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Anotace

Tato prace se zabyva drogami a drogovou problematikou déti a mladeze.
Teoretickd ¢ast popisuje obdobi adolescence, rozdéleni drog, historii drog, drogové
zavislosti a drogovou prevenci. Cilem prace je zjistit, jaky postoj k drogdm maji
studenti niz§iho a vy$siho gymnazia v Hodonin¢ a jakou maji osobni zkuSenost s drogou

a jinymi navykovymi latkami.
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Annotation

This work deals with drugs and drug problems of children and young people.
The theoretical part describes adolescence, drug distribution, drug history,  drug
addiction and drug prevention. The goal is to find out which attitude have the students
of lower and upper secondary school in Hodonin to drugs and what personal experience
do they have with drugs and other addictive substances.
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UvVOD

Problematika drog je globalni problém. Dospivajici mladi lidé si hledaji své
misto ve spole¢nosti a v drogach mohou nachazet zpisob uniku z reality zivota. Déti a
sttedoskolska mladeze tvofi jednu z nejrizikovejSich skupin v oblasti uzivani

navykovych latek. Na tyto adolescenty ptisobi velkou mérou i spolecnost, ve které ziji.

Uzivani nekterych latek je ve spole¢nosti obvyklé, a pokud neptekroc¢i uréitou
mez, jsou spolecensky piijatelné. Mluvime o legalnich drogach, mezi které fadime
zejména alkohol a tabak. Vzhledem k tomu, Ze jsou tyto latky vefejné pristupné, jsou

ohroZenim nejen pro dospélého jedince, ale zejména pro nase déti.

V Ceské republice je tolerance k pozivani alkoholickych ndpoji velmi vysoka.
Podle vetejnych vyzkuma je zfejmé, ze ¢im je nizSi v€kova hranice seznameni
s alkoholem a cigaretami, tim je vétSi pravdépodobnost, ze se jedinec dostane

v v

doslo k vékovému posunu smérem dolti.

Neni vyjimkou potkat v ulicich mésta nebo na lavicce v parku zaka treti tiidy
zékladni Skoly svirajiciho v ruce cigaretu. Déti s koufenim Casto experimentuji a maji
pocit, ze stim mohou kdykoliv prestat. Nikotin je vSak velmi navykova latka, a to
zejména pro nedospély organismus. Zavislost u adolescenta nastava mnohem rychleji

nez u dospélého jedince.

Zavislosti déti a dospivajici mladeze je v soucasnosti velmi diskutovanym

problémem nasi spole¢nosti.

Tato prace je v€novana drogdm a drogové problematice déti a mladeze. Je
rozdélena do dvou ¢asti — teoretické Casti a praktické casti. Teoretickd Cast popisuje
obdobi adolescence, zdkladni ¢lenéni drog a problematiku drogové zavislosti. Zavér
teoretické casti je vénovan prevenci a zakladnim slozkdm systému péce o drogové

zavislé.



Prakticka ¢ast zjistuje, jaky postoj k drogdm maji studenti niz§iho a vyssiho
gymnazia v Hodonin¢ a jakou maji osobni zkuSenost s drogou a jinymi navykovymi
latkami — cigaretami a alkoholem. Pro priizkum dané problematiky je pouzit anonymni
dotaznik, ktery kromé& uvedenych problémi také mapuje otazky tykajici se drogové

prevence na skole i v roding ¢i volnocasovych aktivit studentd daného gymnazia.



1  ADOLESCENCE

Termin adolescence pochdzi z latinského slova adolescere, které oznacuje
dorGstani, dospivani, mohutnéni. Adolescent je oznaceni typické pro psychologii,
Vv 1ékatské védeé se pouziva oznaceni dospivajici ¢i dorost a nejvystizngjsi pro sociologii

a pedagogiku je mladez (Macek, 1999). Ve vymezeni adolescence se odbornici riizni.

Macek (1999) obdobi dospivani d€li na €asnou, stiedni a pozdni adolescenci.
Podle Langmeira a Krejéitove (1998) se toto obdobi déli na fazi pubescence a
adolescence. Faze pubescence je dale rozdélena na prepubertu a vlastni pubertu. Toto
obdobi trva od 11 do 15 let. Po té nasleduje obdobi adolescence trvajici od 15 do 20 —
22 let. Vagnerova (2005) uptednostituje podobné déleni. Obdobi dospivani oznacuje

jako adolescenci ranou a pozdni. Toto déleni je popséano i v této praci.

,V tomto obdobi dochédzi ke komplexni proméné osobnosti ve vSech oblastech:
somatické, psychické i socidlni. Mnohé zmény jsou primarn¢ podminény biologicky, ale
vzdycky je vyznamné ovliviiuji psychické a socidlni faktory, s nimiz jsou ve vzajemné

interakci.« (Vagnerova, 2005, s. 321)

Priitbé¢h adolescence je zavisly na konkrétnich spolecenskych a kulturnich
podminkach. Je to obdobi, vnémz by mél adolescent zvladnout vlastni proménu.
Soucasni dospivajici chapou tuto dobu, jako obdobi, které je potieba zvladnout a co
nejrychleji se vyrovnat dospélym. Adolescenti se chtéji brzy zbavit atributi détstvi a
rychle ziskat vét§i prdva a svobodu rozhodovani. Oproti tomu zodpovédnost a

povinnosti ptijimaji velmi neochotné (Vagnerova, 2005).
Havighurstovy vyvojové tikoly pro obdobi adolescence (Macek, 2003):

e Piijeti vlastniho téla, v¢etné¢ pohlavni zralosti.

e Uplatnéni emociondlniho a kognitivniho potencidlu s vrstevniky,
schopnost vytvafet a udrzovat vztahy s obojim pohlavim vrstevnikd.

e Zména vztahli k dospélym.

e Ziskani predstavy o ekonomické nezavislosti — volba povolani.
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e Piiprava pro partnersky a rodinny zivot — prvni erotické zkusenosti.
e Ziskani socidln¢ zodpovédného chovani.
e Ziskani ptedstav o budoucich prioritdch — osobni cile a styl zivota.

e Ujasnéni hierarchie hodnot.

Macek (2003) popisuje, ze obdobi adolescence se ve vyspélé spolecnosti
prodlouzilo. Tato skuteCnost je dana zrychlenim pohlavniho dospivani, a také
prodlouzenim doby, kdy se jedinec pfipravuje na dospélost, coz zahrnuje napiiklad

vzdélavani. Adolescence je tedy vniméana soucasné jako mladi 1 dospivani.

1.1 Rana adolescence

Végnerova (2005) ji oznacuje jako pubescenci, kterd je pfiblizné mezi 11. — 15.
rokem. Nejnapadnéjsi zménou tohoto obdobi je télesné dospivani, které je spojené
s pohlavnim dozravanim. V tomto obdobi se dit¢ méni v Clovéka schopného
reprodukce. Pokud je télesné zrani rychlejSi nez psychické, tak duSevné nevyspély
jedinec to nemusi piijatelnym zptsobem zvladnout. Vagnerova souhlasi s Ri¢anem

(1990), ze dospivani chlapcti nebyva tak zatézujici jako predCasné dospivani divek.

,Pro obdobi dospivani je typickd proména vlastniho téla, ktera se projevi i
V postoji pubescenta. T¢lesna atraktivita ma svou socialni hodnotu a stava se soucasti
sebehodnoceni dospivajiciho. Individualné rozdilné tempo dospivani mulze vést

K frustraci jedince, ktery se od ostatnich vrstevnikli né&jak 1isi.“ (Vagnerova, 1999,

5.161)

Télesné zmény jsou podminény zménami hormondlnimi, coZ mize vést k vetsi
emocni labilité a k tendenci reagovat precitlivéle i na béZné podnéty. Reakce pubescenta
se mohou zdat k vyvolavajicim podnétim nepfiméfené. V tomto obdobi se muze
zvySovat uzavienost ve smyslu neprojevovani svych citl navenek. Vztahovacnost
Vv tomto obdobi je vyrazem osobni nejistoty a s ni souvisi 1 vykyvy v sebehodnoceni.
K emo¢ni nevyrovnanosti mohou pfispivat i zmény v oblasti mezilidskych vztahli a

psychiky (Vagnerova, 1999).
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Rana adolescence je spojena s dilezitym socidlnim meznikem — ukoncenim
povinné Skolni dochazky a volbou dalSiho vzdé€lavani. V tomto obdobi pubescent
odmitd podfizenou roli, a to se projevuje i v komunikaci s dospélymi. Potifebou
dospivajiciho je odpoutani od rodiny, coz nevede ke zruseni citové vazby k rodicim, ale
jen K jeji proméné. Odmita rodi¢ovskou autoritu, je k rodi¢tm kriticky. V tomto obdobi
se zvysuje vliv vrstevnické skupiny. Role ve vrstevnické skupiné ma pro dospivajiciho
velky vyznam (Vagnerova, 1999). , Vrstevnicka skupina slouzi pubescentim jako
opora. Skupinova identita ptfedstavuje pifechodnou fazi v rozvoji individuélni identity.
Dospivajici si urcuji generacni standardy norem, jejichz dodrZzovani striktné vyzaduji.
Vrstevnici se stavaji neformalnimi autoritami, které maji zna¢ny vliv. Potieba pratelstvi

se zvySuje, dalezité jsou i prvni lasky.* (Vagnerova, 1999, s. 193)

,Uzivani ndvykovych latek (zejména alkoholu a tabdku) nebo experimentovani
S nimi neni v naSich podminkach u déti tohoto véku bohuzel vzacnosti. Lze se setkat, 1
kdyz spiSe vyjimecné, i s détmi tohoto v€ku, které jsou na navykovych latkadch uz

zavislé.“ (Nespor, 2001, s. 38)

1.2 Pozdni adolescence

Obdobi pozdni adolescence trva piiblizné od 15 do 20 — 22 let (Langmeir a
Krejéitova 1998). Toto obdobi je biologicky ohrani¢eno pohlavnim dozranim.
Adolescent bere vlastni télo jako aktudlni standard atraktivity. ZevnéjSek je pro néj
prostiedek k dosaZeni socialni akceptace a prestize. ObleCenim mohou zduraziovat
vzory krasy nebo naopak demonstrovat opovrzeni normami a Zivotnim stylem

(Vagnerova, 1999).

Socialnimi mezniky v tomto obdobi je neukonceni povinné Skolni dochazky a
dovrSeni ptipravného profesniho obdobi. ,,Adolescent je postupné stale vice akceptovan
jako dospély, ale také se od ného vyZaduje chovani, které by dospélosti odpovidalo.
Adolescenti uz automaticky neodmitaji vSechny hodnoty a normy, které jim dospéli

prezentuji, ale uvazuji o nich a zaujimaji k nim vlastni, Casto radikalni postoj.
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V adolescenci se méni i socialni role, pfedev§im v profesni oblasti. Proména socialni
role adolescentli se projevuje i ve vztahu k dospélym, pfedevsim rodi¢iim a ucitelim.
V této dobé by mél byt ukoncen proces separace od rodiny. StarSi adolescent je vice
zavisly na vztazich s vrstevniky. (Vagnerova, 1999, s. 219-220). Ti, pomahaji
uspokojovat rizné potteby. Stabilni pfitel, ktery ma podobné hodnoty a zdjmy

predstavuje emocni jistotu.

Dulezité jsou i partnerské vztahy, v tomto obdobi dochazi k prvnimu sexudlnimu
styku. V této fazi vSak neni adolescent jeSté dostatecné zraly. VétSinou jde o
romantickou lasku a zamilovanost, ktera se po urcité dob¢ rozpadne. Dominuje potieba

citového vztahu s Clovékem, ktery byva Casto idealizovan (Vagnerova, 1999).

Nastup do zaméstnani znamena konec ptipravného obdobi a pocatek profesni
role. Ekonomicka samostatnost je spojena s osobni svobodou, ale pfinasi i omezeni a
vétsi zodpoveédnost. Zamestnani mize byt zdrojem zklamani, rozcarovani a problémti.

Velmi Casto se zde projevi rozdil mezi ocekavanim a skutecnosti (Vagnerova, 1999).

,U dospivajicich by méla rodina zajistit piiméteny dohled a i zde plati, ze
nejlepsi je vield a sttedné omezujici vychova priméfend veéku. Také pro dospivajici je
dalezité stabilni a predvidatelné rodinné prostfedi rodi¢e by méli byt pfipraveni
s dospivajicim diskutovat i o velmi ozehavych otazkach, vcetné¢ navykovych latek, a

méli by nechat dospivajici projevit své nazory a pocity.* (Nespor, 2001)

V 18 letech dosahuje adolescent plnoletosti. Je to jeden ze socialnich meznika
dospélosti a ma také pravni charakter. 18lety clovek je pln€é zodpovédny za své Ciny a
jednani, ale také ziskava svobodu pro své rozhodovani. O¢ekava se od néj odpovidajici

chovani.
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2 DROGY — ROZDELENi A CHARAKTERISTIKA

Droga — definovat tento problém neni jednoduché. Podle svétové zdravotnické
organizace je jako drogou definovéna: ,,jakakoliv substance, kterd kdyz je vpravena do
zivého organizmu, mize zménit jednu nebo vice jeho funkci®. Takovou latkou mohou
byt chapany i jiné pozivatiny, které za drogy vibec nepovazujeme, a to napiiklad caj,
kakao, ¢okolada neboZzky. Proto je potieba hledat Sir§i souvislosti ve vymezeni tohoto

pojmu (Nespor, Csémy, 1997).

Zabransky definuje drogu jako ,ilegalni, nezdkonné, stitem nepodporované
omamné¢ a psychotropni latky (OPL). Jejich explicitni seznam je v ¢eskych podminkach
definovan zdkonem ¢. 167/1998 Sbirky o navykovych latkdch. Pro potfeby oboru
drogova epidemiologie jsou do definice zahrnuty 1 tékavé latky.* (Zabransky, 2003, s.
14)

»Nejstruén€ji 1ze asi drogu chapat jako kazdou latku, at’ jiz piirodni nebo

syntetickou, ktera spliiuje dva zakladni pozadavky:

e ma tzv. psychotropni ulinek, tj. ovliviluje néjakym zplsobem nase
prozivani okolni reality, méni naSe vnitini naladéni — prosté plsobi na
psychiku.

e miize vyvolat zavislost, md tedy néco, co se z nedostatku vhodnéjsiho

pojmenovani nékdy oznacuje jako potencial zavislosti.“ (Presl, 1994, s. 9)

Rozdéleni drog

Drogy mizeme roz¢lenit podle riznych kritérii:
e Podle vzniku na ptirodni, syntetické a polosyntetické.
e Podle spolec¢enské nebezpecnosti na drogy legalni a nelegalni.

e Podle rizika vzniku zavislosti na lehké a téZké nebo také tvrdé a mékké.
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e Podle ptisobeni na lidsky organismus na drogy stimulujici, halucinogenni a

uklidiiujici.

Dale bude popsana charakteristika drog délenych podle plsobeni na lidsky
organismus a jejich podrobnéjsi rozdéleni. Budou nastinény negativni i pozitivni vlivy
konzumace téchto navykovych latek a jejich ucinnost. Soucasti bude i charakteristika
legélnich drog, které jsou dneSni mladezi blizké a dostupné. Jedni se pfedev§im o
alkohol a tabak. Navykové latky mivaji nemaly vliv na nedospély organismus, jehoZz

vyvoj neni stale dokonfen. A proto miize byt zavislost na omamnych latkach pro

v v s

2.1 Stimulujici drogy

Patfi mezi nejobliben¢j$i na celém svété. Plsobi na uzivatele povzbudivym

uc¢inkem, urychluji mysleni, zahané;ji inavu a jako kazda droga snizuji chut k jidlu.

,V disledku ptsobeni téchto drog dochazi k neptiznivym povahovym zménam,
zejména apatii, ztrat¢ pravidelné pracovni schopnosti, jiné spoleCenské aktivity a
agresivité vedouci az k sebevrazdé¢ nebo vrazd¢é. Zaroven se snizuje intelektova

vykonnost.* (Vantuch, 1990, s. 15)

Konopné drogy
Ucinné latky v konopnych drogach pochazeji z konopi indického (cannabis
indica). V mensi mife obsahuje G¢inné latky i prumyslova bylina konopi setého

(cannabis satva).

Marihuana a hasi§ jsou piirodni latky pochézejici z konopi. Marihuanou mame

na mysli ususend kvétenstvi rostlin, hasis je ususena pryskytice (Hajny, 2001).

Marihuana je rozSifena na vSech kontinentech. Pivodné byla péstovana na
lécebné UcCinky nebo jako komeréni surovina k vyrobé latek, provazli a papiru.

V mediciné se pouziva pro potlaceni Uc¢inkd AIDS, epilepsie ¢i rakoviny. Na druhé
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strané zhorSuje pamét a soustfedéni se. Také zvedd pravdépodobnost infarktu.

Zneuzivani jako drogu zacalo az ve 20. letech minulého stoleti.

Konopné drogy se kouii nebo se ptidavaji jako ptisada do jidel. Nejvétsim
rizikem pii uzivani je vyskyt psychickych poruch, klesa vykon a tento stav muze trvat
jesté nekolik tydnti po poslednim uziti (Shapiro, 2005). Obsah u¢innych latek v hasisi

muze byt az desetindsobné vétsi oproti obsahu ucinnych latek v marihuang.

»,Marithuanové cigarety obsahuji o polovinu vice rakovinotvornych latek nezli
tabak. Na rozdil od laickych nazort, drogy z konopi vyvolavaji psychickou a dokonce

fyzickou zavislost.* (Nespor,1992, s. 51)

Amfetaminy a jejich derivaty

Amfetaminy jsou syntetické stimulacni latky, které plisobi na centralni nervovy
syst¢tm podobné jako adrenalin. Diive slouzily jako prostfedek zvySujici bdé€lost.
Amfetaminy se polykaji ve form¢ tablet nebo se mohou jako prasek Siiupat. Jsou drogou
levnou a lze je uzivat nenapadné. Stupniuji spolecensky pozitivné hodnocené vlastnosti,
jako je vykon a sebevédomi. Nékteré amfetaminy jsou legélné dostupné, vysoké davky

vyrazn¢ ohrozuji zdravi.

Extaze

Extaze je velmi popularni zejména u mladeze, u které¢ je znama jako tanecni
droga. Velice zavaznym problémem pii uzivani extaze byva postupnd dehydratace

ztrata tekutin organismu.

Konzumace extdze a ostatnich amfetaminti mize vést ke krvaceni do mozku.
Dochdzi ke zméné osobnosti, vznikaji poruchy vnimani, bludné ptedstavy, stavy tzkosti

a zmatenost.

Pervitin

V Ceské republice je nejrozsitendjsi drogou. Aplikuje se koufenim, $fiupanim
nebo nitroZiln€é. Ovliviluje motoriku, snizuje Unavu, vede k euforii a zpisobuje
nechutenstvi. U akutni intoxikace se projevuje neklid, bolesti hlavy, bezvédomi ¢i

hyperaktivita. Nasledkem dlouhodobého uzivani jsou poruchy spanku, nevolnost,
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zvraceni, bolesti kloubt a srdce, halucinace, strach, stavy zmatenosti a celkova télesna
seSlost z podvyzivy. Po odeznéni ucinku se dostavuje faze deprese a pocit vycCerpani

(Kalina, 2003).

,Pervitin pedstavuje v Ceské republice nejrozsifendjsi problémové zneuZivanou
drogu. Jeji (pravidelni) uzivatelé piedstavuji cca 2/3 vSech problémovych uzivateli drog

na naSem uzemi.“ (Zabransky, 2003, s. 68)

Konzument pociti obrovsky ptival energie, zvySené sebevédomi, citi se

uvolnéni, nema zabrany, je sebejisty, empati¢téjsi a rozhodny. Casto je vyhledavan

osobami s nizkym sebevédomim. Psobi zhruba 8 — 24 hodin.

Kokain

Kokain je silnd stimula¢ni droga, kterd se vyrabi z listl kefe koky. VétSinou se
Siupe nebo je mozné ho vtirat do dasni. Kokain stuptiuje vzruch, zvysuje schopnost
navazovat kontakty, zbavuje organizmus uzkosti. MysSlenkové pochody probihaji
rychleji, typicky je zvySeny pocit sebehodnoceni, vystupniovana sexualita a povznesena
nalada. Pokud se vyskytnou halucinace, jsou vétSinou sluchové. Velkym rizikem je, ze
muze dojit ke zna¢né uzkosti a stthomamu. Nalada je extrémné kolisava a konzument
Casto méni znamosti (Gohlert, Kiihln, 2001). Pusobi podobné jako pervitin, ale je

nékolika nasobné drazsi.

injek¢né a nové i koufenim. Anglické slovo crack oznacuje vysoce koncentrovany
kokain smichany s jedlou sodou a vodou. VétSinou se kouii a zavislost vznikd velmi
rychle. Pfi vysazeni se neobjevuji télesné potize, ale silna touha po droze a nepiijemné
duSevni stavy.“ (NeSpor, Csémy, 1997, s. 57) Kokain u¢inkuje relativné kratkou dobu.

Jedna se o desitky minut, maximaln€ 2 hodiny.
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2.2 Halucinogenni drogy

Halucinogeny muazeme rozdé€lit na skupinu piirodnich latek a skupinu

syntetickych latek.

Vyvolavaji halucinace, zmény ve vnimani a mysSleni. Je zménéno vnimani
sméru, vzdalenosti, velikosti predmétti a ¢asu. Halucinogeny jsou syntetické latky, ale

existuje také asi 150 rostlin, které byvaji uzivany jako halucinogenni prostiedky.
Mezi nejcastéji pouzivané patii LSD a lysohlavky.

LSD

LSD patii mezi nejzneuzivanéjsi latky tohoto druhu. Uziva se v podobé malych
pyjaki, plsti ¢i cukru, na které se LSD nakape. Nékdy také v tabletach. Jedna se o drogu,
kterou se nelze predavkovat a nevznika na ni zavislost. Uginky se projevi po tficeti

minutach, nékdy 1 pozdéji. Pretrvavaji Sest i vice hodin. Davkam se tika tripy.

»Vyvolava halucinogenni stavy, dezorientaci v prostoru a case, ztratu vule
sebekontroly, nutkani k agresivité.” (Vantuch, 1990, s. 15) Muze zpisobovat i

nepiijemné pocity a no¢ni désy.

JiZ jedno uziti LSD mtze dlouhodobé porusit vykonnost, a tim vést k zdvaznym
potizim postizenych. Postizeny muze slySet barvy a vidét hudbu. Pocit hodnoceni je
zménény, vétsinou piirozené zvyseny. To vede ¢asto K preceniovani a k mySlenkam, Ze
Clovek muze 1état. Zvlastni riziko u halucinogent je po né&jaké dobé vyskyt flashbacku
(Go6hlert, Kiihln, 2001).

Lysohlavky

Lysohlavky (Psilocybe semilanceata), jsou halucinogenni latky, které rostou
V lesich 1 na loukach. Obvykle se vyskytuji v susené podobé¢, ale daji se konzumovat i
syrové. Mivaji pfijemnou chut. V malych davkach vyvolavaji pocit $tésti, uvolnéni,
krésy a vzruSeni. Pfi poZziti vétSich davek plisobi jasné a barvité halucinace. MiZe dojit
ke zvraceni a bolestem Zaludku. ZvySuje se krevni tlak a tepova frekvence. Doba ucinku

je obvykle 4 — 12 hodin.
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Typickymi rysy pii otravach zplsobenych pozitim téchto hub je nevolnost,
ktece, silné bolesti zaludku, buseni srdce, vysokd horecka a pokles krevniho tlaku

vedouci az k zastavé srdce (Gohlert, Kiihln, 2001).

2.3 Uklidiiujici drogy - opiaty

Opiaty se vyznacuji tim, ze vyvoldvaji rychle velmi silnou zévislost. Davku je
tteba neustale zvySovat. Tim se zveda riziko pfedavkovani. Vykytuji se ve formé
prasku, roztoku nebo jako tablety. Opiaty se koufi nebo uzivaji injekéné. Projevuji se
snizenim vnimani télesnych podnéth a reakci, zpisobuji zménu ndlady a mirni bolest a

uzkost.

V lékatstvi se opidty pouzivaji k utlumeni bolesti. I pod lékaiskym dohledem se

pacienti mohou snadno stat zavislymi.

Ziskavaji se z nezralych makovic. Diky chemické upravé je mozné izolovat fadu
alkaloidti, mezi které patii pfedevsim morfin a kodein. Tyto se dale pouzivaji k vyrobé

heroinu.

Heroin

Heroin je jeden z opiati. Heroin se ziskava ze $tavy maku setého. Diive se
pouzival k utiSeni bolesti, proti nespavosti, horecce, zaludeCnim ¢i stfevnim potizim.
V nizkych davkach zbavuje pocitu hladu a unavy. ,, Heroin navozuje ptijemny pocit
blaha a uvolnéni, lhostejnosti a uniku ze skute¢nosti. Uéinek se projevuje takika
okamzité pfi nitroZilnim podani, do n€kolika minut pfi aplikaci jinym zplsobem a
pretrvava asi Sest hodin.” (Kalina, 2000, s. 9) Heroin se $nupe, koufi nebo se aplikuje

nitrozilné.

Nezadoucim uc¢inkem vSech opidth je utlumeni dychaciho systému. Heroin miZe
vést az k zastavé dechu nebo srdce. To jsou v piipadé predavkovani piiciny smrti.

Heroin zptisobuje psychickou i fyzickou zavislost (Shapiro, 2005).
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,»Na nezakonném trhu s drogami se objevuje ve dvou hlavnich formach

e jako bily prasek (white dust), ktery je vzhledem podobny bilé mouce. Je

ziskavan diacetylaci morfinu

e jako hnédy cukr (brown sugar), ktery ma podobu malych rudohnédych
granuli. Je ziskdvan diacetylaci morfinu s pfisadami kofeinu a dalSich

substanci“ (Nozina, 1997)

Obrovskym nebezpecim je jeho vysokd ndvykovost. Jedna se o nejsmrtelng;si

nelegalni drogu (Zabransky, 2003).

Tékavé latky

v v

diky jejich vysoké navykovosti, jednoduché dostupnosti a vysokému riziku
piredavkovani. Jde o rtizné chemické latky, nejCastéji to jsou organicka rozpoustédla,

fedidla, lepidla, Cistici prostredky.

Tyto latky jsou uzivany inhalaci vyparti pomoci sackii na obliceji nebo pod
textilii. Pfiznaky uziti se projevuji euforii, polospankem s zivymi sny, halucinacemi.
Dlouhodobé uzivani muze zptsobit posSkozeni srdce, plic, jater a dychacich cest.
ZhorSuje se pamét a projevuje se psychicka zavislost. Hrozi zde veliké riziko

piedavkovani, protoze uzivatel nedokaze odhadnout, kolik latky uzil.

Nejznaméjsi drogou této skupiny je toluen. Je to bezbarva kapalina, ktera se
pouziva jako rozpoustédlo barev a lakl. ,,KyZenym efektem ¢ichani toluenu je stav
jakéhosi polospanku, polovédomi provazeného zivymi, barevnymi ,,sny“. Pfi ¢ichani
dochazi k postupnému zakalovani védomi, a jestlize je jiz toxikoman neschopen
dalsimu pfisunu drogy zabranit (pod dekou ¢i igelitovou taskou), pak se spéanek
prohlubuje do bezvédomi, kématu a dochazi k zastavé dechu a obéhu. Pravé proto

dochazi nejcastéji k umrti.* (Presl, 1994, s. 44)
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2.4 Legalni drogy

Alkohol

Alkohol je ve spole¢nosti nejcastéji uzivana navykova latka. VSeobecné je

pfijimana a tolerovana.

Je to latka s vysokym obsahem etanolu, ktery patii mezi psychotropni latky. Ty
ovliviiuji nervovou ¢innost Clovéka. Pti poziti menSich davek dochazi k uvolnéni,
euforii, zménén nalad, zvysSené aktivité. Pi1 velké davce ptichazi utlum, nevolnost a

muze dojit az k otrave.

,Nesmirna obliba alkoholu spociva v jeho schopnosti zbavit ¢lovéka obvyklych
zédbran v chovani a v dodani dobré nalady. Tim si lze Castecné vysvétlit, pro¢ ho
spolec¢nost tak snadno toleruje: pozivani alkoholu je neménna zkuSenost, ktera muze
piinést nespoutané veseli nebo 1 agresivitu, ale nikdy se nespojuje s opravdu novym
zpusobem mysleni a jednani. DalSim diivodem, proc¢ je alkohol akceptovan je, ze tady

byl odjakziva.” (Tyler, 2000, s. 25)
Intoxikaci alkoholem lze rozdélit do tii fazi
e lechka opilost — 0,5 az 1,5 promile v Krvi
e stfedné tézka opilost — 1,5 az 2,5 promile v Krvi
e tézka opilost — nad 2,5 promile (Janik, Dusek, 1990)

Alkohol uvoliuje, uklidiiuje, pozvedd naladu a podporuje komunikaci.
ZvySena konzumace alkoholu muizZe vést k onemocnéni zazivaciho traktu, poskozeni

jater, onemocnéni slinivky a vysokému tlaku.

Odvykani na alkohol je slozity proces. Existuji riznd centra pomoci. Mezi
ptiznaky odvykani patii: zachvaty kieci, uzkost, nespavost, nevolnost, poceni, ties,
zalude¢ni kiece, selhani krevniho obéhu, bludné pfedstavy a bez 1ékaiské pomoci i smrt
(Gohlert, Kiihln, 2001).
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I pfi malé davce mize u déti vyvolat otravu, protoze déti a mladistvi nejsou pfi
své nizsi télesné hmotnosti schopni rychle odbourat alkohol. Jelikoz je tato latka bez
vétSich problémt dostupnd, hrozi vétsi nebezpedi zavislosti na této navykové latce

(Nespor, Csémy, 1993).

Tabak

Tabdk se ziskdva z usuSenych listii rostliny Nicotina, ve které je obsazen
alkaloid nikotin. Konzumuje se koufenim, zvykdnim a Siupanim. NejCastéji se uziva
koufenim cigaret, doutniki nebo dymek. Uzivatel vdechuje kout s velkym obsahem
plynt (oxid uhelnaty, ¢pavek, formaldehyd) a tuhych cCastic (nikotin, benzen, dehet).

Nikotin je u¢inna davka a je povazovana za zdroj zavislosti.

Tabak v malych davkach dokéze spiSe aktivovat, pii vysSich davkach dochazi
k atlumu. Pozitivni G¢inky tabaku jsou udrzeni kontroly nad stresem, naladou,
soustiedénim a chuti k jidlu. U zacinajicich kutdkl spiSe vyvoldva zavrat’, bledost,
studeny pot, zvraceni. Dlouhodobé koufeni zplisobuje mnoho vaznych zdravotnich
potizi (kardiovaskularni onemocnéni, rakovina plic, rozedma plic, u muzi je problém
s potenci). Cim je obdobi koufeni delsi, tim je vys$§i i riziko onemocnéni. Fyzicka
zavislost se zacina projevovat do dvou let od zapoceti koufeni. Negativni nasledky
konzumace tabaku nastavaji pomaleji nez u ostatnich drog. Abstinencni syndrom se
zaCina projevovat u nékterych jedinct jiz dvé hodiny od vykoufeni posledni cigarety.
Projevuje se neklidem, hladem, bolestmi hlavy, uzkosti, poklesem srdec¢niho tepu,

krevniho tlaku, piredrazdénosti a chuti na cigaretu. Objevi se 1 poruchy spanku.
Kutédky mizeme rozdélit do tii skupin:
e prilezitostni kufdci — koufi jen pii urCitych ptilezitostech

e navykovy kufaci — nejsou jeSté€ na nikotinu fyzicky zavisli, cigareta je pro

né pouze stimulant

e toxikomané — jsou na nikotinu fyzicky zavisli, svlij Zivot se nedovedou bez
cigarety predstavit, kouii 1 pfes zdkaz Ilékare, protoZze maji silny

abstinen¢ni syndrom (Novak, 1980)
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Bez rizika nejsou ani nekoufici lidé zdrzujici se v zakoufenych prostorach.
Nejvétsi hrozbou je tabak pro déti, jejichz odolnost je mensi. Koufit se zacina jiz ve 12
— 15 letech. Cigarety pomahaji adolescentim ziskavat sebevédomi a ¢asto koufi také

proto, aby byly akceptovany svymi kamarady. Koufeni déti a mladistvych je aktualni
spolecensky problém.
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3  HISTORIE DROG

Alkohol ma v lidské spole¢nosti velmi davnou minulost. Lidé objevili pozitivni
ucinky kvaSenych napoju jiz pfed mnoha tisici lety (Sournia, 1999). Pak brzy
nasledovala vyroba piva a vina. Nejprve z cukrovych a Skrobovych rostlin. Takto

vyrobené napoje slouzili nejprve k nabozenskym obtadiim.

Pivo se vatilo jiz ve 3. tisicileti pt. n. . v Egypté a Mezopotamii. Tento
chmelovy napoj varili také Slované, Germani a Keltové a piti piva bylo také oblibené

v Trécii a Asii (Beranova, 2005).

Oblibenym alkoholickym napojem bylo také vino. Jeho historie spadd az do
klasického starovéku. Nejvétsi oblibé se vinny napoj t&3il ve starovékém Recku a Rimé.

Vinna réva se péstovala 1 v Egypté a Mezopotamii (Beranova, 2005).

Nesmim opomenout ani tabdk, ktery mnozi uzivatelé za drogu ani nepovazuji.
V prastarych obradech se spalovala, jako obét’ bohiim, rizna vonava koieni nebo
konopnd semena. V této dob¢ jesté nebylo zndmé kouieni tabaku (Novak, 1980). Prvni
zminky o koufeni tabdku nalezneme kolem roku 500 pt. n. 1. u Mayt v Mexiku. OvSem
zminky o koufeni jinych rostlin nez tabaku se datuje nékolik tisic let pf. n. 1.
v pamatkach v Indii. Tabadk do svéta rozsitili Portugalci, kteti diky mezinarodnimu
obchodu piivezli tabak z Ameriky. V 16 stol. se jiz koufeni tabaku zacalo stavat

rozsirenéjSim.

Jiz od pocatku dg&jin lidé uzivaji drogy k lé¢ebnym ucelim nebo t¥eba jen pro
pocit radosti a uvolnéni, ktery dokdZou navodit. V obdobi stfedovéku je mozZné spatfit
stopy drog, jedii a riznych omamnych latek, které se objevovaly v Sirokém spektru
carodé&jnickych receptli. Tyto slouZily zejména k ptiprave ritudlnich masti a oleja, které
po aplikaci méli slouzit jako vstupenka na Carodéjnické sabaty a k iGasti na rtiznych

ritualech (Nozina, 1997).
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Pokud byly drogy uzivany k duchovnim ucelim vzdy se povazovaly za
medicinu a byly tedy néim béZnym a normalnim. AvSak vzdy podavanym z rukou

odbornika, tedy $amana (Uzivani, 2007).

V 17. stoleti spolu s masivnim rozvojem technickych véd a farmaceutického
pramyslu doslo ke zvySovani poptavky po vyrobé I€Civ, jedi a tzv. pozitkovych latek.
Cela tada lécebnych metod a 1€kt viibec byla zaloZena praveé na existenci omamnych a
psychotropnich latek. Nejcastéji takto vyuzivanou latkou byl silny makovy odvar, ktery
se pouzival snad na vSe. OvSem zneuzivani navykovych latek, tak jak jej chapeme dnes,
bylo zaznamenano az ke konci 19. stoleti. Toxikomani byli odkazani vylucné€ na vlastni

produkci nebo na Uniky ze zdravotnické sité (NoZina, 1997).

Dnesni drogova scéna je mnohem silnéj$i a mocné€js$i nez byla diive. Otevieni
vychodniho bloku diky padu berlinské zdi a pfechod od komunismu k demokracii sebou
piinesl fadu negativnich spoleCenskych jevi. Obchod s drogami se stal jednim
Z nejvynosngjSich femesel diky jejich vysoké navykovosti a rychlosti, kterou se
zéavislost mezi populaci §ifi. Zajem o drogy a pocet jejich uzivateli se neustale zvysuje.

S problémem drog souvisi pachani trestné ¢innosti jako, jsou kradeze, loupeze apod.
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4  DROGOVA ZAVISLOST

Zavislost je podle mezindrodni klasifikace nemoci: ,,Skupina fyziologickych,
behavioralnich a kognitivnich fenoméni, v nichz uzivani néjaké latky nebo ttidy latek
ma u daného jedince mnohem vétsi prednost nez jiné jednani, kterého si kdysi cenil
vice. Centralni popisnou charakteristikou syndromu zavislosti je touha (Casto tak silna,
nékdy pfemahajici) brat psychoaktivni latky (které mohou, ale nemusi byt lékaisky
pfedepsany), alkohol nebo tabdk. Navrat k uZivani latky po obdobi abstinence vede
K rychlej$imu znovuobjeveni jinych ryst syndromu, nez je tomu u jedincd, u nichz se

zéavislost nevyskytuje.*

Zavislosti chdpeme stav, kdy se jedinec stal vii¢i droze neimunni a droga se stala

nedilnou soucésti jeho kazdodenniho zivota (Nozina, 1997).

Zavislosti mize byt vSe, co lidsky organismus z hlediska uspokojenosti svych
potieb vyzaduje. Miize se jednat o potraviny, tekutiny nebo napiiklad sex (Marhounova,

Nespor, 1995).

Mezi typické priznaky patii touha po latce, potize v sebekontrole pti uzivani této
latky, abstinen¢ni piiznaky a neustale se zvySujici mnozstvi aplikované latky. Droga se
stava stiedem veskerého déni i po projeveni se Skodlivych ptiznaka na télo (Moravcik,

2007).

Drogova zavislost je patologicky stav vyvolany ¢astym uZivanim drog. Jedna se
0 chorobny stav, kdy se ¢loveék bez dané latky neobejde a touZzi po ni. Vici uzivatelim
legélnich drog je spolecnost tolerantni, ovSem jen do okamziku, kdy se jejich chovéni
zacne vymykat ustalenym spole¢enskym normam. Osoby, které jsou spojené s nelegalni

drogou, spole¢nost automaticky vyéleni ze svého okruhu.

Existuje celd fada definic drogové €i jiné zavislosti. Definice se Casto méni.
Zavislost je nezvladatelna a neodolatelna touha po opakované aplikaci drogy. Existence
psychické ¢i fyzické zavislosti na urCité droze je vyjadiena pfitomnosti tzv.

abstinen¢niho syndromu psychického nebo fyzického typu, tendence ke zvySovani
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davek, negativni dasledky pro jedince a spolecnost. Kritéria zavislosti jsou vyjadiena u
riznych typl drog riznou intenzitou. Zname dokonce skupinu drog (halucinogeny), kde
o zavislosti klasického typu v podstaté nelze mluvit (Presl, 1994).

V obdobi adolescence se objevuji prvni pokusy s uzivanim drog. Uzivani drog
byva jakymsi unikovym ¢i ndhradnim feSenim. Pfiina zacatku uzivani drog je tizce
spojena s duSevnim a fyzickym vyvojem, zaélenovanim do spole¢nosti a hledanim
vlastni identity. Je zndmo, Ze nékteré drogy snizuji chut’ k jidlu, coz byva pticinou
zavislosti naptiklad na pervitinu, a to predevSim u dospivajicich, kteti fesi své problémy

s redukci hmotnosti (Kalina, 2003).

Pfi¢inou vzniku zavislosti u dospivajici mladeze, je 1 znacna chut
experimentovat. Po del$i dob¢ uzivani drog ptichazeji o vétSinu svych vztaht. Pti¢inou
byvéa touha po droze a s tim spojené ziskavani finan¢nich prostfedka slouzicich ke koupi

drog.

4.1 Déleni zavislosti

Podle Nespora (2001) se diagndza zavislosti obvykle stanovuje, pokud béhem

jednoho roku doslo ke tfem nebo vice z nasledujicich jevii:

e Silna touha nebo pocit uzivat latku.

e Télesny odvykaci stav.

e Potize v sebeovladani ve vztahu k latce.

e Postupné zanedbdvani jinych z4jmu a potéSeni.
e ZvySovani davek pro dosazeni uCinku.

e Pokracovani v uzivani i ptes jasny diikaz skodlivych G€ink.

Zavislosti 1ze rozdélit na fyzickou a psychickou zavislost.

27



Fyzicka zavislost

Fyzicka zavislost je stav organismu vyvolany dlouhodobym a ¢astym uzivanim
urcité drogy, ktera se tak stdva soucasti metabolismu a je zahrnuta do latkové vymeény,
takZe organismus na pieruSeni piisunu této drogy reaguje poruchou — abstinen¢nimi

ptiznaky (Nespor, 2001).

Je to urcity ,stav organismu vznikly zpravidla dlouhodobgj$im a castym
pozivanim drogy. Organismus fyzicky zavisly na droze se ji ptizplsobil, vytvofil si
pseudopotiebu a zahrnul ji do své latkové vymény, takze nepteruseni piisunu této drogy

reaguje poruchou — abstinen¢nimi ptiznaky.“ (Nozina, 1997, s. 12)

Fyzickou zavislosti rozumime jakysi vnitfni télesny mechanismus, ktery nuti
jedince drogu uzivat v danych casovych intervalech tak, aby se nedostavily odvykaci

ptiznaky (Minaftik, 2007).

Ne vSechny drogy vyvolavaji fyzickou zavislost. Kokain, ktery patii mezi velmi
nebezpecné drogy, télesnou zavislost nevyvolava. Nejnebezpecnéjsi skupinou drog,

ktera vyvolava fyzickou zavislost, jsou ukliditujici drogy — opiaty.

Psychicka zavislost

Psychicka zavislost je dusevni stav vznikly soustavnym a po delsi dobu trvajicim
uzivanim drogy, projevujici se touhou, nutkdnim po riznych piijemnych prozitcich
vyvolanych drogou. PferuSeni pfisunu drogy zpravidla vyvolava psychickou poruchu

(Nespor, 2001).

Psychickou zavislosti rozumime ladéni psychiky, které nuti jedince
Kk pravidelnému nebo soustavnému uzivani latky. Uzivatel tak ¢ini pro to, aby si navodil
piijemny psychicky stav nebo aby zabranil vzniku nepiijemnych pociti (Janik, Dusek,

1990).

Psychickou zavislosti je mySlen duSevni stav, ktery nas pohlti v disledku
konzumace drogy a nuti nds ke stale opakovanému uZzivani a prohlubovani své vlastni

zavislosti. To souvisi s nasim podvédomim, a proto je tézké se ji zbavit.
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4.2 Faktory vzniku zavislosti

Faktorii ovlivitujici zavislost je mnoho. N¢které znaky vSak maji spole¢né. Na

vzniku zavislosti se jako zdkladni faktory podileji osobni charakteristiky a vlivy

prosttedi. Osobni charakteristiky ¢ili dédi¢nost znamena, ze zavislost lze vypéstovat za

urc¢itych podminek u kazdého jedince. Osobnosti mizeme rozdélit do dvou skupin.

Na osoby zvySené citlivé vi¢i svému okoli, které maji problémy
v komunikaci a Vv navazovani vztahti, mivajici sklony k uzivani drog
stimula¢niho typu. Intoxikace navozuje u jedince pocit zmény jeho
osobnosti. Nutkavad touha vracet se do stavu intoxikace se nazyva
psychicky abstinen¢ni syndrom.

Druhou skupinou jsou osoby extrovertni se sniZenou schopnosti
koncentrace, se zvySenou aktivitou vedouci az k agresivité. Maji sklony
uzivat drogy tlumivého typu — opiaty. Tyto navozuji stav utlumu, uklidnéni

a harmonie s okolim.

Neda se ftict, ze obé skupiny uzivatell uzivaji vyhradné¢ jmenované drogy.

VétSinou prevlada polymorfni zplisob brani drog. To znamena, ze uzivatel neni zaméien

na jeden druh drogy. Kombinuje odlisné drogy jako moznost piekryti nezadoucich

uc¢inkii jednotlivych drog. Toto uzivani nckolika typt drog soucasné se nazyva

polymorfni abuzus (Presl, 1994).

Vlivy prosttedi jsou nejvyznamnéjSim faktorem podilejicim se na uzivani drog.

Timto faktorem mulze byt Skola, rodina, vrstevnici, televize, internet nebo parta.

Nejintenzivnéji tento proces formovani probiha tam, kde jsou vlivy prostfedi nejsilnéjsi.

Rodina poskytuje nejzakladnéj§i vzory chovéni, ale nemaly vliv maji kamaradi,

vrstevnici ¢i parta.

,»Kazdy jedinec je formovan prostfedim od nejatlejsiho v€ku. Proto ma prostiedi,

ve kterém Zije, zna¢ny vliv na utvafeni jeho osobnosti.* (Vantuch, 1990, s. 48)
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DalSim rizikovym faktorem je profese. Z hlediska vzniku zévislosti je profese

novym fenoménem. Vyskytuje se zejména u nadmérné vytizenych osob.

»Na rozvoj osobnosti dospivajiciho Clovéka a na formovani jeho pozitivni
zivotni orientace maji zna¢ny vliv spolupracovnici, a to jak pracovni kolektiv, tak jeho

Clenové.” (Vantuch, 1990, s. 49)

K uzivani drog jako prostfedku na uvolnéni mtze vést vysokd zodpovédnost,

piepracovanost, trvaly stres a neschopnost relaxovat (Presl, 1994).
Varovné priznaky pocatku zavislosti u déti a mladeze

Podle Nespora (2001) je n€kdy velmi tézké poznat pocatecni stavy, kdy chodi
domt adolescent pod vlivem navykové latky, a to ztoho davodu, ze vétSinou
konzumuje malou davku, ktera je Spatn€ rozpoznatelna. U ditéte vSak dochéazi k urcitym

zménam a vykazuje znamky zneuZzivani alkoholu nebo drog:
e Dit¢ pfizna uzivani drog.
e Drogy se prokdzou laboratorn¢.
e Ubyva alkoholu a praski v domacnosti.
e Ztraty penéz a cenn¢jSich predméti.

e 7Zmeéna pratel a kamaradl. Tendence téchto kamaradii se vyhybat rodicim.
Zvlast rizikovi mohou byt kamaradi, ktefi maji s drogou a s alkoholem

zku§enosti.
e Tendence vyhybat se rodi¢iim a v konfliktech odchazet z domova.
e Ztrata zajmu o hodnoty, z4jmy a lidi, které dité dfive povazovalo za dulezité.
e ZhorSeni vzhledu a péce o zevnéjsek.
e Utéky z domova.

e Pocity prondsledovani (paranoidita), poruchy soustiedéni a paméti, tiesy.
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Lhani, rozporna tvrzeni, rozpacitost.
Nahlé zhorseni chovani — konflikty, nervozita, podrazdénost a agresivita.

Nahl¢ se zhorsil prospéch ve Skole nebo pracovni vykonnost a neomluvené

hodiny a pozdni ptichody do $koly nebo do prace.
Nespavost nebo nadmérna spavost. Viditelnd inava béhem dne.
Nahlé zhorseni Skolniho prospéchu, ztrata zdjmu o uceni.

Precitlivélost. Kolisani ndlad je v dospivani bézné, ale alkohol a drogy ho

mohou jesté zesilit.

Tajnlstkarstvi, tajemné telefonni hovory, volajici, ktefi zavésuji, kdyZz

zdvihnete telefon.
Zdravotni problémy a trazy. Diive normalni dit¢ zacne byt neduzivé, bledé.

Problémy s Urady a se zakonem. Drobné kradeze, vytrznictvi nebo rvacky. Vasi
pozornost by mély zaujmout i1 drazsi pfedméty, které si dité nebo dospivajici

nemohl koupit ze svého kapesného.

Z ditéte se stava ,,odbornik na drogy“. Vysvétluje jejich brani, zastava se jich,

poukazuje na jejich ,,pfiznivé* G€inky.

Néktery z méné zdvaznych ptiznakli nemusi jest¢ sdm o sob& mnoho

znamenat. Problém nastdva, pokud se zacne vyskytovat vice téchto znakll najednou

(Nespor, 2001).

4.3 Vyvoj zavislosti

Na né¢kterych ndvykovych latkach vznika zavislost mnohem rychleji nez na

jinych. Tato zavislost se vyviji v n€kolika stadiich. Nelze fict, Ze zavislost vznikne po

jediném uziti drogy.
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Prvni stadium - experiment

V tomto stadiu si mlady ¢loveék v zadném piipade neptipousti fakt, Ze by se mohl
stat zavislym. Jeho touha zkusit néco nového a nepoznaného je spojena s pievazné
pozitivnimi uc¢inky. Pro tuto fazi je typické, ze droga je jen zpestienim. Jedinci pomaha
Iépe zvladat bézné situace. Mlze vykazovat lepsi kvalitu prace. Vétsina osob v této fazi

od uZivani upousti.

Druhé stadium — navyk a prileZitostné uzivani

V této fazi si jedinec mysli, ze pokud nezacne brat drogy pravidelné, tak ma
problém pod kontrolou a kdykoliv miize pfestat. V tomto stddiu se objevuji prvni

negativni u¢inky konzumace drog.

Mlady clovék se snazi stanovit ur€it¢é mantinely pro uzivani drogy. Tyto
mantinely maji slouzit jako obrana pifed zavislosti. Nékdy byva nazyvana jako
,vikendové brani“. Tato faze byva zpravidla meznik pro vyhledani odborné pomoci.

(Zavislost, 1999).

Treti stadium — navyk a pravidelné uzivani

V tomto stadiu ztraci jedinec kontrolu nad uzivanim narkotik. Citi potiebu
zvySovat davky 1 Cetnost uziti. Negativni u€inky se stupiiuji. Zacinaji se vyskytovat

fyzické 1 psychické znamky abstinencnich ptiznaka.

VSe co uzivatel déld je podrobeno droze a harmonogramu jejiho uzivéni.
Odchazi zdomova a rodinou se mu stavaji drogovi kamaradi. Protoze nema
odpovidajici finan¢ni prosttedky, tak si je obstarava kradezemi a prostituci. V této fazi

je zapotiebi dlouhodoba odborna pomoc (Zavislost, 1999).

Ctvrté stadium — chronické navykové uzivani

Konzument ztraci kontrolu nad uZivanim drog a zavislost ho zcela ovlada.
Nastava trvalé poskozeni nckterych organli a pii nedostatku drogy také velmi silné
abstinen¢ni pfiznaky. V tomto stavu si jiz nedokdze saim pomoci a vét§inou o to nema

ani snahu (Gohlert, KiihIn, 2001).
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V tomto stadiu droga nepfinds$i nic nového. Jedinec je v této fazi drogou
naprosto pohlcen. V dusledku pietrhani vSech rodinnych vztahi zlstava v izolaci
(Zavislost, 1999).
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5 DUSLEDKY UZIiVANI DROG

Mezi nejvyznamngj$i socialni problémy u jedincii uzivajicich drogy patii
rodinné a pracovni komplikace, nebezpe¢i nezaméstnanosti a bezdomovectvi. Mize
dochazet az k socialni exkluzi. VétSina uzivatell ma dokoncené zakladni vzdélani, ale
jiz mensi ¢ast ma ukonCeny néktery zucnovskych obort. Soucasné vSak vic jak

polovina z nich nema ¢isty trestny rejstiik (Moravcik, 2007).

Kalina (2008) uvadi, Ze somatickymi diisledky uzivani drog chapeme fyzické
onemocnéni, které vznikd v ptimé souvislosti s uzivanim drogy. Jeden z faktori, ktery

ovliviiuje vznik onemocnéni je toxicita latky a zpiisob aplikace.

e Mezi nejrizikovéjsi zplsoby aplikace patii aplikace injekéni. Jiné zplsoby jiz ne
jsou tak nebezpecné. Typickymi piiznaky injekéni aplikace jsou viditelné
vpichy.

e V pfipad¢ intranazalniho uzivani dochdzi k poskozeni nosni sliznice a poleptani

plic vlivem chemického slozeni organickych rozpoustédel (Kalina, 2008).

Opakované nevhodné provadéné aplikace zptisobuji poSkozeni cévni stény a jeji
celkové zuzeni. Vlivem zuzeni cév dochazi k nedostatecnému odkrvovani koncetiny a
naslednému odumirani. U jedinc s vrozenymi vadami srdce miize vlivem bakterii

dochazet k zavaznym porucham srdce a rozsahlému poskozeni mozku (Kalina, 2008).

Vlivem intoxikace opiaty mize dojit k akutnimu poskozeni plic. U uzivateli
opiatl je prokdzana vétsi nachylnost k zapalim plic a chronickym plicnim otokiim. Pti

nadmérném injekénim uzivadni drog dochazi d poSkozeni ledvin. Infekéni choroby

v v

aplikace. Jedna se predevsim o Zloutenku a HIV/AIDS (Kalina, 2008).

Z toho plyne, Ze uzivani drog sebou nese nejen socidlni disledky, ale také

spoustu infekénich onemocnéni a chorob.

Uzivani drog se negativné odrazi i na ekonomické strdance zavislého clovéka.

UZivatelé potiebuji stale vice financnich prostfedki na pokryti davek. Do Ustrani se
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dostavaji potieby na Zzivobyti, protoze potieba ziskat navykovou latku je prioritni.
Narkomani na svou davku potifebuji mési¢né i n€kolik desitek tisic korun. Nejprve
prodaji vS§echny své osobni véci, které maji n€jakou hodnotu. Poté rozprodavaji majetek
rodict a ptibuznych. Obvykle za¢nou pachat i kriminalni ¢innost, ktera je jednou z mala
moznosti, jak ziskat finan¢ni obnos. Proto se tito jedinci Casto ocitaji na pokraji

spole¢nosti, jsou nezaméstnani a stavaji se z nich lidé bez domova.

S drogovou aktivitou Uzce souvisi fenomén kriminality. Sem se zahrnuji ¢innosti,
Které jsou spojeny s nelegalnim chovanim. Mezi nejc¢astéjsi trestné ¢iny patii nejriznéjsi

druhy kradezi nebo vyroba distribuce omamnych a psychotropnich latek.
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6 PREVENCE

Slovo prevence pochazi latinského praevenire, které znamena predchazet. Jde

tedy o predchazeni negativnim jevim.

Prevenci délime na primarni, sekundarni a tercialni. Z hlediska dilezitosti je

primarni prevence na prvnim misté.

Primarni prevence

Hlavnim cilem primarni prevence je pfedchazet problémiim u téch, ktefi jesté
nezacali navykové latky uzivat. Primarni prevence se obraci na populaci jako celek
nebo pfimo na vybrané skupiny. Poukazuje na zdravy Zivotni styl, zapojuje mladez do
volnocasovych aktivit a tim se snazi zabranit experimentovani s navykovymi latkami

(Kalina, 2003).

Preventivni programy je nutno koncipovat komplexné jako souhrn vice
riznorodych plisobeni a jako koordinovanou spolupréci vSech instituci. Mohou to byt
jednorazové prednasky nebo celostatni kampané. U kazdého preventivniho programu je
tfeba vymezit pro jakou cilovou skupinu je urcen. Zacatek preventivnich aktivit je
idealni jiz v predskolnim véku. Cim dfive prevence zalind, tim je efektivngjsi.
Jednostranné a zjednodusujici informace vSak mohou byt na Skodu. Neucinnd forma
prevence je pouhé poskytovani o UcCincich drog, odstrasovani, zakazovani, piehanéni
nasledkli uzivani drog, moralizovani a afektivni vychova postavend na emocich a
pocitech. Uginna forma prevence je nau¢it déti a mladez Celit tlaku k uZzivani
navykovych latek. Pro tyto adolescenty jsou kamaradi ¢asto vyznamnéjsi autoritou nez
rodice. Soucasti prevence je nabidka péce, pokud se dit¢ dostane do krizové situace

(Kalina 2003).

Rodina je nesmirn€ dilezitou slozkou primarni prevence. Jeden z prvkl
prevence, ktery mize ovlivnit uzivani je dobfe fungujici rodina. Rodi¢e by méli byt
schopni umét s détmi o drogové problematice mluvit tak, aby déti rozuméli. Rodina dité

orientuje na urc¢ité hodnoty a poskytuje mu urcity typ podpory (Kalina, 2003).
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Vychovavat déti neni snadné a zaddny univerzalni zpiisob vychovy neexistuje.

Kazda rodina si nachézi svij vlastni styl vychovy. Rodice, ktefi dobfe vychovavaji své

déti, dokédzou dité ptijimat, ocekavaji od n&j zralé chovani a poskytuji mu jasna métitka.

Ptijimajici rodi¢ je s ditétem spokojen, vyhledava dité, ma z néj radost,
hodné je povzbuzuje a je citlivy vii¢i jeho potfebam a nazortim.

Odmitajici rodi¢ je vuci ditéti kriticky, dité¢ nevyhledava, netési se z néj,
malo jej povzbuzuje a vici potiebam a nazorim ditéte je necitlivy.
Omezujici rodi€ jasné stanovuje pravidla a nasledky jejich poruSeni. Tyto
pravidla pevné a predvidatelné prosazuje a zfidka podléha natlaku a
vynucovani.

Povolny rodi¢ pravidla jasné nestanovuje a nestanovi ani nasledky jejich
poruseni. Pravidla pevné ani predvidatelné¢ neprosazuje a snadno podléha

natlaku a vynucovani (Nespor, Csémy, 1997).

Idealni je kombinace ptijimajiciho a sttedn¢ omezujiciho rodice.

Zasady prevence v rodin¢:

ziskat divéru ditéte a umét mu naslouchat

umét s ditétem o navykovych latkach hovotit

piedchazet nudé

pomahat ditéti pfijmout hodnoty, které mu usnadni navykové latky odmitat
vytvoftit zdrava rodinnd pravidla

pomoci ditéti branit se nevhodné spole¢nosti

posilit sebevédomi ditcte

spolupracovat s dalsimi dospélymi (Nespor, Csémy, 1997)
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Mezi mozna rizika selhani v roding patii rozpad rodiny, socidlni situace, zpiisob
bydleni, vztahy a zdjem rodict o dité. Dilezit4d je podpora zdravého Zivotniho stylu a

nabidka pozitivnich alternativ.

Skoly a $kolska zafizeni maji z hlediska prevence prioritni postaveni. Zakladnim
nastrojem prevence je Minimalni preventivni program. Soucasti tohoto programu je i
rad skoly, kde je vyjadien postoj Skoly ke drogam. Mezi efektivni programy Skoly patti
interaktivni programy pro zaky s vyuZitim pozitivniho vzoru chovani. Prvky prevence
jsou i v samotné vyuce, ktera spociva v piedavani informaci o navykovych latkach a
jejich tgincich. Uspéch téchto program@i byva ovlivnén osobnosti pedagoga,

piedpokladem cilové skupiny, organizaci programu atd.

Pedagogickymi principy primdrni prevence je stanoveni cili preventivniho
programu s vymezenim kone¢nych i dil¢ich cilti. Témito cily je vychova ke zdravému
zivotnimu stylu a zvySovani odolnosti déti a mladeze proti negativnimu ptlisobeni
nabidky drog. Tyto programy musi byt soustavné a dlouhodobé. Nemélo by tedy
dochazet k nahodilym ¢i jednorazovym akcim. Témata v jednotlivych roc¢nicich by na
sebe méla navazovat metodou od jednoduchého ke slozitéjSimu. Mél by byt respektovan
pozadavek pifiméfenosti, princip nazornosti a aktivnosti. Informace by mély byt
uplatnitelné v kazdodennim Zivoté. Zakiim by se mél umoznit vybér vlastnich postojt,
podporovat u nich volbu zdravého Zivotniho stylu a vhodné je motivovat (Kalina,

2003).

Sekundarni prevence
Sekundarni prevence se zaméfuje na lidi, kteti drogu okusili, experimentovali
S ni, ale jesté ji nepropadli. Drogové zavisli ve vétSin€ ptipadl piistoupi na rozhovor

s odbornikem, ale odmitaji se 1€Cit.

Cilem sekundarni prevence je zavislost na omamnych latkdch zcela zastavit
nebo alespont omezit negativni U¢inky drogy. Jednou ze slozek sekundarni prevence je

v€asné rozpoznani drogového problému a jeho 1é¢ba (Presl, 1994).
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Odbornou pomoc pro uzivatele drog poskytuji:

stiediska drogovych zavislosti

terénni pracovnici

nizkoprahova kontaktni centra

denni stacionare

detoxikacni jednotky

terapeutické komunity atd.

Mezi prostiedky 1écby sekundarni prevence patfi:

odpoutani od prosttedi, které umoznovalo Zit zavislym zpiisobem

detoxifikace, zmény navyku a prostiedi

zastaveni uzivani drogy

konfrontace uzivatele s tim, co ho poskozovalo nebo ¢im ublizoval svému

okoli

rozpoznani a pochopeni odpovédnosti za sviij zivot

hledani smyslu Zivota a Zivotnich hodnot

pomoc uvédomit si redlné vztahy a vazby ke svému okoli

hledani nastroji k provadéni zmén a jejich udrzeni

upeviiovani hodnot souvisejicich s nabytou abstinenci (Kalina, 2003)
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Tercialni prevence

Tercidlni prevence se zamétuje na lidi, ktefi jsou jiz na drogach zcela zavisli.

Snazi se ptfedchazet vaznému poskozeni zdravotniho stavu.

U tercialni prevence jde o snizovani negativnich dasledkt spojenych s uzivanim
drog, kdy uzivatel drogy pravideln¢ uziva, ale z jakéhokoliv divodu se odmitd 1éCit.
Patfi sem mnohdy odsuzované poskytovani injekénich sttikacek, lécba substituci
(nahrazeni ilegéalni necisté drogy za chemicky ¢istou). Tato 1écba se pouziva tam, kde uz
vSechny ostatni moznosti selhaly. Dilezitou roli zde hraje i fakt, ze spoluprace pii
podavani drogy mnohdy vede 1 k tomu, Ze se davka snizi a dochdzi az k uplné

abstinenci (Presl, 1994).
Tercidlni prevence je ve dvou trovnich.

e Resocializace u klientt, ktefi prosli 1é¢bou vedouci k abstinenci nebo se do

této 1éCby zapojili a abstinuji.

e Intervence u klientli, kteti drogy aktudln¢ uzivaji a nejsou rozhodnuti
uzivani zanechat. Prevence se zamétuje predevSim na sniZzeni zdravotnich
rizik, zejména pienosu infek¢nich nemoci pfi nitrozilni aplikaci (Kalina,

2003).

6.1 Zakladni slozky systému péce o drogové zavislé

Terénni programy. Tento zpisob patfi mezi nejzdkladngjsi aktivity, které
V rdmci systému péce o uzivatele drog existuji. Terénni prace, jinak zvana streetwork, je
poskytovdna piimo na ulici. Zaméfuje se na jedince, ktefi se chovaji rizikovym
zpiisobem a nejsou motivovany ke zméng. Hlavnim cilem je navazani kontaktu a
motivace ke zméné Zivotniho stylu. Pracovnici programu se svym plsobenim snazi o
snizeni rizikovych faktord spojenych s uzivanim drog — HIV/AIDS, hepatitida B, C,

predavkovani, kriminalita a motivovat uzivatele smérem k abstinenci.
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Nizkoprahova kontaktni centra. Tato centra jsou urCena k vcasné krizové
intervenci, poradenskym, zdravotnim a socialnim sluzbam pro osoby s nizkou motivaci
k lécCeni. Je zde snaha o navazani kontaktu sklientem a budovani davéry mezi
uzivatelem a pracovnikem. Jsou zalozena na anonymité a zabyvaji se motivaci k terapii

a lékarskym poradenstvim.

Lékarska ambulantni péce o zavislé. Zaméiuje se na problémy s uzivanim
alkoholu, tabaku, 1€k, drog a gamblerstvim. Mezi jeji Cinnosti patii prevence,
diagnostika, stanovovani anamnézy, terapie a rehabilitace. Ambulantni stfediska mohou
mimo uzivateli navstévovat rodiCe, partnefi, pfibuzni a vSichni, kdo jsou ve styku

S ¢lovékem uzivajicim drogy.

rwr

Denni stacionare. Jsou stiediska mezi ambulantni a Gstavni pé¢i. Zamétuji se na
poskytovani veskeré denni neliizkové péce. Jsou urceny pro uzivatele navykovych latek,
ktefi potiebuji intenzivni ambulantni péci, ale pobyt v nemocnici pro n¢j neni nutny.

Nabizi pfedevsim sportovni, pracovni, kulturni a terapeutické aktivity.

Detoxika¢ni jednotky. Slouzi k zvladani odvykacich stavi a intoxikaci. Do
téchto zafizeni jsou pfijimani jedinci, jejichz detoxikace v domacim prostfedi by byla

nebezpecna jim 1 okoli.

Stirednédoba ustavni lécba. Byva poskytovani psychiatrickymi lécebnami,
piipadné specializovanymi oddélenimi nemocnic. Cilem stfednédobé ustavni péce je

znovu pievzeti zivotnich roli a trvala abstinence.

Rezidenéni 1écba v terapeutickych komunitach. Jsou specializovana pobytova
zafizeni, zaméfujici se na 1é¢bu smétujici k abstinenci. Cilem 1é¢by, je navozeni zmén
V oblasti vyvoje osobnosti, chovani a etiky, které umozni zavislému plnohodnotny

navrat do spole¢nosti.

Nasledna péce. Je zaméfena na udrZeni dosaZzenych zmén u lé¢eného jedince a
umoziuje jeho navrat zpét do spolecnosti. Hlavnimi slozkami programu jsou
psychoterapie, lékafska péce, socidlni prace, prace srodinnymi piislusniky a

volnocasové aktivity (Kalina, 2003)
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7  PRAKTICKA CAST

7.1 Cile prizkumu

Cilem prace je zjistit, jaky postoj k drogam maji studenti niz§iho a vyssiho
gymnazia v Hodoniné¢ a jakou maji osobni zkuSenost s drogou a jinymi navykovymi

latkami.
Dil¢i cile prizkumu:

e  Zjistit, jaké osobni zkuSenosti maji studenti s drogami.

o  Zjistit, které¢ legdlni drogy (tabakové vyrobky nebo alkohol) jsou
respondenty nejCastéji uzivany.

o Zjistit, kolik respondentii zkusilo nelegalni drogu.

e  Zjistit, jaky je pro sledovanou skupinu zdroj informaci v oblasti drog.

. Zjistit, zda respondenti vi, kde se v misté jejich bydlisté nachazi
protidrogové centrum.

e  Zjistit, jak travi studenti svijj volny Cas.

7.2 Hypotézy prizkumu

S ohledem na stanoveny cil jsem si zvolila pro potvrzeni ¢i vyvraceni 5 hypotéz:

Hypotéza H;: Piedpokladame, Ze u studentti nizs§iho gymnazia Hodonin bude
mensi osobni zkuSenost s nelegdlni drogou nez u studentii vyssiho

gymnézia Hodonin.

Hypotéza H;: Predpokladame, Ze chlapci vyzkousSeli nelegalni drogu Castéji nez

dévcata.
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Hypotéza Hs:. Predpokladame, ze kamaradi a vrstevnici jsou vyznamnéjSim
zdrojem informaci o drogach néz ostatni skupiny zdroji (média,

internet, knihy, preventivni pfednasky, rodice, ucitelé).

Hypotéza Hy: Predpokladame, ze vice jak 50% studentdi koufi cigarety nez, ze
cigarety nekoufi.
Hypotéza Hs: Predpokladame, Ze dévcata povazuji marihuanu za drogu Castéji

nez chlapci.

7.3 Popis mista Setieni

Ztizovatelem Gymnazia Hodonin, Legionait 1 je Jihomoravsky kraj. Skola je
piispévkova organizace s pravni subjektivitou a ma kapacitu 500 zaka. Ve Skolnim roce
se otevielo celkem 16ttid s 439 Zzaky. Z toho je osm tfid zfizeno v ramci osmiletého
vzdélavani — prima A, sekunda A, tercie A, kvarta A, kvinta A, sexta A, septima A —
niz$i gymnazium. Osm tfid je v ramci Ctyfletého vzdélavani — 1.A, 1.B, 2.A, 2.B, 3.A,

3.B, 4.A, 4.B — vyssi gymnazium.

Zakladnim cilem Skoly je poskytnout studentim kvalitni vSeobecné stfedni
vzdélani a pripravit je zejména ke studiu na vysokych skoldch ptirodovédného,
humanitniho, spoleCenskovédniho i I€karského zaméieni. VSeobecné zaméteni je také
vyhodou pro studenty, ktefi chtéji po ukonCeni studia najit uplatnéni v praxi.

Individudlni zaméfeni umoziiuje vybér volitelnych predmét.

Soucasnym cilem je rozvoj osobnosti kazdého studenta podporou jeho

pozitivnich vlastnosti.

Ve svych tradicich se Skola opird o vice neZ stoletou historii. Piivodné Stiedni
realna Skola vznikla v Hodoning jiz v 1892. Béhem své dlouholeté historie prosla skola
mnohymi zménami. VZzdy se vSak snaZila rozvijet vzdélani, talent a schopnosti svych

studentt, z nichz mnozi docilili v dal§im Zivoté spolecenského uznani.
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V ramci zkvalithovani vychovné vzdélavaciho procesu prosla skola od roku
1989 zménami v oblasti organiza¢niho i technického zabezpeceni. Studium probihalo

nejprve v Sestiletém cyklu, nyni probiha ve ¢tyfletém a osmiletém.

V oblasti technického zabezpeceni prosla Skola nékolika stavebnimi tipravami.
Byl zasttesen vnitini dvir a prostor skoly se tak rozsitil o Satny a novy centralni prostor
— aulu. Rekonstrukce se dockaly také poslucharny chemie, fyziky, zemépisu a biologie.
Byly vybaveny modernim ndbytkem a videotechnikou. V ucebné vypocetni techniky
mohou Zaci pracovat s multimedidlnimi pocita¢i a k dispozici maji internet.
Rekonstrukei si proslo také socidlni zatizeni a osvétleni. Pribézné jsou upravovany i
jednotlivé tiidy a obnovovan Skolni ndbytek. V roce 2005 a 2006 probehla rozsahla
rekonstrukce elektroinstalatnich rozvodi a byly provedeny dalSi stavebni upravy.

Vybudovany byly nové kabinety a k nim ptilehlé sklady u¢ebnich pomiicek.

Skolni vzdélavaci program

Zakladni vzdélavaci strategii Skoly je poskytovat vSeobecné vzdélani a
syst¢tmem volitelnych predméti umoznit zakim v poslednich dvou rocnicich

prohloubeni vzdélani v odbornych pfedmétech podle osobniho zaméteni.

Ve $kolnim roce 2011/2012 probiha vyuka niz$iho gymnazia podle Skolniho
vzdglavaciho programu pro niz§i gymnazium. V prvnich a druhych roénicich podle SVP

pro &tyfleté studium, kvinté a sexté podle SVP pro 5. aZ 8. ro¢nik osmiletého gymnazia.

Zakladni pedagogické dokumenty:

e Ucebni plan gymnazia se Ctyfletym studijnim cyklem, schvaleny Ministerstvem
Skolstvi, mladeze a télovychovy pod ¢.j. 20 594/99-22 dne 5. 5. 1999

e Generalizovany ucebni plan gymnazia s osmiletym studijnim cyklem, schvéaleny
Ministerstvem $kolstvi, mladeze a télovychovy pod &.j. 20 595/99-22 dne 5. 5.
1999

e Zména uéebnich dokumentii vydana MSMT pod ¢&. j. 8413/2007 ze dne 6.4.2007

o Skolni vzd&lavaci program pro 1. az 4. ro¢nik osmiletého vseobecného

gymnazia, zpracovany podle Ramcového vzdélavaciho programu pro zékladni
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vzdélavani ¢.j. 31 504/2004-22, ve znéni opatieni ministryné skolstvi, mladeze a
télovychovy ¢.j. 27002/2005-22

e Skolni vzdélavaci program pro vieobecné Gtyfleté gymnazium a vieobecné
osmileté gymnazium — vyssi stupen, zpracovany podle Ramcového vzdélavaciho

programu pro gymnazia

Vyuka je v zasad¢ organizovana po ttidach. V predmétech, kde to stanovi nebo
umoziuji zdvazné piedpisy a pokyny, se s ohledem na rozpocet skoly vytvati pro vyuku
mensi skupiny. Jednd se o pfedméty: cizi jazyky, vytvarna a hudebni vychova, télesna
vychova, informatika a vypocetni technika, cviceni z ¢eského jazyka, biologie, chemie,
matematiky a fyziky a volitelné pfedméty. Obsah vyuky je upfesnén v tematickych
planech jednotlivych pfedmétt, které po projednani v predmétovych komisich schvaluje
feditel Skoly. Koordinaci a ndvaznost mezi skupinami pifibuznych pfredméti zajiStuji
predmétové komise. Pfedmétové komise projednavaji a podavaji navrhy na pofizeni

ucebnich pomticek a ucebnic.

Skolska rada pii Gymnaziu Hodonin

Skolskéa rada pt¥i Gymnaziu Hodonin byla zfizena v souladu s § 167 a § 168
zdkona ¢&.561/2004 Sb. ($kolsky zékon). Skolska rada je organ $koly umoZiujici
zékonnym zéstupctim nezletilych zakl, zletilym zakim, pedagogickym pracovnikiim
Skoly, ziizovateli a dalSim osobam podilet se na spravé skoly. Zapisy z jednani Skolské

rady jsou k dispozici na skolnich internetovych strankach.

SdruZeni rodicii a pratel Skoly pfi Gymnaziu Hodonin

Druhym rokem na Skole aktivné plisobilo obcanské sdruzeni: Sdruzeni rodict a
pratel Skoly pti Gymnaziu Hodonin. Cilem ¢innosti sdruzeni je spoluprace s vedenim
Skoly a pedagogy v zdjmu dobrého chodu Skoly a zlepSovani materidlnich podminek
Skoly a studentil, zejména v oblasti vychovy, vzdélavani, kultury, sportu a jiné zajmové

¢innosti.

Organizace Skoly

Na skole je zaméstnano celkem 50 pracovnikii z toho je 39 Zen. Pedagogickych

pracovnikd je 39, z toho zen 30. Pfi své Cinnosti se $kola, kromé obecné zavaznych
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pravnich ptedpist, fidi vnitinimi piedpisy — fady, smérnice. K provedeni nebo Upravé

konkrétnich ¢innosti jsou vydavany ptikazy, pokyny a rozhodnuti feditelky Skoly.

Vychovné poradenstvi a prevence socialné patologickych jevi

V oblasti poradenstvi se vychovnd poradkyné zaméfuje piedevSim na
problematiku tykajici se kariérového rustu, ale zaci se na ni mohou obracet I s otazkami
tykajicimi se osobnich a studijnich problémi. Zvlastni pozornost vénuje zakiim S

poruchami uceni. Poradenstvi je rozsiteno o konzultace pro zdkonné zastupce zak.

Prevence socialné-patologickych jevli se uskuteciiuje realizaci minimalniho

preventivniho programu.

Oblast ekologie

Vychazi zejména z ndplné¢ predméti biologie, chemie, fyzika, zemépis a
geologie. Skola je zapojena do projektu Recyklohrani, ve kterém se studenti vzdélavaji
v oblasti environmentalni vychovy a plni ukoly s ekologickou tématikou. K praktické
vychové v oblasti pée o zivotni prostfedi napomahaji t€Z nadoby na tfidény odpad

(plasty, papir, vybité baterie a drobné elektrozatizeni), rozmisténé v budové Skoly.

Oblast zdravotni vychovy

Jiz n¢kolik let na Skole funguje zdravotnicky krouzek. Hlavni naplni jeho
¢innosti je poskytovani 1. pomoci - masaz srdce, umélé dychani, zastava krvaceni,
transport ranénych, dale pak zvladnuti obvazové techniky. Kazdy rok se clenové
krouzku zuacastiuji okresni soutéze Hlidek mladych zdravotniki. O vysoké kvalité

zvladnuti zdravotnickych dovednosti svéd¢i kazdoro€ni umisténi na piednich pozicich.

Vytvarna vychova

Podstatou vytvarné vychovy je piedev§im kreativni tvorba. Dale jsou studenti
seznamovani s vytvarnymi technikami, s déjinami a soucasnosti vytvarné kultury.
Vyucovani je pribézné dle moznosti dopliiovano navstévami vystav vytvarného uméni
a dalSich kulturnich akci. V aule Skoly jsou pravideln¢ instalovany vystavy (pfedev§im

vytvarnych praci studentt).
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Hudebni vychova

Vychazi z naplné predmétu hudebni vychova a je dopliiovana praci péveckého
sboru naseho gymnazia. Hudebni vzdélavani je doplinovano navstévami divadel v Brng,
v Praze a Uherském Hradisti. Obohacenim kulturniho zivota zakl jsou akademie, které
jsou organizovany vedenim $koly dvakrat roéné. Zaci se mohou na pddiu kulturniho
salu predstavit v oblasti svého zajmu, jako je zpév, hra na hudebni ndstroj, tanec,
recitace, dramatickda vystoupeni atd. TradiCni soucasti programu je vystoupeni

peveckého sboru skoly.

Pévecky sbor Skoly

Pévecky sbor Gymnézia Hodonin vznikl v roce 1993. Clenové sboru jsou
studenty primy az oktavy gymndzia. V soucasné dob¢ sbor tvofi témét padesat Clend,
ktefi do svych zajmi a zalib zahrnuli sborové zpivani, ¢imz pfispivaji nejen k pestrému
kulturnimu Zivotu na gymnéziu, ale svym zpévem obohacuji 1 kulturni déni mésta

Hodonina.

Sbor se kazdorocné zucastiiuje piehlidek a soutézi. K ziskanym ocenénim patii
sttibrnd pasma na mezinarodnim festivalu Svatky pisni v Olomouci a na celostatni
piehlidce gymnazidlnich sbortt Gymnasia cantant v Brn€. Také letos sbor postoupil do

celostatniho kola Gymnasia cantant, které se uskute¢ni na podzim 2011 v Opave.

Sbor potfada také samostatna vystoupeni. V letoSnim Skolnim roce sbor
uskutecnil celkem Sestnact vystoupeni v Hodoniné a okoli. Mezi akce, které se setkaly s
pfiznivym ohlasem u posluchacl, patii spolecné vano¢ni koncerty s Komornim
orchestrem Jana Noska a Muzskym sborem z Muténic. Uginkovani na koncerté Petra
Bendeho ve vyprodaném sile DK Hodonin bylo vyvrcholenim vanoc¢nich koncerti.
Vystoupeni k vyro¢i T.G. Masaryka a G¢inkovani na slavnostnim ocenéni studentti
sttednich Skol na hodoninské radnici se jiz stalo tradici. V letoSnim Skolnim roce

obohatil svoji ¢innost o u¢inkovani msich v Hodoniné a v Muténicich.

Svoji popularitu ziskavaji kazdoro¢ni ¢ervnové absolventské koncerty, sbor se
tak slavnostné louci se svymi absolventy a zaroven hosti jiny sbor. V leto$nim roce to

byl Pévecky sbor Stojanova gymnazia Velehrad.
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Ve svém repertoaru si sbor neklade zddna omezeni. Cilem je nalézt ke kazdé
skladbé takovy pftistup, aby jeji provedeni ptineslo uspokojeni zpévakim i

posluchacim.

7.4 Pruzkumna metoda

Pro prizkum dané problematiky byl pouzit anonymni dotaznik obsahujici 15
otdzek — viz. priloha. Dotaznik je sestaven tak, aby se z néj dalo vycist, jak jsou studenti
informovani o drogové problematice a jakou zkuSenost maji s drogou. Kombinuje

uzaviené 1 oteviené otazky, aby respondenti méli prostor pro vyjadieni svého nazoru.

Dotaznik mapuje, zda maji studenti zkuSenosti s alkoholem, koufenim a jinymi
drogami, kdo jim drogu nabidl, ale také otazky tykajici se drogové prevence ¢i jejich

volnocasovych aktivit.

Dotaznikové Setieni bylo provedeno po domluvé s feditelkou Skoly. Probihalo
vramci vyucovacich hodin a za pfitomnosti vychovného poradce. Studenti byli
informovani o prizkumu a bylo jim zdtraznéno, ze dotazniky jsou anonymni, a Ze
vedeni jejich Skoly nebudou piedkladany samotné dotazniky, ale az vysledky

pruzkumu.

Vysledky priazkumu jsou zpracovany do tabulek.

7.5 Charakteristika zkoumaného vzorku

Zkoumany soubor tvofilo 101 divek a 53 chlapci. Primérny vek vSech
respondentt byl 16,6 let. Primérny vék chlapct byl 16,5 let a primérny veék divek byl
16,6 let. Respondentli z niz§tho gymnazia bylo 37, ztoho 13 chlapch a 24 divek.
Z vyssiho gymnazia odpovidalo celkem 117 dotazovanych, ztoho 40 chlapct a 77
divek.
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7.6 Vysledky a jejich interpretace

Celkem bylo rozdano 160 dotaznik. Navratnost dotaznikl ¢inila 156 kusi —

97,5%, ale vzhledem k tomu, ze 2 dotazniky byly nesmysIné¢ vyplnény, musely byt

z pruzkumu vytazeny. Celkem bylo tedy vyhodnocovéano 154 dotazniki — 96,3%.

Tab. 1: Zastoupeni respondentd podle pohlavi.

Nizsi % Vyssi % Celkem %
gymnazium gymnazium
Chlapci 13 8,4 40 26 53 34,4
Divky 24 5,6 77 50 101 65,6
Celkem 37 24 117 76 154 100

Z tabulky €. 1 je patrné, kolik se zucastnilo priazkumu chlapcii a kolik divek z

niz§$tho gymnazia a kolik z vy$§itho gymndzia. Z niz§iho gymndazia se zucastnilo 13

chlapcti, coz je 8,4% z celkového zkoumaného vzorku a 24 dévcat, coz je 5,6%.

Z vys§iho gymndzia bylo 40 chlapci — 26% a 77 dév€at — 50% vSech respondenti.
Celkem se tedy zcastnilo 53 chlapci — 34,4% a 101 dévcat — 65,6%

Tab. 2: Zastoupeni respondentt podle veku.

Chlapci % Divky % Celkem %
12let 4 2,6 4 2,6 8 52
13let 4 2,6 14 9,1 18 11,7
14let 1 0,6 0 0 1 0,6
15let 4 2,6 6 3,9 10 6,5
16let 10 6,5 11 7,1 21 13,6
17let 8 52 22 14,3 30 19,5
18let 15 9,7 29 18,8 44 28,6
19let 6 3,9 15 9,7 21 13,6
20let a vice 1 0,6 0 0 1 0,6
Celkem 53 34,4 101 65,6 154 100
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V tabulce €. 2 je rozdéleni jednotlivych v€kovych skupin. Nejvetsi zastoupeni
ma skupina 18let — 28,6% a nejmensi skupina 14 let — 0,6% a 20let a vice — 0,6%. Tyto

skupiny jsou zastoupeny 1chlapcem a zadnou divkou.

Tab. 3: Pfednasky protidrogové prevence.

Nizsi % Vyssi % Celkem %
gymnazium gymnazium

Nebyly 9 5,8 3 1,9 12 7,8
1 hodinu 9 5,8 35 22,7 44 28,6
2-5hodin 16 10,4 64 41,6 80 52
6-10 hodin 2 1,3 11 7.1 13 8,4
Vice nez
10 hodin 1 0,6 4 2,6 5 3,2
Celkem 37 24 117 76 154 100

Z tabulky ¢. 3, ktera se tyka tucasti na Skolnich ptfednaSkach vénovanych
problematice drog a protidrogové prevence, je patrné, ze nejvice respondentli z niz§iho
gymnazia se zucastnilo pirednasek trvajicich 2-5 hodin, a to 16 respondentit — 10,4%. 1
student — 0,6% z niz§iho gymnazia uvedl, Ze mél ucast na vice nez 10ti hodinach
pirednasek protidrogové prevence. Z vys$Sitho gymnazia se nejvice respondentl
zucCastnilo Skolnich pfednaSek trvajicich 2-5 hodin, a to 64 dotazovanych — 41,6%.
Nejmens$i zastoupeni na vy$Sim gymnaziu méli prednasky trvajici vice nez 10hodin - 4

respondenti — 2,6%.

Z vysledkl tabulky €. 4 je patrné, Ze pro 15 dotazovanych — 9,7% z niz$iho
gymnazia byly Skolni protidrogové piednasky dobré a 13 dotazovanych — 8,4% zaujalo
neutrdlni postoj. Pro n¢ pfedndsky nebyly ani dobré ani Spatné. Z nizS§iho gymnézia si
zadny z dotazovanych studentd nemysli, Ze by byly pfednasky Spatné. Na vySSim
gymndziu si 5 respondentli — 3,2% mysli, Ze Skolni protidrogové prednasky byly Spatné.
Ale vice nez polovina dotazovanych vyssiho gymndazia povazuje prednaSky za dobré —

94 respondentii — 61%.
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Tab. 4: Kvalita protidrogovych piednasek.

Nizsi

Vyssi

- % > % Celkem %
gymnazium gymnazium

Zhdn nebyla 9 5,8 4 2,6 13 8,4
Dobré¢ 15 9,7 79 51,3 94 61
Dobré ani 13 8,4 29 18,8 42 27,3
Spatné
gpatné 0 0 5 3,2 5 3,2
Celkem 37 24 117 76 154 100
Tab. 5: Zdroje informaci o drogach.

Chlapci % Divky % Celkem %
Rodice 7 4,5 9 5,8 16 10,4
Sourozenci 3 1,9 1 0,6 4 2,6
Spoluzéci 7 4,5 12 7,8 19 12,3
Kamaradi 15 9,7 32 20,8 47 30,5
Knihy 0 0 14 9,1 14 91
Internet 16 10,4 36 23,4 52 33,8
TV 11 7,1 28 18,2 39 25,3
Ptednasky 8 5,2 19 12,3 27 17,5
Ucitelé 2 1,3 10 6,5 12 7,8
Cizi osoby 3 1,9 0 0 3 1,9
Jina 1 0,6 0 0 1 0,6
odpoveéd

Z tabulky ¢. 5 vyplyva, odkud ziskavaji dotazovani studenti informace o

drogach. Ne¢kteti respondenti uvadéli vice moznych odpovédi. Z tabulky vidime, Ze

velka vétSina respondentll ziskava

informace prostfednictvim

internetu

- 52

respondentlt — 33,8%. Dals$i misto zaujimaji kamaradi — 47 dotazovanych — 30,5%.

Z vysledkl vyplyva, Ze rodice nemaji o drogové problematice informace nebo se svymi

détmi o drogach nemluvi, protoze jako zdroj informaci je uvadi pouze 16 dotazovanych
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— 10,4%. 1 chlapec z niz§iho gymnazia — 0,6% uvedl jako jinou odpovéd ,,Ruzné,

mnoho zdroji*, z ¢ehoz neni patrné jaké konkrétni jiné zdroje ma na mysli.

Tab.6: Koufeni cigaret.

Kufaci % Nekufaci % Celkem
Chlapci 28 18,2 25 16,2 53
Divky 48 31,2 53 34,4 101
Nizsi 6 3,9 31 20,1 37
gymnazium
Vyssi 70 455 47 30,5 117
gymnazium

Z vysledkli v tabulce €. 6, kterd se zabyvd koufenim cigaret, vyplyva, Ze
muzeme za kutédky z dotazovanych studentl povazovat 28 chlapcti — 18,2% a 48 divek —
31,2%. Pti rozdéleni na niz$i a vys$$i gymnazium je to 6 respondentti — 3,9% z nizsiho
gymnazia a 70 respondentt — 45,5 z vys§iho gymnazia, dohromady je to 76 respondenti
— 49,4%. Piekvapivé je, ze 78 studentd jsou nekutaci — 50,6%. Tato tabulka se vztahuje
K hypotéze ¢. 4. Zde je ziejmé, Ze se tato hypotéza nepotvrdila. Kli¢em pro urceni
kutakt byly v otdzce ¢. 6 — Koufila(a) jsi nékdy cigarety? odpovédi b) ano vicekrat a c)

koutim pravidelné. Pro nekutaky a) ano jednou a d) ne.

Tab. 7: Konzumace alkoholu.

Uzivatel % Abstinent % Celkem
Chlapci 44 28.6 9 5.8 53
Divky 01 59.1 10 6,5 101
Nizsi 22 14,3 15 0.7 37
gymnazium
VySSt 113 73.4 4 2,6 117
gymnazium

Z tabulky €. 7, ktera se tyk4 konzumace alkoholu je patrné, Ze 135 dotazovanych

studenti - 87,7% pilo alkohol vicekrat nebo pije pravidelné. Alarmujici je, ze 3 z
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dotazovanych chlapcti ze 4, kterym je teprve 12let uvedlo, ze pilo alkohol opakované. U
12letych divek to uvedla 1ze 4 dotazovanych. Proto i celkova procenta abstinentli jsou
tak nizkd. Na niz§im gymndziu mizeme za abstinenty povazovat 15 dotazovanych —
9,7% z 37 a na vy$§im gymnaziu pouze 4 respondenty — 2,6% z celkového poctu 113
dotazovanych. Klicem pro uréeni uzivateli alkoholu byly v otdzce €. 7 — Pil(a) jsi n€kdy
alkohol? odpovédi b) ano vicekrat a c) piji pravidelné. Pro abstinenty odpovédi a) ano

jednou a d) ne.

Tab. 8: Uzivani drog.

Zkusil drogu % Nezkusil % Celkem
drogu

Chlapci 21 13.6 32 20.8 53
Divky 32 20.8 69 44,8 101
NiZst 3 1.9 34 221 37
gymnazium

Vyssi 50 32,5 67 43,5 117
gymnazium

V tabulce ¢. 8 pfiznava zkuSenost s nelegalni drogou 53 dotazovanych - 34,4%
zZ celkového poctu 154 respondentti. Pi1 podrobnéjSim dé€leni to je 21 chlapct — 13,6% a
32 déveat — 20,8%. Z niz§iho gymnézia zkusili drogu 3 studenti — 1,9% (jeden 12lety a
jeden 13lety chlapec a jedna 15letd divka) a z vysSiho gymnézia 50 studenti — 32,5%.

Miizeme konstatovat, ze 65,6% - 101 dotazovanych student drogu nezkusilo.

Z tabulky ¢. 9 je patrné, s kterou drogou respondenti experimentovali. Na
nejvyssi pricce je marihuana, kterou zkusilo 51 dotazovanych studentli — 33,1%. Na
druhém misté je hasi§ — 5 studentt — 3,2%. Bez zajimavosti neni, ze ti co zkusili jinou
drogu nez je marihuana, tak zkusili i marihuanu. MZzeme se domnivat, Ze marihuana je
prvni nelegalni droga, se kterou zacinaji déti a mladez experimentovat. To se prokéazalo
1 na niz§im gymnaziu, kde drogu vyzkouseli 3 dotazovani studenti (viz. tabulka ¢. 8) a
vzdy se jednalo o marihuanu. Piekvapivé bylo zjiSténi, Ze jeden 16lety chlapec
Vv dotazniku uvedl, Ze kromé heroinu a jiné drogy zkusil vSechny uvedené nelegalni

drogy. Jako jinou drogu dva respondenti uvedli kavu.
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Tab. 9: Typ uzité drogy.

Chlapci % Divky % Celkem %
Marihuana 19 12,3 32 20,8 51 33,1
Hasis 3 1,9 2 1,3 5 3,2
Lysohlavky 1 0,6 3 1,9 4 2,6
Extaze 1 0,6 2 1,3 3 1,9
Toluen 2 1,3 0 0 2 1,3
Pervitin 1 0,6 0 0 1 0,6
LSD 2 1,3 2 1,3 4 2,6
Heroin 0 0 0 0 0 0
Kokain 1 0,6 0 0 1 0,6
Jiné - kava 2 1,3 2 1,3 4 2,6
Tab. 10: Marihuana jako droga.

Ano % Ne % Celkem %

Chlapci 35 22,7 18 11,7 53 34,4
Divky 80 51,9 21 13,6 101 65,6
Nizsi 27 17,5 10 6,5 37 24
gymnazium
Vyssi 88 57,1 29 18,8 117 76
gymnazium

Tabulka €. 10 zobrazuje kolik divek a chlapct nebo kolik respondentt z niz§iho

a vysSiho gymnézia povazuje marihuanu za drogu. 115 dotazovanych — 74,6% povazuje

marithuanu za drogu oproti 39 dotazovanych — 25,3%, ktefi marihuanu za drogu

nepovazuji. Pfi podrobnéjSim dé€leni je to 35 chlapci — 22,7% z celkového poctu 53

chlapcti - 34,4% marihuanu za drogu povaZzuje a taktéz 80 dévcat — 51,9% ze 101 -

65,6% dotazovanych dévcat povazuje marihuanu za drogu. Na niz§im stupni kladna

odpoveéd byla u 27 studentt — 17,5% z celkového poctu 37 dotazovanych — 24% a na

vyS$§im stupni u 88 respondentti — 57,1 z celkového poctu 117 — 76%.
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Tab. 11: Zpusob ziskani drogy.

Chlapci % Divky % Celkem %

Kamaradka 16 10,4 30 19,5 46 29,9
Spoluzak 3 1,9 8 5,2 11 7,1
Clen rodiny 4 2,6 0 0 4 2,6
Cizi osoba 0 0 14 9,1 14 91
Jind 0 0 0 0 0 0

odpoveéd

dNr%bgrj'o 31 20,1 54 35,1 85 55,2

Z tabulky ¢. 11 vyplyva, od koho ziskéavali dotazovani studenti drogy. Né&kteti

respondenti uvadeli vice moznosti. Na prvni piicce jsou kamaradi, ktefi nabidli drogu

celkem 46 dotazovanym — 29,9% a za nimi jsou potom cizi osoby, ktetfi drogu podali 14

respondentim, - 9,1%. 4 studenti — 2,6% odpovédéli, ze jim drogu podal ¢len rodiny.

Jednim z nich je 1 12lety chlapec, ktery zkusil marihuanu. Z niz$itho gymnazia dalsi dva

respondenti uvedli, Zze jim marihuanu nabidl kamarad.

Tab. 12: Informace o drogach.

Ano,mam | % | Primémeé | % Ne,, % Celkem
nemam

Chlapci 30 19,5 17 11 6 3,9 53
Divky 59 38.3 38 24.7 4 2.6 101
Nizsi 19 12,3 17 11 1 0,6 37
gymnazium

Vyssi - 70 455 38 247 9 5.8 117
gymnazium

V tabulce €. 12 mlzeme zjistit, ze 89 dotazovanych — 57,8% si mysli, Ze ma

dostatek informaci o drogéch, 55 respondentlt — 35,7% mé primérné znalosti o drogach

a 10 studentii — 6,4% si mysli, Ze nema dostatek informaci o drogach. Zajimavé je, ze 9

studentti — 5,8% z vys§iho gymnazia si mysli, Ze informace o drogach nema.
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Tab. 13: Informace o drogové problematice od rodicu.

Mam % Nemam % Celkem %
Chlapci 25 16,2 28 18,2 53 34,4
Divky 37 24 64 41,6 101 65,6
I;;Z;j;ézium 13 8,4 24 15,6 37 24
;;riiézium 49 31,8 68 44.2 117 76

Z vysledkli v tabulce ¢. 13, kterd se zabyva rozhovory rodi¢t a studentd o
vaznosti uzivani drog, vyplyva, Ze 62 dotazovanych - 40,2% o drogové problematice
s rodi¢i hovoti. Kladné odpovédélo 13 respondentt — 8,4% z niz§itho gymnazia a 49
respondentll — 31,8% z vyssiho gymnazia. Dale je patrné, ze 24 studenti — 15,6%
zZ celkového poctu 37 dotazovanych z niz§iho gymnazia s rodi€i o uzivani drog nemluvi
a z vyssiho gymnazia s rodi¢i nemluvi 68 student — 44,2% z celkového poctu 117
tazanych. Celkem to déla 59,8% - 92 respondentl, ktefi nehovoifi srodi¢i o

problematice uzivani drog.

Tab. 14: Informovanost o mist¢ sidla protidrogového centra.

Vim, kde % NeVim, kde % Celkem %
se nachazi se nachazi
Chlapci 15 9,7 38 247 53 34.4
Divky 19 12.3 82 53,2 101 65,6
Nizsi 1 0.6 36 23.4 37 24
gymnazium
Vyssi 33 214 84 54,6 117 76
gymnazium

V tabulce €. 14 je uvedeno, kolik studentii hodoninského gymnazia vi, kde se
V jejich okoli nachédzi protidrogové centrum. Kladnou odpovéd’ zatrhlo celkem 34
dotazovanych - 22%. Piekvapivé je, ze pouze 1 student — 0,6% z 37 dotazovanych
z niz8§tho gymnazia vi, kde se protidrogové centrum nachazi. 88% - 120 respondentti

nevi, kde se v jejich okoli nachazi centrum protidrogové prevence.
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Tab. 15: Traveni volného ¢asu.

Chlapci | % | Divky | % NiZsi gy VS %
gymnazium gymnazium

S rodi¢i 3 19 | 10 | 65 0 0 13 8,4
Podita¢ 27 | 175| 29 | 188 8 5,2 48 31,2
Televize 3 1,9 7 45 2 1,3 8 5,2
S kamarady 25 16,2 61 39,6 13 8,4 73 47 .4
Zajmova 23 |149| 49 | 318 18 [117 54 35,1
cinnost

Jind 2 13| 12 | 7.8 1 0,6 13 8,4
odpoveéd

Z vysledki v tabulce ¢. 15 je zfejmé, Ze pokud respondenty délime podle
pohlavi, tak nejvice Casu travi s kamaraddy — 86 respondentti — 55,8%. Pokud zkoumany
vzorek délime podle stupné gymnazia, tak u niz§iho gymnazia volny ¢as studentii tvoii
nejvice zajmova ¢innost - 18 respondentd — 11,7%, dale jsou to kamaradi — 13
respondenti — 8,4%. U vysSiho gymndzia prvni misto zaujimaji kamaradi — 73
respondentl - 47,4%, po té nasleduje zdjmova €innost — 54 respondentii — 35,1%.
Z niz§iho gymnazia s rodi¢i volny cas netravi nikdo, z vysS§iho gymnazia tuto moznost
zakrouzkovalo 13 studentd — 8,4%. Jako jinou odpovéd studenti uvadéli — cestovani

nebo spanek. Nékteti respondenti uvedli vice moznosti.

7.7 Zavér pruzkumu

Hypotéza H;: Piedpokladame, Ze u studentti nizs§iho gymnazia Hodonin bude
mensi osobni zkuSenost s nelegdlni drogou nez u studentii vyssiho

gymndazia Hodonin.

w

Hypotéza ¢. 1 se potvrdila. ZkuSenost zakidl niZzSiho gymnézia s nelegalni
drogou je 8,1% - 3 studenti z celkového vzorku 37 respondenti. Z vyssiho gymnazia ma
tuto zkuSenost 50 student — 42,7% z celkového poctu 117 respondentii. MiZeme

konstatovat, ze 65,6% - 101 dotazovanych studentii drogu nezkusilo.
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Hypotéza H,: Predpokladame, Ze chlapci vyzkouseli nelegalni drogu Castéji nez

dévcata.

v

Hypotéza ¢. 2 se potvrdila. Nelegalni drogu zkusilo 21 chlapct — 39,6 %
z celkového poctu 53 chlapcti — 100% a 32 divek — 31,7% z celkového poctu 101 divek
— 100%. 32chlapcti — 60,4% a 69 divek — 68,3% zkuSenosti s drogou popielo. Mlizeme

konstatovat, ze 65,6% - 101 dotazovanych studenti drogu nezkusilo.

Hypotéza Hs:. Predpokladame, ze kamaradi a vrstevnici jsou vyznamnéjSim
zdrojem informaci o drogach néZ ostatni skupiny zdroji (média,

internet, knihy, preventivni pfednasky, rodice, ucitelé).

Hypotéza ¢. 3 se nepotvrdila. Nejvice informaci o drogach ziskavaji studenti
z internetu — 33,8 % - 52 respondentll a az na druhém misté jsou kamaradi — 30,5% - 47
dotazovanych. Dale to jsou informace z TV — 39 studentl — 25,3%, pfednasky — 27
studenti — 17,5%, spoluzaci — 19 studentii — 12,3%, rodi¢e — 16 studenti — 10,4%,
knihy — 14 studentd — 9,1%, ucitelé — 12 studentd — 7,8%, sourozenci — 4 studenti —
2,6%, cizi osoby — 3 studenti — 1,9% a na poslednim misté byla jina odpoveéd — 1
student — 0,6%.

Hypotéza Hy: Ptedpokladame, ze vice jak 50% studentii koufi cigarety nez, ze

cigarety nekoufi.

Hypotéza ¢. 4 se nepotvrdila. Ke koufeni se pfiznava 76 studentli - 49,4%.
Naopak 78 zakl — 50,6% odpovédélo, ze nekouii. Pro zajimavost: ke koufeni se hlasilo
28 chlapct — 52,8% z celkového poctu 53 chlapci a 48 divek — 48% z celkového
poctul01 dévcat. Z toho plyne, Ze chlapci hodoninského gymnézia kouii Castéji nez
divky. Kli¢em pro kuidky byly odpovéedi, kdy respondenti uvedli, Ze koufili vicekrat
nebo ze koufi pravidelné. Musime konstatovat, ze rozdil mezi kutdky a nekuidky je

minimalni — 1,6%.
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Hypotéza Hs: Ptredpokladam, ze dévcata povazuji marihuanu za drogu castéji

nez chlapci.

Hypotéza €. 5 se potvrdila. Marihuanu povazuje za drogu 79,2 % dévcat — 80
dévcat z celkového poctu 101 dévcat a 66% chlapct — 35 chlapcii z celkového poctu 53

chlapci. 21 dévcat — 20,8% a 18 chlapct — 34% tvrdi, ze marihuana droga neni.
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ZAVER

Uzivani drog je velkym problém soucasné spoleCnosti. Déti a mladez, které
vychovavame v rodindch nebo pedagogicti pracovnici na svych pracovistich, jsou
potenciondlnimi uzivateli navykovych latek. Prevence na Skolach ma vzristajici
tendenci, ale v prvni fadé¢ by se tomuto tématu méli vénovat rodice. Nejen svym

chovanim, které mize byt brano jako vzor, ale také vhodné vedenym rozhovorem.

Z vysledk prizkumu vyplyva, Ze ve vétSin€ rodinach se o drogové
problematice nemluvi. Pfitom by mélo byt samoziejmosti, Ze v kazdé rodiné se na téma
drogy, drogova zévislost a z toho vyplyvajici nasledky komunikuje. Rodina je prvni
socialni skupina, se kterou se dit¢ ve svém zivot¢ stietne. Vztahy v rodinném prostiedi
ditéti ukdZou prvni hodnoty a normy. Rodina by méla byt dilleZitym ochrannym prvkem
pfi vzniku zavislosti na navykovych latkadch. Kazdé dité je ovlivnéno hodnotami, které

uznavaji rodice — meli by mu byt dobrym piikladem.

Vyznamnym faktorem, ktery zvysuje riziko zavislosti na navykovych latkach je
vliv vrstevnikl, ktery je v obdobi dospivani velmi dulezity. Déti a mladez zacCinaji
kouftit z riznych divodi. Jednim z nich miize byt prosazeni ve skupin¢ kamaradi nebo
proto, ze si pieji vypadat nezavisle. Mezi oblibené tabakové vyrobky dospivajicich patii

1 koufeni marihuany.

Zduraznit by se také mélo, ze nejen nelegalni drogy, ale také cigarety a alkohol
jsou zradné a ohrozuji zdravi kazdého uzivatele. Nelegéalni drogy v lidech vyvolavaji
pocit, ze jsou vétSim zlem nez drogy legédlni. Ale zrovna zavislost na alkoholu

predstavuje velky spole¢ensky problém a to i z divodu jeho bézné dostupnosti.

Cilem prace bylo zjistit, jaky postoj k drogdm maji studenti nizsiho a vyssiho
gymnazia v Hodonin€, jakou maji osobni zkuSenost s drogou a jinymi navykovymi
latkami, které legalni drogy (cigarety a alkohol) jsou nej¢astéji uzivany, jaky maji zdroj

informaci v oblasti drog a jak travi sviij volny cas.

Z vysledkl vyplyva, Ze rodice nemaji o drogové problematice informace nebo se

svymi détmi o drogach nemluvi, protoZe jako zdroj informaci je uvadi pouze 16
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dotazovanych z celkového poctu 154 respondentli. Z prazkumu tykajiciho se poziti
alkoholu se zjistilo, Ze na niz§im gymnaziu muzeme za abstinenty povazovat 15
dotazovanych z 37 a na vy$$im gymndziu pouze 4 respondenty z celkového poctu 117
dotazovanych. Alarmujici je, Ze 3 z dotazovanych chlapci ze 4, kterym je teprve 12let
uvedlo, Ze pilo alkohol opakované. U 12letych divek to uvedla 1ze 4 dotazovanych.
Kli¢em pro uzivatele alkoholu byly odpovédi, kdy respondenti uvedli, ze pili alkohol
vicekrat nebo Ze pili pravideln€. Bez zajimavosti neni, Ze ti co zkusili jinou drogu nez je
marihuana, tak zkusili i marihuanu. Mizeme se proto domnivat, Ze marihuana je prvni
nelegédlni droga, se kterou zac¢inaji déti a mladez experimentovat. Jeden 12lety chlapec
uvedl, Ze zkusil pravé marihuanu a ze mu ji podal ¢len rodiny. Co se tyce
informovanosti o drogach a drogové problematice je zajimavé, ze 9 studentl z vySsiho
gymnazia si mysli, ze informace o drogach nema. Ptekvapivé je, Ze pouze 1 student
z 37 dotazovanych z niz§itho gymnazia vi, kde se v jeho okoli nachazi protidrogové
centrum a naopak 120 studentii z celkového poctu 154 respondentli nevi, kde se toto

centrum nachazi.

Zvysujici se dostupnost drog ve svété 1 u nds ma za pri¢inu uzivani téchto latek
détmi a mladezi a sniZzujici se v€kovou hranici prvniho uziti. Vék mezi 11 a 22 lety je
velmi rizikovy. Experimenty s drogou v tomto véku jsou velmi pravdépodobné a mohou

byt pri¢inou fady lidskych nestésti.

Fenomén drog asi nevymitime, ale mizeme proti nému bojovat a ne se obracet
zady. Jednou z moznych zbrani je informovanost a prevence, které v rukach odbornikii
mohou byt jednim z €initeld snizujicich zavislost u déti a mladeze. Svymi zkuSenostmi
mohou vSichni, kdo se zabyvaji drogovou problematikou, pomoci piekonat

adolescentiim tézké obdobi, jakym dospivani zajisté je.
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PRILOHA A

1. Jsi chlapec nebo divka?

o a) chlapec o b) divka

2. Kolik je Ti let?

o a) 11 let o f)  16let

o b) 12 let o g) 17 let

o c) 13let o h) 18 let

o d) 14 let o i) 19 let

o e) 15 let o j)  20let avice

3. Mél(a) jsi na své Skole néjaké hodiny vénované problematice drog a
protidrogové prevence?

o) a) ne o d) 6-10 hodin

o b) 1 hodinu o e) vice nez 10 hodin
o) c) 2-5hodin

4. MysliS si, Ze hodiny vénované problematice drog a protidrogové prevenci byly
dobré nebo Spatné?

o a) zadnou jsem o ¢) anidobré ani Spatné
neabsolvoval(a) o d) Spatné

o b) dobré

5. Od koho jsi ziskal(a) nejvice informaci o drogach?

o a) odrodict o h) zpfednasek

o b) od sourozenct o i) od ucitela

o ¢) od spoluzakt o j)  od cizi osoby

o d) od kamarada o k) jinad odpovéd’ (napis)

o) €) zknih
o) ) zinternetu
o) g zTV

6. Koufril(a) jsi nékdy cigarety?

o a) ano jednou o ¢) koufim pravidelné
o b) ano vicekrat o d) ne
7. Pil(a) jsi nékdy alkohol?

o

a) ano jednou o ¢) piji pravidelné
b) ano vicekrat o d) ne

o



8. Zkusil(a) jsi mimo alkoholu a cigaret néjakou jinou drogu?

o O

a)

ano

. Pokud ano, o jakou drogu se jednalo?

a)
b)
©)
d)
e)

f)
9)

marihuana
hasis
lysohlavky
extaze

toluen nebo jiné
rozpoustédla
pervitin

LSD

10. PovaZzuje$ marihuanu za drogu?

o

a)

ano

11. Kdo Ti drogu dal?

@)

@)
@)
©)

a)
b)
©)
d)

kamarad(ka)
spoluzak, spoluzacka
¢len rodiny

cizi osoba

o b) ne
o h)  heroin
o 1)  kokain

o J)  jiné (vypis)

o k)  Zadnou jsem nezkusil(a)
o b) ne

o e) jina odpoveéd’

o f)  nikdo mi drogu nedal

12. MysliS si, Ze mas dostatek informaci o drogach?

©)
©)

a)
b)

ano
prumerné

o C) ne

13. Mluvi s Tebou rodice o vaznosti uzivani drog?

©)

a)

ano

o b) ne

14. Vi§, kde se v Tvém okoli nachazi protidrogové centrum?

o

a)

ano

15.Jak travi$ vétSinu svého volného ¢asu?

a)
b)

c)

s rodici

pocitac

televize

s kamarady
zajmova ¢innost

jinak — jak

o b) ne
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