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Tato zprava je v poradi devatenactou zpravou Narodniho monitorovaciho strediska pro drogy

a zavislosti (NMS) o drogové situaci v Ceské republice. Zprava shrnuje aktualni situaci a vyvoj

v oblasti legislativy a politiky, uvadi vysledky studii zamérenych na rozsah a vzorce uzivani drog,
shrnuje situaci a zmény v oblasti prevence, [éCby a snizovani rizik, popisuje vyvoj kriminality

v souvislosti s drogami a aktualni trendy na drogovych trzich. Prezentovana data odpovidaji situaci
ke konci zafi 2021, popisovany jsou tedy posledni dostupné vysledky (z béznych statistik jde
obvykle o Udaje za r. 2020, z vybérovych Setreni jsou i vysledky z r. 2021) a tam, kde jsou dostupné
Casové rady studii, jsou prezentovany i trendy ve vyvoji situace.

Od r. 2002 Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti (NMS), které je soucasti odboru
protidrogové politiky Uradu vlady CR, kazdoro¢né zpracovava vyrocni zpravu o stavu ve vécech
drog v CR, od r. 2015 navic NMS kazdoro¢né zpracovava vyroéni zpravu o hazardnim hrani v CR.

V oblasti alkoholu, tabaku, psychoaktivnich 1ékd a digitalnich zavislosti souhrnné zpravy dosud
chybély, i kdyz tyto oblasti pfedstavuji neméné vyznamny verejnozdravotni a spolecensky problém.
Od r. 2014 politika a narodni strategie CR v oblasti zavislosti integruje témata nelegalnich drog,
alkoholu, tabaku, hazardniho hrani a dalSich nelatkovych zavislosti.

Z tohoto diivodu NMS zpracovalo navrh nového konceptu zpracovani vyrocnich zprav v oblasti
zavislosti. Novy koncept informacniho balicku s jednou hlavni souhrnnou zpravou a nékolika
tematicky zamérenymi zpravami schvalila viada CR usnesenim ¢. 650 ze dne 19. 7. 2021. Balicek
obsahuje:

Dilci zpravy, které jsou podrobné a specificky zaméreny na jednotlivé oblasti: tabak, alkohol,
hazardni hrani, nelegalni drogy, psychoaktivni Iéky, digitalni zavislosti (posledni jmenovana
poprvé v r. 2022). Dilci zpravy budou predkladany Radé vlady pro koordinaci protidrogové
politiky.

Souhrnnou zpravu o zavislostech v CR, ktera shrne jednotlivé diléi zpravy a bude predkladana
vladé CR.

Pripravu souhrnné i dilcich zprav koordinuje NMS za aktivniho prispéni a vstupl od resortd
a dalSich instituci podle jednotlivych témat.

NMS dékuje za pomoc a spolupraci vSem organizacim, institucim, organim, svym
spolupracovnikdim a ¢lendim pracovnich skupin, ktefi poskytli data a informace, které shromazdili pfi
své cinnosti nebo ve svych vyzkumnych projektech, a ktefi pfispéli k sestaveni této zpravy.

Letosni zpravy jsou vyjimecné také tim, Ze se zabyvaji situaci v oblasti zavislosti a adiktologickymi
sluzbami v obdobi vyskytu onemocnéni COVID-19 a dopady protiepidemickych opatfeni v téchto
oblastech.

S novym konceptem se méni také Cislovani v ndzvu zprav — nové je v nazvu uveden rok vydani,
zatimco v predchozich letech to byl rok, kterého se tykala prevazna ¢ast informaci.

V souladu se souc¢asnym trendem pouzivani odpovidajiciho korektniho jazyka v odborné literature
(napf. Broyles a kol., 2014) se zpravy s ohledem na srozumitelnost snazi o pouzivani inkluzivni
a nediskriminujici terminologie.

Vsechny zpravy a dalsi publikace jsou dostupné na internetovych strankach
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Politika v oblasti zavislosti CR od r. 2014 postupné integrovala témata legalnich a nelegalnich
navykovych latek a nelatkovych zavislosti. Zaméruje se zejména na legalni (alkohol, tabak)

a nelegalni drogy a na problematiku hazardniho hrani. Novym tématem jsou digitalni zavislosti
(véetné hrani digitalnich her a socialnich siti) a zneuzivani psychoaktivnich lékd.

Koordina¢nim a poradnim organem vlady v otazkach protidrogové politiky je Rada vlady pro
koordinaci protidrogové politiky (RVKPP). RVKPP je slozena ze zastupcll ministerstev, statnich
instituci, krajl, odbornych a profesnich spolecnosti a nestatnich organizaci. Jejim predsedou je

predseda vlady. Vlada za Ucelem koordinace politiky v oblasti zavislosti rovnéz zfidila funkci
narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku.

V kvétnu 2019 byla vladou CR schvéalena Ndrodni strategie prevence a sniZovdni skod spojenych
se zavislostnim chovdnim 2019-2027 (Narodni strategie 2019-2027). Jejim hlavnim cilem je
predchéazeni a snizovani zdravotnich, socialnich i ekonomickych Skod vyplyvajicich z uzivani
navykovych latek a dalSiho zavislostniho chovani a z existence legalnich i nelegalnich trhi

s navykovymi latkami, hazardnim hranim a dalSimi produkty se zavislostnim potencialem.

V prosinci 2019 vlada schvalila Akcni pldn realizace Ndrodni strategie prevence a snizovani skod
spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027 (Akeni plan 2019-2021), ktery je stejné jako
Narodni strategie 2019-2027 spolecny pro vSechny oblasti: alkohol, tabak, psychoaktivni Iéky,
nelegalni drogy, hazardni hrani a dalsi nelatkové zavislosti. Z 272 aktivit ak¢niho planu je

44 (16 %) specificky zaméreno na problematiku nelegalnich drog.

V listopadu 2020 RVKPP projednala pribéznou zpravu o pInéni aktivit Akéniho planu
2019-2021. Do konce r. 2020 bylo spIlnéno nebo pribézné pinéno 33 ze 44 aktivit tykajicich se
nelegélnich drog. Zavérecné vyhodnoceni plnéni ak¢éniho planu bude realizovano béhem
listopadu 2021 az Unora 2022.

Na krajské Urovni zajistuji koordinaci politiky v oblasti zavislosti krajsti koordinatofi. V r. 2020
nebyla tato funkce zfizena pouze v Moravskoslezském kraji. Ve 12 krajich vychazi politika

v oblasti zavislosti z krajského strategického dokumentu specificky zaméreného na oblast
zavislosti, ve 2 krajich je tato politika soucasti Sifeji pojatych strategii.

Na obecni Urovni funguji tzv. mistni protidrogovi koordinatofi (MPK), tato pozice byla ustavena
témér ve vsech obcich s rozsifenou plsobnosti (213 z 227). Roste pocet obci s vlastni strategii
politiky v oblasti zavislosti.

Z&kon ¢&. 167/1998 Sb., o ndvykovych latkach, se v r. 2020 nezménil, ale v r. 2021 se

v poslanecké snémovné projednavaly jeho novely — vladni a poslanecka. V zafi 2021 byla
snémovnou schvélena vladni novela tohoto zakona s fadou poslaneckych zmén.
NejvyznamnéjSimi z nich jsou zvyseni limitu THC v technickém konopi na 1 % a umoznéni
zpracovavani technického konopi pro vyrobu konopnych extraktd.

Seznam kontrolovanych navykovych latek je obsazen v nafizeni vlady ¢. 463/2013 Sb.,
o seznamech navykovych latek. Od &ervna 2021 bylo na seznam pfidano dalSich 49 latek ze
skupiny novych psychoaktivnich latek.

Z&kon ¢&. 272/2013 Sb., o prekursorech drog, se také nezménil, ale ze seznamu prekurzor(

v nafizeni vlady ¢. 458/2013 Sb. byl od kvétna 2021 vyfazen Cerveny fosfor, ktery je pouzivan pfi
vyrobé metamfetaminu. Dlvodem je reklasifikace této latky v evropské prekurzorové legislativé
a zména nafizeni vlady je technickd z ddvodu prehlednosti pravniho systému.

Definice skutkovych podstat ani druhy ¢i sazby trest(i u tzv. drogovych trestnych ¢int (DTC)
v zakoné ¢. 40/2009 Sb., trestnim zakoniku (TZ), se v r. 2020 nezménily. Zménény nebyly ani
skutkové podstaty u tzv. drogovych prestupkd, které jsou od 1. 7. 2017 upraveny v zdkoné
o navykovych latkach (§ 39).



Souhrn

V disledku rozhodnuti Ustavniho soudu bylo v dubnu 2021 ¢aste¢né zru$eno ustanoveni § 289
odst. 3 trestniho zakoniku zmocnujici viadu ke konkretizaci pojmu mnozstvi vétsi nez malé
u péstovani rostlin nebo hub obsahujicich omamnou a psychotropni latku pro vlastni potrebu.

Rozhodnutim Ustavniho soudu byly soucasné zruseny také ¢asti nafizeni vlady ¢ 455/2009 Sb.,
kterym se pro Ucely trestniho zakoniku stanovi, které rostliny nebo houby se povazuji za
rostliny a houby obsahujici omamnou nebo psychotropni latku a jaké je jejich mnozstvi vétsi
nez malé. Lze ocekavat, Ze v této véci Nejvyssi soud zaujme stanovisko, ve kterém pro Gcely
trestni soudni praxe prahova mnozstvi rostlin a hub stanovi.

Zakon ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi ucinky navykovych latek, se v r. 2020
neménil, ale k jeho novelizaci doslo v priibéhu r. 2021. S Gcinnosti od ledna 2022 byl okruh
osob, které jsou opravnény vyzvat k orientacnimu vysetreni a odbornému lékarskému vysSetreni
na pfitomnost navykovych latek véetné alkoholu, rozsifen o Gredniky Probacni a mediacni
sluzby a o pracovniky zafizeni pro vykon Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy a pro
preventivné vychovnou péci.

V oblasti problematiky fizeni pod vlivem navykovych latek nedoslo ke zméné pravnich predpist,
pokud jde o znéni skutkovych podstat prestupku a trestného cinu. | nadale plati beze zmény
limity vybranych OPL podle nafizeni vlady ¢. 41/2014 Sb., pfi jejichz dosazeni v krevnim vzorku
se ridi¢ povazuje za ovlivnéného navykovou latkou.

V fijnu 2020 vydal Nejvyssi soud stanovisko, ve kterém uvadi koncentrace vybranych OPL, pfi
jejichz dosazeni bude fizeni pod vlivem OPL povazovano za trestny ¢in. Novelou pravnich
predpisl Ucinnou od 1. 7. 2023 bude mozno v souvislosti se spachanim tohoto trestného cinu
ulozit povinnost podrobit se terapeutickému programu pro fidice.

Dne 1. 7. 2020 vstoupila v t¢innost novela vyhlasky ¢. 236/2015 Sb., o stanoveni podminek pro
predepisovani, pripravu, distribuci, vydej a pouzivani individualné pfipravovanych lécivych
pfipravkd s obsahem konopi pro Ié¢ebné pourziti. Ta zvysSila pfipustné hodnoty obsahu
delta-9-THC aZ na 25 % a CBD az na 23 %.

Novelou zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, byl s tcinnosti od 1. 1. 2020
zaveden narok pacienta na ¢aste¢nou Uhradu lécebného konopi, a to ve vysi 90 % ceny konopi
v mnozstvi nejvice 30 g mésicné. Revizni Iékar mUze na zakladé odlvodnéni predepisujiciho
Iékare zvysit tento limit az na 180 g.

V Castce 6/2020 Véstniku MZ byl zvefejnén kvalifikacni standard pfipravy na vykon
zdravotnického povolani adiktolog k vyhlasce ¢. 39/2005 Sb., ktery podrobnéji specifikuje
minimalni pozadavky na bakalarsky studijni program adiktologie.

V r. 2020 cinily vydaje z rozpoctl statni spravy a samospravy (bez zapoditani vydajd ze
zdravotniho pojisténi) na politiku v oblasti zavislosti celkem 2 297,5 mil. K& (2 071,6 mil. K&

v r. 2019), z toho vydaje statniho rozpoctu 1 866,6 mil. K& (1 746,9 mil. K v r. 2019) a vydaje

z rozpoctl samosprav celkem 430,9 mil. K¢ (324,7 mil. K¢ v r. 2019), z toho z rozpodtu krajd
340,6 mil. K& (241,9 mil. K¢ v r. 2019) a obci 90,3 mil. K¢ (82,8 mil. K¢ v r. 2019). V r. 2020 tak
doslo k ristu vydaji na viech Urovnich vefejné spravy.

Mezirocné vzrostly vydaje na dotace predevsim v pfipadé RVKPP (+68,2 mil. K& a MPSV
(+52,3 mil. K¢), naopak poklesly u MSMT (=15,8 mil. K&) a MZ (23,3 mil. K&). Na mistni Grovni
vzrostly predevsim vydaje krajl (+94,7 mil. K&). Mezirocni pokles vydajd nékterych resort
(MSMT, MO, MZ a MS) na oblast protidrogové politiky v r. 2020 a narGst vydajti RVKPP je
potfeba vnimat v souvislosti s centralizaci statnich dotacnich zdrojd na protidrogovou politiku
do kapitoly Ufadu vlady CR.

Z hlediska sluzeb vzrostly vydaje na harm reduction (+62,9 mil. K¢), zachytné stanice

(+60,7 mil. K¢), ambulantni sluzby (+27,0 mil. K&) a prosazovani prava (+21,7 mil. K¢). Vydaje na
primarni prevenci v r. 2020 zlstaly mezirocné na stejné Urovni (+720 tis. K&), na primarni
prevenci $lo 3,6 % celkovych vydajd na politiku v oblasti zavislosti.



Z regionalniho hlediska vzrostly vydaje nejvice v Praze (+48,2 mil. K¢) a v Olomouckém kraji
(+21,7 mil. K¢), naopak v Libereckém kraji klesly (1,1 mil. K¢).

Vydaje na prosazovani prava Cinily 52 % celkovych identifikovanych vydajl z vefejnych rozpoctd
na politiku v oblasti zavislosti a 64 % vydajl ze statniho rozpoctu (bez zapoditani vydajd ze
zdravotniho pojisténi).

Odhad vydajl ze zdravotniho pojisténi na lécbu poruch spojenych s uzivanim navykovych latek
ze systému zdravotnich G¢tl neni od r. 2018 k dispozici. V r. 2017 ¢inil 1 798 mil. K¢, z toho na
lé¢bu poruch zpusobenych alkoholem bylo vydano 1195 mil. K¢ a na Ié¢bu poruch
zpUsobenych ostatnimi drogami 603 mil. K¢ Adiktologické (AT) programy z celkovych vydajl
Cerpaly 275 mil. K.

Zar. 2020 jsou k dispozici vydaje zdravotnich pojistoven na lécbu poruch spojenych s uzivanim
navykovych latek (dg. F10-F19) z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb. Vydaje
zdravotnich pojistoven na lécbu uzivateld navykovych latek v r. 2020 dosahly 113,4 mil. K¢

v ambulantni pédi (z toho 4,8 mil. K¢ tvorily vydaje na léky) a 824,6 mil. K¢ v 1Gzkové péci (z toho
20,9 mil. K¢ na Iéky). Celkové vydaje dosahly 938,0 mil. K¢, z toho 201,7 mil. K¢ tvofily vydaje na
|é¢bu v oboru navykovych nemoci a 6,7 mil. K¢ na [é¢bu v oboru adiktologie.

Od r. 2020 byly statni dotacni zdroje na politiku v oblasti zavislosti centralizovany do kapitoly
Ufadu vlady CR. MZ a MS jiz nevyhlasila dotacni Fizeni na protidrogovou politiku. V dota¢nim
Fizeni MSMT byly nadale podporovany projekty prevence rizikového chovani, které nejsou
primarné zaméreny na zavislosti, a projekty skol a skolskych zafizeni. MZ v r. 2020 vyhlasilo
dotacni vyzvu v rdmci projektu Podpora novych sluZeb v péci o dusevneé nemocné, ve které byl
financovan pilotni provoz dvou typ( adiktologickych sluzeb.

Podle studie ESPAD 2019 mélo zkusenost s nékterou z nelegalnich drog celkem 29,3 %
respondentl (30,1 % chlapcl a 28,5 % divek). Nejcastéji Slo o konopné latky (28,4 %), dale
extazi (3,6 %), LSD nebo jiné halucinogeny (3,5 %), halucinogenni houby (2,5 %), pervitin (1,5 %),
kokain (1,6 %), heroin nebo jiné opiaty (méné nez 1 %). Tékavé latky uzilo celkem 4,9 %.
Zkusenosti studentl s nelegalnimi drogami dlouhodobé klesaji s vyjimkou kokainu, ale mirny
narlst v obdobi 2015-2019 byl zaznamenan také u extaze.

Dlouhodobé dochéazi mezi dospivajicimi k nardstu priimérného véku pfi prvnim uziti
navykovych latek. Primérny vék prvni zkusenosti s koufenim cigaret dosahuje 13 let, k zacatku
denniho koureni dochazi primérné ve 14,3 roku. Priimérny vék prvni zkusenosti s vypitim
sklenice alkoholu je 14,4 roku. K prvnimu uziti konopnych latek dochazi primérné kolem

14,5 roku.

Vysledky screeningové skaly CAST naznacuji, Ze v kategorii rizika v souvislosti s uzivanim
konopnych latek se nachazelo celkem 6,6 % populace 16letych student(. V tom 4,9 % spadalo
do kategorie nizkého rizika a 1,7 % do kategorie vysokého rizika. Podil student( v riziku
nejvyssi na odbornych udilistich.

Pfi extrapolaci na populaci dospivajicich ve véku 15-16 let jde odhadem o 11-14 tis. osob

v riziku v souvislosti s uzivanim konopi, z nich odhadem 2—4 tis. osob ve vysokém riziku. Pfi
extrapolaci na celou populaci dospivajicich ve véku 15-19 let jde odhadem o 27-35 tis. osob,
v tom 6-10 tis. ve vysokém riziku v souvislosti s uzivanim konopi.

| pres dlouhodoby pokles miry zkugenosti s nelegalnimi drogami mezi studenty z(stava CR

v rdmci Evropy na prvnim misté v uvadénych zkusenostech s uzitim konopnych latek v Zivoté

a na $estém misté v prevalenci aktualniho uzivani konopnych latek. Cesti studenti uvadéji
nadprdmérné zkusenosti také s uzitim extaze, pervitinu, halucinogen( a novych psychoaktivnich
drog, zatimco v miFe zkugenosti s heroinem, kokainem a tékavymi latkami je CR pod priimérem
evropskych zemi.
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Podle studie mezi prazskymi Skolaky naznacuji trendy v poslednich 5 letech mirny pokles
prevalence uzivani konopnych latek mezi détmi a dospivajicimi (ve véku 11-20 let), dlouhodobé
klesa predevsim podil zakd a studentd, ktefi uvedli jednorazovou zkusenost s konopnymi
latkami. Studie dlouhodobé potvrzuje postupné vyrovnavani rozdilli v mife uzivani navykovych
latek mezi chlapci a divkami i nardist miry uzivani po prechodu ze ZS na SS.

Vyssi mirou uzivani ndvykovych latek, nizsi mirou zivotni spokojenosti, horsim dusevnim
zdravim vcetné zvysené sebevrazednosti jsou ohrozeny déti a mladez v institucionalni vychovné
péci.

Studie realizované v r. 2020 potvrdily, Ze nejcastéji uzitou nelegalni drogou mezi dospélymi

v CR jsou konopné latky, které nékdy v Zivoté vyzkouselo 23-29 % osob starsich 15 let.
ZkuSenosti s ostatnimi drogami jsou mnohem méné casté — extazi nékdy v zivoté uzilo 5-7 %,
halucinogenni houby 4-6 %, zkusenosti s pervitinem (nebo amfetaminy) a kokainem uvadéji
2-4 % osob starsich 15 let.

V horizontu poslednich 12 mésicd a poslednich 30 dnl je vyskyt uzivani nelegélnich drog

v obecné populaci velmi nizky. Vyjimkou jsou konopné latky, které v poslednich 12 mésicich
uzilo 8-10 % a v poslednich 30 dnech 3-5 % osob starSich 15 let. Mira uziti nelegalnich drog je
pfiblizné 2-3krat vyssi u tzv. mladych dospélych (ve véku 15-34 let) a mezi muzi.

Odhad prevalence uziti konopnych latek i ostatnich nelegéalnich drog v obecné populaci ve
véku 15-64 let i v populaci mladych dospélych ve véku 15-34 let je dlouhodobé stabilni.

V poslednich letech vSak mirné roste prevalence uziti konopnych latek a kokainu.

Za r. 2020 byl v CR pocet lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR) odhadnut na 44,2 tis. Celkem
33,1 tis. LDR uzivalo pervitin a 11,1 tis. opioidy, zejména buprenorfin (6,4 tis.) a heroin (3,3 tis.).
Odhad poctu lidi uzivajicich drogy injekéné (LDI) dosahl 42,2 tis.

Pocet LDR se v r. 2020 mirné snizil, a to diky poklesu poctu uzivatelll pervitinu o 1,5 tis., pocet
lidi uzivajicich rizikové opioidy (zejména buprenorfin) naopak mirné vzrostl. Nejvyssi relativni
pocet LDR je tradi¢né odhadovan v Praze a v Usteckém kraji, tedy v oblastech s vysokym
vyskytem rizikového uzivani opioidd.

Odhad poctu LDR ziskany prostrednictvim informaci od praktickych lékard byl v r. 2020 celkem
40 tis., z toho 20 tis. uzivatel opioidd a 20 tis. uzivatel( pervitinu. Priblizné 5 tis. LDR

z celkového odhadu tvofi dospivajici.

Podle Ndrodniho vyzkumu uZivdani ndvykovych ldtek 2020 se 4,5 % populace ve véku 15+ let
(7,7 % muzll a 1,5 % Zen) nachazelo v kategorii rizika v souvislosti s uzivanim konopnych latek,
vtom 2,3 % (3,9 %, resp. 0,8 %) spadalo do kategorie vysokého rizika. Po extrapolaci na celou
populaci jde o pfiblizné 400 tis. osob, z nich polovina (200 tis.) spada do kategorie vysokého
rizika.

Uziti konopi pro samolécbu nékdy v zivoté uvedlo v r. 2020 pfiblizné 10-16 % a v poslednich
12 mésicich 5-11 % populace starsi 15 let. Vyhradné pro ucely samolélby uzilo v konopi

v poslednich 12 mésicich 2-7 % osob starsSich 15 let (tj. po vyloucleni téch, ktefi konopi uzili

i rekreacné). Po extrapolaci na celou populaci jde o pfiblizné 400 tis. az 1 mil. osob, které

v poslednich 12 mésicich uzily konopi pro samolécbu, z toho 160-240 tis. osob vyhradné pro
samolécbu.

Zatimco mira rekreacniho uzivani vyznamné klesa s vékem respondentd, uzivani konopi
z ddvodu samolélby s vékem respondentd roste, pficemz nejvyssi je ve vékovych skupinach
55-64 a zejména 65+ let.

V r. 2020 uvedlo zkuSenosti s uzivanim konopi a konopnych produktt s prevazujicim obsahem
nepsychoaktivniho kanabidiolu (CBD) nékdy v zivoté celkem 2-9 % a v poslednich 12 mésicich
1-4 % dospélych osob. V pfepoctu na celou dospélou populaci ve véku 15+ let Ize odhadnout,
Ze CBD produkty nékdy v zivoté uzilo pfiblizné 200-800 tis. osob, v poslednich 12 mésicich
pfiblizné 100400 tis. osob.



Nékteré populacni skupiny uzivaji ndvykové latky ve vyssi mife nez obecna populace.
Nékolikanasobné vyssi miru uzivani drog vykazuji napf. mladi dospéli v prostredi nocni zabavy,
vézni, vysokoskolsti studenti nebo obyvatelé socialné vyloucenych lokalit.

Zkusenost s uzitim nelegalnich drog pred nastupem do vézeni ve studii z r. 2020 uvedlo 54 %
odsouzenych vézn(, nejcastéji Slo o pervitin (41 %), konopné latky (39 %) nebo psychoaktivni
léky ziskané bez Iékarského predpisu (18 %). Uziti nelegélnich drog v poslednich 12 mésicich
pred nastupem do vézeni uvedlo 47 % a v poslednich 30 dnech 38 % odsouzenych vézn(.
Nékdy béhem pobytu ve vézeni uzilo nelegalni drogu 26 % odsouzenych — nejcastéji pervitin
(15 %) nebo konopné latky (14 %).

Zkusenost s injek¢nim uzitim drogy v zivoté uvedlo 39 % odsouzenych véznd, ve vézeni jich
drogu injekéné uzilo 11 %. V poslednich 30 dnech pred nastupem trestu uzivalo rizikové
pervitin nebo opioidy 36 % respondentl (po extrapolaci na populaci jde pfiblizné

0 6,4 tis. odsouzenych vézn().

Postoje obyvatel CR k uzivani nelegalnich navykovych latek jsou dlouhodobé stabilni, ale
prijatelnost uzivani konopnych latek i dalSich nelegélnich drog aktualné mirné roste.

Subjektivné vnimana dostupnost vybranych nelegalnich drog zlistava dlouhodobé na stejné
urovni, celkem 35,6 % vsech respondentl (41,4 % muzl a 30,0 % zen) ve véku 15+ let by si
celkem snadno nebo velmi snadno dokéazalo obstarat konopné latky, 17,9 % by si snadno
obstaralo extazi, 13,4 % halucinogenni houby a 13,1 % pervitin. Nelegalni drogy vnimaiji jako
dostupnéjsi muzi a respondenti v nejmladsich vékovych kategoriich.

Z nelegalnich drog je za nejméné rizikové pro fyzické i psychické zdravi povazovano
jednorazové uziti konopnych latek a jednorazové uziti extaze (jednorazovou zkusenost
povazuje za bezrizikovou nebo maélo rizikovou 53,0 %, resp. 39,8 % respondent().

Podle populaéniho prizkumu agentury Ipsos z r. 2019 by se zavedenim konopi pro rekreacni
Ucely, které by bylo dostupné ve statem zfizenych prodejnach, souhlasilo 53,8 % dospélych
osob. Tato varianta legalizace byla hodnocena lépe nez stavajici stav zadkazu prodeje marihuany
pro rekreacni vyuziti a byla spojena s nejmensimi obavami respondentd.

Podil osob injekéné uzivajicich drogy (LDI) na nové hlasenych pfipadech HIV infekci v CR je
dlouhodobé nizky, i kdyz v r. 2020 doslo k nardstu poctu pfipadd na 14 (6 v r. 2019), u kterych
doslo k prenosu pfi injekcni aplikaci drogy. Pocet nové hlasenych pfipadl hepatitidy typu B
(VHB) ma od r. 2001 diky zavedenému ockovani klesajici tendenci (5 pfipadd u LDI v r. 2020).
Pocet nové hlasenych pripadd hepatitidy typu C (VHC) u LDI dosahoval v poslednich letech
500-650 pfipadd, v r. 2020 doslo k poklesu na 421 pfipad(.

Prevalence HIV mezi LDI je dlouhodobé velmi nizka, pod 1 %. Séroprevalence VHC dosahla

v r. 2018 v celorepublikové studii mezi klienty nizkoprahovych programt 37,1 %, z toho nejvice
v krajich Usteckém (54,2 %), Plzeniském (51,5 %) a Jihomoravském (51,1 %). Séroprevalence VHC
v diagnostickém screeningu LDI v r. 2019 doséahla hodnot od 12,5 % v nizkoprahovych
programech (5,9-53,1 % podle kraj) po 90,3 % ve véznicich. Existuji regionalni rozdily v riziku
infekce VHC, ale je potfeba vzit v Gvahu také rozdilnosti v testovacich strategiich.

Mira injekéniho uzivani drog mezi lidmi uZzivajicimi drogy rizikové (LDR) je vysoka, lidé uzivajici
drogy injekéné (LDI) tvofi dlouhodobé kolem 90 % LDR v kontaktu s nizkoprahovymi programy.
Rovnéz mezi IéCenymi uzivateli je mira injekéniho uzivani drog dlouhodobé velmi vysoka

a predstavuje nejcastéjsi zplsob aplikace pervitinu, buprenorfinu a heroinu.

V dlouhodobém horizontu je patrné klesajici mira sdileni injekéniho nacini. Celkem 7,2 % LD,
ktefi byli klienty nizkoprahovych zafizeni, pouzilo pfi posledni aplikaci nesterilni injekéni jehlu

a stfikacku. V poslednich 30 dnech uvedlo sdileni jehel a stfikacek 21,8 % a parafernélii 40,6 %
LDI, ktefi byli klienty nizkoprahovych programd.
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Velmi rizikové je injekéni uzivani drog a tetovani ve vézeni — nékdy v zivoté bylo ve vézeni
41,4 % klientd nizkoprahovych program, z nich 50,2 % uzilo ve vézeni drogy, 29,4 % injek¢né.
Témér polovina LDI, ktefi jsou klienty nizkoprahovych zafizeni a ktefi byli nékdy v Zivoté
uvéznéni, se ve vézeni nechala tetovat.

Mira celkové Umrtnosti lidi uZivajicich drogy rizikové (LDR) dosahuje v CR 0,4-0,8 % ro¢né a je
pfiblizné 2krat vyssi u uzivatell opioidl nez u uzivatel pervitinu. Ve srovnani s obecnou
populaci téhoz pohlavi a véku je priblizné 4-8krat vyssi u uzivatell pervitinu a 9—14krat vyssi
nez u uzivatell opioidd. Nejvétsi podil predstavuji vnéjsi priciny mrti (81 % u pervitinu, 69 %

u opioidu), z toho nejvice nehody (32 %, resp. 37 %) a sebevrazdy (38 %, resp. 16 %), ve kterych
se skryvaji také predavkovani.

V r. 2020 bylo ve specialnim registru mortality (NRPATV) zjisténo 58 pripadl smrtelnych
predavkovani nelegalnimi drogami a tékavymi latkami (42 v r. 2019). V r. 2020 se pocet
smrtelnych predavkovani nelegalnimi drogami mezirocné zvysil zejména v kategoriich opioidd
a pervitinu.

Bylo hlaseno 28 pfipadl smrtelnych predavkovani opioidy (19 v r. 2019), z nich

6 heroinem/morfinem, 5 fentanylem, 5 oxykodonem a 13 jinymi opioidy (napf. kodein,
dihydrokodein). Pervitin byl pficinou smrtelného predavkovani ve 20 pripadech (12 v r. 2019).

Déle bylo v NRPATV evidovano jedno smrtelné predavkovani amfetaminem (je otazka, zda
neslo ve skutecnosti o prfedavkovani pervitinem s nalezem amfetaminu jako metabolitu), jedno
predavkovani kokainem a jedno predavkovani GHB. Smrtelné predavkovani MDMA ani dalSimi
syntetickymi stimulanty nebylo v r. 2020 hlaseno. Jako predavkovani THC byl hlasen jeden
pfipad Umrti. Smrtelné predavkovani tékavymi latkami bylo zaznamenano ve 2 pfipadech
(8vr.2019).

V obecném registru mortality bylo v r. 2020 identifikovano 68 (51 v r. 2019) smrtelnych
predavkovani nelegalnimi drogami a tékavymi latkami, z toho bylo 29 pripad( predavkovani
opioidy (32 pripadl v r. 2019), 2 kokainem (2 v r. 2019), 17 stimulancii mimo kokain,
pravdépodobné prevazné pervitinem (12 v r. 2019), 2 halucinogeny (0 v r. 2019), 8 tékavymi
latkami (0 v r. 2019) a 10 nespecifikovanymi latkami (5 v r. 2019).

Ve specialnim registru mortality bylo dale identifikovano 150 umrti pod vlivem nelegélnich
drog a psychoaktivnich €kl z jinych pricin nez predavkovani (133 v r. 2019), nejvice stejné jako
v minulosti v ddsledku nemoci, nehod a sebevrazd. Pokud jde o nelegélni drogy, nejvyssi pocet
pfipadd byl v souvislosti s pervitinem (44), dale s opioidy (13) as THC (12). V dlouhodobém
horizontu je nejvyssi pocet pripadd nepfimych amrti spojen s pervitinem a konopnymi latkami.

Vztah mezi uzivanim navykovych latek a nepfiznivou socioekonomickou situaci je obousmérny.
U LDR dochazi ¢asto ke kumulaci negativnich socialnich a ekonomickych faktord — jde zejména
o problémy s bydlenim, finanéni problémy (Casta dluhova past), nezaméstnanost ¢i nestabilni
a neformalni zaméstnani, poskozeni rodinnych vztahd.

Nestabilni bydleni a zadluZenost jsou vyznamnou prekazkou Uzdravy a socialni a ekonomické
integrace a Casto predstavuji nefesitelny problém. V souvislosti s opatienimi souvisejicimi
s epidemii COVID-19 doslo ke zhorseni socialni a ekonomické situace LDR.

Klienti Ié¢eni pro zavislost na nelegalnich drogach hlaseni v r. 2020 do Narodniho registru l1écby
uzivatel drog méli nejcastéji zakladni (47,6 %) nebo stfedni odborné vzdélani (32,2 %).
Nezaméstnani tvorili 41,8 % a pravidelné zaméstnani mélo 30,9 % klientd. Stalé bydleni uvedlo
63 % klientl, bez domova bylo 7,5 % a ve vézeni/detenci 9,9 % klientd.

Mezi LDR v kontaktu s nizkoprahovymi programy prevazuje nestabilni ubytovani (68 %)

a nestabilni, pfipadné nelegalini pfijem (52,3 %). Platny obZansky prikaz a prikaz zdravotni
pojistovny nema 20,9 %, resp. 29,8 % LDR. Zadluzeno je 81,9 % klient(, 72,7 % z nich mélo

o svém zadluzeni prehled. Vyse dluhu dosahovala v r. 2019 od 100 K¢ do 9,1 mil. K¢, primérné
vySe dluhu byla 573 tis. K¢ median 200 tis. K¢.



Uzivani nelegélnich navykovych latek predstavuje jeden z mnoha problém vyskytujicich se
v kontextu socialni exkluze a chudoby koncentrovanych v tzv. socidlné vyloucenych lokalitach
(SVL). Z nelegélnich drog jsou v SVL dlouhodobé nejrozsifenéjsi konopné latky a pervitin.
Romové jsou etnickou mensinou, ktera je nejvice postizena uzivanim navykovych latek

a problémy s tim spojenymi.

Rizikové uzivani nelegalnich navykovych latek je vnimanym problémem u zahranicnich
pracovnikd, jejichZ velka ¢ast je zaméstnana prostrednictvim pracovnich agentur.

Posledni odhad spolecenskych nakladl spojenych s uzivanim nelegalnich drog je k dispozici za
r. 2007. Spolecenské naklady souvisejici s nelegalnimi drogami byly odhadnuty na 6,7 mid. K¢,
coz je priblizné 12 % z celkovych odhadnutych spolecenskych naklad{ na navykové latky (tedy
vcetné legalniho alkoholu a tabaku), které byly odhadnuty na 56,2 mid. K¢. Vétsinu (76 %)
spolecenskych nakladl spojenych s uzivanim nelegalnich drog tvofily pfimé vydaje na
prosazovani prava.

Prevence zavislosti zamérena na déti a mladez je soucasti SirSiho ramce prevence rizikového
chovani, kterou koordinuje MSMT. Na Urovni kraji plsobi krajsti Skolsti koordinatori prevence,
na Urovni byvalych okresti metodici prevence a ve skolach Skolni metodici prevence.

Ukoncené akreditované studium k vykonu specializovanych cinnosti méa pouze polovina
Skolnich metodik( prevence. Vétsina skolnich metodik( prevence svou cinnost vykonava na
CasteCny Uvazek a ve Skolach zastava i jiné funkce, nejcastéji tridniho ucitele.

V r. 2020 byla prevence ve skolnim prostfedi ovlivnéna opatrenimi souvisejicimi s pandemii
COVID-19, zejména zakaz osobni pritomnosti zakd a studentl ve Skolach. V prabéhu r. 2020
probihala vyuka prevazné distancni formou a vstup externich lektort do skol byl omezeny.
Doslo k rozvoji on-line preventivnich aktivit.

Od r. 2020 doslo ke zméné ve financovani programu skolské primarni prevence v disledku
Castecné centralizace statnich dotacnich programt protidrogové politiky. Dlouhodobé
nedostatecné financni zajisténi prevence je hlavnim nedostatkem v oblasti prevence.

MSMT v r. 2021 definitivné zastavilo systém certifikaci odborné zp(sobilosti preventivnich
program0. Dlouhodoba nefunkcnost systému certifikaci predstavuje problém pro systém
$kolské prevence v CR, nebot v CR stale psobi nekvalitni preventivni programy. Dosud proslo
systémem certifikaci v prevenci 80 certifikovanych sluzeb poskytujicich prevenci v adiktologii,
z nich bylo 52 z oblasti vSeobecné, 20 selektivni a 8 indikované prevence.

Adiktologické preventivni programy jsou vSak nové soucasti systému certifikace odborné
zpUsobilosti adiktologickych sluzeb RVKPP a systém certifikaci prevence v adiktologii by tak mél
byt v budoucnu zachovan.

Z&kladnim nastrojem prevence rizikového chovani ve skolach a Skolskych zafizenich je
minimalni preventivni program (MPP). Od r. 2016 funguje Systém evidence preventivnich aktivit
(SEPA) v oblasti Skolské prevence, ktery je pro $koly nepovinny. Ve skolnim roce 2019/2020 do
systému hlasilo celkem 24 % viech ZS a SS v CR (data za r. 2020 nejsou uvadéna vzhledem

k mimoradné situaci souvisejici s COVID-19).

Uzivani nelegélnich drog tvofilo jen velmi malou &ast rizikového chovéni feSeného na skolach
(méné nez 2 %). NejcastéjsSimi typy rizikového chovani byly ve $kolnim roce 2019/2020 Spatné
vztahy mezi zaky (21,1 % pfipadud), uzivani tabaku (17,6 %) a zdvazné prestupky vici skolnimu
fadu (10,6 %). Uzivani alkoholu tvofilo 5,2 % feSenych pfipadd, uzivani konopnych latek 1,5 %
a dalSich drog 0,2 % pfipadq.

Pouze Ctvrtina samostatnych preventivnich programd, které byly ve Skolach realizovany, méla
certifikaci. Programd selektivni a indikované prevence je nedostatek — realizaci selektivni
prevence uvedlo 6,1 % Skol a indikované prevence 1,7 % skol. Indikovanou prevenci
realizovanou nestatnimi organizacemi dopliuje sit’ pedagogicko-psychologickych poraden
(47 v CR celkem) a stiedisek vychovné péce (32 s celkem 78 pracovisti).
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Mimo oblast Skolstvi jsou projekty v oblasti primarni prevence realizovany méné ¢asto

(napf. v oblasti prevence fizeni pod vlivem alkoholu a drog nebo v rdmci komunitnich projekt).
Také kampani v oblasti nelegalnich drog je poskrovnu — jedinou dlouhodobou kampani je
kampan A.N.O. Zastari nad vlivem zamérfena na dospivajici.

V Cervnu 2021 schvalila RVKPP Koncepci rozvoje adiktologickych sluzeb. Koncepce stanovuje
ramec a obsah oboru adiktologie a adiktologickych sluzeb, definuje vychodiska, ze kterych
adiktologické sluzby v CR vychazeji, principy, na kterych jsou postaveny, a dale stanovuje

a popisuje typologii adiktologickych sluzeb a kritéria jejich poskytovani. V neposledni fadé
koncepce urcuje zakladni principy tvorby sité adiktologickych sluzeb a minimalni dostupnosti
sluzeb.

Od z&fi 2016 do srpna 2021 realizoval Urad vlady CR projekt Systémovd podpora rozvoje
adiktologickych sluZeb v ramci integrované protidrogové politiky (projekt RAS), ktery byl zaméren
na vymezeni adiktologickych sluzeb a jejich legislativni ramec, nastroje tvorby sité
adiktologickych sluzeb, na jejich kvalitu, vykaznictvi a systém financovani a také na vzdélavani
klicovych profesi statni spravy a samospravy, které plsobi v oblasti zavislosti. Projekt vypracoval
konkrétni metodiky, nastroje a navrhy vcetné legislativnich.

Sit" adiktologickych sluzeb pokryva celé spektrum problémi spojenych s uzivanim navykovych
latek a s dalsim zavislostnim chovanim a tvofi ji zafizeni a programy rznych typd, které jsou
zakotveny v rliznych oborech a resortnich (legislativnich) ramcich.

Mezioborovost je silnou strankou adiktologickych sluzeb, ale soucasné predstavuje prekazku
pro fungovani adiktologickych sluzeb v praxi. Poskytovani rliznych typa sluzeb (zdravotni,
socialni, vychovné-pedagogické) v rdmci jednoho programu narazi na vzajemnou neslucitelnost
a nizkou vzajemnou prostupnost jednotlivych resortnich ramca.

Podle riznych zdrojd je v CR kolem 300 program (center) adiktologickych sluzeb riznych
typU. Z nich je 56 nizkoprahovych kontaktnich center, 66 psychiatrickych ambulanci
registrovanych jako AT, 58 adiktologickych ambulanci, cca 15 ambulantnich program
socialnich sluzeb (z ambulanci je cca 10 program( pro déti a dorost), 10-15 detoxifikacnich
jednotek, 17 psychiatrickych zafizeni registrovanych jako AT, 15-19 terapeutickych komunit pro
zavislé, 6 specializovanych zafizeni resortu $kolstvi pro pobyt déti se zavislostnim problémem

a témér 40 programi nasledné péce (z nich necelych 25 s chranénym bydlenim). K tomu
funguje v CR pres 50 terénnich programd.

Podle Gdajtl z vyroénich zprév krajd bylo v CR v r. 2020 celkem 285 (278 v r. 2019)
specializovanych kontaktnich, ambulantnich a pobytovych adiktologickych center

(tj. stacionarnich programi bez zapocitani preventivnich a terénnich programt) a Scitani
adiktologickych sluzeb 2020 se z(castnilo 292 program0 adiktologickych sluzeb.

Vétsina krajl popisuje stavajici sit’ sluzeb jako minimalni &i nedostacujici. Vyznamné nedostatky
hlasi kraje zejména v dostupnosti ambulantni lé¢by, pfedeviim substituéni 1é¢by (v CR je
registrovano cca 60 poskytovatell substitucni 1éCby, ale kraje hlasi celkem 18 center
poskytujicich substituéni 1é¢bu). Je nedostatek zejména ambulantnich psychoterapeut,
psychiatrd a dalich Iékafh ochotnych pracovat se zavislymi. Kraje casto hlasi také absenci
adiktologickych program( specializovanych na déti a mladez. Obzvlasté nizka dostupnost
napfi¢ viemi typy sluzeb pretrvava v Karlovarském kraji.

Rozviji se privatni segment adiktologickych sluzeb, zejména v Praze a okoli Prahy. Tyto
programy nejsou soucasti sité sluzeb hrazenych z vefejnych zdroja.

V r. 2020 bylo v kontaktu s nizkoprahovymi programy 38,8 tis. uzivatel( drog

(39,7 tis. v r. 2019), predevsim 25,4 tis. uzivatell pervitinu (65 %), 10,0 tis. uzivatel( opioidd
(26 %) a 1,7 tis. uzivatell konopnych latek (4 %). DalSich 11,1 tis. osob bylo ve
zprostredkovaném kontaktu.

Z dlouhodobého hlediska je patrny postupny nardst poctu uzivatel(i pervitinu, v poslednich
letech také opioid(.



V psychiatrickych ambulancich bylo v r. 2020 v kontaktu celkem 36,9 tis. uzivatelt navykovych
latek, z toho 10,8 tis. v kontaktu s AT ambulancemi. Z celkového poctu 36,9 tis. osob bylo
14,0 tis. uzivatell nelegéalnich drog a tékavych latek (38,8 %). Nejvétsi pocet predstavu;ji
polyvalentni uzivatelé (4,2 tis.), uzivatelé jinych stimulancii (3,9 tis.) a opioidd (3,9 tis.). Ve
skupiné polyvalentnich uzivatell predstavuji nejvétsi podil uzivatelé opioidl a pervitinu

v rliznych kombinacich (54 %).

Detoxifikaci od navykovych latek v r. 2020 absolvovalo 10,2 tis. osob, z toho 4,0 tis. (39,3 %) pro
nelegalni drogy a tékavé latky, nejvice pro polyvalentni uzivani (2,1 tis.) a pro jina stimulancia
(1,0 tis.).

V psychiatrickych lGzkovych zafizenich bylo v r. 2020 hospitalizovano 11,8 tis. osob lécenych
pro zavislost na navykovych latkach, z toho bylo 4,9 tis. (42 %) uzivatell nelegalnich drog

a tékavych latek. Celkovy pocet hospitalizovanych i pocet hospitalizovanych pro nelegéalni
drogy v r. 2020 mezirocné klesl, coz bylo zpUsobeno pravdépodobné situaci souvisejici

s COVID-19. V 15 terapeutickych komunitach pro zavislé dotovanych RVKPP bylo léceno

389 osob.

V Registru poskytovatelll socialnich sluzeb je evidovano celkem 34 subjekt poskytujicich
naslednou péci zavislym. Tito poskytovatelé provozovali v r. 2020 celkem 53 program0
(39 v r. 2020), z nichz bylo 30 pobytovych (24 pobytovych v r. 2020).

Pramérny vék uzivatell nelegalnich drog v kontaktu s adiktologickymi sluzbami se zvysuje,
klientdim v kontaktu s nizkoprahovymi programy je v priméru 35 let. Vétsinu uzivatell
nelegélnich drog tvofi lidé ve véku 15-44 let. Zeny tvofi priblizné tietinu klient(l uzivateld
nelegalnich drog.

Do Narodniho registru 1é¢by uzivateld drog (NRLUD) nahlasilo v r. 2020 Udaje o [écenych
klientech 156 program( (137 v r. 2019) a bylo evidovano 13,1 tis. klient( (15,3 tis. v r. 2019),

z nichz 5,1 tis. (39 %) zahajilo 1écbu poprvé v Zivoté (tzv. prvozadatelé). Z celkového poctu bylo
7,0 tis. uzivatell nelegalnich drog a tékavych latek (6,8 tis. v r. 2019), z nich nejvice uZivatelQ
stimulancii (3 tis.) a opioid{ (2,5 tis.). NRLUD, ktery byl spustén v r. 2015, stale nepokryva celou
sit adiktologickych sluzeb a vSechny léCené klienty.

K zafi 2021 mélo (diky prodlouzeni platnosti certifikatll) platnou certifikaci odborné zplsobilosti
RVKPP celkem 206 programi (204 k srpnu 2019). Na zacatku r. 2020 byl proces certifikaci
pozastaven, v Cervenci 2021 byla podepsana smlouva s novou certifikacni agenturou, avsak
proces certifikaci se v r. 2021 neobnovil. Aktualné je v platnosti 10 specialnich standard( pro
10 typu sluzeb, v ramci projektu RAS byla pfipravena revize standardd pro 6 typl sluzeb podle
nové typologie.

V srpnu 2019 byla Narodni linka pro odvykani (800 35 00 00) rozSifena o poradenstvi v oblasti
nelegalnich drog. Linku provozuje Ufad vlady CR ve spolupraci s Ceskou koalici proti tabaku.

Roste nabidka Ié¢ebnych a poradenskych intervenci poskytovanych prostiednictvim internetu
a s vyuzitim novych technologii, pfibyva webovych a mobilnich aplikaci pro uzivatele tabaku,
alkoholu, nelegalnich drog i hazardni hrace a jejich blizké.

Dostupnost adiktologickych sluzeb ve véznicich roste, od r. 2016 zfizuje vézerska sluzba ve

véznicich pozici adiktologa. V r. 2020 pracovalo ve 13 véznicich (z celkem 35) 15 adiktologg.
Poradny drogové prevence jsou dostupné ve viech véznicich, jejich sluzby vyuzilo v r. 2020

celkem 10 635 osob (11 027 v r. 2019). Uzivatelé nelegélnich drog tvofili 83 %. Celkem 45 %
uvedlo injekéni uzivani. Bezdrogové zony jsou dostupné také ve viech véznicich.

Lécbu zavislosti ve vézeni bylo mozné absolvovat ve 14 véznicich, z toho 11 véznic ma oddily
pro dobrovolnou Iécbu a 3 véznice realizovaly soudem nafizené ochranné léceni (OL).

V oddilech pro dobrovolnou Ié¢bu bylo l1é¢eno celkem 644 osob (618 osob v r. 2019),

v oddilech pro OL 154 osob (171 v r. 2019). Detoxifikace byla v r. 2020 provadéna ve 3 véznicich
(2 véznicich v r. 2019), absolvovalo ji 28 osob (25 v r. 2019).

Intenzivni spolupraci s nestatnimi neziskovymi organizacemi (NNO), tj. 10 a vice navstév za rok,

vykézalo celkem 22 véznic (33 v r. 2019). Poskytovani sluzeb bylo v r. 2020 vyrazné ovlivnéno

pandemii COVID-19 a opatienimi, ktera VS CR v této souvislosti pfijala (napf. po ¢ast roku byl
15
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zcela znemoznén vstup pracovnikdt NNO do véznic). Nékteré intervence byly po dohodé VS CR
a NNO poskytovany on-line.

Soudem nafizené ochranné léceni (OL) je trestni sankci, které Ize ulozit samostatné nebo spolu
s trestem a mGze mit charakter alternativy k prisnéjSimu trestu. V r. 2020 bylo ochranné Iéceni
v oblasti adiktologie uloZeno 313 osobam, z toho 127 zavislym na nealkoholovych drogéch. OL
protitoxikomanické soud nejcastéji ulozil osobam, které spachaly trestny cin kradeze (§ 205)
nebo vytrznictvi (§ 358).

Soud mize v ramci odklont v trestnim fizeni nebo spolu s trestem nespojenym s odnétim
svobody ulozit pfiméfend omezeni a povinnosti, kam patfi také IéCeni zavislosti na navykovych
latkach, povinnost zdrzet se pozivani alkoholickych napojd nebo jinych navykovych latek,
podrobit se vhodnému programu poradenstvi nebo lécby. V r. 2020 bylo v souvislosti

s primarnimi drogovymi trestnymi ciny ulozeno 206 takovych omezeni nebo povinnosti.

Pocet osob Iécenych v opiatové substitucni [é¢bé v poslednich 8 letech stagnuje. V r. 2020
nahlasilo do NRLUD pacienty v substitucni lé¢bé celkem 59 zdravotnickych zafizeni

(61 vr.2019) a bylo evidovano celkem 2 372 [écenych osob (2 347 v r. 2019). Jedinym krajem
bez aktivné hlasiciho zarizeni zlistava Pardubicky kraj.

V. 2020 byla 1 618 (68,2 %) pacientlim poskytovana substitucni 1é¢ba buprenorfinem

a 754 (31,8 %) metadonem. Z 1 618 osob lécenych buprenorfinem uzivalo 798 (46,2 %)
monopfipravky (predevsim Subutex) a 870 (53,8 %) kombinovany pfipravek Suboxone. Od
zacatku poskytovani substitu¢ni lé¢by v CR je patrna stagnace poctu osob lécenych metadonem
(pocet a kapacita metadonovych center se totiz v pribéhu let témér nezmeénily) a roste pocet
pacientl |é¢enych Suboxone na Ukor pacientd IéCenych monopfipravky.

V r. 2020 bylo evidovano 358 ukoncenych epizod substitucni 1écby (502 v r. 2019). Nejcastéjsim
dlvodem ukonceni (42,5 %) z(stava vylouceni pro porusovani lé¢ebného reZzimu. Takto vysoky
podil vylou¢enych pro porusovani terapeutického rezimu je v rozporu s mezinarodnimi
doporucenimi.

Dostupnost substitucni lé¢by je problematicka ve véech krajich CR. V priiméru bylo v CR

v r. 2020 registrovano v substitucni lécbé 21,4 % (22,4 % v r. 2019) odhadovaného poctu lidi
uzivajicich opioidy rizikové (LOR). V Praze, kde bylo v r. 2020 odhadnuto 68 % odhadovanych
LOR celé CR, je podil registrovanych v substituci 15,9 % (17,5 % v r. 2019). Rovnéz v ostatnich
krajich s vyznamnym poctem LOR je jejich podil v substituci pomérné nizky.

Je vSak potfeba mit na paméti, Ze vyznamny pocet pacientd v opiatové substitucni 1é¢bé se

v CR nachazi mimo registr NRLUD. Na zakladé odhadu z priizkumu Lékafi CR poskytovalo

v r. 2020 v CR substituéni 1é¢bu priblizné 650 praktickych lékafd celkem az 3 900 pacienttim.

Problémem zlistava financni dostupnost substitucnich preparatd s Ucinnou latkou buprenorfin.
Monopreparéaty s buprenorfinem nejsou hrazeny ze zdravotniho pojisténi a pacient tedy hradi

v |ékarné plnou cenu. Kombinovany preparat Suboxone 8 mg je jako jediny hromadné vyrabény
substitucni preparat od r. 2010 hrazen ze zdravotniho pojisténi, ale v praxi je pocet pacientl na
hrazeném Suboxone odhadovan na nékolik desitek. Vétsina pacient( si tedy hradi
buprenorfinové preparaty z vlastnich zdroj(.

K poskytovani substitu¢ni Ié¢by ma v CR povoleni 10 véznic, v r. 2020 ji poskytovalo celkem
6 véznic (5 v r. 2019), Ié¢eno bylo 131 osob (86 v r. 2019). V poslednich letech pocet osob

v substitucni 1éCbé ve véznicich roste. Dosud byl pro substitucni |é¢bu ve véznicich dostupny
metadon. Od r. 2019 je mozné u osob, které nastupuji do véznice se substitu¢ni Ié¢bou
buprenorfinem, v 1é¢bé pokracovat i ve vézeni, ale pacient si Iéky musi hradit sam.

Dosud bylo mozné v substitucni 1écbé ve véznicich pouze pokracovat, nikoliv ji zahdjit. Od
dubna 2019 je ve dvou véznicich (Praha-Pankrac a Brno) realizovan pilotni projekt, v rdmci
kterého je v indikovanych pfipadech substitu¢ni Iécba metadonem nebo buprenorfinem

u véznénych osob také zahajovana.



U substitucni lécby zavislosti na metamfetaminu jsou ojedinéle v klinické praxi predepisovany
preparaty s centralné stimulaénim Gcinkem mimo jejich schvalenou indikaci. V r. 2020 vydala
Spole¢nost pro navykové nemoci CLS JEP doporuceni k farmakologicky asistované lécbé
uzivatel(i pervitinu centralnimi stimulancii mimo schvalené indikace. V CR dosud neprobéhla
v této oblasti zadna klinicka studie.

Zaklad sité harm reduction sluzeb tvofi nizkoprahovéa kontaktni centra a terénni programy.
Pocet nizkoprahovych programii se dlouhodobé pohybuje okolo 100. V r. 2020 jich bylo 111,
v tom 56 kontaktnich center a 55 terénnich programd. V r. 2020 bylo v kontaktu

s nizkoprahovymi programy 38,8 tis. uzivateld drog, coz predstavuje mirny meziroc¢ni pokles
(39,7 tis. v r. 2019). Klientelu nizkoprahovych programi tvofilo predevsim 25,4 tis. uzivatell
pervitinu (65 %), 10,0 tis. uzivatell opioidll (26 %) a 1,7 tis. uzivatell konopnych latek (4 %).
Z dlouhodobého hlediska je patrny postupny nardst poctu uzivatell pervitinu, v poslednich
letech také opioid(. Podil lidi uZivajicich drogy injekéné (LDI) mezi klienty nizkoprahovych
program0 se dlouhodobé pohybuje pres 80 % (86 % v r. 2020).

V1. 2020-2021 byly zaznamenany snahy obcan( &i regionalnich politickych zastupct

o vymisténi kontaktnich center ze stavajicich adres (v Ostravé Slo o zafizeni organizace
Renarkon, v Praze o zafizeni organizace Progressive) i preménu kontaktniho centra na terénni
program (Orlova).

Prevence prfedavkovani drogami je v CR realizovana predevsim v nizkoprahovych programech
prostrednictvim informacnich materiall, poradenstvi a vzdélavani uzivatell drog. Zafizeni pro
supervidovanou aplikaci drog (tzv. aplikacnich mistnosti) nejsou v CR dosud dostupna.

V dubnu 2021 byl zahajen pilotni program distribuce naloxonu mezi klienty a pracovniky
nizkoprahovych program( (tzv. take-home naloxone program), ktery probiha v 7 méstech
(Praha, Ceské Budéjovice, Plzen, Usti nad Labem, Brno, Mladé Boleslav, Hradec Kralové) ve

14 nizkoprahovych/substitu¢nich programech. Distribuovanym pfipravkem je nosni sprej
Nyxoid. Celkem bylo v r. 2021 k dispozici 600 davek pfipravku. Od dubna do zafi r. 2021 bylo
distribuovano 259 davek, bylo hlaseno 20 pouziti pfipravku, kdy bylo odvraceno predavkovani
opioidy.

Mnozstvi distribuovaného injekéniho materialu po nékolikaleté stagnaci opét nardsta. V r. 2020
distribuci realizovalo vSech 111 nizkoprahovych programd. Mnozstvi distribuovaného materialu
meziro¢né narostlo o 1,5 mil. ks, pravdépodobné i vlivem COVID-19, kdy dochéazelo k vyssim
vydejliim poctu strikacek s cilem omezit osobni kontakty.

Mnozstvi distribuovaného injekéniho materialu v r. 2020 dosahlo 8,9 mil. ks, tj. prdmérné

261 ks injek¢niho né&dini na jednoho klienta uzivajiciho drogy injekéné v kontaktu s vyménnymi
programy (225 ks v r. 2019). V pfepoctu na jednoho odhadovaného injekéniho uzivatele pak
211 ks rocné (182 ks vr. 2019), coz je podle WHO v ramci prevence prenosu HIV tésné nad
hranici vysokého pokryti.

V CR byly v poslednich nékolika letech provozovény celkem 3 prodejni automaty na injekéni
material (Kolin, Strakonice, Plzen). V r. 2020 byl v provozu pouze jeden (Strakonice), jeho
prostfednictvim bylo distribuovano celkem 3,6 tis. injekcnich stfikacek. Distribuce injekéniho
materialu probiha v nékterych méstech ¢i krajich také ve spolupraci s mistnimi [ékarnami.

Jako alternativu injekéniho uzivani drog v rdmci harm reduction nabizi nizkoprahové programy
aluminiové félie urcené ke koureni heroinu, zelatinové kapsle uréené k peroralni aplikaci
predeviim pervitinu a tzv. $Aupétka. Zelatinové kapsle distribuuji pravdépodobné viechny
nizkoprahové programy a ro¢né je v CR vydano odhadem pies 2463 tis. kapsli.

V poslednich letech vyuzivaji nizkoprahové programy v rdmci kontaktni prace také socialni sité
a internetova diskusni féra. Pro tuto praci se v praxi vzilo oznaceni virtualni terén.

V kvétnu r. 2021 byly v Praze slavnostné uvedeny do provozu dva nové mobilni oSetfovaci vozy
organizace SANANIM a Drop In, které budou pouzivany v rliznych méstskych ¢astech
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a centralni ¢asti mésta pro poskytovani standardnich a dalSich sluzeb terénnimi programy, jako
je testovani infekénich chorob a zdravotni oSetfeni. Dosud byl v Praze v provozu od r. 2010
jeden viz organizace SANANIM.

V rdmci koordinované péce o klienta spolupracovaly adiktologické sluzby na poskytovani péce
v COVID-19 karanténnich zafizenich pro osoby bez domova, véetné napf. zajistovani substitucni
léCby.

Nadaéni fond pro vyzkum psychedelik PSYRES realizoval projekt vytvoreni mobilni aplikace pro
on-line vyhodnoceni Ucink{ psychedelik — iTRIP. Aplikace umozni bezprostfedné po uziti
psychedelika vyhodnotit vlastni zkusenost za icelem zmapovani akutnich ucinkd, bezpecnosti

a rozdilG v plsobeni psychedelik.

V r. 2020 nabizelo moznost testovani na HIV 79 nizkoprahovych programd, na VHB 61, na VHC
88 a na syfilis 60. Od r. 2008 do r. 2017 pocet provedenych testu rostl, v poslednich 3 letech
stagnuje, nicméné priblizné stejny pocet se podafrilo zachovat i za situace souvisejici

s COVID-19. Mira testovani LDI v nizkoprahovych programech je dlouhodobé nizka, kazdorocné
je na VHC a HIV otestovano priblizné 7 % z celkového odhadovaného poctu LDI.

Kontinuum péce v oblasti VHC od testovani pres vstup do Iécby a Uspésné dokonceni péce neni
mezi LDR v CR optimalni. V minulych letech bylo zji$téno, e Ié¢ba byla zahajena u méné nez
poloviny osob, kterym byla infekce VHC potvrzena. Aktualni vysledky naznacuji, ze podil LDR
vstupujicich do [é¢by VHC se zvysuje. Vstup do 1éCby a udrzeni v [é¢bé jsou vsak stale
komplikovany bariérami na strané uzivatel(, zdravotnickych pracovnik( i zdravotniho systému
jako takového.

Péce o infikované HIV a nemocné s AIDS je v CR zajisténa v 8 HIV centrech, lé¢ba HIV infekce je
pro uzivatele drog z CR plné dostupna. Lé¢ba VHC novymi, piimo ptisobicimi antivirotiky je
dostupna ve 22 centrech. Pfiznivym aktualnim trendem je zvysovani poctu lécenych na VHC.
Podle Udaju z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb zdravotnich pojistoven bylo

v r. 2020 Iéceno pro VHC 2,4 tis. osob, coz je témér o 400 |é¢enych méné nez v r. 2019 (na viné
je situace souvisejici s COVID-19). Vétsina (96,3 %) byla |é¢ena modernimi primo pUsobicimi
antivirotiky. Pocet lIéCenych LDI neni znam.

V srpnu 2019 byl RVKPP schvalen dokument Eliminace virové hepatitidy typu C mezi uZivateli
drog v Ceské republice: vychodiska a akéni pldn 20719-2021, ktery se zaméfuje na zlepéeni v celé
kaskadé péce o pacienty s VHC. V I. 2019-2021 byl realizovan cyklus seminarud s cilem zlepsit
spolupraci mezi adiktologickymi programy a centry pro Ié¢bu VHC.

Specifické harm reduction programy na tanec¢nich a hudebnich akcich nejsou v CR pilis
rozéifené, byt se jejich aktivita v poslednich letech zvy3uje. V prostredi zabavy pGsobi v CR
10-18 programi. Specializovanych program( na prostiedi zabavy je v CR cca 3-5. Nizky pocet
téchto program souvisi s omezenou financni podporou téchto aktivit. V r. 2020 byla aktivita
téchto program( utlumena vlivem opatreni souvisejicich s COVID-19.

V r. 2020 byl zahajen vyzkumny projekt Vysoké skoly chemicko-technologické a 3. LF UK
s ndzvem Drugs-info-site, v ramci kterého probiha mezi klienty adiktologickych sluzeb a na
akcich v prostfedi zdbavy sbér vzorkd drog na chemickou analyzu.

Ve 2 véznicich probiha bezplatna distribuce kondom0 prostfednictvim vydejnich automatd

a ve 14 véznicich (15 v r. 2019) jsou kondomy dostupné v mistnostech pro navstévy bez zrakové
a sluchové kontroly. Distribuce injekénich stfikacek nebo jiného harm reduction materialu neni
v Ceskych véznicich realizovana.

V r. 2020 bylo registrovano 4 191 primarnich drogovych trestnych &ind (DTC), coz jeo 13 %
méné nez v r. 2019. Trestni fizeni je dlouhodobé nejcastéji (cca 80 %) vedeno proti osobam,
které se dopustily nedovolené vyroby a jiného nakladani s OPL.

Roste podil osob stihanych pro trestny Cin péstovani nebo drzeni drog pro vlastni potfebu
(88 284 a 285), ktery v r. 2020 dosahl vice nez pétiny viech primarnich DTC.



Pokud jde o zastoupeni drog, nejvétsi podil predstavuji dlouhodobé osoby zadrzené

v souvislosti s pervitinem a konopnymi latkami. Za poslednich 10 let tvofi osoby zadrzené

v souvislosti s pervitinem primérné 49 % a v souvislosti s konopnymi latkami 42 % vSech osob
zadrzenych pro priméarni DTC. Podil osob zadrzenych v souvislosti s jingmi drogami nepiesahuje
hranici 4 %.

Mezi kraji s nejvy3$im poctem stihanych osob pro DTC na 100 tis. obyvatel ve véku 15-64 let
byly Ustecky a Liberecky kraj. Naopak nejnizsi pocet stihanych osob na 100 tis. obyvatel ve véku
15-64 let eviduji za r. 2020 kraje Olomoucky a Stfedocesky.

Za primarni DTC bylo v r. 2020 odsouzeno 2 460 osob (2 631 v r. 2019). Nejvice osob bylo
odsouzeno za nedovolenou vyrobu, pasovani a prodej pervitinu a konopnych latek. Nejcasté;ji
ulozenou hlavni sankci bylo podminéné odlozené odnéti svobody (59 % sankci).

Pod vlivem nelegalnich drog bylo v r. 2020 spachano 4,8 tis. trestnych ¢int (TC),

tj. 6 % z trestnych ¢ind celkem a 31 % z TC spachanych pod vlivem navykovych latek. Pachatelé
se nejcastéji dopustili TC ohrozeni pod vlivem navykovych latek anebo opilstvi podle § 274

a § 360 (2602 TC).

Za r. 2020 MZ eviduje 1 209 pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku neopravnéného
drzeni OPL v malém mnoZstvi nebo neopravnéného péstovani rostlin nebo hub obsahujicich
OPL v malém mnozstvi pro svoji potifebu. Mezirocné byl zaznamenan vyrazny pokles poctu
drogovych prestupkd (15 949 v r. 2019), jehoZ priciny nejsou objasnény.

Informacni systém evidence prestupkl ministerstva spravedinosti (MS) eviduje za r. 2020
celkem 7 974 prestupkd na Useku navykovych latek (9 623 v r. 2019).

Policie evidovala v r. 2020 celkem 4 951 osob, u kterych byly zjistény prestupky nedovoleného
nakladani s OPL. Nejvétsi podil pachatell prestupkd tvorily podle policie osoby, které se
dopustily prestupku v souvislosti s konopnymi latkami (73 %) a pervitinem (22 %). Pficiny
rozdilu mezi pocty drogovych prestupkd v rliznych evidencnich systémech nejsou ziejmé.
Posledni odhad ekonomicky motivované sekundarni drogové kriminality byl proveden za

r. 2019. Bylo zjisténo celkem 165,5 tis. trestnych ¢ind, z nich zhruba 19 % (31,4 tis.) trestnych
&inG spachali uzivatelé drog (23 % v r. 2017). Nejvy3si podil uzivateld drog jako pachateld TC byl
odhadovan u trestného cinu kradeze a neopravnéného uzivani cizi véci (§ 205 a § 207).
Objasnéno bylo 77,8 tis. trestnych ¢in(, z nich podle vysledkl odhadu 13 % (10,3 tis.) trestnych
¢ind spachali uzivatelé drog (15 % v r. 2017). Nejvyssi podil uzivatell drog jako pachateld byl
odhadovan u trestného ¢inu podvodu (§ 209).

Podle vysledkd dotaznikové studie mezi vézni realizované v r. 2020 se kradeze nebo jiného
trestného cinu ¢i prestupku za Gcelem pofizeni prostredk( na nelegélni drogy nékdy v minulosti
dopustilo 30 % odsouzenych.

Odhad vydaji domacnosti na nelegalni drogy dlouhodobé dosahuje kolem 10 mld. K¢,

tj. 0,4-05 % celkovych vydaji doméacnosti, coz je pfiblizné 10krat min nez na alkoholické napoje
nebo tabakové vyrobky.

CR je zemi, kam jsou nelegalni drogy dovazeny, ale je také produkéni zemi. V CR je vyrabén
pervitin a péstovano konopi, a to jak na samozasobitelské, tak na komercni bazi.
Samozasobitelska vyroba braunu z kodeinovych preparat nebo jinych opioidd se objevuje
zfidka, vyroba dezomorfinu (crocodile) nebyla v CR dosud hla3ena. Sezonné je ziskavano

a zpracovavano surové opium z potravinafského maku uzivateli pfimo na polich, ojedinéle je
hlaéena vyroba (resp. pokusy o vyrobu) heroinu. Ostatni nelegéini drogy jsou do CR dovézeny,
v poslednich 5 letech viak byly na zemi CR zaznamenény pipady vyroby tablet extaze.
Opatreni v souvislosti s COVID-19 se projevila pfesunem &asti trhu do on-line prostredi

a zménami v dostupnosti a cené nékterych drog.

Policie CR a Celni sprava CR odhalily v r. 2020 celkem 167 indoor péstiren konopi
(258 v r. 2019). Od r. 2011 roste podil odhalenych malych domacich péstiren, a naopak klesa

19



Souhrn

20

podil odhalenych péstiren s produkéni kapacitou vice nez 500 rostlin. Spotfeba konopi v CR
byla v r. 2020 kryta predevsim domaci produkci.

V r. 2020 bylo v CR odhaleno 160 varen pervitinu (234 v r. 2019). Mezi nimi pfevladaly mensi
domaci varny, které zasobovaly zejména domaci trh. Stejné jako v pfedchozich letech byla
velkoobjemova vyroba presouvana do zahranici, a to zejména do Polska a Nizozemska.
Podobné jako v lorském roce pochéazela cast pervitinu na ceském trhu z velkoobjemové vyroby
realizované mexickymi organizovanymi skupinami v Nizozemsku a Belgii, jako prekurzor pro
jeho vyrobu byl pouzit benzyl-metyl-keton (BMK).

Hlavnim prekurzorem pro vyrobu pervitinu je pseudoefedrin extrahovany z lé¢iv. V CR je vydej
IéCiv s obsahem pseudoefedrinu regulovan od r. 2009. Regulace vedla k vyznamnému snizeni
vydeje téchto léciv v Ceskych lékarnach a k narlstu nelegélniho dovozu z jinych zemi. Dovazena
pseudoefedrinova léciva pro vyrobu pervitinu pochazela nejcastéji z Polska, kam jsou mnohdy
dovézena z jinych zemi, jako napf. ze Spanélska, Turecka, Bosny a Hercegoviny nebo Rumunska.
V dusledku opatreni v souvislosti s epidemii COVID-19 dochazelo v nékterych regionech

k vypadkim dodéavek léCiv s obsahem pseudoefedrinu a dalsich latek nezbytnych k vyrobé, coz
vedlo k Utlumu vyroby a lokalné snizené dostupnosti pervitinu.

Kokain je do CR dovazen ze zemi Jizni Ameriky. V porovnani s okolnimi staty neni CR
vyznamnou cilovou ani tranzitni zemi, nicméné v r. 2020 pokracoval trend zvysuijici se
dostupnosti a Cistoty kokainu v CR. Vyuzivana byla letecka doprava a v dobé jejiho omezeni
v disledku protiepidemickych opatieni také pozemni doprava. Kokain byl do CR paovan
zejména z Nizozemska. Protiepidemicka opatreni se projevila na narlstu nabidky kokainu
on-line a na nardstu zachytl v mezinarodnich postovnich a prepravnich zasilkach.

Extaze, ve formé tablet, prasku, nebo i krystald, se do CR dostéavala vétsinou z Nizozemska nebo
Belgie. V r. 2020 pokracoval trend zvysujicich se dostupnosti a Cistoty této latky a rostouci
nabidky on-line. V poslednich 5 letech byla zaznamenana vyroba extaze i v CR.

Heroin se do CR dostava zejména tzv. balkanskou cestou. V r. 2020 bylo zaznamenano zapojeni
obéanl Ukrajiny, ktefi heroin do CR dovézeli z byvalych sovétskych republik. Organizace trhu

s heroinem se v porovnani s pfedchozim rokem v podstaté nezménila. V r. 2020 byly v CR
odhaleny 2 laboratore na vyrobu opioid(.

Nejcastéji zachycenou drogou byly stejné jako v predchozich letech konopné latky. Za r. 2020
bylo evidovano 1 191 pfipadd zajisténi susiny konopi (marihuany) v ramci DTC, a to v celkovém
mnozstvi 645,0 kg (v r. 2019 celkem 1 356 pripadd v mnozstvi 519,8 kg). Rostliny konopi byly

v ramci DTC zaji$tény v 297 pfipadech. Celkem bylo zajisténo 15,4 tis. rostlin. V 57 % $lo

o zachyty v mnozstvi do 20 ks rostlin, zachyty nad 100 ks rostlin pfedstavovaly 9 %.

Druhou nejcastéji zadrzenou drogou byl pervitin. Za r. 2020 bylo v trestnich fizenich evidovano
786 zachytl v mnozstvi 28,6 kg v krystalické formé (v r. 2019 celkem 686 zachytli v mnozstvi
264 kg v krystalické formé).

Za r. 2020 bylo v trestnich fizenich vykdzano 115 pfipadd zachytl kokainu v celkovém mnozstvi
2,5 kg (235 pripadl o celkové hmotnosti 187,1 kg v r. 2019).

Pokud jde o zachyty heroinu, v kontextu trestniho fizeni bylo za r. 2020 evidovano 41 zachyt(
o celkové hmotnosti 254 g (52 pripadl o celkové hmotnosti 808 kg v r. 2019).

V r. 2020 represivni organy evidovaly v trestnim fizeni 204 zachyt( extaze, z toho ve

105 pfipadech slo o zachyty ve formé tablet (v r. 2019 celkem 333, z toho 171 zachytl ve formé
tablet). Zajisténo bylo celkem 88,7 tis. tablet, coz je dosud nejvétsi zachycené mnozstvi,

a 20,6 kg extaze (74,7 tis. tablet a 37,4 kg v r. 2019).

V prestupkovém fizeni bylo zajisténo 10,1 kg konopi ve formé susiny, 543 rostlin konopi, 57 g
hasise, 986 g pervitinu, 34 g kokainu, 32 g heroinu, 63 tablet extaze a 24 tripd LSD.

V Systému véasného varovani pred novymi drogami koordinovaném NMS bylo za r. 2020 v CR
hladseno celkem 14 novych psychoaktivnich latek, z toho 5 vibec poprvé (52 latek v r. 2019).
Nejcastéji to byly syntetické katinony (6 latek).



U intenzivnich uzivatell doslo za nouzového stavu velmi pravdépodobné ke zvyseni miry
uzivani nadvykovych latek a dalsiho zavislostniho chovani. Tyka se to alkoholu, problematického
uzivani psychoaktivnich 1€k, konopi. U jinych nelegélnich drog je vliv epidemie COVID-19

a opatfeni s ni spojenych nejasny.

To mimo jiné znamen4, Ze pravé u osob ohrozenych zavislosti nebo zavislych doslo ke zhorseni
zavislostni poruchy a k jeji dekompenzaci. Zvyseni poptavky klientd napfic vsemi typy sluzeb je
pozorovano jiz od léta 2020.

Dopady v oblasti zavislosti je potfeba vnimat v kontextu dopadt v oblasti dusevniho zdravi

a dalsiho rizikovych faktor( obecné (Uzkostnost, zmény néalady, sebevrazednost, agresivita,
domaci nasili apod.), které se v obdobi nouzového stavu projevily ve zvysené mire.

Zhorseni dusevniho zdravi je jednim z nejvyraznéjsich negativnich dopadl také u klientl
adiktologickych sluZeb spolu se zhorsenim jejich socialni a financni situace.

V obdobi prvniho jarniho nouzového stavu 2020 byly adiktologickymi sluzbami hlaseny
vypadky drog na lokalnich trzich. Priblizné ctvrtina klientd adiktologickych sluzeb zaznamenala
zmény na drogovém trhu — nizsi dostupnost, vyssi cenu, horsi kvalitu. Pokud jde o fungovani
drogovych trh(, vétsina klientd nehlasila Zadnou zménu.

Podle informace policie nebyly v obdobi prvniho nouzového stavu zaznamenany zasadni zmény
na drogovych trzich. Skladba a Cistota zajisténych drog se vyrazné nezménila. Hlasen byl
celkové nizsi pocet zachytl. V souvislosti s pfijatymi opatfenimi trvala nadale snizena poptavka
po syntetickych drogach uzivanych v prostiedich nocni zabavy.

Vzhledem k preruseni provozu klubl a bar doslo za nouzového stavu k Gtlumu trhu s drogami
uzivanymi v prostredi zabavy (MDMA, kokain apod.).

Za nouzového stavu se projevily dlouhodobé nedostatky v nékterych oblastech — nedostatek
kapacit detoxifikace a nesourodé podminky jejich poskytovani, problémy s existenci
adiktologickych sluzeb na zdravotné-socialnim pomezi (nerovhomérnost v zasobovani
ochrannymi prostredky, absence stanoveni podminek pro provadéni zdravotnich intervenci

v nékterych socialnich sluzbach apod.), nedostatek kapacit substitucni IéCby a nizkoprahovych
program.

Ukéazala se schopnost sluzeb rychle reagovat na potreby klientl i nové moznosti v oblasti
poskytovani adiktologickych sluzeb (on-line komunikace s klienty, on-line komunikace mezi
zaméstnanci a institucemi, mezioborova spoluprace, flexibilita sluzeb). Doslo k rozvoji novych
sluzeb (napf. tzv. mokra centra v Brné, terénni tymy operujici v karanténnich centrech pro osoby
bez domova apod.).

Regionalné doslo k redukci mistnich a krajskych rozpoctd na financovani adiktologickych sluzeb
a preventivnich program jiz v r. 2020, v r. 2021 doslo k posileni statniho rozpoctu na
protidrogovou politiku. Vyhledové viak hrozi omezeni financnich prostfedk(l na tyto sluzby na
r. 2022 na vSech Urovnich (komunalni, krajské, celostatni).
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V r. 2020 nedoslo ke zméné v definicich skutkovych podstat ani druht ¢i sazeb trestd
u tzv. drogovych trestnych ¢inG (DTC) pfimo obsazenych v §§ 283-287 zakona ¢. 40/2009 Sb.,
trestniho zakoniku (TZ).

V dlsledku rozhodnuti Ustavniho soudu? véak bylo v dubnu 2021 ¢astecné zruseno ustanoveni

§ 289 odst. 3 TZ zmocnujici vladu ke konkretizaci pojmu mnozstvi vétsi nez malé, pokud se tyka
péstovani rostlin nebo hub obsahujicich omamnou a psychotropni latku pro vlastni potrebu dle
ustanoveni § 285 TZ. Dale byl timto rozhodnutim zrusen § 2 a pfiloha ¢. 2 narizeni vlady ¢. 455/2009
Sb., kterym se pro Ucely trestniho zakoniku stanovi, které rostliny nebo houby se povazuji za
rostliny a houby obsahujici omamnou nebo psychotropni latku a jaké je jejich mnozstvi vétsi nez
malé ve smyslu trestniho zakoniku, ve znéni nafizeni vlady ¢. 3/2012 Sb. K uvedenym zménam doslo
vyhlasenim nélezu ve Sbirce zakon(, a to dne 26. 5. 2021. Od tohoto data aktualni pravni Uprava
nestanovi pocet rostlin obsahujicich omamnou nebo psychotropni latky, pfi jehoz péstovani by se
jiz jednalo o precin dle § 285 TZ — Nedovolené péstovani rostlin obsahujicich omamnou nebo
psychotropni latku. Lze ocekavat, Ze v této véci zaujme stanovisko Nejvyssi soud, jak jiz v minulosti
ucinil v situaci, kdy Ustavni soud zrusil ¢ast nafizeni vlady, které stanovovala mnozstvi vétsich nez
malé omamnych a psychotropnich latek pro Gcely posuzovani trestnosti drzeni drog pro vlastni
potfeby dle § 284 TZ — Pfechovavani omamné a psychotropni latky a jedu® (blize viz VZ 2012 a VZ
2013).

V pribéhu roku 2020 a 2021 doslo k pomérné rozsahlym novelizacim TZ a TR, které dopadaji i na
trestani drogovych trestnych ¢ind a fizeni o nich, jedna se vSak o systémové zmény, které novelizuji
trestni pravo obecné. Ve vztahu k drogovym trestnym cinlim, resp. uzivatelim navykovych latek, je
na misté zminit rozsifeni okruhu osob, které jsou opravnény vyzvat k podrobeni se orientaénimu
testu a odbornému Iékafskému vySetfeni na pfitomnost ndvykovych latek a orientadni test provést,
a to o Uredniky Proba¢ni a media¢ni sluzby* (blize viz kapitolu Zakon o ochrané zdravi pred
Skodlivymi Ucinky navykovych latek, str. 25). Kromé zmén tykajicich se ukladani a vykonu
penézitého trestu a zmeény zvyseni hranice skody pro stanoveni trestnosti majetkovych deliktl (viz
VZ 2019), Ize zminit napf. nova ustanoveni souvisejici se zavedenim institutu prohlaseni viny

2 Nalez Ustavniho soudu ¢. 206/2021 Sb. ze dne 27. dubna 2021 sp. zn. Pl. US 98/20 ve véci ndvrhu na zrudeni ¢asti § 284,

285 a § 289 odst. 3 zakona ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik

Ustavni soud svym nalezem ze dne 23. ervence 2013 zrusil dnem vyhlaéeni nalezu ve Shirce zakon( ¢ast ustanoveni §

289, odst. 2 zakona ¢. 40/2009 ve slovech ,a jaké je mnozstvi vétsi nez malé u omamnych latek, psychotropnich latek,

pripravku je obsahujicich a jed(". Soucasné zrusil ustanoveni § 2 a prilohu ¢. 2 nafizeni vlady ¢. 467/2009 Sb., kterym se

pro Ucely trestniho zakoniku stanovi, co se povazuje za jedy a jaké je mnozstvi vétsi nez malé u omamnych latek,
psychotropnich latek, pripravk{ je obsahujicich a jedd, taktéz ke dni vyhlaseni ve Sbirce zakont (viz VZ 2012). Za Gcelem
sjednoceni soudni praxe pfi vykladu pojmu ,mnozstvi vétsi nez malé” u OPL a pripravkd je obsahujicich a jed(, a to
zejmeéna v souvislosti posuzovanim trestnosti drzeni drog pro vlastni potfebu ve smyslu § 284, odst. 1a 2 TZ -

Pfechovavani omamné a psychotropni latky a jedu zaujalo dne 13. 3. 2014 trestni kolegium Nejvy3siho soudu CR

stanovisko k vykladu pojmu ,mnozZstvi vétsi nez malé” u omamnych a psychotropnich latek a pfipravkd je obsahujicich

a jedl (§ 283, § 284, 285 TZ), a to pod sp. zn. Tpjn 301/2013 (viz VZ 2013).

4 Zakon ¢. 220/2021 Sb., kterym se méni zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni rad), zakon ¢. 40/2009
Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 257/2000 Sb., o Probacni a media¢ni sluzbé a o zméné zakona ¢. 2/1969 Sb., o zfizeni
ministerstev a jinych Ustiednich organd statni spravy Ceské republiky, zakona ¢. 65/1965 Sb., zakonik prace a zakona
¢.359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti (zakon o Probacni a mediacni sluzbé), a nékteré dalsi zakony
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Narodni politika v oblasti zavislosti

a rozsifenim uplatnéni postupu sjednani dohody o viné a trestu,® které mohou zjednodusit
a zrychlit trestni fizeni i potencialné prinést priznivéjsi trest pro pachatele.

Zakon ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach, nedoznal v pribéhu r. 2020 zadnych zmén.

Dne 12. 5. 2020 vlada predlozila Poslanecké snémovné Parlamentu CR (PSP CR) navrh novely
zakona o navykovych latkach, ktery se tyka zejména nového nastaveni licencniho systému péstovani
konopi pro lécebné pouziti a jeho nasledného zpracovani a distribuce, a dale elektronizace tzv.
receptl s modrym pruhem. Vladni navrh doplnény o poslanecké zmény (nejvyznamnéjsi se tykaly
zvySeni limitu THC v technickém konopi na 1 % a zpracovani technického konopi pro vyrobu
extraktd) byl schvalen Poslaneckou snémovnou v ¢ervnu 2021, nicméné dne 22. 7. 2021 ho Senat
vratil snémovné s pozmeénovacimi navrhy. O navrhu zdkona vraceném Senatem bylo

hlasovano 14. 9. 2021; Poslanecka snémovna setrvala na snémovnim navrhu zakona. Priibéh
projednavani je dostupny na strankach Poslanecké snémovny pod ¢islem snémovniho tisku 864.°

Spolecné s vyse uvedenou novelou byl projednan tematicky podobny navrh zakona, ktery skupina
poslancli predloZila snémovné v listopadu 2018 a jehoZ cilem bylo upravit péstovani konopi

a zachazeni s konopim a s produkty z konopi v malém mnozstvi pro vlastni potiebu a jejich
bezuplatné predani jiné osobé — blize viz VZ 2018 a 2019. Tato novelizace vsak byla v 1. ¢teni dne
26. 1. 2021 zamitnuta.

Seznam navykovych latek je obsazen v nafizeni vlady ¢. 463/2013 Sb., o seznamech navykovych
latek. S G¢innosti od 3. 6. 2021 doslo k rozsifeni seznamu navykovych latek2 a to v ndvaznosti na
zavéry pracovni skupiny NMS EWS (Systém véasného varovani pred novymi psychoaktivnimi
latkami), ktera doporudila zafazeni 49 novych latek na seznam navykovych latek vzhledem

k zachytdm novych syntetickych drog v CR a v okolnich evropskych zemich. Dal$im ddvodem
zmény tohoto predpisu byla potieba transpozice smérnice EU 2020/1687 o zarazeni isotonitazenu
mezi kontrolované latky do ceskych pravnich predpisu.

Skutkové podstaty tzv. drogovych prestupka, které jsou od 1. 7. 2017 taktéz upraveny v zakoné
o navykovych latkach (§ 39), nebyly v r. 2020 zménény.

Zakon ¢. 272/2013 Sb., o prekursorech drog, nedoznal v r. 2020 zadnych zmén. Seznam prekurzorq,
stanoveny nafizenim vlady ¢ 458/2013 Sb., byl s G¢innosti od 18. 5. 2021 novelizovan,’ pfi¢emz ze
seznamu byla vyrazena latka cerveny fosfor, ktery je pouzivan pfi vyrobé metamfetaminu. Ddvodem
je skutecnost, Ze s Ucinnosti od 13. 1. 2021 byla tato latka preklasifikovana podle spolecné evropské
legislativy v oblasti prekursor( jako latka kategorie 2 a vztahuji se na ni prisnéjsi rezimova opatreni
v celé Evropské unii.’® Jde tedy o legislativné technickou novelu z dGvodu piehlednosti pravniho
systému.

5 zakon ¢. 333/2020 Sb., kterym se méni zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni
soudnim (trestni rad), a nékteré dalsi zakony

6 [2021-09-15]

7 Snémovni tisk 331, novela zdkona o navykovych latkach véetné pribéhu legislativniho procesu je v plném znéni
k dispozici na [2021-08-27].

8 narizeni vlady ¢. 184/2021 Sb., kterym se méni narizeni vlady ¢. 463/2013 Sb., o seznamech navykovych latek

9 narizeni vlady ¢. 196/2021 Sb., kterym se méni narizeni vlady ¢. 458/2013 Sb., o seznamu vychozich a pomocnych latek
a jejich rocnich mnozstevnich limitech

10 Nafizeni Komise v prenesené pravomoci (EU) 2020/1737 ze dne 14. ervence 2020, kterym se méni nafizeni Evropského
parlamentu a Rady (ES) ¢. 273/2004 a nafizeni Rady (ES) ¢. 111/2005, pokud jde o zarazeni urcitych prekurzor(i drog na
seznam uvedenych latek. Dostupné z: [2021-08-
27].
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https://www.psp.cz/eknih/2017ps/stenprot/118schuz/118-1.html#q44
https://www.psp.cz/sqw/historie.sqw?o=8&T=864
https://www.psp.cz/sqw/historie.sqw?o=8&t=331
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/CS/TXT/?uri=CELEX:32020R1737

S Ucinnosti od 1. 7. 2020 byla novelizovana vyhlaska ¢. 236/2015 Sb., o stanoveni podminek pro
predepisovani, pfipravu, distribuci, vydej a pouzivani individualné pripravovanych Iécivych pfipravka
s obsahem konopi pro lé¢ebné pouziti."" Novela zvysila pfipustné hodnoty obsahu delta-9-THC az
na 25 % a CBD az na 23 %.'

Dalsi podstatna zmeéna se tykala zavedeni Uhrady lécebného konopi ze zdravotniho pojisténi.
Novelou zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi,” byl s Gcinnosti od 1. 1. 2020
v § 32b zaveden narok pacienta na ¢astecnou Uhraduy, a to ve vysi 90 % ceny lécebného konopi
v mnozstvi nejvice 30 g konopi pro lécebné pouziti mésicné. V ndvaznosti na shora uvedenou
zménu vydalo dne 21. 1. 2020 ministerstvo zdravotnictvi (MZ) cenovy predpis ¢. 4/2020/CAU,

o regulaci cen individualné pfipravovanych IéCivych pripravk( s obsahem konopi pro lé¢ebné
pouziti. (blize viz VZ 2019).

Zakon ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi Ucinky navykovych latek (ZOZNL), nedoznal
v pribéhu r. 2020 zadnych zmén, k novelizaci véak doslo v priibéhu roku 2021. S G¢innosti od

1. 1. 2022 byl okruh osob, které jsou opravnény vyzvat k orientacnimu vysetfeni a odbornému
|ékarskému vysetfeni na pfitomnost navykovych latek véetné alkoholu, rozsifen o Uredniky Probacni
a mediacni sluzby. Ti jsou také opravnéni orientacni vySetfeni provést, pficemz orientacni vysetieni
zde miZe spocivat i ve vySetfeni moci. Vycet osob, které jsou povinny se podrobit orienta¢nimu

i odbornému lékarskému vysetieni, byl doplnén o odsouzené, kterym byl soudem ulozen trest
obecné prospésnych praci nebo kterym bylo soudem nebo statnim zastupcem ulozeno vykonat
spolecensky prospésnou cinnost anebo se zdrZet pozivani alkoholickych napojl nebo jinych
navykovych latek.

Okruh osob, které mohou vyzvat k podrobeni se orientacnimu vysetren a k odbornému lékarskému
vySetreni byl dale rozsifen o pracovniky zafizeni pro vykon Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy
a pro preventivné vychovnou péci, ktery je k tomu pisemné povéren feditelem takového zafizeni.

Problematika hrazeni téchto vysetreni je upravena ve shodé s pfedchozi Upravou, tedy naklady na
vySetfeni hradi osoba, ktera se vySetieni na vyzvu podrobila v pfipadé, ze je zjisténa pfitomnost
navykové latky.

" Vyhlaska ¢. 307/2020 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 236/2015 Sb., o stanoveni podminek pro predepisovani, pripravu,
distribuci, vydej a pouzivani individualné pripravovanych lécivych pripravkd s obsahem konopi pro lécebné pouziti.

2 Vyhlaska ¢. 236/2015 Sb., o stanoveni podminek pro predepisovani, pfipravu, distribuci, vydej a pouzivani individualné
pripravovanych |écivych pfipravkd s obsahem konopi pro [é¢ebné pouziti, nabyla G¢innosti dne 17. 10. 2015 a nahradila
vyhlasku ¢. 221/2013 Sb.,, kterou se stanovuji podminky pro predepisovani, pfipravu, vydej a pouzivani individualné
pripravovanych |écivych pfipravkd s obsahem konopi pro [écebné Ucely (IéCebné konopi). Vyhlaska ¢. 236/2015 Sb.
vyznamné navysila mési¢ni limit pro mnozstvi konopi, které Ize vydat pacientovi, z 30 g na 180 g mési¢né. Dale vyhlaska
zvysila pripustné hodnoty obsahu delta-9-THC a CBD v |écebném konopi, a to u delta-9-THC z 19 % na 21 % a u CBD ze
7,5 % na 19 %. Byly rozsireny indikace (napf. nové moznost pouziti [é¢ebného konopi pro povrchovou léc¢bu dermatoéz
a slizni¢nich 1ézi, pro lécbu chronické neutisitelné bolesti v souvislosti s glaukomem) i zarazeny dalsi odbornosti
predpisujicich 1ékarl (geriatrie, dermatovenerologie a oftalmologie). Vyhlaska zachovala vékové omezeni pro
predepisovani individualné pripravovaného lécivého pripravku s obsahem konopi, ktery Ize predepsat pouze osobam
starSim 18 let.

13 Zakon €. 262/2019 Sb., kterym se méni zakon ¢. 387/2007 Sb., zakon o |écivech, a dalsi souvisejici zakony.

14 Zakon ¢. 220/2021 Sb. kterym se méni zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim Fizeni soudnim (trestni rad), zakon ¢. 40/2009
Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 257/2000 Sb., o Probacni a media¢ni sluzbé a o zméné zakona ¢. 2/1969 Sb., o zfizeni
ministerstev a jinych Ustiednich organd statni spravy Ceské republiky, zakona ¢. 65/1965 Sb., zakonik prace a zakona
¢.359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti (zakon o Probacni a mediacni sluzbé) a nékteré dalsi zakony
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V r. 2020 pokracovala priprava vzdélavaciho programu specializacniho vzdélavani v oboru klinicka
adiktologie, kterou byl povéren Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (IPVZ) a ktera
fakticky probiha v rdmci pracovni skupiny slozené ze zastupct adiktologickych sluzeb a Ceské
asociace adiktologti (CAA) koordinované Klinikou adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze jako garantem
studia oboru adiktologie. V ¢ervnu 2020 byl navrh vzdélavaciho programu prostrednictvim IPVZ
odeslan k projednani a schvéleni MZ, v ¢ervnu 2021 probihalo vyrovnani pfipominek k navrhu.

V castce 6/2020 Véstniku MZ byl zvefejnén Kvalifikacni standard pfipravy na vykon zdravotnického
povolani adiktolog™ k vyhlasce ¢ 39/2005 Sb.,'® ktery specifikuje podrobnéji minimalni pozadavky
na bakalarsky studijni program adiktologie.

V oblasti problematiky fizeni pod vlivem navykovych latek nedoslo ke zméné pravnich predpisd,
pokud jde o znéni skutkovych podstat prestupku a trestného cinu. | nadéle plati beze zmény limity
vybranych OPL podle nafizeni vlady ¢. 41/2014 Sb., pfi jejichz dosaZeni se fidi¢ povazuje za
ovlivnéného OPL a dopousti se tedy pfestupku Fizeni pod vlivem navykové latky."”

Pro Ucely stanoveni hranice mezi prestupkem a trestnym cinem spocivajici v fizeni pod vlivem OPL
vSak doslo ke zméné v disledku stanoviska trestniho kolegia Nejvyssiho soudu k trestni
odpovédnosti fidice motorového vozidla ovlivnénou jinou navykovou latkou nez alkoholem,
schvéleného na zasedani 21. 10. 2020."® Stanovisko uvadi koncentraci vybranych navykovych latek
v krvi fidice, pfi jejichz dosaZeni Ize ucinit zavér o viné fidi¢e za precin Ohrozeni pod vlivem
navykové latky dle § 274 odst. 1 TZ, aniz by bylo tfeba opatfovat znalecky posudek z oboru
zdravotnictvi (odvétvi psychiatrie) ke zjisténi stupné ovlivnéni fidi¢e navykovou latkou. K zavéru

o viné tak postaci zjisténi uvedené koncentrace prislusné navykové latky obsazené ve znaleckém
posudku nebo odborném vyjadreni z oboru zdravotnictvi (odvétvi toxikologie). Stanovisko
soucasné uvadi nékteré situace, pfi nichz bude namisté i nadale pro Ucely trestniho Fizeni zpracovat
i znalecky posudek, napt. v pfipadé potreby fesit otdzku ulozeni ochranného Ié¢eni nebo v pfipadé
soucasného uziti jiné navykové latky a alkoholu.

K daléi zméné doslo v diisledku novelizace trestniho zakoniku (TZ), trestniho fadu (TR) a zdkona

o silni¢nim provozu,' a to v souvislosti s moznosti uloZit pachateli, ktery se trestného ¢inu dopustil
v souvislosti s fizenim motorového vozidla, povinnost podrobit se terapeutickému programu podle
zakona upravujiciho provoz na pozemnich komunikacich (déale jen terapeuticky program pro
Fidi¢e).?° Povinnost podrobit se terapeutickému programu pro Fidice Ize ulozit jak pfi ukladani
trestu, tak v souvislosti s odklony v trestnim fizeni a v fizeni o podminéném upusténi od vykonu
zbytku trestu zdkazu fizeni. Absolvovani tohoto programu musi prokazat téz fidic, ktery zada

o vraceni fidi¢ského prikazu v souvislosti se zakazem cinnosti ulozenym ve spravnim fizeni za
odmitnuti podrobeni se vySetreni, zda pfi fizeni nebyl pod vlivem alkoholu nebo jiné navykové
latky. Obsahem terapeutického programu pro fidi¢e bude rozbor témat zamérenych na rizikova

> Kvalifikacni standard pfipravy na vykon zdravotnického povolani adiktolog je k dispozici zde:
[2021-08-27]

6 Vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na studijni programy k ziskani odborné zpUsobilosti
k vykonu nelékarského zdravotnického povolani

7" Nafizeni vlady ¢. 41/2014 Sb., o stanoveni jinych navykovych latek a jejich limitnich hodnot, pfi jejichz dosazeni v krevnim
vzorku fidice se fidi¢ povazuje za ovlivnéného takovou navykovou latkou

8 Stanovisko trestniho kolegia Nejvyssiho soudu ze dne 21. 10. 2020, sp.zn. Tpjn 300/2020, uverejnéné pod cislem 2/2020
Sbirky soudnich rozhodnuti a stanovisek, plné znéni je dostupné na

. [2021-08-27]

19 Zakon €. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich a o zménach nékterych zakon( (zakon o silni¢nim
provozu)

20 Zakon ¢. 220/2021 Sb., kterym se méni zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni rad), zakon ¢. 40/2009
Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 257/2000 Sb., o Probac¢ni a media¢ni sluzbé a o zméné zakona ¢. 2/1969 Sb., o zfizeni
ministerstev a jinych Gstfednich organd statni spravy Ceské republiky, zakona ¢. 65/1965 Sh., zakonik prace a zékona
¢.359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti (zakon o Probacni a mediacni sluzbé) a nékteré dalsi zakony
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jednani v dopravé a jejich prevenci, prava a povinnosti Ucastnik{l provozu na pozemnich
komunikacich, pravidla provozu na pozemnich komunikacich a jejich dodrzovani. U¢ast v programu
bude zpoplatnéna. Podrobnosti budou stanoveny provadécim predpisem. Tato zména bude Ucinna
od 1.7.2023.

Rozhodovaci ¢innost soudll se v r. 2020 zasadné neodchylovala od jiz zavedené judikatury ve
vztahu ke skutkovym podstatdm tzv. drogovych trestnych cind. Zasadni zménu vsak pfinesl jiz vyse
zminény nalez Ustavniho soudu ze dne 27. 4. 2021 (viz kapitolu Trestnépravni piedpisy, str. 23),
kterym bylo zruseno zmocnéni vlady k pfijeti nafizeni a stanoveni, jaké konkrétni mnozstvi rostlin
obsahujicich omamné a psychotropni latky se povazuje za vétsi nez malé, a s tim souvisejici ¢asti
prislusného nafizeni vlady.

Prelomové je taktéz stanovisko trestniho kolegia sp. zn. Tpjn 300/2020 Nejvyssiho soudu k trestni
odpovédnosti fidice motorového vozidla ovlivnéného jinou navykovou latkou nez alkoholem, které
zjednodusuje a sjednocuje dosavadni praxi zjistovani stavu vylucujiciho zpUsobilosti fidice pod
vlivem navykové latky a stanovi konkrétni koncentrace Ucinnych latek drog, pfi jejichz dosazeni

v krvi fidi¢e se m4 za to, Ze je ve stavu vylucujicim zpGsobilosti Fidit (viz také kapitolu Rizeni vozidel
pod vlivem navykovych latek, str. 26).

Dulezité pro dalsi rozhodovaci praxi je téz rozhodnuti velkého senétu trestniho kolegia Nejvyssiho
soudu, ktery sjednotil rozhodovani soudud ve véci pravni kvalifikace kradezi v dobé koronavirové
pandemie.?’ Trestny &in kradeZe dle § 205 je jednim z frekventovanych sekundarnich drogovych
trestnych ¢inl (blize viz kapitolu Sekundarni drogova kriminalita, str. 144). Za drobné kradeze hrozi
pachatelim dle § 205 odst. 1 trest odnéti svobody do 2 let, u recidivist(l dle § 205 odst. 2 TZ Ize
ulozit trest odnéti svobody od 6 mésicli do 3 let. Pachateli, ktery se takového jednani dopusti podle
§ 205 odst. 4 pism. b) TZ za stavu ohroZeni statu nebo za valecného stavu, za zZivelni pohromy nebo
jiné udalosti vazné ohrozuijici zivot nebo zdravi lidi, verejny poradek nebo majetek, vsak hrozi trest
odnéti svobody v rozmezi 2 az 8 let. V dUsledku mechanického uplatiovani této pravni kvalifikace
u drobnych kradezi spachanych v dobé epidemie COVID-19 tak dochazelo k pfepinani trestni
represe a ukladani pfisnych trestl napf. za bagatelni kradeZ potravin v obchodé. Velky senat dosel
k zavéru, Ze pro uplatnéni pravni kvalifikace dle § 205 odst. 4 pism. b) TZ je nutna i urcitd vécna
souvislost s touto udalosti vazné ohrozujici Zivot nebo zdravi lidi (napf. zaméreni ¢inu pfimo proti
opatfenim a omezenim, zejména pokud by se jednalo o respiratory, dezinfekéni prostfedky apod.).

Ve vztahu k pravu na odepieni svédecké vypovédi nalez Ustavniho soudu ze dne 20. 4. 2021
pregnantné shrnul principy prava na odepreni svédecké vypovédi dle § 100 odst. 2 TR v navaznosti
na ¢l. 37 odst. 1 Listiny zakladnich prav a svobod (LZPS),?* dle niz ,KaZdy ma prdvo odepfit vypovéd,
Jjestlize by ji zplisobil nebezpedi trestniho stihdni sobé nebo osobé blizké." Ustavni soud v tomto
pfipadé rozhodoval o Ustavni stiznosti stézovatelky stihané pro precin nedovolené vyroby

a nakladani s OPL a s jedy dle § 283 odst. 1 TZ, konkrétné se jednalo o distribuci pervitinu. Po
zahdjeni trestniho stihani byla v jiné véci tato svédkyné predvolana jako svédek, kdyz tato véc se
tykala jejiho vlastniho nakupu &i obstarani pervitinu od jinych obvinénych. V této véci stézovatelka
odmitla vypovidat dle § 100 odst. 2 TR, nebot by ji tato vypovéd mohla podkodit v jeji vlastni trestni
véci. Policejni organ vsak mél za to, Ze stéZzovatelka pravo odepfit vypovéd neméla a ulozil ji
poradkovou pokutu ve vysi 10 tis. K& Ustavni soud v této véci konstatoval poruseni prava
stéZzovatelky, nebot takovy vyklad prava by byl v rozporu s LZPS, protoze svédek by mohl

21 Rozhodnuti velkého senatu trestniho kolegia Nejvyssiho soudu ze dne 16.3.2021 sp. zn. 15 Tdo 110/2021 je v plném
znéni k dispozici zde:

, [2021-08-27]
Nalez Ustavniho soudu sp.zn. lll. US 1679/20 ze dne 20.4.2021 je v plném znéni k dispozici zde:
[2021-08-27]
23 Usneseni ¢. 2/1993 Sh., o vyhlageni LISTINY ZAKLADNiICH PRAV A SVOBOD jako soucasti Ustavniho poradku Ceské
republiky
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svédeckou vypovédi své postaveni zhorsit, utvrdit své stavajici trestni stihani nebo si napf. privodit
rozsifeni trestniho stihani o dalsi skutky.

Politika v oblasti zavislosti od r. 2014 postupné integrovala témata legalnich a nelegalnich
navykovych latek a nelatkovych zavislosti, kdy se spolecné s politikou v oblasti nelegalnich drog
fesila i politika v oblasti tabaku, alkoholu a hazardniho hrani.

Hlavnim strategickym dokumentem urcujicim zaméreni politiky v oblasti zavislosti je Ndrodni
strategie prevence a snizovani skod spojenych se zavislostnim chovdnim 2019-2027 (Narodni
strategie 2019-2027), ktera byla schvalena vladou v kvétnu 2019.%* Narodni strategie 2019-2027
definuje obecné i specifické cile, ¢innosti a aktivity, které jsou dale konkretizovany v akcnich
planech. Oproti predeslé strategie se kromé alkoholu, tabaku, nelegalnich drog a hazardniho hrani
noveé a podrobnéji zaméruje na dalsi témata, ktera dosud nebyla koordinované reSena — predevsim
naduzivani psychoaktivnich lécivych pripravk( a naduzivani modernich technologii.

Na novou strategii navazuji akni plany integrujici vSechna zavislostni témata, které pokryvaji vzdy
tiileté obdobi. Aktualné je v platnosti akéni plan pro léta 2019-2021.%°

Podrobnéjsi informace o politice a koordinacnich mechanismech v oblasti zavislosti a rovnéz i cile,
priority, principy a intervencni oblasti Narodni strategie 2019-2027 jsou uvedeny ve VZ 2018 a VZ
2019.

Politiku v oblasti zavislosti ovliviiuji také strategie a koncepce v souvisejicich nebo SirSich oblastech
verejnych politik. Patfi mezi né Ndrodni strategie rozvoje socidlnich sluzeb na obdobi 2016-2025,
Koncepce vézeristvi do roku 2025, Strategie prevence kriminality v Ceské republice na léta 2016 az
2020, Ndrodni program feseni problematiky HIV,/AIDS v Ceské republice a reforma psychiatrické
péce, které jsou blize popsany ve VZ 2016 a VZ 2017.

Téma zavislosti je rovnéz soudasti strategie Zdravi 2020 — Ndrodni strategie ochrany a podpory
zdravi a prevence nemoci a jejich akénich plan(i.2® V listopadu 2019 schvalila viada®’ navazujici
dokument Zdravi 2030 - Strategicky rémec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice (Zdravi 2030).28
Provadécimi dokumenty Zdravi 2030 jsou implementacni plany. Pro oblast zavislostniho chovani jde
zejména o Implementacni plan 1.2 Prevence nemoci, podpory a ochrany zdravi; zvySovani zdravotni
gramotnosti, ktery obsahuje Dilci cil ¢. 1.2.3 Prevence uzivani navykovych latek, realizace
screeningu, Casné diagnostiky a kratké intervence v oblasti zavislostniho chovani, ktery se tyka
podpory realizace preventivnich aktivit a program( v resortu zdravotnictvi. V listopadu 2020 byla

v souvislosti s epidemii COVID-19 aktualizovana strategie Zdravi 2030, vietné strategického cile
zaméFeného na Prevenci nemoci, podpora a ochranu zdravi; zvySovani zdravotni gramotnosti.*®

V ramci reformy péce o dusevni zdravi*® byla ustavena Rada vlady pro dusevni zdravi, jejiz prvni
zasedani se uskute¢nilo 18. 12. 2019.3" Dne 27. 1. 2020 byl vladou schvélen Ndrodni akéni plén
pro dusevni zdravi 2020-2030 (NAPDZ).2? Implementacni dokument k NAPDZ Implementace

[2021-09-15]
[2021-09-15]
2 [2021-09-15]
27 usnesenim ¢. 817 ze dne 18. listopadu 2019
8 [2021-09-09]
29 Schvaleno vladou dne 13. ¢ervence 2020 usnesenim ¢. 734/2020.
30 [2021-09-15]
31 [2021-09-14]
[2021-09-15]
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k Ndrodnimu akcnimu pldnu pro dusevni zdravi 2020-2030 pro obdobi 2020-2023, zpracovany
formou implementacnich karet rozpracovavajicich opatfeni NAPDZ do jednotlivych krokd, byl
schvélen usnesenim vlady ze dne 8. bfezna 2021 ¢&. 263.%

Ndrodni strategie primdrni prevence rizikového chovani déti a mlddeze na obdobi 2019-2027 a Akcni
plan realizace Ndrodni strategie primdrni prevence rizikového chovdni déti a mladeze na obdobi
2079-2021 jsou blize popsany v kapitole Adiktologicka prevence (str. 158).

V srpnu 2019 byl RVKPP schvalen koncepcni dokument Eliminace virové hepatitidy typu C
mezi uzivateli drog v Ceské republice: vychodiska a akéni plan 2019-2021 - blize viz VZ 2018.

Akcni pldn realizace Ndrodni strategie prevence a sniZovdni skod spojenych se zdvislostnim chovanim
2019-2027 (Akeni plan 2019-2021) je komplexnim implementacnim dokumentem Ndrodni strategie
20719-2027, ktery se zaméfuje na vsechny oblasti uzivani navykovych latek (alkoholu, tabaku

a nelegalnich drog), hazardni hrani a dalsi formy zavislosti. Nové se zaméruje i na problematiku
léCivych pripravkd s obsahem psychoaktivnich latek, konopi a kanabinoidl a naduzivani internetu

a novych technologii. Vlada schvalila Akéni plan 2019-2021 dne 16. 12. 2019 usnesenim ¢. 930.34

Prioritnimi oblastmi Akéniho planu 2019-2021, v ramci kterych jsou definované specifické cile
a aktivity, jsou:

posileni prevence a zvyseni informovanosti,

zajisténi kvalitni a dostupné sité adiktologickych sluzeb,

efektivni regulace trhli s ndvykovymi latkami a zavislostnimi produkty,
posileni fizeni, koordinace a efektivni financovani protidrogové politiky.

Akcni plan obsahuje celkem 272 aktivit. Blize k financnimu zajisténi, specifickym cildm a na né
navazanym aktivitdm akcniho planu viz VZ 2019.

V listopadu 2020 RVKPP projednala priibéZnou zpravu o plnéni aktivit Akcniho planu v roce 2020.
Za koordinaci hodnoceni Akéniho planu zodpovidéa sekretariat RVKPP. Zavérecné vyhodnoceni
plnéni akéniho planu bude realizovano béhem listopadu 2021 az Unora 2022. Informace k plnéni
jednotlivych aktivit pro pribéznou zpravu poskytovaly resorty a instituce zapojené do jejich
realizace. V Ak¢nim planu je celkem 44 aktivit zamérenych na nelegélni drogy. Z toho 43 aktivit je
zaméreno vyhradné na nelegalni drogy a jedna spole¢né na drogy a hazardni hrani. V akénim planu
je dale mnozstvi aktivit, které se zaméruji integrované na vsechny nebo témér vsechny oblasti
zavislosti. Do konce r. 2020 bylo priibézné pInéno nebo jiz spInéno 33 ze 44 uvedenych aktivit.
Nesplnéno zlstalo 7 aktivit, u 3 aktivit nebylo plnéni uvedeno a jedna aktivita byla pfipravena

k realizaci — tabulka 1-1.

[2021-08-25]

[2021-09-13]
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Narodni politika v oblasti zavislosti

tabulka 1-1: Aktivity Akcniho planu 2019-2021 zameérujici se na oblast nelegalnich drog

Priorita
strategie
1

30

Cislo
aktivity

124

2.6

2.7

2.8

2.9
2.10

2.1

2.12

2.13

2.14

2.15

2.32

2.37

2.38

2.39

240

2.41

243

244

2.46

247

248

Znéni aktivity

Podporovat (ve spolupraci s odbornou verejnosti) dlouhodobé zvySovani
informovanosti laické verejnosti o rizicich zneuzivani novych psychoaktivnich latek.

Zajistit dostatecné kapacity (vCetné personalni) nizkoprahovych harm reduction
programt pro problémové uzivatele pervitinu a opioidd, zejména v nejzatizenéjsich
lokalitach (v hl. m. Praze).

Podporovat programy pro snizeni miry injekéni aplikace mezi UD.

Podporovat programy zamérené na intervence v prostredi no¢niho Zivota
a hudebnich festivall; podporovat vzdélavani, sitovani a prenos dobré praxe.

Schvalit plan eliminace VHC mezi uzivateli drog a realizovat jeho aktivity.

Metodicky stanovit postup pro testovani infekénich onemocnéni v programech pro
uzivatele drog, zejména v nizkoprahovych sluzbach v souladu s doporucenimi
EMCDDA a ECDC k prevenci a kontrole infekci mezi uzivateli navykovych latek

v komunité.

Pravidelné min. 1x za 2 roky organizovat vzdélavani pracovnikd v nizkoprahovych
zarizenich v oblasti testovani na infekéni onemocnéni.

Zvysit dostupnost (zdvojnéasobit) pocet provedeného orientacniho vysetreni na
infekéni onemocnéni v adiktologickych sluzbach a ve véznicich, podpofit vstup
infikovanych klientl do [éCby a jejich setrvani v 1écbé.

Zvysit mnozstvi distribuovaného harm reduction materialu pro uZivatele drog
(zejména injekenich strikacek) s ohledem na doporuceni WHO.

Zpracovat analyzu proveditelnosti a zahajit diskusi ohledné vzniku novych harm
reduction sluzeb pro aktivni uzivatele drog s cilem jejich integrace, snizeni
vefejnozdravotnich rizik a miry aplikace drog a zvySeni bezpedi ve verejném
prostoru.

Pripravit navrh a pripadné zrealizovat pilotni projekt prevence predavkovani
prostrednictvim zajisténi dostupnosti naloxonu uZivatelim opioid(.

Zvysit dostupnost 1é¢by somatickych poruch u uzivatelt drog (zejména infektologie,
interna, stomatologie, gynekologie).

Podporit zvyseni kapacity sluzeb substitu¢ni IéCby (specializované programy
substitucni 1é¢by chybi zcela ve 4 krajich).

Podporit vys$si zapojeni poskytovateld zdravotnich sluzeb a socialnich sluzeb
v hlaseni do NRLUD, v pfipadé poskytovatell zdravotnich sluzeb zejména v oblasti
substitucni 1écby.

Aktualizovat Standard substitucni |é¢by.

Zvysit financni dostupnost substitucni [é¢by na bazi buprenorfinu ze systému
verejného zdravotniho pojisténi pro uzivatele opioidd.

Zahajit studii substitucni lé¢by pro chronické uzivatele Ci zavislé na pervitinu

s vyhodnocenim dopadd na jejich dusevni zdravi, somatické zdravi, socialni
zaclefovani, nezavislost na nelegélnich trzich a realizovat pilotni projekty v nejvice
zasazenych regionech.

Realizovat resersi v oblasti substitu¢ni 1é¢by — nové preparaty, nejnovéjsi zkusenosti
ze zahranidi, v¢etné vyhodnoceni efektivity novych postupt a vyuziti novych
preparatd.

Definovat roli [ékaren v systému poskytovani substitu¢ni 1écby a zplsob Ghrady za
poskytovani sluzeb substitucni 1é¢by.

Revidovat systém monitorovani incidence a prevalence, prevence a |é¢by infekénich

chorob (zejména HIV, VHB, VHC) ve véznicich, véetné spoluprace s externimi
zdravotnimi sluzbami.

Pravni analyza legislativnich norem a internich predpist VS s ohledem na moznost
implementace ovérenych a doporuéenych intervenci zamérenych na snizeni rizika
Sifeni infekénich chorob (véetné distribuce injekéniho materidlu a parafernalii)
zahrnujici také prehled legislativniho ramce a pfiklad(i dobré praxe v jinych zemich.

Zrealizovat pilotni projekt — zahajovani substitucni Iécby ve véznicich obéma
substitu¢nimi latkami (metadon, 1é¢ivé pripravky s obsahem buprenorfinu).

Prlibézné monitorovat a analyzovat soucasnou situaci v oblasti trhu s nelegalnimi
navykovymi latkami.

Prubézné
hodnoceni
Splnéno

Castecné
splnéno

Pribézné
plnéno
Pribézné
plnéno
Splnéno

Nesplnéno

Prabézné
plnéno
Castecné
splnéno

Prabézné
plnéno

Nesplnéno

Pripraveno
k realizaci
Neuvedeno
Nesplnéno
Nesplnéno
Priibézné
plnéno
Pribézné
plnéno

Nesplnéno

Splnéno

Neuvedeno

Splnéno

Pribézné

plnéno

Splnéno

Pribézné
plnéno



Priorita  Cislo
strategie  aktivity

3 34
3 3.9
3 3.10
3 3.1
3 3.25
3 3.26
3 3.27
3 3.30
3 3.37
3 3.38
3 3.39
4 430
4 4.45.6
4 447
4 448
4 4.58
4 4.59
4 4.60
4 4.61
4 4.66
4 4.68

Znéni aktivity

Vytvofit metodiku na zjistovani miry a struktury sekundarni drogové kriminality
v CR.
Zmapovat legislativni opatfeni v souvislosti s novymi psychoaktivnimi latkami

v ostatnich zemich (napf. docasné omezeni zachazeni/uvadéni na trh) a posoudit
moznost jejich implementace v CR.

Analyzovat soucasnou legislativni definici OPL a souvisejici rizika spojena se
zafazovanim latek na seznam OPL.

Vyhodnotit moznost legislativniho ukotveni systému véasného varovani v CR pred
novymi psychoaktivnimi latkami.

Zvysit kontrolni ¢innost subjektd zachazejicich s prekursory drog a vychozimi

a pomocnymi latkami, s nutnosti personalniho navyseni Inspektoratu OPL.

Vytvofit a technicky vybavit dvé specializované mobilni skupiny uréené pouze pro
celni kontroly zamérené na nelegalni dovoz/vyvoz navykovych latek ¢i prekurzord
drog.

Zfidit a vybavit kontrolni halu (na strategickém misté v CR) pro provadéni
dikladnych celnich kontrol, které budou zamérené predevsim na odhalovani
nelegélnich dovozl/vyvoz( navykovych latek ¢i prekurzord drog v dopravnich
prostredcich.

Zajistit meziresortni spolupraci v pracovni skupiné pro oblast mapovani a kontroly
prekurzor( a preprekurzord nelegalnich drog a psychoaktivnich lécivych pripravka.

Analyzovat moznosti feSeni kontaminace vnitfnich obytnych prostor nelegalni
vyrobou narkotik.

Analyzovat moznosti feSeni kontaminace vnitinich obytnych prostor nelegalni
vyrobou narkotik.

Podporovat ve vhodnych pfipadech ukladani alternativnich trestd uzivateldm drog
obzalovanym za drogové trestné ciny.

Zajistit dostupnost komplexnich dat v rozsahu klicovych epidemiologickych
indikatord, o situaci v oblasti zavislostniho chovani a jeho dopad(i prostrednictvim
zpracovani a zverejnéni: a) VZ o stavu ve vécech drog a b) VZ o hazardnim hrani.

Podporovat vyzkumné projekty zamérené na: monitoringu uZivani novych
psychoaktivnich latek pro potreby EWS,

Koordinovat zapojeni CR do vyhodnoceni Protidrogové strategie EU na obdobi
2013-2020 a Protidrogového akcniho planu EU na obdobi 2017-2020.

Koordinovat zapojeni CR do tvorby Protidrogové strategie EU a akéniho planu EU
na navazujici obdobi a jeji realizace.

Zhodnotit stavajici mezinarodni Umluvy OSN v oblasti drog a pripadné se zapojit do
pfipravy jejich zmény.

Prosazovat zmény v oblasti legislativy EU k prekurzoriim, zejména v klasifikaci
cerveného fosforu, pfipadné hledat moznosti zmény legislativy na narodni Grovni.

Zjistit moznosti a podminky ziizeni kancelare styéného celniho daistojnika v Ciné
av Peru.

Sledovat doporuceni vyplyvajici z mezinarodnich dokumentd a zajistit jejich
efektivni implementaci na narodni drovni (napf. vystupni dokument UNGASS 2016).

Participovat na dalSich fazich regionalnich programd a projektl EU s cilem prenaset
dobrou praxi z narodni Urovné (napf. program spoluprace CADAP se zemémi
Stfedni Asie, program spoluprace COPOLAD se zemémi Latinské Ameriky a
Karibiku).

Rozvijet spolupraci sluzeb pro uzivatele drog v CR se sluzbami ze sousednich zemi
v oblasti prevence a lé¢by a podpofit vzajemny pfenos dobré praxe.

Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (2019)

Prubézné
hodnoceni
Splnéno

Nesplnéno

Prabézné
plnéno
Prabézné
plnéno

Nesplnéno

Prabézné
plnéno

Prabézné
plnéno

Prlbézné
plnéno
Prlbézné
plnéno
Prlbézné
plnéno
Prlbézné
plnéno
Prlbézné
plnéno

Neuvedeno

Splnéno

Pribézné
plnéno
Pribézné
plnéno

Splnéno

Pribézné
plnéno
Pribézné
plnéno
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Narodni politika v oblasti zavislosti

Odpovédnost za tvorbu a napliiovani protidrogové politiky CR nese vlada. Oblast realizace
a koordinace protidrogové politiky na narodni i mistni Grovni upravuje zakon ¢. 65/2017 Sb.,
o ochrané zdravi pred $kodlivymi G¢inky navykovych latek (ZOZNL).*

Koordina¢nim a poradnim organem vlady v otazkach protidrogové politiky podle ZOZNL je Rada
vlady pro koordinaci protidrogové politiky (RVKPP). V sou¢asné dobé ma RVKPP 23 ¢len(i. >
Predsedou RVKPP je predseda vlady, jejimi cleny jsou ministfi resort(, do jejichz plsobnosti
problematika protidrogové politiky zasahuje, predsedové odbornych spolecnosti v oblasti
adiktologie a zastupci vécné prislusnych instituci podilejicich se na realizaci protidrogové politiky.
Posledni zména Statutu RVKPP probéhla dne 14. 12. 2020 usnesenim vlady ¢. 1313, kterym doslo

k rozsifeni poctu ¢lendl RVKPP o zastupce Svazu mést a obci, ministerstva pro mistni rozvoj,
policejniho prezidenta a zastupce pacientskych organizaci. RVKPP ma k dispozici pracovni organy —
vybory a pracovni skupiny®’ — bliZe viz VZ o ¢innosti RVKPP.?® VIada rovnéz zfidila funkci narodniho
koordinatora pro protidrogovou politiku.

Vzhledem k mimoradné situaci spojené s epidemii COVID-19 zasedala RVKPP v r. 2020 dvakrat

a dvakrat hlasovala formou per rollam. Problematice drog se vénovala v fijnu 2020, kdy per rollam
projednala Vyroéni zpravu o stavu ve vécech drog v CR v r. 2019, ktera byla nasledné predlozena
vladé. Na jednani v listopadu 2020 pak projednala priibézné hodnoceni pinéni aktivit Akéniho
planu.2°

V obdobi od zafi 2016 do srpna 2021 realizoval Odbor protidrogové politiky Uradu viady CR (OPK)
projekt Systémovad podpora rozvoje adiktologickych sluzeb v ramci integrované protidrogové politiky
(projekt RAS) — blize viz kapitolu Systémovy ramec adiktologickych sluzeb (str. 172).

Blize k ¢innosti RVKPP, jejich pracovnich organd a jejiho sekretariatu viz vyrocni zpravy o c¢innosti
RVKPP .40

Na mistni Urovni je politika v oblasti zavislosti urcovana krajskymi (a v pfipadé zejména statutarnich
mést i obecnimi) strategickymi dokumenty a koordinovana prostfednictvim krajskych ¢i mistnich
protidrogovych koordinator( a poradnich organd. Prijetim ZOZNL doSlo ke zméné zakonného
vymezeni koordinace politiky v oblasti zavislosti na krajské a obecni Urovni - blize viz VZ 2017.

Vyrocni zpravy o realizaci politiky v oblasti zavislosti v kraji za r. 2020 zpracovalo 11 krajd, posledni
dostupné Udaje o realizaci protidrogové politiky v Praze a Olomouckém kraji jsou za r. 2019,

v pfipadé Moravskoslezského kraje za r. 2017 (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové
politiky, 2021b).

Funkce krajského protidrogového koordinatora (KPK) byla v r. 2020 obsazena ve vsech krajich

s vyjimkou Moravskoslezského, kde tuto funkci dlouhodobé zastava referent pro socialni sluzby
mistniho krajského Uradu. V r. 2020 vykonéavalo svou funkci na cely Gvazek 7 krajskych
protidrogovych koordinator(l. U ostatnich je funkce krajského protidrogového koordinatora

3 ZOZNL nové dava povinnost vladé pfijimat nejméné jednou za 10 let narodni strategii protidrogové politiky. Podle
tohoto zakona mize vlada zridit svij poradni organ pro protidrogovou politiku (toto ustanoveni je stejné jako v prechozi
pravni Uprave) a mGze zfidit funkci narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku.

% [2021-09-15]
[2021-09-15]
38
[2021-09-14]
39 Vr. 2021 RVKPP dosud jednala 3krat. Zasedala 2krat (18. brezna a 23. Cervna) a 1krat hlasovala per rollam (27. kvétna).
Blize viz [2021-09-15].
40
[2021-09-15]
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kumulovéana s jinou agendou, nejcastéji s agendou prevence kriminality. V r. 2020 doslo ke snizeni
Gvazku KPK v Usteckém a Kralovéhradeckem kraji. Krajsti protidrogovi koordinatofi jsou

v organizacni strukture krajského Uradu zafazeni vétSinou na pozici referenta odboru socialnich
véci, odboru zdravotnictvi, bezpecnosti nebo Skolstvi.

V 7 krajich (Praha, Stfredocesky, Jihocesky, Liberecky, Pardubicky, Vysocina a Olomoucky) byly
ustaveny komise kraje pro otazky protidrogové politiky, v dalsich 6 krajich (Plzefisky, Ustecky,
Karlovarsky, Kralovéhradecky, Moravskoslezsky a Jihomoravsky) jsou zfizeny pracovni skupiny, které
se specificky zabyvaji oblastmi politiky zavislosti. Vyjimkou je Zlinsky kraj, ve kterém od r. 2017
neplsobi ani komise, ani pracovni skupina zamérena na politiku zavislosti. Ve vsech krajich, kde
jsou specifické komise a pracovni skupiny zfizeny, se tyto poradni organy zabyvaji zejména
problematikou nelegalnich drog.

Politika v oblasti zavislosti 12 krajd vychazi z krajského strategického dokumentu specificky
zaméteného na tuto oblast, v Karlovarském, Jihomoravském, Pardubickém a Usteckém kraji vesel

v r. 2020 v platnost novy specificky strategicky dokument pro oblast zavislosti. V Plzenském kraji je
politika zavislosti soucasti Sirsi strategie prevence kriminality, v Kralovéhradeckém kraji je soucasti
strategie prevence socialné nezadoucich jevd. Strategické dokumenty politiky v oblasti zavislosti ve
vSech krajich se vénuji zejména problematice nelegalnich drog.

Na Urovni obci zajistuji koordinaci politiky v oblasti zavislosti tzv. mistni protidrogovi koordinatofi
(MPK). Pozice mistniho protidrogového koordinatora byla v r. 2020 ustavena a ve 213 obcich

s rozsifenou plisobnosti/spravnich obvodech z celkového poctu 227 (210 v r. 2019),*" MPK ve viech
obcich s rozsifenou plsobnosti maji kromé Prahy dale kraje Plzensky, Jihocesky, Zlinsky,
Olomoucky, Liberecky a Vysocina. V poslednich letech roste pocet obci, které pfijimaji samostatné
strategie politiky v oblasti zavislosti.

V dubnu 2019 byla v rdmci reformy péce o dusevni zdravi symbolicky vyjadrena potreba
nadresortni spoluprace mezi MZ a MPSV a potreby zapojeni dalsich resortl — na tiskové konferenci
s happeningem, ktery prostrednictvim slackline obé ministerstva symbolicky spojil. Videozaznam je
dostupny ze stranek MZ.#2

V srpnu 2020 otevielo MZ Verejnou konzultaci k aktualizovanym implementacnim pldanim
Strategického ramce Zdravi 2030. Jedna se o verejnou konzultaci k aktualizovanému navrhu pland,
které jsou hlavnimi provadécimi dokumenty Strategického rdmce rozvoje péce o zdravi v CR do
roku 2030.

V kvétnu 2020 se konal Tiskovy briefing v OSN Ceskd republika: O zdravotni gramotnosti skoldkdi

v CR, na kterém byly zvefejnény informace ze studie HBSC, ktera se kromé dal3ich témat vénuje

i konzumaci alkoholu, koufeni a uzivani marihuany. Ceskou ¢ast studie koordinuje Univerzita
Palackého v Olomouci (UPOL). Tiskové setkani spole¢né pripravily kancelaf WHO v CR, Ministerstvo
zdravotnictvi CR a UPOL ve spolupréci s Informaénim centrem OSN v Praze. Tiskova zpréava

a vysledky studie jsou dostupné ze stranky OSN Ceska republika.*

V ramci aktivit Narodni sité Zdravych mést CR (NSZM) jsou zpracovavény zdravotni plany regiond,
mést a obci; vychazeji z vladnich dokumentl Zdravi 21 a Zdravi 2020, kde jeden z cilt (Cil 12) je

41 Aktuélni Gdaje za r. 2020 nejsou k dispozici ze tfi krajd. Udaje za Olomoucky kraj (pozice MPK zfizena ve 13 z celkem
13 obci) a Prahu (pozice MPK ve vsech 22 spravnich obvodech hl. m. Prahy) jsou za r. 2019, Gdaj za Moravskoslezsky kraj
(18 z celkem 22 obci) je za r. 2017.

42

[2021-08-25]

[2021-08-25]
44 [2021-08-25]
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Narodni politika v oblasti zavislosti

definovan jako ,Snizit $kody zplisobené alkoholem, drogami a tabakem”.** Na webovych strankach
NSZM jsou mimo jiné doporucovany kampané Svétovy den bez tabdku (kvéten) a Dny zdravi ve
Zdravych méstech, obcich, regionech (zafi, fijen).*® V zafi 2021 se konal seminaf Prevence zdvislosti
déti a mlddeZe (semindi NSZM, Jihlava). Byl vénovan tématu latkovych zavislosti (drogy, alkohol)

i nelatkovych (hrani her, sociélni sité) a vlivu epidemie COVID-19; akce kombinovala prezentacni
Cast spolu s ukdzkovou casti z terénu. Jednalo se o 3. ¢ast z cyklu seminar{l pro zastupce meést, obci
a kraju Podpora zdravi ve zdravych méstech.*’

Pfedmétem odbornych i verejnych diskuzi i nadale zistavalo téma konopi, a to jak Ié¢ebného, tak
konopi uzivaného k jinym nez |écebnym Gceldim ¢i v rekreacnim kontextu.

V souvislosti s ttmatem konopi je politicky aktivni Piratska strana, kterd méa v dlouhodobém
programu kapitolu nazvanou Psychotropni ldtky:*® V GpIném volebnim programu koalice Piréti

a Starostové pro parlamentni volby 2021 je ucelena vize predstavena v kapitole Konopi pod
kontrolou a zdanénim* Legalizace, regulace a zdanéni konopi jsou Piratskou stranou navrhovény
jizodr.2017.2°

V kvétnu 2020 byl v Poslanecké snémovné Parlamentu Ceské republiky (PSP CR) predlozen

k projednani vladni navrh na zménu zakona ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach, a souvisejicich
predpisg, ktery byl v PSP CR projednavan v r. 2021 a schvalen v ¢ervnu 2021 - blize viz kapitolu
Zakon o navykovych latkach (str. 24). Soubézné s vliadnim navrhem byl k projednavani urcéen
poslanecky navrh zakona vedeny jako snémovni tisk ¢. 331/, ktery predlozila skupina poslancl

(T. Vymazal, P. Nacher a dalsi) jiz v listopadu 2018; tento navrh byl zamitnut jiz v prvnim cteni
(hlasovani ¢ 166 na 79. schiizi dne 26. 1. 2021, usneseni &. 1472).>!

V Cervnu 2020 usporadali predkladatelé navrhu (T. Vymazal a P. Nacher) kulaty stdl Samopéstovdni
konopi v dobé pokoronavirové, na kterém byly diskutovany aspekty péstovani konopi pro vlastni
potiebu a poslanecky navrh na zménu zékona €. 167/1998 Sb., o navykovych latkach.>? Zaznam
kulatého stolu je dostupny na YouTube.>

Poslanci Piratské strany v rdmci projednavani zakona o navykovych latkach v PSP CR predlozili
pozménovaci navrh, ktery mél umoznit fungovani tzv. aplikacnich mistnosti (viz také kapitolu
Prevence predavkovani, str. 190). Proti bylo MZ, podle néjz v CR nejsou aplikaéni mistnosti potieba,
nebot v CR neexistuje oteviena drogova scéna.> S jejich ziizenim nesouhlasi rovnéz Policie CR

s argumentem, zZe jejich fungovani nedovoluje platna legislativa.

K dalSim iniciativdam Piratské strany patfil seminar Potencidl konopi, uspofadany poslancem

R. Holom¢ikem v Ginoru 2020 v PSP CR>® pod zéstitou Zemédélského vyboru a ve spolupréci

s CzecHemp, na téma technického konopi.>® Jednotliva vystoupeni a diskuse jsou k dispozici na
YouTube kanélu Pirdti — Odborné semindre (celkem 15 videi).>’

Média pribézné sledovala situaci adiktologa a propagéatora lécby konopim Dusana Dvoraka
(napt. inicioval petici Konopi je [ék),*® ktery byl v prosinci 2019 odsouzen k nepodminénému trestu
odnéti svobody v délce 36 mésicl za opakované nedovolené nakladani s drogami, presnéji za
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https://www.konopijelek.cz/

péstovani a zpracovavani konopi — blize viz VZ 2019. Podporovatelé D. Dvoraka vyzyvaji k jeho
podpofre na strankach . Kromé financnich pfispévkd na pravni obranu jsou
lidé vyzyvani ke sdileni videi®® ¢&i k dopisni akci a poskytnuti tiskovin, knih, fotografii, psacich potieb
a dopisnich znamek.®°

V zafi 2020 byl D. Dvorakovi zménén podminény trest z predchozich let na trest odnéti svobody —
Okresni soud v Prostéjové konstatoval, ze se ve zkusebni dobé neosvédcil a vykona trest 36 mésict
ve véznici s ostrahou. Tim se trest odnéti svobody D. Dvoraka prodlouzil na celkovou dobu 6 let.®
V listopadu 2020 pak byl D. Dvorak odsouzen na dalSich 8 mésici odnéti svobody za vyhriizky
soudclim a dal$im predstavitelim justice.® V bfeznu, a znovu v dubnu 2021 podal D. Dvoréak
stiznost Evropské komisi na poruseni prava EU Ceskou republikou.®® V zafi 2021 asociace Cannabis
is The Cure (Konopi je lék)®* podpofila D. Dvoraka otevienym dopisem adresovanym predsedovi
Ustavniho soudu a ministryni spravedinosti, ve kterém pozaduji pro D. Dvoraka spravedinost.®®

V zafi 2021 magazin Legalizace a jeho $éfredaktor Robert Veverka oznamili, Ze Celi obvinéni

z trestného cinu sifeni toxikomanie. Ten mél byt spachan tim, ze R. Veverka i magazin Legalizace
v 1. 2010-2020 podporovali a podnécovali zneuzivani navykové latky jiné nez alkohol. Celkem Slo
o0 57 ¢isel ¢asopisu, ve kterych kriminalisté nalezli vice jak 200 protipravnich skutkd®. Pripad je
projednavan pred Okresnim soudem v Bruntalu, protoZze policie v okrese Bruntal zadrzela konopi
u Clovéka, ktery do protokolu uved|, Ze ho magazin Legalizace inspiroval k tomu, jak si opatfit
semena, takze podle rad a navod( v ¢asopisu konopi vypéstoval.” Hlavni li¢eni zacalo 5. 10. 2021.

Pochod za legalizaci konopi s ndzvem Million Marihuana March®® 2020 (23. roénik) probéhl

v ndhradnim terminu 5. z&Fi 2020,%° zatimco v pfedchozich letech se konal v kvétnu. Pofadatel,
spolek , se vzhledem k pandemii COVID-19 spojil s ekofestivalem Greenfest (8. ro¢nik),
a na Stfeleckém ostrové v Praze spole¢né pfipravili kulturni a vzdélavaci program o konopi.”
Prednasky se konaly v Palaci Zofin a byly pfenageny Zivé na socialnich sitich.”” Pochodu se
zGcastnilo nékolik stovek osob méné, nez v pfedchozich letech.”? Cilem akce bylo podle
organizator( poukazat na zastaralou a neefektivni legislativu, nabidnout mozna reseni a predstavit
moznosti vyuziti konopi v pramyslu. Vyzvali rovnéZ k podpofte ,konopného aktivisty” D. Dvoraka.”

V poslednich letech se v odborné i laické verejnosti intenzivné diskutuje rovnéz otazka vyuziti
psychedelik jak v 1é¢bé poruch dusevniho zdravi a zavislosti, tak v oblasti sebepoznani
a seberozvoje — blize viz téz VZ 2019.

Ceska psychedelicka spolecnost (CZEPS) v r. 2020 realizovala ¢tyfi kratsi aktivity’ a jiz potreti
realizovala vyukovy mezioborovy kurz Experimentdlni psychofarmakologie, soucasny vyzkum

59 Podporu timto zplisobem vyjadril napiiklad fotograf Jindfich Streit.
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Narodni politika v oblasti zavislosti

psychedelik a psychedelickda psychoterapie. Pfedmét vyuc¢ovany v zimnim semestru akademického
roku 2020/21 byl zafazen do vyuky na Klinice psychiatrie a Iékarské psychologie — klinika psychiatrie
3. lékaFské fakulty Univerzity Karlovy.” Je uréen zejména pro studenty magisterskych programd
vSeobecné |ékarstvi, psychologie, psychoterapie, adiktologie, dale pak filosofie, sociologie, chemie,
biologie, biochemie, toxikologie a pro studenty postgradualnich program( lékarska psychologie

a neurovédy. Predmét je vyucovan formou péti 3hodinovych blok{ za semestr; prednasky se konaly
vzhledem k epidemii COVID-19 formou on-line.”®

Nadacni fond pro vyzkum psychedelik PSYRES a CZEPS zorganizovali v zafi 2020 benefi¢ni akci —
jednodenni konferenci Ceskd psychedelickd republika’ na podporu psychedelického vyzkumu v CR
provadéného v Narodnim Ustavu dusevniho zdravi (NUDZ) - blize viz VZ 2019. V Unoru 2021 byla
pies AppStore a Google Play volné zpFistupnéna testovaci verze aplikace iTrip,”® anonymni ,kapesni
zapisnik” psychedelickych zkusenosti, ktery ma byt nastrojem prevence a redukce rizik a ma zaroven
slouzit védeckému vyzkumu.

V bfeznu r. 2021 se konalo Ndrodni psychedelické férum, formou on-line.”® Konference byla
poradana v ramci projektu Aplikace vyzkumnych metod pfi tvorbeé ndvrhu systému sluzeb pro
uzivatele psychedelickych ldtek, realizovaného NUDZ za podpory Technologické agentury CR.°

Zastupci Ceské odborné verejnosti realizuji nebo se pridavaji ke kampanim, jejichz hlavnim cilem je
destigmatizace celého oboru a lidi uzivajicich drogy. Zastupci poskytovatelll adiktologickych sluzeb
se napf. pfipojuji k celosvétové kampani Support. Don’t Punish®'a Drugreporter® — blize viz VZ 2019.

Pokud jde politiku v oblasti zavislosti v programech politickych stran do voleb do PSP CR v fijnu
2021, politické strany se ve svych programech tomuto tématu spise vyhybaji, s vyjimkou Piratské
strany. Pirati jako jedina strana navrhuiji legalizaci marihuany pro rekreacni uziti dospélymi. Naopak
ostatni strany legalizaci nebo i dekriminalizaci odmitaji. Rozpolcené jsou strany v otazce, zda je kvali
snizeni spotfeby nutné zvysit spotfebni dan na tabak a alkohol. Hnuti SPD je pro dekriminalizaci
péstovani konopi vyhradné pro soukromé zdravotni potfeby. CSSD ma v imyslu kriminalizovat
opakované poruseni zdkazu navstév uréenych vefejnych mist kvli drogam

Na mistni Urovni zarezonovala ve verejném prostoru iniciativa starostky méstské casti Praha 5

R. Zajickové (ODS)® za zvy$eni bezpelnosti v lokalitach, kde se vyskytuje oteviena drogova scéna.
Byl zfizen speciélni policejni tym® a ve spolupraci s méstskymi ¢astmi Praha 1 a 2 byla pfijata
spolecnéa desetibodova deklarace pozadujici rozsifeni sluzeb pro drogové zavislé a lidi bez domova
i do lokalit mimo centrum Prahy a pfijeti G¢innéjsich opatreni proti dlouhodobé problémovym
osobam.® V zafi 2021 pri zahajeni $kolniho roku byli ob&ané vyzyvani, aby radnici hlasili, kdyz se citi
ohrozeni.¥

V Cervnu 2021 v médiich probéhla vina kritiky odborné verejnosti (expertd a neziskovych organizaci
poskytujicich adiktologické sluzby), zamérena proti pfipravovanému presunu agendy zavislosti
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8 Pro legalizaci rekreacniho konopi jsou jen pirati, Danda, O., Pravo, str. 3, 1. 10. 2021 (tiSténé vydani).

84 R. Zajickova byla zvolena ve volbach 2021 do Poslanecké snémovny za ODS, resp. koalici SPOLU.
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z Ufadu vlady CR pod ministerstvo zdravotnictvi (MZ).28 AN.O. — Asociace nestatnich organizaci

vyzvala predstavitele Utadu vlady CR a ¢leny Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky
(RVKPP), aby pfesun zastavili, a své ¢leny, aby udélali vée pro to, aby pfesun byl zastaven®.
Nesouhlas s presunem s odkazem na likvidaci funk¢ni protidrogové politiky vyjadrila Piratskéa
strana.®® V Fijnu 2021 protest AIN.O. pod nazvem STOP destrukci protidrogové politiky pokracoval.®!

V CR je kazdoroc¢né organizovana cela rada konferenci a odbornych setkéani, jejichz tématem je
oblast zavislosti.

V listopadu 2020 se konal 59. roc¢nik celostatni adiktologické konference (AT konference), kterou
pofadala SNN s podtitulem Metamfetamin.®? Konference se konala on-line formou; prezentace

a evaluace konference jsou dostupné na strankach 23 Cena Jaroslava Skaly za
publikacni prinos v adiktologii, kterad se kazdorocné udéluje v ramci AT konference, nebyla v r. 2020
udélena.®

60. ro¢nik AT konference se mél pivodné konat v ¢ervnu 2021; termin byl pfesunut na 5. az 9. zafi
2021.%° V réamci konference byla udélena Cena Jaroslava Skdly knize Jifi Pasz, Adéla Plechatd (eds.),
NORMALNI SILENSTVI. Host, 2020.%

Letni skola harm reduction, kterou porada SANANIM, se méla konat v kvétnu 2020; byla presunuta
na pielom zafi a Fijna 2020. V r. 2021 se letni 3kola uskuteénila v ¢ervnu®’. Nékolikadenni vzdélavaci
akce je urcena pro pracovniky nizkoprahovych sluzeb a dalsi zadjemce o praci s uzivateli navykovych
latek.

V Fijnu 2020 probéhl v Praze 17. ro¢nik konference Primdrni prevence rizikového chovani (PPRCH) na
téma Preventivni svét kolem nds a v nds. Konference se konala on-line; porfadateli byla Klinika
adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze se spolkem SCAN, pod zastitou ministerstva Skolstvi, mladeze a
télovychovy, Magistratu hl. m. Prahy a Krajského Gfadu Stfedoceského kraje.?® 18. ro¢nik konference
PPRCH probéhl v fijnu 2021, na téma Kompetence a role riiznych profesi a pracovnik( v oblasti
prevence rizikového chovdni: novinky a vyzvy.*°

V listopadu 2020 se formou on-line konala narodni adiktologicka konference Cena adiktologie 2020
(15. ro¢nik konference), kterd méla podtitul Umirdni, smrt a pohrbivani v adiktologickych sluzbdch.
Cenu adiktologie za celozivotni pfinos oboru ziskal prom. ped. Jifi Heller. Cena Kiron za
nejvyraznéjsi pocin v oboru nebyla v r. 2020 udélena. Ceny udéluji spolecné Klinika adiktologie

1. 1ékarské fakulty Univerzity Karlovy a VSeobecna fakultni nemocnice v Praze (KAD), spolu se
Spole¢nosti pro navykové nemoci Ceské Iékaské spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné (SNN CLS
JEP).100

V fijnu 2021 se konala konference pracovnikd terapeutickych komunit, kterd byla uréena nejen tém,
kdo v terapeutickych komunitach pracuji, ale i vSem dal$im zajemcim o tuto Ié¢ebnou metodu,
vCetné student(; konala se v roce 30. vyrodi ¢innosti Terapeutické komunity Némcice (SANANIM).
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Narodni politika v oblasti zavislosti

Poprvé se konference pracovnikl terapeutickych komunit konala v r. 2013 v Liberci; nasledné
probéhly konference v Blansku (2015), Tel¢i (2017) a Bilé Vodé (2019)."

Kromé vyse uvedenych akci se konaly dalsi adiktologické konference poradané na regionalnich
Urovnich. Celostatni véhlas si ziskaly napf. Adiktologickd konference Jihoceského kraje, jejiz 14. roénik
se konal v zafi 2021 (téma: Vztahy /nejen v dobé koronavirové/; prezentace jsou dostupné na
strankach Jihoceského kraje.'® V r. 2020 se konference nekonala.'®® V poradi 12. ro¢nik
Adiktologické konference Stredoceského kraje se konal v fijnu 2021 on-line formou na téma:
Adiktologie v online prostoru; v r. 2020 se konference nekonala.'™

Z dalsich odbornych konferenci dotykajicich se alespon okrajové navykovych latek (drog) je mozno
zminit nasledujici akce: 62. Cesko-slovenska psychofarmakologickd konference a 63. cesko-slovenska
psychofarmakologicka konference (leden 2020, Jesenik; leden 2021 formou on-line, podtitul
KFiZzovatky psychofarmakologie),'® Konopi a véda VI (z&fi 2021, Brno),'% 36. konference socidlni
psychiatrie (zafi 2021, Plzen, Prolindni dvou svétd — zdravotni a socidlni péce),"®” Ndrodni dny
prevence (Fijen 2021, Plzen, on-line).'%

8. ro¢nik amatérského triatlonového zavodu s doprovodnym programem Zelezny adiktolog, ktery se
mél konat v ¢ervenci 2020, byl zruen. Cilem akce poFadané Psychiatrickou lé¢ebnou Cerveny Dvar
ve spolupraci s dalSimi organizacemi je destigmatizace oboru adiktologie. Informace jsou uvedeny
na webu zelezny-adiktolog.cz'®® a na facebookové strance @ZeleznyAdiktolog.'™

Policie CR Narodni protidrogova centrala SKPV porada kazdorocné v cervnu u pfilezitosti
Mezinarodniho dne boje proti drogam a nezdkonnému obchodovani s nimi v kostele Nanebevzeti
Panny Marie a svatého Karla Velikého v Praze na Karlové (objekt muzea Policie CR) spolecné

s Kfestanskou policejni asociaci ekumenickou bohosluzbu za policisty, ktefi padli v boji proti
drogam, a za obéti drogové zavislosti.""

V r. 2021 doslo k umrti dvou vyznamnych odbornikd, ktefi se zaslouzili o rozvoj oboru adiktologie —
Jifiho Hellera''? a Tomase Zabranského.'™

Politika v oblasti zavislosti je financovana ze dvou Urovni: z centralni Urovné (statni rozpocet)

a z regionalni Urovné (krajské a obecni rozpocty). Rozpoctové vydaje na programy protidrogové
politiky, které jsou planované a identifikovatelné, se oznacuji jako ucelové urcené (labelled). Dalsi
pfimé ¢i nepiimé spolecenské naklady spojené s uzivanim navykovych latek se dosud neodhaduji
pravidelné kazdy rok a nejsou predmétem této podkapitoly.

Zdrojem dat pro kazdorocni monitoring Gcelové uréenych vydajd na centralni Grovni jsou statni
zavérelné Ucty resortl a informace od zastupct ¢i kontaktnich osob resortt a statnich instituci.
Zdrojem dat na regionalni Urovni jsou vyrocni zpravy o realizaci protidrogové politiky v jednotlivych
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https://www.facebook.com/events/1388863154833104/permalink/1445650349154384/
https://www.kraj-jihocesky.cz/krajsky-urad/odbor-socialnich-veci#informace-k-drogove-problematice-v-jihoceskem-kraji
https://www.akjck.cz/
http://www.adiktologickakonference.cz/web/
http://www.cnps.cz/
https://konopi-a-veda.webnode.cz/
https://www.ksp2021.cz/
https://narodnidnyprevence.cz/
http://www.zelezny-adiktolog.cz/
https://www.facebook.com/ZeleznyAdiktolog
https://www.policie.cz/clanek/bohosluzba-za-obeti-drog.aspx
https://www.adiktologie.cz/file/1130/heller-nekrolog-final.pdf
https://www.zurnal.upol.cz/nc/zprava/clanek/zemrel-tomas-zabransky-absolvent-up-a-vedec-svetoveho-formatu/

krajich. Od r. 2013 zastupci statnich instituci i krajsti protidrogovi koordinatofi navic zasilaji
sekretariatu Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (sSRVKPP) strukturované hlaseni
o vydajich s podrobné;jsim ¢lenénim podle typu vydaje.

Vydaje na politiku v oblasti zavislosti jsou jako prirezovy ukazatel statniho rozpoctu pod nazvem
protidrogovd politika sledovany v rozpoctech Utadu vlady CR (RVKPP), ministerstva $kolstvi mladeze
a télovychovy (MSMT), ministerstva obrany (MO), ministerstva zdravotnictvi (MZ) a ministerstva
spravedlnosti (MS). Od r. 2020 jsou statni dotacni zdroje na protidrogovou politiku centralizovany
do kapitoly Uradu vlady CR. Cilem je zefektivnéni systému poskytovani dotaci jak pro adiktologické
sluzby, tak pro instituce statni spravy.

Kromé vyse uvedenych resortl se vsak na financovani protidrogové politiky podili dalsi resorty

z rozpoctovych polozek, které nejsou urceny vyhradné na financovani aktivit v oblasti zavislosti.
Timto zplsobem ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV) z rozpoctu na socialni sluzby
podporuje adiktologické sluzby, které jsou socialnimi sluzbami a jejichz cilovou skupinou jsou
uzivatelé navykovych latek. Také ministerstvo zahranicnich véci (MZV) neméa samostatnou
rozpoctovou polozku na protidrogovou politiku, presto podporuje projekty zahranicni spoluprace
v oblasti zavislosti. Podobné Policie CR ma vydaje, které sice nejsou rozpoctovany zvlast, ale které
jsou identifikovatelné jako vydaje v oblasti navykovych latek a zavislosti — na ¢innost Narodni
protidrogové centraly Sluzby kriminalni policie a vySetfovani (NPC), na naklady krajskych reditelstvi
policie v oblasti drog (tzv. problematika toxi a toxi tymy), dale na nakupy testd a testovacich
souprav na alkohol a omamné a psychotropni latky (OPL), na znalecké posudky a naklady na
forenzni toxikologické analyzy v oblasti drog apod. Na realizaci integrované protidrogové politiky
se podili také Celni protidrogova jednotka (CPJ), ktera je soucasti Generalniho feditelstvi cel (GRC)
a na jejiz ¢innost rovnéz neni vyclenéna samostatna rozpoctova polozka protidrogové politiky.
Dosud nebyly komplexné sledovany vydaje organu statni spravy a samospravy na kontrolni a jinou
cinnost pfi prosazovani prava v oblasti tabaku a alkoholu.

Kromé verejnych rozpoctd jsou sluzby pro osoby uZivajici navykové latky financovany z verejného
zdravotniho pojisténi a pfipadné z evropskych fond(. Struktura vykazovanych vydajl se muaze lisit
mezi institucemi i mezi jednotlivymi roky.”'* Postupné se dafi identifikovat a vykazovat dalsi zdroje
vydajl v oblasti protidrogové politiky. Srovnani mezi jednotlivymi institucemi i casové trendy je
tedy potfeba posuzovat s védomim této nesourodosti a vyvoje ve vykaznictvi.

V r. 2020 cinily identifikované vydaje na politiku v oblasti zavislosti souhrnné z rozpoctd statni
spravy a samospravy celkem 2297,5 mil. K¢ (2071,6 mil. K¢ v r. 2019). Celkové tedy vydaje na
politiku v oblasti zavislosti vzrostly o 226,5 mil. K¢, z toho ze statniho rozpoctu o 119,7 mil. K¢.

Vydaje statni spravy dosahly ¢astky 1866,6 mil. K& (1746,9 mil. K& v r. 2019) - tabulka 1-2. Ufad
vlady CR, resp. sekretariat RVKPP, vydal v r. 2020 celkem 299,3 mil. K& Prostiednictvim dotaci
RVKPP podporuje projekty v oblasti primarni prevence (selektivni a indikované), terénni programy,
nizkoprahové sluzby a poradenstvi, programy ambulantni a rezidenéni [é¢by véetné terapeutickych
komunit, programy nasledné péce a projekty v oblasti koordinace, vyzkumu a hodnoceni. V rdmci
dotacniho fizeni bylo podporeno 243 projekt(i v souhrnném objemu 286,0 mil. K. Na zajisténi
odborné ¢innosti sekretariatu RVKPP (administrace dotacniho fizeni RVKPP, certifikace odborné
zpUsobilosti, monitoringu uzivani drog a patologického hradstvi) a na realizaci evropského projektu
ESIF Systémovd podpora rozvoje adiktologickych sluzeb v ramci integrované protidrogové politiky
bylo vydano souhrnné 13,3 mil. K¢.

V r. 2020 vy¢lenilo MSMT ze svého rozpoctu celkem 3,5 mil. K& (19,4 mil. K& v r. 2019) na podporu
20 projektl v oblasti protidrogové prevence. Pfijemci dotaci byly Skoly, Skolska zafizeni a NNO
pracujici s détmi a mladezi a vzdélavajici pedagogy.

114 Zatimco nékteré instituce vykazuji pouze prostredky rozdélené v dotacnich fizenich na projekty a sluzby protidrogové
politiky (MPSV, MV), jiné instituce do vydajd poditaji kromé dotaci také prostredky na administraci dota¢niho fizeni nebo
platby za sluzby na vyzkum a analyzy, certifikacni fizeni, publikacni a informacni ¢innost nebo materialové vydaje (RVKPP,
MSMT, MO, MZ, MS), nebo mzdové a provozni vydaje (Policie CR).

39



Narodni politika v oblasti zavislosti

MO financovalo v rdmci programu protidrogové politiky ¢astkou 666 tis. K¢ vzdélavaci a preventivni
aktivity pro pfislusniky resortu obrany.

MPSV v r. 2020 podpofilo souhrnnou ¢astkou 344,3 mil. K¢ celkem 192 celorepublikovych

i krajskych projektd zamérenych na ¢innost kontaktnich center, terénnich program, programd
socialniho poradenstvi, terapeutickych komunit, programd nasledné péce a domov( se zvlastnim
rezimem. V souvislosti s epidemii COVID-19 poskytlo MPSV socialnim sluzbam, s prevazuijici cilovou
skupinou osob ohrozenych zavislosti nebo zavislych na navykovych latkach, navic podporu ve vysi
40,6 mil. K¢ (tato castka neni zapocitana do vydajl na politiku v oblasti zavislosti).

MZ poskytlo celkoveé castku 6185 mil. K¢ na podporu projektiim pfimo fizenych organizaci
zameérenych na lé¢bu osob zavislych na navykovych latkach (AT ordinace, substitu¢ni [écba,
detoxifikace, Ustavni Ié¢ba a dolécovani) a 600 tis. K¢ na nakup metadonu.

V ramci MS byly v r. 2020 nékteré aktivity protidrogové politiky zruseny z divodu restrikci

v souvislosti s pandemii COVID-19. | nadale byla financovana v ramci vézeriské sluzby prevence

a lécba ve vézeni. V ramci Probaéni a mediacni sluzby se nakoupily testery na testovani pachatelli
trestnych ¢inl na pritomnost alkoholu a jinych OPL v téle.

Meziro¢ni pokles vydajti nékterych resortti (MSMT, MO, MZ a MS) na oblast protidrogové politiky
v r. 2020 a narUst vydajd RVKPP je tfeba vnimat v souvislosti s vySe uvedenou centralizaci statnich
dotacnich zdrojii na protidrogovou politiku do kapitoly Uradu viady CR.

Vydaje Policie CR v r. 2020 na ¢innost v oblasti prevence a potirani kriminality spojené s navykovymi
latkami dosahly celkové vyse 1185,5 mil. K¢, z toho osobni a provozni naklady na ¢innost NPC cinily
265,2 mil. K&. Od r. 2014 Policie CR vykazuje celou fadu dalsich vydajd, jako jsou vydaje krajskych
feditelstvi policie v oblasti drog (tzv. problematika toxi a Cinnost toxi tym0) v celkové vysi

819,6 mil. K¢ ¢i naklady na nakupy testl a testovacich souprav na alkohol a OPL v celkové vysi

99,6 mil. K&.

tabulka 1-2: Viydaje na protidrogovou politiku ze statniho rozpoctu podle resorti v [ 20715-2020,
v tis. K¢

Resort 2015 2016 2017 2018 2019 2020
RVKPP 94 987 125 940 142 925 188 777 231090 299 331
MSMT 12 196 11905 12 058 19903 19 366 3542
MO 488 468 712 763 732 666
MPSV* 160 657 185 375 207 230 291583 292 041 344 295
MZ 23118 21009 36013 43103 30 071 6785
MS 11938 14911 16 494 16 229 13 455 6784
MV 25030 0 0 0 0 19 636
GRC n. a. n. a. 5986 0 0 0
Policie CR** 837 353 903490 1030050 1210650 1159571 1185537
MzZV 6 380 4386 2 000 0 0 0
Celkem 1174081 1267484 1453469 1771007 1746327 1866576

Pozn.: MSMT, MZ - vydaje na dotacni fizeni a jeho administraci; RVKPP, MS — vydaje na dotacni fizeni, nakup sluzeb,
materialové a investi¢ni vydaje; MO — nakup sluzeb a materialové vydaje; NPC — mzdové a provozni vydaje. * Do vydajd
MPSV jsou od r. 2013 zapocitavany dotace domoviim se zvlastnim rezimem. ** Do vydajd policie jsou od r. 2014 kromé
vydajli NPC zapocitavany rovnéz dalsi vydaje krajskych reditelstvi policie na znalecké posudky, laboratorni analyzy, testovani
alkoholu a OPL a odhalovani trestné ¢innosti.

Politika v oblasti zavislosti je financovana kromé statniho rozpoctu i z mistnich rozpoct,

tj. z rozpoctl krajl a obci. V r. 2020 poskytly kraje na politiku v oblasti zavislosti 340,6 mil. K¢ a obce
90,3 mil. K¢, dohromady 430,9 mil. K& — tabulka 1-3. Vyvoj vydajl na politiku v oblasti zavislosti

z mistnich rozpoctl od r. 2011 uvadi tabulka 1-4. Meziro¢né byl v r. 2020 zaznamenan narlst vydajl
z mistnich rozpoctd o 106,2 mil. K& Udaje o financovéni na krajské Grovni jsou rozdéleny podle
mista, kde byly finance realizatory jednotlivych projekt(i a ¢innosti spotfebovany.
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tabulka 1-3: Viydaje na protidrogovou politiku z mistnich rozpocti v r. 2020 podle kategorii sluzeb,
v tis. K¢

Kraj

Rozpocty obci Rozpocty kraju

Mistni rozpocty celkem

Praha
Stredocesky
Jihocesky
Plzersky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem €R
Praha
Stredocesky
Jihocesky
Plzensky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem €R
Praha
Stredocesky
Jihocesky
Plzensky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem €R

arni prevence

Prim,

15 000
3721
1150
2300

369
229
580
3124
2700
3154
751
646
229
2 000

35954
4798
2 096

86
2025
507
126
385
0
1359
1142
363
641
113
1142

14 782

19798
5818
1236
4325

876
355
965
3124

4059
4296
1114
1287

342
3142

Harm reduction

19708
3063
4524
1475
1654
2149
2017
1137

513
1707
4469

15651
1244
3910

63 222
2 642
1955
2001
1847

973
4451
1780
1037
1643
1556
9062
1344
2 466
9303

42 063

22 350
5018
6526
3322
2627
6 600
3797
2175
2156
3263

13531

16 955
3710

13213

Ambulantni sluzby

25268
200
1925
602

0

907
676
224
249
424
2052
3914
143
1341
37 925
1429
967
830
1506
0

557
788
401
495
209
1931
687
378
3899
14 076
26 697
1167
2755
2108
0
1464
1464
625
744
633
3983
4601
521
5240

50736 105285 52001

]
0 2
> -
2
>
LI
485 9704
0 1202
60 993
129 539
0 0
78 246
350 1179
0 8160
0 0
0 5531
649 7459
0 0
0 275
0 600
1751 35888
180 700
0 0
0 0
201 988
0 0
25 139
75 529
0 0
0 0
0 0
609 632
120 0
0 48
0 1800
1210 4836
665 10404
0 1202
60 993
330 1527
0 0
103 385
425 1708
0 8160
0 0
0 5531
1258 8091
120 0
0 323
0 2400
2961 40724

im rezimem

— z toho domovy se
zvlastn

o O O oo

29

4031
6 068

275

10 403

—_
w
O O OO0 OO0 WO OoOooOo

S
o

187

O O O oo

168

0

0

0
4031
6 068
0

323

0

4 péce

Nasledn

6 197
2331
465
553
0

169
602
0

50
386
1128
3556
46
1450
16 933
1300
0
100
955
0
1510
551
0

54
130
662
368
60
1644
7334
7497
2331
565
1508
0
1679
1153
0
104
516
1789
3924
106
3094

Zachytné stanice

31843
6 600
7255
9990
6 740

18123
5000
9905
1461

10 000
9500
6099
9590

15 000

147 107

0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0

250
31843
6 600
7255
9990
6 740
18123
5000
10 155
1461
10 000
9500
6099
9590
15000

10590 24267 147 357

Informace / vyzkum /
koordinace

530

O OO O oo o

10

o

- O O o

631
1261

[eleleNeNeNeNeNoNo)

250

Ostatni

1211

[=NeNeNeNeNeNeoNoNoNoNo N

o

1211
1694

-
O
o

[eleleNeNeNeNe Nel

1100

1169
4153
2905

_
O
o

O OO OO0 O oo

1100

1169
5364

Celkem

109 947
17 117
16 372
15589

8763
21901
10 404
22 550

5073
21203
26 008
29 866
11528
24 301

340 623

14120
5209
3018
7522
1480
6 808
4109
1688
3 551
3037

14 608
3160
3 064

18 957

90 331

124 067
22 326
19 390
23 111
10 243
28 709
14513
24 239

8 625
24 239
40 616
33 026
14 592
43 258

430 953
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tabulka 1-4: Viydaje na protidrogovou politiku z mistnich rozpocti v L. 2010-2020, v tis. K¢

Kraj 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Praha 54834 63478 61938 57394 72499 63441 71948 74860 75848 124067
Stfedocesky 17750 17052 6241 13316 15562 20186 22395 26093 22470 22326
Jihogesky 10677 11519 11271 13827 14356 14162 16715 19433 12639 19390
Plzefisky 15217 14278 12824 13183 14458 13190 17658 18345 22727 23111
Karlovarsky 4991 6756 8192 10638 4815 6597 6306 15575 1273 10243
Ustecky 10715 9270 8394 8343 9620 14080 11787 12015 22248 28709
Liberecky 11258 11462 11429 11246 12404 12311 13085 17870 15632 14513
Kralovéhradecky 8338 9047 18929 14456 15394 16579 17667 40269 21300 24239
Pardubicky 8141 7928 9933 5421 6105 7214 8503 8089 7957 8625
Vysocina 5119 10370 12830 15439 17013 17274 16089 17194 22513 24239
Jihomoravsky 25360 28466 25940 27113 26744 27148 33629 37153 35082 40616
Olomoucky* 11419 12071 12380 9907 15852 13335 17001 11359 11359 33026
Zlinsky 7447 6797 10033 10429 9774 11740 12089 13223 14547 14592
Moravskoslezsky 30628 31979 32026 30347 33680 31496 37281 39139 39139 43258
Celkem CR 221895 240474 242359 241059 268276 268753 302153 350617 324733 430953

Vyvoj vydaji podle typu sluzeb v poslednich nékolika letech (tj. vydaju na prevenci, harm reduction,
IéCbu, naslednou pédi, prosazovani prava a dalsi) uvadi tabulka 1-5. Aktivity v oblasti adiktologické
prevence a sluzeb jsou financovany jak ze statniho, tak z mistnich rozpoct(, oblast prosazovani
prava je financovana ze statniho rozpoctu. Podrobny prehled vydaj podle typu sluzeb za r. 2020
poskytuje tabulka 1-7.

tabulka 1-5: Srovnani vydaji z verejnych rozpocti podle kategorii sluzeb v . 20717-2020, v tis. K¢

2017 2018 2019 2020
K rie sluz . i . ¢ } . . "
ategorie sluzby Castka PCZ;:)I Castka PT;IOI)I Castka Po(:;o')l Castka PCE;:)I
Prevence 64 167 3,7 77 121 3,6 80 951 39 81 672* 36
Harm reduction 247 031 14,1 310074 14,7 309 639 14,9 372 521 16,2
Lécba 162 274 9,2 223 801 10,6 238 648 11,5 280611 12,2
Zachytné stanice 74 271 4,2 77 266 3,7 86 691 4,2 147 357 6,4
Nasledna péce 63414 3,6 74 260 3,5 85 646 4,1 104 389 4,5
Domovy se zvlastnim 48 576 2,8 65 694 3,1 39 081 1.9 42 145 1.8
rezimem
Koordinace, vyzkum, 24 236 14 25037 1.2 25918 1.3 34 691 1,5
hodnoceni
Prosazovani prava 1044 356 59,5 1218 943 57,7 1166792 56,3 1188 462 51,7
Ostatni, nezarazeno 27 297 1,6 41 500 2,0 38 247 1,8 45 682 2,0
1755 100,0 2113697 100,0 2071 1000 2297530 100,0
Celkem 622 612

Pozn.: *Vydaje na prevenci v r. 2020 zahrnuji vydaje MV na prevenci drogové kriminality ve vysi 6463 tis. K¢, bez téchto
vydajd ¢astka na prevenci Cinila 75 209 tis. KE. V r. 2019 nebyly vydaje MV na prevenci kriminality vycisleny.
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Tabulka 1-6: Vydaje na protidrogovou politiku v r. 2020 ze statniho a mistnich rozpoctd podle mista (kraje) realizace, v tis. K¢

. 3 " Policie Statni . Uzemni Celkem
Kraje RVKPP MSMT MO MPSV Mz MS MV  GRC ¢R MZV rozpocet Kraje Obce  rozpocty  Celkem %)
celkem celkem
Praha 58 030 230 - 26749 6380 - 10 349 n.a. n.a. - 101737 109 947 14 120 124 067 225 804 9,8
Stredocesky 14 367 307 - 30019 0 - 0 n.a. n.a. - 44 693 17117 5209 22 326 67 018 29
Jihocesky 13 341 589 - 18 403 0 0 0 n.a. n.a. - 32333 16 372 3018 19 390 51723 2,3
Plzensky 10 558 0 - 10 630 0 - 63 n.a. n.a. - 21251 15589 7 522 23111 44 362 1.9
Karlovarsky 4818 173 - 6 662 - - 0 n.a. n.a. - 11 653 8763 1480 10 243 21 896 1,0
Ustecky 23 075 64 - 38 387 0 0 0 n.a. n.a. - 61526 21901 6 808 28 709 90 236 39
Liberecky 8494 0 - 9796 0 - 0 n.a. n.a. - 18 290 10 404 4109 14 513 32803 14
Kralovéhradecky 4 545 0 - 25699 398 0 0 n.a. n.a. - 30 642 22 550 1688 24 239 54 881 24
Pardubicky 3434 208 - 5173 - - 0 n.a. n.a. - 8 815 5073 3551 8 625 17 440 08
Vysocina 7327 273 - 25 444 0 - 0 n.a. n.a. - 33044 21203 3037 24 239 57 284 2,5
Jihomoravsky 26 263 120 - 19 568 0 0 0 n.a. n.a. - 45 951 26 008 14 608 40 616 86 566 38
Olomoucky 12 142 641 - 17 373 0 0 0 n.a. n.a. - 30 155 29 866 3160 33026 63 181 2,7
Zlinsky 9626 0 - 8679 0 - 0 n.a. n.a. - 18 305 11528 3064 14 592 32 897 14
Moravskoslezsky 10 295 0 - 27 817 0 - 0 n.a. n.a. - 38 112 24 301 18 957 43 258 81370 35
Vydaje s krajskym 206 315 2 604 0 270398 6778 0 10 412 0 819 600 0 1316107 331034 89 288 420 322 1736 429 76,0
urcenim
Vydaje s centralnim 93016 938 666 73 897 7 6784 9224 0 365 937 0 550 469 0 0 0 550 469 24,0
urcenim
Vydaje s urcenim 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0
v zahranici
Celkem €R 299 331 3542 666 344295 6785 6784 19636 0 1185537 0 1866576 340623 90 331 430953 2297530 100,0
z toho investi¢ni 546 0 0 0 0 0 0 0 0 0 546 0 0 0 546 0,0
Celkem (%) 13,1 0,2 0,0 15,1 0,3 0,3 0,9 0,0 51,8 0,0 81,2 14,8 3,9 18,8 100,0 -

Pozn.: Pro zkratky uvedené v tabulce viz kapitolu Zkratky. Vydaje Policie CR vydané na Gzemi jednotlivych krajii v rozdéleni podle krajd nejsou k dispozici.



Narodni politika v oblasti zavislosti

tabulka 1-7: Viydaje na protidrogovou politiku v CR v r. 2020 podle kategorii sluZeb, v tis. K¢

Statni Uzemni

Kategorie sluzby RVKPP MSMT MO  MPSV Mz Ms mv eikc "o Mzv  rozpocet Krasje  Obce rozpoéty Celkem ok
R celkem celkem m (%)

Prevence 20 264 3542 666 24 473 35954 14782 50 736 75 209 33
Harm Terénni programy 40 836 66 314 107 150 25092 18223 43 315 150 465 6,5
reduction Kontaktni centra 59 233 91248 150 481 30962 17 448 47367 198 891 8,7
Sloucené programy KPS a TP 9011 593 9 604 6919 6159 13078 22 682 1,0

Jiné a nezafazené HR programy 0 249 233 482 482 0,0

Celkem 109 080 0 0 157563 593 0 0 0 0 0 267 236 63222 42063 104243 372521 16,2

Ambulantni  Zdravotni 47 733 427 48 160 9308 1341 10 649 58 809 2,6
sluzby Socialni 27 285 27 285 10965 10247 21212 48 496 2,1
Jiné a nezarazené 8133 8133 17 652 2489 20 140 28 273 1.2

Celkem 83 150 0 0 0 427 0 0 0 0 0 83577 37925 14076 52 001 135578 5.9

Sluzby ve vézeni 11 850 6784 18 634 1751 1210 2961 21595 09
Rezidencni  LGzkové zdravotni 2149 3044 5193 1765 700 2 465 7 658 03
sluzby Terapeutické komunity 34954 53 157 88 111 15 560 3949 19509 107 620 47
Domovy se zvlastnim rezimem 31 555 31 555 10 403 187 10 590 42 145 1,8

Jiné a nezarazené 0 8 160 0 8 160 8 160 04

Celkem 37103 0 0 84712 3044 0 0 0 0 0 124 859 35888 4836 40724 165583 7.2

Sluzby nasledné péce 18397 61725 80 122 16 933 7334 24267 104 389 4,5
Socialni podniky 0 0 15 15 15 0,0
Zachytné stanice 0 147107 250 147357 147 357 6.4
Prevence drogové kriminality 6 362 6 362 0 101 101 6463 0,3
Prosazovani prava 2925 1185 537 1188 462 0 1188462 51,7
Koordinace, vyzkum, hodnoceni 19 487 2714 0 10349 32 550 631 1511 2141 34 691 1,5
Ostatni, nezafazeno 40 296 7 40 302 1211 4153 5364 45 667 2,0
Celkem 299 331 3 542 666 344 295 6 785 6784 19636 0 1185537 0 1866576 340623 90331 430953 2297530 100,0

Pozn.: Pro zkratky uvedené v tabulce viz kapitolu Zkratky.
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Informace o vydajich ze zdravotniho pojisténi na 1é¢bu poruch spojenych s uzivanim navykovych
latek ze systému zdravotnich Uctd nejsou od r. 2018 dostupné. V r. 2017 Cinily odhadem

1798 mil. K¢, z toho na lécbu poruch zplsobenych alkoholem bylo vydano 1195 mil. K¢ a na [é¢bu
poruch zplsobenych ostatnimi drogami 603 mil. K. Adiktologické (AT) programy z celkovych

vydajl Cerpaly 275 mil. K¢ - blize viz VZ 2018.

Za r. 2020 jsou k dispozici vydaje zdravotnich pojistoven na lécbu poruch spojenych s uzivanim
navykovych latek (dg. F10-F19) z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), a to
zvlast pro ambulantni a lGzkovou péci (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021c).
Vydaje jsou k dispozici jak v hodnoté bod(, tak v K. Pro prepocet hodnoty bodu na K¢ byly pouzity
nasledujici koeficienty: obor psychiatrie a navykovych nemoci 1,09, adiktologie 1,04. Vydaje
zdravotnich pojistoven na lécbu uzivatelt navykovych latek v r. 2020 dosahly 113,4 mil. K¢

v ambulantni péci (z toho 4,8 mil. K¢ tvorily vydaje na léky) a 824,6 mil. K¢ v 1Gzkové péci (z toho
20,9 mil. K¢ na léky) — tabulka 1-8 a tabulka 1-9. Celkové vydaje dosahly 938,0 mil. K¢, z toho

201,7 na lécbu v oboru navykovych nemoci a 6,7 mil. K¢ na lé¢bu v oboru adiktologie.

tabulka 1-8: Viydaje zdravotnich pojistoven na lécbu poruch spojenych s uzivanim ndvykovych latek
(dg. F10-F19) v r. 2020 — ambulantni lécba, NRHZS

Polozka

Vykony

Zdravotni material
HVLP

IVLP
Celkem

Celkem

Obor

psychiatrie

(305-307)

body 78 045 534

K¢ 1813111

K¢ 0

K¢ 4513 460,4

K¢ 0

body 78 045 534

K¢ 6326 5714

prepocet ;396203
na K¢

Obor
navykové
nemoci (308)
13 696 784
114 076

0

293 5421

0

13 696 784
407 618,1

15337113

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

Obor
adiktologie
(919, 920)
6433 461

o O o

6433 461
0

6 690 799

Celkem

98 175779
1927 187
0

4807 002,5
0

98 175779
6734 189,5

113 424 116

tabulka 1-9: Viydaje zdravotnich pojistoven na lécbu poruch spojenych s uzivanim ndvykovych latek

(dg. F10-F19) v r. 2020 — lizkova lécba, NRHZS

Polozka

Osetiovaci dny (OD)
Vykony bez OD
Zdravotni material
HVLP

IVLP
Celkem

Celkem

Obor psychiatrie

body
K¢
body
K¢

K¢

K¢

K¢
body
K¢
prepocet
na K¢

(bez 3U8)

319092 090
263 425 5239
24740 703

70 000
0
73837
13 539,2

343 832793
263 446 446,8

638 224 191

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

Obor navykové
nemoci (3U8)
96 493 886

75 714 058,5
5045 827

0

0

0

0

101539713
75 714 058,5

186 392 346

Celkem

415585 976
3391395824
29786 530
70 000

0

73837
135392
101539 713
3391395824

824 616 537
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Situace v uzivani navykovych latek mezi détmi a mladezi je standardné sledovana prostrednictvim
Skolnich dotaznikovych studii na reprezentativnich vzorcich déti a mladeze. Jsou v nich obvykle
pouzivany otazky na miru a vzorce uzivani navykovych latek ve 3 casovych horizontech: v pribéhu
celého Zivota, v poslednim roce, resp. 12 mésicich (tzv. aktualni uziti) a v poslednim mésici,

resp. 30 dnech. Hlavnim zdrojem informaci jsou dvé mezinarodni studie HBSC a ESPAD provadéné
v pravidelnych 4letych intervalech, ale k dispozici jsou také vysledky jednorazovych skolnich studii
s celonarodnim nebo regionalnim pokrytim.

Vysledky tykajici se uzivani tabaku a souvisejicich vyrobkd, alkoholu a psychoaktivnich 1ékd jsou
uvedeny v samostatnych zpravach.

Mezinarodni studie HBSC (The Health Behaviour in School-aged Children) je zaméfena na zdravi

a zivotni styl zak( zakladnich skol ve véku 11, 13 a 15 let (Univerzita Palackého v Olomouci, 2019b).
Studie probiha v pravidelnych 4letych intervalech od r. 1994, posledni vina studie probéhla
vr.2018.1

Studie se dlouhodobé zaméfuje na chovani déti ve vztahu k vlastnimu zdravi — pokryva oblast
stravovani, pohybové aktivity, dusevni zdravi, zdravotni gramotnost a traveni casu na socialnich
sitich (Univerzita Palackého v Olomouci, 2020)."'® Z oblasti rizikového chovéni pokryva ve véech
vékovych skupinach koureni cigaret a konzumaci alkoholu, ve vékové skupiné 15 let také zkusenosti
s uzitim konopnych latek.

Na studii navazal v r. 2020 vyzkum HBSC Lockdown 2020,""" realizovany mimo réamec mezinarodni
studie, ktery se zaméfil na zmény v chovani déti v obdobi uzavreni skol, pfechodu na distancni
vyuku, omezeni volnocasovych aktivit a zavedeni dalSich restriktivnich opatreni v souvislosti

s epidemii COVID-19 na jare 2020. Studie podrobnéji sledovala dopad epidemie na traveni volného
Casu, pohybovou aktivitu, spankovy rezim déti a rodinnou situaci; otazky tykajici se uzivani
navykovych latek nebyly do studie v r. 2020 zahrnuty.

Podle vysledkd studie z r. 2018 uvedlo zkuSenost s uzitim konopnych latek nékdy v Zivoté celkem
20,0 % chlapcli a 17,0 % divek ve véku 15 let, coz je mirny pokles oproti r. 2014, kdy zkuSenost

s konopim uvedlo 22,8 % chlapcli a 23,3 % divek — graf 2-1. V poslednich 30 dnech uzilo konopné
latky celkem 8,0 % chlapctd a 7,0 % divek (shodné jako v r. 2014).

Ve srovnani s ostatnimi evropskymi zemémi jsou zkuSenosti ¢eskych 15letych zakd s uzitim
konopnych latek v Zivoté nadpriimérné — zatimco v CR uvedlo zku$enost 20 % chlapcti a 17 %
divek, evropsky prdmér zalozeny na datech z vice nez 40 evropskych zemi a Kanady odpovida 15 %,
resp. 11 % (Inchley a kol., 2020).

Vysledky Ceské casti studie upozornily v samostatnych vystupech také na nizkou zdravotni
gramotnost ¢eskych Skolakd, nizkou pohybovou aktivitu, casté piti energetickych napojd

a intenzivni uzivani socialnich siti (Univerzita Palackého v Olomouci, 2019¢; Univerzita Palackého v
Olomouci, 2019d; Univerzita Palackého v Olomouci, 2020).

15 Studii realizoval Institut aktivniho Zivotniho stylu Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci ve spolupraci
s Narodnim Ustavem dusevniho zdravi (NUDZ) za podpory MSMT, MZ a UNICEF CR. Pro studii bylo ndhodné vybrano
227 %kol ve véech krajich CR (213 zakladnich a 14 viceletych gymnazif), celkem bylo sesbirano 13 377 validnich dotaznika.
16 [2021-07-01]
7 [2021-07-01]
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Mira a vzorce uzivani nelegélnich drog mezi détmi a dospivajicimi

graf 2-1: CeloZivotni prevalence uziti konopnych ldtek mezi 15letymi Zdky ZS — studie HBSC, v %
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Zdroj: Univerzita Palackého v Olomouci (2019a), zdravagenerace.cz

Studie ESPAD (European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs, Evropska skolni studie
o alkoholu a jinych drogdch) poskytuje podrobné informace o koufeni, uzivani alkoholu

a nelegalnich drog v populaci 16letych studentl jiz od r. 1995. Posledni vina Ceské casti studie
probéhla na jafe 2019 na vzorku 2778 respondent.'™®

Zkusenosti s nékterou z nelegalnich drog uvedlo celkem 29,3 % respondentd (30,1 % chlapcl

a 28,5 % divek), nejcastéji Slo o konopné latky (28,4 %). Nejcastéji uvadénou nekonopnou nelegalni
drogou byla extaze (3,6 %), LSD nebo jiné halucinogeny (3,5 %) a halucinogenni houby (2,5 %). Uziti
pervitinu v Zivoté uvedlo 1,5 % dotazanych, obdobné jako kokainu (1,6 %), zatimco heroin nebo jiné
opiaty uzilo méné nez 1 % respondentl. Tékavé latky uZilo celkem 4,9 %, anabolické steroidy 0,7 %
a sedativa nebo hypnotika 6,6 % dotazanych. Zkusenosti s uzitim nelegalnich drog u chlapcl

a divek jsou vyrovnané, v pripadé nekonopnych drog uvadi castéjsi zkusenost divky (rozdily

v prevalenci uziti nejsou statisticky vyznamné). Vyznamné rozdily byly ovsem sledovany mezi
studenty jednotlivych typl skol — zkuSenosti s konopnymi latkami i se vSemi sledovanymi

evvs

mezi studenty odbornych ucilist (Chomynova a kol., 2020a).

V poslednich 12 mésicich uzilo nékterou ze sledovanych nelegélnich drog celkem 23,8 %
dotazanych, v naprosté vétsiné pripadu Slo o uziti konopnych latek (23,1 %). Uziti nekonopnych
drog v poslednich 12 mésicich uvedlo 4,9 % dotazanych, nejcastéji $lo o extazi (2,6 %) a LSD nebo
jiné halucinogeny (1,9 %), zkuSenosti s ostatnimi nelegalnimi drogami mélo méné nez 1 %
dotéazanych. V poslednich 30 dnech uzilo nekonopnou drogu 1,7 % dotazanych, uziti jednotlivych
latek se pohybovalo vzdy pod 1 % studentd.

Trendy mezi r. 1995 a 2003 ukazaly rychly narlst zkusenosti studentl s uzitim nelegalnich drog, a to
predevsim konopnych latek — v r. 1995 uvedlo uziti konopi 22 % studentq, v r. 2003 jiz 44 %
studentd, v r. 2007 byly zkusenosti studentl s konopim prakticky stejné jako pfi vyzkumu v r. 2003
(45 %). V r. 2011 byl poprvé zaznamenan pokles na 42 % a tento trend dale pokracoval i v obdobi
2011-2019 (pokles na 28 %). K poklesu prevalence uziti doslo i v pfipadé ostatnich nelegalnich
drog. V pfipadé extaze je pokles patrny jiz od r. 2003, u dalsich drog jiz od r. 1999. Dlouhodobé
mirné rostou uvadéné zkusenosti studentt s kokainem (z 0,5 % vr. 1995 na 1,6 % v r. 2019),

18 Studii realizovalo NMS ve spolupraci s NUDZ a agenturou FOCUS. Sbér dat probéhl v bfeznu az cervnu 2019 na
255 vybranych zakladnich a stfednich $kolach v celé CR, cilovou skupinou byli studenti narozeni v r. 2003, tedy 7aci 9. tfid
zakladnich skol a studenti 1. ro¢nik( stfednich Skol vsech typU, véetné odpovidajicich rocnikd viceletych gymnazii. Celkem
bylo v CR nasbirano 6602 dotaznikd, z nich bylo 2778 vyplnéno respondenty narozenymi v r. 2003 (kategorie 16letych,
ktera je predmétem analyzy).
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v poslednim sledovaném obdobi doslo také k narlistu uvadéné celozivotni prevalence zkusenosti
s extazi (z2,7 % vr.2015na 3,6 % v r. 2019) — graf 2-2.

graf 2-2: Vyvoj celozZivotnich zkuSenosti s nelegdalnimi drogami mezi 16letymi studenty v . 1995-2019
— studie ESPAD, v %
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Zdroj: Chomynova a kol. (2020a)

Vysledky screeningové skaly CAST pouzivané pro odhad vyskytu intenzivniho uzivani konopi

v populaci naznacuji, ze v kategorii rizika v souvislosti s uzivanim konopnych latek se nachazelo
celkem 6,6 % populace 16letych studentd, a to shodné chlapct a divek (95% Cl: 5,7-7,5 %). Z nich
4,9 % (4,8 % chlapc(, resp. 5,1 % divek) spadalo do kategorie nizkého rizika (2-3 body) a 1,7 %

(1,8 %, resp. 1,6 %) spadalo do kategorie vysokého rizika (4 a vice bodl na sSkale). Pfi extrapolaci na
populaci dospivajicich ve véku 15-16 let jde odhadem o 11-14 tis. osob v riziku v souvislosti

s uzivanim konopi, z nich odhadem 24 tis. osob ve vysokém riziku.

Dlouhodobé od r. 2007 dochazi mezi dospivajicimi k narlstu prdmérného véku pfi prvnim uziti
navykovych latek. Primeérny vék prvni zkusenosti s kourenim béznych cigaret v r. 2019 dosahl
13,0 roku, k zacatku denniho koureni dochazi primérné v 14,3 roku. Prdmérny vék 1. zkusenosti
s vypitim sklenice alkoholu se zvysil na 13,1 roku a zkuSenost s prvni opilosti na 14,4 roku.

K prvnimu uziti konopnych latek dochazi nejcastéji kolem 14,5 roku, jesté vyssi je prGmérny vék
prvni zkuSenosti s ostatnimi nelegalnimi drogami.

Konopné latky by si dokazalo celkem snadno nebo velmi snadno obstarat 46,9 % student(, ostatni
nelegalni drogy jsou vnimany spise jako velmi obtizné dostupné. Experimentalni a pfilezitostné
uzivani konopnych latek nepovazuji Cesti Sestnactileti za pfilis zdravotné rizikové. Experiment

s jinymi drogami je vniman jako vyrazné rizikovéjsi, stejné jako pravidelné uzivani konopnych latek
i jinych drog (Chomynova a kol., 2020a).

| pres dlouhodoby pokles miry zkugenosti s nelegalnimi drogami mezi studenty zGstava CR na 1.
misté v uvadénych zkusenostech s uzitim konopnych latek v Zivoté (na 2. misté je Italie),

v prevalenci aktualniho uzivani konopnych latek (tj. v poslednich 30 dnech) je CR az na 6. misté —
mapa 2-1. Vzhledem k vyssi prevalenci uziti konopnych latek v poslednich 12 mésicich je mezi
studenty v CR také vy$3i podil student v riziku v souvislosti s uzivanim konopnych latek. Cesti
studenti uvadéji nadprimérné zkusenosti také s uzitim extaze, pervitinu, halucinogentd a novych
psychoaktivnich drog (3.—6. misto), v mife zkuSenosti s heroinem, kokainem a tékavymi latkami je
CR pod primérem evropskych zemi — graf 2-3.
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mapa 2-1: Prevalence uziti konopnych ldatek v poslednich 30 dnech — studie ESPAD 2019, v %
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Zdroj: ESPAD Group (2020)

graf 2-3: Mira uzivdni nelegdlnich drog mezi 16letymi studenty v CR ve srovndni s evropskym
primerem — studie ESPAD 2019, v %
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Katedra psychologie Filozofické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci dlouhodobé monitoruje
vyskyt vybranych forem rizikového chovani véetné uzivani navykovych latek a jiného zavislostniho
chovani ve vztahu k osobnostnim rysim dospivajicich. Do jednotlivych vyzkumi byvaji pravidelné
zahrnuty screeningové dotazniky, napr. Vyskyt rizikového chovdni adolescentii (VRCHA) (Dolejs a
Skopal, 2015) nebo Skdla impulzivity (SIDS) (Dolej$ a Skopal, 2016). Dosud posledni z fady studi
byla realizovana v r. 2018.""°

Podrobnéjsi analyza dat podle véku ukazala vyznamné rozdily ve skupiné 15letych respondentl
podle toho, v kterém vzdélavacim stupni studuji, a to jak v pripadé prevalence denniho koureni, tak
v pripadé castého piti nadmeérnych davek alkoholu a uzivani konopnych latek — graf 2-4. Studie tak
potvrdila dfive pozorované zavéry, ze vyznamnym meznikem z pohledu expozice navykovym
latkam je prechod ze zékladni na stiedni Skolu, pricemz velkou roli pfi ziskavani zkusenosti

s navykovymi latkami hraje také typ studované skoly, coz potvrzuji dlouhodobé také vysledky studie
ESPAD v CR. Kolem 18. roku véku pak dochazi k ur¢ité stabilizaci miry uzivani navykovych latek,
zejména jeho intenzivnéjsich forem.

graf 2-4: Prevalence uzivdni konopnych ldtek mezi Zdky ZS a studenty SS podile véku — studie UPOL
2018, v %

. i ... 27,5 27,9
Konopné latky v poslednich 12 mésicich 24,7
20,9
16,3
10,0
4,7
1,2 1,5
OIO — | .

11 let 12 let 13let  14let 15let @ZS)15let SS) 16let  17let  18let 19 let
Zdroj: Chomynovda a kol. (2019)

Dalsi z vyzkum(, ktery byl primarné zaméren na stravovaci zvyklosti dospivajicich, probéhl na jare
2019 na vzorku 3515 stredoskolakd ve véku 15-19 let; obdobny vyzkum probihal v lednu az breznu
2020 mezi zaky zakladnich skol (ve véku 11-15 let). Do jednotlivych vyzkumi byvaji pravidelné
zahrnuty screeningové dotazniky, napf. Vyskyt rizikového chovani adolescentti (VRCHA) (Dolejs a
Skopal, 2015) nebo Skdla impulzivity (SIDS) (Dolejs a Skopal, 2016). V soucasné dobé jsou

k dispozici pouze vysledky zamérené na stravovaci navyky a poruchy pfijmu potravy (Pipova a kol
2020).

Studie planované pro $kolni rok 2020/2021, kterd se méla zaméfit na chovani dospivajicich na
internetu, hodnoty adolescentl a riizné formy rizikového chovani, vzhledem k epidemiologické
situaci v souvislosti s COVID-19 neprobéhla.

Na konci r. 2020 realizovalo Centrum sociélnich sluzeb Praha (Prazské centrum primarni prevence)
dalsi vinu kazdoroc¢niho prizkumu zaméreného na rizikové chovani zak{ 2. stupné ZS a SS v Praze
(Centrum socialnich sluzeb Praha, 2020)."2°

19V ramci vyzkumu bylo osloveno 79 skol, z nich 48 se zapojilo do sbéru dat (mira respondence 57 %). Celkem bylo
seshirano 3950 dotaznikd (1940 chlapcd a 2010 divek) mezi zaky ZS a studenty SS véech typl ve véku 11-19 let.

120/ ramci $etfeni bylo dotazano 8724 respondent(i ve véku 11-20 let, z toho 49,5 % tvofili chlapci. Setfeni probihalo stejné
jako v predchozich letech prostrednictvim on-line dotazniku (CAWI) v pribéhu vyucovani, resp. v priibéhu distancni
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Uziti konopnych latek v poslednich 12 mésicich uvedlo 19,1 % zakd (18,6 % chlapcd a 19,5 % divek).
Zatimco 9,5 % uzilo v poslednich 12 mésicich konopné latky jednou nebo dvakrat, 9,6 % uvedlo
jejich pravidelné uzivani. Denni uzivani konopnych latek uvedla 1,6 % dotazanych. Mira zkusenosti
s konopnymi latkami i jejich pravidelné uzivani narlista s vékem a po prechodu ze zakladni na
stfedni Skolu — graf 2-5.

Trendy v poslednich 5 letech naznacuji mirny pokles prevalence uziti konopnych latek mezi détmi
a dospivajicimi (ve véku 11-20 let), dlouhodobé klesa predevsim podil zakl a studentd, ktefi uvedli
jednorazovou zkusenost s konopnymi latkami, podil pravidelnych uZivateld marihuany nebo hasise
zUstava priblizné na stejné Urovni — graf 2-6. Vysledky studie také dlouhodobé potvrzuji postupné
vyrovnavani rozdild v mife uzivani navykovych latek mezi chlapci a divkami sledované v jinych
studiich, stejné jako narfist miry uzivani po prechodu ze ZS na SS.

graf 2-5: Prevalence uziti konopnych ldtek v poslednich 12 mésicich mezi Zdky Z$ a SS v Praze
v r. 2020 podle pohlavi a rocniku studia, v %
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Pozn.: Alespon jednou odpovida nejméné jednomu uziti dané latky v poslednich 12 mésicich, denné odpovida frekvenci
uzivani kazdy den nebo témér kazdy den.
Zdroj: Petrenko a Libal (2021)

graf 2-6: Frekvence uzivdni konopnych ldtek v poslednich 12 mésicich mezi zdky ZS a SS v Praze
vl 2016-2020, v %
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evvs

v poslednich 12 mésicich uvedlo 1,9 % dotdzanych, 1,4 % uvedla uziti kokainu, LSD a
halucinogennich hub (pfipadné rostlin). Rozdily mezi chlapci a divkami byly minimalni. Drivéjsi

Skolni vyuky. Celkem 44,6 % dotazanych navstévovalo 6. az 9. rocnik 7S, 17,7 % viceleté gymnazium, 37,6 % studovalo na
SS.
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vyzkumy ukazaly, ze zkudenosti s navykovymi latkami rostou u déti s vékem — 7aci SS uvadaji
dlouhodobé 3-7krat vyssi prevalenci uziti vétsiny sledovanych nelegélnich drog ve srovnani s zaky
ZS (az 15krét vy$si v pripadé extaze a kokainu). Vyzkum z r. 2020 potvrdil dlouhodobé stabilni miru
uzivani nelegalnich drog, k mirnému poklesu dochézi v pfipadé zkuSenosti s uzitim extaze — tabulka
2-1.

tabulka 2-1: Prevalence uZiti vybranych nelegdlnich drog v poslednich 12 mésicich mezi Zdky ZS a SS
v Praze — srovnani vyzkum [ 2016-2020, v %

Navykova litka 2016 2017 2018 2019 2020

(N=18 580) (N=8 644) (N=8 482) (N=9 278) (N=8 724)
Konopné latky 22,8 28,9 20,2 21,8 19,1
Jiné drogy mimo konopné latky* 6,5 6,8 50 72 6,0
Extaze 2,7 41 2,6 2,7 1.9
LSD 1,3 19 14 1,5 14
Halucinogenni houby** 1,8 19 1,2 1,6 14
Kokain 1,3 2,1 1,6 18 14
Pervitin, speed 1,2 1,6 1,5 1,1 0,9
Opiaty*** 038 1,2 07 07 0,6
Nové psychoaktivni latky 0,6 08 08 0,7 08
Anabolické steroidy 03 03 04 04 0,2
Tékavé latky 1,2 18 1,5 1,1 09
Injekéni uziti 0,1 0,2 0,1 0,2 0,1

Pozn.: *Kategorie zahrnuje kromé uvedenych nelegalnich drog také Iéky na uklidnéni a Iéky na povzbuzeni bez doporuceni
|ékare a uzivani [ékl v kombinaci s alkoholem. **Kategorie v r. 2019 a 2020 zahrnovala halucinogenni houby a halucinogenni
rostliny, ***kategorie zahrnuje opiaty uzivané jinak nez injekéné (napf. kodein, metadon).

Zdroj: Prazské centrum primdrni prevence (2018); Petrenko a Libal (2019), Prazské centrum primdrni prevence a MEDIAN
(2016), Centrum socidlnich sluzeb Praha (2020), Centrum socidlnich sluzeb Praha (2021)

V fijnu 2020 realizovala spole¢nost Clovék v tisni v rdmci vzdélavaciho programu Jeden svét na
skoldch ve spolupraci s agenturou Focus prlizkum mezi studenty strednich skol ve véku 15-20 let
zaméreny na vnimani lokalnich, celostatnich a globalnich problémd a na moznosti obc¢ant ovlivnit
jejich Fedeni. Slo o prézkum realizovany pravidelné kazdé 3 roky jiz od r. 2009. V r. 2020 se do
$etieni zapojilo celkem 58 stiednich kol v ramci celé CR, celkem bylo sesbirano 1200 dotaznikd.

Nelegalni drogy vnima jako problém mista svého bydlisté celkem 24 % dotazanych — za vétsi
problém je povazovéna jen dopravni situace (36 %), nedostatek pfilezitosti ke kulturnimu vyuziti
(29 %), Spatné mezilidské vztahy (26 %), souziti s romskou mensinou (25 %) a bezdomovectvi

(24 %). Za vétsi problém povazuji nelegalni drogy chlapci, studenti ve véku 18-20 let a respondenti
bydlici v obcich nad 5 tis. obyvatel.

Za problém celé CR povazuje nelegalni drogy 23 % student(i — v sou¢asnosti jsou za nejvétsi
problémy povazovany politicka reprezentace (61 % uvedlo jako problém) a epidemie COVID-19
(41 %). Za problém v globalnim méfitku povazuje nelegalni drogy 12 % dotazanych. Trendy v ¢ase
ukazuji postupnou klesajici vyznamnost nelegalnich drog ve vnimani soucasnych problémd mista
bydlisté, CR i celého svéta (Clovék v tisni, 2020).

V obdobi od kvétna do cervence 2020 realizovala Ceska rada déti a mladeze (CRDM) a Rada
mladezZe Slovenska (RmS) prizkum s ndzvem Hodnoty mladych zaméreny na nazory osob ve véku
15-29 let na fungovani demokracie a diivéru viii institucim. V CR se do priizkumu zapojilo
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1 508 respondent(, sbér dat probihal on-line formou v kombinaci s osobnimi rozhovory."' V ramci
dotazniku bylo sledovano také uzivani vybranych navykovych latek.

Podle vysledkd studie pije v CR alkohol nejméné jednou tydné 32 % mladych lidi (na Slovensku

19 %), denné koufi 22 % (16 % na Slovensku). Zkusenost s marihuanou uvedlo 32 % mladych v CR
(20 % na Slovensku). Slovenska mladez je tolerantnéjsi k alkoholiklim, migrantdm a rdznym
etnickym a nadbozenskym skupinam, Cesi se naopak ukazali jako tolerantnéjsi ve svych postojich

k homosexualité, potratim a eutanazii.'*?

121

[2021-09-02]
122 [2021-09-02]
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http://crdm.cz/clanky/tiskove-zpravy/neveri-druhym-neveri-politickym-stranam-poznejte-blize-pohled-mladych-cechu-a-slovaku-na-demokracii/
http://crdm.cz/clanky/tiskove-zpravy/neveri-druhym-neveri-politickym-stranam-poznejte-blize-pohled-mladych-cechu-a-slovaku-na-demokracii/
https://www.irozhlas.cz/zpravy-domov/pruzkum-ceska-rada-deti-a-mladeze-cesi-slovaci_2103201218_ada

Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021
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Situace v oblasti uzivani navykovych latek v dospélé populaci je sledovana prostrednictvim celé
rady studii. Nékteré z nich se opakuji v pravidelnych intervalech, jiné jsou realizovany méné
pravidelné nebo jednorazove.

Statni zdravotni Ustav (SZU) kazdoroéné od r. 2012 monitoruje rozsah koufeni v dospélé populaci
v Ndrodnim vyzkumu uzivdni tabaku a alkoholu (NAUTA) za pouziti vybranych otazek Globalni
tabdkové studie pro dospelé (Global Adult Tobacco Survey, GATS), které jsou soucasti omnibusového
Vyzkumu obcanii agentury INRES-SONES. Soucasti této studie byly jednou za 2 roky také otazky
zamérené na konzumaci alkoholu, od r. 2018 jsou zarazeny kazdorocné. Vysledky tykajici se uzivani
tabaku a souvisejicich vyrobk(, alkoholu a psychoaktivnich 1ék{ jsou uvedeny v samostatnych
zpravach.

NMS ve 4letych intervalech realizuje celopopulacni studii na ndhodné vybraném reprezentativnim
vzorku populace ve véku 15+ let, ktera se pfimo zaméfuje na uzivani navykovych latek, hrani
hazardnich her, dusevni zdravi a (rizikové) sexualni chovani — Ndrodni vyzkum uZivani navykovych
latek. Posledni vinu tohoto vyzkumu realizovalo NMS ve spolupréaci s agenturou MindBridge
Consulting na podzim 2020 (Chomynova a Mravcik, 2021).

Kromé toho NMS kazdoro¢né vyuziva omnibusovych $etieni Prevalence uzivdni drog v populaci CR,
které prostfednictvim jedné baterie otazek zjistuje v obecné populaci rozsah zkusenosti

s nelegalnimi drogami, a Setfeni Viyzkum ndzort a postoji obcandt k problematice zdravotnictvi

a zdravého zplsobu Zivota. Otazky obvykle zjistuji miru a vzorce uzivani navykovych latek ve

3 ¢asovych horizontech: v pribéhu celého Zivota, v poslednim roce, resp. 12 mésicich (tzv. aktualni
uziti) a v poslednim mésici, resp. 30 dnech.

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS CR) v nepravidelnych 3-6letych intervalech
provadi studie zamérené na zdravi populace, tj. zdravotni stav, zdravotni péci a Zivotni styl, napf.
Evropské vybérové sSetfeni o zdravi (EHIS). Posledni vina sbéru dat v ramci studie EHIS byla
realizovana v Cervenci 2019 az lednu 2020, studie vSak jiz nezahrnovala nelegélni drogy.

V letosni zpravé jsou poprvé primarné prezentovany vysledky pro celou dospélou populaci, tj. pro
vékovou skupinu 15+ let. Pro zachovani srovnatelnosti s predchozimi vinami studie jsou uvedeny
vysledky také pro skupinu 15-64 let a stejné jako v predchozich letech jsou samostatné
prezentovany také vysledky pro populaci mladych dospélych, tj. pro vékovou skupinu 15-34 let.

Pokud jde o problémové a rizikové formy uzivani nelegalnich drog, provadi NMS kazdoro¢ni
odhady poctu lidi uZivajicich pravidelné pervitin a opioidy (dfive tzv. problémovi uZivatelé drog,

v této zpravé oznacovani jako lidé uzivajici drogy rizikové, LDR) multiplikacni metodou z dat

o klientech nizkoprahovych zafizeni, ktery je na narodni Grovni stejnou metodou a srovnatelnym
postupem provadén kazdorocné od r. 2003. Rovnéz od r. 2003 jsou k dispozici odhady LDR

z prizkumu mezi lékafi CR provadéné ve dvouletych intervalech — posledni byl proveden v r. 2020.
Odhad osob uzivajicich rizikové konopi je provadén pomoci skaly CAST (Legleye a kol., 2011)
zafazené pravidelné do Ndrodniho vyzkumu uzivani ndvykovych latek.

V r. 2020 realizovalo NMS ve spolupraci s agenturou MindBridge Consulting celopopulacni studii na
reprezentativnim vzorku populace ve véku 15+ let s ndzvem Ndrodni vyzkum uZivani ndvykovych
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latek 2020 (Ndrodni vyzkum 2020), ktera metodologicky navazuje na studii obdobného rozsahu
realizovanou v r. 2012 a 2016. V r. 2020 méla studie dvé samostatné ¢asti.'??

Nelegélni drogu uzilo alespon jednou v Zivoté 27,2 % obecné populace ve véku 15+ let (35,7 %
muzd a 19,1 % zen). Nejcastéji slo o konopné latky — v Zivoté je zkusilo celkem 23,8 % dotazanych
(31,8 % muzl a 16,2 % zen) starsich 15 let, v poslednich 12 mésicich je uzilo 8,6 % (12,8 % muzl
a 4,6 % zen) — tabulka 3-1. Vice nez tfi Ctvrtiny z téch, co uzili konopné latky v poslednich 12
mésicich, je uzily opakované (77,4 %).

Druhou nejcastéji uzitou nelegélni drogou v Zivoté byla extaze (7,0 %), nasledovana
halucinogennimi houbami (5,9 %), pervitinem (2,7 %), LSD a kokainem (shodné 2,1 %) — tabulka 3-1.
ZkuSenost s uzitim poppers uvedlo 1,8 %, s halucinogeny mimo LSD a halucinogennich hub 1,2 %,

s novymi syntetickymi drogami 1,2 % a rostlinnymi drogami 2,9 % dotazanych. Celkem 3,2 %
uvedlo uziti tékavych latek nékdy v zZivoté, 2,9 % uvedlo zkuSenost s uzitim anabolickych steroidd.
Injekéné uzilo drogy nékdy v zivoté 1,0 % respondentd.

V horizontu poslednich 12 mésicl byl vyskyt uzivani nelegalnich drog (s vyjimkou konopnych latek)
v obecné populaci relativné nizky, vyssi prevalenci zkusenosti v poslednich 12 mésicich uvadéli muzi
a respondenti ve vékovych skupinach 15-34 let. Zatimco uziti konopnych latek, extaze, pervitinu,
kokainu a LSD uvadéli castéji respondenti ve véku 15-24 let, uziti halucinogennich hub, jinych
halucinogent (psychedelik) a novych psychoaktivnich drog, predevsim rostlinnych, uvadéli castéji
respondenti ve véku 25-34 let — graf 3-1.

Uzivani nelegalnich drog v poslednich 30 dnech je v populaci 15+ let na minimalni drovni

a s vyjimkou konopnych latek (5,2 %) nepfesahuje hranici 0,5 %. Ve vékové skupiné 15-34 let se nad
hranici 0,5 % pohybovala prevalence uziti extaze (1,3 %), poppers (0,9 %) a pervitinu nebo
amfetamint (0,6 %).

Ve srovnani s pfedchozimi vinami studie z let 2012 a 2016 doslo ve vékové skupiné 15-64 let

k narlstu prevalence uzivani konopnych latek v poslednich 12 mésicich, a to jak u muzd, tak u Zen —
graf 3-2. K vyznamnému narUstu miry uzivani konopnych latek doslo v poslednim obdobi ve vékové
skupiné 15-24 let, nicméné narUst byl zaznamenan ve vsech vékovych skupinach s vyjimkou
kategorie 55-64 let. K mirnému nardstu prevalence uzivani v poslednich 12 mésicich doslo také

v pfipadé halucinogennich hub, kokainu a pervitinu, pokles byl naopak zaznamenan v pfipadé
anabolickych steroid{ — graf 3-3.

123 Na prelomu kvétna a cervna probéhlo on-line dotazovani na reprezentativnim vzorku internetové populace
prostrednictvim on-line dotazniku (CAWI), osloveno bylo celkem 8 486 osob, vysledny soubor tvorilo 3 000 osob (mira
respondence 35,4 %). V obdobi zafi az listopad probihalo face-to-face (F2F) dotazovani v nahodné vybranych
domacnostech — osloveno bylo celkem 6 927 domacnosti, konecny vybérovy soubor tvorilo 3 543 osob (resp. 3 542,
protoze 1 respondent uved! ,jiné pohlavi” a pro analyzu dat mu nebylo mozné priradit vahu, ktera zahrnuje i pohlavi).
Mira respondence F2F vyzkumu byla 51,1 %. Data CAWI i F2F casti byla vazena s ohledem na pohlavi a vék Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2021b); (Narodni monitorovaci stredisko pro
drogy a zavislosti a MindBridge Consulting, 2021a).
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tabulka 3-1: Prevalence uZiti nelegdlnich drog v obecné populaci — Ndrodni vyzkum uzivani

navykovych latek 2020, v %

Vékova skupina 15+ let 15-64 let d“:::::i

Typ drogy Muzi Zeny Celkem Celkem  15-34 let

(n=1733) (n=1809) (n=3642) (n=2701) (n=927)
Celozivotni prevalence uziti
Jakékoliv nelegélni droga celkem 35,7 19,1 27,2 339 50,3
Konopné latky 31,8 16,2 23,8 29,9 44,1
Extdze (MDMA) 9,7 4,4 7,0 9,1 18,6
Pervitin nebo amfetaminy 4,0 14 2,7 34 6,1
Kokain 3,1 1,1 2,1 2,7 4,5
Heroin 1,0 03 0,6 0,7 1,2
LSD 2,8 14 2,1 2,6 5.2
Halucinogenni houby 89 3,0 5.9 75 12,5
Jiné halucinogeny (psychedelika)* 2,0 0,5 1.2 1,5 2,9
Ketamin 0,6 0,2 04 0,5 13
Poppers 2,7 1.1 1.8 2,3 41
Nové psychoaktivni latky 5.8 13 3,5 43 78
* nové syntetické drogy** 2,2 03 1.2 1,6 4,0
» rostlinné drogy (mimo konopi)*** 4,7 1.1 2,9 3,5 6,1
Tékavé latky 5,0 1,6 3,2 3,7 49
Anabolické steroidy 5.5 0,3 2,9 3,5 43
Prevalence uziti v poslednich 12 mésicich
Jakékoliv nelegélni droga celkem 15,9 6,0 10,8 13,8 27,8
Konopné latky 12,8 4,6 8,6 1.1 22,9
Extaze (MDMA) 2,0 08 14 19 4,7
Pervitin nebo amfetaminy 1,0 04 0,7 0,9 2,0
Kokain 1,0 03 0,7 09 1,8
Heroin 0,1 0,0 0,1 0,1 02
LSD 0.8 0,5 0,6 08 1,8
Halucinogenni houby 2,8 0,5 1,6 2,1 5.3
Jiné halucinogeny (psychedelika)* 13 04 0,8 1,0 2,3
Ketamin 0,0 0,1 0,0 0,0 0,0
Poppers 1,6 0,6 1.0 13 2,6
Nové psychoaktivni latky 2,7 03 1,5 1,9 4,2
* nové syntetické drogy** 1,6 0,1 08 1,1 2,8
» rostlinné drogy (mimo konopi)*** 2,3 0,2 1.2 1,5 3.3
Tékavé latky 14 0,7 1,0 1,2 1,5
Anabolické steroidy 1,0 0,1 0,5 0,7 1,6
Prevalence uziti v poslednich 30 dnech
Jakékoliv nelegéalni droga celkem 93 24 5.8 74 15,3
Konopné latky 8,6 2,0 52 6,8 13,9
Extaze (MDMA) 03 04 04 0,5 1,3
Pervitin nebo amfetaminy 0,5 0,0 0,2 03 0,6
Kokain 0,1 0,1 0,1 0,1 03
LSD 0,2 0,1 0,1 02 04
Halucinogenni houby 0,2 0,2 0,2 0,3 0,3
Poppers 0,6 0,1 0,3 04 09
Nové psychoaktivni latky 0,1 0,1 0,1 0,1 0,2
Tékavé latky 0,1 02 0,1 03 03
Anabolické steroidy 0,5 0,0 0,2 0,1 0,8

Pozn.: V tabulce jsou uvedeny pouze latky s nenulovymi hodnotami prevalence. *Kategorie zahrnovala ayahuascu,

DMT/changa, sekret z Bufo alvarius / 5-MeO DMT, salvéj divotvornou, halucinogenni kaktusy / mezkalin, yopo/vilca, akécii,
2-CB, ibago/ibogain. **Kategorie zahrnovala katinony (stimulacni latky napodobujici G¢inek amfetaminu, kokainu i extaze),
napr. mefedron, pentedron, 3-methylmeth-cathinone/3-MMC, clephedron (4_CMC), alfa-PVP, el magico, cherry; syntetické
kanabinoidy oznacované jako synteticka marihuana ¢i Spice, napf. AMB-CHMICA, 5F-MDMB-PINACA nebo 5F-AKB48, nebo
nové syntetické halucinogeny, napf. DMT, 2C-B, 25B-NBOME, 3-MEO-PCP, alfa-metyltryptamin. ***Kategorie zahrnovala
rostlinné drogy se stimulac¢nim, halucinogennim nebo sedativnim Gc¢inkem, napf. kratom, kanna, marihuanilla (Leonurus
sibiricus), wild daggy (Leonotis leonurus), durman, Salvéj divotvorna, calea, damiana, kolovnik.

Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)
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graf 3-1: Prevalence uziti vybranych nelegdlnich drog v obecné populaci v poslednich 12 mésicich —
Ndrodni vyzkum uzivani ndvykovych ldatek 2020, v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)
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graf 3-2: Trendy v mife uzivani konopnych latek v obecné populaci v poslednich 12 mesicich podle
pohlavi a vekovych skupin, v % — Ndrodni vyzkum uzivani navykovych latek 2012-2020
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Pozn.: Udaje za roky 2012 a 2016 jsou k dispozici pouze pro vékovou skupinu 15-64 let. Pro srovnatelnost jsou v grafu
uvedeny vysledky pro skupinu 15-64 let také v pfipadé studie 2020.
Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

graf 3-3: Trendy v mife uZivani ostatnich nelegadlnich drog v obecné populaci v poslednich
12 mésicich, v % — Ndrodni vyzkum uzivani navykovych latek 2012-2020
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Pozn.: Udaje za roky 2012 a 2016 jsou k dispozici pouze pro vékovou skupinu 15-64 let. Pro srovnatelnost v ¢ase jsou v grafu
uvedeny vysledky pro skupinu 15-64 let také v pripadé studie 2020.
Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Subjektivné vnimana dostupnost nelegélnich drog ziistava v CR relativné vysoka — celkem 35,6 %
vSech respondentl (41,4 % muzl a 30,0 % zZen) ve véku 15+ let by si celkem snadno nebo velmi
snadno dokéazalo obstarat konopné latky, 17,9 % by si snadno obstaralo extazi, 13,4 %
halucinogenni houby a 13,1 % pervitin. Nelegalni drogy vnimaji jako dostupnéjsi muzi

a respondenti v nejmladsich vékovych kategoriich.

Za nejméné rizikové pro fyzické i psychické zdravi je respondenty povazovano jednordzové uziti
konopnych latek a jednordzové uziti extaze (jednorazovou zkusenost povazuje za
bezrizikovou/malo rizikovou 53,0 %, resp. 39,8 % respondent(). Dlouhodobé se zvysuje podil
respondentd, ktefi vnimaji jako velmi rizikovou pravidelnou konzumaci nadmérnych davek alkoholu
(piti 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné pfilezitosti kazdy vikend) a naopak se mirné snizuje podil
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respondentd, ktefi povazuji za rizikové experimentovani s konopnymi latkami nebo extazi. Vnimani
rizikovosti dalsich névykovych latek zistalo mezi roky 2016 a 2020 na stejné urovni.

V rdmci on-line ¢asti Ndrodniho vyzkumu uZivdni ndvykovych ldtek 2020 realizovaného v kvétnu az
¢ervnu 2020 na reprezentativnim vzorku 3000 respondentd starSich 15 let vybranych

z internetového panelu respondentl agentury MindBridge Consulting byly podrobnéji sledovany
zmény v uzivani alkoholu v dobé nouzového stavu vyhlaseného na jare 2020 v souvislosti s epidemii
COVID-19. Modul tvofilo celkem 13 uzavrenych otazek na rGzné formy a ukazatele zavislostniho
chovani, véetné frekvence piti a davek alkoholu, kdy respondenti vybirali odpovédi na 7stupnové

$kéle od ,zacal/a jsem uzivat” po ,pFestal/a jsem Uplné uzivat”.’**

Ukazalo se, Ze intenzivni uzivatelé, tj. ti, ktefi uzivali navykové latky nebo vykazali zavislostni chovani
v poslednich 12 mésicich velmi Casto (denné nebo témér denné) svou miru uzivani béhem
nouzového stavu spise zvysili, zatimco méné intenzivni uzivatelé ji spiSe snizili. Po prevazeni vzorku
s ohledem na frekvenci uzivani navykovych latek v poslednich 12 mésicich se ukéazalo, ze v dospélé
populaci CR doslo v dobé nouzového stavu na jare 2020 k mirnému snizeni celkové spotieby
konopnych i jinych nelegélnich drog (Mravcik a Chomynova, 2021).

V zafi 2020 realizovalo NMS ve spolupraci s agenturou ppm factum research vyzkum Prevalence
uzivani drog v populaci CR; $lo jiz o 10. vinu kazdoro¢niho omnibusového $etfeni (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research, 2021).'%

Nelegalni drogu uzilo nékdy v Zivoté celkem 25,4 % dotazanych ve véku 15+ let (32,5 % muzd

a 18,6 % Zen). Nejcastéji uzitou nelegalni drogou byly konopné latky (21,0 %), nasledované extazi
(6,5 %) a halucinogennimi houbami (6,3 %), pervitinem (2,6 %) a kokainem (1,7 %). Ostatni nelegalni
drogy uzilo 1,5 % populace nebo méné. Celkem 4,3 % respondentd (8,0 % muzl a 0,8 % zen)
uvedlo zkusenost s uzitim anabolickych steroid( a 3,5 % uvedlo zkuSenost s novymi
psychoaktivnimi latkami'?® (4,0 % muzG a 3,0 % Zen) — tabulka 3-2.

V horizontu poslednich 12 mésicl a poslednich 30 dnu je vyskyt uzivani nelegalnich drog v obecné
populaci velmi nizky s vyjimkou konopnych latek, jejichz uziti uvedlo 8,0 %, resp. 2,5 % dotazanych.
Prevalence uziti konopnych latek v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech byla vyrazné vyssi
u mladych dospélych ve véku 15-34 let (23,5 %, resp. 8,1 %).

Zkusenost s uzitim nelegalnich drog uvadéli ve viech pfipadech Castéji muzi, a to jak zkusenost
nékdy v Zivoté, tak uziti v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech. Zkusenosti méli nejcastéji
respondenti ve vékovych skupinach 15-24 a 25-34 let (az 2krat vyssi prevalence ve srovnani

s obecnou populaci ve véku 15+, resp. 15-64 let) — graf 3-4.

24 Moznosti odpovédi: zacal/a jsem uzivat, moje spotreba se vyrazné zvysila, moje spotreba se trochu zvysila, moje spotieba
se nezménila, moje spotfeba se trochu snizila, moje spotreba se vyrazné snizila, prestal/a jsem Uplné uzivat. Aby bylo
mozné zmény v uzivatelském/spotrebitelském chovani analyzovat, kazdé moznosti byl nasledné prirazen koeficient od
0 do 2, pricemz napr. koeficient 0,66 znamena snizeni spotreby o tretinu, 1,00 beze zmény, 1,33 znamena zvyseni
spotreby o tretinu.

125 \lybérovy soubor tvofilo celkem 1033 respondent z celé CR starsich 15 let ziskanych kvétnim vybérem, z toho bylo

801 respondent(i ve véku 15-64 let. Respondenti byli vybrani tak, aby reprezentovali populaci CR s ohledem na vék,

pohlavi, vzdélani, kraj a velikost mista bydlisté. Data byla sbirdna prostrednictvim osobnich rozhovorl (face-to-face

interview) s vyuzitim pocitace (Computer Assisted Personal Interview, CAPI).

Otazka v r. 2020 sledovala stejné jako v predchozich letech uziti novych psychoaktivnich latek v jedné kategorii ,jiné

syntetické nebo rostlinné drogy”, jako priklady byly uvedeny: stimulancia jako napt. mefedron, pentedron,

3-methylmethcathinone/3-MMC, Funky, El Magico, Cherry, latky napodobujici konopi oznac¢ované napr. jako PINACA,

CHMICA, FUBINACA, nebo rostlinné drogy jako salvéj divotvorna, kanna, kratom a durman.
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tabulka 3-2: Prevalence uZiti nelegalnich drog v obecné populaci — studie Prevalence uzivani drog

v populaci CR 2020, v %

Typ drogy p»
Muzi
(n=504)
Celozivotni prevalence uziti
Jakakoliv nelegélni droga celkem 325
Konopné latky 27,2
Extaze (MDMA) 8,6
Pervitin nebo amfetaminy 34
Kokain 2,2
Heroin 04
Jiné opioidy (napf. metadon,
buprenorfin, fentanyl bez lékarského
predpisu) 2,0
LSD 1,8
Halucinogenni houby 8,0
Ketamin, poppers nebo GHB/GBL 14
Tékavé latky 08
Nové psychoaktivni latky* 4,0
Anabolické steroidy 8,0
Prevalence uZiti v poslednich 12 mésicich
Jakakoliv nelegalni droga celkem 13,1
Konopné latky 11,1
Extaze (MDMA) 12
Pervitin nebo amfetaminy 04
Kokain 0.2
Heroin 0,0
Jiné opioidy (napf. metadon,
buprenorfin, fentanyl bez |ékarského
predpisu) 0,6
Halucinogenni houby 1,8
Nové psychoaktivni latky* 038
Anabolické steroidy 1,2
Prevalence uziti v poslednich 30 dnech
Jakékoliv nelegéini droga celkem 47
Konopné latky 4.4
Jiné opioidy (napf. metadon,
buprenorfin, fentanyl bez lékarského
predpisu) 04
Anabolické steroidy 0,2

Pozn.: V tabulce jsou uvedeny pouze latky s nenulovymi hodnotami prevalence. *Kategorie zahrnovala stimulancia jako

Zeny
(n=529)

18,6
15,2
4,6
19
1,1
04

0,6
09
47
0,0
04
30
08

54
5.1
1,0
04
0,0
0.2

0,0
08
0,6
0.2

08
08

00
0,0

Vékova skupina 15+ let

Celkem
(n=1033)

254
21,0
6,5
2,6
1,7
04

13
14
6.3
0,7
0,6
35
43

9,1
8,0
1,1
04
0,1
0,1

03
1,3
0,7
0,7

2,7
2,5

02
0,1

15-64 let

Celkem
(n=801)

30,7
26,0
84
34
2.1
0,5

15
16
7.5
09
05
44
46

11,4
10,2
14
0,5
0,1
0,1

03
14
09
08

35
33

03
0,1

Mladi

dospéli
15-34 let
(n=278)

474
42,6
16,4
58
4,0
04

2,5
2,5
11,2
1,8
0,0
87
7,6

26,0
23,5
2,9
07
04
0,0

0,0
3.2
2,2
1,5

83
8,1

0,0
04

napf. mefedron, pentedron, 3-methylmethcathinone/3-MMC, Funky, El Magico, Cherry, latky napodobujici konopi
oznacované napf. jako PINACA, CHMICA, FUBINACA, nebo rostlinné drogy jako 3alvéj divotvornd, kanna, kratom a durman.

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2021)
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Mira a vzorce uzivani nelegalnich drog v dospélé populaci

graf 3-4: Prevalence uziti vybranych nelegdlnich drog v obecné populaci v poslednich 12 mésicich —
studie Prevalence uZivdni drog v populaci v CR v r. 2020, v %
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Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2021)

3.1.3  Vyzkum nazora a postoji obéant Ceské republiky

V listopadu az prosinci 2020 probéhla dalsi vina omnibusového Setfeni Viyzkum ndzorti a postoji
obcanii Ceské republiky k otdzkém zdravotnictvi a k problematice zdravi (Vyzkum ob&ant 2020),
které kazdorocné realizuje agentura INRES-SONES, do kterého NMS zarazuje otdzky na zkusenosti
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s uzitim nelegélnich drog (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES,
2021).1%7

Podle Vyzkumu obcani 2020 uzilo nékterou nelegalni drogu v zivoté celkem 30,9 % dotazanych ve
vékové kategorii 15+ let (37,1 % muzU a 24,8 % zen). Nejrozsifenéjsi nelegalni drogou byly
konopné latky (uzilo je 29,2 % dospélych osob), nasledované extazi (4,9 %), halucinogennimi
houbami (4,7 %), LSD (4,1 %), kokainem (3,5 %) a pervitinem nebo amfetaminy (2,2 %) — tabulka
3-3. ZkusSenosti s ostatnimi nelegalnimi drogami jsou v obecné populaci méné casté. Anabolické
steroidy uzily celkem 2,4 % respondentl (3,9 % muzl a 0,9 % zen) a nové psychoaktivni latky 0,5 %
respondentl. Nizsi celoZivotni prevalence uziti novych psychoaktivnich latek (ve srovnani s vysledky
Nadrodniho vyzkumu a Prevalence uzivdni drog) mUze souviset s tim, Ze otazka ve Vyzkumu obcanti
byla formulovéana odlisné a navic byla specificky dotazovana kategorie jinych halucinogent
zahrnujicich mezkalin, ayahuascu, bufotenin, ibogain a ketamin, zatimco v ostatnich prizkumech
byly tyto halucinogeny soucasti kategorie novych psychoaktivnich latek.

Mira uzivani nelegalnich drog v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech je v obecné populaci
velmi nizka s vyjimkou konopnych latek, jejichz uziti uvedlo 9,6 %, resp. 4,4 % dotazanych. Vyzkum
obcanii 2020 potvrzuje vysledky Ndrodniho vyzkumu i studie Prevalence uzivdni drog v populaci CR
2020 v tom, Ze uvadéna mira uzivani drog je priblizné 2-3krat vyssi u mladych dospélych ve véku
15-34 let (24,8 % uzilo konopné latky v poslednich 12 mésicich a 11,0 % v poslednich 30 dnech).
Podobny vzorec byl pozorovan také u uziti extaze a halucinogennich hub a ostatnich nelegalnich
drog.

Obdobné jako v ostatnich vyzkumech byla i ve Vyzkumu obcant 2020 prevalence uziti nelegéalnich
drog vyssi mezi muzi, a to jak v zivoté, tak v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech. Zatimco
zkusSenosti s vétSinou sledovanych nelegalnich drog v Zivoté uvadéli castéji respondenti ve véku
25-34 let, nejvyssi miru aktualniho uziti nelegalnich drog vykazali ve vétsiné pripadd respondenti ve
vékové skupiné 15-24 let — graf 3-5.

127 Osloveno bylo v r. 2020 celkem 2032 osob, vyzkumny soubor tvorilo 1769 respondentl ve véku 15 a vice let. Mira
respondence tedy doséhla 87,1 %. Respondenti byli vybrani kvétnim vybérem tak, aby reprezentovali populaci CR
s ohledem na vék, pohlavi a region. Data byla sbirana prostrednictvim osobnich rozhovor( (face-to-face interview).
Oproti predchozimu roku doslo ke zméné v dotazniku — v r. 2020 nebyla sledovana kategorie latek ,ketamin, poppers
nebo GHB/GBL", ale nové kategorie ,jiné halucinogeny”, ktera zahrnovala napr. mezkalin, ayahuascu, bufotenin, ibogain,
ketamin.
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Mira a vzorce uzivani nelegalnich drog v dospélé populaci

tabulka 3-3: Prevalence uZiti nelegdlnich drog v obecné populaci — studie Viyzkum obcant 2020, v %

Vékova skupina 15+ let 15-64 let d“:s'::'“

Typ drogy Muzi Zeny Celkem Celkem 15-34 let

(n=867) (n=902) (n=1769) (n=1349) (n=463)
Celozivotni prevalence uziti
Jakéakoliv nelegélni droga celkem 37,1 24,8 30,9 36,4 50,8
Konopné latky 35,1 23,6 29,2 34,8 49,7
Extaze (MDMA) 6,2 3,7 49 6,1 11,2
Pervitin nebo amfetaminy 3,0 14 2,2 2,5 4,5
Kokain 5,0 2,1 3,5 41 6,9
Heroin 1,4 0,2 0,8 1,0 1,3
Jiné opioidy (napf. metadon, buprenorfin,
fentanyl bez lékarského predpisu) 1,5 0,6 1,0 1,0 2,2
LSD 6,0 23 41 50 8,6
Halucinogenni houby 7,0 2,5 4,7 57 9,3
Jiné halucinogeny (napf. mezkalin,
ayahuasca, bufotenin, ibogain, ketamin) 14 04 09 1,0 1,7
Tékavé latky 09 0,6 0,7 08 09
Nové psychoaktivni latky* 0,7 0,2 0,5 0,6 1,5
Anabolické steroidy 39 09 2,4 3,0 3,7
Prevalence uziti v poslednich 12 mésicich
Jakakoliv nelegalni droga celkem 14,0 6,8 10,3 12,8 25,7
Konopné latky 13,0 6,2 9,6 12,2 24,8
Extaze (MDMA) 1,7 0,7 1,2 1,5 3,5
Pervitin nebo amfetaminy 0,7 0,2 0,5 0,5 11
Kokain 14 0,7 1,0 11 2,6
Heroin 0,5 0,2 03 04 09
Jiné opioidy (napf. metadon, buprenorfin,
fentanyl bez lékarského predpisu) 0,6 0,3 0,5 0,5 1,3
LSD 1,2 0,2 0,7 08 2,2
Halucinogenni houby 1,3 04 0,8 11 3,0
Jiné halucinogeny (napf. mezkalin,
ayahuasca, bufotenin, ibogain, ketamin) 0,3 0,1 0,2 0,3 0,6
Tékavé latky 03 0,0 0,2 0,2 0,2
Nové psychoaktivni latky* 0,1 0,0 0,1 0,1 0,2
Anabolické steroidy 0,9 0,6 0,7 0,9 1,7
Prevalence uziti v poslednich 30 dnech
Jakakoliv nelegalni droga celkem 6,5 2.9 4,6 5,8 11,7
Konopné latky 5,9 2.9 4,4 5,6 11,0
Extaze (MDMA) 0,5 0,1 0,3 04 11
Pervitin nebo amfetaminy 0,7 0,0 0,3 04 0,9
Kokain 03 0,2 0,3 0,3 09
Heroin 0,5 0,0 0,2 0,2 0,6
Jiné opioidy (napf. metadon, buprenorfin,
fentanyl bez |ékarského predpisu) 0,3 0,1 0,2 0,2 04
LSD 0,7 0,2 0,5 0,5 1,5
Halucinogenni houby 0.8 0,2 0,5 0,7 1,9
Jiné halucinogeny (napf. mezkalin,
ayahuasca, bufotenin, ibogain, ketamin) 0,1 0,0 0,1 0,1 0,2
Tékavé latky 0,1 0,0 0,1 0,1 0,2
Nové psychoaktivni latky* 0,1 0,0 0,1 0,1 0,2
Anabolické steroidy 0,1 0,0 0,1 0,1 0,2

Pozn.: V tabulce jsou uvedeny pouze latky s nenulovymi hodnotami prevalence. *Kategorie zahrnovala stimulancia jako
napr. mefedron, pentedron, 3-methylmeth-cathinone/3-MMC, clephedron (4-CMC), alfa-PVP, Funky, El Magico, Cherry; latky
napodobujici konopi oznacované napr. jako AMB-CHMICA, 5F-MDMB-PINACA, 5F-AKB48; halucinogeny jako napr. DMT,
2C-B, 25B-NBOMe, 3-MeO-PCP, alfa-metyltryptamin.

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021)
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graf 3-5: Prevalence uziti vybranych nelegdlnich drog v obecné populaci v poslednich 12 mésicich —
studie Viyzkum obcant 2020, v %
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Mira a vzorce uzivani nelegalnich drog v dospélé populaci

NMS provedlo od r. 2008 celkem 22 studii ve 3 fadach, které zjistovaly miru zkuSenosti s uzitim
nelegélnich drog v obecné populaci.’?®

Jednotlivé studie nepokryvaji uzivani nelegalnich drog jednotné, nebot otazky v jednotlivych
studiich se v prlibéhu casu vyvijely s ohledem na nové trendy na drogové scéné, a vzajemné se také
lisi v pouzité metodologii, coz je potfeba vzit v Gvahu i pfi porovnavani vysledkll a hodnoceni
trend( ve vyvoji situace.

Studie realizované v r. 2020 potvrdily, Ze nejcastéji uzitou nelegélni drogou v CR jsou konopné
latky, které nékdy v Zivoté vyzkousela pfiblizné Ctvrtina az tretina a v poslednich 12 mésicich
priblizné desetina dospélé populace. Druhou nejcastéji uzitou nelegalni drogou je extaze,
nasledovana halucinogennimi houbami, dalsi v poradi jsou uvadéné zkusenosti s pervitinem (nebo
amfetaminy) a kokainem.

Vzhledem k tomu, Ze Udaje pro predchozi roky jsou k dispozici pouze pro vékovou skupinu

15-64 let, byly pro srovnani studii v Case vybrany ze studii v r. 2020 vysledky pro tuto vékovou
kategorii. Pfi pohledu na dlouhodobé trendy je patrny stabilni odhad prevalence uziti konopnych
latek v obecné populaci ve véku 15-64 let i mezi mladymi dospélymi ve véku 15-34 let, s naznakem
mirného nardstu v poslednich letech — graf 3-6. Obdobné je mezi mladymi dospélymi patrna
relativné stabilni mira uzivani dalSich nelegalnich drog s vyjimkou kokainu, kde je v poslednich
letech znatelny mirny nardst — graf 3-7.

128 (1) Ndrodni vyzkum uzivani navykovych ldatek (Ndrodni vyzkum) — 3 viny v |. 2012, 2016 a 2020, které navazovaly na
Celopopulacni studii o uzivani navykovych ldtek a postojich k nému z r. 2008, (2) Viyzkum ndzor(i a postojii obcanti Ceské
republiky k otazkam zdravotnictvi a k problematice zdravi ve spolupraci s agenturou INRES-SONES (Vyzkum obcan(i) —
8 vin v I. 2009-2020, (3) Prevalence uzivani drog v populaci CR ve spolupraci s agenturou ppm factum research
(Prevalence uzivani drog) — 10 vin v 1. 2011-2020.
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graf 3-6: Prevalence uZziti konopnych ldtek v obecné populaci ve veku 15-64 let a populaci mladych
dospélych (15-34 let) v poslednich 12 mésicich — srovndni studii z [. 2008-2020, v %

15,3 Vék 15-64 let
13,6

10,4 0294 104 10,2
89

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

= Narodni vyzkum Vyzkum obcan( B Prevalence uzivani drog
284 Vék 15-34 let
24,2 23,9 24'283 5
21,6 21, 225
' 20,7 20,3

17,8

21,2
188 194 19,3 18,5
|:|| || niIG5 || ’ ||

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

B Narodni vyzkum Vyzkum obcant W Prevalence uzivani drog
Zdroje: Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti a INRES-SONES (2009), Narodni monitorovaci stredisko
pro drogy a drogové zavislosti a INRES-SONES (2010), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti a Factum
Invenio (2011), Bélackova a kol. (2012), Chomynova (2013), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zdvislosti a
INRES-SONES (2013), Ndarodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti a ppm factum research (2013), Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti a SC&C (2013), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a
ppm factum research (2014), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2015), Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zavislosti a ppm factum research (2016), Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2017), Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2017), Chomynova a Mravcik (2018), Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2018), Ndarodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a
ppm factum research (2018), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2019), Narodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2019b), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zavislosti a INRES-SONES (2020), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2020),
Chomynova a Mravcik (2021), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a INRES-SONES (2021), Narodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2021)
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Mira a vzorce uzivani nelegalnich drog v dospélé populaci

graf 3-7: Prevalence uZiti extdze, pervitinu, kokainu a halucinogennich hub v populaci mladych
dospélych (15-34 let) v poslednich 12 mésicich — srovndni studii z [. 2008-2020, v %
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Ndrodni vyzkum 2020 i omnibusové vyzkumy Prevalence uzivdni drog 2020 a Viyzkum obcant 2020
sledovaly samostatné také uzivani konopi Cisté z ddvodu samolééby télesnych (nikoliv psychickych)
potizi (napf. bolesti, kieci, koznich problémd), a to jak s védomim lékare, tak bez jeho védomi.
Podrobnéji ke studiim viz kapitolu Zkusenosti populace s nelegalnimi drogami (s. 57). Do dotazniku
vSech tfi studii bylo zarazeno také uzivani konopi a konopnych produktli s obsahem CBD
prevazujicim nad obsahem THC (tzv. CBD konopi a CBD produkty).'®® Stejné jako v pfedchozich
kapitolach (a predchozim roce) jsou v této kapitole prezentovany vysledky zjisténé v celé dospélé
populaci starsi 15 let.

Uziti konopi pro samolécbu nékdy v zivoté uvedlo v r. 2020 celkem 10-16 % dospélé populace
(podle studie) — tabulka 3-4. Po vylouceni osob, které soucasné uzily konopi pro rekreacni tcely
(jako drogu), uvedlo uziti konopi vyhradné z dlivodd samolécby celkem 4-11 % populace, pficemz
nejvyssi prevalenci uziti konopi Cisté z divodd samolécby uvadéli respondenti v nejstarsi vékové
skupiné (65+ let).

Uzivani konopnych latek pro Ucely samolécby v poslednich 12 mésicich uvedlo 5-11 %
respondentl. Vyhradné pro ucely samolécby, tj. po vylouceni rekreacniho uziti, uzilo konopi

v poslednich 12 mésicich 2—7 % respondentd. Zatimco mira rekreacniho uzivani vyznamné klesa
s vékem respondentd, uzivani konopi ¢isté z diivodu samolécby (zejména v pfipadé vylouceni
rekreacniho uzivani) naopak s vékem respondentt roste — graf 3-8. Obdobné vzorce uzivani jako
v Ndrodnim vyzkumu byly sledovany i v dalSich dvou studiich v r. 2020.

Rozdily v mife zkuSenosti s uzitim konopi vyhradné pro samolécbu pozorované mezi jednotlivymi
studiemi jsou dany tim, ze kategorie Iécebného konopi sledovana v ramci Narodniho vyzkumu
zahrnuje pfipravky uréené k zevnimu pouziti (napf. masti, Sampony, kosmetiku), zatimco studie
Prevalence uZivdni drog v populaci CR 2020 a Viyzkum obcéanti 2020 dotazuji konopi mimo masti,
kosmetiku a jiné prostiedky z konopi k zevnimu pouziti.

Do urcité miry mohou rozdily souviset také s rozdilnym poradim otazek v dotaznicich — v Ndrodnim
vyzkumu 2020 byla respondentlim poloZena nejprve otazka tykajici se uzivani konopi pro
samolécbu a nasledné uziti CBD produktd. Ve studiich Prevalence uzivdni drog v populaci CR 2020
a Vyzkum obcant 2020 bylo nejdfive dotazovano uziti CBD produktd — je tedy mozné, Ze nékteri
respondenti do této kategorie mohli zahrnout jakékoliv konopné produkty pouzivané z diivodu
samolécby.

129 Jde vétsinou o konopi a konopné produkty s vysokym obsahem kanabidiolu (CBD), coz je nepsychoaktivni slozka konopi,
a nizkym nebo nulovym obsahem psychoaktivniho delta-9-THC.
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tabulka 3-4: Rekreacni a lécebné uzivani konopi a uzivani CBD produktii v obecné populaci starsi
15 let — studie Ndrodni vyzkum 2020, Prevalence uzivdni drog v populaci v CR 2020 a Vyzkum
obcand 2020, v %

Narodni vyzkum Prevalence uzivani drog Vyzkum obéanu
2020 v populaci v €R 2020 2020
Typ drogy Muzi  Zeny  Celk Muszi Zeny Celkem Mufi  Zen Celk
(n=1 (n=1 em (n=504) (n=529) (n=1033) (n=867 y em
733)  809) (n=3 ) (= (n=1
642) 902)  769)
Celozivotni prevalence
Rekreacni uziti konopi 31, 16, 23, 27,2 15,2 21,0 351 23, 29,
8 2 8 6 2
Uziti konopi pro samolécbu 14, 18, 16, 10,0 9,7 98 140 10, 11,
0 7 4 0 9
Uziti konopi vyhradné pro 77 14, 11, 44 6,3 54 40 40 40
samolécbu (nikoliv rekreacné) 5 2
CBD konopi a CBD produkty 27 15 21 74 4,0 5.6 107 68 87
Prevalence v poslednich 12 mésicich
Rekreacni uziti konopi 12, 46 86 11,1 5,1 8,0 130 62 96
8
Uziti konopi pro samolécbu 9,8 11, 10, 4.4 47 4.6 63 45 54
9 8
Uziti konopi vyhradné pro 52 93 7.3 2,0 3,4 2,7 1.6 19 1,8
samolécbu (nikoliv rekreacné)
CBD konopi a CBD produkty 14 07 1.1 2,2 1,9 2,0 53 35 44

Pozn.: Kategorie uZiti konopi vyhradné pro samolécbu v Narodnim vyzkumu 2020 zahrnovala pfipravky uréené k zevnimu
pouziti (napf. masti, Sampony, kosmetiku), v omnibusovych vyzkumech bylo sledovano konopi mimo masti, kosmetiku a jiné
prostiedky z konopi k zevnimu pouziti.

Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021), Ndrodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021), Narodni
monitorovaci stiedisko pro drogy a zdvislosti a ppm factum research (2021)

graf 3-8: Rekreacni a léCebné uzivani konopnych latek a uzivani CBD produktii v poslednich 12
meésicich v obecné populaci starsi 15 let podle pohlavi a vékovych skupin — Ndrodni vyzkum 2020, v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Uzivani konopnych latek pro ucely samolécby bylo sledovano jiz v r. 2012 a 2016, udaje jsou

k dispozici z Ndrodniho vyzkumu uZivani ndvykovych ldtek. Zatimco v r. 2012 uzilo konopi

z [é¢ebnych ddvodu alespon jednou v zivoté celkem 16,5 % osob (ve véku 15-64 let), v r. 2016 to
bylo 15,2 % osob (ve véku 15+ let), v poslednich 12 mésicich pak 10,7 %, resp. 9,8 % populace.
Uzivani konopi cisté z divodu samolécby (tj. po vylouéeni rekreacniho uzivani) v poslednich

12 mésicich uvedlo v r. 2016 celkem 7,4 % dospélych starsich 15 let a v r. 2020 celkem 7,3 %
dospélych. Trendy sledované v ramci Ndrodniho vyzkumu ukazuji stabilni miru uzivani konopi pro
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samolécbu, vysledky omnibusovych studii naznacuji spiSe pokles Iécebného uzivani konopi — graf
3-9.

graf 3-9: Uziti konopi vyhradné pro samolécbu v poslednich 12 meésicich (tj. po vylouceni rekreacniho
uzivani konopnych ldtek) v obecné populaci starsi 15 let — srovndni studii, v %

Konopi pro samolécbu

74
39
2016 2017 2018 2019 2020
¥ Nérodni vyzkum Vyzkum obcant B Prevalence uzivani drog

Pozn.: Kategorie uziti konopi vyhradné pro samolécbu v Narodnim vyzkumu 2020 zahrnovala pfipravky uréené k zevnimu
pouziti (napf. masti, Sampony, kosmetiku), v omnibusovych vyzkumech bylo sledovano konopi mimo masti, kosmetiku a jiné
prostiedky z konopi k zevnimu pouziti.

Zdroj: Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016), Narodni monitorovaci stredisko
pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2019), Ndarodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2020),
Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2020), Chomynova a Mravcik (2021), Ndarodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a
ppm factum research (2021)

V pfepoctu na celou populaci ve véku 15 a vice let Slo v r. 2016 pfiblizné o 880 tis. osob, které
uvadély uziti konopi pro samolécbu v poslednim roce, v tom cca 660 tis. uZilo konopi vyhradné
z dlivodu samolécby. Vysledky z r. 2016 mohou byt mirné nadhodnocené, nebot do kategorie
|é¢ebného uzivani konopi byly zahrnuty i konopné masti a jiné prostredky z konopi k zevnimu
pouziti. Bez zahrnuti pfipravkd k zevnimu pouziti Ize odhadnout v r. 2016 cca 400 tis. osob, které
uzily k lé¢ebnym Gceldim konopi s vy$sim obsahem THC v poslednich 12 mésicich.

Na zakladé aktualnich vysledkl z r. 2020, kdy samolécbu konopim v poslednich 12 mésicich uvedlo
4,6-10,8 % populace, bylo v CR odhadnuto cca 413-970 tis. osob, které uvadély uziti konopi pro
samolécbu v poslednim roce. Konopi vyhradné jako samolécbu (tj. aniz uzili konopi pro rekreacni
Ucely jako drogu) — a po vylouceni pfipravkd urcenych k zevnimu pouziti — pak uzilo v poslednim
roce odhadem 160-240 tis. osob (1,8-2,7 % populace) — tabulka 3-5.

tabulka 3-5: UZivdni konopi pro samolécbu v poslednich 12 mésicich — srovndni studii z . 2016-2020,
v %, a extrapolace na pocet obyvatel starsich 15 let

Uziti konopi vyhradné pro

Uziti konopi pro samolécbu samolécbu (tj. po vylouceni

Studie rekreacniho uzivani)
Muzi Zeny Celkem Pocet Muzi Zeny Celkem Pocet

(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Nérodni vyzkum 2016 78 116 98 875100 52 9,5 74 657300
Vyzkum obcant 2018 85 7.2 79 704100 3,6 41 39 347100
Vyzkum obc&ant 2019 8,0 6,9 75 670400 19 34 2,7 238300
Prevalence uzivani drog 2019 9,7 838 92 825000 35 59 4,7 422800
Nérodni vyzkum 2020 98 119 10,8 972200 52 93 73 654700
Vyzkum obc&ant 2020 6,3 4,5 54 484300 1,6 19 1,8 161 400
Prevalence uzivani drog 2020 44 4,7 46 412500 2,0 34 2,7 242100

Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016), Narodni monitorovaci stredisko
pro drogy a zdvislosti a INRES-SONES (2019), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2020),
Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2020), Chomynova a Mravcik (2021), Narodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021), Ndarodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a
ppm factum research (2021)
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Odhad poctu osob, které uzivaji konopi za tcelem lécby a samolécby, byl v r. 2020 proveden

i v rdmci pravidelného priizkumu mezi lékafi CR - blize viz kapitolu Problémové uzivani drog
z prazkumu Lékari CR (str. 83). Pocet osob uzivajicich konopi pro Géely samolécby byl v tomto
prizkumu odhadnut na 97-118 tis. (1,1-1,3 %).

CBD konopi a CBD produkty nékdy v zivoté zkusilo 2,1-8,7 % respondentt starSich 15 let (podle
studie), zkusenosti uvadéli castéji muzi a respondenti v mladsich vékovych skupinach. V poslednich
12 mésicich uzilo CBD konopi nebo CBD produkty celkem 1,1-4,4 % respondentl — tabulka 3-4

a graf 3-10. V prepoctu na celou populaci ve véku 15 a vice let Ize odhadnout, ze CBD konopi nebo
CBD produkty nékdy v zivoté uzilo cca 200-780 tis. osob, v poslednich 12 mésicich

cca 100-390 tis. osob.

Informace k nabidce CBD konopi nebo CBD produktl jsou uvedeny ve VZ 2019.

graf 3-10: Uzivani CBD konopi a CBD produkt(i v poslednich 12 mésicich v obecné populaci starsi
15 let — srovnani studii v r. 2020, v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021), Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021), Ndrodni
monitorovaci stiedisko pro drogy a zdvislosti a ppm factum research (2021)

V r. 2020 probéhla 6. vina dotaznikové studie uzivani navykovych latek mezi vézni ve vykonu trestu
odnéti svobody realizovand NMS ve spolupréci s VS CR a agenturou ppm factum research (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a Generalni feditelstvi Vézefiské sluzby CR, 2021).
Souhrnné vysledky pfedchozich vin studie viz Zaostfeno na drogy 5/2011 a 6/2017 (Mravcik a kol.,
2011; Grohmannova, 2017).

Vybérovy soubor v r. 2020 tvofilo 2100 osob ve vykonu trestu odnéti svobody (VTOS), ndhodné
vybranych z celkem 17 995 osob vykonavajicich k datu vybéru trest odnéti svobody ve viech

35 véznicich v CR. Dotaznik vyplnilo 1523 respondentd (mira respondence 73 %), z toho 87 % muzd.
Pro sbér dat byl pouzit dotaznik, jehoZ prostfednictvim byly mapovany zkusenosti s uzivanim drog,
vCetné problémového uzivani, a to jak v obdobi pfed nastupem do vézeni, tak po nastupu, déle
kriminalni kariéra, zkuSenosti s |éCbou zavislosti, dostupnost drog ve vézeni, hrani hazardnich her
a dostupnost adiktologickych sluzeb ve vézeni. Soucasti dotazniku byla také skala zavaznosti
zavislosti na alkoholu a nelegélnich drogéach a set otazek zaméreny na predavkovéani. Nové byla
mapovana také problematika sebevrazedného jednéani. Vzhledem k pandemii COVID-19

a opatienim, ktera VS CR v této souvislosti pfijala, probihala administrace dotazniku on-line.
Jednalo se vliibec o prvni on-line studii v populaci véznénych osob.
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V dobé pred aktualnim uvéznénim vyzkouselo néjakou nelegalni drogu 54 % dotazanych,

v poslednich 12 mésicich pred nastupem do vézeni uvedlo zkuSenost s uzitim néjaké nelegélni
drogy 47 % a v poslednich 30 dnech 38 % dotazanych. Nejcastéji respondenti uvadéli zkusenost

s pervitinem nebo konopnymi latkami. Zkusenost s pervitinem v dobé pred nastupem do vézeni
uvedlo 41 % dotazanych. Uziti pervitinu v poslednich 12 mésicich pred uvéznénim uvedlo 36 %

a v poslednich 30 dnech 29 % dotazanych. Zkusenost s konopnymi latkami v dobé pred nastupem
do vézeni zkusenost uvedlo 39 %, v poslednich 12 mésicich pred nastupem do vézeni je uzilo 30 %
dotazanych a v poslednich 30 dnech pred uvéznénim 24 % dotazanych. Nejméné zkusenosti méli
respondenti se syntetickymi kanabinoidy nebo tékavymi latkami — tabulka 3-6.

Nékdy v zivoté béhem pobytu ve vézeni uzilo néjakou nelegalni drogu 26 % odsouzenych.
Nejcastéji to byly pervitin (15 %) nebo konopné latky (14 %).

Zkusenost s injekcnim uzitim drogy alespon jednou v zivoté uvedlo 39 % respondentd, ve vézeni
uzilo néjakou drogu injekéné 11 % respondentd. Za problémové uzivatele drog (injekcni uziti drogy
nebo opakované uziti pervitinu, heroinu nebo buprenorfinu v poslednich 30 dnech pred nastupem
do vézeni) Ize oznacit 36 % odsouzenych, coz v pfepoctu na celou populaci odsouzenych véznd
predstavuje odhadem 6 400 osob — tabulka 3-7.

tabulka 3-6: Prevalence uZziti drog pfed ndstupem do vézeni v populaci odsouzenych v r. 2020 — nékdy
v Zivote, v poslednich 12 mésicich a v poslednich 30 dnech, v %

Latka Nékdy V poslednich V poslednich

v Zivoté 12 mésicich 30 dnech
Jakakoliv nelegéini droga 53,9 46,6 38,0
Konopné latky 38,5 29,9 23,6
Extaze 14,8 8,1 37
Pervitin nebo amfetaminy 40,6 357 28,8
LSD 11,2 49 18
Lysohlavky 11,0 43 13
Heroin 10,6 6,6 4,7
Buprenorfin 72 41 3,0
Kokain 12,3 54 2,8
Jiné syntetické stimula¢ni drogy 38 1,6 0,7
Syntetické kanabinoidy 2,6 1.3 0,7
Tékavé latky 33 1,2 0,6
Psychoaktivni |éky bez predpisu 17,5 11,8 7,7
Jiné drogy 14 0,8 0,7

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021)

tabulka 3-7: Odhad poctu problémovych uzivatelti drog v populaci odsouzenych véznd v r. 2020

Pocet ve Prepocteno na
Skupiny problémovych uzivateli drog vybérovém Podil (%) populaci
souboru odsouzenych**

Pravidelni uzivatelé latek amfetaminového
typu a/nebo opioidd* 389 25,5 4 600
z nich uzivatelé opioidl 76 50 900
Injekéni uzivatelé 430 28,2 5100
Injekéni a pravidelni uzivatelé soucasné 277 18,2 3300
Problémovi uzivatelé celkem 542 35,6 6 400

Pozn.: * Tj. uziti denné a 4kréat a vice v poslednich 30 dnech pred nastupem do vézeni, ** Udaj je zaokrouhlen na stovky.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021)

Mira zkuSenosti s nelegalnimi drogami je v populaci odsouzenych véziid dlouhodobé pomérné
vysoka. Celozivotni prevalence uzivani nelegalnich navykovych latek pred nastupem do vézeni ma
od r. 2010 klesajici trend. Nejvyssi podil odsouzenych, ktefi méli pfed nastupem do vézeni
zkusenost s uzitim néjaké nelegalni drogy, byl zaznamenéan v r. 2010, kdy zkusenost uvadélo 80 %
dotazanych. Odsouzeni maji dlouhodobé nejcastéji zkusenosti s konopnymi latkami nebo
pervitinem. V pfipadé miry aktualnich zkusenosti s nelegalnimi drogami, tj. uziti néjaké nelegalni
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drogy v poslednich 12 mésicich pred nastupem do vézeni, je dlouhodobé patrny mirné sestupny
trend. Podrobné vysledky uvadi graf 3-11, graf 3-12 a graf 3-13.

graf 3-11: Celozivotni prevalence uZiti drog mezi odsouzenymi pred ndstupem do vézeni
v 1 2010-2020, v %
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zdvislosti a Generdlni reditelstvi Vézeriské sluzby CR (2011);
Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zdvislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2013); Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2015); Ndrodni monitorovaci stredisko
pro drogy a zavislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2016); Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti
a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2018), Nérodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni reditelstvi
Vézeriské sluzby CR (2021)

graf 3-12: Prevalence uZiti drog mezi odsouzenymi v poslednich 12 meésicich pfed ndstupem do vezeni
v 1 2010-2020, v %
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Zdroj: viz graf vyse
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graf 3-13: Prevalence uZiti drog mezi odsouzenymi v poslednich 30 dnech pred ndstupem do vézeni
v 1. 2010-2020, v %
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Zdroj: viz graf vyse

Mezi drogy nejcastéji uzivané béhem pobytu ve vézeni dlouhodobé patfi konopné latky a pervitin.
Podil respondent(, kteri uvedli zkuSenost s uzitim pervitinu, se pohybuje v intervalu 10-15 %
(priimérné 12 %), pficemz nejvyssi mira jeho uzivani byla zjisténa v r. 2020. Naproti tomu nejméné
Casto byly uvadény zkusenosti s kokainem a extazi s mirou zkusenosti nepresahujici 3% hranici —
graf 3-14.

graf 3-14: UzZiti drog mezi odsouzenymi nékdy béhem pobytu ve vézeni v [. 2010-2020
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Zdroj: viz graf vyse

Zkusenosti s injek¢nim uzitim drog mezi odsouzenymi jsou dlouhodobé pomérné cetné. Nékdy

v zivoté uzilo néjakou drogu injekéné primérné 32 % odsouzenych, v poslednich 30 dnech pred
nastupem do vézeni uvadi zkusenost s injekénim uzitim né&jaké drogy priimérné 23 % odsouzenych.
Zatimco v |. 2010-2018 byla situace relativné stabilni, v posledni viné studie byl zaznamenan narlst
ve vSech sledovanych ukazatelich rizikového chovani.

Vysledky nicméné ukazuji, Ze nastup do vézeni predstavuje obecné vyraznou redukci miry injekéni
aplikace drog. Zatimco v poslednich 30 dnech pred nastupem do vézeni se zkusenosti s injekénim
uzitim drogy pohybovaly v rozmezi 19-28 %, zkuSenost s injek¢ni aplikaci drog pfimo ve vézeni
uvadi 7-10 % odsouzenych. Sdileni injekéniho materidlu nékdy v zZivoté uvadi 11-15 %, ve vézeni
5-7 % odsouzenych — graf 3-15.
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graf 3-15: Rizikové chovani v populaci odsouzenych v [ 2010-2020 — zkusenost s injekcnim uzitim

drog (1V) a sdileni injekcniho materidlu
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Zdroj: viz graf vyse
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Dostupnost nelegalnich drog ve vézeni hodnocena na zakladé vypovédi odsouzenych je
dlouhodobé relativné stabilni. K nejdostupnéjsim navykovym latkam patfi alkohol vyrobeny ve
véznici, konopné latky, pervitin a psychoaktivni Iéky bez |ékarského predpisu. Mezirocni zmény
nepresahuji 3 p. b. Vyjimku v relativné stabilnim trendu predstavuji Iéky ziskané bez Iékarského
predpisu. Zatimco v r. 2012 hodnotilo 1éky jako snadno nebo celkem snadno dostupné 13 %

respondentd, v I. 2016 a 2018 to bylo shodné

témeér 20 % a v r. 2020 az 32 % — graf 3-16.

graf 3-16: Subjektivné vnimand dostupnost drog ve vezeni v . 2012-2020, odpovédi snadno nebo

celkem snadno, v %
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Pozn.: Hodnoceni trendu subjektivné vnimané dostupnosti drog nezahrnuje prvni vinu studie v r. 2010, nebot otazka byla

formulovana jinak.
Zdroj: viz graf vyse

Za r. 2020 jsou k dispozici Udaje o poctu uzivateld nelegalnich drog ve vézeni ziskané

z vySetieni/osetfeni praktickymi |ékafi, z orientacnich toxikologickych testl a zachytl drog ve
véznicich (Generalni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR, 2021a; Generalni feditelstvi Vézerské sluzby CR,
2021¢). V r. 2020 bylo provedeno celkem 373 077 vySetieni Ci osetfeni véznénych osob. Na zakladé
jejich vysledkld evidovala zdravotni sluzba 10 759 osob s uzivanim navykovych latek v anamnéze

(12 429 osob v r. 2019).

Na navykové latky bylo v r. 2020 testovano celkem 14 055 véznénych osob (32 647 v r. 2019)
a 7 156 osob nastupuijicich do vézeni (10 763 v r. 2019). Z 14 055 osob testovanych béhem vykonu
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vazby (VV) nebo trestu odnéti svobody (VTOS) byl pozitivni vysledek na nealkoholové drogy zjistén
u 1092, tj. 8 % (1522 v r. 2019, tj. 7 %). Nejcastéji Slo o pervitin (40 % pozitivnich), konopné latky

(17 %) a tramadol (15 %). Uziti vice drog bylo zjisténo u 13 % osob s pozitivnim vysledkem testu.

V pfipadé osob nastupujicich VV nebo VTOS se provadi pouze orientaéni testovani bez konfirmace
pozitivniho vysledku, a to jako soucast vstupni Iékarské prohlidky. Ze 7156 testovanych osob
nastupujicich do vézeni mélo 58 % osob pozitivni orientacni test na nékterou z testovanych drog
(53 % v r. 2019), nejcastéji Slo o pervitin (31 % testovanych osob) a konopné latky (23 %). U vice nez
32 % testovanych osob nastupujicich do vézeni bylo zjisténo vice latek soucasné.

Z dostupnych vyzkumd zamérenych na osoby bez domova je zfejmy vztah mezi bezdomovectvim
a uzivanim navykovych latek. Podle posledniho s¢itani osob bez domova v celé CR, které proved|
Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci (VUPSV) v dubnu 2019, bylo odhadnuto 21 230 dospélych
a 2600 déti bez domova (Nedporové a kol., 2019)."*° Pocet osob bez domova dlouhodobé roste,
v poslednim Scitani lidu, dom( a bytd v r. 2011 bylo odhadnuto celkem 11 496 osob bez domova
(Kucharova a Janurova, 2016).

Problematikou uzivani navykovych latek ve vztahu k bezdomovectvi se zabyvala ve své diplomové
praci Kubikova (2018), ktera provedla dotaznikové Setfeni na souboru 300 osob bez domova

v Praze (215 muzl a 85 Zen) — Slo o osoby vyuzivajici sociélni sluzby poskytované této cilové
skupiné (nizkoprahové denni centrum, azylovy dim a/nebo nocleharnu). Primérny vék byl 43 let;
21 % uvedlo neheterosexualni orientaci. Nejcastéji uvadénou pfi¢inou bezdomovectvi byl rozvod
nebo rozpad vztahu, dale ztrata bytu a navykové latky. Zkusenost s nelegalnimi drogami v Zivoté
uvedlo 80 %, v soucasnosti je uziva celkem 44 % dotazanych, 34 % spada do kategorie
problémového uzivani drog. Nejcastéji uzivanou nelegalni drogou byly konopné latky a pervitin.
Ctvrtina uzivatelG povazuje drogy a/nebo alkohol za pFic¢inu své soucasné socialni situace. Celkem
41 % uzivatell drog a/nebo alkoholu, ktefi jsou v soucasnosti bez domova, vyrlstalo v détském
domové, 32 % bylo béhem détstvi v diagnostickém nebo vychovném Ustavu, pripadné jiném
zafizeni. Zkusenost s vézenim uvedlo 42 % dotazanych, mezi uzivateli drog 49 % (Kubikova, 2018).

V r. 2020 byla publikovana analyza dotaznikové studie mezi Romy v kontaktu se socialnimi
pracovniky (546 respondentt), ktera byla zamérena na uzivani navykovych latek v romské populaci
(Chomynova a kol., 2020b). Mira uzivani navykovych latek véetné denniho koureni a pravidelného
nadmérného piti alkoholu byla u Romd 2-6krat vyssi ve srovnani s béznou populaci. Uziti néjaké
nelegalni drogy v poslednich 12 mésicich uvedla 1/3 respondentd (46,7 % muzd, 17,8 % zen),
pfi¢emz nejcastéji uvadénymi latkami byly konopi (27,1 %) a metamfetamin (11,9 %). Publikace
rovnéz shrnula dosavadni vyzkumy zamérené na uzivani navykovych latek mezi Romy.

V CR je tradi¢né jako problémové uzivani drog (PUD) oznacovano injekéni uzivani jakékoliv drogy
a/nebo dlouhodobé nebo pravidelné uzivani pervitinu a opioid(, coZ vychéazi z tradi¢ni evropské

130 Priblizné polovinu z celkového poctu tvorily osoby bez strechy (z nich 77 % tvorily osoby spici venku a 23 % osoby
v nocleharnach), 25 % bydlelo v azylovych domech a odhadem 10 % se nachéazelo ve zdravotnickych zafizenich, nejcastéji
v psychiatrickych nemocnicich. Celkem 70 % dospélych osob bez domova tvori muzi, nejvétsi pocet osob bez domova se
nachazi v Moravskoslezském kraji (odhadem 3200 osob) a Praze (témér 3100 osob). Priimérny vék osob spicich venku
a v nocleharnach byl 47,4 roku, nejcastéji byli ve véku 50-64 let. Témér polovina osob bez stfechy (45 %) se pohybuje na
ulici 5 a vice let. V azylovych domech tvorily nejvétsi podil osoby mladsi 18 let (28 %) a osoby ve véku 50-64 let (26 %),
polovina z nich Zije bez stfechy nebo bez bytu méné nez 1 rok.
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definice PUD jako injek¢niho a/nebo dlouhodobého a pravidelného uzivani drog opiatového
a/nebo amfetaminového a/nebo kokainového typu (European Monitoring Centre for Drugs and
Drug Addiction, 2009). Problémové uzivani kokainu neni v CR predmétem odhadd vzhledem

k nizkému vyskytu uzivatell kokainu v kontaktu s adiktologickymi sluzbami. Definice PUD (nové
high-risk drug use) byla v r. 2013 Evropskym monitorovacim centrem pro drogy a drogovou
zavislost (EMCDDA) revidovana a rozsifena o dalsi drogy uZzivané s vysokou frekvenci (u konopi
denné ¢i témér denné a u ostatnich drog alespon jednou tydné) nebo prinasejici uzivatelim
zdravotni ¢i socialni problémy (Thanki a Vicente, 2013).

Narodni odhad poctu lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR), resp. uZivajicich pervitin (LPR) a opioidy
(LOR), je kazdoroc¢né provadén multiplikacni metodou za pouziti dat o poctu klientd
nizkoprahovych programa'' - podrobnéji viz VZ 2018.

V r. 2020 bylo v CR odhadnuto 44,2 tis. LDR (95% Cl: 42,6-45,8 tis.), z toho 33,1 tis. (32,5-33,7 tis.)
uzivatell pervitinu, 6,4 tis. (6,2-6,6 tis.) uzivatell buprenorfinu, 3,3 tis. (3,1-3,5 tis.) uzivateld heroinu
a 1,45 tis. (1,4-1,5 tis.) uzivatell jinych opioid{l. Uzivatell opioid{l bylo odhadnuto celkem

11,1 tis. (10,8-11,5 tis.). Odhadovany osob uZzivajicich drogy injek¢né (LDI) dosahl

42,2 tis. (41,5-43,0 tis.). V r. 2020 dosahla prevalence problémového uzivani drog v CR 6,47 osob na
1000 obyvatel ve véku 15-64 let (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti, 2021a).

Pocet LDR se v r. 2020 mezirocné mirné snizil, a to zejména diky poklesu odhadovaného poctu
uzivatell pervitinu (celkem o 1,5 tis.) u uzivatell opioidli (predevsim buprenorfinu) naopak doslo

k mirnému narlstu. Pozorované trendy je vSak nutno hodnotit obezretné, nebot odhady jsou
ovlivnény fadou faktord.' Za r. 2009-2020 byl odhad pro Prahu proveden revidovanym postupem,
ktery bere v potaz pravdépodobny pfekryv programi.’*® Dlouhodobé trendy prezentuji tabulka 3-8
a graf 3-17.

131 Odhad vznika jako podil velikosti znamé populace uzivatell (tj. poctu LDR v kontaktu s nizkoprahovymi programy

v kalendarnim roce) a hodnoty multiplikatoru. Multiplikator vyjadfuje podil problémovych uzivatel, ktefi jsou v kontaktu
s nizkoprahovymi programy, na viech problémovych uzivatelich. Odhad je proveden pro jednotlivé kraje, narodni odhad
vznika jako soucet odhadl pro jednotlivé kraje.

Na trendy v odhadovanych poctech problémovych uzivatell drog maji vliv oba vstupni Gdaje (tj. evidovany pocet klientd
i hodnota multiplikatoru): ve vztahu k poctu klientd nizkoprahovych sluzeb plati pfima meéra, zatimco multiplikator

13

o

Odhad multiplikatoru je zatizen vybérovou systematickou chybou, nebot multiplikator je ziskavan od souboru
respondentq, ktefi jsou klienty nizkoprahovych programd, coz vede k podhodnoceni velikosti skryté populace, a potazmo
odhadovaného celkového poctu LDR. Na strané registrovaného poctu klientl je pravdépodobny vliv faktor vedoucich
spise k nadhodnoceni odhadu. Postupné dochazi ke zlepSovani systému evidence klientd a vykon(: od r. 2015 byly
zavérecné zpravy projektd rozsifeny o vykaz uzivatell primarné jinych opioidd nez heroinu a buprenorfinu a do poctu
klientd v kontaktu jsou od r. 2014 zapocitavani i neidentifikovani (anonymni) klienti.

133 Pocet problémovych uzivatell drog v Praze, ktery vstupuje do vypoctu odhadu, byl kracen faktorem 0,6343 (. na
63,43 %), coz je hodnota zjiSténa v Prizkumu mezi klienty nizkoprahovych programd v Praze (Mravcik a kol., 2015), ktera
bere v Gvahu prekryv klientd mezi jednotlivymi programy.
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tabulka 3-8: Stfedni hodnoty prevalencnich odhad( problémového uzivani pervitinu a opioidu
provedenych multiplikacni metodou za pouziti dat z nizkoprahovych programu v [. 2003-2020

LDR celkem Usivatelé opioidi UZivatelé  Injekeni
pervitinu uzivatelé drog
S
Rok “ 2 2 “ é ’
8% %5 32 . g= S @ S ¥
- ge & g% - -
3 %E%% ;gq;”' ;%% % %E 3 %E 3 %E
a Z —| D c e e ) Z — o Z — o Z —
2003 | 29000 | 4,02 - - - 10200 | 1,41 18 800 2,61 27 800 3,86
2004 | 30000 | 4,14 - - 9700 | 1,34 20 300 2,80 27 000 3,73
2005 | 31800 | 4,37 - - - 11300 | 1,55 20 500 2,82 29 800 4,10
2006 | 30200 | 413 | 6200 4300 - 10500 | 1,44 19700 2,69 29 000 397
2007 | 30900 | 420 | 5750 @ 4250 - | 10000 | 1,36 20900 2,84 29 500 4,01
2008 | 32500 | 439 | 6400 4900 - 11300 | 1,52 21200 2,87 31200 4,21
2009 | 33600 | 453 | 6000 3600 - 9600 | 1,29 24 100 3,24 31500 4,24
2010 | 35000 | 4,74 | 4900 & 3500 - 8400 | 1,14 26 600 3,59 33100 4,47
2011 | 36200 | 496 | 3900 3400 - 7300 | 1,00 28 900 397 34 600 4,74
2012 | 36000 | 498 | 3300 4500 - 7900 | 1,09 28 100 3,89 33300 4,61
2013 | 40000 | 559 | 2700 | 5200 - 7900 @ 1,11 32 000 4,48 38 700 541
2014 | 41900 | 592 | 3100 | 5200 - 8300 ' 1,17 33 600 4,75 36 200 511
2015 | 42200 H 6,01 | 3300 | 5200 1000 9500 | 1,35 32700 4,66 38 500 547
2016 | 40800 # 586 @ 2500 | 5200 1500 9200 @ 1,32 31 600 4,54 37 000 531
2017 | 41700 H 6,04 2800 | 4900 1900 9600 @ 1,39 32100 4,65 37 700 545
2018 | 43700 H 649 @ 3400 | 5200 1700 10200 | 1,52 33 500 4,97 39 500 5.86
2019 | 45100 # 6,57 | 3200 | 5700 1500 10500 | 1,53 34 600 5,04 40 800 5,95
2020 | 44200 @ 647 3300 | 6400 1400 11100 | 1,63 33100 4,84 42 200 6,18

Pozn.: V r. 2019 byla provedena revize odhadd za obdobi 2009-2018 v Praze, coz ovlivnilo celkové odhady za CR. Za r. 2019

a 2020 byl odhad proveden touto revidovanou metodikou.

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021a)

graf 3-17: Stredni hodnoty a interval spolehlivosti (95% Cl) odhadu poctu lidi uZivajicich pervitin
a oploldy rizikové provedenych multiplikacni metodou za pouZiti dat z nizkoprahovych programdi
v 1. 2006-2020
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Pozn.: V r. 2019 byla provedena revize odhad(i za obdobi 2009-2018 v Praze, coz ovlivnilo celkové odhady za CR. Za r. 2019

a 2020 byl odhad proveden touto revidovanou metodikou.

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021a)

Odhadovany pocet LDR podle kraji ukazuji mapa 3-1, mapa 3-2 a tabulka 3-9, vyvoj od r. 2010
tabulka 3-10.
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Nejvy3si relativni pocet LDR je tradiéné odhadovén v Praze a v Usteckém kraji, tedy soucasné
v oblastech s vysokym vyskytem problémového uzivani opioidd. K nejvétSimu mezirocnimu narlstu
v r. 2020 doslo v Praze, naopak k nejvétsimu poklesu v Plzeriském kraji.'**

tabulka 3-9: Odhadovany pocet lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR) v CR v r. 2020 podle krajii —
stfedni hodnoty

Celkem LDR Uzivatelé opioidu
. Na ., Uzivatelé
Kray Potet 1000 0sob Heroin  Buprenorfin ‘J!ne Celkem pervitinu LDI
15-64 let opioidy
Praha 13 000 15,07 2300 4 800 500 7 500 5500 13000
Stredocesky 2300 256 <50 400 <50 400 1800 2100
Jihocesky 2 500 6,11 <50 400 100 500 2 000 2300
Pizensky 2200 594 <50 <50 300 400 1900 2700
Karlovarsky 1200 6,14 <50 <50 <50 <50 1100 1100
Ustecky 6 600 12,53 300 600 <50 900 5600 6 600
Liberecky 2100 765 <50 <50 <50 <50 2100 1900
Krélovéhradecky 1200 360 <50 100 <50 200 1100 1200
Pardubicky 800 232 <50 <50 <50 100 700 700
Vysocina 900 273 <50 <50 <50 100 800 900
Jihomoravsky 3400 4,41 400 <50 100 600 2 800 3 000
Olomoucky 2200 550 <50 <50 100 100 2100 1600
Zlinsky 1800 492 <50 <50 100 100 1800 1700
Moravskoslezsky 4000 519 100 <50 200 300 3700 3600
Celkem €R 44 200 6,47 3300 6 400 1400 11100 33100 42200

Pozn.: Pocty uzivatell byly zaokrouhleny. V r. 2019 byla provedena revize odhadd za obdobi 2009-2018 v Praze, coz ovlivnilo
celkové odhady za CR. Za r. 2019 a 2020 byl odhad proveden touto revidovanou metodikou.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021a)

tabulka 3-10: Odhadovany pocet lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR) v CR v [. 2011-2020 podle krajd,
stfedni hodnoty

Kraj 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Pocet %
Praha 6900 9200 9000 10000 9500 10300 10500 12400 12600 13000 29,4
Stiedocesky 2100 2500 3100 2300 2500 2400 2300 2200 2400 2300 52
Jihotesky 1300 2000 2800 2800 2900 2700 2500 2900 2600 2500 57
Plzerisky 1900 1300 1400 1400 2200 1900 2300 2700 2900 2200 50
Karlovarsky 1200 1900 1700 1900 1500 1800 1300 1300 1200 1200 27
Ustecky 6200 4600 5900 6800 6000 6500 6700 6500 6800 6600 14,9
Liberecky 2800 1800 2500 2900 2500 2200 2300 1800 2000 2100 48
Kralovéhradecky 1100 1100 1100 1100 1200 1000 1000 1200 1300 1200 27
Pardubicky 400 1000 600 600 400 400 500 700 900 800 1,8
Vysotina 600 800 1300 1300 900 900 900 1100 1000 900 2,0
Jihomoravsky 4000 2700 3100 3100 3300 3200 3100 3100 3400 3400 7,7
Olomoucky 3200 2400 3000 2900 2600 2400 2400 2000 2000 2200 50
Zlinsky 2500 1800 1900 2100 1900 1800 1900 2000 2000 1800 4,1
?//'oraVSkOS'EZSk 2000 3000 2500 2800 4800 3500 4100 3700 3900 1000 90
Celkem €R 36200 36000 40000 41900 42200 40800 41700 43700 45100 44200 100,0

Pozn.: V r. 2019 byla provedena revize odhad( za obdobi 2009-2018 v Praze, coz ovlivnilo celkové odhady za CR. Za r. 2019
a 2020 byl odhad proveden touto revidovanou metodikou.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021a)

134 Mezirocni zmény v krajich je vSak potfeba hodnotit opatrné, nebot” odhady jsou ovlivnény malou velikosti souboru pro
odhad multiplikatoru v jednotlivych krajich a zménami na strané hlasicich programd, které mohou ovliviiovat pocet
evidovanych klientt. Viz také diskuse k metodologickym omezenim v poznamce pod carou vyse.
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mapa 3-1: Odhadovany pocet lidi uZivajicich drogy rizikove (LDR) na 1000 obyvatel ve veku 15-64 let
v CR v r. 2020 podle krajii — stfedni hodnoty
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Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zdvislosti (2021a)

mapa 3-2: Odhadovany pocet lidi uZivajicich drogy rizikové (LDR) v r. 2020 podle drog a krajii
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2021a)

Pokud jde o pocet lidi s problémy s uzivanim kokainu, nizkoprahové programy v r. 2020 vykazaly
celkem 87 klientl s hlavni drogou kokain/crack (37 v r. 2019, 13 v r. 2018). | kdyz pocet uzivateld
kokainu/cracku v kontaktu s nizkoprahovymi programy roste, je stale velmi nizky. Odhad poctu
uzivateld kokainu zaloZeny na hlaseni z nizkoprahovych zafizeni by tedy skuteény pocet lidi
uZivajicich rizikové kokain v CR pravdépodobné znaéné podhodnotil.

Od r. 2005 jsou k dispozici odhady vyskytu problémového uzivani drog opioidd a pervitinu

v dospélé populaci z pravidelného omnibusového prizkumu mezi [ékafi CR, ktery ve dvouletych
intervalech provadi NMS ve spolupraci s agenturou INRES-SONES. V r. 2020 se priizkumu Lékafi CR
zGcastnilo celkem 1093 Iékaf(i z celé CR vybranych jako kazdoroéné kvétnim vybérem (respondence
81,1 %). Pocet praktickych |ékard pro dospélé a praktickych Iékarl pro déti a dorost je navysen na
pfiblizné dvojnasobek jejich readlného zastoupeni, protoze data od praktickych Iékarl se vyuzivaji
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pro konstrukci prevalenénich odhadi na zakladé otézek na pocet osob s rliznymi adiktologickymi
problémy mezi registrovanymi osobami. V r. 2020 se studie zucastnilo 341 praktickych lékarl pro
dospélé a 211 praktickych 1ékar(i pro déti a dorost (Mravcik, 2021).

Dvé otazky tykajici se lidi uzivajici drogy rizikové (LDR) se ptaji na pocet ,0sob uzivajicich injekéné
nebo pravidelné nebo dlouhodobé (1) opiaty (heroin nebo substitucni preparaty z ¢erného trhu)
a (2) pervitin. Nepfimy odhad populacni prevalence problémového uzivani drog je konstruovan
dvéma metodami: extrapolaci na pocet obyvatel CR a extrapolaci na celkovy pocet praktickych
lékarti CR. Podrobné vysledky véetné metodologického postupu shrnuje publikace NMS.

Stredni odhad poctu osob uzivajicich drogy (opioidy a pervitin) rizikové dosahl v r. 2020 celkem
36-41 tis. osob (20-24 tis. vr. 2018, 32-39 tis. v r. 2016), z toho 18-20 tis. uzivatell opioid(

(9-11 tis. v r. 2018, 19-22 tis. v r. 2016) a 19-21 tis. uzivatel pervitinu (11-13 tis. v r. 2018,

14-16 tis. v r. 2016); z toho stfedni odhady na zékladé Udajl praktickych lékarl pro déti a dorost
dosahly priblizné 5-6 tis. osob, tj. osob uzivajicich rizikové opioidy a pervitin ve véku priblizné do
18 let (cca 3,5 tis. vr. 2018 a 5 tis. v r. 2016).

Je potreba vzit v Uvahu, Ze prevalenc¢ni odhady ziskané prostfednictvim praktickych 1ékarl jsou
zaloZeny na kvalifikovanych odhadech jednotlivych Iékafl a jsou zatizeny znacnou nejistotou (viz
intervaly spolehlivosti). Podobné jako v uplynulych letech velmi pravdépodobné nadhodnocuji
pocty uzivatell opiatld a podhodnocuji pocty uzivatell pervitinu, nebot u praktickych lékard
probiha substitucni Iécba preparaty obsahujicimi buprenorfin, coz mize vést ke zvySenému
kontaktu osob, které uzivaji opidy rizikové, s Iékafem; pro uzivatele pervitinu Zadna podobna
Iécebna alternativa v ordinacich praktickych lékart neexistuje. V jednotlivych vinach studie stredni
odhady dosahly hodnot od cca 25 do 55 tis. osob (s vyjimkou r. 2012, kdy stfedni odhad metodou
extrapolace na pocet obyvatel dosahl 16,5 tisice), typicka je hodnota kolem 30-40 tisic — tabulka
3-11.

tabulka 3-11: Stredni odhady poctu osob uZivajicich drogy rizikove ziskané z dotaznikovych prizkumd
mezi praktickymi lékari v letech 2003-2020 pomoci extrapolace na pocet obyvatel

Rok Pocet PUD celkem Pocet IUD Pocet uZivatelil opioidii  Poéet uZivatelt pervitinu
Pocet Na 1000 Pocet Na 1000 Pocet Na 1 000 Pocet Na 1 000
osob osob osob osob
15-64 let 15-64 let 15-64 let 15-64 let
2003 n.a. - n.a. - 21200 2,6* n.a. -
2005 32 000 44 n.a. - 17 000 23 15000 2
2007 28 500 39 n.a. - 11 600 16 16 600 23
2010 32 900** 44 23300 3.2 20 400 2.8 12 500 17
53 500%** 72
2012 16 600** 23* 9500 1,3 7700 1,1 8 800 12
15 600***
2014 54 000** 68 na - 25500 36 23000 32
2016 38 500** 55  na - 22300 32 16300 23
2018 24100 35  na - 10700 16 13300 19
2020 41 000* 60 na - 20000 29 21000 3,1

Pozn.: Zaokrouhleno na stovky. * Na 1 000 osob ve véku 18 a vice let. ** Odhad ze souctu uzivatell podle drog. *** Odhad
z otazky na celkovy pocet problémovych uzivatelt drog. Jsou uvedeny odhady ziskané extrapolaci na pocet osob.
Zdroj: Mravcik (2021)

Relativné po extrapolaci na pocet obyvatel CR ve véku 15 a vice let $lo v r. 2020 0 0,5 % (95% ClI:
0,3-0,6 %) osob uzivajicich drogy rizikové. Dlouhodoby trend uvadi graf 3-18.
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graf 3-18: Odhad prevalence problémového uzivani drog (opioidd a pervitinu) v dospélé populaci ze
studie Lékari CR, v %

+
2012 2014 2016 2018 2020
dolni 95% Cl 0.1 0.4 0,3 0.2 0,3
horni 95% Cl 0,2 0,8 0.5 0,3 0,6
= stred 0,2 0,6 0,4 03 0,5

Zdroj: Mravcik (2021)

3.3.1.3 Srovnani odhadu prevalence osob uzivajicich drogy rizikové

Srovnani narodnich odhadd poctu LDR ziskané rliznymi metodami od r. 2003 uvadi graf 3-19.

graf 3-19: Souhrn stfednich hodnot odhad( poctu lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR) v . 2003-2020
provedenych riznymi metodami

60 000 * Multiplikacni metoda (nizkoprahové programy)
Metoda zpétného zachytu
A Metoda nepfimého odhadu miry prevalence (prizkum mezi lékari)

50 000
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Pozn.: V r. 2019 byla provedena revize odhad multiplikacni metodou za obdobi 2009-2018 v Praze, coz ovlivnilo celkové
odhady za CR. Za r. 2019 a 2020 byl odhad proveden touto revidovanou metodikou.
Zdroj: Mravcik a kol. (2005), Mravcik a Sopko (2013), Mravcik a kol. (2018a), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zavislosti (2021a), Mravcik (2021)

3.3.2 Problémové uzivani konopnych latek

3.3.2.1 Problémové uzivani konopnych latek v Narodnim vyzkumu 2020

Soucasti dotazniku Ndrodniho vyzkumu uzivdni ndvykovych latek 2020 (Ndrodni vyzkum 2020),
ktery realizovalo NMS ve spolupréci s agenturou MindBridge Consulting na podzim 2020 na

.....

viz kapitolu Narodni vyzkum uzivani ndvykovych latek 2020, str. 57) byla mimo jiné 6polozkova
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screeningova $kala CAST'*® pro hodnoceni vyskytu intenzivniho uzivani konopnych latek v populaci
(Beck a Legleye, 2008, Legleye a kol., 2007, Legleye a kol., 2011, Spilka a kol., 2013).

Odpovédi na jednotlivé otazky mohou nabyvat hodnot 0 (nikdy) az 4 (velmi casto), vysledné skore
vzniklé jejich souctem tak mize nabyvat hodnoty 0-24 bod(, pficemz respondenti, ktefi ziskaji
0-2 body, nejsou v riziku v souvislosti s uzivanim konopnych latek, zatimco 3-6 bod{ znaci mirné
riziko a 7 a vice bodl pak vysoké riziko v souvislosti s uzivanim konopi.

Vysledky naznaduji, ze v kategorii rizika v souvislosti s uzivanim konopnych latek (tj. ziskali alespon
3 body na uvedené skale) se nachazelo celkem 4,5 % populace ve véku 15+ let (7,7 % muziia 1,5 %
Zen), z nich 2,2 % (3,8 %, resp. 0,7 %) respondentll spadalo do kategorie mirného (stfedniho) rizika
(3-6 bodll) a 2,3 % (3,9 %, resp. 0,8 %) spadalo do kategorie vysokého rizika v souvislosti s uzivanim
konopnych latek (7 a vice bodl na skale) — tabulka 3-12.

Po zUzeni odhadu pouze na respondenty, ktefi uzili konopné latky v poslednich 12 mésicich, bylo
v kategorii rizikového uzivani 52,3 % osob (59,9 % muzl a 32,1 % Zen), z nich 25,5 % (29,3 %,
resp. 15,5 %) spadalo do kategorie mirného rizika (3-6 bodu) a 26,8 % (30,6 %, resp. 16,7 %)
uzivatell konopi spadalo do kategorie vysokého rizika v souvislosti s uzivanim konopi.

tabulka 3-12: Odhad vyskytu intenzivnich forem uzivani konopnych latek podle skaly CAST v obecné
populaci (stfedni hodnota a 95% interval spolehlivosti) — Ndrodni vyzkum 2020, v %

Skala CAST Muzi Zeny Celkem 95% Cl 15-64 15-34
(15+ let) let let

Z4&dné riziko (0-2 body) 92,3 98,5 95,5 94,1 88,2
V riziku (3+ bodd) 7.7 1,5 45  39-52 5,9 11,8
mimé riziko (3-6 bod() 3.8 0,7 2,2 1,7-2,7 2,9 58
vysoké riziko (7+bodu) 39 0,8 2,3 1,8-2,8 3,0 5,9

Zdroj: Chomynovad a Mravcik (2021)

PFi extrapolaci vysledk(l Ndrodniho vyzkumu 2020 na celou populaci CR ve véku 15+ let je v CR
odhadem 27 tis. dennich nebo témér dennich uZivateld konopnych latek a priblizné 180 tis. osob
uziva konopné latky pravidelné alespon jednou tydné. Podle screeningové skaly CAST spadéa do
kategorie rizika v souvislosti s uzivanim konopnych latek celkem 407 tis. osob (95% ClI:

350-465 tis. osob), z nich 200 tis. spada do kategorie mirného rizika (95% Cl: 150-240 tis. osob)
a 207 tis. spadé do kategorie vysokého rizika (95% Cl: 160-250 tis. osob).

Odhad poctu intenzivnich uzivateld konopnych latek na zakladé screeningové skaly CAST byl
proveden na zakladé dat Ndrodniho vyzkumu uzivani navykovych latek v r. 2012 a 2016, ale

v souladu s metodikou EMCDDA pouze pro vékovou skupinu 15-64 let (Chomynova, 2013;
Chomynova a Mravcik, 2018), trendy je tedy mozné sledovat pouze pro tuto vékovou skupinu.

Srovnani s r. 2012 a 2016 ukazuje postupny narlst podilu osob v riziku v souvislosti s uzivdnim
konopi. Narust je patrny zejména u muzu a ve vékové skupiné 25-34 let, nicméné ukazuje se, ze

k narlstu doslo u viech vékovych skupin — graf 3-20. K narlstu doslo pfedevsim v pfipadé odhadl
podilu osob ve vysokém riziku (nardst z 1,8 % v r. 2016 na 3,0 % v r. 2020), podil osob ve stfednim
riziku zUstal prakticky na stejné Urovni (2,7 %, resp. 2,9 %) — graf 3-21.

Zatimco v r. 2016 bylo odhadovano cca 313 tis. osob v riziku v souvislosti s uzivanim konopi (v tom
cca 125 tis. osob ve vysokém riziku), v r. 2020 to bylo ve stejné vékové kategorii (tj. 15-64 let) jiz
401 tis. osob (v tom cca 205 tis. osob ve vysokém riziku).

135 Skala CAST se sklada z nasledujicich otazek: (1) Uzil/a jste v poslednich 12 mésicich marihuanu nebo hasié pred
polednem?, (2) Uzil/a jste v poslednich 12 mésicich marihuanu nebo hasis, kdyz jste byl/a sam/sama?, (3) Mél/a jste
v poslednich 12 mésicich problémy s paméti, které podle Vas mohly souviset s uzivanim marihuany nebo hasise?, (4) Rekli
Vam v poslednich 12 mésicich Vasi pratelé nebo rodinni pfislusnici, Ze byste mél/a omezit nebo prestat uzivat marihuanu
nebo hasis?, (5) Zkusil/a jste v poslednich 12 mésicich omezit nebo prestat uzivat marihuanu nebo hasis, ale nepodafilo
se Vam to?, (6) Mél/a jste v poslednich 12 mésicich nékdy problémy kvali Vasemu uzivani marihuany nebo hasise
(napr. hadka, rvacka, nehoda, Spatné vysledky ve Skole)?
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graf 3-20: Zmeény ve vyskytu intenzivniho uzivdani konopnych latek v obecné populaci ve véku
15-64 let podle screeningové skaly CAST v [ 2012-2020, podle pohlavi a vékovych skupin — Ndrodni
vyzkum, v %

135
9,6 9.2 10,5
7.6 59 64 75
4,2
44 33 2 3.0
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43
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2,2
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m2012 2016 H 2020
Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

graf 3-21: Odhady vyskytu intenzivniho uzivani konopnych ldatek v obecné populaci ve veku 15-64 let
podle screeningové skaly CAST v [ 2012-2020 (stfedni hodnoty a 95% interval spolehlivosti) —
Ndrodni vyzkum, v %

m V riziku 638
Ve vysokém riziku 59
52
4,4
3357
3,0
1,8
1,0

2012 2016 2020
Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

3.3.2.2 Problémové uzivani konopnych latek z priizkumu Lékari CR

Odhad prevalence problémového uzivani konopnych latek je k dispozici také z prizkumu Lékafi CR
(k metodice viz kapitolu Problémové uzivani drog z priizkumu Lékafi CR, str. 83). Dotaz na osoby
uzivajici konopi rizikové byl do prizkumu mezi Iékafi poprvé zarazen v r. 2012 (otazka se pta na
pocet ,pravidelnych nebo intenzivnich uzivateld marihuany nebo hasise nebo s problémy
zpUsobenymi jejich nadmérnou konzumaci”). Stfedni odhad poctu osob uZzivajicich konopi rizikové
dosahl v r. 2020 celkem 77-86 tis. (81-93 tis. v r. 2018), z nich 14-16 tis. bylo odhadnuto
praktickymi |ékafi pro déti a dorost, tj. pravdépodobné do véku pfiblizné 18 let (1316 tis. v r. 2018).

Relativné po extrapolaci na pocet obyvatel CR ve véku 15 a vice let §lo v r. 2020 0 1,0 % (95% Cl:
0,8-1,2 %) osob uzivajicich konopné latky rizikové. Dlouhodoby trend uvadi tabulka 3-13 a graf
3-22.
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tabulka 3-13: Stredni odhad poctu problémovych konopi ziskany z dotaznikovych prizkumi mezi
praktickymi lékari v letech 2012-2020 pomoci extrapolace na pocet obyvatel

Rok Pocet Na 1000 osob 15-64 let
2012 155 000 21,5
2014 200 000 28,0
2016 112 000 16,0
2018 94 000 13,5
2020 86 000 12,5

Zdroj: Mravcik (2021)

graf 3-22: Odhad prevalence problémového uzivani konopi v dospélé populaci (15 +) ze studie Lékari
CR v %

2012 2014 2016 2018 2020

dolni 95% ClI 1,3 1,7 1,0 08 0.8
horni 95% ClI 2,2 2,8 1,6 1,2 1,2
— stied 1,7 2,2 1,3 1,0 1,0

Zdroj: Mravcik (2021)

Co se tyce vzorc(l a charakteristik problémového uZivani pervitinu a opioidd v CR, ve VZ 2018 jsou
podrobné uvedeny charakteristiky LDR ze studii Séroprevalence VHC u injekcnich uZivatelti drog
2018 a Multiplikator 2019. Charakteristiky uzivatell drog v 1écbé a sluzbach jsou uvedeny rovnéz
v kapitolach Socioekonomicka situace uzivatell nelegalnich drog (str. 125) a Adiktologické sluzby
(str. 172).

Narodni registr lé¢by uzivatell drog (NRLUD),® ktery byl spustén v r. 2015, stale nepokryva celou
sit” adiktologickych sluzeb a vSechny 1éené klienty, nicméné jeho pokryti se postupné zvysuje.

Udaje o Ié¢enych klientech v r. 2020 nahlasilo do registru celkem 156 program( (137 v r. 2019,

169 vr. 2018 a 120 v r. 2017) a celkem bylo evidovano 13 360 klientd, z nichz 5320 (40 %) zahdjilo
|éCbu poprvé v zivoté (tzv. prvozadatelé) (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021d). Pro
srovnani v r. 2019 to bylo 15 325 klientd, z nichz 6904 (45 %) byli prvozadatelé, v r. 2018 to bylo

14 167, resp. 6240 (44 %), v r. 2017 8647, resp. 3513 (41 %).

Ze 156 program(l 71 % poskytuje ambulantni 1é¢bu, 20 % tvori kontaktni centra a terénni programy,
15 % l0zkovéa zdravotnicka zafizeni a necelé 1 % terapeutické komunity. Nejcastéji zastoupenymi
regiony v registru z hlediska poctu zafizeni byly Praha (29 program), Jihocesky, Stfedocesky

a Jihomoravsky kraj (vSechny po 15 programech). Podrobné ¢&lenéni hlasicich program( v r. 2020
podle kraji uvadi tabulka 3-14.

V r. 2020 bylo v registru hldseno celkem 5374 uzivatell alkoholu (7613 v r. 2019), 412 uzivateld
tabaku (172 v r. 2019), 277 uzivatel( sedativ a hypnotik (350 v r. 2019) a 291 patologickych hracd
(382 v r. 2019). Uzivatell nelegélnich drog (do kterych jsou zahrnuti i uzivatelé tékavych latek) bylo

196 [2021-08-05]
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celkem 7006 (6808 v r. 2019), z nich nejvice uzivatell stimulancii (3121) a opioidl (2747) — graf

3-23. Podrobné udaje tykajici se nelegélnich drog a ostatnich drog mimo alkoholu, tabaku

a sedativ/hypnot

ik uvadi tabulka 3-15.

tabulka 3-14: Pocet programu hldsicich lécCené klienty do NRLUD v r. 2020 podle kraji

Ambulantni péce Kontaktni
. z toho centra Luzkova Terapeutické
Kraj oy P . X Celkem
Celkem substitucni  aterénni péce komunity
|écba programy
Praha 24 12 2 3 0 29
Stredocesky 11 6 2 1 1 15
Jihocesky 9 6 3 3 0 15
Plzensky 4 1 2 1 0 7
Karlovarsky 1 1 1 0 0 2
Ustecky 4 2 2 2 0 8
Liberecky 5 4 0 2 0 7
Kralovéhradecky 6 4 1 1 0 8
Pardubicky 1 0 0 1 0 2
Vysocina 9 2 2 2 0 13
Jihomoravsky 11 7 2 2 0 15
Olomoucky 6 1 1 4 0 11
Zlinsky 8 1 1 1 0 10
Moravskoslezsky 12 4 1 1 0 14
Celkem CR 111 51 20 24 1 156

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

graf 3-23: Zadatelé o lécbu v NRLUD v r. 2020 podle primdrni (zdkladni) drogy

Alkoho! S s

Tabék
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Ostatni stimulancia
Opioidy

Konopné latky
Sedativa a
Halucinogeny
Tékavé latky

Ostatni
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

» Vsichni léceni

M PrvoZadatelé
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tabulka 3-15: PocCet zadatelti o lécbu v NRLUD v r. 2020 podle primdrni (zakladni) nelegdlni drogy

Nelegélni a ostatni drogy V§ivchni léceni Pr\!oiadatelé
Muzi Zeny Celkem Muzi Zeny Celkem
Halucinogeny a delirogeny 17 5 22 12 2 14
ketamin 0 1 1 0 1 1
LSD 14 2 16 11 0 11
psilocybin 2 2 4 1 1 2
jiné halucinogeny a delirogeny 1 0 1 0 0 0
Konopné latky 816 256 1072 409 130 539
hasis 1 0 1 0 0 0
marihuana 815 256 1071 409 130 539
Kokain a crack 49 13 62 23 5 28
crack kokain 2 1 3 0 0 0
kokain HCI 47 12 59 23 5 28
Opioidy 1905 842 2747 299 171 470
buprenorfin 353 142 495 56 31 87
buprenorfin v kombinaci
s naloxonem 105 52 157 19 9 28
fentanyl 9 4 13 3 2 5
heroin, dia-morfin 878 382 1260 172 93 265
jina opiatova analgetika
(vypsat) 43 35 78 19 18 37
jiné opiaty (vypsat) 28 16 44 6 4 10
jiné syntetické opiaty (kromé
opiatovych analgetik) (vypsat) 2 4 6 0 3 3
kodein a derivaty kodeinu 11 6 17 3 3 6
metadon 37 15 52 1 0 1
morfin 41 16 57 8 4 12
opium 33 12 45 9 4 13
neuvedeno 365 158 523 3 0 3
Ostatni 25 10 35 13 6 19
jind droga 22 10 32 12 6 18
neznama droga 3 0 3 1 0 1
Ostatni stimulancia 1955 1104 3 059 851 466 1317
amfetamin 21 14 35 9 3 12
extdze (MDMA, MDA, MDEA) 20 12 32 12 5 17
mefedron 1 0 1 1 0 1
pervitin 1913 1078 2991 829 458 1287
Tékavé latky 6 3 9 2 1 3
butan 1 0 1 1 0 1
fedidla 2 0 2 1 0 1
toluen 3 3 6 0 1 1
Celkem 4773 2233 7 006 1609 781 2390

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Vyvoj poctu klientd hldsenych v NRLUD v I. 2015-2020 ukazuje graf 3-24 a graf 3-25. Meziro¢né
doslo k poklesu poctu registrovanych uzivatell alkoholu, pocet uzivateld nelegalnich drog se témér
nezménil, i kdyz u jednotlivych primarnich drog jsou patrné mezirocni zmény (napf. pokles

u pervitinu a narlst u konopnych latek). Pozorované trendy je vsak tfeba hodnotit opatrné, nebot’
odrazeji predevsim pokryti NRLUD a zmény ve zp(isobu zpracovani dat. Trendy registru zadosti

o 1é¢bu hygienické sluzby do r. 2014 jsou uvedeny ve VZ 2014.
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graf 3-24: Viyvoj poctu vsech zadatel(i o lécbu v NRLUD v . 2015-2020 podle skupin latek

L]
—— [—
. E—

2015 2016 2017 2018 2019 2020

W Tabak 41 188 348 517 172 412
M Sedativa a hypnotika 127 128 221 310 350 277
Alkohol 1569 1917 3196 5704 7613 5374
® Nelegalni a ostatni drogy 5746 4766 4 570 7199 6 808 7 006

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

graf 3-25: Viyvoj poctu vsech Zadatel( a prvoZadateli v NRLUD v [ 2015-2020 podle typu drogy
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Podil zen mezi zZadateli o IéCbu v souvislosti s nelegalnimi drogami je dlouhodobé kolem 32 %,
v r. 2020 dosahl 34 % — tabulka 3-16.
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tabulka 3-16: Uzivatelé nelegalnich drog Zadajici o lécbu v r. 2020 podle pohlavi, NRLUD

Rok V§ichnivlééeni Prvoiaslatelé

Muzi Zeny Celkem Muzi Zeny Celkem
2015 3906 1840 5746 861 455 1316
2016 3307 1459 4766 834 386 1220
2017 3057 1512 4570 1241 656 1897
2018 4803 2396 7199 2050 1053 3103
2019 4634 2174 6 808 1987 991 2978
2020 4773 2233 7 006 1609 781 2390

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Podil zen je mezi lidmi uzivajicimi nelegalni drogy (cca tretina) podobny, pokud jde o typ drogy,
a stejny jako mezi uzivateli alkoholu a tabaku. Odlisuji se uzivatelé sedativ a hypnotik (mezi nimi je
témeér 60 % zen) a hazardni hraci (necelych 10 % zen) — tabulka 3-17.

Nejvyssi pramérny vék vykazovali uzivatelé alkoholu a sedativ/hypnotik — 45 let, resp. 51 let.
U uzivatelG pervitinu dosahl prmérny vék 32 let, u uzivatelt opioid( 38 let a nejmladsi byli
uzivatelé konopnych latek s primérnym vékem 27 let — tabulka 3-18. VétSina (74 %) klientd-
uzivateld nelegélnich drog se v r. 2020 nachézela ve véku 25-44 let.

tabulka 3-17: Pocet a podil Zadatel(i o lécbu v NRLUD v r. 2020 podle drogy/problému a pohlavi

Vsichni léceni Prvozadatelé

Druh drogy ((:rik;rg Muzi (%)  Zeny (%) fsgg:) Muzi (%) Zeny (%)
Alkohol 5374 65,4 34,6 2399 65,0 350
Tabak 412 62,4 37,6 201 59,7 40,3
Stimulancia 3059 63,9 36,1 1317 64,6 354

pervitin 2991 64,0 36,0 1287 64,4 356

kokain a crack 62 79,0 21,0 28 82,1 17,9
Opiaty 2747 69,3 30,7 470 63,6 364
Konopné latky 1072 76,1 239 539 759 24,1

marihuana 1072 76,1 23,9 539 75,9 24,1
Sedativa, hypnotika 277 43,7 56,3 129 349 65,1
Halucinogeny 22 773 22,7 14 85,7 14,3
Tékavé latky 9 66,7 333 3 66,7 333
Ostatni 35 714 28,6 19 68,4 31,6
Patologické hracstvi 291 92,1 7.9 201 91,0 9,0
Celkem 13 360 66,9 331 5320 66,1 339

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

tabulka 3-18: Podil Zadatel(i o lécbu v NRLUD podle vékovych skupin a jejich pramérny vék v r. 2020
podle drogy/problému, v %

Konopné Sedativa, Patologické

Vékova skupina Alkohol Tabak Pervitin Opioidy latky hypnotika hragstvi
<15 0,2 5,5 0,2 0,0 2,0 0,8 3,5
15-19 1,2 134 4,7 1,1 22,1 1,6 1,0
20-24 24 4,5 17,7 53 18,0 23 104
25-29 6,7 9,5 22,3 13,2 19,7 23 20,4
30-34 10,5 11,9 23,8 17,0 19,3 85 19,9
35-39 13,3 12,9 14,6 25,7 9,5 4,7 14,9
40-44 15,5 11,4 8,6 19,6 5,6 93 12,9
45-49 14,5 13,4 4,0 10,0 2,0 11,6 10,0
50-54 12,0 7,5 24 3,0 1,1 15,5 3,0
55-59 10,2 6,0 13 2,6 0,6 14,7 1,0
60-64 7,5 2,0 0,2 1,5 0,0 10,1 2,0
>65 59 2,0 0,1 1,1 0,2 18,6 1,0
Pramérny vék (v letech) 450 36,0 31,5 37,7 27,2 51,1 34,5

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021

Vétsina klientU-uzivatell nelegalnich drog se dostava do kontaktu s adiktologickymi sluzbami na
vlastni popud nebo na popud rodiny — graf 3-26.

S

graf 3-26: Uzivatelé nelegdlnich drog Zddajici o lécbu v [ 2015-2020 podle zdroje doporuceni, NRLUD
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2015 2016 2017 2018 2019 2020
W Ostatni 35 32 46 52 59 56
m Vzdélavaci zafizeni/program 3 18 9 10 13 20
B Probacni a mediacni sluzba 15 26 118 138 60 67
B Soud 105 73 546 59 70 235
M Policie 33 22 45 201 242 19
Jind socialni sluzba 193 169 161 145 238 226
B Adiktologicka sluzba 292 223 32 479 603 362
B Jin4 zdravotni sluzba 362 364 506 720 850 539
B Prakticky lékar 178 186 350 399 500 210
Rodina ¢i blizka osoba 365 340 312 947 1021 609

W Sam 1726 1669 1866 3286 3692 3365

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Vybrané sociodemografické charakteristiky klienti-uzivatelt nelegalnich drog uvadi tabulka 3-19.
Vétsina klientl byla v r. 2020 svobodnych (82,1 %), se zakladnim (47,6 %) nebo stfednim odbornym
vzdélanim (32,2 %). Nezaméstnani tvorili 41,8 % a pravidelné zaméstnani mélo 30,9 % klientd.
Ceskou narodnost uvedlo 93,2 % a romskou 3,1 % klientd. Stalé bydleni uvedlo 63 % klientd, bez
domova bylo 7,5 % a ve vézeni/detenci 9,9 % klientl. S détmi v jedné domacnosti zilo 26,8 %

klientd.
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Mira a vzorce uzivani nelegalnich drog v dospélé populaci

tabulka 3-19: Viybrané sociodemografické charakteristiky uZivatelti nelegdlnich drog Zddajici o lécbu
v [ 2015-2020 podle véku, NRLUD

Charakteristika 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Rodinny stav

Svobodny/a 87,5 85,2 86,1 86,0 83,1 82,1
Rozvedeny/a 6,7 7.1 6,6 6,2 8,6 8,1
Zenaty, vdana 3,8 6,5 49 5,0 5,1 6,7
Druh, druzka 1.7 0,2 0,1 0,1 29 29
Ovdovély/a 03 1,0 2,3 2,8 0,3 0,1
Vzdélani

Zakladni, bez vzdélani 51,4 50,2 52,7 53,6 49,0 47,6
Stfedni bez maturity 337 31,4 30,1 30,0 32,7 32,2
Stredni s maturitou 13,3 16,6 15,1 14,5 16,2 17,8
Vyssi odborné 0,5 03 0,7 0,5 0,6 0,6
Vysokoskolské 1.1 1,5 1.4 1.3 14 1.8
Zameéstnani

Nezaméstnany/a 52,0 491 43,4 41,5 42,7 41,8
Pravidelné 20,2 229 21,7 24,1 28,7 30,9
Prilezitostné 9,0 84 9,5 10,8 12,1 12,2
Student 11,3 11,6 16,0 14,5 57 5.5
Invalidni/starobni diichod 3,1 4,0 4,0 3,5 4.2 38
Matefska/rodicovska dovolena 32 32 31 35 41 4,6
V domacnosti 0,1 0,2 0,2 0,2 0,1 03
Jiné 1,1 0,6 2,0 19 2,3 09
Narodnost

Ceska 94,8 96,1 93,2 90,3 91,7 93,2
Moravska 1,0 08 13 1,7 29 0,7
Romska 2,2 1,0 2,8 1,6 3,5 3,1
Slovenska 11 08 1,5 5.3 14 11
Jina 0,9 1,2 1,2 1,0 0,5 2,0
Charakter bydleni

Stalé bydleni 61,1 66,3 64,6 63,8 58,7 63,0
Stridavé bydleni 15,8 16,1 16,4 15,2 15,1 14,8
Bez domova 12,2 9,6 9,2 7.8 7.8 7,5
V jiném zafizeni 6,9 5,1 5,8 6,2 41 3,5
Ve vézeni/v detenci 1,8 1,0 2,0 54 12,9 9,9
Jiné 2,2 19 19 15 13 14
Klient ma vlastni déti

Ano 34,4 34,2 33,0 34,1 40,2 429
Ne 65,6 65,8 67,0 65,9 59,8 571
Klient Zije s détmi

Ano 25,8 24,5 20,8 23,1 26,8 26,8
Ne 74,2 75,5 79,2 76,9 73,2 73,2

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Informace o LDR jsou k dispozici i z vyrocnich zprav o realizaci protidrogové politiky v krajich
(Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Za r. 2020 poskytly tdaje

k poloviné zafi 2021 viechny kraje kromé krajli Moravskoslezského, Olomouckého a Prahy. Zdrojem
informaci jsou obvykle adiktologické sluzby, zejména nizkoprahové programy.

Nejcastéji uzivanou primarni drogou napfic kraji zlistava pervitin. V r. 2020 byla lokalné
zaznamenana nizéi kvalita pervitinu (Plzefisky, Karlovarsky, Ustecky, Liberecky, Zlinsky kraj a Kraj
Vysocina) a jeho nizéi dostupnost (Plzerisky, Ustecky, Zlinsky kraj a Kraj Vysocina). Podle krajskych

94



zprav v r. 2020 prispéla ke snizeni kvality a dostupnosti pervitinu opatreni souvisejici s pandemii
COVID-19.

Nejcastéjsi formou uzivani pervitinu a opioidu je i nadale injekéni uzivani. Pokracoval vzristajici
trend polyvalentniho uzivani a také nahrazovani primarné uzivané drogy (nejcastéji pervitinu) jinymi
latkami. Jde zejména o uzivani alkoholu (Stfedocesky, Plzerisky, Karlovarsky, Ustecky, Liberecky,
Kralovéhradecky, Jihomoravsky kraj a Kraj Vysocina), psychoaktivnich Iék( (Stredocesky, Jihocesky,
Plzensky, Karlovarsky, Ustecky, Liberecky, Kralovéhradecky, Jihomoravsky, Zlinsky kraj a Kraj
Vysocina) a konopnych latek (Plzefisky, Karlovarsky, Ustecky, Liberecky, Jihomoravsky, Zlinsky kraj

a Kraj Vysocina).

V r. 2020 se napric kraji nadale zvySoval pocet klientl nizkoprahovych adiktologickych sluzeb
uzivajicich alkohol, ¢asto v kombinaci s psychoaktivnimi léky. Zpravy nékterych krajli (Stredocesky,
Ustecky a Jihomoravsky) uvadi pfechod k uzivani alkoholu zejména vlivem socioekonomické situace
klientd.

V r. 2020 pokracoval trend uzivani psychoaktivnich 1€kl ze skupiny syntetickych opioidnich
analgetik. Z krajskych zprav vyplyva, ze jde zejména o injek¢ni uzivani fentanylu (Stredocesky,
Plzenisky, Karlovarsky, Ustecky, Liberecky, Kralovéhradecky a Zlinsky kraj). V Libereckém kraji byl

v r. 2020 zaznamenan vyrazny nardst experimentl s uzivanim fentanylu. Plzersky a Krélovéhradecky
kraj dale hlasi uzivani Iéku Vendal Retard, pficemz v Plzefském kraji byl v r. 2020 nejcastéjsi
primarni drogou klientl vstupujicich do substitucni 1é¢by a castéji nez v predchozich letech byl
klienty uzivan v kombinaci s fentanylem. V Jihomoravském a Kralovéhradeckém kraji bylo v r. 2020
zaznamenano také uzivani léku OxyContin.

V Jihoceském a Stfedoceském kraji bylo v r. 2020 nové zaznamenano uzivani latky kratom. Déle
kraje uvadi uzivani organickych rozpoustédel (Stredocesky, Ustecky a Jihomoravsky kraj), v
nékterych regionech je hldseno sezdnni uzivani surového opia (Stiedocesky, Kralovéhradecky,
Pardubicky, Jihnomoravsky, Zlinsky kraj a Kraj Vysocina). V JihoCeském kraji byl v r. 2020 zaznamenan
mirny narlst poctu uzivatell heroinu. Po nékolika letech bylo uzivani heroinu v r. 2020
zaznamenano ve Stredoceském kraji. Uzivani novych syntetickych drog se i nadale objevuje mezi
klienty adiktologickych sluzeb napfi¢ viemi kraji spise ojedinéle.

Pokud jde o uzivatele kokainu, ti jsou klienty adiktologickych sluzeb vyjimecné a uzivani kokainu je
spojeno s prostfedim nocniho Zivota, ve kterém tradicni nizkoprahové sluzby standardné neptsobi.

V rdmci Ndrodniho vyzkumu 2020 byla podrobné sledovéna subjektivné vnimana dostupnost
nelegalnich drog a nazory na rizikovost uzivani navykovych latek z pohledu fyzického a psychického
zdravi.

Celkem 35,6 % viech respondentl (41,4 % muzd a 30,0 % zen) ve véku 15+ let by si celkem snadno
nebo velmi snadno dokézalo obstarat konopné latky, 17,9 % by si snadno obstaralo extazi, 13,4 %
halucinogenni houby a 13,1 % pervitin. Nelegalni drogy vnimaji jako dostupnéjsi muzi

a respondenti v nejmladsich vékovych kategoriich — konopné latky by si snadno dokazalo obstarat
az 62,3 % dotadzanych ve véku 15-24 a 51 % respondent( ve véku 25-29 let.

Relativné vysoké je zastoupeni respondentd, ktefi nedokazi posoudit dostupnost drog (29 %

v pfipadé konopnych latek az 48 % v pfipadé poppers) — po vylouceni téchto respondentl se
ukazuje, ze nadpolovi¢ni vétSina populace vnima nelegalni drogy jako obtizné dostupné, s vyjimkou
konopnych latek — graf 3-27. Subjektivné vnimana dostupnost nelegélnich drog zéistava v CR
relativné vysoka. Ve srovnani s r. 2016 se situace ve vnimani dostupnosti nelegalnich drog
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(v populaci ve véku 15-64 let) nijak nezménila, podil osob, které by si celkem snadno nebo velmi
snadno dokazaly obstarat nelegalni drogy, z(stava na obdobné Grovni.

graf 3-27: Subjektivne vnimand dostupnost nelegdlnich drog v populaci ve veku 15+ let — Ndrodni
vyzkum 2020, v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Z nelegalnich drog je za nejméné rizikové pro fyzické i psychické zdravi povazovano jednorazové
uziti konopnych latek a jednorazové uziti extaze (jednorazovou zkusenost povazuje za
bezrizikovou/malo rizikovou 53,0 %, resp. 39,8 % respondent(). Polovina respondentd (49,6 %)
nepovazuje za rizikové denni piti 2 nebo vice sklenic alkoholu, vice nez Ctvrtina nepovazuje za
rizikové denni uzivani e-cigaret ani zahrivanych tabakovych vyrobk(. Naopak pravidelné denni
koureni krabicky klasickych cigaret povazuje za rizikové 82,7 % populace, srovnatelné jako
pravidelné uzivani konopnych latek (82,1 %) — graf 3-28.

graf 3-28: Subjektivné vnimané riziko v souvislosti s uzivanim navykovych latek — Ndrodni vyzkum
2020, v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Ve srovnani s r. 2012 a 2016 se zvysil podil respondent(, ktefi vnimaji jako velmi rizikovou
pravidelnou konzumaci nadmérnych davek alkoholu (piti 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné
pfilezitosti kazdy vikend) a naopak se mirné snizil podil respondentd, ktefi povazuiji za rizikové
experimentovani s konopnymi latkami nebo extazi. Vnimani rizikovosti ostatnich navykovych latek
zlstalo mezi r. 2016 a 2020 na stejné Urovni.
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Centrum pro vyzkum verejného minéni (CVVM) realizuje v ramci projektu Nase spolecnost

v pravidelnych dvouletych intervalech vyzkum s ndzvem Postoj verejnosti ke konzumaci vybranych
ndvykovych latek. Posledni vina vyzkumu probéhla v r. 2019, v r. 2021 byl vyzkum vzhledem

k epidemiologické situaci v souvislosti s COVID-19 vénovan jinym tématdm.

Podle posledni viny studie vnima soucasnou situaci v oblasti uzivani drog v CR jako problém 83 %
dotazanych a v misté svého bydlisté vnima drogovou situaci jako problém 47 % dotazanych
(Centrum pro vyzkum verejného minéni, 2019a). Od r. 2009 se nazory verejnosti na danou
problematiku pfili§ neméni. Pfijatelnost konzumace navykovych latek v ¢eské spolecnosti mirné
roste — nejpfijatelnéjsi je pro respondenty konzumace alkoholu, véetné pravidelné konzumace

(88 %), uzivani 1ékd na bolest, na spani nebo na uklidnéni (86 %) a uzivani tabaku (82 %) (Centrum
pro vyzkum vefejného minéni, 2019b).

Kazdoroéné v breznu probiha Setfeni CVVM Tolerance k vybranym skupindm obyvatel na kvétné
vybraném vzorku respondentd ve véku 15 a vice let (posledni vina studie probéhla v r. 2020 na
vzorku 1012 respondentll) — blize viz VZ 2019. Osoby zavislé na drogach by nechtélo mit za
sousedy 86 % dotazanych, 69 % by nechtélo mit za sousedy osoby zavislé na alkoholu, 71 % osoby
s kriminalni minulosti, 59 % osoby s psychickym onemocnénim, 36 % osoby jiné barvy pleti, 24 %
cizince a shodné 24 % osoby s homosexualni orientaci. Postoje respondentl vici vybranym
skupinam obyvatel CR jsou stabilni, dlouhodobé mirné roste podil respondentd, ktefi by nechtéli
mit za sousedy uZzivatele drog a alkoholu (Centrum pro vyzkum verejného minéni, 2020).

Jako soucast projektu Analyza vynost a ndkladd legalizace konopi v Ceské republice, ktery
realizovalo Centrum ekonomickych a trznich analyz (CETA), provedla agentura Ipsos on-line
prizkum postojl k regulaci prodeje konopi pro rekreacni Ucely (Ipsos, 2019). Respondenti
nejpozitivnéji hodnotili variantu, kdy by konopi pro rekreacni vyuziti bylo mozné kupovat ve statem
zfizenych prodejnach - tato varianta byla hodnocena dokonce o néco |épe nez stavajici stav zakazu
prodeje marihuany pro rekreacni vyuziti a byla spojena s nejmensimi obavami respondentt — blize
viz VZ 2019.

Postoje obyvatel ke koureni, skodlivosti tabakovych vyrobkd, koureni v restauracich a reklamé na
tabakové vyrobky a alkoholické napoje uvadi v r. 2021 samostatné zpravy.
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Zdravotni souvislosti a dlisledky uzivani alkoholu, tabaku a psychoaktivnich 1ék{ jsou v r. 2021
uvedeny v samostatnych zpravach.

Vyznamnym faktorem podminujicim Sifeni infekénich onemocnéni mezi uzivateli drog je injekéni
uzivani drog, které je dominantnim zptisobem aplikace mezi lidmi uzivajicimi opioidy nebo pervitin

.....

(str. 79).

Rovnéz mezi lé¢enymi uzivateli je mira injek¢niho uzivani drog dlouhodobé velmi vysoka

a predstavuje nejcastéjsi zplsob aplikace pervitinu, heroinu a buprenorfinu. Posledni dostupné
informace k injek¢ni aplikaci u uzivatell drog registrovanych v Narodnim registru 1écby uzivatel(
drog (NRLUD) jsou z r. 2019, kdy injek¢ni aplikaci uvedlo 68,3 % uzivatelll heroinu, 58,5 % uzivatelQ
pervitinu a 55,4 % uzivatell buprenorfinu — graf 4-1. Pfi hodnoceni trendu je potreba vzit v Gvahu,
Ze vr. 2015 doslo ke zméné ve zplsobu sbéru dat, nebot do r. 2014 byla data sbirana v Registru
zadosti o 1écbu hygienické sluzby a od r. 2015 v NRLUD. Srovnatelnost dat z |. 2015-2018 s daty

z predchozich let je tedy omezena. Obdobnych hodnot dosahuje podil injekénich uzivateld
pervitinu a opioidl také v roc¢nich vykazech ambulantnich psychiatrd — graf 4-2.

graf 4-1: Podil LDI mezi zadateli o lécbu s primdrni (zakladni) drogou heroin, v | 20710-2019
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Pozn.: Data za r. 2018 byla revidovana
Zdroj: Fiileova a kol. (2015), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2020a)
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graf 4-2: Podil injekcniho uzivani mezi uzivateli heroinu, pervitinu a kombinace drog lécenych
v psychiatrickych ambulancich v [ 2010-2020, v %
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Pozn.: * Data za r. 2014 nejsou k dispozici.
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021b)

V NRLUD je sledovan také ukazatel sdileni stfikacek ¢i jehel, pokud byla u klienta zaznamenana
injek¢ni aplikace, a to v soucasnosti, v poslednich 12 mésicich, nebo pred vice nez 12 mésici.

Z platnych odpovédi (po vylouceni moznosti ,neznamo” a ,neodpovédél”) priblizné 6 % lidi
uzivajicich drogy injekéné (LDI) uvedlo sdileni v poslednich 30 dnech pred zacatkem lécby, 10 %
klientd uvedlo sdileni v poslednich 12 mésicich a 25 % uvedlo sdileni nékdy v zivoté — tabulka 4-1
a graf 4-3. Opét je potreba vzit v Uvahu, Ze v r. 2015 doslo ke zméné v systému sbéru dat.

tabulka 4-1: Sdileni jehel a strikacek nékdy v minulosti uvddéné LDI Zddajicimi o lécbu v . 2002-2020

Rok Pocet LDI Pocet sdilejicich  Podil sdilejicich (%)
2002 6437 2590 40,2
2003 5901 2356 399
2004 6314 2725 432
2005 5769 2421 42,0
2006 5860 2313 39,5
2007 5338 2139 40,1
2008 5766 2 057 35,7
2009 6012 2263 376
2010 6581 2146 326
2011 6471 2136 330
2012 6481 1976 30,5
2013 7184 2395 333
2014 7213 2544 353
2015* 2325 868 373
2016 1607 548 341
2017 2588 871 337
2018 4103 1459 35,6
2019 3962 1385 35,0
2020 2459 1001 40,7

Pozn.: * V r. 2015 doslo k prechodu z Registru zadosti o |écbu hygienické sluzby na Narodni registr [é¢by uzivatelt drog
(NRLUD).
Zdroj: Fiileovd a kol. (2015), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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graf 4-3: Sdileni jehel a stiikacek mezi LDI nékdy v Zivoté (LTP), v poslednich 12 mésicich (LYP)
a v poslednich 30 dnech (LMP) u Zadatelii o lécbu v NRLUD v r. 2017-2020, v %
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Ve studii Multiplikdtor 2019 uvedlo 7,2 % (9,3 % v r. 2016) respondentl — klientd nizkoprahovych
sluzeb, ze pfi posledni aplikaci pouzili nesterilni injek¢ni jehlu a strikacku, 28,5 % (43,9 % v r. 2016)
respondentl pouzilo v poslednich 30 dnech jiz pouzité injek¢ni nacini nebo vodu ¢i nadobku

k pripravé drogy. Celkem 7,5 % respondentd (10,5 % v r. 2016) uvedlo aplikaci do femoralni Zily

v poslednich 12 mésicich, 4 % v poslednich 30 dnech (7 % v r. 2016). Kondom pfi poslednim
sexualnim styku pouzilo 24,9 % respondentl. Nékdy v Zivoté bylo v zafizeni vykonu trestu odnéti
svobody 47,5 % (454) respondentd studie Multiplikator 2079, z nich 57,9 % uZilo nékdy ve vézeni
drogy a 31,9 % uzilo drogy injekcné. Vysledky tykajici se sdileni jehel a stfikacek v priizkumech
Multiplikator od r. 2010 naznacuji postupné se zvysujici miru pouzivani sterilnich nastrojd k injekcni
aplikaci drog - blize viz VZ 2018.

Ve studii Séroprevalence VHC u injekcnich uZivatelii drog 2018 mezi klienty nizkoprahovych
programl uvedlo sdileni jehel a stfikacek v poslednich 30 dnech 21,8 % a sdileni parafernalii 40,6 %
respondentl. Pokud jde o dalsi typy rizikového chovani, 80,4 % nepouzilo pfi poslednim sexualnim
styku kondom, tetovani nebo piercing nékdy v Zivoté uvedlo 70,4 %, poskytovani sexu za penize,
zbozi nebo sluzby 23,7 % a injekcni uziti drog v zahranici 22,4 % respondentl. Nékdy v zZivoté bylo
ve vézeni 41,4 % Ucastnikd studie, z nich 50,2 % uzilo ve vézeni drogy, 29,4 % injekéné. Celkem
474 % respondentd, ktefi byli nékdy v Zivoté ve vézeni, se ve vézeni tetovalo, v tom 29,0 %
opakované - blize viz VZ 2018.

Jsou k dispozici vysledky tykajici se chemsexu'®’ ve skupiné muzi majicich sex s muzi z on-line
dotaznikové behavioralni studie koordinované SZU Praha (Pitorak a kol., 2019). Sbér dat probéhl
mezi fijnem 2017 a lednem 2018. Soubor tvofilo 547 muzd majicich sex s muzi ziskanych
sebe-nominacnim vybérem, z nich 31 (5,7 %) uvedlo alespon jednu zkuSenost s chemsexem

v Zivoté.'®

4.1.1.2 Nové hlasené pripady infekéni onemocnéni mezi uzivateli drog

Vyskyt HIV/AIDS v CR sleduje Statni zdravotni Gstav (SZU) od r. 1985. Pocet nové zachycenych
pfipad rostl do r. 2016 (286), v dalSich letech pocty kolisaly (251 pripadd v r. 2020). Podil pfenosu
viru HIV prostiednictvim injekéniho uzivani drog je v CR dlouhodobé nizky. V r. 2020 se viak
skokové zvysil a pocet novych pripad( (14 pfipadl celkem, z toho ve tiech pfipadech $lo o zenu),

137 Chemsex je oznaceni pro sexualni aktivity pod vlivem navykovych latek, resp. pro uzivani drog za Gcelem zpfrijemnéni
sexualnich aktivit; chemsex je spojen s vyssim rizikem prenosu HIV infekce a dalSich pohlavnich infekci, ale také s dalSimi
riziky, jako je nizsi adherence k 1é¢bé HIV/AIDS nebo interakce drog s uzivanymi léky.

138 Otazka byla formulovana jako ,Uzil jsi nékdy néjakou drogu (jinou nez poppers, alkohol nebo tabak) primarné ke zlepseni
sexualni zkusenosti?”. Z pozitivnich odpovédi byli vylouceni ti, ktefi uvedli jen uziti marihuany pfi sexu (n = 29), protoze ta
se nefadi k typickym chemsex drogam, a déle respondenti, ktefi neuvedli, o jakou drogu $lo (n = 5).
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u kterych doslo k prenosu infekce HIV velmi pravdépodobné prostrednictvim injekéniho uzivani
drog (IUD), tj. 5,6 % vsech nové diagnostikovanych pfipadd v r. 2020. V anamnéze mélo injekéni
uzivani drog dalsich 5 nové diagnostikovanych HIV pozitivnich osob — tabulka 4-2. Dominantni
cestou prenosu HIV v CR je sexualni styk mezi muzi (MSM) se 142 (56,6 %) novymi pFipady

v r. 2020, z toho u 1 osoby bylo v anamnéze i injekéni uzivani drog, nicméné nakaza sexudlni cestou
se jevi jako pravdépodobnéjsi. Pocet pripadd, u kterych doslo k pfenosu sexualnim stykem mezi
heterosexualy, se oproti situaci v poslednich trech letech (kolem 50 pripadd) zvysil na 81 (32,3 %)
pfipadd v r. 2020 (Statni zdravotni Ustav, 2021b).

tabulka 4-2: Pocet nove zjisténych pripadd HIV do r. 2020 podle zptsobu prenosu

Zpusob 1985~ 5511 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Celkem
prenosu 2010

IUD 73 6 5 6 9 4 7 5 7 7 14 143
> musi 56 6 2 4 4 3 6 5 7 5 11 109
» zeny 17 0 3 2 5 1 1 0 0 2 3 34
MSM/IUD 30 6 5 4 6 7 4 3 4 21 72
Jing s IUD 57 4 3 37 9 12 8 4 15 4 126
Vv anamnéze

Jiny 1362 137 199 222 210 246 263 238 193 198 232 3500
Celkem 1522 153 212 235 232 266 286 254 208 222 251 3841

Pozn.: Pocet pripadl se priibézné upravuje i za predchozi roky — Gpravy vyplyvaji ze zjisténych duplicit a z dodate¢ného
upresnéni informaci o zpGsobu prenosu.
Zdroj: Statni zdravotni ustav (2021b)

Pocet nové hlasenych pripadl akutni virové hepatitidy typu B (VHB, dg. B16) celkem i mezi lidmi
uzivajicimi drogy injekéné (LDI) ma od r. 2000 klesajici tendenci, a to zejména diky povinnému
ockovani od r. 2001. V r. 2020 bylo hlaseno 27 novych pfipad VHB, z toho 5 mezi LDI (18,5 %).

U virové hepatitidy typu C (VHC, dg. B17.1 a B18.2) tvofi LDI dlouhodobé vice nez polovinu vsech
nakazenych. V r. 2020 bylo hlaseno vyrazné méné pripadt celkem, 770 z toho 421 (54,7 %) mezi LDI
(v r.2019 celkem 1138 pripadl, 582 mezi LD, tj. 51,1 %) — graf 4-4 a graf 4-5. Pocet pripadd celkem
mUze byt podhlasen. Dlouhodobé roste primeérny vék nakazenych LDI u nové hlasenych pripadd
VHB i VHC a od r. 2014 u obou kategorii pfesahuje hranici 30 let — graf 4-6. Vékové rozlozeni
pfipadt VHC u muzd a Zen ukazuje graf 4-7 (Statni zdravotni Ustav, 2021a).

graf 4-4: Hlasend incidence akutni VHB celkem a mezi LDI v [. 2000-2020
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Zdroj: Statni zdravotni ustav (2021a)
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graf 4-5: Hlasena incidence akutni a chronické VHC celkem a mezi LDI v . 2000-2020
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Zdroj: Stdtni zdravotni ustav (2021a)

graf 4-6: Prumerny vek LDI, u kterych byla hlasena VHB a VHC v [. 2000-2020

24,5
23,0 24,0

225
21,6

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

——VHB ——VHC
Zdroj: Statni zdravotni ustav (2021a)

graf 4-7: Vékova skladba uZivatelti drog s nové diagnostikovanou infekci VHC podle pohlavi v r. 2020

74
61
52
39
35
24 26
20
15 15
11 10 14
5 7 6
3
11 [ mo oL 1o oo

10-14  15-19  20-24  25-29  30-34  35-39  40-44  45-49  50-54  55-59  60-64  65-69  70-74
= muzi H Zeny

Zdroj: Statni zdravotni ustav (2021a)
V r. 2020 bylo v CR hladeno celkem 183 novych pfipad(i VHA, z toho 5 mezi LDI (2,7 %). Vyskyt
virové hepatitidy typu A (VHA, dg. B15) mé cyklicky charakter (v r. 2008 probihala epidemie
s ohnisky zejména v Praze a stfednich Cechéch, v I. 20142016 probihaly epidemie v Karlovarském,
Libereckém a Jihomoravském kraji — blize viz VZ 2008 a VZ 2016. Po vyrazném poklesu novych
pripadl v r. 2018 byl zaznamenan v r. 2019 jen mirny narust, ktery v r. 2020 nepokracoval — graf 4-8.
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graf 4-8: Hlasena incidence VHA celkem a mezi LDI v [. 2000-2020
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Zdroj: Stdtni zdravotni ustav (2021a)

V r. 2019 bylo hlaseno celkem 368 novych pripadl tuberkuldzy, z toho 5 u uzivateld nelegalnich
drog a 42 u uzivatell alkoholu. Incidence tuberkulézy se dlouhodobé snizuje, pocet hlasenych
pfipadd u uzivatel nelegélnich drog je dlouhodobé velmi nizky — graf 4-9.

graf 4-9: Hlasena incidence TBC celkem, u uzivatelti alkoholu a nelegdlnich drog v . 2000-2020
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021g)

V r. 2020 bylo hlaseno celkem 898 novych pripadi syfilis, z toho 49 u LDI a 8 u uzivateld alkoholu.
Déle bylo v r. 2020 hlaseno 1636 novych pfipadt kapavky, z toho 19 u LDI a 10 u uzivateld alkoholu.
Pocet pripadd pohlavné prenosnych infekci u uzivatelt drog nebo alkoholu je dlouhodobé nizky —
graf 4-10 a graf 4-11.
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graf 4-10: Hldsend incidence syfilis celkem, u LDI a u uzivatel( alkoholu v [. 2000-2020
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021f)

graf 4-11: Hldsend incidence kapavky celkem, u LDI a u uzivateld alkoholu v [. 2000-2020
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UZivatelé alkoholu

4.1.1.3 Prevalence infekénich onemocnéni mezi uzivateli drog

Celorepublikovou studii Séroprevalence VHC u injekcnich uZivatel drog 2018 realizovalo v r. 2018
NMS (Janikova a Mrav¢ik, 2019). Slo o multicentrickou prirezovou dotaznikovou studii spojenou

s rychlym imunochemickym testem na pfitomnost protilatek proti virové hepatitidé typu C, a to na
souboru aktivnich LDI kontaktovanych v nizkoprahovych programech ve viech krajich CR. Cilem
studie bylo zjisténi vyskytu VHC mezi aktivnimi LDI a identifikace faktord, které jej ovliviuji.
VySetieni probihalo pomoci krevnich kapilarnich ¢i slinnych testd. Vysledna hodnota séroprevalence
VHC mezi LDI v CR ze studie v r. 2018 byla 37,1 % — blize viz VZ 2018.

Od r. 2004 realizuje NMS kazdoroéni prizkum mezi nizkoprahovymi programy pro uzivatele drog

s cilem zmapovat dostupnost testovani, pocty a vysledky provedenych testl a zakladni
charakteristiky otestovanych klientd. Jsou zjistovany vysledky vSech typu testl (rychlych
imunochromatografickych i laboratornich imunoenzymatickych typu ELISA). Za r. 2020 bylo
vypInéno celkem 39 dotazniki pokryvajicich dohromady 48 nizkoprahovych program(i z celé CR
(mira respondence 54,5 %). Z téchto nizkoprahovych programt 41 uvedlo vysledky testovani na
HIV, 42 na VHC, 33 na VHB a 39 na syfilis. Celkovy pocet nizkoprahovych program(i nabizejicich
testovani na infekéni onemocnéni zjistény ze zavérecnych zprav dotacniho fizeni RVKPP a informaci
od ostatnich program, které nebyly pfijemci dotaci RVKPP, je uveden v kapitole Testovani infekci
(str. 196).
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Podobné jako v minulych letech naznacuji vysledky za r. 2020 pomérné nizky vyskyt infekci mezi
klienty nizkoprahovych zafizeni — tabulka 4-3. Je vSak nutné zohlednit, Ze do priizkumu se
nezapojuji vsechny testujici programy, navic jde o diagnosticky screening, kterého pravdépodobné
ve vys$si mife vyuzivaji klienti s dosud negativnimi vysledky testovani. Vzorek zGcastnénych
program( a soubor otestovanych klientl nelze tedy oznadit za reprezentativni. Uvedené vysledky
spiSe podhodnocuji vyskyt danych infekci mezi klienty nizkoprahovych zafizeni.

tabulka 4-3: Viysledky testovani uzivatel( drog na infekcni nemoci v nizkoprahovych programech
v r. 2020

Poéet programu podle typu

Infekee Testovany pouzivaného testu Osoby
ukazatel Rvchly Laborator Celk Testovano Pocet Podil
yenly ni oM celkem pozitivnich  pozitivnich (%)
HIV anti-HIV 34 3 41 776 2 03
VHC anti-HCV 40 2 42 963 120 12,5
VHB HBsAg* 31 2 33 617 1 0,2
anti-HBc IgG** 5 2 7 68 0 0,0
anti-
Syfilis treponema 37 2 39 592 6 1,0
pallidum*

Pozn.: * antigen ukazujici na akutni nebo chronickou aktivni infekci VHB, ** anti-HBc IgG jsou protilatky vytvorené pri akutni
infekci VHB, ale pretrvavajici dlouhodobé i po Uzdravé. # Tfi programy zaroven s rychlym testem na protilatky pouzivaly
pristroj GeneXpert k vyhodnoceni PCR testu pfimo v nizkoprahové sluzbé.

Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti (20217c)

Vysledky prizkumu ukazuji regionalni odliSnosti v prevalenci VHC s vyse uvedenymi omezenimi. Ve
vétsiné krajl byla prevalence VHC mezi testovanymi LDI nizsi nez 15 %. Nejvyssi prevalence byla
zjisténa v kraji Plzeriském (53,1 %) a Jihomoravsky (22,4 %) — tabulka 4-4. Rozdily mezi kraji mohou
byt odrazem rozdilu v riziku infekce VHC, ale mohou byt také vysledkem rozdil(i v testovacich
strategiich rlznych programt a jejich zmén v dlsledku epidemie COVID-19.

tabulka 4-4: Viysledky testovani uzivateli drog na VHC v nizkoprahovych zafizenich v r. 2020 podle
krajd, prizkum Monitoring infekcnich chorob

Pocet programu Testované osoby

Kraj testujicich Celkemn Pocet Podil

na VHC* pozitivnich  pozitivnich (%)
Praha - - - -
Stfedocesky 10 227 28 12,3
Jihocesky 3 50 6 12,0
Plzensky 2 49 26 53,1
Karlovarsky 2 22 1 45
Ustecky 3 70 5 7,1
Liberecky - - - -
Kralovéhradecky 3 70 8 11,4
Pardubicky 1 37 3 8,1
Vysocina 6 173 12 6,9
Jihomoravsky 5 49 11 22,4
Olomoucky 6 107 13 12,1
Zlinsky 1 24 2 83
Moravskoslezsky 5 85 5 59
Celkem €R 47 963 120 12,5

Pozn.: Vysledky program(i z Prahy a Libereckého kraje nejsou za r. 2020 dostupné.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021c)

Vysledky testovani LDI hldsenych NRLUD na HIV, VHB a VHC a miru séroprevalence infekci mezi
registrovanymi LDI v dlouhodobém horizontu ukazuje tabulka 4-5. Srovnatelnost dat od r. 2015
a dat hladsenych dfive je vSak omezena z dlivodu zmény systému hlaseni.
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tabulka 4-5: Viysledky testovani LDI na HIV, VHA, VHB a VHC v Registru Zadosti o lécbu
v [ 2003-2014 a v NRLUD v [. 20715-2020

HIV VHA* VHB** VHC
Rok Celkem  Pozitivni Celkem  Pozitivni Celkem  Pozitivni Celkem  Pozitivni
testovano (%) testovano (%) testovano (%) testovano (%)
2003 2471 0,8 2132 7.1 2 504 11,2 2 884 31,5
2004 2483 04 2 059 5,5 2 581 9,9 2913 33,6
2005 2253 02 1931 4,5 2332 10,1 2 577 35,0
2006 2196 0,5 1997 33 2290 10,0 2 497 32,6
2007 1905 03 1774 33 2 004 84 2 168 31,0
2008 2332 0,6 2271 84 2 463 89 2 636 32,0
2009 2 558 0,5 2 307 6,1 2 553 83 2 852 29,8
2010 2 865 0,6 2515 58 2 837 8,1 3189 304
2011 2933 0,9 2429 55 2915 7.2 3276 28,7
2012 2942 0,7 2 428 7,0 2 888 10,3 3286 29,2
2013 3603 0,6 2740 84 3494 10,3 3976 29,0
2014 3607 0,2 2 566 7,0 3361 87 3991 29,4
2075%** 245 2,0 195 15,9 260 13,5 352 46,3
2016 257 04 239 18,0 280 15,4 344 50,0
2017 219 14 233 11,2 262 11,5 334 43,4
2018 144 0,7 187 8,0 197 7.1 246 43,9
2019 102 0,0 137 1,5 145 14 163 43,3
2020 101 2,0 148 6,1 174 6,9 225 33,8

Pozn.: Jsou zahrnuty pouze testy se znamym vysledkem. * anti-HAV IgM/total, ** HBsAg, *** V r. 2015 doslo k prechodu
z Registru zadosti o 1écbu hygienické sluzby na Narodni registr [écby uzivatelt drog (NRLUD), data za 2015-2019 byla

v r. 2020 revidovana.

Zdroj: Fiileova a kol. (2015), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

Vézenska sluzba eviduje pocty véznénych LDI testovanych na vybrané krvi prenosné infekce —
tabulka 4-6. Mezirocni srovnani poskytuje graf 4-12, nicméné je potfeba opatrnosti pfi interpretaci,
jelikoz doslo v r. 2019 ke zméné metodiky sbéru dat. Séroprevalence VHC dosahla v r. 2020 u vSech
véznénych LDI 90,3 %.
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tabulka 4-6: Viysledky testovani véznenych LDI na HIV, VHB a VHC v . 2015-2020

VHB

HIV
Rok anti-HIV HBsAg*
Celkem Pozitivni Celkem Pozitivni
testovano (%) testovano (%)
Nastup vykonu trestu odnéti svobody (VTOS)
2015 694 03 2300 33
2016 533 0,6 2 541 2,8
2017 363 0,6 2761 2,9
2018 240 0,8 2512 3,2
2019 800 0,6 1300 1,9
2020 429 0,2 788 1,5
Nastup vykonu vazby (VV)
2015 872 0,1 1729 9,3
2016 202 1,5 1719 6,2
2017 237 17 1973 3,6
2018 188 2,1 1810 3
2019 294 1,0 480 1,9
2020 281 04 472 1,5
V prabéhu vykonu trestu odnéti svobody (VTOS)
2015 854 09 870 4,6
2016 285 0,7 758 88
2017 176 0 618 55
2018 204 2,5 717 57
2019 45 0,0 74 2,7
2020 10 0,0 40 0,0
Celkem
2015 2450 04 4899 5.7
2016 1020 038 5018 49
2017 776 038 5352 35
2018 632 17 5039 35
2019 1139 0,7 1854 1,9
2020 746 0.3 1266 1,5

Pozn.: *antigen ukazujici na akutni nebo chronickou aktivni infekci VHB, **protilatky vytvorené pri akutni infekci VHB, ale

pretrvavajici dlouhodobé i po Gzdravé
Zdroj: Generdlni reditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021b)
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anti-HBc lgG**
Celkem Pozitivni

testovano

1067

957
1088
1054

1007
688
633
611

527
672
652
638

2601
2317
2373
2303

(%)

23,7
26
21,5
23

17,2
17,9
17,7
15,5

57,3
33,9
23,2
29,6

28,0
25,9
20,9
22,8

VHC
anti-HCV

Celkem Pozitivni

testovano

1733
3206
3276
2 941
1403

956

1414
1988
2070
1912
536
564

967
1336
1148
1177

79
55

4114
6530
6 494
6030
2018

724

(%)

56,1
34,1
34,8
42,2
61,7
69,6

46,7
30,1
283
34,4
61,9
66,7

94,3
49
51

53,3

82,3

83,6

61,8
359
35,6
419
62,6
90,3



Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021

graf 4-12: Trend vyskytu vybranych sérologickych ukazatelt HIV, VHB a VHC u testovanych
véznénych LDl v . 2010-2020, v %
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Pozn.: * vysledky za 2. pololeti 2014
Zdroj: Generdlni reditelstvi Vézerské sluzby CR (2021b)

V r. 2020 bylo Narodni referencni laboratofi pro AIDS (NRL AIDS) Statniho zdravotniho Ustavu (Sz0)
evidovano 1176 HIV testd' provedenych LDI, zadny test nebyl pozitivni. Pocet novych HIV
pozitivnich pfipadl je dlouhodobé nizky — graf 4-13.

graf 4-13: Viysledky vysetfeni LDI na protildtky HIV evidované NRL AIDS SZU v . 20002020
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Pocet testl s pozitivnim vysledkem

Zdroj: Statni zdravotni ustav (2021b)

139 Jde o testy, kdy je informace o uzivani drog znama pred testem ¢i je uvadénym didvodem jeho provedeni. Injekéni
uzivatelé drog mohou byt testovani i z mnoha jinych dlivodd, pficemz se v pfipadé pozitivniho vysledku zpétné zjisti, ze
jde o injekéniho uzivatele drog — takto byly identifikovany i dalsi hlasené pfipady HIV pozitivity u LDI. Testovani
v nizkoprahovych zafizenich pro uzivatele drog neni v celém rozsahu Narodni referencni laboratofi pro AIDS evidovano.
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Diagnostika, profylaxe a lé¢ba HIV/AIDS se v CR Fidi Metodickym ndvodem Ministerstva zdravotnictvi
z prosince 2016"°a Doporucenym postupem péce o dospélé infikované HIV vydanym Spoleé¢nosti
infekéniho lékarstvi CLS JEP v ¢ervnu 2019."" Od dubna 2018 je k dispozici Pracovni postup pro
poskytovdni preexpozicni profylaxe (PrEP)'** Spole¢nosti infekéniho |ékafstvi, ktery se tyka
preventivniho podavani antiretrovirotik jedincm ve vysokém riziku ziskani HIV infekce. Péce

o pacienty s HIV/AIDS je poskytovana v 8 regionalnich centrech'? a pIné hrazena zdravotnimi
pojistovnami — blize viz VZ 2018.

Diagnostika a 1écba VHC se fidi Standardnim diagnostickym a terapeutickym postupem chronické
infekce virem VHC vydanym Ceskou hepatologickou spole¢nosti a Spole¢nosti infekéniho lékarstvi
v lednu 2019.** Tento postup doporucuje lé¢ebné rezimy VHC zaloZzené na podavani pfimo
plsobicich antivirotik (DAA),'* interferonové rezimy jiz nejsou doporucovany. Léba preparaty DAA
je v CR dostupna ve 22 centrech, ktera maji zvlastni smlouvu se zdravotnimi pojistovnami na
Uhradu DAA. Uzivatelé drog jsou indikovani k 1écbé jakymkoli typem preparatu za predpokladu
dodrzovani lécebného rezimu.

V srpnu 2019 byl RVKPP schvélen strategicky dokument Eliminace virové hepatitidy typu C mezi
uzivateli drog v Ceské republice: vychodiska a akéni pldn 2019-2021.1*¢ Jeho cilem je zlepsit celé
kontinuum péce od diagnostiky, pfes vstup do lé¢by po udrzeni v 1é¢bé a jeji Uspésné ukonceni.™’
V ramci akéniho planu se od zafi 2019 do jara r. 2021 konal cyklus 13 seminarl Eliminace VHC mezi
uzivateli drog, ktery organizovala A.N.O. ve spoluprace se Spole¢nosti Podané ruce pod zastitou
NMS pro riizné kraje CR. Jejich cilem je zlep$eni vzajemné spoluprace adiktologickych sluzeb

a specialistll pro lécbu VHC na mistni Grovni, zejména v DAA centrech a zlepSeni nastrojl
pracovnikd nizkoprahovych sluzeb ke zvySeni protestovanosti populace LDI . Na seminafich byly
identifikovany faktory, které napomahaji procesu diagnostiky a lécby (napf. boreni mytl a Sireni
pozitivnich zprav smérem ke klientovi, vhodné nastaveni sluzby a podpora klienta, problematika
Ié¢by VHC jako priorita sluzby, konkrétné dojednané spoluprace adiktologické sluzby a klinického
pracovisté, vstricny pfistup zdravotnického personalu a vhodné nastaveni ze strany klinického
pracovité).'#®

V ramci projektu Klinické doporucené postupy realizovaného Agenturou pro zdravotnicky vyzkum
CR byl v r. 2021 dokonéen dokument Casnd diagnostika a lécba chronické virové hepatitidy C (VHC),
ktery integruje klinicky doporuceny postup pro diagnostiku a Ié¢bu VHC a doporuceni pro procesni
postupy v systému vefejného zdravotnictvi (tj. doporuceni, které populacni a pacientské skupiny by
se mély podrobit sérologickému screeningu a za jakych podminek). Podstatnou ¢ast tohoto
dokumentu tvofi postupy zamérené na osoby, které injek¢né uzivaji drogy. Dokument nebyl dosud
publikovan.'#

Zar. 2018 az 2020 jsou k dispozici Udaje o |é¢bé VHC z Narodniho registru hrazenych zdravotnich
sluzeb (NRHZS), ktery spravuje UZIS CR. Podle NRHZS dosahl pocet lé¢enych pro VHC v r. 2020
oproti r. 2019 klesl o témér 400 |écenych na 2,4 tis. osob — tabulka 4-7. VétSina z nich byla |écena
modernimi preparaty DAA, pocet |éCenych zastaralou interferonovou [écbou se v r. 2020 vyrazné

140 [2021-10-08]
141 [2021-10-08]

142 [2021-10-08]

143 [2021-10-08]

Ta4 [2021-10-08]

45 direct-acting-antivirals (DAA)

146
[2021-10-08]
147
[2021-10-08]
148 [2021-10-08]
149 [2021-10-08]
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http://www.mzcr.cz/dokumenty/vestnik-c10/2016_13122_3442_11.html
https://www.infekce.cz/DPHIV19.htm
https://www.infekce.cz/PPPrEP18.htm
http://www.hiv-komunita.cz/hiv-centra-v-ceske-republice.html
https://www.ces-hep.cz/file/596/2018-guidelines-hcv-chssil-1.pdf
https://www.drogy-info.cz/publikace/protidrogova-politika/eliminace-virove-hepatitidy-typu-c-mezi-uzivateli-drog-v-cr/
https://www.drogy-info.cz/publikace/protidrogova-politika/eliminace-virove-hepatitidy-typu-c-mezi-uzivateli-drog-v-cr/
http://www.seminarevhc.cz/
https://kdp.uzis.cz/index.php?pg=kdp&id=32

snizil (89 osob)."™® Meziro¢ni trend ukazuje tabulka 4-8. Pocet lé¢enych uzivatel(i drog z celkového

poctu lé¢enych neni znadm.

tabulka 4-7: Pocet léCenych osob pro VHC v r. 2020 podle typu lécby a zdravotni pojistovny

Zdravotni DAA*  PEG-IFN aRBV**  Celkem
pojistovna

VZP 1310 72 1382
Dalii ZP 997 17 1014
Celkem 2307 89 2396

Pozn.: * |éCivé pripravky ze skupiny pfimo plsobicich antivirotik (DAA), ** pegylovany interferon a ribavirin
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

tabulka 4-8: Pocet léCenych osob pro VHC v . 2018-2020 podle typu lécby

Rok DAA*  PEG-IFN a RBV**  Celkem
2018 1334 1113 2 447
2019 2424 373 2797
2020 2 307 89 2396

Pozn.: * 1éCivé pripravky ze skupiny pfimo pusobicich antivirotik (DAA), ** pegylovany interferon a ribavirin
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

V r. 2020 byly podrobné analyzovany bariéry 1éCby infekcnich a dalSich somatickych onemocnéni
u uzivatel(l drog v CR (Mravcik a kol., 2020b) - blize viz VZ 2019.

Informace o somatické a psychiatrické komorbidité LDR, resp. klientd nizkoprahovych program,
jsou k dispozici rovnéz z vyroc¢nich zprav o realizaci protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady
vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Klienti zejména nizkoprahovych adiktologickych
sluzeb napfic kraji se potykaji s fadou zdravotnich problémd. Nejcastéji uvadéné somatické
problémy lidi uzivajicich drogy jsou kozni a zilni problémy, stomatologické problémy, poruchy
traveni, onemocnéni ledvin a jater, infekce dychacich cest, srde¢ni onemocnéni, gynekologické
potize, Unava, malnutrice, bolesti kloubd, zanéty, omrzliny, popaleniny, Grazy. U klientl uzivajicich
alkohol byly dale nejcastéji zaznamenany onemocnéni jater, diabetes, neuropatie dolnich koncetin
a epilepsie. Nejcastéji uvadéné problémy v oblasti dusevniho zdravi jsou toxické psychdzy,
depresivni a Uzkostnd onemocnéni, schizofrenie, halucinace, psychotické stavy, sebeposkozovani,
suicidalni pokusy, posttraumatické stresové poruchy a poruchy spanku.

V r. 2020 zaznamenali pracovnici nizkoprahovych sluzeb zhorseni zdravotniho stavu klientl
(Jihocesky, Jihomoravsky kraj a Kraj Vysocina). V Jihomoravském kraji je zaznamenan vyssi pocet
Urazl v disledku nahrazovani primarni drogy, nejcastéji pervitinu, tékavymi latkami a alkoholem.
Zaroven byly v Jihomoravském kraji v r. 2020 evidovany opakované pfipady, kdy se klienti sluzby
stavali obéti trestné Cinnosti, nejcastéji Slo o pfipady ublizeni na zdravi. Podle zpravy Plzefiského

a Stfedoceského kraje dochazi ke zhorSovani zdravotniho stavu klientd adiktologickych sluzeb také
v souvislosti se starnutim klientd.

Sluzby eviduji vzristajici trend vyskytu duélnich diagnéz (Ustecky, Kralovéhradecky, Stfedocesky,
Plzensky, Zlinsky, Jihnomoravsky, Liberecky kraj, Kraj Vysocina). Organizace Magdaléna (Stfedocesky
kraj) odhaduje, Ze polovina klient( trpi soucasné dalsim dusevnim onemocnénim. Ve Zlinském kraji
je duélni diagndza odhadovéna u 30-40 % klientd. V Kraji Vysocina jsou &astéji v anamnéze
opakované toxické psychdzy, paranoidni, Uzkostné a depresivni stavy i mezi klienty bez
diagnostikované komorbidity. Cast&jsi problémy v oblasti duevniho zdravi podle krajskych zprav
souvisi také s nizéi kvalitou drog (Liberecky, Ustecky, Jihomoravsky kraj a Kraj Vysocina).

V Libereckém kraji je pozorovan také zvyseny vyskyt alkoholové demence u uzivatel alkoholu.

150 Dobihaji 1écebné epizody zahajené drive (Ié¢ba PEG-IFN s RBV trva az 12 mésicl). PEG-IFN s RBV pouZzivaji zdravotnicka
zafizeni nezarazena na seznam garantovanych center Iécicich DAA nebo je divodem to, ze k |é¢bé PEG-IFN s RBV se
uchylila garantovana centra v pfipadé dosazeni financniho limitu na Iécbu.
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Kraje uvadi, ze dochazi k navazani spoluprace s dalSimi sluzbami v oblasti péce o dusevni zdravi
(Kralovéhradecky, Stredocesky, Ustecky kraj).

Sledovani vyskytu akutnich predavkovani a zdravotnich komplikaci v souvislosti s uzitim navykovych
latek provadéla v minulosti hygienickéa sluzba. Posledni data jsou dostupna za r. 2016, kdy bylo
nahlaseno celkem 1101 pFipadd akutnich intoxikaci ¢i jinych zdravotnich komplikaci v souvislosti

s uzitim drogy (Flleova a kol., 2017). Data za |. 2005-2016 byla publikovana ve VZ 2016.

Informace o intoxikacich navykovymi latkami jsou k dispozici z Narodniho registru hrazenych
zdravotnich sluzeb (NRHZS). V dlouhodobém horizontu Ize pozorovat pokles hospitalizaci pro
intoxikaci navykovymi latkami véetné nelegalnich drog — tabulka 4-9.

tabulka 4-9: Pocet hospitalizaci pro intoxikaci ndvykovymi latkami v nemocnicich akutni péce
v 1 2070-2020

Navykova latka 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Heroin 19 16 4 10 9 14 8 7 6 9 4
Metadon 2 1 2 1 2 2 0 1 0 1 2
Jiné opioidy 55 45 70 78 100 80 97 78 83 74 72
Kokain 3 1 1 10 2 3 2 4 2 3 1
Konopné latky 64 56 61 66 65 34 57 47 38 40 26
LSD 1 2 1 2 2 2 4 0 1 2 1
Pervitin a jina stimulancia 18 20 27 41 51 59 46 49 53 47 40
Jiné a neurcené drogy 70 68 80 94 81 76 79 94 65 79 73
Alkohol 687 696 696 590 512 428 423 416 322 225 206
Tékavé latky 229 230 244 219 265 200 176 146 120 114 108
Celkem 1148 1135 1186 1111 1089 898 892 842 690 594 533

ztoho nelegalnidrogy 232 209 246 302 312 270 293 280 248 255 210
Pozn.: Pfipady ndhodné, Umysiné nebo blize nezjisténé otravy: heroin (T40.1), metadon (T40.3), jiné opioidy (T40.0, T40.2),
kokain (T40.5), konopné drogy (T40.7), LSD (T40.8), pervitin a jina stimulancia (T43.6), jiné a neurcené drogy (T40.4, T40.6,
T40.9), alkohol (T51.0, T51.9), tékavé latky (T52.0-T52.9)

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

Pripady hospitalizaci pro Urazy pod vlivem navykovych latek, resp. ty pfipady, u nichz byl vliv
navykovych latek patrny z vedlej$i diagndzy,'’ jsou k dispozici z Narodniho registru hrazenych
zdravotnich sluzeb (NRHZS). Je patrné, Ze nelegalni drogy se podili na 1-2 % véech Grazd v CR,
tento podil v poslednich letech roste — tabulka 4-10.

51 Vliv alkoholu byl definovan jako dg. F10.0 nebo T51.0, nebo T51.9, u nelegalnich drog jako dg. F11.0, F12.0, F14.0, F15.0,
F16.0, F19.0, T40 nebo T43.6, u tékavych latek jako dg. F18.0 nebo T52 a u psychoaktivnich 1ékl jako dg. F13.0, T42, T43
(kromé T43.6), a to v zakladni nebo vedlejsi dg. u vSech pripadl s vnéjsi pri¢inou Urazu
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tabulka 4-10: Pocet hospitalizaci pro traz celkem a pod vlivem navykovych latek v [ 2010-2020

z toho pod vlivem

Rok c:r':::‘ Pod viivem névykovjch litek = nelegalnich ~psychoaktivnich  tékavych
drog léka latek

Pocet Pocet Pocet %  Pocet % Pocet % Pocet %
2010 1671043 16213 15952 984 172 1,1 182 11 13 01
2011 1639653 16673 16400 984 181 1,1 180 11 17 01
2012 1686 071 18068 17757 983 208 12 207 11 17 01
2013 1698311 18666 18327 982 245 13 198 11 14 01
2014 1737439 19611 19304 984 227 12 194 10 12 01
2015 1769716 18384 18100 985 240 13 169 09 10 01
2016 1802 305 17321 17054 985 204 12 163 0,9 6 00
2017 1815043 16295 16018 983 215 13 187 11 15 01
2018 1821584 15035 14723 979 254 17 181 12 12 01
2019 1815 302 15538 15228 980 261 17 159 10 11 01
2020 1557 996 13873 13530 975 263 19 188 14 12 01

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

Policie CR v r. 2020 evidovala 4486 (4627 v r. 2019) nehod zavinénych pod vlivem alkoholu (tj. 4,7 %
z celkového poctu), pfi kterych bylo 50 osob (53 v r. 2019) usmrceno (tj. 10,9 % usmrcenych pfi
vsech dopravnich nehodach) — tabulka 4-11. U celkem 2872 nehod (64 % vSech nehod zavinénych
alkoholem) mél vinik hladinu alkoholu v krvi 1,5 %o a vice (Reditelstvi sluzby dopravni policie
Policejniho prezidia CR, 2021).

Déle policie v r. 2020 evidovala 261 (269 v r. 2019) nehod s pozitivnim vysledkem vysetfeni na
nealkoholové drogy u vinika nehody (0,28 %), pfi nichz bylo 12 osob (9 v r. 2019) usmrceno (2,6 %)
— tabulka 4-11. Z uvedenych nehod bylo 55 (59 v r. 2019), u kterych byl vinik pozitivni soucasné na
alkohol i na nealkoholové drogy, 4 osoby (6 v r. 2019) byly pfi takovych nehodach usmrceny
(Reditelstvi sluzby dopravni policie Policejniho prezidia CR, 2021). Vzhledem k poklesu celkovému
poctu dopravnich nehod dochazi i pres absolutni pokles zavinéni pod vlivem navykovych latek

k nardstu jejich podilu na dopravni nehodovosti. Vliv alkoholu i nealkoholovych drog na dopravni
nehodovost byl priblizné stejny jako v predchozim roce.
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tabulka 4-11: Nehodovost na pozemnich komunikacich v CR v [. 2003-2020 — zavinéni pod
vlivem alkoholu a jinych drog

Rok

2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009**
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Celkem

Pocet

195 851
196 484
199 262
187 965
182736
160 376
74 815
75522
75137
81404
84 398
85859
93 067
98 864
103 821
104 764
107 572
94794

Nehody
Pod vlivem

alkoholu

Y Podil
Pocet %)
9076 49
8 445 4,5
8192 43
6 807 38
7 266 43
7252 48
5725 81
5015 6,6
5242 7,5
4974 6,7
4686 6,1
4637 54
4544 49
4373 44
4251 41
4626 44
4627 43
4 486 47

Pod vlivem

jinych drog

Y Podil
Pocet %)
39 0,02
53 0,03
60 0,03
64 0,03
78 0,04
109 0,07
137 0,18
165 0,22
165 0,24
173 0,22
244 032
260 0,30
301 032
251 0,25
231 0,22
260 0,25
269 0,25
261 0,28

Celkem

Pocet

1319
1215
1127
956
1123
992
832
753
707
681
583
629
660
545
502
565
547
460

Usmrceni pfi nehodach*

Pod vlivem
alkoholu
Pocet Podil (%)
111 85
59 49
59 52
42 43
36 32
80 8,1
123 14,9
102 13,5
89 12,6
45 6,6
52 9,0
63 10,0
62 94
52 9,5
48 9,6
62 11,0
53 9,7
50 109

Pod vlivem
jinych drog

. Podil
Pocet %)
O —

1 0,1

O —

1 0,1

2 02

1 0,1

6 07
15 20
10 14
9 13
14 24
6 1,0
12 18
10 18
4 038
14 2,5
9 16
12 2,6

Pozn.: * Do 24 hodin po nehodé. ** Od 1. 1. 2009 se zvysila hranice odhadované skody pro povinné hlaseni nehody policii
z plvodnich 50 tis. K¢ na 100 tis. K¢, proto doslo k poklesu poctu hlasenych dopravnich nehod.

Zdroj: Reditelstvi sluzby dopravni policie Policejniho prezidia CR (2021)

Do r. 2012 byla drogova umrti z dat poskytovanych oddélenimi soudniho Iékarstvi sledovéna ve
specialnim registru drogovych amrti — od r. 1998 pfima drogova Umrti (smrtelné predavkovani
drogami) a od r. 2003 také nepfima Umrti (Umrti z jinych pficin pod vlivem drog). Za r. 2013 a 2014

nejsou tato data k dispozici.

V Unoru 2015 byl spustén Narodni registr pitev a toxikologickych vySetieni provadénych na

oddéleni soudniho lékafstvi (NRPATV), ktery spravuje UZIS CR a ktery nahradil specialni registr
drogovych Umrti — blize viz VZ 2015. Od r. 2015 jsou tedy data o drogovych Umrtich extrahovana
z NRPATV. V CR jsou povinné podle zékona soudnim |ékafem provadény pitvy u viech nahlych
umrti, kdy prohlizejici 1ékaf nemohl stanovit pfi¢inu smrti, a u vech nasilnych Umrti (tj. také viech
Uraz( a otrav).

V r. 2020 bylo v NRPATV zjisténo celkem 96 smrtelnych pfedavkovani nelegalnimi drogami,

tékavymi latkami a psychoaktivnimi léky (84 v r. 2019). Udaj zahrnuje jak piedavkovani
sebevrazedn4, tak ndhodna ¢i bez zjisténého Umyslu.

Z toho bylo 58 pfipadl smrtelnych predavkovani nelegalnimi drogami a tékavymi latkami

(42 v r. 2019). Psychoaktivni l1éky byly pfi¢inou predavkovani v 38 pfipadech (42 v r. 2019). Bylo

identifikovano celkem 28 pfipadl smrtelnych predavkovani opioidy (19 v r. 2019), z nich bylo

6 heroinem/morfinem, 5 fentanylem, 5 oxykodonem a 12 jinymi opioidy (napf. kodein,
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dihydrokodein). V 19 pripadech byl v r. 2020 pric¢inou opioid samotny, v 9 pripadech slo

o kombinaci opioidd s jinymi latkami.

Pervitin byl pficinou smrtelného predavkovani ve 20 pripadech (12 v r. 2019), déle bylo evidovano
jedno smrtelné predavkovani amfetaminem (je otdzka, zda neslo ve skutec¢nosti o predavkovani
pervitinem s nalezem amfetaminu jako metabolitu), jedno predavkovani kokainem a dvé
predavkovani GHB. Smrtelné predavkovani MDMA ani dal$imi syntetickymi stimulanty nebylo

v r. 2020 hlaseno. Jako predavkovani THC byl hlasen jeden pripad Umrti. Smrtelné predavkovani
tékavymi latkami bylo zaznamenano ve 2 pfipadech (8 v r. 2019), u 3 pripadd nebyla specifikovana
droga (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021e) — tabulka 4-12.

Celkem bylo v r. 2020 zjisténo 38 pripadd smrtelnych predavkovani psychoaktivnimi léky
(42 v r.2019), z toho ve 13 pfipadech Slo o benzodiazepiny (17 v r. 2019) a ve 4 pfipadech
o zolpidem (16 v r. 2019).

V r. 2020 se pocet smrtelnych predavkovani nelegalnimi drogami a tékavymi latkami mezirocné
zvysil, a to zejména v kategoriich opioidl a pervitinu. Dlouhodoby trend ukazuje graf 4-14. Vyskyt
smrtelnych predavkovani podle krajl v r. 2020 uvadi tabulka 4-13. Regionalni rozdily je vsak
potfeba vnimat opatrné, nebot jejich pri¢inou mohou byt odliSnosti v postupech toxikologického
vysetreni a v hlaseni dat do registru.

tabulka 4-12: Smrtelnd preddvkovani nelegalnimi drogami a psychoaktivnimi léky v r. 2020 ve
specidlnim registru umrti (NRPATV) podle skupin drog, vékovych skupin a pohlavi

Vékova skupina Pohlavi

D .

roga W 23 % 3 8 F 9 3 B 3 Mui Zeny Celkem
— n o N o N o n o n o ©
\% — [QV] [qV] m m < < wn wn O A

Opioidy o 1 5 2 4 4 4 1 1 1 2 3 20 8 28
jen opioidy o o 5 1 2 3 3 1 1 1 0 2 15 4 19
vice latek vcetné 1 0 2 1 1 2 1 5 4 9
opioidd

Jiné drogy nez opioidy o o 2 1 6 710 2 o0 1 0 1 25 5 30
tékavé latky o o o 0o O O 1 O 0 O0 0 1 2 0 2
pervitin o o 1 1 4 5 6 2 0 1 0 O 16 4 20
amfetamin o o o o 0 O 1 O O O o0 O 1 0 1
kokain o o o o 0O 1 O O O O o0 O 1 0 1
THC o o o o 1 0 O O O O o0 O 1 0 1
GHB o o o o 1 0 1 0 O O 0 O 2 0 2
blize nezjisténo o o o o 1 2 0 O O O 0 O 2 1 3

Celkem nelegalnidrogy 0 1 7 3 10 11 14 3 1 2 2 4 45 13 58

a tékavé latky*

Psychoaktivni léky o o 3 3 1 3 4 5 2 2 6 9 17 21 38
benzodiazepiny o o 1 1 1 2 1 1T 0 1 4 1 5 8 13

Celkem o 1 10 6 11 14 18 8 3 4 8 13 62 34 96

Pozn.: * selekce D standardu EMCDDA
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)
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graf 4-14: Smrtelnd preddvkovani benzodiazepiny, nelegdlnimi drogami a téekavymi ldtkami ve
specidlnim registru v [. 2001-2020

49

44
40 38, 39 42 1
21 1ol 1° 28 AN 15 = It
12 R ¢ 5
.

19 24
1 14
III 10 15 20 16 [ S 2128
15 20
A

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013*2014* 2015 2016 2017 2018 2019 2020

mm Tékavé latky Opioidy = Amfetaminy (pervitin)

m Kokain mmm Syntetické (tanecni) drogy Blize neurceno

Benzodiazepiny

Pozn.: * Data za r. 2013 a 2014 nejsou dostupna. Od r. 2015 doslo ke zméné dosavadniho informacniho systému Specialniho
registru drogovych umrti na Narodni registr pitev a toxikologickych vysetieni provadénych na oddéleni soudniho Iékarstvi.
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (20217e)

tabulka 4-13: Smrtelna preddvkovani ve specidlnim registru v r. 2020 podle kraje umrti

Nelegalni drogy a tékavé latky

Psychoaktivni

Kraj bydlisté léky

Celkem

Opioidy
Pervitin
GHB
Kokain

HC
Nezjisténo
Celkem

Praha
Stfedocesky
Jihocesky
Plzerisky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Cizinci
Nezndmo
Celkem CR 28 20 2
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)
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Dale bylo v NRPATV v r. 2020 identifikovano 150 umrti pod vlivem nelegélnich drog

a psychoaktivnich 1ékd z jinych pficin nez predavkovani (133 v r. 2010), z toho nejvice stejné jako

v minulosti v disledku nemoci, nehod a sebevrazd. Pokud jde o nelegalni drogy, nejvyssi pocet
pfipadd byl v souvislosti s pervitinem (44), dale s opioidy (13) a s THC (12) — tabulka 4-14. Trend od
r. 2004 ukazuje graf 4-15. V dlouhodobém horizontu je nejvyssi pocet pfipadd nepfimych amrti pod
vlivem nelegalnich drog spojen s pervitinem a konopnymi latkami. V r. 2020 doslo k vyznamnému
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(0 95 %) narlstu pripadd s nalezem pervitinu a také k narlistu u opioidd, u THC doslo naopak

k mezirocnimu poklesu.

tabulka 4-14: Pocet umrti pod vlivem drog hldsenych ve specialnim registru umrti (NRPATV) v r. 2020
podle vybranych skupin drog a pficin smrti

Droga Nehoda Sebevrazda Napadeni Nemoc K:::.p:::::e Nezjisténo Poée(t:elke:;d %)
Benzodiazepiny 6 9 0 10 2 5 32 21,3
Jiné psychoaktivni léky 6 7 0 14 1 9 37 24,7
Pervitin 14 10 1 15 0 4 44 29,3
Opioidy 2 2 0 5 0 4 13 8,7
THC 5 6 0 1 0 0 12 8,0
Tékavé latky 1 1 0 0 0 1 3 2,0
Kokain 3 2 0 0 0 0 5 33
Ostatni stimulancia 2 0 0 2 0 0 4 2,7
Celkem 39 37 1 47 3 23 150 100,0
Podil (%) 26,0 24,7 0,7 31,3 2,0 153 100,0 -

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)

graf 4-15: Pocet umrti pod vlivem drog hldsenych ve specidlnim registru amrti v . 2003-2020

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

M Kokain 0 1 0 1 1 0 0 2 1 2 - - 1 1 2 4 1 5
= MDMA 1 3 3 1 2 0 0 3 0 1 - - 0 0 1 0 0 0
mTékavé latky 12 6 14 2 1 1 1 3 2 1 - - 7 7 3 9 33 3
B Opioidy 12 14 1 9 7 12 12 4 18 13 - - 6 6 18 13 8 13
ETHC 42 10 18 18 25 37 36 32 32 30 - - 13 8 15 12 16 12
B Pervitin 29 19 32 42 32 49 48 50 36 36 - - 27 20 24 27 24 44

Pozn.: Od r. 2015 doslo ke zméné dosavadniho informacniho systému Specialniho registru drogovych umrti na Narodni
registr pitev a toxikologickych vysetreni provadénych na oddéleni soudniho lékafstvi. V r. 2019 doslo k nardstu pfipadd
s nalezem tékavych latek, jde vSak pravdépodobné o artefakt dany zapocitanim tékavych latek vznikajicich post mortem.*

Data za r. 2013 a 2014 nejsou dostupna.

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)

4.3.1.1.2 Obecny registr mortality

Udaje o Umrtich v souvislosti s navykovymi latkami jsou kromé specilniho registru ziskavany
rovnéz z obecného registru mortality, tj. z informacniho systému Zemfeli. Pro extrakci dat o umrtich
na predavkovani nelegainimi drogami se pouzivaji kritéria EMCDDA, jejichz zakladem je vybér
pfislunych diagnoz pficin umrti nebo kombinace pficin a mechanismu Umrti (tzv. selekce B).'>?

152 Jako standard je pouzivana tzv. selekce B podle EMCDDA, ktera spociva ve vybéru imrti, kde je prvotni pri¢inou dusevni
porucha a porucha chovani zptsobena nelegalnimi drogami a jejich kombinacemi (dg. F11-F19 bez F13, F17 a F18) nebo
jde o nahodnou, Umysinou nebo blize nezjisténou otravu nelegalnimi drogami, tj. kombinaci diagnéz uvedenych pod
pismeny X nebo Y s diagndzami pro otravu danou substanci (dg. T40 a T43.6). Ve snaze co nejvice sblizit selekci B
z obecného registru se selekci D ze specialniho registru mortality bylo provedeno rozsifeni standardni selekce B o tékavé
latky, tzn. o dg. F18 (dusevni porucha a porucha chovani zptsobena uzivanim tékavych latek) a o dg. X46, X66 a Y16
v kombinaci s dg. T52, tj. ndhodna, imysina nebo nezjisténa otrava tékavymi latkami.
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Pocet smrtelnych predavkovani nelegalnimi drogami a tékavymi latkami v r. 2020 dosahl 68 pripad(
(51 vr. 2019), z toho bylo 29 pripad predavkovani opioidy (32 pfipadd v r. 2019). Déle byly hlaseny
2 pfipady predavkovani kokainem (2 v r. 2019), 17 pfipadd predavkovani stimulancii mimo kokainu,
pravdépodobné prevazné pervitinem (12 vr. 2019), 2 halucinogeny (0 v r. 2019), 8 pfipadd tékavymi
latkami a 10 nespecifikovanymi latkami (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021a).
Strukturu smrtelnych predavkovani v r. 2020 podle standardni i rozsifené selekce B podle véku,
pohlavi a typu drogy ukazuje tabulka 4-15 a vyvoj poc¢tu umrti podle jednotlivych drog v obdobi
1994-2020 ukazuje tabulka 4-16. | zde plati totéz co u specialniho registru Umrti — ¢ast pripadd
predavkovani opioidy spadéa do nejvyssich vékovych kategorii a miize tedy jit o ndhodna ¢i Umysina
predavkovani léky u osob, které nepatfi mezi lidi uzivajici drogy rizikové (LDR).

tabulka 4-15: Smrtelna preddavkovani drogami v r. 2020 v obecném registru umrti podle skupin drog,
vékovych skupin a pohlavi

Vékova skupina Pohlavi
Droga N ‘o_r ‘q‘\ﬁ m| ‘?" ‘?P % % E| $| F? <  Muzi Zeny Celkem
VYL R K8 ML ¥ 2 B3 R

Opioidy o 1 6 2 3 4 1 3 3 1 3 2, 23 6 29
Kokain o o o o 1 o 1 0 O O O O 1 1 2
Ostatni stimulancia o 1 0 2 2 4 4 2 1 1 0 O 13 4 17
Konopné latky o 0 o 0o 0 0 0 0O O O o0 o 0 0 0
Halucinogeny o o1 0 1 0 O O O 0o o0 o 1 1 2
Drogy blize

nespecifikované o o 2 2 3 1 1 0 0 2 0 3 8 6 10
Celkem nelegalni
drogy* 0 2 9 6 10 9 7 5 4 4 3 5 46 18 60
Tékavé latky o o 1t o 1 1 1 0 1 1 0 2 8 0 8
Celkem 0O 2 10 6 11 10 8 5 5 5 3 7| 54 18 68

Pozn.: *selekce B standardu EMCDDA
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021a)
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tabulka 4-16: Smrtelna predavkovani drogami v obecném registru umrti podle skupin drog
v [ 1994-2020

£ £
o : £
K] s N g %‘ g ,-'%E
Rok o R .58 § S5¢ E 5 23

-] o o £ £ = ‘S 8 §*>. g 5 >

g ££ 22 S BE¢ 2 g5 2% & 2%z

& ~ E S & S 8% 2 T o 2 V- 2 Y8
1994 7 0 0 0 0 1 1 9 12 22
1995 0 0 0 0 0 2 2 4 9 12
1996 1 0 0 0 0 3 4 8 18 24
1997 4 0 0 0 0 5 7 16 17 30
1998 7 0 0 0 0 9 9 25 10 26
1999 13 0 1 0 1 4 5 24 14 38
2000 11 0 0 0 0 8 8 27 19 a2
2001 17 0 0 0 0 10 11 38 21 52
2002 4 0 0 0 3 3 4 14 17 30
2003 10 0 0 0 2 2 2 16 14 32
2004 2 0 0 0 1 7 9 19 14 28
2005 9 0 0 1 2 4 5 21 16 35
2006 10 0 1 1 1 2 3 18 14 33
2007 6 1 1 0 2 6 8 23 15 34
2008 7 0 0 0 6 5 6 24 8 32
2009 19 1 1 0 2 2 9 33 10 43
2010 13 1 0 0 7 3 6 29 13 a2
2011 12 0 0 1 3 3 3 22 5 27
2012 17 1 0 0 7 4 6 34 13 45
2013 16 1 3 0 9 4 7 39 8 47
2014 14 0 0 0 9 3 9 35 13 48
2015 26 0 0 0 15 4 8 53 4 57
2016 20 2 0 1 6 3 11 a4 7 48
2017 36 2 0 1 9 2 10 58 6 64
2018 31 0 2 1 14 2 9 59 5 64
2019 32 0 0 2 12 0 5 51 0 51
2020 29 0 0 2 17 2 10 60 8 68

Pozn.: Data za r. 2018 byla zpétné revidovana. *selekce B standardu EMCDDA
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2027a)

Pokud jde o miru celkové Gmrtnosti lidi uZivajicich drogy rizikové (LDR), v |. 2005 az 2010 bylo v CR
provedeno nékolik retrospektivnich kohortovych studii. Ve studii na souboru osob
hospitalizovanych pro poruchy zplsobené uzivanim drog v I. 1997-2002 byla celkova hruba
umrtnost uzivateld stimulancii (zejména pervitinu) pfiblizné dvakrat nizsi nez u uzivateld heroinu
(4,9 pfipadl na 1 000 osob a rok sledovani versus 8,6 pfipadu) (Lejckova a Mravcik, 2007; Lejckova a
Mravcik, 2009).

V r. 2008 byla provedena studie na kohorté osob hospitalizovanych pro poruchy spojené s uzivanim
drog a kohorté osob v opiatové substitucni [é¢bé v I. 1997 az 2007. Celkova Umrtnost uzivateld
stimulancii (pervitinu) dosahla 4,8 pfipad na 1 000 osob a rok, u uzivateld opiatd to bylo

7,1 (Zabransky a kol., 2010). Ve tfeti prospektivni studii byla dmrti zaznamenana pouze mezi muzi

a umrtnost doséahla 3,5 pfipad na 1000 osob a rok u uzivatel( pervitinu a 7,2 u uzivateld opiatd
(Zabransky a kol., 2011b).

Standardizovany index Umrtnosti (SMR), ukazatel, ktery srovnava imrtnost ve skupiné uzivatel(
drog s umrtnosti osob stejného pohlavi a véku v obecné populaci, napfi¢ studiemi ukazal, ze riziko
umrti uzivateld pervitinu je pfiblizné 4-8krat vyssi a uzivateld heroinu 9-14krat vyssi nez riziko umrti
osob téhoz pohlavi a véku v obecné populaci. Nejvétsi podil predstavuji vnéjsi priciny umrti (81 %
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u pervitinu, 69 % u opioid(l), z toho nejvice nehody (32 %, resp. 37 %) a sebevrazdy (38 %,
resp. 16 %), ve kterych se skryvaji také predavkovani (Zabransky a kol., 2010).

V NRLUD, v ¢asti registru evidujiciho substitucni 1écbu, se jako jeden z divod( ukonéeni 1éCby uvadi
také amrti klienta. V r. 2020 bylo registrovano celkem 2 372 Ié¢enych osob v substitucni 1écbé,

z nichz 6 v priibéhu roku zemrelo (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021d), coz
znamena hrubou ro¢ni miru Umrtnosti 2,5 %o — tabulka 4-17. Mira Umrtnosti v registru substitucni
IéCby je vsak podhodnocena, protoze v NRLUD nejsou pravdépodobné evidovana umrti vsech
pacient(.

tabulka 4-17: Mira umrtnosti pacientt podle registru substitucni lécby (NRLUD) v . 2000-2020

Rok Pocet Pocet  Mira imrtnosti

registrovanych zemfrelych (%)
2000 245 0 00
2001 533 2 38
2002 560 0 00
2003 789 2 2,5
2004 866 2 23
2005 825 1 12
2006 938 1 11
2007 1038 0 00
2008 1356 3 2,2
2009 1555 3 19
2010 2113 4 19
2011 2290 4 1,7
2012 2298 3 13
2013 2311 3 13
2014 2314 5 2,2
2015 2248 6 2,7
2016 2 266 6 2,6
2017 2249 8 36
2018 2312 8 35
2019 2347 8 34
2020 2372 6 2,5

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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Socialni dopady a souvislosti uzivani drog predstavuji pomérné siroké spektrum problém( od
problém( s bydlenim (bezdomovectvi) pres nezaméstnanost a zadluzenost po problémy ve vztazich
s blizkymi.

Vyhranénou formou socialnich nasledkd a souvislosti uzivani navykovych latek je socialni vylouceni
(social exclusion). Socialni vylouceni je definovano jako stav extrémniho znevyhodnéni urcité
socialni skupiny, které vyplyva z nerovného pristupu ke kulturnim, ekonomickym, obcanskym

a socialnim zdrojlim a praviim (Mathieson a kol., 2008).

Mezi faktory, které se podileji na socialnim vylouceni, patfi problémy s prosazenim se na trhu prace,
nizka Uroven vzdélani, nizka Zivotni Uroven, zadluzenost, zdravotni problémy, pfislusnost

k narodnostni mensiné, nerovnost pohlavi, nasili nebo uzivani navykovych latek, pricemz uzivani
drog i dalsi faktory je mozno povazovat jak za pficinu, tak za nasledek socialni exkluze (European
Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction, 2003).

V CR jsou zdrojem informaci o socioekonomické situaci uzivatelt drog Ndrodni registr lécby
uzivatelti drog (NRLUD), zpravy z program a sluzeb pro uzivatele drog, pfipadné ad hoc vyzkumné
projekty.

Kromé Skod na urovni individualni (zplsobenych samotnym uzivatelim) zpUsobuje uzivani
navykovych latek extra-individualni skody na rliznych Urovnich (rodiny, komunity a celé spolecnost),
tzv. harms to others (napf. Novakova a Mravcik, 2020). Celospolecenské skody se Casto vyjadruji

a vycisluji jako spolecenské (ekonomické) naklady. Konceptem dopadd problémového uZivani
navykovych latek se podrobné zabyval Mravcik a kol. (2019).

Posledni odhad spolecenskych nakladl spojenych s uzivanim nelegalnich drog je k dispozici za

r. 2007 (Zabransky a kol., 2011a). Celkové hmotné naklady na navykové latky podle této studie Cinily
v r. 2007 v CR 56,2 mld. K¢ (1,6 % HDP), z toho naklady souvisejici s tabakem 33,1 mld. K¢ (59,0 %),
alkoholem 16,4 mld. K¢ (29,1 %) a nelegalnimi drogami 6,7 mld. K¢ (11,9 %) — tabulka 5-1.

U nelegalnich drog tvorily vétsSinu nakladd pfimé vydaje na prosazovani prava (76 %).
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tabulka 5-1: Celkové spolecenské ndklady uZivani alkoholu, tabdku a nelegdlnich drog v CR za
r. 2007, v mil. K¢

Druh nakladt Alkohol Tabak Nelegalni Celkem
drogy

Pfimé naklady zdravotnictvi 26389 8 607,0 764,5 12 010,4
Lécba zavislosti 674,6 44 144,0 823,0
Lécba priraditelnych onemocnéni 19254 8602,6 238,6 10 766,6
Snizovani poptavky - - 362,8 362,8
Urazy obéti trestnych &ind 38,9 - 19,1 58,0
Pfimé naklady vymahani prava 5455,6 - 5105,6 10 561,2
Snizovani nabidky - - 160,8 160,8
Primarni kriminalita 17899 - 993,2 27831

Sekundarni kriminalita 2980,0 - 38997 6 879,7

Doprava a dopravni nehody 685,6 - 52,0 737,6
Dalsi pfimé naklady 685,9 7325 61,2 1479,6
Vyzkum 47 9,5 15,0 29,2

Néaklady na vybér spotiebni dané 5774 175,2 - 752,6
Néaklady hasi¢ského sboru - 277,0 - 2770
Néaklady na koordinaci protidrogové politiky - - 34,0 34,0
Administrativni naklady pojistoven 103,8 270,8 12,2 386,8
Celkem pFimé naklady 8780,3 9339,6 5931,4 24 051,3
Nepiimé naklady zdravotni 7 021,9 237837 2944 31100,0
Morbidita (hospitalizace) 312,0 103,6 37,2 452,8
Morbidita (nemocenské, bez hospitalizaci) 5423 11793 0,0 17216
Umrtnost 6 167,6 22 500,8 2573 28 925,7

Nepitimé naklady vymahani prava 552,6 - 455,6 1008,2
Uvéznéni za primarni kriminalitu 10,3 - 112,1 122,4
Uvéznéni za sekundarni kriminalitu 61,9 - 277,6 339,5

Morbidita obéti trestné ¢innosti 66,4 - 324 98,8
(nemocenské)

Mortalita obéti trestné ¢innosti 47,2 - 29,9 77,1

Skody v souvislosti s dopravnimi nehodami 366,8 - 3,6 3704
Celkem nepfimé naklady 7 574,5 23783,7 750,0 32 108,2
Celkem p¥imé a nepfimé naklady 16 354,8 33 123,3 6 681,4 56 159,5

Zdroj: Zabransky a kol. (2011a)

V souvislosti s koufenim tabaku v CR jsou aktualné uvadény spolecenské naklady ve vysi
80-100 mid. K& ro¢né.">* Posledni odhad spolecenskych nakladd alkoholu v CR byl proveden za
r. 2016, kdy dosahl 56,6 mld. K¢ (MI¢och a kol., 2019) — blize viz Zpravu o alkoholu v CR 2021.
Spole¢enské naklady problémového hrani hazardnich her v CR byly v r. 2012 odhadnuty na
14,2-16,1 mid. K¢, z toho hmotné néaklady 3,5-4,7 mld. K¢ (Winkler a kol., 2014).

Odhad vydaj& domacnosti na nelegalni drogy je k dispozici z databaze narodnich Gétd Ceského
statistického Gfadu (CSU). Vydaje na kone¢nou spotfebu doméacnosti sestavaji z vydajd
vynaloZenych na vyrobky a sluzby, které jsou uréeny pro pfimé uspokojeni individualnich potfeb
nebo prani. Prezentované Udaje se tykaji vydaji na koneénou spotfebu uskutecnéné v tuzemsku
nebo v zahranici rezidenty CR (narodni pojeti). Podle téchto Gdajd tvofi vydaje na nelegalni drogy
dlouhodobé kolem 10 mld. K¢, tj. 0,4-05 % celkovych vydajii doméacnosti, coz je priblizné 10krat
méné nez na alkoholické ndpoje nebo tabakové vyrobky — tabulka 5-2.

'[2020709714]
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tabulka 5-2: Vlydaje na konecnou spotrebu domdcnosti podle tcelu — narodni pojeti (bézné ceny)

Vydaje Alkoholické napoje = Tabakové vyrobky Nelegalni drogy
Rok celkem
(mil. K¢) mil. K¢ podil (%) mil. K¢ podil (%) mil. K¢ podil (%)

2010 1933295 69 922 3,6 79 569 4,1 9510 0,5
2011 1974 494 74 348 3.8 82 370 4.2 9 645 0,5
2012 1995 221 74082 37 84 858 43 9 800 0,5
2013 2 026 506 74500 3,7 86 680 43 9700 0,5
2014 2071 867 76 298 37 88716 43 10474 0,5
2015 2152 039 80736 3.8 95 485 44 10 228 0,5
2016 2 240 966 81175 3,6 99774 4,5 10 100 0,5
2017 2383 298 80 811 34 105 182 44 9837 04
2018 2524 217 91 112 3,6 108 459 43 9724 04
2019 2 662 967 95618 3,6 111196 4,2 10 169 04
2020 2 542 891 97 685 3.8 110 126 43 9 406 04
Zdroj: [2021-09-21]

Do Nérodniho registru 1é¢by uzivateld drog (NRLUD) nahlasilo za r. 2019 Udaje o lécenych klientech
celkem 156 programi a bylo evidovano 13 360 klientd, z nich 7006 uzivateld nelegalnich drog

a tékavych latek. Jejich sociodemografické charakteristiky — blize viz kapitolu Narodni registr [é¢by
uzivatell drog (str. 185).

Socialni charakteristiky uzivatell drog byly sledovany rovnéz ve studii Séroprevalence VHC 2018.
Nestabilni, neoficialni nebo nelegalni prijem uvedla pfiblizné polovina respondentl. Rovnéz

v prlizkumu mezi klienty nizkoprahovych programt Multiplikator 2019 byly zjistovany
sociodemografické charakteristiky lidi uzivajicich drogy rizikové (LDR). Nestabilni ubytovani nebo
bezdomovectvi uvedly dvé tretiny respondentl. Polovina respondent( uvedla nestabilni nebo
nelegalni prijem. Dluhy uvedlo 82 % klient(, vyse dluhu dosahovala od 100 K¢ do 9,1 mil. K¢,
primérna vyse dluhu byla 573 tis. K¢, median 200 tis. K. ZadluzZenost predstavuje pro vyznamnou
Cast LDR zasadni bariéru Uzdravy a socialni reintegrace a bez externi pomoci predstavuje pro
vétsinu zadluzenych obtizné fesitelnou situaci. Podrobné informace uvadi VZ 2018.

Informace o socioekonomické situaci LDR, resp. klient( nizkoprahovych programd, jsou k dispozici
rovnéz z vyrocnich zprav o realizaci protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady viady pro
koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Socialni situace uzivateld navykovych latek je rdzna,

z krajskych zprav vyplyva, ze u nich ¢asto dochazi ke kumulaci socialnich problémd, zejména

v oblastech bydleni, zaméstnani, financni a dluhové situace.

Napfic kraji je nejcastéji uvddéna obtizna situace v oblasti bydleni a nedostupnost socialniho
bydleni pro klienty sluzeb. V Karlovarském kraji zaznamenali nar(ist poctu klient(i na ubytovnach.
V Koliné (Stfedocesky kraj) doslo v r. 2020 k ukonceni nékolika squat(l, coz mélo negativni dopad
na situaci nékterych klient(i. V Usteckém kraji je popisovana obecné nizka dostupnost bydlen,
vCetné dostupnosti bydleni pro klienty adiktologickych sluzeb. Vyjimku tvofi klienti na Litvinovsku,
kde je socialni situace klientl stabilni a vétSina klientd méa bydleni zajisténé (klienti casto bydli

u pGvodni rodiny). V Teplicich (Ustecky kraj) jsou nedosta¢ujici moznosti ubytovani pro klienty
adiktologickych sluzeb, na Uzemi mésta neni zfizen azylovy diim, nocleharna ¢i ubytovna.

V Plzefiském kraji byl zaznamenan nardst poctu klientl bez pfistiesi. V Maridnskych Laznich
(Karlovarsky kraj) se vyskytuji ve vétsi mife osoby bez pfistiesi, které uZzivaji zejména alkohol.
Naopak v Libereckém kraji se snizuje pocet osob uzivajicich drogy bez pfistresi, zlepsuje se jejich
socialni situace, dafi se jim uplatnit na trhu prace a mit stabilni bydleni. V Kraji Vysocina je
stabilnéjsi socialni situace vcetné zajisténého bydleni v mensich obcich v porovnani s Jihlavou.

V Trebici (Kraj Vysocina) pracovnici kontaktniho centra zaznamenali pokles poctu klientd bez
pristresi. Napfic kraji je uvaddén sezdnné vyssi pocet osob uzivajicich drogy bez pristiesi, které bydli
napfr. ve stanech.
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Z krajskych zprav vyplyva, ze klienti nizkoprahovych sluzeb jsou casto bez stabilniho pfijmu, obvykle
jsou zaméstnavani formou kratkodobé brigady a na pozicich vyzadujicich minimalni kvalifikaci,
mnohdy bez uzavrené pracovni smlouvy ¢i jim préaci zprostfedkovavaji pracovni agentury.

V Plzeniském kraji se zvysil pocet osob zaméstnanych prostrednictvim pracovnich agentur, byl
zaznamenan nizsi zajem zaméstnavatelll o zaméstnance na hlavni pracovni pomér. Naopak na
Blanensku (Jihomoravsky kraj) se dlouhodobé klientdim sluzeb nedafi uplatnit na trhu préace.

V Karlovarském kraji zaznamenali zvysujici se zajem dlouhodobych klientl o pracovni prilezitosti.
V Krélovéhradeckém kraji nebyla v r. 2020 zaznamenana zména v zaméstnanosti klientd
nizkoprahovych sluzeb. Organizace Svétlo Kadan (Karlovarsky kraj) uvadi, Ze priblizné 57 % klientd
je nezameéstnanych. Ve Stredoceském kraji ma pravidelny prijem ze zaméstnani 1/3 klientd
adiktologickych sluzeb.

V r. 2020 bylo zaznamenano zhoréeni sociélni situace klientd v Jihoceském, Libereckém, Usteckém,
Zlinském kraji a Kraji Vysocina. Vlivem pandemie COVID-19 dochéazelo ke ztraté moznosti prace
(Jihocesky a Zlinsky kraj), snizovani pfijmU a ztraté zaméstnani (Liberecky a Plzensky kraj). Se ztratou
zameéstnani prostrednictvim pracovnich agentur dochazelo také ke ztraté bydleni, které je Casto
pracovnimi agenturami zajisténo (Liberecky, Plzensky kraj a Kraj Vysocina). Organizace Drug-Out
Klub (Ustecky kraj) povazuje finanéni situaci klient(i v r. 2020 za horéi nez v predchozich letech.

V Plzenském kraji byla v r. 2020 vlivem Ubytku pracovnich pfrilezitosti v disledku COVID-19
zaznamenana horsi socialni situace klientek, které pracuji v sex byznysu.

Se zhorsenim socialni situace klientd souvisi vys$si poptavka po doplnkovych sluzbach
nizkoprahovych programii (Kraj Vyso¢ina, Jihocesky, Ustecky kraj), zejména $lo o potravinovou
pomoc ve spolupraci s potravinovou bankou a distribuci obleceni klientdm. V Kraji Vysocina

v r. 2020 klienti vyuZivali vice socialni poradenstvi, v Plzenském kraji se navysoval pocet asistenci pfi
feseni socialni situace klientd, pro které bylo obtizné se bez pomoci ve své socialni situaci
zorientovat. Zaroven je v Plzefiském kraji vysoka poptavka po sluzbach dluhového poradenstvi,
jehoz kapacity nejsou dostacujici. Naopak v kontaktnim centru ve Zd4fe nad Sazavou (Kraj
Vysocina) se dafi dluhovou situaci klientl resit, pro tuto oblast ma k dispozici externiho advokata
financovaného v ramci evropského projektu.

Terénni programy organizace Kotec (Karlovarsky kraj) zaznamenaly vyssi pocet klientek, které maji
déti nebo jsou téhotné a ziji v nevyhovujicich bytovych podminkach nebo jsou ohrozeny ztratou
bydleni. Ve Zlinském kraji ma déti priblizné 40 % klientl sluzeb, ¢ast z nich s détmi Zije. Materskou,
pfip. rodicovskou dovolenou aktualné Cerpa pfiblizné 1/5 klientek sluzeb v kraji. Na Znojemsku
(Jihomoravsky kraj) ma 1/3 klientl déti, z toho vice nez polovina je nema ve vlastni péci.

O uzivani drog ve specifickych skupinach populace, jako jsou cizinci, etnické mensiny &i skryté
populace, jsou k dispozici pouze dil¢i informace. Nejpocetnéjsi etnickou mensinou, se kterou sluzby
v jednotlivych krajich pracuji, jsou Romové. Cizinci a dalsi etnické mensiny jsou v kontaktu se
sluzbami jen ojedinéle.

V r. 2020 provedla kancelar Rady vlady pro zalezitosti romské mensiny a sekretariat Rady vlady pro
narodnostni mensiny ve spolupraci se sekretaridtem RVKPP dotaznikovy priizkum mezi
poskytovateli adiktologickych sluzeb zaméreny na poskytovani sluzeb Romdm (Janova, 2021).
Dotaznik vyplnilo 42 poskytovatel(i sluzeb napfi¢ CR. Romové zpravidla tvofi max. 25 % celé
klientely sluzby, ale jsou sluzby s mnohem vy3$sim zastoupenim klient(-RomU a existuji sluzby

(2 sluzby v souboru), které se na Romy zaméruji vyhradné. Romsti klienti nejcastéji vyuzivaji sluzeb
distribuce harm reduction materialu. Dalsi hojné vyuzivanou sluzbou je pak odborné socialni
poradenstvi, potravinovy servis a zdravotni oSetfeni. Naopak nejméné je ze strany romskych klientd
vyuzivana sluzba dlouhodobé 1écby drogové zavislosti, asistencni a doprovodné sluzby a pracovni
poradenstvi. Sluzby zamérené specificky na Romy eviduji vysoky vyskyt VHC (nad 50 %). Spoluprace
s blizkymi romskych klientl je velmi slaba a casto také komplikovana. Problémem jsou zejména
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jejich rodinné vazby, které casto udrzuji klienta v prostredi, kde se vyskytuje zavislostni chovani, coz
snizuje jeho Sance na zlepSeni jeho stavu. Romskym klientlim je potfeba poskytovat komplexni
podporu jak v oblasti zdravotni, tak oblasti socialni. Poskytovatelé sluzeb se shodli, Zze mezi
romskymi klienty panuje nizka informovanost o problematice zavislosti, a s tim souvisejicim
rizikovym chovanim. Dale mezi Romy panuje nedlvéra vidi vefejnym institucim a predsudkim ze
strany vétSinové spolecnosti. Pri praci s romskymi klienty se osvédcil empaticky otevieny

a transparentni pristup. Dlvéru mezi poskytovatelem sluzby a romskym klientem znacné zvysuje
pritomnost romského pracovnika poskytovatele sluzby. Ze 42 z(castnénych poskytovatell sluzeb
pouze 10 uvedlo, Ze se mezi jejich zaméstnanci nachazi také prislusnici romské mensiny. Ti
nejcastéji pracovali jako terénni pracovnici, socialni pracovnici a pracovnici v socialnich sluzbach.
Vétsina romskych klientll nevyuziva sluzeb testovani na infekcni onemocnéni (VHC, HIV/AIDS).

Podle vyrocnich zprav o realizaci protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady viady pro
koordinaci protidrogové politiky, 2021b) se napFi¢ CR dafi pracovat s romskymi klienty v terénnich
programech a kontaktnich centrech, nejcastéji vyuzivanou intervenci je vyménny program, testovani
na infekéni onemocnéni a hygienicky servis. Naopak jako minimalni je oznacovan zajem

o adiktologické sluzby pfi snaze abstinovat. V Usteckém kraji se i nadale daii navazovat kontakt

s romskou populaci uzivateld drog prostrednictvim Ustné predavanych informaci v ramci etnika.

S tim souvisi i vyznam indigennich pracovnikd, ktefi snéze navazuji kontakty se skrytou populaci.
Tento nastroj se v kontaktu s romskou klientelou dlouhodobé osvédcuje, stejné jako kontaktni
prace v bytech a sekundarni vyména injekcnich strikacek.

Stejné jako v predchozich letech jsou ze strany poskytovatell sluzeb napfic kraji hlasena rizna
specifika prace s romskou klientelou, jako napf. nedlivéfivost vici program(im, obava

ze strukturovanéjsiho a intenzivniho kontaktu se sluzbami, problémy s vracenim pouzitych
injekcnich strikacek, opakované pouzivani injekcnich strikacek Ci sdileni jejich sdileni, vicegeneracni
uzivani, nizky vék pfi zkusenostech s legalnimi navykovymi latkami, nizky vék osob uzivajicich drogy
a nizka informovanost o zasadach bezpecnéjsiho uzivani.

V Brné (Jihomoravsky kraj) pracovnici odhaduji, ze 60 % klientl Terénnich programd v Brné
(Spolecnost Podané ruce) jsou romského etnika. Injek¢ni uzivani heroinu je mezi klienty
Kontaktniho centra v Brné (Spolec¢nost Podané ruce) rozsirené obzvlasté v romské komunité.
Romové tvofi nadpolovi¢ni vétsinu substitu¢niho programu Terapeutického centra

v Jihomoravském kraji (Spolecnost Podané ruce) a klienty metadonového substitu¢niho programu
v Brné na Bratislavské (Spolecnost Podané ruce) jsou vyluéné Romové Zijici v socialné vyloucenych
lokalitach (SVL). Romové Zijici v SVL jsou také primarni cilovou skupinou v brnénském
Terapeutickém centru na Bratislavské (Spolecnost Podané ruce), nejcastéji jde o injek¢ni uzivatele
heroinu a dalsich opioidd.

V Jihoceském kraji je v nékterych oblastech podle kvalifikovanych odhadd terénnich programd
nasobné Castéjsi uzivani pervitinu mezi Romy, pfedevsim z mladsich vékovych skupin. V Jablonci
nad Nisou (Liberecky kraj) tvofi klienti romského etnika 40 % klientd terénnich program(. Romové
v r. 2020 tvofili 5 % klient(i organizace RIAPS Trutnov (Kralovéhradecky kraj). V Usteckém kraji tvofi
Romové az polovinu klientd adiktologickych sluzeb, pfedeviim na Ustecku, Mostecku, Sluknovsku
a Teplicku. Adiktologické sluzby se s romskymi klienty setkavaji casto v socialné vyloucenych
lokalitach (viz nize). Na Chomutovsku a Kadarnsku (Ustecky kraj) se v r. 2020 podafilo terénnim
program0m navazat kontakty s uzavienou skupinou Rom. Ve Zlinském kraji je v kontaktu

s nizkoprahovymi sluzbami pfiblizné 60 osob Rom uzivajicich drogy.

Organizace KOTEC (Karlovarsky kraj) v r. 2020 evidovala v romské komunité navyseni poctu osob
uzivajicich drogy, naopak organizace Svétlo Kadan hlasila celkovy pokles poctu klient(, véetné
romskych klientd. Kontaktni centrum Charity Kyjov zaznamenalo v r. 2020 vy3si pocet romskych
klientl nez v pfedchozich letech (Jihomoravsky kraj).

Ve Stredoceském kraji a v Kraji Vysocina se v minulosti nizkoprahovym sluzbdm podafilo navazat
kontakty s Romy, ktefi zprostfedkovavaji sekundarni vyménu injekéniho materidlu pro skrytou
populaci uzivateld z fad Rom.
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Informace z Libereckého kraje ukazuji, zZe Romské déti prichazeji do kontaktu s uzivanim drog

v rodiné, nebo ve skupiné kamaradi a uzivani drog se u nich objevuje od véku 15 let véku. V SVL
v Pardubickém kraji se terénni pracovnici setkavaji s romskymi détmi, které jim nosi nalezeny
pouzity material.

Podle zprav vsech krajli vyuzivaji adiktologické sluzby i cizinci, obvykle jde fadové o jednotky
klientd cizi ndrodnosti. Nejcastéji kraje zminuji klienty pdvodem ze Slovenska a zemi vychodni
Evropy. Ve zpravach krajd se ojedinéle objevuji informace také o uzivatelich drog z vietnamské
komunity, ktera je oznacovana za uzavienou a obtizné pfistupnou adiktologickym sluzbam.

Oproti predchozim letlim se za r. 2020 ve zpravach kraji objevuje méné informaci o agenturnich
zameéstnancich v kontextu uzivani legélnich i nelegéalnich drog. V Jihoceském kraji adiktologické
sluzby eviduji cizince s kratkodobym pobytem za Ucelem zaméstnani, u kterych prevazuje uzivani
alkoholu. Na Havlickobrodsku (Kraj Vysocina) jsou z cizincl v kontaktu se sluzbami predevsim
cizinci zameéstnavani prostrednictvim pracovnich agentur. Terénni program Spolek Ulice Plzen
zaznamenal v r. 2020 prohloubeni zdravotnich a socialnich problémU nepojisténych cizincl
zameéstnavanych prevazné prostrednictvim pracovnich agentur, véetné prohloubeni adiktologickych
problémd.

Organizace KOTEC v Plzenském kraji v r. 2020 béhem pandemie COVID-19 distribuovala ochranné
pomdcky a dezinfekci v ubytovnach pro cizince. Organizace Laxus zacala v r. 2020 distribuovat
informacni letaky v jazykovych mutacich zamérené na problematiku uzivani drog pro cizince

z Ukrajiny, Bulharska a Rumunska. Kontaktni centrum organizace POINT 14 ve spolupraci

s Poradnou pro cizince Diecézni charity Plzen vytvofilo pro klienty informacni letdky v ukrajinském,
ruském a anglickém jazyce. Organizace v Plzenském kraji zaznamenaly v r. 2020 dobrou zkuSenost
s on-line terénni praci, v on-line prostredi se dafilo kontaktovat i skryté cilové skupiny.

Ve zpravach Jihoceského a Plzenského kraje se objevuji informace také o pracovnicich v sex
byznysu. V Jihoceském kraji je sex byznys lokalizovan predevsim v pfihranicnich oblastech,

z adiktologického hlediska je problémem zejména intenzivni uzivani alkoholu. Organizace Network
East-West, kterd dlouhodobé v Plzeriském kraji provozuje terénni program pro klienty v prostiedi
sex byznysu, zaznamenana v r. 2020 sniZeni poctu kontakt( v disledku pandemie COVID-19.
Terénni programy organizace POINT 14 (Plzensky kraj) v r. 2020 pravidelné kontaktovaly muze
majici sex s muzi pracujici v sex byznysu, mezi hlavni poskytované sluzby patfila distribuce harm
reduction materialu, testovani na infekéni onemocnéni a doprovod k Iékafi. V SVL Usteckého kraje,
které se vyznacuji vysokou mirou sex byznysu (napf. Dubi, Predlice) realizuji adiktologické terénni
programy také intervence zamérené na prevenci pohlavné pfenosnych infekénich onemocnéni.

V lokalité Dubi nabizi testovani na infekéni onemocnéni a distribuci harm reduction materialu také
organizace Rozkos$ bez rizika a Karo, které nejsou primarné zamérené na cilovou skupinu osob
uzivajicich drogy.

Ve VZ 2019 jsou prezentovany vysledky opakovaného prifezového Setreni, které provani NMS ve
spolupraci s Agenturou pro socialni za¢lenovani (ASZ) kazdorocné od r. 2013. V rdmci této studie
jsou zastupci ASZ v socidlné vyloucenych lokalitach (SVL) dotazovani na vyskyt hazardniho hrani
a uzivani navykovych latek v ASZ. V r. 2020 bylo stejné jako v pfedchozich letech nejrozsifené;si
uzivani legalnich navykovych latek — tabaku a alkoholu, nasledovaly konopné latky a pervitin.
Pomérné rozsifené je i injek¢ni uzivani drog.

U déti do 15 let véku bylo stejné jako u dospélych hodnoceno jako nejrozsifené;jsi uzivani tabaku,
s vétSim odstupem nasledoval alkohol a konopi. V rdmci Setfeni je hodnocena mira zavaznosti
vhimana zadluZenost. V porovnani s predchozimi lety mirné vzrostla vnimanéa zavaznost uzivani
alkoholu. Pokud jde o vyrobu a distribuci drog v SVL, jako nejrozsifenéjsi byl hodnocen prodej
konopi a pervitinu, nejméné rozsifené byl prodej heroinu.
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ASZ ve spolupréci s Ministerstvem pro mistni rozvoj dale v r. 2020 provedla dotaznikové Setreni
zamérené na zivotni podminky obyvatel socialné vyloucenych lokalit (SVL), v jehoz rdmci se ptala
i na zkusenost s hranim hazardnich her a uzitim navykovych latek. Dotazovano bylo 1119
respondentl vybranych kvotnim vybérem na zakladé véku, pohlavi a velikosti obce.

Respondenti byli dotazani na uziti tabakovych vyrobkl (koureni), alkoholu, marihuany, pervitinu
a opioidd v poslednich 7 dnech, v poslednim mésici, v poslednim roce a nékdy v zivoté, vysledky
ukazuje tabulka 5-3. Miru korelace uzivani riznych typl navykovych latek ukazuje tabulka 5-4.
Nejvice spolu korelovalo uzivani pervitinu a opioidd (Kendallovo tau b bylo 0,53),"* pervitinu

a marihuany (0,49) a alkoholu a tabakovych vyrobk (0,48).

tabulka 5-3: UZiti ndvykovych ldtek v socidlné vyloucenych lokalitach v CR v r. 2020, v %

Celozivotni V poslednich V poslednich V poslednich

Typ HH prevalence 12 mésicich 30 dnech 7 dnech
Tabakové vyrobky (n=1118) 75 70 68 63
Alkohol (n=1115) 85 79 69 37
Marihuana (n=1118) 29 19 12 6
Pervitin (n=1115) 10 4 2 1
Opioidy (n=1112) 4 2 1 1

Zdroj: Lang (2020)

tabulka 5-4: Korelace uZiti ndvykovych latek v socidlné vyloucenych lokalitdch v CR v r. 2020,
Kendalovo tau b

Typ HH Tabak Alkohol Marihuana Pervitin Opioidy
Tabakové vyrobky (n=1118) 1,00 0,48 0,26 0,17 0,09
Alkohol (n=1115) 0,48 1,00 033 0,22 0,10
Marihuana (n=1118) 0,26 033 1,00 049 0,30
Pervitin (n=1115) 0,17 0,22 049 1,00 0,53
Opioidy (n=1112) 0,09 0,10 0,30 0,53 1,00

Pozn.: Kendallovo tau b neboli KendallGv korelacni koeficient dosahuje hodnot od 0 (zddna shoda) po 1 (Gplna shoda).
Zdroj: Lang (2020)

Informace o socialné vyloucenych lokalitach Cerpaji kraje vétSinou z Analyzy socidlné vyloucenych
romskych lokalit a komunit a absorpcni kapacity subjektd pusobicich v této oblasti zpracované

v 1. 2006 a Analyzy socidlné vyloucenych lokalit zpracované v r. 2015 pro Ministerstvo prace

a socialnich véci CR, tedy z tzv. Gabalovych analyz.">> Nékteré kraje analyzy aktualizovaly na lokalni
drovni.

Informace o uzivani drog v SVL jsou k dispozici z krajskych zprav o realizaci protidrogové politiky
(Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). V souvislosti se SVL krajské
zpravy upozornuji na kumulaci rady problémd, nejcastéji jde o uzivani navykovych latek, hazardni
hrani, chudobu, nezaméstnanost, nizkou kvalifikaci a Uroven vzdélani, nevyhovujici a nakladné
bydleni, nizkou finanéni gramotnost, zadluzeni, zaskolactvi déti, nedlvéru v instituce a vysokou
kriminalitu.

V Jihoceském kraji bylo pfi poslednim prizkumu identifikovadno 38 socialné vyloucenych lokalit
(SVL) ve 12 obcich,'® ve kterych odhadem Zije 2200-3150 osob. V Jihomoravském kraji jsou SVL
rozmisténé v 7 obcich.’’ V Brné se odhaduje, Ze v 10 zji$ténych SVL Zije pfiblizné 7000 Rom(."*®

154 Kendallovo tau b neboli Kendall@v korelacni koeficient dosahuje hodnot od 0 (zadna shoda) po 1 (Gplna shoda).

155 Realizované spolecnostmi GAC, spol., a Nova skola, v I. 2005-2006 a spolecnosti GAC, spol. v . 2014-2015.

156 Ceské Budéjovice (5 SVL), Pisek (4 SVL), Milevsko (1 SVL), Tabor (1 SVL), Jindfich(iv Hradec (1 SVL), Cesky Krumlov (8 SVL),
Kaplice (4 SVL), Prachatice (3 SVL), Strakonice (4 SVL), Vimperk (3 SVL), Volary (1 SVL) a Trebon (4 SVL)

57 Brno, Breclav, Hodonin, lvancice na Hané, Vyskov, Zastavka a Znojmo.

158 Podle analyzy Identifikace socidlne vyloucenych lokalit a zpracovani jejich mapy v Brne realizované spolecnosti VeryVision,
s.r.o., vr. 2008.
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V Libereckém kraji je celkem 87 SVL rozmisténych v 8 obcich." V Usteckém kraji je 89 SVL, zaroven
se v SVL kraje nachéazi vyrazné vyssi koncentrace socialné vyloucenych osob, nez je tomu v jinych
krajich CR."€

ees

Specifické programy zamérené na drogovou problematiku osob Zijicich v SVL az na vyjimky
neexistuji. VétsSinou se témto lidem v SVL vénuji adiktologické sluzby v rdmci své bézné Cinnosti.

V SVL ale pUsobi dalsi sluzby, které se primarné nezaméfuji na problematiku zavislostniho chovani
a s adiktologickymi sluzbami spolupracuji. Kraje uvadi zejména socialné aktivizacni sluzby pro
rodiny s détmi, nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez, dluhové poradny a sluzby zamérené na
socialni zaclenovani. V Jihomoravském kraji je zejména v oblasti domaciho nasili navazana
spoluprace s organizaci IQ Roma servis. Kraje napfic republikou uvadi spolupraci s asistenty
prevence kriminality a s Agenturou pro socialni zaclefnovani.

Sociélni protidrogova poradna organizace Drug-Out Klub v SVL Janov (Ustecky kraj) odhaduje, ze
cca 80 % dospélé populace Janova uziva drogy. Ustecky kraj ve zpravé uvadi ¢asté migrovani
klientl v ramci SVL a nadale také snizujici se vék osob uZzivajicich drogy, zkusenosti s uzivanim drog
jsou zaznamenany u déti od 10 let. Nékteré lokality v kraji se vyznacuji vysokou mirou sex byznysu
(Dubi, Predlice). Podle zpravy Zlinského kraje je v SVL vyssi koncentrace zavislostmi ohrozenych
osob a vyssi pocet provadénych intervenci.

V r. 2020 terénni programy v SVL v reakci na pandemii COVID-19 distribuovaly ochranné pom(cky
a dezinfekcni prostredky a poskytovaly informacni servis ohledné COVID-19. Zpréva Jihoceského
kraje uvadi, ze ve vsech SVL plsobi nizkoprahové adiktologické sluzby, predevsim terénni
programy. Jejich kapacita, s vyjimkou terénnich programt v Ceskych Budéjovicich, pIné postacuje.
V Usteckém kraji se v navazovani kontaktd terénnich program(i s klienty osvéd¢ili indigenni
pracovnici. Napfi¢ kraji je v SVL hlasena neduvérivost vici programim a dalsi specifika prace,
zejména s obyvateli SVL romského etnika.

Ve vyloucenych lokalitach v Brné je uskutecnovana velka cast terénnich program organizace
Spolecnost Podané ruce, jednou tydné je také k dispozici dodavka s moznosti testovani

a poradenstvi v oblasti infekénich onemocnéni. Terénni pracovnici vyuzivali také platformy v ramci
Sirsiho tymu programu Asistence prevence kriminality romského stfediska DROM pro spolupraci

a predavani informaci s ostatnimi organizacemi a institucemi plsobicimi v SVL. Terénni programy
v Brné zajistuji ve spolupraci s peer pracovniky v SVL sbér pouzitého injekéniho materialu, v r. 2020
bylo nalezeno o 29 % vice pouzitych injek¢nich stfikacek nez v pfedchozim roce. Terapeutické
centrum na Bratislavské v Brné (Spolecnost Podané ruce), které pracuje predevsim s klienty ze SVL,
hlasi navadzanou spolupréci v oblasti testovani a 1é¢by infekénich onemocnéni s adiktologickou

a hepatologickou ambulanci Remedis, ktera plsobi ve stejné SVL. Organizace RIAPS Trutnov
(Kralovéhradecky kraj) uvadi, Ze pfiblizné 10 % klientd v SVL vyuZivd moznosti testovani na infekcni
onemocnéni. Pfimo v SVL Janov (Ustecky kraj) je provozovana Socialni protidrogové poradna
organizace Most k nadéji.

V socialné vylouc¢ené lokalité Predlice (Ustecky kraj) zajistuji terénni programy i doplfikové sluzby,
jako napf. donasku obleceni pro déti a distribuci potravin. Pracovnici terénnich program( v této
lokalité kontaktuji v oblasti prevence infekénich onemocnéni i déti, které maji v soucasné dobé
dobré povédomi o praci terénniho programu a samy pracovniky ¢asto upozoriuji na nalez
pouzitého injekéniho materidlu.

Pracovnici v Usteckém kraji identifikovali faktory dileZité pro navéazani kontaktd s klienty v SVL:
postupné budovani diivéry, sekundarni vyménny program prostrednictvim indigennich pracovnikd,
zajisténi stejnych pracovnikl pro praci v lokalité, orientaci v rodovych klanech, zapojeni mistni
autority do spoluprace, jednoduchost a stru¢nost pfi komunikaci, poskytovani jasnych informaci

159 Liberec (12 SVL), Jablonec nad Nisou (8 SVL), Frydlant (28 SVL), Semily (3 SVL), Ceska Lipa (11 SVL), Tanvald (13 SVL), Novy
Bor (10 SVL) a 2e|ezny Brod (2 SVL)

160 Priimérny pocet osob Zijicich v jedné socialné vyloucené lokalité v Ceské republice ¢ini 188 osob, v Usteckém kraji je to
471 osob.
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o pravidlech sluzby, soulad neverbalni komunikace s mluvenym projevem, vyhybani se zobecriovani
o chovéani Rom, chapéni ¢asu v kontextu ,ted’ a tady"” a znalost pfibéhu klienta.
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Kriminalita spojena s nelegalnimi drogami

Snizovani dostupnosti drog a kontrola nabidky zavislostnich produktti je jednim z pilitd politiky CR
v oblasti zavislosti vymezené Ndrodni strategii prevence a snizovdni skod spojenych se zdvislostnim
chovdnim 2019-2027 - blize viz kapitolu Narodni strategie v oblasti zavislosti (str. 28).

Drogové problematice je vénovana pozornost také v ramci Koncepce rozvoje Policie Ceské republiky
do roku 2020 schvalené vladou CR v ¢ervnu 2017 (Policejni prezidium CR, 2016). Koncepce v dané
oblasti vymezuje 8 cilG a 8 opatreni k jejich naplnéni — viz VZ 2017. V bifeznu 2021 byla usnesenim
vlady ¢. 262 schvélena Koncepce rozvoje Policie CR do roku 2027.

Primarni drogové trestné ¢iny (DTC) zahrnuji trestné ciny spocivajici v porusovani drogové
legislativy a souvisejicich pravnich predpisli v oblasti regulace nakladani s omamnymi

a psychotropnimi latkami (OPL). Jde o 5 trestnych ¢inl definovanych zakonem ¢. 40/2009 Sb.,
trestni zakonik (dale TZ):

vyroba, distribuce a jiné nakladani s OPL (§ 283),

prechovavani OPL pro vlastni potrebu (§ 284),

péstovani rostlin nebo hub obsahujicich OPL pro vlastni potiebu (§ 285),
vyroba a drzeni predmétd uréenych k vyrobé OPL (§ 286),

Sireni toxikomanie (§ 287).

Za DTC bylo v r. 2020 zadrzeno celkem 3,3 tis. osob a stihano 3,7 az 3,8 tis. osob (podle zdroje
dat).’®" Obzalovano bylo 2,8 tis. a odsouzeno 2,3 tis. osob. Oproti pfedchozimu roku doslo

k poklesu poctu osob ve vsech fazich trestniho fizeni. Nejvyraznéjsi mezirocni zménu predstavoval
témé&F 15% pokles po¢tu zadrzenych pro DTC, tj. z 3,9 tis. osob v r. 2019 na 3,3 tis. v r. 2020 —
tabulka 6-1.

161 Zakladni zdroje dat o drogové kriminalité predstavuji zejména Evidencné statisticky systém kriminality (ESSK) Policejniho
prezidia CR (PP CR) a statistiky Narodni protidrogové centrély Sluzby kriminalni policie a vy3etfovani Policie CR (NPC),
Ministerstva spravedinosti CR (MS), Vézenské sluzby CR (VS CR) a Proba¢ni a mediacni sluzby CR (PMS). Informace
0 osobéch zadrzenych nebo stihanych za primarni DTC jsou evidovany v systémech NPC, PP CR i MS. Odli$nosti Gdajt
z téchto zdrojl jsou dany rozdily v hlasné praxi a postupech pfi sbéru dat.
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tabulka 6-1: Pocty osob zadrzZenych, stihanych, obzalovanych a odsouzenych za primdrni drogové
trestné ciny v . 20082020

Rok Zadrzeni Stih.vami Stihani Obzalovani Odsouzeni

(NPC) (PP CR) (MS) (MS) (MS)
2008 2322 2 296 2107 1909 1164
2009 2 340 2 415 2 411 2158 1209
2010 2525 2437 2 305 2020 1302
2011 2759 2782 2750 2 404 1515
2012 3065 2 827 2 781 2226 1622
2013 3701 3568 3385 2 466 1951
2014 3925 3989 3769 2729 2103
2015 3752 3816 3915 3174 2180
2016 3657 4089 3636 2899 2372
2017 3663 4098 3855 3068 2233
2018 3615 4022 3950 3102 2353
2019 3878 4248 4 060 3085 2631
2020 3310 3743 3760 2 829 2 460

a tedy zde nemusela byt osoba zapocitana. Udaje PP CR do r. 2015 nejsou ocistény o duplicity.

Stihanou osobou se v ESSK rozumi osoba, které bylo sdéleno obvinéni, dale osoba, které bylo sdéleno podezreni, nebo
osoba, ktera se dopustila ¢inu jinak trestného a jejiz trestni stihani je nepfipustné (nezletili, nepficetni, diplomaté apod.). Udaj
MS o poctu stihanych zahrnuje také osoby stihané ve zkraceném pfipravném fizeni. Udaj MS o poctu obzalovanych
nezahrnuje osoby, u kterych statni zastupce podal navrh na potrestani.

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Narodni protidrogova centrala SKPV Policie CR (2021b), Policejni prezidium CR (2027),
Ministerstvo spravedlnosti CR (2021b), Ministerstvo spraved|nosti CR (2021a)

Celkem bylo v r. 2020 registrovano 4191 primarnich DTC. V porovnani s pfedchozim rokem byl
zaznamenan pokles celkového poctu priméarnich DTC a poctu zjisténych DTC v pfepoctu na

100 tis. osob ve véku 15-64 let. Podil DTC na zjisténé trestné ¢innosti se v porovnani s predchozim
rokem mirné zvysil. Vyvoj od r. 2002 ukazuje tabulka 6-2.

V r. 2020 bylo objasnéno celkem 3891 DTC. Pokud jde o pachatele, 44 % objasnénych DTC bylo
spachano opakované trestanymi osobami, 3 % spachali mladistvi (4420 objasnénych DTC, z toho
41 % spachano opakované trestanymi osobami a 3 % mladistvymi v r. 2019) (Policejni prezidium
CR, 2020; Policejni prezidium CR, 2021).
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tabulka 6-2: Viyvoj poctu zjisténych primdrnich drogovych trestnych cinii (DTC) a jejich podilu na
vsech zjisténych trestnych cinech (TC) v [. 2002-2020

Zjisténé TC . x Podil DTC ze Pocet DTC na
Rok celkem Pocet DTC  iisténych (%) 100 tis. os. 15-64 let
2002 372 341 4330 12 60,2
2003 357 740 3760 1,1 52,0
2004 351 629 3086 09 42,5
2005 344 060 2915 08 40,0
2006 336 446 2922 09 39,9
2007 357 391 2 865 08 388
2008 343799 3041 09 409
2009 332 829 3069 09 414
2010 313 387 3179 1,0 431
2011 317177 3834 1,2 52,8
2012 304 528 4032 13 56,1
2013 325 366 5117 16 72,0
2014 288 660 5597 1,9 793
2015 247 628 5 549 22 793
2016 218 162 5 567 26 80,2
2017 202 303 5599 28 81,2
2018 192 405 5 465 28 79,5
2019 199 221 4819 24 70,3
2020 165 525 4191 25 61,3

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Policejni prezidium CR (2021)

Trestni fizeni bylo nejcastéji vedeno proti osobam, které se dopustily nedovolené vyroby a jiného
nakladani s OPL — tabulka 6-3. Skladba primarnich DTC podle jednotlivych skutkovych podstat se
oproti predchozimu roku zasadné nezménila. Mezirocni zmény ve vsech fazich trestniho fizeni
nepresahovaly 4 procentni body. Nejvyraznéjsi mezirocni zménu predstavuje pokles podilu osob
odsouzenych pro vyrobu, pasovani a prodej OPL (§ 283) (z 82 % v r. 2019 na 77 % v r. 2020).

tabulka 6-3: PocCet osob zadrzenych, stihanych, obZalovanych a odsouzenych za drogové trestné ciny
podle jednotlivych trestnych cind v r. 2020

Pachatelé ¢ pg3ss1s7  T28YII8T  som5s. sasersiss T2/ coiiem

podle faze a a

::ze::?l ho Pocet P(E;OI )I Pocet P(Z;OI )I Pocet P(z;jol )I Pocet P(Z;jol )I Pocet Pczsol )I Pocet Pcz%l )I

Zadrzeni 2518 76, 635 192 103 31 50 1,5 4 01 3 1000

(NPQ) 1 310

Stihani (PP 2815 75, 806 215 142 38 80 2,1 18 05 3 1000

CR) 2 743

Stihani (MS) 2976 79, 737 196 88 23 86 2,3 13 03 3 1000
1 760

Obzalovani 2430 85 397 140 43 15 76 2,7 13 05 2 1000

(MS) 9 829

Odsouzeni 1932 78, 485 197 59 24 68 2,8 14 06 2 1000

(MS) 5 460

Pozn.: § 283 — nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL, § 284 — pfechovavani OPL pro vlastni potrebu, § 285 — nedovolené
péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni predmétu k nedovolené vyrobé OPL,
§ 287 - Sifeni toxikomanie.

Hodnota ,celkem” neodpovida souctu osob stihanych, obZalovanych a odsouzenych za jednotlivé DTC, nebot jedna osoba
mUze byt v systému evidovana jako pachatel vice trestnych ¢inG.

Stihanou osobou se v ESSK rozumi osoba, které bylo sdéleno obvinéni, dale osoba, které bylo sdéleno podezreni, nebo
osoba, ktera se dopustila ¢inu jinak trestného a jejiz trestni stihani je nepfipustné (nezletili, nepiicetni, diplomaté apod.). Udaj
MS o poctu stihanych zahrnuje osoby stihané ve zkraceném piipravném fizeni. Udaj MS o poctu obzalovanych nezahrnuje
osoby, u kterych statni zastupce podal navrh na potrestani.

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Narodni protidrogova centrala SKPV Policie CR (2021b), Policejni prezidium CR (2021),
Ministerstvo spravedlnosti CR (2021b), Ministerstvo spravedlnosti CR (2021a)
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Dlouhodoby trend stihanych DTC (data PP CR) podle jednotlivych skutkdi ukazuje graf 6-1.

V poslednich letech dochézi ke snizovani podilu trestnych ¢&inl souvisejicich s vyrobou, pasovanim
a prodejem drog (v r. 2011 § 283 a § 286 celkem 85 % DTC, v r. 2020 celkem 74 %) a naopak ke
zvySovani podilu trestnych ¢ind souvisejicich s uzivanim a péstovanim rostlin nebo hub s obsahem
OPL pro vlastni potrebu (v r. 2011 § 284 a § 285 celkem 14 %, v r. 2020 celkem 26 %). Vyvoj podilu
jednotlivych primarnich drogovych trestnych ¢inli na celkové drogové kriminalité ukazuje tabulka
6-4.

graf 6-1: Pocet zjiSténych primdrnich drogovych trestnych c¢int podle jednotlivych skutkovych podstat
v 1. 2003-2020
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2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Celkem 3760 3086 2915 2922 2865 3041 3069 3179 3834 4032 5117 5597 5549 5564 5599 5465 4819 4191

m Sifeni toxikomanie - § 287 367 239 158 110 59 37 23 24 31 25 93 36 25 48 54 21 17 10
H Drzeni pro vlastni potfebu — § 284 312 263 281 310 364 411 419 343 375 433 689 791 696 722 671 792 954 952
B Péstovani pro vlastni potfebu —§ 285 0 0 0 0 0 0 0 145 168 193 225 204 160 159 167 129 148 135
Drzeni pfedmétd k vyrobé — § 286 263 283 209 254 226 229 184 151 163 120 163 152 153 126 156 127 141 82
W Vyroba, pasovani a prodej — § 283 2818 2301 2267 2248 2216 2364 2443 2516 3097 3261 3947 4414 4515 4509 4551 4396 3559 3012

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Policejni prezidium CR (2021)

tabulka 6-4: Podil zjiSténych jednotlivych primdrnich drogovych trestnych c¢int na celkové drogové
kriminalite v [ 2002-2020

Vyroba, Drzeni pro Péstovani pro Drzeni

Rok pasovani a vlastni vlastni predméti Siteni
prodej potiebu potiebu k vyrobé toxikomanie

§283/8187  §284/§187a §285/- §286/5188 §287/8188a

2002 77,6 6,6 - 5,0 10,9
2003 74,9 83 - 7.0 9.8
2004 74,6 85 - 9.2 7.7
2005 77,8 9,6 - 7.2 54
2006 76,9 10,6 - 87 38
2007 773 12,7 - 7.9 2,1
2008 77,7 13,5 - 7.5 1,2
2009 79,6 13,7 - 6,0 0,7
2010 79,1 10,8 4,6 47 08
2011 80,8 98 44 43 08
2012 80,9 10,7 48 30 0,6
2013 77,1 13,5 44 32 1,8
2014 78,9 14,1 36 2,7 0,6
2015 814 12,5 29 2,8 0.5
2016 81,0 13,0 29 23 09
2017 81,3 12,0 30 2,8 1,0
2018 804 14,5 24 23 04
2019 739 19,8 3,1 29 04
2020 71,9 22,7 32 2,0 0.2

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Policejni prezidium CR (2021)
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Pokud jde o zastoupeni drog, nejvétsi podil predstavuji dlouhodobé osoby zadrzené v souvislosti

s pervitinem a konopnymi latkami. Za poslednich 10 let tvofi osoby zadrzené v souvislosti

s pervitinem priimérné 49 % a v souvislosti s konopnymi latkami 42 % vsech osob zadrzenych pro
primarni DTC. Podil osob zadrzenych v souvislosti s jinymi drogami nepFesahoval hranici 4 %. Vyvoj
poctu zadrzenych pro DTC podle jednotlivych drog ukazuje graf 6-2. Nejvyraznéjsi meziro¢ni
zménu predstavoval narist podilu osob zadrzenych v souvislosti s pervitinem ze 43 % v r. 2019 na
45 % v r. 2020.

graf 6-2: PocCet osob zadrzenych pro trestné ciny nedovoleného nakladani s OPL a predmeéty k jejich
vyrobe v [ 2003-2020 podle drog
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s

—_— ol — N =

EE -

3000 r—
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0 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Celkem 2357 2100 2128 2165 1996 2297 2329 2516 2745 3050 3621 3888 3742 3628 3647 3615 3878 3310
= Ostatni 137 59 62 66 30 36 75 98 65 58 53 79 74 86 236 238 244 222
LSD 4 3 9 4 4 2 5 1 1 3 1 2 1 4 4 4 13 15
Kokain 24 17 50 13 50 23 47 50 56 38 56 48 45 23 109 91 172 73
= Extaze 66 66 55 35 38 18 5 14 4 11 43 33 66 103 85 106 148 99
B Heroin 105 134 145 116 127 151 136 95 61 69 55 32 46 40 49 37 50 25
Konopné latky 892 763 682 638 569 746 786 896 1063 1242 1552 1552 1449 1660 1630 1583 1591 1372
™ Pervitin 1129 1058 1125 1293 1178 1320 1257 1362 1495 1629 1861 2142 2061 1712 1534 1556 1660 1504

Zdroj: Ndrodni protidrogova centrdla SKPV Policie CR (2021b)

Podle evidence MS bylo v r. 2020 nejvice osob stihano a obZalovano rovnéz za vyrobu a distribuci
drog a DTC v souvislosti s pervitinem. Pro nedovolenou vyrobu, paovani a prodej pervitinu (§ 283)
bylo stihano 1522 osob (1740 v r. 2019), obZalovano bylo 1 478 osob (1622 v r. 2019). Druhou
nejpocetnéjsi skupinu tvofily osoby stihané ¢i obZalované pro stejny trestny cin v souvislosti

s konopnymi latkami — 1147 osob bylo stihano (1440 v r. 2019) a 987 obZalovano (1099 v r. 2019).
Pfehled poctu stihanych podle MS v rozdéleni podle jednotlivych drog a DTC uvadi tabulka 6-5,
pocty obZalovanych ve stejné strukture uvadi tabulka 6-6.

tabulka 6-5: Pocet stihanych osob podle drog a primdrnich drogovych trestnych ¢ind v r. 2020

§ 283 §284 § 285 § 286 § 287 Celkem

Drogy Potet Podil Pocet Podil Pocet Podil Pocet Podil Pocet Podil Polet Podil

(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Konopné latky 1147 655 252 144 64 3,7 19 1,1 1 0,1 1750 1000
Pervitin 1522 80,8 195 104 0 0,0 65 3,5 1 0,1 1884 1000
Kokain 171 814 21 10,0 0 0,0 1 0,5 0 0,0 210 1000
Heroin 48 82,8 2 34 0 00 1 1,7 0 00 58 100,0
Extaze 145 67,1 50 23,1 0 0,0 1 0,5 0 0,0 216 1000
Ostatni drogy 143 58,1 31 126 0 0,0 7 28 11 4,5 246 1000

Celkem 2976 791 737 19,6 88 2,3 86 2,3 13 0,3 3760 100,0

Pozn.: Hodnota celkem neodpovida souctu osob, nebot jedna osoba mdze byt v systému evidovana ve spojitosti s vice
drogami a vice trestnymi ¢iny soucasné.

§ 283 — nedovolend vyroba a jiné nakladani s OPL, § 284 — prechovavani OPL pro vlastni potrebu, § 285 — nedovolené
péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni predmétu k nedovolené vyrobé OPL,
§ 287 - Sifeni toxikomanie

Zdroj: Ministerstvo spravedInosti CR (2021b)
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tabulka 6-6: Pocet obzZalovanych osob podle drog a primdrnich drogovych trestnych ¢int v r. 2020

§ 283

Drogy Pocet  Podil

(%)
Konopné latky 987 834
Pervitin 1478 90,5
Kokain 153 933
Heroin 46 979
Extaze 126 829
Ostatni drogy 123 755
Celkem 2430 85,9

§ 284 § 285
Pocet  Podil Pocet  Podil
(%) (%)
204 17,2 43 3,6
186 11,4 0 0,0
17 104 0 0,0
1 2,1 0 0,0
35 23,0 0 0,0
27 166 0 00
397 14,0 43 1,5

§ 286
Pocet  Podil
(%)
18 15
64 3,9
1 0,6
1 2,1
107
743
76 2,7

§ 287
Pocet  Podil
(%)
101
101
0 00
0 00
0 00
1 67
13 0,5

Celkem

Pocet

1183
1634
164
47
152
163

2 829

Podil
(%)
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0

Pozn.: Hodnota celkem neodpovida souctu osob, nebot jedna osoba mdze byt v systému evidovana ve spojitosti s vice

drogami a vice trestnymi ¢iny soucasné.
§ 283 — nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL, § 284 — prechovavani OPL pro vlastni potfebu, § 285 — nedovolené

péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni predmétu k nedovolené vyrobé OPL,

§ 287 - sireni toxikomanie

Zdroj: Ministerstvo spravedInosti CR (2021b)

V piepoctu na 100 tis. obyvatel ve véku 15-64 let byl meziro¢né zaznamenan pokles zjisténych DTC
(ze 70 DTC v r. 2019 na 61 DTC v r. 2020) i poctu osob stihanych pro DTC (z 62 osob v r. 2019 na

55 v r. 2020). Nejvyssi pocet zjisténych primarnich DTC v prepoctu na 100 tis. obyvatel ve véku

15-64 let byl evidovan v Libereckém a Zlinském kraji. Mezi kraje s nejvyssim poctem stihanych osob
na 100 tis. obyvatel ve véku 15-64 let patfily poctu policii Ustecky a Liberecky kraj — tabulka 6-7

a mapa 6-1.

tabulka 6-7: Zjisténé primdrni drogové trestné ciny a stihané osoby v r. 2020 podle krajii

Kraj

Praha
Stiedocesky
Jihocesky
Plzensky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem CR

Zjisténé DTC

Pocet

673
410
283
173
139
394
243
201
177
233
370
143
290
462
4191

Na 100 tis.
obyv. 15-64 let
779

46,2

69,3

45,8

73,5

749

86,7

58,2

53,2

71,6

48,6

357

78,2

59,9

61,3

Pocet

540
357
251
155
130
404
215
195
153
174
332
128
265
457
3743

Osoby stihané pro DTC

Na 100 tis. obyv.
15-64 let

62,5
40,3
61,4
41,0
68,8
76,8
76,7
56,5
459
53,5
43,6
31,9
71,5
59,3
54,7

Pozn.: Celkovy pocet osob stihanych pro DTC neni souc¢tem za jednotlivé kraje, nebot jedna osoba mlize byt v evidenci

stihanych osob ve vice krajich.

Zdroj: Policejni prezidium CR (2021)
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mapa 6-1: Primdrni drogové trestné ciny v r. 2020 v pfepoctu na 100 tis. obyvatel ve véku 15-64 let
podle krajii

[ ] 301-400
[ | 401500
[ 1 s01-600
[ 601700
1 701-900

Zdroj: Policejni prezidium CR (2021)

Za primarni DTC bylo v r. 2020 ve vézeni 2437 osob. Oproti predchozimu roku byl zaznamenan
mirny pokles poctu osob véznénych pro DTC (2526 v r. 2019). Na poklesu se podilely zejména
osoby odsouzené pro trestny ¢in nedovolené vyroby a distribuce. Prehled od r. 2007 uvadi tabulka
6-8.

tabulka 6-8: PoCet osob véznénych za primdrni drogové trestné ciny v [ 2007-2020, k 31. 12. daného
roku

Rok § 283 § 284 § 286 § 287 Celkem
2007 1314 101 144 69 1628
2008 1257 127 185 93 1662
2009 3073 323 365 138 3899
2010 1696 143 145 32 2016
2011 1929 126 155 26 2236
2012 1399 120 112 14 1645
2013 1281 98 78 8 1465
2014 1470 118 76 6 1670
2015 1719 166 97 9 1991
2016 1987 189 99 9 2284
2017 2104 192 129 6 2431
2018 2118 209 125 8 2 460
2019 2192 210 111 13 2526
2020 2104 213 105 15 2 437

Pozn.: § 283 — nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL a jedy, § 284 — prechovavani OPL a jed( pro vlastni potrebu, § 285 —
nedovolené péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni pfedmétu k nedovolené
vyrobé OPL a jedu, § 287 — Sifeni toxikomanie

Zdroj: Generalni reditelstvi Vézenské sluzby CR (2021a)

6.2.2 Tresty ulozené za primarni drogové trestné ciny

Za primarni drogovou trestnou c¢innost bylo v r. 2020 odsouzeno 2460 osob (2631 v r. 2019).
Nejvice osob bylo odsouzeno za nedovolenou vyrobu, pasovéani a prodej pervitinu a konopnych
latek — tabulka 6-9. Nejéastéji ulozenou hlavni sankci bylo podminéné odlozené odnéti svobody
(59 % sankci) — tabulka 6-10. Oproti predchozimu roku doslo ke snizeni podilu podminénych trestl
odnéti svobody (z 65 % v r. 2019 na 59 % v r. 2020); ostatni meziro¢ni zmény nepresahovaly

3 procentni body. Nepodminéné tresty odnéti svobody tvofily druhou nejpocetnéjsi skupinu (23 %).
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Délka trvani ulozeného nepodminéného trestu odnéti svobody byla nejcastéji 1-5 let. Vyvoj poctu
ulozenych sankci odnéti svobody ukazuje graf 6-3.

tabulka 6-9: Pocet odsouzenych osob podle jednotlivych drog a primdrnich drogovych trestnych cindi
vr. 2020

§ 283 § 284 § 285 § 286 § 287 Celkem

Drogy Pocet  Podil Pocet Podil Pocet Podil Pocet Podil Pocet Podil Pocet Podil

(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Konopné latky 863 736 286 244 55 47 13 1,1 2 02 1173 1000
Pervitin 1002 860 159 13,6 2 0,2 47 4,0 5 04 1165 1000
Kokain 88 82,2 27 252 0 0,0 2 1,9 0 0,0 107 1000
Heroin 24 70,6 9 265 0 00 1 2,9 0 00 34 100,0
Extaze 67 67,7 37 374 0 0,0 1 1,0 0 0,0 99 100,0
Ostatni drogy 184 797 34 147 3 1,3 14 6,1 8 3,5 231 1000
Celkem 1932 785 485 19,7 59 2,4 68 2,8 14 0,6 2460 100,0

Pozn.: Hodnota celkem neodpovida souctu osob, nebot jedna osoba mUze byt v systému evidovana ve spojitosti s vice
drogami a vice trestnymi ¢iny soucasné.

§ 283 — nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL, § 284 — prechovavani OPL pro vlastni potfebu, § 285 — nedovolené
péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni predmétu k nedovolené vyrobé OPL,
§ 287 — Sifeni toxikomanie

Zdroj: Ministerstvo spravedlnosti CR (2021a)

tabulka 6-10: Hlavni sankce uloZené za primdrni DTC v r. 2020 podle jednotlivych trestnych cind

. § 283 § 284 § 285 § 286 § 287 Celkem
Ulozené
sankce PoCet  Podil PoCet Podil PoCet Podil Pocet Podil Poet Podil Pocet Podil
(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Odnéti 623 28,6 70 13,1 1 1,6 25 32,1 7 36,8 556 229
svobody
nepodm.
Odnéti 1292 59,3 285 532 30 48,4 41 52,6 12 63,2 1432 58,9
svobody
podminéné
Doméci 2 0.1 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0,0 2 0.1
vézeni
Obecné 100 4,6 64 11,9 5 8,1 6 7.7 0 0,0 160 6,6
prospésné
prace
Zakaz cinnosti 3 0,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,1
Propadnuti 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
majetku
Penézity trest 134 6,2 93 17,4 22 35,5 5 6,4 0 0,0 231 9,5
Propadnuti 10 0,5 13 24 4 6,5 0 0,0 0 0,0 24 1,0
véci
Vyhosténi 14 0,6 11 2,1 0 0,0 1 1.3 0 0,0 25 1,0
Zakaz pobytu 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Celkem 2178 1000 536 100,0 62 100,0 78 100,0 19 1000 2432 100,0

Pozn.: § 283 — nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL, § 284 — pfechovavani OPL pro vlastni potrebu, § 285 — nedovolené
péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potfebu, § 286 — vyroba a drzeni predmétu k nedovolené vyrobé OPL,

§ 287 - Sifeni toxikomanie

Hodnota celkem neodpovida souctu sankci za jednotlivé DTC, nebot jedna osoba miiZe byt odsouzena za vice trestnych ¢ind
soucasné.

Zdroj: Ministerstvo spravedlnosti CR (2021a)
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graf 6-3: Vyvoj poctu osob odsouzenych za primdrni DTC celkem a poctu osob odsouzenych
k nepodminénému trestu odnéti svobody v [. 2008-2020
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= Celkem osob odsouzenych za DTC Osoby odsouzené za DTC k nepodm. trestu odnéti svobody
Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Ministerstvo spravedlnosti CR (2021a)

6.2.3 Ochranna a vychovna opatreni

Ochranné léceni (OL) patfi mezi nej¢astéji ukladana ochranna opatieni.’®? | kdyz je OL trestni sankci,
které Ize ulozit samostatné nebo spolu s trestem, mize mit charakter alternativy k pfisnéjsimu
trestu. V r. 2020 bylo podle evidence MS OL v oblasti adiktologie ulozeno 313 osobam, z toho

127 zavislym na nealkoholovych drogéach a 186 na alkoholu. OL protitoxikomanické soud nejcastéji
ulozil osobam, které spachaly trestny ¢in kradeze (§ 205) nebo vytrznictvi (§ 358). Vyvoj poctu
ulozenych OPL od r. 2004 ukazuje graf 6-4.

graf 6-4: Pocet ochrannych léceni uloZenych v [ 2004-2020
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= Protitoxikomanické Protialkoholni
Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Ministerstvo spravedlnosti CR (2021a)

Soud muze v ramci odklon(l v trestnim fizeni nebo spolu s alternativnim trestem (tj. nespojenym

s odnétim svobody) uloZit pfiméfena omezeni a povinnosti,'®® kam patii napf. lé¢eni zavislosti na
navykovych latkach, povinnost zdrzet se pozivani alkoholickych napojd nebo jinych navykovych
latek, podrobit se vhodnému programu poradenstvi nebo Ié¢by. V souvislosti s primarni DTC bylo
ulozeno 206 omezeni a povinnosti (207 v r. 2019). Vzhledem k vysokému poctu osob odsouzenych

162 Ochranné léceni se vykonava na zakladé pravomocného rozhodnuti soudu, a to formou lGzkové nebo ambulantni péce.
Soud mUze ulozit ochranné Iéceni samostatné nebo vedle trestu, a to v pripadé, Ze pachatel, ktery zneuziva navykovou
latku, spachal trestny ¢in pod jejim vlivem nebo v souvislosti s jejim zneuzivanim. Vykon ochranného Iéceni probiha ve
zdravotnickych zarizenich. Ochranné |éceni v ambulantni i Ustavni formé ulozené vedle trestu odnéti svobody Ize
vykonavat také ve vézeni. Pokud je vzhledem k osobé pachatele zfejmé, Ze prostrednictvim ochranného |éceni nelze
dosahnout dostatecné ochrany spolecnosti, mize soud ulozit opatreni v podobé zabezpecovaci detence. Ochranné |éceni
trva, dokud to vyzaduje jeho Ucel. Nejdéle ho Ize ulozit na dobu 2 let, v pripadé potreby vsak mlze soud rozhodnout
o jeho prodlouzeni.

163 podle § 48 odst. 4 TZ
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za priméarni DTC je pocet uloZenych pfiméFenych omezeni a povinnosti pomérné nizky (Ministerstvo
spravedInosti CR, 2021a).

Za r. 2020 evidovala Probacni a meditaéni sluzba (PMS) celkem 22 122 osob v rliznych fazich
trestniho Fizeni. Povinnost podrobit se Ié¢eni zavislosti na ndvykovych latkach'®* mélo uloZenu
394 klientl PMS (284 v r. 2019) a celkem 1799 klientli PMS mélo soudem uloZenou povinnost
zdrzet se pozivani alkoholickych napoji nebo jinych navykovych latek (1784 v r. 2019) (Probacni a
mediacni sluzba, 2020; Probacni a mediacni sluzba, 2021).

Celkem 1520 klientl PMS (7 %) se dostalo do kontaktu s PMS v souvislosti s primarni DTC.
Ochranné |éceni zavislosti na navykovych latkdch mélo v r. 2020 ulozeno 96 osob v kontaktu s PMS
(86 osob v r. 2019), z toho 47 protitoxikomanické (39 v r. 2019) (Probacni a mediacni sluzba, 2020;
Probacni a mediacni sluzba, 2021).

Prestupky v souvislosti s OPL jsou definovany v § 39 odst. 2 zakona ¢. 167/1998 Sb., o navykovych
latkach (ZNL), a zahrnuji tfi skutky:

neopravnéné drzeni OPL v malém mnoZstvi pro svoji potrebu (§ 39 odst. 2, pism. a)

péstovani rostlin nebo hub obsahujicich OPL v malém mnozstvi pro svoji potiebu (§ 39 odst. 2,
pism. b),

umoznéni neopravnéného uziti ndvykové latky osobé mladsi 18 let (§ 39 odst. 2, pism. c).

Za r. 2020 MZ eviduje 1126 pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku neopravnéného drzeni
OPL v malém mnozstvi pro vlastni potrebu, 83 rozhodnuti o spachani prestupku neopravnéného
péstovani rostlin nebo hub obsahujicich OPL v malém mnozZstvi pro svoji potfebu a 12 rozhodnuti
o spachani prestupku umoznéni neopravnéného uziti navykovych latek osobé mladsi 18 let.
Meziro¢né byl zaznamenan vyrazny pokles poctu prestupkll v souvislosti s nelegalnimi drogami.

| kdyz se vezme v Gvahu vyjimecna situace v r. 2020 souvisejici s opatienimi tykajicimi se COVID-19,
je mezirocni pokles pfilis vyrazny. Pric¢iny tohoto poklesu nejsou dosud objasnény. Srovnani uvadi
tabulka 6-11.

Informacni systém evidence prestupkd, ktery vede ministerstvo spravedinosti (MS), eviduje za

r. 2020 celkem 7 974 prestupkl na Useku navykovych latek (7 632 podle § 39 odst. 2, pism. a,

342 podle § 39 odst. 2, pism. b). Za r. 2019 to bylo 9 623 prestupkl (9 390 podle § 39 odst. 2, pism.
a, 233 prestupkd podle § 39 odst. 2, pism. b) (Ministerstvo spravedInosti CR, 2021c).

Pricina rozdill v poctu prestupkl evidovanych MZ a MS neni zndma, pravdépodobnym vysvétlenim

jsou rozdily v metodice sbéru dat.

tabulka 6-11: Pocet pravomocnych rozhodnuti o spdchdni prestupku podle zdkona ¢. 167/1998 Sb.,
o ndvykovych latkdch, v [ 2018-2020

Drzeni drog v Péstovani rostlin Umoznéni

malém mnozstvi nebo hub s OPL neopravnéného uziti
Rok pro svoji potrebu v malém mnozstvi navykové latky osobé Celkem

(8 39 odst. 2, pism.  pro svoji potiebu mladsi 18 let

a) (8§ 39 odst. 2, pism.b) (§ 39 odst. 2, pism. c)
2018 8094 183 39 8316
2019 15 694 255 52 16 001
2020 1126 83 12 1221

Pozn.: Data zahrnuji pocet rozhodnuti, pfikaz( a pfikazd na misté.
Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Ministerstvo zdravotnictvi CR (2021b)

Déle jsou k dispozici data NPC zahrnujici idaje o poctech pachatell 2 prestupkd, a to
neopravnéného drzeni drog v malém mnozZstvi pro svoji potfebu a péstovani rostlin nebo hub

164 podle § 48 odst. 4 TZ
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obsahujicich OPL v malém mnozstvi pro svoji potiebu, v obou pfipadech v rozdéleni podle
jednotlivych drog. Za r. 2020 eviduje policie 4951 osob, u kterych byly zjiStény prestupky
nedovoleného nakladani s OPL. Nejvétsi podil tvorily osoby, které se dopustily prestupku
v souvislosti s konopnymi latkami (73%) a pervitinem (22 %) — tabulka 6-12.

tabulka 6-12: Pachatelé prestupkdi v souvislosti s OPL zjisténych Policii CR v . 2015-2020 podle drog

<

I £
Rk 3EE £ § g s £ -
c v = s = = 0 \© = [a) S =
c 3 v o £ (7} o} ® 0 a 173 7]
¥ & «a a < I I ] 4 - (@] V)
2015 3804 839 5 62 29 29 17 1 533 5319
2016 4 296 946 0 56 37 78 35 0 235 5683
2017 4561 1178 1 63 27 81 33 6 679 6 629
2018 5489 1241 16 91 49 98 51 5 640 7 680
2019 4743 1125 35 69 58 66 55 5 227 6383
2020 3629 1088 18 52 24 35 20 5 80 4951

Pozn.: Data zahrnuji prestupky neopravnéného drzeni drog v malém mnozZstvi pro svoji potiebu (§ 39 odst. 2, pism. a),
zakona €. 167/1998 Sb., o navykovych latkach) a prestupku péstovani rostlin nebo hub obsahujicich OPL v malém mnozstvi
pro svoji potiebu (§ 39 odst. 2, pism. b), zdkona ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach).

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Ndrodni protidrogova centrdla SKPV Policie CR (2021b)

Jako sekundarni drogova kriminalita se oznacuje trestna ¢innost, ktera nezahrnuje nakladani s OPL,
ale je pachana v souvislosti s nimi. EMCDDA v tomto sméru rozliSuje psychofarmakologicky
podminénou trestnou cinnost (pod vlivem), ekonomicky motivovanou trestnou ¢innost (za Ucelem
ziskani drog nebo prostredkl na financovani uzivani drog) a systémovou trestnou cinnost (trestna
¢innost pachana v souvislosti s organizaci drogovych trh(l) (European Monitoring Centre for Drugs
and Drug Addiction, 2007). Dale se rozliSuji také trestné Ciny, u nichz jsou uZivatelé drog obéti
trestné ¢innosti, tzv. tercidlni trestna ¢innost, podrobnéjsi informace byly uvedeny ve VZ 2018.

V prosinci 2019 publikoval Institut pro kriminologii a socialni prevenci (IKSP) vysledky projektu
Moznosti zjistovani miry a struktury sekunddrni drogové kriminality v podminkdch Ceské republiky,'®®
jehoz implementace v Evidenéné-statistickém systému kriminality (ESSK) Policie CR se nyni
pfipravuje.

V r. 2020 bylo objasnéno celkem 77,8 tis. TC, z toho 15,2 tis. (19,5 %) bylo spachano pod vlivem
navykovych latek. Ve srovnani s pfedchozim rokem byl zaznamenan néardist po¢tu i podilu TC
spachanych pod vlivem navykovych latek. Pod vlivem nelegalnich drog bylo v r. 2020 spachano

4,8 tis. TC, tj. 31 % z TC spachanych pod vlivem navykovych latek. Pachatelé se nejéastéji dopustili
TC ohrozeni pod vlivem navykovych latek anebo opilstvi podle § 274 a § 360 (2602 TC), dale mareni
vykonu Ufedniho rozhodnuti podle § 337 (754 TC), nebo Umyslného ublizeni na zdravi § 145-146a
(211 TC). Dlouhodobé je patrny nardist po¢tu i podilu trestnych ¢inl spachanych pod vlivem
nelegalnich drog. Vyvoj od r. 2011 ukazuji graf 6-5 a tabulka 6-13.%

165 [2021-10-22]
18 ohrozeni pod vlivem navykovych latek (§ 274), opilstvi (§ 360), nedbalostni dopravni nehody (8§ 143, 147, 148, 273, 274,
277, 360), umyslné ublizeni na zdravi (§ 145-146a), mareni vykonu Uredniho rozhodnuti (§ 337)
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graf 6-5: Vyvoj poctu objasnénych trestnych Cint a podilu trestnych Cint spdchanych pod vlivem
nelegalnich drog v . 2011-2020
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Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Policejni prezidium CR (2021)

tabulka 6-13: Trestné ciny (TC) spdchané pod vlivem nelegdlnich drog v . 2003-2020

Rok Pocet TC POd‘III“zv:iF;oo/:;
2003 939 8,5
2004 816 7,0
2005 781 6,6
2006 735 50
2007 793 3,5
2008 1019 43
2009 1900 79
2010 2277 11,6
2011 2142 11,1
2012 2289 12,4
2013 2 890 15,9
2014 4250 21,6
2015 4 668 24,4
2016 2916 19,5
2017 2 448 18,2
2018 2 601 18,4
2019 3034 21,0
2020 4784 31,5

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Policejni prezidium CR (2021)

V r. 2020 byl proveden dalsi odhad ekonomicky motivované sekundarni drogové kriminality
(Narodni protidrogova centrala a Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2020). Jde
o expertni retrospektivni odhad policisti z Gzemnich odbor Policie CR, ktery spociva v uréeni
podilu trestné cinnosti spachané v obdobi pfedchoziho roku uzivateli drog zejména za Ucelem
ziskani prostfedkd na nakup drog pro vlastni potfebu. Osloveno bylo celkem 80 Uzemnich odbord,
z nich odpovédélo 78. Posuzovano bylo 17 trestnych ¢&inli (v podobé 42 polozek ESSK), odhadované
podily byly vaZzeny skutecnym poctem zjisténych a objasnénych trestnych ¢ind v jednotlivych
okresech. Odhad se provadi ve dvouletych intervalech.

V r. 2019 bylo v CR zji$téno celkem 165,5 trestnych ¢in, z nich odhadem 19 % (31,4 tis.) trestnych
¢inG spachali uzivatelé drog (23 % v r. 2017). Nejvyssi podil uzivatel drog jakozto pachatel(l byl
odhadovan u trestného Cinu krddeze a neopravnéné uzivani cizi véci (§ 205 a § 207). Objasnéno
bylo 77,8 tis. trestnych ¢in{, z nich odhadem 13 % (10,3 tis.) trestnych ¢ind spachali uzivatelé drog
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(15 % v r. 2017). Nejvyssi podil uzivatelG drog jakozto pachatel byl odhadovan u trestného cinu
podvodu (§ 209). Vysledky shrnuje tabulka 6-14.

tabulka 6-14: Odhad vybranych trestnych cint spachanych uzivateli drog v r. 2019

Skutkova podstata TC*

Podvod

Loupez

Kradez a neopravnéné uzivani
cizi véci

Neopravnéné drzeni platebniho
prostredku

Kradez a porusovani domovni
svobody

Porusovani domovni svobody
Zpronevéra

Kradez

UmysIné ublizeni na zdravi
Zanedbani povinné vyzivy
Vydirani

Omezovani a zbaveni osobni
svobody

Vrazdy loupezné

Ostatni trestna ¢innost
Celkem

Celkem

2623
1427

8 651

7 398

18 787
2026
1416

54 279
4683

10176
1158

163

12

52 726
165 525

Zjisténé TC

Spachano
ub
430
390

3470
2490

5810
530
160

16 890
430
660
120

10

0

0
31390

Podil (%)

16,4
273

40,1
337

30,9
26,2
11,3
31,1

9,2

6,5
10,4

6,1
0

0
19,0

Celkem

1463
955

2339

2 020

4053
1231
827
15953
3104
7973
827

118
11
36912
77 786

Objasnéné TC

Spachano
ub
710
380

860
700

1290
330
220

4160
430

1080
100

10
0
0
10 270

Podil (%)

48,5
39,8

36,8
347

31,8
26,8
26,6
26,1
13,9
13,5
12,1

8,5
0

0
13,2

Pozn.: TC — trestny ¢in, UD — uzivatel drog. * Kategorie v ESSK mohou obsahovat soubéh TC. Odhad pro ostatni trestnou

cinnost nebyl realizovan, pro Ucely analyzy se predpoklada, ze podil uzivatell drog mezi pachateli je roven nule.

Odhadovany pocet trestnych cint spachanych uzivateli drog za tGcelem ziskani financnich prostredk(i na pofizeni drog byl

zaokrouhlen na desitky.

Zdroj: Narodni protidrogova centrdla a Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2020)

Ekonomicky motivovana sekundarni drogova kriminalita je pravidelné zjistovana také v dotaznikové
studii mezi odsouzenymi vézni. Posledni vina byla realizovana v r. 2020, vyzkumny soubor tvofilo
1523 respondentl — bliZe viz kapitolu Uzivani drog ve vézeniské populaci (str. 74). KradeZe nebo
jiného trestného cinu ¢i prestupku za Ucelem porizeni prostfedkd na nelegalni drogy se podle
vysledkl nékdy v minulosti dopustilo 30 % odsouzenych. Vysledky v jednotlivych vinach studie

uvadi tabulka 6-15.

tabulka 6-15: Spdchadni krddezZe nebo jiného trestného cinu za ucelem porizeni prostredkt na

nelegadlni drogy nekdy v Zivote v [ 2014-2020, v %

Rok Pocet
2014 435
2016 469
2018 392
2020 461

Podil (%)

24,8
25,8
23,1
30,3

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2015); Ndrodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2016); Ndrodni monitorovaci stredisko
pro drogy a zdvislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2018), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti
a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021)
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Nabidka a trh s nelegalinimi drogami

CR je zemi, kam jsou nelegalni drogy dovazeny, ale je také produkéni zemi. V CR je vyrabén pervitin
a péstovano konopi, a to jak na samozasobitelské, tak na komercni bazi. Samozasobitelska vyroba
braunu z kodeinovych preparati nebo jinych opioidd je spise ojedinéla, vyroba dezomorfinu
(crocodile) nebyla v CR dosud hladena. Sezonné dochézi k ziskavéani a zpracovani surového opia

z potravinarského maku uzivateli pfimo na polich, ojedinéle je hlasena vyroba (resp. pokusy

o vyrobu) heroinu. Ostatni nelegalni drogy jsou do CR dovazeny, v poslednich 5 letech véak bylo na
tzemi CR zaznamenano i nékolik pfipadd vyroby tablet extaze. Kromé toho jsou na drogovém trhu
dostupné farmaceutické pfipravky obsahujici OPL rlznych skupin, prfedevsim opioidy, sedativa

a hypnotika. V poslednich letech nabyvéa na vyznamu prodej drog v on-line prostredi a vyuzivani
kuryrnich balikovych sluzeb k jejich distribuci.

Zdrojem informaci o produkci, dovozu a vyvozu nelegalnich drog jsou data Narodni protidrogové
centraly Sluzby kriminalni policie a vy3etfovani Policie CR (NPC) a Celni protidrogové jednotky
Generalniho reditelstvi cel (CPJ). Jde predevsim o pocty odhalenych péstiren a varen, pocty zachytd
jednotlivych drog a zajisténé mnozstvi drog v rozdéleni podle mista zachytu (Celni protidrogova
jednotka, 2021; Narodni protidrogova centrala SKPV Policie CR, 2021b; Néarodni protidrogova
centrala SKPV Policie CR, 2021¢).

Policie CR a Celni sprava CR odhalily v r. 2020 celkem 167 indoor'®” péstiren konopi (258 v r. 2019).
Péstirny s méné nez 50 rostlinami, tzv. malé domaci péstirny,'®® tvofily 71 % (nejvy3si podil od

r. 2011). Od r. 2011 roste podil odhalenych malych domacich péstiren a naopak klesa podil
odhalenych péstiren s produkéni kapacitou vice nez 500 rostlin (27 % v r.2011,2 % vr.2019a3 %
v r. 2020) — graf 7-1. Nejvyssi pocet odhalenych péstiren byl v r. 2020 hlasen v krajich
Moravskoslezském a Stfedoceském (stejné jako v r. 2019).

Stejné jako v pfedchozim roce byla spotfeba konopi v CR v r. 2020 kryta pfedeviim domaci
produkci. Typické bylo péstovani konopi v mensim poctu rostlin, a to indoor i outdoor. Konopi
vypéstované v CR je uréeno primarné pro domaci trh, ale je vyvéaZeno i do zahrani¢i (Némecko,
Polsko, Rakousko, Madarsko, Slovensko, severské staty). Opatfeni v souvislosti s epidemii COVID-19
se projevila napf. poklesem zachytl v prihrani¢nich oblastech se SRN a presunem ¢asti trhu do
on-line prostredi. Velkoobjemova indoor produkce byla dobfe organizovana a podilely se na ni
podle NPC obcané zemi zdpadni ¢asti Balkanského poloostrova. Prvné od r. 2006 nebylo v pfipadé
7adné z odhalenych indoor péstiren prokdzano zapojeni obcant vietnamské narodnosti, ve vétsiné
pfipadl (93 %) Slo o pachatele ¢eské narodnosti.

167 péstovani rostlin v uzavieném prostredi pod umélym osvétlenim
168 Podle NPC ma mald domaci péstirna 6-49 rostlin, mala péstirna 50-249 rostlin, stredni péstirna 250-499 rostlin, velka
péstirna 500-999 rostlin a primyslova péstirna 1 000 a vice rostlin.
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Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021

graf 7-1: Odhalené indoor péstirny konopi podle poctu rostlin v [ 2011-2020, v %
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2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Nezjisténo 4.2 1.5 1.1 53 1.8 13 1.0 2,5 0,0 0,0
1000 a vice 17,0 18,1 72 7,6 2,7 6,4 49 35 1,6 0,6
M 500-999 9,7 121 12,3 83 50 4,0 39 4,5 08 2,4
W 250-499 13,3 12,6 6,9 70 77 70 8,5 4,0 54 2,4
50-249 26,1 21,1 27,2 28,2 332 27,1 25,2 22,8 27,1 23,4
m6-49 29,7 34,7 453 43,5 49,5 54,2 56,4 62,9 65,1 71,3

Zdroj: Ndrodni protidrogova centrdla SKPV Policie CR (2021c)

V r. 2020 bylo odhaleno 160 varen pervitinu (234 v r. 2019). Mezi odhalenymi varnami pervitinu
prevladaly mensi domaéci varny, které zasobovaly zejména domaci trh. Ve vétsiné pripad(
odhalenych varen byli vyrobci ¢eské narodnosti (91 %). Na rozdil od obdobi do r. 2018, nebylo
v poslednich dvou letech v pripadé odhalenych varen prokazano zapojeni obc¢anl vietnamské
narodnosti.

Hlavnim prekurzorem pro vyrobu pervitinu byl v r. 2020 pseudoefedrin extrahovany z 1éCiv. Vydej
léciv s obsahem pseudoefedrinu je v CR regulovéan od r. 2009,'® coz vedlo k dramatickému snizeni
vydeje téchto léciv v Ceskych |ékarnach a k narlstu nelegélniho dovozu z jinych zemi. V r. 2020 bylo
do Iékaren dodéno 201 tis. ks baleni [éCiv s obsahem pseudoefedrinu, coZ predstavuje nejnizsi
pocet baleni viibec. Soucasné bylo organy vymahajicimi pravo zajisténo 117,7 tis. ks tablet

s obsahem pseudoefedrinu a 21,6 kg surového pseudoefedrinu — graf 7-3.

Stejné jako v predchozich letech byla velkoobjemova vyroba pervitinu pfesouvéna do zahranici
(zejména do Polska a Nizozemska). Pervitin vyrobeny v zahranici byl distribuovan v danych zemich,
pfipadné pasovan do jinych zemi véetné CR. Podobné jako v lofiském roce pochézela ¢ast pervitinu
na ¢eském trhu z velkoobjemové vyroby realizované mexickymi organizovanymi skupinami

v Nizozemsku a Belgii, jako prekurzor pro jeho vyrobu byl pouzit nikoliv efedrin nebo
pseudoefedrin (jako v pfipadé pervitinu vyrabé&ného v CR), ale benzyl-metyl-keton (BMK). V Evropé
jsou evidovany také zachyty metamfetaminu pochazejiciho ze zemi stfedni Asie, nejéastéji
Afghanistanu, ¢&i z Irdnu.

Nejvétsi podil odhalenych varen tvofily, stejné jako v pfedchozim roce, varny s objemem vyrobniho
cyklu do 50 g — graf 7-2. Nejvétsi pocet odhalenych varen byl v r. 2020 stejné jako v lorfiském roce
hladsen v Jihomoravském a Moravskoslezském kraji.

169 Vydej 1éCiv s obsahem pseudoefedrinu je omezen max. na 900 mg pseudoefedrinu v obdobi 7 po sobé jdoucich dn(, coz
odpovida mnozstvi 30 tablet ¢i sackl obsahujicich 30 mg pseudoefedrinu. Léciva obsahujici pseudoefedrin jsou od
1.7.2018 vydavana pres elektronicky Registr IéCivych pripravkd s omezenim (RLPO), aby byla zajisténa kontrola
celkového mnozstvi pseudoefedrinu pro jednoho pacienta.
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Nabidka a trh s nelegalinimi drogami

graf 7-2: Varny pervitinu podle objemu jednoho vyrobniho cyklu odhalené v | 2016-2020, v %
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2016 2017 2018 2019 2020
Nelze uréit 0,8 5,7 7.4 14,7 10,6
Vice jak 50 kg 0,0 0,0 0,4 0,0 0,0
W 10-50 kg 04 1,9 16 0,0 06
® 500-9999 g 5,4 53 6,1 2,1 3,8
50-499 g 17,6 23,9 22,5 21,4 18,1
®Do50g 75,9 63,3 61,9 61,8 66,9

Zdroj: Ndrodni protidrogova centrdla SKPV Policie CR (2021c)

Léciva s obsahem pseudoefedrinu pochazela nejcastéji z Polska. | kdyz Polsko vydej |éCiv s obsahem
pseudoefedrinu reguluje (od r. 2015), predstavovalo i v r. 2020 hlavni zdroj pseudoefedrinu pro
vyrobu pervitinu. LéCiva s obsahem pseudoefedrinu byvaji také do Polska nelegéalné dovazena

z jinych stat, napt. ze Spanélska, Turecka, Bosny a Hercegoviny nebo Rumunska. Celkem bylo

v r. 2020 hlaseno 66 zachytd tablet s obsahem pseudoefedrinu. Nejcastéji Slo o pripravek Cirrus.
Pokud jde o ptivodni prekurzor pro vyrobu pervitinu v CR, tj. efedrin, v r. 2020 zachytily represivni
organy 632 g efedrinu a 60 tablet obsahujicich efedrin (65 g efedrinu a 5 tablet obsahujicich efedrin
v r. 2019). Zachyt jinych prekurzorl pervitinu nebyl represivnimi organy v I. 2015-2020 hlasen.

V dlsledku opatreni v souvislosti s epidemii COVID-19 dochéazelo v nékterych regionech
k vypadkim dodavek IéCiv s obsahem pseudoefedrinu a dalsich latek nezbytnych k vyrobé, coz
vedlo k Utlumu vyroby a lokalné snizené dostupnosti pervitinu.
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graf 7-3: Objem léciv obsahujicich pseudoefedrin dodanych do lékdren v CR (pouze léciva vyddvand
bez lékarského predpisu s omezenim) a objem léCiv zajiSténych represivnimi orgdny v . 2007-2020

Vydej léciv s pseudoefedrinem v Iékarnach (v tis. ks baleni)
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Pozn.: Kromé tablet IéCiv s obsahem pseudoefedrinu byly zajistény také prekurzory pro vyrobu pervitinu v jiné formé.

V r. 2016 to byl pseudoefedrin ve formé prasku (20,4 g) a efedrin (431 g prasku, 92 tablet a 170 ml). V r. 2017 efedrin

(347,3 g a 150 tablet) a pseudoefedrin (6,1 kg). V r. 2018 pseudoefedrinu (9,3 kg) a efedrinu ve formé prasku (1,2 kg) a tablet
efedrinu (290 kg).

Zdroj: Statni dstav pro kontrolu léciv (2021), Ndarodni protidrogova centrala SKPV Policie CR (2021a)

Kokain je do CR dovézen ze zemi Jizni Ameriky. V porovnani s okolnimi staty nepatii CR mezi
vyznamné cilové ani tranzitni zemé. Na pasovani kokainu do CR se i nadale vyznamné podilely
organizované skupiny obc¢anl ze zemi zapadniho Balkanu. K pasovani kokainu do Evropy byl
najimani kuryfi pochazejici asto ze socialné marginalizovanych skupin. Dalsi distribuci zajistovali
organizované skupiny slozené z ob&and riiznych zemi, véetné ob&ant CR. Vyuzivana byla letecka
doprava a v dobé jejiho omezeni v dlisledku protiepidemickych opatfeni také pozemni doprava.
Kokain byl do CR pa3ovén zejména z Nizozemi. Protiepidemické opatieni se projevila také na
narlstu nabidky kokainu online a na narlstu zachyt v mezinarodnich postovnich a prepravnich
zasilkach.

Pokud jde o heroin, CR byla podle NPC i nadéle spie tranzitni zemi. Organizace trhu s heroinem se
v porovnani s pfedchozim rokem v podstaté nezménila. Na pasovani heroinu do CR a jeho
distribuci se podilely prevazné organizované skupiny etnickych Albanct z Balkanského poloostrova
a Turecka. V r. 2020 bylo zaznamenano zapojeni ob¢anG Ukrajiny, ktefi heroin do CR dovézeli

z byvalych sovétskych republik. VV r. 2020 byly v CR odhaleny 2 laboratofe na vyrobu opioid(i
(4vr.2019ivr.2018).
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Extaze, ve formé tablet, prasku, nebo i krystal(, se do CR dostavala vétsinou z Nizozemska nebo
Belgie. V r. 2020 pokracoval trend zvysujicich se dostupnosti a Cistoty této latky a rostouci nabidky
on-line. V poslednich 5 letech byla zaznamenana vyroba tablet extaze i v CR, a to z MDMA
dovezené do CR v podobé krystalického prasku. K nelegalnimu dovozu jsou vyuzivany zasilky
prepravnich spolecnosti.

Posledni Udaje o spotrebé drog jsou dostupné za r. 2016. Celkem se v r. 2016 spotrebovalo
pfiblizné 20,1 tuny konopnych drog, 6,5 tuny pervitinu, 0,7 tuny heroinu, 1,0 tuna kokainu
a 1,2 mil. tablet extaze — viz VZ 2017.

Od r. 2016 jsou dostupné internetové stranky s prlibézné aktualizovanou mapou odhalenych varen
pervitinu a indoor péstiren konopi ( ), jejich cilem je zvysit informovanost

a angazovanost obcan( pfi odhalovani drogové trestné cinnosti. Podobnou webovou aplikaci
predstavuje , kterou od r. 2012 provozuje organizace Otevrena spolecnost. Na
mapé Ize samostatné zobrazit jakoukoliv trestnou ¢innost evidovanou v ramci ESSK veetné DTC.

Zachytem drog se rozumi zajisténi jedné nebo vice latek v daném misté a Case v ramci feseni
pfipadu neopravnéného nakladani s OPL organy vymahajicimi pravo. Hlavni zdroj informaci
predstavuji data NPC a CPJ (Celni protidrogova jednotka, 2021; Narodni protidrogova centrala
SKPV Policie CR, 2021b; Narodni protidrogova centrala SKPV Policie CR, 2021c). O zachytech
prekurzord pro vyrobu pervitinu viz predchozi kapitolu.

Pocet zachytll a mnozstvi drog zajisténych v ramci trestniho fizeni za obdobi 2007-2020 shrnuji
tabulka 7-1 a tabulka 7-2. Pocet zachyt( a mnozZstvi drog zajisténych v ramci prestupkového fizeni
za obdobi 2014-2020 shrnuji tabulka 7-3 a tabulka 7-4.

tabulka 7-1: Pocet zdchytt drog v ramci trestniho fizeni v | 2007-2020

Rok Susmal ROStImX Hasis Pervitin Heroin Extaze Kokain LSD
konopi konopi
2007 563 46 25 374 96 30 38 5
2008 602 69 30 405 105 18 24 5
2009 384 117 41 326 73 13 26 5
2010 455 189 27 283 61 16 42 8
2011 508 240 24 304 34 15 44 7
2012 558 259 24 355 41 12 44 3
2013 875 361 28 464 38 114 106 11
2014 975 346 49 596 41 74 123 24
2015 1025 249 76 538 34 75 97 25
2016 1260 374 58 587 33 144 97 16
2017 1350 418 135 671 51 295 196 52
2018 1410 288 126 799 46 464 243 76
2019 1356 340 76 686 52 333 235 93
2020 1191 297 54 786 41 204 115 60

Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021c)
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tabulka 7-2: Mnozstvi drog zajiSténych v ramci trestniho fizeni v [. 2007-2020

Rok

2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Susina
konopi
(9)

122 124
392 527
171799
277 988
440 780
563 335
735 362
558 116
645 193
713 042
1081 063
933 730
519 769
644 998

Rostliny
konopi
(ks)
6992
25223
33427
64 904
62 817
90 091
73639
77182
30 321
57 515
54 126
27 738
26 457
15 447

Hasis
(9)
387
696
12 499
9354
2375
20532
1321
14 820
7 507
6492
9037
2797
1555
1129

Pervitin
(9)

5978
3799
3599
21 301
20 054
31901
69 137
49 811
106 915
90 145
92 623
105 301
26 351
28 616

Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021¢)

Heroin

(9)

20332
46 302
31257
30453
4730
7576
5046
156 782
1562
19 304
19 052
1300
8 803
254

Extaze
(tablety)

62 226
16610
198
865

13 000
1782
5061
1521
3019
47 104
15014
32424
74743
88 732

Kokain

(9)

37 587
7631
12 904
14 162
16 071
8 050
35788
539
120 375
39615
27 358
24 152
187 064
2 607

tabulka 7-3: Pocet zdachytt jednotlivych drog zajisténych v ramci prestupkového fizeni
v L 2014-2020

Rok

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Susina
konopi
1858
2 647
3517
4019
4369
4061
3106

Rostliny
konopi
138

112

144

84

153

136

205

Hasis
24
29
38
38
63
62
35

Pervitin

577
519
756
944
1162
1032
1086

Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021¢)

Heroin

24
42
40
39
64
53
53

Extaze

16
28
66
93

113
74
55

Kokain

21
16
34
31
54
55
23

tabulka 7-4: Mnozstvi drog zajisténych v ramci prestupkového rizeni v [. 2014-2020

Rok

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Susina
konopi
(9)
11448
9863

9 065
13538
14 285
26 571
10132

Rostliny
konopi
(ks)

503

449

686

266

596

468

543

Hasis

(9)

32
51
74
88
119
95
57

Pervitin

(9)

427
448
572
633
854
1225
986

Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021¢)

Heroin

(9)

28
23
30
32
40
34
32

Extaze
(tablety)

112
91
152
265
167
89
63

Kokain

(9)

12
10
22
18
37
38
34

LSD
(davky)

117
246
142
1218
1313
44
471
357
980
1031
3731
1769
3845
3518

LSD

DO O W =

LSD
(davky)

81
16
10
126
10
15
24

Nejcastéji zachycenou drogou byly stejné jako v pfedchozich letech konopné latky. Za r. 2020
eviduji NPC a CPJ celkem 1 191 pfipad{ zajisténi susiny konopi v rdmci vysetifovani drogové trestné
¢innosti, a to v celkovém mnozstvi 645,0 kg (v r. 2019 celkem 1 356 pfipadl v mnozstvi 519,8 kg).
V 69 % pfipadl Slo o zachyty o hmotnosti do 100 g; zachyty nad 1 kg predstavovaly 9 %. Hmotnost
nejvétsiho zachytu byla 31,8 kg. V prestupkovém fizeni byla marihuana zajisténa v 3106 pripadu

v celkovém mnozstvi 10,1 kg (v r. 2019 celkem 4 061 pfipad(l v mnozstvi 26,6 kg). V 59 % pfipadi
$lo o mnozstvido 2 g.

Zachyt rostlin konopi byl v r. 2020 evidovan v 297 pfipadech trestnych ¢inl. Celkem bylo zajisténo
15,4 tis. rostlin (v r. 2019 celkem 340 pfipad{ a 26,5 tis. rostlin). V 57 % $lo o zachyty v mnozstvi do
20 ks rostlin. Zachyty nad 100 ks rostlin predstavovaly 9 %. NejvétSim zachytem bylo zajisténi
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2 433 rostlin konopi. V prestupkovém Fizeni byly rostliny konopi zajistény ve 205 pfipadech, a to
v celkovém mnozstvi 543 rostlin (v r. 2019 celkem 136 pripadd a 468 rostlin).

V r. 2020 bylo hlaseno 54 pripadud zajisténi hasiSe v trestnim fizeni, a to o celkové hmotnosti 1,1 kg
(76 zachytd o hmotnosti 1,6 kg v r. 2019). Vétsinu pripadl (70 %) predstavovaly zachyty do 10 g.
Hmotnost nejvétsiho zachytu hasise byla 500 g. V prestupkovém fizeni byl hasis zajistén

v 35 pfipadech v celkovém mnozstvi 57 g (v r. 2019 celkem 62 pfipadl v celkovém mnozstvi 95 g).

Druhou nejcastéji zadrzenou drogou byl pervitin. Za r. 2020 je v kontextu trestniho fizeni evidovano
786 zachytl v mnozstvi 28,6 kg v krystalické formé (v r. 2019 celkem 686 zachytli v mnozstvi 26,4 kg
v krystalické formé). Vétsinu pfipadd (73 %) predstavovaly zachyty o hmotnosti do 10 g. Hmotnost
nejvétsiho zachytu byla 4,8 kg. V prestupkovém Fizeni byl pervitin zajistén v 1086 pripadech

v celkovém mnozstvi 986 kg (1032 pfipadid v celkovém mnozstvi 1,2 g v r. 2019).

Za r. 2020 bylo v kontextu trestniho fizeni vykazano 115 pripadd zachytl kokainu v celkovém
mnozstvi 2,6 kg (235 pfipadd o celkové hmotnosti 187,1 kg v r. 2019). VétsSinu pripadl (77 %)
predstavovaly zachyty do 10 g. Hmotnost nejvétsiho zachytu kokainu byla 728 g. V prestupkovém
fizeni byl kokain zajistén v 23 pfipadech v celkovém mnozstvi 34 g (v r. 2019 celkem 55 zachytd

v mnoZzstvi 38 g).

Pokud jde o zachyty heroinu, v kontextu trestniho Fizeni bylo za r. 2020 evidovano 41 zachytl
o celkové hmotnosti 254 g (52 pripadl o celkové hmotnosti 808 kg v r. 2019). Témér 76 %
predstavovaly zachyty o hmotnosti do 10 g. Hmotnost nejvétsiho zachytu heroinu byla 50 g.
V prestupkovém fizeni byl heroin zajistén v 53 pfipadech v celkovém mnozstvi 32 g (v r. 2019
celkem 53 pripadl v mnozstvi 34 g).

V r. 2020 represivni organy evidovaly v trestnim fizeni 204 zachytl extaze, z toho ve 105 pripadech
Slo o zachyty ve formé tablet (v r. 2019 celkem 333, z toho 171 zachytd ve formé tablet). Zajisténo
bylo celkem 88,7 tis. tablet, cozZ je dosud nejvétsi zachycené mnozstvi, a 20,6 kg extaze

(74,7 tis. tablet a 37,4 kg v r. 2019). NejvétSimi zachyty byly 72,0 tis. tablet a 6 kg extaze.

V prestupkovém fizeni byla extaze v r. 2020 zajisténa v 55 pripadech v celkovém mnozstvi 63 tablet
a 16 g (vr. 2019 v 74 pfipadech v mnozstvi 89 tablet a 23 g).

V kontextu trestniho fizeni bylo evidovano 60 zachytl LSD v celkovém poctu 3845 tripl (93 zachytl
v celkovém poctu 3845 tripl v r. 2019). Nejvétsim zachytem bylo mnozstvi 800 tripQ.

V prestupkovém fizeni bylo LSD zajisténo v 12 pripadech, a to v celkovém mnozstvi 24 tripd

(5 zachytl v celkovém mnozstvi 15 tripG v r. 2019).

V Systému véasného varovani pfed novymi drogami koordinovaném NMS'"® bylo za r. 2020 v CR
hla$eno celkem 14 novych psychoaktivnich latek,"" z toho 5 vibec poprvé (52 latek v r. 2019).
Nejcastéji to byly syntetické katinony'’? (6 latek). V souvislosti s NPS byl za r. 2020 hlaseny 1 pfipad
zavazné nefatalni intoxikace (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021b).
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[2021-10-08]

Jako nové psychoaktivni latky (NPS) jsou oznacovany latky rGznych chemickych skupin pokryvajici Siroké spektrum
Ucinkd, které nejsou viibec nebo jsou relativné kratkou dobu kontrolované mezinarodnimi tmluvami OSN, pfipadné
evropskou ¢i narodni legislativou jakozto omamné a psychotropni latky. Mohou zahrnovat také humanni a veterinarni
|écivé pripravky. NPS byvaji nabizeny jako sbératelské predméty, jako legalni alternativa jiz kontrolovanych drog (legal
highs), chemické latky pro vyzkumné Ucely (research chemicals), potravinové doplriky ur¢ené pro maximalizaci vykonu,
napodobeniny nelegalnich drog, pfipadné se objevuji jako primési jiz znamych nelegalnich drog. NPS byvaji vétsinou
dovéazeny z Ciny a v Evropé pak probiha zpracovani, baleni a distribuce. V poslednich letech viak byly hlaseny i pfipady
vyroby NPS v evropskych zemich. V CR nebyl takovy pfipad dosud zaznamenan.

Pro katinony, tzn. latky chemicky podobné amfetaminim, se zejména mezi problémovymi uzivateli drog ujalo oznaceni
funky. PGvodné $lo o komeréni nazev jednoho z produktl nabizenych v CR v r. 2010, od té doby se vyraz funky ujal jako
oznaceni pro nové psychoaktivni latky se stimulacnim ucinkem. Slozeni funky se ménilo v case. V poslednich letech
uzivani katinond mezi problémovymi uzivateli drog klesa.
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Zdrojem informaci o cenach drog je dokumentace pfipad drogovych trestnych ¢inli vySetrovanych
Policii CR. Informace o ¢istoté drog poskytuji prostrednictvim NPC odbory kriminalisticko-
-technickych expertiz krajskych feditelstvi Policie CR (OKTE), Kriminalisticky tstav a CPJ CR.'"3
Prehled priimérné cistoty jednotlivych drog a jejich primérné a nejcastéji udavané ceny uvadi
tabulka 7-5 a tabulka 7-6.

V r. 2020 bylo zkoumano 671 vzork{l konopi ve formé susiny. Nejnizsi podil delta-9-THC (THC) Cinil
THC cinil 6,7 %, nejvyssi 43,7 %. Primérna cCistota hasise byla 21,1 %. Podil THC v zachytech konopi
ve formé susiny i hasise dlouhodobé roste. Cena konopi ve formé susiny byla zndma

v 326 pfipadech. Nejnizsi zjisténa cena za 1 g marihuany byla 20 K¢, nejvyssi 600 K¢, obvykla 200 K¢.
Cena hasise byla v r. 2020 znama ve 3 pripadech. Nejnizsi zjiSténa cena za 1 g hasise byla 200 K¢,
nejvyssi 300 K¢, obvykla 300 Ke.

evvs

byl 8,1 %, nejvyssi 86,3 %, priimér 26,1 %. Primeérna cistota heroinu dlouhodobé pomérné vyrazné
osciluje, od r. 2013 se pohybuje v rozmezi 20-29 %. Cena byla zndma v 4 pfipadech. Nejnizsi
zjiSténa cena za 1 g heroinu byla 1 000 K¢, nejvyssi 2 000 K¢.

vV

(+)-1-fenyl-2-methylaminopropan (metamfetamin), cinil 2,5 %, nejvyssi 90,0 %, pramér 66,3 %.
Prdmérna Cistota pervitinu se dlouhodobé pohybuje v rozmezi 64-72 % Gcinné latky. Cena byla
znama ve 416 pripadech. Nejnizsi zjisténa cena za 1 g pervitinu byla 400 K¢, nejvyssi 5 000 K¢,
nejcastéji 1 000 Kc.

Cistota kokainu byla zkoumana u 57 vzorkd. Nejnizéi podil G¢inné latky, coz je methylester
benzoylekgonin, ¢inil 6,0 %, nejvyssi 92,0 %. Primérna cistota predstavovala 57,0 %. Cena byla
znama ve 30 pfipadech. Nejnizsi zjisténa cena za 1 g kokainu byla 1 000 K¢, nejvyssi 4 000 K¢,
nejcastéji 2 000 K¢.

Tablety extaze byly zkoumany v 56 pfipadech. Nejnizsi podil Gc¢inné latky, coz je
1-(3,4-methylendioxyfenyl)-2-methylaminopropan (MDMA), Cinil 10,7 %, nejvyssi 79,8 %, priimérna
Cistota tablet extaze byla 36,9 %. Dale bylo zkoumano 62 vzorkd extaze ve formé prasku. Primérna
Cistota byla vy3Si neZ u tablet extaze, a to 68,7 %. Nejnizsi podil Gcinné latky Cinil 22,4 %, nejvyssi
84,0 %. Cena za tablety extdze byla znama v 32 pfipadech. Nejnizsi zjisténa cena za 1 tabletu extaze
byla 50 K¢, nejvyssi 600 KE. Nejcastéjsi cena tablety extaze byla 200 KE. Cena za extazi ve formé
krystalického prasku byla zndma v 7 pfipadech. Nejnizsi zjisténa cena za 1 g extaze byla 700 K¢,
nejvyssi 7500 KE. Nejcastéjsi cena za gram extaze byla 1 000 K¢.

73 Data o cenach a Cistoté drog maji omezenou vypovidaci hodnotu, ktera je dana poctem pripadd, kdy je cena drog znama,
a poctem analyzovanych vzorkd. Pfi evidenci pfipad( se navic nezaznamenava Uroven obchodniho retézce, takze
v souhrnném prehledu dat nejsou rozliSovany vzorky ze zachytl vétsiho objemu s vyssi koncentraci Gcinné latky a vzorky

interpretace vyvoje cen a Cistoty drog velmi obtizna.
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tabulka 7-5: Pocet analyzovanych vzork( drog a jejich priumernd cistota v . 2007-2020, v % cisté

létky

Rok

2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Susina
konopi

oce
vzorkU

177
404
289
391
497
599
478
743
643
579
739
922
761
671

7.1
10,0
82
8,3
9,7
9,3
84
88
9,7

v

Hasis
o3 8
£ 5 O
2 8,1
5 52
3 15,9
8 9,3
24 11,0
11 12,2
7 19,2
7 139
10 26,6
11 24,6
25 18,8
22 20,0
14 27,6
22 21,1

Extaze (tbl.)

oce
vzorkU

N w
o O -

9
5
7
32
33
44
88
72
77

74
56

tota

3
274
17,5

34
15,3
43,0
37,5
38,1
42,1
356
34,5
36,2
33,1
34,2
36,9

Pervitin
oS S
£ 8 O
123 66,4
145 64,3
144 68,1
160 64,4
163 69,0
146 71,6
241 71,0
320 69,8
261 70,4
264 68,5
311 65,0
360 66,1
348 63,6
427 66,3

Heroin
o3 8
S O
31 174
47 22,6
57 16,6
51 24,6
31 14,0
40 14,7
14 20,2
13 29,3
21 25,1
19 19,7
32 22,7
16 21,5
28 20,4
15 26,1

Kokain
] _S
S O
48 49,1
35 435
21 33,1
35 27,9
52 45,0
49 36,9
34 33,0
41 25,9
31 39,1
38 42,5
79 36,2
76 49,3
98 60,2
57 57,0

Pozn.: U konopnych drog jde o koncentraci THC. Primérna Cistota tablet extaze je vyjadrena jako prdmérné mnozstvi MDMA
v mg Vv jedné tableté obsahujici MDMA.
Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021¢)

tabulka 7-6: Priimeérné a nejcasteéji uddavané (modus) ceny drog v [ 2007-2020

Rok

2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

rameér

P

180
180
210
200
190
190
180
190
180
180
160
180
190
160

Susina konopi
(Ke/g)

—
o
g Modus

200
250
250
200
200
200
200
200
200
200
200
200
200

v

rameér

N
[oN
QP

240
270
220
220
200
170
170

300
240
150
270

Hasi$
(Kc/g)

300

Pozn.: Ceny jsou zaokrouhleny na desitky K¢.
Zdroj: Ndrodni protidrogovd centrdla SKPV Policie CR (2021¢)
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Extaze
(Ké/tbl.)
T3
S o)
a >
210 200
220 200
220 250
200 250
150 150
250 -
210 200
230 200
190 200
190 200
180 200
180 200
180 200
220 200

rameér

P

1130
1130
1290
1290
1290
1220
1290
1270
1190
1250
1380
1500
1480
1520

Pervitin
(K&/9)

Modus

1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000

ramer

p

1100
1080
1280
1280
1080
1080
1110
1040
1050
1060
1190
1250

990
1490

Heroin
(K&/9)

Modus

1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000
1000

800
1000
1000

ramer

p

2 060
2000
1920
2000
2210
1750
1620
1980
2110
1890
2050
1970
2080
2090

Kokain
(K¢/g)

Modus

2000
2000
2500
2000
2000
1500
2000
2000
2000
2000
2000
2000
2000
2000
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XAXXXAXAXXAKXAXAKXXAAKXALAALXAXXKX AKX AKALX XKLL XXXAXXEX XKL ALK XXX XXAXAXAXAXAXXKX XX
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XXAXXXKXX PEX KK AKX AKX AKX XXX XK XXX ALK AKX XXX XA XXX AKX XX XXX X X
XXXXXX XXX AAKAKAXAAKX LKA KKK ALK AKX XXX AXAXAXKX
XXUXXXXX XXX XAXAXXXAKXXXXX AKX AKX AKX XXX AXXAAAXAXXXAXAXX
XXXAXXX XAXAXAXKXKXAXAKXKXAXAAKXKXX AKX AKAX XXX XAKXALX AKX AXAXXAKXKX
AXAAXXXX HAAAXAXAXAXKAXKEAXKXXKXXAK LXK AALAAXALXAXXXAXAXXAXAX XXX AAARXAKXXAXXXAXAXXKX XX
XXXXXXX HKUXXAXAXXKAXXAKXXAAXXKAXAXAKXXALAXAAAXXARXKXAX A XXX XAAKXXXAXAXAAAXXAXXXK XX
XAXXXXXAXXKXKAX HXAXXXKXAKXXXXXAXKXX ALK AKX XXX KXXXLXXX XX XXX XXXXXXAXXKXX XX
XAXXKXXXAXXXKXXAXAALAXAXAKXXALAAKXXXX AKX AXXALAXAKALAXKXLALA AKX XXX XXX XKL AKAXALXAXAXAXX XXX X
XXAAXAAXAXKXXX KX KX ALK XA XL AL LA AAAXKAXXXXAAAKXAXAXAAAXXAAAKXXXXXXX XX
XAXAXAKXAAAKXXAX AKX AKX AKX AKX AAAXALXKX LXK XXX KA AA ALK XA KXAAAKXXAAKXXXAXXX XX
XUAXXXAXXXXAKX AKX KXEXXXX LKL XXEARXXXXAXXXXXXKXX AKX XXX XXKXAXAXX XX
HKAUARXXKXAKXXXAXAKXKXAXAKLAAKXKXALAXKXX LA XXX AXAKXAXXXXXXAXXE AKX XA AXAXKXXXXAKXXXAXXAXAXXXAAXAXA KA
XAAXAXXKXKXXKX KX HXALKXAAXALAXALXXXAALXKXAXAKXAKXXKELXLAAE AKX AKEAXALXXL LXK LXK AKX AXXK XX
HXAXAKXAXAAKXKXXXKXXXAXKXXAXXAXALAALXALXALAXXALAXKXKXXXXX LKA ALK AKX XX AXXAAXAAXXXXAXAXXXX XX
HXUXXKXAHAKXAKAALKXEXXAKXKKXXXXXKXAKXAKXHLXXAXXXHALXKXXXKXXLALXKXXXALALXALXAXXXXKXHAKXXALXXALALXAXXXAXXAXAKXXX XXX
XXXXXXXXAKXX HKRXAXAYXXKXAXAXXXXAKXXAXAKAAXKXXKXLXXAXXAKX XA AKX LXK XXAEXAKAX XX AXAKXXK KX
XAXAXAXAXAKXAXXXX HKAXAXKXAHAXAXXXXHXAKXALXXKXAXAXLAKALXAKXXXXAXAAAKXAXAXAAXAXAAAAKXAXX AKX XXX AXAAXAXAXAXXAXXX
HXHXAAXXKXXX KAXKXAXXALXXXXXXHXEXXKXX LXK KKK XXX AKX AKX AXXXXXX XX X
XXXXXXXX HKEXXXXAXAXAKXAXAKXXKXXAKXKXAXXAXXXHXAXAKXKX XXX XXX XXXX XX
XAXXKXXXX HXAXAXXXAKXXKKXAX AKX AKXXKAXXE AKX AKX XK AKX AKX XX XX XX KKK XX
XXXXXX HXAXKXKXAX XXXKXAXXAKXXAXXKAKXAR AKX XXX AKX XXX AAXKAAXAKXXA XX
XAXXX AXXXXXAKXX HKAXAKXAXAXAKXAKXAKXXAKX XXX AKX XXX AAAXAXXXX AKX XAAXXAKXAXXX
XAAXAAAXAKXRXAXXAXXAXAXAXAXAAXAALAAXAX XXX AXXXXXX XA AALAAALAAX XX AKX XX XX AAAXAXAAXAKAAXAXXXXAXXX
XAXKAKXAAKAKAKXAKXAKXAXXKXXXAXXALXAKXAAXXALXAXALX KX AKX ALK AAKALALXAXXALAXAKXLXAXXXXXX XXX AXAXAKXX XX
XAXXXXKXKX AKX AKX XAXXALXXXKXX XXX AKX ALK AKX XXX LXK ALXAXAXAX XX
XXXXXXXEXXAAAKXXALALAKXAKAXXKXXX XXX LXK AKX XXX LXK AKX AXXXAXXXXK XX
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Adiktologicka prevence

Oblast prevence tvofi jednu ze 4 intervencni oblasti politiky v oblasti zavislosti CR — blize viz
kapitolu Narodni strategie v oblasti zavislosti (str. 28).

Adiktologicka prevence zamérena na déti a mladez, ktera zahrnuje i prevenci uzivani nelegéalnich
drog, je soucasti SirSiho ramce prevence rizikového chovani. Systém prevence rizikového chovani

ve $kolstvi je na narodni trovni koordinovan Ministerstvem $kolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT).
Mimo oblast skolstvi jsou systematické preventivni aktivity realizovany spise vyjimecné.

S Gcinnosti od 1. 8. 2020 byla zménéna organizacni struktura MSMT a doslo k oslabeni koordinace
prevence rizikového chovani v resortu skolstvi — blize viz VZ 2019.

Hlavnimi strategickymi dokumenty pro oblast prevence v resortu Skolstvi jsou Ndrodni strategie
primdrni prevence rizikového chovdni déti a mlddeZe na obdobi 207192027 a Akcni plan realizace
Ndrodni strategie primdrni prevence rizikového chovdni déti a mladeZe na obdobi 2019-2021.174 17>
Dalsim zakladnim dokumentem je Metodické doporuceni k primdrni prevenci rizikového chovdni

u deti, zaka a studentd ve skoldch a skolskych zarizenich, €. j. 21291/2010-28 — viz také VZ 2016 a VZ
2019. Strategickym nastrojem na krajské Urovni jsou krajské plany primarni prevence rizikového
chovani.

Téma prevence a podpory zdravi je rovnéz soucasti strategii Zdravi 2020 a Zdravi 2030. Oblasti
prevence se tykal zejména Akcni plan pro vytvoreni interdisciplindrniho meziresortniho ramce
primdrni prevence rizikového chovdni u vysoce ohroZenych skupin déti v Ceské republice,'’® o jeho
realizaci informovalo MZ vladu CR naposledy v listopadu 2018."77 Od r. 2021 jsou v platnosti
implementacni plany strategie Zdravi 2030,'"® z nichz jeden se zaméFuje na prevenci nemodi,
podpory a ochrany zdravi a zvySovani zdravotni gramotnosti, véetné prevence uzivani navykovych
latek. V r. 2020 byla v souvislosti s epidemii COVID-19 aktualizovana strategie Zdravi 2030, vietné
strategického cile zaméreného na Prevenci nemoci, podporu a ochranu zdravi; zvySovdni zdravotni
gramotnosti.'”

V r. 2020 byla prevence ve $kolnim prostfedi ovlivnéna opatienimi souvisejicimi s pandemii
COVID-19. Zakaz osobni pfitomnosti Zakd a studentt ve skolach platil od 13. brezna 2020 do

25. kvétna 2020 pro zaky prvniho stupné ZS a do 8. éervna 2020 pro z4ky druhého stupné ZS

a studenty SS. Omezeni prezenéni vyuky se opakovalo i ve druhé poloviné r. 2020. V pribéhu

r. 2020 probihala vyuka prevazné distancni formou a vstup externich lektord do Skol byl omezeny.

Od r. 2020 doslo ke zméné ve financovani programi skolské primarni prevence v disledku
centralizace financnich prostifedkd vyélenénych ze statniho rozpoctu na dotacni programy
protidrogové politiky — blize viz kapitolu Rozpocty a financovani (str. 38). V oblasti Skolské primarni
prevence bylo rozhodnuto o pfevodu ¢asti finanénich prostfedkii MSMT na preventivni aktivity do
dotacniho fizeni Ufadu vlady CR (UV CR) a od r. 2020 neni mozné financovani organizaci
realizujicich programy primarni prevence rizikového chovani soubézné z dotac¢niho fizeni MSMT

a z dota¢niho Ffizeni UV CR. Organizace, které jsou drziteli certifikdtu odborné zptisobilosti

174 schvaleny usnesenim vlady CR ¢ 190 dne 18. biezna 2019
175 [2021-08-31]
176
[2021-08-31]

177

[2021-08-31]
178 schvaleny usnesenim vlady CR ¢ 27 dne 11. ledna 2021
179

[2021-08-31]
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poskytovateld program( skolské primarni prevence v adiktologii a poskytu;ji i jiné adiktologické
sluzby podporované v dota¢nim fizeni UV CR, jsou od r. 2020 financovany z dota¢niho titulu UV CR.

Dlouhodobé nedostatecné financni zajisténi programd primarni prevence je podle krajskych
vyrocnich zprav hlavnim nedostatkem v oblasti Skolské priméarni prevence. Disledkem je nizké
personalni zajisténi program(l primarni prevence, které neumoznuje pokryt poptavku skol (Plzensky,
Stfedocesky, Jihocesky, Ustecky, Kralovéhradecky kraj), vysoka fluktuace pracovnik a nedostatek
proskolenych lektor(l primarni prevence (Vysocina, Praha). Financni zajisténi programa Skolské
primarni prevence bylo v r. 2020 v radé krajd ovlivnéno pandemii COVID-19: ve Zlinském kraji byly
nékteré z programu primarni prevence realizovany bez financni podpory kraje, v Jihoceském kraji
byl zaznamenan vypadek zejména ve spolufinancovani ze strany obci a skol, v Libereckém kraji byl
zruSen dotacni titul na podporu primarni prevence a programy primarni prevence byly financovany
v ramci podpory program( protidrogové politiky (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2021b).

Systém prevence rizikového chovani ve skolstvi je na narodni Urovni koordinovan Ministerstvem
$kolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT), na Grovni krajdi plisobi krajsti $kolsti koordinatofi prevence
a na Urovni byvalych okresu jsou to metodici prevence v pedagogicko-psychologickych poradnach
(PPP). Ve skolach plsobi skolni metodici prevence (SMP). Zakladnim nastrojem skolské prevence
rizikového chovani je preventivni program gkoly, ktery na kazdé Z$ a SS kazdoro¢né vypracovava
$kolni SMP ve spolupraci s vedenim gkoly a dalsimi pedagogickymi pracovniky.

Od r. 2016 funguje Systém evidence preventivnich aktivit (SEPA), vytvoreny Klinikou adiktologie 1.
LF UK a VFN v Praze ve spolupréaci s Narodnim Ustavem pro vzdélavani (NUV), ve kterém se eviduje
$kolska prevence a zaroven slouzi $kolam jako nastroj pro planovani preventivnich aktivit.°
Prestoze Skoly nemaji povinnost systém pouzivat, jde o nejrozsifenéjsi nastroj sledovani
realizovanych preventivnich aktivit v CR. Od spusténi systému se dosud registrovalo 4 627 ZS a SS
(86 % vsSech skol). Alespon castecné Udaje za Skolni rok 2020/2021 v systému dosud vykazalo
1129 ZS a SS,"®" coz predstavuje 21 % ze véech ZS a SS v CR. Ve $kolnim roce 2019/2020 do
systému hlasilo celkem 2177 ZS a SS,'®? coz predstavovalo 40 % ze véech ZS a SS v CR — graf 8-1.

graf 8-1: Podil ZS a SS, které vyplnily vykaz v jednotném systému evidence preventivnich aktivit ve
skolnich letech 2014/2015 az 2020/2021, v %

2014/2015 0 0,6
2015/2016 19,9

2016/2017 31,5

2017/2018 436
2018/2019 38,5
2019/2020 404

2020/2021 21,0

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

Podle Gdajti v systému SEPA zastava vétiina SMP ve $kole i jiné funkce, nejéastéji funkci tfidniho
ucitele. Jinou funkci ve $kole nezastavalo ve $kolnim roce 2019/2020"® pouze 11,0 % SMP.

180 [2021-08-31]

81 Vyplnéné nebo castecné vyplnéné vykazy za skolni rok 2020/2021 ke dni 31. 8. 2021.

182 Vyplnéné nebo castecné vyplnéné vykazy za skolni rok 2019/2020 ke dni 31. 8. 2021.

183 Podle vyplnénych a ¢astecné vyplnénych vykaz( za skolni rok 2019/2020 ke dni 31. 8. 2021.
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Ukoncené akreditované studium k vykonu specializovanych ¢innosti'® mélo 50,3 % SMP. Finanéni
ohodnoceni za vykon funkce SMP formou pfiplatku ve vysi 1 000-2 000 K¢ mési¢né dostavalo 55 %
SMP, jinou formou bylo za vykon této funkce finanéné ohodnoceno 23 % SMP. Externi odbornou
supervizi nemélo 82,3 % SMP, z toho 44,1 % o ni projevilo zajem (Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN,
2021).

Organizace Clovék v tisni a agentura STEM/MARK v listopadu 2020 realizovaly on-line terénni
$etieni mezi SMP na ZS a SS, celkem byly uskute¢nény rozhovory s 800 SMP ze véech krajd.
Nejcastsji jsou SMP zéaroven tfidnimi uciteli (63 %), zadnou jinou funkci nevykonava 19 % SMP.
Vétsina SMP (83 %) uvedla, 7e byla vykonem této funkce povérena vedenim $koly, pouze 20 % SMP
uvedlo, Ze o vykon funkce projevilo zajem. Primérna délka praxe ve funkci SMP je 8 let, 42 % SMP
zastava tuto funkci méné nez 5 let. Metodici s praxi delsi nez pét let méli Castéji absolvované
specializa¢ni studium pro vykon funkce SMP. Hlavni piekazkou v absolvovani specializa¢niho studia
je jeho ¢asova naro¢nost (souhlasilo 77 % SMP) a nedostatecné ohodnocené absolvovani studia
(souhlasilo 71 % SMP). Celkem 55 % SMP uvedlo, 7e neplanuje ve funkci dlouhodobé setrvat.
Nedostatek financi v rozpoctu skoly, resp. nedostate¢nou podporu vedeni skoly uvedlo jako
prekéazku v absolvovéni studia 36 %, resp. 17 % SMP. Na prvnim stupni ZS a na gymnaziich
metodikiim zabere vykon jejich funkce préimérné 80 minut tydné, zatimco na 2. stupni ZS a SS
pramérmé 100 minut tydné. Nejcastéji se SMP vénuiji koordinaci aktivit primarni prevence (¢asty
vykon ¢innosti uvedlo 77 % SMP) a administrativé spojené s vykonem funkce (69 %). Naopak
nejméné se SMP vénuji koordinaci vzdélavani kolegil v oblasti primarni prevence (¢asty vykon
¢innosti uvedlo 13 % SMP) a sebevzdélavani (38 % SMP). Metodici, ktefi jiz absolvovali specializacni
studium, se ¢astéji vénuji intervenci u zachycenych pfipadd rizikového chovani zakd. Kromé SMP je
soucasti poradenského pracovisté 31 % skol i skolni psycholog, specialni pedagog je soucasti
poradenského pracovisté 49 % kol (Clovék v tisni a STEM/MARK, 2020).

V reakci na distancni formu vyuky v I. 2020 a 2021 byly pro oblast skolské primarni prevence
vyvijeny podpurné aktivity. Od dubna 2020 do dubna 2021 organizoval Odbor protidrogové
politiky UV CR pravidelna setkani s poskytovateli programd primarni prevence s cilem posileni
spoluprace a vzdjemné informovanosti béhem pandemie COVID-19. Zkusenosti program( primarni
prevence a doporuceni Skoldm realizovat preventivni aktivity byly publikovany ve Specidlu pro
podporu vyuky na ddlku, bulletinu NPl a MSMT vydavaném v obdobi distanéni vyuky.'®> NPI dale
pfipravil a realizoval vzdélavaci a podplrné programy, véetné série webinara zameérenych zejména
na podporu pedagogU, navrat zakd do skol, praci s tfidnim kolektivem, duSevni zdravi a prevenci.

V bieznu 2021 vydalo MSMT metodicka doporuceni Ndvrat Zdkii do skol — metodické doporuceni
(pedagogicka cdst)'®® a Distancni vyuka a dusevni zdravi — metodické doporuceni pro skoly,"” které
obsahuji praktickd doporuceni v realizaci primarni prevence rizikového chovani, v€etné prevence
v adiktologii, a podpory duevniho zdravi.

V kvétnu 2021 zpracovala Odborna spolecnost pro prevenci rizikového chovani (OSPRCH) metodiku
Preventivni (minimalni) program skoly v obdobi distancni vyuky, ktera nabizi $koldm jednoduchy
navod pro zprehlednéni i sestaveni preventivniho programu $koly ve specifickych podminkach
distancni vyuky (Skacelova, 2021).

Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v r. 2020 vyvinula on-line vzdélavaci kurz Introduction to
Evidence-based Prevention (INEP) pro preventivni pracovniky (napf. ucitele, policejni preventisty,
pracovniky neziskovych organizaci, studenty pedagogickych fakult). Kurz je dostupny v anglictiné
a cestiné. Ceska verze kurzu pod nazvem Uvod do prevence zaloZené na diikazech’® zohleduje
specifika vyvoje prevence v CR: $iréi rAmec primarni prevence rizikového chovani, standardy
odborné zpUlsobilosti v primarni prevenci, systém koordinace Skolské priméarni prevence, SEPA,

'8 podle § 9 vyhlasky ¢. 317/2005 Sb.

185 [2021-09-09]

186 [2021-09-09]
187 [2021-09-09]
168 [2021-09-02]
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https://www.nidv.cz/component/nbulletins/?task=bulletins.download_pdf&id=36
https://www.edu.cz/methodology/pedagogicka-doporuceni-k-navratu-zaku-do-skol/
https://www.edu.cz/methodology/doporuceni-k-distancni-vyuce-a-dusevnimu-zdravi/
https://mooc.cuni.cz/course/view.php?id=60

Skolni preventivni plan a 4urovilovy model prevence. Aktualné je kurz prekladan do dalsich jazykd
(Gabrhelik a kol., 2020).

Véachova (2021) sledovala znalosti studentd Pedagogické fakulty UK v oblasti primarni prevence
rizikového chovéni se zamérenim na prevenci v adiktologii. Dotaznikového Setfeni se v I. 2015-2017
Ucastnilo celkem 180 studentl tretiho roc¢niku bakalarského studijniho programu. Vétsina student(
(77,2 %) jiz béhem dosavadniho studia slySela o primarni prevenci rizikového chovani a 63,9 %
studentl povazuje znalosti z oblasti primarni prevence za vyznamné pro jejich dalsi profesni
pusobeni. V oblasti primarni prevence rizikového chovani méli studenti nejméné védomosti

v metodach efektivni primarni prevence, 26,7 % studentl povazovalo za efektivni prevenci pouhé
sledovani preventivnich filmd a 25 % student(l povazovalo za efektivni primarni prevenci
hromadnou prednasku o negativnim plsobeni drog pro viechny tfidy ve Skole. Zkoumany byly také
védomosti z adiktologie prostfednictvim znalosti legislativnich predpist v oblasti omamnych a
psychotropnich latek (spravné odpovédélo 78,3 % studentll), znalosti opravnéni k predepisovani
|ékl s navykovym potencidlem (39,4 %), znalosti pojmu craving (36,7 %) a odvykaci stav (33,3 %).

V otevrené otazce byl zkouman postup pfi zjisténi, ze vyucovani je pfitomny zak pod vlivem
navykové latky. Jako spravnych bylo vyhodnoceno 30,5 % odpovédi, ve kterych studenti uvedli
doporucovany postup MSMT. Naopak 28,1 % odpovédi bylo vyhodnoceno jako nevhodny postup,
studenti uvadéli privolani policie a feditele skoly, odvedeni zaka a sepsani zpravy, pfivolani rodicl
Zaka, udéleni poznamky, posléni Zaka na chodbu nebo necinnost v takové situaci.

V CR byl od r. 2006 v provozu systém certifikaci odborné zpGsobilosti preventivnich programd,
tj. systém ovérovani kvality program( primarni prevence rizikového chovani realizovanych ve
Skolstvi externimi subjekty — blize viz VZ 2016. V kvétnu 2019 doslo k pozastaveni procesu
certifikace z dGvodu jeho nedostate¢ného systémového zakotveni.'® Proces certifikaci byl

v minulosti koordinovan Pracovistém pro certifikace Narodniho Ustavu pro vzdélavani (NUV), od
ledna 2020 patfi zajisténi evaluace odborné zplsobilosti poskytovatelll a programi Skolské
primarni prevence rizikového chovani mezi hlavni ¢innosti Narodniho pedagogického institutu
(NPI)™ — blize viz VZ 2019. V ¢ervnu 2020 doporucila RVKPP ministrovi $kolstvi proces certifikaci
v prevenci znovu obnovit do konce r. 2020."" Situace ohledné znovuobnoveni procesu certifikaci
zUstava nadale nevyjasnéna, systém certifikaci preventivnich programd vsak nebude obnoven

v podobé, ve které byl provozovéan do r. 2019.7%

V prosinci 2019 evidoval NUV celkem 62 organizaci s 94 certifikovanymi programy primarni
prevence, z toho 80 programi se zamérovalo na prevenci v adiktologii, tj. vénovaly se tématliim
uzivani navykovych latek a zavislostniho chovani'®® - blize viz VZ 2019. Certifikované programy
indikované prevence zcela chybi ve StfedocCeském, Karlovarském, Krélovéhradeckém kraji a v kraji
Vysocina. Do dalich 4 krajt (Ustecky, Pardubicky, Moravskoslezsky a Zlinsky) dojizdi programy

z jinych krajd. Programy selektivni prevence plsobi ve viech krajich, ale do 5 krajl (Karlovarsky,

Ustecky, Liberecky, Kralovéhradecky a Zlinsky kraj) dojizdi poskytovatelé z jinych krajd.

Dlouhodobé nefunkénost systému certifikaci predstavuje problém také z pohledu kraji (Sekretariat
Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Zlinsky kraj povazuje pozastaveni systému
certifikaci za hlavni nedostatek v oblasti primarni prevence v kraji. JihoCesky kraj tuto skutecnost
povazuje za hrozbu pro zajisténi odborné Urovné programt efektivity vynakladanych verejnych
financi. Ustecky kraj, ktery se dlouhodobé potykal s nedostatkem certifikovanych program(
primarni prevence, eviduje poskytovatele sluzeb, ktefi pfipravili nové preventivni programy na
Urovni vSeobecné a selektivni prevence a chtéji tyto programy nové certifikovat. Zaroven Uspésné

189 [2020-08-05]
190 [2021-08-31]
191 usnesenim RVKPP ¢. 03/06 ze dne 25. cervna 2020
192 zapis z 3. jednani poradni skupiny DigiKoalice pro kyberprevenci ze dne 30. cervna 2021
193 [2020-08-05]
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absolvovani certifikace odborné zplsobilosti do konce r. 2021 je podminkou dotace

vyplacené 4 program(im v ramci dotaéniho Fizeni Usteckého kraje specificky zaméfeného na rozvoj
sité certifikovanych program(i primarni prevence (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2020).

V souvislosti s revizi systému certifikaci adiktologickych sluzeb zajistovaném Utadem vlady CR byly
pfipraveny standardy odborné zpUsobilosti také pro programy adiktologické prevence na Urovni
vseobecné, selektivni a indikované prevence — blize viz kapitolu Certifikace odborné zpUsobilosti
adiktologickych sluzeb (str. 173).

8.3 Vseobecna prevence

Programy vSeobecné prevence se zaméruji na obecnou populaci, nikoliv na vybrané rizikové
skupiny ¢i jednotlivce. Jednou z hlavnich cilovych skupin vSeobecné prevence je Skolni populace.

Pocet hodin specifického preventivniho programu, které maji zaci k jednotlivym typim rizikového
chovani v ramci skolniho vzdélavaciho programu absolvovat, neni predepsan. Z analyzy udaji SEPA
vyplyva, ze nejvétsi hodinovy rozsah je ve skolnim vzdélavacim programu vénovan prevenci Sikany
a projeviim agrese, ve skolnim roce 2019/2020 to bylo celkem ve vSech rocnicich zakladnich

a strednich $kol (souhrnné za véechny ro¢niky) pramérné 45,5 hodiny (z toho 34,0 hvZSa11,5h

v SS). Na téma navykovych latek kromé alkoholu a tabaku absolvovali studenti Z$ a SS v ramci
Skolniho vzdélavaciho programu primérné 20,4 hodiny, nejvice Casu bylo tomuto tématu vénovano
v 1. roéniku SS (2,49 hodiny) — graf 8-2.

graf 8-2: Priumerny pocet hodin specifické prevence uzivani ndvvka\v/ych latek (kromé alkoholu
a tabdku) obsazenych ve skolnich vzdéldvacich programech ZS a SS ve skolnim roce 2019/2020 podle
rocnikd
1. ro¢nik zS [N 0,38
2. roénik z§ [ 047
3.roénik 8 I 0,65
4.ro¢nik zS I 0,93
5.ro¢nik S T 1,23
6. ro¢nik Z8§/ prima [ 1,77
7.roénik Z8 / sekunda I 213
8. ro¢nik Z5 / tercie I 247
9. roénik Z8 / kvarta [ 244

1. roenik S8/ kvinta I 249
2.roénik S§/ sexta [ 216

3. roénik SS/ septima I 1,92

4.roénik SS/ oktava [ 1,35

Pozn.: tdaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

Podle krajskych vyroénich zprav o realizaci politiky v oblasti zavislosti povazuje vétSina krajl
dostupnost program(l vieobecné primarni prevenci za nedostatecné zajisténou (Sekretariat Rady
vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Vyjimku tvofi Kraj Vysocina, ve kterém se dafi
zajistit dostupnost program( primarni prevence ve viech okresech kraje: ve 3 okresech je sidlo
programu, do 2 okresl programy dojizdi. Kraje upozorfuji na potrebu finanénich prostredkl na
zajisténi metodického vedeni a vzdélavani pedagogl v realizaci vSéeobecné prevence (napf. Plzerisky
a Ustecky kraj).
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V dlsledku pandemie COVID-19 probihala v r. 2020 vyuka prevazné distancni formou a vstup
externich lektor( do $kol byl omezeny. Poskytovatelé zejména certifikovanych programi skolské
primarni prevence na situaci reagovali pfesunem do on-line prostredi, poskytovanim metodické
podpory a supervize pedagogim, distancni podporou déti, on-line vzdélavanim, vytvarenim novych
preventivnich programa reflektujicich aktuaini poptavku skol a vytvarenim podpurnych

a informacnich materiald (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021c).

Ze systému SEPA jsou k dispozici rovnéz informace o realizaci samostatnych preventivnich
program0 a aktivit, véetné adiktologické prevence, nejCastéji realizovanych externimi subjekty. Ve
Skolnim roce 2019/2020 bylo vykazano celkem 10 250 realizovanych samostatnych preventivnich
program, z toho 86,9 % bylo na Urovni vSseobecné prevence rizikového chovani. Pouze 23,1 %
uskutecnénych preventivnich program(i bylo certifikovanych systémem ovérovani odborné
zpUsobilosti v prevenci. Programy prevence byly v 18,5 % pfipadd financovany z rozpoctu skoly,

v 17,5 % pripadd byly hrazeny Gcastniky (zaky) a v 12,7 % pfipadd z dotaci. Poskytovatelem
preventivniho programu byly nejcastéji nestatni neziskové organizace (30,1 %), Skola sama (24,2 %)
a Policie CR nebo méstska policie (celkem 12,7 %) — graf 8-3.

graf 8-3: Poskytovatelé preventivnich programii v ZS a SS ve $kolnim roce 2019/2020, v %

Nestatni organizace 301
Skola sama 24,2
Policie CR 6,9

Komer¢ni subjekt 6,1
Méstska policie 58
Skolské zafizeni 54

Stétni zdravotni Ustav 15
Jiny typ subjektu 12,5
Nevyplnéno 7.6

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021

Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

Realizované preventivni programy ve skolach se nejcastéji zamérovaly na témata prevence Sikany

a projevu agrese (16,6 % program), prevence kriminalniho chovani (10,4 %) a prevence
kybersikany (10,3 %). Na prevenci uzivani navykovych latek kromé alkoholu a tabaku bylo zaméreno
6,8 % programd — graf 8-4. Nejcastéjsimi formami programu byly interaktivni skupinové diskuse
(23,7 %) a prednasky (22,7 %) — graf 8-5.

graf 8-4: Zaméreni preventivnich programu podle typt chovdn ve skolnim roce 2019/2020, v %

Sikana a projevy agrese 16,6
Kriminalni chovani 104
Kybersikana 10,3
Zaskolactvi 7,2

Uzivani alkoholu 72

Uzivani dalsich navykovych latek
Zavislostni chovani pro nelatkové zavislosti
Uzivani tabaku

Rizikového chovani v dopravé

Rasismus a xenofobie

Rizikového sexudlniho chovani

Rizikové sporty

Poruchy pfijmu potravy

68
6,6
6,6
64
6,1
58
44
3,8

Plsobeni sekt a extrémistickych nabozenskych smérd 1,8

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)
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graf 8-5: Hlavni formy preventivnich program(i v ZS a SS ve $kolnim roce 2019/2020, v %

Interaktivni skupinova diskuze 23,7
Prednaska 22,7
Zazitkovy program 191
Nacvik a trénink dovednosti 18,5
Zapojeni vrstevnik( podobného véku 6,4
Individualni prace s ditétem 5,2
Navstéva vystavy, predstaveni, exkurze 34
Jiné 1,1

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

V listopadu 2020 realizovala Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN dotaznikové Setfeni s cilem
zmapovat aktudlni stav v poskytovani skolskych preventivnich programi viech typ( rizikového
chovani a dusevniho zdravi u déti béhem 2. viny pandemie COVID-19, a potreby Skol v obdobi
distancni vyuky pro poskytovani preventivnich intervenci. Sbér dat se uskutecnil prostrednictvim
néstroje SEPA. Byly osloveny véechny ZS a SS v CR (N = 5 373), Setfeni se zUcastnilo celkem

1 778 $kol (Gabrhelik a Lukavska, 2020). Vysledky $etfeni ukazuji, ze SMP povazuji v dobé distan¢ni
vyuky prevenci za dulezitou. Preventivni aktivity v podminkach distan¢ni vyuky realizovala necela
polovina kol (39 % ZS na 1. stupni, 46 % ZS na 2. stupni a 47 % SS). Pokud $koly preventivni
aktivity realizovaly, Slo predevsim o individualni konzultace s pedagogy a Zaky. Skupinové
preventivni aktivity (pro celou tfidu) nebyly realizovany témér vlibec. Stejné tak nebyla vénovana
pozornost rodictim, ktefi pfi distanc¢ni vyuce tvofili vyznamnou cilovou skupinu preventivnich aktivit.
Pfiblizné polovina skol spolupracovala v oblasti prevence se skolskym zafizenim (napf. PPP),
spoluprace s neziskovymi organizacemi byla méné casta (20 % skol). Nejvétsi prekazkou v realizaci
distanéni prevence je podle SMP na vech stupnich omezeny ¢as on-line vyuky a nedostatek
materiall vyuzitelnych distanéni formou, v oblasti uzivani navykovych latek SMP véak uvadi spise
dostatek dostupnych materiald. Vétsina SMP (85 %) by uvitala informace a praktické informace na
podporu psychohygieny pedagog, vice nez polovina SMP (55 %) uvedla nedostatek preventivnich
informacnich materiald pro rodice. Zatimco u vétsiny typu rizikového chovani se vnimani dalezitosti
prevence jednotlivych typu rizikového chovani mezi stupni nelisi, v prevenci uzivani navykovych
latek byla vnimana vyrazné vy3si ddlezitost mezi SMP na 2. stupni ZS a SS. Aktivity v oblasti
prevence uzivani navykovych latek byly realizovany 3 % ZS na 1. stupni, 8 % ZS na 2. stupnia 10 %
sS.

V poslednich letech jsou kromé aktivit v oblasti primarni prevence rizikového chovani Castéji
realizovany preventivni aktivity v oblasti dusevniho zdravi (Vrbova, 2020). Narodni Ustav dusevniho
zdravi (NUDZ) od kvétna 2021 realizuje projekt vSseobecné primarni prevence supreme mh
(Strengthening Universal Prevention, Resources, and Evaluation for Mental Health in Education
Cilem projektu je vytvoreni systému monitorovani dusevniho zdravi déti a dospivajicich ve
$kolskych institucich, a realizace a evaluace vzdélavaciho programu Vsech pét pohromadé.'®
Program Vsech pét pohromadé se zaméruje na socialné-emocni uceni a zvySovani gramotnosti

v oblasti dugevniho zdravi 74k 6. tfid ZS. Soucasti projektu bude vyskoleni 20 pedagog( a realizace
randomizované kontrolované studie na 30 ZS.

)194

Aktivity v oblasti priméarni prevence rizikového chovani realizuje i Statni zdravotni Ustav (sz0)

v Praze a jeho dislokovana pracovisté v Plzni, Liberci, Jihlavé, Brné, Karviné a Stfedoceském kraji.

V r. 2020 byla fada planovanych preventivnich a osvétovych aktivit SZU z ddivodu pandemie
COVID-19 zrusena, Cast aktivit byla realizovana on-line formou, prostfednictvim socialni siti a medii
a distribuci zdravotné-vychovnych materialt do skol. Celkem bylo realizovédno 128 besed, seminard,
prednasek a intervencnich setkani pro verejnost a skoly s celkovym poctem 8769 Gcastnika.

194 [2021-09-08]
195 [2021-08-31]
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https://www.supreme-mh.cz/
https://vsechpetpohromade.cz/

Soucasti téchto aktivit byla prevence uzivani navykovych latek, véetné nelegalnich drog. Na uzivani
navykovych latek, véetné nelegalnich drog, se pfimo zaméfuje interaktivni hra Jak se (ne)stat
zdvisldkem uréena pro mladez ve véku 13-17 let.'® V r. 2020 byla realizovana zejména na ZS v Kraji
Vysocina, programu se zUcastnilo celkem 295 zaka.

V oblasti nelegalnich drog jsou realizovany i preventivni kampané a projekty, které jsou odbornou
verejnosti kritizovany jako nekvalitni nebo kontraproduktivni:

Nadacni fond Abbigail Williams'’ v r. 2020 pokracoval v realizaci preventivni kampané — blize
viz VZ 2018. Aktivity nada¢niho fondu jsou kontroverzni,'® zastupci pomahajicich profesi

i policie zaujimaji k aktivitdm nada¢niho fondu jednozna¢né odmitavy postoj.’ V r. 2020
zverejnil nadacni fond sérii videi s pejorativnim nazvem Fetdk, ktera ukazuje pribéhy lidi, ktefi
maji zkusenost s problémovym uZzivanim nelegalnich drog nebo alkoholu 2%

Projekt Revolution Train Nada¢niho fondu Nové Cesko predstavuje téma drogové zavislosti
formou multimediélniho zazitku v prostredi vlakové soupravy. Pro r. 2020 vlak planoval projet
37 mésty v CR, 6 mésty v Némecku a 1 méstem na Slovensku. Vlakové tour byla v souvislosti

s pandemii COVID-19 preru$ena a vlak béhem r. 2020 navstivil 17 mést v CR. Projekt Revolution
Train nema certifikaci odborné zpUsobilosti v prevenci, proto neni financovan z dotacnich tituld
statniho rozpoctu. Je nicméné podporovan z obecnich a krajskych rozpoctl — v I. 2016-2021
ziskal podle registru smluv®®! finanéni prostfedky ve vysi pfiblizné 17,7 mil. K¢ od 4 krajt

a nékolika desitek obci, z toho 45 % bylo z krajského a obecnich rozpoctl v Moravskoslezském
kraji a 11 % v Usteckém kraji. Partnerem a odbornym garantem projektu je NPC, z&stitu nad
projektem prevzalo MV, MZ a Policejni prezidium CR. Na projekt Revolution Train navazuji dalsi
aktivity v podobé literarnich a vytvarnych soutézi a preventivni projekt To je zdkon, kdmo!,?%?
jehoz cilem je zvysit pravni povédomi v oblasti navykovych latek a na jehoz realizaci
spolupracuji policejni preventisté. Policie CR v r. 2020 integrovala projekt Revolution Train do
prazdninového interaktivniho projektu Policejni patracka — Protidrogovd jednotka zasahuje.
Interaktivni 5Shodinnovy program pro rodice s détmi zahrnoval navstévu Revolution Train,
patrani po nebezpeéném dealerovi drog v muzeu a navazny programu To je zdkon, kdmo! 2%

V r. 2020 byl také spustén systém Prevence 2.0, ktery do projektu Revolution Train zapojuje
vyskolené ¢leny mistni komunity, napr. méstskou policii a OSPOD. V Unoru 2020 bylo vyskoleno
pres 60 osob, které vlakem mohou v dané obci provazet a nasledné pracovat s navaznymi
programy.

Od r. 2011 je v rdmci stalé expozice vystavy Boj policie proti drogdm v Muzeu Policie CR v Praze
vyhlasovana soutéz Sprdvnym smérem o nejlepsi protidrogovy plakat. Soutéz probiha
regionalné a je uréen4 studentdim SS. V priibéhu 90 dn(i je ve vybraném mésté instalovéana
vystava jiZ zhotovenych plakatt a je vyhlasena soutéz o nejlepsi protidrogovy plakat. Soutéz je
doprovazena seminati a prednaskami pracovnikdl NPC pro odbornou verejnost a studenty Skol
na téma prevence rizikového chovéani v oblasti ndvykovych latek. Zavérem vystavy jsou
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http://www.szu.cz/tema/podpora-zdravi/nabidka-pro-skoly
https://www.awfond.eu/
https://www.seznamzpravy.cz/clanek/drogove-zavisli-jako-byznys-rozkryli-jsme-fungovani-kontroverzni-nadace-120770#seq_no=1&source=hp&dop_ab_variant=0&dop_req_id=JtDOy5dXDhC-202009221242&dop_source_zone_name=zpravy.sznhp.box&utm_campaign=&utm_medium=z-boxiku&utm_source=www.seznam.cz
https://www.seznamzpravy.cz/clanek/drogove-zavisli-jako-byznys-rozkryli-jsme-fungovani-kontroverzni-nadace-120770#seq_no=1&source=hp&dop_ab_variant=0&dop_req_id=JtDOy5dXDhC-202009221242&dop_source_zone_name=zpravy.sznhp.box&utm_campaign=&utm_medium=z-boxiku&utm_source=www.seznam.cz
https://www.seznamzpravy.cz/clanek/drogove-zavisli-jako-byznys-rozkryli-jsme-fungovani-kontroverzni-nadace-120770#seq_no=1&source=hp&dop_ab_variant=0&dop_req_id=JtDOy5dXDhC-202009221242&dop_source_zone_name=zpravy.sznhp.box&utm_campaign=&utm_medium=z-boxiku&utm_source=www.seznam.cz
https://www.seznamzpravy.cz/clanek/drogove-zavisli-jako-byznys-rozkryli-jsme-fungovani-kontroverzni-nadace-120770#seq_no=1&source=hp&dop_ab_variant=0&dop_req_id=JtDOy5dXDhC-202009221242&dop_source_zone_name=zpravy.sznhp.box&utm_campaign=&utm_medium=z-boxiku&utm_source=www.seznam.cz
https://www.idnes.cz/brno/zpravy/nadacni-fond-abbigail-williams-drogy-zverejnovani-dealeri-kritika.A190806_493663_brno-zpravy_krut
https://www.idnes.cz/brno/zpravy/nadacni-fond-abbigail-williams-drogy-zverejnovani-dealeri-kritika.A190806_493663_brno-zpravy_krut
https://www.youtube.com/watch?v=B7sn9CiG8Ys&list=PL25jbwLTCnPB53mN0sZi_89JqxKb-Lkmt
https://smlouvy.gov.cz/
http://www.revolutiontrain.cz/v2/navaznost.php?fbclid=IwAR0MRiCBw5bHRwGIfR6uUVPzvir531-PjqunubL4YnIaU28dDTQ-Q2bfBPU
http://www.revolutiontrain.cz/v2/navaznost.php?fbclid=IwAR0MRiCBw5bHRwGIfR6uUVPzvir531-PjqunubL4YnIaU28dDTQ-Q2bfBPU
https://www.policie.cz/clanek/prevence-zazitkem-a-hrou.aspx
https://www.revolutiontrain.cz/v2/aktuality.php
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odbornou komisi vybrana tfi dila, ktera se stanou soucasti expozice putovni vystavy. Do konce
r. 2020 se s projektem seznamilo vice nez 12 tis. osob a bylo vytvoreno vice nez 350 plakatd.

V r. 2020 se uskutecnil 11. ro¢nik projektu Nedej pokuseni sanci, ktery realizuje Krajské
Feditelstvi Policie CR v Jihomoravském kraj. Projekt je uréen pro studenty 1. roénikd SS

a spociva v prednasce terapeuta, psychologa, kriminalisty a pracovnika OSPOD na téma
nelegalnich drog a zavislosti. Moderator v pribéhu programu poklada studentim otazky
a Ukoly, zavérem programu vystupuje byvaly uzivatel drog se sdélenim osobni zkusenosti
s uzivanim.

Programy selektivni, resp. indikované prevence jsou urceny pro skupiny osob, resp. jednotlivce,

u kterych jsou ve zvySené mire pfitomny rizikové faktory pro vznik a rozvoj rdznych forem
rizikového chovani, tj. jsou ohrozenéjsi nez jiné skupiny populace ¢i jednotlivci, pfipadné se u nich
jiz vyskytly projevy rizikového chovani (Pavlas Martanova, 2012; Miovsky, 2015). Realizuji je
pedagogicko-psychologické poradny (PPP), poradny pro dité a rodinu, diagnostické Ustavy,
vychovné Ustavy, stiediska vychovné péce (SVP) a nestatni neziskové organizace.

Vétsina krajl povazuje dostupnost program0 primarni prevence za nedostatecné zajisténou.
Nedostupnost program( selektivni a indikované prevence jako vyznamny nedostatek sité programu
primarni prevence uvadi Ustecky kraj, v pfipadé indikované prevence také Jihocesky kraj.
Stredocesky kraj hlasi nedostatky v dostupnosti intervenénich programd zamérenych na reseni
krizovych a mimoradnych situaci v tfidnich kolektivech (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2021b).

Podle systému SEPA bylo ve $kolnim roce 2019/2020°% ze véech samostatnych preventivnich aktivit
a programU na Skolach realizovano celkem 6,8 % program( selektivni prevence a 1,9 % program(
indikované prevence. Podrobné;jsi informace o jejich realizaci nejsou k dispozici.

Podle zavérecnych zprav program(i primarni prevence financovanych z dota¢niho fizeni UV CR bylo
v r. 2020 realizovano méné programu selektivni prevence, on-line forma prace nevyhovovala
specifikiim téchto preventivnich program(. Organizace ocekavaji zvyseny zajem skol o realizaci
program( selektivni prevence po znovuotevreni skol. Naopak programy indikované prevence

v r. 2020 zaznamenaly zvySenou poptavku z dlivod dopadu opatrfeni v souvislosti s epidemii
COVID-19 na déti a mladistvé (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e). Mezi
nejcastéjsi problémy déti a mladistvych, které programy primarni prevence zaznamenaly, patfily
Uzkostné, panické a depresivni stavy, strach, izolace, nuda a frustrace, kumulace nésili v rodinach,
sebeposkozovani, experimentovani s uzivanim navykovych latek, rizikovy pohyb v on-line prostiedi
a uzivani alkoholu rodidi.

V systému SEPA je sledovan pocet fesenych pfipadd vyskytu rizikovych forem chovéni. Za $kolni rok
2020/2021 byly FeSené pripady rizikového chovani v systému vykazany vyjimecné. Ve $kolnim roce
2019/2020 bylo do systému nahlaseno celkem 65 739 feSenych pfipadd vyskytu rizikového chovani,
uzivani konopnych latek bylo feseno u 1161 zak{ a uzivani navykovych latek mimo tabak, alkohol

a konopné latky u 164 74k ze viech ZS a SS, které vykaz vyplnily. Nejéast&ji fedenym rizikovych
chovanim v ZS a SS ve $kolnim roce 2019/2020 byly $patné vztahy mezi zaky (21,2 % véech
evidovanych pfipad rizikového chovani), uzivani tabaku (18,6 %) a zavazné prestupky vici
Skolnimu radu (10,3 %) — tabulka 8-1.

UZivani navykovych latek mimo alkohol a tabak bylo vyrazné ¢astéjsi na SS a odpovidajicich
rocnicich viceletych gymnazii. Nejéastéji bylo uzivani konopnych latek, resp. uzivani navykovych
latek mimo tabak, alkohol a konopné latky Fedeno ve 2. roéniku SS / sexté osmiletych gymnazii
(celkem 234 pfipad(, resp. 32 pfipadu) — graf 8-6.

204 podle vyplnénych a castecné vyplnénych vykaz( za Skolni rok 2019/2020 ke dni 31. 8. 2021
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tabulka 8-1: Pocet fesenych pripadii vyskytu rizikového chovdni v ZS a SS ve skolnim roce 2019/2020

>

Rizikové chovéni zs ss Celkem
Pocet  Podil (%) Pocet Podil (%) Pocet  Podil (%)
Spatné vztahy mezi zaky 12 257 29,5 1691 70 13948 21,2
Uzivani tabaku 3466 83 8733 362 12199 18,6
Zavazné poruseni Skolniho fadu 4611 11,1 2174 90 6785 10,3
Zaskolactvi 2 496 6,0 3645 15,1 6 141 93
Skryté zaskolactvi 2623 6,3 1582 66 4205 6,4
UZivani alkoholu 1142 2,7 2434 10,1 3576 54
Vylouceni urcitych jedincl z kolektivu 2978 7,2 395 16 3373 5,1
Sikana 2632 6,3 257 1.1 2 889 4.4
Utoky na pracovniky $koly 1918 4,6 390 16 2308 3,5
Kybersikana 1558 37 461 19 2019 3,1
Nelatkové zavislosti 1369 33 618 2,6 1987 3,0
Uzivani konopnych latek 326 08 835 35 1161 18
Sebeposkozovani 765 18 228 09 993 1,5
Kriminalni chovani 580 1.4 129 0,5 709 1.1
Rizikové chovani v dopravé 549 1,3 98 04 647 1,0
Poruchy pfijmu potravy 388 09 206 09 594 09
Projevy rasismu a xenofobie 524 1,3 43 0,2 567 0,9
Rizikové sexualni chovani 485 1.2 58 0,2 543 0,8
Zanedbavani, zneuzivani, tyrani ditéte 445 1.1 21 0,1 466 0,7
Rizikové chovani ve sportu 426 1,0 39 0,2 465 0,7
Uzivani dalSich navykovych latek 53 0,1 111 0,5 164 0,2
(mimo tabak, alkohol a konopné latky)
Celkem 41 591 100,0 24148 100,0 65739 100,0

Pozn.: udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

graf 8-6: Pocet Fesenych pFipadd vyskytu uzivani ndvykovych ldtek (kromé alkoholu a tabdku) v ZS$
a SS ve skolnim roce 2019/2020 podle rocniku studia (k 31. 8. 2021)
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Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

B Uzivani konopnych latek

= Uzivani navykovych latek (mimo
konopné latky, alkohol, tabak)

Kromé metodické ¢innosti smérem ke $kolnim metodiklim prevence a $koldm se metodici prevence

v PPP vénuji také diagnostice a poradenstvi u individualnich pfipadd. Podrobné informace
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o ¢innosti metodikd prevence v PPP jsou uvedeny ve VZ 2015. V soucasné dobé pasobi v CR celkem
47 PPP a 78 pracovist 32 SVP — tabulka 8-2.

tabulka 8-2: Pedagogicko-psychologické poradny (PPP) a stiediska vychovné péce (SVP) podle krajt

Kraj Pocet PPP Pocet SVP
Praha 10 4
Stredocesky 9 3
Jihocesky 1 2
Plzensky 2 1
Karlovarsky 1 0
Ustecky 1 4
Liberecky 4 1
Kralovéhradecky 1 2
Pardubicky 2 2
Vysocina 1 4
Jihomoravsky 7 3
Olomoucky 1 2
Zlinsky 1 2
Moravskoslezsky 6 2
Celkem €R 47 32
Pozn.: PPP a SVP mohou mit detasovana pracovisté, ktera nejsou v tabulce zahrnuta.
Zdroj: [2021-09-08]

MPSV v r. 2020 v ramci projektu Systémovd podpora profesiondlniho vykonu socidlni prdce I1”%
publikovalo Sesit socidlni prdace na téma Socidlni prdce a drogova problematika deti a mladistvych
(Pernicova a kol., 2020). Publikace urcena pro socialni pracovniky obsahuje téma primarni prevence
a problematiku uzivani drog détmi a mladistvymi v kontextu prace OSPOD - blize viz VZ 2019.

SZU v Praze ve spolupraci s Krajskymi hygienickymi stanicemi a zdravotnimi Ustavy od r. 2018
realizuje preventivni projekt specificky zaméreny na obyvatele socialné vyloucenych lokalit. Cilem
projektu Efektivni podpora zdravi osob ohroZenych chudobou a socidlnim vyloucenim?® je
podporovat formou terénnich intervenci rozhodovani ve prospéch zdravi u osob ohrozenych
chudobou a socialnim vyloucenim. Soucasti projektu je vytvoreni preventivnich program
rozdélenych do 11 tematickych celkd, jednim z nich je tematicky celek Prevence zdvislosti.

V 1. 2018-2019 bylo vytvoreno celkem 68 preventivnich program, véetné programu Prevence
uzivani nelegadlnich latek, ktery je realizovan v socialné vyloucenych lokalitach proskolenymi lektory

a odbornymi pracovniky SZU.

Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v bfeznu 2021 zahjila realizaci projektu Vyvoj a pilotni overeni
regiondlniho vzdéldvaciho modulu prevence dusevniho onemocnéni déti a dospivajicich s dirazem na
rizikové chovdni?®” ktery se zaméFuje zejména na problematiku uzivani navykovych latek

a zavislostniho chovani, poruch pfijmu potravy a sebeposkozovani. Projekt komunitni prevence cili
na posileni preventivniho plsobeni a zmirnéni dopad rizikového chovani na dusevni zdravi déti

a dospivajicich prostfednictvim regionalnich modell preventivnich sluzeb. Stézejni aktivitou je
vytvoreni 3 preventivnich vzdélavacich moduld specificky vytvorenych pro 3 lokality (Praha 11,
Orlova, Havifov), ve kterych budou pilotné ovéreny. Dale budou vytvoieny komunikacni platformy

a dojde k identifikaci chybéjicich nastroji pro praci s détmi, dospivajicimi a rodi¢i. Do projektu bude
zapojeno Siroké spektrum pracovniki v oblasti vzdélavani, vychovy, prevence, diagnostiky a |écebné
péce (tj. pedagogicti pracovnici, skolni metodici prevence, skolni psychologové, pracovnici PPP,
pediatfi, prakticti 1ékafi, zdravotni sestry, pfislugnici Policie CR, straznici méstské a obecné policie,
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kuratofi OSPOD a socialni pracovnici). Soucasti projektu je také informacni a osvétova kampan pro
odbornou i laickou verejnost.

Proba¢ni a mediaéni sluzba CR realizovala v I. 20162020 projekt Na sprdvnou cestu II., ktery byl
zaméren na rozvoj inovativnich zplsob reseni kriminality mladeZe a rozvoj multidisciplinarni
spoluprace v oblasti prace s ohrozenou mladezi. Praktickym nastrojem projektu pro koordinovanou
spolupraci vsech relevantnich subjektt na mistni Grovni jsou tymy pro mlddez, klicovou roli
koordinatora zajistuje nejcastéji pracovnik PMS, OSPOD, PPP nebo neziskové organizace. Tymy pro
mlddez se zaméruji na reseni celkové situace ohrozenych déti se zapojenim rodiny, socialniho
prostredi, Skoly a dalSich instituci. Pfestoze tymy pro mlddez jsou jiz ve vétsiné okresl zfizeny, jejich
dosavadni ¢innost, zaméreni, slozeni, ¢etnost a forma setkavani se rlizni. V rdmci projektu doslo

k roziFeni tzv. tym( pro mladez do dalich 8 lokalit (Benedov, Zd'ar nad Sazavou, Jesenik, Olomouc,
Ceska Lipa, Praha 9, Pardubice a Sumperk) a k vytvoreni metodického manualu, sborniku dobré
praxe a studii zahranic¢ni a tuzemské praxe tymd pro mladez.

Tato kapitola obsahuje informace o medialnich a informacnich kampanich zamérenych obecné na
navykové latky nebo specificky na nelegélni drogy. Kampané zamérené na alkohol nebo tabak jsou
soucasti tematicky zamérenych zprav.

NMS provozuje nékolik webovych stranek pro verejnost vénujicich se problematice zavislosti:

Narodni stranky pro podporu odvykani koureni , Ndrodni stranky pro sniZeni rizik

hazardniho hrani a Ndrodni stranky pro podporu omezeni konzumace alkoholu
— blize viz VZ 2018.

Od srpna 2019 integruje Ndrodni linka pro odvykdni 800 350 000 témata koureni tabaku, uzivani
alkoholu, hazardniho hrani a nelegalnich drog. Byl spustén web a e-mailova poradna

. Telefonni ¢&islo linky vlastni Urad vlady CR, linku provozuje Ceska koalice
proti tabaku. Linka s podporou MZ realizovala v r. 2019 kampan na podporu Ndrodni linky pro
odvykdni na internetu, socialnich sitich a vznikly i propagacni materialy.

Pokracovala rovnéz kampan Asociace nestatnich organizaci (A.N.O.) o zavislostech a propagace
sluzeb pro uzivatele navykovych latek a hazardni hrace s nazvem Zistan nad vlivem, ktera je
zamérena na mladé lidi a nabizi jim pomoc pfi problémech s uzivanim alkoholu,

s experimentovanim nebo se zavislosti na drogach nebo poditacovych hrach. Kampan je realizovana
prostfednictvim internetovych stranek a socialnich siti a je financovana v ramci dotacniho fizeni
RVKPP.2%8

V r. 2019 spustily v Libereckém kraji organizace Most k nadéji, Majak a Majak PLUS projekt Mytus
zvany jehla, ktery bezprostfedné reaguje na kusé a nepravdivé informace o nalezech injekénich
stfikacek na verejnych mistech a je zaméfen na zvySovani informovanosti studentd stfednich skol,
jejich rodicu a Siroké verejnost v drogové problematice. V rdmci projektu vznikl informacni letdk, tfi
videa®® a jsou organizovany pfednasky.?'°

Jako kazdorocné, byl pfipomindn Mezindrodni den boje proti zneuzivdni drog a nezdkonnému
obchodovdni s nimi, ktery pfipada na 26. ¢erven; probiha pod hlavickou OSN.2'" V r. 2020 znél
slogan mezinarodni kampané Better knowledge for better care (Lepsi znalosti pro lepsi péci). Pfipojila
se napfiklad hygienicka sluzba, Hygienicka stanice hl. m. Prahy.2'> Téma pro rok 2021 znélo Share
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Adiktologicka prevence

facts on drugs. Save lives (Sdilejte fakta o drogdch. Zachrarite Zivoty). Pripojilo se napfiklad mésto

Benesov?" ¢i Celni sprava CR, ktera zvefejnila video pfiblizujici ¢innost celnikd v boji proti
obchodovani s drogami®™* a Narodni protidrogova centrala sluzby kriminalni policie a vy3etfovani

Policie CR, ktera v tento den zvefejnila svou vyroéni zpravu.?™

Béhem festivalového tydne Prague Pride probihalo testovani na pfitomnost viru HIV a dal$i nemoci.
Otestovat se nechalo 1 272 osob (1 233 osob v r. 2020 a 861 osob v r. 2019). Celkem bylo v r. 2021
v ramci této akce provedeno 3 954 test(; z toho bylo 1 266 testd na HIV, 1 130 na syfilis, 443 na
Zloutenku typu B a 1 115 na zZloutenku typu C. Testovaci mista na nékolika mistech v Praze
provozovala Ceska spole¢nost AIDS pomoc.?'®
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Adiktologické sluzby

Oblast adiktologickych sluzeb tvofi klicovou soucast Ndrodni strategie prevence a snizovani Skod
spojenych se zdvislostnim chovdnim 2079-2027 a jejiho akéniho planu na roky 2019-2021 - blize viz
kapitolu Narodni strategie v oblasti zavislosti (str. 28) a VZ 2018.

Od z&fi 2016 do srpna 2021 realizoval Odbor protidrogové politiky Uradu viady CR projekt
Systémova podpora rozvoje adiktologickych sluZeb v ramci integrované protidrogové politiky (projekt
RAS), ktery byl podporen z financnich prostfedk( Evropského socidlniho fondu (ESF) prostrednictvim
Operacniho programu Zaméstnanost.2'” Projekt se zaméFil na vymezeni adiktologickych sluzeb

a jejich legislativni ramec, stanoveni parametrd a nastroja pro tvorbu sité adiktologickych sluzeb, na
jejich kvalitu, vykaznictvi a systém financovani a také na vzdélavani klicovych profesi statni spravy

a samospravy, kteri plisobi v oblasti zavislosti. Projekt vypracoval navrhy, metodiky a nastroje
zejména v téchto oblastech:

Vymezeni a typologie adiktologickych sluzeb, metodika analyzy jejich dostupnosti

a potrebnosti, utvareni a rozvoje sité adiktologickych sluzeb zamérenych na vSechny druhy
zavislosti a vSechny cilové skupiny ohrozené zavislosti.

Podpora rozvoje kvality a standardy kvality (odborné zplsobilosti) adiktologickych sluzeb.
Monitoring a evidence klientli a vykond v adiktologickych sluzbach.

Vzdélavani mistnich a krajskych protidrogovych koordinatord a dalSich dotéenych odbornikd
verejné spravy.

Vzdélavani poskytovatelll adiktologickych sluzeb a podpora modernich metod prace s klienty.
Legislativni a systémové zmény, zmény koordinacnich mechanism0 politiky v oblasti zavislosti
smérem ke zvyseni efektivity systému poskytovani adiktologickych sluzeb.

V Cervnu 2021 schvalila RVKPP dokument Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb, ktery zpracoval
sekretariat RVKPP ve spolupraci se Spole¢nosti pro navykové nemoci CLS JEP a dal$imi odbornymi
a stfednimi organizacemi pUsobicimi v oblasti adiktologie (Ceska asociace adiktologl, A.N.O. —
Asociace nestatnich organizaci poskytujicich adiktologické a socialni sluzby pro osoby ohrozené
zavislostnim chovanim, Asociace poskytovateld socialnich sluzeb a Odborna spolecnosti pro
prevenci rizikového chovani). Koncepce stanovuje rémec a obsah oboru adiktologie

a adiktologickych sluzeb, definuje vychodiska, ze kterych adiktologické sluzby v CR vychazej,
principy, na kterych jsou postaveny, a dale stanovuje a popisuje typologii adiktologickych sluzeb
a kritéria jejich poskytovani. V neposledni fadé koncepce urcuje zékladni principy tvorby sité
adiktologickych sluzeb a také systému jejiho financovani v budoucnu s cilem dalsiho rozvoje

a zkvalithovani systému adiktologickych sluzeb (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové
politiky a kol., 2021).

V ramci reformy psychiatrické péce®'® v kvétnu 2020 MZ vyhlasilo vyzvu k predkladani zadosti

o dotaci na podporu pilotnich projektd ambulanci s rozsifenou péci pro adiktologické pacienty
(tzv. ARP-AD). V Cervnu 2020 vyhlasilo MZ vyzvu na realizaci pilotnich projekt( tzv. adiktologického
multidisciplinarniho tymu (AMT).?"® Cilem obou projektd je podpora novych sluzeb podporujicich
multidisciplinarni pfistup v adiktologické péci. Byly podporeny 2 pilotni projekty ARP-AD v Praze

a 3 pilotni projekty AMT v Usti nad Labem, Plzni a Praze.

SNN vydala v dubnu 2020 v kontextu probihajici epidemie COVID-19 doporuéeni pro
farmakologicky asistovanou lécbu zavislosti na metamfetaminu, které poskytuje voditka pro
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off-label pouziti (tj. mimo schvalené indikace) centralnich stimulancii (zejména metylfenidatu)
u osob zavislych na metamfetaminu.?®

Dale vydala SNN v ¢ervnu 2020 doporuceni k adiktologickému ochrannému léceni (OL), ve kterém
zdlraznuje, ze OL je Ucelné, jen pokud je dobre indikovano — k 1é¢bé ve standardnim programu
jsou vhodni jen motivovani klienti, ktefi nepredstavuji (bezpecnostni) riziko pro personal nebo dalsi
pacienty. V opacném pripadé se doporucuje, aby soud zrusil OL pro netcelnost nebo preménil OL
na zabezpecovaci detenci.?’

K zajisténi minimalnich standard( kvality adiktologickych sluzeb slouzi od r. 2006 systém certifikace
odborné zplsobilosti sluzeb pro uZivatele drog (certifika¢ni systém RVKPP).??? Jeho z4kladem jsou
multidisciplinarni Standardy odborné zpisobilosti adiktologickych sluzeb. Aktualné je v platnosti

10 specialnich standardd pro 10 typu sluzeb. V prosinci 2019 schvdlila vidda nové Pravidla systému
certifikace odborné zpusobilosti adiktologickych sluZeb pro osoby zavislé nebo zavislosti ohroZené

a jejich blizké (Certifikacni Fad).*** Smyslem ma byt pfedevéim zjednoduseni a zpfehlednéni celého
procesu a Uspora financnich prostredkd na jeho podporu. Blize viz VZ 2019.

Na zacatku r. 2020 byl proces certifikaci pozastaven. V Cervenci 2020 byla vypsana verejna zakazka
na novou certifikacni agenturu. ProtoZe smlouva s vybranou certifikacni agenturou byla podepsana
az v Cervenci 2021, cyklus mistnich Setfeni nebyl obnoven. Z téchto divodu byla prodlouzena
platnost certifikatd odborné zpUsobilosti v I. 2020-2021 celkem 105 sluzbam do 31. 12. 2021.

V ramci projektu RAS byly revidovany také Standardy odborné zpisobilosti adiktologickych sluzeb.
Ucelem revize je mj. inovace standard( v souladu s novou typologii adiktologickych sluzeb.
Inovované standardy dosud nebyly schvaleny RVKPP. V souvislosti s novou typologii sluzeb budou
nové realizovana kumulativni mistni Setfeni vice typU sluzeb najednou zejména v malych
programech, coz snizi pocet realizovanych mistnich Setfeni a souvisejici naklady.

K zafi 2021 mélo (diky prodlouzeni platnosti certifikat() certifikaci RVKPP celkem 206 programd,
tedy stejné jako v roce piedchozim — tabulka 9-1.

220 [2020-09-10]
221 [2021-09-10]

222 ysneseni vlady ¢. 300 ze dne 16. 3. 2005

223 usneseni vlady ¢. 931 ze dne 16. 12. 2019
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Adiktologické sluzby

tabulka 9-1: Prehled certifikovanych programé podle typu v . 2011-2021

Typ sluzeb 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Detoxifikace 2 1 2 2 3 3 3 3 3 4 4
Terénni programy 49 50 49 52 53 51 52 52 53 53 53
Kontaktni a 52 49 50 52 52 52 53 52 53 53 53
poradenské sluzby

Ambulantni lécba 15 13 18 19 22 28 32 34 42 42 42
Stacionarni 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
programy

Kratkodoba a 2 2 2 5 6 6 6 6 7 7 7
strednédoba

lGZkova péce

Rezidencni péce 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
v terapeutické

komunité

Dolécovaci 16 17 17 17 18 19 18 19 19 20 20
programy

Substitucni lécba 8 8 7 7 8 8 8 8 9 9 9
Adiktologické - - - - - 4 6 7 7 7 7
sluzby ve vézeni

Celkem 155 151 156 165 173 182 189 192 204 206 206

Pozn.: v jednotlivych letech k 16. 5. 2011, 29. 5. 2012, 28. 6. 2013, 30. 6. 2014, 31. 3. 2015, 30. 6. 2016, 24. 7. 2017, 28. 8. 2018,
15.8.2019, 27.7.2020 a 15. 9. 2021.
Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (2021a)

Sit” adiktologickych sluZzeb pokryva témér celé spektrum problémi spojenych s uzivanim
navykovych latek a s dalsim zavislostnim chovanim a tvori ji zafizeni a programy rlznych typd, které
jsou zakotveny v riiznych oborech a resortnich (legislativnich) ramcich.?** Mezioborovost je silnou
strankou adiktologickych sluzeb, avsak jejich meziresortnost predstavuje prekazku jejich fungovani
v praxi, nebot poskytovani riznych typl sluzeb (zdravotni, sociélni, vychovné-pedagogické)

v jednom programu narazi na vzajemnou neslucitelnost a nizkou vzajemnou prostupnost
jednotlivych resortnich ramc(1.2%® Sit’ adiktologickych sluzeb tvofi dvé velké skupiny programda:

Zdravotnicka zafizeni oboru psychiatrie, resp. se specializaci v oboru navykovych nemoci
(tzv. AT podle historického oznaceni alkohol a toxikomanie), které poskytuji ambulantni

a rezidencni zdravotni sluzby uzivatelim alkoholu, v mensi mire uZivatelim nealkoholovych
drog a patologickym hrac¢tm. Tato sit’ vznikala od 50. let minulého stoleti na bazi
protialkoholnich poraden a oddéleni pro Ié¢bu zavislosti (ve VFN u Apolinare

a v psychiatrickych nemocnicich). V poslednich letech vedle |ékarskych AT ambulanci vznikaji
nelékarské adiktologické ambulance vdzané na odbornost adiktologa. Tato sit’ je hrazena
predevsim ze systému verejného zdravotniho pojisténi, nékterd specializovana centra (AT
ambulance, adiktologické ambulance, programy opiatové substitucni |écby) také z dotaci.
Preventivni programy, nizkoprahové programy, programy ambulantni 1é¢by a poradenstvi,
terapeutické komunity a dolécovaci centra, které maji prevazné registraci socialni sluzby
(nékteré jsou i zdravotni sluzbou) a jsou vétSinou provozovany NNO, cili zejména na uzivatele
nelegalnich drog, v mensi, i kdyz vzristajici mife na uzivatele alkoholu a patologické hrace

224 Napr. nizkoprahové programy maji prevazné registraci socialni sluzby a jsou provozovany NNO. Programy ambulantni
|écby a poradenstvi jsou provozovany jak socialnimi, tak zdravotnimi sluzbami. Rovnéz programy rezidencni 1écby jsou
dostupné v psychiatrickych nemocnicich, pripadné na ltzkovych zafizenich nemocnic akutni péce, ale také v rezidencnich
programech socialnich sluzeb typu terapeutickd komunita. Dolécovaci programy jako samostatné programy
s podporovanym bydlenim ¢i zaméstnanim jsou predevsim socialnimi sluzbami, ale programy nasledné péce nabizeji
standardné také napf. psychiatrické nemocnice. | kdyz nékteré programy jsou specializované na specifické cilové skupiny,
jako jsou injekeni uZivatele nebo patologicti hraci, v poslednich letech je patrny trend integrace vsech typd
adiktologickych poruch.

225 viz napf.

[2020-08-19]
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https://www.rozvojadiktologickychsluzeb.cz/wp-content/uploads/2019/01/analyza-systemoveho-ramce-prodidrogove-politiky.pdf
https://www.rozvojadiktologickychsluzeb.cz/wp-content/uploads/2019/01/analyza-systemoveho-ramce-prodidrogove-politiky.pdf

a osoby blizké, pricemz neni vyjimkou, Ze jedna organizace provozuje vice zafizeni poskytujicich
adiktologické sluzby rdznych typd, Tato sit je hrazena predevsim z dotaci statu, kraju a obci.

Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb, zpracovana sekretariatem RVKPP ve spolupraci se
Spole¢nosti pro navykové nemoci CLS JEP a dalsimi odbornymi a stfe$nimi organizacemi
pusobicimi v oblasti adiktologie (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky a kol.,
2021), uvadi, 7e v CR je aktualné odhadovano témér 300 adiktologickych sluzeb téchto typd (Udaje
se vztahuji k r. 2019):

Primarni prevence:

V r. 2019 bylo celkem 80 certifikovanych sluzeb poskytujicich prevenci v adiktologii, z nich bylo
52 z oblasti vSeobecné, 20 selektivni a 8 indikované prevence.

Nizkoprahové sluzby:

V r. 2019 celkem 107 (z toho 55 kontaktnich center a 52 terénnich programa).

V kontaktu s nimi bylo 39,7 tis. uzivatel nelegalnich drog (pfedevsim uzivajicich pervitin
a opioidy). Nizkoprahové sluzby pracovaly v r. 2019 také s 3135 uzivateli alkoholu

a s 52 patologickymi hraci.

Ambulantni lécba:

Ambulanci registrovanych jako lékai'ské AT ambulance (obor navykové nemoci) je v CR cca 60,
z toho pres 20 v Praze, z nich necelych 30 je v systému verejného zdravotniho pojisténi.

V kontaktu s nimi bylo v r. 2019 pres 12 tis, pacientd.

Adiktologické zdravotnické ambulance: Celkem registrovano 58 poskytovatel(, z nich pres

20 v Praze, v systému verejného zdravotniho pojisténi je cca 30 ambulanci. V péci maji
nelékarské adiktologické ambulance odhadem 5 tis. klientd.

Ambulantni programy socialnich sluzeb: celkem odhadem 26 programd, v péci cca 3 tis. klientq.
Sluzby nasledné péce, které maji statut socialnich sluzeb: celkem 39 programd (z nich

24 s chranénym bydlenim), v péci cca 2 tis. klientd rocné.

Détské a dorostové adiktologické ambulance, které maji status socialnich a/nebo zdravotnich
sluzeb: celkem 9 program(, v péci cca 1,5 tis. klientd.

Substitucni 1écba: V r. 2019 nahlasilo do NRLUD pacienty v substitucni lécbé celkem

61 zdravotnickych zafizeni, a bylo evidovano celkem 2347 [é¢enych osob. Vyznamny pocet
pacientll v opiatové substitucni [é¢bé neni do tohoto registru hlasen — odhadem jde

o 1 500-3 000 osob (vyzkum mezi |ékafi a klienty adiktologickych sluzeb).

Rezidencni lécba:

Detoxifikacni jednotky: 14 detoxifikacnich jednotek (celkem 38 zdravotnickych zafizeni
poskytuje detoxifikaci). V r. 2019 hospitalizovano 11,5 tis. osob, nejcastéji v souvislosti

s alkoholem (57,2 %).

Psychiatricka 10zkova péce: V r. 2019 celkem 22 psychiatrickych nemocnic a 33 psychiatrickych
oddéleni. Zafizeni registrovanych jako zafizeni oboru AT (navykové nemoci) je v CR celkem 17.
Vr. 2019 evidovano 15 890 tis. hospitalizaci pro poruchy zplisobené uzivanim navykovych latek,
z toho 61,0 % kvuli alkoholu a 39,0 % kvili nealkoholovym drogdm, z nichz nejcastéjsi pfic¢inou
bylo polyvalentni uzivani a uzivani stimulancii (pervitinu).

Terapeutické komunity: Celkem 19 terapeutickych komunit, z nich cca 15 je registrovano jako
socialni sluzba. V r. 2019 se v terapeutickych komunitach Iécilo cca 670 klientl se zavislostmi.
V 6 specializovanych zafizenich resortu skolstvi pro pobyt déti ohrozenych drogovou zavislosti
absolvovalo v r. 2019 pobyt 148 déti.
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Adiktologické sluzby ve véznicich:

Poradny drogové prevence a bezdrogové zony jsou dostupné ve vsech véznicich, jejich sluzby
vyuzilo v r. 2019 celkem 11 027, resp. 4 278 osob.

Detoxifikaci provadeély v r. 2019 celkem 2 véznice (Brno a Praha-Pankrac).

Lécbu zavislosti ve vézeni bylo mozné absolvovat ve 14 véznicich, z toho 3 véznice realizovaly
v r. 2019 soudem nafizené ochranné léceni (od r. 2021 se pocet véznic realizujicich ochranné
[éCeni zvysil na 4). V oddilech pro dobrovolnou 1é¢bu bylo v r. 2019 lé¢eno 618 osob, v oddilech
specializovanych pro vykon soudné narizeného ochranného léceni bylo l1éceno 171 osob.
Adiktologické ambulance pro odsouzené a véznéné osoby jsou realizovany v cca 10 véznicich.
Substitucni 1écbu poskytovalo v r. 2019 celkem 5 véznic, lé¢eno bylo 86 osob.

Intenzivni spolupraci s NNO, tj. 10 a vice navstév za rok, vykazalo celkem 33 véznic

(31 vr. 2018). V kontaktu s nékterou z NNO bylo celkem 9954 osob ve vykonu vazby ci trestu

odnéti svobody (9726 v r. 2018).

Koncepce také analyzuje silné a slabé stranky adiktologickych sluzeb. V nasledujici tabulce jsou
uvedeny pouze heslovité (k podrobnéjsimu popisu viz koncepci) — tabulka 9-2.

tabulka 9-2: Silné a slabé stranky oboru adiktologie podle Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb

Silné stranky
multidisciplinarni charakter
metodika prevence
rzna nabidka sluzeb
nabidka varianty intenzivni
individualni 1écby
zohlednéni individuality
uzivatele
systém evaluace a ovérovani
kvality
monitorovaci nastroje
systém vzdélavani
dostatecna lizkova kapacita
koordinacni nastroje

Slabé stranky
nekoordinovany prichod pacienta systémem lécby
zUzené spektrum cilovych skupin vybranych adiktologickych
sluzeb
nedostatek neabstinencné orientovanych programi
nedostatecnd nabidka vrstevnické podpory a svépomocnych
programd
nerovnomérna regionalni dostupnost sluzeb
nerovnomeérny rozvoj sluzeb v ramci jednotlivych systéma
a nedostatecné sitovani
nedostatecna kapacita a dostupnost nékterych typt sluzeb:
substitucni |éCby, detoxifikace, post-penitenciarni péce,
ochranna lécba, détska a dorostova péce, housing first, denni
stacionare, podpora bydleni a zaméstnavani, sluzby pro seniory,
sluzby pro rodice s détmi s adiktologickou zatézi
nedostatek nékterych profesionalli v adiktologickych sluzbach
(psychiatrd, psychologl, klinickych psycholog()
nedostatky v systému srovnavani vykonnosti a nakladové
efektivity sluzeb
systémova neukotvenost primarni prevence v adiktologii
neexistence zastfesujiciho legislativniho rdmce pro socialné-
-zdravotni (zdravotné-socialni) sluzby
nedostatecné vyuzivani existujicich koordinaénich nastrojl
neexistence stabilniho systému financovani
nerovnovaha v odménovani pracovnik( v adiktologickych
sluzbach

Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky a kol. (2021)

Koncepce déle navrhla novy systém typologie adiktologickych sluzeb, jejich popis a vymezeni a také
jejich minimalni dostupnost (blize viz Koncepci):
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adiktologické preventivni sluzby,

adiktologické sluzby minimalizace rizik,
adiktologické sluzby ambulantni 1é¢by a poradenstvi,
adiktologické sluzby kratkodobé stabilizace,
adiktologické sluzby rezidencni 1éCby,

adiktologické sluzby nasledné péce.



Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021

9.3.2 Sit adiktologickych sluzeb ve vyrocnich zpravach kraju

o realizaci protidrogové politiky
Informace o siti adiktologickych sluzeb jsou k dispozici i z vyrocnich zprav o realizaci protidrogové
politiky v krajich (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Za r. 2020

poskytlo Udaje (ke konci zafi 2021) 11 kraju (vSechny kromé krajd Moravskoslezského,
Olomouckého a Prahy).
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tabulka 9-3: Nedostatky v siti sluzeb podle zavérecnych zprav kraji za r. 2020

Kraj
Praha
Stredocesky

Jihocesky

Plzersky

Karlovarsky

Ustecky

Liberecky

Kralovéhradecky

Pardubicky

Vysocina

Jihomoravsky

Olomoucky
Zlinsky

Moravskoslezsky

Nedostatky v siti sluzeb
n. a.
Nedostatek substitu¢nich programd (poskytovany pouze v rdmci ambulantnich sluzeb
v Koliné a Mélniku) a nedostatek sluzeb pro déti a mladistvé (dostupné pouze v Kladné
a Pribrami). Na Kladensku chybi zachytna protialkoholni stanice a chybéji také ltzka
v psychiatrické péci. Co se tyCe programu primarni prevence, je v kraji dlouhodobé
zasadni absence intervencnich programd, které se specializuji na reseni krizovych
a mimoradnych situaci v tfidnich kolektivech, poptavka po takovych programech stoupa.
V oblasti primarni prevence je dale nedostatek personalnich kapacit a zaroven
z finan¢nich divodd nemoznost personalni kapacity navysit.
Nadale chybi nizkoprahové kontaktni centrum ve dvou z vétSich mést Jihoceského kraje,
v Jindfichové Hradci a Ceském Krumlové (mj. zde chybi i nizkoprahové sluzby pro osoby
bez pristresi, coz je cilova skupina Uzce propojena s problematikou zavislosti).
Chybi Iékarska péce pro uzivatele drog, zejména v oboru gynekologie a stomatologie.
Dlouhé cekaci doby jsou na sluzby detoxifikace a 1écby zavislosti. V celém systému
sluzeb je dlouhodobé kriticky nedostatek AT ambulanci, které by pracovaly s aktualnimi
uzivateli drog. V oblasti primarni prevence je nedostatecné finan¢ni zajisténi sluzeb
a z toho plyne nedostatecné personalni zajisténi.
Chybi zafizeni poskytujici pobytovou kratkodobou ¢i strednédobou [écbu. Dale chybi
substitucni léCba, taktéZ chybi nasledna péce ambulantni i pobytova.
Nedostate¢na ambulantni péce psychiatrl a psychologd, nedostatek psychiatrickych
ambulanci se zamérfenim na navykové nemoci a terapeutickou péci. Nedostatecna
kapacita sluzeb detoxifikace. DoléCovacimi programy nejsou pokryty viechny potrebné
regiony, jedna se napf. o oblast Kadarska, Chomutovska, Sluknovského vybézku. Co se
tyce program(l primarni prevence, i pres posilenou nabidku certifikovanych programa
neni primarni prevence v kraji stale dostatecné zajisténa. V kraji nejsou dostupné
programy selektivni a indikované prevence.
Chybi AT ordinace. Substitu¢ni Ié¢bu v kraji nabizi pouze jeden Iékaf v nemocnici
v Semilech. Zcela nedostupnym typem sluzby ambulantni péce v kraji je adiktologicky
stacionar. Podle stanoviska protidrogové komise kraje je v kraji nedostatecné zajisténi
specifické primarni prevence.
Chybi ambulantni sluzby, kromé 4 mést v kraji nejsou ambulantni psychiatricka zafizeni
zamérena na lidi uzivajici navykové latky (primarné zaméreny na jiné pacienty/klienty).
Zcela chybi zafizeni typu chranéného bydleni.
Chybi sluzba kratkodobé intenzivni pobytové Iécby, dlouhodobé pobytové 1é¢by
a terapeutickd komunita. V kraji je také nedostatek AT ambulanci a psychiatrickych
ambulanci.
Z divodu nedostatku financnich prostredkd nedostatecna personalni kapacita v oblasti
program{ primarni prevence.
Sit" adiktologickych sluzeb v kraji je z 80 % zajisténa nestatnimi neziskovymi
organizacemi a je dlouhodobé stabilizovand, komplexni a zahrnuje programy od
primarni prevence, pres nizkoprahové sluzby, po ambulantni ¢i pobytova lécebna
a resocializacni zafizeni jak pro uzivatele alkoholu tak nelegalnich drog.
n.a.
Chybi specializované zafizeni zejména pobytové l1éby pro osoby do 18 let uzivajici
navykové latky. V kraji je malo ambulantnich lékafskych zdravotnickych kapacit v oboru
psychiatrie se specializaci ndvykové nemoci (absence v okresech Uherské Hradisté,
Vsetin), pfipadné nelékarskych zdravotnich sluzeb (jedina sluzba v kraji je v Kroméfizi).
n.a.

Pozn.: Kraje Moravskoslezsky, Olomoucky a Praha neposkytly (ke konci zafi 2021) vyroéni zpravu o realizaci protidrogové

politiky za r. 2020.

Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (2021b)

Vétsina krajd popisuje stavajici sit sluzeb jako minimalni ¢ nedostacujici. Casto je zmifiovano

nedostatecné financni zajisténi primarni prevence. Vyznamné nedostatky hlasi kraje zejména

v dostupnosti ambulantni 1é¢by, predevsim substitucni [éCby. Nékteré kraje stale poukazuji na
nedostatek ambulantnich psychoterapeutd, psychiatrG a dalSich 1ékaf(i ochotnych pracovat
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s uzivateli ndvykovych latek a na absenci adiktologickych programi specializovanych na déti
a mladez.

Obzvlasté nizka dostupnost napfic véemi typy sluzeb pretrvava v Karlovarském kraji, a to i pres
snahu stimulovat vznik chybéjicich sluzeb ze vSech Urovni verejné spravy (Sekretariat Rady vlady pro
koordinaci protidrogové politiky, 2021b). Podrobné informace uvadi tabulka 9-3.

Podle Udajd z vyroénich zprav krajti bylo v CR v r. 2020%%° celkem 285 (278 v r. 2019, 275 v r. 2018,
272 vr. 2017, 244 v r. 2016) specializovanych kontaktnich, ambulantnich a pobytovych
adiktologickych center (tj. stacionarnich programt bez zapocitani preventivnich a terénnich
program() — tabulka 9-4.

tabulka 9-4: Dostupnost adiktologickych sluzeb podle zaverecnych zprav kraji v r. 2020

Kontaktni Dolécovaci

Kraj OE:’::: ppr Centrum o5 Al SL SP DX Lz TK P’°9;"‘:;']O
KC KT ADP CHB

Praha*** **22 7 3 - 4 13 6 2 3 2 - 5 3
Stiedocesky 12 3 5 - 6 8 2 - - 2 4 3
Jihocesky 7 4 5 - 3 4 1 - 1 4 3 3 1
Plzensky 7 2 3 - 5 2 1 - 1 - 1 2 2
Karlovarsky***** 3 1 3 - 2 1 - - - - - - -
Usteck)'/ 7 4 9 - 9 M 1 1 1 2 1 3 2
Liberecky 4 2 2 - 1 7 1 - 1 1 1 4 1
Kralovéhradecky 5 7 1 1 1 15 2 - 2 1 - 3 0
Pardubicky 4 3 1 - 1 9 - - 1 3 - 1 0
Vysocina 5 6 - 3 - 3 - - - 2 1 3 2
Jihomoravsky 7 2 3 4 4 8 2 - 2 - 3 4 3
Olomoucky*** 5 4 4 1 4 14 1 - 4 3 3 2 2
Zlinsky 4 5 3 1 3 6 - - 1 1 - 2 1
Moravskoslezsky**** 6 8 5 2 6 8 1 1 1 3 2 2 3
Celkem CR 98 58 47 12 49 109 18 4 18 22 17 38 23

Pozn.: * celkovy pocet poskytovatelt programl primarni prevence (organizaci), ** pocet méstskych casti Prahy, *** idaje jsou
dostupné pouze za rok 2019. **** (idaje jsou dostupné pouze za rok 2017. ***** UZIS uvadi, Ze od r. 2019 je mozno
podstoupit detoxifikaci i v Karlovarském kraji.

PP — primarni prevence rizikového chovani, KC — kontaktni centrum, TP — terénni program, KT — slouceny program KC a TP,
AL — ambulantni [écba, SL — substitucni 1écba, SP — stacionarni program, DX — detoxifikace, LZ — IGzkova zdravotni sluzba,

TK — terapeuticka komunita, ADP — ambulantni dolécovaci program, CHB — chranéné bydleni

Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (2021b)

V r. 2020 realizovalo NMS studie Scitdni adiktologickych sluzeb 2020, které navazovalo na obdobna
Setreni z let 2012, 2014 a 2017 (Janikova a Nechanska, 2021).

Dotaznik vyplnilo 292 jednotek (programda) adiktologickych sluzeb riiznych typl z celé CR, nejéastsji
se statutem socialni sluzby a zdravotnického zafizeni. Soubor zahrnoval kontaktni a poradenské
sluzby a ambulantni Ié¢bu (obé 87 jednotek), terénni programy (65), doléovaci programy (53),
lGzkovou péci (19), substitu¢ni 1é¢bu (18), terapeutické komunity (16) a detoxifikaci (13). Statut
socialni sluzby uvedlo 64 % jednotek a 12 % mélo smlouvu se zdravotni pojistovnou na Uhradu
zdravotnich sluzeb. Pétina jednotek méla sidlo v Praze, vice nez 12 % jednotek pochéazelo

z Moravskoslezského kraje, vice nez desetina jednotek sidlila v Usteckém a Jihomoravském kraji —
tabulka 9-5.

226 7 dlivodu srovnatelnosti s minulymi roky bylo zapocitano také 5 domovi se zvlastnim rezimem pro adiktologické klienty.
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tabulka 9-5: Pocet jednotek podle kraje sidla a typu sluzby — Scitani adiktologickych sluzeb 2020

Kraj Typ sluzby

DTX TP KPS* AL STA K/SRL TK DL* SL ALVTOS PP Celkem***
Praha 4 6 10 22 3 6 1 10 7 1 4 55
Stfedocesky 0 8 7 6 0 1 3 5 1 0 4 28
Jihocesky 1 2 5 7 0 1 3 2 1 0 3 19
Plzensky 0 3 5 4 0 2 0 5 2 1 1 16
Karlovarsky 0o 2 3 1 0 0 O 0 O 0 O 7
Ustecky 01 14 7 0 1 2 4 1 1 1 34
Liberecky 1 1 4 2 0 1 1 1 1 0 1 12
Kralovéhradecky 0 2 2 3 0 0 O 1 0 0 0 6
Pardubicky 0 1 1 4 0 0 O 0 o 0 0 6
Kraj Vysocina 2 3 4 7 0 3 1 4 1 0 2 16
Jihomoravsky 2 8 9 9 0 0 1 5 3 1 1 30
Zlinsky 0 3 3 2 0 0 O 2 0 0 O 12
Olomoucky 2 5 5 5 0 3 3 4 1 1 1 25
Moravskoslezsky 1 10 15 8 0 1 1 10 0 0 1 34
Celkem CR*** 13 65 87 87 3 19 16 53 18 5 19 292

Pozn.: DTX — detoxifikace, TP — terénni program, KPS — kontaktni a poradenské sluzby, AL — ambulantni Iécba, STA -
stacionar, K/S RL — kratkodoba a stfednédobé rezidencni [écba, TK — terapeuticka komunita, DL — dolécovani, SL — substitucni
|écba, AL VTOS — ambulantni Ié¢ba ve véznicich, PP — primarni prevence selektivni a indikovana. * Jde o nizkoprahova
kontaktni centra, ale i dalSi poradenské programy rdzného typu. ** Kromé samostatnych programii nasledné péce uvadély
programy nasledné péce také psychiatrické nemocnice a dalsi typy sluzeb. *** Soucet podle typ( sluzeb i podle kraji je vyssi
nez celkovy pocet jednotek v souboru, nebot jedna jednotka mdze poskytovat vice typl sluzeb a plsobit ve vice v krajich.
Zdroj: Janikovad a Nechanska (2021)

Pobytové sluzby uvedly, Ze maji celkem 1714 IGzek. Skoro Ctvrtina 10Zek (415) byla v zafizenich na
Uzemi Prahy, témér 16 % (271) v Jihomoravském kraji a 14 % (236) v Moravskoslezském kraji.
Ochrannou lécbu v ambulantni formé poskytovalo celkem 78 zafizeni, z toho 22 v Praze

a 11 v Jihomoravském kraji. Ochrannou lécbu v [iZkové formé poskytovalo 18 zafizeni. Nejvice jich
bylo na izemi Olomouckého kraje (5) a Kraje Vysocina (3). Jednotek, které jsou urcené pouze pro
osoby mladsi 18 let, bylo ve Scitdni adiktologickych sluzeb 2020 celkem 10, z toho po dvou ve
Stredoceském a Plzefiském kraji, v Praze a kraji Usteckém, Libereckém, Vysocina, Zlinském

a Moravskoslezském byla pro klienty mladsi 18 let ur¢ena vzdy pouze jedna jednotka.

Celkem 190 zafizeni uvedlo, Ze jsou urcené také pro osoby mladsi 18 let, nejvice téchto zafizeni
bylo v Usteckém, Moravskoslezském kraji a Praze. Téméf tretina jednotek vedla v r. 2019 pofadnik
pro nové klienty. Nejvyssi podil zafizeni s pofadnikem pro nové klienty byl u jednotek na Gzemi
Pardubického kraje (polovina ze 6 jednotek), Kraje Vysocina (polovina z 16 jednotek)

a Olomouckého kraje (10 z 24 jednotek) — tabulka 9-6.
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tabulka 9-6: Souhrnné charakteristiky jednotek podle kraje sidla — Scitani adiktologickych sluzeb 2020

S8 S8 o N @
~ ® £ ¥ 5 £2 2 s 8 &8 § 3
. 8 w 5 © = :'5 23’2 0 = §>*eo 2w
Kraj °3 € 5 € c ==9 N o I ] N ] g X~ 'g - = 'g -
. &89 &8 S5 §S& E58 Bgw B2
& EEE E£8 g¢N 288 fsf £33 £973
] U @ = 0 3 o 0 = o 2u o = o= o=
o o >&8 o > o €> ®mSae osZ <L sE £ s E
Praha 415 22 2 22 23 21 1 25
Stfedocesky 102 7 1 9 8 8 2 17
Jihocesky 181 5 1 6 8 8 0 16
Plzensky 109 1 1 5 4 13 2 4
Karlovarsky 0 1 0 1 1 3 0 6
Ustecky 111 7 1 8 9 20 1 28
Liberecky 39 1 0 4 3 8 1 6
Kralovéhradecky 0 2 0 1 3 3 0 6
Pardubicky 0 3 0 3 5 3 0 5
Kraj Vysocina 271 6 3 8 6 3 1 8
Jihomoravsky 58 11 2 7 12 11 0 22
Zlinsky 6 3 0 1 3 5 1 8
Olomoucky 186 4 5 10 8 9 0 14
Moravskoslezsky 236 5 2 9 9 13 1 25
Celkem €R 1714 78 18 94 102 128 10 190
Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)
Z hlediska typu sluzby byl nejvyssi podil jednotek s pofadnikem u ambulantni 1écby ve véznicich,
kde vedlo poradnik vSech 5 jednotek, terapeutickych komunit (88 %; 14 z 16 jednotek)
a detoxifikace (77 %; 10 z 13 jednotek) — tabulka 9-7.
tabulka 9-7: Pocet jednotek s poradnikem pro nové klienty podle typu sluzby
Typ sluzby
Pocet jednotek DT T KP A ST K/S T D SL AL P
X P S L A RL K L VTOS P
Pocet jednotek 0 1 11 25 2 14 14 35 7 5 5
s poradnikem
Pocet jednotek celkem 13 65 87 87 3 19 16 53 18 5 19

Pozn.: DTX — detoxifikace, TP — terénni program, KPS — kontaktni a poradenské sluzby, AL — ambulantni [é¢ba, STA -
stacionar, K/S RL — kratkodoba a strednédoba rezidencni Iécba, TK — terapeuticka komunita, DL — dolécovani, SL — substitucni
|écba, AL VTOS — ambulantni [é¢ba ve véznicich, PP — primarni prevence selektivni a indikovana.

Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)

Celkem 244 jednotek (84 %) uvedlo, Ze poskytuje sluzby uzivatelim nelegalnich drog a 226 (77 %)
polyvalentnim uzivatelim navykovych latek — tabulka 9-8.
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tabulka 9-8: Pocet jednotek podle kraje sidla a cilovych skupin — Scitani adiktologickych sluzeb 2020

Cilova skupina - uzivatelé

. o) S S

RS e = > ©° »G

. c © S -3 <X 3 5
Kraj = < ¢ o E- ELS 2828 & >
z L £ < S E ©©0 ®T B £
> ® £ o _ E =848 §2% 258 2_ 5
2 2 ¢ 5 TE T E28 22 %% £y 4
3 2 S, 2 2 5 = N £ T3 8_ = 4 £ 3 e N
[ T 4w ¢ 3878 2 FER 58 oL 9% £
Praha 5 33 27 40 36 20 15 4 23 19 8
Stredocesky 4 17 16 23 22 16 1 4 14 17 6
Jihocesky 2 14 12 16 16 8 6 0 6 8 0
Plzensky 0 11 8 13 12 8 3 0 4 12 2
Karlovarsky 2 5 5 6 5 4 4 0 4 5 0
Ustecky 10 28 26 32 32 24 19 1 12 30 2
Liberecky 1 11 6 10 9 5 2 0 4 5 0
Kralovéhradecky 1 4 6 6 6 4 2 0 3 3 0
Pardubicky 3 4 5 6 5 4 3 3 5 5 1
Kraj Vysocina 3 12 6 12 11 7 4 3 4 8 1
Jihomoravsky 3 22 18 22 20 14 12 3 9 20 1
Zlinsky 2 5 5 9 7 5 4 0 5 9 0
Olomoucky 7 16 13 23 22 13 10 3 8 15 3
Moravskoslezsky 6 26 19 26 23 24 14 0 10 21 2
Celkem €R 49 208 172 244 226 156 109 21 111 177 26

Pozn.: Jedna jednotka mlze poskytovat sluzby vice cilovym skupinam.
Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)

Substitucni Iécbu metadonem poskytovalo 16 jednotek, buprenorfinem 21 jednotek (373 klient()
a kombinovanym pfipravkem buprenorfinu s naloxonem (Suboxone) 28 jednotek (990 klientd),
z toho 277 (30 %) klientd mélo kombinovany pripravek hrazeny z verejného zdravotniho pojisténi.

Celkem 276 jednotek uvedlo, ze v r. 2019 poskytlo své sluzby 142 935 klientdm (97 698 klientlim
bez programd primarni prevence). Nejvyssi pocet klientd uvedly jednotky se sidlem v Praze (31 %),
v Jihomoravském kraji (18 %) a v Usteckém kraji (10 %).

U vétsiny jednotek se pohyboval podil jednotlivych skupin klientl podle prevazujici latky /
navykového chovani na celkovém poctu klientll v rozmezi 1-20 %. Podil uzivatel(i alkoholu byl

u témér 80 jednotek do 10 % a naopak u vice nez tretiny jednotek byl zaznamenan podil vétsi nez
30 % — tabulka 9-9.
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tabulka 9-9: Pocet jednotek podle podilu jednotlivych skupin klient( na celkovém poctu klientd

Podil klientii v %
Skupina klientt odil klientu v

0 1-10 11-20 21-30 31-70 71-100 neuvedlo
Uzivatelé pervitinu 0 36 31 19 88 40 78
Uzivatelé opiatd/opioidd (v¢. opioidnich 0 116 30 5 9 11 121
analgetik)
Polyvalentni uzivatelé (v¢. konopi a 1ék{) 0 66 18 6 15 7 180
Uzivatelé konopnych drog 0 145 22 5 1 0 119
Uzivatelé jinych nelegalnich drog 0 53 5 2 1 0 231
Uzivatelé tékavych latek 0 34 0 0 0 0 258
Osoby zavislé na psychoaktivnich lécich 0 74 2 0 0 1 215
Uzivatelé alkoholu 0 81 27 24 46 22 92
UzZivatelé tabaku 0 22 1 1 2 0 266
Patologicti hraci 0 89 10 2 5 3 183
Rodinni prislusnici a blizci uzivatelt 0 93 35 10 22 3 129
Jiné skupiny 0 14 2 2 0 12 262
Z celkového poc¢tu klienti
aktualné abstinujici 75 45 18 12 48 45 49
déti do 14 let véku véetné 194 11 2 4 4 3 74
mladistvi od 15 do 17 let véku vcetné 120 82 14 3 5 6 62

Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)

Obecné je mira provadéni kratkych intervenci cilenych na problémy spojené s uzivanim navykovych
latek v CR pomérné nizka, i kdyz je podle zakona povinné pro véechny zdravotnické pracovniky.??”
K dispozici jsou podrobné informace o pokryti kratkych intervenci pouze u alkoholu a tabaku (blize
viz Zpréavu o alkoholu v CR 2021 a Zpravu o tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobcich v CR
2021).

V r. 2020 byl MZ do vnitfniho i mezirezortniho pfipominkového fizeni predlozen navrh novely
vyhlasky ¢. 79/2012 Sb., o preventivnich prohlidkach. V ramci néj byly projednavany také
pfipominky Spolecnosti pro navykové nemoci (SNN) CLS JEP a Utadu vlady CR tykajici se explicitni
a podrobné Upravy problematiky zavislosti pfi preventivnich prohlidkach déti i dospélych, ale MZ
po konzultaci s pFislusnymi odbornymi spolec¢nostmi vyhodnotilo stavajici Gpravu ve vyhlasce jako
dostatecnou. Stavajici Uprava zahrnuje dotaz na uZzivani navykovych latek, zejména cigaret

a alkoholu, v rdmci odebirané anamnézy.

V listopadu 2020 byl vydan aktualizovany Manudl kratkych intervenci v oblasti ndvykovych latek
v praxi praktického lékare pro déti a dorost, ktery reprezentuje jednu z moznych na dikazech
zaloZenych metod prace s cilovou skupinou. Material byl vydan za financni podpory MZ a je
uvefejnén na webovych strankach Mz 2?8

Od r. 2019 nabizi Ndrodni linka pro odvykdni na tel. 800 350 000°?’ (dFive Linka pro odvykani
koureni) sluzby nejen kurakim, ale i osobdm s jakymkoliv zavislostnim problémem, véetné

227 Podle zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi Gcinky navykovych latek (a stejné tak podle predchoziho
zakona ¢. 379/2005 Sb.), jsou zdravotnicti pracovnici pfi vykonu svého povolani povinni provadét orientacni vysetreni
rizikového a skodlivého uzivani navykové latky a nelatkové zavislostni poruchy, provadét kratkou intervenci a pripadné
doporudit navazujici odbornou péci.

228
[2021-08-17]

229 [2021-09-12]
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https://chciodvykat.cz/
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hazardniho hrani a digitalnich zavislosti, uzivani alkoholu, skodlivého uzivani psychoaktivnich 1ékq,
ale také uzivani nelegalnich drog?*® — obréazek 9-1. Linku provozuje Ufad vlady CR a Ceska koalice
proti tabaku. V r. 2020 bylo v kontaktu 2,5 tis. osob, z toho 1,8 tis. klient(l se zavislostnim
problémem, oproti r. 2019 doslo k néarlstu klientely o 500 osob, nejpocetnéjsi skupinou klientd byli
kuraci tabaku (mezirocni nardst o 100 osob), o 50 % vzrostl pocet klientd Skodlivé uzivajicich
alkohol a nelegalni navykové latky (z 200 na 300, resp. z 50 na 114 osob). Nejvyssi narlst
zaznamenala skupina osob blizkych, a to 0 60 % (ze 440 na 720). Ze 114 klientd s problémem

v oblasti nelegalnich drog (28 pervitin, 11 konopné latky, 4 heroin, 2 kokain/crack a 68 s jinou
latkou &i psychoaktivnimi 1éky) byl prdimérny vék 33 let a 6 osob uzivalo injekéné. V souvislosti
Zivotnich situaci. V dobé protiepidemickych opatieni poskytovala linka sluzby bez omezeni, v ramci
sitovani odkazovala klienty do kapacitné volnych sluzeb, popf. pfijimala klienty odkazané z jinych
sluzeb (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

obrdzek 9-1: Ukdzka letaku Ndrodni linky pro odvykadni

Jednim ze znaka zavislosti
je zanedbavani jinych zajma,

Zdroj: photos, [2021-09-02]

V CR je k dispozici nékolik on-line poraden, které nabizeji anonymni poradenstvi socialnich
i zdravotnich pracovnikl v oblasti adiktologie a poskytuji odkazy na dalsi sluzby — tabulka 9-10.

tabulka 9-10: Internetové platformy pro poskytovdni adiktologickych sluzeb

s Informace On-line On-line
Internetova stranka Provozovatel Ly

a odkazy poradna lécba
Spole¢nost Podané ruce Ano Ano Ne
SANANIM Ano Ano Ne
SANANIM Ano Ano Ne
SANANIM Ano Ne Ne
Klinika adiktologie Ano Ano Ano*
Laxus Ano Ano Ne
Prev-Centrum Ano Ano Ne
InternetPoradna Ano Ano Ne

Pozn.: * svépomocna aplikace
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2020b)

Vyuzivani on-line prostfedi pro poskytovani poradenskych a Ié¢ebnych sluzeb se zvysilo béhem
pandemie COVID-19, kdy sluzby zacaly pouzivat rizné webové aplikace pro poskytovani
individualniho i skupinového poradenstvi a terapie prostfednictvim videokonferenci. Poradenské
a harm reduction sluzby pouzivaji také socialni sité ke komunikaci s klienty a k oslovovani novych
klient(, tento typ kontaktu byl v dobé nouzového stavu klienty zvySené vyuzivan.

230 | inka byla zfizena v r. 2016 pro kuraky, od r. 2018 byla rozsifena o problematiku alkoholu a hazardniho hrani.
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https://www.facebook.com/narodnilinkaproodvykani/photos/?ref=page_internal
https://www.extc.cz/poradna.html
http://www.benzo.cz/
https://www.laxus.cz/poradna/
https://www.prevcentrum.cz/nase-sluzby/webova-poradna/
http://iporadna.cz/drogy/index.php

V r. 2019 Spolecnost Podané ruce ve spolupraci s peer konzultanty projektu Street Support spustila
pro uzivatele drog a lidi bez domova mobilni aplikaci Cdra. Aplikace nabizi informace o sluzbach
v Brné, které mohou tyto osoby potrebovat (viz VZ 2018). V dobé epidemie COVID-19 aplikace
majitele upozornovala na aktualni opatreni proti Sifeni koronaviru a na aktualizované informace

o sluzbach v lokalité.*!

On-line poradenstvi, kontakt a informace pro rekreacni uzivatele s ndzvem Backstage nabizel
béhem epidemie COVID-19 program zaméreny na sluzby v oblasti zabavy Hard&Smart organizace
Podané ruce.?*

V ramci on-line kampané #nevynddmse®** nabidla spole¢nost Renadi informace a sluzby
o souvislostech uzivani alkoholu trem cilovym skupindm: mladym uzivateldm alkoholu, rodinnym
prislusnikim a verejnosti.

Psychiatricka klinika FN Plzen spustila v r. 2015 tréninkovy program pro uzivatele alkoholu, ktery

s vyuzitim virtualIni reality simuluje zatézové prostiredi pohostinského zafizeni s konzumaci alkoholu.
Pacient je vystaven kritickym situacim, které si mize v ramci programu vyzkouset a naucit se je 1épe
zvladat. 4

Narodni Gstav dusevniho zdravi (NUDZ) ve spolupréci s psychology MV, Armady CR, Policie CR,
Hasi¢ského zachranného sboru CR a dalsich tuzemskych i zahrani¢nich pracovist’ spustil webovou
stranku , s informacemi o tom, co prokazatelné funguje v péci o dusevni zdravi,

a o metodach, jak zlepsit svoji psychickou odolnost.

Harm reduction intervence (minimalizace rizik) pro lidi uZivajici drogy poskytuji v CR zejména
nizkoprahové sluzby, tj. stacionarni kontaktni centra (KC) a terénni programy (TP) (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Nizkoprahové programy se zaméruji zejména na prevenci onemocnéni pifenosnych krvi/pohlavni
cestou a na socialni a psychickou stabilizaci uZivateld. Cilovou populaci jsou lidé, ktefi uzivaji drogy
vysoce rizikové, zejména lidé uzivajici drogy injekéné (LDI), dale experimentatofi, jejich rodiny

a blizci2** K programm uréenym rekreacnim uzivatelGm drog v prostiedi no¢ni zbavy viz kapitolu
Programy v prostredi zabavy (str. 200).

Zdrojem Udajli o nizkoprahovych sluzbach jsou zavérecné zpravy projektd podporenych v dotacnim
fizeni RVKPP (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e), informace

o programech dotovanych z jinych zdroji byly pro potreby této zpravy vyzadany primo od
kontaktnich osob zafizeni.

231 [2021-09-16]

232 [2021-09-16]
233 [2021-08-26]

234 [2021-08-27]

235 Hlavnimi poskytovanymi sluzbami v nizkoprahovych programech jsou distribuce injekéniho materiélu (strikacky, jehly
a parafernalia), distribuce kondom, testovani na infekcni nemoci, poradenstvi a zprostredkovani lécby infekdi,
socialné-pravni poradenstvi a referovani do dalSich sluzeb. Nizkoprahové programy byvaji ¢asto mistem prvniho kontaktu
s uzivateli, ktefi se rozhoduji nastoupit do adiktologické 1é¢by. Programy kontaktnich center a terénnich program
mohou fungovat samostatné, ale casto jsou Uzce propojeny (spolecny tym, kancelar). Stale castéji se vyskytuje sluzba
harm reduction programu (kontaktniho centra) mistné integrovana s adiktologickou ambulanci (napr. v téze budove),
pfipadné jsou tyto sluzby propojeny i s programy specifické primarni prevence. Néktera kontaktni centra a terénni
programy provozuji dalsi specifické sluzby a programy jako napriklad distribuci injekéniho nacini prostrednictvim
prodejnich automatd, mobilni jednotky v terénu, peer programy, zaméstnavani aktivnich uzivateld drog smérfujici
k socialni stabilizaci. Specificky pristup vyzaduje prace ve vyloucenych lokalitach, v mistech poskytovani sexualnich sluzeb
Ci v prostredi nocni zabavy.
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Pocet nizkoprahovych programd v CR se dlouhodobé pohybuje okolo 100. V r. 2020 jich bylo 111,
v tom 56 kontaktnich center a 55 terénnich program(.23® V r. 2020 bylo v kontaktu

s nizkoprahovymi programy 38,8 tis. uzivateld drog,

237

coz predstavuje mirny mezirocni pokles

(39,7 tis. v r. 2019). Klientelu nizkoprahovych programt tvofilo 25,4 tis. uzivateld pervitinu (65 %),
10,0 tis. uzivatelG opioidd (26 %) a 1,7 tis. uzivatell konopnych latek (4 %). Programy odhadly
dal$ich 11,1 tis. osob ve zprostfedkovaném kontaktu.?*® Z dlouhodobého hlediska je patrny
postupny narlist poctu uzivatelG pervitinu, v poslednich letech také opioid(l. Vzhledem k vyskytu
uzivani jinych opioidl nez heroinu a buprenorfinu (pfedevsim opioidnich analgetik ve formé tablet
Ci naplasti) byla od r. 2015 do prehledu zarazena kategorie primarni drogy ,jiné opioidy”. V r. 2020
bylo v kontaktu s nizkoprahovymi programy 1200 uzivatel( jinych opioid(. Nizkoprahové programy
rovnéz pracovaly v r. 2020 s 3 337 uzivateli alkoholu (3 135 v r. 2019), 11 osobami s primarni
drogou tabék, s 32 hraci hazardnich her (52 v r. 2020) a se 3 osobami s jinou nelatkovou zavislosti.
Podil LDI mezi klienty nizkoprahovych programt se dlouhodobé pohybuje pres 80 % (86 %

v 1. 2020). Pokracuje trend v narlstu primérného véku klientd, v r. 2020 dosahl 34,3 roku, coz
prestavuje narGst o 7,3 roku od r. 2010 — tabulka 9-11. U klientd s primarnim problémem z oblasti
nelatkovych zavislosti ¢inil pramérny vék 34,8 roku. Zeny tvofily 27,1 % klientely nizkoprahovych

programd.

tabulka 9-11: Uzivatelé ndvykovych latek v kontaktu s nizkoprahovymi programy v CR v . 2010-2020

Primarni droga 2010
Pervitin 17 500
Opioidy, z toho 8 100
heroin 4200
buprenorfin 3900
jiné opioidy* -
Konopné latky 1900
Tékavé latky 300
Celkem uzivatelt 32 400
drog
Injekéni uzivatelé 24 500
Primérny vék (roky) 27,0

Uzivatelé alkoholu

2011 2012 2013 2014
19400 19500 23500 26500
6800 9200 8400 7500
3300 2800 2700 2900
3500 6200 5500 4700
3200 3300 1600 2500
250 160 250 160
35500 34500 38300 40300

25300 28000 31500 33000
28,1 28,5 29,3 304

2015
24 600
9900
3400
5700
700

2 400
100

41 000

31400
31,3

2016
24 500
9 800
2700
5800
1200
2900
100
39500

31600
314

2017
24 800
10 300

3100

5500

1700

2 300

100
39 200

32300
32,2

Pozn.: * Napft. morfin, hydromorfon, oxykodon, fentanyl, metadon. Pocty jsou zaokrouhleny.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti (2021e)

2018
25600
10 150
3450
5200
1500
2100
110

38 000

33100
32,6
2900

2019 2020
26 000 25400
11550 10000

3400 3000
5900 5700
1200 1200
2000 1700

100 70

39650 38800

33200 34000
33,4 34,3
3100 3300

Vzhledem k vysokému podilu injek¢nich uzivatell mezi lidmi uZzivajicimi drogy rizikové (LDR) je
nejcastéji poskytovanou sluzbou vyménny program injekénich setl a distribuce parafernali,
dlouhodobé roste pocet zdravotniho oSetfeni — tabulka 9-12. Nejvyssi pocet kontaktd s klienty
véetné vymén injekéniho materialu vykazaly v r. 2020 nizkoprahové programy v Praze, v Usteckém,
a Jihomoravském kraji. Podil prvnich kontaktl (tj. novych klientd) je pomérné nizky (1,5 % vsech
kontakt(), a to zejména v Praze (0,6 %) (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,
2021e). Podrobny prehled o vykonech v nizkoprahovych programech podle krajd v r. 2020

poskytuje tabulka 9-13.

236 Pocet programd je ovlivihovan formalnim clenénim jednotlivych organizaci a dotacni politikou organizace a donora.
Kontaktni centrum a terénni program mohou byt provozovany jednim subjektem v ramci jednoho zafizeni ¢i organizace,
v jinych pripadech nebo v rliznych letech muze jit o 2 i vice programd.

237 soucet identifikovanych i anonymnich klient

238 Osoby, které vyuzivaji sluzeb programu (zejména vyménu injekéniho materialu) prostrednictvim jinych osob.
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tabulka 9-12: Vybrané vykony nizkoprahovych programd v [. 2010-2020, v tis.

Vykony 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Hygienicky servis 563 53,0 464 424 447 445 475 513 574 680 634
Individualni 376 308 340 274 309 290 306 295 283 297 294
poradenstvi

Krizova intervence 24 24 1,8 1.4 1.3 1.3 1.3 1.3 1,5 1.4 1,6
Potravinovy servis 107,7 100,7 943 1002 97,7 863 930 1086 1226 130,7 1543
Skupinové 1.3 0,7 0,5 0,5 0,6 0,7 0,5 0,5 0,5 0,7 0.2
poradenstvi

Distribuce 2349 2565 240,1 2791 2922 2841 2834 2572 2770 2936 2846
injekéniho materialu

Zdravotni oSetreni 9,7 9,5 92 108 11,7 11,9 120 125 134 158 172
Celkem 396,8 4154 421,5 458,1 476,7 4543 468,3 4609 500,7 540,1 550,7

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (202 1e)

tabulka 9-13: Viybrané vykony nizkoprahovych programa v r. 2020 podle kraji

. Kontakty Prvni D I,Str!,bt,lce Individualni Krizova Zdravotni
Kraj injekéniho P v o
celkem* kontakty .. poradenstvi intervence  oSetieni
materialu

Praha 135 585 785 96 062 10 089 356 6 757
Stredocesky 19 661 681 10 751 939 115 229
JihoCesky 25675 514 9684 2093 97 537
Plzensky 19817 479 10 330 966 131 200
Karlovarsky 32176 521 9 697 582 12 64
Ustecky 91313 1321 61097 2527 138 3205
Liberecky 39 146 489 9790 656 38 129
Kralovéhradecky 8343 305 4387 496 32 32
Pardubicky 3735 184 1919 70 6 13
Vysocina 8794 142 2732 516 24 54
Jihomoravsky 65 050 970 24 645 3905 272 1638
Olomoucky 23 536 756 13 507 3173 105 3402
Zlinsky 23 240 263 5641 966 82 226
Moravskoslezsky 34191 403 24 326 2 458 172 748
Celkem CR 530 262 7813 284 568 29 436 1580 17 234

Pozn.: * véetné nepfimych kontakt{
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (202 1e)

V poslednich letech vyuzivaji nizkoprahové programy v rdmci kontaktni prace i socialni sité,
zejména Facebook (FB), ale i diskusni féra na svych webovych strankach. Pro tuto praci se v praxi
vzilo oznadeni virtudlni terén (Matula, 2017). Terénni programy v Praze upozorfiuji na snizujici se
pocet kontaktd na otevienych drogovych scénach v centru Prahy (Herzog, 2019).

V r. 2019 se uskutecnily 2 fokusni skupiny s pracovniky nizkoprahovych zafizeni s cilem mapovani
aktualni situace a trendd na drogové scéné (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a
ppm factum research, 2019a). Z vysledkd vyplyva, ze klientela nizkoprahovych programii v CR
starne, coz je spojeno i s nardstem somatické komorbidity a socidlnich problémd, proto nabyvéa na
dllezitosti poskytovani pomoci v oblasti zdravotni a sociélni péce, jako nedostupna se Casto jevi
psychiatricka péce. Nizkoprahové zafizeni jsou Casto jedinym mistem, kde klienti dostanou alespon
zakladni zdravotni péci. Ke zméné v uzivanych latkadch dochéazi s vékem, ale také s ohledem na
dostupnost a cenu. Casto byl uvadén prechod z heroinu na pervitin, alkohol nebo benzodiazepiny.
Daéle byl zminovan prechod z injekéni aplikace na méné rizikové alternativy (napf. koureni, peroralni
aplikaci). Dalsi informace z fokusnich skupin o klientele KC a TP viz VZ 2019.

Informace o intervencich nizkoprahovych programi jsou k dispozici rovnéz z vyroénich zprav
o realizaci protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové
politiky, 2021b). V r. 2020 bylo provozovani programi snizovani rizik zasadné ovlivnéno opatrenimi
proti COVID-19, ktera kladla vysoké naroky na pracovniky i klienty. Byla dodrzovana naroc¢né
hygienicka opatreni. Tymy byly casto rozdélovany na dvé skupiny, aby se predeslo nakaze. Misty byl
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Adiktologické sluzby

omezen provoz kontaktni mistnosti i byl pozastaven potravinovy servis. Vykon poradenstvi byl
Casto presunuty do on-line prostredi. Byl zaznamenan narlst poc¢tu vyménéného materialu, ale
pocet klientd nevzrostl. Klienti omezili navstévy sluzeb, zdravotni material byl ziskavan pres
prostredniky.

Uzemi Moravy bylo v r. 2020 sluzbami pokryto rovnomérné, kontaktni centrum ¢i sidlo terénniho
programu se zazemim bylo v kazdém byvalém okrese, vyjimku tvofi Brno-venkov. Naopak

v Cechach jsou tyto sluzby rozmistény nerovnomérné. Oblasti, kam museji dojizdét pracovnici
terénnich programd z jinych byvalych okres(, jsou Domazlice, Klatovy, Plzer-sever, Plzen-jih,
Rokycany, Semily, Ji¢in, Kutna Hora, Pelhfimov, Nachod, Rychnov nad Knéznou, Chrudim, Usti nad
Orlici a Svitavy. Dojizdéni do okolnich oblasti vsak nemUize plné zastoupit existenci nizkoprahové
sluzby se sidlem v daném misté, dojizdéni je pro jednotlivé terénni programy financné a casové
narocné. Jako feseni situace se v nékterych regionech osvédcilo budovani zazemi pro terénni
programy v mistech, kam dojizdé&ji, jako napt. v obcich Lovosice, Roudnice, Stéti, Havli¢kGv Brod.

Terénni programy vyuZivaji osobnich automobil(, coz umoznuje mobilitu pracovnikl, pGsobeni

i v méné dostupnych lokalitach a praci s vétsim objemem zdravotniho materialu. V kontaktnich
centrech se potom organizacim dafi zvySovat kvalitu materialné technického zazemi rekonstrukci
nebo vystavbou novych center (napf. nové kontaktni centrum v Jablonci nad Nisou, Valasském
Mezifici). Vyssi reprezentativnost objektl zvysuje dlvéru u rodicd ¢i rodinnych prislusnikd, ktefi do
center dochazeji za Ucelem poradenstvi. Financni prostfedky na rekonstrukce jsou Casto erpany

z Evropskych fondu.

Byly zaznamenany snahy obcant ¢i regionalnich politickych zastupcl o vymisténi kontaktnich
center ze stavajicich adres (Ostrava — zafizeni organizace Renarkon, Praha — zafizeni organizace
Progressive), Ci pfeménu kontaktniho centra na terénni program (Orlova).

Ve Stfedoceském kraji dlouhodobé absentuje ndvazna ambulantni IéCebnéa péce, véetné
psychiatrické péce, zejména v BeneSové u Prahy, kde nizkoprahové sluzby castecné supluji
ambulantni péci.

V Jihoceském kraji neni sit’ nizkoprahovych sluzeb dostacujici. Terénnimi programy je Uzemi kraje
viceméné pokryto, vyjma Taborska, jeho rozsifeni po celém Uzemi regionu se predpoklada v I. 2021
a 2022. Kontaktni centra chybi v regionech Jindfichohradecka a Ceskokrumlovska. Mésto JindFich(iv
Hradec vyjednava dlouhodobé s organizaci Prevent 99 o zfizeni této sluzby, predpoklad vzniku
centra je v r. 2022.

V r. 2020 byl TP Postoloprty (organizace DRUG-OUT klub) v Usteckém kraji nové podpoien z EU
projektu. V Libereckém kraji bylo v r. 2020 dokonceno Multifunkéni socialni centrum Jablonec nad
Nisou (organizace Most k nadéji), provoz byl zahajen pocatkem roku 2021. Na Gzemi mésta tak

mj. vzniklo detasované pracovisté kontaktniho centra Liberec, véetné zazemi pro terénni pracovniky.
V kraji nebyl sluzbami kontaktniho centra pokryt jeden okres (Semily). V r. 2020 terénni program
dokondil prvni fazi projektu Fixpoint (instalace bezpecnych odbérovych kontejner(i na pouzity
injekéni material), projekt navazuje na Uspésnou realizaci kontejner( v Praze (organizace
Progressive).

V Krélovéhradeckém kraji jsou zajistovany i okrajové Casti kraje, napf. Broumovsko, s velkou
dojezdovou vzdélenosti pracovnikd sluzeb. V Pardubickém kraji je sit’ sluzeb v oblasti snizovani rizik
dlouhodobé minimalni. S ohledem na rozlozeni kraje by byl zZ&douci vznik 2 dalSich kontaktnich

a poradenskych sluzeb (v Ceské Trebové a v Usti nad Orlici).

V Kraji Vysocina doslo od fijna 2019 v rdmci projektu Mozaika HB: Zajisténi komplexnosti péce

v Havlickove Brodé k rozsifeni terénniho programu s uzivateli nelegalnich navykovych latek a bylo
zfizeno zazemi pro terénni program a individualni praci s klienty v Havlickové Brodé. Projekt
zajistuje financovani tohoto navyseného rozsahu do Cervna 2022. V kraji dosud neni kontaktni

a poradenské centrum v kazdém okrese.

V Jihomoravském kraji je sit’ nizkoprahovych sluzeb pro uzivatele nelegalnich drog dobre dostupna.
V poloviné dubna r. 2020 v dobé nouzového stavu vznikla nova sluzba Kontaktni centrum Vlhka
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Spolecnosti Podané ruce. Sluzba vznikla na zakladé dlouhodobého zdméru realizace kontaktniho
centra pro uzivatele alkoholu/prevazné lidi bez domova a déle pak zejména v rdmci preventivnich
opatreni pred Sifenim COVID-19 u této skupiny. Jedna se o prvni a v soucasné dobé jedinou sluzbu
v regionu zamérenou specificky na uzivatele alkoholu, pro které je charakteristickd zna¢na mira
socialniho vylouceni, dlouhodoby abulzus alkoholu a mnohoéetné zdravotni komplikace spojené

s timto stavem. V Brné nadale pUsobi i KC DROM, které cili predevsim na romské klienty.

Ve Zlinském kraji je od Cervence r. 2019 z prostredk EU ESF OPZ realizovan tfilety projekt ve
Valasském Mezifi¢i s nazvem KC Agarta.

V nékterych krajich spolupracuji nizkoprahové sluzby s farmaceutickymi firmami na zajisténi
informacnich materiald o 1écbé VHC pro klienty a usnadnéni komunikace mezi sluzbou
a specialistou na lécbu VHC.

Podle zprav ze zavérecnych zprav projektl v dotacnim fizeni RVKPP bylo poskytovani
nizkoprahovych sluzeb v r. 2020 ovlivnéno pandemii COVID-19, zejména poskytovani sluzeb

v kontaktnich centrech bylo limitovano prevenci pohybu osob uvnitf zafizeni, zejména se dotklo
poskytovani sluzby kontaktni mistnosti. Distribuce injekéniho materidlu nebyla prerusena. Zdravotni
oSetreni a testovani infekcnich chorob bylo vétSinou opét poskytovano po odeznéni prvnich tydnl
epidemie COVID-19 a po zasobeni zafizeni ochrannymi prostredky. Nizkoprahové sluzby se
vyznamné podilely na prevenci Sifeni COVID-19 mezi lidmi uzivajicimi drogy, programy informovaly
klienty, vyrabély a distribuovaly rousky a letadky, pozdéji vydavaly respiratory a dezinfekci.
Adiktologické sluzby se vyznamné zapojily do testovani na SARS-COV-2 a poskytovaly zejména
antigenni testy a poradenstvi. Na jare 2020 bylo v Praze otevieno nékolik hostelll a kempingové
misto pro osoby bez domova,?*® kam dle potfeb dochazely prazské terénni programy zajistovat
adiktologické sluzby (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Zarizeni upozoriuji na poddimenzovani sluzeb vcetné substitucni IéCby opioidy, kapacita Iécebnych
program je naplnéna a prah pro pfijeti do programu vysoky. Rovnéz je problematicky cas vydejd
substitucnich latek, ktery se obvykle prekryva s pracovni dobou klient( v jejich zaméstnani (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Situace v Praze, tj. na nejvétsi oteviené drogové scéné v CR, se méni. Jiz pied pocatkem epidemie
COVID-19 dochéazelo ke snizovani poctu kontaktd s klienty v terénnich programech a béhem r. 2020
doslo k presunu ¢&asti scény mimo historické centrum mésta (Herzog, 2019; Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e). V kvétnu r. 2021 byly v Praze slavnostné uvedeny do
provozu dva nové mobilni oSetfovaci vozy organizace SANANIM a Drop In, které budou pouzivany
v riznych méstskych ¢astech a centralni ¢asti mésta pro poskytovani standardnich a dalSich sluzeb
terénnimi programy jako je testovani infekcnich chorob a zdravotni oSetfeni — obrazek 9-2. Dosud
byl v Praze v provozu od r. 2010 jeden viz organizace SANANIM trikrat tydné po 4 hodiny

v blizkosti Hlavniho nadrazi, sluzba byla ro¢né v kontaktu s vice nez 120 klienty, distribuovala

cca 200 tis. injek&nich setl, otestovala 200 osob na infekéni choroby a realizovala 800 zdravotnich
oSetreni, které zabranily zavaznéjsim nasledkiim a vyssim nakladim na péci ve zdravotnickém
systému 240

- [2021-10-05]
20 [2021-10-05]
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Adiktologické sluzby

obrdzek 9-2: Slavnostni uvedeni novych mobilnich oSetfoven do provozu, Praha
|

Zdroj: https.//www.facebook.com/edekontaminace/photos/pcb.3988222524566585/3988217211233783 [2021-10-06]

Z hlediska socialni stabilizace pracuji programy na individualnich potrebach klienta, prace je vsak
komplikovana neexistenci prostredk( na zajisténi zakladnich intervenci. Terénni program Drop In
ziskal prostredky z nadacniho fondu pro sluzby v pandemii a financoval v r. 2020 potreby klient(
jako napf. dlouhodobéjsi financovani ubytovani, jizdenku do mista trvalého bydlisté ¢i spravni
poplatek za doklady. Zvysil se pocet asistenci a doprovodu a intervence zlepsSovaly socialni

a zdravotni stav klientll (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

V rdmci kontaktni prace s novymi i stavajicimi uzivateli jsou vyuzivany i socialni sité, zejména
Facebook (FB), dale diskusni fora na svych webovych strankach. Pro tuto praci se v praxi vzilo
oznaceni virtualni terén (Matula, 2017).

9.6.1 Prevence predavkovani

EMCDDA rozdéluje intervence v oblasti prevence predavkovani a odvraceni fatalnich nasledku
predavkovani drogami na 3 Urovné — (1) environmentalni prevenci, ktera vytvafi pfiznivé podminky
snizujici pravdépodobnost predavkovani, (2) prevenci pfedavkovani a (3) minimalizaci fatalnich
nasledkl predavkovani (EMCDDA, 2017; EMCDDA, 2019) — obrazek 9-3.

obrdzek 9-3: TFi trovné intervenci prevence preddvkovdni a odvraceni fatdlnich ndsledkd
predadvkovani drogami

Okamaitd prvni pomoc

v plipacé akutnich komplikaci

Ulheini drog pad dohisdem Programy distribuce naloxonu
ACSRVAINSIN reskce sviand

adavkova
0o uBiti drogy predavkovani
Udr2eni v oploidové Povédomi o problematice

bstituEni 16EbE Posouzeni miry rizika Fodivkovand

abrveh shulbact , )

Minimalizace u2ivani drog ; :::‘vg"'rfcoc: peae) Informonvanast o malnych rzicich
& mnjekdnl aplikece o a zasadich bezpelndiiiho udivini
Terénni a } Ktni Vstficné podminky Zpinomocnéni uiivateld drog ::;;r:wm

Ehoprahové shutby Eliminace baridr Poskytnout uZivateldm drog

i branicich v dostupnosts podminky & prostfediy, Pochopeni Sirdich

Dostupné shadby shzdeb aby se& mohli Mpe chrénit souvisiosti

Zdroj: EMCDDA (2019)
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Na Urovni minimalizace fatalnich nasledk( predavkovani jsou EMCDDA doporucovany 2 intervence:
zafizeni pro supervidovanou aplikaci drog (tzv. aplikacnich mistnosti) a programy distribuce
naloxonu.?’

Pokud jde o aplikacni mistnosti, ty jsou provozovéany v Sesti ¢lenskych statech EU (Dansko,
Spanélsko, Némecko, Francie, Lucembursko, Nizozemsko) a v Norsku?*? je provozovano celkem

78 aplikacnich mistnosti, které slouzi specifické podskupiné vysoce marginalizovanych uzivatell
drog bez domova. Cilem aplikacnich mistnosti je podchytit marginalizované nejrizikovéjsi uzivatele
drog a privést je do kontaktu s Sirsi siti sluzeb, minimalizovat akutni rizika zdravotnich komplikaci
a smrtelnych nasledk( predavkovani souvisejicich s injekcni a inhalacni aplikaci drog a omezit
uzivani drog na verejnosti. Aplikacni mistnosti poskytuji bezpecné prostredi pro uziti drogy,
poradenstvi v oblasti bezpecnéjsiho injekéniho uzivani, zdravotnicky dohled a soucasné jsou
vybaveny tak, aby zde bylo mozné poskytnout adekvatni pomoc v pfipadé predavkovani

a minimalizovat tak jeho zdravotni komplikace nebo fatalni nasledky. V aplikacnich mistnostech
byly uskutecnény miliony aplikaci, aniz by v néjakém z téchto zafizeni doslo v dlsledku
predavkovani k dmrti. Z evaluacnich studii vyplyva, ze klienti zafizeni pro supervidovanou aplikaci
drog vykazuji lepsi pfistup k zdravotnim a socialnim sluzbam a Ze ¢innost téchto zafizeni také
prispiva k nizsi mife uzivani drog na verejnosti a narusovani verejného poradku, které s uzivanim na
verejnosti muze byt spojeno (Belackova a kol., 2019; EMCDDA, 2019).

Aplikacni mistnosti nejsou v CR dostupné. Dalsi intervence v oblasti prevence predavkovani jsou

v CR realizovany v ramci nizkoprahovych a |éCebnych zafizeni prostfednictvim informacnich
materiall, poradenstvi a vzdélavani uzivateld drog. Od r. 2021 v CR bézi pilotni program distribuce
naloxonu.

Programy distribuce naloxonu (tzv. take-home naloxone programy) spocivaji v poskytovani
naloxonu zdarma klientdm, pfibuznym ¢i profesionaliim prichazejicim do kontaktu s uZivateli
opioidd, ktefi predavkovanym osobam naloxon aplikuji. V dubnu 2020 a nasledné v listopadu 2020
byl RVKPP schvélen®* pilotni Projekt zajisténi dostupnosti naloxonu uZivatelim drog v CR, projekt
koordinuje NMS.?** V bfeznu 2021 probéhlo $koleni lékaft zapojenych programti a v dubnu 2021
zapocala realizace v 7 méstech (Praha, Ceské Budé&jovice, Plzef, Usti nad Labem, Brno, Mladé
Boleslav, Hradec Kralové) ve 14 nizkoprahovych/substitucnich programech, které byly vybrany

s ohledem na pomérné vysoky vyskyt velmi rizikovych (injek¢nich) uzivatell opioidl v lokalitach, ve
kterych pulsobi. Distribuovanym pripravkem je nosni sprej Nyxoid obsahujici 1,8 mg naloxonu

v jedné davce®®® — obrazek 9-4. Celkem je k dispozici 600 davek pfipravku. Od dubna do zafi r. 2021
bylo distribuovano 259 kusl pripravku, programy zaznamenaly 20 pripadd pouziti pfipravku, kdy
bylo odvraceno predéavkovani opioidy (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,
2021d).

241 Naloxon je antagonista opioidnich receptor(, vaze se na né a vytésnuje z vazby na nich jiné opioidy a rusi jejich ucinek.
Pouziva se (jako antidotum) ve formé injekéniho roztoku ci spreje pfi predavkovani opioidy. To se projevuje respiracni
depresi nebo depresi centralniho nervového systému.

242 Otevreni aplikaéni mistnosti pripravuje aktualné takeé Irsko.

243 Usneseni ¢. 03/0420 ze dne 29. 4. 2020 a ¢. 07/1120 ze dne 5. 11. 2020

[2021-10-05]

244 [2021-10-05]

245 Nyxoid ma registraci pro trh EU a je urcen k okamzitému pouziti jako urgentni Iécba predavkovani opioidy v prostredich
zdravotnickych zafizeni i mimo né.
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obrazek 9-4: Pripravek Nyxoid — nosni sprej s obsahem naloxonu
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Zdroj: Aljona Kurbatova (2021)

V posledni viné studie Multiplikator 2079 mezi klienty nizkoprahovych program( uvedlo 10,6 %
respondentd, Ze se v poslednich 30 dnech predavkovalo a 5,5 % klientd kvali moznému
predavkovani svému nebo jiného clovéka volalo v poslednich 30 dnech zachrannou sluzbu.
Celkem 22,4 % klientl nizkoprahovych sluzeb uvedlo, Ze v poslednich 12 mésicich bylo svédky
predavkovani u jiného clovéka — blize viz VZ 2018.

246

Nadacni fond pro vyzkum psychedelik PSYRES realizoval projekt vytvoreni mobilni aplikace pro
on-line vyhodnoceni G¢inkd psychedelik — iTRIP*" Aplikace umozni bezprostiedné po uZiti
psychedelika vyhodnotit vlastni zkusenost za icelem zmapovani akutnich Ucinkd, bezpec¢nosti

a rozdilG v plsobeni psychedelik. Data ziskana od uzivatel( budou pouzita pro vyzkumné Gcely,
aplikace ale také uzivatelGm nabidne Sirokou skalu informaci, kontakt(i na odborniky, i moznost
sdileni vlastnich zku$enosti. Aplikace je nyni volné ke staZeni pro opera¢ni systémy Android i i0S.24

V nizkoprahovych programech jsou v ramci prevence infekénich onemocnéni poskytovany injekéni
k rozpusténi drogy, alkoholové polstarky k dezinfekci kiize, Skrtidla, naplasti, bunicina a nadoby pro
bezpecnou likvidaci pouzitého materialu. Pro snizeni rizika pfenosu infekci sexualni cestou jsou
distribuovany kondomy a lubrikanty. Jako alternativa injekéniho uzivani jsou distribuovany
Zelatinové kapsle pro peroralni uziti pervitinu, plastové trubicky pro Sfiupani ¢&i aluminiovéa félie pro
inhalaci par. Soucasti distribuce materiall je poradenstvi a informacni materialy o prenosu,
diagnostice a lé¢bé infekénich chorob a dalsich dlsledkd aplikace drog.

Distribuci injekcnich stfikacek, jehel a dalSich parafernalii v r. 2020 realizovalo viech

111 nizkoprahovych programi.?*° MnoZstvi distribuovaného materialu meziro¢né narostlo

o 1,5 mil. ks, pravdépodobné i vlivem pandemie COVID-19, kdy dochézelo k vy$§im vydejim poctu
stfikacek s cilem omezit casté osobni kontakty. Celkem bylo v r. 2020 distribuovano 8,9 mil. ks jehel
a stfikacek (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e). Vyvoj poctu program0

a distribuovanych injekcnich stfikaéek ukazuje tabulka 9-14. Dlouhodobé odpovidd mnozstvi
distribuovaného injekéniho materialu relativnimu poctu LD, resp. LDR — graf 9-1. Pocet vydanych
stfikacek podle krajli ukazuji tabulka 9-15 a mapa 9-1.

Mnozstvi distribuovaného injekéniho materialu v r. 2020 dosahlo primérného poctu 261 ks
injek¢niho nadini na jednu osobu ze skupiny LDI v kontaktu s vyménnymi programy (225 ks
v r. 2019). V pfepoctu na jednoho odhadovaného injekéniho uzivatele pak 211 ks ro¢né (182 ks

246 Definice predavkovani ve studii — intoxikace, kdy jsem se bal/a o zdravi nebo Zivot

247 [2021-10-05]

248 [2021-10-05]

249 Do tohoto poctu jsou zahrnuty vyménné programy jehel a strikacek i prodejni automaty, jez jsou soucasti kontaktnich
center.
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v r. 2019), coz je podle WHO v rdmci prevence pienosu HIV tésné nad hranici pasma vysokého
pokryti (WHO a kol., 2013).2°

tabulka 9-14: Pocet vyménnych programii a vydanych injekcnich strikacek v CR v | 1998-2020

Pocet vyménnych Pocet vydanych
Rok programii injekénich strikacek
1998 42 486 600
1999 64 850 285
2000 80 1152 334
2001 77 1567 059
2002 88 1469 224
2003 87 1777 957
2004 86 2 355536
2005 88 3271624
2006 93 3 868 880
2007 107 4 457 008
2008 98 4644 314
2009 95 4859 100
2010 96 4942 816
2011 99 5292 614
2012 103 5356318
2013 110 6175118
2014 105 6 594 069
2015 104 6 403 404
2016 104 6 469 441
2017 108 6401 662
2018 107 6932 269
2019* 106 7459 123
2020 111 8 889 377

Pozn.: * Data jednoho programu nejsou k dispozici
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (202 1e)

250 Pro efektivni prevenci HIV je podle WHO zadouci dosdhnout vysokého pokryti, které je definovano jako distribuce
200 a vice kust jehel na 1 injekéniho uzivatele a rok, cil pro rok 2030 je 300 a vice kusu.
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graf 9-1: Trend distribuce injekcnich strikacek a vyvoj odhadovaného poctu lidi uZivajicich drogy
injekéné (LDI) v CR v L. 2005-2020
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Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2021e)

tabulka 9-15: Pocet distribuovanych injekcnich stfikacek ve vyménnych programech v [. 2012-2020
podle krajd, v tis.

Kraj 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Praha 22669 25161 26343 24794 24364 24161 25430 26930 30784
Stredocesky 414,1 486,6 439,8 440,3 458,4 452,8 488,4 514,4 622,7
Jihocesky 206,8 253,9 318,5 3114 343,3 326,2 350,6 352,7 456,5
Plzensky 2041 247,6 270,7 261,8 268,7 232,6 239,6 294,6 414,0
Karlovarsky 151,5 150,3 211,8 1819 196,3 168,0 209,8 226,0 256,4
Ustecky 616,6 830,7 941,8 9324 992,2 9789 10605 12233 14777
Liberecky 1747 220,2 207,7 252,8 268,1 241,0 255,5 2539 299,6
Kralovéhradecky 217,8 245,6 266,8 2354 265,9 265,3 282,8 312,5 378,5
Pardubicky 93,8 87,8 92,3 88,7 83,5 106,6 133,2 1309 159,1
Vysocina 79,5 136,7 145,2 116,4 99,6 115,0 111,0 1213 156,0
Jihomoravsky 311,6 318,8 336,1 352,5 338,3 366,8 371,2 3774 560,2
Olomoucky 1759 199,5 213,5 1941 1719 1729 181,5 199,0 251,0
Zlinsky 88,9 97,8 112,3 129,2 124,3 116,6 1519 185,7 204,7
Moravskoslezsky 3541 3834 403,3 4271 421,7 4426 553,2 5744 574,5
Celkem CR 53563 61751 6594,1 64034 64694 6401,7 69323 74591 88894

Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti (2021e)
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mapa 9-1: Pocet distribuovanych injekcnich stfikacek v krajich CR v r. 2020 na 1000 obyvatel ve véku
15-64 let
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti (202 1e)

V CR byly v poslednich nékolika letech provozovany celkem 3 prodejni automaty na injekéni
material (Kolin, Strakonice, Plze).2*" V r. 2020 byl v provozu pouze jeden (Strakonice),
prostrednictvim kterého bylo distribuovano celkem 3,6 tis. injekcnich strikacek.

Distribuce injekéniho materidlu probiha v nékterych méstech ¢i krajich také ve spolupraci s mistnimi
|ékarnami, kdy pracovnici nizkoprahovych programd po domluvé s lékarnou pfipravi balicky
injek¢niho a informacniho materialu, ktery maze personal Iékaren vydavat v pfipadé, Ze se na né
obrati zakaznik s potfebou zajisténi sterilniho nacini.

V celé CR zajistily nizkoprahové programy prostiednictvim terénnich pracovnik(i a peerworkeri
(data z 68 program, stejné jako v r. 2019) sbérem ve verejném prostoru celkem 86 tis. kus(
injekcnich jehel (o 80,3 tis. méné nez v r. 2019). V Praze od r. 2012 realizuje organizace Progressive
projekt FIXPOINT, v rdmci néjz provozuje kontejnery na pouzity injekéni material ve vefejném
prostoru. Do fijna 2021 bylo na Uzemi sedmi méstskych c¢asti Prahy umisténo 33 kontejnerd, které
Ize nalézt podle mapy z projektu Kam s nim.>>> V r. 2020 bylo ve 30 kontejnerech bezpe¢né
zlikvidovano celkem 11 tis. kust injekénich stiikacek.?>® Sbér pohozeného injekéniho materialu
zajistuje rovnéz méstska policie.

V r. 2020 se nékteré harm reduction programy potykaly s dostupnosti vody pro injekce, ktera je
pouzivana k fedéni drogy a distribuovana v ramci prevence krvi pfenosnych infekci. Voda pro
injekce je klasifikovana jako lécivy pFipravek, coz mize v budoucnosti dale zplisobovat problémy

v dostupnosti pro harm reduction programy a nasledné pro klienty harm reduction sluzeb (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Informace o distribuci Zelatinovych kapsli jsou k dispozici z monitoringu testovani infekci
realizovaného kazdorocné NMS — blize viz kapitolu Prevalence infekénich onemocnéni mezi
uzivateli drog (str. 105). V r. 2020 poskytlo Udaje 48 nizkoprahovych program(, viechny nabizely
Zelatinové kapsle svym klientdm. Pocet vydanych kapsli uvedlo 45 program, které vydaly

100 tis. kapsli (v priméru 2219 kapsli na jedno zafizeni, které kapsle distribuuje) — tabulka 9-16. Pfi
pFepoctu na celkovy pocet 111 nizkoprahovych program( v CR Ize odhadnout, e tyto programy
rocné vydaji 246,3 tis. kapsli. Zajem o kapsle se v programech lisi, v prdiméru je odebird 24 %
klientely program@ (2-90 %).

251 Cena balickl injekéniho a harm-reduction materialu se podle slozeni pohybuje mezi 20 a 30 K¢.
252 [2021-10-06]
253 [2021-10-06]
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tabulka 9-16: Distribuce Zelatinovych kapsli v nizkoprahovych programech v L. 2008-2020

Poéet programti, Z toho programy distribuujici kapsle Pocet
Rok které odpovédély distribuovanych

na dotaznik Pocet Podil (%) kapsli (tis. ks)
2008 50 16 32,0 23,9
2009 20 14 70,0 28,6
2010 43 30 69,8 56,9
2011 52 42 80,8 72,6
2012 38 27 71,1 46,8
2013 49 44 89,7 112,8
2014 57 47 82,5 123,1
2015 33 28 84,8 69,8
2016 43 40 93,0 101,1
2017 63 62 984 91,0
2018 52 43 82,7 36,4
2019 50 45 90,0 71,4
2020 48 48 100,0 100,0

Pozn.: Skladba programi v monitoringu testovani infekci se v jednotlivych letech lisi, coz mdze mit vliv na hlaseny pocet
distribuovanych kapsli.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti (2021e)

Podle krajskych vyrocnich zprav o realizaci protidrogové politiky (Sekretariat Rady vlady pro
koordinaci protidrogové politiky, 2021b) pracuji nizkoprahové programy ve vsech krajich i se
skrytou populaci osob uZivajicich drogy ve zprostfedkovaném kontaktu a v r. 2020 v dlsledku
pandemie COVID-19 byl zaznamenan nérlst distribuovaného injekéniho materialu prostrednictvim
sekundarnich vymén. V Libereckém kraji, ve kterém je drogova scéna dlouhodobé uzavren, doslo
vlivem pandemie COVID-19 k jejimu dalSimu uzavirani a v r. 2020 se zvysila sekundarni vyména
injekcnich strikacek. Zaroven byl v Libereckém kraji zaznamenan pokles v ndkupech injekcnich
stiikacek v 1ékarnach. Ve Zlinském kraji predstavuje skrytd populace osob uZivajicich drogy pfiblizné
Ctvrtinu celkové odhadovaného poctu uZivatelt drog. Ve zprostiedkovaném kontaktu byly
adiktologické sluzby ve Zlinském kraji v r. 2020 s pfiblizné 280 klienty, mezirocné se navysil pocet
klientli ve zprostredkovaném kontaktu i podil sekundarni vymény na celkovém poctu
distribuovanych injekénich stfikacek. Terénni programy organizace Network East-West (Plzensky
kraj) vydaly v r. 2020 téméF 60 % injekéniho materialu formou sekundarni vymény. V Usteckém kraji
byla v r. 2020 sekundarni vyména casto vyuzivanym zpUlsobem distribuce injek¢nich strikacek ve
vSech lokalitach a sluzby na Décinsku, Chomutovsku a Kadansku registrovaly narGst vyménénych
injekcnich strikacek prostfednictvim sekundarnich vymén. Terénni programy v Brné (Spolecnost
Podané ruce) odhaduji pocet klientd ve zprostfedkovaném kontaktu na 299 a Kontaktni centrum

v Brné na 70 (Spolecnost Podané ruce).

V r. 2020 byla CR poprvé zapojena do mezinarodniho projektu ESCAPE,?** ktery se zaméfuje na
analyzu latek v pouzitych injek¢nich stiikackach ve vybranych méstech EU. V r. 2020 bylo testovano
234 vzorkd, z toho byl prokazan metamfetamin v 72,2 %, buprenorfin v 22,2 % a heroin v 14,5 %
vzork(. Nové syntetické drogy nebyly prokdzany. Sbér vzorkl probihal na zacatku sezony sbéru
surového opia — morfin byl identifikovan v 13,2 % a kodein v 0,9 % vzorkl. Dvé a vice latek byly
identifikovany v 42,7 % vzorkd (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Informace o nizkoprahovych programech testujicich klienty na infekéni onemocnéni a pocet jimi
provedenych testl zjistuje NMS ze zavérecnych zprav projektd podporenych v dotacnim fizeni
RVKPP a z dotazovani mezi nedotovanymi programy. Vysledky testovani v nizkoprahovych
programech jsou k dispozici z jinych zdrojl — blize viz kapitolu Prevalence infekénich onemocnéni
mezi uzivateli drog (str. 105).

254 [2021-10-27]
196


https://www.emcdda.europa.eu/topics/escape_en

V r. 2020 nabizelo moznost testovani na HIV 79 programd, na VHB 61, na VHC 88 a na syfilis

60 programt — tabulka 9-17. Od r. 2008 pocet provedenych testl rostl, od r. 2016 pocet testd
stagnuje, nicméné priblizné stejny pocet se podafrilo zachovat pres pandemickou situaci v r. 2020.
Mira testovani LDI v nizkoprahovych programech je nizka, kazdoro¢né je na VHC a HIV otestovéano
pfiblizné 7 % odhadovanych LDI v CR.

tabulka 9-17: Pocet testujicich nizkoprahovych programu a pocet jimi provedenych test( na infekcni
nemoci v [. 2003-2020

Rok HIV VHB VHC Syfilis
Programy Testy Programy Testy Programy Testy Programy Testy
2003 64 2629 21 739 60 2499 4 209
2004 58 2178 25 932 53 2 582 1 84
2005 54 2425 28 1370 55 2 664 2 54
2006 46 1253 56 693 62 1133 3 209
2007 53 609 19 370 24 401 4 62
2008 50 1120 18 399 40 862 3 124
2009 47 1592 23 560 43 1501 4 143
2010 58 1821 40 1200 59 2134 20 771
2011 78 2833 69 1598 80 3158 66 1516
2012 64 2892 48 1468 67 3011 46 1969
2013 72 2952 52 1756 78 3278 51 1811
2014 74 3028 54 1889 79 3359 57 1829
2015 67 2 964 51 1713 74 2975 50 1845
2016 76 3332 56 2128 78 3347 57 2 406
2017 81 3068 59 2021 81 3099 60 2 046
2018 82 3143 64 2135 90 3418 58 2107
2019 79 3246 61 2 261 84 3419 82 2 287
2020 79 2980 60 2032 88 3471 61 2 446

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2020d)

Jsou k dispozici Udaje z pravidelného monitoringu testovani infekci u uzivatell drog

v nizkoprahovych programech za r. 2020 (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,
2021c), ve kterém odpovédélo 48 program — bliZe viz kapitolu Prevalence infekcnich onemocnéni
mezi uzivateli drog (str. 105).

V ramci prdzkumu nizkoprahova zafizeni uvadéla zkusenosti s testovanim. Sluzba je standardné
nabizena celoroéné, v r. 2020 v obdobich pfisnych protiepidemickych opatieni souvisejicich

s COVID-19 (16.3.-27.4.a 14.10. - 17. 11.) bylo testovani na infekéni onemocnéni zastaveno
nebo redukovano. Pracovnici hodnoti protestovanost své klientely jako nizkou (do 20 %), taktéz je
spiSe nizsi mira motivace klientl k podstoupeni testu. Pracovnici zaujimaji proaktivni postoj a sami
aktivné klienty k testovani motivuji (100 % respondent), nabizeji incentiva (15 %), doprovod

k 1ékafi (13 %), pfipominky terminu navstévy Iékare (8 %).

Programy také poskytovaly testy na SARS-CoV-2, pro zjisténi nadkazy a pozdéji také napf. pro
prokazani se negativitou pfi vyuzivani ubytovacich sluzeb. Programy byly v kontaktu s Sesti HIV
pozitivhimi osobami (5 muzd, 1 osoba identifikujici se jako transgender).

Jako problémova mista pfi zajiStovani sluzby testovani programy uvadély zejména nizkou motivaci
klientd k testovani &i k navstéveé specialisty, dale nizkou dostupnost 1é¢by VHC a to mistni
dostupnost Ci prekazky vstupu do 1écby bez dokladu pojisténce ¢i vyjednavani [é¢by se zdravotni
pojistovnou. Jako pozitivni hodnoti pouziti DAA 1€kl pfi 1é¢bé VHC, které &ini [éCbu kratsi a 1épe
zvladdnutelnou pro klienta.

Dvé organizace nabizely kromé vysetieni protilatek proti VHC také vySetfeni na pfitomnost viru
VHC za pouziti stolni soupravy GeneXpert, ktery umoziuje sdéleni vysledku pfiblizné za hodinu,
pfi¢emz rychla diagnostika zvySuje miru zahajeni 1é¢by — obrazek 9-5. Napf. KC SANANIM v Praze
diky posileni testovaci sluzby hlasi vyznamné navySeni poctu testovanych osob a provedenych testl
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na VHC (322 osob v r. 2020), ostatni programy provadéji spise nizsi desitky testd na protilatky proti
VHC rocné.

obrazek 9-5: Stolni pristroj GeneXpert k rychlému vysetreni pritomnosti viru VHC
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Zdroj: [2021-10-06]

Do lécby VHC nastupuji z program spiSe jednotky klient(. Pro diagnostiku a lécbu VHC odesila
28 programa (58 %) primarné do specializovanych center pro Ié¢bu VHC pfimo pusobicimi
antivirotiky, 9 programt (19 %) do ambulance infektologa, 3 programy do hepatologické
ambulance a dalsi Ctyfi programy nabizeji rizné moznosti dle vzdalenosti, popf. ambulanci
internisty, praktického Iékafe nebo hepato-gastroenterologa.

Programy byly v kontaktu v r. 2020 s celkem 11,5 tis. klient0, svij serostatus znalo 1270 osob

(11,1 %), z nich mélo 148 pozitivni serostatus — byli anti-HCV pozitivni (11,7 % ze skupiny se znalosti
svého serostatusu), z nich bylo 102 (68,9 %) vySetieno lékarem, 222 osob mélo nové potvrzenu HCV
PCR pozitivitu nebo Zili s chronickou VHC z minulosti. Z nich 96 (43,2 %) zahdjilo 1é¢bu a 86 osob
Ié¢bu dokoncilo (89,6 % z téch, co zapocali lé¢bu) — graf 9-2.

graf 9-2: Kaskada péce HCV v prizkumu Testovani infekci v nizkoprahovych sluzbdch v r. 2020
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021c)

Historie testovani klientd na HIV, VHB a VHC je sledovéna v Registru Zadosti o [é¢bu spravovaném
hygienickou sluzbou, resp. od r. 2015 v Narodnim registru 1é¢by uzivatell drog (NRLUD). Informace
pochézi jak od samotnych uzivatell, tak z dokumentace nebo z testovani v rdmci dané lécebné
epizody. Pocet lidi uzivajicich drogy injekéné (LDI) zadajicich o 1écbu v I. 2004-2020 a podil jejich
vySetieni na jednotlivé infekce nékdy v Zivoté ukazuje tabulka 9-18. Pfi hodnoceni trendd je potfeba
vzit v Uvahu, Ze v r. 2015 doslo ke zméné ve zplsobu sbéru dat, kdy byl spustén novy Narodni
registr 1é¢by uzivatell drog (NRLUD), ktery integroval Registr zadosti o 1é¢bu hygienické sluzby
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a Narodni registr uzivatel( lékarsky indikovanych substitu¢nich latek (NRULISL), a srovnatelnost
s daty z predchozich let je tedy omezena.

tabulka 9-18: Testovdni LDI na VHB, VHC a HIV v Registru Zadost{ o lécbu / NRLUD v . 2004-2020

Pocet LDI Testovano (%)

Rok . . . . .

zadajicich o lécbu VHB VHC HIV
2004 6364 38,7 44,8 52,8
2005 6125 39,8 44,1 54,8
2006 6022 38,4 42,2 55,7
2007 6109 37,4 40,3 53,4
2008 5986 42,1 45,0 55,1
2009 6 157 429 48,2 57,8
2010 6 581 43,1 48,5 57,7
2011 6471 45,0 50,6 57,1
2012 6481 44,6 50,7 55,2
2013 7184 48,6 55,3 50,2
2014 7213 46,6 55,3 50,0
2015 2325 48,5 52,5 478
2016 1615 46,4 48,2 45,6
2017 2 041 46,0 49,7 30,7
2018 3087 44,5 48,6 44,0
2019 3962 48,8 52,3 46,1
2020 3474 484 52,5 46,0

Pozn.: Jde o podil testovanych na dané infekce ze vSech LDI, ktefi v daném roce z&dali o Iécbu, bez ohledu na znalost
vysledku testu.
Zdroj: Fiileova a kol. (2015), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

V posledni viné studie Multiplikator 2079 mezi 955 klienty nizkoprahovych zarizeni ze vSech kraj
CR byly sledovany vysledky testovani infekci. Nékdy v Zivoté mélo reaktivni/pozitivni vysledek testu
na VHC 35,3 % a na HIV 0,6 % respondentu. V poslednich 12 mésicich bylo testovano 64,5 % na HIV
a 69,4 % na VHC. Lécba VHC byla zahajena pouze u 42 % téch, kterym byla probihajici infekce VHC
potvrzena — blize viz VZ 2018.

Ve studii NMS Séroprevalence VHC 2018 mezi 709 klienty nizkoprahovych programé CR bylo
zjisténo, Ze v poslednich 12 mésicich podstoupilo test na HIV 264 (37,2 %) a na VHC 301 (42,5 %)
osob, s reaktivnim vysledkem (self-reported) na HIV u 3 (1,1 %) a na VHC u 77 (25,6 %) osob
(Janikova a Mravcik, 2019). Rovnéz zde byl zjistén nizky vstup do odborné péce a lé¢by VHC mezi
lidmi uZivajicimi drogy injekéné (LDI) — do péce specialisty na lécbu VHC se dostane pouze 35,3 %
osob s reaktivnim serologickym testem na VHC a IéCba je zahajena jen u 12,0 % reaktivné
testovanych.

V srpnu 2019 byla provedena studie mezi klienty ti nizkoprahovych kontaktnich center v Praze
zamérena na mapovani kontinua péce a bariér testovani, vstupu a udrzeni v 1écbé VHC (Havlikova,
2020). Byla zjisténa vyssi mira vstupu lidi uzivajicich drogy injekéné (LDI) do Ié¢by nez v pfedchozich
studiich, coz mize byt zplsobeno tim, ze Slo o klienty z Prahy, ale také tim, ze kontinuum VHC péce
mezi LDI se m{ize postupné zlepSovat. Z 60 respondentt bylo v poslednich 12 mésicich testovano
37 osob, z toho 25 mélo aktivni VHC (PCR pozitivni), u 11 osob byla zahjena [é¢ba a u 9 z nich
|é¢ba dokoncena, u 7 Uspésné dokoncilo 1é¢bu (potvrzena SVR), tj. 28 % z PCR pozitivnich. Potvrdily
se nedostatky a rezervy v celém spektru kontinua od testovani po udrzeni v 1é¢bé. Podrobnéji viz
VZ 2019.

Informace o testovani infekci u LDR, resp. klient( nizkoprahovych programd, jsou k dispozici rovnéz
z vyroCnich zprav o realizaci protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2021b).

V Dubi (Ustecky kraj) némecka organizace Karo provadi 1x tydné screeningové testy na infekéni
onemocnéni v rdmci terénnich programi primarné zamérenych na cilovou skupinu pracovnic v sex
byznysu. Ve Zlinském kraji doslo v r. 2020 ke snizeni poctu provedenych testd i osob, které moznost
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testovani vyuzily. Podle krajské zpravy jde zejména o disledek pandemie COVID-19. Kontaktni
centrum ve Zd'4fe nad Sazavou v souvislosti s pandemii COVID-19 zastavilo nabidku testovani po
dobu 2 mésicl, presto bylo v r. 2020 proveden vyssi pocet testld nez v predchozim roce.

Sluzby v nékterych krajich pravidelné nabizi testovani v rdmci Evropského testovaciho tydne na
HIV/AIDS (napt. Ustecky, Plzefisky kraj a Kraj Vysocina). Centrum protidrogové prevence a terapie
(Plzensky kraj) se v r. 2020 vlivem pandemie COVID-19 do Evropského testovaciho tydne nezapojilo,
pro klienty nizkoprahovych sluzeb vsak v listopadovém tydnu zorganizovalo akci Testovdni bez
Cekdni, béhem které bylo testovani na infekéni onemocnéni intenzivné nabizeno.

Adiktologickym sluzbam plsobicim ve Sluknovském vybézku (Ustecky kraj) se v r. 2020 podafilo
navazat spolupraci s infekénim oddélenim Masarykovy nemocnice v Ustni nad Labem, nové je tak
klientlm zprostredkovano vysetreni a moznost [é¢by VHC. V r. 2020 se podarilo organizaci
Magdaléna (Stfredocesky kraj) navazat v oblasti 1écby VHC spolupraci s nemocnici IKEM. Organizaci
Svétlo Kadan (Ustecky kraj) se podafilo navézat spolupraci v oblasti lé¢by VHC s Poradnou pro
infekéni nemoci v Usti nad Labem a Iékar dojizdi piimo do kontaktnich center v Chomutové

a Kadani. V Jihoceském kraji byla v r. 2019 navazana spoluprace s Nemocnici Ceské Budéjovice
ohledné zvySeni dostupnosti lé¢by VHC pro klienty nizkoprahovych sluzeb. V prabéhu r. 2020
spoluprace pokracovala v omezené podobé vlivem pandemie COVID-19.

Specifické programy zamérené na snizovani rizik uzivani navykovych latek v prostredi no¢niho
Zivota (na tanecnich a hudebnich akcich), jsou v poslednich letech rozvijejicim se sektorem
adiktologickych sluzeb. Pokryti prostredi noc¢niho Zivota a hudebnich akci témito programy je
nicméné stale omezené a souvisi s velmi limitovanou financni podporou téchto aktivit a odmitavym
postojem policie ke kvalitativnim testlim drog s odkazem na jejich nelegalnost. Kvalitativni
testovani drog tyto programy provadély v minulosti, pficemz jejich nabidka slouzila rovnéz jako
nastroj kontaktu s cilovou skupinou. V r. 2020 bylo poskytovani sluzeb v prostredi zabavy silné
ovlivnéno pandemii COVID-19, mnoho akci bylo zruseno ¢i presunuto na pozdéjsi termin.

On-line dotaznikové Setfeni s cilem zmapovat poskytovani sluzeb v prostredi zabavy stavajicimi,
predevsim nizkoprahovymi, programy provedlo NMS v r. 2018. Celkem 16 programd uvedlo, Ze
poskytuje sluzby v prostiedi zabavy, z toho 3 programy poskytovaly vyhradné tyto sluzby — blize viz
VZ 2018.

Informace o programech v prostredi zabavy jsou k dispozici i z vyrocnich zprav o realizaci
protidrogové politiky v krajich (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b)
a ze zavérecnych zprav projektl podporenych v dotacnim fizeni RVKPP (Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e). Z analyzy zavérecnych zprav vyplyva, ze v r. 2020
poskytovalo sluzby na tanecnich akcich celkem 10 programi (stejné jako v r. 2018 a 2019),
programy pusobily na 75 akcich (157 v r. 2019) a vykazaly 6472 kontaktl (38 450 v r. 2019), pfi
kterych probéhly poradenské a informacni intervence, distribuce harm reduction materidlu nebo
dechové zkousky na alkohol. Sluzby dlouhodobé spolupracuji s 51 majiteli klubt ¢i organizatory
a promotéry akci (54 v r. 2019), z toho polovinu (29) uvedl specializovany safer clubbing program
Hard & Smart Spole¢nosti Podané ruce, ktery plsobi v Brné, Praze a Olomouci. Program

Hard & Smart vykazal vétsinu kontakt( (5170, tj. 80 %) a navstivenych akci (56, tj. 75 %). Téchto
10 program( vykazalo celkem 2309 klient( se zakladni drogou alkohol (priimérny vék klient(
38,2 let), z toho 90 % klientll vykazal program Hard & Smart (2064 klientl, prdmérny vék 24 let).

Program Hard & Smart potvrzuje, ze na akcich tzv. undergroundového typu (pfevazné elektronicka
tanecni hudba) byly potreby klientl ¢asto vyraznéjsi a byly spojeny s uzivanim nelegélnich
psychoaktivnich latek, casto v kombinaci s konzumaci alkoholu. Kdezto na akcich

tzv. "mainstreamu" se v tématech klientd nejéastéji jednalo o problémové piti alkoholu, testovani
v r. 2020 pusobil na o tfetinu méné akci (56) ve srovnani s r. 2019 (82). Od brezna 2021 zahjil
program on-line terénni praci projektem Backstage. Za prvni pololeti r. 2021 bylo v kontaktu
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5 696 osob, z toho 5549 klientl sluzby. Ze sluzeb byl nejcastéji poskytovan informacni servis (2004),
individualni poradenstvi (34) a odkazy do lokalnich sluzeb (193).2%°

Program Hard&Smart realizoval v kvétnu a cervnu 2021 prizkum zaméreny na uzivani drog mezi
navstévniky prostredi zabavy. Priizkumu se zlGc&astnilo 689 osob (399 muz(, 57,9 %), prGmérny vék
muzu 27,8 let (14-59 let) a Zen 25,2 let (14-53 let). Sbér probihal v nékolika lokalitach: Brné

(193 osob), Olomouci (206) a Ostrave (185). Alkohol vice nez 5krat v poslednich 30 dnech uzilo

502 osob (72,9 %), tabak 428 osob (62,1 %) a konopi 195 osob (28,3 %). Extazi v poslednich

12 mésicich uzilo 178 navstévnik( akci (25,8 %), kokain 121 (17,6 %), pervitin 120 (17,4 %), heroin
21 (3,1 %) a LSD nebo halucinogenni houby 130 (18,9 %) osob (Narodni monitorovaci stredisko pro
drogy a zavislosti a Hard&Smart, 2021).

Terénni program organizace Drop In poskytoval sluzby na 1 hudebni open air akci, kde z celkem
150 kontaktd poskytl 31 orientacnich test( na alkohol. Organizace Progressive a jeji program
PARTYharmreduction byla na dvou akcich v Praze v kontaktu s 241 osobami, nabizela harm
reduction material, potravinovy servis a chill out zénu. Terénni program organizace Prevent99
navstivil 3 akce v Jihoceském kraji, kde uskutecnil 298 kontaktl, terénni program Laxus poskytl
81 osobam v Kralovehradeckém kraji. V Usteckém kraji organizace Most k Nadé&ji v ramci programu
Pdrty Most poskytla v prostredi zabavy intervence na jedné akci 50 osobam. Program Be Safe
organizace plzenské organizace Point 14 ve spolupraci se Ctyfmi promotéry pracovali na jedné
klubové a trech open air akcich, kontaktovano bylo celkem 190 osob, kromé rlizného harm
reduction materialu 22 osob vyuzilo alkotester pro méreni hladiny alkoholu v dechu

a v 87 pripadech navstévnici vyuzili potravinovy servis véetné pitné vody a chill out zény.
Pokracovala spoluprace s promotéry akci z predchozich let, nové byla navazana spoluprace se

2 soundsystémy (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti, 2020d; Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Organizace Magdaléna ve Stfedoceském kraji realizovala v prostredi zabavy intervence na
festivalech formou samostatného evropského projektu Harm Reduction v prostredi zabavy jako
soucdst systému adiktologickych sluZzeb ve StredocCeském kraji. Cilem projektu je zmirnéni dopadd
rizikového chovani osob ohrozenych uzivanim navykovych latek a alkoholu v prostredi festivall

a nocni zabavy na sebe a své okoli za pomoci souboru vzajemné provazanych klicovych aktivit.

| pfes pandemii COVID-19 navstivili pracovnici nékolik letnich akci. V kontaktu s programem bylo
554 osob, pracovnici provedli 567 méreni alkoholu v dechu (a poskytli i dalsi vykony, napf. zakladni
zdravotni oSetreni).

V roce 2020 byl monitorovan nejvyznamnéjsi klub Denoche v Hradci Kralové, kde probéhly

3 tzv. ,nocni terény”. Probéhl kontakt s 81 neinjekénimi uzivateli drog, kterym byla poskytnuta
obecné. Péti osobam nad rdmec vyse uvedeného byly poskytnuty dalsi intervence v prostredi noéni
zabavy (poradenstvi, krizova intervence) a stali se klienty terénniho programu. Jedna o mladé
uzivatele (ve véku cca 15-20 let). Pro prostfedi nocni zabavy bylo typické neinjekéni uzivani
ilegalnich navykovych latek, nejcastéji experimenty s taneénimi drogami (MDMA, GBH, NSD apod.),
ale i kombinaci alkoholu s psychoaktivnimi léky.

V Usteckém kraji organizace navétévuji a distribuuji letaky a informacéni materialy v prostredi klubd
a heren, pfipadné poskytuji sluzby pfimo uzivatelim v misté provozoven (poskytuji informace

o rizicich uzivani nebo aktivit napf. u hazardnich her a v pfipadé zajmu provadéji vhodnou
intervenci nebo odkazuji na jinou sluzbu). Terénni programy Chomutovsko v r. 2020 zavedly nové
.nocni terén”, kdy jsou pracovnici bézné v terénu v pozdnich velernich hodinach. Uzivani alkoholu,
konopnych drog se velmi ¢asto vlivem epidemické situace presunulo na neoficialni party, a to
zejména do zahrad, chalup a byt(, kde se lidé Casto schazeli i pres platna nafizeni. Vlivem vladnich
opatreni a uzavieni hudebnich klubi se snizila v regionu Most dostupnost kokainu a extaze.

[2021-10-06]
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Klientdm byly predevsim poskytovany informace zdravotni, pravni a informace zamérené na
bezpecné uzivani. Celkem byly poskytnuty sluzby 103 klientlim (pfi 355 kontaktech), nové bylo
osloveno 7 klient(. Nejcastéji Slo o klienty ve véku 19-47 let (101 klient(), prdmérny vék byl 36 let.
Bylo distribuovano 3405 filtrG pro uzivani konopi (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2021b).

Prazsky magistrat ustavil na zacatku r. 2019 komisi pro noc¢ni zivot s cilem systematicky kultivovat
nocni zivot v centru mésta vcéetné oblasti uzivani navykovych latek. Soucasti strategie hlavniho
mésta zaméFené na nocni Zivot je i ustaveni tzv. no¢niho starosty.?*® V r. 2019 byla rovnéz spusténa
kampan zamérenéa na navstévniky Prahy, jejiz soucasti je také zvyseni informovanosti v oblasti
konzumace navykovych latek v CR a dodrzovani verejného poradku.?>” V r. 2019 i 2020 probéhla
série jednani zastupcl Sekretariatu RVKPP a poskytovatell sluzeb harm reduction (HR) v prostredi
nocni zabavy s majiteli a provozovateli hudebnich klubl. Cilem bylo seznamit majitele klub

s nabidkou HR sluzeb a navazat vzajemnou spolupraci, fesil se rovnéz podil jednotlivych trovni
verfejné spravy a majiteld klubl na realizaci téchto programd. V dubnu 2020 byla funkce nocniho
starosty na prazském magistratu zrusena a jeho agenda byla presunuta pod nové vzniklou
spole¢nost Prague City Tourism.?*8

Drogové informacni centrum (DIC) organizace SANANIM usporadalo on-line debatu s odborniky
s nazvem Chlastdte na home-office?, debata zaznamenala 90 zhlédnuti. DIC vyvinul a spravuje
informacni webovou stranku Pobavme se alkoholu.?*® V ramci hudebnich festivalli odborné sluzby
v minulych letech Gcastnikim mj. nabizely dechové zkousky ¢i ,opilé bryle”, které simulovaly
vhimani reality po uziti alkoholu (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Klinika adiktologie realizovala projekt Stop sexudlnimu ndsili — trénink persondlu v oblasti prevence
sexudlniho ndsili: vyvoj preventivnich a manaZerskych strategii v prostfedi no¢ni zdbavy (STOP-SV).2%°
Cilem projektu bylo identifikovat a posoudit rozsah a charakter sexuélniho obtézovani a sexualniho
nasili mezi mladymi Zenami a muzi (obétmi i pachateli) v prostfedi nocni zdbavy a vytvaret
pfilezitosti v rdmci mistnich komunit a napomaoci tak k prevenci sexualniho nasili, véetné
implementace a evaluace skolicich materiall pro provozni a pracovniky v prostredi nocni zabavy,
vCetné souvislosti s uzivanim alkoholu a jinych drog. Projekt byl realizovan ve tfech evropskych
méstech (Coimbra, Portugalsko; Palma, Spanélsko; Praha, Ceska republika).2®’

Od r. 2016 Ceska psychedelicka spole¢nost realizuje projekt Psycare. Sluzba zdarma poskytuje
podporu uzivateldm psychedelik v prostredi letnich hudebnich festivalQ, zejména pfi bezpecném
zvlddnuti narocné psychedelické zkusenosti, ktera by jinak mohla zanechat vazné psychické
nasledky.??

V r. 2020 byl zahajen vyzkumny projekt Vysoké skoly chemicko-technologické a 3. LF UK s ndzvem
Drugs-info-site, v ramci kterého probih& mezi klienty adiktologickych sluzeb a na akcich v prostredi
zébavy sbér vzork( drog na chemickou analyzu.?®® Byla navstivena jedna akce, kde probéhlo

85 kontakt(, sebrano bylo 31 vzorkd. Ve tfech prazskych a jednom brnénském klubu byly
instalovany ,amnesty boxy", kam mize navstévnik klubu odlozit latky, které ma pripadné v drzeni.
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https://www.drogy-info.cz/nms/o-nas/system-vcasneho-varovani/pokyny-pro-subjekty-spolupracujici-v-ramci-systemu-vcasneho-varovani-pred-novymi-drogami/
https://www.drogy-info.cz/nms/o-nas/system-vcasneho-varovani/pokyny-pro-subjekty-spolupracujici-v-ramci-systemu-vcasneho-varovani-pred-novymi-drogami/

Sbérné boxy byly instalovany také do Ctyr kontaktnich center. Byla provedena analyza deviti vzorkd
z e-shopl na internetu (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

V poslednich letech jsou v CR realizovany systémové aktivity v oblasti adiktologické péce o déti
a mladistvé a rozviji se sit"ambulantni adiktologické péce specializované na déti a mladez.

Od listopadu 2018 funguje Sekce détské a dorostové adiktologie SNN CLS JEP (Sekce DaDA).?* Ta
na strankach vénovanych siti pracovist détské a dorostové adiktologie®® v zafi 2020 uvadéla
celkem 69 adiktologickych ambulantnich program(i pro déti a dorost, z nichz vsak vétSina nepatfi
mezi ambulance specializované vyhradné na tuto vékovou cilovou skupinu. V r. 2018 bylo
identifikovano celkem 9 pracovist’ détska a dorostové adiktologie (blize viz VZ 2017) a ve studii
Scitani adiktologickych sluzeb 2020 bylo identifikovano celkem 10 programd specializovanych na
poskytovani adiktologickych sluzeb détem a mladistvym — blize viz kapitolu Scitani adiktologickych
sluzeb 2020 (str. 179).

SNN CLS JEP v cervenci 2021 zvefejnila pracovni verzi Koncepce adiktologickych sluzeb pro déti
a dorost*®® k oteviené odborné diskuzi s dotéenymi odbornymi spole¢nostmi, $irs$i odbornou
verejnosti a relevantnimi statnimi institucemi. Koncepce byla vytvorena v ramci projektu
podporeného Nadaci Sirius.

V Cervnu 2020 byl RVKPP pielozen material shrnujici prvotné identifikované nedostatky v oblasti
péce o déti v ohroZeni adiktologickym problémem. Na zakladé materialu ustanovila RVKPP 267 ad
hoc pracovni skupinu zamérenou na oblast détské adiktologie s cilem identifikovat slaba mista
systému a predlozit navrh doporuceni pro jejich zlepseni. Pracovni skupina, slozena ze zastupci
relevantnich resortd, instituci a zastupcli odbornych spolecnosti vytvari prehledovy dokument, ktery
popisuje struktury systému a identifikuje jeho problémy od oblasti priméarni prevence, pres véasny
zachyt a identifikaci problému, az po jednotlivé segmenty péce, tj. socialné-zdravotni sluzby

a Ustavni a ochrannou vychovu ve Skolskych zafizenich.

Dokument Systém péce o déti v ohroZeni adiktologickym problémem?®® popisuje nedostatek
nékterych typu specializovanych sluzeb, zejména lGzek akutni adiktologické péce pro kratkodobou
stabilizaci a pfipravu do nasledné adiktologické 1écby pro nejtézsi pfipady déti s adiktologickym
problémem a dalSimi komorbiditami, sluzeb zalozenych na nizkoprahovém principu (tj. sluzeb
vstficnych k selhavani déti a zamérenych zejména na stabilizaci v jejich sociélnich kontaktech, ve
Skole, a v rodiné), sluzeb stacionarni péce pro déti a mladistvé a sluzeb poskytujicich péci

v pfirozeném prostiedi déti, tj. ambulantni formy prace se zapojenim rodinného systému, vcetné
sluzeb nasledné péce. V ramci stavajiciho systému sluzeb material upozornuje na nizkou
propojenost jednotlivych slozek systému, nedostatecné pouziti psychoterapeutickych metod prace
pfi poskytovani specializovanych sluzeb cilové skupiné déti a mladistvych a na nizké zapojeni
rodiny, prestoze prace v kontextu rodinného systému je zejména u déti klicovym faktorem v rfeseni
adiktologického problému. Z hlediska adiktologické péce byl identifikovan nedostatek

v kompetencich a nastrojich v zafizenich ochranné a Ustavni vychovy v resortu Skolstvi. Pro
poskytovani adiktologické péce v téchto zafizenich nejsou jasné stanovené postupy a nastroje
zajisténi kvality péce.

Kancelar vefejného ochrance prav v I. 2019-2020 realizovala systematické navstévy ve 3 zafizenich
Ustavni a ochranné vychovy specializovanych na problematiku zavislosti. Hlavni poznatky z navstév
byly prezentovany na seminari k systému péce o déti se zavislosti na ndvykovych latkach vprostredi

264 [2020-09-14]
265 [2020-09-14]
266 [2021-09-12]
%67 Usneseni RVKPP ¢ 03/0620 ze dne 25. 06. 2020

268 Material ¢. Ill projednany na jednani RVKPP dne 25. 06. 2020

203


https://dada.snncls.cz/
http://dada-info.cz/
https://snncls.cz/2021/07/15/koncepce-adiktologickych-sluzeb-pro-deti-a-dorost/

Adiktologické sluzby

institucionalni vychovy v bfeznu 2021.2% Jednim zhlavnich problém sou¢asného systému je
nedostatecna pravni Uprava tzv. vychovné lécebné péce a podminek poskytovani a obsahu
vychovné lécebné péce. Pro zafizeni institucionalni vychovy nejsou definovany standardy kvality
poskytované péce. Prestoze konstrukce vychovné lécebna péce pocita s poskytovanim zdravotnich
sluzeb, Skolska zafizeni nemohou zaméstnavat zdravotnické pracovniky. V praxi néktera zafizeni
zameéstnavaji adiktology jako socialni pracovniky nebo vychovatele, pripadné jejich cinnost
vykonavaji speciadlni pedagogové bez adiktologického vzdélani. DalSim problémem je nedostatecna
informovanost OSPOD a soudU o existenci Ustavnich zafizeni specializovanych na déti

s adiktologickym problémem.

Pro zafizeni Ustavni a ochranné vychovy vytvofilo v r. 2021 MSMT metodické doporuceni Postupy
pri prdci s detmi vyZadujici vychovné léCebnou péci v zarizenich pro vykon ustavni nebo ochranné
vychovy a v zafizenich pro preventivné vychovnou péci. Metodické doporuceni je uréené zejména
pracovnikiim v téchto zafizenich a je rozdélené na teoretickou cast, kterd vymezuje legislativni
normy, zékladni pojmy a obecné poruchy chovani déti, a praktickou ¢ast, ktera je koncipovana jako
série priloh zamérenych na jednotlivé typy poruch chovani. Prvni zpracovana pfiloha se zaméruje na
agresivni projevy chovani, v pfistich letech je planovan vznik dalSich priloh, véetné prilohy zamérené
na adiktologické poruchy. Odborné spolecnosti v oblasti adiktologie se vic¢i dokumentu vymezily

a aktualné jsou diskutovany moznosti jeho celkové revize.

V listopadu 2020 bylo zverfejnéno 3. aktualizované vydani Manudlu krdtké intervence v oblasti
ndvykovych ldtek v praxi praktického lékare pro déti a dorost,?”° ktery je nastrojem pro realizaci
screeningu a provadéni kratké intervence v oblasti uzivani navykovych latek mezi détmi

a mladistvymi.

Ambulantni zdravotnicka péce o uzivatele drog je poskytovana predevsim v psychiatrickych
ambulancich (odbornost 305), pfi¢emz za specializované je mozno povazovat tzv. AT ambulance
(odbornost 308). V poslednich letech narlsta pocet nelékarskych adiktologickych ambulandi,

tj. zdravotnickych zafizeni poskytujicich péci ve zdravotnické odbornosti adiktologie (odbornost
919). Déle v CR funguje fada ambulantnich program( na bazi socialnich sluzeb. Ambulantni lé¢bu
a poradenstvi poskytuji také programy indikované prevence a jiné programy pusobici v rezortu
Skolstvi jako napf. stiediska vychovné péce, pedagogicko-psychologické poradny. Specializované
adiktologické programy poskytuji typicky multidisciplinarni péci s pfitomnosti zdravotni, socialni
a vychovné slozky. Pfehled program(l ambulantni adiktologické péce poskytuje tabulka 9-19.

Déle bylo v CR v r. 2020 celkem 18 zachytnych stanic, které poskytly sluzby 17,8 tis. klientdm (Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021h). Pobyt v zachytné stanici viak neni SNN CLS JEP
povazovan za adiktologickou sluzbu.

Priblizné dvé tietiny klientd ambulantnich adiktologickych programd tvofi muzi — relativné nejvice
muzl bylo mezi klienty zachytnych stanic (83 %). Podil déti a osob do 20 let je velmi nizky — pod

5 % témér ve vsech typech programi s vyjimkou ambulanci détské a dorostové psychiatrie —
tabulka 9-20. Podil klientd podle primarni (zakladni) navykové latky se vyznamné lisi v zavislosti na
typu programu.

Podrobné tdaje jsou pouze z ambulantnich zdravotnickych zafizeni oboru psychiatrie. V r. 2020
vykazalo uzivatele navykovych latek (vykaz UZIS A013) celkem 457 ambulanci oboru psychiatrie

(z nich bylo 66 specializovanych/registrovanych jako AT ambulance). V r. 2020 s nimi bylo

v kontaktu (,v Zivé kartotéce") celkem 36 899 uzivatell navykovych latek, z toho 10 839 v kontaktu
s AT ambulancemi. Z celkového poctu 36 899 pacientd bylo 13 965 uzivateld nelegalnich drog

a tékavych latek (38,8 %). Nejvétsi pocet predstavuji polyvalentni uzivatelé (4 184), uzivatelé jinych

[2021-09-12]
[2021-09-12]
204


https://www.ochrance.cz/aktualne/pece_o_deti_se_zavislosti_na_navykovych_latkach_v_prostredi_institucionalni_vychovy/?fbclid=IwAR0JBQGIU0Lq3bqseKAabq600ChofhZqKjrYrhzhh9Mn9G2IBGRF5NgDPIo
https://www.ochrance.cz/aktualne/pece_o_deti_se_zavislosti_na_navykovych_latkach_v_prostredi_institucionalni_vychovy/?fbclid=IwAR0JBQGIU0Lq3bqseKAabq600ChofhZqKjrYrhzhh9Mn9G2IBGRF5NgDPIo
https://www.mzcr.cz/manual-kratke-intervence-v-oblasti-navykovych-latek-v-praxi-praktickeho-lekare-pro-deti-a-dorost/

Zprava o nelegalnich drogach v Ceské republice 2021

stimulancii (3 944) a opioidl (3 881) — graf 9-3. Ve skupiné polyvalentnich uzivatell predstavuji
nejvétsi podil uzivatelé opioidl a pervitinu v riznych kombinacich (54 %).

tabulka 9-19: Sit' program( ambulantni adiktologické péce v r. 2020

Pocet A
Typ programu programii Charakteristika
Zachytné stanice 18  kratkodoba detence (v radu hodin) do

vystrizlivéni, urena predevsim pro osoby
intoxikované alkoholem a v mensi mire jinymi
drogami

Ambulantni  * ambulantni zdravotnicka 66 ambulance oboru navykovych nemoci
lécba zafizeni oboru (457) (resp. psychiatrie), jejiz cilovou skupinou jsou
psychiatrie® piedev$im uzivatelé alkoholu a nelegélnich
drog
» adiktologické 58 ambulantni zdravotnické sluzby nelékarského
(zdravotnické) zdravotniho oboru adiktologie
ambulance
» ambulantni 26 socialni sluzby poskytujici ambulantni
(nezdravotnické) adiktologické sluzby
programy®
* ambulantni programy 10 ambulantni adiktologické sluzby rlizného
specializované na déti typu, jejichz cilovou skupinou jsou déti
a mladez a mladez
Substituéni  * poskytovatelé 59  substitu¢ni Ié¢ba formou ambulantni
|écba substitucni lécby zdravotni sluzby rdznych odbornosti, jejichz
v NRLUD cilovou skupinou jsou uzivatelé opioidQ
> rocni vykaz psychiatrd 52
Poradenstvi  * poradny drogové 35 ambulantni adiktologicka Ié¢ba a poradenstvi
a lécba ve prevence ve vézeni, predevsim pro uzivatele
véznicich » substitu¢ni [écba 6 nelegalnich drog
» dobrovolna lécba 11
» ochranna lé¢ba® 3
» bezdrogové z6ny@ 34
» programy NNO® 35
» adiktologickd ambulance 13
Krizova centra® 1 programy poskytujici krizovou intervenci
Denni stacionar 4 stacionarni programy (denni centra)
Programy néasledné péce 939 (24) adiktologické programy, jejichz cilem je

podpora a resocializace klientl po
absolvovani lé¢by

Pozn.: @ Pocet psychiatrickych ambulanci vedenych jako AT ambulance (pocet vsech psychiatrickych ambulanci, které
nahlasily v r. 2020 alespon jednoho adiktologického pacienta). ® Programy podporené v ramci dotacniho fizeni RVKPP

v 1. 2020 (z ambulantnich programa ty, které nemaiji statut zdravotnického zarizeni). © 4 oddéleni ve 3 véznicich. @ Z toho ve
3 véznicich s terapeutickym rezimem. © Pocet véznic, v nichz probiha spoluprace s NNO (pocet véznic s intenzivni spolupraci
s NNO, tj. s 10 a vice navétévami za rok). ® V r. 2020 vykazalo UZIS CR péci o uzivatele NL 1 krizové centrum v Praze. @ Pocet
program0 nasledné péce v Registru poskytovatelt socialnich sluzeb MPSV, jejichz cilovou skupinu tvorily osoby ohrozené
zavislosti nebo zavislé na navykovych latkach (z toho pocet programi s chranénym bydlenim).

Zdroj: (Generdlni reditelstvi Vézenské sluzby CR, 2021c¢; Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 20217e); Ustav

zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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tabulka 9-20: UzZivatelé ndvykovych ldtek v ambulantnich adiktologickych programech v r. 2020

Podil (%)
Typ zafizeni Pocet klienthi i Osoby do
Zeny 19 let
Zachytné stanice 17 841 17 2
Ambulantni » AT ambulance oboru psychiatrie 10 839 33 4
[écba (vSechny psychiatrické ambulance) (36 899) 35 4
» adiktologické (zdravotnické) 4873 54 n. a.
ambulance®
» ambulantni (nezdravotnické) 4 840 44 n. a.
programy®
» détské adiktologické ambulance® 1989 n.a. 73
Substitucni lécba > registr substitucni [éCby 2372 30 0
> rocni vykaz psychiatrd 2229 29 0
Véznice » poradny drogové prevence 10 635 n. n.a.
» substitucni lécba 131 n.a. n.a.
» oddily pro dobrovolnou lé¢bu 644 - n.a.
> oddily pro ochrannou léc¢bu 154 n.a. n.a.
» bezdrogové zény®© 3949 n.a. n. a.
# programy NNO 4326 n.a. n. a.
» adiktologickd ambulance 2 600 n. a. n.a.
Krizové centrum 27 42 8
Denni stacionai® 58 67 0
Programy nasledné péce®@ 2258 35 n. a.
Centra pro zavislé na tabaku® 2300 n.a. n. a.
Pozn.: @ Odhad ziskany extrapolaci dat o programech dotovanych RVKPP v r. 2020. ® Odhad ziskany extrapolaci dat o

programech dotovanych RVKPP v r. 2020. © Celkem 4278 osob v bezdrogovych zénach standardnich a 189 osob

v bezdrogovych zénach s terapeutickym rezimem. @ Udaje se tykaji jednoho stacionafe v Praze, podporeného v dota¢nim
fizeni RVKPP. ¥ Odhad za r. 2017 ziskany na zakladé pramérného poctu novych pacientd na jedno centrum a poctu center.
Zdroj: (Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR, 2021c; Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti, 2027e); Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

graf 9-3: Pacienti v ambulantni psychiatrické péci podle skupin drog v r. 2020, vykaz A013-pfiloha

opioidy [ 3 81
Kombinace drog _ 4184
Jina stimulancia (mimo kokain) _ 3944

Sedativa a hypnotika - 2 089
Konopné latky [ 1630

Tabak || 624

Kokain | 114
Halucinogeny ‘40
Tékavé latky | 20

Ostatni I 152
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h)

Pocet pacient(l I1é¢enych pro problémy spojené s uzivanim navykovych latek v ambulantnich
zafizenich oboru psychiatrie dlouhodobé klesa. Zatimco pred 10 lety bylo 1éceno pres 40 tis. osob,

v poslednich letech to je kolem 37 tis. osob rocné. Postupné dochazi zejména k nardstu poctu
polyvalentnich uzivatell — graf 9-4.
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graf 9-4: PocCet pacientt lécenych v ambulantni psychiatrické lécbé v [ 2009-2020, vykaz A013-

priloha
45000 -+
36 000 - B |
27 000 -
18 000 -
9000 1 I o mEE B e Im m N e Il e
) 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Celkem 41419 40198 39033 39554 36379 35405 36419 37013 37004 37156 36899
M Ostatni latky 488 517 278 297 332 201 387 242 334 612 326
Sedativa a hypnotika 2 377 2379 2 268 2241 2108 1743 1928 2 051 1801 1933 2 089
Tabak 870 829 855 1035 541 996 1022 327 583 231 624
H Alkohol 24206 24182 23643 23838 22316 21110 21530 21828 21724 21030 20221
Kombinace drog 3071 2936 2 874 3252 3150 2 954 2 906 3389 3445 3632 4184
M Stimulancia 3943 3420 3310 3481 3464 3511 3200 3385 3431 4168 3944
Konopné latky 1667 1477 1446 1426 1366 1569 1627 1480 1433 1468 1630
B Opioidy 4797 4 458 4 359 3984 3102 3321 3819 4311 4253 4082 3881

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h)

Déle jsou k dispozici tdaje UZIS z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS). Podle
NRHZS se pocet uzivatell nelegalnich drog v péci ambulantnich psychiatrl dlouhodobé roste —
tabulka 9-21. V r. 2020 tvofili muzi 69 % a zeny 31 % klientld se zavislosti na nelegalnich drogéach,
vétsinu klientd (79 %) tvorily osoby ve véku 20-44 let — tabulka 9-22. Podle NRHZS se v poslednich

letech vék Ié¢enych uzivatell nelegalnich drog posunuje do vyssich vékovych skupin — graf 9-5.

tabulka 9-21: Pocet pripadu pacient(i léCenych pro poruchy zplsobené uzivanim nelegdlnich drog
v ambulantni psychiatrické péci v [. 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS

Rok Muzi Zeny Celkem
2010 6996 3147 10 143
2011 7260 3289 10 549
2012 7227 3289 10516
2013 7473 3470 10943
2014 7 942 3427 11369
2015 7 844 3422 11 266
2016 8 009 3493 11502
2017 7 852 3685 11537
2018 8 061 3916 11977
2019 8742 3974 12716
2020 8715 3952 12 667

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)
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tabulka 9-22: Pocet pripadt pacient(i léCenych pro poruchy zplsobené uzivanim nelegdlnich drog
v ambulantni psychiatrické péci v r. 2020, NRHZS, podle vékovych skupin a pohlavi

Vékova skupina Muzi Zeny Celkem
0-9 let 0 0 0
10-14 17 11 28
15-19 347 279 626
20-24 812 343 1155
25-29 1306 568 1874
30-34 1532 651 2183
35-39 1563 601 2164
40-44 1404 489 1893
45-49 553 218 771
50-54 251 129 380
55-59 161 104 265
60-64 77 84 161
65-69 43 79 122
70+ 63 110 173
Celkem 8129 3 666 11795

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢)

graf 9-5: PocCet pacientd lécenych pro poruchy zplsobené uzivanim nelegalnich drog v ambulantni
psychiatrické péci v [ 2010-2020 podle vekovych skupin, NRHZS
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢)

Ambulantni |écba je dostupna také ve véznicich — blize viz kapitolu Adiktologické sluzby ve vézeni
(str. 225).

9.10  Substitucni lécba

9.10.1 Distribuce pfipravku pro substitu¢ni Iécbu

Substitu¢ni pfipravky jsou v CR lé¢ebné podavany vyhradné oralni formou a mize je pfedepsat
jakykoliv Iékaf bez ohledu na specializaci. V CR bylo v r. 2020 na trhu 5 pFipravk( pro substitu¢ni
Ié¢bu zavislosti na opioidech:
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metadon pfipravovany jako magistraliter’’’ z dovazené generické substance dostupny ve

specializovanych substitucnich centrech,

4 pripravky obsahujici buprenorfin: Subutex, Bupensanduo, Ravata,
kompozitni pfipravek Suboxone s G¢innymi latkami buprenorfin a naloxon.

V r. 2020 bylo do CR dovezeno 21,5 kg hydrochloridu metadonu (odpovida 19,35 kg metadonové

baze), spotrebovano bylo 16,6 kg hydrochloridu metadonu (14,94 kg béaze). Distribuovany byly
4,0 kg buprenorfinu celkem ve 4 hromadné vyrabénych |écivych pfipravcich (Ministerstvo

zdravotnictvi CR, 2021a). Trend ukazuje tabulka 9-23. Meziro¢né doslo v r. 2020 k poklesu mnozstvi

distribuovaného buprenorfinu.

Od uvedeni kompozitniho pFipravku Suboxone na cesky trh v r. 2008 dochazi postupné k nardstu

jeho spotreby na Ukor pfipravk(i obsahujicich pouze buprenorfin — graf 9-6.

tabulka 9-23: Dovezené (metadon) a distribuované (buprenorfin) mnozstvi substitucnich ldatek

v [ 7999-2020

Rok Metadon (baze) — dovoz (kg)

1999
2000
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

13,5
11,7

0,0

0,0

81
11,3

57
12,2
10,8
12,6
15,4
22,5
24,3
18,0
17,9
16,3
16,4
16,3
17,3
19,5
194
19,4

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi CR (2021a)

271 |ék pripravovany v lékarné

Buprenorfin - distribuce (g)
0,0
23,5
86,2
509,8
13094
22219
29573
34143
33150
35945
3517,0
3308,0
3446,8
4 075,1
3460,7
3256,3
33848
33703
38294
39449
44313
4 040,1
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graf 9-6: Mnozstvi buprenorfinu distribuované v pripravcich obsahujicich pouze buprenorfin
a v kompozitnim pripravku v kombinaci s naloxonem v . 2008-2020, v gramech

3330

3099 3157
2 880 2878
2 804 2685
2508
2 095 2 088
1777 1 8116 1931 74
1360 147 >69 [ 439 437 (154 1o
91
50 56
% 41
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M Suboxone® (buprenorfin plus naloxon) B Pfipravky obsahujici jen buprenorfin

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi CR (2021a)

9.10.2 Substitucni lécba v Narodnim registru lécby uzivatel drog

Narodni registr uzivatell lékarsky indikovanych substitu¢nich latek (NRULISL) je od r. 2015 spolecné
s Registrem zadosti o 1écbu hygienické sluzby integrovan do nového Narodniho registru [éCby
uzivatell drog (NRLUD).

V r. 2020 nahlasilo do NRLUD pacienty v substitucni 1é¢bé celkem 59 zdravotnickych zarizeni

(61 vr.2019) a bylo evidovano celkem 2372 Ié¢enych osob (2347 v r. 2019). 2eny tvorily 30 %,
témeér dvé tretiny z celkového poctu pacientl byly ve véku 35-44 let, mladistvych ve véku 15-19 let
bylo necelé 1 %. Jedinym krajem bez aktivné hlasiciho zafizeni zistava Pardubicky kraj (Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021d). Pocet zafizeni hlasicich poskytovani substitucni
Iécby v r. 2019 a celkovy pocet pacientl v substituci podle kraji uvadi tabulka 9-24. Celkovy pocet
pacientl v substituci od r. 2012 stagnuje — graf 9-7.

tabulka 9-24: Pocet zafizeni poskytujicich opidtovou substitucni lécbu a pocet klienti hldsenych do
NRLUD v r. 2020

Pocet Pocet osob

Kraj hlasicich podle kraje podle kraje

zarizeni zafizeni bydlisté*
Praha 14 1195 801
Stfedocesky 8 182 420
Jihocesky 8 59 107
Plzenisky 1 52 61
Karlovarsky 1 11 13
Ustecky 4 307 350
Liberecky 3 27 25
Kralovéhradecky 5 104 106
Pardubicky 0 0 30
Vysocina 3 48 39
Jihomoravsky 5 289 280
Olomoucky 1 50 51
Zlinsky 3 5 8
Moravskoslezsky 3 43 63
Celkem CR 59 2372 2354

Pozn.: * 2354 osob mélo trvalé bydlisté v CR, 17 osob byli cizinci, 1 osoba byla bez domova.
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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graf 9-7: PoCet pacienti v substitucni lécbe hlasenych do NRLUD v [. 20022020
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

V r. 2020 byla 1618 (68,2 %) pacientim poskytovana substitucni Iécba buprenorfinem

a 754 (31,8 %) metadonem. Z 1618 osob lécenych buprenorfinem uzivalo 798 (46,2 %)
monopfipravky (predevsim Subutex) a 870 (53,8 %) kombinovany pripravek Suboxone. Pocet
pacientll podle uzivanych pripravk( v r. 2020 uvadi tabulka 9-25. Od zacatku poskytovani
substitu¢ni lécby v CR je patrna stagnace poctu osob lécenych metadonem (pocet a kapacita
metadonovych center se totiz v pribéhu let témér nezménily). V poslednich letech je patrny narlist
pacientl |é¢enych Suboxone na Ukor pacientd lé¢enych monopfipravky — graf 9-8.

tabulka 9-25: Pocet pacient(i v opidtové substitucni lécbé v r. 2020 podle uzivanych pfipravki a kraji

Monopreparaty Suboxone

Kraj sidla zaFizeni Metadon . (buprenorfin Celkem
s buprenorfinem

s naloxonem)
Praha 301 517 377 1195
Stfedocesky 23 31 128 182
Jihocesky 14 20 25 59
Plzerisky 41 0 11 52
Karlovarsky 0 11 0 11
Ustecky 101 100 106 307
Liberecky 4 6 17 27
Kralovéhradecky 6 44 54 104
Pardubicky 0 0 0 0
Vysocina 0 4 44 48
Jihomoravsky 236 7 46 289
Olomoucky 18 4 28 50
Zlinsky 0 0 5 5
Moravskoslezsky 10 4 29 43
Celkem CR* 754 748 870 2372

Pozn.: * Udaje zahrnuji i 15 cizincd, z nich 7 bylo v substitu¢ni 1é¢bé metadonem a 8 Suboxonem.
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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graf 9-8: PocCet pacient( v opidtové substitucni lécbé podle uzivanych pripravki v [ 2000-2020
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

V r. 2020 bylo evidovano 358 ukoncenych epizod substitucni [é¢by (502 v r. 2019). Nejcastéjsim
dlvodem ukonceni (42,5 %) z(stava vylouceni pro porusovani [é¢ebného rezimu (Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021d) — tabulka 9-26. Takto vysoky podil vyloucenych pro
porusovani terapeutického rezimu je v rozporu s mezinarodnimi doporucenimi.?’2

tabulka 9-26: Ukoncené epizody opidtové substitucni lécby a jejich podil podle divodu ukonceni
a kraje bydlisté v r. 2020, v %

Pocet z toho z duivodu* (%)
Kraj bydlisté ukoncelfych 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
epizod
Praha 149 60 07 94 34 74 60 07 - 94 557 - 13
Stredocesky 8 - - - - 50,0 12,5 12,5 - - 250 - -
Jihocesky 18 56 - 167 56 11,1 - 56 - - 500 - 56
Plzensky 19 - - 105 - - 105 - - 105 632 53 -
Karlovarsky 0 - - - - - - - - - - - -
Ustecky 40 25 - 150 50 50 50 125 - 125 30,0 125 -
Liberecky 0 - - - - - - - - - - - -
Kralovéhradecky 2 - - - - - 50,0 - - 500 - - -
Pardubicky 0 - - - - - - - - - - - -
Vysocina 1 - - - - - - 10- - - - - -
Jihomoravsky 109 - - 110 09 37 - 119 18 385 303 - 18
Olomoucky 4 - - 500 - - 25,0 - - 250 - - -
Zlinsky 1 - - - - - - - - - 100,0 - -
Moravskoslezsky 7 - - - - 143 - - - 857 - - -
Celkem CR** 358 3,1 03 109 25 6,7 45 61 06 198 425 1,7 14

Pozn.: * 1 preveden do péce jiné adiktologické sluzby, 2 preveden do péce jiné neadiktologické sluzby, 3 preveden do
substituce jiného zafizeni, 4 preveden na jiny typ Iécby, 5 fadné ukonceni 1éCby, 6 ukonceni |é¢by na vlastni zadost,

7 ukonceni lécby z divodu nastupu trestu, 8 vyloucen pro agresi, 9 vyloucen pro opakovanou nebo trvalou absenci,

10 vyloucen pro porusovani rezimu, 11 zemrel, 12 jiny. ** Soucet zahrnuje i ukonceni |écby 6 cizincd, z nichz 1 ukoncil 1écbu
na vlastni zadost, 1 preveden do péce jiné adiktologické sluzby, 4 byli vylouceni.

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

272 Za poruseni pravidel terapeutického zafizeni je nutné uplatnit priméreny postih. Sankce by vsak za zadnych okolnosti
nemély narusit dalsi pokracovani 1écby nebo kvalitu jejiho poskytovani. Pristup k IéCbé nelze odeprit z dlivodu
nepatficného chovani pacientd, jako je napf. nedovolené nakladani s navykovymi latkami, neindikované uzivani lécivych
pripravkd nebo soubézné uzivani dalSich navykovych latek (Pompidou Group, 2017). Rovnéz WHO, UNODC a UNAIDS
(2009) prosazuji v 1é¢bé univerzalni a nediskriminacni pristup.
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Kromé NRLUD jsou Udaje o pacientech v substituci v agregované formé sledovany v ro¢nim vykazu
o ¢innosti oboru psychiatrie. Substitucni 1é¢bu v r. 2020 vykazalo celkem 51 psychiatrickych
ambulanci (54 v r. 2019). Substitu¢ni |écbu poskytuji také prakticti |ékafi. Rocni vykazy praktickych
|ékard nejsou za r. 2014-2019 k dispozici. V r. 2013 vykazalo substitu¢ni 1é¢bu celkem 215 ordinaci
praktickych lékard.

Odhad poctu praktickych lékafti pro dospélé a pro déti a dorost, ktefi v CR poskytuji opiatovou
substitucni lé¢bu, a odhad jejich pacientl na substituci je k dispozici z pravidelného omnibusového
Setieni Lékari CR, ktery realizuje ve dvouletych intervalech agentura INRES-SONES a kam NMS
zarazuje modul zaméfeny na navykové latky a zavislosti. V r. 2020 se priizkumu Lékari CR zGcastnilo
celkem 1093 Iékaii z celé CR vybranych kvétnim vybérem (mira respondence 81,1 %). Pocet
praktickych lékard pro dospélé a praktickych Iékar pro déti a dorost je navysSen na priblizné
dvojnasobek jejich redlného zastoupeni, protoze data od praktickych Iékard se vyuzivaji pro
konstrukci prevalencnich odhadd na zakladé otazek na pocet osob s rliznymi adiktologickymi
problémy mezi registrovanymi osobami. V r. 2020 se studie zUcastnilo 341 praktickych Iékar( pro
dospélé a 211 praktickych Iékarli pro déti a dorost (Mravcik, 2021) — k odhadim prevalence
problémového uzivani drog a dalSim informacim viz blize kapitolu Problémové uzivani konopnych
latek z prlzkumu Lékari CR (str. 87).

Celkem 67 lékarl (6,1 %) z celého souboru v r. 2020 uvedlo, zZe poskytuje substitucni léCbu zavislosti
na opiatech celkem 1098 pacientlim — tabulka 9-27.

tabulka 9-27: Lékari poskytujici substituci a odhadpocet pacientti v substituci v prizkumu Lékari
Ceské republiky 2020

Poskytuje Pocet pacientil v substituci
Celkem substituci
Odbornost ve . . P P p
vzorku Pocet  Podil Celkem Primér za Priimér za vSechny
(%) pocet predepisujici Iékare* |ékare*

Prakticky |ékar pro 341 41 12,0 647 6,21 0,71
dospélé
Prakticky |ékar pro déti 211 5 24 19 3,80 0,09
a dorost
Gynekologie, 119 2 1,7 12 6,00 0,10
porodnictvi
Chirurgie 108 4 37 51 12,75 047
Interna 113 6 53 271 14,20 0,63
Psychiatrie/AT 7 3 429 65 21,67 9,29
Ostatni* 194 6 3,1 33 5,50 0,17
Celkem 1093 67 6,1 1098 7,70 0,45

Pozn.: * Z vypoctu primérného poctu pacientl byli vylouceni Iékafi, ktefi hlasili extrémni pocet pacientl v substitucni Ié¢bé
(3 Iékari hlasici 200 a vice pacientl, z nich 2 prakticti |ékari a 1 internista).
Zdroj: Mravcik (2021)

Podil pfedepisujicich lékafl je dosud nejvy3si od zacatku sledovani v r. 2010. Pokud jde o praktické
|ékare pro dospélé, v r. 2020 byl zaznamenan nejvyssi podil téch, ktefi pfedepisovali substituci

i nejvyssi pocet pacientd. K meziro¢nimu narlstu obou ukazatell doslo v r. 2020 také mezi
praktickymi lékafi pro déti a dorost. | po vylouceni extrémnich hodnot je primérny pocet pacientl
v substitucni 1écbé nejvyssi od r. 2010.
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tabulka 9-28: Podil lékart poskytujicich substitucni lécbu, podle poctu v % (Podil) a prdmérny pocet
pacientd v substituci na jednoho lékare (Pocet) v [ 2010-2020

2010 2012 2014 2016 2018 2020
Odbornost = ° = ° = o = © = ° = °
© >V © 49 © 49 © 49 © 4 © 49
g & & & & & & & & & & &
Prakticky lékar pro dOSpé|é 50 025 6,5 0,26 4,1 0,25 71 0,65 75 0,50 120 1,90
Praktick)'/ |ékar pro déti 14 057 24 0,08 1.0 014 32 0,09 1.9 007 24 ,09
a dorost
Gyneko|ogie, porodnictvi 1,3 003 1.3 0,08 0,0 0,0 0,0 0,0 14 0,10 1.7 0,10
Chirurgie 2,1 0,14 4,0 0,55 24 039 55 0,66 3,7 0,31 37 047
Interna 56 043 1.1 0,11 45 0,17 3,7 0,10 30 042 53 240
Psychiatrie/AT 125 025 16, 0,33 500 200 300 820 263 489 429 929
7
Ostatni* 00 0,00 17 0,33 1.3 013 1.9 0,18 38 019 31 0,17
Celkem 26 023 33 023 23 0,18 40 0,37 45 0,36 6,1 1,00

Zdroj: Mravcik (2021)

Vzhledem ke strukture vyzkumného souboru a vysledkim podle odbornosti byl odhad poctu
pacientd v substitu¢ni 1é¢bé v CR proveden pouze u praktickych Iékaiti pro dospélé a praktickych
Iékar(l pro déti a dorost — vysledky z vybérového souboru byly extrapolovany na celkovy pocet

5 178 praktickych lékatt pro dospélé (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2018)

a 1978 ambulantnich praktickych Iékaii pro déti a dorost v CR (Ustav zdravotnickych informaci a
statistiky CR, 2020b) — tabulka 9-29.

tabulka 9-29: Odhad poctu pacientt v opidtové substitucni lécbé u praktickych lékart pro dospélé
a pro déti a dorost v r. 2020

PL pro dospélé PL pro déti a dorost

Pohlavi Stredni 95% Cl Stredni 95% Cl
odhad dolni horni odhad dolni horni
Muzi 2 062 1110 3014 103 -50 256
Zeny 1634 239 3030 75 -3 153
Celkem 3696 1466 5926 178 -40 396

Zdroj: Mravcik (2021)

Na zakladé vyée uvedeného odhadu poskytovalo v r. 2020 v CR substituéni lé¢bu 623 praktickych
Iékard pro dospélé (388 v r. 2019) a 47 praktickych Iékarl pro déti a dorost (39 v r. 2019) celkem
3 700, resp. 180 pacientim, dohromady tedy priblizné 3900 pacientdim.

Odhadovany pocet pacientd v substitucni é¢bé zavislosti na opioidech v ordinacich praktickych
Iékaru je vibec nejvyssi od pocatku provadéni téchto odhadd v r. 2010 — tabulka 9-30. Uvedené
odhady je potfeba vnimat opatrné, jde o extrapolace pomérné malych cisel s Sirokymi intervaly

spolehlivosti (napf. dolni mez intervalu spolehlivosti pro praktické lékare pro dospélé v r. 2020 je
cca 1400 osob).

tabulka 9-30: Odhad (stredni hodnota) poctu praktickych lékar( pro dospélé a pro déti a dorost
predepisujicich substitucni lécbu a odhad poctu pacientii v opidatové substitucni lécbe podle pohlavi
v 1 2010-2020

Odhadovany pocet pacientt

Rok Odl:(:.d o‘,’a:);,'i(ocfi v substituci
praktickych lékaru Muzi Zeny Celkem
2010 295 744 589 1333
2012 394 738 800 1538
2014 240 989 624 1614
2016 431 1590 1940 3530
2018 428 1450 1261 2712
2020 669 2 165 1709 3874

Pozn.: * Soucet obou odbornosti poskytujicich substituci — praktickych lékafi pro dospélé i pro déti a dorost
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Zdroj: Mravcik (2021)

Lékari jsou rovnéz dotazovani, zda hlasi pacienty v substitucni 1é¢bé do Narodniho registru l1écby
uzivateld drog (NRLUD). Od r. 2010 se hlasna kazen celkové zvysSuje, ale stéle pretrvava priblizné
tretina Iékar(, ktefi do registru hlasi nepravidelné nebo nehlasi viibec — tabulka 9-31.

tabulka 9-31: Hlaseni pacientt v substitucni lécbé do Narodniho registru lécby uzivateli drog
(NRLUD) v L. 20710-2020

Hlaseni do NRLUD 2010 2012 2014 2016 2018 2020
Ano, vzdy 35,5 45,0 n.a. 62,0 55,6 64,2
Ano, nékdy 35,5 35,0 n.a. 32,0 29,6 313
Ne, nikdy 39,0 20,0 n.a. 6,0 14,8 4,5
Celkem 100,0 100,0 n. a. 100,0 100,0 100,0

Zdroj: Mravcik (2021)

Prehled geografického pokryti CR substitu¢ni lé¢bou podle klientl hlasenych do NRLUD poskytuje
tabulka 9-32 a mapa 9-2. V priiméru bylo v CR v r. 2020 registrovano v substitucni lé¢bé 21,4 %
(22,4 % v r. 2019) odhadovaného poctu lidi uZivajicich opioidy rizikové (LOR). V Praze, kde bylo

v r. 2020 odhadnuto 68 % odhadovanych LOR celé CR, je podil registrovanych v substituci 15,9 %
(17,5 %). Rovnéz v ostatnich krajich s vyznamnym poctem LOR je jejich podil v substituci pomérné
nizky. Je vSak potreba mit na paméti, Ze vyznamny pocet pacient(l v opiatové substitucni Ié¢bé se
v CR nachézi mimo registr NRLUD.

tabulka 9-32: Pokryti lidi uZivajicich opioidy rizikové (LOR) substitucni lécbou (SL) v r. 2020 podle
kraje zarizeni

Odhadovany  Pocet registrovanych Podil LOR v SL

Kraj pocet LOR* pacientt v NRLUD** (%) ***
Praha 7 500 1195 15,9
Stiedocesky 400 182 45,5
Jihocesky 500 59 11,8
Plzensky 400 52 13,0
Karlovarsky < 50 11 22,0
Ustecky 900 307 34,1
Liberecky < 50 27 54,0
Kralovéhradecky 200 104 52,0
Pardubicky 100 0 0,0
Vysocina 100 48 48,0
Jihomoravsky 600 289 48,2
Olomoucky 100 50 50,0
Zlinsky 100 5 5.0
Moravskoslezsky 300 43 14,3
Celkem CR 11 100 2372 21,4

Pozn.: * zaokrouhleno na 50, ** podle kraje zarizeni, *** bez zapocitani neregistrovanych pacientd.
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2020a), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2020c)
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mapa 9-2: Podil lidi uZivajicich opioidy rizikove (LOR) v substitucni lécbe (SL) v r. 2020 podle kraje
zarizeni, v %

l:l neni SL
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2020a), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti (2020c)

V prazkumu Multiplikator 2079 bylo zjisténo pokryti uzivatell opioidd substitucni Iécbou primym
dotazem respondentdm na Urovni 30,5 % a nominacni technikou (tj. dotazem na socialni sit’
respondentl) na Urovni 23,5 % — blize viz VZ 2018.

Centralni nakup metadonové substance je hrazen z financnich prostfedkd MZ a metadon je pro
pacienty zdarma. Problémem zlstava financni dostupnost substitucnich preparatl s Gcinnou latkou
buprenorfin. Monopreparaty s buprenorfinem nejsou hrazeny ze zdravotniho pojisténi a pacient
tedy hradi v [ékarné plnou cenu. Kombinovany preparat Suboxone 8 mg je jako jediny hromadné
vyrabény substituéni preparat od r. 2010 hrazen ze zdravotniho pojisténi, ale v praxi je pocet
pacientll na hrazeném Suboxone odhadovan na nékolik desitek az nizkych stovek. Nizka
geograficka a financni dostupnost substitucni 1é¢by je jednim z faktori obchodovani s témito
pfipravky na nelegalnim pouli¢nim trhu a jejich (injekénimu) uzivani lidmi, ktefi nejsou klienty
substituc¢nich program (Mravcik a kol., 2018b) — viz také VZ 2018.

Substitu¢ni lé¢ba zavislosti na metamfetaminu neni v CR standardné dostupné, neni realizovana ani
7adna klinicka studie v této oblasti. Ojedinéle jsou v klinické praxi pfedepisovany preparaty

s centralné stimulaénim Ucinkem mimo jejich schvalenou indikaci a jsou publikovany kazuistické
studie (viz také VZ 2016). V r. 2020 vydala SNN doporuceni k off-label farmakologicky asistované
lé¢bé uzivatell pervitinu centralnimi stimulancii®” - bliZe viz kapitolu Systémovy ramec
adiktologickych sluzeb (str. 172).

V r. 2020 zahdjilo KC SANANIM v Praze farmakologicky asistovanou terapii metylfenidatem

u uzivateld metamfetaminu podle doporuceni SNN. V programu byli na pfelomu let 2020/2021
celkem 4 klienti (3 muzi a 1 zena). Kromé vydeje substituéni latky jsou klientdm poskytovany

i nefarmakologické slozky terapie jako individualni poradenstvi, zdravotni oSetfeni, osobni asistence
apod. Se véemi klienty programu je velmi intenzivni spoluprace formou case managementu, coz
vede ke zlepseni stavu (socialni stabilizace, zlepSeni psychického stavu, dlstojné bydleni aj.)

i pfesto, Ze fadu let propadavali neprovazanou siti sluzeb (Narodni monitorovaci stfedisko pro
drogy a zavislosti, 2021e).

Rezidenéni péci poskytuji v CR detoxifikacni a IGzkova oddéleni Ié¢ebnych zdravotnickych zafizent,
zejména psychiatrickych nemocnic, terapeutické komunity, zafizeni specialniho skolstvi a programy
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chranéného bydleni. Podrobné informace o rezidencnich adiktologickych programech a jejich
klientech poskytuji tabulka 9-33 a tabulka 9-34.

tabulka 9-33: Sit' adiktologickych l(zkovych léCebnych zarizeni v r. 2020, bez specifikace dle zdkladni
drogy

Pocet Kapacita

Typ zafizeni programi (liizka) Charakteristika
Detoxifikace » lGzkova zdravotnicka 8 (36%) 214  zdravotnicka sluzba, jejimz Ucelem
zafizeni je minimalizovat odvykaci pfiznaky
» véznice 2 n.a. nazacatku lécby
Psychiatrickd ~ * psychiatrické nemocnice 19 8127 abstinencné orientovana
IGzkova péce (Iécebny) pro dospélé zdravotnickd lé¢ba zavislosti
» psychiatrické nemocnice 3 210 v ldzkovych zafizenich oboru
(IéCebny) pro déti psychiatrie, vyuzivajici
» psychiatrickd oddéleni 28 1391 farmakologické
nemocnic i psychoterapeutické pfistupy,
» ostatni zafizeni 1 96 urcend pro vSechny zavislostni
s psychiatrickym oddélenim poruchy
Terapeutické komunity 19 **336 rezidencni péce na principu

terapeutické komunity, jejiz cilovou
skupinou jsou predevsim uzivatelé
nelegélnich drog
Zafizeni specialniho $kolstvi 6 92 specializovana oddéleni pro déti
ohrozené drogovou zavislosti
v pobytovych Skolskych zafizenich
Chranéné bydleni v programech néasledné 25 310 ubytovani pro klienty programu
péce*** nasledné péce, jejichz cilovou
skupinou jsou predevsim uzivatelé
nelegélnich drog
Pozn.: * v€etné zafizeni s nevyclenénymi lizky, ** za r. 2020 odhadem 336, protoZe 10 program(i podporovanych v dotacnim
fizeni RVKPP v r. 2020 ma kapacitu 177 mist, *** pocet programl podle Registru poskytovatell socialnich sluzeb MPSV ke
dni 8. 9. 2021, udaj o kapacité byl ziskan extrapolaci tdajd od 17 projektli podporenych v ramci dotacniho fizeni RVKPP
vr. 2020
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2021e), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h),
Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021b), MSMT (2021), Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021c)

tabulka 9-34: UZivatelé ndvykovych ldtek v rezidencnich adiktologickych programech v r. 2020

Podil (%)

Typ zafizeni Poéet klientu . Osoby
Zeny do 19 let

Detoxifikace  » l0zkovéa zdravotnicka zafizeni 10 186 32 6
» véznice 28 46 n.a.

Psychiatrickd * psychiatrické nemocnice (Ié¢ebny) pro dospélé 9550 30 2
IGZzkova # psychiatrické nemocnice (Iécebny) pro déti 20 65 100
péce » psychiatricka oddéleni nemocnic 3283 36 7
» ostatni lGzkova zafizeni s psychiatrickym 42 36 0

oddélenim

Terapeutické komunity* 739 30 n. a.
Zafizeni specialniho Skolstvi** 175 30 100

Pozn.: * Extrapolace z 11 programd podporenych v dotacnim fizeni RVKPP v r. 2020 na celkem 19 program(. ** 5 z 6 zafizeni
jsou urcena pouze pro chlapce

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021e), Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h),
Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021b), MSMT (2021), Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021¢)

Detoxifikaci od navykovych latek v r. 2020 nahlasilo UZIS (vykaz L4) celkem 36 zdravotnickych
zafizeni, z toho bylo 8 detoxifikacnich jednotek. Detoxifikaci absolvovalo 10 186 osob, z toho
4006 (39,3 %) pro nelegalni drogy a tékavé latky, nejvice pro polyvalentni uzivani (2124) a pro jina
stimulancia (1035) — graf 9-9.
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graf 9-9: Pocet pacientt hospitalizovanych pro detoxifikaci od ndvykovych ldtek podle ldatky v r. 2020

Alkohol 5797
Kombinace latek 2124
Jina stimulancia (pervitin) 1035
Sedativa a hypnotika 317
Opioidy 259
Konopné latky 353

Jiné psychoaktivni latky 203
Tabak 66
Tékavé latky | 8
Halucinogeny | 4

Kokain | 20
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h)

Rezidencni abstinencné orientovanou lécbu pacientim zavislym na navykovych latkach poskytuji

v CR prevazné psychiatrické nemocnice a psychiatricka oddéleni nemocnic. Zejména

v psychiatrickych nemocnicich je lé¢ba organizovana na specialnich oddélenich pro lécbu zavislosti.
Z Narodniho registru poskytovateld zdravotnich sluzeb (NRPZS), ktery spravuje UZIS, vyplyva, Ze
pocet psychiatrickych nemocnic pro dospélé (19), pro déti (3) a ostatnich I0zkovych zafizeni

s psychiatrickym oddélenim (1 zafizeni) se v r. 2020 mezirocné nezménil, pocet psychiatrickych
oddéleni nemocnic se snizil z 32 na 28. Pocet Ilzek v psychiatrickych nemocnicich v r. 2020 dosahl
8 127 (8 606 v r. 2019), pocet lGzek v détskych psychiatrickych nemocnicich dosahl 210 (stejné jako
v r. 2019) a na psychiatrickych oddélenich nemocnic 1 391 (1 361 vr. 2019). Pocet lGzek
vyclenénych k 1éCbé zavislosti na navykovych latkach véetné alkoholu neni znam.

V r. 2020 bylo v psychiatrickych Iizkovych zafizenich hospitalizovano 11 770 osob lécenych pro
zavislost na navykovych latkach, z toho bylo 4 919 (42 %) uzivatell nelegalnich drog a tékavych
latek. Celkovy pocet hospitalizovanych i pocet hospitalizovanych pro nelegalni drogy v r. 2020
mezirocné klesl, coZ bylo zplsobeno pravdépodobné situaci souvisejici s COVID-19 — graf 9-10.
Muzi tvofi dlouhodobé 70 % hospitalizovanych pro alkohol, zeny 30 % — tabulka 9-35. VétSinu
klientd (89 %) tvorily v r. 2020 osoby ve véku 15-44 let — tabulka 9-36. Vék lécenych uzivatell
nelegalnich drog se postupné zvysuje — graf 9-11.
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graf 9-10: Pocet pacient(i hospitalizovanych pro poruchy zptisobené uzivanim ndvykovych latek
v psychiatrickych zarizenich v . 20710-2020, NRHZS

15 000
12 000
9000 =—— === @ — . e e s B
—
6 000
3000
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Celkem 12339 12425 12398 12396 13077 12782 12688 12529 12522 12853 11770
Polyvalentni uzivani 2 068 2344 2504 2744 2768 2790 2883 2904 2873 3093 3102
Tékavé latky 32 24 26 29 18 20 19 22 19 14 8
Tabak 6 2 7 2 2 2 1 2 - 1 1
Halucinogeny 9 4 3 7 8 4 7 7 14 9 11
Ostatni stimulancia 1356 1500 1607 1777 1881 1806 1615 1462 1372 1415 1315
| Kokain 4 3 2 5 7 6 5 5 6 7 11
M Sedativa a hypnotika 291 322 320 329 361 325 351 402 422 447 372
B Konopné latky 191 197 223 259 237 244 278 299 300 324 301
Opioidy 561 389 354 334 342 289 237 232 230 202 171
B Alkohol 8450 8291 8 087 7 681 8274 8038 8001 7 904 7972 8100 7212

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

tabulka 9-35: Pocet pacientt hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim nelegdlnich drog
v psychiatrickych zafizenich v [ 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS

Rok Muzi Zeny Celkem
2010 2 898 1323 4221
2011 3086 1375 4 461
2012 3323 1396 4719
2013 3 606 1549 5155
2014 3683 1578 5261
2015 3619 1540 5159
2016 3555 1489 5044
2017 3478 1453 4931
2018 3399 1415 4814
2019 3598 1466 5064
2020 3524 1395 4919

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)
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tabulka 9-36: Pocet pacient(i hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uZivanim nelegdlnich drog

v psychiatrickych zafizenich v r. 2020 podle pohlavi a veku, NRHZS

Vékova skupina Muzi Zeny Celkem
0-9 0 0 0
10-14 6 5 1
15-19 177 166 343
20-24 432 166 598
25-29 646 249 895
30-34 721 219 940
35-39 578 161 739
40-44 394 122 516
45-49 162 66 228
50-54 64 38 102
55-59 45 29 74
60-64 23 26 49
65-69 9 10 19
70+ 8 19 27
Celkem 3265 1276 4 541

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

graf 9-11: Pocet pacientt hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim nelegdlnich drog

v psychiatrickych zafizenich v [ 2010-2020 podle vékovych skupin, NRHZS
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢c)

V CR plisobi 19 terapeutickych komunit (TK) pro lé¢bu zavislosti s odhadovanou kapacitou
cca 320 mist se zamérenim prevazné na lécbu potizi zplsobenych uzivanim nelegalnich

2013

2014

2015

2016

70+

65-69
m 60-64
W 55-59

50-54
W 45-49
m40-44
m 35-39
m30-34
m 25-29
m20-24
m15-19
m10-14
m0-9

psychoaktivnich latek. Dle zavérecnych zprav dotacniho fizeni RVKPP bylo v 15 TK v r. 2020 Ié¢eno
celkem 389 osob, z toho 273 (70,2 %) uzivatell pervitinu, 61 klient se zakladni drogou alkohol,
21 (5,4 %) uzivatell heroinu, 18 (4,6 %) uzivateld kanabinoidd a 2 uZivatelé kokainu. Primérny vék
klientd byl 35,3 rokd (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e). TK EXIT>"4

v Moravskoslezském kraji, kterd nabizi lé¢ebny pobyt pro chlapce i divky ve véku 14-19 let, se

v r. 2020 presunula do jiného mista.

Pod resort skolstvi spada systém nahradni vychovné péce o ohrozené déti ve skolskych zafizenich
pro vykon Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy a pro preventivné vychovnou péci, kam patfi

274 https://www.exitkomunita.cz/ [2021-09-26]
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diagnostické Ustavy pro déti a pro mladez, détské domovy se skolou, vychovné Ustavy, détské
domovy a strediska vychovné péce — celkem to v r. 2020 bylo 235 zarizeni (236 v r. 2019). Soucasti
6 zafizeni jsou oddéleni specializovana pro pobyt déti ohroZzenych drogovou zavislosti?”> — celkova
kapacita téchto specialnich oddéleni v r. 2020 byla 92 mist (86 v r. 2019) a pobyt v nich absolvovalo

175 déti (148 v r. 2019) (MSMT, 2021).

V r. 2019 predstavila organizace SANANIM vysledky prizkumu Bariéry a obtize v detoxifikacni lécbe
z pohledu klientt a pracovniki. Na zakladé fokusnich skupin a rozhovord s pracovniky a klienty
drogovych sluzeb byly znamkou hodnoceny a sestupné dle vyse bariér sefazeny tyto oblasti:
dostupnost a srozumitelnost informaci (3), vyjednavani se zafizenimi o nastupu (2,5), prostredi

a pristup personalu (2,4), naplnéni Ucelu 1é¢by pro nastup do jinych sluzeb (2,3) a zajisténi
bezpecného bezdrogového prostredi (2,1). Na zékladé priizkumu byly predstaveny naméty na
zlepseni situace jako zvyseni dostupnosti a srozumitelnost informaci, snizeni prahu pro vstup do
sluzby, dliraz na prevenci predcasného propusténi, individualizovany pfistup ke klientdim

a integrace detoxifikace do dalsich sluzeb (Nezdarova and Herzog, 2019).

V poslednim desetileti se rozvinul privatni segment sluzeb zejména zaméreny na pomoc osobam

s problémovym uzivanim alkoholu, nelegélnich drog a dalSich zavislostnich poruch. Tyto programy
nejsou soucasti sité sluzeb hrazenych z verejnych zdroja a jejich klienti nejsou hlaseni do
informacnich systémU o klientech adiktologickych sluzeb.

NeoCentrum?®’® v Praze nabizi pobytové i ambulantni sluzby, véetné on-line terapii. Centrum vyuziva
v lécbé kromé standardni individualni a skupinové psychoterapie a konzultaci psychiatra véetné
farmakoterapie, také meditaci Vipasana, akupunkturu a strukturu systému 12 krokd.

V r. 2021 bylo zaloZeno centrum Alkos,>”” které nabizi ambulantni a stacionarni sluzby pro uzivatele
alkoholu i osobam s jinou formou zavislosti. Centrum bylo zaloZeno a je vedeno verejné zndmou
osobou s historii uzivani alkoholu.?’®

Branické sanatorium Moniky Plocové nabizi pobytové, stacionarni a ambulantni sluzby pro osoby se
zavislostnim problémem. Terapeutické sluzby jsou poskytovany ve velké mire pracovniky s prozitou
zku$enosti se zavislosti.2”

V Brandyse nad Labem bylo zaloZzeno nestatni nezdravotnické zafizeni Minnesota method center,
které nabizi 28 denni program pro odvykani riznych druh( zavislosti pro muze i zeny.?%

Privatni ambulantni sluzby v Praze zacalo v r. 2020 nabizet Recovery centrum,?®' které provozuje
organizace SANANIM. SluZby jsou poskytovany i v anglickém a Spanélském jazyce.

V z&fi 2021 bylo v Registru poskytovatell socialnich sluzeb MPSV?® evidovano 34 poskytovatell
sluzeb nasledné péce pro osoby ohrozené zavislosti nebo zavislé na navykovych latkach, coz je

o 5 vice nez v z&fi 2020. Tito poskytovatelé provozovali celkem 53 programi (39 v r. 2020), z nichz
bylo 30 pobytovych (24 pobytovych v r. 2020). Nejvice programi nasledné péce bylo stejné jako

v r. 2020 v kraji Moravskoslezském a v Praze (12 a 8 programu). V Karlovarském, Kralovehradeckém

275 \lychovné Ustavy DvUr Kralové, Praha 9 — Klicov, Zulova, Hostoun, oddéleni s vychovné lé¢ebnym rezimem pro mladez
ohroZenou drogovou zavislosti Cesta Revnice a od zafi 2014 Vychovny Ustav PEov. Cesta Revnice je zafizeni i pro divky,
ostatni jsou pouze pro chlapce.
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a Pardubickém kraji nebyl dostupny ani jeden pobytovy program nasledné péce — tabulka 9-37.
Pocet uzivateld sluzeb neni v Registru uveden.

tabulka 9-37: Sluzby ndsledné péce v Registru poskytovatel(i socidlnich sluzeb MPSV k 10. 9. 2021

Z toho pocet
pobytovych ambulantnich certifikovanych
programl programl program(*
4

Pocet Pocet

Kraj o o
e poskytovateli programi

Praha
Stredocesky
Jihocesky
Plzensky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem CR* 34 53 30 40

Pozn.: Celkovy pocet poskytovatell a poskytovanych programd je nizsi nez soucet poctu poskytovatelli v jednotlivych

krajich, nékteré programy pusobi ve vice krajich. * systém certifikace RVKPP

Zdroj: [2021-09-10]
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V r. 2020 vyuzilo sluzeb nékterého z 20 programl nasledné péce dotovanych RVKPP celkem

1158 klientd — tabulka 9-38. Z nich bylo 627 uzivatel( nelegéalnich navykovych latek, 357 uzivatell
alkoholu, 17 klientd s diagnézou nelatkovych zavislosti (z toho 16 hazardnich hracl a 158 rodinnych
pfislusnikl a blizkych osob (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021e).

Z celkem 984 klientl — uzivatell navykovych latek — bylo 672 muzd (68,3 %). Nejcastéjsi primarni
drogou byl pervitin (53,5 %), alkohol (36,3 %), heroin (4,8%), konopné latky (2,6%) a opioidy kromé
heroinu (1,5%) — graf 9-12. Celkova kapacita programd v r. 2020 byla 403 mist (372 v r. 2019),
kapacita chranéného bydleni byla 211 mist (224 v r. 2019). LéCbu Uspésné ukoncilo191 klientd
(231v r. 2019), 216 klientl Iécbu ukondilo predcasné. Primérna délka programu byla 210 dnd,
primérna délka Uspésné dokonceného programu byla 383 dni.

tabulka 9-38: Programy ndsledné péce dotované RVKPP v [. 2010-2020

Ukazatel 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Pocet program 16 15 11 11 11 11 15 18 19 23 20
Pocet klient( 987 1 1 1 970 849 1 1 1 1 1
v nasledné péci 095 134 412 017 007 048 095 158
Kapacita 127 129 108 99 120 127 147 159 171 224 211
chranéného

bydleni (polet

mist)

Pocet klient( 25 20 4 - 9 16 6 8 16 24 14
v chranéném

zameéstnani

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (202 1e)
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graf 9-12: Primdrni droga u klient( programu ndsledné péce dotovanych RVKPP v . 2017-2020
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Pozn.: * VSechny opioidy kromé heroinu, metadonu a buprenorfinu, napf. opium, morfium, fentanyl, tramadol aj. ** VSechny
navykové latky, kromé téch uvedenych v grafu, metadonu a tékavych latek.

Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zdvislosti (20217e)

Programy nasledné péce v r. 2020 poskytovaly zejména terapeutické a poradenské intervence,
informacni servis, socioterapii a intervence socialni prace - tabulka 9-39. Vykazaly 87,1 tis. kontakt(
(62,7 tis. v r. 2018), z toho bylo 81,4 tis pfimych kontaktl a 5,7 tis. nepfimych kontaktl (tj. bez

osobniho kontaktu s klientem).

tabulka 9-39: Viybrané sluzby programii ndsledné péce a pocet vykon( vykdzanych v [ 2014-2020

I Pocéet vykont

Poskytovana sluzba 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Individualni poradenstvi 6 241 7579 7543 10960 12161 17018 19258
Informacni servis 7294 6299 6 604 7800 10096 10426 13007
Individualni psychoterapie 7746 6637 11132 9 682 9077 11189 9616
Telefonické, pisemné a internetové 4123 3407 3837 5 056 5941 5801 10 260
poradenstvi

Socioterapie 3516 4649 4432 3456 5916 8288 5043
Sociélni prace 4337 4 066 4564 5589 5269 6 102 6 281
Pracovni terapie* n.a. n. a. n. a. 7082 3987 4526 4676
Skupinové poradenstvi 1106 1568 1988 4584 2995 4268 3818
Testy na pfitomnost drog 1963 2 862 3559 3381 2 575 2420 2525
Skupinové psychoterapie 2711 2444 1208 1120 925 1486 755
Krizové intervence 152 248 463 919 610 749 763

Pozn.: * Projekt Nasledné péce Chrpa (Magdaléna o.p.s.) byl v r. 2017 transformovan a vykazal 5 772 vykont pracovni
terapie, v r. 2018 nevykazal zadné vykony a v r. 2019 vykazal 3520 vykon(.

Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2027e)

Naslednou péci pacientlim, ktefi absolvovali Ié¢bu v daném zafizeni, poskytuji také psychiatrické

nemochnice.
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V rdmci koordinované péce o klienta spolupracovalo nékolik program(i organizace SANANIM

a karanténni zafizeni pro osoby bez domova v Praze na zajistovani substitu¢ni lécby v karanténnich
zarizenich. Terénni pracovnik ¢i zdravotnik substitu¢niho centra dochézel za klientem

a prostrednictvim internetu zajistil vysetreni klienta psychiatrem, ktery indikoval dalsi péci. Tato
terénni forma koordinované multidisciplinarni péce zajistila kontinuitu lécby a dokonceni karantény
klientem, ¢imz prispéla k omezeni Sifeni COVID-19 v populaci (Narodni monitorovaci stredisko pro
drogy a zavislosti, 2021e).

Od r. 2016 funguje spolek studentl tfi prazskych |ékarskych fakult Univerzity Karlovy a Lékarské
fakulty Masarykovy univerzity v Brné Medici na ulici. Jeho ¢lenové poskytuji zdravotni asistenci
pfimo v terénu lidem bez domova, zejména v péci o chronické rany. Jejich snahou je také prispét ke
zméné v pfistupu k témto lidem a k problematice bezdomovectvi.?®*> Projekt Medici na ulici navazal
na iniciativu s nazvem Medici pomahaji, kterou zalozila studentka 3. Iékarské fakulty UK a pozdéji

lékatka Ordinace pro chudé v Ostravé 2%

V ramci programu Poskytovani zdravotné socialnich sluZeb pro osoby bez pristresi Il
kofinancovaného z ESF podporuje MZ od r. 2020 dvé pilotni ordinace pro osoby bez domova.?®

V kvétnu 2021 se na MZ obrétila Asociace nestatnich organizaci poskytujicich adiktologické a
socialni sluzby pro osoby ohrozené zavislostnim chovanim (A.N.O.), Sekce adiktologickych sluzeb
Asociace poskytovatell socialnich sluzeb (APSS), Ceska asociace streetwork (CAS) a vybrané
organizace poskytujici v CR adiktologické sluzby s zadosti o podporu ,pouli¢ni mediciny”,

tj. nizkoprahové zdravotné-socialni péce pro osoby bez domova, osoby uzivajici nelegalni navykové
latky a dalsi socialné vyloucené skupiny. Zadost obsahovala fadu argument(i a opatieni, které by
realizaci ,poulicni mediciny” podpofily, napf. zfizeni nizkoprahovych dennich center u velkych
nemocnic a samostatnych ambulantnich pracovist, kterd by poskytovala véasnou péci

(a predchazela tim hospitalizaci) a naslednou péci osobam bez domova, rozsifeni moznosti
poskytovat zdravotni péci v pfirozeném prostredi pacienta, a podporu zdravotné-socialnich 10zek
v nemocnicich. Zadost souvisela také s problémy s poskytovanim zdravotni péce o socialné
vyloucené skupiny obyvatel v obdobi nouzového stavu souvisejiciho s COVID-19.

Ve spolupraci s MPSV zavadi v CR piistup Housing First 12 subjektd.2%® Housing First (Bydleni
predevsim) poskytuje bydleni bez zasluh a s poskytovanim profesionalni podpory. Cilovou skupinou
pfistupu jsou zejména lidé bez domova, ktefi tzv. ,propadavaji* siti sociadlnich sluzeb, maji Spatny
zdravotni stav, vazna dusevni onemocnéni, zavislost na navykovych latkach a dalsi zdravotni
omezeni. V ramci EU projektu MPSV Socialni bydleni, se konal dne 6. Gnora 2020 workshop na téma
Harm reduction, ktery byl zaméfen na aspekty uzivani drog a ubytovavani osob v rdmci pfistupu
Housing First*®” Pocet osob se zavislostnim problémem zapojenych do projektl Housing First neni
znam. Byla publikovana zprava s vysledky rocniho zkoumani pilotniho projektu zabydlovani rodin

s détmi (Rapid Re-Housing) v Brné, véetné cost-benefit analyzy, ze kterych vyplyva, Ze v Brné

dokéazal projekt béhem jednoho roku usetfit vice nez 1,5 milionu korun z vefejnych rozpoctt.?®

V CR funguje nékolik sdruzeni na bazi svépomoci.
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http://socialnibydleni.mpsv.cz/cs/o-projektu/projekty-obci-a-interaktivni-mapa
http://socialnibydleni.mpsv.cz/cs/co-je-socialni-bydleni/housing-first-v-cr/materialy-k-housing-first/2-uncategorised/225-workshop-harm-reduction
http://socialnibydleni.mpsv.cz/cs/co-je-socialni-bydleni/housing-first-v-cr/materialy-k-housing-first/2-uncategorised/225-workshop-harm-reduction
https://socialnibydleni.org/wp-content/uploads/2018/12/RRH_Zaverecna-evaluacni-zprava_web.pdf

Svépomocna podptirné setkani nabizi v nékolika méstech CR spolecenstvi Anonymni alkoholici
(AA),*® nezdvislé svépomocné uskupent lidi nabizejici pomoc s uZivanim alkoholu na bdzi 12 krokd.
V soucasné dobé paisobi v Ceské republice cca 67 skupin AA ve 45 méstech. Organizace
spolupracuje s vice nez 30 sluzbami z adiktologické odborné sité, clenové AA dochazeji do
pobytovych zafizeni a poskytuji informacni schlizky pro pacienty o moznostech vyuziti AA.
Organizace také poskytuje telefonickou nonstop tisfiovou linku pro celou CR. Spolupracuje také

s Probac¢ni a media¢ni sluzbou CR a s Vézenskou sluzbou CR na zakladani mitinkd AA ve véznicich.

V Brné kromé 12krokovych skupin podporuje svépomocné aktivity Spole¢nost Podané ruce,
nejnovéji projektem Street Support, ktery podporuje lidi uzivajici drogy v rozvoji aktivit vzajemné
pomoci, v rozvoji peer prace a v advokacii pro lidi uzivajici drogy. Rozvoj peer prace podporuje
spolecnost také realizaci zakladniho vycviku v recovery koucovani uréeného pro lidi s vlastni
zkuSenosti se zavislosti. V r. 2019 se uskutecnil prvni béh tohoto vycviku s 18 absolventy, v r. 2020
druhy béh vycviku, ktery Uspésné ukoncilo 14 absolventd (Nepustil a kol., 2021).

Kazdy mésic se v Brné schazi také neformalni skupina Zotaveni Brno®® sdruzuijici lidi, ktefi se dostali

do problém se zavislosti, a jejich blizké. Primarnim zamérem skupiny neni svépomoc, ale podpora
rliznych forem zotaveni ze zavislosti. Skupina tedy organizuje vlastni aktivity anebo se zapojuje do
spolecnych projektl s odbornymi sluzbami (Nepustil a kol., 2021).

Od r. 2018 je aktivni pacientské sdruzeni osob s diagndzou zavislosti Recovery, které v poloviné
Unora 2019 ziskalo pravni subjektivitu. Jeho cilem je pomoc osobam se zavislosti a jejich rodinnym
prislusniklim, ochrana jejich prav a snizovani miry spolecenské stigmatizace ovliviiovanim verejnych
politik a zastupovanim prav klientli v rozhodovacich procesech.?*'V listopadu 2020 sdruzeni vyzvalo
aktéry verejné sféry k vétsi dostupnosti psychoterapie obecné pro obyvatele v obdobi pandemie
COVID-19, a to na zakladé zvefejnénych dat NUDZ o riziku narGstu uzivani alkoholu.?*

V Ceskych Budé&jovicich byl zalozen v r. 2018 spolek FAKT Abstinenti spolek prdtel v zotaveni,*> ktery
nabizi svépomocna setkani a podporu v dolécovani.

V r. 2021 byl publikovan kvalitativni vyzkum, ktery se zaméril na zkuSenosti aktérd participativnich
projektech pro lidi uzivajici drogy, které pfi své Cinnosti do socialni prace zapojuji peery
(Ctvrteckova a Cerny, 2021). Soubor tvofilo 18 aktérl ve 4 programech. Vlastni zkusenosti peerd
(tzv. zkuSenostni védéni) se ukazaly jako vyznamny prvek participace ve srovnani s tzv. expertnim
védénim a autofi hovofi v této souvislosti o organické podpore. Jako vyznamna se ukézala zména
sebepojeti u peer pracovnikl v procesu participace spojena s integraci vlastnich zkusenosti

a pomahajici role. Identifikovany byly tfi rizné zplsoby zapojeni peer pracovnik{, z nichz dva
vychéazeji z tradi¢niho pojeti roli a moci v socialni praci (peer pracovnik v roli socidlniho pracovnika,
peer pracovnik jako klient) a jeden umoziuje odlisné nastaveni (peer pracovnik jako spojenec).

Primérni prevence, 1é¢ba zavislosti a snizovani zdravotnich a sociélnich dopad(l uzivani nelegélnich
drog jsou ve véznicich realizovany prostfednictvim poraden drogové prevence, bezdrogovych zén,
specializovanych oddéleni a programt adiktologickych sluzeb (Generalni feditelstvi Vézeriské sluzby
CR, 2020). Rozvojem prevence a lécby zavislosti v prostfedi véznic se zabyvéa Koncepce vézeristvi do
roku 2025 a navazujici akéni plany (Ministerstvo spravedlnosti CR, 2015).

Od r. 2016 pUsobi ve véznicich profese adiktologa. V r. 2020 pracovalo ve 13 véznicich (z celkem 35)
15 adiktologt.** Vzhledem k vyznamnému podilu lidi uZivajicich drogy rizikové (LDR) mezi vézni je
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294 Bélusice, Brno, Hefmanice, Kufim, Litomérice, Opava, Pardubice, Praha-Pankrac, Praha-Ruzyné, Rynovice, Svétla nad
Sazavou, Teplice a Znojmo
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Adiktologické sluzby

stavajici pocet adiktologd, ktefi jsou ve véznicich jedinymi zaméstnanci specializovanymi na
poskytovani péce osobam s adiktologickou poruchou, nedostatecny. Za r. 2020 bylo v kontaktu

s adiktology 2 600 osob (31 % zen). Témér 60 % z nich uvedlo zkusenost s injekénim uzitim drog
nékdy v zivoté. Mezi nejcastéji uzivanymi nelegalnimi drogami byly uvadény konopné drogy (52 %),
stimulancia (19 %), opioidy (19 %) a halucinogeny (7 %).

Poradny drogové prevence byly dostupné ve vsech véznicich. Sluzeb nékteré z nich vyuzilo v r. 2020
celkem 10 635 osob (11 027 v r. 2019).2%° Uzivatelé nelegalnich drog tvofili 83 %. Celkem 45 %
uvedlo injek¢ni uzivani.

Bezdrogové zdny jsou oddélené casti véznic, které mohou mit standardni nebo terapeuticky rezim
zachazeni?*® Bezdrogové zény se standardnim zachazenim byly v r. 2020 ve véech 35 véznicich,
jejich celkova ubytovaci kapacita cinila 1 994 mist (1 843 mist v r. 2019). Moznosti umisténi na
bezdrogovych zdnach se standardnim rezimem vyuzilo 3 949 osob (4 278 v r. 2019), z toho

1904 v nich bylo v r. 2020 zafazeno noveé. Celkem 35 % nové zarazenych tvorily osoby, které nejsou
uzivateli drog. Osoby se zkusenostmi s uzivanim nealkoholovych drog tvorily 49 %. Injekéni uzivani
drog uvedlo 26 % noveé zarazenych (stejné jako v r. 2019). Osoby, které byly v r. 2020 umistény na
bezdrogovou zénu se standardnim rezimem mély nejcastéji problém s uzivanim pervitinu (72 %),
konopnych drog (20 %) nebo opioidl (6 %). Bezdrogové zény s terapeutickym rezimem mély

3 véznice (Pfibram, Vinafice a Znojmo), jejich celkova ubytovaci kapacita Cinila 83 mist (83 mist

v r. 2019). MoZnost umisténi na téchto oddélenich vyuzilo 189 osob (189 v r. 2019), z toho bylo

95 nové zarazenych v r. 2020. Uzivatelé nealkoholovych drog tvofili 93 %. Celkem 58 % nové
zafazenych uvedlo injekéni uzivani drog (54 % v r. 2019). Osoby, které byly v r. 2020 umistény na
bezdrogovou zénu s terapeutickym rezimem mély nejcastéji problém s uzivanim pervitinu (75 %),
konopnych drog (15 %) a opioidy (9 %).

Lécbu zavislosti béhem vykonu trestu odnéti svobody bylo mozno v r. 2020 absolvovat na
specializovanych oddilech ve 14 véznicich, z toho 11 véznic mélo oddily pro dobrovolnou lécbu.
Celkova kapacita specializovanych oddilli s dobrovolnym |écenim cinila v r. 2020 celkem 349 mist
(349 v r. 2019). Moznosti dobrovolného |éceni na nékterém z oddéleni vyuzilo v r. 2020 celkem

644 osob (618 osob v r. 2019), z toho nové zarazeno bylo 341 osob. Uzivatelé nealkoholovych drog
tvofili 88 %. Celkem 56 % nové zarazenych uvedlo injekéni uzivani drog. Osoby, které byly v r. 2020
umistény na nékterém z oddilli pro dobrovolnou [é¢bu, mély nejcastéji problém s uzivanim
pervitinu (83 %), konopnych drog (11 %) nebo opioidl (6 %).

297

Soudem nafizené ochranné Ié¢eni®*® bylo mozno absolvovat na 4 specializovanych oddilech ve

3 véznicich (Opava, Rynovice, Znojmo).?*® Celkova kapacita oddilii pro ochranné lé¢eni byla 93 mist
(87 v r.2019). V r. 2020 evidovala VS CR 154 osob v péci téchto oddild (171 v r. 2019), z toho novée
zafazeno bylo 70 osob. Uzivatelé nealkoholovych drog tvofili 71 % nové zarazenych. Celkem 56 %
nové zafazenych uvedlo injek¢ni uzivani drog. Osoby, které byly v r. 2020 umistény na nékterém

z oddill pro ochranné |écCeni, mély nejcastéji problém s uzivanim pervitinu (86 %), opioid( (4 %)
nebo konopnych drog (2 %). Pfehled o poctech osob, kapacité a vyuziti bezdrogovych zén

a specializovanych oddild pro dobrovolnou a ochrannou Ié¢bu poskytuje tabulka 9-40.

2% Vyuzitim sluzeb se rozumi poskytnuti minimalné jedné intervence. Kazda osoba se v daném roce pocita v evidenci
poradny pouze jednou bez ohledu na to, kolikrat sluzbu vyuzila.

2% Hlavnim cilem bezdrogové zény se standardnim zachazenim je motivovat odsouzené k abstinenci. Cilovou skupinou
bezdrogovych zén s terapeutickym zachazenim jsou vyhradné uzivatelé drog. Program je zaméreny na budovani
motivace k |1écbé bud v prlibéhu pobytu ve vézeni, nebo po vystupu.

297 Bélusice, Kufim, Nové Sedlo, Ostrov, Plzen, Pfibram, Valdice, Vsehrdy, Hefmanice, Horni Slavkov a Hradec Kralové

2%V [. 2011-2017 mélo ochranné |éceni ve véznicich charakter ambulantni péce. Od 1. 11. 2017 Ize podle § 83 odst. 2
zakona €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ochranné léceni vykonat béhem VTOS rovnéz v Ustavni
formé v lazkovych zdravotnickych zafizenich VS CR.

299 Ve Véznici a Ustavu pro vykon zabezpecovaci detence Opava byl k dispozici oddil zvlast pro muze a pro zeny.
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tabulka 9-40: Pocet, kapacita a vyuziti bezdrogovych zén a specializovanych oddil( pro dobrovolnou
a ochrannou lécbu ve veznicich v [. 2006-2020

Oddily pro dobrovolnou

Bezdrogové zény Oddily pro ochrannou lécbu

lécbu

Rok . . N Y . Y

Pocet . Pocet Pocet . Pocet Pocet . Pocet

._ . Kapacita ._ . Kapacita ._ . Kapacita

veéznic osob véznic osob véznic osob
2006 31 1665 3201 6 286 625 3 105 162
2007 35 1877 3524 6 258 419 3 114 200
2008 33 1998 3646 6 262 422 3 120 206
2009 33 2 057 4224 7 294 507 3 120 117
2010 33 2075 3443 7 300 437 3 109 128
2011 33 1905 4279 7 287 535 3 113 206
2012 34 1918 4 549 7 287 537 3 128 184
2013 34 1898 3747 8 306 589 3 128 184
2014 34 1889 3528 8 287 504 3 129 188
2015 34 1888 3812 8 287 494 3 131 215
2016 35 2035 4014 9 335 578 3 131 213
2017 35 1905 4257 10 363 682 3 93 203
2018 35 1909 4491 11 340 702 3 93 174
2019 35 1926 4 467 11 349 618 3 87 171
2020 35 2077 4138 11 349 644 3 93 154

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Generdlni reditelstvi Veézeriské sluzby CR (2021¢)

K poskytovani substituéni 1é¢by*® mélo v r. 2020 povoleni 10 véznic, z toho 6 véznic hlasilo [é¢ené

pacienty (5 v r. 2019), zatimco 4 zbyvajici véznice (Bfeclav, Ostrava, Praha-Ruzyné a Kufim)
substitucni lécbu neprovadélo. Programy substitucni 1éCby ve véznicich evidovaly 131 IéCenych
osob (86 v r. 2019). V poslednich letech pocet osob v substitucni [é¢bé ve véznicich roste — zatimco
v r. 2018 bylo Ié¢eno 64 osob, v r. 2020 to bylo 131 osob — tabulka 9-41. Substitucni latkou
dostupnou ve véznicich je metadon. U osob, které nastupuji do véznice se substitucni 1écbou
buprenorfinem, je mozné v 1écbé pokracovat i ve vézeni, avsak pouze za predpokladu, Ze si jedinec
bude dané Iéky (zpravidla Subutex nebo Suboxone) sdm hradit. Vnitini predpis vézenské sluzby
dosud pouze umoznoval pokra¢ovani substitucni 1écby zahajené na svobodé a neumoznoval
zapoceti 1écby ve vézeni. Od dubna 2019 je ve dvou véznicich (Vazebni véznice Praha-Pankrac

a Vazebni véznice a Ustav pro vykon zabezpecovaci detence Brno) realizovan pilotni projekt, v ramci
kterého je v indikovanych pfipadech zahajovéana substitu¢ni Ié¢ba metadonem nebo buprenorfinem
u véznénych osob po nastupu vykonu trestu odnéti svobody, do kterého bylo v r. 2020 zafazeno

25 osob (2 osoby v r. 2019).

tabulka 9-41: Pocet osob v substitucni lécbé ve vézeni podle véznic v [ 2011-2020

Véznice 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Brno 22 28 20 24 21 26 22 14 29 37
Breclav 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Kutim 12 13 12 6 2 4 0 0 0

Litomérice 11 9 3 3 5 7 7 16 0 11
Opava 13 5 5 4 4 4 3 1 10 6
Ostrava 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Praha-Pankrac 24 15 11 3 10 10 16 16 19 48
Praha-Ruzyné 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Pribram 14 17 7 7 9 10 10 8 18 19
Rynovice 3 2 4 3 2 6 5 9 10 10
Celkem 929 89 62 50 53 67 63 64 86 131

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Generalni reditelstvi Vezenské sluzby CR (2021¢)

300 Zarazeni do programu substitucni terapie ve vézeni je podminéno predchozi Ucasti v substitu¢nim programu pred vzetim
do vazby nebo pred nastupem VTOS.
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Adiktologické sluzby

Detoxifikace®®" provadéli v r. 2020 ve 3 véznicich®*? (ve 2 véznicich v r. 2019). Detoxifikaci
podstoupilo 28 osob (25 v r. 2019), z toho 15 muzd. Polovinu tvorili uzivatelé opioidd. Déle se pro
zklidnéni osob, které se nachazeji v krizovém psychickém stavu v souvislosti s uzivanim navykovych
latek, vyuzivaji individualni cely, které jsou soucasti krizovych oddil{i véznic. V r. 2020 bylo na tyto
cely umisténo 40 osob (24 v r. 2019).

Intenzivni spolupraci s NNO, tj. 10 a vice navstév za rok, vykazalo celkem 22 véznic (33 vr. 2019).
Poskytovani sluzeb bylo v r. 2020 vyrazné ovlivnéno pandemii covid-19 a opatienimi, ktera VS CR
v této souvislosti pfijala (napf. po c¢ast roku byl zcela znemoznén vstup pracovniki NNO do véznic).
Nékteré intervence byly na zakladé vysledkd jednani mezi VS CR a NNO poskytovany on-line.

V kontaktu s nékterou z NNO bylo celkem 4326 osob ve vykonu vazby ¢i trestu odnéti svobody
(9954 v r. 2019). Prehled jednotlivych NNO poskytujicich drogové sluzby ve vézeni, poctu navstév
a poctu klientl uvadi tabulka 9-42.

tabulka 9-42: Neziskové organizace poskytujici drogové sluzby ve vézeni, pocet ndvstév a pocet
predvedenych osob (kontaktt) ve vazbé nebo vykonu trestu odnéti svobody v r. 2020

Organizace Véznice Pocet Poéeot
navstév  kontakta
Centrum protidrogové Plzen, Bélusice, Oracov, Horni Slavkov, Kynsperk nad 27 311
prevence a terapie Ohri
Kotec Horni Slavkov 1 42
Laxus Hradec Kralové, Jifice, Liberec, Odolov, Pardubice, 114 605
Rynovice, Stréz pod Ralskem, Svétla nad Sazavou,
Valdice, Vinafice
Magdaléna Pfibram 1 20
Most k nadéji Bélusice, Liberec, Litoméfice, Nové Sedlo, Straz pod 60 457
Ralskem, Vsehrdy
Spole¢nost Podané ruce  Brno, Breclav, Hefmanice, Kufim, Kynsperk nad Ohf, 238 1380
Ostrov, Pribram, Rapotice, Svétla nad Sazavou,
Znojmo, Mirov, Olomouc
Prevent 99 Ceské Budéjovice 24 30
Renarkon Hefmanice, Karving, Opava, Ostrava 25 265
SANANIM Ostrov, Plzen, Praha-Pankrac, Praha-Ruzyné, Svétla 88 854
nad Sézavou, Vinafice
White Light | Teplice 1 2
Anonymni alkoholici Vinarice, Horni Slavkov 11 132
Drug-Out Klub Litoméfice, Ostrov, Kynsperk nad Ohfi, Bélusice 50 228
Celkem 640 4326

Pozn.: Pokud byla osoba kontaktovana béhem 1 dne vicekrat, napf. se zicastnila besedy a poté vyuzila moznosti

individualniho poradenstvi, pocita se v daném dni pouze 1 kontakt. Pokud byla tatdz osoba kontaktovana béhem 2 nebo
vice dni, pocita se 1 den jako 1 kontakt.
Zdroj: Generdlni reditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021¢)

Ve véznicich jsou v mistnostech pro realizaci navstév bez zrakové a sluchové kontroly od r. 2016
bezplatné dostupné kondomy. V r. 2019 umoziovalo navstévy bez zrakové a sluchové kontroly
celkem 16 véznic (16 v r. 2019), z toho v 14 véznicich byly bezplatné distribuovany kondomy

(15 v r. 2019). V r. 2020 bylo zrealizovano 383 navstév bez zrakové a sluchové kontroly
(1424 v r.2019), distribuovano bylo 164 kondom( (499 v r. 2019).

Bezplatna distribuce kondomU prostfednictvim automatt probihala ve 2 véznicich, a to v Praze-

-Pankraci (od r. 2018, 4 automaty) a Praze-Ruzyni (od r. 2019, 5 automat().>*®

301 Zahajeni fizené detoxifikace je na rozhodnuti pfislusného lékafe po posouzeni zdravotniho stavu kazdého individualniho
pacienta, a to zpravidla v ramci vstupni lékarské prohlidky.

302 Brno, Litomérice a Praha-Pankrac

303 Bezplatna distribuce kondom( prostrednictvim automatd byla iniciovana projektem Joint Action on HIV and Co-infection
Prevention and Harm Reduction (HA-REACT) - blize viz VZ 2017.
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Specialni kapitola: Dopady COVID-19 v oblasti nelegalnich drog

Samostatna kapitola vénujici se dopaddim epidemie COVID-19, resp. jeji prvni viny na jare 2020,
byla uvedena jiz ve VZ 2019.

V rdmci on-line ¢asti Ndrodniho vyzkumu uzivani ndvykovych ldtek 2020 realizovaného v kvétnu az
cervnu 2020 na reprezentativnim vzorku 3000 respondentd starSich 15 let vybranych

z internetového panelu respondentl agentury MindBridge Consulting byly podrobnéji sledovany
zmeény v uzivani navykovych latek v cetné tabakovych vyrobki a digitalnich zavislosti v dobé
nouzového stavu vyhlaseného na jare 2020 v souvislosti s epidemii COVID-19. Modul tvorilo celkem
13 uzavienych otazek na rdzné formy a ukazatele zavislostniho chovani, v€etné uzivani konopnych
latek. Dvé z otazek se tykaly nelegélnich drog — jedna smérovala na konopné latky a druha otazka
se ptala na jiné drogy v jedné kategorii (Mravcik a Chomynova, 2021).

Ukézalo se, Ze intenzivni uZivatelé, tj. ti, ktefi uzivali ndvykové latky nebo vykazali zavislostni chovani
v poslednich 12 mésicich velmi ¢asto (denné nebo témér denné), svou miru uzivani béhem
nouzového stavu spise zvysili, zatimco méné intenzivni uZivatelé ji naopak spise snizili. Tato
tendence byla patrna zejména u uzivatell sedativ a hypnotik, a do znacné miry také u uzivatel(
konopnych latek. U uzivatell jinych nelegélnich drog nebyla patrna zadna tendence,
pravdépodobné také kvli jejich velmi nizké populaéni prevalenci. Obdobny vzorec vykazovali také
konzumenti alkoholu a hraci hazardnich her. Kufaci tabaku byli jedinou uZzivatelskou skupinou,

u které doslo ke snizeni priimérné miry uzivani ve vSech frekvencnich kategoriich — graf 10-1.

graf 10-1: Prmérna zména v mife uzivani ndvykovych ldatek a zavislostniho chovani béhem
nouzového stavu podle frekvence uzivani v poslednich 12 mésicich, on-line cdst Ndrodniho vyzkumu
2020

1,4
0,6 h T T T T
Kourenitabaku  Frekvence uzivani  Obvykla davka Konopné latky Jiné drogy Sedativa Hazardni hrani
alkoholu alkoholu
M Kazdy den B Témér kazdy den (5-6krat tydné) B Nékolikrat tydné (3—4krat tydné)
Jednou nebo dvakrat tydné Nékolikrat za mésic (2—-3krat mésicné)  Jednou mési¢né

Méné Casto nez jednou mésicné
Pozn.: Hodnota 1,0 na ose y znamena stav beze zmény.
Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021)
Na jafe 2020 se CR zapojila také do evropské dotaznikové studie koordinované EMCDDA European
Web Survey on Drugs: COVID-19 (EWSD-COVID), jejimz cilem bylo zmapovat dopad restriktivnich
opatreni v souvislosti s pandemii COVID-19 zavadénych v jednotlivych evropskych zemich na
osoby, které uzivaji drogy. Sbér dat probihal prostfednictvim on-line dotazniku (CAWI) v obdobi
8.-25. 5. 2020. Nabor respondentl probihal sebenominaéni metodou. Dotaznik byl k dispozici
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ve 21 jazycich, vcetné cestiny. Do studie se zapojilo vice nez 10 600 respondentd, z toho
274 respondentt vyplnilo dotaznik v ¢estiné (53,3 % tvorili muzi, 45,3 % zeny) — blize viz VZ 2019.

Nejvétsi podil respondentll uvadél, ze se jejich mira uzivani konopnych latek v disledku zavedenych
opatreni v souvislosti s COVID-19 nijak nezménila (57,9 %), 17,5 % uzivalo konopi Castéji a naopak
9,9 % uzivalo méné casto nebo mensi davky. Celkem 7,6 % prestalo konopi uzivat UpIné, 0,6 %
zacalo misto konopi vice konzumovat alkohol. V pripadé extaze nejcastéji respondenti uvadéli, ze
své uzivani nezménili (48,2 %), 23,7 % s uzivanim extaze prestalo a 17,5 % uzivani snizilo. Celkem
6,1 % uvedlo Castéjsi uzivani extaze. Uzivani kokainu se nezménilo u 51,2 % dotazanych, 39,5 %
prestalo nebo uzivalo méné, 5,8 % zacalo nebo uzivalo vice. Celkem 58,6 % nezménilo uzivani
pervitinu (amfetamint), 31,4 % prestalo nebo snizilo miru uzivani, naopak 8,6 % ji zvysilo. V pfipadé
ostatnich nelegalnich drog nejcastéji respondenti uvadéli, ze uzivani latek nijak nezménili. Obecné
miru uzivani latek v dobé zavedenych restrikci nezménilo 52,7 % uzivateld, 33,1 % uZivalo nelegalni
drogy méné a 14,2 % vice.

Dlvodem snizeni miry uzivani (frekvence nebo obvyklé davky) byla nizsi dostupnost latek,

napr. z dlvodu uzavieni klubG/bar( a omezeni shromazdovani nebo ztraty prijmu). Divodem
zvyseni miry uzivani byla nejcastéji nuda a zvysené obavy z epidemie COVID-19. Dostupnost
injekéniho materiélu v pribéhu epidemie COVID-19 hodnotili respondenti jako stejnou jako pred
epidemii, stejné tak dostupnost drog a nezménil se zasadné ani zplisob obstaravani drog. Cistota
drog byla podle respondentll studie stejna nebo nizsi, cena drog byla stejna nebo vyssi (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2020a).

Udaje ¢eské &asti studie jsou k dispozici pouze v agregované podobé, neni tedy mozné provést
analyzu podle intenzity uzivani jednotlivych drog respondenty podobné jako u on-line &asti
Narodniho vyzkumu 2020. Nicméné analyza celoevropského souboru ukazala, Ze pfilezZitostni
uzivatelé konopi intenzitu uzivani snizili, zatimco u pravidelnych uzivatel( doslo ke zvyseni.
Pravidelni uzivatelé dvakrat Castéji uvedli zvyseni frekvence a tfikrat Castéji zvyseni davky ve
srovnani s nepravidelnymi uzivateli (European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction,
2020).

Také Ceska studentska prace pomoci on-line dotazniku na souboru 640 uzivateld konopi (102 zen)
prevazné ve véku 18-29 let zjistila, Ze za jarniho nouzového stavu se mirné zvysila cetnost uzivani

v kategoriich denné nebo témér denné. Vétsina respondentl nepocitila zmény na trhu s konopim
ani nenakupovala konopi do zasoby (Seblova, 2020).

Z vysledki sero-behavioralni studie ADI-COVID-19, kterou realizovalo NMS od dubna 2020 a ktera
zkoumala mimo jiné zmény vzorcl uzivani drog a nabidce drog mezi klienty adiktologickych sluzeb
vyplynulo, Ze pro vétsinu klientd se po dobu jarniho nouzového stavu frekvence uzivani, velikost
davky ani rizikovost uzivani nezménily, u 10-20 % mohlo dokonce dojit k jejich snizeni. Kolem 80 %
klientl uvedlo, Ze neuzivali v dobé nouzového stavu navykové latky vice nebo jinym zplisobem nez
pred nim — tabulka 10-1, tabulka 10-2. Negativni dopady nouzového stavu pocitovali respondenti
nejcastéji v oblasti financni situace a dusevniho zdravi — tabulka 10-3.

tabulka 10-1: Zmeny v mire a zplsobu uzivani navykovych latek v poslednich 7 dnech vzhledem
k uzivani v dobé pred epidemii, studie ADI-COVID-19 k 17. 5. 2020, v %

. Frekvence Velikost Rizikovost
Zména . 2 . . v oz .
uzivani davky uzivani*

Snizeni 20,9 15,3 11,6
Beze zmény 53,9 58,6 61,2
Zvyseni 6,4 59 2,6
Bez odpovédi 18,9 20,2 24,8

Pozn.: *napf. injek¢ni uzivani, uzivani neznamych latek, uzivani vice latek v kombinaci
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti (2020)
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tabulka 10-2: Srovnani uzivani navykovych latek v poslednich 7 dnech vzhledem k uzivani v dobé
pred epidemii, studie ADI-COVID-19 k 17. 5. 2020, v %

Odpovéd’ Ano Ne Bez odpovédi
Uzival/a v poslednich 7 dnech nékteré navykové latky (véetné 15,6 774 7,0
alkoholu) vice nez pred epidemii COVID-19

Uzival/a v poslednich 7 dnech nékteré navykové latky (véetné 5,0 86,5 8,5

alkoholu) jinym zplsobem nez pred epidemii COVID-19

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stiedisko pro drogy a drogové zavislosti (2020)

tabulka 10-3: Zmena situace ve vybranych oblastech Zivota ve srovndni s obdobim pred epidemii
COVID-19, studie ADI-COVID-19 k 17. 5. 2020, v %

Ukazatel Zhorsil/a  Nezménil/a ZlepSil/a Bez odpovédi
Télesné zdravi 8,5 79,6 9,2 2,6
Dusevni zdravi 26,2 60,8 10,0 3.0
Kvalita bydleni 72 813 8,6 2,8
Finan¢ni situace 31,9 58,6 6,5 3.0
Nabidka prace 24,9 64,0 6,3 49
Dostupnost hygieny 9,6 75,8 11,2 35
Dostupnost jidla 13,9 76,4 6,5 33
Pristup policie 8,0 733 74 11,3
Pristup Uradd 174 68,3 54 89
Pfistup ostatnich lidi 22,2 64,6 8,6 4,6
Celkova kvalita zZivota 24,7 61,3 10,3 38

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti (2020)

Jiné studie zkoumajici dopady COVID-19 specificky v oblasti uzivani nelegélnich drog nebyly
provedeny.

Vyse uvedené studie naznacuji, ze u osob ohrozenych zavislosti nebo zavislych mohlo dojit ke
zhorseni zavislostni poruchy a jeji dekompenzaci a ke zhorseni socialni a financni situace. Dopady
na oblast uzivani navykovych latek je potreba vnimat v kontextu dopadl v oblasti dusevniho zdravi
a dalsiho rizikovych faktor( obecné (Uzkostnost, zmény nalady, sebevraZzednost, agresivita, domaci
nasili apod.), které se v obdobi nouzového stavu projevily ve zvySené mire (Winkler a kol., 2020).

Jiz VZ 2019 konstatovala, ze adiktologické sluzby, politika v oblasti zavislosti a jeji struktury
(koordinacni organ, odborné a stfesni spolecnosti) prokazaly schopnost rychlé reakce a flexibilitu.
V duisledku zavadénych opatreni doslo v nékterych organizacich k vyznamnému preruseni
nékterych programt a/nebo k Upravé jejich ¢innosti. Po jarnim nouzovém stavu doslo

k postupnému navratu poskytovani sluzeb do standardni miry a podoby.

Podzimni nouzovy stav prakticky neprerusil poskytovani sluzeb vibec s vyjimkou omezeni nebo
preruseni provozu nékterych lzkovych zdravotnickych zafizeni pro l1écbu zavislosti.

Za nouzového stavu se projevily dlouhodobé nedostatky v nékterych oblastech — nedostatek
kapacit detoxifikace a nesourodé podminky jejich poskytovani, problémy s existenci adiktologickych
sluzeb na zdravotné-socialnim pomezi (nerovnomeérnost v zasobovani ochrannymi prostredky,
absence stanoveni podminek pro provadéni zdravotnich intervenci v nékterych socidlnich sluzbach,
apod.), nedostatek kapacit substitu¢ni 1écby a nizkoprahovych programd.

Ukazala se schopnost sluzeb rychle reagovat na potfeby klientd i nové moznosti v oblasti
poskytovani adiktologickych sluzeb (on-line komunikace s klienty, on-line komunikace mezi
zaméstnanci a institucemi, mezioborova spolupréace, flexibilita sluzeb). Doslo k rozvoji novych
sluzeb (napf. tzv. mokra centra v Brné, terénni tymy operujici v karanténnich centrech pro osoby
bez domova).
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Regionalné doslo k redukci mistnich a krajskych rozpoctl na financovani adiktologickych sluzeb
a preventivnich program jiz v r. 2020, v r. 2021 doslo k posileni statniho rozpoctu na
protidrogovou politiku. Vyhledové vsak hrozi omezeni financnich prostfedkd na tyto sluzby na
r. 2022 na vsech Urovnich (komunalni, krajské, celostatni).

Narodni tstav dusevniho zdravi (NUDZ) ve spolupraci s Univerzitou J.E. Purkyné v Usti n/L

a Centrem ekonomickych a trznich analyz pod zastitou sekretariaty RVKPP a SNN CSL JEP realizuje
projekt Efektivita systému adiktologickych sluzeb v Ceské republice v souvislosti s pandemii
COVID-19 financovany Technologickou agenturou CR (TACR).3%

Od ¢ervna 2021 probihala na online platformé SURVIO3% dotaznikové Setfeni zamérené na
poskytovani adiktologickych sluzeb v dobé pandemie COVID-19 a pfipadné zmény tykajici se cilové
populace sluzeb. Ke konci srpna 2021 bylo vyplnéno 70 dotaznik{. Jednim ze sledovanych
ukazatell bylo pfipadné omezeni provozu sluzeb v obdobi nouzového stavu. Z priibéznych
vysledkd vyplyva, ze v obdobi prvniho nouzového stavu (bfezen az kvéten 2020) nebylo ani jedno
zafizeni Uplné zaviené, Cast sluzeb byla uzaviena pro osobni kontakt, ale sluzby poskytovala
online/telefonicky (25 %), néktera zafizeni méla uzavienou Cast provozu, pfipadné fungovala

v omezeném rozsahu (30 %), vétSina sluzeb byla oteviena pouze s mirnymi omezenimi (zruseni
skupinovych aktivit, navstévy rodinnych pfislusnikd v pobytové [écbé, omezeni doby pobytu

v kontaktni mistnosti atp.) (45 %). V obdobi druhého nouzového stavu (podzim 2020 az jaro 2021)
bylo zavfené jedno z dotazovanych zafizeni, ¢ast zafizeni byla uzaviena pro osobni kontakt, ale
sluzby poskytovala online/telefonicky (20 %), néktera zafizeni méla uzavienou Cast provozu,
pfipadné fungovala v omezeném rozsahu (16 %), valna vétsina sluzeb byla oteviena zcela, pfipadné
pouze s mirnymi omezenimi (64 %). V obdobi druhého nouzového stavu tedy fungovalo bez vétsich
omezeni o cca 20 % zafizeni vice nez v prvnim nouzovém stavu (Orlikova a kol., 2021).

Situace spojena s COVID-19 nevedla k vyraznym zménam na drogovém trhu.

V obdobi prvniho jarniho nouzového stavu 2020 byl adiktologickymi sluzbami hlasen Ubytek
heroinu, lokalné jeho vymizeni z pouli¢niho trhu. V Jiznich Cechach byla zaznamenana snizena
dostupnost pervitinu a nardst uzivani alkoholu a konopi. Regionalné byl hlasen narlst cen drog (do
20 %). V Praze zaznamenan nardst cen drog a soucasné snizovani kvality pervitinu.

Priblizné Ctvrtina klientd adiktologickych sluzeb ve studii ADI-COVID-19 zaznamenala zmény na
drogovém trhu — nizsi dostupnost, vyssi cenu, horsi kvalitu. Cca 15 % klientl uvedlo, Ze se drogy
ziskavaji jinak, nez drive, zatimco 41 % klientll nezaznamenalo ve zpUsobu ziskavani zmény.

Cca 13 % uvedlo, Ze se prodavaji jiné latky, nez dfive, zatimco 40 % nezaznamenalo v této oblasti
zménu. Je vSak potreba mit na paméti, ze témér polovina klientl na otazky tykajici se drogového
trhu neodpovédéla — tabulka 10-4.

tabulka 10-4: Souhlas s tvrzenimi tykajicimi se dostupnosti ndvykovych ldtek, studie ADI-COVID-19
k 17.5.2020, v %

Tvrzeni Ano Ne Bez odpovédi
Drogy jsou méné dostupné 27,5 30,0 42,5
Drogy jsou drazsi 25,8 31,3 42,9
Drogy maji horsi kvalitu 271 29,7 43,2
Je té73i sehnat kontakty, dealery 17,3 38,7 43,9
Drogy se nyni nakupuji/prodavaji jinak nez dfiv 14,5 40,6 44,9
Prodavaji se jiné latky nez driv 12,7 40,3 47,1

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti (2020)
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https://www.survio.com/survey/d/M9N0Y5B7D7Z6L1D9R

Specialni kapitola: Dopady COVID-19 v oblasti nelegalnich drog

Podle informace policie nebyly v obdobi prvniho nouzového stavu zaznamenany zasadni zmény na
drogovych trzich v podobé nedostatku drog nebo vyznamnych zmén v uzivatelskych preferencich.
Skladba a cCistota zajisténych drog se vyrazné nezménila. Hlasen byl celkové nizsi pocet zachytd.

V souvislosti s pfijatymi opatfenimi trvala nadale snizena poptavka po syntetickych drogach
uzivanych v prostiedi noéni zabavy.%

Vzhledem k preruseni provozu klub( a barl doslo za nouzového stavu k Utlumu trhu s drogami
uzivanymi v prostredi zdbavy (MDMA, kokain apod.).

[2021-09-10]
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Prilohy

V nasledujicim seznamu jsou uvedeny vybrané stranky klicovych instituci a sluzeb v oblasti drog.
Vycerpavajici seznam pomahajicich organizaci je uveden v aplikaci Mapa pomoci na internetovych

strankach

Alkohol pod kontrolou — informacni portal
Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze:

Adiktologie — odborny c¢asopis pro prevenci,
Ié¢bu a vyzkum zavislosti (archiv, 2001-2015):

Adiktologie — Professional Journal for the
Prevention, Treatment, and Research Into
Addiction:

Adiktologie v preventivni a |é¢ebné praxi:

Agentura pro socialni zaclefiovani (Odbor pro
socialni zaclenovani Ministerstva pro mistni
rozvoj):

AN.O. — Asociace nestatnich organizaci
(sdruzuje adiktologické a socialni sluzby pro
osoby ohrozené zavislosti):

Anonymni alkoholici:

UniData — informacni systém pro
poskytovatele adiktologickych sluzeb:

Benzodiazepinova poradna (provozuje
SANANIM):
Celni sprava Ceské republiky:

Cena adiktologie:

Centrum pro vyzkum vefejného minéni
(Sociologicky Ustav AV CR):

Ceska asociace adiktolog(:

Ceska asociace streetwork:

Ceska asociace student( adiktologie:
Ceska lékarska spole¢nost Jana Evangelisty

Purkyné:
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Ceska neuropsychofarmakologicka
spolecnost:

Cesky statisticky Grad:

DaDA - Détskéa a dorostova adiktologie
(sekce SNN CLS JEP):

Drogovy informacni server (provozuje
SANANIM):
Drogova poradna (provozuje SANANIM):

EXTC — webova poradna a prevence
zneuzivani syntetickych drog (provozuje
Spolecnost Podané ruce):

Hygienicka stanice hl. m. Prahy (Podpora
zdravi a zdravotni politika):

Informace pro pracovniky a klienty terénnich
programU a kontaktnich center —
eDEKONTAMINACE (provozuje SANANIM):

Informacni centrum OSN v Praze:

Institut pro kriminologii a socialni prevenci:
Justice.cz (oficialni server ¢eského soudnictvi):
Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze:
Mapa pomoci (provozuje NMS):

Ministerstvo spravedInosti: https://justice.cz

Ministerstvo prace a socialnich véci:
Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy:

Ministerstvo vnitra:

Ministerstvo zdravotnictvi:


https://www.drogy-info.cz/
https://www.alkoholpodkontrolou.cz/
https://www.medvik.cz/bmc/link.do?id=MED00012365
https://adiktologie-journal.eu/
https://www.aplp.cz/
https://www.socialni-zaclenovani.cz/
http://www.asociace.org/
https://www.anonymnialkoholici.cz/
https://www.drogovesluzby.cz/
http://www.benzo.cz/
https://www.celnisprava.cz/
https://cvvm.soc.cas.cz/cz/
https://www.asociaceadiktologu.cz/
http://www.streetwork.cz/
http://www.addictology.net/
https://www.cls.cz/
http://www.cnps.cz/
https://www.czso.cz/
http://dada-info.cz/
https://www.drogy.net/
https://www.drogy.net/
http://www.drogovaporadna.cz/
http://www.extc.cz/
http://www.edekontaminace.cz/
https://www.osn.cz/
http://www.ok.cz/iksp/
https://portal.justice.cz/
https://www.adiktologie.cz/
https://www.mpsv.cz/
https://www.msmt.cz/
https://www.mvcr.cz/
https://www.mzcr.cz/

Nérodni linka pro odvykani
(800 35 00 00):

Narodni monitorovaci stredisko pro drogy
a zavislosti (NMS; v Uradu vlady Ceské
republiky):

Narodni program HIV/AIDS v CR (provozuje
Statni zdravotni Ustav):

Narodni protidrogova centrala SKPV PCR
(Gtvar Policie Ceské republiky):

Narodni stranky pro podporu odvykani
koureni koureni-zabiji (provozuje NMS):

Narodni stranky pro podporu omezeni
konzumace alkoholu alkohol-skodi
(provozuje NMS):

Narodni stranky pro snizeni rizik hazardniho
hrani hazardni-hrani (provozuje NMS):

Narodni Ustav dusevniho zdravi:

Narodni pedagogicky institut Ceské
republiky:

Odborné publikace na strankach drogy-info
(provozuje NMS):

Poslanecka snémovna Parlamentu Ceské
republiky, Vybor pro zdravotnictvi:

Prevence rizikového chovani (Prevence-
info.cz, projekt podporovany Ministerstvem
Skolstvi, mladeze a télovychovy):

Probacni a mediacni sluzba:

PsyCare (provozuje Ceskéa psychedelicka
spolecnost, z. s.):

Rada vlady pro koordinaci protidrogové
politiky:

Registr poskytovatell socialnich sluzeb
(Ministerstvo prace a socialnich véci):

S. A. D. - Sit aktér(i pro domov:

SNASA - studie zamérena na nadmeérnou
konzumaci alkoholu (dotaznik, NUDZ):

Spole¢nost pro navykové nemoci Ceské
|ékarské spolecnosti Jana Evangelisty
Purkyné:

Spolecnost socialnich pracovnikl CR:

Statni agentura pro konopi pro lécebné
pouziti (pracovisté SUKL):

Statni Ustav pro kontrolu léciv (SUKL):

Statni zdravotni Ustav:

Ustav farmakologie 3. LF UK — Drogy
a drogové zavislosti:
(oficialni stranky 3. LF UK);

(alias, stranky
pracovisté)
Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
CR:
Vézenska sluzba Ceské republiky — Generalni
reditelstvi:

Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci:
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https://chciodvykat.cz/
https://www.drogy-info.cz/
https://tadyted.com/
https://www.policie.cz/narodni-protidrogova-centrala-skpv.aspx
https://www.policie.cz/narodni-protidrogova-centrala-skpv.aspx
https://www.koureni-zabiji.cz/
https://www.alkohol-skodi.cz/
https://www.alkohol-skodi.cz/
https://www.hazardni-hrani.cz/
https://www.nudz.cz/
https://www.npi.cz/
https://www.psp.cz/sqw/hp.sqw?k=3200
http://www.prevence-info.cz/
https://www.pmscr.cz/
http://psycare.cz/
http://rvkpp.vlada.cz/
http://iregistr.mpsv.cz/
https://sad-cr.cz/
http://www.nudz-snasa.cz/
https://snncls.cz/
http://socialnipracovnici.cz/
http://www.sakl.cz/home/zakladni-informace
https://www.sukl.cz/
http://www.szu.cz/
https://www.lf3.cuni.cz/3LF-1415.html
http://farmakologie.lf3.cuni.cz/
https://www.uzis.cz/
https://www.vscr.cz/
https://www.vupsv.cz/

Prilohy

1. LF UK a VFN - 1. [ékarska fakulta Univerzity
Karlovy a VSeobecna fakultni nemocnice
v Praze

3. LF UK - 3. lékarska fakulta Univerzity
Karlovy v Praze

AA — Anonymni alkoholici

ADI-COVID-19 - sero-behavioralni studie
zamérena na klienty adiktologickych
sluzeb v dobé epidemie COVID-19

ADP — ambulantni dolécovaci program

AIDS - syndrom ziskané imunodeficience
(Acquired Immune Deficiency Syndrome)

AL — ambulantni lé¢ba

AMF — adiktologicky multidisciplinarni tym

AN.O. — Asociace nestatnich organizaci
poskytujicich adiktologické a socialni
sluzby pro osoby ohrozené zavislostnim
chovéanim

APSS — Asociaci poskytovatell socialnich
sluzeb

ASZ — Agentura pro socialni za¢lenovani

AT — alkohol, toxikomanie (oznaceni
zdravotnickych zafizeni zabyvajicich se
|écbou zavislosti)

CAPI — metoda sbéru dat prostrednictvim
osobnich rozhovor( tazatele
s respondentem s vyuzitim pocitace
(computer assisted personal interviewing)

CATI — metoda sbéru dat, tazatel pfi
telefonickém rozhovoru s respondentem
data uklada primo do PC (computer
assisted telephone interviewing)

CAST - 6polozkova skala pro hodnoceni
vyskytu intenzivniho uzivani konopnych
latek v populaci (Cannabis Abuse
Screening Test)

CAWI — metoda sbéru dat prostiednictvim
webového formulare (computer assisted
web interviewing)

CBD - nepsychoaktivni kanabidiol obsazeny
v rostlinach konopi

Cl — interval spolehlivosti (Confidence
Interval)

CVVM - Centrum pro vyzkum verejného
minéni

CPJ — Celni protidrogova jednotka

CZEPS — Ceska psychedelicka spole¢nost
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CAA — Ceska asociace adiktologi

CAS - Ceska asociace streetwork

CLS JEP — Ceska lékarska spolecnost Jana
Evangelisty Purkyné

CSU — Cesky statisticky Grad

dg. — diagnéza

DAA - pfimo pusobici antivirotika
(Direct-Acting Antivirals)

DL - dolécovani

DTC — drogovy trestny ¢in / drogova trestna
¢innost

DX - detoxifikace

eHealth — elektronické zdravotnictvi,
systematické vyuziti informacnich

a komunikacnich technologii ve
zdravotnictvi

EHIS — Evropské Setfeni o zdravi (European
Health Interview Survey)

EMCDDA - Evropské monitorovaci centrum
pro drogy a drogovou zavislost (European
Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction)

ES — Evropské spolecenstvi (1992-2009)

ESF — Evropsky socialni fond

ESPAD - Evropska skolni studie o alkoholu
a jinych drogach (European School Survey
Project on Alcohol and Other Drugs)

ESSK — Evidencné statisticky systém statistik
kriminality Policie CR

EU - Evropska unie

F2F — osobni rozhovor tazatele
s respondentem pfi sbéru dat (face to
face)

FB — Facebook

GATS - Globalni tabakova studie pro dospélé
(Global Adult Tobacco Survey)

GHB/GABA — gama-hydroxybutyrat / gama-
-aminomaselné kyselina, tzv. tekuté
extaze, anestetikum s pseudosteroidnimi
vlastnostmi

GHB/GBL — gama-hydroxybutyrat /
gama-butyrolakton

GRC - Generalni feditelstvi cel

HA-REACT — mezinarodni projekt Join Action
on HIV and Coinfection Prevention and
Harm Reduction



HBSC - studie Health Behaviour in
School-aged Children

HIV — virus lidské imunodeficience (Human
Immunodeficiency Virus)

HR — harm reduction

CHB - chranéné bydleni

IKSP — Institut pro kriminologii a socialni
prevenci

INEP — on-line vzdélavaci kurz Introduction to
Evidence-based Prevention (INEP) pro
preventivni pracovniky

IOPL — Inspektorat omamnych
a psychotropnich latek

IPVZ — Institut postgraduélniho vzdélavani ve
zdravotnictvi

IUD - injekéni uzivani drog

KAD - Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN
v Praze

KC - kontaktni centrum

KPK — krajsky protidrogovy koordinator

KPS — kontaktni a poradenské sluzby

K/S RL — kratkodobéa a stfrednédoba
rezidencni |écba

LDI - lidé uzivajici drogy injekéné

LDR - lidé uzivajici drogy rizikové

LMP — prevalence v poslednich 30 dnech

LOR - lidé uzivajici opioidy rizikové

LPR - lidé uzivajici pervitin rizikové

LSD - diethylamid kyseliny lysergové

LTP - celozZivotni prevalence

LYP — prevalence v poslednich 12 mésicich

LZ - lGzkova zdravotni sluzba

LZPS - Listina zakladnich prav a svobod

MDMA — methylen-dioxy-methamfetamin
(extaze)

MF — ministerstvo financi

mHealth — mobilni zdravotnictvi, oblast
elektronického zdravotnictvi (eHealth),
poskytovani zdravotnickych sluzeb
a informaci pomoci mobilni technologie
(napf. mobilni telefony), vyuziva
bezdratové technologie

MHMP — Magistrat hlavniho mésta Prahy
MO — ministerstvo obrany

MPK — mistni protidrogovy koordinator
MPP — minimalni preventivni program
MPSV — ministerstvo prace a socialnich véci

MS — ministerstvo spravedInosti
MSM — muzi majici sex s muzi

MSMT — ministerstvo kolstvi, mladeze
a télovychovy

MV — ministerstvo vnitra

MZ — ministerstvo zdravotnictvi

MZV — ministerstvo zahranicnich véci

NAPDZ — Narodni akéni plan pro dusevni
zdravi 2020-2030

NAUTA - Nérodni vyzkum uzivani tabaku
a alkoholu

NL — navykova latka

NMS - Narodni monitorovaci stfedisko pro
drogy a zavislosti

NNO - nestatni neziskova(é) organizace

NP HIV/AIDS - Nérodni program feseni
problematiky HIV/AIDS v Ceské republice

NPC - Narodni protidrogova centrala Sluzby
kriminalni policie a vy3etfovani Policie CR

NPS — nové psychoaktivni latky (New
Psychoactive Substances)

NRHZS — Narodni registr hrazenych
zdravotnich sluzeb

NRL AIDS — Narodni referencni laborator pro
AIDS

NRLUD — Nérodni registr 1éCby uZivatell drog

NRPATV — Néarodni registr pitev
a toxikologickych vysetfeni provadénych
na odd. soudniho Iékafstvi

NRULISL — Narodni registr uzivatelG lékarsky
indikovanych substitucnich latek

NSZM — Narodni sit' Zdravych mést CR

NUDZ — Narodni Ustav dusevniho zdravi

NUV — Narodni Ustav pro vzdélavani

OKTE — odbory kriminalisticko—technick)Zch
expertiz krajskych feditelstvi Policie CR

OL - soudem nafizené ochranné léceni

OPK ~ Odbor protidrogové politiky Uradu
vlady CR

OPL — omamna a psychotropni latka (pravni
vyraz)

OPZ — Operacni program Zaméstnanost

OSPOD - orgéan socialné-pravni ochrany déti

OSPRCH - Odborné spolecnost pro prevenci
rizikového chovani

PAPI — metoda sbéru dat prostrednictvim
osobnich rozhovor( tazatele
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s respondentem za pouziti papirového
dotazniku (pen-and-paper interview)

PEG-IFN — pegylovany interferon o

PMS — Probaé¢ni a mediacni sluzba CR

PP — programy primarni prevence

PPP — pedagogicko-psychologicka poradna

PPRCH — primarni prevence rizikového
chovani

PP CR - Policejni prezidium CR

PSPV(VIR — Poslanecka snémovna Parlamentu
CR

PUD - problémové uzivani drog

RAS — projekt Systémova podpora rozvoje
adiktologickych sluzeb v ramci
integrované protidrogové politiky (projekt
RAS)

RVKPP — Rada vlady pro koordinaci
protidrogové politiky

SEPA — Systém evidence preventivnich aktivit

SIDS — screeningovy nastroj Skala impulzivity
Dolejs a Skopal

SKPV — Slu%ba kriminalni policie a vySetfovani
Policie CR

SL — substitucni 1écba

SNN - Spole¢nost pro navykové nemoci
CLS JEP

SP — stacionarni program

SRVKPP — sekretariat Rady vlady pro
koordinaci protidrogové politiky

SS - stfedni $kola

SUKL — Statni Gstav pro kontrolu léciv
SVL - socialné vyloucena lokalita

SVP - stfedisko vychovné péce

SZU - Statni zdravotni Gstav

SMP — $kolni metodik prevence
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TACR - Technologicka agentura CR
TBC - tuberkuléza
TC — trestny ¢in / trestna cinnost
THC - delta-9-tetrahydrokanabinol
TK — terapeutickd komunita
TP — terénni program
TZ - zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik
UD - uzivatel drog
UPOL - Univerzita Palackého v Olomouci
UV CR - Urad vlady CR
UZIS - Ustav zdvravotnickych informaci
a statistiky CR
VFN - VSeobecna fakultni nemocnice v Praze
VHA - virova hepatitida typu A
VHB - virova hepatitida typu B
VHC - virova hepatitida typu C

VRCHA - 18polozkovy screeningovy dotaznik
mapujici oblast uzivani navykovych latek,
delikvence a Sikany (Vyskyt rizikového
chovéni u adolescentt)

VS CR - Vézenska sluzba CR

VTOS - vykon trestu odnéti svobody

VV — vykon vazby

VZ - \v/yroém' zprava o stavu ve vécech drog
v CR

VZP - VSeobecné zdravotni pojistovna

WHO - Svétova zdravotnicka organizace
(World Health Organization)

ZNL — zakon ¢. 167/1998 Sb., o navykovych
latkach

ZOZNL - zakon ¢. 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych
latek

ZS - zakladni gkola
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Zprava
o nelegalnich drogach
v Ceskeé republice 2021

> Zprava o nelegélnich drogach v Ceské republice 2021 je devatenactou vyro&ni zpravou o stavu
ve vécech drog v Ceské republice. Poprvé v knizni podobé byla vyro&ni zpréva o stavu ve vécech
drog v CR ptipravena za rok 2001. V roce 2021 do$lo ke zméné konceptu — po&inaje rokem 2021 jsou
vyro¢ni zpravy o zavislostech zpracovavany jako informacni bali¢ek s jednou hlavni souhrnnou zpravou
a nékolika tematicky zamérenymi zpravami. S novym konceptem se zménilo Cislovani v ndzvu zpravy —
nove je v ndzvu uveden rok vydani, zatimco v pfedchozich letech to byl rok, kterého se tykala prevazna
&ast informaci. Vyroéni zprévu o vécech drog v CR v r. 2020 tak v novém informacnim bali¢ku

nenajdete — na Vyro&ni zpravu o vécech drog v CR v r. 2019 navazuje tato Zprava o nelegélnich
drogéach v Ceské republice 2021.

> Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti je souCasti Sekretariatu Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, ktery je organizacné zaclenén do Uradu viady Ceské republiky. Rada viady pro
koordinaci protidrogové politiky je stalym poradnim, iniciaénim a koordina&nim organem viady Ceské
republiky v oblasti integrované protidrogové politiky, kterou se rozumi politika v oblasti legalnich i nele-
galnich navykovych latek a patologického hracstvi, s nimi souvisejicich zavislostnich poruch a dalSich
zdravotnich a socidlnich dopadd a souvislosti. NMS je sou¢asti mezindrodni sité monitorovacich stre-
disek Reitox (narodnich monitorovacich stfedisek evropskych zemi), ktera je koordinovana Evropskym
monitorovacim centrem pro drogy a drogovou zavislost (EMCDDA). Sit' monitorovacich stfedisek Reitox
ustavily a podporuji viady zemi EU. Jejim Ukolem je sbér a analyza dat o situaci v oblasti drog v Evropé.

> Zpravu o nelegélnich drogach v Ceské republice 2021 vydavé Ufad viady Ceské republiky — Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti. Distribuci zajistuje vydavatel. Elektronicka verze je
k dispozici na webovych strankédch NMS www.drogy-info.cz.
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