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Souhrn:

V prvni ¢asti bakalgské prace popiSi séasnou mladez, jeji traveni volnébasu a trendy
v uzivani drog mezi mladistvymi. Nastinimivddy drogové zavislosti, jeji vznik, mozné&diny

a nasledné dopady.

V dalSi¢asti uvedu moznosti drogové prevence, jeji &t obecd a odliSné fistupy
s vysledky v dalSich statech EU. V navazujici kapitse budu zabyvat stasnou drogovou
legislativou, drogovou problematikou na narodniezimarodni arovni a jejireSenim jak u nas,

tak v ostatnich statech EU.
Poslednéast mé prace obsahuje dotaznikowzBum nejvice ohrozené skupiny, a to jsou
- nactileti.

V za¥ru jsou shrnuty vysledky mé prace a srovnanyighumy uvedenymi ve vytmich

zpravach O stavu drogové problematiky v Extop

Summary:

The very first part of my thesis deals withimparoblems of young generation, especially
drugs. | was trying to discuss the main reasons;iwpush them to use different kind of drugs,
make them drug addicted and eventually cause ans¢hieus difficulties.

The second part is talking about different kind dfug prevention and their
implementation in other member states of EuropeamoiJ Drug legislation and its
consolidation within EU is mentioned in next chapte

Last chapter deals with my own questionnaire suwhkich results show that teenagers
are extremely exposured to hazard of drugs. Thesdts are further down compared to Annual
Drug Reports in EU.
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Uvod

Pro vypracovani své bak&ké prace jsem si vybral dopad drogové problematiky
mladez, nebb se domnivam, Ze tato otazka je a stale bude kathiualni, Ze jefeba ji trvale
vénovat pozornost. &oliv jsou jiZ mnozi z nas touto problematikou pkumd presyceni a
unaveni, statistiky stale vykazuji zvySujici ségtodrogo¥ zavislych a navic vyrazny pokles
véku konzument drog. Proto bych se i ja d@htpodilet na osgtleni problematiky drogovych
zAavislosti.

Ve své bakal&ké praci se pokusim shrnout poznatky o drogovysiisiostech obeen
respektive pibéh a disledky, nastinim také prevenci vzniku zavislosjeja naslednou kbu,
zejména ve vztahu ke skolni mladezi .

Jelikoz jsem si &dom, Ze problematika drogovych zavislosti je téinaké a obsahlé,
neni mym cilem detailni postiZzeni celé této prolaigky, ale vztah mladych konzumént

k drogam, tudiz potenciona@mzavislych.

Cilem bakal#ské prace je:
o zjistit, jaké je pokdomi mladeze o uzivani drog
o zjistit, jaka je tolerance k uzivani navykovychelat
e zjistit, zda se setkali sffakym typem prevence

e zjistit tdaje o rozsahu, #pobu uzivani drog a porovnat s Udaji udavanymi driro

monitorovacim sediskem zabyvajicim se drogovou problematikou v EU

VySe uvedeného cile dosahnu nasledujicimi metodami:
* analyzou dostupné literatury z&fené na mladez a drogovou tematiku
e syntézou aktudlnich statistskych informaci vyplisigh z celoploSnych vyzkuim

provadgnych mezi mladezi.

Ve své préci vychazim z dat v citované litefat Vzhledem k tomu, Ze uvedené udaje
statistik nejsou vazany na nami statisticky vymeézéasove rozgti v bakaldské préaci, nelze

ucinit vérohodny zasr.
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1. Mladez v 21 stoleti

Termin ,mladez" charakterizujeme jako sbdi&ategorii jedind, ktefi zastavaji relativé
stejné socialni pozice, typické v obecné révitirazenim socialnich roli,ifedepisujicich jako
jejich hlavni napt pripravu na relativé trvalé (prvni) povolani; fitom socialni hodnotathto
socialnich pozic je dana historickou situaci sodh@ (pod)celku, v&mz tyto kategorie Ziji,

piislusnost k socialni vrstva typem (charakterem) vadni.

Mladez jako socialni skupina neni homogentéjnerodou skupinou, nybrZz je vimt
diferencovana. Zakladnim rozliSujicim znakem ieslpSnost k socialnim skupinam, které svou
existenci reprodukuje a jejichZkieré zakladni znakyrpima. Mladez je vniin¢ diferencovana i
z hlediska jeji ekonomické aktivity. V tomto smygki tvarena skupinou, ktera se na vykon
povolani pipravuje — mladeZz dhovska a studujici. Studujici mladez je ¢opvniting
diferencovana podle typu Skol, na nichz gienavuje (odborné Skoly, gymnazia, vysoké skoly).
Druhou skupinou mladeze je potom mladez ekonomadiivni, ktera jiz pracuje.i®s uvedené

rozdily mezi jednotlivymi skupinami ma mladez mnaipdle&né zajmy a pdeby.

Mladez pat k té ¢asti populace, ktera vykazuje relativnejvyssi stupe nezangstnanosti a
vyrazné riziko, Ze se nez@stnanost stane jejim Zivotnim stylem. Dochézi lam&zimu nakstu
socialre deviantniho chovani, Zivotni styl mladeze se vymjeasnahou Zit naplnoripomnosti,
bez dlouhodogSich cili bez vyraznych duchovnich hodnot bez hodnotnéhiydni volného

¢asu.

~ M7

Nelze pesrt tici, kdy mladez vstupuje do daspsti a je teba vypracovat novy model tohoto
piechodu. Zda se, Ze jiz nejde gak ohrantenou etapu Zivota. V séasnosti se zéna misit
vék mladeze a & dosglosti, které doposud byly odikné. Dochazi také k vyragsi

diferenciaci mezi mladymi lidmi.

Jistym vyrazemegthto zngn je i Bila kniha o mladezi (2002, s. 52). Byldjgta na sklonku
minulého roku Evropskou komisi pro mladez jako adki dokument tykajici se mladeze
v zemich EU. Tento dokument byehmit pifimy dopad na budouci vyvojieSeni vSech otazek
tykajicich se mladeZe a ovlivnitnnost Skol i vSech z&eni pro volnycas, etné nestatnich

neziskovych organizaci.

! Vesela, JNekteré problémy mladeze nacasku nového tisiciletiPardubice, 2003. ISBN 80-7194-558-7, str. 8
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1.1 Zivot mladeze v soasné dol¥

Mladez byla, je a bude vzdy rficspolenosti, & je spol€nost jakakoliv, protoZze bez mladé
generace neni mozna raesia reprodukce, znamenajici pohyb Zivota, ale doka@mi prosta
reprodukce, znamenajici zachovani Zivota (Sak&lez jako nagje).

Sokasna mladez se vyviji ve 8m svého potenciondlu a vyrovnani se s@mymi
spole&enskymi vlivy. Sodasnou spoknost charakterizuje medializace a virtualizace tava
v tomto snéru se je mladez vyraZrovliviiovana. Reklama a média maji zng vliv na dnesni
spoleé&nost a hlavi na mladé.

Naristd trestné&cinnost dti a jeji brutalita, ist domaci nasili, snizuje seskw trestni
odpowdnosti dti, vék pro sexualni zivot i &k prvni zkuSenosti s drogami.

Jiz dnes je s@asna generace mladeze diferencovana. Tato difaendiude poktavat i
v dalSich fazich Zivota.

Vedle prohlubujici se diferenciace &asné generace mladezézame ¢ekavat roz§ovani
se genernich rysi jako je fist formalni vzdlanosti témdt 40% sodasné mladeze ziskava
terciarni vzdlani, rozStuje se Zivotni prostor, zvlasv Evrops, kolem 15% sotasné mladeze
jiz studovalo v zahrani.

Charakteristické pro tuto generaci je tak&naasouziti s p@taci zavislosti na nich tzv. Zivot
v kyberprostoru. DneSni generace ma také vysokdéitgsovou gramotnost. To je velice dobré
pro nag. budouci uplaténi, ale také mozna dojde k oslabeni osobnisticka (imaginace,
kreativita, intuice a spiritualita) nebo také neak& mezilidska komunikace, interakce a
spoluprace se #éni a vice probihaips pdéitac.

Prodlouzila se také profesionalriiigrava mladeze a posunul s&kw némz si mladi lidé
osvojuji spoléenskeé role dosiych a ziskavaji plnohodnotny socialni status.

Dnesni dospivaijici lidé gak nejzatracova¥)Si generaci. Mladi lidé byli a jsatasto te¢em
kritiky svych rodEtd zejména v pubertadlnim obdobi. Napkupinka kluk (v plandavych
kalhotach a baseballovaiepici ot@enou kSiltem dozadu nebo na stranu, parta litifesn a
ocvatkovanym obléenim, skejaci, techn#....) je velice casto posuzovana a ozeaa za
problémovou®. Ne vzdy je takovato skupina mladygtravdovym problémem. Musime se
podivat na dnedni mladé lidi @ao komplexgji a nevybirat si pouze negativni zpravy. Je to
v3ak velice &2ké. Kdyz zapnete televizi a vidite tam skupinu téah¢icich gred podiem, $tSina
lidi si vybavi automaticky Czech tek... myslim si, r&ni poiteba nic dodavat (drogy, alkohol,
hluk,... ). Nebo vidime 5letého golfistu, 12letéholtktistu ¢i malého Thajce, ktery umira
vycerpanim pi hrani p&itacové hry. Dnesni <% je velice rychly a tak se musi i lidé zabyvajici
se problematikou drog natirychle reagovat.
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Pokud budeme chtieSit a vyeSit problémy s drogami, zaviida aplikovat protidrogové
strategie budeme muset hledat nejen prvotni prahléana se totiz o celospédmsky problém.
Prvotni problémy ovSem byvajétginou v rodig ¢i v samotném jedinci, ale je tu mnoho jinych
ovliviujicich ¢initeli. Nag. samotna spotaost a socialni, ekonomicke, ale i politické klima
jejich prezentace v mediich atd. VSichni ttiaitelé v dnesSni usghané dob maji ukity, veétsi

¢i mensi vliv.

1.2 Praé mladi lidé zafinaji uzivat drogy?

Davoda ,pro¢ mladi lidé ch¥ji zkusit réjakou drogu” niize byt velké mnoZstvi, zalezi na
Uhlu pohledu-sociologického, psychologického, zdtaino nebo ekonomického. Tuto zalezitost
nelzeieSit pouze z jednoho Uhlu pohledu. &eigji mlady ¢lovék experimentuje, chce zazit
dobrodruzstvi, chce zkusi€co nového nebo mdédniho. ,Rraezkusit extazi, kdyz je na kazdé
tang&ni party k dostdni a berou ji skoro vsichni“(vizilpha A, Obré. 1, 2). Takovi
experimentatd, pokud maji dobré domaci zazemi a jsou zdravivalkeé &tSiné se zavislymi
nestanou. Mnohemih je na tom druh& skuping&ch, kt&i se k drogam uchyli, aby zahnali
deprese. Jsou to hlavrdéti ze Spatd komponovanych rodin, kde chybi pohoda, mladi lidé
s psychickymi problémy nebo nadpmrné citlivi lidé trpici depresemi. DalSim ébnym
davodem je tlak spolmosti, skupiny nebo&akeé party, ve které sélovék pohybuje a kde se
uzivani drog bere jako normalni jev.

VSeobechieteno, kazdylovék ma réjaké problémy, kterych by se rad zbavil. Lidé ufika
od celéfady problénd: od stresu, finamich starosti, obav,iis velkého pracovniho zatiZzeni,
nedostatku prace, rozpadlych rodimpiatelstvi atd. Kazdy hled&tsinou tu nejjednodussi cestu,
kterda mu vyhovuje, ktera je prasho prijatelna. Ale jsou lidé, kié se snazi jit je8tdal a
z realného sita utéct Upla. Nejsou schopnidiny swt zvladnout, a tak uZivaji drogy, jejichz
pomoci si chiji vytvorit swét jiny, swt predstav a iluzi.

Nejvice roz§enou spoléenskou drogou je alkoholifoha A, Obr¢. 1, 2, 9). Pouziva seif
raznych oslavach, naprodinnych, kdy oslavencifpijime na zdravi, nebo jen takisetkani
s prateli si popovidame u sklenky vina nebo piva. Mofak jako my bereme piti alkoholu za
zcela samadzejmou \&c pri setkéni lidi, jiné kultury pouZzivaji jiné drogy.

V Jizni Americe jsou oblasti, kde lidé uZiviapkain stej@ samozejme jako Britové piji svj
denni Salekaje, v rekterych regionech Asie kaulidé pravideli opium, aniz by to pokladali za
néco Spatného, nebo v Indii, v oblastech severnikifriale i v Holandsku se¢bné kouri
marihuana. Dnes uz je tak&aska spolk&nost mnohem tolerantj$i k uzivani konopi (#loha A,
Obrg. 10).
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NejwtSi nebezpd predstavuji drogy sameéejme pro cti, o tom nikdo nepochybuje. &t
které zkusi drogu, se stava rychleji zavislé, ssjpdr mu situace vymyka z rukou a takijd se
zavislosti zbavuje. Ale i tady neni hlavni problérdroze samotné, ale v &lit ¢i spiSe v jeho
vychow.

e

Je vSeobe¢n znamé, Ze vrodin ziskava clovek ty nejdilezitejSi predpoklady, ty
nejzakladwjSi pohledy na sit, podle Zivota v rodi& si ¢lovek utv&i swvij Zzelricek hodnot. Je
zajimaveé, Ze tohoto aspektu si vS§im4 zatim tak fidioNemam na mysli soustavnéilazy
rodict — to musisS a to nesmis, vidzakazané ovoce nejvice chutna. Myslim si, Ze mhigédiem

a rodti by m¢l byt uprfimny vztah, ktery by se zakladal hl@vna vzajemné i/éie. Rodée by
meli umét diteti vysvétlit problematiku drog, jaké drogy existuji, jakeoj jejich @inky apod.
Ale tady uzZ hraje roli ochota ragli dozwdét se o tom co nejvice a hlavnajit si dostatekasu
pro popovidani si s diem (giloha A, Obr.¢ 11, 12, 13). Dit by se ndlo o drogach dozdet
diive, nez se s nimi dostane do kontaktu. Rediy n®li dit¢ nawit, co je to odikani a
sebekontrola, Ze narhe mit to, co pr&vchce. Mladyclovek, ktery bude mit tyto vlastnosti a

dobré rodinné zazemi, bude mit taky obrovskou vyiho#ivog.
Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogach

Od konce 90. let doSlo k ni&tu zkuSenosti sdosSkolak s uzivanim nelegalnich drog —
témet 44 % studerit m& zkuSenost s marihuanou nebo hasiséitola A, Obr.¢ 6, 7, 8), 8 %
extazi, 6 % s LSD nebo jinymi halucinogeny, 4 %ssmulancii a 2 % s opiaty. Nést byl
zaznamenan u experimentalniho a rekmé# uzivani konopnych latek a extaze, naopak hozsa
zkuSenosti se stimulancii a opiaty mezi mladezslkl®dhaduje se, Ze zkuSenost s nelegalni
drogou vCR ma fiblizné 325 000 sedoskolak. Ukazuje se, Ze rozdily mezi pohlavimi se

postupt vyrovnavaji, stejijako rozdily mezi region¢R 2
Tanec a drogy

Vysledky potvrdily vySSi prevalenci uzivanilegélnich drog mezi navdiniky tané€nich
akci oproti obecné populaci. Konopné latky uzilposlednim roce 84,4 %, extazi 54 %, pervitin
25 %, LSD 23 %, kokain 12 % a heroin 1,2 % n&wdika tane€nich akci (Obr¢ 2). Ve
srovnani s rokem 2000 se prevalence uzivani i@alaci zvysila u konopnych latek, extaze a
pervitinu, naopak poklesla vripad heroinu a LSD. Ze vSech navykovych latek je pro

respondenty nejmérakceptovatelné uzivani heroinuskavych latek’

2 zaosteno na drog(rocnik treti). Uiad vIadyCR 3/2005

3 Kuba, P., Skéupova, P., Csémy, [Tanec a drogy 2000 a 2003 (Vysledky dotaznikowtessugiznivci
elektronické tanéni hudby) Uiad vladyCeské republiky, 2006. ISBN 80-86734-77-3, str.
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1.3 Mladi lidé a uzivani drog

Uzivani drog v Evrapi nadale astava ve velké mé jevem, ktery se tyka mladych lidi,
piedevdim mladych muz Udaje z pizkumi populace a pizkumi ve 3kolach poskytuji
uziteiny prehled o zfisobu, jimZ se vzorce uzivani drog v EwWoqyvijely od poloviny 90. let
20. stoleti (Flloha A, Obr.¢ 14). Pro zgazeni do vyréni zpravy za letoSni rok jsou k dispozici
Gdaje z nejnogjSiho phizkumného projektu Evropska skolni studie o alkolejinych drogach
(ESPAD), ktery poskytuje cenny zdroj dat pro momt@ni uzivani drog Skolni populaci a

stanoventasovych trendl .

Zkombinujeme-li vSechny dostupné Udaje, je éasbhe se uZzivani konopi v jednotlivych
zemich znén¢ liSi. Prestoze v Evroppanoval od poloviny 90. let 20. stoletit§inou vzfistajici
trend, v kkterych zemich je vzorec uzivani stabji. | kdyZz napiklad ve Spojeném kralovstvi
je od 90. let 20. stoleti mira uzivani konopi zid&#ysoka, byla Bhem uvedeného obdobi
stabilni. Mimo to doslo jen k minimalni zm¢ v Urovni uzivani konopi vakolika zemich

s nizkou prevalenci getré Svédska a Finska na severu EvrofReaka a Malty na jihu.

K WwtSiné narastu uzivani konopi zaznamenaného studii ESPAD lad 1699 doslo v novych
¢lenskych statech. Analyza udaje Skol a fakta zji8ha v pfizkumech Bzné populace dci o
tom, Ze podle &3iny ukazatel seCeska republika, Spalsko a Francie ifipojily ke Spojenému

kralovstvi a vytvaily skupinu zemi s vysokou prevalencfi{pha A, Obr.¢ 7, 8).

V Evrog rostou obavy z negativniho vlivu uzivani konopikdyz informace o rozsahu,
Vv némz uzivani této drogygsobi problémy v oblasti vejného zdravi, jsou nedostaté. Podle
dostupnych udaj o Zadostech o drogovoucku v Evrog je konopi na druhém méhned za
opiaty, i kdyZz konopi je motivaci pouze 12 % vSeédaosti o |&bu a celkovy obraz je velmi

ovlivnén situaci v relativé malém pdétu zemi.

Udaje o pravidelném a intenzivnim uZivani kmingsou nezbytné pro pochopeni
pravdpodobné souvislosti mezi uzivanim konopi #ejreym zdravim, v saiasné dobé jsou
v8ak tyto informace omezené. | kdyZz z dostupnychjiudyplyva, ze v Evrop kazdoden#é
uziva konopi prawipodobré az ¥ miliony lidi, predevsim mladych muz neni znam rozsah,

v jakém by tato skupina mohla mit problémyigpbené uZivanim drogy

4 Vyracni zpravalLucemburk, 2005. ISBN 92-9168-235-7, str. 32
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2. Soultasné drogové zavislosti

Mezinarodni Kklasifikace nemoci uvadi, Zezavislosti ma pro jedince uzivanéjaké latky
piednost ped jinym jednanim, kterého sitide cenil vice. Jako Ustdni charakteristiku
onemocgni ozn&uje touhu ¢asto silnou, pemahajici) uzivat psychoaktivni latku nebo latky
(drogy «etrg alkoholu, tabaku a &kdy i tieba relativd bezpéné vnimané kavy).
Odpovidajicim pro oziani sily touhy by mohlo byt slovo Zadostivost nehtic. Touhu uzivat
drogy si jedinec wdomuje (i kdyZ ji nemusiijznavat) a snazi séasto uzivani kontrolovat,

nebo i zastavittasto vSak neuspre.

Pro diagnozu zavislosti je pateba, aby byly gfiitomny nékteré z nasledujiciho seznamu
piriznakii:

a) silna touha uzivat latku

b) potize v kontrole uzivani latky

c) uzivani latky k odstrami €lesnych odvykacichifznaka

d) prikaz tolerance (pétba vysSich davek drogy k dosazeni Zadouciho stavu)

e) zanedbavani jinych zafjna potSeni nez je uzivani drogy

f) pokratovani v uzivani i fes jasny dkaz Skodlivych nasledk uzivani (depresivni stavy,

nakaza virovou Zzloutenkoufipinjekéni aplikaci, cirh6za jater ip uzivani alkoholu apod.)

Diagnosticka kritéria pro zavislost spje nejen mnoho uZivatelheroinu, pervitinugi
kokainu, ale také mnoho lidi, kiekazdy veer popijeji alkohol (nejen v restauracich, ale
mnohdy doma u televize), kiucigarety. Diagnostikovali jste spraunZavislost je velmi
rozSiené onemoai a zavislost na legaindistribuovanych drogach, zejména tabaku a
alkoholu, je velmicastd a také ma nejvajsi dopady na zdravi uzivatel Zavislost na
nelegalnich drogach je dikékdy rychlejSimu rozvoji, ale zejména dikernému trhu,
kriminalizaci uzivatel a dalSim fdruzenym rizikim vice viditeln4; ovSem z hlediska celé
spole&nosti a zatizeni zdravotniho systému se jednd oblgro spiSe okrajovy.

Zavislost setasto @li na €lesnou (fyzickou) a psychickou. Fyzicka sloZzka bysasto
vnimana jako fi¢cina vSech probléfy naopak psychicka byva bagatelizovanagistirogu
vysadit a az odezni ,abék”, neni uz moc caesit, stdi mit pevnou vuli. Tento pohledcasto

zaujimaji uzivatelé, jejich rodinntiglusnici i ¥tSina véejnosti.
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2.1 Drogova zavislost

e vznikd pom&rné rychle - v ptiméru 2-3 roky (zavisi na druhu uzivané drogy, ipop
kombinaci drog, osobnich dispozicich jedinaiku..)

» pokudc¢lovek zakusi pijemnosti drogy, jenétko si dokaze fedstavit, Ze ho ke z raje
stdhnout do pekelné propasti

» skortit s drogou Upla bez problém se pod# jen malokomu

Fyzicka sloZkazavislosti nuti uZivatele dodrZzovat mezi jedngtini uzitimi drogy utity
¢asovy odstup, aby nedoSlo k rozvoji odvykaciho wstétev. abgak). Odvykaci stav je sice
negijemny, miZze ohrozit i Zivot postizeného, ale odeznivhdm rekolika dni. Jeho zvladnuti
muze byt naréné medicinsky, ale je spiSe otazkou dodrZzeni dépogho postupu.
Komplikace, alespd u tch nelegélnich drog, nebyvajasté. | rozvinuty odvykaci stav u
uzivatele heroinu lze zvladnout doma, bez zasakadéEimz ale nechceméct, Ze takovy
postup doportujeme). Velmi vaznydesny odvykaci stav paradoxmyvolavaji latky legalni -
n¢které 1éky (benzodiazepiny, barbituraty) a alkohbhm dochazi k vaznym komplikacim
mnohemcastji a rozvinuty odvykaci stav neni prakticky mozndaznout bez hospitalizace.
PokouSet se zvladnout bez lékadelirium tremens (odvykaci stav u alkoholu) jesloyerg
nebezpeéné.

Psychicka sloZkazavislosti je mnohemitie ovlivnitelna a jeji zvladnuti vyZzaduje mnohem
vice nez pevnouwi. Praw ona je dvodem, prd existuji l&ebna z#zeni jako nafiklad
terapeutické komunity a dal@vaci centra; pravona je pi¢inou recidiv i po gkolikaleté
abstinenci. Jeji zvladnuti ke trvat mnoho ®siai ¢i let a ¢asto vyZzaduje zasadni Znu

mysleni, vztah, prostedi a Zivotniho styludbec.

K tomu je ovSemi¢ba poznamenat, Ze z toho nevyplyva, ze je abpom |&bu zavislych
nejvhodrjSi dlouhodobd, alespiorok trvajici I&ba v zdizeni izolovaném kdesi v hlubokych
lesich. Pro kazdého se totiz hodi jiny typblg. Existuji pacienti, u kterych dlouhodob&béa
neni Uspsna; naopak je tize poskodit a dalsi vyvoj onemaan spiSe komplikovat. Je proto
vzdy treba dobe zvazit, co je pro daneho jedince vhodné a dle tétbu vybirat. Takovou
rozvahu by nil uginit zkuSeny terapeut ve spolupréci s klientem

* nekastjSi zavislosti v lidské populaci i mezi mladezi péruzivé kuaactvi zvané

tabakismus nebo nikotismus.

» DalSi velmicastou zavislosti je alkoholismus.

° http://www.odrogach.cz
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e ZAvislost na jinych drogach byva ozoaana narkomanii nebo toxikomanie, které jsou
oznaovany podle hlavni psychoaktivni latky vyvolavajiévislost. Tyto uvedené typy

jsou u nas néastjsi.

. Kanabisova typ (marihuana, hasis)
. Morfinovy (opium, heroin, morfin)
. Barbituratovy-alkoholovy typ (amobarbital, barbjteEdnobarbital)

. Kokainovy typ (kokain)

. Amfetaminovy typ (efedrin, remetrazin,amfetamin)

. Kathovy typ (katha jedla, u nas malo znama)

. Halucinogenni typ (LSD, psilocybin, meskalin)

. Anesteticko-antipyreticky typ (Iéky typu Alnagonualgit)
. Kofeinovy typ

2.2 Modely zavislosti

* Biomedicincky model

V biomedicinckém modelu je drogova zavislusinoci v lekéském slova smyslu (v zasad
chorobnou poruchou funkci, do jisté miry &ldnymi dispozicemi). Poklada se za nemoc
chronickou &Zko |&itelnou, scastymi recidivami, a nejspiSailvec nevyléitelnou - vtom se
srovnava nap s ischemickou chorobou stoé a zejména s cukrovkou. | kdyZz vSak neni
drogova zavislost Uptvylécitelna, je I€itelnd a nize dojit k Gpray stavu za podminky
specifické diety, trvalé abstinence. DalSi uzitbgyr je vzdy recidivou nemoci (zavisly
negestane nikdy byt zavislym, aletre abstinovat). Tomuto pojeti odpovidalifepladajici
lécebné metody: Ustavni izolace, detoxikacechzé praci. Ambulantni &&ni individualni
psychoterapii bylo velmi vyitné.

* Bio-psycho-socialni model

Bio-psycho-socialni model vstoupil do psychépo 2 sv. valce, jeho rozmach vSakalaz
v 60 letech. Je to zarov@bdobi kdy se drogy stavaji sp@askym problémem.
Jiz rekolik desetileti je bio psycho sociélnfigtup hlavnim proudem soudobych strategii na
strar¢ poptavky po drogach. Pracuje se zdravotnickymimgoindividualni diagnézy, prevence,
lé¢eni a rehabilitace s klinickym myslenintigmaky, syndrom, dynamika vyvoje, typyapéhu
atd.) Ritom se opira o Siroky koncept zdravi, prosazovattyoO.

Diky vyvojovému hledisku dokaze bio psychei&mi model prolomit hluboce zakenEnou

tezi o trvalé a nevylételné zavislostiCini prijatelnou Fedstavu, Zze zaifznivych vnitnich a
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vngjSich podminek rize ¢loveék svoji zavislost pernist- viasté se tedy uzdravit a byt nadale
zdravym¢lovékem, nikoliv pouze abstinujicim alkoholike#h toxikomanem. Mnozi odbornici
vSak moZnost fferist zavislost popiraji a jisttoto perspektiva neplati vzdy a pro kazdého.
Vyvojové prerist svou zavislost je v podstasnazsi pro 20 litého zavislého na heroinu, ktery
diky intenzivni I€bé¢ muaze vyrovnat s nesptnymi a zanedbanymi vyvojovymi Ukoly a
presunout se do prasdi a Zivotniho stylu sdilenéhctSinovou populaci, tj. do takového
v némzZ heroin neméa misto a nevyskytuje se ani jakodhkalti pokuSeni. Zavisly na alkoholu ve
strednim ¥ku vSak tuto vyvojovou perspektivu viastnema a rovez tSinova spolénost,

v niz je alkohol sotasti kazdodenniho Zivota, mu bezalkoholové pedstpro jeho abstinenci

nenabizf
2.3 Fiény uziti drog

Je to velmi diskutovand, ale také diskutabibtdzka, na kterou neexistuje jednaar@a
odpovd. ZjednoduSe# s gihlédnutim jiz uvedeného (Rradrogy), lzeftici, Ze gicina byva
n¢kde v kombinacidchto okruli:

* o0sobnostloveéka a jeji charakteristika

« vlivy prostredi (rodina, vrstevnici, Skola, masmédia, Zivotosiedi...)

e pritomnost droqy a jeji charakteristika

Osobnostélovéka a jeji charakteristika
Neexistuje osobnost, kterd by byla proti vzniku igésti zcela chréma. AvSak
pravdEpodobnost vzniku zavislosti je vysSi u:

» Osob zvyseacitlivych, zranitelnych, Uzkostnych, trpicich kolepem mégcennosti.

» Droga se stimukmimi &inky (nag. pervitin) poskytne takovéto osobnosti to, coise j
nedostava.

* Osob extrovertnich, které maji sklony k impulayitdramatizovani a zvySené
sokEstrednosti, majicasto konflikty s okolim, jsou agresivni. Opiatovéogly (na.
heroin) u tohoto typu osobnosti vyvolavaji pocitlkoeého zklidréni, nepoznaného
vnitiniho klidu.

e Osob zijicich vrodinach, kde jeckdo zavisly na jakékoli droze {etné alkoholu a
tabaku).

* Osob, které maji dite, byt drobné mozkové poSkozeni, duSevni poruchu nebo jso

dlouhodold nemocni.

® Kalina, K. a kol.Drogy a drogové zavislostiad viadyCeské republiky. 2003, str. 74
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Vlivy prostiedi (rodina, vrstevnici, Skola, masmédia, Zivotninpsti-edi...)

Vlivy prostedi znamenaji velmi Sirokou skupinu riemejSich jeva, které na nas blizai
vzdalerji, riznou nérou a intenzitou fsobi a formuji N3 postoj k&wu (wetns drog).

* rodina - wétSinou ma na jedince nejs#isi vliv. Rizikovymi faktory pro vznik drogového

problému jsou:

- nedostaténa rodtovska pée (nezajiiny pocit bezpéi, pretvaovani se, vzajemny nezajem,
odcizeni, konflikty manzél nedostatekasu, nejashstanovena pravidla souziti, tyrani, sexualni
zneuzivani...)

- nadngrna rodéovska pée (tzv. hyperprotektivni rodj ¢astji matka) vedouci zvlastv doke
puberty k neschopnosti odpovidajicimigpbem reagovat na @geby sebeprosazujiciho se a

osamostdtujiciho se jedince
* Skola- rizikovymi faktory gispivajicimi ke vzniku mozné drogové zavisloststavaji:

- Spatny prosfrh, necitlivy gistup Witele

- neoblibenost witdnim kolektivu

- pretizeni

- negijeti na zvolenou Skolu

* vrstevnici, kamaradi, parta - nabyvaji pirozeré na vyznamu v dabpuberty a adolescence.
Jejich zajmy, Zivotni orientace, nazory atp. ftvechranu ¢i naopak riziko v drogové

problematice:

- skupiny, uéitym zpisobem ideologickyi kultovné orientované s odmitavym postojemiciv
drogam

- skupinyc¢i volna seskupenitfznivcl urcité Zivotni filozofie nebo mddniho trendu (fapouse
kultura), kde je droga chipana jako médni geaktk k dosazeni titého stavu (pomine-li jedna
mobda, pechazi se plynule na jinou), droga je tu chapaka paostedek, nikoli cil, nestoji ve
stredu zajmu, aplikuje se mé&nizikovym zpisobem, k zavislosti vede jen malokdy

- skupiny zansené na uzivani drog
* masmedia

- velmi ¢asto podavaji jednostranny a zagjéd pohled na drogovou problematiku
- nelze pedkladat véejnosti hotovag¢asto naivni, lacind a nepravdiv@seni, aniz by byla co -
moZna nejobjektivEji informovana a mohla sama&w zvazit a posoudit

Pokud by kolem nas neexistovaly drogkb by na ® existovala zavislost. Drogy ale

existuji a je po nich poptavka. N&an¢jSi pomoci je, co nejvice snizit poptavku po drégéc
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to by nel byt ukol celé spoknosti, kazdého jedince, nikoli pouze pracovnflezprostedre se

drogovou problematikou zabyvajicich. Tj. hapnit zdravé rodiny, dobré Skoly, @mnést

odpowdnost za vlastni jednani, deba objektive informovat, vytvdit dobrou legislativu, mit

co nejmenr politickych afér, projetr rasizmu, odstranit korupci.

2.4 Vznik a podminky vzniku zavislosti

Drogova zavislost nevznikéd nahle, \#Sin¢ piipadi probiha v gkolika fazich:

a) faze - experimentalni:

ob¢asné uziti drogyifnasi bajéné, dosud nepoznané prozitky

negativni dinky drogy nejsou patrné (ty varoviegi budou jen planym poplachem)
droga pomaha uniknout z reality kdykoli je fedia (je spolehlivymigitelem)

to vSechno chce jencsiét, jak drogu uzivat a ktera je pro toho kteréhoirnjed
nejparinosrEjsi

Skolaci prace se zvlada dokonce jegpe nez tive

pied nejblizSimi se da vSechno docelaréaltajit (jest si pochvaluji zrdinu k lepSimu)

Pokud se v této fazi jedinec podchyti, paknkradikladné prevence je dobré r#ujej

zvladat co mozna nejrozma¥jtimi zpisoby nepijemné a za@?oveé situace, které wbném

Zivote zékonit nastavaji. Mnoho lidi v této fazi od drog odst@gmoudi, najdou si jiné

Zivotni slasti, odradi je ti, kdo jsou v dalSichkith zavislosti...)

b) faze socialni uzivani (nebo také tzv. vikendove md:

brani drog se stava pravid&i

jedinec si stanovuje pravidla uzivani, ktera mu @baiji citit se bezge¢ pred zavislosti
droga se uziva v déta na mistech, ktera jsou k tomu sodigifijatelna (nap.diskotéka)
droga je vazena do socialniho Zivota jedince (stava se jebasti)

denni program jedince se pomalgina fFizpisobovat jeho touze po droze (droga se uz
stava tak trochu problémem)

puvodni zajmy se zdnaji zanedbavat

objevuji se obasné absence ve Skole nebo &stmani, zejména po tzv. vikendovych
jizdach, coz vede k sh&mi faleSnych omluvenek a k lhani

mnoZzi se pozdniifchody don

zhorSuje se prosph ¢i pracovni vykonnost

zhorSuji se vztahy ve Skole, na pracovisti, doma

opoustji se stéi kamaradi, ktd neberou a ziskavaji se novi, ikteerou také drogy
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Jedinci v této fazi brani drogy secab s¥ti tomu, od koho &ekavaji pomoc. Ckli by vSak

néco tohoto typu: Udejte nico, abych nei konflikty s vywujicimi a rodéi. Ja se té drogy

nechci vzdat, bez ni se muzika neddéec poslouchat natoZ vychutnat, pomaha mi ukligajt

kdyz se pohadam... Vesire pripadi je zde odborna pomodcipejmensim pdtbna.

c) faze - kazdodenni uzivani:

jedinec zaina ztracet kontrolu nad uzivanim drogy

puvodni hodnotovy systém je stale vic poSlapavan

pocitovana emocionalni bolest jgghlusovana dalSimi davkami drogy
Zivot se zdina tait jen kolem drogy

nereSené problémyimaseji stale §tSi stres a bolest

puvodne stanovena pravidla uzZivani jsou stédstji porusSovana

aplné opusini pavodnich zajn

nezajem o Skolu, zaretnani ¢asté absence vedouci ptsinou k vylodeni
ztrata vile

konflikty v rodin¢ vedou az k uplnémuieruseni kontaktu s ni, kipadnému odchodu
jedinec se upina na drogové kamarady

penize na drogy se ziskavaji kradezemiippmdejem drog nebo prostituci

Jedinec touzi po pomoci, chce abstinovat, séen to nedokaze. Odborna pomoc

dlouhodolsjSiho r4zu je nezbytna.

d) faze - uzivani k dosazeni normalu (narkoman na plngyvazek):

droga uz nic nedava

jedinec neni schopen widveéci realrg, je pohlcen sebeklamem

jedinec je hnan zoufalou touhou navodit drogogtdpn gijemny stav, ktery byl na
pocatku jeho drogové kariéry

ztrata vlastni @istojnosti, droga nutidit jedince to, co ve skutrosti nechce

puvodni vztahy (¢etrg rodinnych) jsou ziieny, jedinec se stava s@sti izolované
socialni skupiny stefnpostizenych

pohyb v bludném kruhu jedince zbavuje poslednicbadioli se sebou utht, ztraci chdl

Zit’

Takto nemocny jedinec nuétrpottebuje pomoc zvet. Neodmitne-li ji, nastupuje proces

dlouhé a obtizné &by. Existuji fizna preventivni op#ni, ktera popisuji v kapitole 3.1.

! Zabransky, TDrogova epidemiologieOlomouc 2003. ISBN 80-244-0709-4, str. 19
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2.5 Druhy zavislosti

Zavislosti jsou satasti Mezinarodni klasifikace nemoci a jsotiaz&na do kategorie dusevni

poruchy a poruchy chovani vyvolan&nkem psychotropnich latek s ozeaim

Mezinarodni klasifikace nemoci

Kategorie" DuSevni poruchy a poruchy chovani vymél&inkem psychoaktivnich latek
(F10 — F19)

F10 Poruchy vyvolané uzivanim alkoholu

F11 Poruchy vyvolané uzivanim opibid

F12  Poruchy vyvolané uzivanim kanabinoid

F13 Poruchy vyvolané uzivanim sedativ nebo hypnotik
F14 Poruchy vyvolané uzivanim kokainu

F15 Poruchy vyvolané uzivanim jinych stimulancii

F16 Poruchy vyvolané uzivanim halucinogen

F17  Poruchy vyvolané uzivanim tabaku

F18 Poruchy vyvolané uzivanim organickych rozpseit

F19 Poruchy vyvolané uzivaninikolika latek a pozivanim jinych psychoaktivnicteldt
2.6 Disledky zavislosti

Zdravotni diasledky
Negativni zdravotnitdledky vznikaji jednak fimym pisobenim drogy na orgamismus a
jednak progtdnictvim zjisobu aplikace drog (za nejrizikgj8i v tomto sniru je povazovana

injekéni aplikace nitrozilni, pozgi instrumentalni).

Zpasobené fimym pisobenim drog

Drogy, jako skupina chemickych latekigmbi v organismu negativrtémsi na vSechny jeho
organy a zpsobuji jedinci celodadu vaznych onemoéni a vedlejSich zdravotnich komplikaci
fyzickych i psychickych.

- Dehtové latky obsazeni v tabakovém @e podilejic na poSkozovani cévnicénst

- Alkohol zpisobuje komplikace v jaterni oblasti.

- Stimulancie a halucinogeny obuji i dlouhodobém zneuzivani latky poruchy
stravovacich navyku, duSevni poruchy a psychozy.

- Opiéaty vyvolavajicasté zvraceni.

8 Keller, J. Pecinovska, P a k@davislost znAméa neznanfaha 1996. ISBN 80-7169-227-8
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- Psychotropni a omamné dlouhodomneuzivani latky pak vedoudslabeni imunitniho
systemuwiloveka, odmirdni mozkovych bek.

- Poslednim negativnim zdravotniniistedkem konzumace drog byva smrt postizeného,
k niz miZze dojit gedavkovanim, Urazem a nezisim odborné pomoci v pbéhu intoxikace

nebo selhani zivotndilezitych funkci organismu (Obg. 15).

Aplikovanim drog (injekng)

Injelk¢ni aplikace drog i@dstavuje neptSi riziko sfeni infekce nap raznych druli
hepatitid, vii HIV, které mohou zfisobit AIDS, TBC,casté vpichy zfisobuji mistni kozni
zarety a zawty zil, zejména nejsou-li jehly sterilni nebo kailijve skupire narkomaid. Na
minimalizaci rizik spojenych s intravenozni aplikalrog tzn. NepouZivani sterilnich jehel a

injekeéni stikacek je zandiena tzv. terciarni prevence.
Spoletenskeé disledky

Do této skupina spadaji vSechny nasledky walgi z drogovych zavislosti #apobené

spole&nosti, jeZ mohou mit dvoji povahu: kriminélni a s&mickou.

Dusledky krimindlni povahy

e Pachéni trestnych pod vlivem nezékonnych drog

» P&achani trestnych pod vlivem zadkonnych drog (alkoho

» P&achani trestnych z&elem obstarani prastdki na nezakonné drogy
* Nasilné, zastrasujici a korumpuijici chovani obclikada drogami

e Drogy a korupce

» Tautologické dsledky (nedodrZzovani drogovych zakdn

Ekonomické dsledky

Mezi spoléenské dsledky drogové zavislosti ekonomické povahyipakove disledky, jez
piimo ¢i neimo zatzuji statni rozpéet a tedy kazdého davého poplatnika.
Zé&sad je mozné je rozit:

e Plynouci z kriminalnginnosti uzivatel drog gimo

e Plynouci z kriminalnginnosti uzivatel drog nepimo

 Plynouci ze zdravotnichidledki rizikového uZivani drdg

1 Zabransky, TDrogova epidemiologieOlomouc 2003. ISBN 80-244-0709-4, str. 23
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Tab. &1 PFimé a nepimé spoléenské naklady na zneuzivani nelegalnich drogR

HIV/AIDS

Naklady na lekarskou péci, hrazenou pojistovnami,
pfifaditelna ¢ast zvlastni dotace MZ CR pro prevenci a lécbu

a

202 661 584 K¢

N&klady na lé¢bu a sluzby, nehrazené pojiStovnami

106 259 774 K&

Transakéni naklady pojiStovenského a zdravotniho systému

14 959 888 K&

Néaklady na specifickou primarni prevenci

64 130 614 K&

Néklady na préci Policie CR

1238 740 742 K&

Naklady na statni zastupitelstvi

90 096 565 K&

Naklady na soudni moc

87579 979 K&

N&klady na vézenstvi

468 809 858 K&

Boj proti podloudnictvi

26 767 250 K&

NAKLADY PRIME

Naklady rodin

20 017 790 K&

PRIME NAKLADY CELKEM

2 320 024 026 K&

USIa produktivita v ddsledku mortality(Umrtnost)

131 171 672 K&

UsIa produktivita v ddsledku morbidity(nemocnost)

52 548 394 K&

USla produktivita v dusledku kriminalnich barier

297 838 576 K&

NAKI:ADY
NEPRIME

USla produktivita rodin

3 937 343 KC

NEPRIME NAKLADY CELKEM

485 495 985 K&

CELKEM VSECHNY TYPY NAKLADU

2 805 520 011 K&

Graf ¢ 1 Néklady pfimé

@ Naklady ma lIékarsko
m Naklady na lé&bu
O Trnasakéni naklady

m Naklady na soudni m
O Naklady na vezenstvi

m Naklady rodin

U pédi

O Naklady na specifickou primarni prevenci
B Naklady na praci Policie CR
@ Naklady na statni zastupitelstvi

ocC

m Boj proti podloudnictvi

52%

4% 494

1
30d9% 5% 9%

20%

NAKLADY PRIME

Graf ¢ 2 Néklady nepimé

61%

1%

NAKLADY NEPRIME

O USIla prodiktivita v
ddsledku
mortality (dmrtnost)

m USI|a prodiktivita v
ddsledku
morbidity (hemocnost)

O USIla produktivita v
ddsledku kriminalnich
karier

O USIla produktivita rodin
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Nag. v roce 200Xinil odhad hodnoty sp&gbovanych drog 7,9 miliard korun. Z toho si
uzivatelé sami pro sebe Wgiovalici vyrobili drogy za 1,3 mid. korun. Celkova prodekdrog
v CR ¢inila 3,9 mld. korun. Ze zahratii se dovezly drogy za dalSich 687 milidkorun.
Nepontr mezi vysi dovozu a celkovym objemem je dan romdil¢istotou mezi dovezenym
(koncentrovanym) a distribuovanyrfre@nym) zbozim a z toho plynouci marzi distribitora
v roce 200Xinila 3,3 mld. K. Nejuzivarjsi drogou byly marihuana a hasis. Odhadem se jich
spotebovalo celkem 10 aiptuny.

Zdrojem pro tyto odhadySU jsou data z celopoputaiho ptizkumu GENACIS a ze $kolni
studie ESPAD provedenych v letech 2002 a 2003 Ratyiikym centrem Praha ve spolupraci
s Lékdaskym inform&nim centrem. Reet uZivateh drog, ktéi néjakou drogu v roce 2003 uzili
alespa jednou cini podle Narodniho monitorovaciho centra pro dragirogové zavislostirps
jeden milién lidi*2
Tab.2Podet uzivatek drog (ktei alespai jednou uzili) v roce 2003 a jejich sp@ba

Paet uzivatel Spoteba drog (g, ks)
Konopné drogy (marihuana, hasis) 890 069 10 502 669 grain
Extaze 201 090 1124 919 kus
LSD 82910 272 784 kus
Pervitin 95 576 3 654 603 graitn
- z toho problémovi uZivatelé* 19 000 3 487 640 grain
Heroin 27 422 2 220 511 graitn
- z toho problémovi uZivatelé* 11 000 2 207 920 grafn
Nelegalni aktivity v CR (mil.Kg&) 2000 2001 2002 2003
Produkce 14 212 13 360 12 124 13 666
Drogy 4120 4063 3990 3885
Dovoz 1691 1612 1556 1785
Drogy 697 673 663 687
Obchodni marze 4611 4598 4394 4580
Drogy 3363 3355 3292 3308
Spotfeba rezident & v CR 13 056 12 983 12 864 13335
Drogy 8 158 8 069 7924 7 858
- z toho samozasobeni 1341 1335 1329 1323
Vyvoz 7 458 6 588 5211 6 697
Drogy 22 22 22 22
Néaklady na vyrobu a €innost 4038 3765 3473 3941
Drogy 1352 1326 1300 1284
Pfidana hodnota ( porovnana s HDP) 14 785 14 192 13 044 14 305
Drogy 6131 6 092 5982 5909

12 Kalina, K. a kol.Drogy a drogové zavislostiad viadyCeské republiky, 2003. ISBN 80-86734-05-6, str. 74
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3. Prevence drogoveé zavislosti

Prevenci drogoveé zavislostittheme obechrozdlit na:

Primarni prevenci ta ma za ukol jfgdchazet uZziti drogy u populace, kterd s ni dosrd n
v kontaktu, nebo aspiadloZeni kontaktu s drogou do vy3Sigkavych kategorii.

Sekundarni prevencema redchazet vzniku, rozvoji agtrvani zavislosti u osob, které jsou jiz
uzivanim drogy zasazeni a postizertippdré se na ni stali zavislymi. Obvykle pouzivana jako
souborny nazev pratasnou intervenci, poradenstvi adai.

Terciarni prevence ma fedchazet vaznému i trvalému zdravotnimu a socialmskozeni

z uzivani drogRadime sem socialni rehabilitaci, d&&ani, podporu v abstinenci, ale i prevenci
zdravotnich rizik u nestabilnich klignt?®

Mrivrw s

vétSina prostoru.
3.1 Primarni prevence

Klade si za cil odradit od prvniho uziti droggbo aspi®d co nejdéle, odlozit prvni kontakt
s drogou jak byldeceno vySe. Preventivni aktivity se mohou Z&owat na celou populaci, jako
je nagiklad vyuZziti masovych médii ve vadvani Siroké viejnosti, na komunit zantiené
iniciativy nebo programy ve Skolach z&mné na wtSinu student a mladych lidi. Primarni
prevence se fite zamdrovat také na ohroZenou populaci jako jsournggeti ulice”, zaskolaci,
mladistvi vyloweni ze Skoly, mladistvi delikventi neb@tiduzivateli drog. Jinakieceno na

prevenci vSeobecnou a selektivni.V podspatmarni prevence zahrnuje tyto slozky:

» Vytvaieni pov¥domi a informovanosti o drogach a tiepivych zdravotnich a socialnich

disledcich spojenych s jejich uzivanim.

» Podpora protidrogovych postof norem

* Posilovani prosocialniho chovani v protikladu seuzivanim drog.

* Posilovani jednotlivit i skupin v osvojovani osobnich a socialnich dowstin
potrebnych k rozvoji protidrogovych postoj

* Podporovani zdraySich alternativ, tvtivého a naplujiciho chovani a zivotniho stylu
bez drog:*

Kalina K. a kol. Drogy a drogové zavislostirad viadyCR, 2003. ISBN 80-86734-05-6, str. 12

14 http://www.drogovaporadna.cz
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BohuZel priméarni prevence podolé pouhého odstraSovani nebo pouze informovani o
drogach se jevi jako né&ilina a proto musi byt zaloZzena na vice faktorecbvdhce by negia
byt Uzce zamena jen na drogy,tteZité je propojeni s prevenciga ostatnimi rizikovymi
navyky a chovanim, idezité je posilovani socialnich, komunékéch dovednosti, aktivity
zantiené na sebepoznani, vybudovatwaly a vztahu s &mi, na které je primarni prevence
cilena. Poskytované informace o navykovych latkdesmi byt jednostranné a zastraSujici, ale
objektivni a pravdivé.

3.1.1 Nizkoprahové kluby

DalSi velmi novou formou primarni prevenceujspv. nizkoprahové kluby prcetl a prace s
ohroZenymi dtmi piéimo na ulici. Nizkoprahové kluby (odb@rnizkoprahova Zé&eni pro dti a
mladez - NZDM) jsou ueny dtem a mladezi, které travi gwolny ¢as toulanim na ulici, v
par¢ ¢i jinak neorganizovah NavsEvovat jej mohou vSichni Jsou v podstablno casovou
alternativou k #iznym zajmovym utvam krouzkim a jinym organizovanym aktivitam, navic
ale poskytuji poradenstvi a socialni servigistap do nizkoprahovych klidbneni omezen
financemi, zajmem ardasem pichoduc¢i odchodu, navétnici maji svobodu volby, a to jakip

pohybu v prostoru Klubu, tak v chovani i ve voltykonavanychsinnosti*®

Nizko prahové kluby mladym nabizeji mnoho progtaarvybaveni: poslech muziky, promitani
filma na @gani, stolni fotbal, stolni tenis, lezecko#rst¢i paj¢ovnu sportovniho

vybaveni na ven, zkuSebnu s hudebnimi nastrojinlemlé zainajici kapely, vytvarnou dilnu s
hrn¢itskym kruhem apod. Zasadni vyznam Kiuje vSak v jejich poradenské a preventivni
¢innosti - umoAuji détem a mladezi si popovidat, nebo séfg\se svymi problémy, které maji
moznost s pracovniky rozebratesit. Vytv&eji pro dti chrarény prostor, v 8mz dospivajici
najde svoje misto, coZ jagsre to, co v iEstech a na anonymnich sidliStich chybi. Mladez je
béhem pobytu v klubech zarovehrargna a sotiasré pod "dozorem" zkuSenych a pro tenteli
Skolenych pracovnik V kazdém klubu row¥ plati gesna pravidla, ktera mimo jiné zakazuji

uzivani alkoholickych nap®j drog, nasilti Sikanu.
3.1.2 Terénni pracovnici

DalSim modelem je prace s ohroZzenygtimd a mladezi fimo na "ulici". Terénni socialni
pracovnik tzv. streetworker, se setkava s velkyakgspm problém: pasivnim travenim volného
¢asu a z toho vyplyvajici nudou, s experimentovarsmdrogami, trestnowinnosti a
vandalismem, psychickymi a socialnimi problémy spgjni s dospivanim, s problémy v roglin

a ve Skole, nebo zaskolactvim.

®http://www.drogovaporadna.cz
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Streetworkegasto pracuje s mladymi lidmi, Kiese hlasi k &které vyhragné skupig -
subkultde - nap. skinheads, anarchisté, skégi, hip-hop& apod. Emto lidem streetworker
nabizi poradenstviifmo v terénu, instrumentalni pomoc s jejich problgmag. doprovod na
trady, zprodiedkovani dalSi odborné pomoci), nebo asistericirgalizaci jejich vlastnich

napad a akci.
3.1.3Terénni programy (streetwork)

Zaji¥uji obvykle vyménny program jehel a iskacek (,vyménny“ znamena, Ze klientovi je
poskytovan tento zdravotni material ffgack, Ze ginese pouzité jehly aiskacky. Diky tomu se
zamezuje situaci, kdy klient pouzité ,nadén” odhodi. Klient ma moznost ziskat sterilni jehly
a stikacky a nemusi uzivat injeki n&ini spol&né s dalSimi uzivateli, coz by vedlo ke zvySeni
rizika nakazy infeknimi nemocemi). Streetworkigposkytuji informace o ,bezgaém* uzivani
drog (snazi se informovat klienty o bezpgSich, még ohrozujicich zpisobech aplikace drog,

upozonovat je na nebezpekombinaci drog apod.).
3.1.4 Kontaktni centrum

Kontaktni centra nabizi obvykle vgmrmy program, informace o ,bezgreéém* uzivani drog,
zakladni zdravotni odehi. Klient ma zpravidla moznost vyuzit sluzby ,kaktni mistnosti®
(pobyt v prostorach KC stanoveny na cca 1 - 2 hgdwly miZze hovdit s pracovniky KC,
ziskat informace, ffipadré si dat tebacaj nebo polévku nebo se osprchovat, vyprat pradlo,
pokud toto kontaktni centrum nabizi apod.).

3.2. Harm reduction = snizovani, minimalizace rizik

Pokudclovék uz drogy uzivad a zatim neni motivovan keém# je nezbytné, aby byly k
dispozici sluzby, které se snazi zajistit jak uektn, tak jeho okoli sniZeni rizika nakazy
infek¢nimi chorobami, snizit rizikafpuzivani drog. Jednak timto igbem dochazi ke snizeni
nakladi na gipadnou lébu somatickych potizi a onemaaen, které souvisi s uzivanim drog u
doty¢ného, protoZe klient dostava informace o tom, jedgd uZivat tak, aby si ubliZil pokud
mozZno co nejmén A jednak klient, pokud se rozhodne postup@su pro |ébu, je v I€bé a po
lécb¢ schopen z&t normalré fungovat ¥etre toho, Ze neni omezen v zé&inani a v dalSich
¢innostech a lépe se vraci zpatky do Zivota. Nawiklipnt prostednictvim prograrin, které se
zametuji na harm reduction (obvykle uZivany termin pmniZovani rizik), v kontaktu v
piipads, Ze potebuje socialni poradenstvi, krizovou intervencifoimace o |ébé¢ a
zprostedkovani léby, ziskava dvéru v pracovniky a je ochoten spiSe vyhledat pomoc.
Programy harm reduction jsou provozovanykpiimo v terénu®, na ulici, na mistech, kde se

uzivatelé drog schazeji.
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3.3. L&ebné programy

V drogové problematice se pojenida uziva v SirSim vyznamu pro odbornou strukturouan
praci s klientem. Vyjma substitni &by, substitdnich program, je I&ebny proces séiiovany
k abstinenci klienta. Jakodéu v tomto SirSim pojeti oztyiajeme i |€ebné programy mimo
zdravotnictvi. Léeni pouZziva tznych metod od farmakoterapie (hap poiatku I&by pri
detoxifikaci) ges poradenstvi, socialni praci az po psychotegdqpipinovouci individualni.
Podle typu se rozliSuji #&y ambulantni a rezidéni. Podle délky riize byt I€ba kratkodoba,
stredredobd, dlouhodoba. Na zakladnicéény program by #fa navazovat nasledna dqee

dolé&ovani, které porize klientovi obstat v Zivétpo I&b¢ a zvySuje efekt kby.

3.3.1 Substit#ni Ié¢ba - substituce(,nahrazeni®)

Je zfisob &by, kdy je uzivani fwodni drogy nahrazeno lélsky predepsanym uzivanim
latky s podobnymi &inky a vlastnostmi, avSak s vyrazmensimi riziky (nap uzivani heroinu
je nahrazeno uzivanim metadonu) nelidenjit o substituci Skodlivého #pobu aplikace drogy
za meér Skodlivy (nap. cigarety jsou nahrazeny nikotinovymi naplastnpfipadré je to
kombinace obou Zpsohi (nag. injekéni uzivani heroinu je nahrazeno uzivanim metadkteuny
je podavan jako napoj). Cilem substituce je elimaro uzivani ufité, p‘edevsim ilegalni, drogy
a/nebo eliminace Skodlivé formy podavani drogyr&tge provazena vyraznymi zdravotnimi
riziky (injekéni uzivani). Doba jejiho trvaniibe byt velmi ézna. Je to od dkolika tydni,
mesial ¢i let, kdy je I&ba zamdfena nacaso¥ ohranteny gechod mezi uzivanim drog a
abstinenci u uzivatéldrog, v pfibchu substitdni &by dochazi ke stabilizaci zdravotniho stavu,
socialni situace klienta a klient postémniZzuje davky substitmi latky az k uplnému vysazeni.
Doba substiteni 1&by zavisi na individualni situaci klienta a staneei na zakladpodminek
zaizeni, ve kterém substitni 1&¢ba probihd. Bkdy, zvlas¢é v pripact uZivateti drog s velmi
dlouhou dobou uZzivani drog, kdy se rexfpoklada takova z&na zivotniho stylu a motivace k
abstinenci, mZe byt substitucetaso¥ neomezena. Substitni I&ba m& byt provazena
psychoterapii, socialnim poradenstvim, coz naporkéiatovi se postuphzapojit do kzného
Zivota, reSit své osobni problémy, socialni situacicti &lienti substiténi l&cby viz (Filoha A,
Obrg.17)

3.3.2 Detoxikace, detoxikace, ,detox"

Smyslem detoxikace je zbavit organismus Skedliatky. Zbaveni se, ¥isténi se, od
navykové latky se iize dit bu’ bez pouziti ek nebo za farmakologické podpory z&ené na

piekonani abstingmich giznaki.
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Detoxikace ma klientaripravit na dalsi I&u, kam nastoupi po absolvovani ,detoxu®.Jinym
duvodem detoxikace fize byt fipad, kdy klient je pod vlivem drog nebezpg svému okoli z
duvodu psychotickych stéivnebo pokud je vaZnnemocny a pro dalSidBu onemoceni je
nutna abstinence od navykovych latek. Detoxikagaij@o I&ebna metoda, jejimz smyslem je
zastavit uzivani drogy u klienta & piz jsou minimalizovany symptomy odvykaciho symdu
a riziko poSkozeni. Vhodné idaeni, ve kterém se tato procedura provadi, je klewyazyvano
detoxik&ni centrum nebo detoxikai jednotka. Tradini detoxikace se provéld a v sodasnosti

stale provadi ve specialnim Iékkém z&izeni, v nemocnici nebo v psychiatrickédbre.
3.3.3 Ambulantni I&ba

L&ba, ktera probihd bez &heneni klienta z ivodniho prosedi. Ri ambulantni Iéb¢ klient
dochéazi do zZdzeni, kde se ta poskytuje, ficemz délka l&y a frekvence dochazeni séim
v riznych typech zdzeni liSit, nicmén méla by byt ve vSechifpadech zakotvena v dohbd

klienta se zéizenim¢i terapeutem.

Ambulantni I|éba je vhodna pro lidi, kté maji socialni, rodinné zadzemi, které je p n
podporouwi prinejmensim neni ohroZujici. Jsou motivovani a jschwopni ¥tSi sebekontroly v
situaci, kdy jsou vlasthstale v kontaktu s okolim, praéstlim, ve kterém drogy uzivali. Z toho
vyplyva, Ze u lidi, kt& brali drogy velmi dlouho,feba deset let, a jejich zazemi je mizerné, je
vhodrgjSi spis uvazovat o jiném typwlly nez ambulantni. Zaiinnou se povaZuje ¢téa az od

délky & mésiai, s frekvenci kontakits I&ebnym z&zenim minimala dvakrat azifkrat tydre.
3.3.4 Pobytova léba (rezidentni Ié¢ba, Ustavni |&€ba)

L&ebné programy,ipnichz klient zZije v chraéném prostedi |I&ebného zézeni. Tento typ
léCby se snaZzi vytuit pozitivni prostedi bez drog, vytua jasny rezim a pravidla pobytu a
vyuziva fiznych terapeutickych metod, které maji pomoci kbgnujasnit si své postojevi
navykovym latkamyesit nejiznéjSi problémy, které se tykaji jehdguichoziho Zivotatauz na
drogach nebo bez nich, ziskat komugikia socialni dovednosti. VyuZiva skupinové a
individualni psychoterapie, pracovni terapie, Kiese &astni aktivit pro volnycas (sport,
vytvarné aktivity apod.), mohou vyuZit poradenstvi socidlié pravnich problémech.
V ramci |&by se obvykle spolupracuje s rodinou a/nebo pagteklienta. Léeni mize byt
kratkodobé, tj. léba trva do cca 2 &siai, stedredobé, tj. od 2-3 ®sial do cca 6 msiai,

dlouhodobé, v délce odiproku do jednoho roku, vyjintaé az dvou let.
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3.4 Prevence ve Skolach zemich EU
Prevence je klasifikovana podle cilovych skupin.
3.4.1 VSeobecna prevence

Je zartrena na velké (obvykle mladé) skupiny populacei.nap Skolach, bez zohleghi
specifickych rizikovych skupin; naproti tomu selgki prevence je za#iena na ohrozené
skupiny a indikovana prevence je zftana na ohrozené jedince. Skolni prevence je st
politickou prioritou, je vSak diskutabilni, zda g&ut&né hlavnim pilfem prevence jako takové.
Jelikoz zdroje pro financovani prevence jsou omézen v rkterych zemich dokonce
zaznamenavaji pokles (rfapve Francii klesl rozpget (statni subvence) na protidrogovou
zajistit u protidrogoveé prevence vysokou kvalitpadloZit ji dostaténé prikaznymi fakty.

Mezi inné prvky pat interaktivni formy vyuky (se zapojenim vrstevinikzv. peeit)
(Toblera Stratton, 1997), korigovani normativnicbstep (Flay, 2000), zvySena pozornost
vénovand socialnim dovednostem &ityrobjem informaci o drogéch, které musi byt
vyvazené a musi odpovidat socialni reafittddeze (Hansen, 1992; Dusenbury a Falco, 1995;
Paglia a Room, 1999; Tobler a kol., 2000; Tobl€0D). V praxi vSak v &kterych ¢lenskych
zemich twrci politik a odbornici nadale wednosiuji pristupy, které se ukazaly jako r@ine,
nag. ema@ni vzdlavani (jako je zvySovani sebelcty), poskytovanormaci (zvySujici
powvédomi) a reflexeV rdmci prvni strategie je prevence proda prostednictvim

« rozsahlych celostatnich progranfCeska republika, Irsko, Litva, Nizozemsko) nebo

souboru schvélenych progréarRecko, Spa#isko, Mafarsko, Svédsko).

« Jiny @istup se zagfuje na vzdlavani witela (frankofonnicast Belgiegasti

Némecka, Rakousko, Velka Britanie)figgmz se fedpoklada, Ze dielé za&leni
prevenci uzivani drog do kazdodennich Skolnichvakti
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* A konen¢ nekteré zemy (nag. Portugalsko nebo Finsko) se rozhodly pr@ sitol
podporujicich zdravotni vychovu. Pouze v Irsku &partlsku jsou viechnykit pristupy

uplatiovany ve vzajemném propojeni na celém tGzemi Statu.

| Vipsoke dileZitost, weokd draver aklivity [axisti priklady sprévné prosce] [l

| Uznavany wyznam, nékteré nedavné aktivity

Zadné nebo najosne odkany, nejsou k dispozici idoje o Zadmych .
relevaninich akfivitach

| Mejsou k dispozici Zodns infarmace

WY Easng rezpozndni a lokalizace S
vz nikajiciho problému :
a rizikového chowani
mladych lidi® Miskiars
aklivity masta
Tallin

Mekolik intervenci
zamerenych na
romskou mladez

Mapad. 1 Clenské staty, které ve svych strategiich #ujii selektivni prevenci
3.4.2 Selektivni prevence

Na rozdil od vSeobecné prevence, ktera jegutma v co nejutSim netitku, pitom vsak s
nizkou intenzitou, je selektivni prevence z&ema na zranitelné jedince nebo skupiny. Selektivni
prevence vyuZiva stavajici (v idealnifigads mistni) ptizkumy zandtené na rizikové faktory,
ohroZené skupiny a problémovirti s cilem zanitit postup tim srrem, kde je riziko vzniku
problémi s drogami nejtSi. Selektivni prevenci se wkterych zemich (nap ve Finsku a
Svédsku) dostava stalest§i pozornosti vzhledem k rigatu rekreaniho uzivani konopi a
alkoholu.V Mad’arsku je gkolik intervertnich program zacileno na romské skupiny a vyuziva

se v nich postupu zaloZeného na préaci se skupinestgvniki (peet).*’

16'\/)’/roéni zprava za rok 2004-Stav drogové problematikyregské unii a Norsku

Y'Narodni zpravy zemi zapojenych d@ Seltax a Zprava o selektivni prevenci V,Eittp://www.emcdda.eu.int
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3.4.3 Prevence u vybranych zemi

V Recku, Portugalsku a Svédsku paktp programy prevence k modernim koncepcim a
zretelrgjSi struktue, napiklad Skolni prevence je nyni definovana lépe neaninulosti. Byly

také roz&eny programy pro mensicil

'."yzncl mna '\-r}rhednccenl_. sy shamy kc.nlrohr k'\-'u|i|':.r -
a monitororani [sou ustaveny a implementovany

Zadna wiznamnd vwhodnoceni, systémy kvaliby ve éko'kéCh a na Zéklad n I’Ch ékOléCh y
kontraly a menitorovani jsou vEak ustaveny
et b G My zejména v Recku a Rakousku.\Ceske
| e et e o republice, Lit&, Slovinsku a Svédsku

| _M=jsou k dispozici Zadns informace

jsou uplatiovany systémy kontroly

le znamo, nakolik programy prevence

pokryvaji fkolni populaci o

kvality a normy, kdezto v Bmecku a

SE: Wyhodnocowdni,
zadind se
s kontralou kvality,

i Zadng Portugalsku nyni  funguji nebo se

ron iferowaei system

o yznemna | pfipravuji nové monitorovaci systémy
nama mechanismmye

s i pro preventivni intervence. Ve stal&t$i

== gyshdmeam
monitorcedni

BE: Databdze GINGER
pro Gcely prevence:
&5 pracovnikd, 5 000 hesel

mife jsou Vv narodnich strategiich
AT: Vyhodnocowvani,
neformalni kentrola . s s 7 e
keality, nema zadny | definovany a dopokiovany konkreétni

monitorovaci systém

komponenty preventivnichintervenci,

nag. podpora socialnich a
_ %ﬁ_ rozhodovacich dovednosti a zvySovani
B ‘5‘"’- - R L z
— sebedcty v Lit¢ a Svédsku.

Mapa ¢. 2 Clenské staty, které povazuji monitorovani a vyhodowani prevence ve $kolach za prioritni
Kratkodobé cile prevence:

Zabranit uzivat drogy, - minimalizovat Skodpogné srozhodnutim uZivat drogy, -
poskytovat informace o podmych sluzbach, - stit jak uzivat drogy bezpg®e, zpozdit zéatek
prvniho uziti u studedf preswdcit experimentatory o uka@eni uzivani drog, - odstrasit od
uzivani drog, ilustrovat vyhody Zivota bez drogriggovat jakékoliv myty o drogach. poskytnout
piesné poznatky, zvySit miru pozitivniho sebehodnbaesebesdomi.

Slabiny programu

. casté absence vize programu, ktera se projevujsenabvystizeného ndzvu programu.

. nedostatén¢ definované cile programdgsto je z popisu programu patrne, Ze &orkla
jen proto, aby sedeo ctlalo a chybi promyslené sledovanéitgho cile)

. ¢asto chybi vychodiska programu nebo jsou nedjasiichybi projekt, vémz by byl jasi
formulovan zanyr a v rtmz by byly popsany a aglodreny pouzité metody)

. za preventivni. programy se vydava realizace jefroré pednasky, chybi vyhodnocéhi

"Nespor, K. Csémy, L. Pernicova, Hak p:edchazet probléfim s navykovymi latkami na zakladnichigghich

Skolach Praha: Sportpropag 1996.
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4. Drogova legislativa

V druhé polovit 90 let byla pijata fada zakot vyznamnych pro drogovou problematiku,
nap. zdkon¢. 61/1996, proti legalizaci vynos trestn&innosti a zakon o navykovych latkach
¢.167/1998. NejstSi pozornost a diskuseiegnosti i odbornil vSak vyvolala novela trestniho a

piestupkového zakona , ktera stanovila postih drdeagy pro viastni poéebu.
4.1 Trestni zakon

Byl novelizovan sdinnosti od 1.1.1992, poté nasledovali dalsi roZsalovelizace od 1.1.
1994 a 29.6.1995. 12.6.1997 vlada schvalila ndextely trestniho zakona zaw§itiho trestnost
drzeni drog. Bylo zavedeno tzv. mnozstéisv nez malé (tab¢.3). Nosnymi body drogové
legislativy jsou novelizovany 8187 a 8188 trestni@xona. Zakony postihujici problematiku

drog jsou tyto:

Nedovolena vyroba a drzeni omamnych a psychotrbgéfek a jedl - 8187, §187a, §188

Sireni toxikomani€novela platna od dervence 2002) - §188a

Prestupkovy zakorn §30

Zakon o navykovych latkach§167/1998

Spolend ustanoveni 8195

Doplrenim 8187 doSlo ke zémén zakl. linie protidrogové politiky z liberalni mapresivni.
Drzeni drogy pro vlastni pi@bu dive trestné nebylo. Novelizaci trestniho zdkonacs&avalo:

* sniZzeni dostupnosti drog

* sniZeni prevalence uzivani nezakonnych drog (nielsp@ zastaveni jejiho nastu)
e sniZeni pirastku novych pipadi uzivani nezakonnych drog

* nedojde k narstu negativnich zdravotnich ukazéatel

* nedojde ke zvySeni spéknskych naklai na zneuzivani drog

Vysledkem ovSem bylo, Ze novelizace fivggsla zadny ze svych gila z ekonomického
pohledu je ztratové. Novelizace trestniho zdkontvoiifa zbyt&né spoléenské naklady,
nepiméla spol€nost ekonomicky vynalozit prastdky, pro 8z se mohlo najit lepSi vyuZiti a to

ve vysi nejmén 37 mil Ks.'

18 Zabransky, T. a kol. Projektnalyzy dopatl novelizace drogové legislativy. Praha: SCAN, 20(BBN 80-
86620-01-8, str. 9
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4.2 Narodni strategie

Protidrogova politika v 90 letech, jak bylafidevana ve vySe uvedenych konéefth a
programovych dokumentech (Koncepce a program poga/é politiky viadyCR na obdobi
1993 — 1996 a na obdobi 1998 - 2000), j#jaly viady v roce 1993 a nasledné v Roce 1998,
usilovala pedevSim o to, vybudovat zakladni koordimamechanismy a nastartovat programy
prevence, l&by a resocializace zavislosti na ilegalnich drogdcitem dalSi etapy bylo doplinit
chykgjici typy prograni a sluzeb prevence achdy zavislosti, zahajitinnosti nezbytné pro to
aby byly vytvdeny nastroje na hodnoceni jejich kvality a efekyiva zkvalitnit meziresortni
spolupraci sloZzek aktivnich potirani nabidky drog.

Narodni strategie je koncipovana jako dloutgdstrategicky plan v sedmi definovanych
oblastech protidrogové politikyileemz zakladnim oblastmi jsou:

» primarni prevence (viz.kapitola 3.1)

» |écba a resocializace (viz.kapitola 3.2)

» legislativa a potléovani nabidky drog, podmymi oblastmi, bez nichZz nelz&itnou

protidrogovou politiku uskutgovat, jsou:

» financovani

» profesni vzdlavani

e zahranéni spoluprace

* koordinace
4.3 Vyvoj v EU

V roce 2003 byly keSeni drogoveé problematikyijaty na evropské arovni dva noveé pravni
dokumenty. Prvni upravuje problematikuie@ého zdravi a druhy se tyka nezakonného
obchodu s drogami. DalSi otazky, které by®geny na arovni EU v roce 2003, zahrnovaly
opateni zohledujici nové syntetické drogy, realizaci koordin&ch ¢innosti a nastroje a ulohu
EMCDDA.

Verejné zdravi

Dne 23. 9. 2002ijaly Evropsky parlament a Rada novycak plan Spoléenstvi v oblasti
verejného zdravi na obdobi 2003-2008. Tento plan aicteéti obecnych cil:

« zdravotnicka informovanost,

* rychla reakce na zdravotni hrozby

* podpora zdravi zlepSovanim determiriiazdravi.
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V ¢ervnu 2003 fijala Rada ministr doporieni pod nazvem ,Prevence a sniZzovani Skod na
zdravi spojenych s drogovou zavislosti“ (,The prgien and reduction of health-related harm
associated with drug dependence”) —dokument vypeagp na podét Evropské komise v
kvétnu 2002. Tento dokumentgastavuje vyznamny Usgh, nebd je prvnim doporéenim EK
v oblasti véejného zdravi zadiienym na drogy. Konkré#rse zabyva snizovanim skod na zdravi
spojenych se zavislosti na drogadRadaclenskych zemi jiz zavry a zjis&ni tohoto dokumentu
zapracovala do svych narodnich strategii protiovégolitiky

Vyvoj narodnich legislativ v EU v poslednich letech

Legislativa tykajici se konopi v uplynulém eodoSlo ve dvou zemich k reklasifikaci konopi.
Obé¢ma gipadim byla wnovana znéna medialni pozornost, i kdyZz ne vzdy byly isjgované
informace pesné.

V Belgii byl prijat balicek dvou pravnich fiedpigi — vyhlaSka a s#mnice pro statni
zastupitelstvi, které do stavajiciho pravniho ranmeesly rekolik zmen, z nichZ nejzava&si je
ziejme zarazeni produkt z konopi do jiné pravni kategorie nez ostatni grddyla vytvaena
nova kategorie trestnyafinu, takze dosglé osol, ktera se poprvé dopusti trestnéhmu drzeni
konopi pro osobni ptebu, nebude-li s@asré naplréna skutkova podstata ieggného pohorseni
nebo problémového uzivani, bude pouze uloZena aokupovinnost hlasit se na policii.
Smernice pro statni zastupitelstvi vyklada mnoZstudqoi dostaténé pro osobni péebu jako
nanejvyS 3 gramy nebo jednu rostlinu.i®f@é pohorSeni vSak trhe byt trestano odtim
svobody v délceit mésial az jednoho roku a/nebo pokutou ve vysSi 5 000 & G000 EUR,
piicemz ¥ existenci pit¢zujicich okolnosti, nap drzeni v pitomnosti nezletilych, jsou tresty
prisrejsi.

Ve Velké Britanii bylo konopi a jeho derivaty v britském klasiftkém systému fefazeny z
kategorie B, resp. A do kategorie C. W{stedku toho se maximalni trest za drZzeni pro osobni
potrebu snizil z pti let na dva roky odéti svobody, nicméh drzeni konopi v jakémkoliv
mnozstvi zjeva zastava i nadéle trestnytinem. Dva souvisejici faktory, tedy maximalni pbsti
za drzeni s umyslem podavani jinym osobam a kkati® drZeni konopi jako trestnébiou
podléhajiciho trestu odti svobody,astavaji v disledku paralelni legislativni Upravy v zasad
nedoteny. Nicmé®g pokyny vydané britskou Asociaci velicich policemidistojniki obsahuji
doporwieni, aby policie za drZeni zatykala pouze za jist§onkrétnich okolnosti, n&agoureni
na véejnosti nebo v itomnosti nezletilych. | nadale byéhy byt zadrzovany rowg osoby

mlad$i osmnacti let, aby bylo moZné&gavat je na teni*®

lg\/Yroéni zprava za rok 2004tav drogové problematiky v Evropské unii a v §lar. Lucemburk: EMCDDA,
2004. ISBN 92-9168-206-3, str. 15
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Belgie i Velkad Britanie ve svych pravnich ipdpisechéi smernicich vyslovi@é upravuji
problémové uzivani konopi, o kterém se v této zZppdjednava dale.Zabaveni majetku

V uplynulém roce byly wwad zemi provedeny zémy pravnich pedpisi upravujicich
zabaveni majetku osob nezaksrobchodujicich s drogami nebo spravu forwytvorenych s
vyuzitim tohoto majetku. V Irsku zahrnuje iniciagiviadu pro spravu majetku pochéazejiciho z
trestnécinnosti (Criminal Assets Bureau, CAB) spolupradNérodni policejni protidrogovou
jednotkou (Garda National Drugs Unit, GNDUij mlentifikovani a zamfovani se na majetek
mistnich drogovych dealeVe Velké Britanii byla na zakl&dzakona o vynosech z trestné
¢innosti (Proceeds of Crime Act) z roku 20G&ena Agentura pro zabavovani majetku (Assets
Recovery Agency) a podle nopiijatych pravnich pedpidi jsou gislusnici policie a celni
spravy opravéni zabavit a hledat penize. Uvedeny zadkon obsalsipnoveni o opgnich, jez
maji vySetovatelim pomoci odhalovat vynosy z trestignosti a vysdbvat jejich legalizaci.

Ve Skotskubyly posileny pravomoci orgartinnych v trestnintizeni tak, aby tyto organy
mohly zvySit objem zabavenych priedki jak v pfipadech trestipravnich,
tak v gipadech obanskopravnich.

Ve Sparilsku novy zakon fjaty v roce 2003 a upravujici spravu zabavenyarstedki
pochazejicich z nezakonného obchodu s drogami | zpi€idchozi pravni Upravu této
problematiky z roku 1995. Cilem nového zékona jgchilit prevod dokumerit potebnych k
identifikaci a lokalizaci zabaveného zboZi a riz&kalu gijemai téchto prostedki tak, aby
zahrnovala i mezinarodni a nadnarodni subjektyadytizich zemi.

V Nizozemsku byla deset let po tpeti legislativy tykajici se zabavovani majetku
vypracovana studie, ve které byla zkoumana povablgjean majetku 52 velkych aimeckych
organizaci, jez byly #hem tohoto obdobi postavenyed soud. Studie do&la k zavru, ze z
odhadovaného objemu nezakénmmabytych prosedki mohlo byt zabaveno pouze 10 %, ovSem
prokazat pesny objem progtdki pochazejicich z nezakondi@nosti je
i nadéle obtiznéResitelé doporéuji zvySovat v oblasti vys@ivani gijma pochéazejicich z
trestnécinnosti kvalifikaci.

Ve Francii byl v roce 2002 vydan &finik Odboru trestnichéei a milosti, ktery stanovi
piesna pravidla postupu a — na zaklagistni, Ze fond drogové politikyizzeny v roce 1995
nevykdzal zadny vyznany$i prijem — utuje, jak se ma se zabavenymi predky
pochazejicimi z nezakonného obchodu s drogami rzelegalizace fijmu pochézejicich z

trestnésinnosti dale zachazét.

2OV)’/roch’ zprava za rok 2004tav drogové problematiky v Evropské unii a v §lar. Lucemburk: EMCDDA,
2004. ISBN 92-9168-206-3, str. 20
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V r. 2003 pokréoval trend pozvolného nastu stihanych pachateldrogovych trestnych
¢inti. Dle Udaji nérodni protidrogové centraly bylo v r. 2003 stih@a trestnéiny nedovolené
vyroby a drzeni OPL 2 357 osob, coZ je o 357 (®&)Ovice nez v r. 2002. Poklesl podil
pachateal stihanych v souvislosti s heroinem a extazi, kistardoslo u podilu stihanych v
souvislosti s konopnymi latkami a pervitinem. Pdelatrestnychtint podle § 187a (drzeni
drogy v mnozZstvi Sim neZz malém) tudi cca 10 % stihanych pachaielSituaci v r. 2003
popisuji grafé.1 a mapai.l. V rdmci gipadi ukortenych statnimi zastupitelstvimi v r. 2003
bylo rozhodnuto o 3 597 trestnye¢imech a 2 737 osob(12 % Zen a 16 % mladistvychd byl
obZalovano. R&et obzalovanych osob se ve srovnani s r. 2002 m§azy/sil (o 21,8 %).

Jak je vidt dle Tab¢ 3, CR v oblasti pravni Upravy ve srovnani se #einEU nskde
uprosted, a to jak v oblasti postihu za uzivani drog geod zemy mohou trestat, avSak
vyuzivaji gredevsim jinych forem, zbyvajicich 11 zemi netrestajné je to i VCR), tak za
drZzeni drog (pouze 2 zeémetrestaji fimo, ale nefimo, tj. administrativy, zbyvajicich 13 zemi
drZzeni drog tresta, stejné je tomu CR). Srovnatelna je rowl vyse maximélnich trestnich
sazeb za ngjtSi delikty spojené s drogami, a to za vyrobu al@jalrog (mirgjSi maximalni

postihy jsou v 5, fisrgjSi v 7 a stejné ve 3 zemich).

- 0,25 [ Graf. ¢.3 Stihané trestné¢iny nedovolené
am !E Jind / A\NANT —
Extize R ﬂ in vyroba pgrechovavani OPL (§ 187-188 TZ)
Heroin [N ) j podle druhu drogy v r. 2003 (Narodni
' protidrogovéa centrala Polici€R 2004)
EEEE Fervitin
Knnnpnédmgym !
r = 11 Mapa ¢&.3 ZjiStné drogové trestné&finy dle
5 . 11- 20
21- 30 kraji v r. 2003 (na 100 tis. obyvatel)
I:Ii:;:? (Ministerstvo vnitraCR 2004)

?17a0sfeno na drogy6/2004 (ré@nik druhy), str. 10
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Tab. .3 Legislativa VCR a ostatnich. stét EU

Je trestné uzivani drog? 22 et leasiill €liey o sl £2F - BAY Max. trest za obchod
Belgie NE ANO ** az 6 let
Finsko ANO * (azZ 2 roky) ANO ** az 10 let
Francie ANO * (az 1 rok) ANO ** az 30 let
Irsko NE (s vyjimkou opia) ANO (az 7 let) az dozivoti
Italie NE NE *** az 15 let
Lucembursko JANO * (aZ 3 roky, ve skupiné az 5 let) ANO (az 3 roky) az dozivoti
Némecko NE ANO (az 5 let nebo lé¢ba) az 15 let
Nizozemsko NE (mozno umisténi do IéEby) ANO (az 1 rok) az 12 let
Portugalsko ANO * (aZz 3 mésice nebo pokuta) ANO (az 3 mésice nebo pokuta) az 15 let
Rakousko NE ANO (azZ 6 més. nebo lécbha) az5let
Recko NE ANO (az 5 let nebo lé¢ba) az dozivoti
Span élsko NE (na vefejnosti pokuta) NE *** az 23 let
Svédsko NE ANO (aZ 6 mésicu) az 10 let
Velka Britanie NE (s vyjimkou opia) ANO (az 7 let) az doZivoti
Cesko NE ANO (aZ 5 let) az 15 let

casto se vyuziva odkléi alternativnich trest (nap”. upuséni od potrestani, ochrannédéni)

** drzeni pro vlastni paebu neni vyslovtrestné, ale spada obetpod postih drzeni

*** tyto zeme disponuji systémen¥ignych administrativnich sankci (adiividicského opraveni, odrti pasu,

vysoké pokuty apod

Tab. ¢. 4 Orienta®ni hodnoty malého mnoZzstvi omamnych a psychotropri&tek

Heroin

Kokain

Amfetamin
Metamfetamin
MDMA

LSD
THC

maximalré 0.3 -10 davek(psantko kolem 100 mg, koncentrace 30% - obs&nne latky se
pohybuje od 8 do 30 %)

maximalré 0.5 -10 davek(psanéko s obsahem cca 50 mgiiné latky, uvedené mnoZstvi se
vztahuje k hydrochloridu, u baze - cracku - sé ptepaitem)

maximala 0.5 -10 davek(psantko s obsahem cca 50 mgitiné latky)
maximalré 0.5- 10 davek(psantko s obsahem cca 50 mgiriné latky)
maximalrg 1.0 -10 davek(tableta s obsahem cca 100 n¥gnaé latky)
maximalré 0.0005 -10 davek(trip s obsahem cca 50 mgidné latky)

maximalré 0.3- 20 cigaret - jointi (u konopi gstovaného v naSich podminkéch s koncentraci
okolo 1.5 % v suSipouziteln&asti konopi, fi vaze jointu cca 1 gram).

Tab.é 5 Sankce za malé mnozstvi omamnych a psychaiadplatek

Mnozstvi v gramech sankce &K sankce v K
do 0,1 napomenuti az 500,K 500,- az 2000,-K
0d 0,11 do 0,2 napomenuti az 100@,-K000,- az 2000,-K

0d 0,21 do 0,3 napomenuti az 1500,éK 1500,- az 2000,-K

Mnozstvi v gramech sankce &K sankce v K
do 0,1 napomenuti az 5000,éK 5000,- az 15000,-K
od 0,11 do 0,2 napomenuti az 750@,-K7500,- az 15000,-K

0d 0,21 do 0,3 napomenuti az 10000,k10000,- az 15000,-K

szyﬁatek z Rilohy ¢. 1 k Zavaznému pokynu policejniho prezidentd2/1999 - sazebnik pokut za nalez drogy s
obsahem THC
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5. Re3eni drogové problematiky \CR a EU

5.1 Sowasny stav

UZivani drog s akceptovatelnym a neakceptovatelagmalnim rizikem zé&na vykazovat

odliSny trend nez byl v minulosti, kdy nap letech 1994-2000 rostl pet uzivatel heroinu.

Vyrazré a trvale roste uzivani marihuany, extdze a jinyeh. tanénich drog ¢i drog
technoscény, zatimcdilka nafstu heroinu a pervitinu jiz tak stthmestoupa a zejména v Praze
se spise stabilizufé.

Subkultury uZivatél se diferencuji &asto uz prvouZzivatel vi kam gatMezi za&inajicimi
uzivateli heroinu i pervitinu se vice neZiwk objevuji neinje&ni formy aplikace @upani,
koureni, inhalace z aluminiové folie), uzivatelé vSalispornych @ivoda prechazeji na injelni
zpusob aplikace. Navzdoryigvladajici injekni aplikaci heroinu a pervitinu se mezi jeho
uzivateli nedi HIV/AIDS, zjiStuje se vSak stéle vice infak hepatitidy. Kokain se objevuje jen
velmi vyjimecné. Diky Usgdnym zsalm policie se pod@o témei rozlozit tradéni ¢eskou

varickou subkulturu a trhu s pervitinem se ujimaji méeiaini organizace.
5.2 Strategie v drogové politice

Stimson (2003) uvadi, Ze sasné drogoveé politiky zpravidla tkicsiroke ti Siroké strategie:
» potlatovani nabidky (represe a regulace)
» sniZzovani poptavky (prevence a kauzalab&
* minimalizace rizik a Skod (terciarni prevence &

Potl&ovani nabidky dragCilem je sniZit jejich dostupnost prisinictvim potlaovani

nabidky. Intervence se z&tuji na vyrobu a distribuci.

Snizovani poptavkpo drogach. Cilem je snizit poptavku a tikedjit, zastavit nebo snizit

uzivani, snizit pé&ty problémovych uZivatél Intervence se zatuji na uzivani drog.

Minimalizace rizik a Skod z uzivani drog (h#&isk reduction) Cilem je snizit Skody

z uzivani latek u jediic a ve spolénosti. Preventivni a &&bné intervence se zé&tuji
piedevsim na rizikové Zgoby, jimiz jsou drogy uzivany. Harm reduction tééyi popul&nim
vefejnozdravotnim rizikm pomoci snizovani néjnych individualnich zdravotnich rizik (viz
kapitola 3.2).

Snizovani nabidky a poptavky jsou v kém&m disledku zamsfeny FedevsSim na sniZzeni
uzivani drog. Oproti tomuifstup harm reduction (explicitni strategie a speteské hnuti, jez se

vyvinulo predevsim ve vztahu kilegalnim drogam), se &aje na rizika, jez mohou
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potencionald vést ke Skodam. Podporuje msérizikové chovani u osob, jez navykové latky
uzivaji, a tak pomaha snizovat negativni dopadhejizivani na jednotlivce i celou spétest.
VSechny popisovanéiistupy a intervence ve vztahu k uzivani drog tel&duji cil maximalni
mozné mie predchazet Skodam u jednotliva spolénosti.

Pokud by se povedlo dosadhnout kratkodobyah wibblasti prevence (viz kapitola 3.4.3),

jisté by to n€lo vyznamny dopad na prevalenci uzivatdtog.
5.3 Frehled nového vyvoje protidrogové politiky

. 26 z 29 zemi, provadi svou protidrogovou politikedie narodniho planu, strategie nebo
podobného dokumentu. Ne&jéi nazorové rozdily panuji v otdzce snizovani abms
zpasobovanych Skod.

. Nové narodni protidrogové strategie naby¥yniu v sedmi zemich: E#stonsku, Francii,
naKypru, v Litv &€ aFinsku (2004), jakoz i vLucembursku (2005).

. Vice zemi nyni powtuje pokrok vyhodnocenim prové&d svych strategii. ifeti
duslednych strategii a zesilené vyhodnocovani vedikierych zemich (napMad’arsku
aLucembursku) k nafistu vydaji na protidrogovou politiku.

. V nékolika ¢lenskych statech byly v roce 2003 a 20G#apy nové zakony, které maji
napomoci snizeni vystaveni mladych lidi drog&reska republika, Dansko, Spa#isko,
LotySsko, Mad’arsko, Polsko, Spojené kralovstyi

. V roce 2003 a 2004¢kolik zemi gFijalo zakony dotykajici se otazky snizovani rozsahu
zpasobovanych Skodfancie, Lucembursko, Finsko, Spojené krélovstva Norsko).

. V roce 2003 a 2004 zily nekteré zem sveé tresty za uzivani konopnych dr@&glgie a
Spojené kralovstvi— nizsi trestyDansko — vyssi). V roce 2003 snizilRecko nejvyssi
trest za uzivani drog Zp let na jeden rok, kdeztdad’arsko odstranilo trestnyin
uzivani drog ze svého trestniho zakonikik@d uzivani drog mze byt i nadale trestano
podle trestnyckina ziskani a drzeni).

. Tresty se obeenzvySily za obchodovani s drogami a za drogovétriéesiny, které
ohroZuji nezletilé.

. Dv¢ zen® ohlasily navrhy zakonnych opahi tykajicich se drog na pracovidtir{sko a
Irsko). Drogovou prevenci ve specifickych podminkachkojge pracovidt, se zabyva
novy protidrogovy aéni plan EU (2005-2008). Vice o protidrogové stratety na obdobi
2005-2012 a aknim planu najdete t&Z

“Veejna bezpénost a vystaveni probléimm a zl@inu v souvislosti s droganmiprava Evropské skupiny pro

vyzkum veejného migni— EORG. 2003 ifpravena pro Evropskou komisi.

“Mladi lidé a drogy (Young people and drugkj8, 2004
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5.4 Owreni vytyéenych cili bakalaiské prace

o Zjistit, jaké je po¥domi mladeze o uzivani drog (se z&emim na spolensky vice

tolerované drogy, jako je nagannabis a alkohol)
o Zjistit, jakd je tolerance k uzivani navykovyctekat
e zjistit, zda se setkali ssjfakym tipem prevence
Metoda skeéru dat
osobni dotazovani
Forma sbéru dat

Realizator (Eitel nebo vyzkumny pracovnik) pouzivédi psobnim dotazovani vypracovany

dotaznik, ktery respondenta provadi celou fazizintani.
Misto dotazovani

Mistem dotazovani byly zvoleny zakladni SkgefikoZz se Seéeni soudtduje na cilovou

skupinu mladistvych.
Tazatel: ucitel zakladni Skoly nebo realizator &ati

Zakladni soubor: zakladni vzorek respondénse rekrutoval ze studénizakladnich Skol ve
véku 14-16 let. Z demografického hlediska byli resgemti.

» ze stejného bydlist

ez podobnych socialnich pani

» ekonomicky neaktivni a fin&né¢ zavisly na rodiich
Velikost souboru: 106 studerii (responderii)
Technika vybéru vzorku

Za techniku vyéru vzorku byl zvolen nereprezentativni ¥yb- technika vhodného tsudku.

Do vzorku byli brani respondenti ze 7, 8 &iél.t
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5.4.2 Grafické zpracovani dotazniku

Graf ¢. 4 Pohlavi responderit Graf & 5 Vék respondent

Vék

014-15 m 16-19 0 20-25

pohlavi

85%

48%

omiz
52% mienq
0% 15%
Tab.¢é. 6 Pohlavi responderit Graf ¢.6 Bydlis# respondent
Pohlavi |Pocet % Bydiste
Muz 55 52 o mésto nad 15000 ob. mmésto do 15000 ob. O vesnice
Zena 51 48
Celkem 106 100
81%
Tab. ¢.7 Vék respondend
Vék Pocet %
14-15 90 85
16-19 16 15 4%
Celkem 106 100

Tab. ¢ 8 Anketni informativni otazka: Co sifedstavujeS pod pojmem droga?

nelegalni ndvykova latka
psychotropické latky

navykova latka

navykova latka-omamna

nebezpecnd navykova latka
nebezpecna latka pro Zivot

je to omamna latka, kterd ma dostat ¢lovéka do pohody
jinej nazor jinej pocit jinej svét

smrt

nelegalni navykova latka

smrtelny jed

svinstvo

latka ktera naruSuje télo rozum ¢Elovéka

V tabulce jsou uvedeny citace te€jSich odpo¥di responderit Bohuzel ne kazdy

respondent odp@dél na otazku. Z tohotottvodu neni uvedenipsny pdet odpo¥di, ale pouze

ty negastjSi, s¢azeny sestupn
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Graf & 7 Anketni otazka: Co povazujesS za drogu?

Co povazuje$ za drogu

o kofein

m kava

120+ Ocaj

- ' it O pivo

100+ m twrdy aolkoho

fide @ cigarety
80 ® marihana

O toluen

W durman
| extaze

60

.

0 heroin
401 o kokain

B penitin

twrdy oho

20

m crack

Redpokladame-li, Ze vSechny polozky respondent zaR, tento graf vlasth mize i
vyjadrovat akceptovatelnost a toleranci responidlektriznym drulim drog, dle vyzkumu
ESPAD je akceptovatelnost 100% u alkoholilgha A, Obr.¢.5)

Z grafu mizeme vidt, Ze vice nez 80 % nepovazuje za drogu kavu, aleirk uz jen
kolem 70%, pestoze kofein v kévobsazen je. Je také patrné, Ze vice jak % dotayoka
nepovazuje za drogu alkohol a zhruba 60 % cigafedyjsou spolénosti tolerované navykové
latky. Zajimaveé je takeé, Ze asi 15 % responile@povazuje za drogu extazi a 6 % marihuanu

(cannabis).

Graf ¢ .8 ZkuSenost s alkoholem Graf. 9 Nabidnuti alkoholu

ZkuSenost s alkoholem Nabidnuti alkoholu

o anom ne o ano m ne

88%

94%

Tyto grafy nam ukazuji, Zeqvazna vtSina mladistvych (14-16) ma zkuSenost s alkoholem
nebo jim byl jiz nabidnut. Tyto vysledky odpoviddgtim viz giiloha A Obr¢ 1.
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Graf ¢. 10 ZkuSenost s drogou

Graf ¢. 11 Nabidnuti s drogy

ZkuSenost s drogou

o ano @ ne

58%

o

42%

Nabidnuti drogy

o ano @ ne

42%

ZkuSenost s drogou uvedlo 42 % dotazanych% B§la jiz rekdy droga nabidnuta.

Graf ¢. 12 Nabidnuti drogy cizirflovékem

Graf. 13 Uzivani drog v okoli respondenta

Nabidnuti drogy cizim ¢lovékem

ONe B Ano-Skolni vylet,hospoda,koncert

2%

28%

Uzivéni drog v okoli

@ pravidelné m prileZitostné O Ne

20%

Graf ¢. 14 Prvni setkani s drogou

Prvnisetkanis drogou

0 nesetkal

m koncert, diskotéka O vandr chata, O hospoda

| doma

O jind var. - park,Skola

7%
9%

24%

10% 43%
%

Na grafuc. 14 vidime obraceny
podil respondeit kteri se jiz
setkali s drogou, &th co jiz
zkuSenost s drogou
10.
7%
kiie
setkani

maji
vrelaci s
Zduraznil

skupinu

grafem ¢.
bych 9% a
dotadzanych,
jako

uvedli prvni

s drogou domov a Skolu.



Graf.¢. 15 ek prvniho setkani s drogou

Vék pfi prvnim setkanim s ndvykovou latkou

O nesetkalm 100 110 12-13m14-15 m16-17

79%

0
P gy 1 11% 2

Na grafu¢. 15 je nézoré vidét, Ze 89 % respondantse do dovrSeni 16 let setkalo
s navykovou latkou. Velice alarmujici je 10% skuwpidi3letych Zzak uvadijici setkani
s navykovou. To demonstruje i stav z#np ve Wrocnich zpravach o stavu drogove
problematiky v EU za roky 2004-20(Q%iloha A, Obr¢. 1).

Graf ¢ 16 Druh prvni drogy Grad. 17 Komu bych se &l s uzivanim drog

Druh prvnidrogy Kumu hych se svéfi

0 Akohol @ Marihuanu 0 Zadna 0 Jinou - extaze @ nikomu m rodice 0 kamarad o prtelkyns

12% 11%

65%
11%

30%

| zde niizeme vidt podobné zastoupeni dle druhu prvni vyzkouSenég/ko&é latky, jak
uvadsji Vyrocni zpravy o stavu drogové problematiky v EU za 20§4-2005.
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Graf ¢. 18 Cetnost uzivani drog

Cetnost uzivanidrog

‘D ne B denné Otydné O mésicné M nepravidelné

19%

s
6%

70%

~s 7

Ze 106 dotadzanych se 30 %izpalo, Ze uziva&akou drogu, z toho 19 % nepravidé&l® %
jednou tyd® a 6 % den&

Graf.¢ 19 Informace o drogové zavislosti ve Skole Graf ¢. 20 Zdroje informaci drogach

Informace o drogach ve Skole Zdroje informaci o drogach

DAnopravidené mtydné DO mésicné 0O Nedostavam O Internet @ Kamaradi O Rodice O Jina varianta - Skola M ne

22% 5%
26%

6%

46%

21%

Zde mzeme vidt, jak vypada informovanost o drogach mezi mlagistv Je vidt, Ze
jejich informace pevazré pochazi z Internetu a od kamaiddaz na 3. miste Skola. Dle tohoto
prizkumu uvedlo 22 % respondéntZze informace o drogové prevenci ve Skole nedastv
46 % jednou rsicné. VSichni respondenti jsou ze zakl. skol. Z tohgngl, Ze Skolni prevence
neni iliS dobra, &koli se na ni klade velky taz. Vysledky provathé Narodnim
monitorovacim sediskem jsou afi velice podobné (Obe. 11, 12, 13).

RestoZe se nejednd o reprezentativni vzorek resptindédaje se shoduji s citovanymi
statistikami
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Graf.¢ 21 Zajem o drogovou prevenci Gea22 Kde vyhledat odbornou pomoc

Zajem o informace k prevenci drog Kde vyhledat pomoc pfi problémech s drogami

44% 43%

56% 57%

o

Graf¢. 21 odrazi stav o informovanosti o drogach, 56 étazhnych uvedlo nezajem o

informace tykajici se prevence.

Graf¢. 22 nam uvadi celkem diovypadajici statistiku - 57% respondebly mélo vedét,
kde vyhledat odbornou pomodiwroblémech s drogami. Bohuzel pouze asi desetypaala,
kde by hledala pomoc, respondenti udali svého dakto rodée. Nikdo neuvedl jakakoliv

odborna z#zeni.

Graf.¢ 23 Zajem o semin# na téma drogy ve Skole

Zajem o seminafe o drogach Graf.¢ 24 Tolerance k drogam u svycletdl
O Ne W beseda s lékafi
O Beseda s policisty O beseda s drogové zavislymi Tolerance drog u svych déti
B nékdo jiny, vypis-rodice
1% 10%

20%

6%

4%
69%

90%

Na vySe uvedeném grafu24 mizeme vidt nezajem o prevenci a skoro nulovou toleranci

k drogam u svych moznych potothk
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Zavér

Cilem této bakataké prace bylo nejprve shrnout poznatky o drogogghslostech obeén
respektive pib¢h a disledky, nastinit také prevenci vzniku zavislosjegch naslednou kbu,

zejména ve vztahu k mladezi

Teoretick&ast byla zaena na dkteré trendy Zivota s@asné mladeze a jejich problém
Pro pochopeni zakl. problému byly popsany typy duygh zavislosti, ficiny uziti drog a
mozné dsledky. Podstatndast je ¥novana prevenci ziwodu zn&ného vyznamu ip reSeni

drogové problematiky.

Seteni, které bylo provamho osob@ realizatorem spot®é ve spolupraci sditeli

zakladnich Skol, praihlo formou gedem vypracovaného dotazniku.

Seteny vzorek tvéilo 106 respondeitprevaZié student a studentek ZS vesku 14-16 let,
z toho 81 % mé bydli&na vesnici.

Na zaklad provedené analyzy bylo zj&to, Ze si respondenti pod pojmem droga
negredstavuje nic pozitivniho.ifPom 70 % dotazanych nepovazuje za drogu tzv. tégiiogy
jako alkohol, kofein a cigarety. ZkuSenost s alkeho uvedlo 88 % dotazanych a 94 % byl
alkohol rekdy nabidnut. Drogu jiZ #lo mozZnost vyzkouSet 42 % respondertiejéastjSim
mistem prvniho zkuSenosti byl v 24 % koncert neikaléka. Droga byla nabidnuta 56%
dotazovanych z toho % ji obdrzeli olbveka, kterého znali. Az 41 % vi o pravidelném uzivani
drog rekym z blizkého okoli. ¥tSina z dotdzanych se s drogou setkala do dovigelst. Nizsi
vék uvedlo 19 %. Jako prvni drogu, kterou respondekiisili je na prvnim misgtalkohol, na
druhém mist je marihuana adkolik student uvedlo extazi. Z toho 19 %ipnalo, Ze drogy

uziva nepravideky) 6 % dent a 5 % jednou tydh

Déle byla v Séeni wnovana pozornost prevenci. Co séetyprevence ve Skole, 46 %
uvedlo, Ze dostava informace jednossitiné a 22 % nedostava zadné informace. Pouze 26 %
dostava pravidethinformace o prevenci. N&gs€jSim zdrojem informaci o drogach je Internet
(34 %). Shodnych 27 % uvedlo jako zdroj kamaradkau. Pouze 7 % dostava informace od
rodici, coz je ukité velice malo a zardzejici. Nadpoldwi vétSina studerit nema zgjem o
informace tykajici se drogové prevence. Zajem ocoauh seminée o drogach byl je§tmensi -
pouhych 31 %. Z toho nejt8i zadjem by byl o semiié s drogow zavislymi (20 %). ¥tSina
Z nich je peswdcena, Ze ma dostatek informaci ze€ledacich prosedki, od kamaradl a ze

Skoly.
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Pouze 56 % studeénvi, kde vyhledat pomodpproblémech s drogami. VSichni, kierypsali
misto, kde by hledali pomociipproblémech s drogami, uvedli svého l&kaZe vSech
dotazovanych nikdo neuvedl jakékoliv odbornéizani neb6 neznaji instituce a organizace
poskytujici pra¥ tuto pomoc.. Velice zajimava byla otdzka ,Toleexcog u svych &i“, 90 %

by ji nikdy netolerovalo, festoze 42 % respondénivedlo zkuSenost s drogami.

Prostednictvim Saeni bylo zjiSéno, Ze po¥domi mladeZze o uzivani drog je rozporuplné.
Naprosta wtSina drogy (nelegalni drogy) charakterizovala jakoo negativniho. Na druhou
stranu skoro polovina uvedla zkuSenost s drogawitsna ma zkuSenost s alkoholem,casgji
ve Wwku 14-15 let. To potvrzuji i studie vypracované ddirim monitorovacim #diskem.

Studenti za drogy nepovaZzuji tzv. legalni drogikdhbl, cigarety kofein).

O prevenci a dalsi informace spojené s proatikou drog nejevi &si zajem. Jejich viastni
tolerance k drogam odpovida dnesni spabsti. Tolerance drog u svych moznych potérbkla

az na vyjimky zamitnuta.

Ziskané vysledky geni nelze vztdhnout na celou populaci 14-16letyadi.ZDomnivam se,
Ze prevence proti uzivani drog byélm byt nejdive vrodirt. Zvlas€ vyuzit vhodnou

komunikaci s dtmi pii spole&nych kazdodennich aktivitach.

Dopordil bych zvysit podil dinnych forem praceipskolni prevenci. Zvlastpii praibézném
proSkolovéani vydujicich, jako je tomu napve frankofonnich zemich, viz str. 33
Z celkového zhodnoceni vyplyva, ze zkuSesodtogami ma velka&tSina dotazovanych.

Nejcastji uzivanou legalni drogou mezi respondenty je latha nelegalni drogou je konopi a

extaze.
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Pfiloha A

Obrazky (tabulky, grafy a mapy)

Obr.¢é. 1 (a, b, ) ¥k prvni zkuSenosti s vybranymi drogami v % uzivatdané drogy
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Obr. & 2 Celozivotni akceptovatelnost, atraktivita;dd a 30denni prevalence konzumace
drog v roce 2003 (15-30)
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Obr. & 4 Subjektivi#g vnimana dostupnost drog mezi 16letymi 1995-20G8rw snadné)
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Obr. ¢. 7 Celozivotni prevalence uzivani konopi za rok2@ student 15-16
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Obr. & 9 Zmény roéni prevalence uziti drog mezi roky 2000-2003(15-30)
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Obr.¢. 14 Mira prevalence v minulém roce v uzivani konogxtdze a kokainu mladymi
dosplymi 15-34

Uzivéni drog v Evropa je i naddle niZil nez v U5A — ale odhady prevalence jsou nynf v nékterych oblastech podobné

Ureven uZivani drog v USA je historicky podstatng wisi, nez je fomu v evropskych zamich. Ye velké mife to platii dnes, als
srovndni Gdajd o uZivani v posledni dobé (prevalence v minulém roce) svaddi o tom, 2e v nékalika evropskych zamich je droven
uzivani kenopi, exhaze a kokainu mezi mladymi dospélymi podobna Grovni uzivani v USA [viz obrazek). Pokud jde o uZivani
extaze mladymi despélymi v posledni dobé, jsou adhady v USA niZii nez odhady v nékalika evropskych zemich, coz
pravdépodebné odrézi vyraznou souvislost s historickym vyvojem vzivani téte drogy v Evropé. Celkovs viak zdshdva promér
populace v EU podls viech ukazateld nizii nez v LUSA. Y mnoha ewopskych zemich doila k vieobeenému reziifeni uzivani drog
pozdaji nez v USA a fato skutefnost se miZe odrazetve vyitich odhadech celagivotni prevalence v USA [viz cbrazky 1, 20 3 ve
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Obr. ¢ 15 Trendy obti nahlych umrti souvisejicich s drogami zZrpodnichélenskych stak a
novychélenskych statech
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Obr. ¢. 17 Odhady pétu Klientiz substitwni 1é¢by v roce 2003
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Obr.¢. 18 Nové narodni protidrogové strategie
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Priloha B
Dotaznik

Studenti, Z&aci zakladni Skoly, obracim se na V&sosbou o pravdivé vypémi
dotazniku, které poslouzi ke zpracovani é&z&né prace na téma Qrogove zavislosti u
mladistvych \CR a EU za posledniépleté obdobi 2000 - 2005 Dotaznik je anonymni,
zakrouzkujte prosim Vami vybranou variantu odfmbyptipadré slovre doplite odpoedi.

Dékuji za spolupréci.
Roman Sprachal, studer®Biku , Univerzity Pardubice
1. Pohlavi

a muz

b Zena
2. Vék

a 14-15

b 16-19

c 20-25
3. Trvalé bydlisté

a meésto nadl5 000 obyvatel

b meésto do 15 000 obyvatel

C vesnice
4. Co si predstavujes pod pojmem droga?

5. Co povazujes za drogu?

a kofein
b kava
c <¢aj
d pivo
e tvrdy alkohol
f cigarety

marihuana

o Q

toluen

durman

j extaze
k heroin

|  kokain
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m pervitin
n crack
6. Mate zkuSenost s alkoholem?
a ano
b ne
7. Byl vam nékdy nabidnut alkohol?
a ano
b ne
8. Mate zkuSenost s drogou?
a ano
b ne
9. Byla Vam nékdy nabidnuta drog?
a ano
b ne
10. Pri jaké prileZitosti jsi se s drogou poprveé setkal?
a koncert, diskotéka
b vandr chata,
¢ hospoda
d doma
e jinavarianta...........................
11.Druh prvni drogy kterou jsi zkusil?
a Alkohol
b Marihuanu
c Zadna
d JiNOU......coeviiiiiiiii i
12.Kolik Vam bylo let v dobé prvniho kontaktu s ndvykovou latkou?
a 14-15
b 16-17
c 18-19
d 20 avice
13.SwFila/a jste se s pouzitim navykove latky a jestli amtak komu?
a rodice
b kamarad
c pritel/kyne
d nekdojiny.......cocceiiiiiiiiinn.



14.UzZivate navykove latky pravidelrg?
a Ne
b Pokud Ano, tak
a) Denrg
b) Tydr¢
c) Mésicneé
d) Nepravidels&
15.UzZiva nékdo z tvého okoli drogy?
a Ano pravidelr
b Ano prilezitostre
¢ Ne o nikom nevim
16.Byla ti nékdy nabidnuta droga cizimélovékem?
a Ne
b Ano, pijaké pilezitosti
17.Dostéavas informace o prevenci drogové zavislosti #kole od vywéujicich?
a Ano pravidelné, pii jaké hodiné

a) tydne
b) mésiéné
¢ Nedostavam
18.0dkud nej¢astéji ziskavas informace o drogach a navykovych latkac?
a Internet
b Kamaradi
¢ Rodie
d Jindvarianta ................oeee i,
19.Chtél by ses vice dozdét o prevencidrog?
a Ano
b Ne
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20.Zucastnil by ses seminéi, ¢i jiné ¢innosti tykajici se drogové prevence v mimoskolni
dobu?
a Ne
b Ano, zaSkrtni variantu
a) beseda s leka
b) Beseda s policisty
c) beseda s drogéwzavislymi
d) nékdo jiny, vypiS..................
21.Vite, kde a kdy vyhledat pomoc pi problémech s navykovou latkou?
a Ne
b AnNOVYPIS....coii

22.Toleroval/a bych pripadné uzivani navykovych latek vlastnich &i?

23.Jakeé je tvoje mesiéni kapesné?
a do 100 K
b 200-500 K
c 500-vice K
d Vyd¢lavam si sam
24.Vydélal jsi si penize nezakonnynzpisobem?
a Ne
b Ano, pxi jaké gilezitosti .................
25.Chodil jsi nékdy do prace z divodi ziskani peréz na alkohol nebo na drogy?
a Ne
b Pokud Ano, jakkasto.....................

65



UDAJE PRO KNIHOVNICKOU DATABAZI

—_

Nazev prace |Drogové zavislosti u mladistvychGR a EU za posledn
pétileté obdobi 2000-2005

Autor prace Roman Sprachal

Obor Veiejna ekonomika a sprava

Rok obhajoby |2006

Vedouci prace | PhDr. Jana Veseld CSc.

Anotace Prace se zabyva problematikou drog se&anim na
mladistve, v naSemifpadct Zaky zakladnich Skol. Dale
obsahuje popis teorie drogové problematiky, posledn
VYVOj v uzivani drog mezi mladistvymi a nezbytmutnou
legislativu. Praktické asteni mezi respondenty zakladnich
Skol zji¥uje jejich stav prvniho kontaktu s drogami,

informovanost a stav protidrogové prevence drog.

Klicova slova |Drogy, drogova problematika, mladistvy, mladez,
prevence, legislativa, protidrogova politika, narbd
strategie, |&ba, ESPAD, EMCDDA

66



