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Abstrakt

Bakalarska prace je zamérena na matky drogové zavislé, které uzivaly drogy v obdobi
téhotenstvi ¢i v ndsledném obdobi matefstvi a nyni jiz abstinuji. Popisuje, co vedlo matky
k jejich abstinenci, jaké k tomu mély motivy a jak se tyto motivy v ¢ase méni. Okrajové se také
zabyva roli socialnich zafizeni a statnich organ( v kontextu pozitivni ¢i negativni motivace.
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Abstract

The bachelor thesis focuses on drug-dependent mothers who used drugs during pregnancy or
in the subsequent period of motherhood and are now abstinent. It describes what led the
mothers to their abstinence, what their motives were for doing so and how these motives
have changed over time. It also looks peripherally at the role of social institutions and state
authorities in the context of positive or negative motivation.
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1 UVOd

Cilem této prace je stru¢né popsat drogovou scénu a ddle se vénovat predevsim drogové
zavislym matkdm a drogové zavislym téhotnym Zendam. Zjistit, jaké byly jejich motivy
k abstinenci.

Vybér tématu predevsim zavisel na mych absolvovanych praxich v terapeutické komunité
Podcestny mlyn a v azylovém domé, kde jsem méla moZnost setkat se se skupinou drogové
zavislych a ujistit se, Ze po pracovni strance chci smérovat timto smérem. Také jsem brala v
potaz, ze sama jsem matka a mam zkuSenosti s drogovou zavislosti z velmi blizkého okoli. Chci
se zaméfit na tuto cilovou skupinu, ale ddle ji definovat tak, Ze respondentky, které budu
hledat, jsou jiz po IéCbé. To znamenad, Ze vyzkumny materidl budu primarné hledat metodou
snéhové koule a dotazované nebudou klientkami socidlnich zatizeni, jako jsou terapeutické
komunity, azylové domy nebo jina zatizeni uréena pro tuto cilovou skupinu.

Gender ve spojeni s drogovou zdvislosti je téma, které se ¢im ddl vice tfesSi a specifickou
skupinou v této oblasti jsou samoziejmé Zeny, nebot se drogova zavislost posuzuje v
souvislosti s téhotenstvim a matefstvim, zkratka s biologickymi faktory. Vznika vice sluzeb
zamérenych na klientelu drogové zavislych matek a jejich déti. Klientem tedy neni pouze Zena
sama, jak to byva u muz(, ale také dité. Matka je stfredem pozornosti sluzeb, které se snazi
privést ji k abstinenci, a na dité se zaméruje organ socidlné-pravni ochrany déti. Tento proces
zname jako interdisciplinarni spolupraci. Matky maji moznost |écit se ze zavislosti spole¢né s
ditétem napriklad v terapeutickych komunitach, pficemz toto neni vylouceno ani u muzd. Tim
se eliminuje riziko odebrani ditéte. Touto praci bych také chtéla predejit predsudkim, které
byly

a jsou vytvoreny v souvislosti s drogové zavislymi Zzenami.

Prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢dast. V teoretické ¢asti se nejprve zabyvam
matkami jako specifickou skupinou drogoveé zavislych. Obecné popisuji drogovou scénu, historii
drog a rozdéleni drog. Déle se vénuji tématu téhotenstvi, materstvi a pojmim s tim spojenym.
Na zavér popisuji sluzby, které jsou dostupné pro tuto cilovou skupinu, a predevsim se vénuji
motivim, které vedly matky-uZivatelky k abstinenci. Zkoumam také to, zda jsou tyto motivy
spise pozitivni, ¢i negativni, a jakou roli hraji socidlni zafizeni v kontextu s abstinenci.
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2 Charakteristika drogoveé zavislych zen

S touto cilovou skupinou se vice zacalo pracovat az v 90. letech v souvislosti s tim, Ze se ¢im dal
Castéji rodily déti drogové zavislym matkam. V pribéhu let jsme se postupné ucili nebdt se
toho, Ze nasi mnohdy problémovi klienti privadéji na svét déti, coZ bylo nékdy mnohem
neodsuzovat za uzZivdni drog v téhotenstvi a za nezdjem o dité, stejné jako neodsuzujeme
ostatni klienty za to, Ze jsou zavisli a berou drogy. Md to jeden prosty divod: nikomu tim
nepomizZeme. (Preslova, 2009)
V této oblasti vsak schazi, vzhledem ke kratkému obdobi vénovani se této klientele, zkuSenosti
a dlouhodobé sledovani jevl tykajicich se drogové zavislych matek. (Veleminsky, Zizkova,
2008)

Drogové zavislé téhotné Zeny jsou v odbornych studiich popisovany, jako mladsi Zeny bez
partnera. Tyto Zeny byvaji z nizSich socioekonomickych tfid a také s nizSim vzdélanim. Vétsina
z nich dokonci pouze zakladni Skolu, ¢asto ani to ne, nebo se dale dostanou na odborna ucilisté
a vystuduji néktery z oborl, nejéastéji to vsak byva obor kuchaf/¢isnik nebo cukraf.
U nas v Ceské republice jsou nejpostizenéjsi skupiny drogové zavislych v letech 15-24. Tvofi
az 80,3 % drogové zavislych v populaci. Po vzniku klasického drogového trhu oslovily drogy
hlavné velmi mladé jedince. Primarné jde o snahu zaradit se do komunity. Velky vliv maji
v tomto pfipadé vrstevnici, kamaradi ¢i rGzné party. Jde tu predevsim o experimentovani.
Dulezitym faktorem je také prostredi, kde se Ize setkat s drogou, jako jsou naptiklad kluby
a diskotéky. PFfi vyvoji osobnosti a starnuti ¢asto dochazi k tomu, Ze vyznam drog klesa
a nahrazuji jej jiné hodnoty. (Vavfinkova, Binder, 2006)

Podle demografickych charakteristik v Zuckermanové studii (1989) probihajici v Boston City
Hospital bylo 78 % gravidnich uzivatelek drog svobodnych. Pfi drogové zdvislosti dochazi
k izolaci a postupné také k rozpadani partnerskych vztah(, nékdy se ale stane, Ze jesté zZadné
nejsou vybudované. V tom hraje velkou roli pfisluSnost k parté, kterd nepomaha k vytvareni
partnerskych vztaht. Dalsim vyznamnym znakem této skupiny je nezaméstnanost. (Vavfinkova,
Binder, 2006)

To, co Cini tuto skupinu rozdilnou, od muzské skupiny, jsou hlavné specifické problémy spojené
s téhotenstvim a matefstvim. Rozdily mezi problematikou drog Zen a muzl jsou velké a
vyZzaduji odlisné pristupy. (Kalina, 2003) Tyto Zeny vétsinou pochazeji z nefunénich rodin, kde
se v minulosti nebo soucasnosti objevuje zavislost také. (Vavfinkova, Binder, 2006)

Obecné lze fici, Ze téhotenstvi neni u velké vétsiny drogové zavislych dostatecnym podnétem
ke zméné stereotypl chovani. (Vaviinkova, Binder, 2006)

Specifika drogoveé zavislych Zen nezlstavaji pouze u materstvi. Vznik zavislosti a prlibéh uzivani
je u zen jiny nez u muzl. Zené vznika zavislost rychleji, po nizsich davkach a podle vyzkum@ ma
také méné probléma se zdkonem a zaroven nejsou tak casto pfijimany do terapeutickych
program0. U Zen je také vice Casté sexudlni zneuZivani a prostituce v souvislosti s drogovou
zavislosti. (Preslova, 2009)

Drogové zavislé Zzeny béziné trpi zdrovenn i psychickou poruchou, kterd neni vidy
diagnostikovana a v dlsledku uZivani se mlzZe rozvijet a miZe byt ,skryta“. PFi zjisténi
psychické poruchy musi byt 7ena vysetfena a musi byt zahdjena lé¢ba. (Veleminsky, Zizkova,
2008)
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Zeny, jako#to matky zklamaly ve své roli a €asto se boji pfiznat, 7e jsou drogové zavislé
ze strachu z odebrani ditéte. U Zen jakoZto partnerek je typicky starsi partner, ktery je vétsSinou
privede k drogam. (Sulcova, 2013)

Rizikovymi faktory konkrétné u téhotnych, zavislych Zen je minulost zZeny, predevsim Spatné
détstvi, ze kterého vyplyva spousta dalSich rizikovych faktor(, jako je nizkd sebedlvéra,
nedldvéra a dalsi psychopatologické jevy. DalsSim takovym faktorem je socidlni situace,
predevsim bytové podminky nebo financni situace. DalSimi faktory je pak zpUsob uZivani drogy,
nedostatecna péce v téhotenstvi a nedostatecné navstévy odbornikd.
(Veleminsky, Zizkova, 2008)

Drogy uZivané matkou ovliviuji prfedevsim Zivot ditéte, dochdzi k destabilizaci rodiny a
hodnoty zavislého jsou zaméreny predevsim na financnim zajisténi v dasledku zajisténi drogy.
Jak jsem jiz zminovala drogy zhorsuji zdravotni stav obou a rodina je ovlivnéna i dalSimi
rizikovymi faktory jako je prostituce, kriminalita nebo nezaméstnanost. (Veleminsky, Zizkova,
2008)

Problémy u déti, které se narodi matkam zavislych na psychotropnich latkach, v souvislosti
s porodem pak mohou byt napfiklad pfedéasny porod, nizkd porodni vaha, dité muize mit
nedostatek kysliku pfi porodu nebo abstinencni ptiznaky po porodu. Déle pak opozdény vyvoj
ditéte, postizeni nebo mohou mit problémy s chovanim a psychické problémy v détstvi
a dospivani. (Veleminsky, Zizkova, 2008)

10
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3 Drogy a drogova zavislost

Droga je kazda latka, syntetickd nebo pftirodni, ktera spliuje dva zakladni aspekty a tim
je psychotropni ucinek, coz znamenad, Ze ovliviiuje nase proZivani a plsobi celkové na nasi
psychiku. Druhym aspektem je to, Ze vyvoldva zdvislost. (Presl, 1995)

Droga je ndvykova latka, pficemz navykova latka, legalni i nelegalni, je definovana jako latka,
ktera povzbuzuje navyk a vznika na ni zavislost. (Sance détem, 2011-2024)

3.1 Historie drog

Historie drog a drogovych zavislosti sahd tisice let zpét. UZivani psychoaktivnich latek ma
v lidské spole¢nosti dlouhou tradici a dochdzelo k nému z rlznych ddvodd, véetné
naboZenskych, [é¢ebnych nebo rekreacénich.

V davnych kulturach jako byla naptiklad starovéka recka nebo fimska spolecnost, byly nékteré
latky povaZzovany za posvatné a byly uzivany pfi ritudlech a obfadech. V cinské mediciné byly
urcité byliny a houby pouZivany k lé¢bé rGznych onemocnéni.

V pribéhu historie vSak byly nékteré latky zneuzivany a vedly k vzniku problém( s drogovou
zavislosti. Napftiklad opium se stalo problematickym v 19. stoleti a vedlo to k prvnim opiovym
valkdam. Pozdéji ve 20. stoleti se objevily nové psychoaktivni latky jako LSD, kokain i
metamfetamin, které ziskaly popularitu v rdmci subkultur.

S postupem do moderni doby se staly drogy a drogova zavislost globalnim problémem, ktery
si vyZaduje komplexni feSeni. Pravni predpisy o drogdch, prevence zneuZivani a lécba
drogovych zavislosti se staly daleZitymi otazkami ve spoleénosti.

Dnesni snahy o feSeni problému drog a drogové zavislosti se soustfedi na kombinaci prevence,
[é€by a harm reduction strategii s cilem minimalizovat Skody spojené s uZivanim
psychoaktivnich latek a pomoci tém, ktefi se dostali do zavislosti, se vratit k plnohodnotnému
Zivotu.

Vyvoj drogové scény v Ceské republice ma zajimavou historii s rdznymi fazemi a trendy.
Nékteré klicové body ve vyvoji drogovych probléma v CR zahrnuiji:

90. léta: Po padu komunistického reZzimu v roce 1989 doslo k otevieni hranic a liberalizaci
spolecnosti, coz vedlo k narlstu dostupnosti drog a rozvoji drogové scény. V této dobé byla
heroinovd epidemie jednim z nejvétsich problémi, a to zejména v prostiedi zanedbanych
industridlnich oblasti.

2000-2010: V priibéhu prvni dekady 21. stoleti doslo k postupné stabilizaci situace v CR
v oblasti drogovych zavislosti. VIdda a neziskové organizace se zaméfily na prevenci a |écbu
drogovych zavislosti a byly implementovdny harm reduction programy jako vyména jehel ¢i
substituc¢ni terapie.

Soucasnost: V soucasné dobé se Ceskd republika potyka se zmé&nami ve vzorcich uZivani drog.
Kromé tradicnich latek jako jsou marihuana, pervitin a heroin, se objevuji nové latky a trendy
jako jsou syntetické drogy, legal high nebo rtizné podoby polytoxikomanie.

Celkové Ize fici, ze drogova scéna v Ceské republice prochazi neustalym vyvojem a je dalezité,
aby prevence, lécba a harm reduction programy byly ddle rozvijeny a pfizplsobovany
aktudlnim potfebam a trendim ve vztahu k uZivani drog a drogovych zavislosti. (Chat GPT,
Prompt. Historie drog)

11
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3.2 Rozdéleni drog

Obecné rozdéleni drog, tak jak je vSichni zndme, délime na legalni a nelegalni, pficemz legalni
droga je dostupna volné a jeji uZivani byva tolerovano. Mohou ale zpUsobit tézké zdravotni
komplikace a prohloubit se v zavislost. Pfikladem je alkohol, nikotin, Iéky, kofein a organicka
rozpoustédla. ,Nelegaini drogy jsou definovany zakonem a za jejich vyrobu nebo drzeni mize
hrozit finanéni trest nebo aZ trest odnéti svobody”. Pfikladem je heroin, kokain, konopné
drogy, extaze, pervitin. (MeDitorial, 2023)

Déle se drogy déli na mékké drogy, které jsou populaci povazovany za méné nebezpecné.
Zavislost mlze pfijit az po delSi dobé, a proto byvaji vice akceptovany. Prikladem je tabak,
konopné drogy a kofein. U drog tvrdych je velké riziko zavislosti, poSkozeni zdravi a s nim
spojené i poskozeni prostfedi uZivatele. Je zde velké riziko pfedavkovani jiz pfi prvnim uzZiti.
Ptikladem je heroin, pervitin, kokain, ale i alkohol. (MeDitorial, 2023)

Podle rizika zavislosti se déli na drogy s mirnym rizikem. ,U drog této skupiny je riziko vzniku
zavislosti relativné nizké“. Piikladem je kofein, marihuana, extaze. A drogy s vysokym rizikem.
,»U téchto drog je riziko vzniku zavislosti velmi vysoké”. Pfikladem je heroin, pervitin, organicka
rozpoustédla. (MeDitorial, 2023)

Drogy stimulacni, jejichz efektem je celkova stimulace ¢&i povzbuzeni. (Presl,1994) Zastupci
téchto drog jsou pervitin, amfetamin, kokain a také extaze, kterd ma i psychedelicky ucinek.
U¢inkem téchto drog je predevsim rychlé pfemysleni. Dale zahanégji Unavu, co? vyvold piijemny
pocit euforie a také snizuji chut kjidlu. Na druhou stranu plsobi anxiogenné, znamena to,
Ze uziti této latky vyvold uzkost, pocit trémy a mUze vést aZz k agresivité. Dlouhodoby ucinek
je pak psychickd zavislost. ,Pfi dlouhodobém uzivdni se objevuji halucinace, bludy, poruchy
chovadni a osobnosti”. (Kalina a kol., 2003)

e Kokain (snih, koks, cukr), ktery se vyrabi macenim listl kefe koky v benzinu a tim
vznika kysely hydrochlorid. Tato droga se uzivd $iupdnim, nékdy také injekéné nebo
vtiranim do sliznic, neda se koufit, protoze by kyselina zpUsobila poskozeni plic. (Presl,
2012)

e Pervitin (pernik, pefi, piko) je tradiéni droga v Cesku. UZiva se $fiupanim a lze také
uzivat injekéné, coz sebou nese velké riziko ndkazy hepatitidou a HIV. (Presl, 2012)

e Extize (E¢ko, ex, kola€) je mald tableta se symbolem obrazku. Tato droga
je oznadovana, jako ,tanedni droga®. (Presl 2012)

e Poslednim prikladem stimula¢ni drogy jed droga DOB, ktera patfi také do kategorie
tanecnich drog. (Presl, 2012)

Konopné zastupci drog maji ucinné latky, které se nazyvaji kanabinoidy. ZpUsobuji euforii
a uvolnéni, které prechazeji do stavu nezadrzitelného, dlouhotrvajiciho smichu. Zpusobuji
deformace ve vnimani casu a prostoru, sluchové a zrakové iluze. (Kalina a kol., 2003)

e Konopi (Trava, ganja, joint, marjanka), pficemz ucinna latka v konopi je THC a ucinky
zaviseji na koncentraci v pfipravku. (Presl, 2012)

e Hasis (has, c¢okolada) je konopna pryskyfice. Obé tyto drogy se uZivaji kourenim,
nékdy pak, jako pfimés pokrma ¢i ndpoja. (Presl, 2012)

Opioidy a opiaty se v lékarstvi aplikuji jako silny lék proti bolesti (analgetika, antitusika).
Opiova tinktura se pouziva klécbé odvykaciho stavu u novorozence matek zavislych na
heroinu. Maji tlumivy Gc¢inek, vyvolavaji euforii a zklidiuji. VSechny tyto Ucinky podléhaji
toleranci,
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coz znamenad, Ze Casem potiebuje uZivatel vétsi davky. Plsobi zacpu, coz miZe dojit az do
stavu koliky. (Kalina, 2003)

e  Opium se ziskdva z makovic maku opiového, natezanim a sbérem latexu.

e Heroin (hacko, herdk) se déli na hnédy, do kterého se musi pfidat kyselina, pokud
je uzivdn nitrozilné a také se uzivd kourenim. Bily heroin je pak pfirovnatelny
ke struktufe mouky a uzZiva se pouze nitrozilné. Zavislost na heroinu je pro spole¢nost
povaZzovana za nejrizikovéjsi a nejskodlivéjsi. (Presl, 2012)

e ,Metadon se vyrdbi synteticky. Uplatriuje se pri substitucni lécbé zdvislosti na jinych
opioidech, jako je napf. prdvé heroin. Presné vymérené ddvky sniZuji riziko
preddvkovdni, a navic sniZuji touhu po heroinu. Poddva se Usty, co predstavuje vyhodu
v sniZeni rizika infekce HIV. Mezi vedlejsi ucinky patii podobné jako u jinych opioidi
nausea, zvraceni nebo zdcpa. Metadon je také silné ndvykovy. Jeho uZiti miZe
zpusobovat pocity euforie aZ halucinace. Ve vysSich ddvkdch pusobi tlumive, mize
vyustit aZ zdstavou dechu”. (MeDitorial, 2024)

Halucinogeny jsou latky, které dokazi navodit halucinace. Méni vnimani reality. (Holcikova,
2019)

e Lysohlavky se uZivaji peroralné Cerstvé nebo susené. Obsahuji psilocybin, ktery méni
vnimani a mysleni.

e LSD (papir, trip) jsou malé papirky, které se prezdivaji ,,trip‘‘a jsou napusténé roztokem
LSD.

e Meskalin, PCP. (Presl, 2012)

Psychotropni léky, kde ,psychotropni je kazda ldatka, kterd je schopna vyvolat podrdzdéni nebo
utlum centrdlniho nervového systému (CNS), zplsobit zmény vnimdni, chovani, ndlady, mysleni.
Potreba opakovaného uliti vznika tehdy, kdyZz clovék tyto zmény vnimd jako prijemné”.
(Psychiatrickd nemocnice v Krométizi, 2011)

e Rivotril, Neurol, Subutex. PouZivaji se k vyrobé ucinnéjsich drog. (Presl, 2012)

Tabadk obsahuje nikotin, ktery se v koncentracich nachazi v cigaretach. Plsobi povzbudivé,
uvoliuje a uklidiuje, zvysuje tep a tlak. Vznika na ném psychicka zdavislost. Tabdk, spole¢né
s alkoholem, je nejrozsifenéjsi legalni droga na svété. (Presl, 2012)

Alkohol je latka ziskdvana kvasenim cukru. Lidé ji piji jako latku zvanou ethylalkohol. Zhorsuje
celkovy télesny vykon. Postupné prestava fungovat pamét, smysly, soustfedéni. Zplsobuje
nevolnost, nespavost. Vznika i fyzickou zavislost. (Presl, 2012)

3.2.1 Puasobeni nékterych drog na porod a vyvoj ditéte

Alkohol je v tomto ohledu povaZovan za nejnebezpecnéjsi a také nejrozsifenéjsi drogou vedle
Konkrétné muze alkohol zplsobit r(zné vrozené vady, Spatny rdst a vady na mozku.
Dalsi velmi rozsitenou drogou je nikotin. Ten zpUsobuje napftiklad rozstépy, mozkova poskozeni
nebo deformaci zubl a srdce. Pokud matka prestane koufit, miZe u novorozence vyvolat
abstinenéni priznaky, stejné plati i u alkoholu. (Veleminsky, Zizkovd, 2008)

Z tvrdsich drog je nejpouzivanéjsi drogou heroin, ktery jakoZzto opioid zpomaluje rlst a ¢asto
dochazi k pred¢asnému porodu. Velmi rozsifenou drogou je také kokain, ktery mlze zapficinit
poruchy ridstu, nedostatek kysliku u plodu nebo deformace plodu. Posledni drogou, kterou
zminim je marihuana, ktera zplsobuje velmi ¢asto predcasny porod, a tedy nizkou porodni
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hmotnost. Jsou prokazany poruchy spanku u déti narozenych matkam uzivajicich marihuanu.
(Veleminsky, Zizkova, 2008)

3.3 Drogova zavislost

Zavislost je pretrvdvajici kompulzivni ndvyk na néjaké chovadni, aktivitu nebo latku ovlivriujici
stav ndlady. Nékteri védci rozlisuji dva typy zdvislosti: Idtkovou zdvislost (napfiklad
alkoholismus, zneuZivani drog a koureni) a zdavislost na procesech, napriklad hrdcstvi, utrdceni
penéz, nakupovani, jidlo nebo sexudlini aktivity. (West, 2016)

Zavislost je predevsim na psychoaktivnich latkdch nebo procesech. Z psychologického hlediska
je zavislost vyusténim abuzu na zékladé pozitivni zpétné vazby. (Kalina a kol. 2015)

K zavislosti se dostavame experimentem. Clovék nejprve zkousi riizné typy drog a jejich stavy.
Pozdéji se vsak rozhoduje, jestli zistat u obcasného uZivani, které u nékoho nemusi vyvolavat
zavainéjsi ucCinky. Stavda se ale tedy, Ze uZivani propukne v zavislost na latce.
(Kol. Sananim, 2007)

Kritéria zavislosti jsou silna touha a nutkani latku uzit, potize v kontrole uzivani, uzivani latky
k odstranéni odvykacich stav(, tolerance latky, zanedbdvani ostatnich zajm( a uzivani latky
i pres skodlivé nasledky. (Kol. Sananim, 2007)

Na rozvoji drogové zavislosti se podileji genetické faktory, prostfedi, vyvoj a faktory socialni.
Faktory drogovych zavislosti mohou byt vnéjsi a individualni. Vnéjsimi faktory se rozumi
napfiklad stresory a témi individudinimi pak genetické predpoklady, nezralost organismu,
pohlavi, pficemz to Zenské je rizikovéjsi a psychické poruchy. U drog =zdleZi také
na neurobiologickych mechanismech, kterymi jsou posilovani, které se déli na pozitivni
a negativni. To pozitivni je samotny pfijem drogy a jeji psychotropni efekt. Negativnim
posilovacem je v tomto pfipadé neptijemny odvykaci stav. Dalsim mechanismem je motivace,
kde kli¢ovou roli hraji zmény v motivaci k droze a ke zdrojim pfirozené odmény. Poslednim
mechanismem je neuroadaptace, ktera zavisi na druhu uzZivané drogy. (Kalina a kol., 2015)

Na rozvoji zavislosti se také podileji faktory psychologické, vyvojové a rodinné. Co se tyce
rodinnych faktor(l, predpoklada se, Ze zavislost je jev, ktery existuje v systému vztah( zavislého
Clovéka. Droga Ci alkohol se pak stdva soucasti kultury a prvkem, bez kterého fungovani
v rodiné nejde. Postupem casu jde tedy o jakysi stereotyp. S timto faktorem je spojen i termin
spoluzavislost, kde jde o souhrn motivid, postojl, komunikace a chovani, kterym clen rodiny
zavislost spiSe podporuje a sabotuje snahu o zlepseni i vyléceni. (Kalina a kol., 2015)

3.3.1 Faze drogové zavislosti

Fazemi drogové zavislosti se rozumi Ctyti faze, pficemz prvni z nich je faze experimentalni,
kde drogova zavislost zacina. Clovék je nadseny a zaZiva pocity, které jesté nikdy nezaZival.
Nemd Zadné starosti. V této fazi nepocitujeme negativni Uc¢inky drogy. Touto fazi vétsinou
¢lovék nekonci, protoZe vnima jen pozitiva. Dalsi fazi je socidlni uzivani neboli ,vikendové
brani'. Drogu bereme pravidelnéji a prizplsobujeme ji denni cyklus. Objevuji se problémy
napfiklad v zaméstnani nebo ve skole. Pfiznaky této faze jsou nespavost, nechut k jidlu,
agresivita, deprese a stres. Treti faze je faze kazdodenniho uZivani. Tady uZz Clovék ztraci
kontrolu nad zavislosti. Mohou se dostavit i financni problémy spojené s drogami. V této fazi
je zavislost fyzickd. Posledni fazi je uZivani k dosazeni normalu. Casto konéi smrti nebo
selhanim organismu. (Plocova, 2024)
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3.3.2 Dusledky uzivani drog

Dusledkem uZivani drog se rozumi vSechny dopady, které maji drogy na naSe zdravi,
at uz fyzické ¢&i psychické, socidlni dopady, ekonomické nebo finanéni potize a v neposledni
fadé i trestna ¢innost. Co se tyce zdravotnich komplikaci, mohou byt somatické, jako napfiklad
nespavost, nechut k jidlu, a s tim spojeny Ubytek na vaze. U Zen pak tfeba ztrata plodnosti.
Zaroven se jednd o nemoci organl, jako je napfiklad srdce, ledviny a celkové selhani
organismu. Dale jsou to pak hepatitidy a onemocnéni AIDS. (Mahdali¢kova, 2014)

Komplikace mohou byt také psychické, které nejsou vidét, ale uzivani drog mze prispét také
k psychickému onemocnéni. Psychické dlsledky uZivani drog jsou napfiklad zmény nalad,
hyperaktivita, Uzkosti a deprese, potize se soustfedénim, agresivita a Spatné Usudky. Drogova
zavislost s sebou nese také socidlni dopady, jako je ztrata zaméstnani a s tim souvisejici
problémy s financemi, ztrata kontaktu s rodinou, kamarddy a prateli, kriminalita, prostituce,
ktera je Castéjsi u Zen, bezdomovectvi a squatterstvi. (MeDitorial, 2024)

Termin ,trestnd cinnost souvisejici s drogami” je zde uZivan k oznaceni ¢tyr druh( trestnych
¢inG: Psychofarmakologicky podminénd trestnd cinnost: trestné ciny spdchané pod vlivem
psychoaktivni ldtky, jako disledek jejich akutniho nebo chronického uZivdni. Ekonomicky
motivovand trestnd cinnost: trestné ciny spdchané za ucelem ziskdni penéz na financovdni
uZivani drog. Systémovd trestnd Cinnost: trestné ¢iny spdchané v ramci fungovdni nezakonnych
drogovych trhu jako soucdst procesu nezdkonné nabidky, distribuce a uzivani drog. Trestné Ciny
porusovdni drogovych zdkoni: trestné ciny spdchané porusovanim drogové legislativy
a souvisejicich pravnich predpisi”. (Hughes, Gallegos, Sedefov, 2011)

3.4 Abstinence

Jednani, které vede ke zdrZeni se uzivani drogy ze zdravotnich, osobnich, socidlnich nebo jinych
d@vodd. Clovék, ktery abstinuje se nazyva abstinent. (Kalina a kol., 2001)

Cesky vyraz pro abstinenci je zdrZenlivost. Zieknuti se véci, kterd nam zpUsobuje néjaky
pozitek. Takové véci nam zpUsobuji zavislost, v tu chvili se poZitku oddavame na ukor jinych
véci, coz zpUsobuje problémy at uz zdravotni nebo socidlni. Pokud je zamezeno v uzivani
mohou se objevit abstinencni pfiznaky, coZz je ukazatel zavislosti. S abstinenci souvisi
detoxikace, coZ znamena zbaveni organismu drogy, ktery probiha na detoxikacnich jednotkach
ve zdravotnickych zafizenich. Tento proces probiha ptiblizné tyden a az poté prichazi na fadu
lé¢ba zavislosti. (Sance Détem, 2011-2024)

Abstinence je velmi klicova i tehdy pokud nejde i Uplnou abstinenci. Prioritni je v tomto
pfipadé prvni rok po lé¢bé. Abstinence vsak nema byt cil, ale prostfedek ke zméné. (Kalina a
kol., 2015)

Aby mél klient z |écby prospéch, musi |écbu dokoncit a setrvat v ni. Velmi Casty jev je vsak
IéCbu predcasné ukondit. (Kalina a kol., 2015)
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4 Téhotenstvi a materstvi

MUDr. Veleminsky (2011) ve své knize popisuje téhotenstvi jako Zivotni etapu, kterd ma
naplnit smysl biologické podstaty zZeny. Vymezuje se pocetim a naslednym porodem nebo
potratem.

Téhotenstvi je vysledek splynuti Zenské a muiZské pohlavni bunky, tedy vajicek a spermii.
Trva zpravidla 40 tydnd, od prvniho dne posledni menstruace.

Dale se téhotenstvi déli na tfi obdobi, které nazyvame trimestry a pro které jsou typické jiné
potize. Doba trvani trimestr( podle tydn( je nasledujici, prvni trimestr: 0+0 aZ 12+6, druhy
trimestr: 1340 aZ 26+6 a treti trimestr: 2740 az 40+0.

e Prvni trimestr je tedy obdobi od poceti do tfinactého tydne téhotenstvi. Vyvoj plodu,
o kterém hovotime az v devatém tydnu téhotenstvi je v prvnim trimestru velice rychly.
Vazi zhruba 10-20 gramG a ma 10 cm. Vyviji se vnitini organy. Vyviji se také placenta
a déloha je, pro predstavu, ve velikosti pomerance. Pohyby matka obvykle jesté neciti.
V prvnim trimestru se objevuji proslule zndmé téhotenské nevolnosti. Ke konci tohoto
obdobi zacind Zena pfibirat a zvétSuji se také prsa. (Veleminsky, 2011) V prvnim
trimestru se také mlzZe provadét prvni ultrazvukovy screening, kde se zkoumaji
chromozomalni vady. V tomto, i v dalSich obdobich téhotenstvi, by se budouci matky
mély vyhnout koufeni, alkoholu, drogam, z jidla pak plisfiovym syrlim, syrovému masu
a nevhodnym bylinkdm. Pokud matka uzivad drogy v obdobi prvniho trimestru, zvySuje
tim riziko vrozenych vad ditéte. (Sedlackova, Zizkova, Easopis sestra, 2007)

e V druhém trimestru se velkd vétSina Zen dostane jak do psychické, tak i do fyzické
pohody. Hormony se stabilizuji, ustavaji nevolnosti a energie je vétsi. V tomto obdobi
zac¢ind matka také citit prvni pohyby. 24. tyden je zlomovy, protoZe od tohoto tydne
je dité schopné prezit mimo télo matky, tudiZ je toto obdobi také velice zlomové
z hlediska potratu. Probiha také screeningové vysetieni, pfi kterém se zjistuje mnozstvi
plodové vody, umisténi placenty, <¢{innost srdce, odhaduje se stafi
a vaha mimina. Toto obdobi je zZlomové také z toho hlediska, Ze se dozvidame pohlavi
miminka. (Veleminsky, 2011)

e Treti trimestr zacina 27.tyden a konc¢i porodem.

4.1 Potrat

Ukoncéenim téhotenstvi se rozumi potrat, ktery mlze byt samovolny, nejc¢astéji kvuli infekci
matky, a dochazi k nému zhruba do 13. tydne téhotenstvi. Nejc¢astéji tedy v prvnim trimestru
a vyjimecné i déle. Dalsi moZnosti ukonceni téhotenstvi je interrupce, tedy umélé preruseni
téhotenstvi, pro které se Zena muZe rozhodnout podle zakona az do 12. tydne téhotenstvi.
Je zde vyjimka, kdy se Zena mUZe rozhodnout aZ do 24. tydne, ale pouze z dlivodu zdravotnich
komplikaci. U drogové zavislych Zzen dochdzi k samovolnému potratu velmi ¢asto. (Tancerov4,
2019)

42 Porod

Zacina kontrakcemi, prvni doba porodni je ,oteviraci”, rozvijeji se porodni cesty. Druha doba
porodni pak konci porodem novorozence. Ve treti dobé porodni musi matka porodit placentu
a tim konci cely proces porodu. (Veleminsky, 2011)
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Co se tyCe porodu u drogové zavislych Zen jsou mnohem komplikovanéjsi. Problematické
je napftiklad zajisténi Zilniho pfistupu a také je nutné monitorovat srdce, protoze mulze byt
velké riziko hypoxie, a to také u plodu, proto je dobré provést substituci navykové latky
vhodnym lékem. Zavislé Zeny hife snaseji bolest. (Vaviinkova, Binder, 2007)

4.3 Dusledky uzivani drog v téhotenstvi a materstvi

Nejcastéjsi komplikaci u drogové zdavislych téhotnych Zen jsou predevsSim potrat nebo
predcéasny porod. (Asociace zachranny kruh, 2024)

Vyvoj ditéte je dlouhodobé negativné narusen, pokud Zena uziva navykové latky v pribéhu
téhotenstvi. Prenatalni péce u Zen s drogovou zavislosti je pouze sporadicky, Zeny spi$ ptijdou
do nemocnice az v dobé, kdy rodi, coZ je pro zdravotnicky persondl sloZita situace, protoze
predem nema o matce zadné informace. Droga se pres placentu dostdvd do téla plodu ditéte,
posléze i pfes hematoencefalickou bariéru do mozku plodu. Jdtra ditéte drogu odbourdvaji
pomaleji, proto koncentrace drogy u ditéte mizZe prevysit koncentraci drogy v organismu
matky. (Slamberova, 2020)

Problém nastava také u kojeni, protoZe prostfednictvim kojeni se droga dostava do téla ditéte.
Lécba zavislosti v dobé téhotenstvi se aplikuje substituéni terapii, to znamena podani
substitu¢ni latky, coz je napfiklad metadon nebo subutex,. Tato latka potlaéi abstinencni
pfiznaky, ale je také ¢asové omezend. (Nedvédova, Svétnicka, 2020)

Nejvice uzivana droga téhotnych Zen je pervitin, ten patfi mezi stimulacni drogy. Tato droga
ve vétsich davkach vyvolava psychdzu, ktera neni rozpoznatelna od schizofrenie. (Vavfinkova,
Binder, 2007)

Nejcastéji zneuzivané stimulacni drogy jsou ty legalni, ¢imZz myslim kavu, ¢aj a tabak. U kavy
a Caje nejsou prokazana rizika, coz se ale neda fici u tabaku, kde je prokdzano, Ze zpomaluje
fetalni rGst a porodni vahu. (Sedlackova, Zizkova, ¢asopis sestra, 2007)

Dalsi velmi uZivanou drogou v téhotenstvi je marihuana, kterd neni tak rizikova z hlediska
aplikace vzhledem k prenosu HIV a hepatitid. Pfi vysokém uZivani je prokazan nizsi vaha
a nasledna rlstova retardace. Abstinencni priznaky marihuany nejsou tak vyrazné. (Binder,
Vavrinkova, 2007)

U rodicovstvi, v kontextu s drogovou zavislosti je vysokd pravdépodobnost zanedbani ditéte,
coz vyplyvd ze statistik. Dale jsou tyto déti Casto zneuzivany, jak psychicky, tak fyzicky a
proZivaji ¢astéji Zivotni nelspéchy v dospélosti. Déti uzZivatell drog se ¢asto dostavaji do styku s
trestnou ¢innosti. Drogova zavislost je také jednim z velkych aspekt(, proc se déti dostavaji do
ustavni péce a jsou odebrani z rodin. Zavislost ma taky velky vyznam, co se tye emocionalnich
vazeb, které toto chovani velmi negativné narusuje. (Barnardova, 2007)

Dusledkem drogové zavislosti v téhotenstvi je abstinencni syndrom u novorozence neboli NAS,
coz jsou charakteristicky priznaky, které se vyskytuji u novorozence uZivanim drogy.
Mezi typické projevy patti predevsim neztisitelny plac¢ ¢i vysoko ladény kfik, neschopnost pozfit
stravu, abnormalni télesnd teplota (horecka ¢i nizka teplota), poruchy dychdni, sekrece z nosu,
zvydeny tlak a tepova frekvence, ties a kiece. Hodnoceni zavaznosti NAS v Ceské republice
pouziva skore dle Finneganové, coZ spociva v bodovém ohodnoceni pfitomnosti a intenzity
jednotlivych symptom( NAS. (Stara a kol., 2009)
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5 Motivace

Motivace ma rlizné charakteristiky, Kalina (2001) ve svém glosati pojmU popisuje motivaci jako
proces usmériovani a udrZovani chovani. Motivace je jednim z hlavnich faktor( rozhodujicich
0 Uspésnosti 1éCby. Kazdé chovani a jednani ¢lovéka je motivovano. Existuje mnoho pristupl
a teorii koncepce motivace. Popisuje zde, Ze nejCastéjsi teorii motivace je Maslowova teorie
potfeb. Motivace je ,interakce mezi motivovanym subjektem a motivujici situaci”.
(Nakonecny, 1992)

Dale také motivace formou uceni, na kterém je postavena velkd cast naseho chovani.
Podle B.F. Skinnera ,je chovdni fizeno ucenim a to je proces, kde koncept motivace mizZe byt
nahrazen konceptem zpevnéni jako nezbytného predpokladu uceni”. V literature se motivace
obvykle déli na intrinsickou a extrinsickou, tedy vnitfni a vnéjsi. Védomou a nevédomou.
Extrinsickd motivace je spojena s motivy jako je potfeba penéz, obsahové specifikovatelna
potfeba konzumace, snaha po jistoté, spojovana s penéinim pfijmem, snaha po uplatnéni
spojena s prestizi, statusem, pocitem dlleZitosti a potfeba kontaktu. (Nakonecny, 1992).
Intrinstickd motivace ovliviiuje chovani a prozZivani bez vnéjsSich odmén. Patfi k ni aktivity,
které jsou uspokojujici samy o sobé. Opakem je motivace extrinsicka, kdy jedinec néco déla
za G¢elem né&jaké odmény. (Sulcova, 2013)

Motivy jsou funkéni prvky, které urcuji smér a intenzitu chovani. Motivy jsou védomé zaméry
a cile jednani a vyjadruji cile chovani celkové, i to nevédomé. Finalnim efektem je uspokojeni
psychického stavu. Zakladni forma motivu je potreba, kterda vyjadfuje nedostatek a druhy
motivl jsou fyziologické, coz je naptiklad hlad a sociogenni, které vyjadruji potfeby clovéka
jako socialni bytosti. (Nakonecny, 1995)

5.1 Motivace v zavislosti

To, Ze je motivace velmi dlleZitou soucasti pro lé¢bu zavislosti popisuje ve své knize také
Rotgers (1999), kde skloriuje motivaci jako silnou vnitfni hnaci silu nebo moment, kdy si ¢lovék
uvédomi existence svych problemd, jako definice, které popisovali klienti pfi dotazu na to,
co pro né znamend motivace. Motivace jako pud je povaZovana za fyziologickou potrebu,
obdobné jako hlad nebo Zizen. V navaznosti na zavislostni chovani je tento pud ve spojitosti
s pitim alkoholu, piti alkoholu pro ulevu.

Chapani motivace v oblasti motivace popsal Mindlin ve své knize jako ,klientovu ochotu
aktivné se zapojit do l1écby“. Coz neznamena, ze klient nebude pouze abstinovat, ale zméni se i
v mnoha dalSich smérech a je pfipraven obétovat. Motivovany klient by si mél uvédomit své
obtize

a pochopit, Ze potfebuje pomoc. Literatura také uvadi, zZe pro klienta, ktery neni motivovany,
nemuzZe terapeut Ci jind odborna pomoc, udélat nic. (Rotgers a kol., 1999)

Cilem Iécby zdvislych je zména, kterd prindsi zlepseni zdravi a kvality Zivota na nejvyssi moZnou
miru. (Kalina a kol., 2015)

Kalina a kol (2015) ve své knize fika, Ze neni nutné, aby klient byl pro zménu rozhodnut,
aby s nim odbornik mohl zacit pracovat. Rozhodnuti je podle néj pokrocila faze procesu zmény,
kterd nastava az v prlibéhu Iécby. V procesu zmény je také typicka ambivalence. V tomto
pfipadé je dllezité porozumét obéma strandam. Vidim tedy dlvody ke zméné, ale zaroven
vidim, pro¢ chce klient zlstat v soucasném stavu. Poté muiZe dojit k pfehodnoceni motiv(
ze strany klienta. Pokud chci, jakozto klient zménu, nebude stacit pouze to, Ze chci.
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Klient si musi byt védom schopnosti k dosazeni zmény. Musi tedy chtit a musi si véfit,
to je jeden z velmi dlleZitych motiv( v zavislosti.

Zakladnimi zdroji motivace jsou motivy, potifeby, navyky, zdjmy, hodnoty a idedly.
(Bedrnova, 2007) Hanzal uvadi, Ze motivace pro lé¢bu zavislych matek s détmi je vétSinou
pasivni (,musim”, ,jsem donucena“). Dité, je v oCich matky vnimano jako samospasitelné.
Jako motivaci k 1é¢bé nejvice matky uvadéji, Ze nechtéli pfijit o dité. Hrozba odebrani ditéte
je tedy velmi ucinny prostfedek pro motivaci. Dalsimi stimuly pak mulzZe byt ekonomicka
stranka, bydleni, strava, podpora rodiny ¢i nastup do vykonu trestu. Pfi nastupu klienta do
IéEby nejsou klienti pfilis motivovani a musi motivaci hledat. Relaps u drogové zavislé matky je
stejné Casty a chapany, jako u klienta bezdétného. V prlibéhu Zivota si vytvarime staly soubor
motivl, ktery je pro nds motivacnim systémem osobnosti. Motivaci ziskavdme silami, které
jsou definovany vnéjsimi hmotnymi prospéchy, pomoci lidem, uskutec¢néni svych osobnich
dispozic v povolani, a hledani pratel. (Langmeier, Krejcikova, 1998) ,, Tradicni model zdvislosti a
jeji 1é¢by vychdzel z presvédceni, Ze zdvisly jedinec neni dostatecné motivovdn, dokud se
nedotkne dna. Motivace ke zméné se radi mezi ¢tyri faktory, které rozhoduji o tom, zda bude
Ié¢ba zavislého jedince uspésnd Ci nikoli. Dalsimi faktory, které ovliviiuji uspésnost jsou potom
stupern zavislosti jedince, kvalita jeho osobnosti a také kvalita jeho okoli.” (Ptidalovd, 2016)

Faktory motivace k abstinenci

Impulzivita. V tomto smyslu muiZe impulzivita zneschopnit potladit chovani a negativni
dlsledky v souvislosti s drogou. NeuvaZujeme o nasledcich uZiti drogy. Abstinence od drog
vyZaduje aktivni a trvalé potlaceni reakce.

Socialni opora je faktor ochranny pred uzZitim drogy. Pozitivni rodinné a spolecenské interakce
vyznamneé snizuji pravdépodobnost uziti drogy a nasledného relapsu. Socidlni opora je v tomto
pripadé zdroj zvladani stresu.

Dusevni zdravi je velmi dllezZity faktor. Deprese, Uzkost a problémy se spankem jsou béiné
problémy v souvislosti s drogovou zavislosti. Casto mame pocit, e drogou od téchto
negativnich faktord ulevime. (Ruan a kol., 2024) Fyzické zdravi také nelze opomenout, protoze
zdravi mazZe byt pro ¢lovéka motivace sama o sobé, ale zaroven faktor pro dosazeni jinych cild.
(Kfivohlavy, 2001)

Prace a finance. UZivani drog znamena velmi vysoké vydaje na obstarani drogy. Dale pak také
snizeni pracovni neschopnosti a riziko propusténi. (NeSpor, 2006)
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6 Péce o drogoveé zavislé matky a jejich déti

Skupina zen téhotnych a matek vyZaduje zvlastni péci, vyraznéjsi nad skupinou samotnych Zzen
i muz( drogoveé zavislych. Zeny se do odbornych zafizeni dostanou tak, 7e v dobé, kdy ot&hotni
a jsou klientkami kontaktnich center, je mozna dalsi spoluprace a doporuceni teseni.
Dale také tak, Ze pokud Zena bere drogy a narodi se ji dité s abstinen¢nim syndromem,
je dale kontaktovan pfislusny odbor, ktery fesi tuto situaci. Dale mlzZe na situaci zareagovat
okoli, tim myslena skola, sousedi a nahlasit matku na organ socidlné-pravni ochrany déti.
Pro vhodnou spoluprdci je vSak nejlepsi, je-li s matkou kontakt jiz v dobé, kdy nebyla téhotna.
Pokud je problém objeven pfi porodu, je dité umisténo do kojeneckého uUstavu. Pak uz zalezi
na zdjmu a ochoté matky k |écbé. Specificnost prace s toutou skupinou ,,spocivd v tom, Ze
hleddme idedlIni reSeni minimdlné pro dvé osoby, pro matku a dité. Vyvstdvad otdzka priorit,
komu viastné pomdhdme a jak cil sledujeme.” (Preslovd, 2003)

Klientem OSPODu je jednoznacné dité. Naopak klientem v |éCbé drogové zdvislosti byva
predevsim matka. DlleZita je tedy spoluprace téchto instituci. (Preslovd, 2015)

Pokud jde o prenatalni péci drogové zavislych budoucich matek, neni dobré je nasilim tlacit
do abstinence. Vhodnéjsi varianta je doporucit vhodnou odbornou pomoc a pfipadné
substituc¢ni terapii. (Vavrinkova, Binder, 2007)

Typy sluzeb:
e Nizkoprahové sluzby:

Terénni programy pfi, kterych pracovnici aktivné vyhledavaji a spolupracuji s drogové
zavislymi, minimalizuji predevsim zdravotni poskozeni vyménou injekéniho materialu,
kondomu

a zdravotnického materidlu.

Nizkoprahova zafizeni pro drogové zavislé se nazyvaji kontaktni centra neboli kacka, kde také
probihd vyhledavani klientli a ddle pak stejné sluzby jako byly popsany vySe, a navic také
poradenstvi v oblasti zprostifedkovani lécby a ptiprava na ni. Jednim z téchto centrem
na Vysociné je kontaktni centrum U Vétrniku v Jihlavé.

Tyto terénni programy nabizi specifickou sluzbu zvanou harm reduction, kterd spociva
ve snizovani rizik napfiklad vyménnou injekéniho materialu. (Sance détem, 2011-2024)

e Ambulantni sluzby:

Na Iéc¢bu klient dochazi do zafizeni po predchozi domluvé. Nabizi poradentstvi, psychoterapii,
psychiatrickou péci a vede k trvalé zméné Zivotniho stylu. Adiktologickd ambulance, ale také
centrum U Vétrniku provozuje tuto sluzbu v Jihlavé.

e Stacionare:

Nejcastéji jsou to stacionare denni, které provozuje také naptiklad centrum U Vétrniku.
Vyhodou je kontakt s dalSimi matkami a détmi. PoZzadavkem je bezdrogové bydlisteé.

e Substituéni centra:

Substituce je |éC¢ba nahrazenim drogy legdlni latkou (metadon, subutex), kterd ma podobné

vevs

a pak se voli dalsi postup. Substitucni |é¢bu nabizi centrum U Vétrniku a ambulance ADIKTA
pfi domé zdravi.
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e Pobytové sluzby:

Ustavni lé¢ba, kterd provozuje specializovand oddéleni v nemocnicich ¢&i psychiatrickych
|éCebnach. Napfiklad psychiatricka nemocnice Jihlava nebo Havli¢kav brod.

Terapeutické komunity, které nabizeji zplsob l|écby kaZdodennim Zivotem v komunité,
kde probihaji skupinové i individualni terapie. Je zde jasné nastaveny rezim a klienti musi
dodrZovat pravidla. NejblizSi terapeuticka komunita, pro matky s détmi, v ramci Vysociny
je provozovana nedaleko Dacic. Terapeutickd komunita Podcestny mlyn.

Dolécovaci centra s chranénym bydlenim, kterad nasleduji po |écbé. (Preslovda, 2015) Takovym
centrem je napfiklad VOR lJihlava.

Dalsi sluzby v jinych krajich lze vyhledat na této strance https://www.drogy-info.cz/mapa-
pomoci/?t=7&r=14#result.
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7 Prakticka cast

Kvalitativni vyzkum pouzivd jako metodu rozhovor. Cilem je ziskat detailni a komplexni
informace. Tato metoda umoZniuje provést indukci, coZ je presah informaci obsaZené v
ziskanych datech. Data ziskdvdme z pozorovani, rozhovorl a dokumentl. Tato data dale
analyzujeme a ziskdvadme nové informace. (Svafi¢ek, Sedova a kol., 2007)

7.1 Metodika vyzkumu

Ve vyzkumné casti budu zpracovavat a analyzovat rozhovory s celkem sedmi drogoveé zavislymi
matkami, které jiz abstinuji a nejsou v Zzadném |éCebném programu. Budu se snazit, aby si
respondentky byly co nejvice podobné. At uz druhem uZivané drogy ¢i vékem ditéte nebo
obdobim, ve kterém se rozhodly abstinovat.

Budu mit pfipravené otazky, které budu klast respondentkdam, pfipadné se jich doptdvat.
Rozhovory tedy budu vést tzv. polostrukturovanym rozhovorem. Tento typ rozhovoru se
vyznacuje flexibilitou a otevienosti k respondentovi a reflexi dllezZitych vyjadreni. (Alvesson,
2003) Tento typ rozhovoru predstavuje soubor otazek nebo témat, kterd jsou predmétem
rozhovoru. Otazky lze pokladat volné, v rizném poradi. Dba se ha mozZnost respondenta sdélit
vyzkumnikovi svoje osobni zkuSenosti. PouZivaji se oteviené, teoreticky odvozené a pfipadné
konfrontaéni otazky.

Rozhovory budou zcela anonymni a respondentky s timto budou sezndmeny. Prvni ¢ast otazek
budou otdzky anamnestické. Druhd ¢dast se bude vénovat otdzkdm ohledné drogové zavislosti.
V dalsi casti se budu dotazovat na obdobi téhotenstvi, matefstvi a socidlni intervenci. V
neposledni fadé budu zkoumat, jaké motivy vedly matky-uZivatelky k abstinenci.

7.2 Metody sbéru dat

Jak jsem jiz zminovala v predchozi kapitole. Ke sbéru dat byla vybrdna metoda
polostrukturovaného rozhovoru. Otazky v tomto rozhovoru jsou dopredu zndmé, ale tazatel i
dotazovany se muzZe v prlbéhu rozhovoru ptat na dalsi. Pfi dotazovani mlZe tazatel i
dotazovany objasnit pojem ¢i se znovu zeptat na znéni odpovédi ¢i otazky.

Pro ucely mé prace jsem zvolila polostrukturovany rozhovor, ktery se dle Alvessona (2003)
vyznacuje flexibilitou a otevrenosti k tomu, co respondent pocituje a reflexi dalezitych prvkd
vyjadieni. Béhem polostrukturovaného rozhovoru ma vyzkumnik moZnost vyménit styl,
rychlost nebo poradi otdzek vedoucich k zisku detailnich odpovédi. Cilem tohoto typu
rozhovoru je odtajnit respondentovy vnitfni perspektivy vyzkumnikovi, coZ pozorovani,
dotaznik ¢i rozhovor s vyuZitim standardizovanych otazek neumozZnuje. Z téchto dlvodu
povazuji polostrukturovany rozhovor za vhodnou techniku pro ucely mé prace. (Misovic, 2019)
K nalezeni vhodnych respondentek pro mdj vyzkum jsem zvolila metodu snéhové koule.
Metoda snéhové koule je urcena k ziskavani novych pfipadl na zdkladé procesu postupného
nominovani dalSich osob jiz zndmymi ptipady. Vlastni proces vybéru zadind u jednoho nebo
vice jedincQ, o nichZ se vi, Ze splfiiuji dana kritéria. V tomto ptipadé je toto kritérium zkusenost
s uzivanim drog. Dale je s nimi proveden rozhovor a ndsledné jsou pozadani o ,nominaci”
dalSich osob, které znaji a které rovnéz spliuji dand kritéria. Cely proces se opakuje. Vybrany
soubor se tak rozrlista prostfednictvim napojeni se na socialni sité uZivatel( drog. Jak jiz bylo
zminéno, provedla jsem kriteridlni vybér. To znamend, Ze respondentky musely splnit
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jednotliva kritéria. Tato kritéria jsou ochota se vyzkumu ucastnit a zkuSenost s uzivanim drog v
téhotenstvi ¢i materstvi. (Miovsky, 2003)

7.3 Vyzkumné otazky
Hlavni vyzkumna otazka:

o Jaké motivy vedly drogové zavislé matky k abstinenci?
Dil¢i vyzkumné otdzky:

e Jaké motivy jsou pro abstinujici matky nejzasadné;jsi?
e Jak se tyto motivy v case méni?
e Jakou roli vtomto hraji socialni zatizeni a statni organy?

7.4 Limity vyzkumu

Nejzasadnéjsi limit mého vyzkumu byla ¢asovd ndrocnost. Bylo velmi ndroéné se vsemi
respondentkami navazat kontakt a domluvit se na spolecné schizce. Respondentky jsem
hledala pomoci metody snéhové koule, jak popisuji v predchozi kapitole. Vzhledem ke
zkuSenosti s drogami z blizkého okoli a pomoci metody snéhové koule, jsem nasla tfi
respondentky do mého vyzkumu a zbylé Etyfi jsem kontaktovala v rdmci organizaci, ve kterych
jsem absolvovala praxi a na facebookové skupiné. Respondentky jsem ale musela kontaktovat
sama, protoZe jiz v organizaci nepusobi jako klientky, coz bylo také jedno z kritérii pro m{j
vyzkum. To znamenalo, Ze socialni pracovnici organizaci s jejich souhlasem predali telefonni
Cisla, dalsi kroky jsem jiz ucinila samostatné. To bylo ponékud naro¢né, protoze respondentky
byly velmi ¢asové vytiZzeny, ale nakonec se vsechny schizky konaly. Nutno podotknout, Ze na
vSech respondentkach byla citit zna¢na nervozita z nahravani rozhovoru, proto jsem také
zvolila polostrukturovany rozhovor, aby si respondentky pripadné mohly otazky procist a
pfipravit se. Za mé toto bylo dobfe zvolené vzhledem k tomu, aby se dotazované citily
komfortné. Cty¥i respondentky nechtély rozhovor nahravat nebo nahravani nebylo z néjakych
dlvodd mozné. Zvolila jsem tedy zpUsob, ktery byl sice velmi zdlouhavy, ale $lo mi hlavné o to,
aby se klientky citily dobfe a nebaly se mi fict vesSkeré potrebné informace. Jejich odpovédi
jsem tedy psala na papir a délala jsem si tedy tzv. terénni poznamky, které jsem poté
zpracovavala. Nékteré z respondentek také nebyly pfiliS sdilné, musela jsem tedy provést
zavéry z velmi mala informaci, ale zadroven jsem na dotazované nechtéla vyvijet natlak a
dotazovat se na dalsi. V posledni fadé byla mym limitem ma vlastni nezkusenost v pozici
vyzkumnice. Takovyto vyzkum provadim poprvé, tudiz neni moziné vyhnout se pripadnym
chybdm. Omezenim v mém vyzkumu vnimam také to, Ze dle mého ndazoru neni dostatek
odbornych studii, literatury a ¢lankd na toto téma jak v ¢eském, tak v cizim jazyce.

7.5 Stru¢né vysledky rozhovort

V této kapitole shrnu celkem sedm rozhovorl s kazdou z respondentek. Z rozhovor( budu
zjistovat nejdllezitéjsi informace a nasledné vyhodnotim jednotlivé rozhovory a odpovim na
vyzkumné otazky. Z jednotlivych rozhovorl Ize poznat, Ze nékteré z respondentek byly sdilnéjsi
a nékteré byly ochotné sdélit mi pouze omezené informace.
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Rozhovor 1

V prvni fadé jsem se dotazovala na anamnestické otdzky. Matce je nyni 45 let a ma 3 déti jiz
starSiho véku. Vzdélani ma ukoncené stfedoskolské s maturitou. V soucasné dobé pracuje na
manazerské pozici a standardné ma spole¢né s manzelem hypotéku na vlastni diim, je tedy
schopnd financné vse zajistit.

Druhou ¢&ast rozhovoru tvofily otazky na drogovou anamnézu. Zde jsme se dostaly k tomu, ze
dotazovana se ke drogdm dostala jiz v pubertalnim véku. Prevainé uZzivala pervitin,
experimentovala také s extazi, marihuanou nebo lysohldvkami. Drogu uZivala v zavislosti na
dostupnosti, dle jejich slov ,tak, jak to dovolovala situace financéni a samoziejmé i socidlni“.
Dlvodem uzivani drog byla predevsim zabava a nutnost v ramci socidlni skupiny. Socialni
skupinou se mysli skupina drogové zdavislych lidi, ve které se respondentka pohybovala.
Primarné tedy brala drogu ve spolecnosti. Na drogu si byla schopna vydélat sama, ptipadné na
ni pouZila finance, které dostavala od rodiny.

Co se tyce rodiny, dotazovana je v pravidelném kontaktu dodnes. Dotazovana uvadi, Ze v dobé
jeji drogové zavislosti na ni jeji rodina neméla zadny vliv. Partnefi, se kterymi dotazovana byla v
dobé své zavislosti, ji v zavislosti podporovali z toho divodu, Ze byli také drogové zavisli. Co ale
respondentka uvadi, Ze v dobé, kdy se rozhodla abstinovat, partner ji vtom podpofil a prestal s
drogami také.

O téhotenstvi se dotazovand dozvédéla asi ve druhém mésici a probihalo standardné. Spolecné
s partnerem se rozhodli, Ze si dité nechaji. Partnerova rodina jim poskytla bydleni. Dotazovana
neméla Zadné komplikace vlivem drog. Dotazovana v dobé svého téhotenstvi studovala a
uvadi, Ze toto obdobi bylo velmi ndroéné. V obdobi matefstvi se dotazovana potykala i s
pocitem, Ze potfebuje drogu. Primarné uvadi, Ze to bylo z ddvodu odlouceni od socialni
skupiny, ve které do té doby trdvila vSechen svij ¢as. Uvadi také, Ze béhem matefrstvi jesté
jednou drogu uZila. ,A, (pauza), i kdyZ jako pak moznd, kdyZ si to tak Feknu, Ze tfeba za pét let
od narozeni vlastné tfeba Honzika (prvni syn), tak jsem to jesté jednou zkusila, ale jako viastné
uZ s tim presvédcenim, Ze vlastné do toho jdu s negativnim pocitem, protoZe jsem védéla, co
ndsleduje potom, mm, pozitivnim ndjezdu ty drogy, tak jsem védéla, Ze ndsleduje jako strasné
negativni stav, takZe vlastné s tim jsem do toho sla.”

Dotazovang, jako jedind z respondentek nemad zkuSenosti se socidlni pomoci. Tuto pomoc
odsuzuje. ,Jo, ja jsem prosté vZdycky zastdvala ten ndzor, Ze tak, jak se do toho clovék sam
dostal, tak s tim musi umét sdm prestat, protoZe pokud se do toho dostane aZ tak daleko, Ze
mu nékdo musi pomdhat, tak prosté nevérim, Ze ta pomoc je definitivni.“

Dotazovana se rozhodla abstinovat jiz v obdobi téhotenstvi. Defacto hned, jak se dozvédéla, Ze
je téhotnd, ze dne na den s drogami prestala. Nejvétsi motivaci pro ni bylo jesté nenarozené
dité a to ji pak také v abstinenci udrZovalo. Jak uvadi v rozhovoru, u dotazované doslo k
jednomu relapsu.

Rozhovor 2

Dotazované je 27 let, ma jedno dité, kterému je dva a pul roku. Vystudovala stfedni odbornou
Skolu v oboru kuchar-€iSnik. Nyni je na rodicovské dovolené a ma v planu si hledat praci v
momenté, kdy jeji dcera nastoupi do Skolky. Dluhy nema. Finanéné zvldda poplatit vse, co je
potieba. Nyni Zije v byté a v minulosti pobyvala také v azylovém domé.

Drogy, které dotazovana uZzivala byl pervitin a marihuana. Drogu brala vidy, kdyzZ byla moZnost.
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Dldvodem uZivani drogy byla zkusenost z rodiny, dale pak dotazovana uvadéla partu a zabavu.
Dotazovana popisuje, Ze se na droze citila krasna. Drogu brala ve spolecnosti, ale také sama.
Ziskavala ji za penize z vyplaty nebo vyménnym obchodem. Marihuanu si péstovala sama.

S rodinou je v béZzném kontaktu, ale stdle ji pfipominaji jeji obdobi zavislosti. V abstinenci ji
rodina velmi podporovala. Co se tyce parner(, od otce dcery utekla z divodu fyzického nasili a
zavislosti na alkoholu. V dobé otéhotnéni se dotazovana schazela také s jinym muzem a nyni je
v situaci, kdy nevi zda je otcem on nebo partner, od kterého utekla. Celé roky predtim se
domnivala, Ze otcem ditéte je partner, od kterého urekla.

O téhotenstvi se dotazovana dozvédéla v 8. tydnu. Rodina byla nadSend a také ji byla velmi
napomocnd. Abstinovat se rozhodla jiz v téhotenstvi. S pervitininem skoncila ze dne na den.
Marihuanu poZivala také v matefstvi, pro ni z divodu nedostate¢né laktace. Pozdéji zjistila, Ze
ji uzivani drogy zhorSuje zdravotni stav a prestala.

Dotazovana pobyvala v azylovém domé, kde byla velmi spokojend. Nyni se socialni pracovnici,
ze zminovaného azylového domu stdle spolupracuje a také navdzala spolupraci se socidlné-
aktivizaénimi sluzbami, které si dotazovana také velmi chvali.

Motivaci pro dotazovanou bylo dité. ,U mé to bylo pordd ta moje holCicka, ja jsem pro ni chtéla
lepsi Zivot “,

Rozhovor 3

Dotazované je 42 let, ma jednu dceru, které je nyni 21 let a pracuje na manazerské pozici v
oboru pojistovnictvi. Bydli v podnajmu a finanéné je velmi schopna.

Za svou drogovou kariéru vyzkousela pomérné Sirokou Skalu drog, od marihuany, pres kokain
aZz po tzv. tanécéni drogy a halucinogeny. Dotazovand zacala brat drogy kolem patnactého roku.
Viceméné se jednalo o vikendové zalezZitosti. Marihuanu zacala kolem devatenactého roku
uzivat denné. Primarné ve spoleénosti, pozdéji vSak sama, kdykoliv citila potfebu. Drogy si
obstarala za penize z brigdd, marihuanu péstovala sama. Ze zacatku brala dotazovand drogy
pouze pro zabavu, pozdéji, jak uvadi, se z toho stala zavislost. V roce 2009 vyhotela fyzicky i
psychicky. Nasledovala hospitalizace na psychiatrii a nadsledné ambulantni dochazeni. Bylo ji
diagnostikovano ADHD.

Dotazovana uvedla, Ze ma komplikovany vztah s matkou a ve vztahu s ni je mnoho kfivd.
Uvadi, Ze pro ni nikdy nebyla dost dobra, z ¢ehoZz dost mozna prameni i dorgova zavislost.
Snazila se na sebe upoutat pozornost. Otec byl alkoholik, zemfrel, ale za jeho Zivota o
dotazovanou nejevil zdjem. Rodi¢e byli rozvedeni. S dcerou ma béiny vztah. Partnefi
dorazované byli prevazné také drogoveé zavisli. S otcem ditéte jiz netvofi dlouhé roky par.

Téhotenstvi zjistila ve 12. tydnu. ,,KdyZ mi to fekl, ten gynekolog jako rfikam mu, jd jsem ted’
jako neZila dvandct tydnu zrovna spofddany Zivot. A on fikd, a co si méla, a ja fikdm, no tadyhle
méla jsem tfeba 20 grami koksu, 40 gramu hasise za tu dobu a on fikd, no, my tady mdme i
rodicky, narkomanky a ja rikam, jé nejsem Zdadnej fetak do***ele a viibec mé jako nedochdzelo,
Ze jsem Zejo“. Poté se dotazovana rozhodla abstinovat.

Co se tyCe socialnich sluzeb a zafizeni. Dotazovand, jak jsem jiz zmifovala dochdazela do
psychiatrické nemocnice. Dotazovand ma také zkuSenosti se soudnim procesem ve véci
vyhradni péce o dceru. S otcem se soudili 13 let. Matka o dceru nepfisla.

Motivem k abstinenci pro dotazovanou bylo jednoznacné dité, respektive nenarozeny plod.
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»Tak to dité asi je tak silnd motivace, Ze to prosté nechces mu to udélat, jako uZ stacilo téch 12
tydnu”,

Rozhovor 4

Dotazované je 42 let. Ma dceru, které je 7 let. Momentalné pracuje a bydli v podnajmu.
Financné stabilni.

NejcCastéji uZivala pervitin a alkohol, prakticky na denni bazi. Dlvodem uZivani drog byla
zdbava. Prostituce byla jednim ze zpUsobl ziskani drog. Respondentka uvadi ,Jd jsem si
vZdycky penize néjak vydélala, kdyZ bylo potreba, nejsem na to pysnd, ale sSla jsem i za
chlapama. KdyZ chcete fet musite si na néj vydélat a u nds Zenskych to jde o néco lip.”

S blizkou rodinou neni respondentka v kontaktu. Respondentka uvadi, Ze velky vliv na jeji
drogovou kariéru méla jeji matka. Davala ji najevo, ze je k nicemu. Partnefi hrali roli také,
respondentka Zila pouze s fetaky, jak uvadi.

O skutecnosti téhotenstvi dotazovana zjistila az v 5. mésici. Biologicky otec dodnes o ditéti
nevi. Dotazovana ihned po porodu vyhledala pomoc azylového domu a nastoupila do pobytu,
musela tedy abstinovat, zrelapsovala a dostala druhou Sanci v jiném azylovém domé. Dohlizel
na né také OSPOD, se kterym dotazovanad hodnoti spoluprdci jako negativni, kdezto azylové
domy ji dle jejich slov velmi pomohly. Nyni jiz neni v kontaktu se Zadnou socialni ¢i jinou
sluzbou.

Dotazovana se rozhodla abstinovat jiz v téhotenstvi, v rdmci asi jednoho mésice prestala s
drogami. Poté vSak v azylovém domé zrelapsovala, jak jsem jiz uvadéla.

Motivaci pro dotazovanou bylo jednoznacné dité a nepftizniva Zivotni situace.

Rozhovor 5

Dotazované je 41 let, ma jedno dité ve véku 14 let. Ma dokoncenou stfedni Skolu s maturitou.
Pracuje v oboru ucetnictvi a Zije spole¢né s manzelem ve vlastnim domé. V dobé své zavislosti
brala pervitin na denni bazi. Ddvodem uZivani drog dotazovana uvadi problémy v roding,
alkohol a volnéjsi vychovu. Drogu brala ve spolecnosti, ale i sama. Co se tyCe vztahl
respondentka uvadi, Ze neméla vazné vztahy, pozdéji si nasla sou¢asného manzela. Dité bylo
planované a dotazovana vypovédéla, Ze pravé dité a planované téhotenstvi bylo motivaci k
abstinenci. Dotazovand tedy abstinovala jiz prfed téhotenstvim. Dotazovana vyhledala
psychoterapii a psychiatra, uvadi, Ze ji oba velmi pomohli a ma pouze pozitivni zkusenosti s
témito sluzbami.

Rozhovor 6

Dotazované je 35 let a ma dceru 14 let. Ma zdkladni $kolu. Pracuje v chranéné dilné a Zije v
chranéném bydleni. Brala pervitin a zkusila i jiné drogy. V dasledku toho se ji pozdéji projevila
schizofrenie. Uvadi, ze méla komplikovany vztah s tatou. Dotazovand v souvislosti s tim uvadi i
fyzické nasili. Partnerd uvadi vice. V souvislosti s tim respondentka uvedla, Ze nevi, kdo je
otcem jeji dcery. Dceru ji také odebrali a dali do péce matéiny matky-babicky. Jako motivaci
dotazovand uvadi svou dceru. Byla hospitalizovand v psychiatrické nemocnici. Hospitalizaci
dotazovana hodnoti ,dali mé dokupy“. (D6)
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Rozhovor 7

Dotazované je 31 let a ma jednoho chlapce ve véku 6 let. Ma vystudovanou stfedni odbornou
Skolu a déla uklizecku. Momentdlné bydli se synem v pronajmu. Brala pervitin ve spolecnosti i
sama. S rodinou neni v kontaktu, odfizli ji. Partnera nema a nechce z toho dlvodu, Ze ji
partnefi z minulosti dostali k drogam. V pridbéhu téhotenstvi chodila na subutex. Pobyvala
spolecné se synem v terapeutické komunité, hrozilo ji také odebrani ditéte. Pomoc vnima jako
pozitivni a dle jejich slov je za ni vdécna. Nejvétsi motivaci pro ni je jeji syn.

7.6  Vysledky vyzkumu

Motivatory pro abstinenci

Pfi vyhodnocovani rozhovorl jsem dospéla k zavéru, Ze se nejcastéji objevovaly tfi motivatory,
které vedly matky uZivatelky k abstinenci. Tyto motivatory jsou dité jakoZzto nenarozeny plod,
pravni problémy a strach z odebrani ditéte, v posledni fadé pak socialni situace neboli
postaveni. Primarné déti byly pro tyto Zeny motivace a poskytovaly jim smysl Zivota v procesu
abstinovani. Toto tvrzeni si mGzeme potvrdit nékolika citacemi z rozhovora: , Tak to dité asi je
tak silné motivace, Ze to prosté nechces mu to udélat, jako uz stacilo téch 12 tydnu” (D3), ,,U
mé to bylo pofad ta moje holcicka, ja jsem pro ni chtéla lepsi Zivot “ (D2), ,,Nejvétsi motivace
byl malej, to je jasny”“. (D7)

Pravni problémy hrozily celkem u tfech pripadl. Dotazovana Cislo 3. se soudila s byvalym
partnerem o dceru témér 13 let, jak vypovida v rozhovoru. Spor vyhrdla dceru ziskala do
vyhradni péce. D4 popisovala, Ze z dlvodu relapsu a neshod s byvalym partnerem byla pod
drobnohledem OSPODu. Spolupraci vSsak hodnoti negativné. V posledni fadé vypovédéla
dotazovana Cislo 6. o odebrani ditéte do péce matéiny matky. O této situaci hovofi dotazovana
pozitivné, ,jd jsem na ni byla zId, tak jsem byla rada.” (D6)

V nékolika pripadech pomohly v procesu také socidlni sluzby, partner nebo rodina. Socidlni
sluzby jsou v tomto hodnocené ponékud neutralné. Nékteré z respondentek popisuji pozitivni
spolupraci a jiné zas negativni. Pouze jedna z respondentek nema Zadnou zkuSenost se
socialnimi i jinymi sluzbami.

Ze zjisténych informaci mohu provést zavér, ktery fikd, Ze nejzasadnéjSim motivem pro
drogové zavislé téhotné zeny a matky je nenarozeny jedinec. Narozeny jedinec pak udrzuje
matky v abstinenci. Tyto motivy se v Case pfilis neméni.

MozZné prekazky v procesu abstinence a zotavovani

Slozité vztahy v rodiné. Matky casto vypovidaly o komplikovanych vztazich v rodinach,
predevsim s matkou, které byly ¢asto také dlivodem pro drogovou zavislost. Pfikladem tohoto
tvrzeni je nékolik citaci z rozhovorl. ,Mdma ta mi vZdycky ddvala najevo, Ze jsem k nicemu,
takZe jsem fetovala i kvili ni.” (D4) ,Mdma se o nds nestarala, nechdvala nds Zit svym viastnim
Zivotem a tenkrdt kaZdej fetoval.” (D5) ,Méla jsem prisného tdtu. Tdta s tim nesouhlasil,
nechtél mé poustét ven, hodné mé bil.“ (D6)

Partner. DalSim aspektem v drogové zavislosti pro dotazované byli partnefi. Dotazované mély
Casto drogové zavislé partnery, ktefi je v zavislosti podporovali, jak vypovidaly v rozhovorech.

Zabava a parta. Z rozhovorl lze vycist, Ze dotazované primarné uzivaly drogu ve spolecnosti.
Spolecnost je tedy udrZovala v zdvislosti a v jevu, ktery se pro né stal béznym a pfipustnym.
Jedna z dotazovanych vypovédéla, Ze se i v abstinenci setkavala s partou kamaradd, se kterymi
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drogu brala. Na otazku ,Méla si nékdy pocit, Ze potiebujes drogu znovu?“ odpovédéla ,Joo,
méla, protoZe jsem viastné byla zvykld na ten Zivot s téma kamarddama, kterej vlastné ustal,
protoZe se narozenim toho ditéte, Ze jo ta Zenskd nemd vlastné viibec moZnost néjak jako
pokracovat v tom Zivoté tak, jak byla zvykld a co bylo viastné (pauza) problematicky, Ze kolem
mé vlastné porad ty drogy néjakym zpusobem byly, protoZe jsme se pordd stykali viastné s
téma stejnyma kamarddama a oni samozrejmé neabstinovali, takZe ano, to nepopirdm, Ze jsem
vlastné méla nékdy pocit, Ze vlastné to jako uplné neddvdm a Ze by bylo fajn si tu drogu ddt, ale
jako opravdu jsem to nikdy neudélala.” (D1)

Specifikace cilové skupiny

Z vyzkumu je zfejmé, Ze tvrzeni, kterd uvadim v kapitole 1. jsou pravdivad. Uvadim zde, Ze
uzivatelky drog jsou drogové zavislé nejcastéji mezi 15-24 rokem. Dotazované v rozhovorech
uvadi, Ze svou drogovou kariéru zazily mezi 15-25 rokem.

Vzdélani respondentek neni vyssi neZ stfedni skola s maturitou, coz mlzZe potvrzovat i fakt, ze
tyto Zeny podle Vavfinkové (2006) maji nizsi vzdélani. Na druhou stranu tfi ze sedmi
respondentek maji nyni jiz dlouholetd zaméstnani na vysokych pozicich a kariérné se béhem
téchto let vypracovaly. Toto tvrzeni tedy vyvraci tvrzeni dle Kaliny (2003), Ze vyznamnym
znakem této skupiny je nezaméstnanost.

Nejvyznamnéjsi drogou v rozhovorech s dotazovanymi je pervitin. Pak je to také marihuana a
extaze. Respondentky v rozhovorech popisuji stav euforie a dlouhotrvajici vydrZe bez spanku.

7.7 Doporuceni pro praxi

Tato bakalarska prace muZe byt vyuZita vSemi obory zabyvajici se touto cilovou skupinou.
Zamérem této prace je vyuZiti k prevenci drogové zavislosti a edukaci o negativnim dopadu
drog na matku a dité primarné jakoZto nenarozeny plod. Z kapitoly 14. a 17. lze vypracovat
kratkou brozuru, ktera muze slouzit jako prevence jiz zmifiovaného. Lze tyto Casti pouzit jako
pravodce pro drogové zavislé, téhotné Zeny nebo Zeny v matefstvi. V neposledni fadé muze
tato prace slouZit jako pfiklad toho, Ze lze se zavislosti Uspésné bojovat. Lze v ni také vycist,
které motivy pomohly matkdm uzivatelkam v abstinenci a zotaveni.

Terapeutické komunity

Vyzkum by mohl pfispét k terapeutické cinnosti v praxi s drogové zavislymi matkami a
zvazovat, jak efektivnéji IéCit matky ve spole¢ném prostredi s ditétem.

»,Bezprostredné po porodu miiZe Zena také nastoupit do terapeutické komunity, a to spolecné
se svym ditétem. Jde o specificky program, ktery je pro né pfimo koncipovdn a pocitd s
novorozenci, ale i se zapojenim starsich déti. Cilem je pfizplsobit Zené prostredi a priibéh tak,
jako kdyby méla dité doma, a vytvofit ji adekvdtni asové a prostorové podminky pro péci. To
znamend, Ze v dobé, kdy je napriklad na skupinové terapii, pecuje o dité vyskoleny persondl a
Zenu nerusi obavy o néj. Zdroveri ma v komunité k dispozici vsechny dileZité pomicky. Pro Zenu
je také prinosné, Ze sdili obdobnou zkusenost a Zivotni situaci s dalsimi matkami.“ (Popov,
2018)
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V4 v
g Zaver
Zavérecna prace se vénuje motivim k abstinenci drogové zavislych Zen matek. Prace je
rozdélena na praktickou a teoretickou ¢ast.

V teoretické casti se vénuji obecnym informacim, jako jsou drogy a drogova zavislost a s tim
spojené téma abstinence, téhotenstvi a matefrstvi a motivace.

Praktické casti predchazelo vyhledavani respondentek metodou snéhové koule a nasledné
provedeni polostrukturovanych rozhovord s celkem sedmi respondenty. Hlavnim cilem bylo
zjistit jaké motivy jsou nejzasadnéjsi v souvislosti s abstinenci pro drogové zavislé matky. Z
vyzkumu tedy vyplyva, Ze nejzasadnéjSim motivem pro drogoveé zavislé matky je dité, primarné
jesté nenarozené. Z ¢ehoz vyplyva, Ze primdarnim motivem je jiz téhotenstvi. Z praktické ¢asti se
Ize dozvédét dalsi dulezita fakta a informace.

Vyzkum mél také néktera omezeni, predevsim tak ¢asovou narocnost a nedostupnost
dotazovanych.

Bakalarska prace slouZi jako prevence a edukace rizik drogovych zavislosti v téhotenstvi a
matefstvi a zdroven jako prlvodce navykovymi latkami. Tato bakaldiskd prace také mize
slouzit jako podklad pro dalsi zkoumani této problematiky.

Matky uzivatelky se potykaji s predsudky a odsouzenim. Spole¢nost je vnima jako
nezodpovédné. Tato bakalarska prace vsak také popisuje pficiny a dlsledky drogové zavislosti.
Matky pak popisuji jednotlivé motivy a divody a chtéji byt lepsi matky pro své déti. ZaslouZi si
tedy podporu a pozornost spolecnosti a odborniki socialnich sluzeb a statnich organd.
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Pfilohy

Informovany souhlas s poskytnutim vyzkumného rozhovoru a jeho
naslednym vyuzitim pro Ucely bakalarské prace drogova zavislost a
matefstvi

Podpisem vyjadruji souhlas s nasledujicimi body:

Byl/a jsem informovén/a o Ucelu rozhovoru, kterym je sbér dat pro potfeby vyzkumu
bakalarské prace Zuzany Némeckové s ndazvem drogova zdvislost a matefstvi. Cilem vyzkumu je
je zjistit motivy matek s drogovou zavislosti k abstinenci a nasledné vyuZziti téchto motivaci
socidlnim pracovnikem.

Bylo mi sdéleno, jaky bude mit rozhovor pribéh. Jsem sezndmen/a s pravem odmitnou

el

Souhlasim s nahravanim nasledujiciho rozhovoru a jeho naslednym zpracovanim. Zvukovy
zdznam rozhovoru nebude poskytnut tfetim strandm a po prepsani bude vymazan. Transkripce
bude pfistupna pouze komisi u obhajoby bakalarské prace.

Byl/a jsem obeznamen/a s tim, jak bude s rozhovory naklddano a jakym zplsobem bude
zajisténa anonymita i po skonéeni rozhovor(, kterd znemozni identifikaci mé osoby. Nikde
nebude uvedeno mé jméno i jiné osobni Udaje, diky kterym bych mohl/a byt identifikovan/a.
st

Davam své svoleni k tomu, aby vyzkumnice pouzila rozhovor pro potieby své bakalarské prace
a nékteré Casti v ni mlZe citovat, zvukova nahravka a transkripce rozhovoru vsak bude po
ukonceni vyzkumu smazana.

el

el
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Otazky k rozhovoru

e Hlavni vyzkumna otdzka:
Jaké motivy vedly drogoveé zavislé matky k abstinenci?
o Dil¢i vyzkumné otazky:
Jaké motivy jsou pro abstinujici matky nejzasadnéjsi?
Jak se tyto motivy v ¢ase méni?
Jakou roli v tomto hraji socialni sluzby a statni organy?
Rozhovor
e Anamnestické otazky:
Jaky je vas vék?
Kolik mate déti a kolik jim je?
Jste nyni zaméstnana?
e Drogovd anamnéza:

Popiste mi prosim Vasi drogovou minulost. Jakou drogu jste brala a jak casto? V jaké
spolec¢nosti? Jaky byl diivod a jak se tento divod ménil a jaké stavy vam drogy navozovaly?

e Rodinna anamnéza:

PopiSte mi prosim vztahy ve Vasi rodiné a Vase partnerské vztahy v souvislosti s drogovou
zavislosti. V jakém kontaktu jste v soucasné dobé s rodinou? Jaky méla rodina a partnefi vliv na
drogovou zavislost?

e Prdbéh téhotenstvi a matefstvi:

Popiste mi pribéh Vaseho téhotenstvi a nasledného materstvi v souvislosti s drogovou
zavislosti. Jak a kdy jste se dozvédéla, Ze jste téhotna? Planované\neplanované,
chténé\nechténé téhotenstvi. Reakce rodiny, partnera a blizkého okoli v souvislosti s
téhotenstvim v obdobi zavislosti.

e Socialni intervence:

V dobé své zavislosti i po ni, vyhledala jste néjakou pomoc? Pokud ano, o které socidlni ¢i dalsi
sluzby se jednalo ¢i se kterymi statnimi organy jste spolupracovala? Hrozilo Vam nékdy soudni
odebrani ditéte? Jak je to v soucasné dobé, spolupracujete s nékterou socialni sluzbou?

e Motivace:

Jaké motivy jsou pro Vas ty nejzdsadnéjsi v souvislosti s abstinenci? Jak se tyto motivy v ¢ase
ménily? Negativni a pozitivni popis, co Vas napadne? Jakou roli ve Vasi abstinenci sehraly
socialni sluzby? Doslo u Vas k relapsu? Co Vas nyni motivuje pro setrvani v abstinenci? Co byste
poradila nebo doporucila matkam, které jsou nyni ve stejné situaci, jako jste byla vy?
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