim drog a publikovéana byla ve VZ o stavu ve vécech drog pro rok 2010.

Graf 1: VSichni 1é¢eni uZivatelé drog Zijici sami s détmi podle pohlavi a podilu z klienti v CR 1.

2002 — 2010 (Studnic¢kova and Petrasova, 2011)

150 18 5
c
/_/ 2
g 100  §2 %
"o“ 1 [
] c
RS 50 r r L 0,6 8
3] @
0 - [ Xk
2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010
s Muzi 14 12 16 15 18 19 14 18 21
— Zeny 48 48 74 84 78 83 96 101 131
% z léGenych klientd | 0,7 0,7 1,0 1.2 1,1 12 1,3 1,4 1,7

Cilem této bakalarské prace bylo popsat, jakym okruhem problémi v oblasti rodinného prava
se respondenti v praci srodi¢em — uZzivatelem drog zabyvaji, jak v praxi prace s touto

skupinou klientli vypada a jak s témito problémy odbornici z vybranych sluzeb dale pracuji.
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Vyzkumné otazky byly definovény takto:

e Jaké okruhy problému v oblasti rodinného prava klienti fesi?
e Jak v praxi vypada prace s klienty, ktefi se potykaji s drogovou zavislosti a zaroven
maji problémy v oblasti rodinného prava?

e Jak funguje spoluprace mezi vybranymi zatizenimi?

Klienti z okruhli problémi v oblasti RP fesi pfevazné péci o déti a vSe, co je s ni spojené.
S témito problémy se respondenti obecné setkavaji spiSe v mensi mife. Ve vétsi mife tyto
problémy pak fesi pracovnici zatfizeni socialni péce a pracovnice ambulantniho zatizeni z toho
diivodu, Ze se zde snazi na tuto klientelu koncentrovat. Klienti s témito problémy pfevazné
pfichazi sami, coz miZe byt divodem mensi miry povédomi o RP problémech, bylo by urcité

vhodné, aby se pracovnici na tyto problémy klientd pfimo dotazovali.

vvvvv

poteba, aby mé¢l pracovnik ujasnéno, v koho zdjmu jedna, ale zaroven, pokud je jeho
primarnim klientem zavisly ¢lovek, je potieba zdjem ditéte zohlednovat. Vysledky vyzkumu
ukazuji, ze vSichni respondenti se tyto situace snazi fesit, at’ uz v ramci supervizi, na poradach
tymu a o téchto tématech pfemysli, protoze ne vSechny situace jsou schopny obsdhnout
dostupné publikace a manudly. Jak uvadi respondentka 6, hlavnim specifikem je, Ze se hleda

feSeni jak pro klientku / klienta, tak pro nezletilé dité.

Ukézalo se, Ze motivace ze strany klientl je pfevazné ,,pasivni®, hlavnim cilem nastupu do
lécby nebo udrZeni kontaktu se zafizenim socidlni péce je snaha zabranit odebrani ditéte, i
ponechani v péci rodi¢e. Tato motivace je zfejma i u kazuistik, zejména potom u kazuistiky 3,
kdy klientka opakované recidivovala, miizeme vidét, Ze motivaci neméla ,,zvnitinélou®. Bylo
by vhodné pracovat na motivaci klientil / klientek a v ramci kontaktu se pokusit tuto ,,pasivni‘

motivaci rozsifit.

Tim, ze tato problematika spadd do mnoha oblasti a jeji feSeni si vyzaduje komplexni pfistup,
je potieba spolupriace vSech zainteresovanych subjektd nutnd. Respondenti pracujici v
adiktologickych sluzbach uvadi, Ze spoluprice piedev§im s oddelenim OSPOD se stale
zlepsuje. Stejné tak i1 pracovnice OSPOD maji vétsi povédomi o drogové problematice i
systému péce o uzivatele navykovych latek a snazi se klientlim situaci uleh¢it. Samoziejmé
pokud je z jejich strany ochota situaci feSit. Respondentka 5 — pracovnice OSPOD: ,,jakmile

trosku chtéji, tak nase snaha je nekonecna... dokud budou trosku chtit.”. Toto potvrzuje i
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pracovnice nizkoprahovych sluzeb, ve kterych se snazi klientim predevSim vysvétlovat jak
OSPOD funguje a jaké ma pravomoce: ,, ... pokud ta klientka nema Zadny snahy néco resit...
a ten OSPOD to bohuzel vnimad, oni se fakt snazi davat spoustu zachytnych lanek, ale ty tam

¢

pak uz vétsinou nedopadaji na urodnou piidu... "

Strach za ,,socidlky* ale u klientl stale pretrvava, proto by bylo vhodné, pokud klient fesi
problémy tykajici se péce o déti, trpélive vysvétlovat pro¢ by se o né¢ OSPOD mohl zajimat,

jak funguje a jak bude vypadat prace na feSeni jejich situace.

Respondenti dale uvedli, Ze pokud je potfeba, doporucuji klientim, ¢i jejich rodinnym
ptislusniklim 1 jind zafizeni specializujici se napiiklad na déti v ndhradni rodinné péci, nebo

na sanaci rodiny.

Ukazalo se, ze pokud klienti potfebuji sehnat néjaké informace tykajici se RP, jsou schopni je

ziskat a u pracovniki si je spise oveétuji.

Jako nedostatek tohoto vyzkumu povazuji fakt, ze ve vyzkumném souboru nejsou zahrnuty
vSechny slozky systému péce o déti a o rodice, ackoliv byla snaha tento nedostatek
eliminovat. Myslim si, Ze by bylo vhodné praci o tyto slozky rozsitit. Dale si myslim, Ze by
bylo zajimavé zaméfit budouci vyzkum na pohled rodict — uZzivateli drog, kteti se potykali
s problémy rodinné-pravnimi. Je ale pravdépodobné, ze odpovédi klienti by se mohly
rozchazet s odborniky v zavislosti na tom, jak dopadlo feseni jejich situace a nemusely by byt

zcela objektivni.
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Citace

Seznam umluv a vnitrostatnich pravnich predpisi:
Listina zakladnich prav a svobod, usneseni predsednictva Ceské narodni rady &. 2/1993 Sb.
Natizeni Rady (ES) €. 2201/2003 ze dne 27. listopadu 2003 o ptislusnosti a uznavani a vykonu

rozhodnuti ve vécech manzelskych a ve vécech rodicovské zodpovédnosti a o zruseni natizeni (ES) €.

1347/2000 (http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:32003R2201:CS:HTML)

Umluva o obcanskopravnich aspektech mezinarodnich unost déti, sdéleni Ministerstva

zahrani¢nich véci ¢. 34/1998 Sb.

Umluva o ochrané déti a spolupraci pfi mezinarodnim osvojeni, sdéleni Ministerstva

zahrani¢nich véci ¢. 43/2000 Sb. m. s.

Umluva o pravech ditéte, sdéleni Federalniho ministerstva zahrani¢nich véci &. 104/1991 Sb.
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Prilohy

Priloha €. 1: Dotaznik — charakteristika respondentti

1. VaSe pohlavi

a) muz
b) zena
2. vek

a) do 25 let
b) 2630
c) 31-40
d) 41-50
e) 51-60
f) 61 avice

3. Vase nejvyssi dosazené vzdelani

a) stiedoSkolské
b) vyssi odborné
c) vysokoskolské
d) jiné (dopliite) ....................

4. Jaka je délka Vasi praxe v tomto zafizeni?
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Ptiloha €. 2: Struktura interview

1. Setkéavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi fesi pravnimi problémy, konkrétn€ v oblasti
rodinného prava?

2. S ¢im nejcastéji klienti pfichazeji? Jaky je okruh téchto problémut?

3. Jak tyto problémy zjistujete?

4. Jaka jsou specifika prace s touto klientelou / metody prace? Jak s nimi tyto problémy

fesite? Sami, nebo klienty nékam odkazujete?

5. Jaka je motivace téchto klientd? Méni se v pribéhu 1écby / kontaktu s danym zafizenim?
Ovliviiuji motivaci tyto RP problémy? Stalo se n¢kdy, Ze by klient vypadl z kontaktu pod

ptiliSnou zatézi téchto problémua?

6. Myslite si, Ze jsou s timto tématem spojena n&jaka etickd dilemata a pfedsudky? Pripadné

jaka? Setkali jste se s tim nékdy?

7. Myslite si, Ze jsou klienti vzdélani v této problematice? Maji aktudlni informace? Pokud ne,

pro¢ ne? Co by se mélo zlepsit?
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Priloha ¢. 3: Prepis rozhovori s respondenty

Ptepis rozhovort po redukci prvniho fadu.

Rozhovor 1 — nizkoprahové sluzby

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi pravni problémy v oblasti rodinného prava?

R: Minimalng, Gplné¢ minimélné. Jakoby tam ta hlavni poptavka jsou vlastné vyménny
programy, a jinak jakoby minimaln¢, téch klientt jestli je 1 — 2 do mésice, do dvou, je to fakt

v minimalni mife.
T: Tak rodinné pravo neni hlavni oblast, které byste se vénovali.

R: Ur¢ité ne, tam se jedna spi$ o klienty na uzaviené¢ drogové scéné, kde mame moznost
pracovat s nimi vlastné vic do hloubky, kdeZzto v ramci terénu, kde je ta asova dotace na
klienta ptl minuty, nékdy ani to ne, tak tam se to fakt neda. Ale na ty uzavieny scén¢ se fakt

obcas vyskytnou jako situace, kdy to fesime.

T: A kdyZ se jedna o klienty s témito problémy, tak jakou oblast fesi nejcastéji? Okruh téch

rodinné - pravnich problémua?

R: Tam jakoby, no tam je nejvétsi strach co se tyce vlastné socidlek, odebirani déti, klienti
z toho maji velkej strach. TakZe my jsme tam hlavné k tomu, abysme né&jak ty tfeci plochy co
nejvic minimalizovali. A vétSinou jsou ty pracovnici toho OSPODu vstiicny, prosté neni to
jako o tom, ze jakmile se fekne OSPOD, tak odebiraj déti automaticky, a tohle je hodné
vhodny tém klientiim fikat. Hele neseberou...spi§ v ramci néjakyho uklidiiovani a navazani
kontaktu s téma pracovnikama. Ted’ jsme méli vlastné neddvno t€hotnou klientku, a tam, co
se tyce terénniho programu, se to omezuje hlavné na to odkazovani, motivaci a popis ty

sluzby aby se tam nebala dojit.

T: Takze néjaka specifika prace vlastné spociva v poddvani informaci, jak napft. ta socialka

funguje, n¢jaké ujistovani a motivace.
R: Ur¢it€, no no no.
T: A ty klienti s témito problémy ptichdzi sami, nebo se jich na to ptate?

R: S takovyhlema piijdou vétSinou sami, nejcastéji jako kdyz uz maji tteba déti. Tak to fakt

jako ani moc nenabizime, protoze... samoziejmé pokud je néjaka situace kdy si ¢lovek fekne
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,J0, ten by potieboval fakt pomoc®, tak nabidneme. Ale je to hodn& omezeny tou anonymitou
a ty lidi to logicky prosté nechtéj. A pak co se ty€e t¢hotnych klientek, tak tam uZ je to zjevny,
je to vidét, takZze tam se uz jako ptame, ja nevim, bud’ jakoby od zacatku, zjistit jestli to dité
vilbec chce a tak dal. Pokud nechce, tak nabidnout bezpe¢nou anonymni interrupci, potrat a
pak pokud se rozhodne ano — dit¢ si nechd, tak se vlastné snazime zajistit 1écbu. Tak
v podstaté ta klientka, kterd je z Prahy, tak ma variantu, ze pude do n&jaky komunity, nebo
psychiatricka 1écebna, nebo pak je moznost tady denni stacionaf a tam si udélat tfimésicni

1é¢bu, neni nikde zaviena, jinak Terapeutickd komunita Karlov.
T: A kam je odkazujete?

R: Zalezi na zakéazce toho klienta, my vlastné, pokud se ta t¢hotné sle¢na rozhodne, Ze pro to
fakt teda néco ud¢la, tak my v podstaté¢ mizeme co? Nabidnout moZnosti, dopodrobna je
popsat, co tam tu holku ¢eka, protoZe to je velkej strach. A zvlast’ pro ty klientky je to navic
tim, Ze se odtrhavaj fakt upln¢ od vseho a velkej problém tam jsou teda partnefi tady téch
klientek. To je Casto prasvih velkej, protoze oni prosté nejenom, Ze maji opustit ten zZivot,
kterej znaly doted’, ale jest¢ navic maji opustit ¢lovéka, kterej, ani se o ni tfeba nestard, ale
prosté je to takova ta dvojka, dopliiujou se n¢jakym zptisobem. A u té€ch partnerti se Casto
setkavame s tim, ze oni se jakoby snazi...no bud’ je nepodporujou — v lepsim piipad¢€, anebo

fakt jakoby ,,Jestli vodejdes, tak blebleble®.
T: Myslite néjaké vyhrozovani z jejich strany.

R: Jasné, donuti je jakoby zlstat. To pak vétSinou prosté¢ konci adopci. Protoze prosté ta
klientka jako nevytvofila si nic, nema zadny snahy néco fesit a ten OSPOD to bohuzZel vnima,
oni se fakt snazi davat spoustu zachytnych lanek, ale ty tam pak uz vétSinou nedopadaji na

urodnou pudu a kon¢i to tou adopci.

T: A dalo by se fict, jestli je Castéjsi, Ze se ty sleCny rozhodnou pro interrupci nebo dité

donosit?
R: No, vétsinou to ani nestihnou.
T: Jo, Ze na t€hotenstvi pfijdou uz piilis pozde¢.

R: Presné tak, kdy uz je vlastn€ pozdg, takze vlastné jsou vedeny jako t€hotny uzivatelky. My
mame zase néjaky riizny manudly, jak vlastné pracovat s t€hotnou uzivatelkou, jsou tam rtizny

pravidla, nevim, drZet se stejnyho zdroje t€ch drog, neménit moc dealery, aby kvalita ty drogy
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byla tak né&jak stejnd, nedoporucuje se vysazovat, kdyz uz to zjisti fakt po té€ch tfrech mésicich,
tak by byla nejvetsi chyba prosté najednou se v8im seknout, coz je stejné vétSinou utopie.

TakZe prosté fakt stejny davky, ma to prosté svoje specifika.
T: Jasné, takZe 1 v ramci téch terénnich programi vlastn€ mate néjaké zdravotni poradenstvi.

R: Pfesné a pro t¢hotny uzivatelky mame jakoby i takhle takovej leta¢ek co davame ,,Vysel ti

pozitivni test?* a ten ddvame k téhotenskejm testim, dohromady.
T: Tak on je standardné ve vybavé terénniho pracovnika, ze ano?
R: Jojo, jasné.

T: A kdybychom se podivali na motivaci téch klientek, oni kdyZ na to t¢hotenstvi ptijdou,

vétSinou na to teda pfijdou pozdé, ta motivace je tam aspon n&jaka? Dité?
R: Muze bejt, ale to miZe byt i tfeba néjaka drsné potycka s policii. Ale nemusi...
T: Jasné, tak nemusi to byt samoziejmé ve vSech piipadech.

R: No tak ono se tikd, ze dit¢ je poklad, ale tam spi$ je velkej problém pocity viny u téch
klientek, tam je to fakt hodné znat a my se snazime, aby aspoit néco zkusily. Ze kdyby to
nahodou nevyslo, aby si mohly fict ,hele ud€lala jsem pro to, co jsem v tu chvili jakoby
mohla a neni to tak, Ze jsem se na to Upln¢ vykaslala, vyplivnu dit¢ a ¢au®. Jesté¢ dalsi véc, Ze
k ty adopci je vlastné potfeba podpis matky i otce, takze tam to vlastné byva, ze klientka

porodi a podepiSe a revers a vlastné€ zdrhé par hodin po porodu, nebo ten druhej den.
T: Jasné, Ze Casto ani nedojde k n¢jakému vétsimu kontaktu s tou socidlkou.

R: Jesté dalsi véc, Ze oni hned automaticky vlastné chtéji védét ,,Chceete si to dité¢ nechat?*, a
ona vlastné hned po tom porodu se na ni seb&éhnou ty socidlky prosté a ,,musite to n&jak fesit!*
a ted’ ona je Uplné hotova a zdrhne prosté. TakZe ta motivace tam miize byt ale taky ne. Znam
ale i takovy ptipady, kdy vlastné klientka §la do Karlova a normalné absolvovala 1écbu a je

éista.

T: A kdyz se bavime o této problematice, myslite si, Ze tam jsou néjaka etickd dilemata?

Piedsudky? Vy jste se uz zminila o tom strachu ze socialek. Ale ze strany pracovnikii?

R: Tak miZe byt v podstaté dilema tfeba, kdyZ je to matka — ta pracovnice, a ted’ tam vidi tu

téhotnou mladou sle¢nu, nebo ja nevim, tieba kdyz ta pracovnice déti mit nemulze, ted’ tak
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jako fantaziruju, ale to samoziejmé také miize nastat. Pokud ji gynekolog prosté fekne, vy uz
nikdy nebudete mit déti a ted’ se potkdva v terénu s t€éma tehotnyma, ktery berou drogy, tak to
taky nemusi pusobit Uplné piijemné. Ale ne jinak tady je fakt velkej diiraz na tu anonymitu,
jako tam to poskytovani...my sme nizkoprahovej program a zase ¢lovek, kterej neni schopnej
se s tim vypofadat, a¢ ma tfeba moznost na supervizich, poradach tymu, samoziejm¢ probira
se to a tak dal atd., a pokud jakoby se to feSi tfeba tim, Ze se dohodne s kolegou, Ze
s téhotnyma pracovat nebude ale ve vysledku takovejhle ¢lovek, ne ze by byl v tom programu

k ni¢emu, ale m¢l by to zvladat, m¢l by to mit n¢jak oSetfeny.

T: Jasnég, tak urc¢it€¢ by mél mit ten pracovnik néjak oSetfeno, kdyz v terénu potka klientku,

ktera je t€hotnd, aby veédél, jak to na néj pisobi.

R: Jasng, ale tak ono vty terénni préaci kolikrat nastanou situace, ktery prosté v manudlech

nepopisete.

T: A setkala jste se tieba n€kdy s tim, ze by pracovnik mél tendenci zachranit spi§ dit¢ nez

toho klienta?

R: To je zase jakoby...to spi§ doporucuju rodicim, co volaj, prosté taky jim jako fikam,
zaméfit se na to nebo na to, kdyz tieba takhle volaj, ,,ja mam dceru a ta ma dit¢, ale ona bere
drogy a ja bych chtéla zachranit oba“ a ted’ jim vysvétlit, ze pro n€ je lepSi zaméfit se na
jednoho toho ¢lovicka. V tomhle jakoby si myslim, Ze je to normalni, zamyslet se nad tim. Je
potieba piinést to do toho tymu na ty supervizi a zjistit jakoby vic informaci z jinejch
programu, jaky maji pracovnici zkuSenosti a jsou to fakt kolikrat pifipady tak hrozné

individualni, neda se fict...stava se to.
T: A ovlivityje to néjak klientku v kontaktu s vami? Nemaji tieba pocity selhani, viny?

R: Urcité, tam pak hodné zdlezi na tom, odhadnout tu miru pomoci, protoze v podstaté terénni
pracovnik by mél byt jenom jako priivodce a motivator, nemél by délat praci za klienty a je to
déano i pravé z toho ditvodu, Ze kdyZ do toho vloZite moc, ten klient to vi. Oni znaji podminky
a pravidla sluzeb a védi, Ze prosté je to néco nad. A jakmile do tohoto prostoru vstoupi
pracovnik, tak musi ¢ekat, Ze pokud nesplni klient ,,jeho pozadavky* tak ten klient se cejti
jakoby prosté néjakej vinej ,,ja mu slibil, Ze to udélam a nic...“ a uz jsou ty naroky na néj

mnohem vét$i nez v ramci toho standardniho kontaktu.

T: Jo, dostava se to na jinou Groven, nez by mélo.
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R: Jojo, takze fikam, tam se mlzZe stat, Ze se tam pracovnik dostane, ale je to hlavné o tom si
to oSetfit, aby se to vratilo na tu normalni hladinu, anebo aby s tim klientem pracoval prosté

nékdo jinej. Kdo dokaze ty hranice né¢jak udrzet.
T: Jo, to je rozumné feSeni, kdyZ vidim, Ze to nezvladam, tak klienta pfedat nékomu jinému.
R: Jojo, i v rdmci naseho tymu to takhle chodi.

T: Jasné, takze to feSeni je pfevazné na samotnych klientech, vy jim date potfebné informace,

podle toho jak oni se rozhodnou a to hlavni je uz na nich.

vvvvvv

urcité ten klient. To prosté je na prvnim misté, at’ se ten klient ¢i klientka rozhodne jakkoliv,

tak to ten pracovnik musi respektovat. Z toho zase plyne to eticky dilema.

T: A myslite, Ze jsou klienti vzdélani v této problematice? Maji aktudlni informace? Védi,

kam se mizou dostavit?

R: Je to jako v normdlni spolecnosti, nékdo vi, nékdo nevi. Nékdo tusi, ale boji se zeptat,
takZe prosté neda se fict, Ze by jako tahle skupina byla néjak jina, prosté cast vi, ¢ast ne.
TakZe je to zase na tom pracovnikovi, aby naSel n&jaké ty skuliny, jak se zeptat néjak

rozumne.

T: A na praxi ja jsem se vlastné setkala s jednou vasi klientkou, za kterou jste dochazeli.
Potkala jsem ji i jako t¢hotnou i kdyZ byla uz po porodu, tak tam se snaZzite vzdycky navazat

ten kontakt uz s téhotnou?

R: No, to ani nemusi byt, jakoby snaZime se samoziejmé, ale pokud je to situace kdy bézi
okolo, ,,ja hrozné pospichdm®, tak nebudeme intervenovat a zaroven jakoby ptdme se ale i ten
klient by do toho mél néco dat. Je to hodné o ptipadu, snazime se, ale nejde to tlacit. Je na

pracovnikovi, aby uvazil, jaka je mira, a jestli uz mize klienta oslovit a tak dal.
T: A s kym se jim 1épe spolupracuje? Rekla bych, Ze asi se Zenami.

R: Ur¢ite, urcité, my se teda snazime v rdmci terénu, aby to byl vzdycky kluk — holka, ale ne
vzdycky v ramci kapacity to jde skloubit. Idedlné by to takhle mélo bejt. Tak ja kdyz se vziju
do svy kiize, tak bych to asi taky nechtéla fesit s chlapem. Obcas je prosté dobry se zastavit a

fict si, jak bych to asi méla ja, nez Cerpat z n¢jakych moudrejch knih. Tak €asto prosté nevim,

68



kdyz tém klientim fikdme, Ze by mély jit k zubatfi a pak si ¢lov€k sahne do svédomi a ty jo, ja

uz dva roky nebyla na preventivni prohlidce. Takze je to tézky.
T: DEkuju za Cas, a mate jesté néjaké poznamky na konec?

R: Jesté¢ me tak napadlo, ze ted mame klientku, za kterou to fesi ¢asto maminka, tak to taky

neni dobfe, tam ta motivace neni ze strany klienta. Ale naposledy piisla sama a dobry.
T: Ono je i docela Casté, Ze rodice klientl si déti berou do péce.

R: Jasné, ale taky sme m¢li tfeba piipad, Ze klientka ma déti dvé, kazdé s jinym otcem a ty

rodice o jedno dité zajem maji, ale o to druhé uz ne. Ta préce je na dlouho.

Rozhovor 2 — socialni pracovnice nemocnice

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi pravni problémy, konkrétné v oblasti

rodinného prava?

R: Samoziejm¢, v nasi praxi tady v nemocnici se s tim setkdvame v podstaté vSichni, co

mame na starosti socialni péci.
T: A co s nimi fesite nejcastéji?

R: Takhle, j4 mam na starosti porodnici, tam se fesi vlastné ty pocatky, kolegyné pak maji
pediatrii a dal§i oddéleni. Takze tam feSi tfeba trochu jinou problematiku nez ja. Ale mé
pfichazeji maminky jednak teda drogové zavislé, se socialnimi problémy, bezdomovkyné,

psychiatricky nemocné a takovéto problémy a s tim vlastné souvisi ta péce.
T: A ten kontakt probiha uz v dobé téhotenstvi nebo az po porodu?

R: BohuZel poradny tyhle maminky nehlasi, takze z 99% se s nimi setkdvam az na tom
porodnim séle. Jako cizi poradny viibec nevolaji, i kdyZ vi, Ze ta maminka bude pokracovat
tady u nas, malokdy, to kdyz se néco hodné semele, tak davaji védét, ale vétSinou je to az na

tom porodnim sale.

T: Myslela jsem, ze tfeba z nizkoprahovych sluzeb né&jaké maminky odkazuji pfimo na vasi

nemocnici.
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R: To bylo hodné dfive, ted” tenhle boom tro$i¢ku pohasl. Jako jsou tady, ale diiv jsem mivala

kazdy tyden n€kolik maminek drogové zavislych.
T: A ted’ ta situace vypada tedy jak? Je to Casté?

R: Ted je to tak ptl na ptl, diiv to byly pfevazné ty drogove zavislé maminky, ted’ s t€émi
socialnimi problémy, Ze nemaji finance, nemaji bydleni, Zddné zazemi. A pak ty drogové

zavislé, ty teda taky nemaji socidlni zdzemi ale jesté k tomu je pfidruzena ta zavislost.
T: A tyhle problémy zjiStujete jak?

R: No bud’ se to zjisti hned na séle, Ze ta maminka ma problém. VétSinou to ale hlasi uz pred
tim porodem, protoze fikaji ,,My mame strach o to dit¢*. Minimum jich to viibec nesd¢li a to
se pak zjisti u détatka, kdyz ma tieba abst’ak, anebo se to zjisti néjak dodatecné, protoze tieba
po pervitinu to ty miminka nemivaji. A pokud to maminka nenahlési, tak to miZe i uniknout.
Ale vétSinou tyhle maminky maji jeSté n&jaky jiny problém, bud’, ja nevim, maji dvé tii
adresy, které udavaji a to uz trochu podivné, nebo piijdou Spinavé, jsou néjak zvlastni a mé
zavolaji z toho oddé€leni, jestli bych si s nima ne$la promluvit, ze tam asi néjaky problém

bude. A ono kdyZ spolu pak mluvime, tak to z nich tak néjak vypadne, Ze tam ta droga je.

T: A jsou tam néjaka specifika v préci s témito klientkami? Jak to vypadd? Vy jste zmifiovala,
ze tfeba viibec nenahlési, Ze berou drogy, tak jak vypadd potom ten rozhovor s nimi, pfiznaji

tu drogovou zavislost nebo ji spiSe zapiraji?

R: Ta prace s nimi je pfesn¢ o tomhletom — oni zapiraji, nefikaji vSechno tUpln¢ hned, i kdyz
se jich ¢lovek zepta nekolikrat, jestli je to tak jak tvrdi, tak feknou ano, pfestoze je upozornim,
ze si to budu ovérovat, n€kam zavolam, Ze n€kdo piijde na vySetieni. AZ do posledni vtefiny

nez ja pfijdu s tim, ze to takhle neni, tak pak feknou, no jo, ono je to trochu jinak.
T: A odkazujete je pak n€kam?

R: Zalezi na tom, jestli to miminko cht&ji, nebo ne. VétSinou ale tyhle maminky déti do péce
chtji. Takze samoziejme je kontaktovano oddéleni péce pro dité, to udéla Setfeni v misté, kde
ony fikaji, Ze s miminkem z porodnice pljdou a samoziejmé zarovenn my i ten OSPOD
chceme, aby chodily né¢kam dal na 1é¢bu. Nékdy jdou rovnou na detox a pak do Karlova,

nékdy maji zatizeny Karlov, nebo n&jakou ambulanci uz predem.

T: Tak to zalezi na tom, jestli se zajimaly uz v t¢hotenstvi.
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R: Presné, n¢kdy se odhali az tady, Ze tam ta droga je, Ze nebyly v kontaktu s zddnou sluzbou
v prub¢hu téhotenstvi. Ale kdyz neni mozZnost toho Karlova, nebo jiné komunity, tak aspon
chodit do ambulance, kde jsou kontrolovany a ta terapie tam zac¢ind. OSPOD je ma od zacatku

v evidenci a ta kontrola tam probiha.

T: TakZe nejvice vlastné spolupracujete s tim OSPODem, se kterym probiha n¢jaké ovérovani

informaci, které vam klientka poskytla.

R: Tak my nemame Zadné rozhodovaci pravomoce, takZze nemiiZzeme rozhodnout, jestli
détatko dame mamince nebo posleme do kojenidku, co se bude dit, to musi rozhodnout to

oddéleni péce o dite€ na zaklad¢ toho Setfeni.
T: A kdybychom se podivaly na motivaci klientek, souvisi ngjak s narozenim toho ditéte?

R: Jojo, oni ¢asto tu situaci béhem té€hotenstvi netesi, to prosté n¢jak byly teda t€hotny, do
poradny nikam nechodi, ale pak se miminko narodi a samoziejmé ptijdou slzy, ,,my jsme mu
ublizily, a jak jsme mu to mohly udélat, miminko chceme®, tam ty emoce pracujou hodné¢,
takze k té spolupréci jsou ochotny. ,,Jo, ja jsem tuSila, ze n€kdo ptijde®. Jak to potom vydrzi
dal, ty zpétny informace j& pak uz nemam, ale tady ta motivace je velikd. Dokonce, i kdyz
tady to miminko zlstava tfeba 5 tydntli, podle toho abstinen¢niho syndromu, takze nékdy 1
treba dva mésice, tak ta maminka chodi pravidelné na navstévy, spolupracuje. Ale slySela
jsem, ze ta Gspé$nost do roka, do dvou neni az tak vysokd, pokud tam neni rodina, které by ji

néjak pomahala.
T: Takze u vas je ta motivace hodné¢ vysoka.
R: Jo, ta je hodn¢ vysoka. Po tom porodu to tam prosté je.

T: A stava se tieba n¢kdy, ze by vam vypadly hned po zacatku? Podepsaly revers hned po

porodu a odesly?

R: Je jich mifi, mnohem min a ty jsou schopny odejit i dvé hodiny po porodu. To jsou
schopny, ale to jsou asi takovy ty uz hodné zavisly, co pfed sebou uz nic jiného nevidi. Tak ty
jsou schopny pfijit, porodit, jsou béhem toho nadrogovany v§im moznym a za dvé, tfi hodiny

chtéji odejit. Ale je jich minimum.

T: Dobfte, a mohly bychom se podivat na né&jaka eticka dilemata v préci s drogové zavislyma

téhotnyma Zenami? Setkala jste se s tim? N¢jaké predsudky?
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R: No, hodné to byvalo pted lety, kdy se vlastné ty zavisly maminky zacaly objevovat ve vétsi
mife. Tak samoziejmé, ten pfistup personalu byl takovej obcas i ostrej a odmitavej a soudily
je. Potom, kdyz tady téch maminek proslo vic, tak to prosté brali tak jako... uz to nebylo tak,

ze by na né vyjizdéli, ale to odsouzeni tam potad je.
T: A jak to vypada?

R: Jako utoky pfimo to nikdy nebyly, spiS takové to, Ze je to na tom ¢lovéku vidét na pohled.
Tén hlasu, gesta, urcité k nim ptistupujou profesionalné, ale obcas takova ta poznamka ,,no,
kdybyste nebrala, tak je ted’ miminko zdravé®, to si myslim, Ze tam obcas padne. Ale nejsou
to néjaké slovni toky, Ze by na né kiicely, nadavali jim, to urcité ne, spi§ z téch gest. A

hlavné si myslim, Ze to jde spi§ mezi tim personalem, ne pfimo k tém maminkam.
T: Jo, ze to zUstava ,,uvniti** a nevztahuje se to ke klientce.

R: No no, tam jestli moZznd nékteré sestficce néco ujede, tak je to minimum, ale spi§ si

myslim, Ze se o tom hodné povida mezi t¢éma pracovnikama.
T: A myslite, Ze ty maminky maji informace, Ze védi, co je ceka?

R: Prevédzné védi, protoze kdyZ za nima pfijdu a ptedstavim se, Ze jsem ze socialniho oddéleni
a ze urcité tusily, ze nékdo takovy pftijde, tak vzdycky pokyvaji hlavou, ze véde€ly, Ze néco

takového bude.
T: A védi, ze tam hrozi moznost odebrani ditéte?
R: Jo, védi. A boji se toho, ,,snad mi to miminko nevezmou*.

T: Dobie, tak my jsme probraly uz vSechny otazky a ja bych se vas jesté rada zeptala, jestli

mate néjaké poznamky k tomuto tématu?

R: Jako my jsme to vzali hopem, ale v podstaté¢ od zacatku do konce, Ze jo. Ja bych chtéla
jenom fict, ze s nima je ta prace opravdu takova, ze tam si Clovék musi davat pozor a
podchytavat ty jejich 1zi. Oni dokdzou fakt mluvit hodné piesvédCivé a ted jak jsou
motivovany a nastartovany ,,ano, tohle zatfidim, ano, klidné zavolejte tam, a klidn¢ jim
feknéte, at’ pfijdou” a ja se pak zeptam, jak vypada ta chatka, kde bydli a oni ,,ne, to je Gplné
zabydlené chatka, mam tam kamna, teplou vodu, Gpln¢ vSechno®. Pak tam jde ospod a zjisti,
ze je to néjaka takova dfeveéna chaticka, kde voda je v pumpé na zahradé€, a blhvi, jestli je

vibec nezdvadnd. Takze tam je to opravdu o tom, hodné sledovat co oni fikaji, a hlavné na n¢

72



nevyjet, nezacit fvat ,,vy jste mi lhala®, to nejde. Ja tomu fikam, Ze je to jako loupat cibuli.
Ale bavi mé to. Oni tady tu snahu maji, v tom terénu to asi vypada trochu jinak. Obcas délam
1 to, Ze obvolavam ty ospody, ale to je tézky, oni maji ten spis tfeba uz v archivu a na tu

klientku si uz moc nevzpominaji.
T: Jasné, Ze tam chybi ta zpétna vazba.

R: Jojo, ale zas n€kdy sami zavolaji a ptaji se, jestli si pamatuju tu a tu klientku, tak to
dopadlo takhle a takhle, ale neni to u kazdé maminky. Ono to v tom fofru a ndvalu prace ani
moc nejde upln¢ sledovat. Jako néktery maminky se mi tady opakujou, tak u téch vim. Ale je

fakt, ze dokud dostavaly porodné, tak stihaly porod i dvakrat do roka. Ted uz to tak neni.
T: Ono je ted’ jenom na prvni dité, Ze ano?
R: Ano, takze ted’ se mi uz ty maminky tolik tady netoce;.

T: Vy jste popisovala taky jeden piipad, kdy vam klientka tvrdila, Ze ma zatizené bydleni u
rodictl, ptipravenou vybavicku pro dit€¢ a pak se ukazalo, ze se jednalo o néjakou kiilnu na
dvofe a rodie ani nevédéli, ze je jejich dcera téhotna, protoZe sni nebyli asi 3 roky

v kontaktu.

R: To se stava, tam je hlavni fakt si ovéfovat vSechny ty informace, jestli to tak je nebo neni.
Perfektni je, kdyz tam funguje rodina, rodice, sourozenci a jsou nastartovany, pomahaji a
drzej tu maminku, tak tam to funguje. Pokud je tam ale partner tfeba na heroinu, tak to je

vzdycky katastrofa.
T: Jo, zavisly partner je tam vzdycky problém.

R: Kolikrat vim, ze tfeba i ospod usiluje o to, aby se rozesli, protoZze on tam nema Zadnou
motivaci, pro n¢j je to prosté¢ miminko né&jaky, co pofad fve a ten chlap tu motivaci prosté
nema. A ta maminka po porodu jo. Kdyz ale nemé zadnou rodinu, které by ji podpofila a ted’
ma teda toho partnera, kterej je taky na drogéach, to i kdyby chtéla sebevic, tak v tuhle chvili
nema moc Sanci. A kor kdyz to dit¢ prodélava abst’dk a je tady 14 dni, nebo 2, 3 mésice a
kdyz je tady takhle dyl, tak za nim samoziejm& muze denné chodit, ale ten kontakt trochu

ztraci.

T: Tak ono taky zalezi, jak vypadad to jeji uzivani, jestli je zavisld, nebo bere jenom

prilezitostné.
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R: Tak to na zacatku tvrdéj vSechny ,,ja beru jenom obcas®, ony nikdy nic. Nebo, Ze to musely
dostat na sale. Jednou mi jedna klientka dokonce fikala, Ze potkala néjakého pana, §la k nému
na ¢aj a asi ji do n¢j néco dal. Taky jsme méli jednou maminku, ktera tvrdila, ze drogy nikdy
nebrala, Ze ma jen vztahovej problém s partnerem a pak se u détatka zjistilo, Ze je tam
marijana a pervitin. Tak jako pfiznala, Ze teda jednou pfed tim porodem si dala, ze ani nevi
proc...no a pak z ni vypadlo, Ze to bylo teda vickrat...ale to byla fakt maminka, do ktery by to
nikdo nefekl. Ani na pohled, tam bylo vidét spiS, Ze ma problém s manzelem a s partnerem.

Kdyby doktora nenapadlo udélat testy, tak normaln¢ v klidu odesla.
T: A podle ¢eho se teda urcuje, jestli budete testovat nebo ne?

R: Tak to je vzdycky na uvézeni toho lékate, jak jsem ftikala, zddna prenatalni péce,
zanedbany vzhled, apod. Ja se s ni vlastné setkdvam az po tom. Ale oni vzdycky néco feknou,

nebo se né¢jak projevej, ze zatajujou n¢jaky udaje, podle ceho to cloveéka trkne.

Rozhovor 3 — ambulantni zarizeni

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi problémy v oblasti rodinného prava?
R: A co myslite v oblasti rodinného prava? Jestli se rozvad¢j a tak jo?

T: Mlze to stim také souviset, nebo néjakad Uprava vychovy a vyzivného, odebirani déti

z péce rodict, apod.,...
R: Jo takhle, tak to urcité, s tim se setkavame.
T: A je to Casto, tyhle ptipady?

R: Je to u nas Casté, ano. Protoze tady tyhle klienty koncentrujeme. Pracujeme hodné¢ se

zavislyma matkami a jejich détma. TakZe to feSime hodné.
T: Takze ten okruh problém je nejCastéji odebirani déti z péce rodich.
R: Ur¢ité, vSechno kolem péce o déti zavislych rodicu.

T: A tyhle problémy zjistujete jak? Ptichdzi sami, nebo jsou k vdm doporuceni jinymi

zafizenimi?

74



R: Je to asi jedna tfetina, ta k nam ptichdzi sama, Ze maji né¢jaky takovyhle problém. A ty dvé

tietiny jsou k ndm posilani néjakyma socialnima Gifadama, nej€astéji ospodama.
T: Takze bud’ je posila ospod, nebo pfichdzi sami.

R: Jo, uplné nejcastéji je posild ten ospod, nebo feknéme porodnice, nebo neékde se to zachyti

po tom porodu.
T: A jak vypada prace s témito klientkami, jsou tam né&jaka specifika?

R: Ur¢ité. Tam je spousta specifik, protoze tam se vlastné poskytuje nejenom lécba pro ty
klienty, ale vlastné se fesi i ta socidln€ pravni problematika. TakZe my jim tieba vysvétlujeme,
pro¢ jim tfeba to dit€¢ bylo odebrany, nebo mohlo byt odebrany. N&jak i spolupracujeme
s témahle institucemi typu ospod, kojendk, apod. To specifikum je tedy hlavné o tom hledat

feSeni pro tu klientku i pro to dité.

T: Jasng a tam to feSite s nimi hlavné vy, nebo tfeba ohledné toho nastupu do TK je to spise

na nich?

R: My tady s nimi na tohle hodn¢ pracujeme a pomahdme jim s tim hodné. Co se tyce nastupu
do lécby — naprosto a co se tyce téch socialnich véci, tak tady mame socidlni pracovnici, ktera
se jim hodné vénuje, tyto véci s nima fesi, pomaha jim ty véci pfepisovat, piipadné je nékam i
doprovazi. Nebo jim i pomahame zprostfedkovat ten kontakt stéma ufadama, Ze tam

telefonujeme, pfijedndvame schiizky,...
T: A jak vypada motivace téch klientd? Je to primarné vnéjs$i motivace — dite?

R: Na zacatku prichazeji s tim, Ze nejcastéji se chtéji 1éCit, aby jim to dité bud’ vratili, nebo
aby jim ho nevzali. A ¢ast z nich odpadne, kde vlastné ta motivace tim ditétem je slaba, ale ty
klientky které nastoupi do 1écby, tak v pribéhu té 1écby pochopi, Ze je to hodn€ o nich, oni by
se m&li 1&Cit, a pak budou dobré mamy. A pak my se snazime vlastn€ motivaci tim ditétem na
zacatku pfijmout a potom se ji snazit troSku jako rozsifit. Upfimné feceno, u zavislych lidi
vzdycky je motivace n&jaky tlak. Ze by nékdo p¥ichazel a fikal, ,,vim, Ze jsem na tom $patng,

jdu se 1écit*, tak to jsou fakt vyjimky.

T: A stalo se n€kdy, ze by vypadli z lécby, kvili tém rodinné pravnim problémim, nebo za

tim stoji néco jiného?
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R: Kazdy klient i pacient miiZe vypadnout z 1écby, nikde ta uspéSnost neni stoprocentni, takze
vypadavaji i u nas. A rozlisit, co je za tim je hodn¢ té¢Zky. My mame posledni dobou pocit, Ze
za tim jsou otcové téch déti a jejich partnefi uzivatelé. Castéji nez ty socialng pravni

problémy.

T: Jo, ten partner klientky je tam hodné dilezité téma. A jednd se vétSinou o partnery —

uzivatele drog?

R: Obcas to byvaji i neuzivatele drog, ale hlavné diiv byly mnohem cast&ji neuzivatelé, ale
téch poslednich 3 — 5 let opravdu vyrazné prevazuji uzivatelé jako otcové déti. Néco se tam

zménilo.

T: A kdyz klientky védi, kdo je otcem, byva i zapsan v rodném listé ditéte, nebo je to spis

vyjimeéné? Ze by pak fesily n&jaké véci ohledné vyzivného. ..

R: Je to tak pal na pil u naSich klientek. Velmi Casto vi, kdo je otcem, ne vzdycky je
zapisujou. Jednak z toho divodu, Ze ten otec je opravdu nespolehlivy, nebo si tim nejsou
uplné jisté. Nebo vi, Ze od toho otce vyzivné nemaji Sanci ziskat a tak. N&ktery otcové naopak

cht&ji byt zapsani do toho RL. Rekla bych, Ze je to fakt tak polovina, co je zapsana v RL.

T: A myslite si, Ze jsou s timto tématem spojeny néjaké piedsudky, etnické dilemata ze strany

pracovnik?

R: To urcité, tam je fada véci. Jednak je to takova ta jak jsme si fikaly, takové to odsouzeni
zeny jako takové a matky vibec, ze jo, kdyz bere. A tam pfece jenom mame takovéto
podvédomi, zejména vefejnost, Ze by matka méla byt vzorna a spolupracujici. Myslim si, Ze
ty matky se setkavaji s velkym odsouzenim. Obzvlast’ v téch zafizenich, kde na to nejsou
zvykli, kde nemaji takové klienty casto, tak tam se tfeba setkavaji stakovym horSim

chovanim.
T: A o jaka zafizeni se tieba jedna?

R: Hlavné ve zdravotnickych zatizenich, kde hlavné tedy ten stiedni zdravotnicky personal je

hodn¢ odsuzuje za to, Ze braly, kdyz byly t€hotny a davaji jim to najevo. A tak.
T: Slysela jsem, Ze se s tim setkdvaji tfeba v porodnici, ze strany sestiicek.

R: Jojo, ale zase kdyz ma ta porodnice vic téch klientek, tak si na to trosku zvyknou, maji vice

informaci ohledné celého tohoto tématu, takze se to vzdycky zlepSuje. Hodné to byva
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z takové té neinformovanosti, Ze ty sestficky maji pocit, Ze kdyby ta klientka chtéla, tak mize

kdykoliv pfestat, a Ze to déla tomu ditéti naschval.
T: Takze to plyne spiSe z té neznalosti problematiky.
R: Jojo, urcité se na tom podili.

T: A setkala jste se ve Vasi praxi tfeba s tim, Ze by m¢l pracovnik néjaké zachranarské pudy a

soustfedil se spiSe na to dité?

R: Jo, je vzdycky dobry védét, kdo je mou cilovou skupinou, kdo je mij klient. My se
vzdycky snazime pecovat hodné o ty rodiCe, o ty klienty, stim, Ze vime, Ze to dité je
opecovavany téma jinyma ufadama. Ale zaroven vime, Ze s témi Ufady musime komunikovat

a spolupracovat, protoZe bez toho to nejde.
T: A ta spoluprace funguje dobte, s tim ospodem?
R: Tady v Praze tfeba ano, ale je to urcité hodné o konkrétnich lidech.

T: To urcité. A myslite si, ze maji klienti aktudlni informace, védi kam se obratit, co je

vSechno potieba si zatidit?

R: No ja si myslim, Ze je hodn¢ dillezity o jaké klienty se jedna. Jestli tfeba klienti, kteti uz
jsou klienty naSeho zafizeni, tak ty docela obeznameni jsou, protoZe jim to kazdému peclivé
vysvétlujeme, mame tady pro né specialni letdky, madme pro né letdk pro t€hotny uzivatelky a
matky, mame tady letdk o néjakych jako dalSich vécech. Obecné si myslim, Ze lidi co berou a
jsou na ulici, nebo v nékterych méstech, ve kterych neni takovéa dostupnost drogovych sluzeb,
tak pfestoze jim to nékdo vysvétluje, tak to tieba ne Uiplné dobie pochopi. Nam se tieba bézné
stava, ze piijde n¢jakd matka, co porodila a fikd ,,mné vzali dit¢ a ja viibec nevim proc*.
TakZe mi ji vysvétlujeme, na jakém zéklad¢ se vlastné to stalo a jakej je rozdil, kdyz ¢lovék

bere jako uZivatel, Ze to je jeho pravo a neni to trestny, ale kdyz m4 dité, tak je to néco jiného.
T: Jasn¢, takze je to takovy priiez.

R: Jo, je to hodné odlisny, kde se zrovna pohybujeme a jaky jsou sluzby, kde se momentalné

nachazeji.
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Rozhovor 4 — farni charita

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi problémy v oblasti rodinného prava?
R: Jojo, ur¢ité, setkavame.
T: A o jaky okruh problémt se jedna?

R: No, feSime péstounskou péci, fesSime adopci, upravu styku matky s ditétem, ja nevim,
téhotenstvi, 1 u bezdomovkyn, a to je asi tak mozna...no jest¢ tu Skolni dochazku, to jsme

méli taky jeden ptipad. A ubytovani matky s ditétem jako takové.
T: Myslite tteba ubytovani v azylovych domech?

R: To zalezi vzdycky na tom, kolik ta klientka ma penéz, jestli mé praci nebo ne. Pokud je to
dotované socialkou, tak potom spi§ ubytovny, v piipadé, Ze ma praci, tak prondjmy a

soukromé byty.
R2: A jesté vymahani vyzivného.

T: A je to Casto, tyhle ptipady? Vy se obecné zaméfujete na zeny v socidlni nouzi, jsou mezi

nimi tedy i uzivatelky nelegalnich drog?

R: V podstaté vSechny uzivaji alkohol, to je u téch bezdomovkyn Casté, ale nelegalni drogy, to
je minimum. Jinak jsou to ty alkoholicky. Tyhle klientky si chodi tieba jen pro vyménu
obleceni, tak to nékteré z nich jsou uzivatelky. Ale to jsou spi§ mladé holky a na nich to
¢lovék pozna. Ale jsou i nasi klientelou, protoze jsou vlastn€ na ulici a chodi si hlavné jenom

pro tu vyménu oblecent.

T: TakZe jinych sluZeb nevyuzivaji. A dokazala byste odhadnout pocet téch ptipadi, kolik jste

tady méli?

R: Evidované tady mame dv¢, ale z toho ta jedna je vyst€éhovana zpatky na Slovensko. Ale ta
to méla v takovych etapach, chvili drogy, pak alkohol, zase ty drogy, alkohol...takze dvé stalé
klientky. A téch co chodina tu vyménu... ja bych fekla, Ze jich tady je tak Ctyfi, pét. Ale to je

do tohoto dne, muze se stat, ze zitra piijdou dalsi, ale to fakt nedokaZzu odhadnout.

R2: A hlavné mi tady mame, Ze pokud je pod vlivem, tak vice méné ji nic vic nez to obleceni
nebo kafe ji neddme. Jakoby v tu chvili pfestava byt nasi cilovkou na néjakou dalsi socialni

praci.
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T: Jasné, ze mate v pravidlech vaseho zatizeni, Ze kdyZ chtéji vyuzit téchto sluzeb, tak nesmi

byt pod vlivem. A tyhle problémy zjist'ujete jak?
R: Ono je to hlavné znat na tom jejich zevnéjsku, Ze berou, oni nemaji potfebu néco fesit.
R2: Jo jedna ta sem chodi v takovych intervalech.

R: Jo, tahle, no ta bere a vzdycky fesi tyhle problémy ale s ni je to t€Zky, ona vzdycky fesi

takové véci... ona je zbavend svépravnosti, a usiluje o to, aby ji byla navracena.

R2: Ale chodi si spiS§ zafizovat telefonaty, parkrat jsme se ji snazili i zafidit 1é€bu v komunité.

Ale ta vzdycky ptijde tak na hadry...

R: No ona skon¢i vzdycky na tom, Ze chce, aby tu komunitu zaplatili jejimu pfiteli z jejich
penéz. Ona teda penize m4, ale ta jeji opatrovnice z jejich penéz mulze zaplatit komunitu
jenom ji, ne tomu pfiteli. Ale v okamziku, kdy se dozvi, Ze pfitel do komunity nepojede, tak

ona se na to vykasle a taky nepojede. Ale n¢kolikrat do roka to chce.
R2: To je uz takovy evergreen tohleto. Ted’ se vratila z detoxu.

R: A vypadala pékné¢. Ale minulej tyden se tady zase valela pod obraz.
T: Jo, po té 1écbé vzdycky tak prokouknou ty klientky.

R: No uplnd zména. Piedtim zelené vlasy a oteviené viedy uz bych fekla na obliceji a dneska

Cista plet’, odbarvené vlasy, dobfe oblecend, fakt jako zména. Ale na jak dlouho?

T: A kdyz jste mély teda ptipady, které se tykaly rodinného prava, tak tam se jednalo

konkrétné o co?

R2: Tam se jednalo o neplnéni Skolni dochdzky, tenhle problém jsme feSily tak, Ze kluk byl
umistén do klokanku a mamé jsme pomahali sehnat ubytovani. Pak jsou to teda to vymahani
toho vyzivnyho, to je jedna pani, ta se vzdycky jednou za Cas objevi. Ta potiebuje vzdycky

néco sepsat, dolozit, obvolat a pak se ¢eka, jak soud pracuje, co bude zase dal.
T: A s kym v téchto ptipadech spolupracujete?

R: Reiili jsme ted’ka s policii, pravé proto, Ze oni nemohli dohledat manzela, potom jsme to
resili s lékatkou, protoze pani nechtéla, aby u soudu byla ptitomna jeji dcera, Ze by ji to

negativné ovlivnilo a nezanechalo by to na ni dobré stopy, takze to nechtéla, ale soudkyné to
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nakonec neuznala, takZze ona musela k soudu. A potom jakoby se soudkynémi, ale to se spi§
domlouvaji terminy soudu, odloZeni, nebo né&jaké Cestné prohlaseni, viibec né&jakéa sdéleni a

takové véci.
T: A to si vyfizuji ty klientky sami, nebo jak jim s tim pomahate?

R: No tady zaleZi na klientce, kazda je jina. Tieba tady s touhle konkrétni pani, ta je schopna,
inteligentni pani. Ona vi pfesné, co chce, co ma d¢lat, ale jenom potiebuje to tieba napsat na

pocitaci, potiebuje sestylizovat ten dopis a vytisknout to, ale jinak si to obstara.
T: Takze je to hodné individudlni.

R2: A pak se tady fesi takové véci jako, ze jo, Ze t¢hotenstvi klientky a z toho teda, co bude
dal s ditétem. Jestli bude do péstounské péce, do adopce, kolikrat jde o ten zajem ditéte. Ona
ho nechce dat do adopce, takze se tady tak troSicku...je to na hrang, co se tyce sluzby. Ale

snazime se je teda n¢jak motivovat k tomu, aby udé¢laly, co je pro dit€ nejlepsi.

R: A zrovna dneska pfiSla pani, jako, Ze je mimoprazskad, Ze bydli na ubytovné, vydélava si
brigadami, ale Ze ji nestaci na tu ubytovnu a hled4 néjaké levnéjsi ubytovani. Ale tim, Ze je
mimoprazska, tak bude mit trochu problém to tady sehnat, ale jeji dcera zaCala chodit do

Skoly tady v Praze a chce tady pokraCovat. Takze jesté nevim, jak to bude pokracovat.
T: A také jste mluvila o n&jaké t€hotné slecné / pani.

R2: No s tou jsme vlastné fesili, Ze ona pfisla konzultovat, jestli mize dat doptedu souhlas
s adopci. A pak jsme tady jest¢ meli jednu hol¢inu, to byla maminka rozvedend a v podstaté

otec ditéte, asi pétiletyho chlapecka, tak ten je dost jako ohrozoval.

R: Jo to byla tahle...ne to byla jind. Ale to jsme taky méli maminu s malym chlapeckem,
ptitel je vyrazil z bytu, Gipln€ bez prostiedki, bez vSeho a hlavné€ on, ja nevim... oni byli asi
néjak znamy...nevim na zaklad¢ ¢eho, ale n&jak jsem to vydedukovala, pfiSlo mi to tak. A
ona fikala ,,m¢ s tim synem vsude znemoziuje, vSude ik, Ze ja ho chci ukrést, nasi zndmi se
postavili proti mn¢, on chodi, aby mi nikdo nedal praci, vSude m¢ pomlouvd®™ a ona chtéla
odjet do ciziny a ted’ka my jsme vlastné fesili, jestli by to byl tnos nebo ne. A co nastane

v ptipad¢, kdyZ odjede a toho syna si vezme s sebou a zlistane v tom zahranici.
T: A oni méli n&jak upraveny styk s tim synem?
R: On to byl pfitel, to nebyl manzel, ale nevim.
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R2: A tohlencto bylo taky néco trochu podobnyho. On o syna neprojevoval zajem, ale kdyz se
objevila tahle klientka znova, tak ji vyhroZoval, Ze bude Zadat o svéfeni toho ditéte do péce. A

pak mé napadla jesté jedna.
R: Jo tahle, no jo.
T: A tam se jednalo o co?

R2: Tam se jedna o pani, kterd ma RSku (pozn.: roztrousenou sklerézu) a kromé toho jeste
néjaky dal$i duSevni onemocnéni, schizofrenii podle mé ma. A ma s pfitelem hol¢ic¢ku, které
je asi rok, ne dva roky a fesi se tam hodn¢, kdo bude mit vlastné to dit€ v péci. A ona tim, jak
je duSevné nemocna, tak se s ni stra¥né Spatné komunikuje, takZe clovék ani moc nevi, pro€ o

ni usiluje.

R: Oni ji hlavné nemlZou mit ani jeden. Ani jeden neni normélni. Oni maji tu péci n&jak
rozdélenou mezi toho otce a matku, ale misto matky dceru vychovava jeji matka a sestra, a
misto toho otce se o ni stard jeho rodina. Kazdy bydli jesté¢ nékde jinde, jedni jsou v Praze a
druzi bydli mimo Prahu. No a ted’ jeste pfisla o byt, a méla by bydlet u té matky, ale ona se

s ni nesnese, tam zase ta rodina moc nefunguje, jak by méla, je to tam hrozn¢ komplikovany.
T: Takze ta matka ji ma oficialn¢ nebo jenom fakticky v péci?

R: Ono je to tam upraveno soudné, ale j& jsem se k tém papiriim jesté nedostala. TakZe nevim,
a tim jak ona neni Gplné psychicky v potfadku, takze ona... ji pfichazi na mysl stra$na spousta

myslenek a ona je vSechny fik4. Takze vy vlastné nevite...
T: Jo, Ze ten projev neni moc souvisly.

R: Pro mé je Uplné¢ zmatenej, fakt nevim, co si z toho mam vzit. Ona nejdiiv mluvi ,,dneska je
pekné, hezky...vafili jsme...a v€era v tom stanu...jo, to vite, tam ten...a ted’ ten pan JeZis
Kristus* a vy na ni koukate a vliibec nevite, upfimné. Mn¢ fakt hrozné dlouho trvalo, nez jsem
si na to zvykla a zacala jsem si trochu vytahovat ty informace, co si asi myslim, Ze ona mysli.
A ona kdyz byla vlastn€ jesté t€hotnd, tak ji ten pfitel i napadal, fyzicky. On se i né&jak
sebetrestal, zaviral se s tou malou nékam, j& ani ty vSechny hriizy nechci védét...neni to Gplné

nejlepsi.

T: A v té€hletéch pripadech kontaktujete oddéleni péce o dit&?
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R: To vSechno tam funguje. Jako tenhle ptipad je hodné rozjety, ona sem vlastné ptijde bud’ si
néco napsat, na néco se zeptat. Ale spis si popovidat. A ona ma i §tésti na ty pracovnice, takze

tam to funguje dobfe.

R2: Jeste jsme s ospodem konzultovali tu holku, jak fesila, Ze ji umfeli rodi¢e a ona feSila, ze
dit¢ dali k adopci bez jejiho souhlasu. Nebo ho ma v klokdnku? Jo, asi jo. A vlastn¢€ tam ty
informace byli takovy zmateny...a my jsme vlastné¢ volali na ten ospod, Ze jsme se
informovali, jaka ty situace vlastné je, o ¢em to tam je. A oni sdélili, Ze tam to nema moc

smysl, ze ona viibec nespolupracuje, nechce, ale obchazi takhle ty zatizeni a na dité kasle.

R: Ona chodi taky v takovych delSich intervalech, vzdycky pfijde, kdyz je uz v takovym
srabu. Ale kdyZ po ni €lov€k néco chce, aby si zafidila, tak to se ji uz ale nelibi a uz nepfijde.
Kdyz tu byla minule, tak si chtéla dodélat stfedni Skolu a nasla si pfitele a fikala, Ze s tim
pritelem by chtéli zacit vychovavat spolu to dité. Ale od té doby se neukézala. J4 ji fekla,

musite udélat to, zajdéte tam a pak piijd’te. TakZe jsem ji dala ukol a tim to skoncilo.
T: A jak vypada tedy ta spoluprace s drogove zavislyma klientkami?

R: No k nam chodi si spi§ fakt jenom zavolat, aby méli ¢arku, jako ze splnéno, ale Ze by to
néjak Uplné tesily, Zze by chtéli vratit dité, nebo upravit, tak to ne, to jsme s téma drogové

zavislyma neméli.
T: Takze spi§ vyuzivaji sluzeb toho Satniku.

R: Jo, oni sem viibec nechodi primarné néco fesit. Tim, jak mame ten Satnik, tak si prosté jen

pfijdou vymeénit to obleceni
T: TakZe motivace neni asi moc vysoka.

R: Oni védi, ze jsem poradna pro Zeny, mate to tady hned na dvefich, takze to oni védi, ale
ptijdou si fakt jenom vymeénit to obleceni, Jako informované o tom jsou, upln€ natvrdlé taky

nejsou, ale nemaji potfebu s nami néco fesit, nebo teda zatim neméli.

R2: A ja bych ftekla, ze nejsou v podstaté ani schopny néco fesit. To je takovy... jako
okamzitej napad, ale nedohlidnou dél nez do dalsi davky. Takze néjaké feseni, cehokoliv je

mimo jejich schopnosti. K ndm teda nechodi vlibec motivovany.

T: TakZe by se tfeba informovali na néjaké jiné sluzby apod., nic takového?
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R: No, ne...jako ja se jich vzdycky ptam, kde bydli, aspoii tuhle informaci od nich chci, jestli
nechtéji néco k jidlu. Oni bydli vétsinou n¢kde na squatu a tam je skupina ve které oni Ziji a

tahle skupina se o sebe néjak stara.

T: A setkali jste se tfeba nékdy s néjakymi pfedsudky, nebo etickym dilematem? Mate

téhotnou slecnu, bere drogy a ptijde za vami...

R: Jako kdyz ji tak vidim, tak mi to proti srsti, ano, jsem normalni Cloveék, prost¢ meé

napadne...ale je to jen takovy bleskovy, Ze mé& néco napadne...ale nic,

R2: Taky jsme tu méli takovej etickej problém, kdy vlastné klientka porodila dit¢ a nechdvala
ho v kojenidku s tim, Ze si ho tam necha a az se ji upravi situace, atd. Tak to byl vlastné pak
takovy eticky problém, jestli jednat v z4jmu klientky, nebo v zajmu ditéte. Tam $lo vlastné o
to, ze my jsme v&dely, Ze Cas tomu ditéti ubiha a ona prosté jako stejné asi nebude mit

moznost, nebude o to dit¢ schopna se postarat.

T: Takze se stfetaval ten zajem klientky a zajem ditéte. A myslite si, ze tyhle klientky mayji

informace? Védi kam se obratit?

R: Jako u nas nemaji zdjem. Jako tfeba kdyZ ptijdou zeny z ulice, tak si pfijdou pro to
obleceni. A kdyz se pak ptam, jestli nepotiebuji jest¢ néco, kde bydli a tak, tak to tfeba
vyplyne a objednaji se a chtéji to tieba fesit. Ale tady u téch, jako i kdyz se snazim, navazat

néjaky ten kontakt, tak vétSinou fikaji jako, Ze né, Ze nic nepotiebuji.

R2: A pokud jsou to takovy jako ta jedna, co tu mame, tak ty v&di velmi dobfte, co kde mtizou
ziskat. O informace o ktery oni stojej, tak ty dokazou ziskat. A to bych fekla, ze i ty zavisly.

Velmi dobfe védi, kde dostanou najist a takovyhle véci.

R: To spis, kdyZ se v tom n¢kdo ocitne poprvé, zkraje, tak si s tou situaci viibec nevi rady. Ale
kdyz uz se né¢kdo pohybuje na ulici delsi dobu, tak uz je tam jako ryba ve vod¢. Vi, kde mu

pomiizou, kam si mlize zajit, vi, kde dostane obleceni, jidlo, a vi, v kolik hodin a jaké jidlo.
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Rozhovor 5 — OSPOD

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi problémy v oblasti rodinného prava?

R: V podstaté jenom s nimi. V pfipadé, Ze néco teSej, tak je to vzdycky otdzka rodinného
prava. Ty co piijdou jako opravnéné, potom jsou tady takovy, kteti chtéji, abychom ftesili
néco, co neni Uplné naplni nasi prace, ale my to musime rozklicovat, s ¢im chtéji vlastné

pomoct a pak je nasmerovat.
T: A kdyz bychom se bavili o uZivatelich nelegélnich drog, mate ¢asto tyhle ptipady?

R: V podstaté uZivatelé nelegalnich drog nechodi vlibec - sami. A kdyz, tak to jsou uzivatelé,
kteti jsou pro nas latentni, to znamend, Ze nepiijdou s tim ,,podivejte se, ja uzivam drogy a
potieboval bych z toho ven, jak mizu dostat déti do péce*. To je pochopitelné totalné latentni,
takZe my to tfeba zjistime v pribehu, ale neni to tak, Ze by pfisel uzivatel drog a chtél n&jakou

pravni pomoc, to ne.
T: A jak se k vam tedy tihle klienti dostavaji?

R: Nejcastéji to je tehdy, kdyz se rozchazeji rodice a chtéji s t€éma détma...ty, co k ndm
ptichazeji, tzn. ne ty, co jsou k ndm ozndmeni, Ze se tam néco dé&je, nebo ze déti byly nékde
zachyceny ve Skolce, ve Skole, nebo ja nevim kde, Ze se prosté néco déje. Ale ti, co ptijdou
sami sem, tak to vétSinou jsou partnerské problémy, ktery chtéji fesit rozchodem a potom

péce o déti. Vlastné tiprava pomeéru se tady fesi.
T: A u téch uzivatel drog?

R: Je to vétSinou, nebo alespoii ja se pamatuje na dve... kdyz se teda nejednd o naSe byvalé
klientky, co sem pfijdou, a my vSichni uz vime, kdo to je... tak se jedna o matky, které
nechodily na prohlidky, mély nehlidané té¢hotenstvi a nahlasi je porodnice. Samoziejmé&, mlize
se stat, ze porodi matka - aktivni uZivatelka drog, ale méla hlidany téhotenstvi, takZze se to
v porodnici ani nezjisti. V ptipadé¢, ze nema klinické projevy, které vzbuzuji podezieni. Ale ty
stavy téch rodicek jsou takovy, ze malokdy vznikne podezieni, Ze se chova divné, protoze ty
zeny se chovaji divné, i kdyZz nejsou pod drogami. Takze to je jednozna¢ny ukazovaci
pravitko, ta Zena, ktera pfijde a nema t€hotensky priikaz a jde rodit. To znamena, neméla
sledovany téhotenstvi, takze okamzity podezieni na uZivatelku nelegalnich drog. Ze neméla
sledované téhotenstvi, takze to se ndm hlasi. Oni s tim vétSinou pfijdou na posledni chvili,

protoZe ji tam nikdo nedrzi 14 dni, takZe socialni pracovnice porodnice nam hlési, Ze porodila
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zena, kterd neméla sledované t¢hotenstvi a Zadaji nés o to, jestli budeme pozadovat vySetfeni
smolky ditéte. A tim se to vlastné i zjisti. Protoze i1 minimalni mnoZstvi drogy v tom

téhotenstvi se, byt’ i stopove, v té smolce projevi.
T: Jasné a prace s klientkou pak vypada jak?

R: Jak ndm to oznami, tak se Setfi v té rodiné v té rodicky, to je logicky. Zjistujeme, co a
jak... oni tam to dité podrzej, matku vétSinou tfeti den pusti, pokud nema né&jaké zdravotni
problémy... a dokud se prosté nezjisti, kam to dit¢ mlize byt propustény, tak maminka se sem
vétSinou dostavi a kdyz nedostavi, tak to znamend, ze zdrhla. Ale kdyz se dostavi, tak se to
sni fesi. Co a jak, jak si to predstavuje, Setii se v rodin€, Setfi se u ni, zjist'uje se, jaké ma
moznosti, jakou ma historii toho uZivani drog, zda je ochotna se 1éCit, jaka perspektiva tam
proste je. A potom uz zac¢iné ta klasicka socialni prace, my zjistujeme pochopitelnég, jaké jsou
moznosti rodice, jestli tam je i druhy rodi¢, samotna matka, nebo néjaky otec, nebo aspon
n¢kdo, kdo se otcem citi byt, ale jeste to neni prokédzano. A dal zdzemi v té roding. Jestli tam
je rodina, kterd by ptebrala n¢jakou asponn docasnou zodpovédnost, nez se situace vytesi. A
kdyz se nenajde v rodin€, protoZe ta rodina byva Casto tak vydemolovana za tu historii uzivani
drog, Ze ne kazd4 rodina je ochotna a prosté vzit to dit¢ i s matkou. TakZe primarni
pochopitelné je zachovat matku s ditétem co nejvice pospolu a dat jim Sanci byt spolu. Pak
vlastn¢ zbyva druhy zplsob, Zze kdyz matka souhlasi s tim, Ze nastoupi 1é¢bu, tak to dité
zustane v kojetidku a ona tam s nim je. Pochopitelné, pokud lécbu odmitne, tak se prosté hleda

v §irsi roding, kdo by ptebral zodpovédnost, a kdyZ ne, tak se hleda péstounska rodina.

T: TakZe nejCastéji je tedy hlasi z porodnice, jednd se tam predevs§im o tu péci o dité, zjistuje

se, jak vypadaji vlastné ty problémy.

R: Nemocnice to vlastné jenom oznami a potom my s nima komunikujeme, kam se bude
propoustét dité, jestli nékomu v rodin€, nebo matce, protoze jsme tieba z néjakého diivodu

prosetfili, ze je mozna dat matce to dit¢ do péce, nebo do toho kojendku.
T: A byva hlaseni jest¢ od nékoho jiného?

R: U novorozenat ne, Ze jo. Protoze vétSinou je to ta porodnice, j4 nevim, osobné jsem to
jinak nezazila. Nebo to mulze byt, ze ta matka je uzivatelkou, velmi problematickou
uzivatelkou drog ale tam se to neprojevi, ze se ji podafi, Ze ma legitimaci, obcas se mliZe stat,
ze 1 kdyZ bere, tak se na kontroly dostavi. Ale ty jsou vétSinou jest¢ doma, polo doma, jesté

maji néjaké to zdzemi, ale ty co jsou na ulici, tak ne. Ale jsou tieba problematickou
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uzivatelkou, 1 v ty rodin€ je to tfeba Spatné, ale projevi se to, az kdyz pfijde s tim ditétem
domtl a za¢nou byt problémy. A pak to nahlasi tfeba oSetfujici 1ékatka, Ze vi, Ze ta matka je
takova a makovd, jo to jsou riizny cesty potom...nebo az tfeba ve $kolce. Ze by to hlésili
sousedi, tak to vétsinou kdyz jsou ty déti uz vylozené tyrany, nebo, Ze si v§imnou, ze kocar je
pul dne ptfed bardkem a nikdo si ho nev§ima. Nebo, Ze ta matka si tam tahé chlapy...to jsou uz
takovy ty vnéjsi dalsi znaky, ze ten Zivot je podezielej, ne teda, Ze ta matka bere drogy..prosté

dal$i navazny problémy, ktery ty drogy nesou a okoli na to tieba upozorni.
T: A jak vypada ta prace s nimi? Né&jaka specifika?

R: Ty uzivatelky drog co opoustéj ty déti, je to tieba silnéjsi nez ten matetskej pud. Tam je to
pak ta ndhradni rodina, péstouni, ustavni vychova, nebo se snazi najit n€kdo v Sirsi roding, Ze
si je nékdo vezme. A ty co maji zdjem a opravdu bojujou s tou zavislosti a 1éCej se tfeba 1
nékolikrat neuspésné, ale nicméné potad se snazej, pordd maji motivaci se sebou néco délat,
tak to podporujem, jak mlzem. VétSinou se sananimem, drop inem, kde jsou ty rlzny
programy po ty zavisly matky a tam se to pak kombinuje, aby to co nejvic to dité zistalo
s matkou a matka aby méla co nejvetsi vazbu na to dit€ a zaroven ale aby dité bylo v bezpeci.

TakZe tam je to totaln¢ individualni.
T: To urcité. A spolupracuji tyhle matky?

R: Je jich vétSina. Ty, co je neopusti a bojujou, tak v podstaté vSechny bojujou, oni maji téch
programi docela dost pro né, a i kdyz recidivujou, tak tu Sanci tam potad maji, myslim, Ze se
jim hodné vénujem, kazda, co se sebou néco d¢la, tak méa od nas velkou podporu. Teda si

myslim. Jakmile se asponi trochu snazi, tak tu snahu se snazime podporovat.
T: Takze pokud to dité neopusti hned na zacatku, tak jsou spolupracujici.

R:Jakmile trosku chtéji, tak nase snaha je nekone¢na. Dokud budou trosku chtit. Ale fikam, ze
1 kdyz opusti, tfeba uteCou z nemocnice ale potom, tfeba po tom Sestinedé¢li... takova ta
hormonalni lazen ta zavislost a tohle... tak se tfeba stalo, Ze matka pfisla po dvou mésicich
s vyCitkami svédomi, takze tam bylo na Cem stavét. Méla zijem, takZe i tak se to da
nastartovat. Takze pokud to neni Gpln€ zabity...ono pochopitelné jakmile tam ten zdjem neni,
tak se déla vSechno proto, aby dité bylo co nejdiiv umisténo do ndhradni rodinny péce — at’
ptibuzensky nebo ne. Ale jako aby Slo dité¢ do adopce, to musi byt jasnej nezdjem. VétSina
ptes tu péstounskou péci, kde ten kontakt s rodicem musi byt zachovan, pokud o to rodi¢ mé

samoziejmeé zdjem. TakZe jako opravdu, kdyz nékdo z tady téch lidi ptijde o dité, tak to musi
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byt totaln¢ na haku. Tam je pak svalovani viny na nespravnyho pachatele, protoZe ten systém
je nastaven tak, Ze jenom kdyZ aspon troSku chtéj nebo se jim to zezacatku nedafii. I kdyz se
snazi ex-post, tak poradd maji tu Sanci. KdyZ maji absolutni nezajem, ale to musi byt v podstaté
pul roku, tfi mésice je to ze zdkona, ale pak se miize rozbehnout fizeni o vysloveni nezdjmu,

ale to fizeni taky né&jakou dobu trva, a nez je v pravni moci, tak je to minimalné pal roku.
T: A stava se, Ze by davali sami souhlas s adopci?

R: Ano, taky. Mame tady ted’ dva takovyhle, ty uz déti maji. To jsou dva, oni s ndma aktivné
komunikujou, to vim, Ze ty to tak maji. Ze vi, Ze na to uz nemaji, a ty déti pak takhle rozdavaj,

protoze vétSinou na to piijdou pozdé€. To jsou uz kvalifikovany rodice.
T: Tak kdyz védi, od zacatku, Ze to dité nechtéji, tak je to mozna lepsi, ne?

R: To oni nedavaji hned na zacatku, ale jo hlési to pfedem, ze vlastné i kdyz rodi, tak rodi
v tom adop¢nim rezimu, Ze to dit¢ ji neukazujou po porodu, jo, Ze takhle to maji. Ale ona si to
miZe kdykoliv rozmyslet, to, Ze si to pfed porodem rozmysli, to je jeji totaln€ svobodny
rozhodnuti. Jenom se ji v tom dava ta podpora, aby neméla vycitky svédomi, ze kdyz se neciti
na to mit v péci dit¢ a nemize se o n¢j starat, tak je to dobré rozhodnuti, tim vlastné
odpovédné zajistuje budoucnost ditéti ve Stastné rodin€. Protoze se predpoklada, ze to budou
provéteny rodice, ktery opravdu o déti stoji. Ze ta rodina ma ekonomicky moZnosti, protoze
bezdomovcim se déti nedavaji, Ze jo do péce. Takze je to vzdycky provétenej partnerskej par,
kterej se o to dit¢ ma zdjem starat. Pochopitelné je to na ni uplné, neni to samoziejm¢ uplné
idedlni, kazdopadné se d€la vSechno pro to, aby to bylo. Je to lepsi nez to dité si sice

laskyplné nechat ale potom aby bylo ohrozeny...

T: A vy jste fikala, Ze je odkazujete na adiktologické sluzby, takze tam se vzdycky poZzaduje

1écha.

R: Urcité, do 1é€by vzdycky. Ani na zddnou samolécbu, n&jaky sliby abstinence, nebo, Ze ndm

sem bude chodit ¢lrat na papirky neexistuje... jedin€ ptes odborné zatizeni.
T: Jasné, a vy jim davate pfimo kontakty?

R: Ano, davame, a potom po nich chceme, aby nam dali souhlas stim, Ze je mizeme
kontrolovat. Souhlas zafizeni, Ze nam muzou poskytovat informace. Ale pochopitelné kdyz

nedaji ten souhlas, tak je to problém a feSim to.
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T: Jasn¢, to tam musi byt, bez toho vam to zatizeni podat informace nemiize.

R: Jo, to je pak pro nés stejné jako kdyby se nelécili. To je problém. To se potom fesi, ale ja si
nepamatuju, ze bych méla takovy ptipad. ProtoZze kdyZz jdou od nds tam, tak ten souhlas
davaji, nebo fakt si nepamatuju, ze by ho nékdo nedal. Kdyz to dité chce, tak ho da bez

problémi.

T: A kdybychom se podivali na motivaci téch klientek, tak jak to vypada? Vnéjsi motivace —

dite?

R: Jo, samoziejm¢. Tak ony by mohly piestat brat drogy, i kdyz to dit¢ nemaji. Ale tady je
jedina motivace to dité. To jsou vSechno holky kolem tficitky, tzn., ze tfeba uz 10 - 15 let
berou, takZe uz jsou stejn¢ na ty hran€, ze bud’ budu pokracovat a zlikviduju se, nebo s tim
néco musim ud¢lat. Je teda vlibec zazrak, ze ot€hotngj, to je teda Sileny. Takze holky ktery
zijou zdravym zpisobem Zivota, pod dohledem fitness trenéra, tak ty chodi na umély
oplodnéni a tyhle rod&j jak blazen. TakZe vétSinou jsou to uz Zeny, i kdyZ piekrocily urcité
obdobi ve vyvojovém stupni, takZe nicméné ta piiroda je mocna. Ty hormony, to je prosté
zazralny zafizeni, takZe tam se to vétSinou tak néjak... vétSina ale chce. O téch co nechté;j, tak

nevime.
T: Jasng, tak ty se k vam vilbec nedostanou.

R: TakZze ty bud’ dit¢ do babyboxu, nebo ho nechaji v té porodnici a zmizi, Ze jo. A tam se
s nima vlastn¢ vibec nepracuje. Ale obecné téch opusténych déti moc nemame, Ze by je
opustily uz v nemocnici. Za posledni dobu jsme mély takhle dvé de€ti, co tam takhle zastali
viset. Ale to my se fakt ani moc nedovime. ProtoZe tfeba Kr¢ je na Praze 4, takze pokud neni
identifikované, Ze ta maminka spadd pod nas podle trvalého bydlisté, takze nam to ani
nenahlasi. To by musela mit v ob¢ance, Ze je hlaSend tady. Ale do téch porodnic jezdi i
mimoprazsky uzivatelky, takZe pro nas tady musi byt ta shoda. TakZe pokud je to takovej
mimon, tak to pak délaji kolegyné z Prahy 4, kde je rodnd matrika. TakZe ty tam tohohle

budou mit urcité vic.

T: Jasné, a napadaji vas néjakd etickd dilemata v souvislosti s vasi praci a timto tématem?

Predsudky?

R: Osobné jsem se stim nikdy nesetkala. Dovedu si to predstavit, Ze tfeba kdyby néjaka

kolegyné prosla néjakou zivotni etapou, kde by byla konfrontovana s problematikou drog,
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tzn., nejen u sebe, ale tfeba bracha, rodice, pfitel, prosté kdyby si prosla né¢jakym peklem, Ze
by tfeba na to mohla néjak reagovat...ale to je taky hodné¢ individuélni, zrovna by mohla byt
vic empatickd, nebo naopak fict, ze s timhle nechce mit uz nic spole¢ného, ale fikdm muze to

tak byt, ale Ze by to byl néjaky jev co by byl ¢asty, to ne.
T: Jasng, to by urcit€ mohlo reakci toho odbornika néjak ovlivnit.

R: Jo, ale to si fikam spiS, Ze u téch rozvodl, protoze kazdej v Zivoté mél tfeba blbej
partnerskej vztah nebo zlobivy déti, to spiS se setkdvame, Ze tam ten pfenos miize bejt. Tahle

problematika neni zrovna néjak ptenosova.

T: Jojo. Jesté me napadlo, tfeba kdyz ta pracovnice nemutze otéhotnét a ted’ ji pfijde klientka,

co bere...

R: Tady takova Zzadna neni, ale urcité¢ to mize byt. Jo, tak to si pak miZze fict ,,no to je teda
spravedlnost!“ ale to je tak vSechno, co si mize fikat, pfece jenom mame za sebou néjaké
vzdélani. A kdo je véfici, ten to hodi na pana Boha, ze ten urcité vi, co d¢€l4, a jinej si fekne

jen ,,do p*dele prace, to je spravedlnost®.
T: A posledni otazka, kdyZ za vami chodi tyhle klientky, védi, co je cekd? Maji informace?

R: No viibec netusi. Pfijdou vétSinou v tenzi, protoze socidlka to je prosté pojem pro ty
uzivatele. I pro lidi, co koukaj na Ordinaci v rizovy zahrad¢, takze pro n¢ vibec. My jsme pro
né hrozny ohrozeni, i kdyz nevim jaky...ale fikaji, Ze z té porodnice sem S§ly jako s uzkosti a
s tim, ze jim urcit¢ sebereme to dité, vykopneme je a nahdzime na né€ Spinu a hlinu, a Ze jsou
vlastné prekvapeny, mame vlastn¢€ docela dobrou odezvu, a kdyz nerecidivujou vic nez tiikrat,
po tom jsou jinak z toho uz dost unaveny, tak ty co se jim to podaftilo (vid¢la jste ty spisy), tak
s téma mame vyborny vztahy. Oni pak vi, Ze jsme na jejich strang, Ze je podporujeme v tom
jejich usili a tim, ze je nekardme a Ze jde o to, abychom je podporovali. Pochopitelné
kontrolovali, ale hlavné¢ podporovali. A ta kontrola je vlastné taky podpora, tim vlastné
ur¢ujeme hranice, kdy je to pro né uz nebezpecny. A pak je to nebezpetny i pro dité¢ a oni
védi, Ze jim ho nechceme odebrat, to bychom jednali upln¢ jinak. Takze oni zakrétko zjisté;j,
Ze jsme na stejny lodi a Ze mame stejnej zajem, jen rtzny prostiedky. A tim, Ze my si zase
hlidame, aby byly cisty, tak ono jim to dojde. Na zacatku jsou v tenzi, uzkosti ale prosté
potom, a taky je pravda, Ze kdyZz jsou vty 1é€bé a chod¢j tfeba na ty skupiny, nebo

individudlni, tak oni tam zacinaji ty svoje problémy fesit a za¢inaji mit na ten normalni zivot
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bez drog nahled. Takze ono se to vSechno tak...jakmile se za¢ne Cistit ten organismus tak se

jim zacéne rozsvécet.
T: Takze i ta spoluprace s vami pak vypada jinak.

R: Ale pochopiteln€, kdyz je tam ta dlouhodoba anamnéza rodinna, Ze tady byli uz diiv jako
klientky, Ze tfeba od 13 brali drogy, zaskolactvi, Ze nemaji dokonCeny vzdélani, maji
dluhy...dluhy ty maji teda vSichni. Vlastn€ jedna ze soucasti té 1€Cby, jakmile se da ta matka
trochu dohromady, je pak samoziejmé dluhovy poradenstvi. A na nds je, abychom to né&jak
koordinovali a hlidali. A oni to vedeni vlastné i potfebujou, je nikdy nikdo potfaddné nevedl,
tak oni jsou vlastné i rady, je to pro né bezpecny, ze zatim nemusi za vSechno zodpovidat.
Takze my s nima mame dobré zkuSenosti. Jsou to naSe hodné klientky. Ty rozvadéjici se

rodice, zv1asté s vysokoskolskym titulem, jsou daleko horsi.

T: Jo, ty jsem tady zazila... takze k vam pfichazi vzdycky se strachem, nevi vlastné, jak

fungujete.
R: Presné, pro né je asi policie a socialka to samy.
T: A jesté me tak napada, co otcové téchto déti?

R: Ti nejsou vétSinou uvedeni vrodném listé, malokdy. ProtoZe vétSina je ze stejnyho
prostiedi, taky uzivatelé, takze kdyZ jsou ndhodou do porodu spolu, tak nejdou na matriku,
aby pfed matrikou uznali budoucimu ditéti otcovstvi a po matrice je pak vétSinou pozdé. Ale
my je k tomu ani nenutime, protoze v piipadé, ze by byly néjaké problémy, tak by bylo
poteba souhlasu obou rodi¢t. Matka je pak tfeba v kojendku, kdezto ten otec litd nckde
v terénu. Takze az se d4 dohromady, trochu se stabilizuje, tak si to mlze s nim zacit n&jak
fesit, ale ty prvni mésice je lepsi, kdyZ je to jenom na ni, protoZe ona je pak ta, kdo ma tu
zodpovédnost. A on ji pak Casto tahd zpatky, takze je dobry, kdyz se odpoji od ty komunity,

ze ktery ptisla. To je to nejvétsi riziko, protoZe oni je tam pak stahujou zpatky.
T: Jo, to je hodné cCasté.

R: Nastésti oni jsou tak nezodpovédni, Ze ty matky nastvou hodné brzo. V podstaté kromé
jednoho, kterej ale déla problém a ona je na ném dost zavisla, tak to vlastné€ spi§ n¢jak neni. A
oni se k tomu nemaj. My ho nefeSime nikdy, kdyz ho uzna tak ho uzn4, ale urcité nechodime
za matkou, neradime, aby podala ndvrh na zji§téni otcovstvi. Taky kde by ho nahanéli, aby

mu odebrali DNA. Ale ani to neni v z4jmu, na potadu dne.
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T: Jasné, takze se fesi jen, jestli tam je, nebo neni zapsan.

R: Jo, tam pokud je to tfeba otec, ktery nebere a pracuje, tak to pak je o vyzivném, ze jo. A
hlavné, 1 kdyby on se k tomu nemél, tak tfeba ale jeho rodice jo. To je ale minimum piipada,

ze by uzivatelka méla dit¢ s neuzivatelem.

T: My jsme probraly uz v§echny otazky, mate jesté néco, co byste chtéla doplnit, nebo n¢jaké

pfipominky?

R: Jen, Ze méate dobry obor, je potieba.

Rozhovor 6 - detox

T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi feSi pravni problémy, konkrétné¢ v oblasti

rodinného prava?

R: Pouze obcas - bud’ fesi rozvod, nebo péci o déti, ale je to jen okrajova ¢ast klientt. Tady je
detox, maji problémy sami se sebou, aby zvladli odvykaci stav. Reseni t&chto problémil si

nechavaji na pozd¢ji - na naslednou 1écbu, na dobu, kdy jim bude fyzicky a psychicky lépe.
T: A s ¢im nejcastéji klienti pfichazeji?

R: Rozvod a déleni majetku - o tom se jenom zmini, zatim jsem se nesetkala s tim, Ze bychom
néco okolo téchto témat tesili vice. Déle péce o déti - zavislé klientky n¢kdy fesi pobyt ditéte
v terapeutické komunité Karlov, coZ je myslim jedind komunita pro drogové zavislé matky,
kde mohou mit v péc¢i déti. A péce o déti, kdyZ od nas odchazeji t€éhotné zavislé matky na

revers ¢i nejdou do nasledné rezidenéni 1é€by, tak informujeme mistné ptislusny OSPOD.
T: A vite, o kolik se jednalo pfiblizné ptipada?

R: Od listopadu 2012 se jedna o dvé klientky.

T: A jak tyto problémy zjistujete?

R: Rozhovorem s klienty, klinické vySetfeni.

T: A vnimate n&jaké specifika prace s touto klientelou? Jak s nimi tyto problémy fesite? Sami,

nebo klienty nékam odkazujete? Kam?
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R: Specifika... jsou to zavisli lidé, informace, které podavaji, je tieba ovétrovat, pracovnik si
musi zachovat objektivitu, ohledné péce o déti musi peclivé zvazovat i zajem ditéte. Metodou
jsou pak ty rozhovory s klienty, kontaktovani pfisluSnych organl, vyjednavani s témito
organy, vyjednavani s poskytovateli sluzeb pro dusevné nemocné apod. Pokud klient pfijde s
problematikou z rodinného prava, vétSinou ho odkadzeme na né&jaké organizace - obCanské
poradny, poradny pro obé&ti domaciho nasili, OSPOD, bezplatnou pravni poradnu A.N.O.
(zprostiedkuje SANANIM Praha). Jen pokud je potfeba poslat na néjaké zafizeni ci
organizaci ¢i OSPOD potvrzeni o hospitalizaci, tak ho posilame. Jednou jsme na OSPOD

poslali i kompletni info o TK Karlov. Dopisujeme si samoziejme i se soudy.

T: A jak vypadd motivace téchto klienti? Méni se v pribéhu 1écby? Ovliviiuji motivaci tyto
RP problémy? Stalo se nékdy, ze by klient vypadl z kontaktu pod pftiliSnou zatézi téchto

problému?

R: Motivace klientl je spornd - jedna zavisla t€hotna Zena chtéla dit¢ hlavné proto, aby si za
a) pfiputala k sob¢ partnera, nebo za b) méla narok na vice soc. davek... ale to je velika
vyjimka. U asi 50% klientl/klientek je jednou z motivaci k abstinenci hrozici rozvod c¢i
rozchod. Vé&tsinou je to ale spojeno také s dluhy, které partner/ka jiz nechce déle snéaset a
které si klient/ka nadélal béhem zéavislosti. Motivace se v prubéhu lécby méni, je hodné
zavisla na mife bazeni a schopnosti klienta s ni pracovat. Myslim si, Ze ve chvili, kdy pfijde
silné bazeni, mnoho klienti odsouvd RP problémy stranou. Pamatuji si, Ze jedna te¢hotna
klientka, zavisld na opiadtech a BZD, dala revers po té, co si myslela, Ze ji partner opustil.
Nebyl to ale jeji manzel a myslim, ze hodné velkou roli také hralo to bazeni. Jeji motivace

byla od pocatku hospitalizace sporna.

T: Myslite si, Ze jsou s timto tématem spojena néjaka eticka dilemata a predsudky? Ptipadné
jaka? Setkala jste se s tim n€kdy? (na koho se vlastné zamétuji klient - rodi¢ x dite?, kdo bral

drogy, uz nikdy nemtize dostat dité zpé&t, apod.)

R: Etickym dilematem muze byt potrat u t€hotnych zéavislych, poddvani informaci OSPOD o
téhotné zavislé Zené¢, podavani informaci rodi¢i nezletilého zavislého klienta kde je podezieni
na tyrani ze strany rodice,... Ty pfedsudky mohou pak byt tfeba, Ze zavislé Zeny nemohou byt
dobrymi matkami, zavislého je nejlepsi zavfit do vézeni, zavisly se nesmi stykat s détmi, kdo
je zavisly uz nedokéaze abstinovat a uz se neumi postarat o rodinu atd. Osobn¢ jsem se s tim

setkala Castéji u rodinnych ptislusnikti a laikti. Pracovnici soudu ¢i OSPOD, se kterymi jsem
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jednala, dokézali vZdy udrzet profesionalitu a davaji zavislym matkam ¢i otcim s détmi Sanci

- podminkou je ale samoziejme ta abstinence.

T: Myslite si, ze jsou klienti vzdélani v této problematice? Maji aktualni informace? Pokud

ne, pro¢ ne? Co by se mélo zlepsit?

R: Myslim si, Ze klienti jsou v této problematice primémé "vzdélani". Ridi se "selskym
rozumem" a zkous$i, na co vSechno maji narok a kde je jejich hranice. Pii té pfilezitosti
dostavaji od profesionall dost informaci, kterym vétSinou porozuméji. Nékdo ma novéjsi
informace, nékdo ne - je to tak 30% na 70%. I kdyZ maji aktualni informace, Casto si je u
socialni pracovnice ovétuji. Ta neni vSevédouci, takze pak vola na rizné instituce, organizace
apod. a ziskané info pak predava zpét klientim. Co se tykd aktualnosti informaci - néktefi
klienti jsou schopné&jsi a zb&hlejsi ve zjisStovani toho, na co maji pravo a narok, néktefi ne.
Zalezi na osobnosti, mife a délce zavislosti, véku, inteligenci, pfidruzenych psychiatrickych
nemoci atd. Myslim si, ze informace se v dnes$ni dobé sehnat daji, existuje pomérn¢ dobra sit’
obCanskych poraden, kam se mohou lidé obracet, pracovnici instituci jsou také mnohem

vstiicnéjsi. ZaleZi na kazdém klientovi, jak moc se snaZzi a jak moc chce abstinovat.

Rozhovor 7 — substitu¢ni centrum
T: Setkavate se ve Vasi praxi s klienty, ktefi fesi néjaké problémy v oblasti rodinného prava?

R: Jo, tak to m¢ napadd rozhodné v souvislosti stéma détma, jinak vlastné co se tyka

rodinného prava, tam by spadaly asi i néjaké rozvody a takovéhle véci, ze jo?

T: Jojo, naptiklad ten rozvod, urceni rodiCovstvi, klientky tieba tesi, jestli zapsat otce do

rodného listu, apod.

R: Jasné, takZe vSechno ohledné téch déti. Tak urcité jo, tam vlastné tieba, ze otcové vlastné
se tfeba rozesli s t€éma partnerkami a ted’ zapasej o ty déti. To je u naSich klientd urcité,
maminky rozhodné jsou tady takovy, ktery jakoby zase usilujou, aby jim dit€ zistalo v péci,
bud’ protoze mély né&jaky potize, nebo jsou pod velkym drobnohledem toho sociilniho

pracovnika, ale to se zas tak ¢asto nedostava k soudu. A no vétsinou je to fakt kolem téch déti.

T: TakZe hlavni okruh téch problémil je péce o déti a vSechno, co s tim souvisi. A dalo by se

fict, jestli to je Casto tyto problémy u vasich klient?
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R: No jako obecné nemame tolik rodicti mezi klientama. Myslim si, Ze to neni ani tfetina
klientti, my mame vlastné 70 lidi kapacitu a ja nevim, jestli tohle se tyka tak 10 lidi, ktery
maji néjaky potize, coz je sedmina. A nic jinyho mé jako asi nenapadd, co by se vztahovalo

do toho rodinného prava.
T: Tteba néjaka uprava vychovy, vyzivného na dité, apod.

R: Jasné, porad jakoby to samy, tak to urcité jo, takovyhle véci ano, ale mimo ty décka mé

teda nic nenapada. Ze by jako fesili pravé ty rozvody.

T: Tak ono to neni néjak Casto, ze by nasi klienti byli zenati. Taky jsem se s tim setkala, ale

spiSe minimalné.
R: Jo, to spiSe rozvedeny.
T: A tyhle problémy zjiStujete jak?

R: Tak v ramci odebirani ty anamnézy, tu prvni vlastn¢ odebira 1ékaf, a kdyz to tam ten klient
v souvislosti zmini, protoze se ptdme i1 na déti, na stav a takovéhle véci...tak tu informaci
pfinese ten lékar a kdyZ ne, protoze tam spi§ jde spiS po téch infomacich medicinskych a o té
zavislosti, tak obvykle na to pak natrefim ja, ktera jako dalsi sbirdm anamnézu jakoby vice
socialni pfi téch konzultacich, které oni maji povinny. Tak pfi té prvni se vlastné¢ znova
odebird ta anamnéza a tam vétSinou na to natrefime. V ptipadé, Ze se projevujou v pribéhu

¢asu, neni to néco, s ¢im ten klient pfichazi, tak potom kdyZ to pfinese on, tak se to fesi.

T: Jasné, takze bud’ v rdmci odebirani té anamnézy, nebo s tim piijde sam, kdyz se tyto

problémy objevi v pribehu 1écby. A jak s tim potom pracujete?

R: Tam je to teda tak, Ze my je odkazujeme na sluzby, ktery jsou k tomu urceny, podle typu
problému. A eventuelné pak délame ty facilitatory, Ze vlastné to vykomunikovavame, kdyz je
tam n&jaky pfedsudek na strané¢ toho ufadu, tak se snazime néjak délat prostiednika,

samoziejmé pokud s tim ten klient souhlasi.
T: Jasné a se kterymi sluzbami nejcastéji komunikujete?

R: Asi je to fakt ten OSPOD, tim, Ze se to tyka téch déti. Kdyz je to n&jaky hodné
problematicky, hodné specificky, tak obcas odkazujeme na sluzby, ktery nabizi SANANIM,
ktery nabizi DROP — IN pro matky s détma, ktery v tom maji vétsi praxi. KdyZz se nam to

néjak nedaii vykomunikovat, tak je odkdZeme tam, ale to neni Casto. A taky neni Casto, Ze by
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na to ty klienti pfistoupili. Nebo jest¢ mé napada Stiep, ale to ani nevim, jestli jesté vibec

funguje.

T: J4 myslim, Ze to jest¢ funguje. Jo, takze n¢jakéd obCanskd sdruzeni. A napadé vas néjaka

specifika v préci s témito klienty?

R: No specifika, kdyz se to tyka téch déti, tak urcité ty eticky dilemata, kolem toho. Nakolik
jaky informace poustét ven, jaky informace jsou v zajmu ditéte a jaky v zajmu klienta. Taky
kdyz nas primarni klient je ten dospélej, tak to dité je ale taky nutny zohlediiovat, nékdy je to
s poskytovanim informaci tomu ospodu. My to teda délame tak, ze kazdou zpravu, kterou si
ten ospod vyzada, tak davame jeSt€ precist tomu klientovi a podepsat, aby védél jaky
informace vlastné o ném odchézej. Ale obcas tam je dilema, co tam napsat a co ne. Treba tady
v ramci metadonu pacienti nesmi uzivat ani alkohol, ktery vlastné Gi¢inkuje s metadonem a to
znamena, ze ho testujem. A ted jako psat pozitivni vysledky do zpravy maminkém na alkohol
nebo ne, protoze kdyz to délam tak vétSinou ta socidlni pracovnice vnimaji jako obrovsky
drama. Tak jim vysvétlujem, Ze je to spiS takovej vnitini systim tady pro nés, protoze, ale oni
z toho hned udélaj jako Ze ty maminky straSn€ pijou a ja fikdm, Ze spousta maminek na
matefsky pije, jenom je nikdo netestuje a je blby tyhle mamy postihovat za tadyto. Takze tam
Ja& obcas feSim, jestli tam tyhle véci psat nebo nepsat. U téch nelegalnich latek, tak tam s tim

ten problém nemam.

T: Jasné, tam se jedna spiS o ten alkohol. A napada vas jesté n¢jaky eticky dilema? Ur¢ité tam

je velké téma, na koho se vlastné soustiedim, musim zohlediiovat ten jeho zajem.

R: No obcas se mi jesté déje takovyto, ze j4 madm dojem, Ze to dit€¢ neni v pofadku uplné a
nikdo se o to nezajima. A zaroveil mam dojem, Ze to nemtzu bejt ja jako terapeut toho klienta
kdo to bude né€kde oznamovat. I kdyz to jako nedélam, tak to ale neni tak, Ze bych s tim
nem¢éla problém. ProtoZe pfesné vidim, Ze s tim ditétem néco v pofadku neni, je to tieba i blbé
definovatelny, miiZze to byt tfeba néjaké psychické tyrani, kdyz jsou pakty déti vétsi. Ale pak
jako co se stane? Vzdycky premyslim takhle dal a pak jako co s tim ditétem bude? Nemyslim
si, Ze Ustavni péce je lepsi neZ prosté jakykoliv rodi¢, témef. Tieba to psychicky tyrani neni

v takovy mife, tak takovyhle dilemata jest€ urcité reSim.

T: A stalo se vam n¢kdy, Ze jste uz premyslela, Ze to nahlasite, Ze by se vam zdalo, ze to dité

opravdu neni v pofadku?
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R: V minulosti jo, ja si ten pifipad ted’ upln€ nevybavim, ale bavili jsme to tady v rdmci tymu,
nakolik je to zadouci. Vim, Ze v minulosti néco takového bylo, ale fakt uz si to
nevybavim...jako rozhodné to neni ¢asto. Diky bohu jenom tahle jedna zkuSenost, jinak mé

nic jin¢ho nenapada.
T: A né&jaké predsudky ze strany pracovnikd, rodiny klient?

R: No jsou to ty ufednici, ale jsou ty zdravotnici. Mozna se to k tomu Upln€ nevztahuje, ale
rodila maminka, a tomu miminku délali toxikologicky vySetteni smolky, Ze jo a maminka tam
méla THC a to bylo pak hrozny drama jako. A hrozné se to jako feSilo, maminka z toho ma
doted” ujmu vlastné, j& sem v tom zas tak velkou potiz nevidéla, ale bavili jsme se o tom
dlouze, socialni pracovnice dokonce pfiSla sem na tu konzultaci, coz bylo skvély jako, ale
evidentné to pro né byla velmi dramaticka udalost a na maminku se koukali skrz prsty. Takze
zdravotnici, nebo, to se teda netykd toho vaseho problému, ale tieba i kdyZ maji ti klienti
zloutenku, tak na to nardZej u téch zdravotnikd, matky kdyz se n¢kde zmini, ze jsou na
metadonu, tak to radsi nechtéji ani fikat. Takze ty zdravotnici a pak ty ufednici, ty ospody. Je
pravda, Ze mam stéle lepsi a lepsi zkuSenost s téma ospodama. Ze komunikujou, ptaji se a Ze

to neni tak, Ze by si to vyfesi po svym.
T: Jasng, Ze se snazi shanét i dalsi informace.

R: Jo, ale nékdy v ramci téch nestatnich zafizeni. Ze tfeba n&jaky nestatni zatizeni kam ta
maminka chodi, tak kdyz mi terapeut vold, Ze bychom méli slevit z terapeutickych aktivit, tak
to jako, to mi pfijde jako nefér vlastné. To je jako kdybych ja jim tam volala, Ze aby se

neucastnila n&jaké terapie. To neni pfedsudek ale spis takova zkuSenost.
T: M¢ jesté napada, co je vedlo k tomu testovani?
R: To oni délaji u maminek, ono tam se v€délo, Ze ona je na metadonu.

T: Jo takhle.

R: Jo, takZe oni tam tu informaci maji a u jakékoliv zavislé matky to délaji. Tady to byla jesté
vtipnd piihoda vtom, Ze j4 sem tu maminku potkala, kdyz §la rodit. A byla fakt vesela,
vysmatéa a volala na mé z dalky, Ze jde rodit. Tak jsem tikala, Ze takhle bych chtéla jit rodit
taky. A pak samoziejmé timhle se to dokreslilo, kdyZ volala ta socialni pracovnice a hroznym
zptisobem to dramatizovala. Tak jsem si fikala, Ze takhle by to teda Slo...takZe oni to pak

automaticky délaj. Anebo tieba, a to zase teda neni predsudek spi$ takova formalni potiz,
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kdyZ nase maminky rodily v jedné nemocnici, kde uz to ted’ neni bohuzel tak casto, tak tam
byl problém se zajisténim metadonu, tohle absolutné nefunguje. Ale to neni ptredsudek, to je

prosté jenom komplikace.
T: Hm a ja myslela, Ze tahle nemocnice bere nase klientky.

R: To byvavalo, tam Slo o to, Ze tam byli dva 1ékafi, ktefi se t€m maminkdm vénovali, a
myslim, Zze oba uz jsou pry¢. No ale tohle troskotalo na formalnich vécech, ze jako
nemocnice, oni maji n¢jakou zvlastni akreditaci nebo co, Ze nemocnice nesmi podavat léky,
ktery neproSly jejich 1ékarnou, coz jako chéapu, ale jejich Iékarnik blokuje metadon, Ze ho
nebude prosté objedndvat. TakZe jsme ho tam vlastné museli zajiStovat jinak. Samoziejmé
tim, Ze to bylo komplikovany, tak maminky mély cernej puntik od toho zdravotnického
persondlu, ze jim komplikuje situaci. Ale je to teda vétSinou ze strany toho stfedniho
zdravotnického persondlu, ty Iékafi miil teda. Ono uz se teda nefika stfedni, ale ty sestficky
tém maminkam déavaji dost vyZzrat na téch porodnicich nebo na téch neonatologiich, jako

déavaji najevo, Ze nejsou dost dobry mamy. TakZe to trauma jesté prohlubujou.

T: Jo s tim jsem se setkala, Ze n&jaké predsudky ze strany sestiicek jsou. Ze si jesté pfisadi. A

kdybychom se podivali na motivaci téch klientd? Pti vstupu do 1é€by?

R: Ty déti tam obcas tu roli hrajou, ale neni to Casty. Obcas jakoby, no bud’ ty mamy
ptichazeji kdyz jsou t€hotny, Ze jim je doporucena substituce, tak to je sice docela dobry, ale
nase zkuSenost je takova, ze ja to neumim fict v procentech, ale ¢ekala bych vétsi procento
maminek, ktery se srovnaj v ty substituci. Ale bohuzel ty co nastupujou uz jako té¢hotny, tak to
ipIn& jako ne. Ze nam &asto vypadnou, do porodu je tady nechame, ale prosté uZivaji dal.
KdyZ ndm pak ot¢hotnéj na metadonu, tak je to dobry, ale ty co nastupujou jako motivace, Ze
jim to nékdo doporucil, ze substituce bude lepsi nez herdk z ulice, coz jako jednoznacné, tak

to prosté stejné nedaji.
T: A myslite si, ze je to dané tou zat€zi t¢hotenstvi nebo obecné tim, Ze se 1é¢it nechtéji?

R: Tak ty t¢hotenstvi jsou neplanovany, ¢asto jsou divodem i jako partnefi, kdyz ta maminka
ptichazi takhle na posledni chvili. Ty partneti k 1é€bé obecné moc motivovany nejsou, a kdyz
prosté ten partner bere a ona brat nema...to je takovy nejcastéjsi. No a ted’ tady mame jednu
maminku, které hrozilo odebrani ditéte, tak ta k ndm nastoupila a to je moc hezky piiklad, tam
jsme Sanci moc nedavali, protoZe ona i hodné uZzivala alkohol a fakt to nevypadlo dobte. Tak

jsme si ale tikali, Ze to zkusime a fakt se spravila, jedna toxikologie byla pozitivni na ten
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alkohol, a to je tady tfeba ptll roku, z ty madme jako velkou radost. Ta motivace tam byla
vlastné tim ditétem, my ji dali Sanci a ona ji takhle vyuzila. Tak doufame, ze takhle bude 1
pokracovat. Ale jinak mé nikdo nenapada, Ze bychom tady méli n€koho s takovouhle

motivaci... samoziejmé Casto tla¢i rodina...ale to se netyka rodinného prava.

T: Tak to je hezky, Ze takhle vyuzila té¢ Sance. Né¢kdo mize naopak vypadnout pod tlakem

téchto problému, nemusi byt ta klientka ani pfesvéd¢end o tom, co chce...

R: Jo, a ono kazdymu ten metadon piisobi jinak, ¢asto trva, nez se ta davka vytitruje, tak tfeba
to tém maminkam nestaci, tohle odbourat nebejva snadny. A pak jesté zavislost na jehle. Ale
je to kolikrat zvlastni, co se sebou ty mamy dokéazou d¢€lat, kdyz nosej to dité. Na to si clovek

nezvykne, i kdyz to zné a chape to, je to zavislost, tak no potad je to takovy narocny.
T: Myslite i osobné& pro vas?

R: Jo, ale i obecné pro personal, v tom tymu pak jakoby podpofit to, aby ta mama setrvala do
toho porodu, Ze je to pro ni bezpecnéjsi, 1 kdyz uziva, zaroven to na sebe pfijimdme my, kdyz
uziva néjaky jiny latky kromé metadonu, tak tam jsou komplikace. A je to slozity, uhajit a
shodnout se na tom vSichni, neni to tak, ze jeden fekne vedouci nebo doktor, ze takhle to
bude, tak to neni, musime se dohodnout, a ob¢as to vykomunikovat neni snadny, kdyz ty

mamy takhle zlobi.

T: A jesté tedy posledni otazka, myslite si, ze klienti jsou ,,vzdé€lani“ v otdzce rodinného

prava? Védi kam se obratit?

R: Ne, ale oni tak obecné nevédi, jak tyhle véci chodi, ja fikam, ze kdyz my jsme ziskavali ty
zkuSenosti, tak oni fetovali v priibéhu toho zivota. Oni je nesbirali, takZe casto nevédi ani jak
si zafidit karti¢ku pojisStovny, natoz vyb€hat na ospodu néco, nebo néjaké davky, v tomhle

vzdélani nejsou... Tak ty infomace sbiraji mezi sebou, ale tohle je spis takovy okrajovy téma.
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