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Uvop

Uvod

| vdneSnim svété existuji témata, o kterych se moc nemluvi. Patfi mezi né
problematika drogové zavislych Zen, hlavné pak drogové zavislych matek. Zena plni
nezastupitelnou roli matky a uzivani navykovych latek v t€hotenstvi zhorsuje jeji zdravotni
stav a hlavné zdravotni stav ditéte. Dle feditelky Kojeneckého tistavu s détskym domovem
V Plzni MUDr. Jany Tytlové pocet drogoveé zavislych matek stoupa.

Osobné jsem se stouto problematikou setkala v ramci mé odborné praxe pravé
Vv Kojeneckém tstavu s détskym domovem v Plzni. Tato tématika me& velmi zaujala.

Teoretickd ¢ast mé bakalarské prace pojednava nejprve o drogach obecné, o Zenach
zavislych na drogach a konkrétné pak o drogové zavislych matkach. Cilem této ¢asti bylo
nastinit situaci drogové zavislych matek, jaky vliv maji drogy na jejich téhotenstvi, jaka
existuje substitucni lécba a jak probiha socialni prace s drogové zavislou matkou. Také
jsem poukazala na to, ze v Ceské republice kromé zafizeni pro drogové zavislé existuji
I specialni zatizeni ptimo pro drogové zavislé matky a jejich déti. Tato zafizeni se snazi
uleh¢it témto matkam jejich téZkou zivotni situaci a hlavné maji za cil zprostiedkovat jim
potiebné poradenstvi, 1éCbu a resocializaci.

Prakticka ¢ast mé bakalarské prace se zabyva vyzkumem, jehoz cilem je zjistit
informace o drogové zavislych matkach, jejichz déti jsou umisténé v Kojeneckém ustavu
s détskym domovem v Plzni, a dale pak jaky vztah tyto matky ke svym détem mayji.

Cilem celé mé prace je specifikovat urCitou skupinu drogové zavislych lidi, a to
skupinu drogové zavislych matek, diky vybrané literatufe nastinit jak vypada a probiha
jejich téhotenstvi a matefstvi a v neposledni fadé pomoci vyzkumu zjistit, jaky vztah maji
tyto matky ke svym détem, které byly na zaklad¢ jejich zavislosti umistény do kojeneckého
ustavu. Myslim si, ze se o problematice drogové zavislych matek moc nemluvi
a domnivam se, ze kdyby se o ni mluvilo vice, tak by mohl pocet matek zavislych na

drogach klesnout.



1 DROGY

1 Drogy

1.1  Definice drog

,, Drogy — ilegdlni, nezakonné, statem nepodporované omamné nebo psychotropni
latky. Jejich explicitni seznam je v ceskych podminkach definovan zakonem ¢. 167/1998
Shirky o navykovych latkdach “!

Za drogu lze povazovat kazdou latku, at’ uz ptirodni, nebo syntetickou, ktera ma
takzvany psychotropni ucinek, coz znamend, Ze urcitym zplisobem ovliviiuje prozivani,

zkratka piisobi na psychiku a miize vyvolat zavislost.?

1.2 Déleni drog

Existuje mnoho zptisobt déleni drog, jiné je déleni drog dle WHO, dle MKN 10,
dle Zabranského apod. NejptehlednéjSi jsem shledala déleni drog na webové strance

substitucni-lecba.cz. D¢li zde drogy podle nékolika hledisek:

1.2.1 Podle postoje spole¢nosti

Podle postoje spole¢nosti k droze se drogy déli na legalni drogy a nelegalni drogy,

dale pak na mekké nebo tvrdé drogy.

Legalni drogy

S legalnimi drogami se bézn¢ setkdvame, jsou spolecensky tolerované, ovsem na né
muze vzniknout stejna zavislost, jako na ilegdlni drogy. Patfi mezi n¢ napiiklad alkohol,

kofein a tabak.

Nelegalni drogy

Nelegalni drogy jsou drogy umisténé mimo zakon a nejsou spolecnosti tolerované.

Patfi mezi n¢ naptiklad marihuana, hasis, pervitin, extaze a heroin.

! ZABRANSKY, Toméas. Drogova epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2003,
95 5. ISBN 80-244-0709-4. s. 14

2 ZABRANSKY, Tomés. Drogové epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2003,
95 s. ISBN 80-244-0709-4.
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M¢kké drogy

v

a nehrozi u nich tak velké riziko zavislosti. Patfi sem naptiklad tabak, konopné drogy

a extaze.

Tvrdé drogy

Naopak u tvrdych drog mtize dojit snadno k zavislosti, tyto drogy se Casto aplikuji

nitrozilné. Mezi tvrdé drogy se fadi naptiklad heroin, kokain a pervitin.

1.2.2 Podle rizika zavislosti

Podle rizika zavislosti se drogy déli na drogy s mirnym rizikem a drogy s vysokym

rizikem.

Drogy S mirnym rizikem

U drog, které patii do této skupiny, se predpoklada, ze riziko je relativné nizké,
aproto jsou tyto drogy také spolecnosti vice akceptovany. Patii sem pi. kofein nebo

marihuana.

Drogy s vysokym rizikem

Je zde velmi vysoké riziko vzniku zavislosti a komplikaci. Spada sem naptiklad

heroin a pervitin.
1.2.3 Podle pusobeni na psychiku zdravého ¢lovéka
Podle plisobeni na psychiku zdravého clovéka se drogy déli na tlumivé latky,

povzbuzujici latky a halucinogeny.

Tlumivé latky

Tlumivé latky zptsobuji zklidnéni, uvolnéni organismu, dale také zpomaleni reaket,

pasivitu a ospalost. Rychle na né vznik4 zavislost, a pokud neni droga podana, vznika
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abstinenéni syndrom.3 Patti sem heroin, alkohol a morfin, metadon, buprenorfin,

anxiolytika a hypnotika.*

Povzbuzujici latky

Povzbuzujici latky, neboli stimulacni, povzbuzuji centrdlni nervovou soustavu,
zvySuji vykon, aktivitu, potlacuji ospalost i potiebu jist a spat. Na stimula¢ni drogy vznika
vyraznd psychicka zavislost.” Patii sem kokain, pervitin, kofein, metamfetamin, crack

a ecstasy.’

Halucinogeny
Halucinogenni drogy zvysuji intenzitu vnimani, méni kvalitu védomi, psychiky,
intenzitu a hloubku proZivani. Dochézi k sluchovym a zrakovym halucinacim. Radi se sem

napiiklad konopné drogy, LSD nebo lysohlavky.”

1.3 Vybrané druhy drog

Alkohol
Psychoaktivni ucinky alkoholu zavisi hlavné na mnozstvi pozitého alkoholického

napoje, dale na formé¢ a zptsobu uziti. Skodlivé uzivani je takové uzivani alkoholu, které

vede k poSkozeni zdravi, kterému piedchazi nékolikaleta vlastni zavislost na alkoho lu.®

Kofein
Kofein je alkaloid, ktery stimuluje centralni nervovou soustavu a také srde¢ni

¢innost. Kofein pasobi na lidsky organismus i tak, ze potlacuje inavu a probouzi bd¢lost.

Kofein je pravdépodobné nejrozsitenéjsi legalni stimulant na svété a jeho prodej neni nijak

¥ Rozdéleni drog. Substitu¢ni-1é¢ba.cz: Stranky o zavislosti [online]. 2012 [cit. 2012-02-26] Dostupné z:
http://www.substitucni-lecba.cz/rozdeleni-drog

* ZABRANSKY, Tomas. Drogova epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2003,
95 5. ISBN 80-244-0709-4.

® Rozdgleni drog. Substitucni-lécha.cz: Stranky o zavislosti [online]. 2012 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z:
http://www.substitucni-lecba.cz/rozdeleni-drog

® ZABRANSKY, Tomas. Drogova epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2003,
95 s. ISBN 80-244-0709-4.

" Rozd&leni drog. Substitucni-lécba.cz: Stranky o zavislosti [online]. 2012 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z:
http://www.substitucni-lecba.cz/rozdeleni-drog

8 Alkohol - podrobné. Drogy-info.cz: informacni portdl o ilegdlnich a legdlnich drogach [onling]. 2003,
2009 [cit. 2012-02-26]. Dostupné Z: http://mww.drogy-
info.cz/index.php/info/legalni_drogy/alkohol/alkohol_podrobne

4


http://www.substitucni-lecba.cz/rozdeleni-drog
http://www.substitucni-lecba.cz/rozdeleni-drog
http://www.drogy-info.cz/index.php/info/legalni_drogy/alkohol/alkohol_podrobne
http://www.drogy-info.cz/index.php/info/legalni_drogy/alkohol/alkohol_podrobne
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omezen. Napoje, které jej obsahuji, jako je kava, Caj a energetické napoje, se t&si velké
oblibé. U kofeinu také muze dojit k zavislosti, to znamend, ze pokud clovek, ktery je
milovnikem kofeinovych népoji, piestane tyto napoje pit, se mize potykat s mirnym, ale

neptijemnym abstinenénim syndromem.®

Tabak
Jedinou navykovou latkou z tisice slozek tabakového kouie, ¢i samotného tabaku je

toxicky rostlinny alkaloid nikotin. Jednd se o bezbarvou tekutinu bez zapachu. Tabak
zname predev§im ve formé¢ doutnikii, dymek, nebo cigaret. Doutnik obsahuje nejméné
piidanych latek, jednd se vlastné pouze o svinuty list tabadku. Tabdk, ktery se nachdzi
v dymce, ¢i v cigaretach, uz je rizné upravovan a dopliovan, takze se v ném nachazi az
700 aditiv. Zavislost na tabaku je nemoc, ktera je klasifikovand jako samostatnd

. r 1
diagnéza. 0

Opiaty
Opiaty jsou spolu s t€kavymi latkami povazovany za nejnebezpecnéjsi drogy, jejich

zavislostni potencial je totiz velmi veliky. U¢innou latkou opiattl je morfin a jeho derivaty.
Nejcastéjsi zneuzivany je heroin, ktery do této skupiny drog patii. Heroin ptfedstavuje
V soucasnosti jednu z nejnebezpeénéj§ich masove uiivan}'Ich drog. Zavislost na heroinu je
sluCitelné s béznym Zivotem, Ize se jimi relativné snadno predavkovat.

Hlavni divod, pro¢ lidé zneuzivaji opiaty je ten, Zze napodobuji G¢inky nekterych
peptidi, které se v téle bézn¢ vyskytuji. Jedna se napiiklad o endorfin. Opiaty plisobi na
centralni nervovou soustavu 1 na periferni nervovy systém. Plsobi také na nenarozeny plod

a novorozence.!

® Kofein. Wikipedie: Oteviend encyklopedie [online]l. 2012 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z:
http://cs.wikipedia.org/wiki/Kofein

19 Tabak - podrobng&. Drogy-info.cz: informacni portdl o ilegdlnich a legdlnich drogdch [online]. 2003, 2009
[cit. 2012-02-26]. Dostupné z: http://www.drogy-info.cz/index.php/info/legalni_drogy/tabak/tabak_podrobne
1 Opiaty - podrobné. Drogy-info.cz: informacni portdl o ilegdlnich a legalnich drogdch [online]. 2003, 2009
[cit. 2012-02-26]. Dostupné Z: http://www.drogy-
info.cz/index.php/info/ilegalni_drogy/opiaty/opiaty_podrobne
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Stimulancia
Stimulancia jsou latky, které maji riznou chemickou strukturu a jejichz hlavnim

ucinkem je stimulace centrdlni nervové soustavy. Stimulancia zvySuji psychomotorické
tempo a bdélost.

Hlavnim G¢inkem a také ditvodem, pro¢ lidé stimulancia uzivaji je ,,zlepSeni nalady*,
potlaceni inavy, pocitu hladu a uvolnéni zabran. Stimula¢ni drogy jsou vesmés pouzivany

k navozeni euforie.'?

Halucinogeny
Do skupiny halucinogennich drog patii nékolik stovek rtiznych latek. Halucinogeny

se déli na ti1 skupiny. Bud’ se jednd o halucinogeny rostlinného, Zivo¢iSného, a nebo
semisyntetické (poloumél€) a syntetické (umél€). Nastup 1 ucinky drogy zavisi na pozitém
mnozstvi drogy a jeji Cistoté. Vyssi davky mohou navodit stav, kdy halucinace nejsou
ovlivnitelné villi, a to miZze vést k poskozeni mysleni, paméti a pozornosti. Clovék mtize

’ ’ v s . 71
byt vice vztahovacny a paranoidni. 3

1.4 Zdravotni rizika zneuzivani drog

., Zneuzivani navykové latky nastava, pokud uzivani takove latky negativne ovliviiuje
uzivatelovo zdravi (medicinskd definice) “.*
Zdravotni rizika zneuzivani drog lze d€lit na rizika, kterd nese piimo uzivatel drogy

a na rizika, ktera hrozi i jinym osobam, nez je saim uzivatel drogy.

1.4.1 Individualni rizika

Individudlni rizika jsou takova rizika, kterd nese sam uzivatel. Tato rizika mohou

byt ptimd, nebo nepiima.

12 Stimulancia podrobng. Drogy-info.cz: informacni portdl o ilegdlnich a legdlnich drogdach [online]. 2003,
2009 [cit. 2012-02-26]. Dostupné Z: http://www.drogy-
info.cz/index.php/info/ilegalni_drogy/stimulancia/stimulancia_podrobne

3 Halucinogeny - podrobn&. Drogy-info.cz: informacni portdl o ilegdlnich a legdlnich drogdch [online].
2003, 2009 [cit. 2012-02-26]. Dostupné zZ: http://www.drogy-
info.cz/index.php/info/ilegalni_drogy/halucinogeny/halucinogeny_podrobne

4 ZABRANSKY, Tomas. Drogova epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2003, 95 s. ISBN 80-244-0709-4. s. 17
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Pfima rizika vznikaji pfimo pfi interakci psychotropni latky s organismem. Mohou
zpusobit somatické skody, naptiklad predavkovani, poskozeni CNS, RES nebo sliznic, také
hrozi kancerogenni efekt. Pfimymi individudlnimi riziky se také rozumi psychicka
poskozeni, jako poruchy vnimani a prozivani, akutni poruchy vybavnosti a vstipivosti
a toxicka psychodza.

Nepiima rizika nevznikaji v pfimém duasledku plsobeni drogy. Hrozi intoxikace
organismu cizorodou latkou, kterou droga obsahuje a tak mize dojit k embolii z této
cizorodé latky. Muze dojit k poskozeni organismu Spatnym zptisobem aplikace drogy,
naptiklad k poskozeni nosni prepazky, plic a kiize, dale miize dojit i k hlubSim zanétim,
abscestim, poskozeni a zanétim perifernich cév, k tromboze a krvi pfenosnym infekcim.
Mohou také nastat poruchy imunity, nutri¢ni poruchy, poskozeni chrupu a jiné neZ krevni
infekce, automutilace apod. Drogy také mohou zptsobit dopravni a jiné nehody, které byly

zpusobeny pravé osobou pod vlivem psychotropni latky.

1.4.2 Populaéni rizika

Rizika nesou i jiné osoby nez je sam uzivatel. Patfi sem naptiklad Sifeni krevné
pirenosnych nemoci prostiednictvim injekénich stiikacek, ¢i sexudlnim stykem,
nitrodélozni poskozeni plodu, ¢i postnatalni zavislost a dopravni a jiné nehody, kde

poskozeni nebyli pod vlivem psychotropni latky.™

1> ZABRANSKY, Tomas. Drogova epidemiologie. 1.vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2003, 95 s. ISBN 80-244-0709-4.



2 ZENY A DROGY

2 Zeny a drogy

Vsechny drogové zavislé zeny maji velice podobné anamnézy. Opakuji se zde
podobné vzorce chovani, které Zeny zazivaly ve své rodin€. Jako déti Casto drogy
odsuzovaly, a pfesto jim v pozdéjsim veéku podléhaji. Sviij podil na zavislosti ma
i dédi¢nost. Drogové zavislé Zeny jsou ¢asto obéti fyzického nebo psychického nasili. Tato
traumata pak tfesi uzivanim navykové latky. Takové zeny trpi nedostatkem lasky v roding,
od partnert ¢i jejich déti. Chybi jim semknutost a pocit bezpeci.

Zeny, které uzivaji néjaké navykové latky, jsou ¢asto submisivni, boji se prosadit nebo
vubec fict svlij ndzor, chybi jim sebevédomi. Uvédomuji si nejspiSe svoji ménécennost,
boji se reakci okoli.

Zen& nabidne drogu spiSe partner, pfitel, sourozenec, kamarad... Zeny totiz nemaji
obvykle ve zvyku zkoumat a zkouSet néco nového. Zeny &asto uzivaji drogy jako
takzvanou ,,samolécbu‘, protoZe jsou psychicky labilnéjsi nez muzi.

Kdyz zacne zena uzivat drogu sama od sebe, mize to znalit pfitomnost néjaké
poruchy, nemoci. Velmi Casto se drogoveé zavislymi stavaji zeny trpici depresemi, Zeny se
sklonem k sebeposkozovani, s histrionskou poruchou. Vétsinou nejde o klasické uzivatelky
drog, ale spiSe o Zeny uzivajici léky, popf. Zeny experimentujici s drogami. Dalsi velmi
castou diagnozou je uzkostnad porucha se somatickymi ptiznaky a poruchy spanku, zde ma
pak Zena tendenci uzivat hypnotika, ¢i anxiolytika. V souvislosti s typickou anamnézou
drogové zavislé zeny, ktera je fyzicky nebo psychicky tyrana, je diagnostikovana také
posttraumatickd stresova porucha. Dal§im velmi zavaznym problémem jsou poruchy
piijmu potravy. Je dokazano, ze zeny zacinaji s drogami i tehdy, kdyz chtéji zhubnout. Piji
pak alkohol ¢i berou drogy jen proto, aby byly hubené.

Kdyz se drogové zavisld Zena ocitne v bezvychodné situaci, vede to casto
k autoagresivnimu chovani. Zeny se pak pokouseji o sebevrazdu, nebo se v ramci poruchy

. 9 . . vo Y s . © o . 16
osobnosti sebepoSkozuji. Oproti muziim Zeny Castéji obraceji agresi vici sobg.

1 PRESLOVA, Ilona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.
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3 Drogové zavislé matky

Kdyz drogové zavisla zena otéhotni, neni bohuzel ¢asto schopna najednou abstinovat.

Drogoveé zavislé zeny obvykle ani své otéhotnéni nekontroluji, problémiim s menstruaci

nevénuji pozornost. Nejsou dostatecné informovany o rizicich, kterd budou hrozit jejich

roxe Loy . . vz 7 s rxe 17
ditéti a nedochazi u nich ani k zddné prenatalni péci.

3.1 Vliv drog na téhotenstvi

Problematice vlivu drog na téhotenstvi se velmi podrobné vénuje H. Shapiro (2005):

1) V ramci legalnich drog:

Alkohol a téhotenstvi — Zeny, které piji v téhotenstvi 6 jednotek a vic (1
standardni jednotka=10 gramu Cistého alkoholu), mohou porodit dité s ptiznaky
syndromu z odnéti, ktery se také jinak nazyva odvykaci stav a dochazi k nému
par hodin po pferuSeni nebo ukonceni pozivani alkoholu. Dale se mohou
narodit déti s fetdlnim alkoholovym syndromem, ¢i efektem, coz zahrnuje vady
obliceje, dlouhodobé opozdény télesny a dusevni vyvoj atd.

Tabdk a tehotenstvi — Lékati zaznamenali, Zze zenam, které delSi dobu koufily
behem tehotenstvi, se s veétsi pravdépodobnosti rodi mensi a méné vyspélé déti.
Takové matky také podstupuji zvySené riziko spontanniho potratu,
mimodélozniho téhotenstvi a také malé riziko ztraty plodu kolem terminu
porodu. Déti kuracek jsou vice ohrozeny rizikem nadorového nemocnéni
V détstvi.

Kofein a tehotenstvi — BezpecCnost uzivani kofeinu béhem tchotenstvi je
kontroverzni. N¢které studie naznacuji, ze malé davky kofeinu, coz je méné nez
2 primérné Salky kavy denné, predstavuji pro dit¢ velmi malé riziko. Jiné studie
to ovSem popiraji. Je vSak jisté, Ze kofein prochdzi placentou a mize ovlivnit
rust plodu. Pak se také dostava do mateiského mléka a mize zpisobit, Ze je dité

podrazdéné a mize trpét nespavosti.

" PRESLOVA, Ilona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.
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2) V ramci nelegalnich drog

Tlumiveé latky a tehotenstvi—

Heroin: Niz$i porodni hmotnost novorozencti, ktefi mohou trpét ptiznaky
Zz odnéti drogy, neboli abstinen¢nim syndromem. Vysazeni opiati behem
téhotenstvi mize vést ke smrti plodu, proto se obvykle radéji voli udrzovani
matky (tudiz i plodu) na ustalenych davkach opiatii az do porodu, nebo jejich
pozvolné snizovani za neustalé kontroly. Odpovidajici pfedporodni lékatska
péce snizuje rizika pro matku 1 dité.

Stimulanty a téhotenstvi —

Metamfetamin: Uzivani metamfetaminu v t¢hotenstvi mulze zpisobit
predporodni komplikace, je zde zvySend cCetnost piredCasnych porodi
a podrazdénosti novorozence.

Kokain a crack: Kokain a crack jsou spojovany s abnormalnim vyvojem plodu.
Kokain mtize zpusobit potize béhem téhotenstvi kviili tomu, Ze zplisobuje
zuzeni krevnich cév, které vedou dilezité¢ Ziviny a kyslik k plodu. Uzivani
kokainu v téhotenstvi tak vede k samovolnym potratim, oddéleni placenty nebo
narozeni mrtvého ditéte. Ohledné cracku zde existuje pojem ,,Crackové déti.
Okolo tzv. ,,crackovych déti*, které se narodily s moznou zavislosti na cracku,
vzniklo mnoho rozruchu. Média naznacuji, Ze takové déti mohou umirat, kdyz
Hztraceji  vuli  k zivotu®., Lékarské vyzkumy, tykajici se kokainovych
a crackovych déti, ale tikaji, Ze jsou tato tvrzeni chybna a ze se déti zavislé na
téchto dvou drogach se svou zavislosti béhem 1 nebo 2 tydnl vypotadaji.
Halucinogeny a tehotenstvi —

Marihuana: THC mize prochazet placentou a také se dostava do mateiského
mléka. Pravidelné a Casté uzivani marihuany béhem t¢hotenstvi zvySuje riziko
pted€asného porodu, s ¢imz souviseji dal§i komplikace, jako sniZzend hmotnost
novorozence a mens$i velikost. Nésledky tohoto typu souviseji s tim, Ze plod
nedostdva dostatené mnozstvi Cistého kysliku. Néktefi novorozenci matek
intenzivné uZivajicich marihuanu se rodi s pfechodnym tfesem, nepiijemnymi

pocity a jsou velmi bojacné.
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3) Dalsi latky zneuzivané v téhotenstvi

- Léky a tehotenstvi —
Sedativa: Tomuto typu lékti by se mély téhotné zeny nejlépe zcela vyhnout,
jelikoz zde existuje riziko poskozeni ditéte rozsStépem patra a jinymi vadami
obliceje. Tyto léky také lehce piechazeji do krevniho ob¢hu plodu a mohou
utlumit dychdni novorozence. Pfechdzeji také do matetského mléka a mohou
tak tlumit dité, které je pak ospalé, méné se pohybuje a Spatné saje.
Antidepresiva: Nejsou zde presvédcivé dikazy o poskozeni plodu nebo
novorozence po poziti antidepresiv béhem téhotenstvi.

- Tékaveé latky a téhotenstvi — Tyto latky mohou zpisobit potrat nebo vrozené

vady ditte.'®

3.2 Specifika prenatalni péce

Péce o drogoveé zavislou t€hotnou Zenu nastane pouze tehdy, pokud sama vstoupi do
systému zdravotni péce. Neni vhodné ji nasilim tlac¢it k abstinenci, ale je vhodné ji
doporucit odbornou péci, ktera ji pomtze ve snizovani davek drogy, popiipadé dochazi
k substitucni 1é¢bé.

Pfi prvni navstévé je tieba zjistit osobni, rodinnou, porodnickou a drogovou
anamnézu zeny. Nejprve je tieba rozlisit, zda jde o experimentatorku, pfilezitostnou
uzivatelku, nebo drogové zavislou pacientku. Miru zavislosti pacientky také urcuje
pokro¢ilost v téhotenstvi p¥i prvni navitévé 1ékate. Zeny s tézkou drogovou zavislosti totiz

Casto prichazeji az k porodu, bez jakékoliv prenatalni péce.

3.2.1 Ultrazvuk

Ultrazvukové vySetfeni je nedilnou a dilezitou soucésti prenatalni péce o drogové
zavislé téhotné Zeny. Pfi prvnim vySetfenim je velmi dulezité zjistit pocatek téhotenstvi.
Ultrazvuk je v prubéhu téhotenstvi dulezitou metodou ke sledovani mnozstvi plodové

vody, rlstu plodu a stavu placenty.

8 SHAPIRO, Harry. Drogy: Obrazovy priivodce. Praha: Svojtka&Co., 2005, 360 s. ISBN 80-7352-295-0.
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3.2.2 Laboratorni vySetieni

Laboratornim vySetfenim lze zjistit hepatitidu, hladinu jaternich enzymt a hladinu
folatu (soli kyseliny listové), ¢i zda je Zzena HIV pozitivni. Je také vhodné provést EKG,
pripadné i echokardiografické vysetfeni. Opakované se provadi toxikologické vySetient,
kterym se dopliuji udaje o aktualnim uzivani drog téhotnou Zenou. Pii odbérech krve
mohou nastat komplikace, jelikoz zily na predlokti byvaji ¢asto zdevastované, a to odbér
znemoznuje. V tom piipad¢ je nutné provést odbér bud’ z dolnich koncetin, ttisel nebo
z krku.

PécCe o drogoveé zavislou t€hotnou Zzenu HIV pozitivni

Pokud jsou drogové zavislé téhotné zeny HIV pozitivni, je nutné je odeslat na
specializované infekéni oddé€leni. V téhotenstvi nedochazi k vzestupu onemocnéni, ale je
zde riziko pfenosu infekce na nenarozené dité. Existuje terapie zidovudinem, coZ je prvni
1€k ureny na lécbu HIV infekce. Tato terapie snizuje riziko pfenosu na plod. Zidovudin je

antiretrovirotikum a nezpusobuje u plodu zadné vyssi riziko vrozenych vyvojovych vad.

Pé&e o drogoveé zavislou t&hotnou Zenu s hepatitidou typu C

Pokud se t€hotna drogové zavisla Zena fadi k tzv. ,,injekénim* uzivatelim, existuje
u ni vysoké riziko hepatitidy typu C. Infekce Casto probiha bez klinickych ptiznakt, a tak
muze byt hepatitida C diagnostikovana az pii laboratornich odbérech v ramci prenatalni
péce. K ptenosu na plod dochazi ve 2 az 5% ptipadi. K 1écbé se bézné pouziva interferon,
ten se ovSem pii t€hotenstvi nedoporucuje, jelikoz ma zavazné vedlejsi ucinky. V prabéhu
té¢hotenstvi je tak nutné délat opakované vysetfeni hladiny jaternich enzymti. ZvysSeni pak

o v ’ I ’ v 7 v r r 19
mize byt zndmkou akutniho onemocnéni nebo téhotenské hepatdzy.

U téhotnych drogové zavislych Zen nedochazi pouze k prenatdlni péci o matku
a plod, ale je nutné fesit 1 otazky vyzivy, bydleni béhem téhotenstvi a po porodu a péci o

dité — viz. kapitola €. 3.6 Socidlni prace s drogove zavislou matkou.

1? VAVRIN}(OVA, Blanka, BINDER, Tomas. Zaostieno na drogy 4: Navykové latky v t€hotenstvi. Praha:
Utad vlady Ceské republiky, 2007, 12 s. ISSN 1214-1089.
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3.3 Substitu¢ni 1é¢ba téhotnych drogové zavislych Zen

Pokud je t€hotna zena zavisla na opiatech a spolupracuje s Iékati, obvykle dochazi
k substitucni 1é¢be.

Substituce navykovych latek je terapeuticky pfistup, v ramci kterého je ptivodné
uzivand navykova latka nahrazovana latkou — lékem, ktery ma vétsi bezpecnostni profil,
tzn., ze ma znamou koncentraci a neobsahuje toxické ptiméesi. Tento I€k je predepisovan
lékatem podle ptislusnych predpisit o [€cbé a v souladu se zdkonem o zachazeni

S omamnymi a psychotropnimi latkami.

Formy substituéni [éCby:

- Kratkodoba — rychla detoxifikacni substituce, ktera je nejCastéji realizovana
béhem hospitalizace a trva cca 1 - 2 tydny

- Strednédoba — prodlouzena substituce, ktera probihd béhem ustavni 1é¢by, trva
nékolik tydnl az mésici

- Dlouhodoba — je Casto realizovana ambulantné, nazyva se také ,,udrzovaci

substituce®, miiZe trvat fadu meésicu 1 let

Nejpouzivangjsi latkou v substituci je metadon. Metadon je synteticky opioid, ktery
Vv CNS funguje podobné jako morfin. M4 silné analgetické u¢inky, centralné tlumivy efekt,
shizuje bazalni metabolismus a ovliviiuje i hladké svalstvo.” Vzhledem k tomu, Ze si Zena
musi pro metadon denn¢ dochazet, je mozné t¢hotenstvi sledovat a alesponi Castecné
kontrolovat. Drogové zavislé téhotné zeny, které jsou zafazené do metadonového
programu, maji lepsi prenatalni péci a Castéji vedou méné rizikovy zZivot nez zeny stale
zéavislé na droze. Pokud je poddna denni davka vyssi nez 40 mg, ma to neptiznivé ucinky
na plod. Hrozi snizena pohybovost a tachykardie u plodu. Metadon také prostupuje do
matetského mléka. Kojeni tak vlastné napomdha sniZeni ptiznakii abstinen¢niho syndromu
u novorozence.
dalsi latka uZivana pfi substituéni lécbé. Buprenorfin je navykova latka, kterd ma podobné
ucinky jako heroin, ¢i morfin nebo jinad latka z opioidl. Jednd se ovSem o Cistou latku,

proto je mnohem mensi riziko vzniku komplikaci a poskozeni organismu vlivem toxickych

2 K ALINA, Kamil a kol. Drogy a drogové zavislosti 2:Mezioborovy piistup. 1.vyd. Praha: Utad vlady Ceské
republiky, 2003, 343 s. ISBN 80-86734-05-6.
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ptimési, které se nachazeji v drogach. Buprenorfin byl chvalen jako alternativa metadonu
v USA jiz vroce 2002. Buprenorfin neprochazi tak snadno placentou a ma ptiznivejsi
ucinky pro novorozence. Buprenorfin nyni zaujima prvni misto v substitu¢ni 1é¢bé
zavislych matek, jelikoz u buprenorfinu dochazi k mnohem mirngjSimu a rychleji
odeznivajicimu novorozeneckému abstinenénimu syndromu.?

Jak jiz bylo dokéazano, drogova zavislost matky béhem téhotenstvi ma velice vazné
disledky pro zdravi ditéte. U vétSiny déti totiz po porodu vznikd novorozenecky
abstinen¢ni syndrom a je velice smutné divat se na to, jak md maly novorozenec stejné
abstinen¢ni ptriznaky jako dospély Cloveék. Bohuzel, novorozenecky abstinencni syndrom
nastava i1 u substitucni lécby. Substitucni lécba v téhotenstvi s sebou nese urcita uskali, je
ale tfteba podotknout, ze za vétSinu negativnich vlivii miZe pravé drogovy abuzus, jelikoZ
vétSina déti byla pocata jest¢ béhem drogové zavislosti a k odvykaci terapii — substituci

doslo az po potvrzeni gravidi‘[y.22

3.4 Porod drogové zavislé Zeny

Porody drogové zavislych zen patii mezi nejrizikovéjsi, je proto tieba vzdy matku
a plod monitorovat. U matky se monitoruje napiiklad okysli¢eni, horecka, ¢i odlouceni
placenty. Plod se casto monitoruje kardiotokograficky. Tato metoda monitorovani
umoziuje sledovat délozni stahy a tepovou frekvenci plodu. Pokud drogove zavisla t€hotna
zena pred porodem uzije stimulacni drogy, miize totiz dojit k porucham srde¢niho rytmu
plodu a tyto poruchy se pak do kardiotokografickych zdznami promitaji. Zeny si asto
aplikuji drogu tésn¢ pted ptijezdem do porodnice, naptiklad uZzivatelky heroinu si berou
davku pro utlumeni porodnich bolesti. Co nejdiive po pfijmu drogové zavislé Zeny na
porodni sal by mélo preventivné dojit k zavedeni kanyly, jelikoZz pti porodu je vétSinou

obtizné zajisténi Zilniho ptistupu.

2! Novinky pro odborniky. Substitucni-lécba.cz: Stranky o zdvislosti [online]. 2010 [cit. 2012-02-26].
Dostupné z:  http://www.substitucni-lecba.cz/novinky-pro-odborniky/buprenorfin-bezpecnejsi-volba-pro-
novorozence-286?confirm_rules=1

%2 Novinky pro odborniky. Substitucni-lécha.cz: Stranky o zavislosti [online]. 2010 [cit. 2012-02-26].
Dostupné z: http://mww.substitucni-lecba.cz/novinky-pro-odborniky/buprenorfin-bezpecnejsi-volba-pro-
novorozence-286?confirm_rules=1
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Nastup abstinenénich ptiznakd béhem porodu redukuje pritok krve délohou a je tak
zvySené riziko hypoxie plodu. Doporucuje se proto poskytnout zené¢ béhem porodu
substituci jeji potfeby drogy vhodnym lé¢kem.

Drogové zavislé zeny hiie snaseji bolest, jsou Casto neklidné a maji vyssi naroky
na analgetika. U nespolupracujicich pacientek je mozno uzit opiatova analgetika, bud’
samotna, nebo jesté v kombinaci se spasmolytiky a neuroleptiky. Pokud je to mozné, je
dobré provést ptirozeny porod. Indikace k cisafskému fezu ze strany plodu jsou stejné jako
u pacientek, které nejsou drogové zavislé. Pokud dojde k celkové anestezii, hrozi vzajemné
interakce mezi drogami a celkovymi anestetiky. Alkohol, nebo barbituraty apod. zvysuji
citlivost k anestetikim, naopak opiaty vyvolavaji potfebu vys$siho davkovani. Pokud je
nutné provést cisairsky fez, je vhodnéjsi svodnéd anestezie, celkova je na misté, pokud se
jedna o akutni cisatsky fez u intoxikované pacientky.23

Zdravotnik, ktery je ptitomen u porodu drogové zavislé Zeny, musi byt pfipraven na
kardiopulmonalni resuscitaci, kam fadime nepfimou masaz srdce a plicni ventilaci, dale by
pak mél byt pfipraven na endotrachealni intubaci, coz je invazivni zajiSténi dychacich cest

.« . L , , . , Y|
prostiednictvim dychaci trubice, ktera se zavede do pradusnice.

3.5 Novorozenec drogové zavislé matky

Jestlize Zzena uziva béhem tc¢hotenstvi drogy, existuje zde velmi vysoké riziko, ze
novorozené¢ dit¢ bude budto fyzicky, nebo psychicky postizené, ¢i se bude potykat

s abstinen¢nim syndromem neboli syndromem z odnéti.

3.5.1 NAS - Novorozenecky abstinen¢ni syndrom

Kdyz dospély €loveék piestane brat drogy, at’ uz nelegdlni, nebo legélni, potyka se
urcitou dobu s abstinencnim syndromem. T¢lu piestane chybét latka, na kterou je zvyklé
a zacne se dozadovat, aby mu byla opét podana. To samé ¢eka novorozence, ktery byl po

dobu téhotenstvi nechténé néjaké takové latce vystavovan. U urcitych druhii drog je

2 VAVRINKOVA, Blanka, BINDER, Toma3. Zaostfeno na drogy 4: Navykové latky v t&hotenstvi. Praha:
Utad vlady Ceské republiky, 2007, 12 s. ISSN 1214-1089.

2 Klinicky obraz ditdte. Amca [online]. [cit. 2012-02-26]. Dostupné z: http:/tehotenstvi-
am.webnode.cz/zarodek-a-plod/klinicky-obraz-ditete/
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mozné, ze se dité¢ bude s abstinencnimi pifiznaky potykat az 4-6 mésicii, naptiklad u
heroinu je i vysoké riziko syndromu nahlého amrti.?

Pticinou NAS je preruseni ptisunu drogy ptes placentu od matky do plodu po
26

preruseni pupecni Snury.
Ptiznaky NAS u novorozence:
- Centralni nervova soustava — zvysena drazdivost, nespavost, pla¢, nadmérné
sani, kychani, zivani, tfesy koncetin, hypertonus (zvysené napéti svali), kiece
- Poruchy autonomniho systému — nadmérné poceni, horeCky, plny nos,
tachypnoe (zrychlené dychani),
- Gastrointestinalni poruchy — Spatné piti, sani, polykani, zvraceni, dehydratace,

vodnata stolice

Intenzita piiznakii zavisi na druhu drogy, se kterou dité ptichazelo do styku,
na velikosti davky a na dobé¢ od poledniho podani. Zatimco u heroinu se projevi NAS do
48 hodin po porodu, u substitu¢nich lékti se projevi pozdéji, vzhledem k jejich dlouhému

poloc¢asu rozpadu, trva déle a byva i intenzivnéjéi.27

3.5.2 FAS - Fetalni alkoholovy syndrom

Fetalni alkoholovy syndrom je postizeni plodu alkoholem, ktery Zena vypije
V prvnich tiech mésicich téhotenstvi. Vznik FAS nezavisi na mnozstvi pozitého alkoholu.
Nejéast&ji se objevi po silném narazovém piti.?® Vyskyt FAS je pomérné vysoky, odhaduje
se aZ na 2-3/1000 novorozencl. NejcastéjSimi nalezy u novorozencl postizenych FAS

jsou:

- Abnormality rastu — celkové naruSeni velikosti plodu, niz§i hmotnost, nizsi

obvod hlavy

% PRESLOVA, Tlona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.

%8 Klinicky obraz ditste. Amca [online]. [cit. 2012-02-26]. Dostupné z: http://tehotenstvi-
am.webnode.cz/zarodek-a-plod/klinicky-obraz-ditete/

2T PRESLOVA, Tlona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.

8 RICHTER, Josef. Koufeni a alkohol. Praha: MEDEA KULTUR s. r. 0., [2010], 27 s.
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- Postizeni hlavy — mikrocefalie (mala hlava), nevyvinuti stfedni ¢asti obliceje,

kachnovity nos, malé o¢i s izkymi ocnimi Stérbinami, ¢asté Silhani, uzké rty,
Casté roz§tépy patra, postizeni riistu zubu a netypicka vystavba usnich boltct

- Nervovy systém — tfesy, Spatna koordinace pohybu, problémy se sanim pfii

kojeni, nedostate¢ny uchop ruky

- Mocové a pohlavni Gstroji — u chlapcti nedochazi k poklesu varlat, zvétSeny

penis, u divek klitoris, ¢asté zmény na ledvinadch, mocovém meéchyti a zevnich
rodidlech

- DuSevni postizeni — pramérné IQ u téchto déti dosahuje 65, coz znaci jiz

vyrazné postiZzeni

1z L ex . Cexe i a1 2
Prevence u FAS znamena planované t&hotenstvi a prvni tfi mésice Zadny alkohol.”®

3.5.3 FAE - Fetalni alkoholovy efekt

Vliv alkoholu na poskozeni plodu mize byt i pfi¢inou mirnéjSiho poskozeni
S men$imi znamkami postizeni, jak duSevniho, tak 1 télesné¢ho. Déti, které se tedy narodi
bez znamek vyraznéjSich zmén télesného postizeni, jsou zarazeny do skupiny FAE. Vyskyt
tohoto postiZzeni je odhadovan na 3-5 ptipadi na 1000 porodi. V pozdéjsim vyvoji ditéte
pretrvava porucha spanku, $patna koordinace pohybti, snizeni pozornost a snizené 1Q. Dit¢
postizené FAE ma prodlouzené reakce na podnéty, snizenou schopnost vyuky a Spatnou
pamét. Také ne vzdy pochopi vyznam kazdého slova.*®

Mimo jiné, drogové zéavislou matku a jeji nenarozené dit¢ také ohrozuje fada
infek¢nich chorob. Jsou to piedevsim virové hepatitidy (A, B 1 C) a HIV.

Pokud se Zena nechce dockat velkého zklaméni, méla by planovat rodiCovstvi
a v ptipadé ot&hotndni by neméla brat zadné drogy a alkohol! **

Velice mne piekvapilo, Ze legalni drogy mohou napachat viici ditéti vice Skody, nez
drogy nelegalni. Je straSné, co dokéze ,,pouhy* alkohol, kdyz si pomyslim, Ze je dostupny

skoro pro kazdého.

2 RICHTER, Josef. Koufeni a alkohol. Praha: MEDEA KULTUR s. r. 0., [2010], 27 s.
% RICHTER, Josef. Kouieni a alkohol. Praha: MEDEA KULTUR s. r. 0., [2010], 27 s.
3L RICHTER, Josef. Koufeni a alkohol. Praha: MEDEA KULTUR s. r. 0., [2010], 27 s.
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3.6 Socialni prace s drogové zavislou matkou

Pokud porodi dit¢ matka zavisla na drogach, musi ji co nejdiive zkontaktovat
socialni pracovnice nemocnice. U drogové zavislych matek je velmi bézné, ze maji
rizikové chovani. Takové Zeny nedochazi na pravidelné l€katské prohlidky, nedodrzuji
hygienu, zdravou zivotospravu, maji obvykle hepatitidu C a hlavné neabstinuji. Rozhovor
snimi neni jednoduchy. Socialni pracovnice potiebuji od drogové zavislé matky zjistit
informace, a to co nejpravdivéjsi, o tom, zda béhem téhotenstvi uzivala drogy, jaké, jak
Casto a v jakém mmnozstvi. Matky totiz Casto uzivani drog zapiraji, zlehcuji situaci, nebo
piiznaji jen ptilezitostné uzivani, a to az tehdy, kdyz ji l€kat sdé€li, Ze ma dit¢ vysledky
vySetieni na navykové latky pozitivni. Dale je nutno zjistit, v jakém prostiedi Zena bydli,
zda ma pro dité pfipravenou vybavicku, alespon tu nejzakladnéjsi, jestli ma dostateny
finan¢ni pfijem a zda je ochotna se zacCit 1éCit. Také je velice dulezité zjistit informace
0 otci ditéte. Socialni pracovnice musi zjistit, jaky je jeho zdjem o matku a dité, zda je
urceno otcovstvi, zda je iotec uzivatelem drog a pokud ano, tak socidlni pracovnice
doporuci IéCbu 1 jemu. Dale zjistuje, zda otec pracuje. Stava se, Ze sdm drogy neuziva a ze
neni pravdivé informovan o stavu matky ditéte, je napiiklad presvédCen, ze b&hem
téhotenstvi zena abstinovala, a to, jakou se po porodu dozvi pravdu, ho Sokuje.

O narozeni ditéte drogové zavislé matky musi nemocnice informovat socialni
pracovnice prislusného oddéleni socialn¢ pravni ochrany déti, coz zname pod zkratkou
OSPOD. Socidlni pracovnice OSPODu musi s matkou projednat situaci, navstivi ji
Vv domacim prostfedi a popiipad¢ zkontaktuje rodinné ptislusniky. Socidlni pracovnice
nemocnice je po celou dobu hospitalizace matky a ditéte se socialni pracovnici OSPODu
V kontaktu. Je to velmi dulezitd spoluprace, nebot’ socialni pracovnice si mezi sebou
ovéfuji a uptestiuji ziskané informace. Socialni pracovnice OSPODu jednaji s matkou,
pfipadné isotcem ditéte opakované, a to jak vterénu, tak i vnemocnici. Posléze
rozhoduje, zda bude dité propusténo do péce matky, ¢i jiné osoby nebo zafizeni. Socialni
pracovnice nemocnice zase kontaktuje Iékate gynekologickych, psychiatrickych
ambulanci, poptipad¢ pracovniky drogovych sluzeb a spolupracuje s pediatry, azylovymi
domy, kojeneckymi Gstavy, ¢i jinymi détskymi centry.

Déti zavislych matek byvaji  oproti zdravym novorozencim dlouhodobé;ji
hospitalizovany. Ziistavaji v nemocnici na pozorovani ptiblizné deset dni. Pokud se u nich

projevi abstinenéni pfiznaky, jsou z novorozeneckého oddéleni pieloZzeny na jednotku
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specializované péce, kde prod€lavaji vlastné odvykaci 1é¢bu. Kazdé dité reaguje na lécbu
jinak a tak se pobyt v nemocnici mize prodlouzit az na n€kolik tydnti. Béhem pobytu
ditéte v nemocnici dava personal pozor na to, jak ¢asto matka za ditétem dochazi a zda
neni pod vlivem drog. Také sleduji, jak zvlada péci o dité, zda se zapojuje i otec ditéte.
Personal o vS§em informuje socidlni pracovnice nemocnice. Po celou dobu pobytu ditéte
V nemocnici je matka, popfipadé i otec, vedena k tomu, aby pokracovala v substitué¢ni
1écbé, nebo ji hned zapocala a dochdzela na terapii. Socidlni pracovnice se informuje
0 tom, jak lé¢ba matky probiha a kontroluje, jak matka dodrzuje pravidla a spolupracuje.
K tomuto je ale potteba souhlas matky. Pokud matka podminky splnila, je dité propusténo
do domaciho prostfedi na nékolik dni, béhem kterych se maka pod dohledem personalu uci
o dit& spravné peovat. Rika se tomu tzv. zacvik. V piipadé, Ze ale matka nespolupracuije,
nebo neni schopna zajistit vhodné podminky v doméacim prostiedi, je dit¢ pfelozeno na
zaklad& predb&zného Fizeni do kojeneckého ustavu.

Déle uz je to jen na matce, zda se bude snazit o to, aby dit¢ dostala do své péce, i
rezignuje a dité necha v kojeneckém tstavu a da ho k adopci. Bohuzel jsem se v ramci
odborné praxe setkala s ptipady, kdy matka méla dit¢ v kojeneckém ustavu, nelécila se
a dit¢ nedala k adopci. Pry by nesnesla pocit, ze mé dit¢ v péci nékdo jiny, né¢jaka jina
rodina. Dit¢é ale do vlastni péce nechce. Staci, aby projevovala minimalni potiebny zajem

0 dit¢ a kojenecky ustav, OSPOD ani nikdo jiny s tim nic nezmuze.

3.7 Zarizeni pro drogové zavislé matky

V Ceské republice je na 264 raznych zafizeni poskytujicich sluzby v protidrogové
prevenci, 16¢b& a resocializaci.®® Ur¢ita zafizeni z tohoto seznamu se zamé&fuji na drogové
zavislé téhotné Zeny, nebo drogové zavislé matky a jejich déti. Zde je popis dvou

nejznaméjsich organizaci zabyvajicich se touto problematikou:

%2 PRESLOVA, Tlona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.

% SEKRETARIAT RADY VLADY PRO KOORDINACI PROTIDROGOVE POLITIKY. Seznam zafizeni
poskytujicich sluzby v protidrogové prevenci, 16¢bé a resocializaci. 1.vyd. [Praha]: Ufad vlady CR, 2003.
ISBN 80-86734-09-9.
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3.71 DroplIno.p.s.

Drop In je nadace, kterd vznikla v roce 1991 a jejimi zakladateli jsou MUDr. Jifi Presl
a PhDr. Ivan Douda. Drop In se zaméfuje na ambulantni kontakt, prvni pomoc, poradenstvi
araciondlni snizovani rizik. Vzniklo zde nékolik programii, napiiklad Nizkoprahové
stiedisko, Streetwork, Centrum pro rodinu, Centrum nasledné péce a Centrum metadonové
substituce.  Pravé Centrum metadonové substitutce pomahd s resocializaci matek
uzivajicich psychotropni navykové latky a sleduje jejich déti v kojeneckych a détskych

domovech.?*

3.7.2 0.s.Sananim

Sananim je nestatni neziskova organizace, ktera od roku 1990, kdy byla zalozena,
pusobi v oblasti drogovych zavislosti. Sananim tvofi komplexni systém péce, prevence,
lécby a resocializace. O. s. Sananim vytvofilo 13 zafizeni pro drogové zavislé, z toho tfi,
jejichz cilovou skupinou jsou téhotné drogoveé zavislé Zeny a drogoveé zavislé matky
a jejich déti. Mezi né patii Denni stacionaf, Terapeutickd komunita Karlov a DoléCovaci

centrum pro matky s détmi.

Denni stacionar

Zde jsou specifickou cilovou skupinou téhotné zeny a matky se zdjmem o celkové
feSeni své situace a situace ditéte, které maji zajem o lécbu a o nasledné umisténi do

Terapeutické komunity Karlov.

Terapeuticka komunita Karlov

TK Karlov je urcena cilové skupiné zavislych matek a jejich détem. Lécba v této
komunité je urena t€hotnym zendm zavislych na drogéch, dale pak drogoveé zavislym
matkdm s détmi, kdy zavisla je matka, ne dité. V€k matky ani ditéte nehraje roli. Matka
milZe mit u sebe béhem 1écby jedno ¢i dvé déti. Déle se zde mohou lé¢it matky, kterym

byla soudné natfizena lécba, ¢i matky, jimz bylo dit¢ odebrano na zéklad¢ predbézného

% O nas: Historie Drop In o.p.s. Drop In: Nikdy neni pozdé [online]. [cit. 2012-02-26]. Dostupné z:
http://www.dropin.cz/drop-in
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opatfeni ¢i soudniho rozhodnuti. Aby dité mohlo byt umisténo s matkou do tohoto zafizeni,
je nutny souhlas OSPOD, coz je odbor socidln¢ - pravni ochrany déti, ¢i jiného zdkonného
zastupce ditéte. Tento proces, kdy je umoznéno byt ditéti docasné se svym rodi¢em mimo

S IN11

ustavni vychovu, se nazyva tzv. ,hostitelskd péce®.

Dolécovaci centrum pro matky s détmi

Cilovou skupinou jsou zde Zeny, které souvisle abstinuji po dobu 3 mésict od
nelegélnich drog a od alkoholu, které bud’ absolvovaly ambulantni, nebo pobytovou sluzbu
a fadné ji ukoncily, nebo ji nedokonéily, ale spliiuji abstinen¢ni dobu. Déle pak Zeny, které

nemaji Zadnou ptredchozi 1é€bu, ale nejméné ti1 mésice souvisle abstinuji.

Ambulantni dolécovaci program je uréen pro matky, které jsou byvalé uzivatelky
navykovych latek a program chranéného bydleni je ur€en matkdm, byvalym uzivatelkdm,
kterym je umoznéno absolvovat tento program spolecné s ditétem (d€tmi), kdy musi mit

ukoné&enou stiednédobou nebo dlouhodobou 1é¢bu v délce minimélng t¥i mésice.®

3.8 Umisténi déti drogové zavislych matek

Pro déti drogove zavislych matek neexistuji Zzadna specificka zatizeni, jako pro jejich
matky. Krom¢ toho, Ze se jim dostava specifické péfe v nemocnici, neni mezi nimi
a ostatnimi odkladanymi détmi Zadny rozdil. KdyZz se narodi dité drogové zavislé matce,
hlasi se to ihned na OSPOD, a ten rozhoduje, co se bude dal dit. Déti drogoveé zavislych
matek casto konci v kojeneckém tstavu. V lepSim piipad¢ se dostanou do nédhradni rodiny,
avSak to byva velky problém, nebot’ déti drogové zavislych zen mohou v budoucnosti trpét
poruchami chovani, nebo uz od narozeni maji rizné vrozené vady a postizeni.

Déti drogove zavislych matek jsou umistovany do kojeneckych tstavii na zakladé
soudnich rozhodnuti (pfedbézné opatieni, nafizeni ustavni vychovy), nebo na zakladé

zadosti zdkonnych zastupci ditcte.

%% Sananim. Sananim OS [online]. 2007, 2011 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z: http://www.sananim.cz/
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3.8.1 Kojenecky ustav s détskym domovem v Plzni

Kojenecky ustav je zdravotnické zafizeni lécebné preventivni péce Vv rezortu
Ministerstva zdravotnictvi pecujici o déti od narozeni do véku tii let, které se ocitly ve

zdravotni nebo socidlni krizové situaci.

V Kojeneckém ustavu s détskym domovem v Plzni jsem vykondvala odbornou
praxi v ramci mého studia na vysoké Skole a setkala jsem se zde poprvé s problematikou
drogové zavislych matek. V tomto zafizeni jsem také provadéla vyzkum do mé bakalaiské
prace, a proto bych Vas chtéla s timto zafizenim sezndmit.

Kojenecky ustav s détskym domovem v Plzni se nachdzi na adrese Na Chmelnicich
6, 323 33 Plzen. Kojenecky ustav s détskym domovem v Plzni je ptispévkova organizace
Magistratu mésta Plzné. Je to zdravotnické zatizeni, které poskytuje kompletni péci détem
od narozeni do tii let, které se nachazeji v socidlni a zdravotné socialni tisni a jejichz
zdravotni stav a zdarny vyvoj je ohrozen.

V kojeneckém ustavu jsou déti od narozeni zpravidla do 1 roku véku a déti, které
jsou tézce postizené. Jedna se zde o kojence zanedbavané v pivodni roding, trvale
stresované extrémnimi zivotnimi podminkami, v krajnim piipad¢ déti tyrané. Stard se
0 déti opusténé 10 déti matek s rtiznymi typy zavislosti (alkohol, drogy). Kapacita je 67
lazek.

Urcité procento déti prichdzi z novorozeneckych oddéleni jako déti
“nechténé*s perspektivou umisténi do nahradni rodinné pé¢e. Rada déti ma specifické
zdravotni problémy. Jedna se o déti rizikové, s nizkou porodni hmotnosti, s riznymi typy
vrozenych vad. DéEti s leh¢imi typy postizeni vyristaji mezi svymi vrstevniky. Déti
StézSimi typy postizeni a zdvaznymi vrozenymi vadami vyzaduji specifickou
oSetfovatelskou péci a trvaly l€katsky dohled; jsou umistény na samostatném odd¢leni.

Ke komplexni péci patii péce oSetfovatelska, 1écebné preventivni a vychovna. Je
nutno zohlednovat individudlni potieby déti v zavislosti na véku, dbat na dostatek podnétii
a minimalizovat vliv citové deprivace. Pravidelné sledovani psychomotorického vyvoje
umozni v€as podchytit vyvojové opozdeni a zajistit intervenci détského psychologa.

Povinnosti kojeneckého ustavu je nejen poskytnout ditéti zazemi, ale snaZit se od
ptijeti spolupodilet na feseni socidlni situace tak, aby pobyt v istavni péc¢i byl co nejkratsi.

Snahou kojeneckého ustavu je maximalni kontakt s piivodni rodinou a umozniuje rodi¢im
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po domluvé individudlni navstévy. Je zde nabizena poradenskd péce. Kojenecky ustav
spolupracuje rovnéz s organy socialné-pravni ochrany déti a soudy.

Od 1. 8. 2006 byla ¢innost kojeneckého ustavu rozsifena o Zafizeni pro déti
vyzadujici okamZitou pomoc, které se nazyva Snedek.* Toto zatizeni poskytuje ochranu
a pomoc détem, které se ocitly v tisni. Jednd se o déti bez primétené péce vzhledem k
jejich véku, o déti, jejichz zivot, pfipadné zdravotni stav ¢i zdkladni prava jsou nebo
mohou byt ohrozena. Zatizeni ma nepfietrzity provoz a poskytuje détem piimé zaopatieni,
vychovnou, zdravotni, socidlni a poradenskou péci. Dit€¢ je své€fovano soudem nebo

v % v [ . . 7 v . / . . rorw 7
rodi¢em do péce zatizeni nikoli fyzické osobg, jako je to u nahradni rodinné pece.3

% Kojenecky ustav. [online]. 2007, 2011 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z: http://www.kojenecky-
ustav.cz/kojenecky-ustav/

$'Ustavni péce. Stiedisko ndhradni rodinné péce [online]l. 2009 [cit. 2012-02-26]. Dostupné z:
http://nahradnirodina.cz/ustavni_pece.html
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4 VYZKUMNE SETRENI

4 Vyzkumné Setieni

4.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je ziskat informace o drogové zavislych matkach, jejichz déti jsou
umisténé v Kojeneckém ustavu s détskym domovem v Plzni, pravé na zaklad¢ drogové
zavislosti jejich matek. Déle pak jsem se snazila zjistit, jaky maji tyto matky ke svym
détem vztah, tzn., zda je navstévuji, zda se snazi vyfesit svoji obtiznou situaci, a tim dostat
dit¢ zpét do své péce. Tento kojenecky tustav je jediny v Plzenském kraji, takze vysledky
nam fikaji jaka je situace v Plzeniském kraji.

Jedna se o kvalitativni vyzkum, ktery je vyznamny tim, Ze vyzkumnik v procesu
zkoumani ptisobi jako lidska bytost, ktera reaguje na vSechny vzniklé situace.*®
Pro realizaci vyzkumu bylo potfebné stanovit vyzkumné otazky, které budou

zodpovézené na zdklad¢ vysledkli vyzkumného Setfeni pomoci analyzy dokumentt,

polostrukturovanymi rozhovory a piipadovou studii.

4.2 Vyzkumné otazky

Kdyz drogove zavislé zeny zjistily, ze jsou téhotné, dokazaly zménit Zivotospravu?
Dostava se détem drogove zavislych matek dostatecné prenatalni péce?

Ptevazoval u novorozencii drogove zavislych matek dobry, nebo Spatny zdravotni stav?
Navstévuji drogove zavislé matky své déti umisténé v kojeneckém tstavu?

Snazi se matky zménit svou situaci?

o g ~ w e

Planuji drogové zavislé matky spolecnou budoucnost se svymi détmi?

4.3 Vyzkumny vzorek

Vyzkumnym vzorkem pro analyzu dokumentli bylo 36 drogové zavislych matek,
jejichz déti byly do Kojeneckého tstavu s détskym domovem v Plzni umistény v pribéhu

dvou let, a to béhem roku 2010 a 2011. V roce 2010 se jednalo o 22 drogové zavislych

** MATOUSEK, Oldfich a kol. Socilni sluzby. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-310-9.
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matek a v roce 2011 jich bylo 14. Jedna se o matky, které se pohybuji ve vékovém rozmezi
15 — 35 a vice. Z 94% se jednd o drogové zavislé matky s ¢eskym obcanstvim a z 50%
maji zakladni vzdélani.

Vyzkumnym vzorkem pro rozhovor a ptipadovou studii byla 1 drogové zavisla
matka, kterd ma jiz ttiletou dceru. Matka ji jednou tydné navstévuje v Kojeneckém tustavu
s détskym domovem v Plzni. Déle pak byl proveden rozhovor se socidlni pracovnici
Kojeneckého ustavu s détskym domovem v Plzni, ktera tesi pripad této matky. Cilem

téchto rozhovorti bylo porovnat ziskané informace.

4.4 Vymezeni vyzkumnych metod

Vzhledem ke kvalitativni povaze vyzkumu jsem pouzila tyto tfi metody sbéru dat:

analyzu dokumenti

rozhovor

pozorovani

piipadovou studii

Analyza dokumenti

Analyza dokumenti umozni ziskat potfebna data a nikoho nezatézuje. Dokumenty
se rozliSuji na primarni a sekundéarni. Pfitom primarni jsou cennéjsi, protoze jsou to prvotni
doklady oproti sekundarnim, které vznikly vypracovanim dat z primarnich dokumentt.*

Analyza dokumentti probihala prostfednictvim zkoumani internich dokumenti
Vv Kojeneckém ustavu v Plzni. Internim dokumentem rozumime spis ditéte, ktery byl
zalozen pfii jeho piijeti do Kojeneckého tustavu, a jsou do néj zaznamendvany veskeré
informace o prib&hu jeho pobytu. K dispozici mi byly poskytnuty prostory kancelaie
socialnich pracovnic a bylo mi umoznéno nahlizet do dokumentace déti a provést analyzu.
V dokumentech byly vyhledavany udaje vedouci k zodpovézeni vyzkumnych otazek

a byly zaznamenavany do pracovnich listll. Tato metoda byla stéZejni.

* SURYNEK, A., Riizena KOMARKOVA a Eva KASPAROVA. Zaklady sociologického vyzkumu. Praha:
Management Press, 2001. ISBN 80-7261-038-4.
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Rozhovor

Hendl (2008) tvrdi, ze je dulezité, mimo jiné, vénovat se zacatku a konci
rozhovoru. Na zacatku rozhovoru je dalezité prolomit veskeré zdbrany a zajistit si souhlas

se zaznamem.*°

Pfi osobnim rozhovoru jde o interakci mezi tazatelem a dotazovanym, kdy se
tazatel snazi ziskat od dotazovaného informace, které pomohou odhalit to, co si
dotazovany mysli, jaké ma zkuSenosti a co ocekava. Zakladnim pravidlem u rozhovoru je
dotazovat se jen na to, co nelze zjistit jinym zpusobem. Jedinou nevyhodou je €asova

Ly 41
narocnost.

Ja jsem pro svlij vyzkum pouzila dva polostrukturované rozhovory, kdy jsem si
piipravila 3 oblasti, na které se budu ptat a dale jsem si ptipravila n€kolik konkrétnich
otazek. Prvni rozhovor probéhl s jednou drogové zavislou matkou, jejiz dit€¢ je umisténé
v Kojeneckém ustavu s détskym domovem v Plzni a druhy rozhovor se socidlni pracovnici
tohoto zatizeni. Rozhovor probihal v Détském domové, ktery se nachdzi v Partyzanské

ulici.

Pozorovani

Pozorovani je velmi vyznamnou a starou metodou nejen v sociologii a psychologii.
Védecké pozorovani se podstatné liSi od bé€zného piirozeného pozorovani svéta kolem
sebe, je provadéno za presné stanovenych podminek a se stanovenym zplsobem
zaznamenavani. Védecké pozorovani pocita s tim, ze pozorovatel uz vlastni ¢innosti mize

do ur¢ité miry ovlivnit chovani lidi, které pozoruje.*?

Pro vyzkum jsem pouZila nezicastnéné skryté pozorovani, které slouzilo jako jedna

Z metod pro vypracovani ptipadové studie.

“ HENDL, Jan. Kvalitativni v§zkum. Praha: Portal, 2008. ISBN 978-80-7367-485-4.

* SURYNEK, A., Rizena KOMARKOVA a Eva KASPAROVA. Zaklady sociologického vyzkumu. Praha:
Management Press, 2001. ISBN 80-7261-038-4.

“2 SURYNEK, A., Rizena KOMARKOVA a Eva KASPAROVA. Ziklady sociologického vyzkumu. Praha:
Management Press, 2001. ISBN 80-7261-038-4.
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Pripadova studie

Ptipadova studie zde funguje jako dopliujici metoda. Smyslem je zachovani
komplexniho a celostniho pohledu na problematiku drogové zavislych matek. Umozni
Ctenari zasadit si udaje a zjisténi z predchozi metody do kontextu.

Ptipadové studie jsou vétSinou zaméfeny kvalitativné a zachycuji ¢loveéka ve vice
rovinach soucasné. Zpracovani piipadové studie musi postupovat od detailniho uchopeni
faktti k analyze vztahti, objasnovani faktorti ovliviiujicich situaci a konci vytvofenim
kompletniho obrazu.*?

Snazila jsem se o komplexni pfipadovou studii, jeZ se sklada z informaci, které

jsem ziskala z analyzy dokumentu, rozhovoru a pozorovani dotycné osoby.

4.5 Realizace vyzkumu

V prvni fazi vyzkumu jsem si vyhledala vhodné matky, které odpovidaji vyzkumnému
vzorku. Zaméfila jsem se na drogové zavislé matky v Kojeneckém ustavu s détskym
domovem v Plzni, ktery se nachazi na adrese Na Chmelnicich 6, 323 33 Plzen. Zde
probihal cely vyzkum mé bakalaiské prace. Poté byly tyto matky podrobeny dalsi fazi
zkoumani.

Sbér dat probihal od listopadu 2011 do tnora 2012 v prostorach kancelaie socialnich
pracovnic v budové Kojeneckého ustavu, rozhovory byly provedeny v Détském domoveé,

ktery je situovan v Partyzanské ulici.

4.6 Vysledky vyzkumného Setieni

4.6.1 Analyza dokumentii

I kdyZ se tato metoda pouziva spiSe jako dopliujici, pro milj vyzkum byla stézejni.
Prostfednictvim analyzy dokumentii jsem zjiStovala zakladni informace o drogoveé
zavislych matkach, ekonomické aspekty, zdravotni a socidlni aspekty, okolnosti t€hotenstvi
a aktudlni situaci. Vysledky analyzy dokumentid prezentuji pomoci tabulek a grafi.

Doplnila jsem je slovnim komentaifem, ktery popisuje ziskana fakta a dale obsahuje mij

* SURYNEK, A., Riizena KOMARKOVA a Eva KASPAROVA. Zaklady sociologického vyzkumu. Praha:
Management Press, 2001. ISBN 80-7261-038-4.

27



4 VYZKUMNE SETREN{

osobni nazor. Vysledky jsem wuvedla v prostych cetnostech a pro srovnani také

v procentech. Grafy pak obsahuji pouze hodnotu v procentech.

A. Zakladni informace

1. Vék matky pri porodu

Tabulka 1 — vék matky pii porodu

Vék
matky pri 15-18 19 - 22 23 - 26 27 - 30 31-34 35 avice
porodu
Cetnost 1 2 15 8 4 6
% 3 5 42 22 11 17

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 1 — vék matky pii porodu

3%

15-18 m19-22 m23-26 m27-30 31-34 m35avice

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z grafu je patrné, ze pievazuje rozmezi véku drogové zavislych matek mezi 23 — 26 lety.
Myslim si, Ze tohle je idealni v€k, aby Zena méla dité, ovSem je velice smutné, Ze zrovna

tyto Zeny jsou drogové zavislé a jejich déti skoncily v kojeneckém ustavu.
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2. Rok narozeni ditéte

Tabulka 2 — rok narozeni ditéte

4 VYZKUMNE SETREN{

Rok narozeni ditéte 2010 2011
Cetnost 22 14
% 61 39

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 2 — rok narozeni ditéte

B ROK 2010 ROK 2011

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z uveden¢ho grafu vyplyva, Ze ze zkoumaného obdobi se narodilo za rok 2011 o 21%

méné déti drogov€ zavislym matkdm. Bylo by dobré, kdyby pocet drogové zavislych

matek stale klesal.
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3. Statni oblanstvi matky

Tabulka 3 — statni obCanstvi matky

Statni obCanstvi .
CR SR Jiné (Rusko)
matky
Cetnost 34 1 1
% 94 3 3

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 3 —statni ob¢anstvi matky

3% 3%

94%

CR mSR mIJINE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z grafu vyplyva, ze nejvétsi procento drogoveé zavislych Zen, jejichz déti jsou umisténé
v kojeneckém ustavu v Plzni, m4 Ceské obCanstvi. Osobné jsem ocekavala, Ze zde bude
V zastoupeni i romské narodnost. V kojeneckém tustavu je urcité mnozstvi romskych déti,

jejich matky vsak nejsou drogove zavislé.
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4. Zpusob piijeti ditéte do KU

Tabulka 4 — zpasob piijeti ditéte do KU

4 VYZKUMNE SETRENI

Zpisob prijeti Piedbézné .
, NRP Zadost matky Docasné
ditéte do KU opatieni
Cetnost 16 9 3 8
% 45 25 8 22

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 4 — zpusob piijeti ditéte do KU

45%

PREDBEZNE OPATRENI ®m NRP m ZADOST MATKY m DOCASNE

Zdroj: Vlastni zpracovani

45% déti drogové zavislych matek bylo do kojeneckého ustavu piijato na zakladé

predbézného opatieni. Celych 25% z pfijatych déti bylo dano k adopci, 22% bylo do

kojeneckého ustavu piijato docasné a 8% na Zadost matky. Z 22% déti pfijatych jen na

urcitou dobu, dokud si matka vSe pfipravi a zafidi, byly 2 déti nakonec svéfeny do

pestounské péce, jelikoz matky béhem jejich pobytu v kojeneckém tistavu zménily nazor.
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B. Ekonomické aspekty

5. Vzdélani matky

Tabulka 5 — vzdélani matky

Vzdelani A sou SO$ SN NEUVEDENO
matky
Cetnost 18 2 4 1 11
% 50 5 11 3 31

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 5 — vzdélani matky

3%

ZS ESOU mSOS mSS mNEUVEDENO

Zdroj: Vlastni zpracovani

Jako nejCastéjsi ukoncené nejvyssi vzdélani jsem u drogové zavislych matek ocekévala

zékladni skolu. Prekvapilo mne, ze 19% zen ma dokonce ukoncené stiedoskolské vzdélani.
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6. Zaméstnani matky

Tabulka 6 — zaméstnani matky

4 VYZKUMNE SETRENI

Zaméstnani matky Nezaméstnana Zaméstnana s NP Zaméstnana s PP
Cetnost 27 5 2
% 79 15 6

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 6 — zaméstnani matky

NEZAMESTNANA mZAMESTNANAS NP mZAMESTNANAS PP

Zdroj: Vlastni zpracovani

Ocekavala jsem, Ze vétSina drogové zavislych matek bude nezaméstnand, a moje minéni se

potvrdilo. Myslim si, Ze je to nejhorsi moznost, kdyz je drogové zavisla zena svobodna,

bez podpory a navic nezaméstnana. Dvé Zeny, které se nachazi prave v této situaci, se Zivi

prostituci. Dalsi dvé Zeny jsou nezaméstnané a pobiraji invalidni diichod.
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7. Bydleni matky

Tabulka 7 — bydleni matky
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Stredisko
, Bez Azylovy | Vlastni Nijem,
Bydleni domova | dém byt Squat | Ubytovna podnéjem Chata pro
cizince
Cetnost 2 3 7 1 4 9 1 1
% 5 8 19 3 11 24 3 3

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 7 — bydleni matky

3%
3%

3%

m BEZ DOMOVA
B AZYLOVY DUM
B VLASTNI BYT
B SQUATT

UBYTOVNA
NAJEM, PODNAJEM
CHATA
STREDISKO PRO CIZINCE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Ptekvapilo mne, Ze celych 62% (ubytovna, azylovy dim, ndjem, podndjem, vlastni byt) ma

kde bydlet a zaroven by tak nejspi$ u sebe mohlo mit své dité. Ocekavala jsem, ze vice zen

bude pobyvat ve squatech, vzhledem k jejich situaci, Ze jsou svobodné, nezaméstnané

a bez podpory ptibuznych.
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8. Kbvalita bydleni

Tabulka 8 — kvalita bydleni
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Kvalita Absolutné NarusSené Urclvte” , .
bydleni nevyhovujici podminky neohroZujici Vyhovujici
y nedostatky
Cetnost 19 5 10 2
% 53 14 28 5

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 8 — kvalita bydleni

ABSOLUTNE NEVYHOVUJICI
B NARUSENE PODMINKY
m URCITE NEOHROZUJICi NEDOSTATKY
m VYHOVUJICI

Zdroj: Vlastni zpracovani

I kdyz v predchozim grafu vyslo, ze velké mnozstvi Zen ma kde bydlet, nejedna se vzdy
0 prostfedi vyhovujici pro vychovu ditéte, dokonce celych 53% obydli je absolutné

nevyhovujicich pro vychovu ditéte.
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9. Cistota bydleni

Tabulka 9 — ¢istota bydleni

4 VYZKUMNE SETREN{

Cistota bydleni | Nedostatetna | Podprimérna Dobra Velmi dobra
Cetnost 12 9 12 3
% 33,5 25 33,5 8

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 9 — Cistota bydleni

B NEDOSTATECNA ~ PODPRUMERNA m DOBRA ® VELMIDOBRA

Zdroj: Vlastni zpracovani

Jen 8% drogové zavislych Zen mé& velmi dobrou Cistotu obydli, bohuzel ptfevazuje
nedostatecna a podprimérna. Dokonce jsem zjistila, ze jedna drogové zavisla zena, ktera
m¢éla dit€ v péci od narozeni do necelého roku jeho zivota, nechala dité ve Spiné a méla pro
n¢ a jejiho psa jednu misku na vodu. Pak se nastésti pfislo na to, v jakych podminkach dité

zije a bylo umisténo na zaklad¢ predbézného opatieni do kojeneckého tstavu.
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C. Zdravotni aspekty

10. Zdravotni stav matky

Tabulka 10 — zdravotni stav matky

4 VYZKUMNE SETRENI

Zdravotni stav , & , A
matky Dobry Spatny Neznamy
Cetnost 22 15 1
% 58 39 3
Zdroj: Vlastni zpracovani
Graf 10 — zdravotni stav matky
58%

DOBRY mSPATNY m NEZNAMY

Zdroj: Vlastni zpracovani

Ptekvapilo mne, Ze 58% drogové zavislych matek ma dobry zdravotni stav. Je tim

rozuméno ne zcela pravidelné uzivani drog. 5-ti Zenam byla zjiSténa Zloutenka typu C a 2

zeny trpi schizofrenii. U jedné matky byla zjiSténa leidensk4 mutace, coZ je porucha krevni

srazlivosti, jde zde o zvySenou srazlivost krve, kdy dochazi k nadmérnému tvoteni

krevnich srazenin. Jedna se tak o opak hemofilie.

37



4 VYZKUMNE SETRENI

11. Zdravotni stav novorozence

Tabulka 11 — zdravotni stav novorozence

Vaziné Mirné Neonatalni
Zdravotni stav Dobry zdravotni zdravotni abstinen¢ni
novorozence postiZeni postiZeni syndrom
Cetnost 18 2 4 12
% 50 6 11 33

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 11 — zdravotni stav novorozence

DOBRY
m VAZNE ZDR. POSTIZEN({
® MIRNE ZDR. POSTIZEN{
B NEONATALN{ ABSTINENCNi SYNDROM

Zdroj: Vlastni zpracovani

Velice m¢ prekvapilo, Ze cela polovina déti narozenych drogové zavislym matkam, byla
Vdobrém zdravotnim stavu. Do dobrého zdravotniho stavu jsem zahrnula
i novorozeneckou Zloutenku, ktera se vyskytovala u 3 déti, jelikoZ neznamena pro dité
7adné riziko. Jedna matka rodila mimo zatizeni a po porodu presttihla ditéti pupecni $iidru
tésné u télicka. Hrozilo mu, Ze vykrvaci, nastésti zachranna sluzba ptijela vcas a dité se pak
muselo vypotadat pouze s lehkou infekei. 1 dité se narodilo s mentdlni retardaci a 1 dité

s diskontinudlnim syndromem a tiesem.
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D. Socialni aspekty

12. Rodinny stav

Tabulka 12 — rodinny stav
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Rodinny stav Svobodna Vdana Rozvedend
Cetnost 27 4 5
% 75 11 14

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 12 — rodinny stav

75%

SVOBODNA mVDANA mROZVEDENA

Zdroj: Vlastni zpracovani

75% drogové zavislych matek je svobodnych, navic jsou ¢asto bez podpory pribuzenstva.

U téchto matek proto témeét nikdy nedochézi k tomu, Ze se vyléci a dostanou dité zpét do

své péce, jelikoZ je nemd kdo k tomu pfinutit a jsou bez jakékoliv motivace.
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13. Vztah mezi rodici ditéte

Tabulka 13 — vztah mezi rodidi ditéte

Vztah mezi rodici ditéte Ziji spolu NeZiji spolu
Cetnost 14 22
% 39 61

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 13 — vztah mezi rodi¢i ditdte

61%

m Z1Ji SPOLU NEZIJi SPOLU

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z grafu vyplyva, Ze 61% rodici spolu neZije. Je to moznd také jeden z ditvodu, pro¢ matka
neuvadi otce ditéte. Casto se stava, Ze matka ma o otci ditéte jen zakladni udaje, nebo

udaje viibec nezna.
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14. Uvedeni otce v rodném listé

Tabulka 14 — uvedeni otce v rodném listé

Uvedeni o?cevv rodném Ano Ne
listé

Cetnost 15 21

% 42 58

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 14 — uvedeni otce v rodném listé

58%

BANO NE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Ocekavala jsem, Ze bude pievazovat fakt, kdy matky neuvedou otce svého ditéte. Casto ani
nevi, kdo je otec, nebo otec ditéte Casto nevi, ze byla Zena t€hotna, protoze spolu neziji.
Také je mozné, Ze Zena otce neuvadi, jelikoz dava dité€ naptiklad k adopci a v tom piipadé

ji to ptijde zbytecné.
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E. Téhotenstvi

15. Planovani téhotenstvi

Tabulka 15 — planovani t€hotenstvi
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Planovani téhotenstvi Ano Ne
Cetnost 3 33
% 8 92

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 15 - planovani t€hotenstvi

92%

HANO

NE

Zdroj: Vlastni zpracovani

To, ze Zeny t&hotenstvi z 92% neplanovaly, je polehcujici okolnost, ovSem ani to je

neomlouva. Myslim si, Ze v dnesni dob¢, kdy je nescetné druhti antikoncepce, by mélo byt

procento neplanovaného téhotenstvi podstatné mensi. Bohuzel, jedna Zena byla znasilnéna

a dokonce se béhem téhotenstvi pokusila o sebevrazdu.
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16. Prenatalni péce

Tabulka 16 — prenatalni péce

Sledované Nedostate¢né .
« . . Nesledované —
Prenatalni péce tehotenstvi — sledované — Z4dna prenatalni
dostatecna nedostate¢na %
PR o rx péce
prenatalni péce prenatalni péce
Cetnost 3 13 20
% 8 36 56

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 16 — prenatalni péce

56%

B SLEDOVANE m NEDOSTATECNE SLEDOVANE =~ NESLEDOVANE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Myslim si, Ze tento graf zcela vystihuje tento text: Drogové zavislé zeny obvykle své
téhotenstvi nekontroluji, problémiim s menstruaci nevénuji pozornost. Nejsou dostatecné
informovany o rizicich, které budou hrozit jejich ditéti a nedochazi u nich ani k zadné

1.7 rx: 44 v s v s .1 v - F1r I X s Jo1 Meir
prenatdlni péci.™ U téhotenstvi drogove zavislych zen je ale prenatalni péce velmi duilezita.

“ PRESLOVA, Ilona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.
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17. Zivotosprava v téhotenstvi

Tabulka 17 — Zivotosprava v t€hotenstvi

Zivotosprava v o Nikotinismus +
Nikotinismus Drogy Nezjisténo
téhotenstvi drogy
Cetnost 1 25 7 3
% 3 70 19 8

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 17 — Zivotosprava v t€hotenstvi

3%

70%

B NIKOTINISMUS ~ DROGY B NIKOTINISMUS+DROGY m NEZJISTENO

Zdroj: Vlastni zpracovani

Kdyz je zena zavisla na drogach, nedokaze den ze dne zacit abstinovat, kdyz zjisti, ze je
té¢hotna. Pokud si chce dité nechat, mé¢la by co nejdiive zkontaktovat doktora, aby bylo
téhotenstvi sledované a mohla byt zahijena substitu¢ni lécba a mohla se délat rGzna
vySetteni, kterd by mohla odhalit néjaké riziko, kterému by se mozna dalo zabranit, nebo je
zmirnit. [ kdyZ je straS$né, kolik Zen v téhotenstvi bere nelegalni drogy, tak je to potad
,lepsi®, nez kdyz piji alkohol. Déti drogoveé zédvislych Zen, které zneuzivaji nelegélni
drogy, se obvykle rodi ,,pouze* s neonatdlnim abstinenénim syndromem, avSak déti matek
alkoholi¢ek se rodi s vdznymi vrozenymi vadami, ¢i postizenim. Je to hrozné, jelikoz
alkohol je legalni a lehce dostupny. Celych 20 Zen, které uzivaly v t€hotenstvi drogy, je
zavislych na pervitinu, 9 Zen na heroinu, 10 na benzodiazepinu, amfetaminu

a metamfetaminu. 11 zen beéhem téhotenstvi uzivalo kanabioidy, 1 LSD a 1 extazi. 1 zena
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uvedla, ze schvalné uzila vétsi davku drogy tésné pied porodem, aby tak utlumila porodni

bolesti.

18. Porod

Tabulka 18 - porod

Porod Spontanni Sekei
Cetnost 30 6
% 83 17

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 18 - porod

83%

SPONTANNI m SEKCI

Zdroj: Vlastni zpracovani

Ptekvapilo mne, Ze ptevazuje spontanni porod. Jelikoz u drogové zavislych zen je vyssi
riziko rtiznych infekci, které se pii porodu mohou pienést na dité. K takto vysokému
procentu pfispiva napiiklad to, Ze nckteré zeny rodi doma, mimo zafizeni, bez 1ékafd,
dokonce jsem se sezndmila i s jednim pfipadem, kdy matka zdmérné rodila v ptirode¢,
napiiklad na louce, ¢i v jeskyni. Jednomu porodu sekci predchazelo pfedcasné odlouceni

placenty, coz mize byt praveé nasledek negativniho ptisobeni drog.
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F. Aktualni situace

19. Zajem o dité

Tabulka 19 — zajem o dité
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Zajem o dité Neprojevuje Urdity Ukelovy Opravdovy
s vyhradami
Cetnost 22 4 6 4
% 61 11 17 11

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 19 — zajem o dité

NEPROJEVUJE m UCELOVY m URCITY S VYHRADAMI B OPRAVDOVY

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z grafu je patrné, Ze celych 61% se o své dit€ nezajima. Tti matky dokonce své dité

opustily jesté v nemocnici.
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20. Navstévy ditéte

Tabulka 20 — navstévy ditéte
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Komunikace
Komunikace ” primo
o vex X s v v x Nepripravenost, e
Navstévy Nenavstévuje prevaziné bezradnost S ditétem,
S personalem starost,
opatrnost
Cetnost 27 4 1 4
% 75 11 3 11
Zdroj: Vlastni zpracovani
Graf 20 — navstévy ditéte
3%
75%

NENAVSTEVUJE
m KOMUNIKACE PREVAZNE S PERSONALEM
®m NEPRIPRAVENOST, BEZRADNOST

Zdroj: Vlastni zpracovani

Celych 75% drogové zavislych matek své déti v kojeneckém tstavu nenavstévuje, bud’

pouze napiSe dopis, nebo zavold, nebo o dité neprojevuje viibec zadny zdjem. BohuZel,

socialni pracovnice v kojeneckém tustavu maji dokonce zkuSenosti se 3 matkami, které

kdyz ptijdou navstivit své ditg, tak misto toho, aby dany ¢as stravily s ditétem, tak neustale

hledaji chyby a jsou agresivni na persondl. Ve dvou piipadech musela byt zavolana

i Policie CR.
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21. Chystani vybavicky

Tabulka 21 — chystani vybavicky

4 VYZKUMNE SETRENI

Chystani vybavi¢ky Ano Ne
Cetnost 12 24
% 33 67

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 21 — chystani vybavicky

67%

BANO NE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Je zvlastni, Ze 61% matek se o své dité¢ nezajima, ptesto 67% si chysta vybavicku. Je tim

ale chapano 1 to, kdyz ma vybavicku po prvnim ditéti. Nékteré matky, které maji v timyslu

se zacit 1éCit a feSit svou situaci, obCas piinesou do kojeneckého ustavu 1 vlastni nové

zakoupené obleceni, aby kojeneckému ustavu pomohly.
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22. Pojmenovani ditéte

Tabulka 22 — pojmenovani ditéte

4 VYZKUMNE SETRENI

Pojmenovani ditéte Ano Ne
Cetnost 30 6
% 83 17

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 22 — pojmenovani ditéte

ANO m NE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Celych 83% drogové zavislych matek pojmenovalo svoje dité. Mezi témi, které své dité

nepojmenovaly, jsou pievazné matky, které hned daly dité k adopci. Nékteré z nich ani dité

nevidély, ani nevi, zda se jim narodila divka, nebo chlapec.
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23. Léceni zavislosti matky

Tabulka 23 — Ié¢eni zavislosti matky

Léceni zavislosti matky Bez 1é¢by V 1é¢bé
Cetnost 33 3
% 92 8

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 23 — 1éceni zavislosti matky

92%

BEZLECBY mVLECBE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z tohoto grafu vyplyva, Ze naprosta vétSina Zen se nezacala 1é¢it ani z toho divodu, Ze ma
dit¢ a mohla by ho tak ziskat zpét do své péce. To, ze je matka neustale drogove zavisla, je
nejCastéjsi davod, pro¢ déti zlstavaji v kojeneckém ustavu. Vzhledem k tomu, kolik déti se
nedostane zpét do matCiny péce, jsem ocCekavala takové vysledky. Je smutné, Ze ani

narozeni ditéte nedonuti matku ukoncit svou drogovou zavislost.
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Shrnuti analyzy dokumenti

Interni dokumenty z Kojeneckého ustavu v Plzni mi poskytly vSechny pottebné
informace, jelikoz jsou velmi podrobné a peclivé zpracovany. Zékladni informace
vyzkumného vzorku. Dalsi informace slouzily k zodpovézeni vyzkumnych otazek.

Na zaklad¢ vysledki analyzy dokumentl lze fici, ze naprostd vétSina drogove
zavislych matek (61%) neprojevuje o své dité zadny zajem, tudiZ jej nenavstévuje a ani
nijak nefesi svoji Zivotni situaci. Z predchozich grafli je patrné, Ze vétSina téchto matek
(75%) je svobodnych, Ziji bez partnera a ani neudéavaji otce ditéte (58%). Tyto matky také
Z 67% nemaji vyfeSené bydleni, z toho 53% obydli absolutn€ nespliiuje podminky pro
moznou vychovu ditéte. Situace déti drogov€é zavislych matek proto neni nijak
jednoduchd. Celych 45% téchto déti konci v kojeneckém tustavu na zakladé predbézného
opatfeni, coz znamena, ze na zékladé drogové zavislosti matky a dalSich soubéZznych
aspektl je dité umisténé do ustavni péce a ceka se, zda matka zacne usilovat o prevzeti
ditéte do své péce, tim, Ze se vylé¢i z drogové zavislosti a splni vSechny podminky
potiebné pro propusténi ditéte do jeji péce, nebo je dité na zdkladé dlouhodobého nezajmu
Z matciny strany ptidéleno k adopci. 25% déti drogoveé zavislych matek je od zacatku na
z4dost matky umisténo do kojeneckého ustavu s tim, ze mize byt svéfeno do nahradni
rodinné péce. Bohuzel, jak jsem se dozvédéla od socialnich pracovnic v Kojeneckém
ustavu v Plzni, adopce ditéte drogoveé zavislé matky neni Casta, jelikoz u takového ditéte,
i kdyz je naptiklad ted’ zdravotné v pofadku, hrozi v budoucnosti projeveni riiznych zatim

skrytych vrozenych vad a poruch chovani.
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4.6.2 Rozhovory

Prvni rozhovor byl proveden s jednou drogové zavislou matkou, kterd jednou tydné
dochazi na navstévu za svou dcerou do Détského domova v Partyzanské ulici. Pro potieby
vyzkumného Setieni jsem této zené prifadila pismeno A. Druhy rozhovor mi poskytla
socialni pracovnice z Kojeneckého tustavu s détskym domovem v Plzni, ktera tento ptipad
fedi. Pro potieby Setfeni jsem socialni pracovnici pridélila pismeno B. Ugelem téchto dvou
rozhovorti bylo porovnat vypovédi téchto dvou Zen a zjistit tak, jak se 1isi jejich pohledy na
danou situaci. Proto jsem umistila vzdy dvé souhlasné otdzky na drogové zavislou matku
a socialni pracovnici pod sebe.

Jelikoz se jednd o polostrukturovany rozhovor, prvni otdzka byla formulovéna tak,
aby z odpovédi vyplynuly dalsi otazky. Jednalo se o deskripci situace této drogoveé zavislé
matky.

1) Mohla byste mi prosim popsat Vasi situaci?
A) ,,No, myslim si, Ze moje situace je celkem béznd, citim se dobre, proto bych chtéla
mit malou normdlné u sebe.
Mohla byste mi prosim nastinit tento pripad?
B) ,,Holcicce jsou jiz 3 roky a u nds pobyva od narozeni. V dubnu roku 2011 byla K.
propusténa do ,, hostitelske péce matky, jelikoz matka byla umisténa do
Terapeutické komunity pro matky s détmi, Karlov u Pisku. Bohuzel jsme holcicku

museli v cervenci téhoz roku prijmout zpét a do ted’ je zde s nami. TakzZe je tento

pripad celkem komplikovany, rekla bych. *

JiZ u prvni otdzky se odpovédi znacné lisi. Matka piisobi velice lehkomysIng, své

zavislosti nedava velky vyznam.

2) Jaka udalost (situace) Vas vedla k tomu, Ze jste zacala brat drogy?
A) ,, Jezis, ja nevim.
Co si myslite, Ze Zenu A. vedlo k tomu, aby zacala brat drogy?
B) ,,Zavadovy zpusob zivota a styk s lidmi z drogové scény. Usuzuji podle toho, Ze
Zena nema stalé bydleni a na navstévy se dostavuje v pritomnosti cizich starsich

muzu, kteri na mé pusobi tak, Ze jsou také drogove zavisli. **
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3) Jaké drogy uzivate?
A) ,, Pervitin.
Jaké drogy matka uziva?

B) ,, Matka uziva pervitin nitrozilné.

4) Jak dlouho uzivate drogy?
A) , Asi tri roky.
Jak dlouho matka uziva drogy?
B) ,,Cca 3 roky.

5) Planovala jste téhotenstvi?
A) ,, Absolutné ne.
Myslite si, Ze matka planovala své t€hotenstvi?

I3

B) ., Vzhledem ke zpiisobu jejiho Zivota si myslim, Ze ne. Matka ndam i totéz sdelila.

6) Kdyz jste zjistila, Ze jste téhotna, snazila jste se s drogami prestat?
A) ,,No, ja ani ze zacatku nevédéla, Ze jsem v jindci, a pak uz to bylo jedno.
Jaka byla Zivotosprava matky v téhotenstvi? Brala i v t€hotenstvi drogy?
B) ., Matka pokracovala ve svém Zivotnim stylu. Brala drogy i naddle, ditéti se

nedostalo Zadné prenatalni péce. “

7) Chodila jste na pravidelné prohlidky k 1ékari?
A) ,,Ne, nechodila jsem nikam. *
Chodila matka béhem téhotenstvi na prohlidky k 1ékari?

B) Viz. otazka ¢. 6

8) Zménilo se néco, kdyZ se Vam dcera narodila?
A) ,,No sice jsem téhotenstvi neplanovala, ale chtéla bych se o dcerku starat. I jsem
kvuli tomu byla v Karlove, méla jsem ji tam chvilku u sebe. Ale v ty komunité to neslo
a dcerka musela zpatky do kojenaku, no.

Jak se matka chovala, kdyZ se ji dcera narodila?

B) ,.Matka méla z pocatku snahu o dceru pecovat. Vdubnu 2011 byla dcera

propusténa k matce, kterd v té dobé pobyvala v Terapeutické komunité Karlov, jak jsem
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.....

prislibena pomoc sirsi rodiny, ktera se vsak neuskutecnila. Dcerka musela byt
V Cervenci opét prijata k nam, na zaklade soudniho rozhodnuti. Matka sice tvrdila, zZe
se o né postard babicka (matka matky), ale matka byla neustdile pod viivem drog

a 0 dcerku se nestarala. Byla dokonce zadrzend Policii CR s iimyslem ublizit dceri.

Zde je vidét, ze se situace matky zhorsila, zhorsil také jeji psychicky stav. Na zacatku
byla odhodlana se o dcerku starat, nastoupila proto i do lécebny. OvSem pobyt byl velmi

kratky a nakonec to doslo az k takové situaci, Ze matka chtéla své dceti zdmérné ubliZit.

Dalsi otazky jsou zamétené na soucasny stav, na to, jaky vztah méa matka ke své dcefti,

zda ji navstévuje a jak navstévy probihaji.

9) Co nyni délate pro to, abyste dostala dcerku zpét do své péce?

A) ,,No, chodim za ni na navstévy, zatim jsem teda pordd na pracdku. Ale néco si

I3

najdu. ‘
Co déla matka pro to, aby dostala dceru do své péce?
B) Matka deklaruje sviij zdjem prevzit dcerku do své péce, avsak necini pro to Zdadné

kroky, které jsme ji navrhli. Odmita veskeré navrhované zpiisoby pomoci. Uvadi

nepravdy.

10) Navstévujete dceru pravidelné? UmozZni vam to zaméstnani nebo jiné okolnosti?
A) ,,Jo, dcerku se snazim navstévovat pravidelné. Furt nemdm prdaci, takze mam cas.
Navstévuje matka dceru pravidelné?

B) ,,Matka se zivi prostituci a dceru v posledni dobé navstevuje velmi nepravidelné.
Bud’ se dostavi na navstévu, nebo se telefonicky omluvi. Nepise dopisy a ani neposila

pohledy, jako to delaji napriklad jiné matky.

KdyZz jsem polozila tuto otazku, setkala jsem se opét se zcela nesouhlasnymi
odpovéd'mi. Samoziejmé za pravdivou odpovéd povazuji odpoveéd socidlni pracovnice,
¢inim tak u vSech odpovédi. Socidlni pracovnice pracuje na tomto piipadu jiz tii roky,

matku znd, vi o ni mnohem vice a doty¢na matka je k ni vice sdilna. JelikoZ doty¢na matka
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nevédéla, Ze jeji situaci budu probirat se socidlni pracovnici, tak mi nefikala pravdivé

informace.

11) Jak probiha Vase navStéva?

A) ,,Kdyz mi malou privedou, tak jsme spolu vty ndvstévni mistnosti, nebo kdyz je
hezky, tak jdeme i na zahradu ven. Vzdycky ji vezmu néjakou hracku nebo néco
sladkyho. “

Jak probih4 matcina navstéva?

B) ,,Matka byva s dcerkou vV navstévni mistnosti, popripadé na zahradé naseho
zarizeni. Pokud neni pod dohledem socialni pracovmice, byva velmi agresivni vuci
oSetrujicimu personalu, osocuje jej, ze se o dceru nestara dostatecné, sviéka ji a hleda

modriny, vyklada persondlu nepravdy, Ze si pro nezletilou prijede apod.

12) Jak se s dcerkou citite?

A) .,V pohodé, mald je hodnd, nikdy nebreci... *
Jak se dcerka chova v matciné situaci? A jak matka?
B) ,,Holcicka je hodnd, neplace, sedi vidy na zidlicce vedle matky. Matka ji obcas
prinese néjake pamlsky, ¢i hracky, a tak dcerku zaujme. Matka se nam vzdy jevi pod
vlivem drogy, je utlumena a labilni. Ale k dcerce se chova uspokojive.
Jak se chova K., kdyZ matka odejde?

B) ,, Dcerka nikdy nepldce, odchdzi s persondlem velmi radostné. *

Na zavér jsem matce a socialni pracovnici polozila par otdzek tykajicich se vyhledu do

budoucna.

13) Pokud byste ziskala dcerku do péce, bude Vam s vychovou nékdo pomahat, nebo
jste sama? Mate podporu ze strany pribuzenstva? Otce ditéte?
A) ,, Mozna by mi pomohla moje mama, jinak jsem sama, pritele nemdam a s otcem maly
se nestykam. “
Ma matka podporu pribuzenstva? Nebo by na vychovu byla sama?
B) ,,Matka je sama, otce ditéte neuvedla. Obcas se matka dostavuje na navstévy ve

spolecnosti cizich muzu, ale ty by se s ni rozhodné o dcerku nestarali, ani by ji nijak

nepodporili.
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14) Jak si predstavujete situaci, aZ budete o dceru pecovat? Co Vam bude délat asi
nejvétsi problém?
A) ,, Nevim, tezko rict. Rozhodné mi nejspis budou chybét prachy.
Miyslite si, Ze by byla tato matka schopna se v budoucnosti o dceru sama dobfte
a kvalitné postarat?
B) ,.Matka neni schopnd se o dcerku postarat, v soucasné dobé ji zvazujeme umistit do

NRP.

Shrnuti rozhovoru

Doty¢né drogove zavisla matka projevuje o dceru zajem, jednou tydné ji navstévuje
v Détském domovée v Partyzanské ulici. Nesnazi se vSak zlepSit svoji situaci, aby dceru
ziskala do své péce, nema vhodné bydleni a ani nelé¢i svou zdvislost na drogéch. I pii
navstéveé dcery je pod vlivem drog, Casto je velmi agresivni vic¢i persondlu. Nema
predstavu o tom, jak by zvladala situaci, kdyby ziskala dceru zpét do péce. Socialni
pracovnice je presvédCena o tom, ze by matka péci o dceru nezvladala, a sd€lila mi, ze se
budou snazit dceru umistit do nahradni rodinné péce.

Matka nebyla dostatecné sdilna, mluvila v holych vétach a své odpovédi nijak
nerozvijela. VétSinu informaci mi poskytla socialni pracovnice. Odpoveédi na nékteré

otazky se znacné lisi, poukazuje to na to, ze ma matka velmi zkresleny pohled na svoji

situaci a zavislost na drogach nevidi jako hlavni problém.

4.6.3 Pripadova studie

Pro vypracovani piipadové studie jsem pouzila osnovu dle Musilové (2002).%

1. Uvedeni pripadu

Tato ptipadova studie se tyka zeny, které je 23 let, ma ttiletou dceru a byl s ni proveden
pfedchozi rozhovor. Zena je zavisla na pervitinu. Jeji dcera se narodila v roce 2009,
Vv listopadu roku 2010 byla na zakladé soudniho rozhodnuti umisténa do Kojeneckého

ustavu s détskym domovem v Plzni, jelikoZ jeji zivot a ptiznivy vyvoj byl vazné ohrozen.

* MUSILOVA, Marcela. P¥ipadova studie jako sou¢ast pedagogické praxe. Praha: Vydavatelstvi UP, 2002,
42 s. ISBN 80-244-0749-3.
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2. Anamnéza

2.1.Socialni anamnéza matky

Zena ma jako nejvyssi ukonéené vzdélani zakladni §kolu. Je nezaméstnana, oblas se
zivi prostituci. Neni schopna se postarat o dit¢, ma absolutné¢ nevyhovujici bydleni, co se
ty¢e kvality a Cistoty. Finance ji nepokryji ani vydaje za bydleni, jelikoz si za né¢ kupuje
drogy. Zena je bez podpory orientadni rodiny, jelikoZ jeji rodina odmita jeji drogovou

zéavislost. Neuvedla ani otce ditéte, jelikoz se s nim nestyka.

2.2. Osobni anamnéza ditéte

Téhotenstvi - Jednalo se o nepldnované a nesledované téhotenstvi. Nebyla zde Zzadna
prenatalni péce. Matka v t€hotenstvi stale uzivala drogy (pervitin).

Porod — spontanni, bez vétsich komplikaci

Zdravotni stav ditéte — dcera se narodila s leh¢im abstinenénim syndromem. Nadale se
Casto potykala s horeCkami, Castymi prijmy (Spatna strava), dyspepsii (porucha traveni).
Osettujici 1ékarka doporucila vydani opatfeni o umisténi ditéte do kojeneckého ustavu.
V kojeneckém ustavu divka prospiva, vaznéji nestond. Je ji podavana kvalitni a vyvazena
strava, divka ptfibyva na vaze. Psychomotoricky vyvoj je zcela v normé.

Pobyt v Kojeneckém tstavu — divka se pIné adaptovala, neustdle vyhledava dospélé

osoby, touzi po objeti, pohlazeni.

3. Pozorovani matky

Pozorovala jsem matku béhem navstév jeji dcery v Détském domoveé v Partyzanské
ulici. Jednalo se o skryté pozorovani.

Kdyz matka pifijde do ndvstévni mistnosti, sedne si na zidli a ¢ekd, az ji personal
ptivede dceru. Kdyz vejde dcera do dvefi, tak se S matkou navzajem pozdravi a dcerka se
usméje. Matka pokazdé piinese dcetfi néjaky pamlsek a tim dcerku zaujme. B&hem
navstévy sedi divka na Zidlicce vedle matky. Matka dceru nechova a ani se ji nedotyka.
Dcera v pfitomnosti matky neplace, ale ani moc nemluvi. Matka se jevi pod vlivem drog,
je utlumend a s dcerou se nebavi po celou dobu, jen zpocatku. Matka je u dcery vzdy
hodinu, déle nikoliv. Matka nenechavéd dceru v navstévni mistnosti samotnou, jestlize se

behem navstévy potyka s potiebou vzit si drogu, tak tuto pottebu dokaze utlumit. Na konci
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navstévy si vzdy prijde napted persondl pro divku, matka nikdy neodchéazi prvni. Pti

odchodu s personalem se dcera chova radostné, neplace.

4. Rozhovor s matkou a se socialni pracovnici

Tyto dva rozhovory slouzily k porovnani pohledu socialni pracovnice a doty¢né matky
na danou situaci. Zatimco matka vidi svoji situaci jako béznou, své zavislosti na drogach
nepifiklada velky vyznam a klidné by dceru vychovavala, socidlni pracovnice tvrdi, Ze
matka neni v Zddném ptipad¢é schopna se o dceru postarat a doporucuje umistit divku do
nahradni rodinné péce. Na zakladé odpovédi matka piisobi velmi lehkomysIné

a nezodpovédné.

5. Analyza udaji z interniho dokumentu

Zena ma absolutnd nevyhovujici bydleni pro vychovu ditéte, to byl také jeden
Z hlavnich diivodi, proc¢ ji byla dcera odebrana. V doméacnosti se vyskytovala $pina, dité
sdilelo jednu misku na vodu spolecné se psem. Ditéti byla také podavana nespravna strava,
jidelnicek byl tvofen z instantnich polévek a levnych jogurtti. Matka s dcerou nedochéazela
na pravidelné prohlidky k I€kafi, jednalo se pouze o obCasné navstévy. Lékar sdélil, ze
dcera neprospiva a jeji zdravotni stav je Spatny. Z pocatku méla matka podporu jeji
orienta¢ni rodiny, avSak pomoc brzy ustala, jelikoZ matCiny rodice odmitaly dcefinu
drogovou zavislost.

V dubnu 2010 Zena nastoupila do denniho stacionatre Terapeutické komunity pro matky
s détmi Karlov. Cilem bylo odstranéni drogové zavislosti a za¢lenéni do socialniho Zivota.
Zena pozadala o tzv. ,hostitelskou péci a tak ji bylo umoznéno, aby dcera pobyvala
V Terapeutické komunité spolecné¢ sni. Matka vSak v cCervenci téhoz roku pobyt
vV komunité predCasné ukoncila s tim, Ze se o ni a jeji dceru postara babicka. Kratce na to
babicka kontaktovala OSPOD s tim, Ze matka je opét pod vlivem drog a o dceru se nestara.
Casto se pohybuje mimo domov, je agresivni a ,mluvi z cesty. OSPOD kontaktoval
Policii CR s tim, Ze zachytili Zenu pod vlivem drog s imyslem ublizit nezletilé na Zivotg.

Matka byla zadrZena Policii a dcera byla opét umisténa do Kojeneckého tstavu.
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6. Soucasny stav

Matka neustdle nesplituje podminky, aby mohla ptevzit dceru do péce. Nyni jiz
nechodi na navstévy pravidelné, diive dodrzovala interval navstév jednou za tyden. Matka
je agresivni, kdyz se ji socialni pracovnice Kojeneckého ustavu s détskym domovem
Vv Plzni ptaji, zda jiz n&jak fesi svoji situaci. Socialni pracovnice nyni zvazuji umistit divku

do ndhradni rodinné péce.

Shrnuti pripadové studie

Tato ptipadova studie slouzi ke zkompletovani piibéhu dotyéné drogové zavislé
matky. Nejvice informaci o Zené jsem se dozvédéla prostfednictvim analyzy interniho
spisu ditéte, ktery mi k nahlédnuti poskytly socidlni pracovnice z Kojeneckého ustavu
S détskym domovem v Plzni. Spis obsahoval socialni anamnézu matky, osobni anamnézu
ditéte, socidlni situaci matky a informace o pfijeti ditéte do kojeneckého tistavu a soucasny
zdravotni stav ditéte. Nejméné fakti jsem ziskala béhem rozhovoru s doty¢nou matkou,
nebot’ Zena ma na svou situaci velmi zkresleny pohled a béhem rozhovoru putsobila tak, ze

byla pod vlivem drog.

4.7 Odpovédi na vyzkumné otazky

1. Kdyz drogové zavislé Zeny zjistily, Ze jsou téhotné, dokazaly zménit Zivotospravu?

Je dokazano, ze Zena zavisla na drogach nedokaze ze dne na den zacit abstinovat, kdyz
zjisti, Ze je t&hotna.*® Na zékladé analyzy dokumentd vyslo, Ze 100% drogové zavislych
matek pokracovalo i v t€hotenstvi ve svém dosavadnim Zivotnim stylu. Z 56% se jednalo
0 zavislost na pervitinu, 25% na heroinu, 28% na benzodiazepinu, amfetaminu, nebo
metamfetaminu. 11 Zen uzivalo béhem téhotenstvi kanabioidy, 1 Zena LSD a 1 Zena extazi.
Soucet procent je vyssi nez 100, nebot’ Zeny uZivaly urcité drogy soucasné. Celkem 8 Zen

také koufilo cigarety. Nevyskytla se zde ani u jedné Zeny zavislost na alkoholu. Ani jedna

“ PRESLOVA, Ilona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.
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zena tedy nedokazala s drogami prestat, kdyz zjistila, Ze je téhotnd. Ani jedna Zena se

nezucastnila substitu¢ni 1é¢by.

2. Dostava se détem drogové zavislych matek dostatecné prenatalni péce?

Na zékladé analyzy dokumentl se z 56% potvrdil fakt, ze drogove zavislé zeny nevénuji
Casto problémiim s menstruaci a svému otéhotnéni pozornost. Pouze 3 zeny (8%)
dochazely pravidelné na prohlidky ke svému gynekologovi. Drogové zavislé zeny nejsou
dostatené informované o rizicich, kterd mohou hrozit jejich ditéti, a proto u nich ani

o r s rx: 47
nedochazi k prenatalni péci.

3. Prevazuje u novorozencu drogové zavislych matek dobry, nebo Spatny zdravotni

stav?

Na zaklad¢ vysledkil analyzy dokumentl bylo zjiSténo, Ze u novorozencii drogové
zavislych Zen ptevazuje dobry zdravotni stav, konkrétné se jedna o rovnych 50%. Za dobry
zdravotni stav je naptiklad povaZovana i novorozenecka Zloutenka. 33% novorozencu se
potykalo s neonatdlnim abstinenénim syndromem, 11% déti se narodilo s mirnym
zdravotnim postizenim, ¢imZ rozumime napiiklad lehkou infekci, a 6% s vdznym

(mentalni retardace).

4. Navstévuji drogové zavislé matky své déti umisténé v kojeneckém ustavu?

Celych 61% drogové zavislych matek neprojevuje o své dit¢ zadny zajem. 75% matek své
déti v kojeneckém tstavu vilbec nenavstévuje, ani se o ditéti jinak neinformuje. N&které
matky obcas pouze zavolaji, nebo poslou pohled, ¢i dopis (vyskytly se zde 1 ptipady, ze
doty¢na matka vykondva pravé nepodminény trest ve véznici). Bohuzel, i toto se poklada

za zajem o dité.

“" PRESLOVA, Ilona a MAXOVA, Veronika a kol. Zeny&Drogy: Sbornik odborné konference. Praha:
SANANIM, 2009, 111 s. ISBN 978-80-254-5133-5.
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5. Snazi se matky zménit svou situaci?

Bohuzel se drogové zavislé matky svoji situaci nesnazi nijak fesit. Celych 92% matek je
stale bez 1éCby, pouze tfi Zeny jsou momentalné v lécebném procesu. OvSem nelze urcit,
zda 1é¢bu dokonéi, jelikoz se jedna o velmi kratkou dobu. Navic 53% Zen maji zcela

nevyhovujici bydleni, co se ty¢e kvality a ¢istoty, aby mohly vychovavat dité.

6. Planuji drogové zavislé matky spole¢nou budoucnost se svymi détmi?

Jelikoz 61% drogoveé zavislych matek své déti v kojeneckém ustavu nenavstévuje,
neplanuji si tudiz s ditétem spole¢nou budoucnost. 11% matek, coZ jsou pouze 4 matky
z 36, navstévuje své déti pravidelné a projevuje opravdovy nefalSovany zajem. Béhem
navstév se vénuji hlavné ditéti, komunikuji ptimo s ditétem, jsou opatrné a starostlivé.
Ovsem jesté nelze s jistotou fici, ze tyto matky prekonaji svou zdvislost na drogéach a dité

dostanou do své péce.
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ZAVER

Zavér

Ve své bakalarské praci jsem se zabyvala problematikou drogove zavislych matek. Pti
zpracovavani prace jsem si uvédomila, jak zavazny problém je, kdyz je Zena zavisla na
drogach. O to vice zavazné to je, kdyz tato Zena otéhotni a nedokaze zacit abstinovat,
nechodi k lékaii na pravidelné téhotenské prohlidky, a tudiz se ditéti nedostava zadné
prenatdlni péce. Ditéti drogové zavislé zeny pak hrozi spousta rizik, od abstinencniho
syndromu az po vazna celoZivotni zdravotni postizeni. Déti matek zavislych na drogach
jsou pak nejcastéji umistovany do kojeneckych tstavli a v lepSim piipade skonci v néjake
nahradni roding.

Cilem vyzkumu bylo zjistit informace o drogové zavislych matkéch, jejichz déti jsou
umisténé v Kojeneckém ustavu s détskym domovem v Plzni, dale pak jaky maji tyto zeny
ke svym détem vztah. Z vysledka vyzkumného Setteni je patrné, Ze naprostd vétSina matek
zavislych na drogach, jejichz déti jsou umisténé v Kojeneckém tstavu s détskym domovem
V Plzni, nejevi o své déti zadny zajem, v Gstavu je nenavstévuji a nijak nefesi svoji zivotni
situaci.

Myslim si, Ze problematika drogové zavislych matek je velmi specifické téma, avSak
pro mne velmi zdvazné. Také si myslim, Ze spolecnost je velice povrchové informovana.
Jsem presvédCena o tom, ze kdyby se o této problematice vice mluvilo, tak by se do
budoucna mohl pocet drogové zavislych matek snizit. Domnivam se, Ze by velmi pomohlo,
kdyby, napiiklad v rdmci terénni prace, byly vice o této problematice informované drogovée
zavislé zeny v ramci sekundarni prevence.

Psani bakalaiské prace meé velmi obohatilo, ziskala jsem mnoho novych informaci
a zkuSenosti, které mi budou zajisté uzite¢né v dal§im studiu. Myslim si, Ze m¢ tato prace

bude inspirovat pro psani prace diplomové.
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RESUME

Resumé

Tato bakalaiska prace se zabyva problematikou drogové zavislych matek. Je
rozdélend na Cast teoretickou a cast praktickou. Teoreticka ¢ast pojednava o drogéach
obecné, dale o zenach zavislych na drogach a nakonec pak o drogové zavislych matkéch.
Cilem této Casti bylo nastinit situaci drogove zavislych matek, jaky vliv maji drogy na
jejich téhotenstvi, jaka existuje substituéni 1éCba, jak probiha socialni prace s drogové
zévislou matkou a jakd existuji léCebna zatizeni pro drogové zavislé matky s détmi.
V praktické casti jsem se zabyvala vyzkumem, jehoz cilem bylo zjistit informace
0 drogové zavislych matkach, jejichz déti jsou umisténé v Kojeneckém tstavu s détskym
domovem v Plzni a dale pak jaky vztah tyto matky ke svym détem maji. Vyzkumny vzorek
zahrnuje celkem 36 drogové zavislych matek, jejich déti byly do Kojeneckého ustavu
umistény v letech 2010 — 2011. Metodami vyzkumného Setfeni jsou analyza dokumentu,
rozhovory a ptipadova studie. Bylo zjisténo, ze vétSina drogoveé zavislych matek, jejichz
déti jsou umisténé v Kojeneckém ustavu s détskym domovem v Plzni, neprojevuje o své
déti zajem, tudiz je ani nenavstévuje a nefesi nijak svoji aktudlni situaci. Toto zjisténi bylo

potvrzeno vysledky analyzy dokumentti a rozhovort.
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SUMMARY

Summary

The theme of this bachelor thesis deals with drug-addicted mothers. This work is
divided in two parts: theoretical part and research. The theoretical part describes drugs in
general, then drug-addicted females and mothers. The main goal of this part is to present
situation of drug-addicted mothers, drug influence on their pregnancy, existence of
substitution treatment and helping facilities for mothers with children and process of social
work with them. The main goal in research part was to find out information about drug-
addicted mothers, which left their children in Infant’s home with children’s home in Pilsen
and what kind of relationship do they have with their children. The research sample
included 36 drug-addicted mothers, whose children were put in Infant’s home in years
2010-2011. Methods used in the research part were: document analysis, interviews and
case studies. The result displays, that the major part of drug-addicted mothers, whose
children were put in Infant’s home with children’s home in Pilsen, doesn’t show any
interest about their children, which means they don’t visit them and doesn’t solve their
own current situation. These results were confirmed by the document analysis and

interviews.

68



