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Anotace

Tématem diplomové práce jsou uživatelé návykových látek ve Vazební věznici Hradec Králové. V úvodních kapitolách je vymezen pojem, drogy, vězení a ohrožené skupiny jedinců ve společnosti. Česká drogová scéna a nový trestní zákoník platný od 1.1.2010. Léčba a následná péče drogově závislých ve věznicích České republiky. Zajímavou kapitolu představuje historický vývoj drogové problematiky ve věznicích České republiky. V další části je prezentovaná Vazební věznice Hradec Králové a Samostatné oddělení na Pouchově a činnost protidrogové poradny ve věznici Hradec Králové ve spolupráci s o.s. Laxus. 
V empirické části práce metodou rozhovoru v kvalitativním výzkumu se podíváme na názory obviněných a odsouzených na osobní problém s návykovými látkami v civilním sektoru a ve věznicích. V závěru je popsaná současná situaci návykových látek ve věznicích a také výhled do budoucnosti.
Klíčová slova: drogy, návykové látky, vězeňství, výkon trestu odnětí svobody, výkon vazby, odsouzený, obviněný, protidrogová poradna
Annotation
The thesis deals with the drug users in Remand centre in Hradec Kralove. In the opening chapters is defined  the term of drugs, prison and vulnerable groups of individuals in society. Czech drug scene and the new Criminal Code valid from 1.1.2010. Treatment and aftercare of drug addicts in prisons in the Czech Republic. An interesting chapter is the historical development of the drug problems in prisons in the Czech Republic. The Remand centre in Hradec Kralove is presented in the next section, Independent Department of  Pouchov and activity of drug counseling in prison, Hradec Kralove, in cooperation with the Laxus o.s.
 In the empirical part interview method in qualitative research we will be looking at the views of accused and convicted of a personal problem with addictive substances in the civilian sector and in prisons. In conclusion, the current situation of drugs in prisons and future prospects are described.¨

Key words: drugs, addictive drugs, prison, imprisonment, custody, convicted, accused, drug counseling
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1 Úvod

Historie vězeňství je bohatá i z hlediska uživatelů návykových látek, které se ve větší míře do naší společnosti a tím i do vězeňského prostředí začali postupně dostávat po listopadu 1989, kdy se nám otevřela hranice západní Evropy a světa. 

Ve vězeňské službě pracuji téměř 20 let jako vychovatel ve výkonu vazby a trestu. Mojí každodenní pracovní náplní je komunikace s jedinci, kteří byli umístění do těchto zařízení a jsou pro naši společnost z určitých důvodů nepřijatelní. Měl jsem možnost poznat různou skladbu těchto „klientů“ začátkem 90 let ve svém vývoji i vzhledem ke změnám ve společnosti.

Na téma své diplomové práce a kvalitativního výzkumu jsem se dostal náhodou, při rozhovorech s odsouzenými, s kterými jsem měl spoustu možností řešit i taková témata jako jsou drogy ve společnosti a ve věznicích. Byl jsem překvapen, jak jsou návykové látky zneužívány v různých věznicích a v jakém množství. Myslel jsem si, že drogový problém, mají hlavně mladí lidé, ale dozvěděl jsem se, že ani střední věk není vůbec výjimkou mezi těmito uživateli, distributory a výrobci omamných a psychotropních látek.

Diplomová práce přináší zamyšlení nad touto problematikou ve vězeňském prostředí. V úvodních kapitolách práce se pokusím vymezit co je droga a jaká skupina lidí je nejvíce ohrožena. Nový trestní zákoník platný od 1.1.2010 ukáže nové paragrafové znění trestů  za výrobu, distribuci a užívání návykových látek a jejich zpřísnění vzhledem k množství drogy a výši trestů. Představíme Vazební věznici Hradec Králové. Drogová politika v oblasti návykových látek ve věznicích České republiky. Zajímavou kapitolou bude historický vývoj drogové problematiky ve věznicích v České republice. Důležitou součástí věznic je protidrogová poradna, která spolupracuje s o.s. Laxus. V této kapitole představíme její činnost a spolupráci se sdružením Laxus. V práci bude také využito zkušeností z průběžné praxe v Laxusu a souvislé praxe v Dětském diagnostickém ústavu v Hradci Králové, které jsem absolvoval v roce 2010. Zajímavý bude pohled na bezdrogovou zónu na Pouchově s nejmírnějším typem věznice „A“.

V empirické části budu metodou rozhovoru zjišťovat vliv návykových látek na trestnou činnost, jak pracuje protidrogová poradna, jestli je izolace ve věznici při odvykání důležitá. Také se pomocí rozhovoru s respondenty dozvíme, jak a kdy začala jejich drogová kariéra a v neposlední řadě také z jakého sociálního prostředí klienti pochází.
2 Návykové nedovolené látky (drogy)

2.1 Charakteristika, vymezení

Co je droga?

Podle světové zdravotnické organizace z roku 1969 (SZO) drogou je „jakákoliv látka, která je-li vpravena do živého organismu, může pozměnit jednu nebo více funkcí“ [Marešová 2003; 10]
Skupiny drog dostupné na našem trhu

a) Alkohol 
- přesto, že jde o legální a široce tolerovanou drogu, má poměrně vysoké riziko ztráty kontroly a závislosti
b) Tabák 
– závislost na nikotinu patří k nejsilnějším a nejhůře léčitelným (doplňková droga spojená s konzumací dalších drog)
c) Marihuana 
– je droga jako každá jiná, existuje zde riziko závislosti i tělesného poškození.
- pro někoho se může stát „vstupenkou“ do světa tvrdých drog
d) Heroin
– je tvrdá droga s nejvyšším rizikem tělesné závislosti

· naprostá většina závislých na heroinu přechází dříve či později na injekční užívání, což výrazně zvyšuje riziko infekce
e) Pervitin 
- při užívání pervitinu vzniká rychle psychická závislost
· vzhledem k často nedokonalé výrobě bývá pervitin na černém trhu znečištěn různými nebezpečnými příměsemi
· užívání může vést ke zvýšené agresivitě
f) Extáze

- patří mezi stimulační tvrdé drogy
· na extázi stejně jako na ostatní deriváty amfetaminu vzniká psychická závislost

g) Kokain
- vyvolává stejně jako všechny stimulační drogy výraznou a trýznivou psychickou závislost
· účinek, je velmi krátkodobý
h) Těkavé látky
- čichači těkavých látek (toluen) podstupují extrémně vysoké riziko smrtelného předávkování
· ohrožuje nejmladší část rizikové populace [Presl 2006; 8-12]
2.2 Česká drogová scéna

Rostoucí trend užívání drog v ČR pokračuje. Tuto skutečnost lze konstatovat především ve vztahu k mládeži. 

Užívání drog již dávno není tabuizovanou záležitostí, spadající do skrytého světa osob na pokraji společnosti, popř. problémem, k jehož nejnebezpečnějším průvodním jevům dochází mimo hranice našeho státu. Drogová problematika prostupuje všemi vrstvami společnostmi. S projevy toxikomanie a jevů s ní souvisejících se lze dnes setkat prakticky kdekoliv. V souvislosti s otevřením hranic po roce 1989 byla česká společnost zbavena mýtu, že drogy a jejich užívání je cosi cizorodého, co se jí netýká. 

Zpráva Národní protidrogové centrály Služby kriminální policie a vyšetřování policie ČR „konstatuje obecně větší dostupnost drog, projevující se mj. dalším rozšířením jejich distribuce a konzumace do menších měst a obcí“ [Marešová 2003; 13] 
2.3 Trestní zákoník 2010
§ 283

Nedovolená výroba a jiné nakládání s omamnými a psychotropními látkami a s jedy

(1) Kdo neoprávněně vyrobí, doveze, vyveze, proveze, nabídne, zprostředkuje, prodá nebo jinak jinému opatří nebo pro jiného přechovává omamnou nebo psychotropní látku, přípravek obsahující omamnou nebo psychotropní látku, prekursor nebo jed, bude potrestán odnětím svobody na jeden rok až pět let nebo peněžitým trestem. 

(2) Odnětím svobody na dvě léta až deset let nebo propadnutím majetku bude pachatel potrestán, spáchá-li čin uvedený v odstavci 1

a) jako člen organizované skupiny,

b) ač byl za takový čin v posledních třech letech odsouzen nebo potrestán,

c) ve značném rozsahu, nebo

d) ve větším rozsahu vůči dítěti nebo v množství větším než malém vůči dítěti mladšímu patnácti let. 

(3) Odnětím svobody na osm až dvanáct let nebo propadnutím majetku bude pachatel potrestán,

a) způsobí-li činem uvedeným v odstavci 1 těžkou újmu na zdraví,

b) spáchá-li takový čin v úmyslu získat pro sebe nebo pro jiného značný prospěch,

c) spáchá-li takový čin ve velkém rozsahu, nebo

d) spáchá-li takový čin ve větším rozsahu vůči dítěti mladšímu patnácti let.

(4) Odnětím svobody na deset až osmnáct let nebo propadnutím majetku bude pachatel potrestán,

a) způsobí-li činem uvedeným v odstavci 1 těžkou újmu na zdraví nejméně dvou osob nebo smrt,

b) spáchá-li takový čin v úmyslu získat pro sebe nebo pro jiného prospěch velkého rozsahu, nebo

c)  spáchá-li takový čin ve spojení s organizovanou skupinou působící ve více státech.

(5) Příprava je trestná.

Individuálním objektem uvedeného trestného činu je zájem společnosti na ochraně lidí před možným nebezpečím, které hrozí z nekontrolovatelného nakládání s omamnými nebo psychotropními látkami, přípravky obsahující takové

Možné nebezpečí lze spatřovat ve třech základních oblastech

Zdravotní – v důsledku zneužívání drog dochází ke zhoršení zdravotního stavu obyvatelstva, s tím souvisejí negativní doprovodné jevy v podobě nakažlivých nemocí  - AIDS, žloutenka typu B a C apod.

Společenské (sociální) – jedinec závislý na drogách se nachází na okraji společnosti, přestává plnit svou společenskou funkci, závislost na drogách u jednoho nebo obou partnerů představuje jednu z příčin rozvratu rodin apod.

Ekonomické (finanční) – náklady určené na léčbu závislých osob, na jejich znovu začlenění do společnosti, na tzv. harm reduction strategie plynou ze státního rozpočtu, tímto dochází k celkovému zatížení ekonomiky státu 
[Novotný a kolektiv 2010;  574 -575]
	Typ látky (obecně vžitý název; „typ drogy“)
	množství větší než malé
	nejmenší množství účinné psychotropní látky, jež musí obsahovat látka, označená jako droga, aby bylo její zkoumané množství považováno za větší než malé

	Pervitin

(Metamfetamin)
	více než 2g
	0,6g

0,72g (hydrochlorid)

	Heroin

(diacetylmorfin)
	více než 1,5g
	0,2g

0,22g (hydrochlorid)

	Opium
	
	0,7g

	Morfin
	
	300mg

390mg 

	Kokain

(benzoylekgoninmetylester)
	více než 1g
	0,54g báze

0,6g (hydrochlorid)

	Subutex®, Suboxone® (další léky s obsahem buprenorfinu)
	
	52mg báze

56mg (hydrochlorid)

	Metadon
	
	500mg báze

560mg (hydrochlorid)

	Kodein
	
	0,7g

	Dexamfetamin  (dexedrin) 
	
	1,0g (sulfát)

	Extáze (MDMA, MDA, MDEA) 
	více než 4 tablety/kapsle nebo více než 0,4g práškovité či krystalické substance
	0,34g

0,40g (hydrochlorid)

0,300g

	LSD (LSD-25, LSD(+)Lysergid) LSD-25
	5 papírků, tablet želatinových kapslí nebo „krystalů“ impregnovaných účinnou látkou
	0,000134g báze 

0,000250g (tartarát)

	Diazepam
	
	70mg

	Marihuana, Konopí

(delta-9-THC)
	více než 15 g sušiny
	1,5g delta-9-THC

	Hašiš, 

Pryskyřice z konopí
	více než 5gramů
	1g delta-9-THC

	Lysohlávky a další houby obsahující Psilocin Psilocybin psilocybin (plodnice)
	Více než 40 plodnic houby 


	0,05g báze (psilocinu) nebo odpovídající množství psilocybinu ( fosfátového esteru psilocinu)

	Khat
	80g čerstvého rostlinného materiálu
	4g

	Meskalin
	200g čerstvé organické hmoty nebo 25g sušiny kaktusů rodu  Lophphora Williamsi, Echinopsis pachanoi,   Echinopsis   peruvian,   Trichocereus  bridgesii;   cuzcoensis; fulvinanus; pachanoi.
	0,75g


Tabulka 1: Hodnoty určující množství větší než malé u omamných látek, psychotropních látek a přípravků je obsahujících (Příloha č.2 vládního nařízení č.467/2009 k trestnímu zákoníku)
2.4 Rizikové skupiny ve společnosti
Každá společnost si pro svoji ochranu vytváří určité normy, které sankcionují nežádoucí chování. Takové zákazy formuluje naše civilizace i ve vztahu k nealkoholovým drogám, s nimiž neumí společnost dobře zacházet, nezná hranice jejich rizika, nestaly se součástí této kultury. Riziko sankcí i jistá sociální stigmatizace sice do určité míry posilují tendenci mladých lidí okusit zakazovanou drogu. Avšak riziko, které by vzniklo po uvolnění těchto sankcí, se jeví ještě větší.
Riziko vzniku závislosti na drogách je nejvyšší u mladých lidí.  V roce 1996 tvořili lidé ve věku od 15 do 24 let 75 procent skupiny uživatelů drog. Podíl mužů a žen se začal vyrovnávat, i když muži stále převažují (1,91:1)

[Vágnerová 1999; 296-298]
Stabilní a integrované skupiny, vznikají obvykle v prostředí, v němž jsou delikventní normy akceptovány i dospělými, dospělí v něm do jisté míry slouží jako učitelé mládeže. U nás jim např. odpovídají gangy romských kapsářů.

Neintegrované a nestabilní skupiny, obvykle vysoce násilnické, vznikají v nestabilním prostředí, v němž chce mládež ukázat svou sílu, opozičnictví a nebojácnost. Tyto skupiny právem vzbuzují nejvíce obav veřejnosti.

K uvedeným dvěma základním typům skupin bývají ještě někdy přidávány skupiny pokoutní (retreatist gangs), skládající se z mladých lidí, kteří neuspěli ani podle měřítek spořádané většinové společnosti, ani podle měřítek stabilních delikventních skupin. Dvojitý neúspěch z nich udělal outsidery. Ale tím, že se spojují do skupiny se navzájem posilují. Typické je pro ně holdování alkoholu, drogám a sexuální promiskuitě, prostředky získávají žebráním, půjčkami, drobnými krádežemi, prodejem drog apod. Někteří autoři mluví o těchto skupinách přímo jako o drogové subkultuře.
Užívání drog a kriminalita jsou tedy množiny s velkým průnikem i u těch lidí, jejichž trestná činnost nespočívá v nedovoleném obchodování s drogami či v nedovoleném držení drog. [Matoušek, Kroftová 1998; 87-88]
Souvislou praxi jsem absolvoval v Dětském diagnostickém ústavu v Hradci Králové. Zde jsem měl možnost se seznámit s dětmi, které jsou nejvíce ohroženy z hlediska užívání drog.  Jedná se o problematickou mládež, na které se nejvíce podepsala špatná rodinná výchova. Při bližší studii kazuistik u těchto dětí jsem došel k závěru, že návykové látky (alkohol, drogy) sehráli zásadní roli u rodičů při výchově dětí. Jsou tedy nejvíce ohroženou skupinou, která má velké předpoklady dát se na drogovou dráhu. 

3 Léčba a následná péče drogově závislých ve věznicích České republiky
Transformace vězeňského systému zohledňující specifickou cílovou skupinu probíhala úspěšně i v dobách dřívějších, kdy se případně objevovaly různé překážky. Zdolat nastolené překážky dané doby závisí na pilířích Vězeňské služby, jimiž jsou zaměstnanci, adekvátní prostory a v nespolední řadě finanční prostředky.

Rok 2009 přinesl celou řadu systémových překážek v podobě neúměrného nárůstu počtu vězněných osob, nedostatku odborných zaměstnanců, kteří realizují a podílí se na terapeutických programech nejen pro uživatele drog, neodpovídajícího rozpočtu pro systémové zabezpečení plnění protidrogových opatření a hlavně neadekvátním podmínkám pro výkon odborného zacházení v porovnání s civilním sektorem.

3.1 Terapeutické centrum
První suboblast se zabývá provozem terapeutických center, druhá mapuje činnost bezdrogových zón, třetí se věnuje zajištění substituční léčby, čtvrtá řeší spolupráci s nestátním neziskovým sektorem.

Terapeutické centrum vnímá Vězeňská služba ve výkonu své praxe jako specializované oddělení pro odsouzené s poruchou osobnosti a chování, způsobenou užíváním psychotropních látek (dále jen „specializované oddělení“). V tomto případě je nutné podotknout, že se jedná o specializované oddělení, do jehož programu nastupují odsouzení dobrovolně.

V celém vězeňském systému organizačních jednotek je pro odsouzené s uvedenou poruchou osobnosti zřízeno celkem sedm specializovaných oddělení, které pokrývají mimo dohledu stávající typy věznic. Jmenovitě se jedná o věznice: Bělušice, Nové Sedlo, Ostrov, Plzeň, Příbram, Valdice a Všehrdy. Z uvedených sedmi věznic se převážná část (šest) specializuje na samotné uživatele drog a poslední se zaměřuje na bývalé uživatele drog.

Do léčebných programů specializovaných oddělení bylo v roce 2009 zařazeno o 58 vězněných osob více než v roce předcházejícím 2008. Konkrétně se jednalo o 507 vězněných osob. Stanovený program ukončilo celkem 283 vězněných osob. Uvedené číslo může být pro nezainteresovaného jedince zavádějící, poněvadž relevantních důvodů pro ukončení programu existuje celá škála např. u vězněných osoby zařazených do typu věznice se zvýšenou ostrahou se jedná o dlouhodobý výkon trestu odnětí svobody, u zbývajících typů věznic si odsouzení zpravidla podají více žádostí zároveň (jiné specializované oddělení, žádost o zařazení do zaměstnání, žádost o podmínečné propuštění, apod.) tzn., že v případě vyhovění většině žádostí najednou může odsouzený upřednostnit jiné případné odborné zacházení nebo nesplní či poruší základní kritéria stanovená v programu, apod.

Detailní přehled o názvu organizačních jednotek, v nichž se nachází specializované oddělení, typ věznice (profilace), cílová skupina, její zaměření (muži, ženy), kapacita včetně celkového počtu zařazených vězněných osob a úspěšně absolvujících program jsou uvedeny v následující tabulce.

	Č.
	Typ specializovaného oddělení
	Počet
	Název OJ
	Profilace
	Cílová skupina
	Muži/ Ženy
	Kapacita
	Počty osob

	
	
	
	
	
	
	
	2008
	2009
	Zařazeno
	Ukončilo léčbu

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2008
	2009
	2008
	2009

	
	Pro výkon trestu odsouzených s poruchou osobnosti a chování, způsobenou užíváním psychotropních látek
	
	Bělušice
	C
	UD
	Muži
	33
	33
	37
	39
	29
	27

	
	
	
	Nové Sedlo
	B
	UD
	Muži
	60
	60
	126
	158
	52
	134

	
	
	
	Ostrov nad Ohří
	B
	BÚ
	Muži
	36
	36
	56
	54
	17
	14

	
	
	
	Plzeň
	C
	UD
	Muži
	50
	50
	67
	70
	25
	26

	
	
	
	Příbram
	C
	UDUD
	Muži
	40
	40
	73
	81
	33
	41

	
	
	
	Valdice
	D
	UD
	Muži
	32
	32
	15
	23
	0
	0

	
	
	
	Všehrdy
	B
	UD
	Muži
	43
	43
	75
	82
	37
	41

	Celkem
	7
	
	B- 3x

C- 3x

D- 1x
	BÚ – 1x,UD – 6x
	Muži
	294
	294
	449
	507
	193
	283

	Vysvětlivky

Kolonka profilace:

Informuje o specializovaných odděleních, která jsou určena pro odsouzené, zařazené do stanoveného typu věznice

B - dozor

C - ostraha

D – zvýšená ostraha

Kolonka cílová skupina:

Informuje o složení odsouzených ve specializovaných odděleních

BÚ – bývalý uživatelé drog, kteří jsou motivováni k dobrovolné abstinenci

UD – uživatelé drog

Kolonka kapacita:

Výpočet kapacity – 6,00 m / osoba




Tabulka 2:Přehled specializovaných oddělení vybraných organizačních jednotek Vězeňské služby pro odsouzené s poruchou osobnosti a chování, způsobenou užíváním psychotropních látek za rok 2009

V roce 2009 bylo v sedmi specializovaných odděleních provedeno celkem 245 testů, z nichž bylo pouze 5 testů potvrzeno akreditovanou toxikologickou laboratoří na přítomnost metamfetaminu (pervitin) a benzodiazepiny. Specifikace jednotlivých nálezů je uvedena v tabulce č. 2, která se nachází na další straně.

Specializované oddělení pro výkon ochranného léčení protitoxikomanického 

Vězeňská služba poskytuje soudem nařízené ochranné léčení protitoxikomanické celkem ve třech organizačních jednotkách. Konkrétně se jedná o Věznici a ústav pro výkon zabezpečovací detence Opava, Věznice Rýnovice a Věznice Znojmo. Léčení probíhá dle Nařízení generálního ředitele Vězeňské služby České republiky č. 12/2010, o vazebních věznicích a profilaci věznic Vězeňské služby České republiky v rámci specializovaných oddělení pro výkon ochranného léčení protitoxikomanického v ústavní formě (dále jen „specializované oddělení pro výkon ochranného léčení“).
Ochranné léčení protitoxikomanické, které ukládá soud v ústavní formě je v podmínkách výkonu trestu odnětí svobody z právního hlediska nerelevantní.

Ústavní forma dle stávajících zdravotnických předpisů znamená lůžkovou péči. V praxi tzn., že pro soudem stanovený výkon ochranného léčení protitoxikomanického v ústavní formě by se vězněná osoba musela umístit v nemocničním zařízení Vazební věznice a ústavu pro výkon zabezpečovací detence Brno, na níž však nemá Vězeňská služba kapacitu. 

Z uvedeného vyplývá, že Vězeňská služba je za současných podmínek schopna realizovat ve výkonu trestu odnětí svobody pouze ambulantní formu uvedeného ochranného léčení. V tomto případě dochází z hlediska výkaznictví veřejného zdravotního pojištění k právnímu střetu, poněvadž stanovené ústavní formy se realizují jako ambulantní. 

Problematika poskytování ochranného léčení protitoxikomanického v ústavní formě ve výkonu trestu odnětí svobody je z hlediska terminologie a časového horizontu některými soudci vnímána za existence starých právních předpisů, kdy ústavní forma znamenala bezpečnost a ochranu pro obyvatele našeho státu tzn. umístění uživatele drog do „nápravného“ zařízení.

Specializovaná oddělení pro výkon ochranného léčení jsou určena pro vězněné osoby zařazené k výkonu trestu odnětí svobody do následujících typů věznic: dohled, dozor a ostraha tzn. kromě zvýšené ostrahy jsou pokryty nejfrekventovanější vězněné osoby, jimž soud ukládá uvedenou formu léčení.

Celková kapacita specializovaných oddělení pro výkon ochranného léčení čítá 120 míst. V průběhu roku 2009 bylo do léčení zařazeno celkem 117 vězněných osob, z nichž 87 úspěšně ukončilo léčení. Zbývající počet vězněný osob zpravidla pokračuje v zahájeném léčení.

Podrobný přehled názvů organizačních jednotek, v nichž se nachází specializované oddělení pro výkon ochranného léčení, typ věznice (profilace), cílová skupina, její zaměření (muži, ženy), kapacita, počty zařazených vězněných osob do léčení včetně celkového počtu úspěšně absolvujících léčení je uveden v tabulce č. 3.
	Druh ochranného léčení
	Počet
	Název OJ
	Profilace
	Cílová skupina
	Muži/ Ženy
	Kapacita
	Počty osob

	
	
	
	
	
	
	2008
	2009
	Zařazeno
	Ukončilo léčbu
	Kombinace poruch

	
	
	
	
	
	
	
	
	2008
	2009
	2008
	2009
	2008
	2009

	Protitoxikomanické
	1.
	Opava
	B
	UD
	Muži
	30
	30
	23
	20
	9
	6
	3
	6

	
	
	
	A,B,C
	UD
	Ženy
	26
	26
	14
	15
	5
	8
	1
	2

	
	2.
	Rýnovice
	C
	UD
	Muži
	42
	42
	34
	29
	24
	24
	2
	4

	
	3.
	Znojmo
	B
	UD
	Muži
	22
	22
	47
	53
	46
	49
	9
	5

	CELKEM
	120
	120
	
	
	
	
	
	

	Ve Věznici Opava se nachází dvě specializovaná oddělení (1 pro muže a 2 pro ženy) určené k výkonu ochranného léčení v ústavní formě (protitoxikomanické, protialkoholní a patologické hráčství) Léčení vězněných osob s uvedenými druhy nařízeného léčené (kombinace poruch osobnosti) probíhá vždy v rámci jednoho oddělené.

       Kolonka profilace:

Informuje o specializovaných odděleních, která jsou určena pro odsouzené, zařazené do stanoveného typu věznice

A - dohled

B - dozor

C - ostraha

Kolonka cílová skupina:

Informuje o složení odsouzených ve specializovaných odděleních

UD – uživatelé drog s nařízenou ústavní léčbou

Kolonka kapacita:

Výpočet kapacity – 4,00 m /osoba




Tabulka 3: Přehled specializovaných oddělení vybraných organizačních jednotek Vězeňské služby pro výkon ochranného léčení protitoxikomanického za rok 2009

3.2 Bezdrogové zóny
	Č.
	Název OJ
	Profilace
	Cílová skupina
	Pohlaví cílové skupiny
	Kapacita
	Počty osob

	
	
	
	
	
	2008
	2009
	rozdíl
	2009
	2009
	rozdíl

	1
	BĚLUŠICE
	B,C
	N,BÚ
	M
	127
	127
	0
	297
	406
	109

	2
	BRNO
	C
	N
	M
	20
	20
	0
	24
	22
	-2

	3
	BŘECLAV
	A
	N,BÚ
	M
	11
	11
	0
	29
	21
	-8

	4
	ČESKÉ BUDĚJOVICE
	B
	N,BÚ
	M
	55
	55
	0
	136
	197
	61

	5
	DRAHONICE
	B
	BÚ
	M,P
	35
	35
	0
	54
	44
	-10

	6
	HEŘMANICE
	C
	N,BÚ
	M
	82
	82
	0
	108
	116
	8

	7
	HORNÍ SLAVKOV
	C
	N,UD
	M,P,L
	40
	40
	0
	59
	50
	-9

	8
	HRADEC KRÁLOVÉ
	A
	N,BÚ,AL
	M
	114
	114
	0
	326
	368
	42

	9
	JIŘICE
	C
	N,BÚ
	M
	100
	100
	0
	170
	176
	6

	10
	KARVINÁ
	B
	N,BÚ
	M
	86
	87
	1
	200
	160
	-40

	11
	KUŘIM
	B,C
	BÚ,UD
	M
	12
	12
	0
	21
	21
	0

	12
	KYNŠPERK
	B
	N,BÚ,AL
	M
	96
	96
	0
	230
	176
	-54

	13
	LITOMĚŘICE
	B
	N,BÚ
	M
	36
	36
	0
	47
	69
	22

	14
	MÍROV
	B,C,D
	N
	M
	60
	60
	0
	105
	106
	1

	15
	NOVÉ SEDLO
	B
	N,BÚ
	M
	45
	45
	0
	78
	52
	-26

	16
	ODOLOV
	B
	N
	M,ML
	48
	48
	0
	125
	117
	-8

	17
	OLOMOUC
	B
	N
	M
	30
	30
	0
	71
	102
	31

	18
	OPAVA
	B
	N,BÚ
	M
	28
	28
	0
	72
	54
	-18

	19
	ORÁČOV
	B,C
	N,BÚ
	M
	105
	157
	52
	145
	305
	160

	20
	OSTRAVA
	B
	N,BÚ
	M,Ž
	89
	89
	0
	61
	147
	86

	21
	OSTROV
	B
	BÚ
	M
	124
	124
	0
	291
	347
	56

	22
	PARDUBICE
	B
	N
	M
	36
	36
	0
	68
	89
	21

	23
	PRAHA-PANKRÁC
	B
	N
	M
	11
	11
	0
	8
	10
	2

	24
	PRAHA-RUZYNĚ
	B
	    N,BÚ
	M
	111
	111
	0
	202
	215
	13

	
	PRAHA-RUZY-ŘEPY
	A,B
	N,BÚ
	Ž
	56
	56
	0
	97
	103
	6

	25
	PŘÍBRAM
	C
	N,BÚ
	M
	130
	130
	0
	180
	259
	79

	26
	RÝNOVICE
	C
	N
	M
	24
	30
	6
	32
	45
	13

	27
	STRÁŽ POD RALSKEM
	B
	N
	M
	48
	48
	0
	64
	73
	9

	28
	SVĚTLÁ NAD SÁZAVOU
	B
	BÚ
	Ž
	15
	5
	0
	31
	26
	-5

	29
	 TEPLICE
	B
	N
	M
	22
	39
	17
	34
	58
	24

	30
	 VALDICE
	D
	N,BÚ
	M
	12
	16
	4
	15
	16
	1

	31
	 VINAŘICE
	C
	BÚ,AL
	M
	24
	24
	0
	60
	57
	-3

	32
	VŠEHRDY
	B
	N
	M
	105
	105
	0
	60
	72
	12

	CELKEM
	
	1977
	2057
	80
	3646
	4224
	578

	Vysvětlivky:

Informuje o typech odsouzených, kteří se nacházejí v dané BZ                kolonka kapacity:

A-dohled; B-dozor; C-ostraha; D-zvýšená ostraha

Kolonka cíloví skupina:

Informuje o složení odsouzených v BZ

AL – ambulantní léčba – zahrnuje absolvované soudně nařízené nebo dobrovolné léčení na specializovaném oddělení

BÚ – bývalý uživatelé drog, kteří jsou monitorováni k dobrovolné abstinenci

N – neuživatelé drog, ale lze je považovat za jedince ohrožené drogou

Kolonka pohlaví cílové skupiny:

Informuje o kombinaci odsouzených v bezdrogové zóně
M – muži; ML – mladí odsouzení 18-26 let; P – prvověznění; Ž – ženy


Tabulka 4:Přehled počtu vězněných osob umístěných v bezdrogových zónách vybraných organizačních jednotek Vězeňské služby za rok 2009
	Č.
	Název OJ
	Celkem testováno osob
	Celkem pozitivních
	Druh drogy
	Počet

	1.
	BĚLUŠICE
	79
	3
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	3

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	2
	NOVÉ SEDLO
	46
	2
	BZD
	2

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	3
	OSTROV
	27
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	4
	PLZEŇ
	30
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	


	
	

	5
	PŘÍBRAM
	39
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	6
	VALDICE
	4
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	7
	VŠEHRDY
	20
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	CELKEM
	245
	5
	
	5


Tabulka 5: : Přehled monitoringu realizovaného v rámci specializovaných odděleních vybraných organizačních jednotek Vězeňské služby pro odsouzené s poruchou osobnosti a chování, způsobenou užíváním psychotropních látek za rok 2009 [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
	Č.
	Název OJ
	Celkem testováno osob
	Celkem pozitivních
	Druh drogy
	Počet

	1.
	OPAVA
	27
	2
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	2

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	2
	RÝNOVICE
	30
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	3
	ZNOJMO
	64
	0
	BZD
	

	
	
	
	
	MET
	

	
	
	
	
	MOR
	

	
	
	
	
	THC
	

	
	
	
	
	JINÁ
	

	
	

	CELKEM
	121
	2
	
	2


Tabulka 6: Přehled monitoringu realizovaného v rámci specializovaných odděleních vybraných organizačních jednotek Vězeňské služby pro výkon ochranného léčení protitoxikomanického za rok 2009 [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
V roce 2009 bylo v rámci všech bezdrogových zón provedeno celkem 920 testů. Z uvedeného počtu pozitivně potvrdila akreditovaná toxikologická laboratoř celkem 21 testů v pěti věznicích s následujícími výsledky. Věznice Bělušice, 2 BZD, Věznice Heřmanice, 2 BZD, Věznice Jiřice, 13 MET, 2 MOR, 2 THC, 3 jiné, Věznice Stráž pod Ralskem 1 THC, Vazební věznice Teplice, 1 BZD. Podrobný přehled testování ve vybraných organizačních jednotkách včetně vysvětlivek je uveden v příloze tohoto materiálu.

3.3 Substituční léčba

Od 1. 1. 2008 poskytuje Vězeňská služba substituční léčbu celkem v 10 organizačních jednotkách Vězeňské služby. Výběr stanovených věznic a vazebních věznic byl uskutečněn s ohledem na kritéria nástupu k výkonu vazby či výkonu trestu odnětí svobody, celorepublikového pokrytí, finanční efektivity při eskortování, apod. Léčebným prostředkem využívaným k léčbě je methadon, který v plné výši hradí Ministerstvo zdravotnictví ČR.

Jedná se o Vazební věznici a ústav pro výkon zabezpečovací detence Brno, Věznici Břeclav, Věznici Kuřim, Vazební věznice Litoměřice, Věznice a ústav pro výkon zabezpečovací detence Opava, Vazební věznice Ostrava, Vazební věznice Praha– Pankrác, Vazební věznice Praha – Ruzyně, Věznice Příbram a Věznice Rýnovice.
	Č.
	Název OJ
	2009

	
	
	Celkem počet osob zařazených
	Celkem počet osob úspěšně absolvujících
	Celkem počet osob vyřazenýchl
	Počet spotřebované látky v ml
	Realizace

ANO/NE
	POZNÁMKA

	1
	BRNO
	9
	9
	0
	8818
	ANO
	

	2
	BŘECLAV
	0
	0
	0
	0
	NE
	V OJ žádní klienti v léčbě či zařazeni do léčby

	3
	KUŘIM
	7
	7
	0
	6400
	ANO
	

	4
	LITOMĚŘICE
	10
	10
	0
	1703
	ANO
	

	5
	OPAVA
	3
	3
	0
	2425
	ANO
	

	6
	OSTRAVA
	1
	1
	0
	7386
	ANO
	

	7
	PRAHA--PANKRÁC
	16
	15
	1
	58813
	ANO
	

	8
	PRAHA-RUZYNĚ
	1
	1
	0
	450
	ANO
	

	9
	PŘÍBRAM
	14
	14
	0
	34,93
	ANO
	

	10
	RÝNOVICE
	6
	6
	0
	10648
	ANO
	OJ poskytuje léčbu klientům, kteří v léčbě pokračují

	CELKEM
	67
	66
	1
	96678
	ANO-9x,NE-1x


Tabulka 7:Přehled počtu zařazených a vyřazených vězněných osob ve vybraných organizačních jednotkách Vězeňské služby do programu substituční léčby za rok 2009 [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
Zdravotnickou péči v rámci substituční léčbě zabezpečovalo v roce 2009 celkem 7 psychiatrů, 9 lékařů a 18 zdravotních všeobecných sester. Podrobný přehled počtu uvedených zaměstnanců ve vybraných organizačních jednotkách je uveden níže v tabulce č. 7.
	Č.
	Název OJ
	2009

	
	
	Psychiatr
	Lékař
	Všeobecná sestra
	Realizace ANO/NE
	POZNÁMKA

	1
	BRNO
	1
	1
	1
	ANO
	

	2
	BŘECLAV
	1
	1
	1
	NE
	

	3
	KUŘIM
	0
	1
	1
	ANO
	

	4
	LITOMĚŘICE
	0
	1
	1
	ANO
	

	5
	OPAVA
	1
	1
	5
	ANO
	Sestry se střídají

	6
	OSTRAVA
	1
	1
	1
	ANO
	

	7
	PRAHA-PANKRÁC
	1
	0
	1
	ANO
	

	8
	PRAHA-RUZYNĚ
	1
	0
	1
	ANO
	

	9
	PŘÍBRAM
	0
	1
	1
	ANO
	

	10
	RÝNOVICE
	1
	2
	5
	ANO
	Částečný úvazek

	CELKEM
	7
	9
	18
	ANO-9x, NE-1x
	


Tabulka 8:Přehled personálního zabezpečení substituční léčby ve vybraných organizačních jednotkách Vězeňské služby za rok 2009 [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
3.4 Spolupráce s nestátním neziskovým sektorem
V roce 2009 působili následující vybraní zástupci Sekce drogových služeb ve vězení A.N.O. celkem v 6 vazebních věznicích a 13 věznicích. Jednalo se o:

1) Občanské sdružení SANANIM

2) o.s. SEMIRAMIS

3) Sdružení Podané ruce, o.s. (Brno)

4) Sdružení Podané ruce, o.s. (Olomouc)

5) Občanské sdružené Laxus

6) Centrum protidrogové prevence a terapie, o.p.s. Plzeň

Zástupci nesdružení v Sekci drogových služeb A.N.O poskytovali své služby celkem ve 3 vazebních věznicích a 9 věznicích v následujícím složení:

1) WHITE LIGHT I.

2) Renarkon o.p.s.

3) Renarkon Dům na půl cesty – Doléčovací centrum

4) Rodiče o.s.

5) Magdaléna o.p.s.

6) K-centrum Karlovy Vary

7) Teen Challenge Plzeň

8) Program následné péče Plzeň

9) P Centrum Olomouc

10) Arcidiézní charita Praha
[KOŇÁK 2010;  Generální ředitelství VS ČR]
3.5 Protidrogové poradny ve Vězeňské službě ČR
	Č.
	Název OJ
	Počty osob které prošly
	Stručný výčet poskytovaných služeb

	
	
	2008
	2009
	Rozdíl
	

	1.
	BĚLUŠICE
	85
	68
	-17
	 Motivační rozhovory, individuální pohovory, obecné poradenství, prevence relapsu, zprostředkování léčeby či kontaktu s jiným zařízením po VTOS v místě jejich trvalého bydliště. 

	2.
	BRNO
	85
	40
	-45
	 Individuální a skupinové poradenství, psychoterapie, protidrogová prevence. 

	3.
	BŘECLAV
	21
	19
	-2
	 Odborné poradenství, speciálně výchovné aktivity, vzdělávací aktivity, individuální a skupinové terapie. 

	4.
	ČESKÉ BUDĚJOVICE
	-
	37
	37
	 Poradenství,motivace,individuální a skupinová terapie. 

	5.
	DRAHONICE
	44
	22
	-22
	 Přednášky. 

	6.
	HEŘMANICE
	58
	120
	62
	 Eegbiofeedback, poradenství, pohovory při zneužití drog. 

	7.
	HORNÍ SLAVKOV
	-
	50
	50
	 Adekvátní intervence, besedy a poradenství, rozvoj a vzdělávání,  zaměstnávání. 

	8.
	HRADEC KRÁLOVÉ
	65
	64
	-1
	 Poradenství. 

	9.
	JIŘICE
	126
	126
	-
	 Řízené pohovory a stanovený program zacházení. 

	10.
	KARVINÁ
	200
	25
	-175
	 Individuální pohovory s PMS, besedy. 

	11.
	KUŘIM
	42
	53
	11
	Protidrogová prevence zaměřená na dobrovolnou účast na léčení během výkonu trestu odnětí svobody. Odborný personál věznice na nástupním oddělení vytypovává jedince s drogovou minulostí. Posléze informuje odsouzeného o možnostech léčby v dané věznici, nebo zprostředkovává pomoc při přemístění do jiné věznice kde je SPO, předává je ke spolupráci se Sdružením Podané ruce či do péče psychiatra, nebo zůstávají v péči členů poradny.

	12.
	KYNŠPERK
	344
	365
	21
	Relaxační skupinová terapie, vzdělávací aktivity, komunitní setkávání.

	13.
	LIBEREC
	24
	84
	60
	 Individuální poradenství. 

	14.
	LITOMĚŘICE
	62
	38
	-24
	 Adekvátní intervence při řešení aktuálních potíží vězněným osobám. 

	15.
	MÍROV
	40
	50
	10
	 Poradenství, individuální terapie, nácvik sociálních dovedností, besedy, relaxační metody.  

	16.
	NOVÉ SEDLO
	126
	225
	99
	 Motivační rozhovory, individuální pohovory, obecné poradenství, prevence relapsu, krizová intervence, zprostředkování léčby či kontaktu s jiným zařízením po VTOS v místě jejich trvalého bydliště (následná péče po VTOS). 

	17.
	ODOLOV
	124
	107
	-17
	 Individuální konzultace, poradentství, semináře, výchovné aktivity. 

	18.
	OLOMOUC
	262
	138
	-124
	 Poradenství, informace, motivace k abstinenci a léčbě. 

	19.
	OPAVA
	287
	87
	-200
	 Poradenství. 

	20.
	ORÁČOV
	92
	79
	-13
	 Primární prevence. 

	21.
	OSTRAVA 
	514
	457
	-57
	 Poradenství, motivace k abstinenci a léčbě, informace o možnosti umístění na specializovaná oddělení, individuální terapie. 

	MEZISOUČET (1.-21.)
	2 601
	2 254
	-347
	 


Tabulka 9: Přehled počtu vězněných osob v péči protidrogových poraden organizačních jednotek Vězeňské služby ČR včetně přehledu poskytovaných služeb za rok 2009 (část 1.) [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
	Č.
	Název OJ
	Počty osob které prošly
	Stručný výčet poskytovaných služeb

	
	
	
	

	
	
	2008
	2009
	Rozdíl
	

	
	
	
	
	
	

	22.
	OSTROV
	637
	893
	256
	 Pohovorová, poradenská a terapeutická činnost. 

	23.
	PARDUBICE
	44
	37
	-7
	 Krizová intervence, individuální poradenství. 

	24.
	PLZEŇ
	648
	627
	-21
	Motivace k dobrovolnému vyšetření HIV a záchyt i ostatních infekčních chorob, které souvisí s injekční aplikací drog, osvětová činnosti zaměřená na prevenci drogové závislosti, monitoring drog,  ve spolupráci se správním odd. eviduje osoby s nařízeným ochranným léčením protitoxikomanickým a vyřizuje zdravotnickou dokumentaci potřebnou k předání těchto osob do civilního léčebného zařízení. Toto činí i u osob, které se  rozhodly po propuštění z VV nebo VT nastoupit dobrovolné odvykací léčení v civilním sektoru. Statistiky.

	25.
	PRAHA - PANKRÁC
	1 295
	233
	-1 062
	Poradenství, individuální a skupinová terapie, nácvik sociálních dovedností, besedy, relaxační metody, motivační rozhovory, protidrogová prevence.

	26.
	PRAHA - RUZYNĚ
	-
	91
	91
	Individuální a skupinové poradenství, sociálně právní poradenství, zajištění dobrovolných odběrů na HIV pozitivitu, kontakt s pracovníky o.s. Sananim.

	27.
	PŘÍBRAM
	200
	226
	26
	 Individuální a skupinové (psychosociální výcvik, sociální poradenství, pohybová terapie, vzdělávací aktivity český jazyk a občanská nauka) poradenství 

	28.
	RAPOTICE
	15
	15
	-
	 Motivační a informační rozhovory, individuální poradenství, prevence relapsu. 

	29.
	RÝNOVICE
	11
	26
	15
	 Spolupráce s o.s. Semiramis, řízené pohovory. 

	30.
	STRÁŽ POD RALSKEM
	111
	120
	9
	 Poradenství, motivační pohovory, zprostředkování léčby během VTOS, zprostředkování kontaktu s pracovníkem Centra drogových služeb. 

	31.
	SVĚTLÁ NAD SÁZAVOU
	220
	143
	-77
	 Individuální a skupinové terapie, údržba vhodného prostředí pro jejich vykonávání, poradenství pro odsouzené i zaměstnance, spolupráce s NNO, kulturní a společenské akce. 

	32.
	TEPLICE
	-
	45
	45
	 Poradenství, krizová intervence, motivační rozhovory. 

	33.
	VALDICE
	100
	131
	31
	 Psychoterapeutická péče, poradenství, individuální pohovory. 

	34.
	VINAŘICE
	331
	373
	42
	 Poradenství, informace, besedy, individuální pohovory. 

	35.
	VŠEHRDY
	570
	124
	-446
	 Adekvátní intervence, besedy a poradenství. 

	36.
	ZNOJMO
	109
	166
	57
	 Individuální pohovory. 

	MEZISOUČET (22.-36.)
	4 291
	3 250
	-1 041
	

	CELKEM
	6 892
	5 504
	-1 388
	


Tabulka 10: Přehled počtu vězněných osob v péči protidrogových poraden organizačních jednotek Vězeňské služby ČR včetně přehledu poskytovaných služeb za rok 2009 (část 2.) [ Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
	Č.
	Název OJ
	Metodika detoxifikace
	Počet osob celkem
	Z toho muži
	Z t. i.v. uživatelů
	Uživ. opiáty
	Uživ. MET
	Uživ. BZD

	1.
	BRNO
	Kodein, Diazepam
	95
	88
	76
	31
	56
	8

	2.
	OSTRAVA
	Tiapra,BZD,Tramal,Novalgin
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	3.
	PRAHA - PANKRÁC
	Subutex/Suboxone
	124
	108
	124
	124
	0
	0

	CELKEM
	
	219
	196
	200
	155
	56
	8

	Vysvětlivky

MET  metamfetamin = pervitin

BZD   benzenodiazepiny




Tabulka 11: Přehled realizované detoxifikace ve vybraných organizačních jednotkách Vězeňské služby ČR za rok 2009 [Zdroj: Odbor zdravotnické služby Generálního ředitelství Vězeňské služby ČR]
4 Historický vývoj drog ve věznicích v ČR

Vězení

Vězení je od dávných dob symbolem represe. Je to instituce s vysoce centralizovaným, v podstatě vojenským řízením, s nízkou atraktivitou pro personál, relativně velmi uzavřená před okolními vlivy. Ve všech věznicích vznikají spontánně oddělené subkultury dozorců a subkultury vězňů. Umístění ve vězení je drastická změna, jež může vyvolat vážnou psychickou poruchu. [Matoušek, Kroftová 1998; 165]
60. léta až listopad 1989 

60. léta jsou počátkem odborného zkoumání drogové problematiky v českém vězeňství. Prvními poznatky je zvýšená spotřeba vybraných léků. Vězni začínají vyrábět první drogy ve věznicích (alkoholové zákvasy, silné čajové vývary). Také začínají první pokusy pašování drog do těchto zařízení.

Výzkum provedený v 80. letech minulého století Drtilem a Sochůrkem ukázal " že první kontakt s drogou nebo počátek jejího pravidelného abúzu situovalo do vězení 31% vězňů (většinou šlo o abúzus léčiv)" V tomto období byla situace v českých věznicích uspokojivá. V naší společnosti bylo minimální množství tvrdých drog. Obchod s drogou se stává hlavní součástí černého obchodu mezi vězni. [Drtil 98;  57-61]
90. léta 20. století

Po listopadu 1989 se otevírají hranice našeho státu západní Evropě a světu. Začíná velký „boom“ tvrdých drog do naší společnosti. Roste počet vězňů, kteří získali kontakt s drogou před uvězněním. 

První významné výzkumné aktivity v oblasti mapování užívání nelegálních návykových látek ve věznicích se datují do první poloviny 90. let. Jeden z prvních výzkumů po roce 1989 byl proveden v roce 1992. Ten přinesl několik důležitých poznatků. Jedním z nich bylo zjištění „ že se věková struktura u vězňů závislých na drogách a ostatní vězeňské populace neliší“ [Miovský 2003;  27]   

Značná část prostředků přidělených Vězeňské službě v rámci protidrogových opatření ze státního rozpočtu je určena na zajištění průběžného monitorování drogové závislosti u vězňů při jejich přijetí do věznic a v průběhu jejich uvěznění.

Výsledky prvního monitorování drogového screeningu a hromadné vyhledávání začátečních forem nemocí v populaci, b) sada vyšetření biologického materiálu (krve, moči). Monitorovat – zaznamenávat, zachycovat, sledovat [Klimeš 1981; 487 a 684], publikoval Vobora na mezinárodním semináři „Zacházení se specifickými skupinami odsouzených“, který se konal v Kroměříži v červnu 1998. Jednalo se o laboratorní výsledky, které byly měřeny na velmi přesných přístrojích a s látkami o jejichž kvalitě nelze pochybovat a lze tyto výsledky hodnotit jako uspokojivé. [Vobora 98; 13-14]
Počátek 21. století 

Na počátku 21. století se protidrogová politika stala nedílnou součástí českého vězeňského systému.

O potřebě nabízet vězňům ve věznicích služby protidrogového charakteru nelze pochybovat. Poznatky z posledních let ukazují, jak tyto služby jsou prospěšné.       Naopak pouhý výkon trestu bez řešení problémů vězňů bývá obvykle kontraproduktivní. Protože vězeňské zařízení vězně silně konfrontuje s problémy, jimž čelí, stává se odnětí svobody ideálním počátkem léčení. Uvěznění nepředstavuje ani pro odsouzené, kteří zahájili protidrogovou léčbu před nástupem výkonu trestu, přerušení léčebného procesu, naopak některým odsouzeným odnětí svobody ztěžuje jejich případné odstoupení od programu. 

V neposlední řadě speciální služby protidrogové intervence ve věznicích pozitivně ovlivňují tam panující klima [Řeháček 2002; 48-49] 

4.1 Prezentace Vazební věznice Hradec Králové

Vazební věznice Hradec Králové se nachází v centru města. Budova věznice je společná s budovou krajského soudu. Tento pětiúhelníkový objekt sousedí s hranicí památkové rezervace historického jádra města Hradce Králové. 

Výkon vazby ve Vazební věznici Hradec Králové

V Hradecké vazební věznici je podstatná část výkonu vazby realizována tzv. pevnou vazbou klasického typu s uzavřenými celami. Na čtvrtině rekonstruovaných cel je zavedena teplá voda a prostor WC je oddělen od obytné plochy cely. V rámci rekonstrukce však zůstal zachován charakter ubytování – pevná vazba bez možnosti dalších úprav.

Zákon o výkonu vazby celkem podrobně stanoví podmínky pro umísťování obviněných, tyto striktně dodržujeme, ale snažíme se obviněné dále diferencovat. Pro tyto účely nám slouží zejména oddělení se zmírněným režimem. Od počátku roku 2010 rozšíříme stávající kapacity oddělení se zmírněným režimem na cca 40% stávající kapacity pro obviněné a tímto velkou měrou napomůžeme celkovému zkvalitnění a polidštění výkonu vazby.

Výkon trestu ve Vazební věznici Hradec Králové

Ve Vazební věznici Hradec Králové je pro výkon trestu zřízeno přijímací oddělení, které je primárně zaměřeno na nástup výkonu trestu a sekundárně též na absolvování všech obligatorních procedur nutných pro přijetí do výkonu trestu ještě před přeřazením do příslušné věznice, kde trest odsouzený vykoná. Dále oddělení pro odsouzené muže zařazené do věznice s ostrahou a v objektu Samostatného oddělení výkonu trestu odnětí svobody na Pouchově oddělení pro výkon trestu odsouzených mužů zařazených do věznice s dohledem. Ubytovací kapacita pro odsouzené čítá 255 míst, z toho 120 míst čítá kapacita Samostatného oddělení na Pouchově. [www.vscr.cz 2010]
4.2 Příklady průniku drog do českých věznic

Z výsledků šetření a souhrnu poznatků o drogové problematice získaných od vězeňského personálu vyplynuly tyto závěry: 
Nejčastějšími cestami drog do věznice jsou:

· Balíčky s potravinami, které odsouzení dostávají z domova, od příbuzných a 

známých.
· Droga je ukryta v sypkých potravinách, jako je káva, čaj a dovedně uzavřena, jevově jako originální uzavření. 

· Droga bývá ukryta - zapečena v pečivu nebo vpravena injekční stříkačkou do ovoce, sladkostí.

· Balíčky s osobním prádlem a hygienickými potřebami.

· Drogy jsou důmyslně ukrývány v záševcích oděvů, jsou zapuštěny do oděvů, botasek, do mýdla, šamponů, krémů.

· Balíčky s knihami, časopisy, dopisním papírem a psacími potřebami.

· Droga je ukryta v hřbetech knih, časopisů, pod poštovní známkou nalepenou na dopisní obálce nebo pod vnitřní výztuží obálky, v propisovací tužce.

· Pracoviště mimo věznici, kde dochází k navazování nedovolených kontaktů s jinými osobami a k předávání drogy.

Zneužití léků
Zvláště často se vyskytuje u určitých onemocnění neurovegetativních nebo u astmatiků, kdy pacient musí brát léky několikrát denně. V těchto případech je upraven kontrolovaný režim podávání léků pracovníky Vězeňské služby po jednotlivých dávkách.

Nejsou povolovány balíčky s léky zasílané z domova. Pokud odsouzený potřebuje nebo požaduje speciální léky nebo vitaminy (nadstandardní), je možnost jejich objednání prostřednictvím lékařské služby v každé věznici. Podmínkou je finanční úhrada těchto léčiv, přičemž částku mohou poskytnout rodiče nebo přátelé mimo věznici. I v těchto případech odsouzený dostává jednotlivé dávky a nedostane do rukou celé zakoupené balení.

Ojedinělé cesty drog:

· prostřednictvím civilních zaměstnanců věznic, kteří prodávají v kantýnách, ale i zásobovačů, údržbářů apod.

· přenosem v tělních dutinách vězněného při návratu z přerušení trestu, nebo při návštěvě příbuzného při návštěvách při návštěvě advokáta

· prostřednictvím kriketového míčku naplněného drogou, přehozeného přes zdi věznice do prostor vycházkových nebo sportovních

· přenos drogy pod náplastí, která imituje ošetření drobného zranění a lepí se na méně patrné místo na těle

· ve vatovém tamponu v uchu

· ve špercích - náušnicích, přívěscích, prstenech, které mají objem, jenž je dutý.

Abúzus drogy ve vězeňských podmínkách má svá specifika a zvláštnosti. Droga je tam nejen prostředkem k překonání každodenních problémů, ale i univerzálním platidlem a v neposlední řadě i výrazem životního standardu a společenské prestiže odsouzeného. Je vyhledávaným artiklem černého trhu a dynamizuje tzv. druhý život odsouzených [Černíková 98; 51-54]
5 Poradna drogové prevence v Hradci Králové 

Poradny drogové prevence (dále jen „poradna“) jsou zřízeny ve všech organizačních jednotkách Vězeňské služby. Jejich činnost je upravena Nařízením generální ředitelky Vězeňské služby České republiky č. 33/2001 o zřízení a činnosti poraden drogové prevence ve Vězeňské službě České republiky.
Vzhledem k různým typům organizačních jednotek zabezpečují odborní zaměstnanci poraden různorodé spektrum činností. V praxi tzn., že se provádí např. motivační rozhovory, individuální poradenství, vzdělávací aktivity, skupinová či individuální terapie, apod. Část uvedených činností byla na odborné úrovni zajištěna za minimální finanční prostředky.
V roce 2009 prošlo péčí poraden celkem 5 504 vězněných osob. Bližší informace týkající se názvu organizačních jednotek, kde jsou zřízeny poradny, počtu osob, které prošly poradnou, stručného výčtu poskytovaných služeb.

5.1 Činnost protidrogové poradny v Hradci Králové
Protidrogová poradna se scházela jednou za měsíc ve složení: psycholog, speciální pedagog a sociální pracovník, vychovatel z vazební věznice a  SOP a lékař. V roce 2010 bylo registrováno v evidenci odsouzených s drogovou zkušeností celkem 43 odsouzených. Do tohoto seznamu byli zahrnuti jak odsouzení

Důsledně bránit průniku drog do vazební věznice. V rámci primární, sekundární a terciární prevence měnit chování a jednání vězněných osob směrem k dobrovolné abstinenci.

Základním materiálem pro uskutečňování protidrogových opatření v prostředí výkonu vazby a výkonu trestu zůstalo i v roce 2009 Usnesení vlády ČR č. 1305/2004 – Národní strategie protidrogové politiky na léta 2005 až 2009. 

Opatření přijímaná Vězeňskou službou jsou směrována především proti průniku drog do vězeňských zařízení, zneužívání drog vězněnými osobami a samozřejmě jsou zde i snahy zabránit tomu, aby se věznice nestaly školou drogových závislostí a drogové kriminality. 

Od roku 1993 koncipuje a zpracovává Generální ředitelství Vězeňské služby ČR komplexy opatření a úkolů, zaměřené nejen na samotné vězně, ale i na vlastní pracovníky a podmínky výkonu vazby a výkonu trestu. Členěny jsou do tří oblastí: 

a/
Redukce nabídky - směřuje k omezení přístupu vězňů k drogám

b/
Primární prevence - spočívá především ve speciálních programech zacházení s vězni, zahrnuje znalosti, dovednosti a metodické pomůcky

c/
Sekundární a terciární prevence - obsahuje cílené proškolování pracovníků VS ČR, kteří přicházejí do přímého styku s drogově závislými vězni, a zaměřuje se na dobrovolnou abstinenci drogově závislých vězňů

5.2 Redukce nabídky

V rámci vazební věznice je zřízena na Samostatném oddělení výkonu trestu Pouchově (dále SOP) bezdrogová zóna. Zařazování do bezdrogové zóny se řídí jasně vymezenými pravidly, které jsou součástí vnitřního řádu. Metody a formy zacházení vycházejí z principu aplikovat bezdrogový režim a realizovat specifické programy zacházení. Samozřejmým předpokladem je, že se odsouzení dobrovolně a aktivně zapojí do všech stanovených programů. Za sledované období bylo zařazeno v bezdrogové zóně celkem 260 odsouzených.

V oblasti redukce nabídky drog a omamných látek jsou ve věznici trvale prováděny všechny druhy prohlídek Např. odsouzených  při nástupu do VTOS, návratu z pracovišť nebo z vycházky s volným pohybem a po návštěvách rodinných příslušníků, dále technické, dílčí a generální prohlídky, na jejichž organizaci a následném vyhodnocení se podílejí zaměstnanci oddělení výkonu trestu společně s příslušníky odd. vězeňské a justiční stráže.  Za hodnocené období byl prokázán 1 případ požití alkoholu při návratu z povoleného opuštění věznice, 1 případ při návratu z pracoviště a 3 případy v areálu věznice.

Při prováděné kontrole výdeje balíčků vychovatelé důsledně kontrolují všechny vydané věci, čímž se eliminuje možnost nežádoucího průniku nepovolených věcí do věznice. Měsíčně jsou prováděny prohlídky ubytovacích prostor odsouzených služebními psy se speciálním výcvikem v oblasti vyhledávání drog z Věznice Rýnovice. Ve sledovaném období se jednalo celkem o 6 prohlídek (1x měsíčně), a to vždy s negativním výsledkem. Na oddělení výkonu trestu je vedena centrální evidence osob zneužívajících návykové látky a osob majících ve své anamnéze údaje o toxikomanii nebo o prodělaném protitoxikomanickém léčení. Jsou evidovány osoby, které zneužijí návykovou látku během výkonu trestu nebo mají soudně nařízeno ochranné léčení a dále osoby, které spáchaly trestné činy dle §§ 283, 284, 286, 287 288 trestního zákona (nové označení)

U těchto osob je prováděna cílená kontrola korespondence se zaměřením na vyloučení možnosti nezákonného obchodu a šíření drog. V souladu s tímto opatřením jsou respektována omezení stanovená v § 17 odst. 3 zákona č. 169/1999 Sb. o VTOS.

Ve zdravotnické dokumentaci lékař důsledně eviduje zjištěné anamnestické údaje týkající se zneužívání či závislosti odsouzených na návykových látkách včetně alkoholu. Lékař se rovněž pravidelně účastní poradny protidrogové prevence.

Při vstupních prohlídkách zjišťuje zdravotní personál povrchové stopy na pokožce jako případné signály injekční aplikace návykových látek. Užívání drog je rovněž monitorováno v souvislosti se vstupními pohovory, realizovanými psychologem.

Zvláštní péče je věnována indikaci návykových léků. Tyto jsou předepisovány zcela výjimečně a jsou podávány vězněným osobám přímo zdravotním personálem nebo našimi zaměstnanci v maximálně jednodenní dávce. 

Ve sledovaném období (tj. v posledním čtvrtletí 2009 a v prvním čtvrtletí 2010) byl u odsouzených prováděn monitoring moči na zjištění přítomnosti nepovolených látek v těle. Orientačním toxikologickým vyšetřením bylo průběžně testováno celkem 68 odsouzených, z toho bylo 5 pozitivních nálezů (v posledním čtvrtletí 2009 bylo testováno 26 odsouzených v rámci čtvrtletního testování na BZ a 10 odsouzených. v rámci pololetního testování ve VT SOP, z nichž byly 3 pozitivní nálezy na THC, v letošním roce bylo testováno 32 odsouzených z toho 30 v rámci čtvrtletního testování na BZ a 2 v rámci pololetního testování ve VT SOP, v letošním roce byly zaznamenány 2 případy zneužití psychotropních látek a to látky MET - metamfetamin, přičemž ještě 2 z testů nejsou dokončeny vzhledem k tomu, že ještě nebyly konfirmovány, jednalo se o testy s hraničním výsledkem). Odsouzení s pozitivním nálezem byli kázeňsky potrestáni a byl podán návrh soudu na jejich přeřazení do přísnějšího typu věznice.

Na úseku výkonu vazby pak bylo v posledním čtvrtletí roku 2009 testováno 14 obviněných a v prvním čtvrtletí 2010 rovněž 14 obviněných a to vždy s negativním výsledkem. Dále pak bylo ve VV HK  testováno za čtvrté čtvrtletí 2009 10 odsouzených a za první čtvrtletí 2010 3 odsouzení v rámci průběžného pololetního testu ve VT, rovněž s negativním výsledkem.

5.3 Primární prevence

Hlavním cílem této prevence je poskytnout všem zaměstnancům vazební věznice, kteří jsou klíčovými osobnostmi působení na odsouzené, odpovídající znalosti, dovednosti a metodické pomůcky. V rámci zkvalitňování práce s odsouzenými jsou zaměstnanci průběžně vysíláni na kurzy v rámci programu celoživotního vzdělávání pořádaného vězeňskou službou a na odborné stáže. Specialisté mohli absolvovat kurz aktuality v drogové problematice, který byl organizován Institutem vzdělávání ve Stráži pod Ralskem a garantovaný Centrem adiktologie. Specialisté, kteří jsou členy protidrogové poradně s o.s. Laxus se mohli zúčastnit odborné stáže ve věznici Valdice, kde se věnovala pozornost tomu, jak je ve věznici řešena problematika závislosti. V rámci stáže si prohlédly tamější oddělení BZ a dále se účastnily komunitního skupinového setkání, zaměřeného na uživatele drog.

Z dlouhodobého hlediska se činnost Poradny drogové prevence zaměřuje na prevenci závislostí ve vztahu k mladistvým a blízkým jejich věku. Náplní této prevence je osvětová a informační činnost, terapeutické působení ze strany specialistů a vychovatelů. Naučné besedy jsou doplňovány videoukázkami a neformálním skupinovým rozhovorem na téma drog. Poslední beseda byla realizována v  říjnu 2009.  V letošním roce jsou opět plánovány besedy s protidrogovou tematikou na oddělení ML Lektorsky je budou zajišťovat psycholožka a pracovnice o.s. Laxus.

5.4 Sekundární a terciární prevence

Poradna drogové prevence pracuje ve stejném složení. Personální obsazení poradny tvoří psycholog ze SOP, speciální pedagog z  úseku VT, sociální pracovník z úseku VV a úseku VT, vychovatel VT vedoucí lékař zdravotnického střediska. Řízením PDP je pověřen psycholog VV.

Nabídku poradny drogové prevence mohou využít všichni odsouzení na SO Pouchov a všichni obvinění a odsouzení na Vazební věznici, kteří pomoc vyhledají dobrovolně anebo jsou vytipováni na základě lékařského vyšetření.

K dnešnímu dni možnost kontaktu využilo na SOP celkem 23 (5+18) odsouzených s drogovým problémem. Ve VV to bylo celkem 19 klientů (10+9). V rámci terciární prevence proběhlo celkem 14 (3+11) návštěv pracovníků občanského sdružení Laxus na SOP (které zahrnovaly 47 provedených intervencí – 8 v posledním čtvrtletí 2009 a 39 v prvním čtvrtletí 2010), ve VV se od posledního čtvrtletí 2009 do konce prvního čtvrtletí 2010 uskutečnilo celkem 8 (4+4) návštěv, které zahrnovaly celkem 24 kontaktů.

Do registru uživatelů drog bylo na základě svého souhlasu zadáno ve sledovaném období na SOP celkem 13 (4 v posledním čtvrtletí 2009 a 9 v prvním čtvrtletí 2010) klientů poradny. A Ve VV HK byl v prvním kalendářním čtvrtletí 2010 zadán 1 klient.

Realizaci protidrogových opatření v prostředí výkonu vazby a trestu odnětí svobody věnujeme velmi vysokou pozornost. Systematické sledování stanovených cílů při práci s mladistvými, mladými dospělými a dospělými obviněnými a odsouzenými na všech odděleních ve Vazební věznici Hradec Králové nám poskytuje zpětnou vazbu efektivity naší práce. Základním stavebním kamenem je také personální stabilita výchovného týmu. Pouze stabilní výchovný tým, složený ze speciálního pedagoga, vychovatelů, psychologa, sociálního a duchovního pracovníka, může být zárukou dostatečné šíře nabídky a realizace preventivně kriminálních a protidrogových opatření resortních strategií Prevence kriminality a Souboru protidrogových opatření.

6 Laxus nezávislá organizace pomoci drogově závislým ve věznici

Cíle sdružení
· poskytovat sociální a zdravotní služby pro osoby ohrožené užíváním návykových látek 
· výzkumná činnost v oblasti užívání drog 
· osvětová činnost v oblasti užívání drog 

Za tímto účelem sdružení zřizuje a provozuje odborné programy naplňující cíle sdružení  spolupracuje s ostatními institucemi na zvyšování profesionality a odborné  kvality služeb 

Centrum drogových služeb ve vězení

Centrum drogových služeb ve vězení fungovalo v rámci projektu Kontaktního centra od roku 2000, samostatně funguje od roku 2005. Své služby poskytujeme ve Vazební věznici v Hradci Králové, v Samostatném oddělení výkonu trestu na Pouchově, ve Věznici Pardubice, Světlá n. Sázavou (ženská věznice), ve Věznici Odolov a Valdice. 

Naše služby

Pokud jste Vy nebo jiná blízká osoba  před nástupem nebo ve  výkonu vazby nebo trestu odnětí svobody, můžete se obrátit na odborný program Drogové služby ve vězení Laxus o.s. 

Nabízíme:

· poradenské  služby

· individuální a skupinovou péči

· zprostředkování kontaktu s rodinou

Komu:

· těm, kteří měli nebo mají problém s drogami a ocitli se ve výkonu vazby nebo výkonu trestu  odnětí svobody

· osobám jim blízkým

Cíle programu

Obecné cíle: 

· realizace preventivního a léčebného programu pro uživatele drog v konfliktu se zákonem s cílem motivovat klienta ke změně životního stylu - prevence kriminality, prevence relapsu, prevence šíření infekčních onemocnění v populaci

· umožnění kontaktu klienta s poskytovanými službami následné péče (prevence i léčba)

Cíle práce s klienty ve věznicích: 

Podpora a stabilizace klienta při adaptaci na novou situaci ve vazbě a výkonu trestu  s ohledem k jeho drogové kariéře: 

· individuální a skupinová práce s mladistvými a dospělými klienty ve vazbě a výkonu trestu

· prevence a motivace klientů k náhledu na rizika užívání drog

· práce s rodinami, partnery a blízkými osobami klientů ve výkonu vazby a výkonu trestu /zprostředkování kontaktu, informace, poradenství/

Poskytování informací o nabízených službách a možnostech následné péče (zejména po výstupu z výkonu vazby nebo trestu) 

· motivace klienta k léčbě a následné abstinenci

· zprostředkování kontaktu klienta s institucemi následné péče

· navázání klienta na služby poskytované nízkoprahovými zařízeními v případě, že klient aktuálně není motivovaný pro abstinenci

V případě, že nelze klienta kontaktovat osobně /koluzní vazba/, lze zprostředkovat kontakt také písemnou formou, ať již s osobami blízkými, nebo probačním pracovníky, sociálními kurátory…) 

Spolupracujeme také  s pracovníky věznic a vazebních věznic, s psychology, pracovníky bezdrogových zón, sociálními pracovníky a speciálními pedagogy, především v oblasti vzdělávání a informujeme je o problémech spojených s užíváním návykových látek. 

Cílová skupina

Centrum drogových služeb ve vězení je určeno pro všechny, kdo se aktuálně nacházejí ve výkonu vazby nebo výkonu trestu a měli nebo mají ve svém životě problém s drogou, byli odsouzeni za trestný čin související s drogami nebo spáchaný pod vlivem drog a pro jejich rodiny či osoby blízké. V oblasti vzdělávání jsou cílovou skupinou také pracovníci věznic a vazebních věznic. V oblasti poradenství osoby blízké těch, kteří se nacházejí ve výkonu vazby nebo trestu. 

  Poskytované služby pro klienty ve výkonu vazby a výkonu trestu 

· individuální poradenství 

· podpora v abstinenci 

· zprostředkování léčby 

· informace o minimalizaci rizik spojených s užíváním drog 
· zprostředkování kontaktu s rodinou a osobami blízkými 

· informace (sociálně-právní oblast, bydlení a práce) 

· předvýstupní poradenství 

· písemný kontakt, možnost zaslání balíku pro potřebné (hygienické a psací potřeby) 

· skupinové aktivity   

Věznice, kde je program poskytován a možná  frekvence návštěv, kontaktu 

· Vazební věznice Hradec Králové (2x měsíčně)

· Samostatné oddělení výkonu trestu na Pouchově (1x týdně)

· Věznice Odolov (1x měsíčně)

· Věznice Pardubice (2x měsíčně)

· Věznice Světlá nad Sázavou (2 dny v měsíci)

· Valdice (2x měsíčně)

· Rýnovice

· Stráž pod Ralskem

· Jiřice
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6.1 Beseda ve Vazební věznici Hradec Králové

Dne 14.4.2010 se konala beseda s mladistvími a mladými dospělými (do 26 let) ve Vazební věznici v Hradci Králové. Obviněných bylo celkem 15. Za sdružení LAXUS byla přítomná pracovnice sdružení, která celou besedu vedla, dále byla přítomná psycholožka z vazební věznice a vychovatel VTOS Bc. Pásler. Na úvod bylo představeno sdružení LAXUS, které provádí sociální a zdravotní služby pro uživatele drog a drogové služby ve vězení. Po úvodu následoval krátký film o 26 letém odsouzeném Martinovi P., který měl být propuštěn z VTOS (2x ve VTOS) a byl před nástupem trestu závislý na drogách, které byli důvodem jeho trestné činnosti. S rodinou nebyl v kontaktu 4 roky. Dokument byl natočen díky Laxusu, který působí v Brně a má na starosti také věznice na Moravě. V rámci besedy proběhla volná diskuse na tento příběh uživatele návykových látek. Obvinění se zajímali, jak to dopadlo s Martinem P., který se opět dal na drogovou dráhu a v současné době je v komunitě a zkouší se zařadit do normálního života bez drog. 

6.2 Předvýzkum - náslechové rozhovory ve Vazební věznici v Hradci Králové

Náslechové rozhovory jsou před výzkumem k přípravě kvalitativního výzkumu v diplomové práci.
1. Odsouzený - 26 let

Odsouzený sám kontaktoval sdružení LAXUS.

Odsouzený, který byl nejdříve ve výkonu vazby a poté odsouzen k trestu odnětí svobody na 1 rok za majetkovou trestnou činnost, do věznice s ostrahou vzhledem k předchozí trestné činnosti ve VTOS byl 3x. Odsouzený byl v civilním sektoru pravidelným uživatelem návykových látek (pervitin). Odsouzený dále uvedl, že hlavním důvodem jeho trestné činnosti byla ztráta zaměstnání a tím nebyl schopen platit podnájem. 

Pokaždé, když se vrátil z VTOS začal opět „brát“ drogy. Odsouzený projevil zájem být v korespondenčně v kontaktu s LAXUSEM.  Pracovnice sdružení nabídla spolupráci odsouzenému s kontakty na různé komunity, do kterých může dobrovolně nastoupit po skončení trestu.

Pozn. autora „odsouzeného jsem poznal v roce 2004 (20 letý), kdy byl poprvé umístěn do VTOS SOP věznice s dohledem na 4 měsíce za krádeže. Co jsem za tuto dobu mohl posoudit tak se aktivně se zapojoval do sportovních aktivit (kopaná, stolní tenis, florbal atd.) ale v současné době tyto aktivity ke své škodě neprovozuje.

2. obviněný - 46 let

Odsouzený sám kontaktoval o. s. Laxus. Jeho problémem je závislost na alkoholu (pivo). Jeho denní spotřeba před nástupem do výkonu trestu činila 30 piv denně a to se jednalo o řidiče kamiónu. Byl odsouzen k 36 měsícům odnětí svobody za krádeže z toho 10 měsíců má již za sebou. Jak sám uvádí jeho důvodem k pití, které už, jak tvrdí sám bez cizí pomoci nezvládá, byla ztráta zaměstnání, rozpad manželství a tím i rodiny. Jeho 2 dcery se s ním odmítají stýkat. Rodinnou vilku přenechal rodině. Sám je bezdomovcem již 5 let. Přespává u kamarádů a občasných přítelkyň. Pracovnice sdružení odsouzenému nabídla spolupráci a po převezení do Věznice Pardubice k dalšímu výkonu trestu ji má kontaktovat a společně se dohodnou na společném postupu při možnostech léčby.

Na tomto příkladu je názorně viděti kam, až se může člověk dostat díky nadměrnému užívání alkoholu.

3. obviněný - 31 let

Obviněný při rozhovoru s pracovníkem sdružení mluví sklesle, je vidět, že se stydí. Obviněný je poprvé vazebně stíhán. Očekává trest 10 měsíců ve vazbě je 2 měsíce. Je odhodlán skončit s drogami, jak sám uvádí. Uživatelem drog je 14 let, kdy bral 2až3 dávky denně. Léčil se na Detoxu a byl v kontaktu s K centrem. Obviněný udržuje pravidelný kontakt s otcem. Před nástupem vazby žil s přítelkyní. Je vyučen strojním mechanikem v ZVÚ Hradec Králové a před vazbou byl zaměstnán. Mgr. Soukupová obviněnému vysvětluje, jak fungují bezdrogové zóny ve věznicích a nabízí mu spolupráci formou nabídky komunit a pomůže mu zajistit doléčovací léčbu při výstupu z komunity.

4. obviněný - 35 let
Obviněný je velice výřečný. Ve vazbě je 10 měsíců za distribuci drog, čeká VTOS na 4 roky. Bude žádat podmíněné propuštění z VTOS. Bral nárazově 1x za 14 dní pervitin. Drogy bral pouze příležitostně. Bere od roku 2002. Tvrdí, že za ně utratil 3000 Kč. Uvádí, že je to jeho vášeň z dřívějška. Nikdy žádných drogových služeb nevyužíval. Bylo mu vysvětleno, že fungují na dobrovolnosti. Je ženatý, má 28- letou manželku a 2 děti 4 a 6 let a kvůli rodině se nechce vrátit k drogám. Jsou spolu od jejich 14 let. Přítelkyně nikdy nebrala drogy. Pouze 2x vyzkoušela marihuanu. Chce se zbavit svých starých kamarádů kvůli rodině. Zaměstnání měl. Obviněnému bylo vysvětleno jak je to těžké sehnat práci ve VTOS. Zajímá se o možnost různých programů, které fungují ve věznicích. Má jasnou představu co bude po propuštění z výkonu trestu. Kontakt na LAXUS dostal od kamaráda.

5. obviněný - 25 let
      Obviněný je ve vazbě poprvé. Má 3,5 roku dlouhý trest a je vyšetřován pro další majetkovou trestnou činnost. Soudem mu byla navržena ambulantní léčba. Chodil do K centra v Nymburce. Byla mu nabídnuta AT poradna. Měl by zájem ambulantní léčbu absolvovat v Hradci Králové, ale vzhledem k času a finančním nákladům na dojíždění nelze provádět. Sám chce změnit svůj dosavadní život. Byl celkem 2x v Červeném Dvoře (3 měsíce) a 1x v Jemnici (14 dní). Necelý rok byl „čistý“. Bere heroin – Subotex. 

Nevěří tomu, pokud se vrátí do stejného prostředí, že to všechno zvládne. Do problémů ho dostala přítelkyně, s níž má 3 letého syna. K drogám se nechce vrátit. Také mu bylo vysvětleno, že drogový problém hned nezmizí. Obviněný má zájem o léčbu (komunita) na konci obviněný nabízí sám sepsání svého životopisu.

6. obviněný - 20 let
Obviněný je ve výkonu vazby 2 měsíce. Školu ukončil a byl i zaměstnán. Základní informace o občanském sdružení. Laxus již měl. Přiznal se, že chce být v kontaktu s Laxusem hlavně kvůli soudu (zištně). Dne 30.4.2010 bude probíhat soud a chce, aby to soud vzal v potaz. Sám tvrdí, že bral marihuanu a nárazově pervitin příležitostně pouze při „akcích“. Jeho rodiče se rozvádí. Sestra nechce, aby byl doma. Sestra tvrdí, že ji bratr napadl nožem. Rodiče stojí při sestře. Je mu líto jejich mladšího bratra, kterého má rád. Pokud dojde k odsouzení, chtěl byt vyhledat pomoc při jeho léčbě. Vyřešit chce hlavně aplikaci pervitinu. Celkově bral 2x až 3x do měsíce. Dokáže odmítnout drogy. Mrzí ho, že nemůže doma více pomoci. Kontakt na Laxus bude až po proběhnutí soudu.

7. odsouzený - 42 let

Odsouzený byl na samostatném oddělení Pouchově – věznice s dohledem.  Byl umístěn v bezdrogové zóně. Při testech na požití návykových látek byl odsouzený testován pozitivně na marihuanu. I kontrolní vzorek prokázal požití této návykové látky. Byl přeřazen OS v Hradci Králové do přísnějšího typu věznice „B“ – dozor. Sám tvrdí, že drogy mu někdo úmyslně podstrčil a s potrestáním 20 dnů umístění do samovazby nesouhlasí ani s následným přeřazením do přísnějšího typu věznice.
7 Bezdrogové  zóny 
Zásadním úkolem v roce 2002 bylo zřízení bezdrogových zón ve všech věznicích a vazebních věznicích. Cílem těchto zón je zamezit odsouzeným v kontaktu s drogami, aplikovat bezdrogový režim a realizovat v nich diferencovaný výkon trestu odnětí svobody drogově závislých vězňů a snižovat tak zdravotní a sociální rizika jejich závislosti [Marešová 2003; 68] 
Do bezdrogové zóny je přijímán odsouzený, který

a)nebyl a není uživatelem drogy, ale lze ho považovat za jedince ohroženého drogou

b)užíval drogu a nyní je motivován k dobrovolné abstinenci

c)absolvoval soudně nařízené nebo dobrovolné ochranné léčení protitoxikomanické nebo absolvoval pobyt v oddělení specializovaném pro výkon trestu odnětí svobody odsouzených s poruchou osobnosti a chování způsobenou užíváním omamných či psychotropních látek.

Zacházení s odsouzenými v bezdrogové zóně spočívá v uplatňování takových bezpečnostních, zdravotnických, psychologických a pedagogických přístupů, které ovlivňují odsouzeného v jeho náhledu na drogu, motivují ho k abstinenci a zdravému životnímu stylu v průběhu výkonu trestu odnětí svobody i po jeho skončení.[Marešová 2003; 68] 

Hlavní příčiny zneužívání drog ve věznicích:
· favorizace návyku velkými skupinami vězňů, skupinový tlak "být jako ostatní"

· návyky z civilního prostředí

· deprimující prostředí vězení, šok z izolace, adaptační problémy

· stereotyp vězeňského života, daný pevnou organizovaností života ve vězení

· odstranění chorobných příznaků - úzkost vyvolaná obavami a nejistotou, či strachem z okolí

· snaha zbavit se tíhy problémů, nemyslet na budoucnost, na to co bude dál

· pocit nudy

· vyvolání neobvyklých zážitků

· únik z reality

Jedním z hlavních problémů považujeme stále stoupající počet vězňů přicházejících do vězení se zkušeností s drogou či drogou plynule zneužívajících. Vězení je zátěžovým prostředím.

Rizika, které přinášejí drogy ve vězeních, lze z hlediska vězeňství chápat v užším slova smyslu jako rizika bezpečnostní a rizika penitenciární.[Marešová 2003; 73] 
7.1 Samostatné oddělení výkonu trestu Pouchov – věznice s dohledem
Pouchov - oddělení pro výkon trestu odsouzených mužů zařazených do věznice s dohledem. Ubytovací kapacita pro odsouzené čítá 255 míst, z toho 120 míst čítá kapacita Samostatného oddělení na Pouchově. 
Odsouzený je na Samostatném oddělení výkonu trestu odnětí svobody na Pouchově nejprve ubytován v nástupním oddělení. Zde je mu na základě komplexní zprávy, s přihlédnutím k jeho zájmům, nabídnut vhodný program zacházení. Pokud si odsouzený nezvolí některou z nabízených alternativ programu zacházení, je mu stanoven program minimální. Programy jsou sestavovány z jednotlivých aktivit vycházejících z možností věznice. Program zacházení se skládá z kombinace aktivit pracovních, speciálně výchovných, oblasti utváření vnějších vztahů, vzdělávacích aktivit a zájmových aktivit.
Program zacházení
Pracovní aktivity

A)    Zaměstnávání - odsouzení jsou ve věznici zařazováni do práce s přihlédnutím k jejich vzdělání a získané praxi v daném oboru, zdravotnímu stavu, výši jejich pohledávek, délce trestu, k osobnosti odsouzeného, k jeho skutečnému zájmu pracovat a přizpůsobit se konkrétním podmínkám pracovního zařazení, k plnění povinností odsouzeného v dosavadním průběhu výkonu trestu odnětí svobody, popřípadě k dalším specifickým podmínkám daných pracovišť. Pracovní zařazení ve věznici je možno rozdělit na základní oblasti: 

1) pracoviště vnitřních režijních provozů věznice,
2) pracoviště na základě smlouvy u jiných subjektů.

B) Úklidová a brigádnická činnost - práce potřebná k zajištění každodenního provozu věznice:
1) běžné denní úklidy v objektech a venkovních prostorách věznice,
2) brigádnická činnost v rámci organizovaných úprav ve věznici.

Speciálně výchovné aktivity 
Ze speciálně výchovných aktivit mají odsouzení možnost volit  – psychory, pastorační péči, v rámci výstupního oddělení - komunitní setkání, výcvik v sebe-obslužných činnostech, psychosociální poradenství, sociálně psychologický výcvik, sociálně právní poradenství před propuštěním z výkonu trestu odnětí svobody a psycho-relaxace.

Oblast utváření vnějších vztahů
K omezení následků izolace a k posilování partnerských a rodinných vazeb slouží využívání právních institutů - povolení opuštění věznice v souvislosti s návštěvou a přerušení trestu odnětí svobody. Tyto pobyty mimo věznici jsou udělovány na základě vzorného plnění povinností a programu zacházení. Při povolování volných pobytů jsou velmi důkladně zvažovány všechny rizikové faktory a individuálně posuzována osobnost odsouzeného, včetně funkčnosti jeho rodinného zázemí. 

Vzdělávací aktivity

Ze vzdělávacích aktivit mají odsouzení možnost volit – zeměpisný kroužek, základy právního vědomí, klub přátel historie, kroužek religionistiky, základy zahradnické výroby, teorii a praxi chovu akvarijních ryb, kurs francouzského jazyka, pravidla silničního provozu, teorii a praxi výtvarných technik, filmový klub, výcvik dovedností v pravopise českého jazyka a klub vědy a techniky.

Zájmové aktivity 

Ze zájmových aktivit volí – chovatelský kroužek, kroužek stolního tenisu, kroužek nohejbalu, tenisový kroužek, elektronické šipky, kopanou, karetní klub, modelářský kroužek, kondiční cvičení a kondiční chůzi.

Příprava odsouzených na propuštění z výkonu trestu

Odsouzení s trestem delším 3 let využívají možnosti ubytování na výstupním oddělení. Zde se připravují pod vedením všech odborných pracovníků na plynulý přechod do samostatného života. Prostřednictvím aktivit výstupního oddělení (sebeobslužné činnosti, výcvikový program hledání pracovních příležitostí aj.) je jim poskytována pomoc s orientací v prostředí civilního života po propuštění, připravují se na řešení konkrétních situací a problémů souvisejících s propuštěním a jsou vedeni k uvědomění si základních principů bezproblémového způsobu života po propuštění. [www.vscr.cz]
7.2 Vzdělávání personálu

Obecným cílem vzdělávání pracovníků vězeňské služby v oblasti užívání návykových látek, je zvýšení kompetence a schopnosti adekvátně reagovat na problémy spojené s užíváním drog ve věznicích a vazebních věznicích ČR. 

Specifickým cílem pak je připravit podklady pro výstupní týdenní vzdělávací kurz, který by sloužil jako kvalitní příprava kvalifikovaného lektorského sboru pro další, kontinuální vzdělávání pracovníků Vězeňské služby ČR v oblasti drogové prevence ve věznicích.

VS provádí vlastní doškolování pracovníků přímo ve věznicích v rámci jejich odborné přípravy. Jen část pracovníků (zpravidla základní články výkonu služby jako např. strážný, dozorce atd.) jsou účastníky stávajících specializačních kurzů, pořádaných Institutem vzdělávání vězeňské služby. Školení v rámci odborné služební přípravy v oblasti protidrogové prevence provádějí zpravidla specialisté oddělení výkonu vazby a trestu. [Miovský 2003; 47- 48]
7.3 Komunikace s drogově závislými osobami
Při komunikaci se závislými je vhodné pozvat zkušeného psychologa či lékaře z praxe, který bude schopen vyložit látku stručně a srozumitelně, spolu s praktickými příklady a ukázkami, např. jak zamezit napadení personálu, jak poznat abstinenční příznaky, jak reagovat v různých situacích, čemu se vyhnout atd. [Miovský 2003; 53]
V rámci Vazební věznice v Hradci Králové se pro uživatele návykových látek pořádají besedy se zástupci Probační a mediační služby v Hradci Králové a o.s. Laxus.

Psychologové na vlastní žádost vězňů mají ventilační a podpůrné pohovory. Pokud dochází u těchto lidí k psychickým problémům během výkonu vazby nebo trestu, tak jsou k specialistům, ihned předvedeni (např. v rodině, rozvod, rozchod atd.)

V programu zacházení plní různé zájmové a vzdělávací aktivity. U psychologa se jedná o arteterapii - rukodělné práce, malba na sklo, vytváření trojrozměrných obrázků, skládání puzzle, vyšívání, práce s ovčí vlnou a další)

8 Empirická část  
8.1 Cíl šetření

Hlavním cílem šetření bude snaha zjistit do jaké míry má užívání návykových látek souvislost s trestnou činností. Pohled klientů na činnost Protidrogové poradny ve Vazební věznici Hradec Králové a Občanského sdružení Laxus v Hradci Králové, nebo jiné organizace, které uživatelům návykových látek pomáhají s jejich problémem jak ve věznici, tak v civilním sektoru. Klienti budou odpovídat na otázku, co v PDP postrádají. Dalším důležitým zjištěním může být pobyt ve VTOS jako možnost být izolován od návykových látek pohledem obviněných a odsouzených. U každého respondenta se budu snažit zmapovat jeho drogovou kariéru od jeho začátku až po jeho pobyt ve věznici. V této práci bych také chtěl zjistit, co pozitivního přináší odsouzeným výkon trestu odnětí svobody. Jakou důležitou roli sehrává rodina v problematice s návykovými látkami. V neposlední řadě jsem se zaměřil na věkovou kategorii 30 - 50 let, která byla pro mě velmi zajímavá a chtěl jsem se od tazatelů dozvědět jak je spojena s drogovou problematikou v civilním sektoru a ve věznicích.

Zpracované výsledky kvalitativního šetření budou využity pro další činnost protidrogové poradny ve Vazební věznici Hradec Králové a budou k dispozici týmu specialistů PDP (psycholog, speciální pedagog, sociální pracovník, vychovatel a hlavní lékař) dále i pracovníkům občanského sdružení Laxus. Tyto poznatky mohou být využity jak v PDP tak i v o.s. Laxus  při své další práci s klienty.

Účast na výzkumu je realizována na dobrovolné bázi, proto respondentům nenáleží žádná finanční odměna.

8.2 Metoda šetření

Pro předvýzkum bylo využito náslechových rozhovorů z průběžné praxe zpracovatele ve Vazební věznici Hradec Králové, která probíhala pod vedením pracovníka občanské sdružení Laxus a psychologa ve Vazební věznici Hradec Králové. 

Při rozhodování jakou metodu výzkumu zvolit jestli kvalitativní nebo kvantitativní,  jsem se rozhodl pro kvalitativní výzkum z důvodu bližšího kontaktu s touto sociální skupinou. Dalším důvodem zvolení kvalitativního výzkumu byl fakt, že je relativně flexibilnější a můžu lépe reagovat na neočekávané nebo jiné zajímavé skutečnosti, které nepatří do struktury rozhovoru, ale mohou lépe objasnit výzkumný problém tzv. dovysvětlující otázky. 
8.3 Charakteristika respondentů

Před výzkum i hlavní výzkum byl proveden pomocí účelového výběru, tzn., že výběr je založen pouze na úsudku výzkumníka o tom, co by mělo být zkoumáno a o tom, co je možné zkoumat. 

Rozhovor bude probíhat v kanceláři vychovatele výkonu trestu v odpoledních hodinách. Přítomen rozhovorům bude pouze vychovatel výkonu trestu. Pouze při osobním rozhovoru s obviněnými ženami bude přítomna psycholožka (ve vedlejší místnosti) z vazební věznice. Respondent bude v přímém kontaktu se zpracovatelem, který bude zaznamenávat odpovědi na otázky přímo elektronicky do PC. 

Věkové hranice odsouzených a obviněných nebyla stanovena. Důležitým faktorem byla ochota klientů spolupracovat na výzkumu. Klienti byli seznámeni vychovatelem o významu rozhovorů a zároveň byli seznámení s anonymitou tohoto výzkumu a s nezveřejněním osobních údajů dotazovaných.

Vzorek respondentů, který reprezentoval tento výzkum, byl rozdělen na odsouzené a obviněné z Vazební věznice Hradec Králové, kteří jsou zařazeni do protidrogové poradny ve věznici a momentálně jsou ve výkonu vazby nebo trestu. Byli vybráni dvě kategorie respondentů obvinění a odsouzení. Obvinění byli ještě rozděleni na muže a ženy. Celkem proběhl rozhovor s 3 odsouzenými muži a 6 obviněnými z toho byli 3 ženy ve výkonu vazby. 
8.4 Výsledky šetření

Zkoumaný vzorek respondentů jsem si pro vyhodnocení šetření rozdělil do 3 skupin. Odsouzení muži, obvinění muži a obviněné ženy. Na začátku kvalitativního výzkumu bylo využito poznatků z předvýzkumu a náslechových rozhovorů z účasti na průběžné praxe a tím vytvoření 8 otázek. Otázky byly upraveny vzhledem ke specifikaci každé skupiny.

Otázky kvalitativního výzkumu v PDP

1. Drogová kariéra klienta.

2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové 

6. Co postrádáte v PDP? 

7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu věková kategorie 30 – 50

1) Odsouzený - 30 let (záznam rozhovoru zpracován dne 11.10. 2010)
Odsouzený je svobodný. Vyrůstal v úplné rodině. Z rodiny nikdo návykové látky nikdy nezneužíval. Dětství měl klidné. Trestná činnost začala od 16 let. Gamblerství neuvádí. Kouří 20 cigaret denně. Na úřadu práce je registrován. Délka trestu u odsouzeného je 26 měsíců za ublížení na zdraví a krádeže.Ve výkonu trestu je poprvé. Trestán byl 5x za majetkovou trestnou činnost. Odsouzený je svobodný otcem 5 letého syna, kterého 3 roky neviděl a kontakt s ním a bývalou družkou neudržuje. Konec trestu má odsouzený v únoru 2011.
1. Drogová kariéra klienta

Odsouzený uvádí, že první kontakt s návykovými látkami měl už ve 14 letech na odborném učilišti. Marihuanu mu obstarával spolužák z Prahy, který s tím měl zkušenosti. Do 16 let jsem užíval marihuanu. Potom jsem se dostal ze zvědavosti k užívání opiátů (opium, heroin), do toho jsem zneužíval léčiva např. diazepam a rivotril. S pervitinem jsem začal asi kolem 20 let. Dávky byly 5-10x měsíčně (pervitin). Asi do roku 2004 jsem bral opiáty, poté jsem byl na substituční léčbě, kde jsem byl asi třičtvrtě roku, ale těchto léčiv jsem zneužíval. Před narozením syna jsem přestal brát tvrdé drogy a byl jsem pouze na Subutexu. V listopadu 2005 se mi narodil syn.  V této době jsem pracoval jako skladník na stavbě. S družkou jsem bydlel u její matky v Praze. Poté jsme se přestěhovali do podnájmu v Praze na Letné. Po 4 měsících jsem skončil v práci z časových důvodů. Poté jsem měl pouze příležitostné práce jako dělník. V tomto období jsem drogy bral minimálně. Vzhledem k nedostatku financí jsem opět začal páchat trestnou činnost. Vrátil jsem se k tvrdým drogám. Začalo to drobnými krádežemi a také jsem neodpracoval obecně prospěšné práce. Do výkonu trestu jsem nastoupil v roce 2007. Dostal jsem souhrnný trest odnětí svobody v trvání 26 měsíců za ublížení na zdraví a krádeže. 
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

V mém případě došlo ke konfliktu s bratrem mojí družky. Myslím si že drogy měli také vliv na  moji agresivitu, ale na druhou stranu bych se zachoval stejně. Nemám rád, když někdo páchá násilí na ženách. Problémem drog podle mě jsou abstinenční příznaky, které zvyšují agresivitu a ta se jen stěží potom ovládá. Jedinci jsou schopni pro získání prostředků na drogy udělat vše. Včetně napadení osob, které mu jsou nejbližší.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Na výkonu trestu vidím spoustu pozitivních věcí například to, že bych se nikdy nerozhodl skončit s braním drog. Trestné činnosti jsem se dopouštěl v souvislosti s obstaráváním finančních prostředků ke koupi návykových látek, která neustále rostla. Rodina mi vytrvale pomáhala, ale nebyla schopná mě zbavit drogové závislosti. Výkon trestu mi umožnil pohled na drogy z jiné strany. Během trestu jsem nebyl v kontaktu s osobami, se kterými jsem návykové látky užíval. Tato „izolace“ ve věznici po dobu VTOS mi pomohla přetrhat vazby na  osoby, které mě do těchto problémů dostaly.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

První kontakty jsem získal na ulici od lidí, kteří byli v kontaktu s těmito sdruženími. Setkání proběhla i díky agitacím těchto sdružení. Ve věznici s dozorem v Novém Sedle, jsem byl při vstupních pohovorech informován o možnosti být zařazen do specializovaného oddělení pro toxikomany. Psychologem mi byl určen terapeutický program, do kterého jsem se dobrovolně přihlásil a účastnil se pravidelných sezení, které se konaly 2x týdně. Zabývali jsme se problematikou návykových látek. Také jsme měli možnost se aktivně podílet na chodu komunity např. práce v keramických dílnách. Měli jsme zodpovědnost za chod komunity a tím plnili program zacházení. Já jsem např. dělal vedoucího pracovníka terapeutické skupiny prací na zahradě. Měli jsme 3 zákl. fáze programu. Při každém vzorném plnění jsme byli odměněni pochvalou a možným postupem v rámci terapeutické skupiny. Začínal jsem brigádnickou činností a to mě motivovalo k plnění programu v rámci komunity, potom jsem postoupil v rámci terapeutický komunity na pozici sportovního referenta, poté jsem byl vedoucím pracovníkem terapeutické skupiny (práce na zahradě). V této komunitě jsem skončil na funkci koordinátora terapeutické. skupiny (organizace skupiny). Byl jsem přeřazen z věznice typu B do věznice s dohledem  typu „A“ na Samostatné oddělení Pouchov v Hradci Králové – bezdrogová zóna.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové 

Potřeboval jsem poradit co dál, až skončí můj trest a já se vrátím do civilního sektoru. Mám určitý plán, kdybych opět selhal, abych se měl na koho obrátit a s kým se poradit, jak dál postupovat v abstinenci a návratu do normálního života bez drog. Vím, že to nebude jednoduché a proto jsem těchto služeb ve věznici Hradec Králové využil.
6.Co postrádáte v PDP 
Byl jsem velmi spokojen s přístupem specialistů na tomto oddělení. Vždy, když jsem něco potřeboval, tak mi vyšli vstříc. Účastnil jsem se různých vzdělávacích a zájmových aktivit. Byly to hlavně sportovní aktivity např. kondiční cvičení, kopaná, tenis, florbal atd. Také jsem chodil na psychorelaxaci k psycholožce a na sezení s o.s. Laxus, které docházelo na SOP. Myslím si, že by bylo vhodné, aby v této věznici bylo více psychologů, kteří by se zabývali touto problematikou. Mají málo času se těmto lidem se závislostí věnovat a oni potřebují jejich péči daleko více než ostatní klienti, kteří nejsou závislí na drogách.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let
S touto věkovou kategorií jsem se setkával docela často. Jednalo o výrobce drog, dealery drog a také vysokoškolsky vzdělané lidí, kteří měli první zkušenosti s návykovou látkou už na vysoké škole. Myslím si, že mladí lidé berou drogu pouze ze zvědavosti. Je tady snaha vyrovnat se ostatním. Dnes je spousta dealerů drog, takže přístup je snazší než v minulosti a cena návykových látek je podstatně dostupnější než dříve ale kvalita drog klesá a s tím jsou spojeny větší zdravotní problémy jejich uživatelů.

V době mého pobytu v Praze jsem měl možnost setkat se s typem drog jako je kokain, extáze, které běžně zneužívaly prominentní osoby. Spousta lidí z venku, které jsem znal, skončila ve VTOS. V trestu jsou opakovaně a po jeho skončení stejně nastoupí drogovou dráhu. Myslím si, že spousta lidí vidí ve výrobě drog velmi lukrativní kšeft, který je velmi žádaný v této společnosti a dokáže je jak uspokojit tak dobře zabezpečit.

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu věková kategorie 30 – 50 let.
U této věkové kategorie se spíše jednalo o zneužívání léků a alkoholu. Já osobně jsem zneužíval léky na epilepsii (benzo-diazepam, rivotril). Spousta lidí této věkové skupiny využívala zařazení do těchto speciálních programů pouze účelově. Aby byly výhody ve výkonu trestu např. ubytování po dvou. Drogy se ve věznicích stále zneužívají a jsou lukrativním zbožím. Obstarání není problém hlavně při návštěvách. Tato věková kategorie se ve VTOS moc neprojevovala, protože byla sociálně zdatná a dobře se adaptovala na vězeňské prostředí. Sociální zázemí měli dobré a byli prakticky jen výrobci, nebo distributory drog.
2) Odsouzený - 22 let (záznam rozhovoru zpracován dne 13.10.2010)
Odsouzený je svobodný. Vyrůstal v úplné rodině. Drogy brala sestra – marihuana. Dětství bylo klidné. Trestná činnost začala asi v 21 letech. Gamblerství neuvádí. Kouří 10 denně. Na úřadu práce není evidován. Ve VTOS poprvé dostal 2 roky za vydírání, výrobu drog. V civilním sektoru je v kontaktu s kamarádkou a rodinou. Podmíněné propuštění bude podávat a počítá s tím, že by mělo dopadnout. V současné době očekávám první návštěvu s Laxusem.

1. Drogová kariéra klienta

Ve 13 letech jsem začal kouřit marihuanu. V 16 letech jsem začal s pervitinem. Nejdříve jsem šňupal, potom jsem začal s aplikací do žíly. Takhle jsem fungoval jen nárazově. Měl jsem práci jako pokrývač ve firmě, zde jsem dostal pracovní smlouva. Práce mě bavila, ale po nedorozumění s majitelem firmy byl můj pracovní poměr ukončen. Neměl jsem žádné prostředky a tak jsem se opět vrátil k drogám. Postupně moje známý pozavírali, takže nebyl žádný přísun, nebo jen malý. Tak jsem se s dvěma kamarády přesunul do Hradce Králové. Nakoupili jsme si suroviny na výrobu drog. Spoustu prášků jsme dovezli z Polska a začali sami drogy vyrábět. Měli jsme dobrou výbavu na výrobu drog a postupně jsme vychytali veškeré nedostatky při výrobě. S distribucí jsme začali v Trutnově a okolí. V tuto dobu se moje dávky začali zvyšovat a frekvence byla častější. Potom jsem byl zatčen a skončil ve Vazební věznici Hradec Králové.

2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Krádeží jsem se nezúčastnil, ale byl jsem vždycky v autě, když kamarádi něco ukradli. Byla to jejich věc. Drogy jsem ze začátku bral pro svoji potřebu. Postupně se jednalo o výrobu a distribuci drog. Prostředky jsem potřeboval na nájem, jídlo, suroviny na výrobu omamných látek, oblečení a zábavu.

3. Našli jste něco pozitivního na vašem Výkonu vazby nebo trestu?

Důležité pro mě je to, že jsem daleko od návykových látek a hlavně od lidí s drogovými zkušenostmi (výroba a distribuce). Všechno jsem si srovnal v hlavě. Upevnil jsem si vztahy s rodinou, která za mnou celou dobu stála a pravidelně dojížděla na návštěvy a dokonce mi zaplatila právníka. Ve věznici jsem také přibral na váze cca 14 kg. Fyzicky se cítím lépe a pravidelně jsem cvičil na polo volné vazbě asi 4 měsíce. V této polo volné vazbě jsem hlavně využíval zájmových aktivit (šipky, fotbálek, karty atd.). Do budoucna jsem sázel na to, že až mě jednou zavřou tak je to pro mě šance začít znovu.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

O protidrogové poradně jsem se dozvěděl od spoluvězně, který mi řekl, že mi mohou pomoci s mým problémem. O sdružení Laxus jsem se dozvěděl od psychologa ve věznici. Slyšel jsem o tom, že by mi to mohlo pomoci při podmíněném propuštění, ale hlavně se chci zbavit svého problému. Zatím čekám, jak to tady bude probíhat jak v PDP tak s Laxusem. V civilním sektoru jsem pravidelně chodil na výměnu injekčních stříkaček v Trutnově do sdružení RIAPS a pravidelně chodil na testy.

5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové 

Protidrogová poradna je pro mě začátek toho, abych svůj drogový problém vyřešil a po návratu z VTOS začal znovu v jiném prostředí a hlavně s jinými lidmi. Podmíněné propuštění budu žádat a doufám, že mi bude soudem v mé žádosti vyhověno. Ve vazbě jsem byl aktivní. Využíval jsem veškerých možností ke sportovnímu vyžití ve věznici. V civilu mám kamarádku, s kterou si dopisuji a ve vztahu bych chtěl pokračovat i po propuštění.

6. Co postrádáte v PDP 

V PDP se snaží, aby vše fungovalo co nejlépe. Hlavně osobní rozhovory s těmito specialisty jsou pro mě moc důležité, pokud mám nějaký problém, stačí, když se nahlásím a jsem brzy předveden k psychologovi. Je tady ale moc zájemců i o aktivity ve věznici a zaměstnanců je tady málo. Také mi přijde, že ani prostředky pro fungování PDP moc nejsou.

7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Bydlel jsem v pronájmu s dvěma kamarády  z toho jednomu bylo 32 let a chodil s matkou toho druhého kamaráda., která nám byt pronajímala. On sám měl za sebou 12 let ve VTOS. Byl zkušený a mi jsme díky tomu měli klid na výrobu drog. Měl spoustu kamarádů ve stejném věku, kteří byli závislí na drogách, předtím je i sami vyráběli. Většina z nich měla práci. Všichni měli rodiny. Těžko by se to na nich dalo poznat že závislý na návykových látkách.

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu - věková kategorie 30 – 50 let.

Zkušenosti mám pouze s mladší věkovou skupinou obviněných z Vazební věznice Hradec Králové. S touto věkovou kategorií se setkám ve VTOS po zařazení.
3) Odsouzený - 23 let (záznam rozhovoru zpracován dne 14.10.2010 )
Odsouzený je svobodný. Vyrůstal v neúplné rodině (rodiče zemřeli) Drogy v rodině nebyli. Dětství bylo klidné. Celkem 5 let ve výkonu trestu. Gamblerství (výherní automaty) Kouří 20 denně. Na úřadu práce není evidován. Je v kontaktu s bratrem. Na podmíněné propuštění nebyl propuštěn.
1. Drogová kariéra klienta

Drogy jsem začal brát v 16 letech. Dostal jsem je od kamaráda (pervitin – šňupání). Byl jsem víkendový uživatel. Potom jsem začal brát i ve škole. Začali problémy a absence. To trvalo tak rok, potom mě vyloučili kvůli absencím ale o drogách museli asi taky vědět. Začal jsem se pohybovat v okruhu lidí co drogy vyráběli a já jsem je taky začal distribuovat. V 18 letech mě známý naučil vařit drogy, a když jsem se zdokonalil, tak  jsem začal vařit sám. Vařil jsem pervitin. Bratr se odstěhoval za přítelkyní a já byl sám (rodiče neměl) V 19 letech  2007 až 2008 jsem byl ve výkonu trestu v Ostrově nad Ohří držení omamných látek. Šel jsem na půlku domů. Současně sedím VTOS na 3 roky

2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Souvislosti tady určitě jsou, protože jsem ve vězení za výrobu omamných látek. Výroba mi vynášela velké zisky, které jsem hned utratil v automatech a s ženami na privátech. Tím, že jsem drogy bral, mě vůbec nenapadlo, že se to brzy provalí. Vařil jsem v bytě po rodičích. Vydrželo to asi rok. Přišla si pro mě protidrogová centrála, která mě už delší dobu sledovala. 
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu trestu nebo vazby?
Jsem o 3 roky starší a zkušenější. Pro příště si vše rozmyslím a myslím si, že se budu lépe rozhodovat. Důležité pro mě také je to, že jsem byl izolován od drog. Mohl jsem si tak vyčistit hlavu a příště budu vše dělat s větší rozvahou a zkušeností.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

O Laxusu jsem se dozvěděl až na Pouchově ale v kontaktu s nimi nejsem. Poprvé jsem se s nimi setkal v Brně až potom až na vazbě v Brně.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové  

Byl jsem přeřazen z dozoru do dohledu a to byla pro mě velká výhoda. Byl jsem umístěn do bezdrogové zóny. Na podmíněné propuštění jsem propuštěn nebyl. Pracoval jsem na vnitřním pracovišti. Bezdrogovou zónu jsem bral tak že se mi bude lépe sedět.
6. Co postrádáte v PDP  

Vše se mi tam líbilo. Byl tam naprostý klid. Není tam nic negativního.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

V této věkové kategorii je dost lidí, které jsem poznal. Jsou to většinou vařiči. Všichni už mají něco odsezeno. Rodiny mají. Někteří si vydělali spoustu peněz. Díky výrobě mají chaty, byty a auta. Nikoho si k sobě moc nepouští hlavně mladé lidi. Chtějí mít jistotu a nechtějí se dostat do kriminálu.
8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu - věková kategorie 30 – 50 let.

Tato kategorie lidí je natolik zkušená, že venku má zajištěné rodiny, díky drogám. A sedí se jim dobře, protože všechno mají.(káva, cigarety atd.). Do ničeho se nepouští. Jedou si tzv. svoji lajnu. Nikdo by to na těch lidech nepoznal, že berou. Laik to těžko zjistí. Jenom toxikomani to poznají. Abych řekl pravdu tak se s námi (mladými) ani ve věznici nikdo moc nestýkal, byli jsme pro ně problém a oni chtěli mít VTOS v klidu.
4) Obviněný - 39 let (záznam rozhovoru zpracován dne 18.10.2010)
Obviněný je svobodný. Vyrůstal v neúplné rodině. Drogy v rodině nikdo nebral. Dětství měl klidné. Trestná činnost byla až v 37 letech. Gamblerství neuvádí. Kouří 20 denně. Na úřadu práce není evidován. Ve výkonu trestu nebyl (pouze podmínka). Venku kontakt s rodinou a přítelkyní. Pokud budu odsouzený tak bude žádat PP.
1. Drogová kariéra klienta

Jsem jiná generace a s drogami jsem začal později asi v 27 letech. Bral jsem 1x za 2 měsíce (marihuana, pervitin extáze atd.) Potom se frekvence braní drog zkracovala, dávky byly asi na stejné úrovni. Šlo to pomalu asi tak 8 let než jsem začal brát pravidelně s týdenní pravidelností. Dokonce jsem půl roku drogy nebral. Od 35 let jsem do tohoto problému sklouznul. Před 5 lety jsem dostal nekvalitní zboží a tak mě napadlo, že si drogy začnu sám vyrábět. Návod na výrobu jsem našel na internetu. Ve výrobě jsem se pomalu zdokonaloval a dostal se na slušnou úroveň. V roce 2008 jsem byl zatčen. Byla u mě nalezena varna na drogy. Dostal jsem podmínku. Výrobu jsem dále nevedl, ale stále jsem drogy užíval. Zdroj jsem vždycky měla kvalitní. Snažil jsem se vést normální způsob života. Potom jsem byl zatčen pro výrobu psychotropních a omamných látek,  a byl jsem dodán do vazby Hradec Králové.
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Moje trestná činnost souvisela s návykovými látkami. Výroba drog byla výhradně pro moji potřebu. Peníze jsem vždycky měl. Na drogy jsem je nikdy nepotřeboval.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?
Pozitivně vidím hlavně to, že jsem úplně abstinoval. Hlavně jsem si odpočinul jak fyzicky tak psychicky. Nikdy v životě jsem neměl takový klid jako tady. Ve vazbě jsem 9 měsíců a nic se semnou neděje , vyšetřovatel nedorazil. To vidím jako negativní. 
4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

O PDP poradně jsem se dozvěděl ve Vazební věznici Hradec Králové od psycholožky. V Praze jsem byl několikrát v K centru. Jinak jsem nikde jinde nebyl ani jsem se o to nezajímal.

5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové
Jsem rád, že jsem evidován, protože chci s drogami přestat. Drogy jsem kdysi vyráběl sám pro sebe. Účelově nejednám chci si založit rodinu a žít normálně bez drog. Sdružení Laxus mi pomohlo hlavně v navázání kontaktů po mém případném odsouzení, abych mohl s těmito sdruženími pokračovat v léčbě a prevenci.

6. Co postrádáte v PDP 

Dobrá je pro mě jakákoliv činnost. V PDP jsem byl 2x kreslit u psycholožky. Určitě by mohlo být více aktivit s vězněnými osobami. Jsme pouze na cele a nic se neděje. Je zde málo specialistů na činnost s touto skupinou lidí.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Tato věková skupina si najde vždy nějakou svojí drogu. Málo z nich kombinuje více drog najednou. Snažil jsem se z drog dostat např. svoji přítelkyni 33 let, která je na drogách od svých 13 let. Byli jsme s ní přes měsíc na chatě, aby z toho dostala. Myslím si že mladý toxikomani to s drogami neumí. Kdo začne brát déle např. od 21 let drogy zvládá lépe. Dříve za totality drogy nebyli o penězích.
8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu -  věková kategorie 30 – 50 let.

Ve výkonu trestu odnětí svobody jsem nikdy nebyl. Nemůžu tedy posuzovat tuto otázku. Ve výkonu vazby nejsem na cele s žádným jiným toxikomanem.
5) Obviněný - 23 let (záznam rozhovoru zpracován dne 19.10.2010)
Obviněný je svobodný. Vyrůstal v úplné rodině. Drogy v rodině nikdo nebral. Dětství měl klidné. Trestná činnost začala kolem 15 let. Gamblerství uvádí (ruleta, automaty, karty a kostky). Kouří 15 denně. Na úřadu práce je evidován. Ve výkonu trestu 4 roky a očekává trest 2 roky za krádež a ohrožení pod vlivem omamných a psychotropních látek. Ve VTOS byl 1x. Přítelkyně je v 5 měsíci těhotenství. Podal odvolání na rozsudek o výši trestu 2 roky . Předpokládá zamítnutí.
1. Drogová kariéra klienta
Už ve 12 letech jsem začal kouřit marihuanu, kterou mi nabídla kamarádka. Ve 14 letech jsem si začal dávat pervitin po dobu jednoho roku v intervalu 2 měsíců. Začal jsem chodit do učiliště a i tam jsem bral prášky, subotex, heroin a pervitin. Z učiliště mě vyhodili kvůli šikaně a prodeji marihuany. Takhle jsem absolvoval ještě další 3 školy se stejným průběhem a výsledkem. V 18 letech jsem odešel z domu a začal si žít podle svého. Začal jsem krást a také jsem měl loupežné přepadení se zbraní za, které jsem dostal 4 roky. Po propuštění v roce 2010 jsem chtěl najít stálé zaměstnání, ale pracoval jsem pouze načerno. Poté jsme měli úmrtí v rodině (děda) a s tím jsem se jen těžko vyrovnával a opět jsem sklouzl k drogám. Následovali drobné krádeže hlavně kvůli drogám a splátkám na byt. Přestal jsem brát pervitin byl jsem jen na subotexu.. Koncem roku 2010 jsem byl zatčen při pokusu o krádež. Teď jsem ve výkonu vazbě.
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Trestnou činnost jsem páchal hlavně kvůli družce, abych nám zajistil prostředky na bydlení a na jídlo. Vzhledem k jejímu špatnému rodinnému zázemí. Družka neměla, kde bydlet a musela se  starat sama o sebe. Bez návykových látek bych nikdy trestnou činnost nepáchal, nedokážu si představit, že bych byl čistý a šel krást.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Beru to normálně. Venku si dokážu říct, že nebudu brát drogy ale jen na určitou dobu. Výkon vazby a trestu nevidím jako něco co vyřeší můj problém s návykovými látkami. Trestný čin jsem spáchal a byl spravedlivě potrestán.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o. např Laxus

O PDP jsem se dozvěděl ve věznici od kamaráda, který mi říkal, že je to dobré být evidován, že mi tito odborníci v poradně s mým problémem pomohou. Jsem v kontaktu také s K centrem v Kolíně. S K centrem jsem v kontaktu korespondenčně. Moje družka si tam chodí pro poštu ode mě. S PDP jsem v kontaktu poprvé, i když jsem už seděl.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci Králové.

Byl jsem ve VTOS 4 roky a do té doby jsem neměl žádnou motivaci. V současné době mám družku, s kterou očekávám potomka (5 měsíc těhotenství). Rád bych vyřešil svůj problém s drogami a začal normálně žít se svojí rodinou. PDP je mým prvním krokem k nápravě. Podmíněné propuštění budu žádat vzhledem k tomu, abych se co nejdříve dostal zpět k družce a dítěti.

6. Co postrádáte v PDP 

Je to podobné jako v K centru v Kolíně.  V současné době za mnou přijdou ze sdružení Laxus na první sezení. Slyšel jsem o tom, že by mi to mohlo pomoci při podmíněném propuštění, ale hlavně se chci zbavit svého problému. Zatím čekám, jak to tady bude probíhat jak v PDP tak s Laxusem.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Většinou to byli normální lidi, na kterých to nebylo poznat, že drogy berou. Většinou byli zaměstnání a dobře situovaní. Měl jsem kontakty s lidmi, kteří návykové látky vyráběli a distribuovali. Bylo jim kolem 45 let. Byl jsem s nimi v kontaktu přes mobil a nebyl problém požadované zboží od nich během krátké doby získat. Vzhledem k jejich zkušenosti jsem u nich měl podstatně větší jistotu než u mladších ročníků, že drogy budou dodány včas a v požadované kvalitě. Mám jednoho kamaráda, kterému je 40 let a od něho jsem měl asi 4,5 kg pervitinu a já jsem ho dále distribuoval. Kvalita byla asi 70% a to je u toxiků lepší průměr.  Můj zisk z prodeje byl 50%. Zboží se rychle prodalo. Převážně jsem ho vozil jsem do Prahy.

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu -  věková kategorie 30 – 50 let
S touto skupinou jsem se setkal ve VTOS v Jiřicích. Měl jsem tam kamaráda, kterému bylo asi 45 let. Z návštěvy byl schopen donést i 4 gramy pervitinu a distribuovat je ve věznici a také 30 ks Subotexu. Já jsem to měl od něho zadarmo. Cena subotexu byla 1500 kč za kus a pervitinu 3500 kč. Venku jsou tyto ceny podstatně nižší  400 kč za Subotex a za pervitin 1000 kč. Drogy brali ve věznici jen odsouzení, kteří na to měli finance a byli v „klubu“. 

6) Obviněný - 20 let (záznam rozhovoru zpracován dne 20.10.2010)
Obviněný je svobodný. Vyrůstal v neúplné rodině. Drogy bral jenom otec. Babička byla ve výkonu trestu na 6 let za vraždu a otec ve věznicích odseděl asi 25 let. Nevlastní otec byl zavřený 5 let a teď čeká další nástup trestu. Dětství měl celkem klidné. Trestná činnost začala od 14 let. Gamblerství uvádí (ruleta, automaty). Kouří 30 denně. Na úřadu práce není evidován. Očekává dobu trestu kolem 6 let za majetkovou trestnou činnost, přeměna domácího vězení a distribuce návykových látek. Ve výkonu trestu 1x za majetkovou trestnou činnost. Přítelkyně je v 5 měsíci těhotenství. Odsouzen bude během měsíce.

1. Drogová kariéra klienta

Od svých 14 let, kdy jsem byl umístěn ve výchovném ústavu VÚ Pšov, odkud jsem utekl. Náhodou jsem skončil v Soběslavi s kamarádem u skupiny rómů, kteří nám nabídli dávku pervitinu. Týden se o nás starali (včetně pravidelných dávek) ale potom po nás chtěli, abychom pro ně kradli. Byli jsme nezletilí, takže to byla naše výhoda. Drogy jsem bral denně (pervitin).  Byli jsme tam asi rok. Bylo to jen o drogách a krádežích. Byli jsme nuceni pro ně neustále krást. Potom jsem odjel do Prahy. Skamarádil jsem se s jedním Slovákem a sehnali jsme si brigádu (roznáška letáků). Mě to ale táhlo domů, proto jsem odjel z Prahy. Devět měsíců jsem byl doma a drogy jsem nebral hlavně díky matce, která mě nepouštěla, naprosto mě izolovala. Potom jsem nastoupil do ústavu Schindlovy Dvory, kde jsem byl asi 14 dní a opět utekl a jel do Prahy. S jedním kamarádem z dětství jsem opět začal brát drogy a krást auta. Zhruba přes půl roku to takhle fungovalo, než nás chytli policajti. Nastoupil jsem VTOS do Opavy. Konec trestu jsem měl koncem roku 2008. Potom jsem rok návykové látky nebral. Našel jsem si i práci (výkopové práce). Marihuanu jsem kouřil pořád. Od pracovního úřadu jsem si sehnal rekvalifikační kurzy, které jsem ukončila ale největší problém byl sehnat si práci. V trestné činnosti jsem pokračoval až dosud (majetková trestná činnost a drogy).

2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Trestná činnost byla hlavně kvůli finančním prostředkům na obstarávání drog. Měl jsem přítelkyni v jiném stavu a potřeboval jsem peníze jak pro ni tak pro sebe. Přítelkyně byla také uživatelem drog. Problém také vidím v tom, že můj otec neměl práci. Pracoval pro rómy. Matka byla pouze na sociálních dávkách, takže jsme neměli žádné větší příjmy a já musel domů také nějaké peníze donést. Otec mi dával různé tipy na vykrádání objektů. V rodině jsem žádnou oporu neměl. Nakonec jsem vlastně rád, že mě zavřeli.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Ve výkonech trestu jsem byl v období od roku 2006-2008. Byl jsem ve věznici Opava. Udělal jsem si rekvalifikaci dělník – zámečník, dělník – v elektrotechnice. Byl jsem rád, že jsem se mohl vzdělávat ve VTOS. Mezi mladistvými jsem měl nejvíce pochval a byl jsem v I diferenciační skupině a tím pro mě plynuly určité výhody. Dostal jsem se s vychovatelem na vycházku a potom i na 12 hodinové opuštění věznice s volným pohybem bez přítomnosti zaměstnance VS ČR. Možnost získat drogy jsem měl i uvnitř věznice ale toho jsem nikdy nevyužil. Bohužel se mnou přestala komunikovat celá rodina. Momentálně co jsem ve vazbě se mě přestala korespondenčně ozývat i moje družka, která je v 5 měsíci těhotenství. Takže pozitivních věcí z výkonu vazby a trestu není moc.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o. např Laxus

O PDP jsem se dozvěděl při příjmu od psycholožky ve Vazební věznici Hradec Králové. Také jsem dostal kontakt na sdružení Laxus, které za mnou po třech týdnech od přijetí do vazby navázalo kontakt. V civilním sektoru jsem nebyl s žádnou organizací v kontaktu.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste veden v PDP v Hradci

I přesto, že jsem byl venku z VTOS 2 roky tak jsem drogy bral, ale ty mi nic osobně nedali, spíše vzali. PDP chci využít jako případný start k abstinenci od návykových látek. PDP beru také jako první krok k tomu, abych začal abstinovat. O podmíněné propuštění žádat nechci, v PDP nejsem z účelových důvodů.
6. Co postrádáte v PDP

Jsem tady krátce, abych mohl něco objektivně posoudit. Zatím jsem měl rozhovor s pí. psycholožkou a 1x za mnou přišli ze sdružení Laxus. S touto organizací chci být i nadále v kontaktu.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

V civilním sektoru jsem páchal trestnou činnost s člověkem, kterému bylo 34 let. On se živil pouze drogami. Měl známého „vařiče“, od kterého měl spoustu návykových látek. Drogy byly pro něho výhodný kšeft např. 1 gram měl nákupní cenu od výrobce drog 400 kč ale mně ho prodával za 2000 kč. V oblasti prodeje drog měl 15 leté zkušenosti. V této oblasti se uměl dokonale pohybovat. Velmi jsem se v něm zklamal. Další známý, kterému je 32 let. Ten mi také dodával drogy. Zároveň jsem byl u něho zaměstnán jako pokladač. Neplatil mi peníze, tak jsem ho okradl. O tom, že jsem to byl právě já dosud neví (předmětem vyšetřování).

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu - věková kategorie 30 – 50 let. 

Byl jsem ve věznicích Litoměřice, Ruzyně a  Opava. S touto věkovou kategorií jsem se vzhledem ke svému věku prakticky nesetkal. Zkušenosti mám pouze s mladší věkovou skupinou odsouzených. 
7) Obviněná - 34 let (záznam rozhovoru zpracován dne 1.11.2010)
Obviněná je svobodná. Vyrůstala v úplné rodině. Drogy v rodině nikdo nebral. Dětství bylo klidné. Trestná činnost nikdy nebyla. Gamblerství minimálně. Kouří 20 denně. Na úřadu práce není evidovaná. S rodinou v kontaktu není pouze se sestrou. Podmíněné propuštění bude žádat.
1. Drogová kariéra klienta

S drogami jsem začala ve třeťáku na sportovním gymnáziu. Díky partě jsem začala  s marihuanou, ale hlavně jsem brala pervitin, který jsem si aplikovala přímo do žíly. Po skončení školy, kterou jsem sice ukončila, ale maturitu nemám. Rodiče na to přišli ale mě drogy „bavili“. Nechtěla jsem, aby to naši viděli a tak jsem odjela na hory. Dělala jsem servírku a vlastně úplně všechno. Drogy jsem brala jen příležitostně. Neměla jsem práci. Dostala jsem se přes kamarádku do Hradce Králové. Sehnala mi práci v nočních klubech. Vydělala jsem si peníze, které jsem hned dávala do drog. Zhruba 10 let jsem takhle žila. Stačila jsem i porodit ale dítě jsem dala hned k adopci. Rodiče jsem ani jednou v této době neviděla ani je nekontaktovala. Od roku 1997 znám svého současného přítele.  S přítelem jsem až do svého zatčení žila a drogy jsme užívali sami.
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Drogy jsme vyráběli pouze pro sebe, abychom je nemuseli kupovat.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Jediný pozitivní na mé vazbě vidím to, že vztah, který se mi venku málem rozpadl se díky mému věznění zachránil a spíše prohloubil. Přítel je ve výkonu vazby také ale v jiné věznici. Máme společnou trestnou činnost (výroba a distribuce)
4. Od koho jste se dozvěděla o PDP a jiné o.s. např. Laxus

O PDP jsem se dozvěděla celkem pozdě až po půl roce od ostatních spoluobviněných. Od svého přítele jsem věděla, jak to funguje v civilním sektoru. On pravidelně docházel do SANANIMU. Já osobně jsem venku žádné sdružení nekontaktovala.

5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste vedena v PDP v Hradci Králové 

Pro mě to v podstatě význam nemá. Buď s drogami skončím, nebo ne. Je to moje vlastní rozhodnutí. Ráda bych s návykovými látkami skončila, ale nevím, jestli to zvládnu. Vzhledem k mému případu očekávám 8-12 let za organizovanou výrobu drog.

6. Co postrádáte v PDP 

Ve výkonu vazby mi schází hlavně svoboda. Drogy mi vůbec neschází. Každopádně tady ze mě udělali ležáka, nic se tady neděje. Nejsou tady žádný možnosti nějakého vyžití. S ženami se tady moc nepracuje. Od psychologů dostáváme různé ženské práce např. šití, vyšívání ale je toho opravdu málo. Je tady taky málo sportovních aktivit. Jsem tady 10 měsíců a byli jsme 1x na hřišti hrát vybíjenou.

7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Většinou jsem se snažila být sama a partám jsem se vyhýbala. Jsem spíše samotářský typ. Většinou jsem byla se stejně starými uživateli, jako jsem já. Díky této věkové kategorii jsem byla pravidelně u zdroje. Tyto lidé měli zkušenosti s výrobou. U těchto lidí by to nikdo nepoznal. Mají svoje rodiny i lukrativní práci (realitní makléři) 
8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu - věková kategorie 30 – 50 let.

Na cele jsme celkem čtyři, co mají zkušenosti s drogami. Jsme ve výkonu vazby a očekáváme rozsudek. Ve výkonu trestu jsem nebyla. Jsme tady dobrá parta.
8) Obviněná - 36 let (záznam rozhovoru zpracován dne 3.11.2010)
Obviněná je rozvedená. Vyrůstala v úplné rodině. Drogy v rodině neguje. Dětství bylo celkem klidné. Trestná činnost ZŘMV na 18 měsíců. Gamblerství neguje. Kouří 20 denně. Na úřadu práce není evidovaná. S rodinou je v kontaktu. Podmíněné propuštění bude žádat.
1. Drogová kariéra klienta

Drogy, jsem začala brát hlavně kvůli díky vysokému pracovnímu tempu moje práce byla na metabolickém oddělení jako zdravotní sestra. Práce byla velmi fyzicky i psychicky náročná. Musela jsem odejít a začít pracovat jinde. Našla jsem míst v nočním baru. V nemocnici jsem byla pouze na půl úvazku. Moje první dávka, byla se sanitářem šňupání pervitinu to mi bylo asi tak 24 let. V nočním baru jsem poznala svého přítele a frekvence drog se zvýšila 1x za měsíc. V 26 letech jsem otěhotněla a po narození dcery jsem byla 2 roky čistá a přestěhovala jsem se z Prahy do Čáslavi. Většinou jsem do drogového problému spadla s příchodem nového přítele. Jezdili jsme pro návykové látky do Prahy. Bylo to ale daleko, tak jsem začala vařit sama. Posledních 5 let vařím (pervitin). Každý týden to bylo cca 50 gramů. Pro suroviny jsem jezdila do Polska a Slovenska. Půl roku před zatčením jsem výrobu hodně omezila
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Jsem ve výkonu vazby za výrobu omamných látek a byla jsem neprávoplatně odsouzena k 14 měsícům odnětí svobody. Drogy tedy v mé trestné činnosti hrají podstatnou roli.
3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Ze začátku jsem měla adaptační problémy ale potom se vše zlepšilo. Snažila jsem se jít si svou cestou. Vím sama, že bych s drogami venku nepřestala. Díky této izolaci jsem dostala šanci začít znovu.

4. Od koho jste se dozvěděl o PDP a jiné o.s. např. Laxus

O PDP jsem se dozvěděla od ostatních obviněných a od  místních psychologů. Mám přítele z Prahy a byla jsem s ním několikrát v o. s. Šance.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste vedena v PDP v Hradci Králové 

Nikdy jsem nechtěla být vedená jako toxikoman. Kvůli své 10 leté dceři. Pokud člověk nezačne s tím, že nebude brát tak ho nikdo nedonutí. Myslím si, že mi ale PDP pomůže. Chci nazpátek svoji dceru. Podmíněné propuštění budu žádat.

6. Co postrádáte v PDP 

Chybí mi tady pohyb. Nemáme moc pohybových aktivit. Je tady málo psychologů a mají málo času se nám věnovat. Nejsou prostředky na nic. Dokážu se všemu přizpůsobit.

7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Když jsem začala drogy brát tak jsem s těmito lidmi byla neustále v kontaktu. Vařila jsem také této skupině lidí, ale ne v takové míře.
8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu - věková kategorie 30 – 50 let.

Dokážu se dobře adaptovat na prostředí i lidi, s kterými jsem umístěna na cele. Jsem ve výkonu vazby a očekávám rozsudek. Ve výkonu trestu jsem nebyla. Jsme tady dobrá parta. Věková skupina na cele je rozlišná 20-50 let.
9) Obviněná - 20 let (záznam rozhovoru zpracován dne 5.11.2010)
Obviněná je svobodná. Vyrůstala v úplné rodině. Drogy v rodině neguje. Dětství bylo klidné. Ve vazbě poprvé. Gamblerství uvádí (automaty). Kouří 10 denně. Na úřadu práce není evidovaná. S rodinou je v kontaktu. Po odsouzení bude žádat podmíněné propuštění.
1. Drogová kariéra klienta 

Drogy jsem začala brát od 15 let (pervitin). Potom jsem začala heroin aplikovat do žíly a také jsem šňupala pervitin. O pervitinu doma nikdo nevěděl. Drogy jsem většinou brala po barech a zábavách s partou. Měla jsem slabé chvilky, to když mě opustil přítel, nevěděla jsem si rady tak jsem sáhla po heroinu. Kradla jsem po supermarketech hlavně hygienické potřeby. Když jsem začala mít abstinenční příznaky tak mě to nutilo jít zase krást. Potom jsem začala chodit s klukem, který mi chtěl pomoci, ale sám také skončil ve věznici. Potom jsem měla jiného přítele, s kterým mám trestnou činnost.
2. Vidíte souvislosti páchání TČ a braní drog i ve vašem případě

Ano trestnou činnost jsem měla hlavně kvůli financím na obstarávání drogy.

3. Našli jste něco pozitivního na vašem výkonu vazby nebo trestu?

Až se dostanu ven, tak už nechci s drogami mít nic společného. Vím také, že pokud začnu brát pervitin tak přejdu na heroin. Tady to beru jako šanci pro úplnou abstinenci. Z mé rodiny nikdo neseděl. Mám 6 sourozenců. Nejvíce mi chybí rodina.

4. Od koho jste se dozvěděla o PDP a jiné o.s. např. Laxus

Od spoluobviněné, která odjela už do VTOS jsem se dozvěděla o této možnosti využít PDP. Také jsem v kontaktu s Laxusem očekávám první setkání. Jsem z Kolína a byla jsem tam vedená v K centru.
5. Jaký význam připisujete skutečnosti, že jste vedena v PDP v Hradci Králové 

Chtěla bych se jít léčit. Nechtěla bych zklamat rodinu. Podmíněné propuštění žádat budu, ale PDP jsem hlavně kvůli možnosti vyřešit svůj problém.

6. Co postrádáte v PDP  

Chybí mi rodina, přítel, volnost. Jsem tady krátce, takže nemohu jednoznačně říct, jestli mi něco chybí. Zatím, se adaptuji na zdejší prostředí. Sedím totiž poprvé.
7. Kontakt se závislými osobami v civilním sektoru věková kategorie 30 – 50 let

Měla jsem kamarády i starší, kteří mi sehnali drogy bylo jim tak kolem 30 let. Byli to takový pouliční kámoši. Byl jeden starší, který mu bylo 45 let a s tím jsem měla vztah. Brali jsme drogy a on je vyráběl. Momentálně je za výrobu návykových látek ve vazbě.

8. Kontakt se závislými osobami ve výkonu vazby nebo trestu -  věková kategorie 30 – 50 let.

Jsem umístěná na pevné vazbě pro ženy celkem tady jsme 4, co mají zkušenosti s drogami. Momentálně jsem vyšetřovaná za výrobu a distribuci drog a v nejbližších dnech očekávám vynesení rozsudku. Ve výkonu trestu jsem nebyla. S ostatními spoluobviněnými na cele si dobře rozumím.
8.5  Výsledky šetření: shrnutí
1. Skupina - 3 odsouzení muži ve VV HK

Odsouzení vyrůstali v úplné rodině až na 23 letého, kterému rodiče zemřeli. Dětství všichni uvádí jako klidné. Drogy v rodině nikdo nebral, pouze sestra jednoho kouřila marihuanu. Ve všech případech se jedná o kuřáky, gamblerství negují až na 23 letého, který uvádí výherní automaty. S rodinou jsou v kontaktu. 

Drogová kariéra u této skupiny odsouzených začala velice brzy v rozmezí 13-16 let věku respondentů. V této době byli uživateli marihuany a pervitinu. Později se přidal heroin s kombinací  léků. K užívání návykových látek se později přidala distribuce a také výroba omamných a psychotropních látek u mladších odsouzených.

Trestná činnost souvisela s užíváním návykových látek u všech respondentů. U mladších ročníků sloužila k finančnímu zisku. U 30 letého odsouzeného vyvolala v kombinaci s alkoholem agresivitu a následně trestný čin ublížení na zdraví.

Odsouzení se v rozhovorech shodli na tom, že vězení a tudíž izolace od lidí, s kterými brali drogy, a změna prostředí byla pro ně vysvobozením. Odsouzený, kterému je 23 let vězení využil k tomu, že si odpočinul a zároveň mohl popřemýšlet o další výrobě omamných látek. 

V otázkách k protidrogové poradně ve věznici se odsouzení vyjadřovali většinou kladně. Využívali služeb jak PDP tak o.s. Laxus. Odsouzení viděli pozitivně to, že se můžou poradit s odborníky, kteří jim vysvětlí a poradí, na koho se mají obrátit s řešením jejich závislostí na návykových látkách, jak ve věznici, tak v civilním sektoru. Zároveň ale upozorňují na nedostatek těchto specialistů ve věznicích. Při velkém počtu obviněných nebo odsouzených, je tato skupina klientů, méně v kontaktu s těmito specialisty a tím nemá odpovídající péči.

Při odpovědích na kontakty s věkovou kategorií 30-50 let v civilním sektoru a ve věznicích shodně všichni respondenti odpověděli, že se jedná o skupinu, která má velké zkušenosti s touto problematikou. Jedná se většinou o dobře situované lidi, kteří se pohybují i v řadách prominentů. Mají své rodiny a žijí normálním životem. Je problém poznat, že jsou uživateli návykových látek. Ve věznicích jsou za výrobu a distribuci drog. Důležitým poznatkem je také to, že mladé lidi si k sobě moc nepřipouští a ve vězení se příliš neprojevují (chtějí klid).
2. skupina - 3 obvinění muži ve VV HK

Dva obvinění vyrůstali v neúplné rodině až na 23 letého. Dětství uvádí ve dvou případech jako klidné. Jeden obviněný pocházel z rodiny, kde byla rozsáhlá kriminální recidivou. Dva obvinění drogy v rodině negují. V případě rodiny obviněného, který pochází z kriminálního prostředí, se drogy, potvrdili. Ve všech případech se jedná o kuřáky, gamblerství přiznali dva mladší obvinění, kteří uvádí výherní automaty, ruletu, kostky a karty. S rodinami jsou v minimálním kontaktu.  Mladší obvinění mají družky, které jsou v pátém měsíci těhotenství.

Drogová kariéra u této skupiny obviněných začala také velice brzy v rozmezí 12-14 let pouze starší (39 let) začal až v 27 letech. V této době byli uživateli marihuany extáze, heroinu, pervitinu a subotexu. Obvinění byly uživateli drog, starší obviněný návykové látky vyráběl a distribuoval.

Trestná činnost souvisela s užíváním návykových látek u všech uživatelů. Starší uživatel drogy vyráběl pro svoji potřebu. U mladších ročníků sloužila k finančnímu zisku. Drogy byli silným impulsem při páchání trestné činnosti.

Obvinění se v této otázce shodli na tom, že si fyzicky i psychicky odpočinuly od drogového problému. Obviněný, kterému je 23 let svůj pobyt ve vězení bral tak, že jeho závislost nevyřeší – dokáže si drogy odříct. 

V otázkách k protidrogové poradně ve věznici se obvinění vyjadřovali kladně. Služeb PDP tak o.s. Laxus, chtějí plně využít. Dva mladší obvinění jsou ve výkonu vazby krátce, tudíž jejich hodnocení není plnohodnotné. Pozitivně vidí hlavně rady s těmito odborníky, kteří jim mohou pomoci při jejich závislosti. Také si chtějí založit rodiny a žít normálním životem. S touto sociální skupinou se ale málo pracuje ve věznici vzhledem k počtu specialistů. 

V civilním sektoru je tato věková kategorie velice zdatná a dobře se v této problematice orientuje. Obviněný (39 let) se snažil o abstinenci u své přítelkyně, ale to se mu nepodařilo.  O této věkové skupině se obvinění vyjadřovali rozdílně. Obviněný -23 let se s drogovou zkušeností u těchto lidí setkal ve věznici i s jejich distribucí ve věznici. Dva mladší obvinění považují tuto skupinu za velmi zkušenou, od které se spoustu věcí naučí. 
3. skupina - 3 obviněné ženy ve VV HK

Všechny obviněné ženy vyrůstali v úplné rodině. Dětství uvádí ve všech případech jako klidné. Drogy v těchto rodinách nikdo nebral. Ve všech případech se jedná o kuřačky. Gamblerství uvádí ve dvou případech pouze automaty, údajně ne intenzivně. Se svými rodinami jsou v kontaktu. Se sestrou je v písemném kontaktu  obviněná (34 let).

Drogová kariéra u této skupiny obviněných žen začala také velice brzy v rozmezí 15-24  let. V této době byli výhradně uživateli pervitinu popř. heroinu. Obviněné byly uživateli drog, obě starší obviněné návykové látky vyráběli a distribuovali. V současné době očekávají vysoké tresty v rozmezí (8-12 let). Jedná se o organizované skupiny.

Trestná činnost souvisela s užíváním návykových látek u všech tazatelek. 

Obviněné ženy odpovídají na tuto otázku, že by samy nepřestali drogy brát, pokud by neskončili ve výkonu vazby. Ve věznici je pro ně velká možnost abstinovat od návykových látek. Obviněná (34 let) si paradoxně upevnila vztah se svým přítelem – komplicem, který je také za výrobu a distribuci drog ve výkonu vazby.

V otázkách k protidrogové poradně ve věznici se obviněné ženy vyjadřovali většinou kladně. Obviněná (34 let) vidí pomoc PDP velice skepticky. Očekává vysoký trest a o těchto službách zatím moc neuvažuje. Má strach, že selže. V PDP postrádají ženy hlavně více pohybových aktivit. Jinak si chválí práci psycholožek, které se jim maximálně věnují (šití, vyšívání, malování).

V civilním sektoru se dvě starší obviněné ženy setkávali s výrobci a distributory drog, kteří patřili do věkové kategorie 30-50 let. Mladší obviněná žena měla starší „kamarády“, kteří ji obstarávali drogy. Ve věznici byli tyto obviněné spolu na cele. Dosud se ve věznici vzhledem k prvním deliktům s touto sociální skupinou nesetkali. Po odsouzení budou zařazeni do věznic, kde se s touto skupinou setkají. 

8.6 Vyhodnocení 
9 zkoumaných uživatelů návykových látek

Porovnání těchto skupin je velmi specifické. Ve všech skupinách se jedná o různorodou skupinu, která prochází určitým vývojem ve věznici, ale i to bylo záměrem mého výzkumu. Využil jsem možnost se na všechny klienty výzkumu připravit studií jejich osobních spisů, včetně diagnostiky (psychologické, pedagogické a sociální). Jak na odsouzené se svými zkušenostmi a „čekáním“ na konec trestu, nebo odjezdem do VTOS, obviněné muže, kteří ještě nebyli odsouzeni a stejný případ se týkal i obviněných žen. 
Pokud bych měl udělat z tohoto malého zkoumaného vzorku profil uživatele návykových psychotropních látek ve Vazební věznici Hradec Králové, tak by vyrůstal v úplné rodině, dětství by měl klidné, drogy by se v rodině nevyskytovali, jednalo by se o silného kuřáka. Vazbu na rodinu by povětšinou udržel.
Drogová kariéra by začala kolem 15 roku. Nejčastější návykovou látkou by byla marihuana, pervitin a heroin. Současně by byl výrobcem, distributorem a uživatelem drog. Trestná činnost by úzce souvisela s užíváním návykových látek. Vězení by považoval za šanci zbavit se drogového problému
U otázek k protidrogové poradně ve věznici byly odpovědi rozdílné vzhledem k zařazení klientů a délce působení v PDP, a tím i kontaktem na o.s. Laxus. 
Věková kategorie 30-50 let v civilním sektoru a ve věznici byla hodnocena velkou zkušeností těchto lidí jak v civilním sektoru, tak ve vězení. Většinou se jednalo o výrobce drog s velice dobrým rodinným zázemím.
Odsouzení muži
Pokud bych měl posuzovat každou skupinu zvláště. Tak se mi nejlépe kvalitativní rozhovor vedl se skupinou odsouzených. Možná je to tím, že to byla skupina uživatelů, která byla na prostředí ve věznicích dobře adaptovaná a v minulosti už ve výkonu trestu byla a tím má podstatně větší orientaci v tomto problému. Odsouzení také prošli různými terapeutickými výcviky a v rámci resocializace plnili různé programy zacházení, které si samy ve výkonu trestu zvolili. Tato skupina také mohla porovnat, různé typy věznic a práci s touto specifickou skupinou uživatelů návykových látek, kterými během svých pobytů ve VTOS prošla.
Obvinění muži
Obvinění muži byly skupinou, která také měla bohaté zkušenosti s vězeňským prostředím ale vzhledem ke krátkému pobytu na vazbě, na některé otázky odpovídaly velice stroze. Vzhledem k trestnímu řízení, které je proti obviněným vedeno za výrobu a distribuci návykových látek, nechtěli (nemohli), některé údaje při rozhovorech sdělit, i když byli o anonymitě těchto rozhovorů na začátku výzkumu předem informováni. Také se jednalo o organizované skupiny, které očekávají vysoké tresty.
Obviněné ženy
Poslední zkoumanou skupinou byly obviněné ženy. Od této skupiny jsem si sliboval asi nejvíce informací. Bohužel byly ze stejné cely (malá možnost výběru), takže pohled na kladené otázky byl někdy stejný nebo podobný. Zajímavé bylo, že za trestnou činnost, která z rozhovorů vyplynula, byly ve všech případech muži. Také na drogovou dráhu je dostali muži. Ze svých zkušeností a rozhovorů s odsouzenými ženami, které jsem měl, jako vychovatel na starosti vím, že na kriminální kariéru se spousta žen dostala právě díky mužům. Výkon vazby je v těchto případech, kdy tyto ženy patří do organizovaných skupin na výrobu drog velice dlouhý. Ženám se navíc věnují místní psycholožky. Jsou to např. ruční práce (zašívání košil, vyšívání, kreslení atd.)
8.7  Závěr

Hlavním tématem mé diplomové práce byla problematika práce s uživateli návykových látek ve Vazební věznici Hradec Králové. Využil jsem možnosti přímé účasti (vychovatel) v protidrogové poradně ve věznici a také náslechových rozhovorů s klienty PDP při průběžné praxi v o.s. Laxus. Ve věznici proběhla také zajímavá beseda se skupinou nejvíce ohrožených jedinců a těmi byly mladiství a mladí dospělí (26 let) muži. Snažil jsem se vysvětlit termín co to vlastně je droga (návyková látka). Představil jsem českou drogovou scénu. Nový trestní zákoník, platný od roku 2010 s sebou nese mnohem tvrdší postihy pro všechny výrobce, distributory a uživatele návykových látek, a pokud jde o organizované skupiny, tak tady jsou tresty jedny z nejvyšších. Pozornost jsem věnoval také nejvíce ohrožené skupině ve společnosti a tím byla mládež a její subkultury.

Prezentací Vazební věznice v Hradci Králové jsem chtěl přiblížit jaké je ve věznici složení obviněných a odsouzených a na jakém systému tato věznice funguje. Nejedná se o klasický výkon trestu ale o výkon vazby a nástupní věznici VTOS a také Samostatné oddělení na Pouchově věznice nejmírnějšího typu „A“ - dohled - bezdrogové zóna, která k věznici patří.

Zajímavý byl také pohled na historický vývoj návykových látek ve věznicích. Zlomový moment přichází po roce 1989, kdy se otevřeli naše hranice na západ, a v naší společnosti začala panovat uvolněná atmosféra. Pro většinu lidí, kteří se s touto problematikou dosud nesetkali, bude určitě zajímavá část, jaké cesty drog do věznic vedou.

V jedné z kapitol je představeno o.s. Laxus, kde jsem měl největší možnost tuto problematiku drog poznat, jak ve společnosti, tak ve věznicích.

Vzdělávání vězeňského personálu v této oblasti je v současné době vzhledem k finanční krizi ve společnosti minimální.

Vězeňská služba České republiky se od roku 1993 systematicky zabývá problematikou uživatelů návykových látek ve výkonu vazby či výkonu trestu odnětí svobody. Celková problematika má název soubor protidrogových opatření ve věznicích. Ve zprávě je přehled za rok 2009, který nám ukazuje práci s těmito klienty v zařízeních. Důležitá je profilace věznic, které se na tuto problematiku specializují. 

Praktická část této práce se zabývala formou osobních rozhovorů s klienty PDP. Příprava na rozhovory začala důkladným seznámením s osobními spisy těchto klientů. Uživatele návykových látek jsem si rozdělil do 3 skupin, které byly velice specifické (3 odsouzení muži a 6 obviněných z toho byly 3 ženy). Jednalo se o příliš malý vzorek respondentů a tím by nebyla naplněna reprezentativnost tohoto vzorku ve věznicích Cílem práce, nebylo vytvořit si své vlastní hypotézy a potvrdit je nebo vyvrátit. Chtěl jsem více poznat a pochopit skupinu lidí, kteří se na dráhu drog dostali. Zjistit proč začali drogy brát a širší souvislosti s jejich trestnou činností. 

Při výběru klientů PDP k rozhovoru se mi nestalo, že by klient odmítl rozhovor. Byl jsem překvapen, jak byla tato vyloučená sociální skupina otevřená. Problémů při vedení rozhovoru bylo málo. Pouze ženy jsem musel více korigovat (navádět na odpovědi), neustále chtěli vyprávět svůj „životní příběh“ o drogách. 

Ve vězeňské službě pracuji téměř 20 let a vývoj drogové problematiky sleduji od počátku 90 let 20 století a mohu tedy porovnávat její vývoj, až do současnosti.  Začátkem roku 2011 začaly enormně růst počty obviněných a odsouzených, kteří se dostávají do vězeňských zařízení díky deliktům se zákonem, který je spjatý s drogami. V současné době vzhledem k problémům, s kterými se vězeňská služba potýká (architektura věznic, zastaralost věznic, nepříznivá ekonomická situace, málo kvalifikovaných specialistů, finanční ohodnocení personálu) se těmto lidem nevytvoří dostatečná péče. Jedná se o skupinu vězňů, která potřebuje intenzivnější péči než ostatní. 

Závěrem bych chtěl uvést, že démonu drog může podlehnout v současné době podstatně vyšší část naší populace. Současný stav v naší společnosti není uspokojivý. Lidé mají podstatně více existenčních problémů. Jedním z faktorů je ztráta zaměstnání, bydlení a zajištění dalších důležitých životních potřeb.

Každý jedinec si může sám rozhodnout o tom, jak si vlastní život prožije „buď s drogami, nebo bez nich“.
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