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Uvod

~ Problematika zneuZivani drog je zdvaZny socidlnd patologicky problém jehoz disledky
zasahuji celou spole¢nost.

Zmeny které v ptistupu drogové problematiky po roce 1989 nastaly, vychézi z nového pojeti
zavislosti jako multifaktorového jevu, ktery vyzaduje novy mezioborovy a mezisektorovy
pristup. Nové pojeti zivislosti sebou pfivedlo i mezioborovy pfistup v problematice a
inicioval zfizeni novych typl zafizeni. Jednim z nich jsou i nizkoprahova kontaktni centra.
Kontaktni centra a jejich pojeti prace jsou novodobym jevem a prochézi svym specifickym
vyvojem. V soucasné dob€& jsou v procesu zavadéni certifikaci jednotlivych sluZeb, které
reaguji na napliiovani minimalnich standardi. Ty byly vytvofeny jednotlivymi resorty jako
nastaveni zdkladnich mechanismi pro vytvateni kvality poskytovanych sluZeb.

Bakalafské price se zabyva &innosti Kontaktniho centra pro drogové zavislosti v Hodoning,
které je jednim z nastroji feSeni protidrogové prevence na okrese Hodonin. Préce popisuje
vyvoj zafizeni vzhledem k potfebam mistni drogové scény a jeho postupnou transformaci do
dnesni podoby.

V teoretické &asti je popséna regionélni protidrogova politika a vyvoj Kontaktnich center po
roce 1989. V praktické Casti se prace zaméfuje na popsani situace v oblasti zneuZivani
navykovych latek na Hodoninsku a tlohu Kontaktniho centra pro drogové zavislosti v
Hodoniné. Podrobné se prakticka C4st zabyva strategii realizace a modifikace sluzeb,
vychézejici z analyzy specifickych potieb cilové skupiny. Pokoudim se v této &4sti zjistit jaka
je ptijatelnost nabizenych sluZeb, zda jsou pro klienty realizované vhodnou formou a v jaké
mife odpovidaji na zadani ze stran cilové skupiny. Proto jsem do své prace zafadila malé
prizkumné Setfeni, které se pokusi na tyto otazky odpovédeét.

Je vEak potfeba podotknout, Ze toto priizkumné Setfen{ bylo v této podob& pouhou sondou do
kvality poskytovanych sluZeb, kterou je potieba neustdle opakovat a reflektovat na zjisténa
Setfeni. Pro to, aby tento zptisob prﬁzkumného Setfeni mohl rychle odpovidat na zji§téné
skute¢nosti, je uplatiiovana metodika ,,rychlého posuzovani.“ To sebou nese 1 urdité limity,
které se objevi v hloubce kvality posuzovani, ale da se fici Ze pro tyto Géely je odpovidajici. I
tak tyto zjisténé vysledky mohou byt materialem a inspiraci pro moznou modifikaci sluZeb.
Jak jsem jiZ naznagila prace v kontaktnich centrech si buduje teprve svoji tradici a ve svém

stupni vyvoje je v obdobi kdy hled4 kvalitni nastroje k posouzeni hodnoty programi, které
poskytuji.



1. Regionalni protidrogova politika

Realizace protidrogové politiky statu vyzaduje multidisciplinarni spolupraci na vsech
trovnich. Odpov&dnost za tvorbu nese vldda CR, samospravy obci a krajské ufady. Na
kazdém kraji dnes plisobf krajsky protidrogovy koordindtor a ve v&t&ing kraji byl iniciovan
vznik krajské protidrogové komise a pracovni skupiny zamé&fené na jednotlivé oblasti
protidrogové politiky. V navaznosti na statni koncepci a akéni pldn Evropské unie boje proti
drogam vznikaji krajské strategie protidrogové politiky.

Strategic protidrogové politiky Jihomoravského kraje na obdobi 2005 -2009 vychazi
z Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2005 -2009 schvalené usnesenim vlady
Ceské republiky & 1305/2004 ze dne 22. prosince 2004 a je klitovym dokumentem
Jihomoravského kraje pro oblast protidrogové politiky.

Soulasny stav regionalni protidrogové politiky JMK: funkce krajského protidrogového
koordinatora je zafazena na odboru 3kolstvi, odd€leni prevence a volnoasovych aktivit.
Existuje viak pracovni skupina sloZend z odborniki, ktera pracuje dobrovolné a ktera se
podili na vyhodnocovani situace v oblasti protidrogové politiky a prevence kriminality na
tuzemi Jihomoravského kraje. Navrhuje organim JMK vy%i finan&nich prostfedkd jako
samostatné polozky rozpo&tu JMK pro dotaci na projekty v oblasti protidrogovych aktivit a

prevence kriminality a dalsi.

Hlavni cile:

e zkvalitnit stavajici systém aktivit protidrogové politiky v jihomoravském kraji a
vybudovat funk&nf a ptehlednou strukturu zaloZenou na efektivni koordinaci aktivit
vSech zapojenych subjekti

e vytvofit model komunikace a stanovit kompetence zi€astn€nych subjekti

e zajistit poskytovani informaci komplexnich, objektivnich, spolehlivych a vyvazenych

informaci o uZivani drog, jeho dopadech a o realizovanych opatfeni vefejnosti'

! Strategie protidrogové politiky na obdobi 2005 — 2009 Jihomoravského kraje
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1.1. Typy protidrogové prevence

Protidrogova prevence je podle Sv&tové zdravotnické organizace (WHO) rozdélena-v teorii i
praxi na primarni, sekundarni a terciarni. ,,Prevence je pfedchizeni, ochrana, piisobeni proti
néjakému jevu. Vychadzi z pfedjimini a pfedpokladu vyvoje tohoto jevu v zavislosti na
vnitinich i vngjich podminkach. SnaZi se zabranit jeho vzniku, pokraGovani, S$ifeni,
opakovéni, odstranit nebo zmirnit jeho nasledky. Je-li prevence zam&fend na obecny stav
populace — hodnotové orientace, vzdélani, ‘moralku, Zivotni styl a dali charakteristicky,
hovofime o obecné prevenci. Pokud se tykd konkrétniho jevu — napf. zneuZivani drog,
kriminality, prostituce aj., jde o prevenci specidlni. Na riznd vyvojova stadia odpovida
prevence: primarni — aby viibec nenastal, sekundarni — aby nepokracoval a nesifil se, pfip. aby
se zmirnily disledky, terciarni — aby nedochazelo k recidivé a disledky se odstranily.«?
Primarni prevence si klade za cil pfedchazeni uZiti drogy u populace, kterd s ni nenf dosud
v kontaktu, nebo co nejdeldi odloZeni prvniho kontaktu sdrogou do vysSich vékovych
kategorii. Tento typ prevence je realizovan zejména formou edukaénich a interak&nich
programit zaméfenych na vytvafeni pov€édomi a informovanosti o drogach, podporu
protidrogovych postojti a norem, posilovan{ zdrav&jdich alternativ Zivotniho stylu bez drog.
uZivaji, pfipadné jsou jiZ na droze zavisli. Obvykle je tento termin uZivan jako souborny
nazev pro véasnou intervenci, poradenstvi a lé¢eni.

Terciarni prevence je zam&fena na pfedchdzeni vaZnému nebo trvalému zdravotnimu a
socialnimu poskozeni z uZivani drog. Radime sem socialni rehabilitaci, dolé¢ovéni, podporu v
abstinenci, ale i prevenci zdravotnich a socidlnich rizik u neabstinujicich klientd (tzv.

programy Harm Reduction).

1.2. Sit’ zaFizeni ktera u nas protidrogovou prevenci realizuji

V CR byl od roku 1989 vybudovan systém lé&ebné a resocializa&ni pé&e pro uZivatele drog,
ktery zabezpecuje poskytovani zakladnich sluZeb na celém vzemi statu.

2 Dotkal, Clovék a drogy, str. 43



Standardy odborné zpisobilosti sluZeb, dané sekretaridtem Rady vlddy pro koordinaci

protidrogové politiky statu definuji celkem devét typi sluZeb:

Detoxifikaci

Terénni programy

Kontaktni centra

Ambulantni lé¢bu

Stacionarni programy

Kréatkodobou a stfednédobou istavni 1é€bu
Rezidenéni pééi v terapeutickych komunitach
Naslednou pééi

Substituéni 1é&ba

V roce 2000 realizovalo protidrogovou prevenci 43 kontaktnich center nestatnich zatizenf, 24

detoxikaénich jednotek, 7 dennich stacionafi, 1 statni ambulantni zatfizeni krizové intervence
pro nezletilé uZivatele drog, 13 oddéleni statnich psychiatrickych lé&eben pro kratkodobou

Ié¢bu drogové zavislych, 16 terapeutickych komunit, 4 statni pobytovad oddéleni krizové

intervence pro mladistvé problémové uZivatele drog, 3 programy krizové intervence pro

problémové uZivatele drog s nafizenou ustavni nebo ochrannou vychovou, 6 dolé€ovacich

programii s chranénym bydlenim, 8 pracovist’ metadonové substitu¢ni 1écby v 7 méstech.’

1.3. Sit’ zarizeni realizujici protidrogovou prevenci na Hodoninsku

Pedagogicko psychologicka poradna Hodonin (primérni a sekundérni prevence)
Skoly a skolsk4 zafizeni (primérni prevence)

Kontaktni centrum pro drogové zavislosti v Hodoning ( primarni, sekundérni a
tercialni prevence)

,»Sit’ sluZeb pro osoby ohroZené socialni exkluzi z divodu zivislosti* SROP, opatfeni
3.1. a 3.2. s K-centrem Bfeclav a P-centrem Hodonin (primarni, sekundéarni, terciarni
prevence)

Psychocentrum ,,Dome&ek* Hodonin (sekundarni a terciarni)

3 Meziresortni protidrogova komise. Nérodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2001-2004. Praha: Utad
vlady CR. Schvélené vladou Ceské republiky Usnesenim &.1045 ze dne 23.10. 2000



o Krajska hygienicka stanice sb&r dat, testovani, odkovani (tercidrni prevence)
e Zajmové organizace ( primarni prevence)

e Meéstsky tfad (komunitni planovéni)

e Okresni feditelstvi policie CR Hodonin

o TK Krok Kyjov (sekundérni a terciarni)

e Privatni psychiatti, I€kati, lékarny ( sekundarni, terciarni prevence)

e Krajsky tifad — protidrogovy koordindtor — koordinace protidrogové politiky

1.4. Kontaktni nizkoprahova centra - zakladni charakteristika a
jejich vyvoj po roce 1989

Kontaktni nizkoprahovi centra jsou zafizeni, kterd jsou zam&feny pfedeviim na minimalizaci
zdravotnich a socidlnich rizik. V soucasné dobé existuji dva typy téchto center. Na malych
méstech se vice profiluji tzv. drogové agentury, které rozli¥uji svojf nabidku i do ostatnich
typt prevence a forem dolé€ovani. Je to zvlasté z diivodu, Ze na menSich lokalitach neexistuji
dal¥{ sloZky systému péte. Ve velkych méstech je zdkladnf poskytovanou sluZbou program
zaméfeny na minimalizaci zdravotnich a jinych rizik. Jednd se o tzv. Harm reduction
programy. Soudasti nabidky sluZeb jsou vyménné programy, informace, testy na hepatitidy a
virus HIV, poradenstvi a zprostfedkovani 1é¢by. Tyto sluZby jsou poskytovany formou piimo
v zafizeni nebo formou terénnich praci. Cilovou skupinou, stejné jako u terénnich programi
jsou vétsinou nemotivovani problémovi a rizikovi uZivatelé, aplikujici drogy intravendzni
formou.

Postupna specializace oboru navykovych nemoci v ramci oboril péée o duSevni zdravi se
zakala rozvijet v prib&hu druhé poloviny 20.stoleti. P¥ed rokem 1989 existovala v byvalém
Ceskoslovensku sit’ tzv. AT ordinaci, které se specializovaly na problematiku alkoholu a
jinych toxikoménii. Dédle byly provozoviny psychiatrickd Iizkovd zafizenf, specidinf
protialkoholni 1é¢ebny a zAchytné stanice. Po roce 1989 v ramci restrukturalizace sité
zdravotnich zafizeni ¥fada AT poraden zanikla. Systém Ilé¢ebné pée se naopak =zacal
roz3ifovat o nestatni a nezdravotnicka zatizeni, ktera zacala reagovat na nové trendy v oblasti
uZivani navykovych latek. Tyto nové trendy souvisely s v&t3i otevienosti spole€nosti, se
zménami Zivotniho stylu a s organizaci nezdkonného obchodu s ndvykovymi latkami.
Postupn& se ménila struktura organizaci, poptavka po sluZbich a podoba profesionalnich
zdroji. Od medicinského modelu zavislosti, ktery obsahoval kombinaci vychovnych
prostfedkd, farmakoterapii a tréninku se zadalo postupné prechdzet k bio-psycho-socidlnimu
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ptistupu k problematice zavislosti. Zde byl dan zaklad pro mezioborovou praci. Kroms tohoto
trendu bylo potfeba najit systém v&asného kontaktu s nov& se konstitujici generaci
problémovych uZivateld. Vlastn& takova brana do systému sluZeb s nizkym prahem, kterou je
mozZno vejit do programi lé&by, ale také k v&asnému varovani a sniZeni rizik disledkd
uzivani drog. Dal$imu rozvoji vzniku kontaktnich center pomohly zejména podnéty ze zemi s
dlouhodobgjsi zkusenosti. Pokud se jedna o vlastni charakteristiku kontaknich center jedna se
o zafizeni, které nabizeji své sluZby cilové skuping drogove zavislych, kterd neni v kontaktu s
jinymi zdravotnimi a socidlnimi institucemi (skrytd populace). K-centra piekonavaji
psychologické a administrativni bariéry dostupnosti a umoZiiuji této klientele pfistup ke
sluzbam bez jakéhokoliv doporudeni, pfimo z ulice, anonymné€ a v neformdlnim prostfedi,
proto se také nazyvaji nizkoprahova. *

» I 4

2. Situace v oblasti zneuzivani navykovych latek na
Hodoninsku

Meésto Hodonin ma asi 30 000 obyvatel. Jedna se o byvalé okresni mésto, které leZi v
Jihomoravském kraji a jde pfedev§im o me&sto pramyslové. Na Hodoninsku, pfevazné v
malych méstech a vesnicich, je vysoké procento nezaméstnanosti, coZ miZe byt jednou z
pfi¢in vzniku drogové zavislosti. Mira nezaméstnanosti v okresu Hodonin za mésic fijen 2005
je 13,5%. V Jihomoravském kraji byla mira nezamé&stnanosti 10,93% a pfed Hodoninem mélo
vy$3i nezamé&stnanost pouze Znojmo 15,84%.°

Mezi nejéast&ji zneuZivané drogy na Hodoninsku patfi marihuana, kterd ma v tomto kraji
dobré klimatické podminky k p&stovani, to znamend, Ze je zde krom&"umélého péstovani v
dome za um&lého osvétleni, také p&stovana volné v pfirode€, na zahradach apod.

Dal3i zdomécn&lou a velmi rozsifenou drogou je zde pervitin. "Pervitin (metamfetamin) neni
deskym vynalezem, pouZivali ho mimo jiné jiZ za druhé svétové valky japon3t{ sebevraZednf{
piloti kamikadze a také némedti parasutisté. tato droga byla poprvé syntetizovana v Japonsku
v roce 1888. Na zapad se dostala a% v roce 1929 a nazev je n&meckého pivodu. Cesti
toxikomani vSak dokazali tento pfipravek znovu objevit a vyvinout jeho vyrobu v

podminkéch domécich laboratofi.

4 Kalina, K. Drogy a drogové zavislosti 11,2003, str. 165-170
? Viz. httpz//ho.uradprace.cz
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Prvotni psychotropni efekt pervitinu je vyrazny, ptfjemny, a proto vysoce 24dany. podobn&
jako u ostatnich amfetaminit dochézi k celkovému povzbuzeni, odstran&ni tinavy, pocitu
- zlepSené psychické a fyzické vykonnosti, celkovému zrychlenf psychickych procesi a
nabidky pfedstav, euforizaci, zvySeni empatie (tedy schopnosti vcitit se do problému
druhych), uvolnéni zabran - coz miZe byt u mladych lidi napf. v oblasti sexu i kyZenych
efektem. Pro socidln¢ nejistého teenagera, &asto plného hlubokych a zratujicich komplexi,
jenZ ma problémy navézat vztah s opatnym pohlavim, je neoby&ejn& lakavé stit se, i kdyZ jen
na chvili, extrovertnim &lovékem plnym energie, napadi a vtipu. Oviem disproporce mezi
sebehodnocenim a realitou miZe mit tragické nasledky. Dal¥im rizikem je, Ze po uréité,
individudIn¢ dlouhé dob& dochazi prakticky u kaZzdého konzumenta pervitinu k zasadnim
zménam psychiky. Toxikomanské kruhy tento stav dobfe znaji a v jejich slangu ma i sviyj
vyraz - "stiha". Jednd se o rozvoj dusevni poruchy zplsobené pravé stimulaéni drogou -
paranoidniho syndromu v ramci vznikajiciho toxické psychozy. Postizeny jedinec ziskava
postupné pocit, Ze se v jeho okoli d&je néco divného. Zadina si viimat, Ze ostatni se k nému
chovaji jinak, registruje pokusy o to, jak ho nejrizné&j¥im zplsobem "podrazit", stava se
neduvéfivym a ostraZitym. Jak dochazi k prohlubovani psychické poruchy, pfiznaky se
zvyraziiuji. Mohou se objevit i zrakové a sluchové halucinace, tedy $alebné vjemy tajemnych
vyhruZnych stinii, zvukd atd. Nastupuje staly pocit ohroZeni. to vie vede daného ¢lov&ka k
iracionalnimu jednani, panickym Ut€¢kim i zdanlivé sebeobrannym utokiim. Vychodiskem je
asto i sebevrazda. Jde o onemocnéni srovnatelné s jinou psychickou chorobou - schizofrenii.
Jen nepatrné mnoZstvi téch, ktefi pervitin trvale zneuzivaji, dokaze jeho konzumaci korigovat
natolik, Ze neztrati kontrolu a neklesnou postupné do faze nekontrolovanych excesivnich
"tahli", vedoucich aZ k dplnému psychosomatickému vy&erpani. Pervitin a stimula¢n{ drogy
viibec jsou sice jako tzv. rekreaéni drogy vysoce Zadané, ale t€Zko zvladatelné. Konzumenti
pervitinu po urdité dob& s touto drogou bud’ skonéf (a tim kond{ s "tvrdymi" drogami wiibec),
nebo prechazi k opiatim, kde zavislost je vyjadfena je$té vyrazngji, ale riziko toxické
psychézy je v porovnéni s pervitinem malé.®

Pervitin na Hodoninsku je vyrib&n nejéastéji v "domacich laboratotich", z legalnich 1€kt jako
je Modafen - 1ék proti nachlazeni. Ilegaln{ vyrobci pervitinu pak prodavaji, nebo vymé&iujf za
suroviny, potfebné k jeho vyrobg&. Jsou znamy i pfipady "darovani pervitinu" divkam za
poskytovani sexudlnich sluZeb. Podle pracovnikii K-centra se sniZuje v&kova hranice

uzivateli pervitinu na Hodoninsku a stoupa pocet divek uZivajicich tuto drogu.

¢ Nozina, Svét drog v Cechéch, str. 30,31
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Dal3f "oblibenou" drogou je na Hodoninsku toluen. Toluen je zneuZivan pro jeho snadnou
dostupnost a nizkou cenu. Je oblibenou drogou u romské populace, ale jeho zneuZivani je
roz3ffeno i mimo ni. Jde o drogu, kterd se svou nebezpenosti fadi k "nejtvrd$i" drogim.
"Toluen po vdechnuti pronikd do plic. Odtud se rychle dostava do krevniho ob&hu a poté do
riznych télesnych orgdni. Mezi prvnimi je zasaZen centralni nervovy systém. Dale byvaji
toluenem zasaZeny jitra, srdce, plice, ledviny a dal3i organy. Toluen miZe zpilisobit jejich
varné podkozeni. Utinek po vdechnuti je tém&f okamzity. Jeho intenzita zAvisi na
vdechnutém mnoZstvi, ale taky na v€ku a fyzické konstrukci uzivatele a frekvenci uZivani
toluenu. Okamzité psychické u¢inky lze charakterizovat stavem vzruleni a povznesené
nélady. Objevuji se obluzenost, nepfitomnost duchem a neobvyklé nekontrolované chovani.
KyZenym efektem d&ichidni toluenu je stav jakéhosi "polospanku" ¢&i "podvEdomi"
doprovizeného Zivymi barevnymi sny. Zarovefi se objevuji zdvraté, poruchy vidéni a
rovnovihy a problémy s artikulaci slov. Postizeny piisobi neduZivé, je pobledly, je mu 3patng.
Ma rozsifené zornice, zarudlé oci, nepfitomny pohled. Rozjafenost a poruchy vnimani
prechézeji pti otravé ve spanek. Jedinec ma zvySené jaterni testy, &asta je vyraZka kolem ust a
nosu. Dlouhodobgj$i uZivani toluenu vede k destrukci osobnosti, ktera se projevuje nezajmem
o okolni svét. U &ichani hrozi okamzité pfedavkovani &i zastava dechu a krevniho ob&hu. Na
rozdil od ostatnich drog nejde u ¢ichani odméfit pfesnou davku. B&hem ¢&ichani dochazi k
postupnému zakalovani v&€domi a jestliZe je toxikoman neschopen dal3imu pfisunu drogy
zabranit (pod dekou ¢i igelitovou taskou), pak se spanek méni v bezv€domi, nastava koma,
zastava dechu a krevniho ob&hu a tak dochazi nejéast&ji k Gmrti. I proto patfi tékavé latky,
jinak také nazyvané "drogami hloupych"protoZe pfili§ malo davaji a mnoho berou, mezi
nejtvrdsi drogy. O tom sv&déi i to, Ze vétsina amrti v CR predavkovanim drogou je zplisobena
toluenem.”

Na ulici je moZné potkat postavy, které maji ruku neustile sevfenou v p&st a v ni sviraji
hadfik namodeny v toluenu, ktery si podle potfeby ptikladaji k ustim a inhaluji. UZivatelé
toluenu nav§tévuji Kontaktni centrum, ale pridce s nimi je obtiZnd (ptichazeji Casto v
"nepouZitelném" stavu). Mezi daldi ilegdlni drogy zneuZivané na Hodoninsku patti LSD,
lysohlavky, durman, MDMA (extize) apod. Heroin se zde vyskytuje jen vyjime&n&, atkoli

maji steetworkefi informace o pokusech o jeho Sifeni napt. ze Slovenska.

7 Nozina, Sv&t drog v Cechéch, str. 42, 43
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3. Kontaktni centrum pro drogové zavislosti v Hodoniné

- 3.1. Historie Kontaktniho centra v Hodoniné

Kontaktni centrum v Hodonin& vzniklo v lednu r. 2000. V tomto obdobi prozatimn&
fungovalo v provizornich podminkach v budové Centra prevence drogovych zavislosti pfi
Oblastni charit¢ v Hodonin&. Navazovalo na terénni praci projetktu Streetworker, zah4jenou
v roce 1999. Terénni pracovnici v té dob& nakontaktovali velké mnoZstvi klientd, ale omezené
moZnosti provizorniho Kontaktniho centra brzdily rozvoj zafizeni. Od &ervna roku 2000
ziskala Oblastni charita Hodonin kone&né vyhovujici budovu na provoz pIn€ funk&niho
Kontaktniho centra. Tém&f okamZit¢ bylo moZné sledovat vzrist zajmu uZivateli drog a
sluZzby kontaktniho centra, terénni pracovnici vyhodnotili asi u 50% klientt terénniho
programu zijem vyuzivat sluzby nového Kontaktniho centra. Nové prostory umoznily zavést
nové, resp. kvalitn&j$i sluzby pro klienty (napf. testovani na hepatitidy, HI'V, drogové
testy...). Postupem &asu se Kontaktni centrum pro drogové zévislosti stalo zatizenim, které
vykazuje stabilni zjem o nabizené sluZby a je dostateéné znamym pro potencionalni klienty.
Kontaktni centrum pro drogové zavislosti v Hodoning je zafizeni Diecézni charity Brno a také
zatizeni Oblastni charity Hodonin. Charita je soucasti struktury katolické cirkve a byla
zfizena ke sluZb& potfebnym, a to jak uvnitf cirkevniho spoleenstvi, tak i k prosp&chu viech
potiebnych bez rozdilu. ShiZba je projevem pfijatého evangelia a znameni pravé bohosluzby.
Vizdyt Jezis ¥ika: ,,Cokoli jste udélali pro jednoho z mych nejposlednéjsich bratii, pro mé jste
udélali (Mt 25,40)%. Jinde Pismo pravi: ,,Kdo nemiluje svého bratra, kterého vidi, nemiiZe
milovat Boha, kterého nevidi. (Jan 4,20).“®

Vétsina pracovnikii Charity vidi sviij tikol v napliiovani poslani ke sluzb& BoZi lasky, ktera se
sklani ke vSem lidem bez rozdilu. Pro svou prici Cerpaji ze zkuSenosti cirkve, tedy
z kfestanské viry a jeji socidlni nauky a respektuji Charitu jako zafizeni katolické cirkve . I
Jan Pavel II. ve svych Apodtolskych listech piSe o tom Ze: ,,...v€domi a povolani k sluZb& na

socialnim poli je v Cirkvi Zivé od prvnich stoleti a% dodnes.*’

¥ Statut Diecézni Charity Brno z 8.11. 2004
% Jan Pavel I1., Apot. list Salvifici doloris(I1.4inora 1984) str. 201
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I Pius XII. se ve svém vano&nim radiovém poselstvi Levate capita vestra z roku 1952 zmitiuje
o tom Ze: ,,Cirkev se neustale snaZi pfedejit nebezpeti, které ohrozuje distojnost lidské osoby
- zérovefi se svobodou individuilni a spoletenskou; nebezpe&i vyplyvajici z technistického a
mechanistického pojeti Zivota a ze sociélni struktury, ktera neposkytuje dostate&ny prostor pro
rozvoj opravdového humanismu. Nejeden moderni stat se zvrhl v gigantickou administrativni
maSinerii. Ta zasahuje do viech usekli Zivota a vrha &lov&ka do stavu strachu a tizkosti
s kone&nym vysledkem jeho odosobnini.“'® Laska k pottebnym nés vede k tomu, abychom
svoji sluZbu konali dobfe, s co nejvétsi odbornosti. Proto se snaZime stale odborng vzd&lavat a
lidsky formovat, dodrZovat pravidla charitni etiky jak ve vztahu ke klientim, tak i

spolupracovniklim a tfetim osobam.

3.2. Cile zarizeni

Cilem sluzby je navazovat a udrZovat kontakt se skrytou populaci uzivatehi drog. UZivani
drog je v eské spole€nosti povaZzovano za protispolecensky jev a jako takovy ma pfirozenou
tendenci se skryvat. Skryta populace uZivatelti drog ma minimalni motivaci sluzbu vyhledat a
fesit zavazné problémy zdravotni, socidlni, psychické &i pravni povahy. Navazani a udrZeni
kontaktu se skrytou populac{ drog je tedy ukolem nelehkym, ale mimofadn& diileZitym, nebot’
je nezbytnym pfedpokladem pro jakoukoliv préci s touto obtiZzn€ dosaZitelnou klientelou.

Dal3im cilem sluZby je pfedchazet véZnému €i trvalému zdravotnimu a socidlnimu po&kozent,
které s uZivanim drog souvisi. Existuje vyznamna skupina uZivateli drog, ktefi nemaji zdjem
o 1é¢bu a s uZivanim drog nehodlaji ptestat, pfesto je viak s nimi moZné pracovat a zmirfiovat
ta rizika uZivani drog (napf. infekce HIV, hepatitis, smrtelnd pfedavkovani apod.). Cilovym
stavem je sniZujici se polet uZivateli drog, o kterych dochazi k zivaZnym zdravotnim,
psychickym, socidlnim a ekonomickym Skodam. Cilem sluZzby je i motivovat uZivatele drog
ke zmé&n& Zivotniho stylu sm&rem k méné& rizikovému chovani aZ abstinenci. U €4sti uZivateld
drog naopak dochazi diky systematické a dlouhodobé praci s nimi k radikalnim zmé&nam
v postojich a objevuje se motivace ke zmé&n€ jejich Zivotntho stylu. Cilovym stavem je
zmenéna kvality Zivota klienta, kterou Ize rozpoznat napf. dlouhodobou abstinenci, nastupem

do 1é¢by, uplatnénim se na trhu prace, zlepSeni rodinnych vztaht apod.

'° Pius XII., Vanotni radiové poselstvi Levate capita vestra (24.prosince 1952) str. 37
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3.3. Cilova skupina

Cilovou skupinou Kontaktniho centra pro drogové zivislosti v Hodonin& jsou pravidelnf
a/nebo problémovi uZivatelé drog starii 15 let snizkou motivaci k 16&b&, ktefi nemohou,
neumi nebo nechtéji vyhledat standardni institucionalni pomoc.

Specifickou cilovou skupinu tvoii dale rodinni pfisludnici a partneti uvedenych skupin, kteti

jsou uzivanim drog taktéZ v jistém smyslu zasaZeni.

3.4. Principy poskytovani sluzby

Zikladnim principem price v hodoninském Kontaktnim centru pro drogové zavislosti je
nizkoprahovy pfistup, jehoZ vychodiskem je poznatek, Ze zdaleka ne kaZdy &lovék, ktery se
ocitne v nouzové situaci vyuZije pomoci, jeZ mu standardni zdravotni &i socidlni instituce
nabizi. SluZzby t&chto instituci jsou pro n&které jedince z riznych diivodi nedosaZitelné napf.
proto, Ze o nich nev&di, nebo maji obavu je kontaktovat &i s nimi maji $patnou zkusenost.
Navic si ¢asto kladou podminky, které jsou pro n€které klienty jen velmi obtiZné splnitelné
(naptf. klient musf byt pfedem objednan, musi ¥ict své jméno apod.). Diky nizkoprahovému
pristupu Ize oviem navéazat kontakt i s témi klienty, ktefi by zlstali standardnimi institucemi
nezachyceni. Princip nizkého préhu je v kontaktnim centru napliiovan tim, Ze klient miZe
ptijit kdykoliv b&€hem otviraci doby, bez pfedchoziho objednani.

Klientim je ddle umoZnén anonymni kontakt, ¢imZ dochazi také k odbourdvani stigmatizace
z navstévy odborné instituce.

DileZitym principem price je disledné respektovani volby klienta, coZ se tykd i jeho
abstinence. Vychazi se z pfedpokladu, Ze at’ uz se klient rozhodne pro abstinenci &i pro Zivot
s drogou, vZdy je moZné nabidnout mu odpovidajici terapeutickou intervenci, odbornou péti a

pomoc.

4. Obecna metodika poskytovani sluzeb

4.1. Kontaktni prace

Kontaktni prace zahrnuje navizani a udrZovani vztahu s klientem, vytvéafeni atmosféry duvéry
a bezpe¢i a zjiSfovani zakladnich problémi a potfeb klienta. Cilem kontaktni price je
doprovazet klienta obdobim, kdy neni motivovan k abstinenci a postupnd ho ptivadét
k nahledu, Ze uzivani drogy miiZze byt problém.
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Zikladni vyuZivanou metodou je rozhovor s klientem. Cilem rozhovoru miZe byt pfedani
nezbytnych informaci — napf. o navykovych litkach, o bezpe¢néj$§im uZivani drog,
zdravotnich rizicich spojenych s uzivinim drog, o moZnostech lé&eb apod. Ne vidy:ie viak
nutné hovofit jen o drogach. Nelze opomijet ani fakt, %e i ,,b&Zny* rozhovor s klientem je
kvalitnim prostfedkem k navézini divéry a k vytvofeni prostoru pro budouci spolupraci.
(Zejména b&Zny rozhovor je tim prostfedkem, ktery ukazuje pracovnikiv zijem o klienta,
davd mu najevo rovnocennost tim, Ze pracovnik s klientem jedn4 aniZ by ho odsuzoval).
Specifickou formou kontaktni prace je udrZovani kontaktu sklientem ve vazb& nebo ve

vykonu trestu (prostfednictvim korespondence a osobnich navitév).

4.2. Terénni prace

Terénni price reaguje na ty uZivatele drog, pro které jsou znejrizndjdich dbvodd
nizkoprahov& orientované sluzby Kontaktniho centra nedostupné nebo ohroZujici. Terénni
socidlni prace si klade za cil aktivné vyhledavat, navazovat a udrzovat kontakt s cilovou
skupinou v prostfedi, kde se tato skupina pfirozen& vyskytuje. V tomto pfirozeném prostiedi
cilové skupiny pak terénni socidlni pracovnik provadi depistdZ a dale téZ nabizi a dle
moZnosti i samostatné vykonava kontaktni praci, vyménny program, asisten&ni sluZbu,
zakladni zdravotni, socidlni a pravni poradenstvi a krizovou intervenci. Zakladni vyuZivanou
metodou je rozhovor s klientem. Cilem rozhovoru mtiZe stejné jako u kontaktni prace pfedani
informaci. 1 v ptipad&, Ze se pracovnik nachazi v osobnim prostfedi klienta a kontakt proto

muiZe byt trochu diveérnéjsi, je nezbytné udrzovat hranice klient — pracovnik.

5. Specificka metodika poskytovani sluzeb

5.1. Vyménny program

Vyménny program spodiva v bezplatné vymén& pouZitého injek&énfho materidlu za sterilnf
vpoméru 1:1 a vposkytnuti dalstho zdravotniho ptisluSenstvi (vody k pfipravé injekénich
roztokli, desinfekéni politafky...) klientim, ktefi uZfvaji navykové latky intravenézné a
projevi o sluzbu zijem. Hlavnim cilem vymé&ny pouZitého injekéniho materidlu je omezeni
zdravotnich. rizik, které jsou s intravenéznim uZivanim drog spojené, zejména Sifeni

infekénich onemocnéni.

JIMCCESKA UNvERZITA
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5.2. Testy

Kontaktni centrum provadi pro klienty, kteH o to projevi zdjem, screeningové (orienta&nf)
testovdn{ na hepatitidu B a C a na virus HIV (stejny test miZe klient podstoupit nejdfive za
pil roku od posledniho testu). Hlavnim cilem této sluzby je viasné vyhledéni osob,
infikovanych uvedenymi nemoci. To je nezbytnym ptedpokladem jak pro viasné zahajeni
1é¢by, tak i pro G¢innou ochranu vefejného zdravi. Kontaktni centrum dale provadi orientaéni
t&hotenské testy, kdy je hlavnim cilem v&asné zjisténi t&hotenstvi klienty. Kontaktni centrum
poskytuje take testy na zjidt€ni ptitomnosti drog v organismu. Testy jsou vyuZivany zejména
rodici, ktefi maji podezieni, Ze jejich déti uZivaji drogy. V takovém piipadé jsou tyto testy

zpravidla sou€asti SirStho rodi¢ovského poradenstvi.

5.3. Neodkladna zdravotni péce

Kontaktnf centrum nemé statut zdravotnického zatizeni, poskytuje pouze neodkladnou
zdravotni pé€i, tj. prvni pomoc. KaZdy pracovnik Kontaktniho centra musi byt schopen
poskytnou prvni pomoc v zivaZnych pfipadech ohroZujicich lidsky Zivot, proto jsme

v poskytovani prvni pomoci pravidelné $koleni.

5.4.Asistencni sluzba

Asistentni sluZbou se rozumi doprovod klienta pracovnikem Kontaktniho centra do ptislu¥né
instituce. Asisten¢ni sluzba je poskytovana v pfipad€, Ze o ni klient sam pozad4. Jedna se

napiiklad o doprovod k Iékati, na policii, na soud, na UP, doprovod k nastupu na 1é¢bu.

5.5. Zakladni poradenstvi
Zékladni poradenstvi zahrnuje poradenstvi zdravotni, socidlni a pravni. Cilem tohoto spektra

sluZeb je zmé&na rizikovych vzorci chovani klienti za vzorce pfijatelnéjsi, a to jak z pohledu
klienta, tak i spole¢nosti. Néstrojem k dosaZeni tohoto cile je jednak divéra klientd
v pracovniky kontaktniho centra a jednak odborné kompetence téchto pracovniki. Jedna se
zpravidla o jednor4zovou sluZbu, které je poskytovéana klientovi na jeho po4déni. Vzhledem
k charakteru zakazky nedojde k vypracovéni individudlniho planu a dasto nedochdzi ani ke
smiuven{ schiizky. Klient se v&t§inou se svym problémem obracf na pracovnika b&hem svého

pobytu v Kontaktnim centru nebo se na Kontaktni centrum cilené ptijde zeptat.
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5.5.1. Zdravotni poradenstvi

Uzivatelé drog se vlivem svého Zivotniho stylu setkdvaji s mnoha zdravotnimi riziky. To je
zpusobeno pfedevsim intravenéznim uZivénim drog. Zdravotni poradenstvi je zaméfeno na
zvySeni informovanosti klientd o zdravotnich rizicich, které jsou s uZivanim drog spojené.

Jedna se o Sifeni informaci o HIV, o hepatitidach typu A, B, C a o sniZovani rizika nakazy, o
bezpeném sexu a o bezpetn&jim brani drog, také informace o zan&tu il, abscesu, flegméng,
postiZeni miznich uzlin, otravé krve a o rozpoznani, predchizeni & vdasné 1é&b&¢ téchto

zdravotnich komplikaci.

5.5.2. Socialni poradenstvi

UfZivatelé drog se vlivem svého Zivotniho stylu &asto setkavaji s mnoha socidlnimi problémy.
Ty se postupem Casu hromadi a vedou k socidlnimu propadu (klient ma problémy
s ubytovanim, doklady, socidlnimi ddvkami apod.). Socidlni poradenstvi smétuje k tomu, aby
se klient co nejlépe zapojil do chodu spole¢nosti tim, Ze si osvoji n&které zikladni postupy,
které mu v budoucnu umoZni problémtim se vyhnout (napf. placeni najemného, registrace na
UP pii ztraté zaméstnani, vyFizeni si nahradnich doklada pti jejich ztrat€ apod.). Socidlni
poradenstvi pomaha téZ pfekonat nedivéru ve zdravotnické, socidlni i jiné instituce, kterou
klient &asto pojimd na zdklad€¢ svych pfedchozich zkuSenosti. Jednia se pfedeviim o
poskytovani informaci o nabidkéich volnych pracovnich mist, o nabidkach bydleni, informace
o podminkach ziskdvani socialnich davek a sluZeb, informace o podminkach vystavovani
dokladd apod. Také se jedna o zprostfedkovani kontaktu mezi klientem a instituci, pomoc pfi

sepisovani potfebnych dokumentt /Zadosti, odvoldni, soudni podéani apod.).

5.5.3. Pravni poradenstvi

UZivatel€ drog se vinou svého Zivotntho stylu dostévaji také &asto do konfliktu se zidkonem.
Pravni poradenstvi si klade za cil zvySovat pravni povédomi tak, aby u klientd nedochazelo
ani k poruovani jejich prav, ani k zanedbavani jejich povinnosti. Zde se jedna ptedevsim o
poskytovani informaci o tzv. ,,drogovych® zakonech (nedovolena vyroba a drZzeni omamnych
latek, Sifeni toxikomanie, ohroZeni pod vlivem navykové latky, opilstvi...) o povinnostech a
pravech Policie CR, ptipravném a trestnim fizeni, informace o vazb& a o vykonu trestu a o

alternativnich trestech.

5.6. Krizova intervence

Krizovou intervenci se rozumi specializovand pomoc osobam, které se ocitly v situaci, kterd

pfesahuje adaptaéni moZnosti lidské psychiky a vyvolava stav nerovnovahy, ohroZeni a
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stresu. Ukelem krizové intervence je pomoci klientovi, aby krizi zvladl pozitivnim zptisobem
a aby se zabranilo vzniku vdZnych a dlouhodobych problémi. Nastrojem k dosaZeni tohoto
cile je pfedeviim zména pohledu na krizi samotnou. Voditkem pro potfebu krizové intervence

je zpravidla zhodnoceni aktuélniho psychického stavu klienta a situace, ve které se nachazi.

5.7. Drogové poradenstvi pro rodiée

UZivani drog ¢&i zavislost na nich zasahuje podstatnou mérou nejen uZivatele samotného, ale
také jeho rodinu &i jiné blizké osoby (partnery, sourozence, spolubydlici...), které se pro
wZivatele drog snaZi vyhledat odpovidajici pomoc. Cflem drogového poradenstvi
v Kontaktnim centru je poskytnout rodi¢im ¢&i jingm blizkym osobam podporu, odpovédi na
otdzky a nabidku dalSi péce pro né i pro jejich dé&ti.

5.8. Zprostredkovani lécby

Préce s klientelou motivaci miize dospét do fiize, kdy se klient svou zavislost snazi ovlivnit
smérem k abstinenci a zane uvaZovat o 1é¢b&. ProtoZe Kontaktni centrum samotnou lé&bu
zavislosti poskytnout nemuZe, musi pracovnici zprostfedkovat 1é¢bu v jiném zafizeni.
V podstaté se jedna o pfedani klienta do dalsi péce.

SluZba je poskytovédna klientovi, ktery o 1é€bu opakovang projevi zajem. B&hem vytfizovani
1é¢by, kterd ma byt co nejrychlej$i se pracovnik snaZi udrZet a rozvijet klientovu motivaci
k 16Ebe.

5.9. Hygienicky servis

Klienti Kontaktniho centra jsou mnohdy odkazani na Zivot bez ptistfedi, coZ sebou nese také
komplikace shygienou. Zanedbavani hygieny miZe mit za nasledek $ifeni nakaZlivych
onemocnéni &i problémy v kontaktu s druhymi lidmi. Cilem sluZby je zabezpetit klientim
alespoii minimalni hygienicky servis. Ten zahrnuje moZnost osprchovéni a vyprani pradla.

Z hlediska svého vyznamu se jedna o ddplr'nkovou sluzbu.

5.10. Potravinovy servis

Potravinovy servis zahrnuje nabidku kavy, &aje a instantnich polévek a pro mnoho klientil
pfedstavuje vyznamnou motivaci k navitévé Kontaktniho centra. Z hlediska svého vyznamu

se jedna pouze o dopliikovou stuzbou. !

!! Opera¢ni manu4l Kontaktniho centra pro drogové z4vislosti v Hodoning& rok 2005
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6.Strategie realizace poskytovanych sluzeb K-centra v
Hodoniné

6.1. Hodnoceni efektivity

Nabidka jednotlivjch sluZeb vychazi z potfeb cilové skupiny a je volena tak, aby byla
vsouladu scily viadni protidrogové strategie. P realizaci sluZeb je potfeba prub&ng
hodnotit jejich efektivitu a modifikovat je »tak, aby co nejlépe odpovidaly stanovenym
kritériim jednotlivych sluZeb a uZite€nosti pro cilovou skupinu.
Hodnoceni efektivity je zdkladnim néstrojem Kontaktniho centra v Hodoning ke zvy%ovéni
odborné trovné poskytovanych sluZeb. Hodnoceni 1ze rozdélit do dvou zakladnich skupin:
Kvantitativni hodnoceni efektivity (incidence, prevalence)
Pracovnici kontaktniho centra pouZivaji ke sbéru potebnych dat poditatovou databazi, kterou
pro tyto titely poskytla Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky Utadu viady CR.
Tento program setazuje a hodnoti nasbirand data. Vzhledem k této moZnosti, miZe pracovni
tym ka?dy den data statisticky srovnivat. Mezi mechanismy kvantitativniho hodnoceni
efektivity patfi:

e poclty klientd v zafizeni a v terénnim programu

e podty kontaktd

- podet vym&néného injek&niho materidlu spolu s dal$im zdravotnickym materidlem.

pocet klientd umisténych do navazujicich zafizeni

podet hlaSeni do Registru problémovych uZivateli

Kvalitativni hodnoceni efektivity
Mechanismy kvalitativniho hodnoceni efektivity d€lime na vnitfni a vn&jsi.
Vnitfni mechanismy:
e pravidelné porady tymu — klienfské a provozni
e 2zp&tné vazby od klientt
e vzijemné hodnoceni mezi kolegy v tymu
e vnittni supervize — konzultace vedouciho s jednotlivymi pracovniky
e informovani a pfedavani poznatkl o aktualnich tématech uvnitt pracovniho tymu
o vzdélavani v tymu

e prib&Zné napliiovani standardl socidlnich sluzeb
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Vn&j${ mechanismy:
e oponentské posudky naSich programi

e externi supervize 1x mé&si¢n&

Ke kvalitativnimu hodnoceni dochézi na pravidelnych sezenich supervize, intervize,
pracovnich poradach a sezenich s odbornym garantem. Tato sezeni probihaji v&tsinou jednou
Za mesic.

Hodnoceni efektivity provadi a vyhodnocuje pracovni tym. Odpovédnost za zpisob

hodnoceni efektivity poskytovanych sluZeb nese vedouci zatizeni.

6.2. Plany rozvoje sluzeb

Profesiondlni, multidisciplindrni a efektivni price s uZivateli omamnych a psychotropnich
latek neni moZna bez kvalitni spoluprace viech zamé&stnanci K-centra. Jednim ze zékladnich
kameni efektivni spoluprace je bezesporu dobra komunikace. Komunikace je samoziejme
pfirozenou soucasti kaZdodenni price a pracovnich vztahl. ProtoZe je vnimdna potieba
spoletné komunikace také na systematické roving (sdilenf informaci, zkuSenosti, postfchi a
rozdilnych nazorh na praci s konkrétnimi klienty ¢&i problémy,...), schdzi se tym Kontaktniho
centra pravideln& na spoleénych poradich kde jsou feSeny v&ci provozni a prace s klienty.
Z porad je pofizovan zépis a jsou stanovovany ukoly, které vychazeji z jednotlivych fe$enych
oblastf. Casov4 frekvence kondni pracovnich porad je jedenkrat tydng, v dasové dotaci tki
hodiny.

Vzhledem k tomu, Ze prace s uZivateli omamnych psychotropnich latek vyzaduje i1 hodnoceni
dal8ich kritérii realizované prace, schdzi se tym Kontaktntho centra drogovych zavislosti
v Hodoning& i k pracovnim poraddm, které se zabyvaji pouze pliny rozvoje sluZeb. Tyto
porady, které jsou v &asové dotaci minimaln€ jednoho pracovniho dne a které probihaji
v &asové frekvenci vétSinou jedenkrat za étvrtleti se zabyvaji hlubSi analyzou a srovnavanim
ziskanych dat. Zaroveii jsou podrobovany pozornosti i zvolené strategie jednotlivych
programti vzhledem k dosaZenym vykonim. Vzhledem k tomu Ze se jedna o prici na mensi
lokalit¢ s vyskytem neustilych zmé&n trendd na drogové scén&, je potfeba na tyto zmény
reagovat formou modifikaci poskytovanych sluZeb. Pliny rozvoje sluZeb jsou nezbytnou
soudasti strategie poskytovanych sluZeb Kontaktniho centra pro drogové zavislosti
v Hodonin& a i dileZitym kritériem p¥i hodnoceni programi v ramci certifikace sluzeb ze
strany Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky CR, Ministerstva prace a socialnich
véci CR a Ministerstva zdravotnictvi CR.
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6.3. Obecna charakteristika mapovani potreb klienta

V ramci prvniho kontaktu sklientem je vypliiovan anamnesticky dotaznik, ktery. mapuje
socidlni a zdravotni situaci klienta (viz. pifloha INCOME). Na ziklad¢ vyhodnoceni
ziskanych anamnestickych dat vytvafi pracovnik s klientem plén ve kterém jsou‘stanoveny
cile spoletné prace, které vychazi z jednotlivych problematickych oblasti klientova Zivota.
Nasledng jsou dohodnuty i jednotlivé strategie které vedou ke zm&nam. Pti kazdém dalifm
setkani je plan znovu kontraktovan a diléi zmé&ny jsou zohledn&ny v jednotlivych cilech a
strategiich.

V ramci celkového zhodnoceni sluZeb je potieba také revidovat zda takto poskytované sluzby
odpovidaji potfebam klientt, zda jsou dostupné a pro klienty atraktivni a pfijatelné. Jako
jeden znastroji k takovému zhodnoceni je zpé&tnd vazba z poradenskych rozhovori,
z jednotlivych kasuistik, dale z knihy ptani a pfipominek, z hodnoticich dotaznikt a posledn&
i reflexe ze stran podanych stiznosti. Zatizeni hleda nové formy systematického kvalitativniho

zhodnoceni poskytovanych sluzeb.
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6.4. Vystupy cinnosti

6.4.1. Statistika za rok 2004

Terénni programy, kontaktni centra: pocet klientd a kontaktu

Pocet klient(

210
(pocet jednotlivych osob, které vyuzily v daném obdobi alespoi
jednou sluzeb programu)
- 2 toho uzivatell drog 168
- z toho injekénich uZivateld drog 68
- z toho muzd 120
- z toho se zékladni drogou heroin 2
- z toho se zéakladni drogou pervitin 69
+ z toho se zakladni drogou kanabinoidy 38
- z toho se zakladni drogou extaze 39
- z toho se zakladni drogou tékavé iatky 16
- z toho se zakladni latkou Subutex nelegalné -
- z toho se zakladni latkou Subutex legéiné -
- z toho se zakladni latkou metadon nelegainé -
- Z toho se zakladni 1atkou metadon legainé -
- z toho hlaseno do registru zadosti o 1é€bu hygienické sluzby 208
Priimémy vék klienta” 26,5
Pocet neuzivatell, ktefi vyuZili alespori jednou sluZeb programu® 42
Potet kontaktli celkem® 3713
Lz toho s uzivateli drog 3666
Poéet prvnich kontaktd™ 52
- 2 toho s uZivateli drog 52
f z toho hlaseno do registru Zadosti o Ié¢bu hygienické sluzby 52

R Jedna se o prumérny vk klienta, nikoliv kontaktl (uvad&jte jen v pfipadg, Ze jste schopni odlisit jednotiive

osoby).
2 Rodinni pHislusnidi, blizké osoby uZivatel(.

3 Kontakt: Kazda ndavstévalsituace, pifi které dochazi k interakci mezi klientem a pracovnikem programu (tzn.

poskytnuti uréité sluzby, informace, nebo poradenstvi - vEetné skupinového. Plijem telefonického hovoru neni

kontakt.

4 1. kontakt: Prvni navitdva Wienta v daném zafizeni nezavisle na tom, jaky typ sluzby klient vyuZije; klientovi

byly poskytnuty zakladni informace a zafizeni a sluzbach, které zafizenf nabizi.
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Terénni programy, kontaktni centra: sluzby/vykony

Pocet osob, Pocet vykont”
Sluzba které danou | (v jednotkach uvedenych v pravém sioupci)
sluzbu vyuzily
Kontaktni mistnost 180 2958 Pocet navétéy
Podet vymén ve vyménném Poget vykonti vymén 2
programu 112 1467
Vydané injekéni jehly XXXXXX 23.276 Pocet ks vydanych inj. jehe
Hygienicky servis 76 785 Pocet vyuZiti sprchy, prack:
Potravinovy servis 138 2093 Pocet
Zdravotni osetieni 33 97 Pocet oSetient
Individualni poradenstvi 94 189/ 50 min. Podet sezeni/délka trvani
jednoho sezent
Skupinové poradenstvi - - Pocet skupin/
délka trvani jedné skupiny]
Krizova intervence 9 10 Pocet intervenci
Reference do K-center - - Pocet referenct
Reference do lé€by - - Pocet referenci
Reference do programu - - Potet referenci
isubstituce
Asistenéni sluzba 6 6 Pocget intervenc
Testy HIV 41 52 Pocet provedenych testd
Testy VHC 55 68 Pocet provedenych testl
'Téhotenske testy 19 35 Pocet provedenych test(|
Jiné testy, jaké? VHB 39 47 Pocet provedenych testd|
Drog. 14 41
Poradenskeé telefonaty XXXXXX 48 Pocet telefonati
Prvni pomoc - - Pocet intervencil
*Podani informace 20 34
*Klienti v nasledné pécdi 7 7

R Tj. kolikrat byla dana sluzba poskytnuta (napf. po&et provedenych oSetfeni, pocet individuélnich sezent, skupin

atd.).

2 Vyména: kontakt, pfi kterém dochazi k vyména (pfip. jen odevzdani & vydeji) jedné nebo vice injek&nich jehel.
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6.4.2. Statistika za obdobi 1.1. 2005 do 25.4. 2005

Terénni programy, kontaktni centra: pocet klientl a kontakt

Pocet klientt

(pocet jednotlivych osob, které vyuzily v daném obdobi 162
alespon jednou sluzeb programu)

- Z toho uzivatelt drog 127
- Z toho injekénich uzivatelll drog : 57
- z toho muzu 83

- z toho se zékladni drogou heroin

- z toho se zakladni drogou pervitin 58

- z toho se zakladni drogou kanabinoidy

- z toho se z&kladni drogou extaze

- 2 toho se zakladni drogou tékavé latky 13
- 2 toho hiaSeno do registru Zadosti o l1écbu hygienické 197
sluzby

Primémy vék klienta 26,5
Pocet neuzivatell, ktefi vyuzili alespoi jednou sluzeb 05
programu

Pocet kontakti celkem

- z toho s uzivateli drog 1083
Pocet prvnich kontaktd 23
- z toho s uzivateli drog 20
- 2 toho hlaseno do registru Zadosti o IéEbu hygienické 20

sluzby
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Terénni programy, kontaktni centra: sluzby/vykony

Pocet osob, které | Poget vykonti A
Sluzba danou sluzbu (v jednotkach uvedenych v pravém
vyuzili sloupci)
Kontaktni mistnost 111 771 Pocet navstév
Pocet vymén ve vyménném
programu 63 196 Pocet vykon vymén
Vydané injekéni jehly XXXXX 2858 Pocet ks vydanych inj. jehel
Hygienicky servis 25 106 Pocet vyuziti sprchy, pracky
Potravinovy servis 74 414 Pocet
Zdravotni oSetieni 12 19 Podet o3etfeni
IndividuaIni poradenstvi 35 70150 min, | | ocetsezent/ délka trvani
jednoho sezeni
Skupinové poradenstvi . Podet skupin / délka trvani
(rodinna pp) 2 2/50 min jedné skupiny
Krizova intervence 4 5 Pocet intervenci
Reference do K-center Pocet referenci
Reference do 1é¢by 6 10 Podet referenci
Reference do programi . .
substituce - - Pocet referenci
Asistenéni sluzba 6 9 Pocet intervenci
Testy HIV 5 5 Pocet provedenych testu
Testy VHC 8 8 Pocet provedenych testl
Téhotenské testy 1 3 Pocet provedenych testt
Jiné testy, jaké? VHB 8 8
4 4 Pocet provedenych testt
Drog.
Poradenske telefonaty XXXXX 11 Pocet telefonatd
Prvni pomoc - - Pocet telefonatu
Podani informace - -
Klienti v nasledné péci 6 6
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6.4.3. Interpretace statistickych Gdaji od roku 2001 do roku 2005

. V prvnich letech &innosti programu (2001, 2002, 2003) miZeme zaznamenat vy$Si pocet
novych klientd, zatimco vroce 2004 a 2005 (odhad podle vyvoje v 1. pololeti) dochazi ke
stagnaci. Uvedené fakta lze interpretovat tak, e se zpo&atku jednalo o sluZbu novou, kter si
své klienty teprve hledala. Soucasny stav lze charakterizovat jako obdobi stabilizace, ve
kterém uZ dal3f rist jak dalsich klientd, tak i kontaktd, v zésad® nepredpokladéame. '

Potty vymenénych setl (vyjma roku 2001, ve kterém program zadinal) se prim&rn& pohybuji
kolem 20.000 kust. Nejv&t$i pofet vym&n jsme zaznamenali vroce 2004 (23.276 kusi).
Oproti tomu lze vpocdteénim obdobi roku 2005 vysledovat propad. Tuto skute&nost si
vysvétlujeme jednak sniZenim po¢tu terénnich pracovnikii ze 2 na 1 osobu (pdsobnost
terénniho programu se zuZila pouze na mé&sto Hodonin), jednak velkym poé&tem klientd
(intraven6znich uZivatelii drog) umisténych ve vazebni v&znici, dale ubytkem sekundarnich
vymeén (pfedtim cca 400 ks mé€si¢n¢) a nakonec i zm&nou rizikového scénafe uZivani drog u
vékoveé starich uZivateli. S ndvratem klientd propuiténych z vazby se poget vymé&n&nych
setl v kv&tnu a v dervnu vritil na primér roku 2003 (cca 1.500 ks m&si¢ng).

Polet klientd, kte¥i nastoupili do 1é&by, byl nejvy$sf roku 2001, v dob¥, kdy byla sluzba
zprostfedkovani 1¢by klientim poprvé piedstavena a nabidnuta a vyuZili ji pfedevsim ti, ktefi
0o lé&&b& pfinejmendim wuvaZovali. V daldich létech dochizi k poklesu po&tu klienti
nastoupivsich 1é€bu; diivodem je nutnost naro¢né&jsi a dlouhodobg&jsi prace s motivaci klienta.
Vysledky z prvniho pololeti roku 2005 vypadaji slibng.

7. Prizkumné Setreni specifickych potreb klientli K-centra
v Hodoniné

7.1. Zduvodnéni realizace prizkumného Setreni

Vystupy &innosti zafizenf z pfedchozi kapitoly ukazujf na navstévnost jednotlivych programi
vroce 2004 a vroce 2005. Ztéchto udaji se da usuzovat, Ze frekvence navstévnosti
jednotlivych programii vychazi ze zijmu cilové skupiny napliiovat svoje individuélni,

specifické potfeby. Jako uZitené a nezbytné pro daldi rozvoj &innosti zatizeni je klast si

12 Jdaje o pottu klientii a kontaktd v letech 2001 — 2003 neni mozné pfimo srovnavat s Gdaji o po&tu klientd a
kontakti zlet pozd&jSich, protoZe od roku 2004 pouZivime program FreedBase, ktery pojmy ,klient“ a
~kontakt* definuje odli$nym zpisobem.
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otazku, zda nabidka sluZeb je kompletni pro naplnéni potfeb, zda je nastavena cilen& na
potieby klientd, nebo se s nimi rozchézi. DileZité je i védst jaka je jejich pfijatelnost, zda
jsou pro klienty realizované vhodnou formou a v jaké mite odpovidaji na zadéni ze stran
cilové skupiny. Proto jsem do své price zatadila malé prizkumné $etfeni, které se pokusi na
tyto otazky odpovédét.
Inspiraci pro priizkumné $etfeni byla jiZ provedena studie , Evaluace protidrogovych opatieni
a programi realizovanych ve stfedofeském kraji“ vedend PhDr. Jitim BroZou a PhDr.
Michalem Miovskym PhD., pod zastitou Akademie véd vroce 2004. Tato studie byla
provedena jako pilotni projekt majici v budoucnosti umozZnit standardni provadéni tohoto typu
kvalitativnich studii v dal$ich regionech.
Pfed viastnim realizovani prizkumného Setfeni byla potteba zjistit zda se viibec budou chtit
klienti K-centra stit respondenty prizkumného Setfeni a také jaké bude potfeba nastavit
podminky spoluprdce. Respondenti byli sezndmeni s igelem prizkumného Setfeni a byly
dohodnuty zdkladni pravidia.
Zdkladni etickd pravidla. Toto vyzkumné $etfeni sebou nese i celou fadu etickych problémi.
Do zvladtniho postaveni se dostdvAim nejen ja jako tazatel, ale i respondent. Pfisné
dodrzovani etickych standardd ndm umoZiiuje vyvarovat se konfliktnim situacim. Etické
principy obecné poZaduji, aby zkoumané osoby byly povaZovany za plnohodnotné partnery a
mnohdy také za spoluautory vyzkumu. Zikladnim pfedpokladem a zavazkem pti ziskavani
informaci prostfednictvim interview bude snaha neohrozit a neposkodit udastniky
priuzkumného Setfeni. Soudasné se tento problém tyka i tazatele. Proto budou pfijata tato
opatieni:
e Respondenti se i¢astni dobrovolng, bez niroku na finan¢ni odménu.
o Utastnici priizkumného 3etfeni budou vZdy na zalitku sezndmeni se viemi
zékladnimi informacemi o 3etfeni a svych pravech.
e Respondenti budou naleZit& chranéni pfed fyzickou a duSevni nepohodou, Gjmou
& nebezpeéim, jeZ by mohla nastat v disledku rozhovoru. V pfipadé, kdy by
'V)"zkumné postupy vyustily v nebezpedi respondenta, tazatel by nesl odpovédnost
za odhaleni a odstran&ni nebo napravu téchto disledka.
e Vsechny udaje, jichz by bylo moZné vyuzit k identifikaci respondenta, budou
z pisemného zAznamu interview odstranény a déle s nimi nebude pracovino —
anonymita tedy bude zachovéna ( ve smyslu znéni zakona 101/2000 sb. o ochrané

osobnich udaju).
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* Respondenti budou seznimeni také s jejich pravem kdykoli pferudit G¢ast na této
studii, neodpovidat na otézky, &i kdykoli prerusit rozhovor apod.

'7.2. Cil prizkumného Setieni

Priizkumné Setfeni se zam&tuje na analyzu potfeb klientd Kontaktntho centra v Hodoning.
Proto je nutné zjistit a ovefit:

e Jaka je ptijatelnost a atraktivnost poskytnutych sluzeb

e Jaka je dostupnost téchto sluZeb

¢ Zda sluzby odpovidaji potfebam — pokud ne, tak pro¢ a jak by m&ly vypadat, & byt

zajistény, aby potiebim odpovidaly.

Analyzou potfeb je zde min&no to, jak samotni uZivatelé drog vnimaji kvalitu a uginnost
nabizenych sluZzeb a jak4 moZna zlepSeni by uvitali a pro¢. Dostupnosti je myslena
dosaZitelnost vyhledavané sluzby. P¥ijatelnosti a atraktivnosti je min&no pfedeviim to, v ¢em
klient spatfuje pfitazlivost jednotlivé sluZby a za jakych podminek sluzbu vyuZiva, poptipadé
nevyuZziva.

7.3. Charakteristika vyzkumného souboru

Prizkumné Setfeni bylo zaméfeno na nazory, zkuSenosti a potfeby klientd vyuzivajicich
nizkdprahovych sluZeb v Kontaktnim centru drogovych zavislosti v Hodoning, pfedeviim
tedy na uZivatele nealkoholovych drog. ProtoZe zatizeni klade diiraz, jak jiZz bylo zmin&no
v predchozich kapitolich na tercidlni prevenci a zamétuje se v praci ptedev§im na problémové
a rizikové uZivatele drog bylo moji snahou zastoupit vyzkumny soubor zejména touto
skupinou. Rizikovym uZivanim je mysleno zejména spole¢né sdileni jehel a nechranény sex
stendenci promiskuitniho chovédni. Problémovym uZivinim byva definovino jako
intravendzni uZivani drog nebo dlouhodobé uZivani opiatii, kokainu a drog amfetaminového
typu. Do pojmu problémové uZivani se nezahrnuje uZivani extaze a konopi."
Celkova charakteristika vyzkumného souboru:

o Klienti, ktefi vykazuji problémové a rizikové uZivani drog

e Klienti s primérni zavislosti na pervitinu

o Klienti vyuzivajiciho vét§iho spektra sluZzeb

13 Kalina, K. Drogy a drogové zavislosti II. 2003, str.17
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7.4. Zvolené metody Setieni
e Strukturované interview
e Dotaznik

Pro potfeby této prace byl zvolen po&et 4 strukturovanych rozhovori a 16 vyplnénych
dotaznikd.

8. Samotné dotaznikové Setreni

Ze Zestnacti dotaznikii jsme zjistili , e dotaznik vyplnilo Sest Yen a deset muXd. T¥indct
klientd z celkového poctu Sestnécti Zije v soutasné dob& v Hodoning, pouze tfi klienti nebyli
mistni. O existenci K-centra se vétsina klient dozvédéla od kamarada, dva od terénnich

pracovniki a jeden si to uZ nepamatoval.

Z nabizenych sluZeb tito klienti vyuZivaji:

Kafe, ¢aj, polévka.......ccceeeiviiinnnian., 13 klientd

Nezavazny pokec s pracovnikem........... 12 klientd
Spreha. ..o 12 klientt
Vyménu pouZitych setdl.........coceeeninnne. 11 klientt
Testovani na Zloutenky.............c.......... 11 klientt
Vitamin....coooooiiiiiiiiiiiiiiiiea, 11 klientd
Pomoc pfi feSeni problémd.................. 8 klienti

Testovanina HIV........oooviiiiiiiiinii, 7 klientt
Pracka....ccooeiieiiiiiiiiic 6 klienti

Jiné: Poslech muziky. Odpocinek. Hifi v&Z. Telku. Elektrické spotiebife. Odreagoviani.
Pohodu. Dét se do normalu. \
Spokojenost s poskytovanymi sluzbami potvrdilo 12 klientd, 3 méli k né¢emu vyhrady nebo

s né¢im spokojeni nebyli.

Soudasnou nabidku sluZeb vaimalo jako dostatecnou 10 klientil.

Nedostatky klienti spatfuji zeiména v omezeni délky pobytu na 1 hodinu
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Pracovniky K-centra klienti vnimaji:
Jako kamarady — 9

S diivérou — 8

Odborniky — 7

S odstupem — 2

Nemam je rad — 1

Ze strany pracovniku klienti citi:
Zajem—9

Obdiv - 3

Nezijem — 2

Odstup — 1

Odpor—-0

Poloha Kontaktniho centra sedmi klienttim vyhovuje a deviti nevadi, jednomu p¥ipad4 moc na
ocich.

Oteviraci doba by sedmi klientim vyhovovala od 11-17 hod.

9. Samotné strukturované interview

Informovanost uZivateli; drog o nizkoprahovych sluzbdch

Cilova skupina problémovych uzivateli drog je uzavienou komunitou smérem k ostatni
spole¢nosti. Je to zejména proto Ze hodné atributti jejiho jednéni je v rozporu s normami dané
spolenosti a mnohdy také za hranici zdkona. Proto aby nizkoprahové sluzby mohly byt
efektivni je potfeba aby cilovd skupina mé&la v&as informace o nabidce sluZeb. V&asna
intervence je predpokladem naph’k\lad pro efektivnéj§i zvladani epidemii vzhledem
k rizikovym vzorcim chovani uZivateld drog apod. Bylo tedy potfeba zjistit jaka je
informovanost klienti o sluzbach a jak se k nim tyto informace dostavaji. Jako dostate¢ng
informovan{ se cit{ v8ichni osloveni klienti.

P: ,, Mas dostatek informaci o sluzbdch Kdcka a o jeho nabidkdch?* K: ,,Hmm* (souhlasn&)
P: ,, Jak tyhle informace ziskavd$? K: ,, Budto z letdkii, od teréridkii, od lidi co obéas potkdm,
co semky chodi:* (rozhovor s VLA 05 Mil 01)

Nejosvédtengj§im zplisobem transferu informaci o sluZbach je propagace mezi samotnou

komunitou uZivateli. Tfi ze &tyf dotdzanych odpovidéli, Ze se o sluZbach dozvédéli od
32



kamaradd. ......... no dozvédél jsem se od kamarddky, co sem chodi, no a co mé sem

PFildkalo, byl jsem na ulici a.....potFeboval jsem trochu pomoct.* (JAR 09 PET 09)

- Dal8imi zdroji, kterymi se &i¥i informace o sluZbsich jsou podle cilové skupiny ﬁi’opagaéni
materidly umist€né na nasténkach v budov& K-centra, dale letaky, které rozdavaji terenni
pracovnici. ZkuSenost s $ifenim informaci o nabidce sluzeb K-centra mezi klientelou bylo
duleZitou zpétnou vazbou a vypovidajici hodnotou o stavajici efektivit® nasich dosavadnich
forem propagace. Zéroved dostalo zafizeni inspiraci k novym formim a zpisoblim, které
milZe zafadit do dalSich plant rozvoje sluZeb. Za lepsi zpiisoby predavani informaci pozaduji
klienti napf. vydavani ¢asopisu uréenému pouze pro uZivatele drog, dale by podle nich mély

byt sluZby propagovany v tisku a dalsich mediich.

Kontext prvniho kontaktu uZivateli; s nizkoprahovymi sluzbami

Prvnim faktorem s kterym pracuje pracovnik v nizkoprahovém zatizeni pro uZivatele drog je
odbouravani pocitu nedivéry a ohroZeni, které citi potencionalni klient pti kontaktu
s instituci. Zivot uZivatele drog byva vétsinou problematicky, protoZe samotné drogy a déni
kolem nich jsou ostatni spole¢nosti odsuzovany a z v&t&i &asti také sankciovany. Je ptirozené
Ze tyto vlivy upeviiuji v uZivatelich drog obranné mechanismy, které se projevuji zvySenou
nedivérou a charakteristickymi paranoidnimi projevy v chovéni. Proto je hodné dileZité jaky
usudek si klient ud€la na zacatku o zafizeni.

Prvni pfedstavu o zafizeni si klienti v&tSinou dé€laji klienti z informaci od kamaradd, kteti jiz
sluzby K-centra vyuZili.K: ,,Pfedstavu jsem neméla Zddnou jesté, spis jsem dostala takovy
vypravéni od kdmosky, jak to tady chodi, kdo sem chodi.“ (MAR 10 ANN 05) K: ,No kdmo§
Fikal , Ze se tady dd promluvit s lidma a takhle, no....Ze to je pro lidi co vlastmé berou. “
(MAR 11 LUD 02)

Klienti také nechodi vZdycky sami, je to pfirozené, protoZe obavy z neznamého se diky
pritomnosti n&koho daltho zmen3uji. K: ,,No privedla...dovedla ece jesté jednou, potkala
Jsem tu kamoSku, ta mé sem pFivedla a ddl jste uZ fungovali vy.”“ (ANN 10 MAR 05)

THi klienti ze &ty neptidli sami, je to ptirozené, protoZe obavy zneznamého se diky
pFitomnosti nékoho dal$tho zmen3uji.

K: ,,No ocekdvadni jsem nemél Zddny, protoZe jsem nevédél, do ceho jdu. Nic jsem o tyhle
organizaci viastné do ty doby nevédél. Ja jsem si vlasté p¥i prvni navs$tévé zacal tak néjak
délat obrazek, jak to tady viastné bézi.“ (MAR 11 LUD 02)

Jako pfizniva se projevila prvni zkuSenost s kontaktem. Pravé jiz proZita zkuSenost jednoho

uZivatele je zprostfedkovanou zku$enosti a modelem pro dalsi potenciondlni klienty, ktefi

33



jedt€ do sluZeb nevstoupili. Vichni dotazani shodng sdalili, %e zkuSenost s prvnim kontaktem
byla pro né pfijemn4, nebo pozitivni.

K: ,, eee realita, si myslim Ze to bylo pozitivni, e mi to docela hodné pomohlo v hékterjch
vécech.” (MAR 11 LUD 02) K: ,,No jako pFekvapilo mé, ze Jsme se tady poznavali a ja jsem
zjistil, Ze miZu pFijit, kdykoli mdm néjakej problém.* (VLA 05 MIL 01) V jednom pripadé
hovofila klientka o tom, Ze se v potatku zalekla, ale potom to bylo v pofadku. K: .......Ti
pracovnici tady byli vichni v pohodé.“ (ANN 10 MAR 05) Zpétn4 vazba ze strany klientd na
proZité o¢ekavani a jeji konfrontace s proZitou realitou prvniho kontaktu je velice dileZité pro
terapeuticky rlst pomdhajicich profesionaldi, ale je i cennou zkuSenosti pro stanovovani

vlastni strategie prace s klientem.

ZkuSenosti klientii s nizkoprahovymi sluZbami

Hodnoceni nabidky sluZeb za strany uZivatelti drog je nezbytnou zp&tnou vazbou pro zafizeni,
a to ve smyslu zji$téni, zda sluzby vtéto podob& vyjadfuji urditou hodnotu pro cflovou
skupinu. To je pfedpokladem k tomu, aby byly akceptovany a brany jako platna pomoc.
V prvnfm bodé& byla potieba zjisti zda soudasna nabidka je pro klienty dostadujici. Na tuto
otazku odpoveédéli kladné vEichni dotazani. P: ,,Dostdvds co potiebujes? Dostacuje nabidka?
K: ,, Ja myslim Ze sluZby jsou tu uplné perfekini’ (ANN 10 NAR 05) V daldim bod¥ jsem
zjiStovala, jak vnimaji respondenti duleZitost jednotlivych sluzeb. Jako nejdileZitéj$i vnimali
respondenti poskytovani zdravotniho poradenstvi, testovani na virové hepatitidy a HIV,
vyménny program, krizovou intervenci, hygienicky servis, asistentni sluZzbu, jako méné&
dilezité bylo poskytovani potravinového servisu, prani pradla, potfeba kontaktni mistnosti
atd. Jako nejéast&ji vyuZivané sluzby udavali respondenti potravinovy servis, prani pradla,
hygienicky servis, vym&énny program pouZitych injekénich setli, odpoginek, vzd&lavani,
poradenstvi. Na otdzku, zda je nabidka sluZeb pro klienta zajimava, nebo jestli by mu vadilo
kdyby se tyto sluzby zruSily, odpovéde€li vsichni dotdzani, Ze by jim zruSeni sluZeb vadilo,
dva dotazani odpovédéli pfimo, Ze nabidka je pro n¢ stle zajimava. P: ,, Je pro tebe...nabidka
Kontaktniho centra zajimavd, vadilo by ti, kdyby se sluzby zrusily?“ K: ,, Asi jo, no urcité. "
P: ,,Urcité by ti to vadilo? K: ,Ano.” ( ANN 10 MAR 05) Déle bylo potieba zjistit, zda
klienti v nabidce néco postradaji. Proto jsem do rozhovoru s klienty zafadila otazky: ,,Co #i tu
chybi? Co jiného potfebujes? “ Tti dotdzani na otazku co jim schazi v nabidce odpovédéli Ze
nic. K: ,, Hmm, mé& momentdlné nic nenapadd, co by mé tu schdzelo... Nemdm Zddnej ndpad.
( MAR 11 LUD 02) K: ,, 4si zatim jako nic...jako Ze ty nejduleZitéjsi jako sluzby jsou
zajistény.“ ( VLA 05 MIL 01)
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Jeden respondent by uvital roz3ifenf kapacity prani, tak aby si mohl vyprat i loZni pradlo.
Dal3i respondentka by uvitala v&tsi aktivity v kontaktni mistnosti. Na otazku co ji schazi nebo
chybi v nabidce odpovida: K: ,.Jd bych Fekla, e jsem celkem spokojend. Jé nevz'm.l.“( ANN
10 MAR 05) Dal3i respondent mé nézor, Ze prani pradla, hygienicky a potravinovy servis by
poskytoval pouze lidem, ktefi to doopravdy potfebuji a ne t&m, kteti maji zdzemi nebo n&jaky
pfijem. U t€chto sluZeb, které nejsou povaZovany za sluZby zékladni ale pouze dopliiujici, je
problematické nastavovat je pouze pro uritou &4st, protoZe se ukazuje, Ze jsou to predeviim

velice u¢inné kontaktni metody.

Persondl nizkoprahovych sluZeb a klienti

Je nepochybné, Ze kvalita a efektivita sluZeb souvisi i na osobni kvalit&¢ personslu.
Ptedpokladem toho, jak budou sluZby ptijimany je dobry vztah mezi pracovnikem a klientem.
Jednim z faktord, ktery bude ovlivilovat smér a intenzitu vztahu je divéra. Je ale zcela
legitimn{ vzit v Gvahu to, Ze i divéra klienth v personil ma své hranice. Na otazku, zda
diveiuji persondlu odpoveédéli viichni dotazani klienti kladn&. P: ,, Divéfujes lidem, ktefi zde
pracyji? K: ,, Ve vfem. Divéra je tu dobrd. To jako wrcité.“ (MAR 11 LUD 02) P: ,,
Diavérujes lidem, kteri zde pracuji?* K: ,, Jo, dd se Fict, Ze jo.“ P: ,, Dd se Fict?* K: ,, No tak
Jjako, jo.“ (VLA 05 MIL 01) Pfi zam&feni se na vztah mezi klienty a pracovniky jsem
pokladala otazku respondenttim jak hodnoti chovani pracovnikli sluZeb. VSichni dotazani
hodnotf chovani pracovniki k vlastnim osobam jako dobré nebo pozitivni. P: ,Jak se k tobé
pracovnici, persondl chovaji nebo jak hodnoti§ chovadni pracovnikit sluZeb k tobé? “ K: ,, No,
nikdy Zddnej problém. Jd myslim Ze je to pozitivni.“ ( JAR 09 PET 09) T: ,, Jak se k tobé
pracovnici...nebo persondl...chovaji, jak bys hodnotil chovadni pracovniki sluZeb k tobé?* K:
,» No tak jsou profesiondini a jsou dobFi. Chovaji se dobre, ke mné.“ (ANN 10 MAR 05)
Jedna klientka by pfivitala vice empatie do jejich problému a tim i vice pochopeni. K: ,, Bradt
toho clovéka, Ze v tu chvili prosté v nécem litd a Ze se nechovad tak, jak by se mél chovat.
(MAR 11 LUD 02)

Zpracovdni dat

Nutnou podminkou pro praci s daty je jejich doslovny piepis. K jednotlivym odpovédim byly
pfifazeny kody. Kazdy kdd znamenal jeden typ odpovédi.
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10. Zaveér

Prace v drogové problematice, ale i v nizkoprahovych kontaktnich centrech jde neustale
dopfedu svym vyvojem. Nové, nirodni i nadnérodni protidrogové strategie kladou diraz na
zapojeni v&dy do problematiky a zp&tn& zaflefuji v&decké poznatky do metodologii, s cflem
zvySovat efektivitu a minimalizaci dopadu socialng patologickych jevi.

Stejné tak, pokud chce tym nizkoprahovych zafizeni zvySovat efektivitu svoji prace, musi
hledat kvalitni nastroje pro svoje pracovhi metody. Kt€m patfi i neustdly monitoring
vlastnich vystupii prace a jejich nasledné hodnoceni. Rychlé vyhodnoceni a ptipadna v&asna
modifikace sluZeb jsou pfedpokladem pro proces k vy$$imu nastaveni efektivity a kvality ve
shuzbach.

Uvedena prace je moji prvni zkuSenosti pro hledani dal§ich kvalitn&jSich forem a metod
prace. Ze samotnych 3etfeni vychazeji nEkteré udaje se kterymi se da dal pracovat a které
miZe tym Kontaktniho centra pro drogové zavislé v Hodonin€ ziro¢it do novych pracovnich
strategii. Tim byl napinén cil mé prace. N&které uidaje jsou dilezité i pro mé vlastni uvazovani
o vlastni motivaci, etice a pfistupu ke své praci. V posledni fad¢ je potteba zdlraznit, Ze udaje
a vystupy této prace jsou poplatné své dobé a za né€jakou dobu urdité ztrati svoji vypovédni
hodnotu.

Na zavér této praci chei aspoti touto formou pod€kovat vSem kolegiim z dané problematiky,
kteti byli ochotni se mnou konzultovat jednotlivé odborné stati, ale i respondentim

pruzkumného $etfeni za jejich upfimnost a snahu spolupracovat.
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12. Prilohy

12.1. Dotaznik

Mili klienti,

zamérem nds, pracovnikii Kontaktniho centra, je poskytovat sluzby v co moZn4 nejvy3si
kvalité. Abychom mohli tento zimér naplnit, pomohlo by ndm zjistit, které nabizené
sluzby Viam vyhovuji, a co byste naopak chtéli zménit. Proto se na Vis obracime
se Zadosti o spoluprici a prosime Vas o vyplnéni dotazniku, ktery se Vam pravé dostava

do rukou. Jeho vyplnénim miZete prispét ke zkvalitnéni naSich sluZeb.

Dotaznik je anonymni, prosime Vs, abyste ho vyplnili pouze jednou.

1. Jsem:
muz O
Zena O

sprdvnou moznost oznacte ki'izkem

2. v soudasné dobé Ziju:

v Hodoniné [

jinde O

3. o existenci K-centra jsem se dozvéd¢l od:

kamaradu, znamych O
terénnich pracovnikt O
z letdku O

jinym zptsobem (vypiste slovy jakym)... ... ... oo vevecenecenae
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4. které sluzby vyuzivam?

vyménu pouZitych setd
testovani na Zloutenky

testovani na HIV

pomoc pfi feSeni problémii
nezavazny pokec s pracovnikem
pracku

sprchu

kafe, ¢aj, polévka

O o o o oo o o g

vitamin
jiné, vypiste jaké ......cociiiiiiiiiiii e

spravnou moznost oznacte kiizkem,; miiZete vybrat i vice moznosti

5. jak jsem s poskytovanim jednotlivych sluZeb spokojen?

spokojen s vyhradami nespokojen  sluZbu nepotfebuji
vyména pouZitych setd O g d O
testovani na Zloutenky 0 ad O 0
testovani na HIV O O O O
pomoc pfi feSeni problémil O O O O
nezivazny pokec s pracovnikem [ O O O
pracku d O ad O
sprchu O O d O
kafe, ¢aj, polévka O O O 0
vitamin O O O 0
jiné 0 O O 0

sprdvné moZnosti oznacte ki'izkem
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6. 0 nabizenych sluZbich mam dostatek informaci (vim, které sluby miiZu vyu¥it a za
jakych podminek)

ano g
ne a

spravnou moznost oznacte k¥izkem
7. souc¢asnou nabidku sluZeb vnimam jako:

dostateénou g

nedostate¢nou, protoze mi v ni chybi (vypiste slovy......................

8. pracovniky K-centra vnimam jako:

kamarady

O

il

s odstupem 0O
s diivérou O
O

nemam je rad

9. ze strany pracovniki K- centra citim:

obdiv O
zajem a
odstup O
nezajem O
odpor O
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10. poloha K-centra prakticky ve stfedu mé&sta mi:

vyhovuje O
nevadi O
je moc na ogich O

z jiného divodu nevyhovuje O

11. za nejvhodnéjsi otviraci dobu K-centra pro sebe povauji &as:

09:00 — 15:00 O
10:00 - 16:00 O
11:00-17:00 ©
12:00 - 18:00 O
13:00-19:00 O

12. a na zavér bych chtél pracovnikim K-centra vzkizat:

...............................................................................................................

...............................................................................................................

Dékujeme za vyplnéni dotazniku a prejeme hezky den!
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12.2. IN-COME dotaznik

IN-COME DOTAZNIK
L . Datum kontakiu / misto L—— L. Kédkilenta —
I Pohlavi 1] Zena [Z] wux IV.  Roknarozeni [
V. Stitni plisiuinost [1] "Cesidh republiia VL.  Etnickh piisiuinost Ne-Romsich
(2]  Jind—EU (vypsat) Romakh
(3]  3iné—non-EU (vypsat) Nesiedovino
4] Nemémo
VIL A. Bydieni 1| S&m VII .C. Bydieni 1] Doma (u rodiZf)
(skfmKient3je) 2] S rodid/rodinou (kde Mient Zile) (2]  Viastni byt (i pronajaty)
13| S priteli 3] caivyet
|41 S partnerem 141 Ubytovna (hotel...)
15| Spuartnerem a dititem [5] squat
16 | Sam s ditétemn (6] Kasima
VIL B. fije kiient s asobou uSfvaicf drogy? Ano 7] Bezdomova, na ulid
2 Ne
VIIL Zamistnsni/fkola |2 "'""”’g' ; Iné zam. D Veddénl E Zéidadni
[3] PhieZitostna price |3] Stiedni s maturitou
4| Registrovén na OP [4]  Vy3Si odborné
(5|  Bez zaméstnén{ 15| Vysokodkolské
6 Divky SZ [] Neukoncené zéki,
X.  Vyletfeni 1] Testovin XL  Vybetfeni [1] Testovén
HIV |2] Netestovén hepatitity [2| Netestovén
3] Nevyzved! vysledek [3]  Nevyzved vysiedsk
XIl.  Dfve l&&en @] ano [2] Ne XL Nynilégen ] ame [2] HNe
XIV. Okres 1 Vypinil pracovniic
XV,  Kraj ] ] R i
prvnd uditi | prvni Lv, zpisob preni neleg. | primér|
droga | ®piikace | Zetmost | ™ rniy ™ | o (vl houliti | droga | droga poznémia
12
13
- minuloat souZasnost
rizlicové chowéni jednorfizové | opakovand | jednorizovd | opakovand nilady neznémo
i.v. aplilace
sdileni jehel
sdileni ndaini
rizikova apiikace
| pFediviovani
y sex
zdravotni kompliksce
1. Heron 11. THC ARLIXACE
2, Braun {opifty domdci vysoby, 12.  Alkohol 1.  ménk ne I3x misitnd 1. Injeking do Hy
kodein) 1 Ggarety 2. ixtjond 2 tnjekind do pral
3 Pervitin, Jné amfetaminy 14, Jiné (specifiute) 3 vikendovd 3. Gstmd
4,  Kokain, Crack 15. Subutex - leghind 4, pbden 4, oniff (Mupdni)
s. 16. Subutex - legdin® 5. dennd 5.  koufenl
6. - : 6.  2-3xdemnd 6. inhaince razpoultidel
7. Metadon — beghing 7. vice peX 3x denné
8 8. neuita déle ne 6 mésicl
9. Mediamenty (barbiturdty a jnd 9. neulita v posednich 6 mésicich
) 10. neulita v postednich 3 mesicch
10. Inhalalnl Htky, fedida 11.  neubta v posiednim mésid
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