Droghasznalat a gyermekveédelmi
szakellatasban
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A kutatas az EMMI KAB-KT-16-25624 szamu tamogatasaval valosult meg



* NGi szerhasznaldk aranya emelkedik
e Gyakori komorbiditas

* A hattérben gyakran vannak traumatizaciok: elhanyagolas (78,5%), a
fizikai bantalmazas (17,6%) és a szexualis bantalmazas (9,1%) (Rich,
2016).

* A poszttraumas stressz szindroma (PTSD) prevalenciaja 1.4-5-sz6r
akkora a szerfogyasztoknal, mint a normal populacional, és a fizikai és
szexualis abuzus aranya 55-99% korul mozog (Convington, 2008).

* Csaladi és parkapcsolatok szerepe jelent6s
 Stigmatizacio




e A kutatas rovidtavu célja a gyermekvédelmi szakellatasban él6 12-20
éves lanyok és fiatal feln6ttek szerhasznalati jellemz8inek és a velik
kapcsolatba kerll6 szakemberek személyes és intézményi szintd
megoldasi stratégiainak megismerése.

1. Szerhasznalati szokasok — Hogyan befolyasolja a szerhasznalatot a
nemi és életkori sajatossag?
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szakemberek?



Adatgy(ijtési modszerek

Félig-strukturalt interjuk
Fokuszcsoportos adatgydijtés
Online kérdéiv

Dokumentumelemzés

Minta

Gyermekvédelmi szakemberek (25 f6) és

18-24 év kdzotti utégondozdi elldtott lanyok (43 f6) orszagszerte
Budapest, Veszprém, Esztergom, Pécs, 2017.03-08. kozott
Dokumentumok (kb 100)

Szenvedélybetegekkel foglalkozé szervezetek (162)

Adatelemzés

Tematikus fokuszu interdiszciplindris (pszicholdgiai, szocidlis munka szempontu)

konszenzualis kvalitativ elemzés (CQR)

Mi lesz a
lanyokkal

fokusz
csoport



Erintettek (N=43)

e Utogondozottak: tanulnak és mellette dolgoznak, Zaklatott életut a
gyermekvédelmi szakellatasban

Szakért6k (N=25)

* Tobb mint haromnegyediik ng, 25-58 évesek, fels6foku végzettseggel
rendelkeznek (92%),

* Fels6vezetok (fele), nevelbk (negyede), pszicholdgus, orvos, rendér, kiilsé
munkatars (negyede)

* Tobbséglik 5 évnél régebb 6ta, ketharmaduk tobb mint 10 éve dolgozik a
gyerekvédelem teriletén



Szerhasznalati szokasok — trendek és fOGbb mintazatok
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* Hozzaférés alapu
 Klasszikus szerek (cannabis, amfetamin) inkabb a jobban szitualtak korében
* Er6teljes UPSZ hasznalat
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e Elvalik a bent és a kimendn toltott ido

* Addiktiv szerhasznalat
e Tobb fid, mint lany, de a droghasznalat tlinet, jarulékos



A lanyok harom tipusa a droghasznalat

 Al3 nyok akik drogfogyasztésuk miatt keriltek be az ellaté rendszerbe
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* A lanyok, akik gyermekotthonos ellatasuk alatt kezdtek el drogot hasznalni
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* Alanyok, akik nem fogyasztanak semmiféle tudatmc')dosité szert.
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Szerhasznalat okai

* Masodgeneracios droghasznalat
* Diszocializacios tliinetek, pszichiatriai korképek

* Pszichés problémak — ongyodgyitas
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e Kortars hatas: befolyasolhatosag

» parkapcsolat, parkapcsolati problémak — kodependencia



at okai

A szerhaszna

 Kiszolgaltatottsag — prostitucio
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A szakértok percepcidja — “milyenek a
anyok?”

» fontosak szamukra az érzelmek, sok kérdést ilyen alapon kozelitenek meg

* ugyanakkor ezek az érzelmek hullamzéak, kiszamithatatlanabba téve ezzel
viselkedéstiket,

* alanyok kevésbé versengenek
e fontos szamukra a valahova valo tartozas
e feszultségeiket, frusztracioikat hajlamosabbak maguk ellen forditani

* alanyoknak azért inkabb kellemetlen ,ciki” a tulzott szerhasznalat és alkoholfogyasztas —
ez elsGsorban a tarsadalmi elfogadottsagnak készonhetd

e el bennlk az anyai 0sztdn és ez inkabb visszatartja 6ket a droghasznalattadl
* vagy éppen ez az anyai 0szton segiti ket ki a szerhasznalatbdl, miutan gyerekiik szuletik
» eletkepesebbek mint a fiuk, inkabb tudnak magukon segiteni

* lanyokra sokkal inkabb jellemz6, hogy az intézményen kivil keresik a kapcsolodasi
pontokat




Intézmeényi valaszok

* Prevencio:
- Az intézmények felében gondolkoznak errél

- Esetleges, kils6 szakember
- Programlehetfségek

* Intézményi stratégiak
- kevéssé kidolgozott stratégiak-
- Hatalmi eszkozok: szigoru szabalyok, allando ellenérzések, ment6, rend6ér kihivasa,

- DE: ,Rezsimet épitlink, és hogy a rezsim, az fogja fenntartani az intézményt. A
szakmai gondolatok kivul maradnak, és marad ez a rigid vaz, amit meg lehet sérteni és b(indssé
lehet tenni a ﬁyereket. Erre valo, masra nem. Szerintem, ha felel6sséget vallalunk egy gyerekért,
akkor meg kell tudni oldani ezeket a helyzeteket.”

- Kbzvetlen rosszullét és krizishelyzet elharitasa

- Peer segitségnyujtas, interdiszciplinaris team

- ,beszélgetés” az érintettel

- Nevel6i attitlidok: elfogadas, cselekvGképtelenség, eszkdztelenseg érzése



Intézmenyi valaszok

* Dilemmmak
- Dohanyzas szabalyozasa
- Krizishelyzet megallapitasa, felelGsségvallalas
- Zartsag vs kapcsolat erdsitése

*Kapcsolat az addiktologiai ellatérendszerrel

- A kapcsolat ad hoc, az egytttmikodés els6sorban az informalis
kapcsolatokon mulik

- Elterelés, Onsegit8 csoportok, Rehabilitacié (tinirehabok)



A droghaszna
tenyezok

- Fizikai igények kielégitése, kevés pszichés tamasz és mintanyujtas
- nagy fluktuacio,

- az egyseéges szakmai szemlélet hianya,

- a szakemberek ismereteinek és eszkozeinek hianyossaga

- intézményi drogstratégia és protokoll és a diskurzus hianya

- kevés képzés, ismeret, eszkoz

- allando6 szokések

at fennmaradasaval dsszeflggd
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a gyermekvédelmirendszera | ap el | at as a naldktoldgmigprebiédak kedel&séhex érté
szakemberek alkalmazasa, intenziv csaladmegtartd szolgaltatasok beépitese az alapellatas munkajaba

a specialis szUksegl entgérésitse, @ strekidra ds elhelyetéstfarmaé ny ei n e K
megvaltoztatasanak (gyerekotthon helyett nevel8szildk) végiggondolasa

stati szt i ka imegydlsarteo kdroghaszndlattabosszefiiggs jelenségekrdl (rosszullét, gyogyszerek
kezelés, ment6, rendOr értesitése, stb.)

az ut 0 gnoegedisté&seneirhetdvé tétele a droghasznald vagy mas problémakkal kiizd6 lanyok esetében is
szakmakozie gy Ut t mek6éitds€ s e k

rendszeres tapasztalatcsere a fiatalokkal foglalkozo addiktologiai intézmenyek és a gyermekvédelmi szakellatas
munkatarsai kozott

addiktoldgiai és pszichidtriai ismereteket és gyakorlati eszkdzoket nydjté k € p z é cttieokok munkatarsai,
valamint a nevelGszil6k szamara

rendszeres szupervizio és team biztositasa a szakellatasban a lanyokkal kozvetlenil dolgozé szakemberek szamara
| epcsaddt k seoll 10&gti Gabdwitdsd & eléehetévé tétele a vidéki teleplilésen él6k szamara is

kapcsol atteremteggy,itaeegazmogal égkar

a droghasznalé lanyokkal foglalkoz6 szakemberek képzéseagenderé r z € k e ny  nmind sszalelldtésk r e
mind az addiktoldgiai ellatas keretei kozott pl. a késdbbi droghasznalatot kivalté kodependencia kezelése

at r aumat e torépsimagisnkekedés tdmogatdsa, széleskorlen elérhetévé tétele
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A kutatds az Emberi Er6forrdsok Minisztériuma
KAB-KT-16-25624 szdm( tdmogatasaval valésult meg.
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######## AKUT Alapitvany — a tarsadalmi integraciéért
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