Mentalni postiZeni - vymezeni

Osoby s mentalnim postiZzenim tvofi jednu z nejpocetnéjsich skupin. Navic pocet téchto osob
nejen u nds, ale i v celosvétovém méfitku stale stoupa. Tento nartist mtiize byt do zna¢né miry
relativni a vysvétluje se jako vysledek lepsi evidence. Uvadi se, Ze mentalni retardact trpi asi
3% obcantl, avSak podle nékterych pedagogicko-psychologickych vyzkumi je intelektove
podprimémych 10 — 15% déti §kolniho véku. V Ceské republice Zije piiblizné 300 tisic osob
s mentalnim postizenim (Svarcova, 2000), dle studie CSU viak pouze 107 tisic osob
(Vysledky Setteni o zdravotné postizenych, 2007). Tyto vyrazné rozdily v odhadech jsou
zapticinény rizny piistupem k definovani této skupiny.

Mentalni postizeni 1ze definovat jako vyvojovou dusevni poruchu se snizenou inteligenci (IQ
pod 70), demonstrujici se ptedev§im sniZzenim kognitivnich, fe€ovych, pohybovych a
socialnich schopnosti s prenatalni, perinatalni i postnatalni etiologii (Miiller, Valenta, 2003).
Svétova zdravotnicka organizace ve své 10. revizi MKN mentalni retardaci rozdéluje dle
stupné na lehkou, stfedné€ té€Zkou, t€¢Zkou a hlubokou.Do §irsi skupiny osob s mentalnim
postizenim muizeme zaradit i osoby s demenci, nékdy nazyvanou ziskand mentalni retardace.
V piipadé demenci je mnohdy obtizné zjistit, zdali napt. uzivani drog ovlivnilo jeji rozvoj,
nebo jde o kauzaln€ nezavislé jevy.

UZivani navykovych litek u osob s mentalnim postiZzenim

Gress a Boss (1996) porovnavali prevalenci uzivani drog u studenti s mentalnim postizenim,
kteti byli zafazeni do specialnich stfednich Skol se studenty béznych sttednich Skol. U
studentll s mentalnim postizenim byla zjisténa nizsi prevalence uzivani alkoholu (55% ve
srovnani se 72%), marihuany (24% ve srovnani s 28%) a dalSich drog, napt. kokainu (3% ve
srovnani s 5%). Srovnatelné rozdily mezi postizenymi a nepostizenymi byly pozorovany také
u zakt 1. a 2. stupné zakladnich skol. Vysledky vyzkumt ukazuji, Ze osoby s mentalnim
postizenim uzivaji navykové latky méné Casto nez osoby bez postizeni, avSak rozdily mezi
nimi nejsou velké. Nejrizikovejsi ¢asti této skupiny jsou jedinci s lehkym mentalnim
postizenim.

Dospéli jedinci s mentalnim postizenim a navykové latky

Jak jiz bylo uvedeno vyse, osoby s mentalnim postizenim obecné uzivaji drogy mén¢ casto
nez lidé nepostizeni. Avsak v pfipad¢, Ze jedinci s mentdlnim postizenim navykové latky
uzivaji, problémy se u nich objevi mnohem dfive nez u nepostizenych vrstevnikl. Snizené
socialni kompetence mentalné postizenych vedou i pfi mirném uzivani navykovych latek
k problematickému chovani.

Soucasné trendy ve spolecnosti, snazici se o inkluzi osob s postizenim, vedou k tomu, ze
stale vice osob s mentdlnim postiZenim jiz neZije v ustavnich zatizenich, ale v rodinach,
v chranéném bydleni ¢i zcela samostatn€, coz ovsem paradoxné vede k snaz§imu piistupu
k navykovym latkdm.

cey

Mezi velmi rizikovou skupinu patii osoby s mentalnim postiZzenim, které ziji v rodinném
prostiedi, kde dochazi k ¢astému uzivani alkoholu a jinych drog. V téchto ptipadech neni
neobvyklé, ze ¢len rodiny s mentalnim postizenim ma vazné problémy s navykovymi latkami



jiz v obdobi détstvi. I kdyz mentalng postizeny uziva mén¢ navykovych latek nez ostatni
rizikovou skupinou jsou osoby s mentalnim postizenim, které se osamostatiuji z rodinného
prostiedi nebo instituce (napft. ustavu socidlni péce) do chranéného bydleni. Vliv prostiedi ve
kterém mentalné postizeny ¢loveék zije na uzivani navykovych latek poprvé naznacil
Edgerton (1986), kdyZ ve svém vyzkumu rozd¢lil tyto jedince ve vztahu k uzivani drog do
nasledujicich skupin:

1. jedincti, ktefi v nedavné dob¢ zahdjili pobyt v chranéném bydleni,
2. jedinci zijici samostatné v béZzném prostiedi,

3. jedinci zijici samostatné v socialné vyloucené lokalité a

4. jedinci, kteti jsou dlouhodob¢ umisténi v ustavni péci.

Nejvétsi problémy s uzivanim navykovych latek mély osoby, které v nedavné dobé zahdjily
pobyt v chranéném bydleni (Edgerton, 1986). Jedna se o ptipady, kdy rodina nebo instituce
ztraci svou ochrannou a kontrolni funkci a mentaln€ postizeny cloveék z velké casti prebira
odpovédnost za své kazdodenni rozhodovéani a traveni volného ¢asu. Toto osamostatiiovani
vSak vede ke zvySenym narokiim na psychiku a ¢lovék se miize s ndroénymi situacemi nebo
nadbytkem volného Casu vyrovnavat pravé pomoci navykovych latek. V Edgertonové
vyzkumu uvadélo zkusenost s navykovou latkou pouze 25% osob, avsak u vice nez jedné
ttetiny z nich se jednalo o uzivani problémové.

Cetngjsi problémové uzivani mezi konzumenty drog potvrzuje i studie (McGillicuddy, Blane,
1999), jez zkoumala dovednosti vyhybat se ndvykovym latkdm u 122 dospélych s lehkym a
sttedn¢ tézkym mentalnim postizenim. Do vyzkumu byli zafazeni pouze jedinci, ktefi byli
schopni samostatné dochazet nebo se prepravovat ve svém okoli, coz jim umoznovalo setkat
se s navykovymi latkami. V poslednim mésici uvedlo uziti nelegdlni drogy 4% dotdzanych.
Mezi uzivateli vSak bylo skoro 50% uzivateli problémovych. Problémovi uzivatelé méli
oproti ostatnim respondentiim vyssi IQ, avsak horsi schopnost odmitani a sniZenou schopnost
rozeznat mezi kladnymi a zdpornymi vzorci chovani.

Specifika situace osob s mentilnim postiZenim v CR

Situace v CR je v této oblasti zna¢éné komplikovana. Osoby s mentalnim postiZzenim byly aZ
do nedavné minulosti segregovany a velmi casto umistovany v ustavnich zatizenich.

V rezidenc¢nich zatizenich je klient pod stalym dohledem a pfistup k ndvykovym latkam je
zna¢n¢ omezen. Jinak je tomu ovSem jiz v rodindch ¢i chranéném bydleni. Je ziejmé, ze
problém uzivani ndvykovych latek v populaci mentalné postizenych je vyrazny zejména u
osob v hrani¢nim pasmu intelektu a s lehkym mentalnim postizenim. V ¢eském prostiedi jsou
zaci s hrani¢nim intelektem a lehkym mentalnim postizenim, pokud nejsou integrovani

v bézné zakladni skole, vzdélavani v zakladnich Skolach praktickych (dfive Zvlastni skoly).
Ceskym specifikem téchto instituci je zejména fakt, Zze kromé 74k s lehkou mentalni
retardaci zde nalezneme i mnoho zakt se socialnim znevyhodnénim a v neposledni fad¢
velkou skupinu zakd Romského etnika (obvykle tvoti 1/3 az 1/2 zakl ve tiidég).

Aniz byla provedena plo$né epidemiologicka studie na tomto typu skol, z mensich vyzkumt i
osobnich zkusenosti uciteli je ziejmé, ze situaci je mozné povazovat za kritickou. Velmi
znepokojivé avsak typické informace pfinesla studie Smidové a kol. (Hebakova a kol., 1997),



ktera uvadi, ze nejrozsitenéjsi bylo mezi zaky uzivani t€kavych latek. Tento poznatek
koresponduje i s vysledky jinych studii. Napt. Zabransky (2003) uvadi, Ze tento typ uzivani
se koncentruje do marginalizovanych a handicapovanych skupin obyvatelstva. Podle
plosného skolniho prizkumu (Polansky a kol., 2001, in Zabransky, 2003) mélo alesponi jednu
zkuSenost v zivoté s tekavymi latkami 5% ze vSech studentl a zakt, ve zkoumané zakladni
Skole praktické to vSak byla polovina starSich zakt. Pocetna populace zaki s lehkym
mentalnim postizenim a Z4k se socidlnim znevyhodnénim neni Zadnou z ploSnych Skolnich
studii zastizena. UZivané latky jsou legalni a vétSinou Ceské vyroby. Jedna se zejména o
prumyslova rozpoustédla (toluen, trichlorethylen, benzen), benzin a dal§i pohonné latky,
t€kavé latky do plynovych zapalovact a oxid dusny (napli bombicek na vyrobu slehacky).
Nejcastéji uzivanou latkou v zakladni Skole praktické byl toluen a modelaiské lepidlo
Sterofix. Nektefi Zaci méli za sebou pokusy i s jinymi ndvykovymi latkami (hasis, pervitin),
avsak jednalo se o izolované pokusy, nikoli pravidelné uzivani. Znepokojujici byl 1 fakt, Ze
pii nékterych rozhovorech vyslo najevo, ze Zak experimentuje s latkou, aniz by tusil, ze se o
drogu vlastné jedna.

Ze studie vyplynulo, Ze z4ci navstévujici zakladni Skolu praktickou, tedy déti s lehkou
mentalni retardaci a se socidlnim znevyhodnénim nésledujici:

1. Vzhledem ke svému postizeni jsou zaci s lehkym mentalnim postizenim a se
socidlnim znevyhodnénim bezbrannégjsi proti drogam, jsou-li jim vystaveni.

2. Zaci zakladni koly praktické zaginaji s drogou v mladsim $kolnim véku ¢&i diive, ve
veéku predskolnim.

3. Ptes individudlni pfistup neni mozné upravit rezim zavislych déti. Snizena
koncentrace, tinava a abstinen¢ni pfiznaky nuti Skolu bud’ porusovat Skolni fad 1 bézné normy
(napf. tim, ze nechaji dité¢ zafetovat), nebo dité ze skoly vyloucit.

4. Romové i1 neromské déti s mentdlnim postizenim maji jiné vzorce prozivani zivotniho
Gasu. Ziji piitomnosti a nemaji ve zvyku piili§ planovat a projektovat budoucnost.
Nezabyvaji se tim, co s nimi droga ud¢la za pét, deset let.

5. Z4ci nechapou ohroZeni drogou v pravém slova smyslu. Souvislost mezi uzivanim a
zavislosti nevztahuji na sebe.

6. Véii v myty tykajici se drog. Nechdpou rozdil mezi mékkou a tvrdou drogou a o
nékterych latkach ani nevédi, ze jsou drogami.

7. Moralni sankce typu ,,co* a ,,proc¢ to ¢i ono nesmim jsou vnéjsi, nestavaji se vnitinim
korektivem, tedy svédomim v pravém slova smyslu. Na otazku, pro¢ by neméli brat drogy,
odpovidaji ,,protoze je to zakazané* nebo ,,to by mé tata zabil“.

8. Pokud 7k ptichézi ze socialn€ znevyhodnéného prostiedi, je spoluprace Skoly,
pedagogicko-psychologické poradny ¢i specialné pedagogického centra, socialnich
pracovnikt a jinych profesionalt s rodi¢i problematicka i v ptipadech, Ze je vazné ohrozeno
zdravi ditéte.

9. Hlavni proud soucasné primarni protidrogové prevence ma na tuto populaci nulovy
dopad. Informace v tis§téné podobe¢ tyto déti a mladistvi nectou, na prednasky se nesoustiedi,
abstrakce typu: ,,droga je latka zptisobujici navyk* pro né nemaji smysl. Je nutné vyjit

z jejich konkrétniho svéta a konkrétni zkuSenosti (Hebakova a kol., 1997).

Lidé s mentalnim postiZenim a zneuZivani navykovych latek



Lidé s mentalnim postizenim mohou potiebovat zvysenou individualni podporu ze strany
drogovych/adiktologickych sluzeb pfi:

- Vyhybani se rizikovym situacim a viktimizaci

- Hledani dobrovolnickych ¢innosti nebo jiné formy smysluplného uplatnéni, v ptipade,
7e nejsou schopni vstoupit na volny trh prace

- Rozvoji sebeobsluhy a ptedprofesnich dovednosti — napt. doméci prace, pouzivani
vetfejné dopravy, vhodné oblékani

- Rozvoji socidlnich a komunikativnich dovednost

- Hled4ni moZnosti traveni volného Casu

- Ziskavani informaci o svych pravech, vhodnych socidlnich sluzbach, finan¢ni
podpofe, na kterou maji narok a zaméstnani

- Vyhledéavani vhodnych ptatel

Lidé s lehkym mentalnim postiZzenim mohou své postizeni dobie skryvat. Tito lidé mohou mit
napt. velmi dobré socialni a komunikativni dovednosti a pfesto velké problémy s paméti,
samostatnym rozhodovanim, pldnovanim a u¢enim. Tyto je nutné odlisit od obdobnych
ptiznakl zpisobenych uzitim navykové latky.

Pti praci s klientem s mentalnim postiZenim je nutné provéfit, zdali si uvédomuje negativni
dasledky svého chovani (napft. uzivani navykovych latek). Samotné vysvétleni jak navykové
latky ovliviiuji ostatni aspekty Zivota ¢lovéka, mize byt dostate¢nou motivaci pro jedince

s mentalnim postiZenim ke zméné€ chovani.

Pti poskytovani informaci o navykovych latkach je vhodné vyuzit vizudlni podpory, napf.
fotografie navykovych latek, fotografie rizikovych zptsobti uzivani, atp.

Lidé s mentalnim postizenim maji ¢asto potize s abstraktnimi koncepty, v¢etné pojmu
tykajicich se navykovych latek (napf. abstinence, droga) a jejich slovni zsoba je v tomto
ohledu limitovana. Pfi adaptaci sluzeb pro tuto skupinu je proto nutné provést tipravy

v tiSténych materidlech i ve verbalni komunikaci s klientem smérem ke konkrétnim
myslenkovym operacim.

Pro dostupnost sluzby je nutné upravit veskeré formulére, které musi klient vypliovat. Tyto
by mély byt bud’to zjednoduseny, nebo by mél byt k dispozici pracovnik, ktery s vyplnénim
vypomuze. Porozuméni textu je tieba opakované provérovat. (SAMHSA, 2008)

Pti komunikaci s klientem s mentalnim postizenim je vhodné se tidit nasledujicimi pravidly:

1) Udrzujte pti komunikaci o¢ni kontakt, ale zarovent umoznéte osobé¢ s postizenim kontakt
prerusit. MZeme tak sledovat, zda vam ¢lovék s mentalnim postizenim rozumi.

2) Pti komunikaci pouzivejte kratka slova, kratké véty, jednoduchd souvéti. Svoje myslenky
vyjadiujte jasné. Neuzivejte cizi slova. Snazte se vyhnout zkratkdm a zargonu. Pouzivejte
pomocné otazky, kterymi se mlizete ujistit, ze vam klient rozumi.

3) Vyhybejte se abstraktnim pojmim (abstinence, droga, motivace). V pfipad¢, Ze to neni
mozné, objasnéte je konkrétnimi ptiklady nebo vhodnymi pfirovnanimi.

4) Mluvte pomalu. Snazte se, aby tempo vasi feci klienta nezahlcovalo. Bud'te trpélivi

a dopftejte partnerovi dostatek ¢asu na odpovéd’. Zvlast, kdyz hovotite s ¢lovékem, ktery ma
vadu feci a pouziva alternativni zpiisoby komunikace.

5) Dbejte na to, aby vasi fe¢ srozumitelnym a ¢itelnym zptisobem provazela mimika a fec téla.



6) Ovétujte si, zda vam ¢lovek s postizenim rozumi, jestli s tim, co fikate souhlasi, nebo ne.
Nékdy se staci jen zeptat. ,,Rozumite?, Potiebujete vysvétlit toto jesté jednou?* atd. Pii
rozhovorech je vhodné nechat klienta preformulovat polozenou otazku vlastnimi slovy.

7) M¢jte na paméti, ze lidé s mentalnim postiZenim jsou vétSinou velmi sugestibilni (tzn., ze
nekriticky pfijimaji myslenky druhych. Sugestibilnimi otazkami je mozné velmi lehce ¢lovéka
s mentalnim postizenim ovlivnit a manipulovat s nim.)

8) Dospélého ¢cloveéka s postizenim oslovujte pfimo. Pokud ma s sebou asistenta nebo
doprovod (rodice, vychovatele nebo ptitele) obracejte se na jeho doprovod jen v tom piipadé,
pokud je to nezbytné.

9) Pii komunikaci pouzivejte fe¢ dospélych, klientovi vykejte. I kdyZ pouzivame jednoduché
vety, neznamena to, ze musime pouzivat zdrobnéliny, mluvit nahlas nebo zbyte¢né dlouho a
trivialng.

10) Pamatujte na to, ze lidé s mentalnim postizenim se v neznamém prostiedi orientuji s
velkymi téZkostmi. Osoba s mentalnim postizenim ma problémy v smérové orientaci, téZkosti
mu plisobi i ¢islice (fimské Cislice nemusi znat viibec). Tedy, kdyZ chceme osobu s mentalnim
postizenim za nékym poslat, je lepsi, kdyZ ji doprovodime. Protoze neziidka se stava, ze 1
kdyz osoba s postizenim danou mistnost najde, ma obavy do ni vstoupit. (srov. Jurkovicova,
2010)

Ukol:

Lidé s mentdalnim postiZenim jsou velmi heterogenni skupina. Kterd skupina osob
s mentdlnim postiZenim je nejvice ohroZena zavislostnim chovanim? Vysvétlete diivody
jejich ohroZeni.



