PRILOHY

Tabulka 3: Lidské potieby a osoby bez domova v CR

Mira naplnéni zakladnich lidskych potieb u osob bez domova na tizemi Ceské republiky

(v %)
Druh potieby Potfeba/stav Ma pfistup
Strava 43
Biologické Pitnd voda 66
potfeby Obleceni 50
Misto na spdnek 60
Hygiena 56
Potyka se s potizemi v oblasti
Psychické 35
40
Nutna hospitalizace v pribéhu roku alespon na jeden
Zdravi Fyzické den
61
Vyhledani ambulantni IékaFské péce v prabéhu roku
73
Zavislosti Navykové latky vyjma alkoholu [Alkohol
14 17
Ma zkuSenost s
Psychické . M4 zku$enost s verbalnim nasilim |fyzickym nésilim
. Bezpeci
potieby
42 72
Mira naplnéni/potyka se s
ZadluZenost 80
Zaméstnanost
Socialni potfeby (ZvaTéstnalnecky/O_?\{Cvp(?.mér po
vétsinu svého dospélého Zivota) 14
Ndrok na starobni dichod po 65
letech 32
Kontakt s rodinou 69
Pratelé 72
Socialng-kulturni o ’ ’ StFedo§ko!ské Matvurlit?/Vy§§i
potfeby Vzdeélani Zakladni bez maturity vzdélani
37 43 20
Sebevyjadieni |Nadéje budoucnosti Vira/nadéje v lepsi budoucnost |Rezignace
75 15

Zdroj: NeSporova a Holpuch (2020)




Tabulka 4: Vyhodnoceni rozhovort s poskytovateli

Vyhodnoceni rozhovortl s poskytovateli

Vyzkumna otazka

Podtéma

Prabézné vyhodnoceni

Shrnuti

Jaké faktory v pribéhu
Zivota maji viiv na vznik
situace, ve které se
klientka nyni nachazi?

Vyvoj duéini diagnozy

Ackoli je obtizné jednoznacné urcit, co bylo dfive,
nejpravdépodobnéjsi je zavislost nasedajici na
psychické potize, pfipadné dalsi rozvoj téchto
psychickych potizi uzivanim. Vétsina poskytovatelt
se u svych klienttl setkava se strategii
sebemedikace.

Somaticka komorbidita

Somatické potize se nejevi jako ¢asto feSeny
problém — komorbidity se objevuiji spiSe méné,
informace se takeé lisiv zavislosti na poskytovateli
konkrétni sluzby.

Détstvi a vztahy v détstvia
dospivani

Détstvi se da u naprosté vétSiny charakterizovat
jako traumatické. Vztahy napjaté, ¢asté nasili nebo
toxickd atmosféra.

Zavislosti v rodiné

Informace se opét lisi dle typu sluzby; zavislosti se
vrodiné vSak vyskytuji, nejcastéji je zmifiovany
alkohol.

Skolni dochazka

Vztah ke $kole je rtizny, ale stuper dokonéeného
vzdélani nebyva obecné vysoky. Vztahy

k autoritam a v kolektivu jsou riizné, neni zde
jednoznaény trend.

Zaméstnani

Zavisi na typu sluzby. Pokud pracuiji, jedna se ve
vétsiné o méné kvalifikované pozice s nizSim
platem, zaméstnani nebyva stabilni. Casto maji
invalidni diichod a vyzaduiji individualni pfistup

v zaméstnani. Pozice v kolektivu a vztah

k autoritam byva rizny — vztah k autoritdm ¢asto
podléha jejich charakteru, souvisi to s potfebou
individualniho pfistupu.

Drogova kariéra

Pocatek uzivanilze tézko kategorizovat do Uizkého
vékového rozpéti, nicméné previada obdobi
puberty. Pokud dochazi k vyvoji uzivanych latek,
tak spiSe v zavislosti na povaze klientky, teorie
wyvoje ,od mékkych po tvrdé drogy” je povazovana
spiSe za nesmysinou. Je zde souvislost se
sebemedikaci (a tim, co komu funguje a pomaha
na dané potize) nebo také s trendem v socialnim
okoli klientky v momenté (pocatku) uzivani.

Motivace k lécbé

Zde se informace zasadné lisi dle typu sluzby,
témeér neredlné na vyhodnoceni.

Aktualni vztahy

VétSinova odpoved klientky vykreslovala nikoliv
jako osameélé. Vztahy vSak byvaji ¢asto nestabilni
nebo toxické v dusledku zajetych vztahovych
vzorcU.

Ukazuje se, Ze viiv na aktualni situaci klientek by mohla mit hned
rana faze jejich Zivota, kdy poskytovatelé reflektuji nestastné
détstvi v dusledku nefunkénich rodin.

Dramatické détstvi v klientkach nejen upeviiuje patologické
vzorce, které si nesou do dospélych Zivotd, ale prostredi je mlze
natolik poskozovat, Ze se zahy objewuji prvni psychické potize.
Poté je otazkou €asu, nez klientka v dospivani Zjisti, Ze uzivani
néjaké navykové latky mize byt tlevové. Nékdy se nemusi
jednat o velkou cestu poznani, nebot’ uzivani néjaké navykové
latky klientka ve svém détstvi v rodiné pozorovala takika na
dennim pofadku, strategii tedy odpozoruje.

Potize se celé détstvia dospivani jen nabaluji jako snéhova
koule, aZ vyusti v socialné nepfiznivou situaci ve chvili
osamostatnéni nebo i chvili pfed timto momentem.
Pravdépodobné proto ¢asto dochazi k tomu, Ze tyto klientky
nemaji dobré vzdélani (které by mohlo odpovidat jejich
potencialu), nezaZivaji velky ispéch ani v zaméstnani a nedafi se
jim kultivovat zdravé vztahy na Grovni partner(, rodiny nebo tfeba
i pratel.

Celou situaci muze jesté oviivnit druh uzivané navykové latky a
forma aplikace, protoZe tyto faktory mohou mit viiv napfiklad na
dal$i somatické komorbidity nebo mohou prohlubovat ty
psychiatrické, které doplfiuji duaini diagnézu.

Jaké jsou potfeby
klientek této cilové
skupiny?

Vyhledani AD a potfeby
klientek

Casto se objewuji jednoduché zakladni potfeby —
mit chranény prostor na spani, teplo, sucho,
relativni pocit bezpecia potfeba zmény. Objevuje
se také moznost odborného poradenstvi jako
jeden z motiva.

Duvod selhani pii pobytu

Poskytovatelé se jednoznacné shoduji na
naro¢nosti pro tuto cllovou skupinu ve zviadani
pravidel. Zminény jsou ale i jiné, nevyhowujici
podminky, jako je nedostatek soukromi nebo
miseni velkého poctu cilovych skupin, coz pfinasi
konflikty a naruduje pocit bezpeéného prostoru.
Velkou kapitolou je nedostatek odborniku, ktefi
jsou pfi praci s klientkami dualnich diagnéz
potfeba, ale v zafizeni nejsou k dispozici.
Dosavadni personal, ktery fidi provoz a klientkdm
poskytuje podporu neni dostateéné kvalifikovany a
proskoleny na poskytovani adekvatni podpory a
komunikace s témito klientkami.

Kromé zakladnich lidskych poteb, které logicky nejsou zavislé
na zdravotnim stavu osob, klientky potfebuiji vétsi soukromi a
dostate¢nou podporu umoziiujici zménu Zivotniho stylu a feSeni
potizi v socialni oblasti.

ProtoZe se ukazuje, Ze potfeby klientek cllové skupiny na
azylovych domech nejsou dostate¢né napliiovany, dochazi k
selhani v pobytu.

Klientky potiebuji vétsi podporu v zastoupeni vice odbornik(i a
lépe kvalifikovaného persondlu, méné lizek na pokoji,
individuaingjsi pfistup promitajici se i na doméacim fadu a idealné
také zaméreni zafizeni na méné cilovych skupin.

Existuiji sluzby poskytujici
ubytovani pro klientky
s dualni diagn6zou bez
domova?

Moznost jinych
pobytovych sluzeb pro
klientky cilové skupiny

Poskytovatelé se shoduii, Ze specializovanych
sluzeb pro klientky této cilové skupiny by bylo
jednoznaéné treba, protoZe se jedna o zviast
vulnerabilni cllovou skupinu, nicméné nic takového
neexistuje.

Pokud potfebuji pobytovou sluzbu pro osoby
zaroveri bez domova, v systému je nutno
improvizovat. Hrozi v8ak riziko propadanim
socialni sité.

Sluzby poskytujici ubytovani vyhradné pro klientky bez domova
s dualni diagnézou neexistuiji. Existuje pouze spoustu jinych typt
pobytovych sluzeb, kam mohou ¢astecné patfit, zadny z téchto
typu sluZeb klientkdm nenaplrivje jejich potfeby, a tak mohou
propadat socialni siti.

Jsou tyto sluzby pro
klientky této cllové
skupiny dostacujici z
hlediska uspokojeni
potfeb?

Nabidka azylového domu
a silné stranky sluzby

Vétsina poskytovatelll uvadi, Ze azylovy dim
poskytuje skvélé socialni poradenstvi. Néktefi
zminuji respektujici pfistup a ochotu se klientkdm
vénovat jako pfidanou hodnotu, néktefise s touto
hodnotou na azylovych domech naopak nijak
2viast nesetkali.

Navrhy na zmény

Poskytovatelé uvazuji nad zménou v pravidlech
zejména tykajici se absolutni abstinence. Jako
nezbytnou vnimaiji terapeutickou péci v jakékoliv
formé a moznost psychiatrické péce nebo dalsich
odbornikd. Potfebné se ukazuje také podrobnéjsi
proskoleni dosavadniho personalu v oblasti
duSevniho zdravi, coz mUze mit viiv na pfistup k
témto klientkdm — a to zejména v krizovych
situacich.

Dosavadné existujici pobytové sluzby, do kterych klientky mohou
byt pfijaty, jejich potfeby neuspokojuji. NapInéna je informativni
potfeba socialniho poradenstvi a nejzakladnéjSich Zivotnich
potreb, to viak zdaleka neni dostacujici.




Tabulka 5: Prehled nabidky pobytovych sluzeb pro Zeny bez domova v Praze

Prehled nabidky pobytovych sluzeb pro zeny bez domova v Praze

Pobytové sluzby pro osoby bez domova v Praze

Zakladni sluzby

Fakultativni/doplrikové sluzby

) L o PHistup |Hygiena, aklid| MM | s cisini |Potravinova| Duchovni | Volnogasové | Vzdslavaci| . |zdravotni| TeraPeuticke
Poskytovatel | Nazev zafizeni Cilova skupina . L. délka . - . .. Osaceni < sluzby,
ke stravé| a prani pradla . . |poradenstvi pomoc péce aktivity aktivity sluzby
ubytovani psycholog
DUm Nadéje Muzi i Zeny v duchodovém véku Ano Ano Individuainé Ano Ano Ano Ano Ne Ano Ano Ano
Praha - Zabéhlice |nebo se zdravotnim znevyhodnénim
Dom Nadgje An An idla 1 rok An An An An An An An An
NADEJE Praha - Vr$ovice |Zeny od 18 let 0 0 Zpravidla 1 ro 0 0 0 0 o 0 o 0
Centrum .
Armada Spasy v |socialnich sluzeb [Muzii zeny od 18 let s fyzickou Ano Ano Zpravidia 1rok | Ano Ano Ano Ano Ano Ano Ano Ao
CR, z.s. Bohuslava Burese|sobéstacnosti
Arcidiecézni Azylovy dim sv. 6 mésict az 1
charita Praha Terezie Muzi i zeny od 18 let Ano Ano rok Ano Ano Ne Ne Ne Ano Ne Ne
@zylovy dam Mu?' azeny o.d 18 let, dospélé pary, Ano Ano Zpravidla 1 rok Ano Ano Ne Ano Ano Ano Ne Ano
Centrum Sromova rodiny s détmi
socialnich sluzeb |Azylovy diim pro )
Praha Zeny Zeny od 18 let Ano Ano Zpravidla 1 rok Ano Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano




Tabulka 6: Potfeby Zen bez domova v kontextu azylového bydleni v Praze

Potreby zen bez domova v kontextu azylového bydleni v Praze

Nazev zarizeni, organizace

NADEJE Arcidiecézni charita Arma‘da Spasy v Centrum socialnich sluzeb Praha
; ; Sluzba zajistujici CR,zs.
Druhy potieb Potreba potrebu
Cent ialnich
Azylovy dim pro |Dum Nadéje Praha -| Azylovy diim sv. en'rum sociainic Azylovy diim Azylovy dim pro
5 - s . sluzeb Bohuslava S 5
zeny VrSovice Zabéhlice Terezie < Sromova zeny
Burese
Poskytovani stravy
Strava a pitna voda |nebo umoznéni jeji
pripravy Ano, v ramci kazdého
/Ano, sdilena kuchyn Ano, sdilena kuchyn Ano, sdilena kuchyn pokoje i sdilena Ano, v bytech Ano, v bytech

Biologické  |Obleé&eni Vydej o$aceni Ano Ano Ano Ano Ano Ano
potieby 3 ) Ubytovani a doba
Misto na spanek . A L . . .
pobytu IAno, zpravidla 1 rok Ano, Individuainé Ano, 6 mésict - 1 rok |Ano, zpravidla 1 rok Ano, zpravidla 1 rok Ano, zpravidla 1 rok
Moznost osobni
Hygiena hygieny a prani
pradla [Ano Ano Ano Ano Ano Ano
. /Ano, Ano, psychoterapeut,
L, Psycholog/psychiatr/ L. : .
Psychické syzhote?apeﬁ ' psychoterapeutické krizovy intervent,
psy P skupiny Ne Ne psycholog Ano, psycholog Ano, psycholog
Zdravi
Fyzické Prakticky lékar a jini Ano, na jiném stredisku
specialisté [Ano, na jiném stfedisku [i pfimo na AD Ne Ano, pfimo na AD Ne Ne
Zavislosti Adiktolog/psychiatr ||Ano, adiktolog Ano, adiktolog Ne Ano, adiktolog Ne Ne
Psychické . . . . s . . . . . . N . .
potieby Bezpedi Mira soukromi Kapacita 40 zen, 2-6  |Kapacita 30 osob, 1-3 [Kapacita 11 Zen, 3-4  |Kapacita 29 Zen, 2 Kapacita 6 Zzen, 2 byty |Kapacita 14 Zzen, byty

IGZek na pokoji

lGzek na pokoji

lGzka na pokoji

l0zka na pokoji

2+kk po tfech lGzkach

1+kk a 2+kk

Zadluzenost

Socialni
pracovnik/dluhovy
poradce

Pouze v ramci
zakladniho soc.
poradenstvi

Pouze v ramci
zakladniho soc.
poradenstvi

Pouze v ramci
zakladniho soc.
poradenstvi

Ano, nad ramec
standardniho socialniho
poradenstvi

Ano, nad ramec
standardniho socialniho
poradenstvi

Ano, nad ramec
standardniho socialniho
poradenstvi

o 3 Zajisténi stabilniho |Pracovni [Ano, nad ramec Ano, nad ramec Pouze v ramci Ano, nad ramec Ano, nad ramec Ano, nad ramec
Socialni potfeby pfijmu nebo konzultant/socialni [standardniho socialniho [standardniho socialniho|zakladniho soc. standardniho socialniho |standardniho socidlniho|standardniho sociélniho
zaméstnanost pracovnik poradenstvi poradenstvi poradenstvi poradenstvi poradenstvi poradenstvi
Kontakt se
spoleéenskym Socialni poradenstvi
prostiedim Ano Ano Ano Ano Ano Ano
Socidlné-kulturni Vzdélavani Vzdélavaci aktivity [Ano Ne Ne Ano Ano Ne
potieby Traveni volného . .
sasu Volnocasové aktivity[/Ano Ano Ne Ano Ano Ano
Spiritualni Kontakt s Bohem Duchovni Ano Ano Ne Ano Ne Ne




Vyhodnoceni rozhovort s poskytovateli sluzeb — selektivni protokol

Jaké faktory v prubéhu zivota maji vliv na vznik situace, ve které se
klientka nyni nachazi?

Jaky je vyvoj dualni diagndzy, objevuje se u Vasich klientek dfive psychické potize a
pozdéji zavislost nebo naopak?

P1 (K-centrum):

,Odhaduju na zakladé svyho pozorovani, Ze pfedchazi ta psychiatricka diagnoza,
protoZe se stava, Ze oni zaCinaji brat az tim, Ze vlastné je ta komunita uZivatell pfijme.
Tyhlecty lidi, ktery se chovaj jako extrémné divné, by se dalo Fict, na verejnosti se jich
lidi jako bojej, jako na ulici a tak dale, rodina se jich tfeba zfekla, pokud dostaneme
takovou informaci aspon od nich, tak vlastné v ty uzivatelsky komunité oni viastné jsou
Casto chapany jako prudici, jasné, protoZe jako né&jak furt melou nebo néco takovyho,
ale zaroven jako zase nékdo, kdo zas tak moc nevybocuje, protoze ta komunita téch
takzvané problémovych uzivatell drog je jako velmi tolerantni vici svym ¢lenim. To
znamena, ze pokud nékdo vyloZené kolem sebe nemacha otevienou stfikackou nebo
prosté neplive kolem sebe, tak jsou vlastné ochotny pfijmout kohokoliv. To znamena,
Ze velmi Casto je to tak, jak ja pozoruju, Ze oni vstupujou do ty komunity, ktera je pfijme
mozna jako prvni v jejich zivoté a tam teprve vlastné zacCinaji brat, protoze jim nékdo
nabidne ,Hele zkus tohlencto, tfeba ti bude lip.“.*

P2 (CD2Z):

,Neékdy je to jako tézky odhadnout, co spoustélo co. Ale... To riziko, kdyz se to Spatné
potka, tak naduzivani THC mame zkuSenosti, Ze pak jako fakt mohlo spustit néjaky
psychoticky prozivani.*

.-..kdo ma fakt jako psychicky potize zpo€atku to funguje jako néjaka self medikace,
jo... Ulevovy.*

P3 (AT Ambulance):

,Rekla bych, Ze &asto se objevi to uzivani jesté predtim, nez se diagnostikuiji ty potize
psychicky, duSevni. Ale Ze to neznamena, Ze oni uz tam nebyly. ProtoZe u duSevniho
onemocnéni docela Casto je dlouha doba mezi objevenim prvnim pfiznakem a
navstévou prvniho lékafe nebo zakrokem okoli u téch problému. No... Svadi to k tomu
délat zavéry, Ze je to jako zplsobeny tim uzivanim, ty psychicky potize. Ale ja osobné
si myslim, Ze je to spi$ naopak. Ze jako je to spi$ pokus o n&jakou sebemedikaci, Ze
ten Clovék ma uz néjakou minimalné vulnerabilitu, kterou zaziva uz od détstvi. Dost
Casto hodné klientd ma za sebou néjaka traumata, tudiz, Ze to smérfuje k obojimu a ze
to uzivani ja bych tam vidéla spiS jako potfebu se néjak jako vyrovnat s tou svou
psychickou né&jakou zranitelnosti. Mozna, Ze tfeba se hned jako nevyskytuji néjaky
hlasy nebo néjaky takovy tyhle véci, Ze se mozna vyskytnou az po tom uziti. Ale uz
predtim tam minimalné byly uzkosti, néjaky pochybnosti o sobé, néjaky Spatny
sebepfijeti, néjaky depresivni ladéni tfeba... Takze si myslim, Ze spiS jako zacCina dfiv
to dusevni, ty duSevni potize. A€koli ta droga to tfeba spusti, Ze se to projevi v néjaky
veétsi intenzité, tfeba.”

P4 (AD):

,Myslim si, ze primarné tady je urCité ta zavislost a nasledné na to nasedajici
psychiatricky onemocnéni, nicméné se domnivam, Ze o tom se bavime az
v poslednich tfeba tfech letech, kdy s té€mi klientkami pfijdeme nejvic do styku v tyhle
sluzbé. V minulosti to byla urcité zavislost jako to primarni onemocnéni a s tim na to




nasedalo to psychiatricky onemocnéni. Ted si myslim, ze ten hlavni spoustéc byly
zavislosti téch zen a nasledné mozna ten pobyt na ty ulici v nich.... Nebo diky tomu
pobytu na ty ulici, téch zazitkl a téch zkusenosti, co tam mély, tak na to nasedla ta
druha diagndza, ta psychiatricka.”

,~Ja si myslim, Ze specialné u zen bez domova jde ta psychiatricka diagnéza ruku
Vv ruce, protoze si myslim, ze ty Zeny byvaji labilnéjSi, coz nemyslim ve Spatnym slova
smyslu. Ale jako citlivéjSi na ty zazitky, co se jim tam stane, ¢asto jsou na ty ulici obéti
znasilnéni, jsou hodné zavislostni... Nemyslim zavislostni na drogach, ale zavislostni
na osobach, ¢asto spadaji do toxickych partnerskych vztaht, ktery vétSinou bejvaj
zistny pro toho partnera.”

P5 (PN):

.--.jak urcité vite, tak marihuana je spousté¢ dusevnich poruch. TakZe nékdy je to tim
zpusobeny, Ze prosté za¢nou hulit lidi, ktery jsou v podstaté jenom zvlastni, u kterych
by se ta duSevni choroba vibec neprojevila celej zZivot, jenom byste si fekla ,To je
divnej Cloveék....“ Tak kdyz zacne koufit nebo hulit tu marijanu, tak se potom vyvali ta
schizofrenie nebo néjaka dusevni nemoc, tak to je jedno. A potom... Je hodné to, jak
jsem Vam fikala, Ze tfeba nékdo ma prvotni tu dusevni nemoc, Zze ma schizofrenii, Ze
je depresivni nebo schizoafektivni a snazi se to prepit bud tim alkoholem, ty
nepfijemny... Protoze to nékdy zkusi nebo mu nékdo fekne ,Pojd, dame si panaka
nebo dame si vino, dame si marijanu, dame si pervitin“... A on to zkusi a v tu chuvili
vidi, Ze ty problémy nejsou tak Spatny a tolik ho to netrapi...“

Mivaji klientky néjakou somatickou komorbiditu, ktera souvisi pfimo s jejich zavislosti?

P1 (K-centrum):

,Co se tyCe tfeba téch osob, ktery ja bych si troufal vidét jako nékoho s fobii, tak tam
vlastné ty somaticky komorbidity jsou prosté minimalni, protoZe to jsou lidi, ktery si
davaj velikyho majzla, ¢im se nastrelej tfeba, jak to udélaj...”

,A tam kde naopak ten projev souvisi s takovou jako rozevlatosti a absolutni
neschopnosti tfeba udrzet néjaky to bezpeci a Cistotu a takovy zalezitosti, tam je to
jako zase hodné rizikovy, protoze v téch nejhorSich stavech jsou schopny nastfelit se
jehlou, kterou najdou nékde na ulici nebo vrazit si to viceméné kamkoliv, nezastavit
krvaceni...”

,Bud to byva tak, jak to pozoruju extrémné jako somaticky v pofadku anebo extrémné
somaticky rizikovy."

P2 (CD2Z):

,UpIné& ne, protoze my tady vlastné se spi§ potkavame s... To jsou jako mlady holky.
Pokud tam je jako né&jak vyrazné dominuje alkohol a ty zené by bylo né&jak vic let nebo
stfedni vék, tak my se s tim jako uplné az tolik nepotkavame.*

P3 (AT Ambulance):

,NO, nefekla bych, Ze tam jako vnimam néjakej rozdil mezi dualnimi a nedualnimi
klientkami, v tomhle ohledu, u téch somatickych obtizi. ProtoZe néktefi maji chronickou
Zloutenku, ale to maji dualni i nedualni.”

P4 (AD):

....nejsem si jista, jestli to mizeme takhle konkrétné fict, ze opét ty Iékarsky zpravy
nevidime, nevidime do zdravotniho stavu a nezasahujeme do toho jinak, nez ze ona
nam to fekne. Ale mizeme se tady bavit o tom, Zze ¢ast z nich mize mit Spatny jaterni
vysledky a je nam jasné, Ze to asi maji z uzivani alkoholu.”




~>amozfejmé, ke mné se dostanou klientky, ktery maji néjaky fyzicky onemocnéni
vlivem toho, Ze pily ve smyslu... Tfeba si ted pamatuju pfiklad klientky, ktera si takhle
jako znic€ila zrak vlivem toho, Ze uzivala nebo pila a pila tak nadmérné, Ze spadla
obliCejem na patnik pfimo na oCi a musela jit na zakrok a vlastné tim si de facto znicila
zrak, vidéla jen na jedno oko. TakZe takovyhle pfipady mé napadaj, ale to jsou spiS uz
dUsledky nadmérnyho uzivani alkoholu.*

P5 (PN):

,.-.ty s tou dualkou jsou vétSinou mladsi, takze ty si vétSinou jesté nestaci propit jatra
nebo néco takovyho.”

.---U nékterych maze byt epilepsie.”

Jaké bylo jejich détstvi a vztahy s rodici i SirSi rodinou?

P1 (K-Centrum):

,Hele, ja jsem se nikdy nesetkal s tim, ze by nékdy u téhlech lidi byla néjaka hlaska
jakoze ,Byli na mé hodny“ nebo ,Méla jsem hezky détstvi“... Jako tohle jsem nikdy
neslysel..."

~Jako Ze jsou to sraci ty rodiCové tfeba, Zze se na ni otec vykaslal, Zze byla
zneuzivana...“

,MuUze to taky bejt sou€asti toho bludu. Nebo to muze bejt taky soucasti manipulace.
Jak jsem fikal, ty lidi musi pfezit, to znamena, ze musej mit svoje baje, ktery povidaj
lidem, aby ziskali tfeba néjakou péci, aby si nazebrali a tak podobné.*

P2 (CD2):
,Détstvi... Rozvedeny... Ale vlastné docela jako... Ni¢im nevybocujici rodice.
Sourozenec tfeba jeden.”

P3 (AT Ambulance):

,...hodné& &asto je v ty rodin& hodné problém. Casto jsou z rodin, ktery jsou rozpadly,
a presto se v ty rodiné vyskytovalo néjaky nasili. To bych fekla, Ze je takovej, dost
Castej jev. Mozna, Ze i hodné téch klientek mluvi o zavislosti v rodiné. Alkohol a v
souvislosti s tim alkoholem tfeba i nasili mezi téma rodiCema. Nékdy i ty déti byly
néjakym zpusobem tyrany. Néktery ty klientky mivaji zazitky ze Sikanovani ve Skole,
nepfijeti kolektivem nebo néjakou jinakost, Ze se tfeba uz od détstvi citily jiny a
neprijaty v kolektivu. A je tam taky Castej jev zneuzivani v détstvi. Bud néjaky
jednorazovy nebo i Castéjsi, dlouhodobéjsi. Takze jsou tam Casto fakt traumata, v tom
détstvi.”

P4 (AD):

,...vetSina klientek, ktery projdou touhle sluzbou pochazi z néjakyho toxickyho
prostfedi. U téch dualnich diagnéz bych fekla, Ze to je az skoro stoprocentni, ze ty
rodinny vazby byly naruseny, byly hodné Spatny.”

,Co tam hodné dominuije, to je nasili a alkohol a taky si myslim, Ze je tam hodné Spatna
finan€ni situace — zadluzenost, finanéni negramotnost, neuméli moc disponovat
s financema — mozna proto, Ze je neméli, mozna proto, Ze neméli spravny socialni
navyky, dochazeni do prace a zajisténi vydélku nebo zajistény toho chodu rodiny.
TakZze myslim si, ze to jsou asi tfi nejCastéjSi faktory. Zavislosti, nasili a mozna ta
Spatna ekonomicka situace v ty rodiné.*

,Moje zkuSenost je takova, Ze je to neutralni k tomu SirSimu okoli. Mozna, Ze se obCas
stane, ze ty klientky se zmini, ze hodné chodily za babiCkou a Ze to spiS byla forma




utéku, ze se tam schovavaly nebo tak. Néktery je tfeba i vychovavaly vlivem toho
toxickyho prostredi, Zze skoncily na vychovu u téch prarodi€i. Ale nedokazu uplné

okoli.”

P5 (PN):

,NO, moc ne. Oni se vétSinou... VétSinou to détstvi nebylo moc dobry. Jako musim
fict, Ze asi z téch Sedesati, sedmdesati... No, tak z Sedesati procent nemély hezky
détstvi. VétSinou tam nékdo zneuzival néco... Nékdy otec, nékdy oba, nékdy i
matka.... No, takzZe... A potom velmi Casto... Jako to je jedna véc a potom druha véc
je, Zze oni tfeba v tom détstvi byly stradné... Mély takovy ty ambiciozni rodice, ktery je
furt cpali do né€eho, nenechali jim volnej prostor, pofad ,Musi$ bejt nejlepsi®, protoze
to jsou vétSinou vysokoskolaci, ti rodice, ti nejsou schopny pfistoupit na to, Ze by jejich
dité nebylo perfektni, nemélo samy jednicky a ve finale nemélo deset tituld... Takze to
je... To potom byva taky, Ze prosté ty utikaj od... Ne od ty rodiny tfeba neutecou, ale
prosté utikaj si k ttmhle praktikam a pak to takhle je, no. Hodné Casto taky je... Taky
bejva dost Casto... Ja bych to fekla tak tfi, tfi, tfi, tfetina na tfetinu a tfetinu. A potom ta
posledni tfetina by byla, Ze jsou zneuzivany v détstvi nékym z pfibuznych nebo pfimo
v ty rodiné.”

Objevuji se u klientek Vasi sluzby né&jaké zavislosti Ci/a psychické potize v jejich
rodiné?

P1 (K-Centrum):

,Nene, nezmifuji se. Jako Ze tam obCas padne hlaska, ze otec chlastal, to je tak jako
jesté jediny, no, ale jinak jsem se nesetkal s tim, Ze by liCily... Nebo Ze bracha umfrel
na drogy tfeba, ale nemame jak si to ovéfit.”

P2 (CD2Z):

,Nemame na to statistiky, ale nékdy to tam jako byva, ta zatéz rodinna. Bud s abusem
nebo s néjakou psychickou nepohodou.”

,My tu linii zas tolik nezkoumame, takze v tuhle chvili jsou to blizci pfibuzni jako mama
a tata a mozna sourozenci, ale jestli babicka a dédecek, my v ty anamnéze tolik takhle
nejsme, no..."

P3 (AT Ambulance):
~Jako nékdy jsem takovou klientku néjakou méla, ale ted teda... Neni to tak Castej jev,
Ze bych fekla, Ze je to tfeba tak Casty jako to nasili nebo tyhlety téZkosti v rodiné.”

P4 (AD):

,NO ja myslim, Ze to jde ruku v ruce s nasilnym chovanim.*

dominuje... Pokud se budeme bavit u psychickych potizi u rodi¢l, tak tam podle mé
dominuje matka. Matka je ta, ktera tim psychickym onemocnénim nejcastéji trpi.”

P5 (PN):

,JO takhle, no, to oni feknou. ProtoZe kdyZz je to pravé ta tfetina, ktery jsou
z nefunkénich rodin, tak oni se za to schovavaji, svym zpusobem. ,Ja jsem méla
takovy rodice, tak proto jsem takova ted ja.”

....rodi¢e bud pili nebo... Ted taky moc téch rodi¢d, ktery by si... Jako nékdy matky
zneuzivaji ty benzodiazepiny, ty Diazepamy nebo ty Lexauriny a tyhlety véci, ale
spis... Spis je to jako ten alkohol, no.,




Jak se vyvijela Skolni dochazka z hlediska Skolniho prospéchu i z hlediska vztah
v kolektivu nebo k autoritam?

P1 (K-Centrum):

,v tomhle kontextu tyhle sluzby my po tom nepatrame, protoZe ten nas servis je o tady
a ted, prosté jo... Vmomenté, kdy se nékoho povede navazat a je ochotnej
spolupracovat vic, tak obvykle ho odkazujeme nékam, kde s nim jako délaj dal.
ProtoZze my jsme vlastné takova zachytna stanice nebo jak to fict vtomhle smyslu,
kdyz uz.”

P2 (CDZ):

,Myslim si, Ze ty klientky vnimam jako inteligentni. Pokus o stfedni Skolu, ktera ale
neni ukon¢ena. Nékdy jo, nékdy je.”

,...NEkdy se vnimaly, Ze byly troSku jiny, Ze kdyz se zacnou v tom dospivani kolem
toho 18., 19. roku potize nebo i kolem 16. roku, tak Ze tam je n&jaka... Ze se necitily
v tom kolektivu uplné pfijaty. Ale autority nedokazu odhadnout.*

P3 (AT Ambulance):

»,Mam i klientky, ktery tfeba i vystudovaly né&jakou vyssSi Skolu.... Nevim, jestli uplné
vysokou Skolu... Ale taky... Taky tam néjaky jsou. Taky mam zaroven klientku, ktera
je v néjaky lehky retardaci, ma jen zakladni Skolu a to sotva. Ale vétSinou ty klientky
stfedni Skolu maji.”

»1en vztah k ty autorité se hodné tvofi uz v ty rodiné. Takze to je dost rozdilny. Urcité
mame i rebelky, ktery byly ve Skole brany za problémovy, ale mame i vzorny Skolacky
dost Casto, takze... Jo..."

P4 (AD):

,Ve vétsi Casti to spiS bylo jako outsidefi, ktery moc nebyly tim kolektivem pfijaty.
Myslim, Ze typicky hodné sedély vzadu a moc nebyly... No... | kdyz... MoZna bych to
fekla tak, Ze vétsi ¢ast byla ta introvertni a myslim si, Ze se tam objevi i procento Zen,
ktery naopak byly tfeba pfehnané extrovertni, Zze se snazily mozna jako ty svoje
problémy néjak schovat za tou extrovertni osobnosti. Ale spiS si myslim, Ze to bylo o
tom, Ze nebyly moc pfijaty. A co se autorit tyCe... Myslim si, Ze kdybych na to méla
odpovédét jednoznacné, tak si myslim, Ze je nepfijaly.”

P5 (PN):

.-..kdyZ Zzadam o dlichod, tak se ptam, jestli jsou vyu€eny nebo nejsou vyuceny, abych
to védéla a abych kdyztak pozadala o vyucni list. Ale ona samozifejmé vétSina neni
vyucena, vétsinou to nedodélaji, no... Je jich malo.”

Jaky je prubéh jejich zaméstnani, pracuji stabilné, nestabilné nebo vibec? Jaké maiji
vztahy na pracovisti na horizontalni i vertikalni urovni?

P1 (K-Centrum):

.--.mame zkusenosti, protoze pod nasi organizaci je projekt, ktery se vénuje hledisku
zameéstnavani a pfi nejmensim dvé osoby z téch, o kterych mluvime vlastné tam byly,
v tomhle projektu. A vlastné to vzdycky jako dopadlo — nedopadlo, no. Protoze oni...
Jako pokud se bavime Cisté o tyhle maly skupince téchto klientek, tak oni moc
nezvladaji jako nékde bejt na néjakej Cas nebo néco takovyho.”

,Z hlediska bézny spolecCnosti, ale i téch sluzeb, neadekvatni projevy jsou jako Casty,
no. A i ty sluzby jako nejsou na to pfipraveny, no.*

L2Ale vétSina téch sluzeb, ktera s tim nema zkuSenosti, reaguje nikoliv na individualni
stav klientky, ale na to, Ze to je néjaky vyrazny poruseni pravidel, Ze jo.”




P2 (CD2Z):

,Ja myslim, Ze vypadavaji hodné &asto z ty prace. Ze hodné& zkousi brigadn&, moc
nevydrzi v ty praci. Myslim, Ze je tam urcita mira ty kfehkosti, takze pokud tam neni
néjaky partnersky vedeni, ale mocensky, tak to uplné nefunguje.”

P3 (AT Ambulance):

»Tak je to hodné rlizny. Protoze taky to je napfi€ riznym spektrem. Mam klientky, které
délaji na néjakych pozicich pro lidi s pozménénou pracovni schopnosti, tfeba na pul
Uvazku a maji invalidni duchod. A pak mam i klientky, které pracuji na docela jako...
Odbornych pozicich nebo nefekla bych vlastné taky, Zze bych to dokazala uplné
zobecnit. MoZna tam muze bejt ast&jsi to stfidani zaméstnani. Rekla bych, Ze &im je
zameéstnani vydrzet. A kdyz se to tfeba podari podchytit v mladi vC€as, Zze dostanou
néjakou podporu a lécbu, ktera jim sedi, tak zas je to jako i lepSi ve vSech téch jinych
Zivotnich oblastech.”

.--.nefekla bych, Ze by bylo typicky, Ze by si moje klientky néjak stézovaly, Ze na
pracovisti to maj néjak tézky. Par takovych jako je, ale to jsou klientky, ktery maj
diagn6zu néjakou s poruchou osobnosti, kde jako je to komplikovany i proto, Ze oni
jako Spatné vychazej s kdekym, no. Jako néjak se jim to déje ve vSech kolektivech, ze
tam narazi. Ale u téch ostatnich diagnoz... Jako néktery si stézovaly...”

»...berou silnou medikaci na psychiatrickou diagnozu, tak Ze jsou takovy utlumenéjsi,
Ze jsou pomalejSi a ze na béznym pracovnim trhu, kdyz se snazily tfeba pracovat, tak
Ze to bylo Spatné snaseny nadfizenyma. Ale Ze kdyz se tfeba potom dostaly do prace,
kde tam k tomu bylo vétSi chapani, pravé proto maji omezenou tu pracovni schopnost,
i kvlli tomu, Ze nemaji tu pracovni vykonnost, tak s tim ten zaméstnavatel néjak
pocital.”

....IPS, kde pracuji na velky podpofe v tom zaméstnavani, kdy jim pomuazou tfeba
vyjednat na pracovisti néjaky podminky nebo i sehnat praci, kde ten zaméstnavatel ma
néjakou zkusenost s takovyma pracovnikama, ktery potfebujou troSku specifictéjsi
podminky a pak to tfeba funguje dobfe. Kdyz uz ten zaméstnavatel pocita s tim, Ze ten
Clovék nema plnou vykonnost, coz by mél vzdycky, kdyz vi, Ze ten ¢lovék ma invalidni
dlchod, ale nedéje se tak. ObcCas stejné pocitaji s tim, ze ten Clovék bude pracovat
stejné jako nékdo, kdo ho nema.”

P4 (AD):

.1y profese nejsou moc odborny a nechci upIné jako specifikovat uklize€ky, kucharky
a takhle, ale spi$ to jsou hodné sluzby. Pracuji hodné ve sluzbach a zase... Myslim,
Ze to je tak pal na pul. Cast klientek to zaméstnani stfida, u &asti si myslim, Ze to je
hodné stabilni, mozna jim to dava jistotu, tak tam hodné zlstavaj. Ale k tomu se potom
vazou faktory, jestli to zaméstnani, ve kterym jsou dlouhodobég, jestli jim jako dava
dostatek financi, protozZe v téch sluzbach ty platy nejsou takovy.*

P5 (PN):

,NO, nékdy jo, nékdy ne, to zalezi na tom... VétSina téch dualek teda co ja jsem tady
méla, tak bud mély uz invalidni dichod z dfivéjSka nebo teda pfiSly sem bez niceho,
nepracovaly néjakou dobu, Ze nebyly schopny se nékde zapoijit jako a to je.... VétSina
z nich toho moc nenadéla. My tady mame straSné malo neschopenek, jestli jsou dvée
na téch Ctyficet lidi... Nebo tfi, mozna.”

,NO, tak vétSinou, protoZze maji jen zakladni vzdélani, tak je to... VétSinou jsou tfeba
v restauracich nebo v kuchyni nékde. V takovyhle zafizenich, no. A kdyz maj ty
invalidni dichody, tak vétSinou... Tak jsou ty organizace, takovy ty hlidaci, ktery
vyslovené vyhledavaj invalidni dlichodce, protoZe z toho maj ty slevy na téch danich




nebo co oni to dostavaj od statu, takze jsou to jesté tyhle hlidacky, no. Jenze tam teda
selzou eins, zwei, ze jo..."

Jak se da hovofit o vyvoji drogové kariéry u téchto klientek? Kdy zacinaji uzivat a co
je motivaci? Je zde néjaky vyvoj v uzivani v druzich latek, formé aplikace a narustu
tolerance?

P1 (K-Centrum):

,CO se tyCe vékul, naprosto se neda zadnej fict. ProtoZe zrovna lidi s tou dualkou, o
kterych mame predstavu, ze by to mohla bejt dualka, to neni o tom, Ze by zacali brat,
protoZe by ve &trnacti experimentovali tak, jak to ma skupina béZnych uzivatelt — tam
se da odhadnout néjakej vék. Bejva to zhruba téch ftfinact, ¢trnact nebo Sestnact,
sedmnact, kdy lidi zacinaiji brat, ale to jsou ti, co berou UpIné z jinych davodu, nez ti, o
kterych se tady ted bavime. Ty zacinaj brat z toho duvodu, Ze jak jsem fikal, je pfijme
ta komunita a oni za¢nou brat s nima. To znamena, Ze to mlze bejt v Sestnacti, mize
to bejt ve ftficeti, to je uplné jedno. Zalezi, kdy se ocitnou na ty ulici, kdy se ocitnou v ty
komunité, ktera najednou je jako prvni komunita v jejich zZivoté, ktera je pfijme jako za
vlastni.”

,1akze to neni o vyvoji, jakoby od néjakejch mékkych, néjakejch tvrdejch a néco
takovyho, i kdyz to samotny je nesmysl.... Ale tady bychom to nemohli ani
predpokladat, protoZe tam spi$ jde o to, Ze nékdo prosté diky svy osobnosti at' uz
naruseny nebo ne, ma radsi ten pernik, protoze to je néco jako divokyho, rozjetyho, a
tak dale... Nékdo spi$ ty opiaty, ktery maj tendenci mu tlumit a zastavovat hlasy,
zpomalovat tfeba nekoordinovanej pohyb a takovyhle véelijaky véci, jo... Ze vlastné
v tom potom m0zu nachazet néjaky... Jakoby néjakou formu viastné lécby.*
~Synteticky opioidy... NejCastéji asi ten buprenorfin ve formé néjakyho subutexu,
sobuxonu... Myslim si, Ze tfeba ke klasickymu heroinu se jakoby moc nedostavaji.
MozZzna od nékoho nékdy, to je mozny. Nejsem si jistej, jak jsou na tom tfeba
s praSkama a takovejma téma... Jak tady nasi klienti dlabou vSechno mozny od
neurolu, co tak jako se jim dostane do ruky. Mam pocit, Zze zrovna tady u téch to
zneuzivani ty medikace tam jako spi§ moc neni, Ze naopak tam spi$ vynechavaji to,
co by méli, nez Ze by brali jeSté néco jinyho, jo... Bejvaj to spiS tyhle konvencni
nelegalni drogy typu perniku nebo ty subace, no. Trava taky tam bejva samoziejmé,
ale to je tfeba v mensi mife nez u ostatnich klientd. Ze pro né mé pfijde, Ze n&jak neni
lakava, ale nevim, to je jen tak mdj odhad.*

»1ak jako vétSina z téch péti, o kterych jsem mluvil, si chodi ménit stfikacky, takze asi
to injekéni uzivani, no. Ja... Jako, hele, moje fantazie, jo? Oni maj brat né&jakou
medikaci. Tu berou oralné, kdyz uz ji zrovna berou. A podle mé — a to fakt je na urovni
fantazie — oni potfebujou odlisit jako — néco je ta medikace, ktera jim ma vlastné jako
pomahat, ale oni proti ni obCas troSku rebelujou a néco jinyho jsou ty drogy.®

P2 (CD2):

.~Ja si myslim, Zze kdyz je tam néjaka ta osobnostni problematika nebo ta bipolarka
s momentalni manickou fazi, tak to zalina experimentem se vSim. A Ulevovy
experiment. Ony muzou vyzkouS$et fakt uplné v8echno. Co tam nebejva u nasich
klientd, tak to je heroin nebo opiaty. Ale to je tim, Ze psychotik nebere heroin, protoze
on potfebuje spiS nabudit, Ze jo. Ne, Ze bychom neméli zkuSenosti s lidma, co ho
uzivali nebo s tim maji zkuSenosti, ale neni to vliibec Casty. Takze ja si myslim, ze
dospivani — jako experimenty a self medikace. A u téch starSich si myslim, ze ty
benzaky na nich ta zavislost vznika, ta se da velmi rychle vyrobit. A vzrista tolerance.”
,NO, u nas ty klientky moc nemame na jehle. Kdyby tam byl pervitin, tak budou spi$
Snupat.”




P3 (AT Ambulance):

,VétSinou bych fFekla, Ze zaCnou tak mezi Sestnactym a osmnactym rokem
s pravidelnym uzivanim, no.*

,10 SpiS u téch, co dosly potom k tomu pervitinu, tak Casto zacly alkoholem nebo
marihuanou. Pak preSly tfeba na ten pervitin. Ty alkohoholovy néktery taky maj
zkuSenost s tou marihuanou tfeba. Néktery maji zkuSenost i s jinou drogou, ale ne
vSechny.”

,Kromeé navysovani davky je to jesté to, ze ty, co dosly k nitrozilnimu uzivani, vétSinou
na to nesly s jehlou hned od zadatku. Tak takhle. Casto asi zadly n&jakyma leh&ima
drogama. Marihuanou tfeba.*

,1ak asi pllka jsou nitrozilni uzZivatelky. Ty nase, z této sluzby.”

P4 (AD):

,Myslim si, Ze ten vék, o kterym se bavime, kdy se to lame, tak je to v puberté hodné.
Puberta, dejme tomu 15-25 let, kdy zacnou jako poprvy experimentovat. 15-25..."
,Vim, Ze ta Skala je hodné Siroka, ale taky si myslim, Ze to tak prosté je. A taky se
hodné méni, ta drogova zavislost. Myslim, Ze zacCinaji u alkoholu, tak to vzdycky je.
Pak se to podle mé prepne do néjakych lehkych drog, to je tfeba marihuana a nasledné
potom je to tfeba ten pervitin.*

~Ja myslim, Ze my nemame moc Sanci se dozvédét, jak ho uzivaj, protoze... Tim, Ze
my nejsme sluzba, ktera by pracovala vyloZzené s adiktologickyma klientkama, tak..."
»---90% Zen, ktery maj zkuSenosti z ulice, tak ono podle mé hrozné zalezi na tom, kdy
jsou v ty situaci podchyceny. Pokud jsou na ty ulici dlouhodobé, tak tam vime s jistotou,
Ze se to pfepne do toho nitrozilniho uzivani, protoZe prosté ten... Jak to fict... Ten
prozitek z toho uz neni takovej a pokud ta klientka narazi bud na ty informace nebo na
Clovéka ze socialnich sluZzeb jako zav€asu, tak si myslim, Ze se to jako... Mame tu
spoustu klientek, ktery skonCily jen tim, ze Siupaly. A vétSinou jsou to klientky, ktery
byly na ulici rok, dva, tfi. Ale pokud se bavime o klientkach, ktery byly na ulici sedm,
osm, deset let, tak tam vime s jistotou, Ze to uzivaly injekéné...*

P5 (PN):

»~Ja bych fekla, Ze zaCnou brat v ty puberté, urcité.”
,Oni si to nepichaj, ty holky nase co vim, tak si to nepichaj, jestli to pijou nebo ja vam
asi nefeknu...”

,Pervitin a potom ty Diazepamy a tyhlety latky berou. A vétSinou alkohol.”

Vykazuji néjakou motivaci k 1é€bé? Pokud ano, jaky typ IéCby nejcastéji voli?

P1 (K-Centrum):

,Oni nepotfebuji 1€Cit zavislost, to uzivani je pro né soucasti jejich sebepéce, v zasadé.
To znamena, ze pokud Clovéku, kterej je — jak my fikame dualni — seberete to brani,
tak mu seberete to jediny, co ho v tu danou chvili néjak drzi nad hlavou, néjak mu to
jako pomaha... Takze jak fikam... VétSinou tam neni tfeba |éCit néjaky uzivani drog
nebo zavislosti, je potfeba pracovat s Zivotnim stylem toho clovéka, s néjakou
stabilizaci v ramci jeho psychiatricky diagnézy... Pokud ten Clovék je... Jak bych to
fekl... Co nejspokojenéjSi i ve svym stavu, co nejsmifenejsi, co nejsocializovansjsi
nebo jak to fict... Tak nema tendenci k tomu brat. | kdyby vC€era jesté bral, tak dneska
uz nemusi, pokud to bude jinak. Cili... Ja jako... Ja vé&tSinou jako pro tohlencto nevidim
dlvod, pro€ tém lidem brat v tu chvili to, co jim aspon trochu pomaha. TakzZe jako
nevim, jakou motivaci.*

P2 (CD2):




,10 je klientka od klientky. Prosté pracujete néjak s tou motivaci, ale kdyz je nékdo ve
fazi, Ze tohle nechce ménit, tak prosté..."

,Nékdy je pak vedeme spiSe k harm reduction a nékdy motivujeme k |eéCbé. Ale jako
komplexni lIéCbu, to je ta Sestnactka. Ta je takova dostupna, je tam dobrej prah, da se
tam dostat, je to v Praze... ,

P3 (AT Ambulance):

,Neékdy to trva delSi Cas, ze k nam tfeba dochazi, ale neabstinujou tfeba upIné, ale pak
k tomu tfeba dojde. Nebo vétSinou, kdyz trva dlouho, Ze k tomu nedojdeme, tak se
vétSinou stava, ze jako odpadnou — my jim spolupraci neukonCujeme, ale kdyz se pak
to uzivani jesté tfeba zvysi, tak oni pfestanou €asto chodit. Ale spiS bych fekla, Ze
zrovna u téch dualnich klientek kdyz uz si zvyknou chodit, tak dfiv nebo pozdéji
dojdeme k ty abstinenci.”

,Nékdy to trva tfeba i rok nebo dva. Ze tfeba tam je chvili n&jakej pokus o abstinenci,
ale pak tam dojde k relapsu.®

P4 (AD):

,Pokud jsou pIné motivovany a rozhodnuty, ze to fesit chtéj, tak pobytova IéCba tu
previada, no.”

,Myslim si, ze Cast klientek se rozhodne pro pobytovou IéEbu z didvodu toho, aby
nepfisly o bydleni a neskoncily znovu na ulici. Otazka je, jestli tyhlety klientky nazyvat
motivovany a spiS$ to neni motivace ze stran personalu, aby... Nebo je to spis takova
ta... Jakoby... No.... Ze pfevlada ta péce spi$ ze strany socialni pracovnice nez ze
strany ty klientky, o sebe.”

,A pak mame tu Cast, ktera podle mé ma ten nahled, dokaze zreflektovat ten problém
a ano, ty jsou potom motivovany jit do ty pobytovy léCby. Ale myslim si, Ze se néktery
to snazej nejdfiv to zkusit tou ambulantni. A myslim si, Ze pracovnici tyhle sluzby dost
vychazej vstfic s tim, Ze se nejdfiv zkusi ambulantni IéCba a v pfipadé, ze nevyjde, tak
se pak bavime o ty pobytovy. Ale jako dominuje urcité ta pobytova Iécba, to
stoprocentné.”

P5 (PN):

,Kdyz se sem dostanou za néjakych bouflivych okolnosti, tak jdou nedobrovolnég, Ze jo
a potom teprve... Ona vétSina z nich taky nema, kam jit, takZze se tady podepiSe
dobrovolnej vstup a jsou tady takzvané dobrovolnég, ale jsou tady z toho divodu, ze
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nemaji kam jit, ze nemaji bydlisté.

Jaké maji aktualni vztahy kolem sebe?

P1 (K-Centrum):

,O vztazich mluvi, ale kazdou chvili jinak a to z obou skupin. A co muZzeme my jako
posoudit je do jaky miry je tam vidét néjaka zaopatifenost. Tak tam si myslim, Ze to
bejva takovy jako stabilni. N&ktery jsou stabilné vidét, Ze jsou né&jak... Ze stabilné
fungujou, jsou umyty, maj Cisty obleCeni a tak dale a jiny jsou zase takovy stabilné
v hajzlu z tohodle hlediska. Nebo stabilné obaleny tim brnénim toho hnusu nebo néco
takovyho. Ja vlastné nevim, jestli tfeba kdyZ ta pani tfeba jako se snazi odpudit ty
ostatni tim svym vizorem, jestli to je tak, ze nékde spi v popelnici, takhle se vySkrabe
ven a prosté takhle vypada a nebo jestli prosté... Bydli nékde ve vilce a nékdy rano se
dostateCné zohyzdi, aby tak mohla jit na ulici... Nemam, jak to poznat.”

P2 (CDZ):
,NO, nékdy tam bejvaj partnefi, nékdy tam bejvaj blizky kamaradky a vétSinou
prichazej, kdy vztah s rodinou, s rodi€i je konfliktni. Pokud jsou to mladsi holky.*




,Nékdy muze bejt ten partner jako zdroj podpory a jesté — pokud jsou to klientky, ktery
maj vlastni déti, tak je to taky vzdycky jako troSku... Nechci fict naruSeny, ale néjak
jako ovlivnény tou nemoci a uplné tfeba ne pozitivné, no.”

P3 (AT Ambulance):

,VétSina z mych klientek je v kontaktu s nékym z rodiny, nejsou né&jak uplné osamély.
Ale taky takovy mame, samoziejmé. Ale kdyZz myslim na ty dualni, na ty svoje, ktery
znam nejvic, tak... Jsou s nékym jako blizkym v kontaktu z rodiny z plvodni nebo maji
rodinu uz novou, at uz funkéni nebo rozpadlou. Maji tfeba néktery i déti. Partnera
néjakyho asi ma bych fekla ¢ast z nich. Nevim, jestli vétSina, ale ¢ast z nich urcité ma
partnera. No, jako nefekla bych, Ze zrovnha my se tu setkavame s uplné osamélyma
Zenama.”

P4 (AD):

,...myslim, Ze tyhle klientky maj tendence se drzet hodné v zajetych vzorcich a... Ze
si prosté hledaji vztahy, ktery znaj a tim padem jsou pro né bezpecny i pfesto, Ze jsou
toxicky. TakZe jako... Kdyz se budeme bavit €isté na urovni, jestli mluvi o téch vztazich,
tak ano, mluvi a maji je, podle mé nemaji problémy je navazat. Ale z pozice

profesionala, socialniho pracovnika, kterej do toho neni tak vtazenej a ma néjake;j
nahled, tak si myslim, Ze jsou to vlastné dost identicky vztahy, ktery... Nebo se stejnym
vzorcem jako kdyZ jsme se bavily o téch rodiCich. VétSinou jsou to zavislosti, néjaky
nasili v téch vztazich probiha... No, prosté jsou to takovy bludny kruhy, no.*

P5 (PN):
,Oni vétSinou zadny vztahy nemaj.”

Jaké jsou potreby klientek této cilové skupiny?

Kdy vyhledavaiji azylovy dum, co potfebuiji?

P1 (K-Centrum):

,Vétsinou je zima.”

»A druhy nejCastéjSi bejvaj takovy ty snahy... To feknu blbé, asi. Takova ta obCasna
snaha bejt normailni. Jako, Ze... Jim zane chybét, Ze... Ja nevim... Sourozenci tfeba
maj ty rodiny a oni né, Ze jo... Tak takova ta touha jakoby bejt normaini ¢lovék.*

,Ale ta fyzicka nepohoda je tam v zasadé asi jako nej¢astéjsi, no.”

»,Aby to nevyznélo tak cynicky, tak taky se tfeba opravdu setkame s néjakou upfimné
vypadajici touhou po resocializaci, to zase né, Ze né. Ale nebejva to néjak jako extra
Casty, vétSinou to byva fakt o tom nepohodli nebo o aktualni snaze se vyrovnat svymu
okoli, no.”

P2 (CD2):
,KvUlli socialni podpore. Navic mam pocit, ze je to bezpecny, Cisty prostiedi a je tam
néjaka podpora pracovnikd.*

P3 (AT Ambulance):
.Ze vlastné hodné klientl bydli v néjakych nevyhovujicich podminkach. | kdyz bydli
doma u rodi¢u, tak je to tam konfliktni a bylo by lepsi, kdyby se posunuly nékam jinam.*

P4 (AD):

,Ze tieba potfebuje néjakou dobu toho nahledu, no. Ja vzdycky Fikam, Ze ty klientky si
tu ulici potfebujou jako odzit, aby se dostaly do stadia, kdy si feknou, Ze ted je to
presné ten moment, ze uz vi, ze se vratit nechtéj a ten zivot chtéj zménit a ten azylovej
ddm jim v tom muze pomoct.*




..--.t0 jsou klientky z vykonu trestu, klientky po léCeni, at uz zavislost nebo néjaka
psychiatricka diagndéza nebo dualni a jdou k nam zIléCby. Klientky tyrany, ktery
nevim.... Utekly od partnera, myslim si, Ze na tohle hodné naseda i tfeba... Vlastné
nic jinyho krom toho, Ze... Tfeba nemély v tu danou chvili kvalifikovanou praci, ktera
by jim dala dostatek financi, aby se postaraly samy o sebe nebo aby mohly bydlet
samy. Pak jsou tady holky nebo pani nebo klientky, ktery to zazemi uz na zacatku
nemély kdo vi jaky a to jsou klientky z détskych domovu nebo z diagnostickych ustavu.
Bohuzel, ted se tu hodné objevuji klientky, ktery vétSinu zivota pracovaly a nemaji
zadny znevyhodnéni, ale ted maj hodné nizkej pfijem. Myslim jako dichod.*

V €em pfi pobytech azylovych domu klientky selhavaji, co by tedy potfebovaly jinak?

P1 (K-Centrum):

.--.neschopnost dodrZzovat néjaky pravidla, ktery tam jsou. Nebo je to néjaka
zmanipulovanost... Ze se prosté nechaj...”

»A ono to nemusi bejt jen jako néjakej partner, partnerka, ktera je zmanipuluje a ovlada
u téch submisivnich... Ono to mudzou bejt paradoxné i néjaky sluzby. Protoze
v momenteé, kdy si nékdo oblibi néjakou sluzbu a v podstaté se propadne... No, to je
blby slovo. Navaze tam néjakej... AZ prenosovej vztah, myslim az patologicky
prenosovej, Ze klientce to zafizeni nebo kliCovej pracovnik ji bude chybét a chce s ni
bejt v kontaktu, tak v momenté, kdy jako... Vyuziti tfeba toho azylovyho domu zrati
pravo vyuzivat tyhle sluzby, protoZe uz je vlastné nepotiebuje, tak to miaze bejt divod
se na to tady vykaslat, abych mohla zase bejt v téhletéch sluzbach, no. Jestli jsem
srozumitelnej.”

P2 (CDZ2):

,Rekla bych, Ze tam nezvladaji ty pravidla. A to si myslim, Ze jsou ti klienti, co maji
psychicky potize a je tam néjaky uzivani. Ty maj problém v nastaveni pfisnych
pravidel. A ten azylak je ma. Treba i ta IéCba dudlnich diagnoz je jina, nez jen drogova.
Tam ty pravidla musi mit vétsi vali, protoze jinak ten ¢lovék vypadne.*

P3 (AT Ambulance):

,LZalezi asi hodné na pfistupu jak ktery zarizeni jedna s t€ma lidma. Protoze nékdy
tfeba bylo pro né tézky dodrzovat n&jakej... Ne program, ale pravidla... Rad, kterej
tam pro né byl nastavenej, takZe tam taky dlouho nevydrzely.*

.NoO, takZze oni se dost Casto dostavaj rychle do konfliktu s téma pravidlama. To bych
fekla, Ze je jako velkej problém. Ze vlastné hodné klientd bydli v n&jakych
nevyhovujicich podminkach.”

P4 (AD):

,UZ dopfedu vime, Ze to nebude délat dobrotu, kdyZ Zenu, kterd ma dualni diagn6zu
dame na Sestilizkovej pokoj, tak je pfedem jasny, ze to nebude délat dobrotu, protoze
tam je Sest lidi, co se nikdy nevidélo, kazda ma jinej zivotni pfibéh, se kterym se néjak
vyrovnava. A ty pokoje, to je... Nevim, pét krat pét metrli. To neni nic skvélyho, to i
zdravej Clovék ma problém to tam zviadnout.”

,Na jeden azylovy dim, na Ctyficet klientek ve dvanacti pokojich se bavime o Sesti
cilovych skupinach. To neni mozny, aby ty lidi vydrzeli. TakZe v podstaté si myslim, Ze
my sami, byt nechténé jim hazeme klacky pod nohy, protoze my nejsme schopny jim
zajistit tu péci, co by oni potfebovaly a pak by se zvladly do toho Zivota vratit tak, jak
by si zaslouzily nebo tak, jak by to pro né bylo lepSi.*

,NO, jsou klientky, co tu zvladnou jeden pobyt a potom se je podafi umistit do
vhodnéjsiho bydleni, tak o téch uz se nebavime a pak tu mame klientky, ktery prosté...
Jak jsem fikala. Jednou, dvakrat ten pobyt nezviadnou kvuli pravidlim nebo vlastni




nemotivaci nebo rozhodnuti, jestli uz to fesit, zménit, 1€Cit a tak pfijdou potreti a potom
uz to vyjde. Ale myslim, Ze v priméru dva, az tfi pobyty.”

P5 (PN):

....vlastné nedostatek soukromi, Ze jo. Oni jsou tam na tom, na téch palandach...
Takze... Je to takovy jako by napul vézerisky mi to tam jako by pfislo. | kdyz maj
samoziejmé volnost a maj volnej pohyb, vSechno... Ale uz jenom to, co tam chodi za
sortu lidi, Ze jo, to jsou prosté ty nejvétsi ztroskotanci, co si budem povidat, no. Nebo
valna vétsina z nich, ne uplné vsichni, ale hodné jich je takovejch téch...”

,NO, aby tfeba byly po dvou.”

LAle tyhlety azylace... Jako ja jsem rada, kdyz nam vzdycky vezme né&jakej azylovej
dim pacientku, ale... Vim, Ze to nikdy dlouhyho trvani potom neni, no. A vy
samoziejmé mate naprosto spravneé striktni poZzadavky abstinence od vSeho moznyho,
jinak je vyhazujete bez fecCi ven. Je to spravny, ale to je pravé to, co ty nase pacientky
pak zase pfivede zpatky sem, no.”

,NO, nezvladaj ten rezim...”

»A nedostatek pochopeni. Trosku mi to tak pfijde.”

Existuji sluzby poskytujici ubytovani pro klientky s dualni
diagn6ézou bez domova?

Jakou pobytovou sluzbu klientky jesté mohou vyuzit?

P2 (CD2Z):

,Nékde levné bydlet. To si myslim, Ze je takova prvotni situace, feSeni bytovy situace
v néjakej danej okamzik. A povédomy o azylacich je lepSi nez o ubytovnach. Néktery
lidi ne, néktery chtéji fakt jako ubytovnu, nechtéj do toho azylu, ale... ,,

P3 (AT Ambulance):

»1ak oni nékdy jdou €asto do dlouhodobégjsi |éCby nebo do komunity. A po ty komunité
maj néjaky dolécovani a tohle... Takze je to nékdy cestou téch adiktologickych sluzeb,
kdyz maji tu dualku tak trochu lehCi. Kdyz ji maji tézsi, tak to ¢asto nezvladnou v téch
komunitach, takze se je snazime napojit na chranény bydleni. Na Bonu, tfeba. Tam
ale maji podminku zase tu abstinenci, takze to je potom nékdy.... Nékdy to narazi zase
na to, Ze tu abstinenci jako dlouhodobé nezvladaj. Takze... No.. Tak kdyz tam prosté
neni cesta skrz tyhle zafizeni, ktery vyzadujou tu abstinenci a ta klientka je ochotna,
tak jdeme tou cestou ty lIéCby, ktera obsahuje to bydleni.”

,2Ale samostatny bydleni tfeba nezvladnou si zafidit nebo ufinancovat, ale téch sluzeb
si nemyslim, Ze je dostatek — téch pobytovych sluzeb. To si myslim, Ze ne, no. A
takovych, ktery by jako jeSté néjak dokazaly odpovidat na ty potfeby specificky.
Protoze ty klienti s ttma dualnima potfebama si myslim, Ze jsou nejvic stigmatizovany
ve spolecnosti a i v téch sluzbach, vlastné. A tudiz je to pro né potom tézky, aby i od
toho personalu dostaly takovou potfebu, jakou oni potfebujou.”

P4 (AD):

,Ja se domnivam, Ze nastavena pravidla nejsou nedostatek tohodle zafizeni, ja se
domnivam, Ze je to nedostatek zafizeni urCeny pro tyhle lidi, ktery neni.”

....Uz ta spole€nost nefesi ten napor na ty socialni... na ty cilovy skupiny, ktery tu jsou.
A to si myslim, Ze to je velkej problém spolecnosti, myslim jako statu, ze mame par
organizaci, par sluzeb, nejCastéji azylovy domy, chranény domy, ale nemame je




specifikovany. Na jeden azylovy dum, na Ctyficet klientek ve dvanacti pokojich se
bavime o Sesti cilovych skupinach.”

,2Ale dokud ty sluzby nebudou, tak se pofad budeme bavit o par sluzbach, ktery ty
klientky chtéj vzit, potazmo vSechny, ktery propadnou tim sitem, ale uz prosté.... To
by jako znamenalo, ze abychom byly schopny podchytit vSechny ty diagnézy, vSechny
ty cilovy skupiny, ze by ten socialni pracovnik musel mit minimalné Sest vysokych skol.
Od socialnich oboru, zdravotnictvi, psychologie... Aby byl schopen se o ty klientky
plnohodnotné postarat.”

P5 (PN):

.Néktery jdou do komunit, néktery se snazime narvat do téch chranénych nebo
komunitnich bydleni, pokud... Jako ne ale kazdy to komunitni bydleni je tam bere,
takze my spis vzdycky piseme... Nebo my, doktofi piSou na prvni... Protoze musi mit
duSevni nemoc, aby je vzali. A to maj, Ze jo. TakZe se napiSe na prvni fadku ta
schizofrenie nebo néjaka... Jina, dusevni nemoc, deprese té€zka, depresivni faze a ja
nevim, co vSechno a teprve potom... Suspektni... ProtozZe jsou tady tfeba pul roku a
abstinujou, tak se napiSe, ze obCasné zneuzivani, aby je to tak neodradilo, protoze oni
tam samozrfejmé tyhlety lidi nechtéj, Ze jo. Ale jako jinak nic pro né nikdo nenabizi,
jinyho. TakZe my musime v podstaté délat takovej jako trosku... Ze to s tim pitim a
s tim fetovanim neni tak hrozny. Takze vlastné trochu obchazime systém pro jejich
prospéch.”

,Pro tyhle chudaky nic neni, a pfitom to potfebujou.”

Jsou tyto sluzby pro klientky této cilové skupiny dostacujici z hlediska
uspokojeni potieb?

Mate informaci, Zze azylové domy témto klientkdm poskytuji i jiné sluzby nad ramec
stfechy nad hlavou? Co na azylovych domech pro tyto klientky funguje dobfe?

P1 (K-Centrum):

,Hele, to nevim. To jako... Jako ja si nékdy... Nékde ve mné si fikam, Ze jsem se s tim
moc jako nesetkal, Ze by jo. Ale nechci jako pfipustit, Ze by to tak jako nutné bylo, jo...
Je to klidné mozny, v nékterych téch azylacich je pomérné intenzivni socialni prace.
Tfeba jim pomohli s néjakyma dokladama nebo nevim.*

P2 (CD2Z):

.Myslim, Ze jo — a to je néjaky pfijeti, moznost dat dobry informace ohledné Cerpani
treba davek. To jim fekneme i my, ale kdyz ty klientky se k vam dostanou bez nasi
pomoci, tak si myslim, Ze... No, stabilizace socialni situace urcité. Myslim, Ze je to
néjaky pfijeti, teda. A respekt, coz se jen tak... No. A potom myslim, ze je dobry naucit
se fungovat v néjakym jako systému, coz azylak je. A ty téZkosti a konflikty zvladat
v né&jakym bezpeénym prostiedi. Ze se mize néco stata... No.*

.--.CO se tyCe jako socialni prace a to, to si myslim, Ze je jako zabezpec€eny dobfe.”

P3 (AT Ambulance):
,Né&jaky zafizovani socialnich zaleZitosti, to jim tam s tim nékdo pomaha, to jo. Kdyz si
potrebuji vyfidit néjaky davky nebo néco takovyho.”

P4 (AD):

.---UZ jen to, ze tu ten socialni pracovnik pro tu klientku je, je to stézejni, co muze
nabidnout. Uz jen to, Ze dava ten prostor, aby se klientka vypovidala, Ze tu je nékdo
po x letech, kdo tu klientku posloucha, tak uz jen to si myslim, Ze je dulezity. Druha
Véc je to, ze to, Zze dochazeji za tou socialni pracovnici, tak je to néjaka resocializace




ve smyslu hlidani si svych povinnosti. Ohlidat si smlouvy, spolupracovat na né&jakych
zménach, jo... To si myslim, Ze je nedocenéna jako ¢ast socialni prace.”

,Myslim si, Ze ten lidskej faktor je to hlavni, co tém lidem pomaha, v ramci tyhle sluzby.
Ze se nemusi bat s gimkoliv pfijit. Nebo Ze kdyZ maj bazeni, Ze se nemusi bat pfijit a
fesit to.”

.Mozna se chovaji néjak neadekvatné a ta spolecnost je zavrhne. Ale tady si s ni
nékdo sedne a popovida o tom, co se vtu chvili déje. A to si myslim, Ze je to
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P5 (PN):

,V tom azylaCi se muzZou jit sebrat a mizou jit nékam ven, muzou si jit sehnat
zaméstnani, mluvéj tam, vy je sméfujete nékam, vy je sméfujete, aby se zaradily do
néjakyho normalniho Zivota, jak jsem pochopila...*

,o0cialni poradenskou c¢innost, to urCité. Vy jim pomahate sehnat zaméstnani,
pomahate jim sehnat néjaky ubytovani... Po ty socialni strance si myslim, Ze to tam je
hodné silny zazemi, Ze tam se jim vénujete hodné. Kdyz chtégj, tak ano. ,,

Jak by se mélo zménit fungovani azylovych domua nebo jak by pfipadné mély vypadat
specializované pobytové sluzby pro tyto klientky?

P1 (K-Centrum):

,JO... Jako z myho pohledu jim prosté vyrazné chybi... Néco, co nevim co... Néco
nizkoprahovyho pro ty.... Vlastné feknu primitivné — pro ty psychiatricky pacienty na
ulici. Ty vlastné nemaj kam jit..."

»-..myslim, Ze to, co vnimam jako Zadany a nevim, jestli zrovna u tyhle skupiny... Ale
myslim, Ze jsem se s tim taky setkal, byla ta moznost mokryho bydleni. Aby se tam
prosté dalo brat. Aby to nebyl dlivod k vyhozeni. A néktery... Vim, Ze tfeba existujou
azylaky, kde tohlecto... Ze se o to pokous$ej. Ze je tam jakasi snaha snizit ten prah pro
lidi, ktery berou, pijou nebo né&co takovyho. Ze je to vystavény ty pravidla tfeba spi$ na
projevech nez na stavu. To si myslim, Ze je néco, co jakoby... By bylo potfeba.*

P2 (CD2Z):

,NO jak jsou koncipovany azylovy domy, co ja vim, tak myslim, Ze je hodné vysokej
prah mit tam néjakou terapeutickou podporu, psychoterapeuta. Nebo nabidka prace
se skupinou, taky terapeuticka. To si myslim...”

,1erapeuticka podpora. Mozna néjaka jako... Néjakej dliraz na pe€ovani o somaticky
zdravi, to nevim, jestli mate zajistény.”

P3 (AT Ambulance):

,NO, Ze kdyby se s nimi tfeba nékdo dokazal bavit o téch psychickych potizich, co ten
¢lovék ma. Nebo nehodnotit chovani jen podle téch projevd, ale tfeba zjiStovat vic, co
je za tim. Ze vlastn& by musel ten personal bejt trosku jako edukovanej nebo aspon
nékdo v tom personalu v néjaky terapii nebo v krizovy intervenci. | kdyz to asi jsou,
ale...”

,Pusobeni psychologa nebo psychiatra by samoziejmé bylo UpIné idealni, ale to se asi
nedoCkame. Je jich ted vSude nedostatek. Ale to by bylo idealni, ze by tfeba jednou
tydné na par hodin byl néjakej takovej... No nebo i ten adiktolog, kdyby tam byl taky...
Ze se miize s nima né&jak bavit o ty zavislosti, tak aby oni se nemusely tfeba bat, kdyz
ty pravidla nedodrzi, tak aby o tom mluvily. Ze tfeba kdyZ soué&asti t&ch pravidel je
abstinence nebo dodrzeni abstinence, tak by tam byl nékdo, s kym by se mohly bavit,
kdyZz se to nepovede — a to se dost Casto nepovede, kdyZz ten Clovék neprochazi
né&jakou l1éEbou sam. Sam to téZko dovede tim, Ze se jen ubytuje v azylovym domé.
Takze aby s nim na tom tam nékdo pracoval nebo aby se s nim nékdo o tom bauvil.




Treba idealni by bylo, aby klientky, ktery maj chut abstinovat, ale maj chuté, aby mély
nékoho, s kym si tam mizou popovidat. Nevim, jestli to neni velkej personaini narok
na ty sluzby, jestli by to mohly nebo nemohly poskytovat.*

.,No, myslim, Ze i edukace o duSevnim onemocnéni mezi personalem by byla ve
sluzbach dobra. Nevim, jestli konkrétné v azylovym domé, ale docela Casto Cloveék,
ktery nema o tomto chovani hlubSi povédomi si muze néktery projevy chovani
vysvétlovat néjak, nedojde tam k néjakymu porozuméni a pak asi €asto dochazi
k tomu, ze ten ¢lovék z téch sluzeb odchazi.”

P4 (AD):

,NO, ja si nemyslim, Ze je to o pozici, ktera tu chybi. Ja si myslim, ze to je... Nebo asi
jo, chybi tu psychiatr v tomhle pfipadé, chybi tu adiktolog na plny uvazek, chybi tu
psycholog/terapeut na plnej Uvazek. Chybi tu podle mé i néjakej aktivizacni pracovnik,
kterej by ty klientky motivoval k tomu, Ze kdyZ to feknu osklivé, tak nesedét na ty posteli
a néco délat. Chybi tu pracovni konzultant, kterej by s nima pracoval i na hledani prace
na otevienym pracovnim trhu. Ale to se bavime o velky utopii, to by musel bejt diim o
patnacti patrech a na kazdym patre by se nabizela tahle sluzba a pak se bavime o
tom, Ze pro ty klienty bude zajisténo to, co potfebujou.”

,Kdyby bylo vic zafizeni uréeny pro tyhle lidi, klidné azylovych dom, ktery by byly
ur€eny pro lidi s dualni diagnézou, pak si myslim, Ze bychom nenarazily na problém
domaciho fadu nebo pravidel pro sluzby. ProtoZe ta by byla jasné uréena pro klientky,
ktery maj tyhle problémy.*

,Nemély by se jako cilovy skupiny michat v ramci jedny sluzby. Myslim si, ze tam
dochazi k velkym problémum.“

,NO ne mozna, ja si myslim, ze odbornost je potfeba, ale ve sluzbé, ktera je k tomu
ur€ena. Ja si nemyslim, ze v azylovym domé pro zeny musi bejt psychiatr. Ale myslim
si, Ze pokud se... Jakoby a nevypada to, Zze by se to zménilo. Pokud se stale budeme
drzet v modu, Zze budeme pfijimat vS8echny cilovy skupiny, co to potfebujou, tak pak
potfebujeme psychiatra.”

P5 (PN):

~Ja si myslim, Zze by mély jit do néjakych... To je taky ale problém. Do néjakych
chranénych podminek, do chranénych bytd, do takovych domova... Nefikam domova
dlchodcu, to chrar pan buh. To se porad fika, jak se to postavi, to se Fika téch padesat
let, co jsem nastoupila, jak se postavi domovy se zvlastnim rezimem pro specialni
diagnozy, ale nikdy se to nestalo.”

,10 je pfesné to, co by tyhle pacienti potfebovali. To je jako ten statek v jiznich
Cechéch, je to dira svéta neuvéfitelna, tam nejezdi ani autobus, jo. TakZe tam vSichni,
kdo pracujou, tak je svazej néjakou tou dodavkou, ze si daji nékde sraz v tom
mésteCku a odvezou je tam a pacienti, ktery si chtéj néco koupit, tak taky se dvakrat
do tydne je nasadéj do ty dodavky a odvezou je do toho méstecCka, aby si néco koupili,

jinak je tam les, rybnik, zahrada, zvitata... Ze oni se tam... Oni se tam musi stradné
ozdravét, a to si myslim, ze by bylo pro né néjaky vychodisko. Ne, Ze by byli nékde
zavieny jak vézen na Bezdézi, to chran pan buh, ale aby byly v néjakych chranénych
podminkach, kde by mély psychologa, psychiatra, psychoterapie, rizny skupinovy
aktivity, a to by potom pro né mélo smysl.”




PRIPADOVE STUDIE
Pripadova studie 1

Klientce 1 je Sedesat let a pochazi z Prahy, kde Zila cely svj Zivot. Je svobodna a ma
stfedoSkolské vzdélani s maturitou. V souCasné dobé pracuje u bezpeclnostni
agentury. Jeji zavislost se tyka alkoholu a v minulosti ji byly diagnostikovany deprese.
Co se zavislosti tyka, tvrdi, Ze dochazi do adiktologické poradny, ale zda se, Ze tento
proces nevnima jako lIé€bu a mozna pro ni ani nema vnitini motivaci. Neuvadi zadné
somatické onemocnéni, které by davala do pfimé souvislosti s uzivanim alkoholu.
Posléze uvadi vysoky krevni tlak, ktery pfisuzuje spiSe svému véku, byt pfipousti, ze
piti alkoholu mize mit na vysSi tlak také vliv.

Co se tyCe zavislosti a psychickych potizi v roding, otec klientky dle jejich slov
naduzival Iéky a pil. Dédecek z otcovy strany byl dle slov klientky alkoholik. Nikdo své
potize nijak nefesil.

Klientka se narodila do upIné rodiny. Otec byl redaktorem a matka profesorkou na
gymnaziu. Klientka své rodiCe popisuje jako intelektualni typy nebo minimalné zpétné
reflektuje, ze takto mozna sami chtéli byt svym okolim vnimani. Otec mél slozitou
politickou minulost, ktera ho méla ovlivnit na charakteru — tedy, Ze nasledkem zivotnich
udalosti, které byly s timto tématem spjaty, nebyl pfilis pfivetivym Clovékem. Klientka
oba rodiCe a zpétné vnima jako nepfilis laskyplné a citlive, nybrz spiSe rigidni, coz se
samoziejmeé promitalo i do vychovy, kterou klientka dostavala. Materialné rodina nijak
nestradala, ale vztahové vazby nebyly pfili§ vielé. Klientka popisuje, Ze ma pocit, jako
by byla svymi rodi€i chvili vychovavana, ale pak jako by na ni na chvili zase trochu
zapomnéli, coz ve fazich opakovalo az do jeji dospélosti. Sami rodiCe méli
v manzelstvi Casté konflikty, které vyustily v rozvod, kdyz bylo klientce tfinact let.

Rozvod rodi€u byl pro klientku zlomem, protoze kromé jejich rozdéleni doslo také na
stéhovani, zménu Skoly, a tedy i zménu socialniho prostfedi. Klientka zlstala
s matkou. Po rozvodu vSak vzpomina, ze rodiCe zUstali ve vielém, pratelském
kontaktu. Rodinnou konstelaci v3ak stale zpétné vnima tak, jako by byla opomijena,
prehlizena. Otec se poté znovu oZenil a z nového manzelstvi se klientce narodil
nevlastni bratr. Vztahy s SirSi rodinou zadné nebyly, prarodi¢e z obou stran zemfeli,
kdyzZ byla klientka jesté v détském véku a pamatuje si na né pouze matné. Nevlastni
bratr je o patnact let mladsi.

Jiz vtomto obdobi klientka popisuje ruzné uzkosti podobajici se socialni fobii.
Konkrétné vzpomina, jaky strach ji zplsobovalo jen to, ze pujde sama po ulici,
nastoupi do autobusu nebo vyjde z domu na ulici, kdyZz se méla nékam dostavit — byt
i za zabavou. Vzpomina a tehdejSi stavy popisuje tak, Zze ,nechtéla byt vidéna“ a
nechtéla existovat. Stresovala ji situace, ze bude stfedem pozornosti i v nenapadné
situaci, jako je vchazeni do dopravniho prostfedku.

Klientka dobfe vzpomina na gymnazijni studia poté, co se usadila situace po rozvodu
jejich rodi¢u. Zmifiuje, Ze meéla dobry prospéch a vynikala zejména v humanitnich



predmétech, véetné jazykd. Uspé&sné odmaturovala. Pozici ve $kolnim kolektivu méla
dobrou, dokonce se spoluzackami udrzuje kontakty doposud. Vztah k autoritam méla
klientka téz respektujici, vysvétluje to tim, Ze sama jeji matka byla profesorkou, a
protoze tato komunita pedagogl nebyla pfili§ velka a pfipadné negativni informace o
Spatném chovani by se k matce donesly, udrzovala s autoritami v podobé
stfedoSkolskych pedagogu dobré vztahy. Vzpomina intenzivné, Ze klientku bavilo
psani a néktefi profesofi se studenty organizovali autorské divadlo, do kterého
dochazela a podilela se na nékolika pfedstavenich. Tyto vzpominky popisuje velmi
melancholicky. Pfi studiu na gymnaziu pfisla poprvé do kontaktu s alkoholem, ale tuto
zkuSenost hodnoti jako béznou souc€ast dospivani, neslo o Zadné naduzivani. Rodice
meéli rozdilnou predstavu o jejim nasledném vzdélavani a pracovnim uplatnéni, otec
se klientku snazil vést k budoucimu studiu dramaturgie a scenaristiky a matka chtéla,
aby studovala €estinu a vytvarnou vychovu na filozofickeé fakulté. Klientka se nakonec
rozhodla pro cestu, kterou si pfedstavoval jeji otec. Pfijimacky slozZila uspésné, ale pro
nedostatek mist nebyla pfijata. | pfes snahu o plsobici motivaci akademickych
pedagogu se klientka k pfijimackam za rok znovu nedostavila, a tak na vysokoskolské
studium nenastoupila.

Misto studia tedy zacCala pracovat. Mezi jeji prvni pracovni mista patfila redakce
svétové literatury nebo Narodni muzeum, kde pracovala jako asistentka. V pribéhu
téchto let vSak uz klientka popisuje zménu vztahu k alkoholu, ktery se naucila pouzivat
jako sebemedikaci proti tremé a uzkostem, které zazivala pfi svych prvnich pracovnich
zkuSenostech v subjektivné naro¢nych situacich. Vyrazné klientka mluvi o pozdéjsi
pracovni zku$enosti, kdy pracovala v produkci v Hybernu. Pracovala na pozici
dokumentaristky, pozdéji jako asistentka produkce a jejim ukolem bylo podilet se na
realizaci vytvarnych vystav nebo celych historickych expozic na exkluzivnich mistech,
vCetné prostor Prazského hradu. Na tuto pracovni zkusenost vzpomina jako na velmi
naroCnou, ale pfesto praci vykonavala s velkym entuziasmem a zajmem. Vztahy na
pracovisti uZz nepopisuje v takovych idealech jako pfi Skolnich letech. Konkrétné
zmifiuje velky konflikt se svou nadfizenou ve vySe uvedeném zaméstnani. Situaci si
zpétné vysvétluje jako stfet antipatii. Na horizontalni urovni, tedy se svymi kolegy vSak
vychazela o poznani lépe.

Okolo tficeti let, respektive pfed dovrSenim ftficitky se klientce narodila dcera.
V nasledujicich letech poté doslo k rozpadu partnerského vztahu a za€ala pracovat u
soudu, kde byla velmi naro¢na pracovni napln. | pfesto, Ze se jednalo o praci naro¢nou,
budila v klientce zajem, proto v ni setrvala. Narocnost z nékolika stran si vSak vyzadala
vysoké pracovni nasazeni, které bylo pro klientku na pokraji vlastnich hranic. Aby
prokazovala pozadované pracovni vysledky, opét hledala podporu v alkoholu.
Vzpomina, Ze v tu dobu uz alkohol uzivala i béhem dne. Zde zacala jeji zavislost velmi
silit a dostavovaly se postupné i abstinen¢ni pfiznaky. Po par letech na stejném
pracovnim misté uz klientka pila v podstaté nepretrzité, vzpomina, ze neustale
,2dorovnavala alespon hladinku®. Situace s pitim se ji zcela vymkla v momenté, kdy
s tehdejSim partnerem zacala provozovat hospodu. Klientka méla na starost cely
provoz a finance, partner byl v podnikani spiSe pasivni, proto celé bfimé nesla sama.



V prostredi, které bylo alkoholem doslova zalité, se klientka snazila piti aktivné branit,
ale situace, které se vymykaly kontrole, zaCaly stoupat na poctu. Popisuje, ze pfi
provozovani takového podniku je radikalni vyhybani se alkoholu témér nemozné.

Na prvni lIéCeni se klientka dostala pravé pfi provozu hospody. Sdéluje, Ze doslo na
situaci, kdy na ni zachrannou sluzbu spole¢né s policii zavolala vlastni dcera.
S pfesnosti vzpomina, ze ji bylo pfi odvozu naméfeno 3,8 %o.. Nakonec se dostala na
léCeni do Bohnic, kde stravila Sest nedél. Klientce bylo padesat let. Popisuje, Zze po
vystupu z léCeni vSak neméla o abstinenci ani snahu, doposud nema pocit, Ze
abstinence je v jejim pfipadé nezbytna. Klientka na situaci s pitim alkoholu nahlizi tak,
Ze alkohol k Zivotu patfi a problematika spocCiva v tom, jak se s nim Clovék naucCi
pracovat, nikoliv ve snaze o udrzeni trvalé abstinence. Sou¢asné béhem rozhovoru
naznacuje, ze chuté na alkohol ma témér neustale a se zminkou o opileckych
excesech v minulosti vlastné naznacuje, Ze ob¢as ma fantazie o tom, jak je zosnovat
Znovu.

V soucCasné dobé klientka tvrdi, Ze nema v podstaté Zadné socialni vazby, rozvinuté a
blizké vztahy. Posledni partner, se kterym klientka zZila, zemfel pfed nékolika lety.
Klientka popisuje, Ze to neni poprvé, co se dostala do takové situace — vysvétluje, Ze
méla celozivotni tendenci vyhledavat si vyrazné starSi partnery, proto o né vzdy takto
pfisSla. Partner a otec jeji dcery zemfrel v jejich péti letech. Klientka s nim navazala
partnersky vztah v jejich Ctyfiadvaceti letech, kdyz jemu bylo Sedesat let. Klientka mluvi
o par blizkych pratelich, ale rodiCe jsou davno po smrti a z SirSi rodiny nikoho nema,
nikdy ani neméla. Se svou dcerou neni asi pét let v kontaktu. Nyni ma v planu sejit se
s ni na rodinné terapii, kde tvrdi, ze se uvidi.

Nyni bydli na azylovém domé pro Zeny, jedna se o klientky prvni pobyt. Sluzbu
vyhledala ve chvili, kdy v zimé pfespavala na nocleharné. Na tu se dostala z oddéleni
LDN, kde se léCila s urazem ramene. Pfed pobytem na LDN si platila v ramci
humanitarnich opatfeni apartman v penzionu, predtim bydlela na ubytovné. K padu a
poranéni ramene doslo pod vlivem alkoholu. Klientka popisuje, ze poté doslo
k pochybeni socialni pracovnice z tohoto nemocni¢niho oddéleni, ktera ji cely pobyt
slibovala navazné bydleni v podobé azylu. Na ten ale nakonec nedo$lo, udajné si
socialni pracovnice spletla typ sluzby a azylové bydleni zaménila za nocleharnu,
kterou ji domluvila. Béhem rekonvalescence po Urazu ramene byla v pracovni
neschopnosti, pracovala na pozici security na Muchové vystavé. Po navratu do Prahy,
kdy byla na nocleharné vsak zjistila, Ze jeji pracovni misto bylo nahrazeno jinym
pracovnikem, pfiSla tedy i o stabilni vydélek. DalSi plany na navazné bydleni, které
méla v zaloze, téz selhaly. Nezbyvalo ji tedy nic jiného, nez byt na ulici a nocleharnu
vyuzit alespon na noc. Klientka popisuje, jak ji nepfizniva socialni situace pfivedla na
prah totalni rezignace nad veskerym snahou o jakékoliv dalSi a dalSi feSeni. Nakonec
se 0 azylovém domé preci dozvédéla, a to pfi navstévé komunitniho centra pro osoby
bez pristfeSi. Z centra ji pracovnice pomohly sjednat schizku na mistnim azylovém
domé, kam klientka dorazila a o par dnll nastoupila do pobytu.



Pobyt hodnoti tak, ze vidi notna pozitiva, ale i sva negativa. K nezaplaceni je pro
klientku stfecha nad hlavou, ,teplo, sucho a néco k jidlu“. Prvni dny pobytu popisuje
pocity, které se tykaly velké vdécnosti. Nyni uz se citi v jiné fazi a pocituje nedostatek
soukromi a osobniho prostoru. Styska si po Cinnostech, jako je Siti, pée o vlastni
zahradku nebo po vétSim osobnim prostoru, do kterého by mohla umistit vice véci
osobni potfeby. Uvédomuje si, Ze to na tomto misté neni realné. Na otazku, zda by
néco mohlo byt pfi provozu azylového domu jinak odpovida, Ze by obcas uvitala vice
komunikace s personalem. Popisuje, ze kdyby mél personal na denni bazi vétsi
kontakt s klientkami, citila by se méné na obtiz, méné prehlizena nebo naopak vice
viditelna. Jinak ale sluzbu hodnoti jako adekvatni a dobfe fungujici — a to i z hlediska
svych zdravotnich obtizi.

Zaveér

Z pfipadove studie této klientky vyplyva, ze klientka se nepochybné do sveé aktualni
Zivotni situace dostala vlivem silné a roky péstované zavislosti na alkoholu. Tu si
zacCala péstovat formou sebemedikace nezadoucich psychickych stavu a potizi, které
zacCala prvné zazivat jiz v détstvi a nasledné v dospivani. Souvislosti klientcina pfibéhu
skoro napovidaji, Zze nedostateCny zajem ze stran rodi€l a nedostatec¢né stimulujici
vztah se mUze odrazet i ve zpétné vazbé k chodu sluzby azylového domu. Klientka je

s jejim provozem spokojena, az na pomysinou zed mezi personalem a uzivatelkami
sluzby, ¢imz popisuje, ze vlastné strada.

Tazatelka se domniva, Ze v pfipadé této klientky je pobyt na azylovém domé vesmeés
vyhovuijici, az na nedostate¢ny kontakt, ktery by klientku mohl vice psychicky podpofit
a mozna i CasteCné zprostfedkovat nahled na rozsah své zavislosti, popfipadé
motivovat k aktivni IéCbé, nikoliv k |€Cbé ,naoko®, nebot to spoleCnost asi vyzaduje a
oCekava. Vétsi kontakt muze mit také vliv na oddaleni pfipadného relapsu nebo
udrzovani abstinence, ktera je v pfipadé klientky klicova ke konstruktivnimu feSeni své
socialni situace. Klientce by v pfipadé vnitfni motivace nepochybné prospéla také
terapeutickd pomoc, ktera na azylovém domé neni dostupna. Velkou zasluhu na
pozitivnim rozptyleni a lepSich mysSlenkach by mohly mit také néjaké volnoCasové
aktivity.



Pripadova studie 2

Klientce 2 je Sedesat jedna let a pochazi z Prahy, kde Zila cely svij zivot. Je dvacet let
rozvedena, bezdétna a ma stfedoskolské vzdélani s maturitou v oboru knihovnictvi.
V sou€asné dobé je zhruba deset mésich v pracovni neschopnosti, naposled
pracovala jako pokladni v Albertu, kde tento pracovni pomér trva pfiblizné jiz 4 roky,
ale je jiz ponékolikaté preruSen pracovni neschopnosti jako v soucasnosti. Jeji
zavislost se tyka predevSim gamblingu. NaznacCuje také naduzivani alkoholu, které
zacalo pfiblizné v jejich tficeti letech, ale z kontextu rozhovoru se nezda, ze by piti
alkoholu bylo ve fazi zavislosti. Nicméné, obé zalezitosti, jak gambling, tak naduzivani
alkoholu feSi v adiktologické ambulanci, kam pravidelné dochazi. V minulosti, asi ve
dvaceti letech, ji byla diagnostikovana uzkostné depresivni porucha, na kterou ma
dnes také invalidni diichod. Zadné jiné somatické onemocnéni, které by pfimo
souviselo se zavislosti, klientka neuvadi, neni si védoma.

Co se tyCe zavislosti a psychickych potizi v rodiné, klientka zmifiuje pouze svou sestru,
ktera je pravdépodobné zavisla na alkoholu, nicméné s ni jiz sedm let neudrzuje zadny
kontakt.

Klientka se narodila do uplné rodiny. Klientka popisuje vztah svych rodic¢u jako
,hormalni,“ tedy bézny, klidny. Pfipousti, Ze si mozna prosli obdobimi, kdy si byli
vzdalenéjSi a poté zase blizsi, ale toto hodnoti jako bézny prabéh vztaht, natoz téch
dlouhodobych, partnerskych. Matka byla zdravotni sestra a otec byl feditelem
francouzské knihovny. Klientka popisuje pfistup svych rodi€l jako obecné starostlivy,
ale tak v pfimérfenych mezich. Vzpomina, Zze vzhledem ke sménnému provozu matky,
jakozto zdravotni sestry, plnil otec Casto starostlivou roli rodiCe, ktery détem
pfipravoval svaciny. Klientka o vztahu se svou starsi sestrou pfilis nemluvi. Popisuje
velmi strucné, Ze jejich vzajemny vztah byl ,normalni, mozna misty trochu horsi.”
Spolecné s rodi¢i udrzovali spoleéné dobré vztahy i s SirSi rodinou. Prarodice byli po
narozeni klientky jiz po smrti, pod pojmem SirSi rodina se tedy skryvaji spie tety,
strycové a podobné. Klientka vzpominag, Ze se Casto navstévovali u nich doma, protoze
méli velky byt, proto se tam mohla cela rodina sejit.

Klientka popisuje, ze Skolni |éta probihala dobfe az do stfedni Skoly. Prospéch méla
spiSe primeérny, ani jednicky, ani ¢tyrky. Intenzivné vzpomina na zlom na stfedni Skole,
kdy onemocnéla toxoplazmézou, méla velké a Casté absence, navic zde zapocaly jeji
psychické potize. Chtéla jit na konzervatofr, ale tam se bohuzel nedostala. Zalozni plan
s gymnaziem také nevysel, proto Sla nakonec na knihovnickou Skolu, coz ale popisuje
jako velké zklamani, protoze ji obor viibec nebavil a nechtéla tam byt. V kolektivu se ji
nepodafilo upevnit dobrou pozici, coz bylo jednozna¢né dané velkou absenci, kdy na
upevnéni vztahl nebyl z Casového hlediska prostor, ale potiz klientka vnimala i
v charakteristice komunity, ktera se na této skole nepochybné pojila se zamérenim —
které ji nebavilo. To mélo za nasledek vzajemné a opakované nepochopeni se
spoluzaky a rozdily v zajmech. S uciteli také neméla pfilis vielé vztahy. Klientka si to
vysvétluje svym tehdejSim fyzickym i psychickym stavem, kdy zejména v dusledku



pochroumané psychicky méla potize se soustfedénim, nebot méla velké uzkosti.
Pristup vyuCujicich popisuje jako velmi lhostejny. Klientka se domniva, ze
toxoplazméza byla spoustéCem jejich psychickych potizi. Ackoli se to nikdy oficialné
neprokazalo, nékolikrat o této teorii v pozdéjSich letech Cetla a zvazuje, ze psychiatra
i psychologa méla navstivit mnohem dfive nez nakonec v jejich dvaceti letech, kdy ji
byla diagnéza oficialné pfidélena.

Jeji prvni zaméstnani bylo v méstské knihovné. Na tomto misté v8ak nebyla dlouho,
jak by se vzhledem k jejimu vzdélani dalo pfedpokladat. Po kratké dobé pfesla do
uctarny statniho podniku Vystavnictvi, poté zase vyzkouSela praci v odboru stravovani
na Skolské spravé. Takeé tkala pro ustredi lidové uméleckeé vyroby. Po pfevratu vypravi
o pracovni zkuSenosti v radiu, kde zpracovavala agenturni zpravy. Tato zkuSenost ji
oteviela dvefe do televizni agentury, ktera produkovala zpravodajstvi z regiond.
Pracovala tam tedy v produkci. Na tuto pracovni zkuSenost vzpomina nejvyraznéji,
mozna i nejradéji. Podobné kladné hodnoti jeSté pozdé&jSi zaméstnani na Ministerstvu
Skolstvi v odboru komunikace. Na této pracovni zkuSenosti zpétné nejvic ocenuje jeji
nenaro¢nost a pohodovy prabéh. Co se ty€e prufezu jejich pracovnich zkuSenosti a
opétovné zhodnoceni vztaht nebo pozice v kolektivu, mluvime o mnohem lepS§i Urovni
vztahu nez ve Skolnich letech. Vztahy na vesmés vSech pracovistich hodnoti jako
vielé, s ochotou vzajemné pomoci. Z jednotlivych pracovnich zkusenosti Casto vzesla
i obCasna pratelstvi. V roce 2016 ji vSak definitivné dostihly depresivni epizody, které
ji €im dal vice ovliviiovaly v zaméstnani, proto pozadala o invalidni ddchod. Vzpomina,
jak ji posledni takova depresivni epizoda tésné pred zadosti o invalidni dichod
neumoznila usilovat o jedno z dalSich zajimavych zaméstnani, kam pfeslo i nékolik
dobrych kolegl z Ministerstva Skolstvi, kde spolu pracovali.

Priblizné rok po ziskani invalidniho ddchodu, ktery ma pravé z divodu psychického
stavu, zacala klientka propadat gamblingu. Dlvod rozvoje zavislosti popisuje doslova
jako nudu a osaméni, protoze ji v té dobé také nevysel jeden z partnerskych vztaha.
Vzpomina si pfesné, jak to vSechno zacalo: vyzvedla si vétsi finanéni obnos na posté
a Sla kolem kasina. Pomyslela na to, Ze nikdy v takovém podniku nebyla a lakalo ji
ziskani nové zkusenosti. Pfi této prvni navstévé prohrala asi deset tisic a se zbytkem
penéz odesla. Pfesto upozoriuje, jak je hranice propadnuti do zavislosti u gamblerstvi
tenka a ma pocit, Ze tato jedna zkuSenost zavdala velké seminko, které zacalo
masivné bujet. PomysIné bujeni a rozvoj zavislosti spo€ivalo v opakovani této
zkuSenosti, kdy zaCala dochazet na rlzna mista. Vzdy Slo o herni automaty, pres
internet hazard nikdy nevyzkousela. | nadale popisuje, Ze motiv pro gamblerstvi byla
osameélost. V souCasné dobé dochazi do adiktologické poradny v ramci organizace,
ktera klientce poskytuje azylové bydleni. NaznacCuje, Ze naduZzivani alkoholu se
zhorSilo v dobé covidové pandemie a s adiktoloZkou FeSi riziko pfesmyku zavislosti
z gamblingu na alkoholismus. Vysvétluje, Ze doba covidu byla pro jeji gamblerstvi

vv _ wvivzs

minimum, témé&r zadné.



V souvislosti s osamélosti se zastavuje napfiklad u mnohaletého soudniho sporu se
svym exmanzelem, se kterym se ¢trnact let soudila o byt, ve kterém bydlela. Soudni
spor nékolikrat vyhrala, ale byvaly manzel se opakované odvolaval, dokonce spor ved|
i k soudu do Strasburku. Pfedstava opakovanych soudnich ligeni, které budou velmi
pravdépodobné pokraCovat nékolik dalSich let ji natolik vyCerpavala, ze byt
rezignované jednoho dne opustila tak, jak byl a jiz se do n&j nikdy nevratila. Vzhledem
k tomu, Ze tato situace byla emocionalné velmi naroc¢na, a navic ji dostavala do
socialné velmi nepfiznivé situace, vzpomina si matné, ze do druhého dne od opusténi
bytu skoncila na hospitalizaci v psychiatrické IéCebné, ktera trvala tfi Ctvrté roku. Timto
krokem byt nakonec zustal byvalému manzelovi, ktery s nim nadale naklada,
respektive ho pronajima. Klientka si doposud uvédomuje, kolik byla materialné na této
situaci tratna, proto i v souCasnosti pfipousti moznost, ze byvalého manzela mozna
jesté v budoucnu zkusi kontaktovat, ale neni to na pfednich pfi¢kach jejich Zivotnich
priorit.

Klientka na dotaz, zda ma kolem sebe momentalné néjaké blizké vztahy odpovida, ze
zadné nepéstuje, naopak se jim stale vyhyba, a to od posledniho zdravotniho
prudkého propadu z hlediska psychickych potizi. Jako divod vyhybani a uhybani pfed
socializaci uvadi asi stud, ktery citi po psychickém zhrouceni, ma pocit viny, Ze situaci
nezvladla. Pfitom pfipousti, Ze lidé, se kterymi by mohla vztahy obnovit, jsou dobrého
charakteru a nema velké obavy z odsouzeni a ruznych predsudkl. Zaroven mluvi o
mozné nové partnerské znamosti, kterou momentalné navazuje. O té vSak hovofi az
trochu rozpustile, protoze reflektuje, Zze dotyény muz je o devét let mladsi a viditelné
se obava predsudku lidi ,zvendi*.

Klientka nyni bydli v azylovém domé, ktery je pro muze i Zeny v dichodovém véku se
zdravotnim znevyhodnénim. Nejedna se o jeji prvni pobyt, v minulosti byla na jinych
azylovych domech jiz tfikrat. V sou€asném azylovém bydleni je jiz rok. Jeji upIné prvni
pobyt byl na azylovém domé pouze pro zeny. Sluzbu vyhledala ve chvili, kdy bydlela
ve spolubydleni s jinym muzem. Souziti bylo velmi problematické, klientka popisuje,
Ze jeji spolubydlici byl homosexual a do bytu si opakované vodil nahodné muze, tedy
znamosti, coz popisuje jako ,straslivy eskapady“. Pokud v byté nezaZivala tyto
,eskapady*, vadily ji neustalé konflikty ohledné regulace topeni nebo také situace, kdy
na jejiho spolubydliciho opakované uprostfed noci zvonili nahodni muzi. Ve chvili, kdy
se v tomto souziti citila jiz znacné zoufale, volala pravdépodobné na linku duveéry, kde
ji vyhledali kontakt na azylovy diim, kam $la na jednani a pozdéji nastoupila k pobytu.
Tuto prvni zkuSenost méla pfiblizné v roce 2017, kdy se rozvinula jeji zavislost na
hazardnim hrani. Pravé pfi prvnim pobytu prohrala spoustu penéz, coz zasahovalo i
do schopnosti hradit pobyt. Po konzultaci s tamni socialni pracovnici dosla klientka za
jeji pomoci k rozhodnuti, Ze musi nastoupit na adiktologickou Ié¢bu.

Po ukonceni 1éCby se vratila opét do azylového bydleni, ale vyhledala jinou organizaci.
Tam bydlela cely rok, ale protoze ¢asovy ramec pro vyuzivani sluzby byl zalimitovan
pravé jednim rokem, musela sluzbu opustit. Vyhledala proto jiny azylovy dim, ve
kterém je nyni. Zde si klientka pochvaluje, Ze soucasti pravidel neni ro¢ni pobyt a neciti



se tak byt pod natlakem neustalého feSeni a vyhledavani navazného bydleni, které by,
naznacuje, v tuto chvili muselo byt opét jinym azylovym domem. Moznost komercéni

sluzby. Je tedy rada, Ze nemusi délat tzv. ,koleCka po azylovych domech® jako jini.

Na azylovém bydleni ji vyhovuji urcita pravidla, ktera plati pro jeji uzivatele, nemusi se
tedy bat jinych spolubydlicich, ktefi by bezhrani¢né uzivali navykové latky a nékdy i
v dusledku tohoto chovani rusili no¢ni klid. V azylovém domé je také nepfetrzité
personal, za kterym muze dojit v pfipadé jakychkoliv nesnazi, coz v klientce budi pocit
bezpecCi. Kromé stfechy nad hlavou ji azylové bydleni pfijde prospésné pravé pro
dostupnost zminéného personalu, ktery klientce pomaha v feSeni socialni situace.
Jako pfiklad zmifiuje napfiklad socialni pracovnici na prvnim azylovém pobytu, ktera ji
reflektovala potiZze s gamblerstvim, coz klientce poskytlo nahled a motivovalo k |é€eni.
Kromé poradenstvi v podobé schizek nékolikrat na souCasném azylovém domé
vyuZila i moznost doprovodu pfi feSeni nékteré z jejich Zivotnich oblasti, kdy se tedy
téz citila dostatecné podpofena. Jak jiz bylo zminéno, v ramci organizace vyuziva takeé
adiktologické poradenstvi, které vyuziva jiz zhruba pét mésicu. Pfistup adiktolozky
hodnoti jako velmi respektujici a nenasilny ve smyslu, Ze ji odbornice na zavislosti
nevnucuje urcité pristupy, coz by na ni stejné nefungovalo a spiSe by ji to odradilo
k vyuzivani této pomoci. Pfistup adiktoloZzky obdivuje zejména pro jeji mladistvy vék a
tim padem logicky nemnoho pracovnich zkusenosti.

Tazatelka se klientky ptala, zda citi velky rozdil v dostupnosti adiktolozky v ramci
organizace, respektive, zda vidi velkou vyhodu v moZnosti Cerpani jejich sluzeb.
Klientka je za moznost rada, ale zaroven podotyka, ze vSe je o vuli a motivaci
doty¢ného Clovéka, ktery ma né&jaky problém. Na prvnim azylovém pobytu
adiktologicka pomoc nebyla dostupna, ale presto se ji problém dafilo fesit i se socialni
pracovnici, ktera pravdépodobné& na vzniklou situaci velmi pruzné a schopné
zareagovala. Bez vlastni iniciativy, tedy alespon vuli o problému se socialni pracovnici
mluvit, by se klientka nejspiSe nikam neposunula. Na jiném azylovém domé zase byla
moznost vyuziti psychologické pomoci, to klientce vyhovovalo z hlediska prozivani
psychickych potizi. Vzpomina, Ze na dalSim azylovém domé& byla mozZnost
psychologické pomoci snad i skupinovou formou, mozna byla téz za pfitomnosti
adiktoloZky, ale tu tam nevyuzila. Klientka se domniva, Ze tito odbornici jsou pro takové
sluzby socialni pomoci dulezité, ale opét velmi zdlrazhuje, ze nejdllezitéjsi je snaha
o feSeni ze strany uzivatell téchto sluzeb. ZdUrazriuje, ze bez vlastni motivace o
néjaké feseni je i deset odbornikl k nic¢emu.

V sou€asném bydleni ji také velmi vyhovuje soukromi, ma totiz jednolizkovy pokoj.
Vzpomina, ze pfi prvnim pobytu byla na zhruba &tyflizkovém pobytu, kde byla navic
nucena pozorovat jiné spolubydlici zavislé na néjakych navykovych latkach, a to bylo
velmi ubijejici. UZivani se odrazelo na jejich chovani, které bylo problematické jak
v ramci pokoje, tak v ramci fungovani na celém azylovém domé. Popisuje, Ze nucené
pozorovani bylo tak vyCerpavajici, ze ji nékdy bralo sily na FeSeni vlastnich potizi
v zZivoté. Na nékterych azylovych domech zase postradala zakladni nabytek jako je



zidle a stll. Popisuje, ze zafizeni pokoju bylo v jinych organizacich velmi strohé,
zkratka postel a nanejvys skfin. Vyfidit pak néjaké dokumenty bylo tézké, protoze si
k psani dopisu nebylo kam sednout a ve spole¢nych prostorach nebylo dostatecného
klidu nebo svétla. Ve spoleCnych prostorach jako jsou socialni zafizeni pak chybély
drobnosti jako jsou hacky na véSeni obleCeni. Tato vytka se zda byt jako malicherna,
ale v kazdodennim Zivoté mlze Zivot na azylovych domech zbyte¢né komplikovat. Na
nékterém zjinych azylovém dom( dochazelo ke spojeni nedostatku soukromi
s nedostatkem materialniho vybaveni, a to konkrétné pfi vyuzivani spole¢ného
pocCitaCe, ktery byl umistén ve spoleCnych prostorach tak, ze kazdy, kdo prostorem
prochazel (a nutné pfi vstupu do dalSich prostor azylového domu prochazet musel),
vidél vSe, co klientka na pocitaci délala.

V pfipadé vnitini motivace klientl se klientka domniva, Ze dalSi odbornici kromé
socialnich pracovniku jsou velkou pomoci. Zminuje proto moznost vyuziti psychiatra,
psychologa nebo nékolikrat zminovaného adiktologa. PFi nékterych pobytech
zaznamenala i dochazeni externich pracovnikl, ktefi organizovali volnoasové
aktivity, to povazuje za velmi prospésné. Kromé toho, Ze ji €innosti pfivedly na jiné
myslenky, byla to také pfilezitost k navazovani novych socialnich kontaktd.

Negativné hodnoti také opakované zkuSenosti s pfistupem personalu smérem ke
klientlim, jehoz byla nékolikrat svédkem. Konkretizuje, Ze nékde je personal necitlivy,
nerespektujici alespon zbytek soukromi, nedostatecné empaticky nebo arogantni.

Klientka ma pocit, ze sit socialné-zdravotni pomoci funguje dobfe a vi, na koho se
obratit, ma dostupné kontakty v pfipadé nesnazi.

Zaver

Klientka této pfipadové studie ma s pobyty na azylovych domech pomérné bohaté
zkuSenosti, proto muze fungovani sluzeb azylového bydleni i porovnavat. Klientka
velmi ocefiuje odborniky nékolika specializaci, at se jedna o pracovniky organizujici
volny €as, tak pracovniky pro pomoc v problematice zavislosti nebo dusevniho zdravi.
Presto zduUrazriuje, ze samotna pfitomnost a nabidka nestaci, pokud jedinec nema
osobni motivaci k FeSeni. Reflektuje durazné také potiebnost nezbytného materialniho
vybaveni, které usnadni nebo zpfijemni uzivatelim sluzby pobyt v situaci, ktera je uz
tak sama o sobé velmi naroéna, proto sluzbu vyhledali. S materialné — technickym
vybavenim se poji také potfeba soukromi. Rozhodné I|épe hodnoti pobyt na
jednolizkovém pokoji namisto &tyflizkového, navic ve spolubydleni s lidmi, ktefi
prochazi akutni zavislosti. Upozorriuje také na pfistup zaméstnancu, ktery by mél byt
empaticky, citlivy a respektujici.

Na pfipadu této klientky se vyrazné ukazuje, jak dulezité mohou byt kromé jiného i
volnoCasové aktivity, které zaméstnaji psychiku, ale mohou byt muistkem také
k navazovani socialnich vztahl. Klientka ve svém Zivoté opakované reflektuje, Ze
trpéla velkou mirou osamélosti, ktera ale méla dalSi podstatny vliv na jeji dusevni
zdravi nebo rozvoj zavislosti — a to mélo velky dopad na jeji socialni situaci.



V momenté, kdy se ocitne pro svou nepfiznivou socialni situaci na azylovém domé,
ale zde dale Celi socialni izolaci, nedostatkem socialnich kontaktll a osaméni, muze
dochazet v ,lepSim pfipadé“ ke stagnaci jejiho zdravotniho stavu, a tedy i feSeni
socialni situace. V horSim pfipadé se mize stav jesté zhorsit.

Tazatelka se domniva, ze do situace, ktera vyzadovala vyhledani sluzby azylového
domu, klientku dostaly spiSe psychické potize, az na ty nasledné dosedaly rozvijejici
se zavislosti. Ukazalo se, Zze aktivni zajem pracovnice a snad citlivy pfistup klientce
pomohlo k sebereflexi a nasledné |écbé. Klientka zmifiuje opakované, ze je zapotrebi
motivace Kk feSeni situace ze strany uZivatell sluzeb, coz je logické a
nezpochybnitelné. Tazatelka se po rozhovoru a tvorbé pfipadoveé studie vSak zamysli
nad moznosti a situacemi, kdy dobfe edukovany a empaticky pracovnik se zajmem o
pomoc muze pomoci i méné motivovanym uzivatelim zajem o FeSeni své situace
rozvést napfiklad pomoci dobfe vedenych motivacnich rozhovoru v pfipadé zavislosti.
V pfipadé psychickych potizi, které jsou nedostatecné feSeny muize nahled pomoci
dobfe zprostfedkovat zase dobry terapeut i psycholog. Nepochybné vySe uvedené
dovednosti a schopnosti nemusi byt vysadou jen specializovanych odborniku
v oborech adiktologie Ci psychologie, stejné ,dobrou sluzbu“ muze provést i
kvalifikovany socialni pracovnik. V ramci diskuze s vySe uvedenou klientkou je také
v Uvahach, zda by pro nékteré sluzby azylovych domd nebyla dobrym zacdatkem
alespon dusledné&jsi a kvalitni edukace pravé socialnich pracovnikl v oblasti zavislosti
a dusevniho onemocnéni.



Pripadova studie 3

Klientce 3 je Ctyficet sedm let a narodila se v Mélniku, avSak do puberty Zila v Praze.
Poté stravila Cas ve stfedoCeském kraji, nez se vratila zpét do Prahy. Cely Zivot je
svobodna, bezdétna a ma zakladni vzdélani. Je homosexualni orientace. V sou€asné
dobé je nezaméstnana, a to nékolik mésicu. Jeji zavislost se tyka alkoholu a pervitinu.
V soucCasné dobé ma soudné nastavenou ambulantni adiktologickou IéCbu, ktera ji
byla soudem stanovena po pachani nasilné kriminalni Cinnosti, vétSinou pod vlivem
navykovych latek. Kromé zavislosti ma také poruchu osobnosti. Pfi sdélovani diagnozy
bylo klientce sdéleno, Zze ma velkou tendenci svym okolim manipulovat a ma velké
tendence k agresivnimu jednani.

Klientka vyrastala do deviti let se svou matkou, sourozenci a nevlastnim otcem. Jeji
matka vazné onkologicky onemocnéla, pficemz v deviti letech klientky tomuto
onemocnéni podlehla. Klientku nasledné vychovavali prarodiCe z mat€iny strany.
Ostatni sourozenci $li do péce nevlastniho otce, od deviti let byla tedy prarodici
vychovavana jako jedinacek. Matka byla fidiCka tramvaje a biologicky otec klientky
pracoval jako mistr v masokombinaté. Nicméné, souziti nevlastniho otce a matky do
deviti let klientka popisuje jako ,normalni“, klidné. Od deviti let mluvi o atmosféfe
domacnosti s prarodi¢i. Svou babi¢ku popisuje jako velmi dominantni, raznou.
Vzpominky vypravi velmi melancholicky, emotivné. Babi¢ku povazuje s lehkymi pocity
provinilosti vice za svou matku, protoze na ni ma jasnéjSi vzpominky, na matku si
pamatuje velmi matné. Z matnych vzpominek ji v8ak popisuje jen v superlativech —
krasna, chytra, pfima a s pfiméfené pfisnou vychovou vedouci k ambicim. Babicku i
pres jeji raznost charakterizuje jako praktikujici vychovu ,cukr a bi¢“. Snazila se
klientku vychovavat dlsledné, pfesto vSak nedokazala byt tak pfisna jako jeji matka a
klientka z ni necitila tak velky, pfirozeny respekt. Velmi zahy klientka popisuje rozpor
v pfedstavach o budoucim Zivoté. PrarodiCe klientce ¢asto verbalizovali pfedstavy o
snadném zivoté, kdy zdédi majetek, vda se a nebude se muset starat. Ta si v3ak jiz
v utlém véku uvédomovala svou homosexualni orientaci, kterou prarodice ,staré Skoly*
nedokazali snadno pochopit a pfijmout. Svou orientaci si klientka uvédomovala udajné
jesté pred smrti matky. Tvrdi, Ze jiz matka o jeji orientaci pfed smrti védéla. Prijeti
tohoto faktu poté bylo jednodussi pro babi¢ku nez pro dédecka.

Klientka je romského etnika, coz sama zminuje, ale také se identifikuje jako ,jina“
v porovnani s jinymi Romy. Vysvétluje, ze tuto jinakost pfisuzuje odliSné vychové.
Také dodava, Ze v rodiné nikdy nemluvili romsky. Babicka byla Slovenka, matka Ceska
a biologicky otec Madar.

Klientka kone€¢né mluvi také o biologickém otci, se kterym se stykala i navzdory tomu,
Ze nikdy nesdilel spole€nou domacnost. Vztah téZz jako u matky popisuje velmi
idealizovangé, popisuje otce jako ,kamarada“. Jezdila k nému kromé jinych udalosti i
na prazdniny (otec Zil v severozapadnich Cechach), vysvétluje, Ze po rozvodu
s matkou zalozil jinou rodinu a mél dalSi Ctyfi déti, tedy nevlastni sourozence klientky.
Tyto sourozence klientka dle svych slov povazuje jako vlastni, protoze s nimi ma



mnohem intenzivnéjSi vztah nez s témi vlastnimi. Dodnes je v dobrém kontaktu i
s manzelkou svého otce, otec je jiz po smrti.

Klientka mluvi o Skolni dochazce dobfe. Do Skoly dochazela rada, tvrdi, ze méla
vyborny prospéch. Pfedstavovala si, Ze po zakladni Skole puajde na konzervatofr. Mluvi
o tom, Ze jesSté na zakladni Skole se pokouS$ela psat scénare a chodila hrat divadlo. Co
se tyCe pozice v kolektivu, méla se spoluzaky dobré vztahy. Vzpomina, ze ji spoluzaci
Casto projevovali litost kvuli ztraté matky. Po zakladni Skole Sla na stfedni hotelovou
Skolu i pfesto, Ze ji i tfidni vyucCujici ze zakladni Skoly reflektovala, ze ,ma na vic".
Motivaci pro vybér hotelové Skoly byla pry pouze jakasi rezignace a nedusledné vedeni
k vy$Simu vzdélani a ambicim ze strany prarodicu. Klientka vzpomina, Ze prarodice
byli negramotni a vzdélani neprikladali velky vyznam. Lpéli spiSe na v€asné uzavieni
shatku a zalozZeni rodiny, zakladali si tedy na tradi¢ni roli Zeny, namisto vedeni
k dosahovani cili spojenych se vzdélanim a kariérou. Hotelovou Skolu ukoncila
v druhém rocniku, protoze se s prarodiCi prestéhovala pfes pul republiky do Olomouce.
Duvodem pry bylo podlomené zdravi babicky, pficemz v olomouckém kraji méla
pristup k lepSi zdravotni péci, kterou potfebovala a lepSi ovzdusi. Do Skoly se uz za
cilem dokoné&eni stfedo$kolského vzdélani nebo alespof vyuéeni nevratila. Udajné se
tak stalo kvali nevlli dédecka, ktery, jak jiz bylo zminéno, Ipél na co nejdfivéjSim
zalozeni nové rodiny nez na dokonceni vzdélani.

Toto obdobi ale klientka popisuje jako ,divoké®, kdy doslo ke zlomu. Z olomouckého
kraje utikala Casto do Prahy, kde Zila jeji teta a ruch velkomésta ji pfitahoval. Navic
zde méla i plvodni pratele a v novém misté bydlisté se citila odstfizena.
S pfibyvajicimi utéky z domova dochazela prarodi¢im trpélivost, proto v ur€itém bodé
klientce naznacili, ze pokud s utéky neprestane, nebude mit moznost se doma vratit.
Klientka toto upozornéni brala vazné a uvédomila si, Ze je Cas postavit se na vlastni
nohy. Pfestéhovala se tedy do Prahy a zaCala pracovat ve vyrobé knedlikl, kde
pracovala i jeji teta, ktera ji se ziskanim pracovniho mista pomohla. Relativné kratce
po nastupu byla povySena na vedouci provozu. Na tuto pracovni zkusenost vzpomina
dobfe, napln prace ji bavila a zaméstnani si zde udrzela celych devét let. BEhem této
doby zemfel na rakovinu jeji dédecCek, coz klientka téZce nesla. Popisuje, Ze vétSina
jeji rodiny onkologickému onemocnéni podlehla, coZz popisuje jako velké trauma i
s veSkerym dénim, které s léCbou souviselo — tedy neustalé lékarské navstévy a
postupné chatrani blizkych, kterému byla vystavovana. Mozna vzhledem k dédi¢nosti
klientka sama zminuje, ze s rakovinou sama zapasi. Kromé vyroby knedlik( klientka
vyzkousela i jiné pracovni pozice. Pracovala i jako Fidicka ve firmé svého stryce, jako
koordinatorka (smén?) v gastronomii nebo na pozici kucharky. Kazdé zaméstnani
hodnoti dobfe z hlediska ziskanych zkuSenosti. Pfesto nejvice a nejradé€ji vzpomina
na provoz vyroby knedlika.

Po smrti dédecCka a biologického otce zacala klientka silné naduzivat alkohol. Bylo ji
pres dvacet let. Spoustéem byla jednak jejich smrt, ale rozvijeni zavislosti nadbihalo
i Casté uzivani alkoholu v zaméstnani, které bylo jaksi tolerované a pomérné Casté.
Od castého piti ve spole€nosti svych pracovnich kolegl postupné presla i k piti o



samoté, doma. Toto obdobi trvalo Sest let, ale udajné se ji po letech podafilo
svepomoci zacit abstinovat. Nasledné vSak pfiSel vztah, kdy se klientka silné
zamilovala. Jeji partnerka uzivala pervitin Cili tento vztah byl zasadni odboCkou na
klient€iné zivotné dulezité kfizovatce. Ta popisuje, ze méla z takovych navykovych
latek nejdfive velky respekt, popisuje, jak si pamatuje, ze Zili zavisli lidé za minulého
reZzimu a tato pfedstava ji vzdy neuvéfitelné désila. Jeji partnerka ji vS8ak motivovala,
aby uziti latky zkusila, pficemz jednoho dne klientka tomuto tlaku podlehla. Zpétné si
mysli, Ze nakonec zvitézila vlastni zvédavost, ale zaroven pfipousti, Ze mozna take
chtéla s partnerkou drzet krok a neznemoznit se prevladajicim strachem. Poprvé uzila
pervitin v pétatficeti letech. Pervitin uzivala nejCastéji Snupanim nebo koufenim
z alobalu. Nékdy si nechala aplikovat i injekCné, ale vzdy od jiné osoby, sama nikdy.

O obdobi, kdy klientka pervitin aktivné uzivala, barvité vypravi. Vzpomina i na dobré
stranky uzivani. Napfiklad pfi pobytu na ulici ji stav pfi akutni intoxikaci pry zachranil
zivot v situaci, kdy byla fyzicky napadena. Popisuje, Ze stav na pervitinu dodava velkou
silu a zahani unavu. Kdyz pozdéji pracovala ve fabrice na vyrobu automobilovych dilu,
kde musela plnit néjaké normy vykonané prace, pervitin ji v plnéni téchto stanovenych
norem vyrazné pomahal. Zaroven vsak tvrdi, Ze jeji kolegoveé ani nadfizeni pravidelné
uzivani pervitinu nerozpoznali. V neposledni fadé také reflektuje, ze i sexualni zazitky
byly pod vlivem pervitinu mnohem barvitéjsi. Zaroven si stfizlivé uvédomuje, Ze uzivani
téchto latek nebylo ni¢im jinym, nez unikem z naro¢nych a emocné bolestivych situaci,
které nedokazala ustat. Pod vlivem této latky nékolikrat pachala i trestnou Cinnost
(zminuje vytrZznictvi a tézké ublizeni na zdravi), proto ma soudné stanovenou
ambulantni |éCbu a je také v podmince. Jednou ji tato cesta dovedla i do vykonu trestu,
kde si odpykala sedm mésicu za blize nespecifikovany podvod. Klientka udalosti
popisuje pomérné nechronologicky a je pro ni samotnou tézké zasadit urcité Zivotni
situace na pomyslnou ¢asovou osu. Nakonec upfesnuje, Zze uzivani pervitinu zacalo
az po vykonu trestu. Uzivani pervitinu nakonec trvalo tfinact let.

Nyni klientka bydli na azylovém domé pro Zeny, zde je to jeji tfeti pobyt. Zpétné se
snazi prfedchozi dva pobyty hodnotit. Prvni byl velmi narocny pro ni samotnou a
zejména i pro personal, protoze byla stale v aktivni zavislosti a uzivani pervitinu.
Zminuje, Ze pfi pobytu prodélala toxickou psychézu. Pobyt ji byl ukonéen po velmi
konfliktnim souZiti s ostatnimi a hostilnimu pfistupu k personalu. Do druhého pobytu
pfiSla z adiktologické |éCby v psychiatrické nemocnici, kde ji doporucili, aby tento
azylovy dim vyhledala. Klientka nejdfive nechtéla, protoZze nepfedpokladala hladké
pfijeti po predchozi zkuSenosti a vizitce, kterou po pobytu zanechala. K jejimu
prekvapeni vSak byla znovu pfijata. Tuto prileZitost se snaZzila vyuzit jako ,dalSi Sanci®.
Pfi pobytu dokonce doslo na novy partnersky vztah, partnerka téz vyuzivala azylového
pobytu.

S novou partnerkou posléze odeSla za spole€nym bydlenim na ubytovnu. Po né&jaké
dobé doslo k hadce a fyzickému napadeni tfeti osoby, ktera se do konfliktu udajné
vloZila. Slo o jiného &lovéka, rovnéz ubytovaného ve stejném zafizeni. Klientka
popisuje, jak bezprostfedné po napadeni v Soku vyhledala tento azylovy dim i se



zranénim. Kdyz v Soku dorazila, byla pod vlivem pervitinu, ktery pry uZila, aby snizila
bolest ze zranéni, které méla zejména v oblasti hlavy. Personal azylového domu
klientce s jejim souhlasem pfivolal pomoc a klientka byla pfevezena do zdravotnického
zafizeni nedaleko. Uvédomovala si vSak, Ze porusila abstinenci, a to pro ni maze mit
velmi nepfiznivé nasledky vzhledem k soudné nastavené ambulantni [é€bé. Kontrolu
méla nasledujiciho dne a Iékafi se k relapsu sama pfiznala. Nakonec se se zdravotniky
domluvila na hospitalizaci, coz pro ni byla cesta takika nejmensi nepohody. Po
skoncCeni hospitalizace se domluvila na tfetim pobytu do azylového domu, kde se nyni
nachazi.

Negativné hodnoti povinnost domaciho radu, ktery uklada hlasit pozdni pfichody.
Pokud je klientka nenahlasi, dostane sankci v podobé& pisemného napomenuti.
Vysvétluje, Ze pfi tfetim napomenuti uz se s ni ,nikdo nemazli“ a pobyt je ukoncen.
Souhlasi s pfipadnou moznosti vyuzivani psychiatra pfi vyuzivani sluzby. Mysli si, ze
psychiatr by mohl byt uziteény lidem, co pfijdou do pobytu z ulice zasaZeni traumaty
nebo doznivajici zavislosti, kterou ale tfeba chtéji fesit. Pozdéji se dostava i k moznosti
psychologa/terapeuta, ktery na azylovém domé neni pfitomen, ale jeho prospésnost
vnima v moznosti konstruktivné se vypovidat z téZkych témat. Namisto takového
odbornika nékteré klientky svéruji své tézkosti jinym klientkam, a to neni dobre.
Vysvétluje, Ze takové situace se proti dotyCnému, ktery potfeboval své zkuSenosti
sdilet, vzdycky, vzdycky otoci.

Kromé stfechy nad hlavou klientka popisuje, Zze velmi kladné hodnoti nulovou toleranci
k uzivani navykovych latek nebo pobytem pod vlivem, coZ zde nastavuje mistni
domaci fad. Vysvétluje, ze pfi podezfeni personal mize uzivatele sluzby podrobit
dechové zkouSce na alkohol nebo odeslat do ordinace na rozsahlejSi testy mapuijici
uzivani jinych navykovych latek. Toto pravidlo hodnoti kladné proto, Ze neni s aktivné
uzivajicimi lidmi v kontaktu a pfi pobytu je v prostorach klid. Celkové hodnoti azylovy
dim i z hlediska svych potizi kladné.

Klientka také na dotaz odpovida, ze ma dobfe nastavenou sit pomocnych kontaktd,
na které se muize obracet. Vekou podporu Cerpa vramci soudné nastavené
ambulantni Ié¢by. Kromé sité socialné-zdravotnickych sluzeb se mize obratit také na
svou nevlastni sestru.

Zaver

Klientka této pfipadové studie vypravi udalosti ve svém Zivoté pomérné chaoticky a
pro tazatelku bylo misty téZké hledat souvislosti mezi tématy nebo si udalosti jejiho
zivota Casové spravné zaradit. Nékteré informace si misty trochu odporovaly a je
otazkou, zda to bylo neumysiné, napfiklad nedostateéné zpracovanymi udalostmi
v jejim zivoté nebo umyslem obcas svUj pfibéh upravit k obrazu lepSimu.

S pobytem na azylovych domech ma klientka nejednu zkuSenost. Ty ma také
s uzivanim navykovych latek, kromé alkoholu také s pervitinem. Klientka si v jistém
obdobi zaZila spoleCné se silnou zavislosti i pobyt na ulici a tyto udalosti se z rozhovoru



zdaji, ze klientku nepochybné velmi ovlivnily. Celkovy dojem z rozhovoru a zpusobu
prfedani informaci puUsobi, Ze klientku jeji Zivotni udalosti pomérné vyznamné
poskodily. Je patrné, ze na scesti klientku dovedlo nedostatecné rodinné zazemi,
nestabilni rodinna situace, velka traumata tkvici v ¢astém umrti nejblizSich — nebo ke
zlomu pfi nejmensim vyrazné& dopomohly.

Klientka hodnoti pobyt na azylovém domé kladné, ale konstruktivné kritizuje napfiklad
pFisnost pravidel tykajicich se ohlaseni pfichodd a odchodu. Mini, ze v personalnim
tymu postrada také dalSi odborniky nejen z oboru socialni prace. Jejich potfebnost
odvodnuje pravé komplikacemi ve zdravotnim stavu, se kterymi se do pobytu
opakované dostala a uvédomuje si, Ze to neni pouze jeji, ojedinély pfipad, ale se
zavislosti, psychickymi potizemi nebo pfipadné dualni diagnézou vyhledavaji sluzbu
azylového bydleni i jini zajemci o sluzbu.

Tazatelka se na zakladé vyslechnutych informaci domniva, Ze stav klientky vyZaduje
rozhodné jinou a mozna duslednéjsi praci s klientkou, na kterou azylovy dim pro Zeny
bez domova nestaci. Klientka sice vyuziva ambulantni adiktologické 1éCby, kterou ma
pridélenou, ale nékteré situace se Casto mohou odehravat pfimo v pobytu a je
zapotfebi intervenovat ihned. Navstéva ambulantni |éEby za nékolik dna €i tydnd uz
nemusi mit kyzeny efekt. Projevy dualni diagnézy mohou dle domnének tazatelky
Zadat peci adiktologickou, terapeutickou Ci psychiatrickou, ktera by usnadnila a mozna
i zefektivnila pobyt klientky ve chvili, kdy by tato péce byla ,po ruce® pfimo v zafizeni
nebo mozna i externé, ale s moznosti rychlého povolani do daného zafizeni azylového
domu.



Pripadova studie 4

Klientce 4 je tficet sedm let a narodila se v Ceském T&8iné&, kde Zila vétsinu svého
Zivota, az na dvouletou pauzu v Praze a nyni, kdy se v tomto mésté nachazi znovu.
Klientka je rozvedena, a ma dvé dcery. Ma stfedoSkolské vzdélani v oboru
gastronomie. V souCasné dobé nema stalé zaméstnani, pracuje pouze na obCasneé
brigady, toho €asu pfi rozhovoru zrovna pfes agenturu dochazi na pokladu do Tesca
nebo na pultovy prodej. Klient€ina zavislost se tyka alkoholu a pervitinu, nicméné
dodava, ze ma tendenci k jakymkoliv zavislostem obecné. Ktomu ji pfi jedné
z nedavnych hospitalizaci byla diagnostikovana uzkostna porucha.

DalSi somatické obtiZze, které by se mohly zasadit do pfimé souvislosti s uzivanim
navykovych latek se tykaji stavu jater. Klientka sdéluje, Ze pfi nedavné a posledni
hospitalizaci ji byla jatra vySetfena a hodnoty nebyly dobré. Po nasazené medikaci a
Ctyftydenni hospitalizaci se vSak vysledky zlepSily. Kromé kieCovych Zil, které
S uzivanim pervitinu ani alkoholu nejspise nijak nesouvisi, jiné potize nema. Hned vSak
vysveétluje, Ze jeji pFistup ke svému zdravi je velmi Ihostejny ve chvili, kdy propadne do
aktivniho uzivani jakékoliv navykove latky. V tu chvili se zfika jakékoliv zodpovédnosti
a své zdravi nijak nefesi.

Co se ty€e zavislosti v roding, na alkoholu je od mladi zavisly jeji otec a pozdéji, i pfes
nékolikaletou absolutni abstinenci alkoholu podlehla také jeji matka. Zavislost nikdy
nefesila a pozdéji ji malem stala Zivot, protoze méla akutni cirhézu jater a dle slov
klientky pravdépodobné rozsahlé viedy v travicim traktu. Hranice smrti ji nakonec
pfiméla k abstinenci.

Klientka se narodila do uplné rodiny, avSak do idealll harmonické domacnosti mélo
souziti daleko. Hned v prvnich vétach zminiuje Casté fyzické nasili ze strany otce
smérem k matce, které si vybavuje odjakziva, tedy od péti, Sesti let, kam pamét saha.
Klientka v téchto pomérech vyrustala od raného détstvi, takze popisuje, Ze ji to do
urcité doby ani nepfislo jakkoliv v nepofadku, byl to jediny vzor rodinného souZiti, ktery
méla pfed svymi zraky dlouhou dobu. Po dvou letech se narodila jeji mladsSi sestra. Ke
Zjisténi, Ze to neni bézné a Ze se tak déje néco Spatného pochopila az pfi vétsi
socializaci s ostatnimi détmi ve Skolnim kolektivu. Vzpomina, jak rutinné vypravéla
ostatnim spoluzackam, Ze jeji tatinek pfisel domua opily a maminku zbil. AZ reakce
ostatnich v ni zbudily dojem, Ze to neni bézné a ani v pofadku. To mélo za nasledek
velky stud kvali tomu, jaka v jejich domacnosti panuje atmosféra. V pozdéjSim véku do
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za osobni stigma. Situace byla zaroven roky témeér nefesitelna, klientka vysvétluje, Ze
tehdy jesté nebyly zakony na takové urovni, aby bylo mozné agresora z bytu na
néjakou dobu napfiklad vykazat i pfesto, Ze po vniknuti do bytu byly vSude naprosto
usvedcujici stopy — od rozbitého vybaveni a nabytku, az po krev. Do konfliktd byly
Casto zatazeny i déti, protoze se klientka se svou sestrou snazily svou matku fyzicky
branit — to bylo klientce jiz osm let, vzpomina. Zvlast silné trauma klientka prozila, kdyz



byla svédkem silné fezné rany na matciné ruce, kterou zpulsobil jeji otec. VSude bylo
plno krve a nasledkem této udalosti méla klientka roky no&ni mary. Postupem let se
nasili pfesunulo z matky i na klientku a mladsi sestru. Klientka hovofi o tom, jak tehdy
se sestrou vlastni matku prosily, aby od otce odesly. Jak naznaCovaly vzpominky vyse,
otec hodné pil a byl chorobné Zarlivy. V no€nich pfichodech z hospod Casto své dcery
budil, aby se jich vyptaval, kde jejich matka cely den byla nebo co délala a s kym
komunikovala. Bohuzel, dokonce doSlo i na sexualni obtéZovani klientky, ktera
sdéluje, Ze ji otec osahaval, kdyz byl pod vlivem alkoholu. Vysvétluje, Zze ,nastésti”
nikdy nedoslo ke znasilnéni, neda se pochopitelné vsak fici, Zze o to by bylo trauma
mensi.

V deseti letech se rodi¢e rozvedli. MladSi sestra zUstala s otcem, klientka Sla bydlet
s matkou. Klientka popisuje, ze spoustéCem rozvodu ze strany matky byla az situace,
kdy potkala jiného muze. Do té doby ji k rozvodu tolik nemotivovalo nic, dokonce ani
nabidky ze strany prarodi¢l z matciny strany, Ze mohou odejit k nim, aby byly nasili a
opileckych excesu alespori déti uSetfeny. Na klientku cela situace zpétné pusobi tak,
ze matka byla velmi sobecka a rozvod zacala FeSit takto pozdé spiSe kvuli svému
pohodli, nikoliv za ucelem ochrany déti, kdy bylo potfeba takové rozhodnuti ucinit
mnohem dfive. Ddvodem, pro¢ kazda z dcer $la k jinému rodici, byla manipulace ze
strany otce. Na klientku pry pfed rozhodujicim soudnim stanim tlacil, aby se vyslovila,
Ze to takto chce a chce bydlet s matkou. A tak pfesné klientka na jeho natlak ucinila.
Pozdéji se ale ukazalo, Ze mladsSi sestru pfi spoleCném souziti notné bil. Klientka otce
se sestrou navstévovala o vikendech, nicméné Zzadnych stop po nasili si nevSimla a
mladSi sestra se ji nesvéfila. Kdyz nakonec vSe vysSlo na povrch asi po pul roce, kdyz
bylo klientce zhruba jedenact let, mladSi sestra svalila na klientku vinu a sdélila, ze to
vS8echno celou dobu védéla a z divodu zachovani viastniho klidu nikomu nic nefekla.
Klientka tuto situaci vnima doposud jako velkou kfivdu, protoze tvrdi, Ze tomu tak
nebylo a opravdu o Zadném nasili nic nevédéla. Byl to vSak v jejim Zivoté zasadni
zlom, ktery dal za dUsledek, Ze od té doby je od zbytku rodiny podivné odstfihnuta a
na vzajemné vztahy méla tato situace nezvratny dopad. Tiha celé situace stala na ni,
protoZe zbytek rodiny na zakladé vyroku mladsi sestry davala klientce utrpeni sestry
Za vinu.

Klientka ma pocit, Ze sestra byla pak protéZovana i pres viditelné ,prohfesky“ jako byl
Spatny Skolni prospéch nebo problematicka puberta, kdy sestra v Sestnacti letech
otéhotnéla. Klientka pfitom popisuje, ze na rozdil od své sestry méla prospéch skoro
vyborny, ale ocenéni se nedoCkala. O Zarlivosti na svou sestru se klientka dokaze
rozpovidat na dlouhé minuty. Ma pocit, Ze sestra byla od otce méné bita, dokud s nimi
sdilel spoleénou domacnost, méné buzena po nocich za ucelem vyslecht ohledné
matky, pfedevsim také na rozdil od ni nebyla osahavana. Sexualni obtéZovani klientce
nikdo nevéfil. Klientka navazuje, Ze na zakladé této emocné neunosné situace zacala
od ¢trnacti let sebeposkozovat a nasledné pit alkohol, ktery zavislost na bolesti pfebil.
Po alkoholu se udajné citila uvolnéna, sebevédoma a ve spole€nosti vtipna, coz jeji
pozici v jakémkoliv kolektivu upeviiovalo. Zapijela ¢asto ,vnitfni neklid“, ktery dnes
m(Ze nazvat Uzkostmi, ale tehdy je$té nevédéla, jak tento stav pojmenovat. Uzkostné



stavy pramenily z rodinné situace, kdy si nepfetrzité pfipadala jako odsunuta na druhé
koleji — od dospivani, az po dospélost, v kazdé fazi se tento pocit projevoval za jinych
okolnosti. V jiné spoleCnosti a opojena alkoholem si naopak pfipadala pfijimana a tento
pocit ji zbavoval jakychkoliv strachd. Jiz v utlém véku, kdy s alkoholem zacinala,
neznala miru, kdy je potfeba piti stopnout, a tak vétSinou pila do totalni opilosti a ¢asto
koncila na zachytné stanici. Nejdfiv byla policii ¢asto vezena domu, ale pro jeji
agresivni a nezvladatelné chovani byla Casto pfedelegovana pravé na tzv. ,zachytku®.
Postupnym pitim se také dopracovavala k tomu, Ze skrz opilost ventilovala svou
nahromadénou agresi na své okoli. Postupné se tak nékdy z ,vtipné holky pod vlivem*
pretvarela na osobnost, se kterou po par skleniCkach bylo tézké vydrzet ve stejné
mistnosti. VyzkouSela i jiné latky jako je THC, které ji ale nikdy nesedélo.
Experimentovala také s halucinogeny jako je extaze, lysohlavky nebo LSD.

Ohledné Skolni dochazky klientka zmiriuje, Ze do Skoly chodila rada. Jednim z davodd,
pro¢ ve Skole rada travila ¢as, bylo, Ze nemusela byt doma, kde ji pfiliS dobfe nebylo.
Prospéch méla velmi dobry, vzpomina, Ze také rada Cetla. Chtéla se v budoucnu stat
pedagozkou, proto méla v planu jit na stfedni Skolu s pedagogickym zaméfenim, ale
ve vzdélavani tohoto oboru ji branila matka, nebot méla obavu klientku pustit na
internat. Jako alternativu si klientka vybrala obor socialné vychovné cinnosti na Skole,
ktera byla blize bydlisti a internatu nebylo tfeba. Toto opatfeni pozdéjsSi problémy
stejné nezvratilo, protoze od ctrnacti let klientka zacala pit, jak je uvedeno vyse.
S naduzivanim alkoholu se pojila také vzrlstajici absence ve Skole, proto byla ve
druhaku vylou€ena. Tato situace vzajemnému vztahu s matkou nijak neprospéla,
klientka byla naopak jesté CernéjSi ovci rodiny nez doposud. Uz tak naruSenému
vztahu s matkou rozhodné neprospélo, Zze v tomto obdobi i matka zaCala nadmérné
pit. Ve své opilosti se svou dcerou, tedy klientkou €asto jednala velmi neadekvatné a
hrubé, vulgarné ji Castovala. Nékdy ji ani nechtéla pustit domu, a tak klientka travila co
nejdéle Cas s ostatnimi venku. Kdyz se parta rozeSla domu, nakonec vzdycky u
nékoho prespala. Aby klientka nezlistala pouze se zakladnim vzdélanim, nastoupila
co nejdfive na ucilisté se zamérenim na obor kucharka. Obor UspésSné dokondila a
maturitu si doplnila az v dospélosti, kdyz byla téhotna s prvni dcerou. Zpétné v3ak
vnima, ze nejvétsi motivaci pro slozeni maturitni zkousky byl dikaz matce, ze na to
ma schopnosti. Matka vSak nepfiSla ani na slavnostni pfedani vysvédceni.

Vztahy béhem Skolni dochazky méla viceméné dobré. S autoritami nékdy vratké,
protoZe klientka sebe sama, zejména zpétné, charakterizuje jako velmi povidavou,
drzou a s nutnosti mit posledni slovo. Se spoluzaky na tom v8ak byla o poznani lépe,
v kolektivu byvala oblibena — C€asto i pro obCasné odvazné dialogy s autoritami, do
kterych se ostatni radéji nepoustéli. Klientka sama pfimo konkretizuje, Ze se ji vzdy
libilo patfit do néjaké party, komunity lidi. A kdyZz doslo na vybér, do jaké se zaradi,
vzdy si vybirala komunitu lidi, ktefi byli tak néjak ,na hrané®, vyhovovalo ji to vice nez
spole¢nost ukaznénych. Za své chovani obCas ziskavala kazernsky postih ve formé
tfidnich nebo feditelskych datek. | pfes dobry prospéch byla velmi chaoticka, ¢asto
zapominala, a to jak ukoly, tak u¢ebni pomucky. Vzpomina, Ze jesté na druhém stupni
zakladni Skoly méla vyznamenani.



Po dokonéeni uéebniho oboru klientka odjela do hor vychodnich Cech za svym otcem,
protoze ji pry chybél. Rodina tomuto chovani nedokazala porozumét, zvlast po tom
vSem, co si s otcem dcery a matka prozily. Klientka vSak vysvétluje, ze i kdyz bylo jeho
chovani v détstvi smérem k vlastni rodiné velmi osklivé, stale k nému citila naklonnost
takovou, jakou obvykle, za béznych okolnosti dcera k otci citi.

Pfiblizné v tuto dobu, asi v devatenacti letech zapocalo uzivani pervitinu, ktery uzivala
asi dva roky. ZacCala Snupanim, ale velmi rychle chtéla zkusit nitrozilni aplikaci, kterou
ji zajiStoval jeji kamarad a pozdéjSi manzel v jednom. Uzivanim drog se v kolektivu
opét citila néCim vyjimecCna, protoze popisuje, ze vétSina jejich vrstevnic se drog
stranila. BEhem dvou let se dopracovala i k toxickym psychdézam, vzpamatuje si na
halucinace nejriiznéjSich druhl, nespavost po dobu nékolika dni. BEhem psychdéz se
vyjimecnost protoCila za stav, kdy byla odliSna az pfilis, a to ji nebylo pfijemné, opét
méla pocit jako dfiv, Ze je vlastné divna.

Klientka se v pfibéhu ale jesté vraci k pfijezdu na hory, kde zaCala pracovat v hotelu
jako pomocna kuchatka, nasledné odjela na sever Cech, kde pokragovala v oboru
gastronomie. Uzivani nejen alkoholu, ale i pervitinu stale jelo na piné obratky. Po dvou
letech tohoto obdobi odjela do Prahy se svym partnerem, kamaradem jejiho byvalého
pritele. V Praze si prozila své prvni téhotenstvi, nasledné potrat a kratce na to znovu
otéhotnéla. Téhotenstvi nechtéla prozivat v Praze, tak se vratila zpét do sveého
rodného mésta. Prvni dceru porodila ve Ctyfiadvaceti letech. Po porodu si chtéla
dodélat maturitu, ale zjistila, Ze skloubit u€eni a p&ci o novorozené je témeér nerealne.
K tomuto zameéru se tedy vratila o néco pozdéji, kdyz byl dcefi asi jeden rok. S hlidanim
klientce pomohlo okoli a ta nakonec maturitu uspésné dokoncila. Také se v této dobé
provdala za partnera, se kterym vychovavala dceru. Sou¢asné se studiem a vychovou
dcery klientka jesté nastoupila do prace, tedy zatim na brigadu do kuchyné. Toto
obdobi povazuje za jedno z poslednich, které bylo ,normalni“, tedy relativné klidné
predtim, nez nastala dalSi etapa jeji zavislosti, ktera tentokrat udefila velmi mohutné.

Kromé gastronomie klientka pracovala také jako prodavacka. Jeji hlavni obor byl vzdy
ale gastronomie, jen musela ziskat potfebné zkuSenosti a praxi, kterou ji nedalo
ucilisté. Na pracovisti méla stejné jako ve Skole trochu potiZe s autoritami. Klientka
reflektuje, Ze €im je starsi, tim vztahy s nadfizenymi zvlada Iépe, ale v minulosti to byla
nékdy potiz, a to zejména, kdyz se nékdy musela podfidit nadfizenému, ktery byl jesté
mlad$iho véku. Nejdéle pracovala v restauraci v oblasti Ceského T&Sina, kde ziskala
i nejvice zkuSenosti a sebejistoty. Klientka reflektuje, Zze by si v Zzadném podniku
doposud nevéfila ohledné svych pracovnich kompetenci tolik, jako tam. Nasledné
znovu otéhotnéla a po materské se vratila.

Vztah s manzelem nebyl idealni, klientka reflektuje, Ze ze vztahu nedostavala to, co si
od néj slibovala. ManZzelstvi ale pfesto trvalo dvanact let. BEhem matefskych klientka
zazivala i pomérné klidny rodinny Zivot, ktery byl ale tak klidny, az ji pfipadal nudny.
Role Zzeny a matky od déti, ktera vykonava bézné domaci prace, pokud zrovna
z divodu matefské nedochazi do zaméstnani, pro ni nebyla uspokojiva. Také
opakované zminuje, Zze pro sfatek se s partnerem dohodli zejména kvuli dluhim,



protoze jim umoznoval snadné&jsi vstup do insolvence, kterou i dokonali a dluhy splatili.
Dluhy pochazely zejména z kratkého obdobi spolecného zivota v Praze, kde vzniklo
spoustu raznych pokut, na které se nabalovaly pro jejich nesplaceni penale. Vétsinu
Casu zili na ubytovné, to ale klientce nevadilo.

Jesté v manzelstvi se klientka pokusila o svou prvni Ié€bu zavislosti v Opavé. K 1écbé
se rozhodla po neuspé&sné ambulantni IéCbé, kdy ani Antabus nebyl zcela efektivni.
Klientku také velmi szirala realita, ve které ji Casto vidély jeji malé dcery, tedy v silné
opilosti. Zpétné si uvédomuje, Ze i jeji chovani k dceram se v opilosti ménilo, mélo
tendenci byt hrubsi, za coz se klientka citi mimoradné provinile. Uvédomuije si, ze je
to vzorec jejich rodi€l. V opilosti méla také své excesy nebo €asto ztracela véci, byla
okradena €i nedbala na bézné povinnosti. BEhem své lécby v Opavé pozdéji zjistila,
Zze manzel ji toho Casu nebyl vérny. Vzhledem k tomu, Ze mél také velké sklony
k naduzivani vice navykovych latek, nebyl zrovna motivujicim ¢lankem pro abstinenci,
kdyz klientka 1é¢bu dokoncila. V dusledku jedné z hadek na rodinné oslavé neustala
naroCnou situaci opfedenou hadkou a znovu se po léCbé napila. Z relapsu se
postupem Casu stala tahnouci recidiva. Uvédomovala si, Ze to neni dobre, tak se
s manzelem roze$li a odstéhovali se od sebe. Samotu i nadale zapijela a vratila se
k uzivani pervitinu.

Po rozvodu manzelstvi byly déti svéfeny do péce klientky, tento stav ale trval pouze
rok do doby, nez v disledku uzivani alkoholu a pervitinu pfiSla o stabilni praci a
bydleni. Nasledné méli stfidavou péci po tydnu, kdy se klientka drzela v modu tyden
abstinence — tyden uzivani. Postupem Casu se ale tydny zacaly slévat do uzivani
nepretrzité. Kdyz pfisla o praci, postupné méla potiZze i s hrazenim najmu, az situace
vyeskalovala do nutnosti se vystéhovat. Toto nafizeni vSak klientka ignorovala,
protoZze neméla kam jit. V byté tedy asi dva mésice squatovala. Mezitim ji v restauraci
davali opakované Sance, kdy vesSkery vydélek Sel na spotfebu alkoholu a drog.
SoucCasné vSak Sance marnila, protoze pro svou aktivni zavislost byla velmi
nespolehlivym pracovnikem. Ve stavu akutni intoxikace se dokonce pokusila o
sebevrazdu feznym poranénim na zapésti.

Nakonec se situaci snazila vyfesit tak, Ze doslova utekla do Prahy, a to i pfed jejim
tehdejSim a zaroven soucasnym partnerem. Domluvila si praci a bydleni, jenze z plan(
rychle seslo, kdyz do prace nepfisla kvuli opilosti. Nad ztratou prace truchlila navratem
k pervitinu. Tésné pfedtim, nez by se klientka v Praze dostala na ulici, kamaradka ji
pomohla k hospitalizaci do psychiatrické nemocnice. Druha |écba trvala jedenact
tydnu.

Matka klientky rodinna témata z minulosti doposud bagatelizuje, klientka si mysili, Ze
si nechce ani pfipustit mozné zavinéni celé situace tim, Ze rodinné poméry nefesila.
Pfi poslednim pokusu o pisemnou konfrontaci matky s vlastnimi pocity ohledné tohoto
tématu se docCkala mimoradné hrubé a odmitavé reakce. Stalo se tak, kdyz klientka
z posledni hospitalizace matce poslala dopis. Klientka méla béhem svého dospivani
navazané dobré vztahy i s prarodi€i, tedy zejména s babi¢kou od matciny strany, se
kterou travila spoustu volného €asu. BabiCka s klientkou zpfetrhala vztahy poté, co se



klientka propadla do zavislosti a celkové socialné nepfiznivé situace. Otec opakované
nahlas fekl, Ze ji nema tolik rad jako jeji mladsi sestru. Klientka ma nyni partnera, se
kterym je dva roky. Partner ma také potize s uzivanim latek, konkrétné s alkoholem a
uzivanim THC. Vztah zdaleka nepovaZzuje za idealni, ale motivaci pro setrvani v ném
je osamélost. Déti klientky jsou nyni v péci jejich otce, tedy byvalého manzela klientky.

Dnes klientka na ,nudny rodinny zivot® vzpomina velmi melancholicky a bolestivé,
protoze reflektuje, Ze to vlastné bylo velmi hezké obdobi a uvédomuje si, Zze uz se
nikdy nevrati. Od IéCby bydli v azylovém domé pro Zeny, ale jiz dvakrat se napila,
pfiblizné mésic po ukonceni IéCby. Vnima velky rozdil v uvazovani nad pitim tésné po
odchodu z Ié€ebny a nyni. Pravdépodobné je to také duvod, pro¢ doslo k relapsu.
Uvédomuje si, ze kazdym relapsem ji velmi rychle hrozi navrat k aktivnimu a
kazdodennimu uzivani. Bilancuje, Ze si méla zajistit ddrazné doporuCované
doléCovani, coz neudélala. Partner za klientkou pfijel do Prahy a Zije zde na ubytovné.
Soucasny vztah sice nepostrada jiskru, jako ten pfedchozi, zato v ném jiskfi zase pfilis.
Klientka vysvétluje, Ze zoufale touzi po napliujicim a laskyplném vztahu, ktery by ji
nahradil prazdné misto, které si nese z nefunkéni rodiny. Zaroven proziva ambivalenci,
protoze v ,normalnim“ klidném a harmonickém vztahu neumi byt, postrada tam
néjakou nepredvidatelnou akci.

Na azylovém domé je klientka poprvé v zZivoté. O sluzbu projevila zajem jesté
v |éCebné, protoze tusila, ze na ulici by abstinenci neméla Sanci zvladnout. Reflektuje,
Ze sluzba ma potencial mnohem vétsi pomoci, nez je pouze stfecha nad hlavou, ale
nema dostateCnou motivaci, aby potencial vyuzila. Motivace vyrazné klesla od prvniho
relapsu. Do té doby méla plany a pfesny postup, jak pokraCovat co nejefektivnéji.
Upada také do sebelitosti, protozZe ji chybi kontakt s dcerami. Tento stav klientku téz
zpomaluje v feSeni své socialni situace. Pfi poslednim relapsu tradi¢né ztratila telefon,
coz situaci nijak zvlast neulehcuje.

Reflektuje, ze azylovy dim ji nabizi pomérné stédré socialni poradenstvi. Diky nulové
toleranci k navykovym latkam se ji dafi od uzivani drzet CasteCny odstup, byt ne
stoprocentni, coz je patrné na relapsech. Pohled na jiné klientky, které se do azyloveho
domu snazi dostat v opilosti, v ni budi velky respekt a strach, Ze znovu Spatné
dopadne. Vi, Ze kdyby bydlela na ubytovné, uz by byla ve stavu aktivniho piti, neustala
hrozba a riziko ztraty stfechy nad hlavou ji pomaha. Mistni socialni kontakty jsou pro
ni spiSe ,uspavajici“, potfebnou motivaci ji nedodava viditelna stagnace vétsiny
ostatnich. Je si védoma komplikovaného zdravotniho stavu ostatnich klientek sluzby
a mysli si, ze stejné tak jako pro ni, tak i pro ostatni by tu psychiatr mohl udélat dobrou
sluzbu. Ma pocit, ze snad nikdo, kdo obyva azylovy dim, neni zcela psychicky
v poradku v dusledku prozitych traumat nebo nezpracované reality, kde se ti lidé ocitli.
Kromé psychiatra by pro sluzbu vidéla v dulezité roli i psychologa. Domniva se, ze ze
socialnich pracovnic muze mit nékdy klientka velky respekt az prevladajici strach. U
psychologa by se mohli citit vice na neutralni pidé. Sama po psychiatrické i
psychologické pomoci zoufale vola. Potfebovala by vyhledat psychiatra se smlouvou
jeji pojistovny, ale nedafi se ji to bez telefonu a ¢ekaci doby jsou nékdy zdlouhavé.



Zavérem hodnoti, Ze ji tato sluzba i s projevy jejiho podlomeného zdravotniho stavu
vlastné uplné nevyhovuje. Predstavovala by si intenzivnéjSi podporu, kterou nyni
potfebuje a obava se, Zze bez ni situaci nezvlada a opét nezvladne. Neni pfipravena
na pfijmuti velké zodpovédnosti a projeveni velké aktivity za feSenim svych problému.
Strada také nedostatkem soukromi na mnohallzkovém pokoji. PFi koufeni pred
domem si pfipada ménécenné, kdyz obyva socialni sluzbu ve ¢tvrti, ktera je typicka
obyvanim vesmés dost movitych lidi.

Zaver

Tato pfipadova studie vykresluje pfibéh klientky, jejiz rodinné zazemi snad nikdy
nemohlo byt zakladem pro zdravé budouci partnerské vztahy a dobry vztah k sobé
samotné. V dusledku nejen nefunkéniho, ale spiSe destruktivniho rodinného prostredi
klientka jesté pfed patnactym rokem Zivota zaCala pocitovat silné uzkosti, na které byla
sama. Musela si sama najit strategie, jak je tlumit a neznalosti a nemoznosti situaci
s nékym probrat, sahala po prostfedcich, které na jeji osobu pUsobily stejné
destruktivné, jako prostfedi, ve kterém se nachazela. Takto si prostfednictvim
sebemedikace klientka nachazela snadnou cestu k silnym zavislostem. Reflektuje, ze
ma tendenci k zavislostnimu chovani obecné a tazatelka z rozhovoru vnima silnou
zavislost nejen na rliznych latkach, ale také vztazich, pfi¢emz jejich vybér byva rukou
klientky velmi toxicky. Zda se, ze klientka se témito kroky dostavala postupem let

Sirokou spiralou hloub a hloub do svych problémd, které ji zavedly az na azylovy dim
— bez rodiny, bez zazemi, bez finan¢nich prostfedku a jakychkoliv jistot.

Tazatelka si neni jista, zda azylovy dim klientce nevyhovuje, protoze neni ve fazi, kdy
je pfipravena se se zavislostmi zacit plnohodnotné vyporfadavat nebo proto, ze
neposkytuje dostate€nou podporu, kterou klientka v disledku své dualni diagnézy a
zavislosti na ostatnich potrebuje. V druhém pfipadé je pak otazkou k zamysleni, zda
by se ve sluzbé poskytujici mnohem intenzivné&jSi podporu klientka nestala na
vyuzivani této nabidky zavisla a ziskala tak moznost k co nejvétSimu osamostatnéni.
Typickym pfikladem je klientky postoj k nulové toleranci ohledné uzivani navykovych
latek. Toto pravidlo klientka kvituje, ale pfesto vi, Ze kdyZ si omluvi noc za ucelem
poziti alkoholu, zadné sankce ze situace nevyplyvaji, kdyz se do sluzby vrati stfizliva.
Je zde zapotrebi vice chranéné prostfedi a pfisnéjSimi pravidly nebo nikoliv a ucelem
klientky je nauCit se zvladat bazeni? Tazatelka k tomuto dilematu nezaujima
jednoznacny posto;.

Klientce azylovy dum tedy pfFili§ nevyhovuje. V personalnim tymu vnima znacéné
nedostatky v podobé chybéjicich odborniki na duSevni zdravi, ktefi by tu klientkam
mohli byt napomocni. Ma pocit, Ze na tomto nedostatku se odrazi také stagnace
ostatnich, ktefi jako by tapali ve tmé a upadaji do rezignace. Ma dojem, Ze socialni
poradenstvi je bohaté, ale nedostateCna podpora ji neumozfiuje se do feSeni napino
pustit, i kdyZ se socialni pracovnici sestavuje co nejefektivnéjSi navod rozdéleny do
dil¢ich kroku. Nedostate&nou podporu vidi v situacich hromadiciho se stresu a Uzkosti,
které nema moznost s nikym odborné prodiskutovat, aby mohla pfijit uleva.



Momentalné ma vypadek v psychiatrické pomoci, na kterou z Ié€ebny nenavazala a
vidina nedostatku potfebné medikace ji na klidu nijak nepfidava. Vi, ze pokud by mohla
snad i krizové navstivit psychiatra, ktery by v zafizeni nebo pro zafizeni byl k dispozici,
ma o starost méne, protoze by se snaz dostala k medikaci.

Zda se, ze azylovy dim je pro klientku jen do€asnym feSenim pred ocitnutim na ulici,
ale nikoliv feSenim plnohodnotnym, ve kterym by se mohla v n&jakém Casovém useku
zabezpecit tak, aby si odchodem ze zafizeni zajistila lepSi zZivotni standard.



Pripadova studie 5

Klientce 5 je padesat Ctyfi let a narodila se v Praze, kde zije cely svij zivot. Klientka je
rozvedena, ma dceru. Ma stfedosSkolské vzdélani, vystudovala vSeobecné
gymnazium. V souCasné dobé nepracuje, posledni pracovni zkuSenost ma z doby
pfed osmi lety. Pobira invalidni ddchod tfetiho stupné. Dlouhou pracovni pauzu
oduvodriuje tim, Ze byla v domacnosti, ve které se starala o matku byvalého partnera,
a nakonec i o partnera samého. KlientCina zavislost se tyka alkoholu. Mimo zavislosti
se |éCi s uzkostné depresivni poruchou, smiSenou poruchou osobnosti a
posttraumatickou poruchou.

Neni si védoma Zadnych somatickych obtizi, které by byly pfimo spojené se zavislosti.

Oba biologicti rodi€e byli zavisli — matka na benzodiazepinech, otec na alkoholu a
riznych lécich. Dédecek pravdépodobné z matciny strany trpél bipolarni poruchou,
stryc z matciny strany zase depresi. Po jeho smrti pitva prokazala, ze v dobé umrti mél
v téle velké mnozstvi I€éku a alkoholu. StarSi bratr klientky je téz zavisly na alkoholu.
Klientka také uvadi, Ze ma velké problémy s agresivitou. Klientka zminuje také
pijackou epizodu u mladsiho bratra, ale v sou¢asné dobé ma informace, Ze abstinuje.

Klientka na uvod fika, Ze si z détstvi pfiliS nepamatuje. Snazi se na uvod shrnout, Ze
pochazi z neuplné rodiny a ma dva starsi, nevlastni bratry, ktefi jsou o Sest a sedm let
starsi. Jeji matka se Zivila jako zdravotni sestra a byla pracovné velmi vytizena, proto
péCi o klientku Casto zastavali starSi bratfi. S bratry neméla stejné dobré vztahy,
s jednim vychazela znatelné Iépe nez s druhym. Hned na uvod dodava, ze s druhym
se dodnes nestyka a pfimo se s nim nesnese. Takto Zili spoleCné ve CtyrClenné
domacnosti ve velmi malém byté do klientCinych péti let.

Biologického otce klientka pfili§ neznala. Vzpomina si pfesné, Zze se s nim osobné
vidéla pouze dvakrat v Zivoté. Poprvé v jejich deviti letech, kdy pfiSel do domacnosti
na navstévu a byl ji jako otec pfedstaven. Podruhé ho vyhledala sama asi ve dvaceti
letech, schizka v8ak trvala snad pouhou hodinu. Vi, Ze mél vysokoSkolské vzdélani,
pracoval jako stavbyvedouci v tehdejSim Metrostavu. V prabéhu jeho zaméstnani, kde
mél velkou zodpovédnost, za minulého rezimu doslo k néjakému nestésti, pfi jehoz
vySetfovani se ukazalo, Ze léta pachal néjaké podvody, a tak musel nastoupit do
vykonu trestu za rozkradani socialistického majetku. V souCasné dobé jiz neZije,
klientka se domniva, Ze se doslova upil.

V péti letech se matka klientky znovu provdala. Novy muz matky se nastéhoval do
spole¢ného bytu a spole¢né tak Zili do klient€inych patnacti, Sestnacti let, nez se
rozvedli. Nema na néj pfili§ dobré vzpominky, pamatuje si, Zze od vSech tfech
vyzenénych déti pozadoval, aby ho oslovovali ,tati“, coz bylo v§em sourozenclim proti
srsti. Zejména bratfi k novému otéimovi chovali po celou dobu manzelstvi nenavist.
K poZzadovanému oslovovani se mu déti nakonec nikdy nepodafilo pfimét. Klientka
nedokaze zpétné charakterizovat, jak jejich vztah s matkou vypadal. Zminuje pouze
informaci, ze béhem Sesti let jeji matka byla na dvanacti potratech, protoze byl



zasadné proti uzivani antikoncepce. Jeji pohled na jejich vztah je nasledujici — ot&im
studoval deset let dalkové vysokou Skolu a matka ho nejen Zivila, ale jeSté za néj
hradila alimenty na dvé jeho déti z pfedchoziho manzelstvi. Ve chvili, kdy vzdélani
dokonCil s inzenyrskym titulem, jeji matka mu pomohla k dobré pracovni pfilezitosti,
ale tam on navazal paralelni vztah se sekretarkou, a tak vztah s jeji matkou pry ukoncil.
Ta situaci nedokazala emocné unést, proto se psychicky naprosto zhroutila. Klientka
tuto kapitolu ukoncuje slovy: , TakZze pro mé zacaly tfi nebo ¢tyfi roky pekla.”

Klientka se zastavuje také u vyvoje Skolnich let. Dodava, ze se ucila velmi dobfe.
Protoze béhem zakladni Skoly hodné lyzovala, dostavala dokonce i mésicni
omluvenku s rozlozenim uciva, které si na hory brala s sebou. Do Skoly chodivala rada.
Na gymnaziu ji u€eni §lo o trochu hlfe, nepochybné v situaci hral svou roli faktor péce
o matku, ktera ubirala na Casu a kapacité klientky. Nakonec odmaturovala uspésné.
V kolektivu méla dobré vztahy — bohuzel ale s problémovéjSimi spoluzaky, proto se
Casto dostavala do stfetu s uciteli. Vzhledem k naro¢né rodinné situaci zacala klientka
velmi brzy dochazet na brigady, protoZe finance v domacnosti chybély. Brigady
zapocala dokonce dfive, nez zakon dovoloval, protozZe zfalSovala své datum narozeni.
Pratel v dospivani neméla mnoho, pouze jedu kamaradku, ktera byla jeji spoluzacka.
Vzpomina, Zze vzhledem k objemu Casu, ktery byla nucena travit s matkou, méla dost
pratel spole¢nych s matkou. Po gymnaziu studovala kratce vysokou skolu, konkrétné
obor psychologie na filozofické fakulté, ale po dvou semestrech se zamilovala do
svého budouciho manzela a studium ukoncila.

Po odchodu ot€ima z domacnosti zaala matka silné naduzivat benzodiazepiny. Do
zavislosti upadla tak silné, Ze v jejim nejhor§im stadiu vazila osmatficet kilogramu a
nebyla schopna normainé jist, proto ji klientka zivila Eernym pivem, Zloutkem a cukrem.
Popisuje, jak ji byla nucena volat rychlou zachrannou pomoc poté, co ji po pfichodu
domu nasla v bezvédomi. Klientka se citila pod velkym tlakem. VeSkera péce o
Zivotem zlomenou matku pfipadala v jejich patnacti letech na ni, bratfi jiz byli
v dospélém véku a spoleCnou domacnost nesdileli, nepodileli se na pomoci s péci. Ze
vzpominek doposud nemuze vymazat slova primare, ktery ke klientce pfi jedné
z matcinych hospitalizaci promlouval. Klientce tehdy sdélil, ze zalezZi jen na ni, zda jeji
matka prezije. Klientka v tuto dobu studovala gymnazium, ale jeji zajmy byly zcela
nékde jinde, nez zajmy jejich spoluzaku a jinych vrstevnikud. S Sirsi rodinou pfili§ vztahy
neudrzovala. Vysvétluje, Ze dfive nebyla technologie samozifejmé tak pokrocila, jako
nyni, aby s nimi mohla byt ve vétSim spojeni napfiklad pomoci mobilnich telefont a
osobni kontakt znemoznoval stav matky, kterou se klientka velmi bala nechavat o
samoté, protoze to bylo rizikové. V prabéhu let se matka nékdy i vracela do
zaméstnani, ale kazdy vzestup vétSinou dfive nebo pozdéji stfidal pad. Okolo
dvacatého roku klientky matka odjela pracovné na Ukrajinu, kde se ji pfihodil uraz
ramene. Vzhledem k tamnimu nekvalitnimu zdravotnictvi se ji nedostalo potfebné
péce a zranéni tak mélo trvalé nasledky na jejim zdravi. Ty se projevovaly mimo jiné
bolestmi, coz byl spousté€ ke znovuupadnuti do zavislosti na benzodiazepinech a
jinych lécich tlumicich bolest. Klientka byla zdravotniky edukovana, jak by méla
probihat matc€ina rehabilitace a ta matku nékolik dalSich mésict rozcvi¢ovala.



Postupem ¢asu klientce doslo, Ze ji matka silné citové vydira a manipuluje s ni, coz
spocCivalo ve snaze prekazit klientce jakékoliv vlastni plany a osobni zivot. Kdykoliv
klientka chtéla nékam jit a mit vlastni program, matce se udajné udélalo Spatné a
vyzadovala jeji péci. V klientCinych tfiadvaceti letech se matka potfeti provdala za
politicky vlivného muze, se kterym chodila do elitni spoleCnosti a doprovazela ho na
sluZebnich cestach po Evropé.

Pfiblizné ve stejné dobé se vdala i klientka. Obdobi, kdy se vdala, popisuje jako
relativné klidné&jSi v porovnani s minulymi léty. Matka klientky byla toho ¢asu pomérné
stabilizovana, v manzelstvi s jinym muzem a pobirajici invalidni duchod. Klientka
prozivala pohodovy vztah se svym partnerem, se kterym kratce po svatbé cekala svou
dceru. Vzpomina, Ze po porodu od statu pobirala slusné penize. Dokonce se svou
rodinou, matkou a jejim manzelem travili spoleCné dost Casu, v Iété si pronajimali
chatu, kam spolec¢né jezdili. Traveni spole€ného €asu timto zpusobem nepfinaselo
dlouhou dobu zadné potize, klientka byla spokojena, Zze s matkou uz nemusi sdilet
domacnost. Konstelace rodinnych vztaht se zménila ve chvili, kdy matka klientce
sdélila, ze ji pfi traveni spoleCného Casu s rodinou v lété zmizely zlaté Sperky.
Podezfeni vyplyvajici z kontextu mifilo na manzela klientky, ¢emuz ona v té dobé
nechtéla véfit. Zpétné si klientka vycCita, ze byla takto zaslepena a naivni. Po néjaké
dobé se ke kradezi sam pfiznal. To uz s nim ale rodina klientky nechtéla mit nic
spolecného. Klientka pozdéji zazadala o rozvod.

V tomto obdobi klientka za€ala zneuzivat alkohol v dusledku tahnoucich se stresovych
obdobi. Jednoznac¢né nadmérné piti alkoholu povazuje za unik od narocnych situaci.
Piti zaCalo obvykle lahvi vina. Se silici zavislosti se nejdfive nezvySovalo poZité
mnozstvi, ale spiSe frekvence.

Ve stejné dobé ale méli zazadano o méstsky byt, ktery jim byl pfidélen. Byt prebirali
spolu, protoze byt byli v rozvodoveém fizeni, stale nebylo dokonané. Do té doby bydleli
oddélené. Ve chvili, kdy byt prevzali, nechala se klientka partherem presvédcit, Zze
minulé udalosti nakonec nebyly tak, jak se zdalo. Klientce také sliboval rizovéjsi
budoucnost. Ta mu nakonec uvéfila, a tak se do méstského bytu nakonec spolecné
znovu sestéhovali. Rozvod byl o chvili pozdéji sice dokonan, ale spole¢né bydleni
pokraCovalo. Dokonce klientka sdéluje, ze néjakou dobu mélo i hladky prabéh. Byvaly
manzel klientky pracoval jako Cidnik ve vyhlaSené pizzerii v centru Prahy, vydélaval
tedy také nemalé finance. P¥iblizné po dvou letech se ale poméry zménily. Klientka
tvrdi, Ze partner napfiklad nékolik dnt nepfisel bez blizSiho vysvétleni domu, penize
z nevysvétlitelnych davodi najednou nemél. Aby mohla ve dvou, tfech letech jeji dcery
klientka chodit do zaméstnani, dceru pfihlasila do jesli a zaala pracovat na nedaleké
posté. Dcera ale zaCala mit zdravotni problémy s ledvinami. V praci si musela brat
Casté oSetrfovatelské volno a mnoho dnul s dcerou travila také v nemocnici, kdyz byla
hospitalizovana. Od partnera se nedocCkala pfi naro¢nych chvilich téméf zadné
podpory, v nemocnici je byl navstivit snad jednou. Klientka naznacuje, ze pravé pfi
nepritomnosti své partnerky i dcery mél volné pole pasobnosti, které nevyuzival zrovna
pro blaho rodiny a upevnéni vzajemnych vztah(. Kromé piti a nevér ho podezfivala



také z hazardniho hrani. V pfedskolnim roce dcery klientka za¢ala pracovat na kratky
— dlouhy tyden a s partnerem se domluvili, ze je to dobfe kombinovatelné i s jeho
zaméstnanim, proto se takto budou starat o dceru. Od partnera uz v této dobé vSak
nevidéla zadné finance, kterymi by na spoleénou domacnost a péci o dceru pfispival.
To se vSak jesté zhorsilo, kdyZ do prace pfestal chodit upIné, zac¢al velmi pit a klientu
ve stavech opilosti bit. Nasilim klientce jednou dokonce zlomil i Celist. Nasledkem
tohoto zranéni klientka méla roky velké bolesti. Klientku pry vzdy byl bez pfitomnosti
dcery a udajné védél, jak ma uhodit, aby zranéni nebylo viditelné napfiklad masivni
modfinou. Zpétné se od dcery dozvédéla, Zze pokud byla s otcem v détstvi sama, bez
pritomnosti matky, namlouval ji razné véci, které matku nevykreslovaly v dobrém
svétle. Pozdéji si v dospélosti dcera pry utvofila nazor na situaci sama, na prahu
dospélosti si zménila pfijmeni na matcino rodné a s otcem se odmita stykat. Jesté
béhem vztahu s byvalym partnerem klientka prodélala prvni adiktologické I&éCeni kvuli
zavislosti na alkoholu. Sdéluje, Ze k nému doslo na udani manzela, ktery klientku udal
pravdépodobné na OSPODu pro Castou opilost. Klientka tedy situaci musela feSit a
léCila se ambulantné.

Co se tyCe prufezu zaméstnani, klientka pracovala napfiklad jako prodavacka
v lahudkach, pozdéji v cukrarné. Poté pracovala na zmifiované posté, kde pracovala
dlouhé roky na vice pobocCkach. VyzkouSela si ale také praci sanitarky, kdyz
absolvovala odborny kurz. Pracovala také na pokladné v Tescu. Po rekvalifikaénim
kurzu pracovnika v socialnich sluzbach pracovala chvili také na Ufadé prace nebo na
gerontopsychiatrii. ~ Na  pracovni  zkuSenost v psychiatrické |éCebné u
gerontopsychiatrickych pacientd vzpomina intenzivné, protoze to bylo velmi naroéné.
Prace na posté byla nékdy téz naro¢na z divodu velké zodpovédnosti, ale zde
pracovala s pacienty, ktefi vétSinou trpéli néjakym druhem demence a nutnost
Ctyfiadvacetihodinové péce byla naroCna, pfesto na ni vzpomina jako na jednu
z nejzajimavéjSich zkuSenosti. Chvili pracovala také jako uklizeCka. Se vztahy na
pracovisti potize neméla, byly vesmés dobré. Vytésnit nedokaze ani zkuSenost s praci
na pokladné na jedné z pobocCek Albertu, kde byla na rampé pfepadena uZivatelem
navykovych latek a z tohoto zazitku si dodnes nese posttraumatickou poruchu.

Hluboké trauma se tehdy projevilo mimo jiné nedokonanym pokusem o sebevrazdu.
Jednalo se o velmi naro¢né obdobi. Klientka jiz davno neZila se svym byvalym
partnerem, ale s jinym, se kterym udrZovala partnersky vztah trvajici asi dvanact let.
V urCitém bodu vztahu chtéli zaloZit rodinu. Do jisté doby vztahu méli oddélené
domacnosti, ale ve chvili, kdy planovali zaloZzeni dalSi rodiny, chtéla se s dcerou
k novému partnerovi piestéhovat. Caru pres rozpoget tdmto plantim uginila klientky
matka, ktera méla dceru zmanipulovat k tomu, aby do spolecného bydleni nechtéla jit.
Klientku udrzovala ve zranitelné pozici tim, Ze je po protialkoholni IéEb&, nema stabilni
zazemi (po 1éEbé klientka s dcerou opét bydlela s matkou) a bylo by lepSi, kdyby jeji
dceru ziskala do péce, coz samoziejmé klientka nechtéla dovolit. Zaroven vSak
popisuje, Zze neméla kapacitu na soudni spory s vlastni matkou o vlastni dceru.
Nechala tedy situaci tak, jak je a pendlovala mezi dvéma domacnostmi — domacnosti
partnera a domacnosti, kterou sdilela s matkou a dcerou. Tato situace trvala asi rok.



Po roce klientka popisuje podivnou situaci, kdy jeji matka méla za jejimi zady jednat
se socialni pracovnici o svéfeni dcery do jeji pé€e. Socialni pracovnice ji proces jednou
vysvétlovala v domacnosti, kde byla na navstévé, kdyz klientka pravé dorazila domda.
Nasledoval soudni proces, kde pry matka na klientku vyrukovala s informacemi, které
byly pro zachovani péce o jeji dceru velmi nepfiznivé. Klientka vysvétluje, Ze informace
byly pfekroucené nebo Castecné IZivé, ale zaroven si pamatuje na Sok, pfi kterém
nebyla schopna adekvatné reagovat a uvédomit si rozsahlost a vaznost celé situace.
Dcera byla tedy nakonec skute¢né svéfena do péstounské péce matky. Spole¢né
s napadenim v zameéstnani vyustila cela situace v demonstrativni pokus o sebevrazdu,
kdy se klientka probudila v nemocnici poté, co spolykala velké mnozstvi riznych
prasku a zapila je lahvi vodky. V bezvédomi ji naSel jeji tehdejsi partner, pficemz
klientka tusila, ze k v€asnému odhaleni dojde.

V tomto obdobi také probéhla recidiva v piti alkoholu, ale ¢asté piti vina zaménila za
lahev vodky. Prvni pobytovou lécbu méla klientka v tfiatficeti letech. Naslednych
pobytl v psychiatrické nemocnici méla &trnact, ale zpétné neni schopna presné
rozeznat, kolik z nich bylo z ddvodu zavislosti a kolik spiSe z divodu akutnich
psychickych potizi. Je pfesvédCena, ze v kombinaci souCasné dualni diagndzy byly
prvni psychické obtize. Ty vS8ak nebyly nijak FeSené a z diivodu nedostatku informaci
klientka ani nevédéla, Ze by je feSit méla. Na stav silnych uzkosti, depresi a beznadéje
si tedy spiSe zvykala. Piti alkoholu klientce v prabéhu let pfinaselo velkou ulevu a
odpojeni od negativnich mySlenek a pocitd. Pfi piti zazivala €asto pocit naprosté
Ihostejnosti a apatie, nicméné ta Casto pFechazela v depresivni stavy plné
sebedestruktivniho jednani a sebenenavisti. Nejvice si vycita, ze dopustila odebrani
dcery ze své péce. Na druhou stranu vi, Ze kdyby o ni bojovala, pravdépodobné by boj
byl na ukor dcery a vzniku traumat, coz nechtéla dopustit. Pokust o sebevrazdu
nakonec meéla vice, zhruba Ctyfi, pét. Nékolikrat si zavolala pomoc sama, parkrat ji
volali i cizi lidé.

V souCasné dobé udrzuje klientka vztah pouze s dcerou, které je v Case rozhovoru
necelych dvacet devét let. S ostatnimi ¢leny rodiny vztah neudrzuje, byt pfipousti, ze
by rada zkusila kontaktovat jednoho z bratru, se kterym méla dobré vztahy.

Na azylovém domé pro Zeny klientka bydli poprvé. Vychozi situace pro vyhledani této
sluzby byla takova, Ze skoncila na ulici poté, co ji ze spoleéného souziti vyhodil byvaly
partner. Klientka neméla financni mozZnosti na ziskani najmu nebo alespon
spolubydleni. Bydlela tedy chvili znovu s matkou, dcerou a nejstarSim bratrem, se
kterym nikdy neméla dobry vztah. Shanéla i nadale jiné bydleni a snazila se pracovat.
Kdyz jednou do spole¢ného souZziti pfisla ve stavu opilosti, matka ji uprostfed noci
vyhodila na ulici, kde byla tyden. Po tydnu v naprosto bezprizorni situaci se ocitla
v psychiatrické nemocnici na oddéleni zavislosti. Po ukon€eni hospitalizace pfesla do
azylového domu, o jehoz existenci jiz védéla.

Azylové bydleni klientce pry pomaha kromé zajisténi zakladnich Zivotnich potreb také
v socialnim poradenstvi, diky kterému ziskala kontakt na psychoterapie nebo tipy na
zaméstnani. Pravidla sluzby jsou pro ni dostacujici a adekvatni.



Zaroven klientka pfemysli o tom, Ze se tu citi velmi osaméle. Ve sluzbé jsou desitky
klientek, ale problém vnima ve velké ruznorodosti cilovych skupin. Ve vysledku ma
pocit, ze je vlastné sama a nema s kym prohodit fe€C na urovni, Zze by byla druhou
stranou pochopena, natoz tfeba podpofena na urovni konverzace s nékym, kdo se
nachazi v podobné situaci. V personalu vyrazné postrada psychologickou pomoc,
mozna i skupinovou terapeutickou ¢innost. Prvni dny pobytu popisuje jako velky Sok
ze zjisténi, kde se nachazi, z absolutniho nedostatku soukromi a z ostatnich klientek,
které pro své rliznorodé zdravotni potize a pfibéhy maji rizné projevy chovani.
Popisuje, Zze v dusledku tohoto stresu, ktery neméla s kym probrat, doslo k relapsu.
Domniva se, ze adiktolog by byl pro sluzbu téz velmi prospé&sny. U moznosti vyuzivani
psychiatrické pomoci si neni tak jista. Ze své perspektivy vidi, Zze psychiatra ma
zarizeného mimo azyl a je pro ni potfebny pro pfedepsani medikace. To povazuje za
velmi dllezité, ale rozhodné ne v ramci kompletniho feSeni jejich stavi. K tomu nutné
potiebuje psychologickou a adiktologickou pomoc, aby zvladala abstinovat a feSit svou
socialné nepfiznivou situaci. Reflektuje, Ze bez této tfisloZzkové pomoci nema Sanci
vyporadat se se svymi potizemi. Celkové hodnoti pobyt v azylovém domé pro sebe
jako osobu trpici dualni diagnézou jako nevhodny — a to pravé kvali chybéjicim
odbornikam, které potiebuje.

Zaver

Pfipadova studie zaméfena na klientku 5 ukazuje, jak téZké je vyrovnat se s minulosti,
kdy détstvi a dospivani prozila v nefunkéni rodiné. Namisto naplfiovani klient€inych
zakladnich potieb v détstvi Casto klientka naplfiovala zakladni potfeby svych rodicu,
respektive matky, role byly naprosto predCasné prohozeny. Tazatelka se domniva, Ze
z velkych nejistot a nenaplnénych vlastnich potfeb doslo k rozvoji psychickych potizi,
které nakonec vyzadovaly néjakou sebemedikaci. Adekvatni feSeni klientka neméla
k dispozici, a tak brzy sahla po alkoholu, ktery klientce po né&jakou dobu ulevu pfinasel.
Tazatelka se spole¢né se zvolenou strategii na feSeni vlastnich potizi zamysli také
nad klient€inymi vzory v détstvi i dospivani. V ranych vyvojovych fazich svého Zivota
méla pfed svymi zraky pouze vlastni matku, ktera ji ukazovala pfesné stejnou strategii,
kdyZ upadala do zavislosti na lécich a alkoholu, ¢imz FeSila vlastni potize. Chybégjici
vzory méla klientka pravdépodobné i v oblasti vztahu, tazatelka tedy uvazuje, Ze toto
je moznou priinou, proC si klientka nemohla poradit se vztahy ve svém Zivoté
v dospélosti. Pro tazatelku téz neni velkym pfekvapenim, Ze ji délalo potize vymezit si
hranice ve vztahu s matkou.

Pro klientku 5 je azylovy dim spiSe nevyhovujici z hlediska dualni diagndzy a jejich
projevl. Jako nedostatky jednoznacné reflektuje nedostatek odbornikl, ktefi by
klientku podpofili pfi zvladani naroénych stavl naruSené psychiky a zavislosti,
napfiklad pfi cravingu. Dlouhodobé potfebuje pracovat na schopnostech a
dovednostech, kterymi se nauCi zvladat naroCné zivotni situace jinak nez
sebedestruktivnim zpusobem, jako doposud. Azylovy dim je sluzba socialni prevence,
kde ma moznost rok pracovat na potizich, kvali kterym se ve sluzbé ocitla a nejdéle
po roce odejit idealné do navazného bydleni zajistujici lepSi Zivotni standard. Bez



potfebné pomoci tohoto cile vSak neni schopna dosahnout a kratkodoba hospitalizace
za UucCelem feSeni zavislosti je nedostateCna a v kratkém Casovém horizontu
neefektivni, coz mimo jiné dokazuje také velky pocet hospitalizaci v jeji minulosti.
Azylovy dum tedy klientce slouzi jako krizové feSeni pfed pobytem na ulici, nikoliv vSak
k hlubSimu feSeni své komplexni, socialné-zdravotni situace.

Tazatelka se také zastavuje nad klient€inou Uuvahou tykajici se velkého poctu cilovych
skupin, které se v azylovém domé misi. Klientka naznacuje, ze tato realita ji pobyt
komplikuje. Tazatelka navazuje myslenkou, Zze spoustu cilovych skupin vyZaduje
spoustu ruznych a individualnich pfistupu, pfiemz je snad nerealné, aby personal
sestavaijici ze socialnich pracovniku a pracovnikl v socialnich sluzbach dokazal tyto
pristupy na klientky aplikovat dle potfeb kazdé z nich, protoze v takovém pfipadé by
kazdy pracovnik musel naplfiovat roli nékolika dalSich odbornikd v jednom.



Pripadova studie 6

Klientce 6 je padesat let a narodila se ve Slaném, kde Zila do své dospélosti. Poté se
prestéhovala do jiné vesnice pobliz. Klientka je rozvedena, ma dvé déti, syna a dceru.
Ma stfedoSkolské vzdélani, studovala textilni Skolu. V sou€asné dobé pracuje jako
peCovatelka. Stabilné a jiz dlouhodobé pecuje o dva klienty s téZkou zavislosti na
alkoholu, navic s diagn6zou neuropatie a demence. Zavislost klientky se tyka alkoholu.
Mimo zavislosti se IéCi s uzkostné depresivni poruchou a posttraumatickou poruchou.

Co se tyka somatického onemocnéni, které by se zavislosti pfimo souviselo, klientka
uvadi, Ze ma onkologické onemocnéni. Toto onemocnéni dava do pfimeé souvislosti
se zavislosti. Souvislost vnima v SirSim kontextu, nez je pouze piti alkoholu — stavy
akutni zavislosti totiz souvisely s velkym stresem, Spatnou Zzivotospravou, tedy
nedostateCnym stravovanim, velkym objemem prace a minimem odpocinku,
nedostatkem ¢asu sama na sebe.

Klientka uvadi, ze zavisla na alkoholu byla také jeji matka.

Zivot klientky zapoé&al na $ikmé ploSe. Hned zpo&atku vysvétluje, Ze ji vychovavali
prarodice, protoze rodiCe o ni nejevili adekvatni zajem — cituji: ,Otec, ten chtél syna a
matka si ke mné vztah nenasla.” Pozdéji vysvétluje, Ze jeji matka byla adoptovana,
protozZe jeji biologicka matka méla vice déti a nezvladala jejich péci. Matka klientky se
v pribéhu svého zivota tuto skutec¢nost dozvédéla a nebyla schopna to pfijmout. Bylo
pro ni téZké pochopit, pro€ zrovna ona byla tim odlozenym ditétem. Klientka zvazuje,
zda se toto trauma odrazilo ve vztahu k vlastnim détem. Neda se fici jednoznacné, Ze
by s prarodiCi tedy i bydlela. Na vesnici méli rodiCe a prarodice domy vedle sebe, takze
vétSinu Casu travila u babicky, byt oficialné bydlela v domé s rodi¢i. Ma také o Ctyfi
roky mladSiho bratra. Do klient€inych tfinacti let fungovala vychova a rodinné pomeéry
v této podobé. Ve ftfinacti letech se jeji rodiCe rozvedli a klientka s bratrem bydlela
vyhradné s matkou, se kterou se pfestéhovala do bytu na druhou stranu obce.

Od ftfinacti let se rozvodem jejich rodicu klientky zivot vyrazné zkomplikoval. Struéné
vysvétluje, Ze jeji matka byla téZka alkoholi¢ka, ktera své déti velmi zanedbavala a
nestarala se o né. Byla alkoholi¢kou od poCatku paméti klientky. Ta si mysli, Ze zaCala
pit jiz v rané dospélosti, kdy zaCala pit v zaméstnani, kde to bylo v t¢ dobé mnohem
vice tolerované. Svou zavislost nikdy nefeSila. Ve vztahu jejich rodic¢u alkohol pusobil
mnoho potizi, pfiCemz ,posledni kapkou® byla asi také nevéra z matciny strany, ktera
byla opakovana a jednou dokonce i pfimo odhalena. Od tfinacti let tedy bydleli takto
ve tfech, nicméné klientka musela v tomto véku prevzit takika vyhradni péci o bratra
do svych rukou, protoZze matka ¢asto nebyla doma. Nékdy v poloviné tydne odjela a
vratila se az za nékolik dnu, aniz by jim zanechala aspor dostatek jidla. Kdyz byla
klientka od Ctrnacti na internaté, chodila uz na brigady a néco si sama vydélala,
nicméné vétsSinu vydélku ji matka sebrala a nechala ji pouze par korun, ze kterych
klientka Zivila i svého bratra. Rika, Zze kdyz bylo nejhdre, $li se s bratrem najist
k babiCce. Ve dnech, kdy byla klientka na internaté, bratr byl u babicky nebo u otce.
SpiSe vyjimecné byl doma, pokud tam zrovna byla i jejich matka.



Skolni Iéta byly pro klientku problematické. Za prvé byla tyrané dit&, od matky léta
Celila fyzickému nasili a psychickému teroru, coz se projevilo na jeji socializaci.
Neuméla navazovat kontakty s lidmi a vlastné reflektuje, Ze se lidi obecné bala.
Prospéch neméla idealni, protoze ji uceni pfirozené dobfe neSlo. S kazdym
neuspéchem se setkala s opétovnym nasilim nebo verbalné hrubym zachazenim
nejen ze strany matky, ale i ze stran pedagogl ve Skole. Vzpomina, Ze obcas
dochazelo k urcitému ,zmrznuti“ v situacich, kdy byla tfeba vyvolana na zkousSeni. |
kdyz latku uméla, stres dané situace zpusobil, Zze nebyla schopna své znalosti dokazat.
S ml€enim pfichazelo zvySovani hlasu ze strany vyucujiciho, coz stres jesté posililo a
bylo jisté, ze klientka nevyda ani slovo. Na stfedni Skole nastésti doslo ke zlepSeni.
Sice proSla mirnou Sikanou v pozici obéti, ale zté vysSla nakonec jen s nau¢enym
Zzlozvykem v podobé koureni cigaret, k Cemuz ji starSi studenti donutili. Kromé této
zkuSenosti hodnoti prabéh stfedni Skoly o poznani Iépe, nez zakladni Skolu. Zménu
zpétné vnima zejména ve schopnosti lepsSi socializace, navazala pratelské vztahy a se
zménou prostfedi pfisSlo také zlepSeni klientina sebevédomi. Vzpomina na spole¢né
zazitky se spoluzaky, které byly pro jejich vék bézné a hezké. Prozivala tam takeé prvni
milostné vztahy adekvatni véku. Co se tyCe vyucujicich, méla tendenci s autoritami
lehce bojovat nebo délat rebélii. Nikdy vSak neslo o nic velkého €i zavazného.

S otcem méli spoleCné s bratrem problematicky vztah. Ten byl naruSovan jeho
pritelkyni, kterou si pozdéji nasel. Ta klientku s bratrem jako déti svého partnera viibec
nepfijala, pfitemz otec se proti tomuto postoji nijak nevymezil. S otcem se tedy vidali
velmi malo a jen tehdy, kdyz jeho pfitelkyné nebyla doma. Otec se Zivil jako mostaf
v CKD, matka pracovala jako délnice v mistnim z&vodu na vyrobu baterii. Ani jeden
Z nich uz neZije.

Klientka na dotaz, zda méla néjaké vztahy i se SirSi rodinou odpovida, zZe vyrastala od
dvanacti let v hospodé a to byla v urCitém slova smyslu téz jeji rodina. Travila tam Cas
s mistnimi ,Stamgasty”, se kterymi hravala na kytaru. Uz v tomto véku klientka pfiSla
poprvé do kontaktu s alkoholem, kdy ji ho mistni nabizeli. Ve dvanacti letech tedy
obcCas popijela pivo. Postupné se k pivu pfidavalo i mensi mnozstvi tvrdého alkoholu.
Do hospody ji za€ala brat vlastni matka na pfani jejiho tehdejSiho pfitele, se kterym
vedla vztah paralelné se svym manzelstvim. Pozdé&ji klientka pochopila, Ze si jeji
pritomnost v hospodé pral, protoze chtél sexualné obtéZovat, coz se také stalo.
Klientka naznacCuje i zneuzivani. Ihned dodava, Ze uz se s tim vSak davno vyrovnala,
dokonce s nim o téch situacich i pozdéji, v dospélosti mluvila. Sdélil ji, Zze byla jedina,
komu toto nékdy zpusoboval. Tvrdil ji, Ze si ani neuvédomoval, v jakém byla véku...
PrarodiCe vSak povazuje za dobry vzor v dospivani. Velmi mluvi o babicCce, ktera byla
laskava. Citi zaroven litost, protoze védéla, ze babiCka byla ze strany svého otce
v détstvi také tyrana. Svou laskavost neuméla pfili§ vyjadfovat, pfesto védéla, ze k ni
chova laskyplny vztah. Vzpomina, Ze se klientce hodné vénovala.

Naduzivat alkohol ve vétSi mife klientka zacala po stfedni Skole, kdyz zacala jezdit na
vandry a vice se pohybovat po hospodach. Tvrdi, Ze od patnacti let byla schopna vypit
klidné i Sest piv a osm ,panakd“ tvrdého alkoholu. V sedmnacti letech podstoupila



klientka svou prvni Ié€bu na vlastni popud, kdy dosla za svou |ékafkou a svéfila se ji,
Ze potrebuje pomoci, protoze piti pfestava byt schopna ovladat. V Case pfichodu do
lé¢by bylo piti ve fazi, kdy klientka pila i vétsinu tydné. Casto se opijela do uplné
némoty. NejCastéji pila pivo a rum.

Klientka se vétSinu svého zivota vénovala pecCovatelstvi. Na sklonku Zivota peCovala i
o sve prarodiCe. Kdyz méla narocnéjsi zivotni obdobi a pouze pecCovatelstvi nestacilo
k celkové obZivé, obCas ktomu chodila uklizet nebo pracovat v restauraci.
Pecovatelstvi vSak vnima jako svou hlavni Zivotni profesi, kterou povaZuje za osobni
poslani. Vztahy na pracovisti nebyly ani Spatné, ani dobré. Klientka popisuje, ze si od
kolegl drzela odstup, protoZe nevéfila tomu, Ze i pfes to, Zze byla svymi kolegy
vyhledavana, by stali o jeji pfitomnost. Vysvétluje, Zze to je jeji typicka povaha.
S autoritami byla situace horsi, reflektuje, ze zejména dfive s nimi méla problém.
Vysvétluje, Ze zaklad Spatnému pfistupu k autoritam obecné vznikl opét v poni¢eném
vztahu s jeji matkou, ktera na ni Casto kfiCela. A kficela tak dlouho, dokud to klientka
vydrzela, tedy dokud se tfeba nezhroutila. Od této chvile méla nedlvéru ke vSem, ktefi
byli jakkoliv ,nad ni“. Pokud se tedy v zaméstnani setkala s direktivnéjSim ¢lovékem
v nadfizené pozici vuci klientce, vétSinou ze zaméstnani musela odejit, protoze méla
automaticky pocit, Zze takovy ¢lovék po ni bude ,Slapat®.

Klientka se vdala v pétadvaceti letech, kdyz s partnerem jiz méla pétimési¢niho syna.
Vztah trval tfinact let, manzelstvi pét let. S partnerem byla od dospivani, pfiblizné od
sedmnacti let. Rozvodem manzelstvi skoncilo kvdli piti partnera. S jeho pitim postupné
prichazelo i domaci nasili zejména v psychickém teroru a neustalém poniZovani. Vztah
skonCil ve chvili, kdy manzel klientky navazal jiny vztah s teprve Sestnactiletou
sleCnou. Z manzelstvi pochazi kromé syna jesté dcera, ale ta se bohuzel narodila
s téZkym postizenim. Synovi je v Case rozhovoru Sestadvacet let, dcefi pétadvacet.
Dcera Zije v ustavu pro téZce postizené, kde je pfiblizné od desatého mésice svého
zivota. Narodila se s hydrocefalem a musi byt trvale pfipojena na pfistroje, aby byla
udrzovana pfi zivoté. Za svUj zivot prodélala nékolik operaci mozku. Po narozeni bylo
klientce feCeno, Ze tyto déti mohou napfiklad v prvnim roce Zivota na nasledky svého
postizeni zemfit. Primérny vék doziti je okolo osmi let. Manzel na zdravotni stav dcery
nereagoval podpurné. Klientka byla doma se synem a snazila se naro¢nou situaci resit,
manzel doma nebyl a vracel se vétSinou v noci v opilém stavu. V tuto chvili je dcera
klientky slepa, velmi Spatné slySi a nikdy ani nechodila. Je velmi malého vzrustu,
navzdory svému veéku je svou vySkou na urovni Sestiletého ditéte. Klientka se ji snazi
navstévovat, jak jen ji to Casové moznosti dovoluji. V souCasné dobé ji navstévy
nejsou pfrilis doporuCovany z hlediska zdravotniho stavu klientky, protoze se IéCi
s rakovinou. Kazda takova navstéva je pro ni dost stresujici. Manzel dceru
nenavstévuje vlbec, v ustavu byl za necelych tficet let pouze parkrat. O svého
zdravého syna od rozvodu taktéz nejevi témeér zajem. V prubéhu synova Zivota se
osobné stretli napfiklad na navstévé u prarodi¢ld, nicméné kontakt se synem nikdy
neinicioval.



Druhou Ié¢bu méla klientka v roce 2018. Po prvni lé¢bé se klientce dafilo pit
kontrolované. Nebyla abstinentkou, ale napfiklad se velmi vyhybala tvrdému alkoholu.
V momenté, kdy se napfiklad rozhodla pro rodinu, zvladala kratce prfed téhotenstvim
a béhem néj nepit vabec. K piti se ale vratila po rozvodu, ktery pro ni byl t&Zky spole¢né
se situaci kolem narozeni postizené dcery. Po rozvodu na ni navic dolehly tézké
deprese. S témi se |éCila, ale zhruba po péti letech od IéCby se ukazalo, zZe ji tehdejSi
psychiatr Spatné diagnostikoval a pfedepisoval ji medikaci na jiné onemocnéni. To
bylo vysvétlenim, proC |éCba klientce pfiliS nezabirala a utéchu hledala vice a vice
v alkoholu. Klientka navic velmi tvrdé pracovala, méla i Sestnact, osmnact hodin
dlouhé pracovni dny, které si na odpocCinek kompenzovala zase alkoholem. | pfesto je
sama zpétné prekvapena, jak zvladla byt funkéni a po flamu se dostavit znovu na
dlouhy den do prace nebo se starat o malého syna. O |é¢bé uvazovala jiz delSi dobu,
ale nevédéla, kdo by se ji o syna postaral. Vyzivné dostavala od byvalého manzela
minimalni. Nakonec ji sam syn reflektoval, ze musi jit na IéCbu, protoze situace uz byla
neunosna. Tomu v té dobé bylo uz jednadvacet let. Ke vstupu do IéCeni doslo
zavolanim rychlé zachranné sluzby ze strany syna, ktery chtél matce zabranit
v sebevrazdé. Klientka chtéla svij zZivot ukoncit skokem z véze. Po druhé 1é¢bé se ji
opét dafi kontrolované pit. Posléze vysvétluje, ze zhruba jedno pivo tydné dokaze
udrzet na hranici kontrolovaného piti. Od dob, co ma ale diagnostikovanou rakovinu,
tak abstinuje zcela. Pfed abstinenci méla vypracovanou strategii, Ze se mohla napit,
ale naucila se pracovat s pfipadnymi chutémi den poté. Zachovavala si n€jakeé zasady,
napfiklad alkohol nikdy neméla doma, nekupovala si ho. Nestykala se také s lidmi,
ktefi méli s pitim potiZe. | kdyz se ji dafilo pit kontrolované, vzdy méla z piti respekt,
uvédomovala si trvalé riziko. Reflektuje, Ze silna vule byla zakladem. Je pfesvédcena,
Ze zavislosti pfedchazely uzkosti. Popisuje, Ze pila, aby dosahovala stavu ,vypnuti®.
Stres ji pozdéji pfinasely napfiklad také dluhy a exekuce, ¢asté stéhovani, neustala
honba za dostatkem penéz, aby uZivila sebe i syna.

V souCasné dobé ma blizké vztahy s nékolika svymi kamaradkami a se synem. Dobré
vztahy ma také s rodi€i svého expfitele.

Dusledky tyrani ze strany matky si klientka nese doposud. Vysvétluje, ze méla pocit,
Ze ji matka, potazmo ani nikdo jiny nema rad. Neuméla si vysvétlit jiny davod, pro¢
byla tolik bita, byla pfesvéd€ena, Ze ji matka bije, protoze je Spatna a nema ji rada.
Toto mySlenkové nastaveni se projevuje i v dospélosti, klientka je Casto prfesvédcena,
Ze ji lidi nemaji radi. Popisuje, jak je Spatné z tohoto nastaveni vystoupit.

V minulosti, kdyz byl jesté jeji syn nezletily, vyuzila pobytu v azylovém domé pro matky
s détmi na jihu Cech. Druhy pobyt byl na tomto azylovém domé pro Zeny, bylo to
pfiblizné v roce 2020 a pobyt trval deset mésiclu. Tehdy vyhledala sluzbu kvuli
zhor8enému zdravotnimu stavu, nemohla tolik pracovat a méla tedy finan¢ni problémy
a pfisla o byt. V té dobé ji byla poprvé diagnostikovana rakovina prsu. Nyni bydli na
stejném azylovém domé podruhé, celkové se jedna o tfeti azylovy pobyt v jejim zivoté.
V soucCasnosti pobyt trva tfetim mésicem a klientka znovu FeSi onkologické
onemocnéni v kombinaci s financnimi potizemi.



Klientka uvadi, ze azylovy dim ji kromé stfechy nad hlavou a uspokojeni zakladnich
Zivotnich potfeb pomaha napfiklad v socialnim poradenstvi, se socialni pracovnici fesi
moznosti navazného bydleni v jeji situaci, kterou ovliviiuje zejména zdravotni stav.

Zminuje, ze za nedostatek povazuje zejména psychologickou pomoc. Vzpomina si, ze
pfi pfedchozim pobytu byla psychologicka pomoc v nabidce, ale nyni tu neni a klientka
ji postrada. Je pro ni tézké nemit si s kym promluvit o svych téZkostech a v osaméni,
bez znamych socialnich kontaktl a bez moznosti navstév. Kromé psychologa
nepochybuje ani o vyuziti psychiatra. Sleduje i jiné klientky, které jsou na azylovém
domé ubytované a nepochybuje, Ze by pro né a jejich zdravotni stav byla psychiatricka
péce prfinosna. DalSi, velmi podstatny problém je nedostatek soukromi. V soucCasné
dobé ma na pokoji konflikt s jinou spolubydlici, se kterou se ji nedafi dohodnout na
béznych vécech. Klientka se snazi vysvétlit, ze pobyt je pak pro ni mnohem
komplikovangjsi. Ma také pocit, ze pravidla tykajici se pfichodld a odchodl a jejich
hlaseni jsou zbyteéné pfisna. Mrzi ji, Zze vdomé nebo idealné v jeho okoli nejsou lepsi
prostory pro lepSi setkavani klientek nebo i pro odpocinek. Dim ma terasu, ktera neni
podle klientky efektivnhé vyuzivana, nicméné idealni by byla mala zahrada. Na pocet
klientek je tu také nedostateCny pocet socialnich zafizeni, zejména toalet. V zavéru
ma pocit, ze tato pobytova sluzba pro ni z hlediska jejich zdravotnich obtizi neni
vhodna. V souCasné dobé tedy do popredi stavi spiSe zdravotni potize souvisejici
s onkologickym onemocnénim. Ve spolubydleni s takovym pocCtem lidi musi byt
opatrna zejména v mistech, ktera jsou sdilena, aby se nenakazila néjakymi bakteriemi,
protoze jeji télo je diky sniZzené imunité nyni nachylné k rychlému chatrani. Ma také
obavu, Ze jak se jeji stav bude zhorSovat, mize dojit na situaci, kdy nebude moci tento
dim nadale vyuzivat, protoze to jeji zdravotni stav zkratka nedovoli.

Zaver

Tato pfipadova studie umozriuje vhled do Zivota jedné z dalSich klientek azylového
domu. Ta se narodila do nefunkcni a rozvracené rodiny, obklopena Spatnymi vzory a
Celici tyrani vlastnim rodi¢em. Vliv takového prostiedi byl z klient€ina vypravéni patrny
uz ve Skolnim véku, kdy byla klientka velmi napadné neduvéfiva a uzkostna. Jesté
pred stfedni Skolou ji byla ukazovana snadna cesta k alkoholu, dokonce ji byl pfimo
nabizen a byla povzbuzovana, aby jej konzumovala. Tazatelka se zamysli nad tim, Ze
by byla obdivuhodné, kdyby se kombinace vySe uvedeného na klientce neprojevila
problematickym priib&hem Zivota. Spatné vzory daly za nasledek $patny vybér
budouciho partnera, ktery klientku nepodpofil ani v naroénych Zivotnich situacich
vyzadujici péci o spolecné déti. Zvlast ve chvili, kdy se klientce narodila dcera
s takovym zdravotnim znevyhodnénim.

Klientka v kontextu svého onemocnéni a vSech potizi reflektuje, Zze azylovy dim je
dobré feSeni ve chvili, kdy ,vS8echno selze“ a Clovéku hrozi uplna ztrata jakékoliv
stfechy nad hlavou, tedy tfeba i ulice. Ve sluzbé funguje socialni poradenstvi, které je
potfebné, ale bez podpory dalSich odbornik( je pro ni téZké realizovat cile v jeji
socialné-zdravotni nepfiznivé situaci. Je pro ni bez psychologické pomoci tézké



zpracovat podnéty z ubytovani, které jsou pfi takovém poctu ubytovanych a jejich
riznorodych potizi téZko zpracovatelné. Pro nékteré akutni stavy ubytovanych klientek
nepochybuje ani o vyuziti psychiatrické pomoci. Reflektuje velky nedostatek soukromi
a nedostateCny pocet koupelen a toalet na mistni pocet klientek. Je tézké uzivat pokoj
spolecné s dalSi klientkou, ktera je v akutni zavislosti ve chvili, kdy Clovék je sam
zavisly, ale zrovna se snazi abstinovat a feSit své potize. ZvaZuje také, zda pravidla
tykajici se odchodu a pfichodu nejsou zbyte¢né prisna.

Tazatelka z kontextu pfipadové studie vyvozuje, Zze pobyt pro klientku skutec¢né
nebude feSenim jeji situace, protoze k tomu ji chybi potfebna podpora. Klientka byla
po celou dobu rozhovoru velmi oteviena, pfima a sdilna. Klientka na ni pusobila
motivovanym, ale velmi vyCerpanym dojmem. Ve chvili, kdy vyuziva sluzbu azylového
bydleni s dualni diagndézou, ale navic onkologickym onemocnénim v pokrocilém
stadiu, je patrné, Zze azylovy dum nedokaze nabidnout to, co v dané chvili klientka
potiebuje.



Pripadova studie 7

Klientce 7 je dvacet sedm let a narodila se v Praze, kde Zije cely svUj zivot. Klientka je
svobodna, zatim bezdétna. Ma nedokonCené stfedosSkolské vzdélani bez maturity
v oboru ekonomického lycea, tedy vlastné oficialné dokoncené pouze zakladni
vzdélani. V souCasné dobé je nezaméstnana, a to pfiblizné pul roku. Naposled
pracovala na pozici office manazZerky. V zaméstnani skoncila v disledku svych
problémU a nastoupila na adiktologickou |éCbu. Zavislost klientky se tyka alkoholu a
sdéluje také abuzus kokainu. Mimo zavislosti se I&€Ci s hranicni poruchou osobnosti.

Co se tyka somatického onemocnéni, které by se zavislosti pfimo souviselo, klientka
uvadi, Ze je zcela zdrava — i na zakladé nedavno provedenych toxikologickych a jinych
zdravotnich testu.

Klientka uvadi, Ze zavislosti v rodiné Zadné nejsou. Psychické potize ale ano, byt ne
oficialné diagnostikované. Obecné reflektuje, Ze vice lidi z jeji rodiny ma sklony k lehké
labilité, ktera se projevuje zvySenou impulzivitou. Matka klientky dochazi na
psychoterapeuticka sezeni, ale spoustéCem K jejich vyhledani byla zavislost klientky.

Klientka se narodila do uplné rodiny, do desiti let neméla zadné sourozence. Klientka
si vzpomina utrzkovité z vypravéni ostatnich ¢lenu rodiny, Ze rodie se udajné vzali
kvili neCekanému téhotenstvi ve dvaceti letech matky. Otec klientky mél Zivotni styl,
ktery matce pfiliS nevyhovoval. Pracoval jako vyhazovac v tehdejSim Diskolandu a mél
dle slov klientky spoustu pochybnych pratel. Na jejich vztah ma jedinou vzpominku,
ktera neni pékna. Pamatuje si pouze velky konflikt, ktery prerostl i ve fyzickou strkanici.
Rodi¢e se nakonec rozvedli v jejich Ctyfech letech. Po rozvodu rodi€l méla jezdit
jednou za ¢&trnact dnd na vikend k otci, ale sama si vzpomina, Ze o ni nejevil velky
zajem. Prilis ¢asto k nému tedy nejezdila a kdyz uz na vikend pfijela, starala se o ni
spiSe babic¢ka. RodiCe o sobé po rozvodu vzajemné nemluvili vibec hezky. Od
prarodiCl se pozdéji klientka dozvédéla, ze i po rozvodu snad méli néjakou snahu
vztah jesté slepit, ale to se nedafilo. S prarodi¢i méla klientka dobré vztahy, mluvi o
nich velmi dobfe.

V deseti letech se narodil mladSi bratr klientky z nového vztahu matky. To v klientce
spustilo boj o pozornost, protoZze méla najednou pocit, Ze se ji tolik nedostava jako
dfiv. Boj o pozornost trval nékolik let. Klientka se o bratra navic musela ¢asto starat,
respektive pomahat s jeho péci, vyzvedavanim ze Skolky a podobné. To klientce
nevyhovovalo, protoZze kromé toho, Ze s péCi pomahat nechtéla, neméla na to pfilis
Casu. Od sedmi let se vrcholové vénovala gymnastice a velmi €asto trénovala. Dny
méla velmi nabité samymi povinnostmi sestavajicimi z povinnosti chodit do Skoly, na
tréninky nékdy i dvakrat denné a k tomu se starat o bratra. Takto byl na ni po nékolik
let vyvijen velky tlak, protoZze matka navic velmi Ipéla na tom, aby byla v gymnastice
idealné nejlepsSi a vyhravala prvni mista na zavodech, stejné tak aby méla vyborny
prospéch ve Skole. Klientka si vzpomina, zZe ji matka pomysiné na bedra nakladala ¢im
dal vice povinnosti, ale ty uz klientka prestavala zvladat. Nebyla vSak v tomto véku ani
v patnacti letech zcela schopna to matce adekvatné vyjadfit. V gymnastice se



vénovala trojboji — atletika, gymnastika a plavani. Méla pocit, Ze na bratra, ktery se
také v utlém véku zacal vénovat riznym sportim, takové naroky kladené nebyly.

Na stfedni Skole byla klientka premiantkou, vZzdy musela mit vyznamenani, byt pro ni
Skola nebyla az tak jednoducha ve spojeni s velkym zapalenim do gymnastiky.
V patnacti, Sestnacti letech si klientka na Skole nasla svdj prvni vztah, ktery mél
zasadni vliv na vyvoj jejiho Zivota aZz do dospélosti. Partnera popisuje jako nékoho,
kdo pochazel z movité rodiny, coZ na ném bylo na prvni pohled patrné, mél znackové
obleCeni a tak podobné. To mu mezi vrstevniky v tomto véku utvarelo mimofadnou
pozici v kolektivu plnou respektu a vzhlizeni. Klientka zprvu pry ani nemohla pochopit,
¢im je pro néj zajimava. Sama si totiz nijak vyjime&né pro partnera takovych poméru
nepfipadala, navic byla véCné zaneprazdnéna svymi povinnostmi. Pfiblizné po roce
vztahu klientka pojala podezieni, ze partner uziva kokain. Nijak moc ji to ale
nerozhodilo, coz si vysvétluje tim, ze tehdy neméla dostatek informaci a nedokazala
si pfedstavit, jak velkého rozsahu muze problém byt. Snazila se to brat z lepsi stranky,
a to, ze ma partnera, se kterym ma rozptyleni od vécnych povinnosti, které navic
zaCala védomé zanedbavat, protoze se v ni roky hromadil odpor. V sedmnacti letech
zjistila jeSté vice, jak se véci maji. Z indicii se dopatrala k tomu, Ze partner udrzuje
kontakt se star§im muzem, o kterém klientka po celou dobu vypravéni svého pfibéhu
mluvi jako o ,architektovi“. Tento architekt mél partnera klientky zasobovat financemi
za sex. To byla realita, kterou si klientka nejdfiv vibec nechtéla pfipustit, ackoli tomu
v8e napovidalo. Partner to klientce téz vymlouval, pokud se ho pfimo zeptala.
Podezfeni v8ak méla i jeho matka, se kterou klientka o podezieni mluvila. Klientka
méla zoufalou potfebu situaci s nékym probrat, ale nevédéla, za kym jit. Rodiné se
bala svéfit. Nakonec se rozhodla, Ze si zalezitost necha pro sebe a pokusi se ji sama
vyresSit. Rozhodla se, Ze chce architekta sama poznat a udélat si nazor na situaci sama.
Po néjaké dobé naléhani ji partner s muzem seznamil. Prvni schiizka za ucelem
seznameni probéhla v pohodové atmosféfe, trochu popijeli alkohol a nic specialniho
se neodehralo. Nicmeéngé, klientka zpétné tento bod povazuje za zaCatek jeji zavislosti
na alkoholu. Kratce po seznameni vyrazili ve tfech spole¢né do Monaka. Rodice ji ve
vyletu nebranili, protoZe jim klientka podala informace tak, aby neméli tendenci mit
jakékoliv obavy. V Monaku vsak klientka poprvé uzila kokain. Z Monaka cestovali dal
do Francie a podobné vylety se ve stejném sloZeni opakovaly. BohuZel, jiz tenkrat ve
Francii doslo k tomu, Ze klientka pod vlivem alkohol i kokainu pfistoupila na sex ve
tfech, coz bylo vstupni branou k novym zkuSenostem a zivotni etapé, které ale klientka
pozdéji hofce litovala. Dokud byla na stfedni Skole, na zakladé vztahu s timto
Clovékem se zacCala zlepSovat i jeji pozice v kolektivu. Stejné jako k partnerovi dfive
vSichni vzhlizeli a méli pfirozeny respekt, stejného postaveni dostala i ona jen na
zakladé existence partnerského vztahu s nim. Popisuje, jak obstarala a Caste¢né
zafinancovala cely maturitni ples, aby svuj socialni status potvrdila. Vzpomina si, ze ji
spoleCenské nastaveni také velmi stouplo do hlavy. Po maturitni zkouSce, kterou se ji
nepodafilo Uspésné slozit, se odstéhovala od rodi€l a do tfiadvaceti let bydlela
s pritelem v pronajatém byté, pfiCemz ve vztahu koexistovali spole¢né s architektem.
Za spolecné traveny Cas dostavali od architekta nemaly financni obnos, diky kterému
si mohla kupovat spoustu véci — kabelky, boty a spoustu jiného luxusnich znacek.



Klientka vzpomina na toto obdobi jako na pozlatko, které ji velmi oslovilo. Kromé
navykovych latek se snadno nechala opojit také novym zivotnim stylem, ktery byl velmi
svobodny, jednoduchy a obsahoval mnohem vétSi pomér zabavy, nez povinnosti,
kterych méla klientka doposud nad hlavu. Az nyni hodnoti své uvazovani jako naprosto
naivni, nezralé a z vypravéni je patrné, Ze citi vinu, protoze situaci v€as nevidéla
stfizlivé — coz bylo kvlli vzristajici tendenci uzivani alkoholu a kokainu témér
nerealnée.

Matka na stéhovani a osamostatnéni tolik nenamitala, protoze klientka sice
neodmaturovala, zato zaCala ihned po Skole pracovat na pozici dobrého postaveni a
pobirat pékné penize, takze méla pocit, ze navzdory neuspésnému zakonceni studia
je s klientkou nakonec vSe v poradku. Pracovala jako vedouci velkého oddéleni ve
firmé za Prahou, ktera se zabyvala prodejem obalového materialu pro velké
odbératele. V zaméstnani vyuzivala znalost cizich jazykd, to bylo nezbytné kritérium
pro tuto pozici. Klientka také popisuje, Ze jeji pokoj v byté matky se ihned pfestavél na
pokoj jejiho mladsiho bratra, ¢imz ziskala pocit, Ze i kdyby potfebovala, vratit se domu
uz nemuaze, protoze nema kam. Méla pocit, Ze o to vic musi pracovat, aby se opravdu
uzivila. S gymnastikou skoncovala, protoze na ni neméla ¢as. Navic méla také pocit,
Ze si zaslouzi odpocCinek namisto povinnosti, takze pracovitost v zaméstnani
kompenzovala spolecnymi vecCirky a dovolenou ve tfech, a to ji po dobu nékolika let
naprosto vyhovovalo. Nékdy byli na vecircich i ve &tyfech, ale blize nespecifikovala,
kdo byl ¢tvrtou osobou. Setkani probihaly tak, Ze kokain byl na stole volné dostupny
k uzivani. To klientka vnimala jako zaklad, aby se dokazala uvolnit od strest bézného
dospélého zivota. S rodi¢i méla béhem téchto let minimalni kontakt, protoze na jiné
vztahy neméla zadny prostor. Obas od matky slychavala, Ze situace se nezda byt
v poradku, protoze s rodinou netravi zadny ¢as. Klientka si ale nenechala nic diktovat,
navic z velkého obnosu vydélanych penéz obéma zpusoby matce kupovala drahé
darky a klientka nepopira, Zze to ji mozna i CasteCné vyhovovalo navzdory
pochybnostem o tom, ze mozna ne vSe je v poradku, jak na prvni pohled vypada.
Matka neméla partnera klientky pfilis v lasce, proto se partner s rodinou klientky nijak
nestykal. S otcem méla klientka vztah na bodé mrazu. Nestykali se vlastné vibec,
kontakt byl omezen maximalné na kratké telefonaty na Vanoce nebo narozeniny. V té
dobé méla klientka jiz slusné uzkosti a bez uziti alkoholu a ¢astého uzivani kokainu
méla potize s nespavosti a také méla potize naroéné psychické stavy zvladnout.
Rodina neméla nejmensi tuSeni o naduzivani navykovych latek nebo podivném vztahu
ve tfech, ktery byl vlastné spiSe kamuflovanou prostituci. Klientka popisovala, Ze
nékolikrat byla za architektem také sama, protoze ji mél do bytu vylakat s jakoukoliv
zaminkou. Po pfichodu ji byl okamzité nabidnut kokain a nasledné bylo automaticke,
Ze dochazelo k sexualnim praktikam tak, jak architekt vyZadoval. Partner klientky
nepracoval, klientka ho Zivila svym pfijmem. Penize, které obdrzela od architekta ¢asto
partnerovi jesté z vétSiny darovala, aby si mohl téZ koupit, co chce.

Klientka také vysvétluje dilema o nahlaseni vSech téch nelegalnich skutk(. Pozdéji
nad ohladenim rozvazovala pfi prvni |éCbé, ale naprosto ztratila motivaci, kdyz si
uvédomila, ze by to nejspiS zuUstalo zcela bez efektu. Vysvétluje, ze na vyletech do



zahranic¢nich vyletech bylo spoustu (i politicky) vlivnych lidi, a to je pfedpoklad k tomu,
aby se cela kauza spiSe smetla ze stolu, nez by byla feSena. Nedokaze pochopit
moralni dilema, kdy se tito lidé dopoustéli na mladé Zzené, ktera se snazi vstoupit do
dospélého Zivota takovych skutku jesté za situace, kdy maji doma své rodiny s détmi.
Zaroven v8ak pfipousti, Zze to neméla dopustit. Nicméné popisuje, ze od jisté doby
nemuze koukat na televizni vysilani, protoze ji pohled na znamé tvare zpusobuje velmi
nelibé pocity.

Na pracovni zkuSenost vzpomina v dobrém. V kolektivu byla velmi oblibena, prace ji
Sla od ruky, taky proto se rychle vypracovala na vysokou pozici uz v tak nizkém véku.
Partnersky vztah ji pomohl vyrazné s narUstem sebevédomi, a tak si i ve firmé
dokazala ziskat svUj respekt. Ambivalentni byla jeji role ve vztahu k rodi€im, kde se
naopak citila stale velmi malicka, kdyz do jejich prostredi pfisla.

Ve Ctyfiadvaceti letech klientce doSly néjaké souvislosti a také si uvédomila, Ze
takovym stylem jiz nechce dal zit. Rychle si tedy sbalila véci a ze spole€ného souziti
s partnerem odeSla. Vysoké prijmy ji dovolily zajistit si téméf hned jiny pronajem.
nez si klientka uméla v prvni chvili pfedstavit. Teprve samota v novém byté zacala
pusobit jako vystfizlivéni z nékolika pfedchozich let. Po osamostatnéni klientce zacalo
dochazet, ze se vlastné nékolik let prodavala, kolik toho promarnila, Ze i pfes urcitou
odpornou stranku celého trojuhelniku zapomnéla na podstatnou vyhodu, a tou byl
neustaly pfisun kokainu a penéz, o coz pfiSla. ZaCaly se dostavovat abstinenc¢ni
pfiznaky a velké baZeni, na coz klientka absolutné nebyla pfipravena. BazZeni po
kokainu zacala o to vice pfepijet alkoholem. | uzkosti nabiraly na obratkach, ale
klientka byla ve svych stavech natolik ztracena a bez potfebnych informaci, Ze neméla
kapacitu na vyhledani odborné pomoci, navic se dle vypravéni zda, Ze by mozna ani
nevedéla, kde hledat. Brzy si zajistila vlastni kontakt na dodavatele kokainu, ktery si
objednavala jednou nebo dvakrat tydné. Bez pfisunu financi od architekta zjistovala,
Ze na kokain nema dostatek penéz, zameéstnani ji nestacilo. V situaci, kdy méla
mnohem mensi pfijem zjiStovala, ze s financemi absolutné neumi hospodafit. To vedlo
k nékolika neuvazenym pujckam, kdy veskeré, i pajcené finance Sly opét do kokainu.
Nakonec zacala kokain i alkohol uzZivat i v zaméstnani. Klientka je pfesvédcena, Ze o
jejim uzivani nikdo nevédél, méla vlastni kancelar a v ni uloZné prostory, které se daly
zamykat. Do kancelare nikdo nechodil a pfi uklidu na prvni pohled nic nebylo patrné,
protoZe stopy byly zamcené v uloznych prostorech. Pfi komunikaci s lidmi ¢asto nosila
bryle a diky oddélené kancelafe nebyl pach alkoholu pro nikoho obtézujici. Ve svém
byté méla stavy stale hure snesitelné, proto vétSinu svého Casu travila v praci. |
v zameéstnani se ale dostavovaly napadné zmeény nalad, konstantné velmi depresivni
nalada, Casté slzy. Pro Casté uzivani jezdila do prace vétSinou vlakem, protoZe byla
malokdy stfizliva. Jednoho dne se vSak rozhodla jet autem. Sice ne vlastnim, ale
vyuzila moznosti sdileného auta pres aplikaci. Jela pod vlivem alkoholu i kokainu do
centra Prahy, k jejimu Stésti nebyla cestou dopadena. Zaparkovala v centru, ale
Zjistila, Ze ma vybity telefon. Do nedalekého baru si Sla telefon dobit, kdyz dostala
pocit, Zze by auto méla jesté preparkovat. Pfi pfeparkovani vozidla ale lehce narazila



do dopravni znacky, ktera stala pobliz. Protoze kolem jela policejni hlidka, ktera
vyhodnotila cosi podezielého, klientku zacali legitimovat a podrobili ji dechovou
zkouskou, ktera byla samoziejmé pozitivni. Klientku odvezli do nemocnice také na
odbér krve. | z této situace se klientce podafilo vybruslit neuvéfitelnym zpasobem, kdyz
vyuzila vztahu se svym otcem, ktery ma vlivné kontakty. Klientka jednoduse vysvétlila,
Ze diky otci za uplatu doslo k zaméné krevniho vzorku, kdy byl tedy klientce prokazan
pouze alkohol.

VySe uvedena situace byla pro klientku alespori uvédomeénim, Ze je v jejim Zivoté néco
v nepofadku a méla by se néjak IéCit. Klientka méla i silné abstinen¢ni priznaky,
nicméné nevédéla, Ze se jedna o pfiznaky odnéti navykovych latek. O pomoc se
klientka obratila na svou matku. Ta ji odvezla, nic netuSic o jejim naduzivani
navykovych latek, do psychiatrick€é nemocnici v Praze. Toto rozhodnuti klientka
popisuje jako jeden z nejhorsich zazitkd v jejim zivoté. Kromé abstinen¢nich pfiznaki
méla klientka také velmi depresivni myslenky. Pokud neuzivala kokain Ci alkohol,
feSenim bylo sebeposkozovani. V tomto stavu pfijela na pfijem psychiatrického
oddéleni, kde nezminila své uzivani a pfekvapivé se ji nikdo na takovou moznost ani
nevyptal. Byla proto hospitalizovana a IéCena pouze jako psychiatricky pacient, nikoliv
psychiatricky pacient se zavislosti k tomu. Vzpomina si, jak otec plakal, kdyz klientku
nechaval na oddéleni, kterou byla jedna velka mistnost plna lGzek se zhruba patnacti
pacientkami riznych diagnéz v riznych stavech. Pro klientku byla hospitalizace velmi
traumatizujici. Popisuje zpétné, jak se v noci budila vydéSena, kdyz zjistila, Zze nad ni
stoji jina pacientka s plastovou vidlickou, kterou na ni mifila. Pohledy na jiné pacientky
v akutnich stavech psychickych nemoci na ni rozhodné nemély IéCivy uc€inek i pfes
uzivanou medikaci. Po nékolika dnech byla pfefazena na jiné oddéleni a celkové po
tydnu byla hospitalizace ukon¢ena. Z té klientka mifila zpét do svého bytu, kde méla
stravit Cas o samoté. Protoze stale neméla potuchy o zavislosti, ktera jela na plné
obratky a v nemocnici se jeji zavislosti t€ézZ nikdo nezabyval, jedna z prvnich véci,
kterou udélala, kdyz se vratila domu byla, Ze si Sla koupit lahev alkoholu, protoze jinak
neméla Sanci usnout. S byvalym partnerem neudrzovala zadny kontakt, ale
s nékolikrat skloriovanym architektem ano, protoZze nékdy chtéla spolecnost, a jesté
Castéji spole€nost za pfitomnost kokainu ¢i alkoholu, ¢ehoz byl zdrojem. Navic méla
potiZze s dochazejicimi financemi.

Nasledné si nasla nového partnera, se kterym brzy zacala sdilet domacnost. O jejim
piti se velmi brzy dozvédél, klientka pila opét na denni bazi. Pfi odepfeni alkoholu méla
silné abstinencni pfiznaky ve fyzické i psychické roviné. Klientka se pomoci tohoto
partnera a jeho rodiny, ktera méla kontakty a potfebné informace v oboru dostala
poprvé do adiktologické IéCby. V dobé pfijmu vazila pouhych 37 kilograma. V [é¢bé
stravila Ctyfi mésice. LéCbu hodnoti jako velmi naroénou, ale pfinosnou. Pfesto po
odchodu z 1éCby tuSila, Ze véci zcela v pofadku nebudou. Klientka tuto situaci popisuje
jako stav motivace — rozhodnuti i po absolvovaném procesu o tom, zda ¢lovék chce
abstinovat nebo v zavislosti nadale pokraCovat. Klientka si dozivotni abstinenci
neumeéla predstavit a v jejim Zivoté neméla misto ani vyhledové, natoz co mozna
nejdéle. Po mésici a pul podlehla relapsu, kdyZz Sla sama nakupovat. VSimla si



zvyhodnéného baleni prosecca, kterému nedokazala odolat. Nakonec koupila vice
baleni po nékolika mensSich kusech. Partner ji o nékolik hodin pozdéji nasel ve vané
spici, znacné posilnénou alkoholem a s pohazenymi plechovkami kolem. Protoze mél
dobry vztah s klient€inou matkou, kontaktoval ji a radil se s ni, co by bylo vhodné
udélat. Rozhodli se situaci nedramatizovat a brat to jako mozné ,uklouznuti“. To vSak
vedlo k tomu, Ze klientka zaCala znovu pit, pouze skryté. Pracovala stale na pozici
office manazerky, jen v jiné spoleCnosti. Znovu zacala pit i v zaméstnani, protoze bez
alkoholu ji nebylo dobfe. To uz ale védéla, co se déje. Protoze ji nékteré véci
nevyhovovaly, ve zkuSebni dobé stejné odesla. Piti nedlouho pozdéji i prestala skryvat,
protoze pozité mnozstvi uz nebylo ani mozné skryt. Vztah s pfitelem pozdéji ukoncila
a na pfechodnou dobu Zila u prarodi€¢u, kde piti samoziejmé pokracovalo. DoSlo i
k pobytu na zachytné stanici poté, co si v jeji opilosti prarodiCe nevédéli rady.

Nasla si nového partnera, kterého znala ze své plvodni prace. Nasledné klientka
podstoupila opakujici [éCbu a jesté pfed nastupem do ni zdlrazhuje, Zze prodélala
takovy ,coming out®, kdy do svého okoli doslova zvolala, Ze ma potize a IéCi se se
zavislosti. Sdélila to celému jejimu socialnimu okoli. Toto gesto v ni zpUsobilo velkou
ulevu a okoli ji poskytlo podporu, véetné povzbuzeni, aby se svymi potizemi bojovala
a fesila je. Svou rodinu detailné informovala o tom, jak zila posledni roky a co vdechno
prozivala. Rodina klientky reagovala s velkou emotivni litosti, ale nastésti nepfisly
odsuzujici postoje. Klientce vyjadfovali spiSe podporu a néktefi se citili provinile, ze
pro klientku nebyli divéryhodnou osobou, které by se mohla svéfit, kdyz to
potfebovala. Partner je o klient€iné minulosti také informovan. Bohuzel, v opakujici
léCbé doslo z jeho strany k nevéfe, coz vztah vyrazné naruSilo. Nakonec si vSak
uvédomila, Zze by mu nevéru méla odpustit — odpusténi povazuje za vyménu jeho
odpusténi jejich alkoholickych excesu pred tim, nez $la do opakujici 1éCby. Z pobytu
na azylovém domeé planuje odejit znovu do spole¢né domacnosti s timto partnerem, o
kterém mluvi jako o absolutnim abstinentovi. Také se chce znovu vratit do své uplné
puvodni prace, kde bude v ramci snizeného Uvazku napravovat, co pokazila ke konci
zaméstnani, kdyz nebyla schopna praci odvadét v potfebné kvalité. Situaci chce
uchopit jako uzavieni kapitoly v jejim Zivoté.

Stale dochazi na anonymni alkoholiky. Je si jista, Ze dfive méla psychické potize, az
poté zacala uzivat alkohol a kokain. Vysvétluje, Zze uzivanim téchto latek zahanéla
nepfijemné stavy, které prozivala. Ty se projevovaly uzkostmi, pocity ménécennosti a
velkym depresivnim ladénim. Jiz v patnacti byla u détského psychologa a méla
nastavenou psychiatrickou medikaci po néjakou dobu, kterou nechtéla uzivat, protoze
ji 1éky nepfijemné utlumovaly. Na dotaz, pro€ k medikaci a navstévé psychologa doslo
uvadi, Ze se zpétné domniva, Ze ji nic moc nebylo, jen touzila po pozornosti, kterou si
neuméla ziskat jinym zplsobem.

Do azylového pobytu se klientka dostala vystupem z opakujici l1éCby. Vzhledem
k nevéfe si potfebovala ujasnit mysSlenky, nebyla si jista, zda se chce k partnerovi
vracet a nechtéla byt zavisla na pomoci nékoho jiného z rodiny, nikoho nechtéla
obtézovat. Za pomoci své tety na azylovy dim ziskala kontakt a sjednala si ubytovani,



kde je nyni mésic a planuje do nékolika dnu odejit, aby naplnila své plany. Ubytovani
za ni zaplatil vlastni otec, se kterym obnovila kontakt, vSe mu také sdélila a planuje
s nim pomalu obnovit vztah. Popisuje, Ze otec, pravdépodobné nasledkem pocita viny,
se klientce snazi pomahat a uhradu pobytu ji sam nabidl.

Azylovy dum ji pomohl kromé naplnéni zakladnich potfeb v socialnim poradenstvi, diky
kteréemu klientka ziskala informace o tom, na jaké socialni davky ma narok a jak o né
zazadat. Tvrdi, Ze rizné cilové skupiny klientek, které zde sluzbu vyuZivaji, daly
klientce podnét k postoji, Ze vSichni jsme jedni a ti sami lidé, ktefi se mohou ocitnout
na takovém misté ve Spatné Zivotni situaci bez ohledu na to, v jaké urovni spolecnosti
zili diive. Co vSak Spatné nese je to, Ze klientky mezi sebou v téZkych Casech
nespolupracuji a energii ¢asto vnasi do vymysleni riznych intrik. V8imla si, ze klientky
si mezi sebou velmi zavidi, jsou narokové a maji tendenci vybirat si v kolektivu slabsi,
kterym se poté vysmivaji.

Reflektuje, Ze snad vyuZila celou nabidku sluzby, v€etné adiktolozky, ktera je na azylu
k dispozici, byt zatim stihla pouze jednu navstévu. Odbornice na zavislosti ji v této
sluzbé pfisla velmi mila. Klientka si také mysli, Zze na azylu chybi néjaké volnoasové
aktivity, které by mohly rozptylit mySlenky klientek — tedy zejména téch, které jsou
schopny apaticky prosedét nékolik dnu pred televizi plnou stresujicich zpravodajskych
relaci. Kromé jinych myslenek by volnoCasové aktivity mohly pfinést také nova socialni
propojeni, pfemysli. Mysli si, Ze psychiatr na azylovém pobytu neni nutny, ale
rozhodné si zde umi predstavit psychologa. Jen pochybuje o mife zajmu vyuziti ze
strany klientek, protoze vnima, Ze i v dnesni spole€nosti je vici terapeutickym sluzbam
spoustu predsudku, které mohou byt odrazujici. Mohla by to vSak zlomit skupinova
osvéta na azylovém domeé o tom, co mlze psycholog nabidnout za pomoc a pro koho
je vhodna. P¥i rozhodnuti vyuzit sluzeb tohoto odbornika se klientka domniva, Zze muze
pfinést ulevu ve sdileni svych starosti vhodné a kompetentni osobé, kde informace
zustanou v bezpe¢ném prostoru, a navic miaze dojit i ke konstruktivnimu zpracovani
sdilenych informaci. Sluzbu azylového bydleni pro sebe i se svymi potizemi hodnoti
jako prospésnou, ale zalezi na postoji k jejimu vyuziti — muze byt dobrym odrazovym
mustkem, ale pfi nedostatku motivace pro feSeni svych potizi muze byt jen trvajicim
feSenim pfed pfechodem do jiného a dalSiho azylového domu, tedy muze dojit také
ke stagnaci.

Zaver

Pfipadova studie ilustruje skutecny pfibéh klientky, ktera byla od utlého détstvi pod
velkym tlakem zaméfenym na jeji vykon a uspésnost. DalSim vlivem pro jeji budouci
psychické potize bylo narozeni bratra, které klientka t€Zce nesla v dusledku ubytku

pozornosti, se kterou se nebyla schopna adekvatné vyporadat. Tazatelka povazuje
tyto faktory pusobici z vnéjSiho prostifedi za zasadni pro budouci Uzkosti a depresivni



stavy. Klientka je dalSim ucCebnicovym pfikladem ve vyuZivani sebemedikace
navykovymi latkami.

Dalsi vliv pro nepfiznivy vyvoj jejiho Zivota méla epizoda bizarniho vztahu s pozdéji
spoluzavislym partnerem a dalSim muzem, ktery klientce de facto nabizel dodavku
navykovych latek a financi za (spolecny) sex, pficemz zlstava otazkou, zda se klientka
také nestala obéti obchodu s bilym masem v zahraniCi. Tazatelka si z rozhovoru neni
stoprocentné jista, zda k tomuto €inu dochazelo €i nikoliv. Postupnym upadanim do
viceCetné zavislosti dochazelo také k hlubSimu a hlubSimu naruseni rodinnych vztaha
a Cim dal vétSim uzaviranim se do sebe. Dusledkem je vychozi situace klientky
ocitajici se na azylovém dome.

Tazatelka mUze téZzko odhadovat miru motivace pro aktivni feSeni svych zavislosti u
klientky a mozna i motivaci pro abstinenci, ale z rozhovoru usuzuje velkou otevienost
klientky, ktera se zdala o svych potizich a Zivotnich strastech hovofit velmi upfimné.
Patrna se zdala také pokora pramenici z velké Zivotni zkuSenosti a Zivotni lekce na
ukor vlastni distojnosti, vlastniho zdravi a rodinnych vztaha.

Klientka hodnoti pobyt v azylovém domé obecné kladné pfi pfedpokladu, Ze klientky
maji motivaci své potize feSit stejné tak, jako klientka hodnoti motivovanou samu sebe.
Nevéricné se pozastavuje nad fenoménem toxického souZiti klientek, které intrikuiji,
namisto podani vzajemné pomocné ruky. Reflektuje také nedostatek odborniku
zejména v podobé psychologické/psychoterapeutické pomoci pro ulevu od naro¢nych
stavll formou sdileni. Jako prospésné povazuje také realizaci volnoCasovych aktivit
nejen za ucelem zlepSeni prozitkl pfi pobytu, ale také za ucelem socializace. Velmi
kladné hodnoti socialni a adiktologické poradenstvi, které ve sluzbé funguje.



Pripadova studie 8

Klientce 8 je Ctyficet Ctyfi let a narodila se ve Spojenych statech, kde Zila vétSinu svého
dospivani. Dospélost v8ak stravila v Ceské republice, tady v Praze. Klientka je
svobodna, ale ma tfi déti. Ma stfedosSkolské vzdélani a nasledné titul MBA. V soucCasné
dobé je nezaméstnana, naposled pracovala pfiblizné v roce 2017, protoze pak
peCovala o zdravotné znevyhodnénou dceru. Zavislost klientky se tyka hlavné
alkoholu. Mimo alkohol ale popisuje, ze dvacet let uziva THC, byt uzivani této latky
nevnima na urovni zavislosti. V. mladi experimentovala snad s vétSinou druhu
navykovych latek. Kromé zavislosti ma od détstvi diagnostikovanou i bipolarni poruchu
a ADHD. V soucasné dospélosti vSak jeji psychiatricka uvazuje i nad diagnézou
hrani¢ni poruchy osobnosti kvali nefeSenym traumatim.

Co se tyka somatického onemocnéni, které by se zavislosti pfimo souviselo, klientka
uvadi, ze ma pouze vrozenou vadu ledviny. Ta je vrozena, tedy nikoliv zpusobena
zavislosti, nicméné je jasné, Ze piti ji na toto onemocnéni rozhodné neprospiva.

Klientka uvadi, ze matka byla silné zavisla na alkoholu.

Klientka hned na uvod své détstvi charakterizuje jako velmi traumatické. Narodila se
do Uplné rodiny matky, ktera je Ceska a otce, ktery je Ameri¢éanem. Narodila se tedy v
USA, jeji rodiCe uzavreli shatek kvali ziskani zelené karty, protoze matka do ciziny
utikala z Cech pfed tehdejsim reZimem. Matka ptvodné chtéla rychle uzavfit shatek
jen kvuli legalnimu pobytu v USA, ale ukazalo se, Ze spole¢né musi jesté Ctyfi nebo
pét let zit, aby opravnéni obdrzela. Otec byl profesionalni vojak Cili vétSinu ¢asu nebyl
doma pfitomen. Matka pracovala vétSinu zivota jako referentka, ucetni nebo vedouci
ucetniho oddéleni ve vétsi spoleCnosti. T€hotenstvi matky nebylo zdaleka planovane,
klientka o sobé& mluvi jako o nechténém ditéti. Kratce po jejim narozeni si matka nasla
jiného muze, se kterym meéla jesté klientCina bratra. Ve chvili, kdy si matka nasla jiného
partnera, z domacnosti odeSla a nechala klientku s otcem, nijak se o jeji péci
nezajimala. Klientka tedy zazila vétSinu svého raného détstvi s otcem. Jeho vychova
byla dle slov trochu militarni, nicméné férova. Po dobu, co byla v pééi otce, bylo jeji
détstvi relativné hezké. V USA méla velkou rodinu, prarodi¢e a hodné bratrancu a
sestfenic, se kterymi se vidala. Hezké Casy skoncily v momentu, kdy zacCala znovu
jezdit ke své matce, ktera pozdéji zahajila soudni spor o ziskani klientky do své péce.
Soudni fizeni trvalo roky a asi v jedenacti letech se matce podafilo klientku ziskat zpét.
Tim nastalo kruté obdobi plné tyrani a zanedbavani péCe. Matka se po revoluci do
Ceské republiky vratila, po skon&eni soudu, ktery rozhodl tak, jak rozhodl, musela
klientka pres pual svéta. Stéhovani jes$té néjakou dobu trvalo, protoze klientka se ve
velké mife vénovala kickboxu a také kvuli Skolni dochazce presun nebyl uplné
jednoduchy. Nakonec se do Cech pfesunula az ve tfinacti, &trnacti letech. Protoze se
matka nemohla domluvit s jejimi rodi€i na vypomoci tykajici se obCasného hlidani
klientky a jejiho mladSiho bratra, zafidila si s détmi zivot v Mosté, kde ziskala
zaméstnani i s ubytovanim. Nakonec ma klientka dva bratry, jednoho mladsiho o dva
a pul roku, druhého o celych deset let. V Mosté Zili vSichni do dospélosti klientky.



Své pusobeni ve Skolni lavici klientka popisuje slovy “jedni¢kar a outsider”. Popisuije,
Ze méla potize se zvladanim autorit, protoze lidé dle klientky nemaji jeji respekt jen na
zakladé sve role. Také pro ni nebylo jednoduché zvyknout si rozdily mezi vzdélavacimi
systémy u nas a v Americe. Musela Celit jednak jazykové bariéfe, ale v USA ji navic
mnohem vice vyhovoval interaktivni a projektovy styl ugeni. V Ceské republice vyuku
vnima jako “sedét v lavici 45 minut a nékoho poslouchat”, to pro ni zdaleka nebylo tak
vyhovujici. Co se tyCe pozice v kolektivu, klientka byla €asto pfemistovana z jedné
Skoly na druhou dle toho, kam byl pracovné pfifazen jeji otec. Pro vytvareni vétSich
pratelstvi tedy nebylo moc prostoru, az na stfedni kole, kterou si prozila v Cechach.

Prabéh souziti s matkou a bratry popisuje velmi traumaticky, dokonce sdéluje, ze
pokud by veskereé Ciny matky spachané na vlastnich détech mély byt nahlaseny, je si
jista, ze by byla stale ve vykonu trestu. V domacnosti se Casto stfidali jeji partnefi a
dochazelo tam k fyzickému nasili nejen mezi nimi, ale také smérem k détem. Ihned
navazuje, ze presné z téchto divodu vznikla jeji zavislost na alkoholu, kterou zacala
uspésné a rychle rozvijet jiz ve ftfinacti letech. Popisuje, Ze vzorec snadno
odpozorovala u matky, ktera vypila dvé lahve vina bez potizi na posezeni. Kromé
rizného tyrani a zanedbavani musela klientka peovat o mladsi bratry, jako by byla
jejich vlastni matka. vypravovala je do Skoly a Skolky, pfipravovala jim svaciny, musela
s nimi sedét u domacich ukoll a pravidelné uklizet byt. Zastavala tedy roli hlavniho
pecCovatele.

Po stfedni Skole klientka zaCala pracovat na pétileté obdobi do prvniho téhotenstvi.
Po ném se do zaméstnani vratila na deset let, nez Cekala dalSiho syna. Pracovala
vétSinu Zivota na administrativnich pozicich. Naposled se zabyvala administrativni
¢innosti ve spole€nosti, ktera zprostfedkovavala rozSifovani jinych spole€nosti o dalSi
poboCky. Tyto administrativni pozice v kancelafich délala vétSinu svého Zivota, ale
velkou roli hraji také roky, kdy pracovala na €¢erno za barem. Tato Cinnost ji davala
nejvice, protoze ji pfisSla nejzabavnéjSi a davala ji také mnohem vétsi smysl nez prace
v administrativé. Tam vnimala také mnohem vétsi riziko vyhofeni. U obou, naprosto
rozdilnych typech prace vidi jisté podobnosti — je potfeba umét si praci zorganizovat a
unést zodpovédnost za svou Cast prace. Ta prace za barem vSak byla mnohem
zabavnéjsi a jako bonus dostavala jeSté mzdu, takto klientka situaci vnima. Vztahy
méla v produktivnim véku na pracovisti vyrazné lepSi nez ve Skole. Opét vnima velky
rozdil ve vztazich na pracovisti za barem a v administrativé. Kolegy za barem vnima
obecné jako otevienégjsi, vrelejSi. Pripousti, Ze k témto vlastnostem lidem obcas
pomaha poziti navykovych latek, coz nepochybuje, Ze probihalo.

Zavislost klientka uceluje do vypravéni pomysiné samostatné kapitoly a zduraznuje jeji
vyvoj. Domniva se, Zze vSe zacCalo uz s cigaretami, které zkousSela opravdu jako malé
dité, nedokaze si vzpomenout, kolik ji bylo let. S bratranci na americkém venkové
sbirali ,vajgly“, které pak zkouseli koufit, pamatuje si na zna¢nou nevolnost, ktera
posléze nastoupila. Pit zaCala ,az“ ve tfinacti letech, kdyz vidéla, Ze jeji matka ma
stejny vzorec na feSeni naroCnych situaci. Za€ala pitim vodky, ke které méla volny
pristup v lednici, nicméné vysvétluje ze flasky byly v byté naprosto vSude. Ve tfinacti



bylo piti alkoholu u klientky v takové podobg, Ze si vzdy vypila tfi panaky, aby podpofila
spanek. Na stfedni Skole se k alkoholu pfidaly cigarety, které znovu objevila, ale
experiment se rychle zménil na silnou zavislost. THC zkou$ela az v dospélosti, kdy
Zila pomérné divokym dospivajicim zivotem plnym poznavani novych lidi a zkuSenosti.
Klientka tvrdi, ze uzivani THC ji dodnes pomaha na soustfedéni a zmirnéni jisté
,roztékanosti“. THC pak bylo vstupni branou k experimentim s halucinogeny. Klientka
po celou dobu pfi hovoru o uzivani navykovych latek zminuje, Zze ma vzdy po uziti
dobrou uroven sebekontroly. Popisuje, Ze se nikdy neopiji a nedostava uzivanim jinych
navykovych latek do stavu, kdy by nebyla schopna normalniho pohybu, uvazovani
nebo adekvatniho chovani. V podstaté fika, Ze uzivani vSech téchto latek na ni neni
znat, vlastné je pouziva na zlepSeni nékterych svych schopnosti nebo pro udrzeni
hladinky, pfi které se citi dobfe. VétSinou s jejim uzivanim nema potiz ani okoli, které
dle slov klientky nerozpoznava, Ze klientka neni stfizliva, pokud nedojde vyslovné na
testovani. Klientka o sobé mluvi jako o ,vysokofunkénim alkoholikovi®. Klientka
oteviené reflektuje, ze uzivani latek, zejména alkoholu ji vyhovuje a neni motivovana
k feSeni, tedy léCbé. Pochybnosti ma pouze pfi kombinaci uzivani alkoholu a
psychiatrické medikace, kterou uZiva na své nezavislostni diagndzy. Vi, Ze tato
kombinace neni dobra a zatim je asi nejvétsi motivaci pro uvahy o lé¢bé. Na druhou
stranu, pouze tento aspekt potfebnou motivaci ke skoku do akce nestaci. Pravidelnym
uzivanim alkoholu a THC zahani nepfijemné stavy, protoZe tento postup se zatim
ukazuje jak nejvice funkéni. Nastavena medikace stavy netlumi i pfesto, Ze pry uziva
vysoké davky.

Lécbu zavislosti absolvovala pouze jednou, a to vroce 2006. Popisuje zklamani
z lécby, kdyz primafe oddéleni, ktery hlasal absolutni abstinenci a kasal se ji i
v osobnim Zivoté, pfistinla s tatranskym c¢ajem. Pokrytectvi klientku nasStvalo a
absolutné odradilo od veSkerého snazeni. LéCbu ukoncila pfedCasné na viastni
zadost. V poslednich mésicich koncila v psychiatrické leéCebné Casto na kratkych
hospitalizacich z divodu psychického vypéti. Popisuje, ze v takto narocné situaci jesté
nebyla a vysvétluje neustaly koloto¢ hluboce nepfijemnych stavli — sebemedikace
v podobé alkoholu a jinych latek — prohlubovani zavislosti — zhorSeni celé situace —
hluboce nepfijemnych stavd.

Klientka ma tfi déti, dvé dcery a jednoho syna. Kazdé vSak pocala s jinym partnerem.
Své Zivotni vztahy, tedy zejména ty, ze kterych pochazi jeji déti, hodnoti jako velmi
nestabilni. Klientka sama reflektuje, ze vyhledava podvédomé vztahy, které jsou pro
ni nebezpecné, ale zpusobem, ktery od pocatku svého vyvoje velmi dobfe zna — a to
z nefunkéniho rodinného prostfedi. Méla tendenci se zamilovat do muzu, ktefi byli
manipulativni, Ihavi, narcistni. Popisuje, Zze ma v partnerskych vztazich vzdy
“zachranarské tendence”, ale uvédomuje si, ze tyto vzorce nejsou funkéni. Svij
primérny vztah odhaduje z €asového hlediska na pét a pul roku. Obecné hodnoti své
partnerské vztahy jako neuspésné. Zdlraznuje, Ze Casto troskotaji na neveére, ktera se
jesté specificky odehravala uz v téhotenstvi klientky, a to je néco, pfes co se nedokaze
z pochopitelnych divodu prenést. S prvnim otcem své dcery se rozesla v jejich tfech
letech. Téhotenstvi pfiSlo velmi brzo po vzajemném seznameni. Rozchod probéhl



relativné v poklidu a vztah je dnes na dobré urovni. Dokazi s byvalym partnerem dobfe
komunikovat, domluvit se a klientka velmi darazné oceruje jeho otcovské dovednosti.
S druhym partnerem zaloZili rodinu az po zhruba &tyfech letech vztahu, ktery ale nebyl
zcela funkéni. Jiz davno pred téhotenstvim se vztah rozpadal a probihaly tam
opakované pokusy o rozchody. Na klientku v €as jejich vztahu byval verbalné i fyzicky
agresivni a vztah skoncil velmi dramaticky za pfitomnosti policie, ktera musela
zasahovat pfi jeho vykazani z domacnosti. Narodil se jim syn, o kterého prvni rok a pul
nejevil zajem, ale pak doSel k jakési sebereflexi, zaCal na svém prozivani a chovani
pracovat a s timto krokem i jevit zajem o spoleCného syna. Postupné se synem
navazoval kontakt, pfihlasil se o uhradu vyzivhého a spolecné s klientkou ho
dodateCné zavedli i do rodného listu. Nyni je vztah mezi klientkou a timto byvalym
partnerem téz na dobré urovni, domluvi se bez vyraznych potizi. Posledni dcera se
narodila se zdravotnim znevyhodnénim a jejiho otce povaZuje za nejhorsi vztahovou
zkusenost viibec. Zpoc€atku byla okouzlena jeho charismatem, ale po roce a pul vztahu
byl ve svém chovani zna¢né nestabilni. Pravdépodobné se mohlo jednat o jeden z
projevl uzivani pervitinu a alkoholu, které probihalo. Byl také obvinén ze sexualniho
obtéZovani osob v jeho zaméstnani. V kratké epizodé se snazili pozdéji s klientkou
svUj vztah slepit, ale pro klientku bylo posledni kapkou, kdyz vyznal lasku jeji tehdy
¢trnactileté dcefi, emuz nasledovalo jeho fyzické napadeni ze strany klientky a
nasilné vyhozeni ze spole€ného souziti. Pozdéji se dozvédéla, ze jeho chovani bylo
velmi destruktivni i k jeho vlastni rodiné. NejmladSi dcera se narodila s autismem a jeji
vychova a péc€e o ni byla naro¢na, klientka mluvi o tfetim stupni postizeni.

S ostatnimi ¢leny rodiny méla hezké vztahy zejména ze strany otce. Dodnes klientka
sdéluje, Ze je s nimi v kontaktu, byt omezeném, protozZe pfekazkou v kvalitnim kontaktu
je vzdalenost. Otec se nasledné znovu ozenil a mél jesté syna, kterému nyni bude
dvacet. Na “Ceské strané” nikdy funkéni rodina nebyla. PFfibuzni existuji a méla s nimi
kontakt, ale kvali Spatnym vztahum velmi pferusovany. Kvuli tahlym rodinnym rozepfim
pfibuzné napfiklad na vice jak deset let nevidéla, pak se objevili na rodinné oslave, ale
po chvili byl kontakt opét pferusen. S matkou se prestala definitivné vidat po narozeni
dcery, kdy mélo jeji chovani zna¢né vykyvy — vlastni dcefi davala najevo, Ze je pfilis
mlada na roli babiC¢ky a o nic z toho nema zajem nebo méla zajmu naopak az pfilis, k
dcefi se chtéla skoro nastéhovat az do bytu, ale za zady se k dcefi klientky, tedy své
vnucce chovala velmi nehezky, v podstaté kopirovala své chovani jiz z détstvi vlastni

dcery. To si klientka nenechala libit, vztah preruSila a od té doby nejsou v kontaktu.

Klientka se do azylového bydleni dostala kvili nespolehlivosti statu v situaci, kdy se
na jeho pomoc obracela s zadosti o rizné prispévky, protoze kvUlli handicapované
dcefi si nemohla dovolit dochazet do zaméstnani jako dfive. Vyfizeni a vyplata
pFispévku ale trvala pfili§ dlouho, v fadech mésicl. Majitel bytu jiz s hrazenim odmital
pocCkat, a tak se klientka i s détmi musela vystéhovat. Nejdfive Sla ke své kamaradce,
ale tam se kratce po spole¢ném souziti neshodly na financich. Nesoulad v domluvé
vyeskaloval do konfliktu, na ktery navazoval nutny odchod ze spoleéného bydleni. Jiny
plan uz klientka neméla, proto skoncila na ulici. Nejstarsi dcera je jiz plnoleta, Zije se
svym partnerem. Prostfedni dité, tedy syn klientky je u svého otce a nejmladsi dcera



s autismem je prozatim umisténa v klokanku. Z ulice, kde klientka v Fadech tydn(
pobyvala, putovala do sluzby azylového bydleni. Klientka velmi téZce nese také ztratu
svych tfech psU, kterych se nechtéla vzdat, ale musela je dat do utulku. Par dnl pred
rozhovorem do této prace se vSak dozvédéla, ze byli jiz nevratné adoptovani.

Na azylovém domé bydli necelé dva mésice. Sluzbu vyhledala diky kontaktim
z komunitniho centra, kam dochazela, kdyz se ocitla na ulici. Méla moznost vyuzit
alespon nocleharny, ale toho téméf nebyla schopna, protozZe ji na nich vadil velky
neporadek a lidé uzivajici navykove latky, které klientka pojmenovala jako ,smazky*“.
Kdyz jsem se ji zeptala, jak takovou ,smazku“ definuje, tak odpovédéla, Ze jsou to lidé,
ktefi nejsou davno u rekreacniho uzivani, ale ve stavech, kdy se razné ,vali“ po ulici,
nejsou motivovani situaci fesit a ¢asto i kradou, aby si za nakradené véci obstarali
davku neobstojné kvality, ani mnozstvi. Na druhou stranu reflektuje, Zze nechce byt
nerespektujici, protoze si uvédomuje, Zze ma s témi lidmi néco spole¢ného — vSichni i
ona upadli do zavislosti nasledkem nezpracovaného traumatu nebo traumat a
rozhodné si takovy Zivotni styl nevybrali. Misto nocleharen si radéji vybirala cokoliv
odlehlého od civilizace, napfiklad i misto uprostfed néjakého parku.

Azylovy dum ji kromé zakladnich potfeb pomaha v socialnim poradenstvi. Provinile
pfiznava, ze snad jedinou vyhodou, pro¢ déti nyni nema u sebe, je moznost feSeni
nékterych svych potizi, protoze s autistickym ditétem vyjednavat na uradech pfilis
nelze. Ocenuje individualni planovani, které ji vice motivuje a zavazuje k néjaké
cinnosti, realizaci feSeni. Pfi pobytu vyuziva i adiktolozku a jeji poradenstvi. Na dotaz,
pro€ se vlastné adiktolozku rozhodla vyhledat tvrdi, Ze se hovorlim o moznostech
fedeni svych zavislosti nebrani. Neni sama spokojena v pozici, ve které vypada jako
ztraceny pfipad, pro kterého neni feSeni. Ve skuteCnosti by efektivni feSeni jesté
zavCasu rada slySela. Alkohol si vlastné nijak zvlast neuziva, jen ho pouziva.

Za omezujici naopak klientka povazuje bod domaciho fadu, ktery zakazuje do sluzby
pfijit pod vlivem nebo v ném snad pfimo pit. V fadé stresujicich udalosti by pro ni piti
bylo feSenim, jak alkohol pouzit na narocné intrapsychické stavy, ale nyni si musi
vybrat mezi sebemedikaci nebo bydlenim, coz je slozité dilema. Stresujici ale pro
klientku mize byt napfiklad i celkem obycejné jednani na ufadech, byt neplsobi
zrovna zakfiknuté. Za pfichod pod vlivem alkoholu uz ma dvé napomenuti, kdy pfi
udéleni tfetiho napomenuti z pobytu musi odejit. Popisuje, Zze nékdy doslova planuje,
jak se opije uz rano, aby veCer mohla dojit a nenadychala. Zaroven uvazuje také
nesobecky o tom, ze smyslu tohoto pravidla rozumi — vysvétluje, jak tézké musi byt
pro druhé byt s ni na pokoji, pokud se ti druzi zrovna o abstinenci snazi. Citi také
nedostatek soukromi i pFfesto, Ze rozumi, Ze situace je vtomto pfipadé trochu
bezvychodna a jinak to zafidit nelze i za pfedpokladu, zZe sluzba udrzi stejnou kapacitu.
Prala by si béhem pobytu také dostupné wi-fi pfipojeni. Vice nez psychiatra by si ve
sluzbé prala psychologa/psychoterapeuta, se kterym by mohla sva traumata sdilet a
kone¢né fesit. Vysvétluje, Zze je pro ni s kombinaci jejich diagnéz extrémné tézké
terapeuta sehnat. Pak jsou jesté placené moznosti, ale na ty klientka nema dostatek
financi. Specializované kliniky na pobyt nebo stacionare jsou také dobrou moznosti,



ale ne pro ni, ktera se za béznych okolnosti musi starat o autistické dité. Do zadného
pobytu nechce jit ani nyni, protoze se velmi obava, jak by to narusilo vztah s dcerou,
pokud by ji nékolikrat tydné nevidala. Nedostatkem kontaktu s détmi velmi trpi a jen
pfi pomysleni ji zaplavuji silné emoce.

Ve finale ma pocit, Ze je pro ni azylovy diim spiSe vyhovujici nez nevyhovujici. Ale aby
byl zcela vyhovujici, u nékterych véci by muselo dojit ke zméné.

Zaver

Pripadova studie popisuje pestry pfipad zeny, ktera ma celkové sklony k zavislostem,
pficemz dominuijici je ta na alkoholu a pravdépodobné THC. Celym pfibéhem velmi
Casto rezonovalo, Ze klientka navykové latky snad ani neuziva, jakozto spiSe pouziva
k feSeni nepfijemnych psychickych stavli. Sebemedikaci timto zpisobem objevila jiz
ve tfinacti letech, kdy vidéla naprosto stejny vzor u matky. Od té doby si zavislost jen
péstuje a nedafi se ji ze zaCarovaného kruhu vystoupit, protoze pfi odnéti latek jsou
psychické stavy v dusledku dalSich diagndéz takika nesnesitelné a nastavena
psychiatricka medikace vibec nepomaha.

Zavislost pfiSla nepochybné nejen zdlvodu napodoby chovani, ale také
z dlouhodobého tyrani plného nasili a zanedbavani, coz se silné podepsalo na jejim
psychickém zdravi. V disledku naprosto nezdravych vzorcu pred jejimi zraky, které se
tykaly i vztahd, si klientka velmi pravdépodobné vybira i nevhodné a traumatizujici
vztahy, pfi€emz sama nahlizi, Zze dlivodem jsou rizika a urcita mira utrpeni, na kterou
je zvykla, protoze ji prozivala cely zivot a zejména pak v prvnich, rozhodujicich
vyvojovych fazich svého zivota.

Klientka na tazatelku pusobila velmi oteviené a inteligentné s pfekvapivym nahledem
na svou situaci. Nad kolobéhem, ktery nema feSeni, se tazatelka sama pozastavila a
premyslela, Zze klientka jen t6zko mulze zapadnout do standardni sluzby, kde, byt
s pokorou, stejné narazi na pravidla, ktera plati pro vSechny, ale ona se do nich jaksi
nemUlze se svymi zivotnimi strategiemi na zvladani stresu vméstnat.

Sluzbu hodnoti jako spiSe kladné z hlediska svych zdravotnich potiZi a vyplyvajicich
potieb. K naprosté spokojenosti ji chybi vétsi volnost k svobodnému uzivani latek tak,
jak je navykla a jak je pro ni nejen vyhovuijici, ale pfedevsim funkéni. Na psychické
pohodé ji béhem pobytu nepfidava ani nedostatek soukromi na vicelizkovém pokaoiji,
kde ji mimo jiné vyCerpava také nadmérna socializace, které neni mozné omezit nebo
se ji dokonce vyhnout. Mezi odborniky postrada dobrého terapeuta, ktery by pomohl
feSit jeji traumata, v dusledku kterych se nachazi ve své situaci.

Ocenuje alespon socialni poradenstvi, které je kvalitni a disledné, protoze individualni
planovani ji motivuje k akci. Vyuziva také adiktologické poradenstvi, protoze diskuze
0 mozném feSeni neodmita a nechce svlj boj zcela znat, byt je urcita mira pomalu
nastupujici rezignace patrna.



Pripadova studie 9

Klientce 9 je padesat Sest let a narodila se v Ostravé, kde Zila vétSinu svého dospivani
nebo v jejim okoli. Klientka je svobodna, bezdétna. Ma zakladni vzdélani, které
absolvovala v ramci zvlastni Skoly. V sou€asné dobé je nezaméstnana a uvadi, ze
nepracovala hodné dlouho. Na konci rozhovoru vSak vyplyva, ze vlastné nepracovala
stabilné a dlouhodobé nikdy. Naposled pracovala pred vice jak deseti lety ve vykonu
trestu, kde montovala plomby u vlaku. Zavislost klientky se tyka alkoholu a pervitinu.
Kromé zavislosti klientka popisuje psychické potize, které zahrnuji hlasy, proto
tazatelka vyhodnotila, Ze se pravdépodobné jedna o né&jaky druh psychotické poruchy.

Co se tyka somatického onemocnéni, které by se zavislosti pfimo souviselo, klientka
uvadi, Ze prodélala hepatitidu typu C, ale v sou€asné dobé je zaléCena, protoze svého
¢asu uzivala potfebnou medikaci. V dusledku uzivani obCas musela IéCit néjaky
absces, ale v tuto chvili ji nic takového netrapi.

Klientka popisuje, ze alkoholu propadla také jeji matka. O ostatnich ¢lenech rodiny
nema informace, nevi. Je si viak jista, Ze matka musela mit i néjaké psychické potize,
protoZze jeji charakter popisuje jako mimoradné zly.

Zacatek Zivota klientka popisuje pfimo désivé. Prvni vzpominky pochazi ze psi boudy,
protozZe ji tam matka do jejich pfiblizné péti let pravidelné zavirala, nékdy i na nékolik
dnu. Klientka tedy naprosto desocializované vyrustala s malou smeckou psi. Matka
byla silna alkoholiCka, nema na ni téméfr zadné vzpominky, nepamatuje si ani jeji
vzhled, ale pamatuje si, ze velmi silné pila a ve svych stavech byla velmi kruta. Pravé
v dusledku piti ji do boudy se psy zavirala. Alespon trochu jidla a piti ji nosila starsi
sestra, kdyz se dle slov klientky ,utrhla od vecCefe®, ale ani na tu si klientka nijak
nepamatuje. Dnes uz ale vi, Ze méla tfi sourozence, dvé sestry a jednoho bratra. Ani
s jednim se vSak od svého raného détstvi nikdy nevidéla a nema o nich Zadné
informace. Pamatuje si na €as straveny se psy, ktefi ji pfijali do své tlupy a brali ji jako
svou. To se projevilo tim, Ze nékolikrat napadli i matku, kdyZ na klientku mezi nimi
hrubé reagovala.

Kdyz bylo klientce asi pét let, z tohoto prostfedi ji vyjmul jeji biologicky otec. Pak uz
matku ani sourozence nikdy nevidéla. Nikdy se nedozvédéla, jaky byl mezi nimi vztah,
kdy spolu prestali zit nebo zda k jejich spole€nému souziti viibec nékdy doslo. Matka
byla dle informaci v rodném listé& délnice, otec hornik. Vzpomina, Zze kdyz ji otec
z terorizujiciho prostfedi od matky vzal, nachazela v zuboZzeném stavu, byla velmi
Spinava, zavSivena a silné podvyzivena. U otce ale nebyla pfili§ dlouho, protoze pro
svoje nezvladatelné chovani ve S$kole byla umisténa do détské psychiatrické
nemocnice na dlouhodobou hospitalizaci a takto uz v Ustavni vychové zustala, jen
zafizeni se obCas ménila z psychiatrické IéCebny za tehdejSi diagnosticky ustav nebo
détsky domov. Ze vSech téchto zafizeni se snazila ve vySSim véku o Casty uték, ale
z duvodu stanovené ustavni vychovy byla vzdy nékde lapena a pfivezena zpét. Ve
vSech téchto zafizenich dochazela do Skoly, ktera byla pravdépodobné specializovana
pro jeji specifické projevy chovani. Na ustavni vychovu nevzpomina vubec dobfe,



zejména pak na détskou psychiatrii. Popisuje, Zze za minulého rezimu byly naprosto
jiné metody zachazeni s psychiatrickymi détmi, pry dostavala Casto silné injekce na
uklidnéni, po kterych byla tfeba i umistovana nékam do naprosté izolace, kde travila
nékdy i par dni o samoté, v chladu, zpoCatku kurtovana, bez ohledu na to, zda je
znedisténa vlastni modi. Casto naprosto utlumena injekcemi, po kterych spala nebo
kdyz byla v bdélosti, nedokazala adekvatné reagovat na vné;jSi podnéty. Nasili ze stran
personalu nebylo ni€¢im vyjimeCnym.

Nepamatuje si, Zze by pfi Skolni dochazce méla né&jaky vyrazny problém v kolektivu,
jako spis s vyucujicimi. Ti vSak pfi sebemensim problému volali zdravotni personal a
ten klientku utlumil Iéky, zamedikoval... Vzdy stejny scénafr, ktery je popsany vyse.
Z diagnostického ustavu zase velmi Casto utikala. Na dotaz, kam se vlastné utikala
schovat, klientka odpovida, Ze vzdy utikala k otci. Ten ji ale vyhodil a pfedal zpét policii,
ktera klientku odvezla zpét, pokud nebyla dopadena uz dfiv, jesté pfi utéku.

V patnacti ji potkal silné traumatizujici zazitek, kdyz Sla na prazdniny ke svému otci,
ale ten ji znasilnil, pfi€emz klientka naznacuje, ze doslo dokonce k opakovanému
zneuziti. Klientka o zazitku mluvi jiZz v odpusténi, ale popisuje, Ze ji dlouho trvalo, nez
se s nim vyrovnala. Dokonce snad naznacuje, Zze za to otec mozna tak uplné nemohl
a jisté ani nechtél, ale mozna byly na viné jeji prsa a jiné pohlavni znaky, které byly
v jejim véku jiz CasteCné vyvinuté, navic otec pak uz nemél Stésti na zadnou Zenu.
S timto tizivym tajemstvim se klientka svéfila poprvé az pfiblizné ve tficeti letech.

Uz pfi diagnostickém ustavu pry zacCala pracovat jako délnice v tovarné na sklo.
Manipulovala tam s formami a pfipravovala délnikim — muzim svaciny. Poté zase
vyzkouSela fabriku na vyrobu cyklistickych kol. Po ukonCeni ustavni vychovy pfi
dovrSeni dospélosti se vydala za otcem, ale ten ji po otevieni vchodovych dvefi zpraZil,
Ze je jiz dospéla a u jeho dvefi nema co pohledavat, musi se uz o sebe postarat sama.
To pro klientku nebylo realné, protoze ji to doposud nikdo nenaucil. Nevédéla, co by
méla udélat, tak se obratila na mistni komunitu bezdomovcu, ktefi ji mezi sebe pfijali,
a tak se rychle pfizpUsobila jejich zivotnimu stylu.

Tehdy zaCala minimalné pit alkohol. Pfiblizné v jednadvaceti propadla také pervitinu.
Ziva byla klientka z komunity lidi bez domova, ve které se pohybovala a komunita se
snaZzila o vzajemnou pomoc mezi jejimi ¢leny. Role byly rozdélené, na skvotech muzi
chodili Zebrat a za ziskané penize shanéli tabak a jidlo. Zeny byly ,doma“ ve skvotu,
kde Cekali, co muzi pfinesou. Nejdfive jedli zvifata (zejména psi), poté Zeny a co zbylo,
zustalo pro muze. Pokud nezila takto, zivila se i prostituci, kterou klientka pry ob&as
provozuje dodnes. Z alkoholu pila nejcastéji levné vino, tzv. ,Cuco“. Pokud klientka
nebyla ve skvotu, byla na ulici a pokud nebyla ani ve skvotu nebo na ulici, byla ve
vykonu trestu. Takto probiha vétSina jejiho zivota. Ze skvotu obCas odchazela kvl
fobii z uzavfenych prostor, kterou ma od détstvi, kdy byla zavirana se psy. Vysvétluje,
Zze dodnes musi mit prostor svobody a moznosti kdykoliv odejit, kam potfebuje, jinak
ma panické zachvaty. Koncem devadesatych let klientka ziskala pfes sto tisic
z dédictvi od otce. Finance vyuZila na cestu do Prahy, kde veskeré jejich utraceni
padlo na nakup drog. K pervitinu se dostala pravé v Praze, kdyz vidéla néjakého muze,



jak si pervitin nitrozilné aplikuje venku. Klientce tento muz pfipadal atraktivni, tak ho
oslovila, zda by to mohla také zkusit. Muz ji drogu aplikoval a klientka vypravi, jak spolu
meéli celou noc sex. Na zazitek se zda, Ze vzpomina pfijemné.

Srovnava takeé jinou kvalitu a u€inky pervitinu dnes a pred dvaceti lety. Dfive vzpomina
na mnohem lepSi zaZitky, dnes jsou uc€inky slabé nebo docela jiné, nez dfive. Dokonce
doslova popisuje i rozdily ve vafiCich a distributorech pervitinu, ktefi ho dle klientky
dfive vafili s laskou, ne jako dnes. Popisuje situace, kdy dfive chodila po bytech, kde
bylo pervitinu velké mnozstvi, dvefe byly oteviené a v byté se pohybovali zavisli.
Z mnozstvi si kazdy mohl vzit libovolné mnozstvi — ale jen dokud pobyval v byté.
Vynaset se nesmélo. Klientka experimentovala i s jinymi psychoaktivnimi latkami,
napfiklad s halucinogeny. Co se tyCe stimulantl, klientka nikdy ne$nupala, vzdy
uzivala nitrozilné. Zpoc€atku ji muselo byt nékym aplikovano, pozdéji se to naucila
sama. Uzivani pervitinu klientce dle jejich slov pfinaselo klid a zbavovalo ji strachu.
Pokud nebyla pod vlivem stimulancii, méla neustale strach z lidi. Mysli si, Ze to je i tim,
Ze byla nékolikrat znasilnéna. Méla strach, ze ji také nékdo kdykoliv muze pfepadnout.
Proto by si nikdy nelehla na noc nikam pod most, kde je tma, ale vzdy pod lampu,
klidné doprostfed parku, kde jsou i jini lidé, to klientce nevadilo. Rada spavala také u
policejni sluzebny, kde ji pry i €asto tolerovali. Zmifiuje také, Ze uzivani ji pomahalo
prfekonat psychické potize, kdy si cely Zivot pfipadala problémova, protoze byla
zavirana do psince vlastni matkou. Ve svém Zivoté ma také velké problémy
s impulzivitou — popisuje zazitky, kdy se chovala velmi agresivné, ale nedokazala se
ovladat.

Do vykonu trestu se klientka dostala poprvé jesté za minulého reZimu za pfizivnictvi,
snad jiz v osmnacti. Popisuje konflikt s bacharkou, ktera ji napominala tak dlouho, az
se do ni klientka slovné opfela. Spor skon il pouZitim pepfového spreje do klient€inych
oCi. Popisuje takeé vztahy mezi trestankynémi, které obCas uplathovaly i hrubé chovani
mezi sebou navzajem, kdyz o nékteré z nich zjistily, Ze spachala néco zvlast krutého.
Jediné pozitivum na pobytech ve vézeni bylo, ze méla bydleni. Klientka byla ve vykonu
trestu celkem dvaadvacetkrat za svUj zivot. VétSina trestl byla v rozmezi par mésicu
az rok. Jednou ale odpykavala nejdelSi trest v délce devét a pul let. Klientka popisuije,
Ze byla odsouzena za nasilnou trestnou ¢innost a loupezné prepadeni. Snazi se vSak
vysvétlit, Ze systém v tomto staté se pfiliS nezabyva detailné prokazovanim viny u
nékoho, kdo je recidivistou. Naznacuje tedy, Ze odpykala i skutky, které nevykonala,
ale protoze byla souzena opakované, soudkyné nebrala v potaz klient€iny argumenty.
Naposled byla ve vykonu trestu v pétactyficeti letech.

Klientcini rodiCe jsou jiz po smrti, otec zemfel koncem osmdesatych let, matka koncem
devadesatych. Do véznice, kde se tehdy nachazela pry pfiSly dokumenty tykajici se
dédictvi, ale to odmitla. Na zakladé dédického fizeni ale ziskala kontakt na bratra
z matciny strany, kterého se snazila prostfednictvim jeho opatrovnice kontaktovat.
Odpovéd ale nikdy nedostala. Na ostatni sourozence kontakt nikdy neziskala a
z rozhovoru pozdéji vyplynulo, Ze klientka méla jesté dalSiho starSiho bratra z otcovy
strany. Ten s klientkou vSak prFestal komunikovat, kdyz Kklientka zacala Zzit



destruktivnim zivotnim stylem. Jesté v détstvi a dospivani s otcem pry jezdila za
néjakymi pfibuznymi do Madarska, odkud otec pochazel. Na tyto navstévy klientka
vzpomina pfijemné, ,tety a strejdy“ si pamatuje mile, ackoli jim vibec nerozuméla.
Nékolikrat béhem rozhovoru zminuje léCbu v Boha. Viru nalezla pfi odpykavani
jednoho obdobi ve vykonu trestu. V kiestanské komunité pfi vykonu potkala pfiblizné
pfed patnacti lety i zenu, ktera se stala jeji blizkou pfitelkyni a klientka o ni velmi Casto
mluvi. Klientka ji popisuje jako feditelku pro vézenstvi, ale na zakladé tohoto popisu
neni jasné, o koho se vlastné jedna. S touto Zenou je klientka doposud v kontaktu a
pomaha ji s feSenim Zivotnich situaci. Klientka k ni chova velkou duavéru. Mimo jiné
také dochazi do kiestanského spolku, ve kterém tato zena téz figuruje.

Dvakrat klientka zkousela pobyt v terapeutické komunité. Klientce se léCba nelibila,
nejvice ji omezoval zakaz koufeni a nerozumi tomu, proC€ v nékterych komunitach plati,
pfijde ji to zbyteCné extrémni. Dvakrat také byla v ustavni IéCbé zavislosti v ramci
psychiatrické nemocnice. ZkuSenosti s IéCenim ale shrnuje do postoje, Zze pokud
Clovék opravdu nechce prestat, nepomlze zadna metoda. Chtit je zaklad, poté mize
léCba pomoci. Klientka uvadi, Ze od pervitinu abstinuje dva roky, od alkoholu jesté
déle.

Klientka mluvi také o svych strategiich, jak se naucila pracovat se zvukovymi
halucinacemi, pokud k nim dojde. S vypracovanim funkéni strategie klientce pry
pomohl psychiatr, ke kterému dochazi. Vysvétluje, Ze hlasy ,hazi do rohu®. V praxi to
vypada tak, Ze je ignoruje a prosté se s nimi nebavi a nehada, pokyne jim, Ze se s nimi
zkratka bavit nebude. Nékdy to pry zafunguje hned, nékdy musi tfeba dva dny pockat,
nez to pochopi. Dfive vypravi, jak mluvila i tydny se svym vlastnim stinem.

Zaméstnani jiz dlouho v sou€asnosti nemuze najit, protoze tvrdi, Zze nejvétsi prekazkou
jsou zaznamy v rejstfiku trest. Preziva z davek hmotné nouze nebo tak, jak se da a
z toho, co nalezne, pokud je na ulici. Do véznice uz se nikdy dostat nechce, proto se
napfiklad vyhyba kradezim. KdyZz ma nouzi o penize, které potfebuje, dodnes obcas
vyuzije moznost prostituce. Dochazi i do organizace, ktera je zenam zivici se prostituci
napomocna. Ale i prodavani vlastniho téla by nejradéji ze svého zivota jiz vynechala,
protoze popisuje, Ze se ji to doslova hnusi. KdyZz se rozhodne si takto pfivydélat, dojde
na jedno z prazskych namésti, kde si ,da tak dvé auticka“. LepSi variantou je ale
v pfipadé nutnosti hodinovy hotel. Tam se citi vice distojné a chranéna néjakym
prostorem. Ma tam také k dispozici sprchu a vyhovuije ji, Ze si mize obstarat i drobné
obcCerstveni.

V azylovém domé je asi potreti. Sluzbu vyhledala po dalSich dvou letech na ulici.
V tomto pobytu je nyni asi ¢trnact dnl. Pfedchozi pobyty trvaly nékdy i v fadech
mésicl. Pobyty jsou ¢asto ukon€eny impulzivné ze strany klientky, ktera popisuje, ze
jednou za €as v ramci své fobie z prostor a lidi dostane impulz, Ze se prosté musi
nékam vzdalit, nékdy i v Fadech nékolika dnd. Kdyz je toho na ni moc, musi prosté
opustit komunitu azylového domu, v€etné jeho prostor. Vi, Ze v takovém pfipadé by se
méla hlasit, ale to neni vZdy mozné, protoze v takové situace nechce byt s nikym ve
spojeni. Bohuzel, pak ma strach se vratit, protoze se obava, jaka bude reakce



personalu anebo vi, Zze se ani vracet nema smysl, protoZe pro nezajem ji je sluzba
ukoncena. Nyni je na pokoji s Ukrajinkou, coz nese tézce, protoze vysvétluje, ze tuto
narodnost opravdu nema rada. Vadi i také, jak Ukrajinci zabiraji mista na ubytovnach
a pobytovych socialnich sluzbach, protoze klientka ma pocit, ze prednost by méli mit
Cesi, nikoliv cizinci — a to i véetné Slovaku. Na pokoji ma ukrajinska spolubydlici tolik
vé&ci, Ze tam v podstaté neni mozné kvalitn& uklidit. Druha spolubydlici je sice Ceska,
ale zase se ke klientce chova velmi odmérené a klientce vadi, ze ji nespi$ soudi.

Na azylovém domé vyuziva socialniho poradenstvi a doufa, ze ji socialni pracovnice
pomuze ziskat zejména socialni byt od mésta. Potfebuje také pomoci s kontakty na
lékare, protoze nékde potrebuje I€kafskou péci obnovit, nékde zcela nové navazat.
Vysvétluje takeé, ze od socialni pracovnice potfebuje velkou miru podpory v podobé
Castého motivovani, protoze sama neni schopna se pfimét k tomu, aby aktivné
jednala. Zaroven pfipousti, Ze se stejné vice spoléha na pratele z kfestanského
spolku, protoZe kontakt je pro ni pfirozené&jSi a ma pocit, Ze by na azylovém domé
neméla nadmérné obtéZovat.

Na otazku, co by ve sluzbé mohlo byt jinak (a Iépe) odpovida, Ze by tu neméli rozhodné
byt Ukrajinci. Obecné za své zkusenosti i z jinych azylovych domu shrnuje, ze vzdy je
to o skladbé spolubydlicich na pokoji — kdyz se klientky na pokoji nedohodnou, je to
problém, ktery se tahne cely pobyt a ma vliv na feSeni vlastni socialni situace. Proto
by bylo jednoznacné vyhodné, kdyby byly jednolizkové nebo dvoullzkové pokoje
maximalné. Mezi absentujicimi odborniky by velmi uvitala duchovniho. Chtéla by také
zacit chodit k nékomu, kdo se bude zabyvat jeji zavislosti, protoZze ma pocit, Ze jim,
zavislym, lidé nerozumi. Zvlast tém, ktefi jsou zavisli na néem jiném, nez je alkohol.
Pfipousti, Ze dobré by bylo zafadit i psychologa nebo psychiatra, zvlast proto, Ze
psychiatr se velmi Spatné shani. Psycholog by také mohl Iépe odhadnout slozeni
klientek na pokoji, aby si lépe sedly a moc se nehadaly. Napada ji, Ze kdyZ je to azylovy
dim pro zeny, uplatnil by se pfimo v tomto domé i gynekolog, aby ho Zzeny mély pfi
ruce. Byla by rada, aby byly potraviny pfijaté ze zavozu z internich skladl organizace
spravedlivéji rozdavany. Casto se da vétsi mnozstvi n&jakého jidla do spolenych
prostor k rozebrani, ale néktefi si vezmou velké pocty, Ze nezbyde na ostatni, a to neni
fér. LepSi by bylo, kdyby nékdo rozdéloval na pridél.

Zaveéer

Pripadova studie popisuje klientku, ktera se narodila do podminek, kdy neméla Sanci
na lepSi a dlstojnéjsi standard zivota. Extrémni tyrani a zanedbavani péce ze strany
matky ji do vinku nedala nic uZite€ného a prospésného. Otec si sice klientku vzal do
péce (je otazkou, co bylo divodem jeho motivace), ale neni divu, Ze na vychovu jiz
nestacil, protoZe klientka dle pfedstav tazatelky, které si pfi vypravéni pfibéhu utvofila,
nemohla mit ani zakladni socialni navyky nebo rozvinuté schopnosti a dovednosti
adekvatni jejimu véku, které by zajiStovaly adekvatni sebepéci nebo projevy chovani.

Ustavni vychova by méla nahradit tu rodinnou, pokud je dit& problematické, ale dle
slov klientky ji v jejim pfipadé jen dale poSkozovala kvuli zvlast hrubému zachazeni.



Od détstvi, az po dospélost klientku provazelo jedno trauma za druhym, tazatelka snad
ani nedokazala identifikovat ve vypravéni svétla mista. Pokud se v ostatnich
pfipadovych studiich dalo o€ekavat rozvinuti psychickych potizi v dusledku traumat, u
této studie neni snad co dodavat.

Tazatelka na klientce béhem rozhovoru také vnimala znatelné poSkozeni dosavadnim
zivotnim stylem. Klientce bylo Casto téZké rozumét, co Fika jak kvali $patné artikulaci
z duvodu Spatného stavu chrupu, ale i z toho davodu, Ze klientka ¢asto hlife udrzovala
mysSlenku a pfeskakovala z jednoho tématu na druhé. Chronologickou linku vypravéni
musela Casto udrzovat tazatelka a detailné se vyptavat.

Tazatelka se zastavila u zajimavého faktu — v klientce nebudily emoce vzpominani na
traumatickou minulost zdaleka tolik, jako kdyz hovofila o svych problémech ze
soucasnosti, kdy odchazi z pobytd azylovych domu nebo vypadava z navazanych
kontaktll, protoZze potfebuje prozit dny o samoté, kdy se citi Spatné. Tazatelka si
emocni reakci pfi vysvétlovani téchto situaci vyklada tak, ze pro klientku se jedna o
obzvlast citlivé a bolestivé téma, kdy se citi nepochopena a v disledku nepochopeni
jejich potfeb pfichazi o bydleni. Se ztratou bydleni se vraci do situaci, které jsou
zname, ale také velmi stresujici. PfedevSim si také snad uvédomuje, Ze klientku
udrzuji v zivotni stagnaci.

Klientka na azylovém domé ocenuje socialni poradenstvi a mozna v budoucim Case
navstivi také adiktolozku, protoze v rozhovoru o takového odbornika projevila zajem.
Domaci fad a jeho pravidla hodnoti jako v pofadku, nema vyrazné potize je zvladat,
az na pfipadnou nékolikadenni absenci, kdy nastava jeji potfeba a také na zavoz
potravin, ktery by dle nazoru klientky mél byt pfidélovan spravedlivéji.

Nevyhovuijici je nedostatek nékterych odborniku, zejména kazatel a psycholog, mozna
i psychiatr. Zmifiuje, Zze by si také predstavovala dostupnéjSi gynekologickou péci
v souvislosti s vyuzivanim sluzby, ktera je vyhradné ur€ena Zenam. Pobyt by pro ni byl
snesitelnéjsi, kdyby se v ném nemusela stfetavat s cizinci, mozna ma pocit, naruseni
osobniho prostoru a ,kradez® néCeho, co ji jako obCanovi tohoto statu nalezi — mozna
ve smyslu prostoru, pozornosti i nabidnuté Sance. Velmi by uvitala vice soukromi

v podobé pokoji o mensim poctu luzek.

Tazatelka se domniva, Ze klientka ma takové projevy dudlni diagnézy, které vyzaduiji
velmi individudlni pfistup a mnohem intenzivnéjsi podporu, nez jakou dokaze pouze
azylovy dum pro Zzeny bez domova nabidnout. Také se domniva, Ze toto tvrzeni muze
dokazovat i fakt, ze klientka ma za sebou jiz nékolikaty pobyt v azylovém domé a ze
sluzby €asto odchazi z dlivodu nesnesitelnosti v prozivani vlastnich pocitu, se kterymi
si neumi poradit jinak. Erudovany a citlivy odbornik by mozna pfi intenzivnéjSi praci
s klientkou mohl témto utékim v€as zabranit a pomohl klientce soustredit myslenky na
kroky, které povedou ke zlepSeni jeji Zivotni situace, nikoliv ke stagnaci nebo
prohloubeni krize.



Pripadova studie 10

Klientce 10 je dvacet devét let a narodila se v Uherském Brodé, kde zila v podstaté
donedavna. Klientka je svobodna, bezdétna. Ma stfedoSkolské vzdélani v oboru
technického lycea. V sou€asné dobé je nezaméstnana a uvadi, Ze naposled pracovala
asi pfed pul rokem jako picker ve skladu, praci musela ukoncit kvali nastupu do 1éCby.
Zavislost klientky se tyka alkoholu. Kromé zavislosti klientka trpi uzkostnou poruchou.

Co se tyka somatického onemocnéni, které by se zavislosti pfimo souviselo, klientka
nic neuvadi, je zdrava. Vyjadfuje se pouze k tomu, jak vypada jeji starost o zdrauvi,
kdyz pije — péCi o sebe nefesi. | kdyby za béznych okolnosti citila bolest, alkohol ji
tlumi. AZ po odejmuti navykové latky zjistuje, Ze ma néjaké drobné zdravotni
problémy, protoZe po dobu piti se neprojevovaly. Klientka doplfuje, Ze to dava smysl,
protoze lidé nejcastéji piji, aby pfepili své problémy, a to jakékoliv.

Klientka popisuje, ze alkohol naduzivaji i oba jeji rodiCe. Matka ma diagnostikovanou
uzkostné-depresivni poruchu, tedy je také dualni. Babicka méla deprese. Silnym
alkoholikem byl také jeji stryc, pravdépodobné z otcovy strany. Na nasledky svého piti
jiz zemfel. Otec pije cely Zivot pivo ve velkém, ale nikdy ho piti neomezovalo v bézném
zivoté. Matka zacala postupné vice pit béhem krize v manzelstvi. SoucCasné
s rozvijejici zavislosti zaCala mit a feSit i psychickeé potize.

Klientka se narodila do upIné rodiny, kde jiz byla o sedm let starSi sestra. Své détstvi
hodnoti jako dobré a pékné asi do dvanacti let. Do té doby bydleli s rodi€i a prarodici
ve dvougeneracnim domku, déda se pozdéji odstéhovat do Prahy. Ve dvanacti letech
se nestalo nic zasadniho, ale klientka jen domysli, Ze zacCala véci vice vnimat. V tu
chvili ji také doslo, ze manzelstvi jejich rodi¢u zdaleka neni idealni a jejich vzajemné
problémy se na ni dost pfenasely. Doslova fika ,Mezi jejich problémy jsem byla jesté
ten jeden problém navic.“ (Mozna proto) také byla problémovym ditétem, protoze dle
slov klientky chtéla pozornost, kterou nevédéla, jak jinak ziskat. Hlavni potizi
v manzelstvi jejich rodi€d byla tahla nevéra ze strany jejiho otce, ktera trvala
pravdépodobné minimalné cely klientin Zivot. | pfesto se nechtéli rozvést, protoze
matka trvala na tom, Zze do klient€inych osmnacti let to musi vydrzet. Zde neslo jen o
néjakou zasadu, ale také o fakt, Ze matka vydélavala mnohem méné penéz a
minimalné ekonomicky by separaci od manzela zkratka nezvladla. Klient€ino pozdni
détstvi a celou pubertu tedy matka v jejich domé Zila pouze jako spolubydlici, nikoliv
jako partnerka, manzelka otce. Zila v obyvacim pokoji a otec mél svou loznici.

Do skoly klientka chodila rada, u€eni ji bavilo, byt ji nékteré pfedméty Sly vice, nékteré
méné. Vice jista si byla v humanitnich pfedmétech. Vztah k autoritam méla dobry. Jiz
na zakladni Skole se ale naucila koufit a pit alkohol, to bylo asi ve dvanacti, tfinacti
letech. Klientka tak €inila kvali ziskani pozornosti starsich vrstevniku, se kterymi chtéla
navazovat kamaradstvi. VZdy si vice rozuméla se starSimi, a navic spiSe s chlapci nez
s divkami. V dasledku snahy za kazdou cenu zapadnout si prozila i Sikanu, a to
z pozice obéti i pozice agresora — v roli agresora byla pravé proto, aby ziskala

v

sympatie urcité skupiny a pochopitelné aby nemusela trpét ,na druhé strané”.



Prospéch méla postupem €asu primeérny, coz si vysveétluje spiSe ¢astou absenci, ktera
se odehravala na stfedni Skole. Za tu ji hrozilo i podminecné vylou€eni. Duvodem
Castych absenci bylo navazani partnerského vztahu, do kterého investovala hodné
Casu i na ukor praveé Skolni dochazky. Navic se absence ve Skole pojily i s Castou
nepfitomnosti doma i pfes noc, protoze tam nechtéla byt. Na technickém lyceu byla
velka prevaha kluku, ve tfidé byly se spoluzackou pouze dvé divky. S tou si klientka
nerozuméla zdaleka tolik jako s kluky, se kterymi navazovala velmi blizke, pratelské
vztahy.

RodiCe se skutecné rozvedli az po dovrSeni osmnacti let klientky. Matka ziskala byt od
meésta, otec ji z domu vyplatil par desitkami tisic. Protoze klientka svého otce popisuje
jako velmi majetnického, manipulativniho a egoistického, stejné z toho mala, co jeji
matce zbylo, vysoudil jeSté neéjaké vyzivne, protoze v dobé rozvodu klientka neméla
dokoncenou stfedni Skolu. Z vyZivného klientka zaCala dostavat kapesné, coz do té
doby vibec neméla. Bez kapesného se klientka citila obas ménécenna v kolektivu,
kam nemohla pfinaSet, co parta potfebovala, takZze nez kapesné zacala dostavat,
doma finance rodi¢im kradla. Klientka popisuje, Zze otec ji neumél davat najevo
rodiCovskou lasku jinak nez majetkem. Realita byla tedy takova, Ze si jeji pfizen
kupoval elektronikou, novym autem a tak podobné. Klientka hodnoti, ze totalni
neznalost otcovskeé lasky se do sou€asnosti promita i do partnerskych vztahu. Klientka
potfebovala ale jiny typ pozornosti. Tu si ziskavala problémovym chovanim, za které
prichazely tresty — od domaciho vézeni a jinych zakazl az po ty fyzické. Klientka
popisuje, Zze Casem si na vSe zvykla a tresty se staly normou. Fyzické (a veSkeré jiné)
tresty ustaly az po dokonceni stfedni Skoly. Pro pozornost od otce potiZe délala dale,
protoze to byla jedina pfilezitost, aby si ji vSimnul. ,Zadkazové tresty“ navic platily, jen
pokud byl otec doma, a nikoliv v praci. Pokud byla doma s matkou, ta v dodrzovani
zakazu nebyla nijak disledna. Otec pracoval na nepravidelné smény ve skladu. Matka
zpracovavala technické vykresy ve strojirnach, ale po druhém téhotenstvi ji jiz nedrzeli
misto. Zacala tedy pracovat jako prodavacka. Postupem let ale ziskala invalidni
dichod, nyni by méla pracovat v chranéné dilné.

Za zminku také stoji vztah se sestrou. Klientka vzpomina, Ze v podstaté donedavna
mély vztah velmi Spatny, jako by tam nebyla Zadna sesterska vazba. Nedavno si
néjaké véci sice vysvétlily a jejich vztah jiz neni nijak negativni, ale neni ani pozitivni.
Blizko k sobé& nemély nikdy, ani ted. Klientka popisuje, Ze k sestfe cely Zivot citila
silnou zavist. Méla pocit, Ze ma, na rozdil od ni, vSechno a klientka nic. Zavidéla ji
takzvané bezproblémovy Zivot, protoZze sestru skutecné jako bezproblémovou
popisuje. Zato sebe vidi v naprostém opaku. Sestra nikdy netihla k alkoholu a ani jinym
navykovym latkam, spiSe tim opovrhovala. Zajimavé také je, ze klientka popisuje
kontrastni zkuSenosti s partnerskymi vztahy — sestra je ta, co byla vZdycky svym
partnerem podvedena, kdezto klientka je ta, co v partnerském vztahu vzdy podvedla.
Rozdilnosti se svou sestrou si vysvétluje tim, Ze po dokonc€eni zakladni Skoly Sla sestra
na internat a od té doby doma travila ¢im dal méné €asu, aZ se po stfedni Skole upiné
odstéhovala do jiného mésta. Nefunk&ni rodinné prostifedi na ni tedy nemélo takovy
dopad.



Po maturité klientka byla rok doma a zaméstnani nijak aktivné nehledala. Ze jejich slov
vyplyva, Ze snad ani nemusela, nikdo ji do prace nijak zvlast nenutil. Po roce ale
nastala zména postoje rodiny, tak si klientka nasla zaméstnani ve firmé zabyvajici se
vyrobou klimatizaci do automobiltu ve stejném mésté, kde bydlela. Zde pracovala pét
let. Prace ji bavila, v kolektivu méla dobrou pozici, byt vztahy na pracovisti vnima zcela
jinak nez ve Skolnich letech. Rozdil vidi ve velké soutézivosti a konkurenci, protoze ve
firmé byly napfiklad né&jaké normy a dle vykonnosti kazdého pracovnika se odvijela i
vySe platu. V souvislosti s timto nastavenim zazila i intriky, Skodolibost a nepfejicnost.
V této spoleCnosti si klientka nasla také partnera, se kterym vztah trval nékolik let,
vlastné po celou dobu, co zde klientka pracovala. Tento vztah ji ale nijak neprospival.
Jednalo se o nadfizeného, byt ne pfimého nadfizeného. Potiz ale byla v tom, Ze
partner meél paralelné partnerky dvé — jednu jiz nékolik let pfed tim, nez vstoupil do
vztahu s druhou a tou byla pravé klientka. Samoziejmé, Ze v pocatku to klientce zcela
jasné nesdélil. Klientka se o jeho dalSim vztahu pozdéji dozvédéla, ale zjisténi ji pFilis
nemotivovalo k rozchodu. Dnes jiZ situaci vidi tak, Ze si prozivala vzorcovy vztah, ktery
vidéla u svych rodi¢l, tam byla nevéra normou, ni¢im neobvyklym. Navic cely Zivot
vidéla, Zze nevéra neni duvod k rozpadu vztahu, nevérou se nedéje nic, protoze jeji
matka roky ve vztahu navzdory nevéram otce také zlstavala. Také vzpomina, ze
partnera svému otci predstavila a velmi dobfe si rozuméli. Vztah se po par letech
nakonec stejné snazila ukoncit, ale vysvétluje, Ze pokud ve spoleCnosti stale
pracovala, bylo velmi tézké svému rozhodnuti dostat. Nakonec byl vztah tedy vzdycky
obnoven a skoncCil az tehdy, kdy ze zaméstnani definitivné odes$la. Navic, ¢im déle
s partnerem byla, tim vice silil tlak v kolektivu, protoze spoustu kolegu klientky mélo
pocit a podezfeni, ze klient€ino povysSeni, ke kterému v prabéhu péti let doslo vicekrat,
ma kofeny pravé v tomto vztahu a diky tomu v hierarchii spole¢nosti stoupa vys. To
bylo klientce mimofadné nepfijemnée, protoze vysvétluje, Zze bylo témér nemozné
vysveétlit svému okoli, Ze jeji vztah s timto nijak nesouvisi a povySeni si zaslouZila
vlastni, dobfe odvedenou praci. Chovani partnera, kterému jeden vztah nestacil si
vysvétluje tak, ze mu asi v jeho primarnim partnerském vztahu néco chybélo. Mysili si,
Ze to byl problém i ve vztahu jejich rodic¢u a timto si vysvétluje, pro¢ lidé maiji potfebu
hledat si paralelni vztahy i mimo jejich uzaviené manzelstvi.

Klientka sdéluje, Zze otec byl spoustéc jejiho piti, protoze na ni pulsobilo velmi
depresivneé toxické souziti. Po smrti prarodicu vztah ochladl nahle jesté vice, nez chladl
do té doby, v rodiné prestali slavit Vanoce, veSkeré jiné svatky a vyznamné udalosti.
Vzajemné si davali najevo, ze se vabec nepotiebuji, veSkera komunikace se tykala
pouze domluvy na tom, kdy bude uhrazen najem. V jistou dobu situace vyeskalovala
az do podoby, ze si nechavali vanocni darky pouze za dvefmi svych pokoji bez
jakékoliv komunikace. Klientka se totiz po smrti prarodi€u pfesunula do horniho patra,
kde méla cely byt pro sebe. Zavislost na alkoholu si klientka zac¢ala ddkladné péstovat
jiz v puberté, kdy postupné od tfinacti do sedmnacti pila Casto se svymi prateli ve
spole¢nosti, napfiklad ku pfilezitosti diskoték a klubl. Postupné se ale vice a vice
uzavirala do sebe, proto se piti alkoholu zacalo vymykat a pila i bez ,davodu® i
prilezitosti. Nakonec nechtéla ani chodit do spoleCnosti, jen byt doma a pit sama. Co
do frekvence piti, nejdfive pila ¢asto vétSinu patkd, poté vétSinu celych vikendu, ale



vecirky se prelévaly uz i do pracovniho tydne. Nakonec pak pila kazdy den. Zlom na
kazdodenni piti se odehraval v poslednim roCniku stfedni Skoly a pokraCoval celou
dobu v zaméstnani. O zavislosti vS8ak neméla dostatek informaci. Pfesto tusSila, Ze
kupovat si kazdy den lahev vina nebo nékolik kusu piv neni zcela v poradku. Piti
alkoholu si nakonec planovala mezi sménami, do prace pry nikdy nepfisla pod vlivem
a vzdy tak, aby ani Zadnou hodnotu pfipadné nenadychala. VétSinou tedy pila vino a
pivo, tvrdy alkohol pouze sporadicky. Klientka tvrdi, Ze zapijela rizné stresy, nefunkéni
vztahy od rodiny aZ po partnera, asi i traumata z minulosti. Zpétné hodnoti, ze by urcité
potfebovala terapeutickou pomoc, tu ale nevyhledala, protoze netusila, Zze by méla.
Néjakou dobu klientka uzivala i THC, pfiblizné po dobu jednoho roku. S uzivanim ale
nemeéla potize skoncovat.

Vroce 2021 klientka nastoupila na detox v Olomouci. Vysvétluje, Ze Slo o
nedorozumeéni, myslela si totiz, Ze nastupuje na lécbu. O tu poZadala sama u své
psychiatricky, protoZze nedokazala vice unést své stavy, rozchod s partnerem a
nekontrolované piti, samozfejmé. Reflektuje, ze piti bylo v takovém mnozZstvi, Ze se
bala, Ze se snad upije, pokud ji nékdo nepomuze. Tu pomoc hledala u Iékarky, protoze
rodina o nic nejevila zajem. Navic vysvétluje, ze v rodiné neni zvykem, aby nékdo na
psychickeé potize nebo zavislosti nahlizel seriézné. Tyto problémy se v rodiné tradicné
bagatelizuji a k FeSeni v podobé terapeutické nebo jiné pomoci nevidi divod. Na
detoxu byla ¢trnact dnl a po propusténi zvladla nepit dva mésice. Tuto dvoumésicni
abstinenci ale oslavila alkoholem. Klientka zpétné premysli, zda méla néjake
abstinenéni pfiznaky a vzpomina si, Ze trpéla nespavosti, tfesem a neustalou potfebou
udrzovat jistou hladinu alkoholu. Nedokazala si pfed IéCbou pfipustit, Ze abstinence je
pro ni pravdépodobné jediné vychodisko. Proto pfi kazdém pokusu na né&jakou dobu
nepit po ¢ase znovu zacala postupnym rozpijenim, protoze po kazdém napiti ztracela
kontrolu. O zaméstnani pfiSla také diky alkoholu. Ne takovym zpusobem, Ze by na
sménu pfisla pod vlivem, ale dny, kdy se vzdy dokazala i po propitych pfedchozich
hodinach zvednout a do prace jit, vystfidaly stavy, kdy uz nedokazala ani to.
Nedokazala do prace pfijit, ani udrzovat jakékoliv vztahy. Chtéla byt pouze sama
doma, zaviena — a to doslova. V picich etapach nepfipoustéla do bytu ani svétlo, natoz
osoby. Nechtéla byt nijak vidéna. Dnes jiz mluvi o jisté socialni fobii, ktera se zlepsSuje
C¢asem stravenym v abstinenci. Dfive ale nezvladala jakékoliv jednani na ufadech,
kontroly u lékafu a nebylo ji dobfe ani z vétSiho poctu lidi. Protoze tolik nechtéla byt
vidéna, jezdila autem i pro alkohol, ackoli v disledku tohoto jednani jednou i méla
nehodu pod vlivem, to muselo byt vySetfovano policii. Prazdné lahve od alkoholu
vynasela klidné na Sesti riznych mistech ve mésté, aby nebyla vidéna v ulici bydlisté,
jak nékolik minut vyhazuje lahve.

V roce 2022 se pfestéhovala do Prahy, aby dala Sanci novému Zivotu, protoze Zivot
na Moravé se podobal spiSe pfezivani. Az né&jakou dobu po prestéhovani zjistila, ze
pred témito problémy se neda utéct, protoze Clovéka vyhledaji, at se pfestéhuje na
kterékoliv misto na svété. Se sou€asnym pritelem, ktery pochazi ze stejného mésta,
se tedy presunuli do Prahy, kde si nasli praci s ubytovanim. P¥itel byl spoluzavisly,
takze Casto pili spolu. V zaméstnani se ji i v Praze dafilo, dokud €aru pfes rozpocet



opét neucinil alkohol, v dusledku kterého do zaméstnani nebyla schopna vstat a dojit,
takZze o néj po nékolika snahach o vymluvy a dlivody absence stejné pfisla.

Posledni zaméstnani bylo v fijnu 2023, kam nastoupila i se svym pfitelem. To nebylo
dobrym krokem, protoze kratce po nastupu si klientka zaCala uvédomovat, ze spolecné
travi veSkery €as — v praci, ale i po ni, pfed praci, pofad, ¢imz ve vztahu vzrustal tlak.
Klientka potfebovala prostor, proto si jela na vikend oddechnout do svého rodného
mésta na tradi¢ni pout, aniz by na vztahu chtéla néco radikalné ménit, napfiklad jej
ukoncit. Partner si tento Cas o samoté vSak vyloZil jinak. Klientka vysvétluje, Ze kromé
jeho velké inklinaci k piti ma také hranicni poruchu osobnosti a ma tendenci byt kromé
jinych latek zavisly také na osobach, tedy typicky na své partnerce. Tyto potize navic
tehdy nefeSil, nepracoval na |éCbé vlastnich psychickych potizi. Separaci tedy
nedokazal unést a alkohol uZzival v klient€iné nepfitomnosti ve velkém. Byl
presvédCeny o tom, Ze se jedna o rozchod nebo o tom, Ze ho klientka v tuto chuvili
podvadi. Oboje v8ak byly pouze jeho dedukce nezalozené na pravdé. Klientka se do
Prahy vratila do situace, kdy chtél pravé spachat sebevrazdu. Nabytek v pokoji byl
popsany fixou, pfiemz obsahem textl byly jeho myslenky a planované datum amrti
presné toho dne, kdy se klientka vracela. Klientka musela odejit do prace, ale pred
sménou se tedy rozhodla, Ze v situaci, do které pfijela, nemuze zUstat necinna, tak
zavolala policii a rychlou zachrannou sluzbu ve chvili, kdy partner chtél skocit
z balkonu. Nakonec byl odvezen do psychiatrické IéCebny. Po sméné, ze které se pak
klientka vratila, uz nedokazala bézné fungovat. Cely tyden zUstala v byté a pouze pila.
Lezela v posteli, nedodrzovala osobni hygienu, nejedla, bytu neudrZovala, nepustila
do néj ani trochu svétla a opét byla v totalni izolaci. Ze zaméstnani méla dostatek
penéz, aby si cely tyden mohla alkohol kupovat. Posledni dny uz neméla silu na nic,
tak pila jen vodu a v momenté, kdy sama pfiSla na sebevrazedné myslenky, si zavolala
zachrannou sluzbu a byla prevezena do psychiatrické léCebny, jako jeji partner.
Zavolani pomoci byl podle klientky jednoznaéné pud sebezachovy. Véfi, Zze by si
nedokazala ublizit, ale neni si jista vyvojem situace ve chvili, kdy by v piti pokraCovala.
Posledni dny a hodiny si vzpomina i na halucinace a bludy. V totalni tmé& vzpomina,
Ze pozorovala podivné svételné viemy, byla paranoidni a byla pfesvédcena o tom, Ze
misto bund na dvefich vidi postavy. Z tohoto obdobi popisuje, Ze Spatné snasi klepani
na dvefe. V jistou dobu na ni totiz velmi Casto nékdo klepal — protoZze neméla
zaplaceny najem, protoZze nékomu dluzila penize, protoze se nékomu déle
neozyvala... Do IéCebny pfijela ve stavu, kdy ji mistni pry ani nevéfili, ze uziva pouze
alkohol. Piti dle nazoru klientky prohlubovalo jeji psychické potize. Ty sice pred
zaCatkem silného naduzivani jiz méla, ale zaroven se s rostouci zavislosti jesté
prohlubovaly.

V soucCasné dobé klientka nema témér zadné vztahy. S rodinou ma nulovy kontakt od
doby, kdy se pfestéhovala do Prahy. Od té doby se ji nikdo nepokusil kontaktovat.
Klientka se jednou, asi pfed tfi ¢tvrté rokem pokousela spojit se svou matkou, které
volala a psala ji také zpravu na socialnich sitich, ale telefon ji nezvedla a nijak se
neozvala zpatky. Nevi, pro¢ s matkou kontakt neudrzuje. Reflektuje, Ze si nijak
neublizily, byt pfipousti, Ze to s ni matka v dospivani neméla vibec jednoduché, ale



VeFi, Ze to ji snad odpustila. Nic zlého se jinak nestalo, matka ji jeSté nachystala
krabicCky s jidlem s sebou, kdyz se do hlavniho mésta st€éhovala. A poté kontakt zcela
vySumél. Jediné, co klientka nedokazala ¢asem uz ani vystat, byly neustalé hovory
vztahujici se zpét k nefunkénimu manzelstvi jejich rodicl, které nechtéla ani s jednim
vést, protoze se do minulosti nechtéla vracet. Rodie se k tématu radi vraceli.
Vyjadfuje stesk, matka ji chybi. Zaroven pfiznava, ze i kdyz od roku 2022 v rodném
meésté byla, nedokazala ji navstivit. V tomto kroku ji branil blize nepoznany blok, ktery
neumi vysvétlit ani sama sobé, natoz svému okoli. Tvrdi, ze se vztahy ,uci znovu mit®,
protoZe o vSechny pfisla vlivem zavislosti, kdy vSechno a vSechny upozadila. Otec se
ozval pouze s prfanim na Vanoce nebo ve chvili, kdy doSlo na dluhy, které jsou na
klient€Cino jméno. Ta se obava mozna takeé toho, Ze s ni rodina pfestala komunikovat
proto, ze za ni dluhy splatili, pfi€emz se sami museli zadluzit. V souCasné situaci jim
klientka dluhy samoziejmé nesplaci, mohl by to byt divod k tomu, pro€ s ni nechtégji
byt v kontaktu, uvazuje. Mozna Cekaji, Ze s kontaktovanim pfijde sama, ale klientka se
obava opétovného odmitnuti nebo nezajmu, proto se do interakce nijak radé&ji nehrne.
Velmi se boji, ze ukazani nezajmu by ji znovu pfivedlo k piti.

Azylovy dum tedy vyhledala po lé¢bé, jedna se o jeji prvni pobyt. Pobyva na
Sestillzkovém pokoji, a to hned zkraje hodnoti jako tézkou ztratu soukromi, kterou
Spatné nese. Situaci fesi snahou byt kdekoliv jinde, nez na azylovém domé, zejména
pres den. Mysli si, Ze azylovy dim je prospésna sluzba, kdyz ji Clovék chce vyuzit
k tomu, k €emu opravdu slouzi. Reflektuje, Ze se neidentifikuje jako typicka klientka,
mysli si, Ze do sluzby nepatfi — protoZe sluzbu nezneuziva pouze k poskytnuti stfechy
nad hlavou a k levnému bydleni. Narazi tim na jiné klientky, které pouze bydli, Cerpaji
sluzby poskytované pfimo v domé&, rizné formy pomoci, ale dal se nijak nesnazi ze
situace dostat. Klientka nechce pobyt vy€erpat timto zpldsobem a pfemyslet tak, ze po
roce se uvidi. Rozhodné tu klientce chybi psychoterapeut. Vyuziva sluzeb adiktolozky
a je za jeji poradenstvi opravdu vdécna, jenze si na konzultacich uvédomuje, jak Casto
ma tendenci rozebirat spiSe vztahy, které byly spoustéCem samotného piti. To ale
zasahuje do terapeutickych témat, ke kterym tato konkrétni adiktolozka neni
kompetentni, protoZe nema terapeuticky vycvik. Musela by tedy jediné vyuZivat
adiktolozku a k tomu psychoterapii jinde. Pfitomnost psychiatra by téZ povazovala za
uzite€nou, protoze pfipousti, Ze nékdy je psychoterapie malo a Clovék potfebuje na
néjaky Cas i medikaci, aby byl schopen pfeklenout to nejhorsi a v terapii pokraCovat.

V pobytu si jiz zaZila velmi krizovou situaci, kterou neméla s kym feSit, a tak zvazovala
navstévu krizového centra. SpoustéCem krize bylo opakované uziti alkoholu u jiné
klientky, coz ji rozhodilo. Situace v ni dle jejich slov neprobudila bazeni, ale velkou
frustraci z nedodrzovani pravidel, které ji v tu chvili zaCaly pfipadat zbyteéné. Do
krizového centra se tedy vydala, ale nakonec tam nedoSla, stacila ji prochazka
méstem.

Socialni pomoc je na azylovém domeé dle klientky dobra, ale ma pocit, Ze ji vice vyuZziji
starSi generace nebo ti, ktefi nehledé na vék nemaiji socialni navyky a schopnosti na
tak dobré urovni, jako je povazuje ona. Reflektuje, Ze dokaze sama napsat e-mail,



spoustu véci vyjednat, to neni problém. Vice by ocenila jinou soucast socialni prace
zde, na azylovém domé. Tim klientka mysli individualni planovani. To je pro ni zpusob,
jak zustat motivovana a pracovat na tom, co je potfeba. Cile maji i konkrétni stanoveny
datum, do kdy maji byt splnény a klientka véfi, Ze plany jsou nastavené tak, aby byl
posun co nejefektivnéjSi v poméru vykon a €as a individualita kazdé klientky. Je velmi
vdécna za pravidla sluzby, které znamenaji i nulovou toleranci pro uzivani navykovych
latek, klientka ma pocit, Ze tak by to mélo byt. K ostatnim pravidlim se vyjadfuje tak,
Ze je dokaze respektovat. Velice ji vadi, kdyZ je nedokaze dodrzovat nékdo jiny, to citi
pocit kfivdy, je to nefér. Tim narazi na svou frustraci z neschopnosti ostatnich
spolubydlicich udrZzovat poradek. Pro zacCatek by sluzbu azylového bydleni napfiklad
nékomu s podobnymi problémy urcité doporucila. Sluzba je kromé vy$e uvedeného
jednoznacné dobra taky pro podporujici pfistup v abstinenci.

Zaver

Pripadova studie zachycuje klientku, u které se rozvinula zavislost pravdépodobné
v dusledku nefunkéniho rodinného prostiedi, kterého si klientka ,vSimla“ az v jejim
pozdéjSim veéku, kdy méla rozumové schopnosti na urovni, aby urcité situace byla
schopna rozpoznat. Nefunkéni bylo prostfedi v8ak od pocatku jejiho Zivota a dost
mozna jesté pred jejim narozenim.

Tazatelka také zvaZuje, Ze k piti mohly pfispét i predispozice k zavislostem v roding,
které klientka musela celé své détstvi a dospivani taktéz vnimat. Klientka vyrlstala
sice v rodiné pfi spoleCném souZiti ve dvougeneracnim domku, ale presto v urcité mife
izolace, protoze vztahy byly rok od roku chladnéjSi a prarodiCe v jejim vySSim véku
vlivem stafi zemfeli. V nejhorsich fazich zavislosti klientka touzila zajit v izolaci jesté
dal a nevpustit do své blizkosti Zadné kontakty, ani denni svétlo. Jedinou utéchou pro
ni byl alkohol, nic vic — a to na ukor vztahu, které ji v zivoté spiSe zbyly. Izolace je
fenomén, ktery ji v Zivoté evidentné provazi po celou dobu, protoZze v ni ¢astecné
zUstava i v situaci, kdy se alkohol snazi feSit a chce svij Zivot dat do poradku.
V soucCasné dobé udrZuje vztah pouze se svym partnerem, ale vztahy s rodinou jsou
na urovni bodu mrazu. O zadnych pfatelich v tuto chvili nehovofi.

Kontrastem k izolaci je souZziti na azylovém domé, kde Zije na Sestilizkovém pokoji
v opacném extremu. Ani jedna strana pro ni neni vyhovujici, potfebovala by vétsi
soukromi. Chybi ji také dostate¢na podpora v podobé terapeutické pomoci. Psychiatra
sice ma zajisténého, avsak pfipousti, Ze i pro jiné klientky, které se na azylovém domé
ocitnou, by byl vhodny, kdyby zde byl. Vyuziva sice podpory adiktolozky, ale to pro ni
neni dostacujici, protoZze kromé ucebnicovych témat o zavislosti zde pro terapeuticka
témata neni misto. Vadi ji souziti s ostatnimi klientkami, které sluzbu spiSe zneuZivaji,
nez vyuzivaji k tomu, k ¢emu slouzi — tazatelka se zde zamysli nad tim, jaky vliv mize
mit souziti s témito skupinami klientek na jeji motivaci pro feSeni vlastni situace.
Mozna tato okolnost muze motivaci posilit, ale naopak také snizit. V pfipadé snizeni
by bylo vhodnéjSim feSenim, kdyby se na azylovych domech nemisilo mnoho cilovych
skupin.



Socialni poradenstvi vnima jako prospésné z hlediska tvorby individualnich planu,
které ji motivuji a zavazuji k FeSeni své socialni situaci. Pfedani informaci kontaktu je
uziteCné, nicméné véfi, Ze k tomu nutné socialni pracovnici nepotfebuje, protoze na to
ma schopnosti dostatecné. Ocenuje také nastavena pravidla, zejména v oblasti
zakazu uzivani navykovych latek nebo pfitomnosti pod jejich vlivem. HlUfe zase opét
snasi, pokud ostatnimi klientkami (tato a i jina) pravidla nejsou respektovana. Jako
,odrazovy mustek” by sluzbu azylového bydleni pro osoby s dualni diagnézou spise
doporucila, pokud ji spravné uchopi.



