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Anotace

Bakalafska prace se veénuje problematice uzivani navykovych legalnich a
nelegalnich navykovych latek détmi a mladistvymi na Jesenicku. Hlavnim zamérem
bakalarské prace je zjistit, kolik zaka zakladnich a stfednich $kol v obci s rozsifenou
pusobnosti mé zkuSenost snavykovymi latkami. Toto mapovani probehlo
dotaznikovym Setfenim, kdy byly osloveny jednotlivé Skoly vtomto okrese.
Dotaznikového Setieni se zicastnilo 124 74kt a studentti. Bylo zjisténo, ze vétSina déti a
mladistvych vyzkouselo zejména alkohol, tabdkové vyrobky a marihuanu, valné vétSina
Z nich ma zkusenost se zavislostnim chovanim jiz z rodinného prosttedi. Toto zjisténi
koresponduje s poznatky z odborné literatury a odbornych vyzkumd, které rovnéz
deklaruji, Ze déti a mladistvi sice uzivaji primarné legalni navykové latky, nicméné ve
velmi hojné mife, a mnohdy 1 s védomim rodict. Jednotlivd data jsou strukturovana
v praktické¢ ¢asti a budou dale poskytnuty k vyuziti feditelim téchto Skol a vedeni
mésta, jako namét pro optimalizaci preventivnich aktivit v tomto regionu. Je totiz nutno
se této problematice a zejména prevenci uzivani ndvykovych latek musime vénovat jiz

V raném veéku.

Kli¢ova slova

Alkohol, droga, dit¢, marihuana, mladistvy, navykova latka, prevence, student,
tabak, zak.



Annotation

The bachelor's thesis deals with the use of addictive legal and illegal addictive substances
by children and adolescents in the Jesenice region. The main purpose of the bachelor's thesis is
to find out how many primary and secondary school pupils in the municipality with extended
powers have experience with addictive substances. This mapping was carried out by a
questionnaire survey, which addressed individual schools in this district. 124 pupils and
students took part in the questionnaire survey. It was found that most children and adolescents
tried alcohol, tobacco and marijuana, the vast majority of whom have experienced addictive
behavior from a family environment. This finding corresponds with the findings of the literature
and research, which also declare that children and adolescents use primarily legal addictive
substances, but to a very large extent, and often with the knowledge of parents. The individual
data are structured in the practical part and will be further provided for use by the principals of
these schools and the city management as a topic for optimizing preventive activities in this
region. It is necessary to address this issue and especially the prevention of substance abuse at

an early age.

Keywords

Addictive substance, Adolescent, Alcohol, Drug, Child, Marijuana, Prevention,

Pupil, Student, Tobacco.
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UVOD

Hlavnim tématem prace je zkoumani problematiky uzivani navykovych latek détmi
a mladistvy v okrese Jesenik. Z hlediska navykovych latek jsme se tak primarné
zam¢tili na uzivani legdlnich navykovych latek, zejména alkoholu a tabdkovych
vyrobkii, dale pak uzivani nelegalnich navykovych latek, zpravidla marihuany a tvrdych

drog.

Téma jsme si zvolili proto, Ze je velmi aktualni, nebot problematika uzivani
navykovych latek je v dneSni dobé pomérné rozsitend. U legalnich ndvykovych latek se
dokonce setkdvame se skutecnosti, kdy rodice zavislost svého ditéte nebo mladistvého
prehlizeji neb ji nefesi, stejné tak i spolecnost obecné je k uzivani predev§im alkoholu

a cigaret mladistvymi relativng tolerantni.

Alkohol 1 cigarety jsou drogami medidln¢ propagovanymi, kazda televizni stanice
prezentuje nejriznéjsi akce a novinky v této oblasti, stejn¢ tak prezentuje i reklamy
v oblasti trendil, naptiklad elektronickych cigaret, které jsou nejspis stejn¢ Skodlivé,
jako bézné tabdkové vyrobky, nicméné klamavé jsou prezentovany jako zdraveéjsi
alternativa, coz mnohdy ladka praveé i déti a mladistvé, kteti se domnivaji, ze jim tyto

novodobé vyrobky nemohou az tak ublizit.

Hlavnim cilem bakalafské prace je zjistit, kolik Zakl stfednich a zakladnich Skol na
Jesenicku uzivd navykové latky. DalSim cilem je zjistit, zda maji déti a mladistvi

zkuSenost se zavislostnim chovanim ze svého rodinného prostredi.

Prace je rozdélena na dvé ¢asti, na Cast teoretickou a ¢ast praktickou. V teoretické
¢asti prace je uvedena literarni reSerSe této problematiky, zejména jsme se zaméfili na
systematizaci dat z oblasti typologie navykovych latek, pfi¢in uzivani navykovych

latek, ale 1 data z oblasti prevence a 1écby jiz zavislych.

V praktické ¢asti prace byly napliiovany zpravidla stanovené cile prace,
a to prostfednictvim kvalitativniho dotaznikového Setfeni, které bylo provadéno

anonymné s zaky a studenty zakladnich a stfednich $kol v okrese Jesenik.



Zjisténé vysledky prace budou déle prezentovany feditelim Skol a vedeni mésta
Jesenik pro dals$i vyuziti zejména za ucelem rozsifeni nabidky preventivnich aktivit

a rozsifeni oblasti prevence jiz v brzkém véku déti.
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TEORETICKA CAST

1 NAVYKOVE LATKY

V této kapitole bude predstavena typologie navykovych latek, pficiny a ptiznaky
uzivani a zneuzivani navykovych latek a patologie vzniku zévislosti na navykovych

latkach u déti a mladistvych.

1.1 VYMEZENI POJMU NAVYKOVYCH LATEK

., Navykovou latkou se rozumi alkohol, omamné latky, psychotropni latky a ostatni
latky zpusobilé nepriznivé ovlivnit psychiku cloveka nebo jeho ovladaci nebo
rozpozndvaci schopnosti nebo socidlni chovani“ (Trestni zdkonik ¢. 40/2009 Sb.,

§ 130).

Névykové latky maji vyznamny vliv na kognitivni schopnosti jedince, na jejich
psychiku, télesny stav, uroven socializace a na mnoho dalSich faktort. Uzivani
a zneuzivani navykovych latek détmi a mladistvymi ma sva urcita specifika. Zavislost
na navykovych latkdch u déti a dospélych se utvaii podstatné rychleji, existuje zde
vyrazné riziko snadného pieddvkovani a otrav vlivem niz8i tolerance, menSich
zkusenosti a vysokym sklonem kriskovani, dale pak vlivem zaostavani
V psychosocidlnim vyvoji (niz§i arovné citového vyzrani, sebekontroly, socialnich
dovednosti, niz§im vzdélanim). Jakékoliv experimentovani déti a dospélych se vyrazné
projevuje ve vSech oblastech a prostfedich, ve kterych se jedinec ocitd, miva problémy
zpravidla ve skole, v rodin€, pfi zaclenéni se do skupiny nepatologickych vrstevnikii.
Velkym problémem je ale ptechdzeni déti a mladistvych ke zneuzivani nékolika typt
latek, coz zpusobuje rovnéz mnoho dal$ich komplikaci a zdravotnich disledkt (NeSpor,

2018, s. 54).
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1.2 TYPOLOGIE NAVYKOVYCH LATEK

Mezi nejCastéji uzivané navykové latky na naSem uzemi patii alkohol, tabak,
konopné latky, extaze a pervitin. Dle Mezinarodni klasifikace nemoci MKN-10 jsou

dusevni poruchy ve vztahu ke zneuzivané latce rozdéleny do n€kolika skupin na:

e Alkohol,
e tabak,
e oOpioidy,

e kanabinoidy,

e halucinogeny,

e organickd rozpoustédla,

e sedativa a hypnotika,

e Kkokain,

e jind stimulancia, a

e kombinace n&kolika a jinych psychotropnich latek (Spatenkova a kol., 2017,
s. 101-102).

Dle typu zpisobené poruchy jednotlivymi latkami pak rozliSujeme 5 typt poruch,
ato akutni intoxikaci psychoaktivni latkou, Skodlivé uzivani, syndrom zavislosti,
odvykaci stav s deliriem a psychotickou poruchu. V ptipadé skodlivého uzivani a akutni
intoxikace dochazi zpravidla k poSkozeni zdravi jedince, avSak zde nelze hovofit
0 zavislosti. V ostatnich ptipadech vSak o zavislosti jiz hovotime. V pfipade, Zze dojde
k vazné intoxikace navykovou i nenavykovou latkou, je nutné zajistit danému jedinci

odbornou Iékaiskou pomoc (Spatenkova a kol., 2017, s. 101-102).

Navykové latky zpravidla rozdélujeme na latky legalni a nelegédlni, nize se jiz

vénujeme jejich podrobné;jsi charakteristice.
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1.2.1 LEGALNIi NAVYKOVE LATKY

Mezi legalni navykové latky patii zpravidla alkohol a tabakové vyrobky. Alkohol
sam o sob¢ je nejuzivangjsi navykovou latkou, ktera je v mnoha sociokulturnich
prostiedich tolerovéna i1 pies sviij psychoaktivni vliv. Jednd se o relativné dostupné
latky ve vétSin€é zemich svéta, spoleéné s tabdkovymi vyrobky dokonce da se fict
reklamou propagované, coz miva vliv pravé na mladé lidi. Nadmérmd konzumace
alkoholu ma vliv nejen na zdravi jedince, ale mnohdy také na celou jeho rodinu a S$irsi

spolecnost.

Hlavni psychoaktivni latkou obsazenou v alkoholickych vyrobcich je etanol (lih,
spiritus, etylalkohol), ktery je vyrdbén kvasenim rostlinnych produkti s vysokym
obsahem sacharidl, coz nasledné podléha destilaci. Ziskany etanol je pak uzivan
vyhradné perordlné, odkud je sliznici tenkého stfeva rychle vstiebavan do krevniho
ob¢hu. Vétsina etanolu je enzymaticky metabolizovana v jatrech na kyselinu octovou
a acetaldehyd, kde jiz dochazi k individualnim odlisnostem v tcincich a snéasenlivosti
jednotlivych psychoaktivnich sloZek. Mira acetaldehydu zptsobuje rtizné symptomy,
zejména roz$ifeni cév, navaly horka, zrudnuti v obliceji, zvyseni teploty kiize, zrychleni
kardiovaskularni ¢innosti a dychani, zazeni pridusek, pokles krevniho tlaku, zvraceni,

nauzeu, bolesti hlavy, averzivni reakce, euforie a dal$i (Fischer, Skoda, 2014, s. 91-92).

Alkohol je mnohymi konzumovan piedevSim pro svilj anxiolyticky ucinek, kdy
dochdzi k uvolnéni psychického napéti, zlepSeni ndlady, zvySeni pocitu sebejistoty.
Vlivem konzumace alkoholu dochéazi ke zménam chovani, které maji velmi individualni
odlisnosti, dale pak ke zhorSeni percep¢nich, kognitivnich a psychomotorickych funkci,

ke zménam nalady a emoci (Fischer, Skoda, 2014, s. 91-92).

oy ee

Vv roding, ve skupiné vrstevnikll, v pracovnich kolektivech, zkratka vSude, nebot’ jejich
uzivani je soudast Zivotniho stylu zejména v zapadnich spoleénostech. Ceské republika
se fadi mezi staty s nejvyssi spotiebou alkoholu ve svéte, a to prave tieba i z divodu, ze
se jedna o spolecensky tolerovanou latku, kterd je snadno dostupnd, stejné tak v ptipadé
tabakovych vyrobkl, které jsou snadno dostupné a tolerované (Metodické doporuceni

K primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, online, cit. 2022-04-12).
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Tabakové vyrobky obsahuji zejména psychoaktivni nikotin, ktery je rovnéz vysoce
navykovy. Nicméné tabdkové vyrovky obsahuji vice jak tisic dalSich chemickych
sloucenin, vcetné tedy nikotinu, které zptsobuji zmény nalad, eliminuji stres, zvysuji
vykon jedince, nicméné pro mnoho lidi je to zkratka i jen zivotni styl nebo ,,dopln¢k*
pfi trdveni cCasu sjinymi lidmi. NejpopularnéjSim zpisobem uzivani tabaku je
vdechovani cigaretového koute. Kazdorocné se vyrobi okolo 5,5 bilionu cigaret, které
spotfebuje okolo 1,2 miliardy aktivnich kutdkl, v rozvojovych zemich kouii okolo
50 % muzh a 9 % Zen, v rozvojovych zemich okolo 35 % muZzi a 22 % Zen, nicméné

tento trend se kazdoro¢né zvysuje.

Nikotin silné potencuje nékolik skupin nikotinovych receptorti cholinergnich
a dopaminergnich nervovych vldken, coz jsou nervovd vldkna vyuZivajici
neurostransmiter acetylcholin a dopamin. Nikotin v akutnich davkach dopada zejména
na psychiku ¢loveéka, vzbuzuje v ni euforii, snadno rychle vzbouzi toleranci vici
nikotinu a zavislost na ném. Abstinencni pfiznaky se projevuji podrazdénosti,
nepratelskym chovanim, depresemi, uzkostmi, zpomalenym srde¢nim pulzem
a zvysenou chuti k jidlu, coZ je mnohdy nutné nasledné eliminovat ¢istym nikotinem ve
formé kapek, naplasti, zvykacek. Lécba zavislosti na nikotinu je zpravidla netspés$na,

chybi-li vysoka motivace jedince k abstinenci (Fischer, Skoda, 2014, s. 96-97).

1.2.2 NELEGALNI NAVYKOVE LATKY

Mezi nelegalni navykové latky patii zejména heroin, opiaty, pervitin, marihuana
a hasis, halucinogeny, fencyklidiny PCP a organicka rozpoustédla (Kelnarova a kol.,

2013, 126-127).

Mezi nejuzivangj$i nelegalni navykoveé latky na naSem uzemi patii konopné latky,
pervitin a extaze. Konopné drogy jsou souhrnnym oznacenim pro marihuanu, hasis
a haSiSovy olej, jejichz hlavni sloZkou je konopi. Jejich G¢innou latkou je zejména THC
(tetrahydrokanabinol) a CBD (kanabinol). Hlavnim zdrojem konopnych latek jsou
palice marihuany (suSené samici kvéty) a konopna pryskyfice, dale pak konopné listy
akvéty, které jsou dale extrahovany. ,,Vyhodou*“ konopnych latek je, ze u nich

nedochazi k markantni zavislosti na latce, tedy ani k vyraznym odvykacim ptiznakiim,
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nicméné vlivem psychické zavislosti pravidelnych, dlouhodobych uzivateli 1ze hovofit

0 abstinen¢nich ptiznacich v podob¢ depresi a tizkosti. Dlouhodobé uzivani konopnych

latek zptisobuje mnohdy poruchy mysleni, poruchy paméti a vznik psychotickych stavi,

nicmén¢ po dlouhodobéjsi abstinenci tyto poruchy odeznivaji. Nejcastéji uzivanou

a zneuzivanou nelegdlni latkou je ve svét€ déti a dospélych pravé marihuana

(Metodické doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze,

online, cit. 2022-04-12).

Mezi dal$i nelegélni latky patfi:

T¢kavé, prchavé latky, tzn. chemické latky, které se Cichaji ¢i inhaluji. Jedna
se zpravidla o fedidla, rozpoustédla (toluen), lepidla, plynné latky (rajsky
plyn, éter). Vlivem inhalace téchto latek je jedinec rychleji opojen, dochazi
uné¢j ke zménam stavll od euforie az po Utlum, nasledné halucinace a dalsi
poruchy védomi, chovani, spanku. Uginek t&kavych latek je spise
kratkodoby, tézko odhadnutelny s moznou dispozici psychické zavislosti na
téchto latkach. Tekavé latky trvale poSkozuji mozek, rozumové schopnosti
a chovani jedince.

Stimulaéni latky, zejména pervitin (metamfetamin), ktery je na naSem tzemi
pomérné velmi rozsifeny a dostupny stimulant, s délkou ucinku okolo 6 az
12hodin, sohledem na jeho kvalitu a zptsob uziti. Pervitin lze uzivat
koufenim, per os, $fiupanim i injekéné. Pervitin umi jedince nabudit, zrychlit
mu mysSleni, zvysit jeho motorické tempo, skoncovat s inavou, vyvolavat
pfijemné pocity, snizovat chut’ k jidlu, mnohdy také umi navodit toxickou
psychdzu projevujici se jako schizofrenie. DalSim vyznamny stimulantem je
kokain, ktery se v CR piili§ neuziva, jeho uginek je spie kratkodoby
v fadech desitek minut a jeho tc¢inky jsou obdobné jako u pervitinu, typicky
se uziva Siupanim nebo koufenim (spise crack listy).

Opiody, uzivané zejména jako léky proti bolesti (morfin, analgetika,
metadon, buprenorfin), dale pak jako l€ky proti kasli (antitusika, kodein,
tramadol), z hlediska nelegalnich latek se jedna pfedevsim o heroin. Opiody

rychle po uziti pisobi na CNS, potlacuji bolest, zklidnuji a utlumuji jedince.
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Zpisobuji psychickou i fyzickou zavislost, mezi typické abstinencni piiznak
patii zazivaci obtiZe, bolesti az kiece svall a kloubii, somatické problémy.

e Halucinogeny, latky riznych skupin vyvolavajici zmény vnimani, myslenek,
emoci a védomi, poruchy paméti, pozornosti a usudkl, dale vyvolavaji
psychotické stavy. Samy o sobé vyjma ketaminu nezpusobuji zavislost.
Zneuzivana jsou zejména psychedelika, tedy LSD, houby s obsahem
psylocibinu, ketamin, PCP.

e Nové syntetické drogy, zejména extaze a MDMA, a jiné synteticky
vytvotrené stimulacni latky s halucinogennimi Uc¢inky. Jednd se predevsim
0 tablety uzivané peroralné mezi mladymi lidmi, na zabavach (tzv. tanecni
droga), party akcich (Metodické doporuceni k primérni prevenci rizikového

chovani u déti a mladeze, online, cit. 2022-04-12).

1.3 PRICINY UZIVANIi DROG DETMI A MLADISTVYMI

Pficina uzivani drog détmi a mladistvymi miize mit rizné podoby, od snahy
uniknout z reality, zalibit se vrstevnikim, zapomenout na problémy ve $kole, v roding,
az po rizné patologie osobnosti. Pro ucely této prace rozdélujeme typologii pficin

uzivani drog na oblasti biologickou a genetickou, psychickou a socidlni.

1.3.1 BIOLOGICKE A GENETICKE PREDISPOZICE

Zatim neexistuji jednoznacné dikazy o tom, ze by uzivani a zneuzivani latek bylo
geneticky podminéno, navic uzivani a zneuzZivani navykovych latek je vysledkem
fenotypu, ktery vznikd na zakladé interakci genetické vybavy jedince s vné&jSim
prostiedim. Spise nezZ genetické dispozice uzivani navykovych latek jsou vyzdvihovany
biologické predispozice k uzivani navykovych latek, kdy jsou zavislosti ohrozeny
zejména osoby, které se dlouhodob& nachazeji v jednom prostiedi se zavislym
jedincem. Je dokonce prokazano, ze jedinci, kteti jsou dlouhodobé vystaveni osobam

zavislym na ndvykovych latkach disponuji az desetinasobnym rizikem vzniku zavislosti
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na t¢ samé latce, zde Ize tedy poukazat a nepiimy vliv dédi¢nosti na vztah k dané

navykové latce.

To, jakym zplisobem naSe geny ovladaji vztah k danym psychoaktivnim latkam neni
jednoznacné urceno, vysvétleni vSak existuje pro ¢ast mechanismu. Jedna se o Ucast
genu, ktery v mozku kontroluje receptory pro piijemny pocit. Jednotlivé psychoaktivni
latky pak stimuluji jednotlivé receptory, coz pfinasi vysledné pocity, pfedevsim pocit
radosti. VétSina osob, ktefi maji obtize s psychoaktivnimi latkami se vyznacuji
defektnimi formami tohoto genu, proto u nich vznikd navyk — musi danou latku uzivat,
aby m¢éli radost, protoze maji malo téchto gent. Urcitd genetickd souvislost je
spojovana zejména s naduzivanim alkoholu, tabdkovych vyrobki a urcitych typt drog

(Fischer, Skoda, 2014, s. 88-89).

1.3.2 PSYCHICKE PREDISPOZICE

Pravdépodobnost uzivani psychoaktivnich latek je zvySena patologiemi prozivani
jedince, Spatnym emociondlnim naladénim, zvySenou urovni aktivace, labilitou,
drazdivosti depresivnimi stavy. Vyraznym determinantem je také patologicky zplsob
uvazovani a hodnoceni nékterych situaci, sebepodceniovani a sebepiecenovani, dale pak
patologické chovani s nizkou mirou sebekontroly a volnich vlastnosti (nizkd mira
flexibility jedince, neschopnost ucit se zkuSenosti, vysokd mira neuroticismu jedince,
socidlni nonkorfimity, zatvrzelosti, extraverze. Problémem jsou také urcité osobnostni
rysy, zejména nutkava potieba vyhledavat nové zazitky, riskovat, pocity neohroZenosti,
nizka zralost a cilesmérnost osobnosti, nizkd mira socidlni citlivosti, a s tim spojené
poruchy osobnosti (osoby disocialni a emocné nestabilni). ZvySené riziko uZzivani
a zneuzivani osobnosti v oblasti psychickych predispozici prameni také z pridruzené¢ho
psychického onemocnéni, pii némz je zavislost pouze sekunddrnim problémem

(Fischer, Skoda, 2014, s. 89-90).
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1.3.3 SOCIALNI PREDISPOZICE

Jednotlivé genetické, biologické a psychické predispozice a faktory pisobi
v uréitém kulturnim a socialnim prostiedi, které projevy téchto faktorti u jednotlivych
osob ovliviluje. Mezi vyznamné socialni faktory, které sklony a pravdépodobnost
rozvoje zpusobuji, patii zejména vliv rodiny (rodina dysfunkéni, rodina zanedbavajici,
tyrajici €i zneuzivajici dité, rodina zavisla na nékterych latkach), déle vliv socidlni
skupiny (party a subkultury), vliv zivotniho prostfedi (kvalita mést, nabidka
volnoc¢asovych aktivit, uroven spolecenské kontroly, vzdélanosti), a socialni konformita
(kvalita a urovenn socidlnich kontakti a vazeb). Jednotlivd prostiedi se vyznacuji
urCitymi rizikovymi faktory, jako je napiiklad kastovani do spolecenské tiidy,
vrstevnické skupiny, vychovny styl vroding, kulturni normy spolecnosti, postoje
spole€nosti a statu k jednotlivym psychoaktivnim latkdm, socidlni deprivace jedince

(Fischer, Skoda, 2014, s. 90-91).

Nejvyznamnéj$im determinantem uzivani a zneuzivani navykovych latek je
prostiedi rodiny. Vyskyt jakékoliv navykové patologie u rodi€l zvySuje riziko
navykové patologie u déti. Jednak jsou déti pfimo ohrozené vysokou pravdépodobnosti
skloniim k zavislosti na stejné latce jako jejich rodice a jednak jsou ohrozené zavislosti
na jinych latkach, vcetné jejich kombinaci. Nevhodné je rodinné prostfedi bez
jakychkoliv pravidel, fadu, nedostatku casu na dité, nizky zajem a dohled nad ditétem,
Spatné rodinné vazby, zddna nebo pfehnand piisnost, neadekvatni fyzické nasili vici
ditéti, schvalovani nebo strpéni uZivani drog ditétem, velmi nizky socioekonomicky

status rodiny s nedostate¢né podnétnym prostiedim (NeSpor, 2018, s. 79-80).

Vyznamny je také vliv vrstevnickych skupin, které jsou druhym vyznamnym
prostiedim, ve kterém se dit€¢ a mladistvy ocitd. Vrstevnické skupiny jsou pro déti
a mladistvé natolik dulezité, Zze jsou mnozi ochotni udélat pro pfijeti do nich a
naslednou konformitu s témito skupinami prakticky cokoliv 1 to, co jim neni ani tak
vlastni, jako tifeba zkonzumovat nadmérné mnozstvi alkoholu, koufit, vyzkouSet
néjakou drogu. Nekteré déti a mladistvi zkouSeji rizné navykové latky také proto, aby
m¢eli ve vrstevnické skupin€ né¢jakou moc a dobré postaveni. Nékteré méné oblibené déti
nevidi jinou moznost nez vyzkouset vse, co skupina vyzaduje jen proto, aby byli jejim

¢lenem, a aby stoupla jejich oblibenost. I proto je velmi dulezité, aby rodice veédéli, co
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a kde jejich dité deéla, s kym se kamaradi, a co jsou tito kamaradi za¢. Volnost pohybu
ditéte kdykoliv po vyuce a béhem vikendl bez jakékoliv kontroly mnohdy praveé vede
k tomu, Ze se dité ztotozni s néjakou neidealni partou. Jesté horsi situace pak nastava
v ptipad¢, kdy se dit¢ nebo mladistvy vlivem uziti navykové latky dopusti néjakého
provinéni, coz je velmi Casté v pripadé uzivani finan¢né¢ nakladnéjSich drog, zejména
marihuany a dalSich, nebo v diisledku né&jaké euforie vzniklé alkoholovym opojenim.

(Vavrysova, 2018, s. 29).

1.4 PRIZNAKY UZiVANI DROG
Mezi hlavni a typické pfiznaky uzivani vétSiny drog patii:

e Vznétlivé a agresivni chovani, vykyvy nalad,

e nadmérna Gnava,

e zanedbavani zevnéjsku, nehezka plet, zaCervenani kolem nosu, rozsifeni
nebo z(zeni zornic,

e neustale Spinavé a zni¢ené obleceni,

e tajnosti, lhani, schovavani véci,

e utraceni vétSiho mnozstvi financi, drobné kradeZze doma i ve Skole,

e ztrata plivodnich z4jmu, nezdjem o zadouci formy traveni volného casu,

e zména kamaradl, ztrata piedchozich pratelskych vazeb, pfespavani
U neznamych kamaradi, uzavieni se do sebe, zhorSeni Skolniho prospéchu,

e nadmémy zijem o symboliku dané subkultury (Metodické doporuceni

k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, online, cit. 2022-04-12).

Pokud se budeme vénovat legalnim drogam, jako je alkohol a tabak, tak tam
pfiznaky nemusi byt natolik markantni, nicméné 1 tak lze pozorovat zménu vzhledu
ditéte, ztratu zajmu o pavodni konicky a pratele, ztratu zajmu o traveni ¢asu s rodinou
a preferenci traveni ¢asu s kamarady a partami, Spinavé a pachnouci oblec¢eni, nadmérné
utraceni finan¢nich prostedkd, tajnosti, lhani, schovavani latek do specialnich obali,

zménu chovani a nélad, mnohdy i zhorSeni Skolniho prospéchu, nezajem o vyuku,
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sporty. V ptipadé tabdkovych vyrobki abstinence nikotinu zplsobuje sice urcité
abstinen¢ni ptiznaky u zavislych kufdki, jako naptiklad nadmérnou podrazdénost
a agresivitu, piejidani se, vyraznéjsi abstinenc¢ni ptiznaky lze ale zpozorovat u zavislych
alkoholikti, ktefi se pfi abstinenci nadmérné poti, jsou neklidni, maji vyssi tlak, tfesou

SE.

Z hlediska nelegélnich drog jsou velmi nebezpecné predevsim tvrdé drogy, jako je
extaze, kokain, pervitin a heroin, kde jiz dochazi k vyraznym vnéjSim projevim,
naprost¢ zméné ndlad, nezdjmu o rodinu, agresivitu vici rodiné€, ale i vétsi kradeze
doma i ve skole, dokonce i v bézné spole¢nosti, spojené s dalsi pfedev§im majetkovou
kriminalitou. Uziti tvrd$i drogy dité¢tem ¢i mladistvym zpravidla nelze piehlédnout
i vzhledem k tomu, Ze jejich prvni uziti ditéti nebo mladistvému zpisobi nasledné
zdravotni obtiZe (zvraceni, halucinace a jiné psychické stavy) (Spatenkova a kol., 2017,

5. 101-102).

1.5 VZNIK A ROZVOJ ZAVISLOSTI

Drogovou zavislost 1ze popsat jako neschopnost jedince fungovat bez dané drogy.
Drogova zavislost je nejvyssi stupen zneuzivani drog, ktery miizeme oznacit jako stav
chronické potteby, ktery vznikl v disledku ptedchoziho uZiti pfirozené nebo syntetické
drogy, ktera poskodila daného jedince, anebo i1 spole¢nost. Drogova zavislost je
provéazana s vyvolavanim tolerance na danou latku a s abstinencnimi ptiznaky v ptipadé
dalsiho neuziti latky v ur€itém cCasovém horizontu. Drogova zavislost zacind uZitim
drogy, ktera je nasledné€ uzivana opakované, coz vede ke vzniku nutkavé potieby opét
danou drogu vyhledat. Vlivem drogové zavislosti a posouvani tolerance vuci témto
latkam dochazi ke snizenym reakcim jedince na bézné podnéty, pozdéji pak i k naruSeni
spolecenskych a Zivotnich stereotypti, v pokrocilejSich fazich i k selhavani celkového
zdravotniho stavu, pfedev$im k dysfunkci mnoha télesnych orgdnt (Pricha, Veteska,

2012, s. 81-82).

Vlivem postupného vzniku tolerance je jedinec ,,nucen” zvySovat i vysi davky,

nekdy 1 frekvenci davky, ponévadz dochdzi jiz k pravidelnému uzivani. Drogové zavisli
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jedinci jsou ochotni si ziskavat drogu jakymkoliv zplisobem, tfeba i trestnou ¢innosti

(Matouskova, 2013, s. 31).

Drogova zavislost ma né¢kolik stupnti, pficemz zpravidla v 1.-3. stupni zacina
a kdykoliv konci, toto je velmi individualni a odviji se od toho, kdy si jedinec svou

zavislost uvédomi, chce ji fesit a skoncovat s ni. Jedna se o nasledujici stupné:

1. Jedinec se nachazi v rizikové skupiné¢ mladistvych od 12 do 18let, je
ptisluSnikem etnické nebo socidlni skupiny, nebo je nadmérné psychicky
zatizen. N¢ékdy mize jit o jedince majici psychické problémy a poruchy,
poruchy uceni a chovani nebo se nachéazi v dysfunkéni rodiné a uzije drogu za
ucelem uniku od reality.

2. Jedinec drogu vyzkousi, protoze ma potfebu experimentovat a zkousSet. Jedna se
spiSe o pfilezitostné osoby, které zkousi riizné drogy tieba i bez ohledu na to,
zda maji v zivoté néjaké problémy, od kterych se chtéji oprostit.

3. Jedinec drogu uzije prilezitostné a rekreacné, protoze souzni s timto zivotnim
stylem. Jedna se o jedince, ktefi drogu uziji v ramci néjaké ptilezitosti, akce,
zpravidla se jedna o uzivatele alkoholu, marihuany, LSD a extaze.

4. Jedinec drogu uzivé pravidelné vicekrat tydné, protoze mu takovy Zivotni styl
vyhovuje, nicméné se jiz bez drogy neobejde, nebot’ se jiz objevuji abstinen¢ni
pfiznaky pfi neuzivani.

5. Jedinec se fadi mezi problémové, dlouhodobé a pravidelné uzivatele tvrdsich
drog, jako je amfetamin, kokain nebo opiaty.

6. Jedinec je jiz plné zavisly na uzivani drogy nékolikrat tydné s neschopnosti
fungovat bez jejich uziti, nebot’ abstinen¢ni ptiznaky jsou piili§ silné. Jedna se
0 zavislost v pravém slova smyslu dle Mezinarodni klasifikace nemoci (Kalina

a kol., 2015, s. 110).

Vyse zminénd Mezinarodni klasifikace nemoci v 10. revizi uvadi, Ze definitivni
diagnézu zavislosti lze stanovit tehdy, pokud jsou béhem jednoho roku nastalo

minimalné¢ 3 a vice nésledujicich jevii:
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¢ Silna touha nebo pocit puzeni uzit latku,

e dispozice obtizi v sebeovladani v ramci uziti latky,

e dispozice télesného odvykaciho stavu, kdy jedinec uziva latku proto, aby
potlacil abstinencni pfiznaky zpusobené piedchozim uzitim latky a jejim
momentalnim nedostatkem,

e navySovani davek poté, co si jedinec utvofil toleranci na ptrechozi nizsi
davky a chce dosdhnout stejnych ucinkd,

e postupné zanedbavani svych zajmi a potéSeni ve prospéch uzivani latky,
jejimu obstaravani a zotavovani se z jejiho ptisobeni,

e pokracovani v uzivani i pres zjevn¢ Skodlivé nasledky (poskozeni mysleni,

obtize s funk¢nosti télesnych organi) (Nespor, 2018, s. 14).

Diagnoza zavislosti se vztahuje vzhledem k urcité latce (zavislost na alkoholu...)

nebo k jejich kombinaci (zavislost na alkoholu a zavislost na kanabinoidech....).

Vznik zavislosti je proces komplexnich zmén v psychické a socidlni oblasti, ktery
nevznikd nahle, zpravidla probiha v n€kolika po sob¢ jdoucich fazich. V prvni fazi se
jedna predevS§im o stadium experimentu, kdy jedinec prostfednictvim latky unikd od
reality, od problémil, snazi se piehodnotit urcité problémy. Ve druhé fazi se jedna
0 spiSe prilezitostné uzivani, kdy jedinec zjiStuje, ze droga mu sice v osobni a socialni
nouzi nebo pii nudé¢ pomaha, ale vi, Ze ji uziva pouze za timto ucelem. Ve tieti fazi jde
jiz o pravidelni uZivani, kdy jedinec uziva latku stale Castéji a nechce si pfiznat, Ze
vlivem jejiho uzivani u néj dochazi k proméné¢ chovéni, a nechce si pfiznat ani zdravotni
rizika vyplyvajici z ¢astého uzivani dané latky. V této tfeti fazi jiz dochdzi k tomu, ze
jedinci prestava zalezet na jeho okoli, ztraci zdjem o své studijni a pracovni uspéchy,
nema zajem o kontakt se svymi blizkymi a rodinou a zac¢ina si hledat nové kamarady,
kteti maji stejny zdjem (zdjem o danou latku). Ve ctvrté fazi se jiz da hovofit o navyku
zavislosti, kdy jedince zajima jen ta jeho latka, pfipadné jeho parta, a vSe kolem mu
pfijde naprosto zbytecné. Jiz se objevuji vyrazné psychické, somatické a socidlni
problémy a zmény, které nelze zakryt. Dale se jiZ projevuji markantni zdravotni obtize,

které pfi jejich nefeseni graduji (Fischer, Skoda, 2014, s. 95-96).
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2  MOZNOSTI PREVENCE A LECBY U DETI A
MLADISTVYCH

V této kapitole bude nejprve predstavena aktudlni situace uzivani navykovych latek
détmi a mladistvymi, coz nasledné uceli kontext nutnosti a potiebnosti preventivnich

a lécebnych programt, o kterych bude zminovano v dalSich ¢astech této kapitoly.

2.1 AKTUALNI SITUACE UZIVANI NAVYKOVYCH LATEK

Konzumace navykovych latek ma v nasi spolecnosti stoupajici tendenci, soucasné
klesa v€kova hranice experimentujicich 1 zavislych osob. Soucasné se také zvySuje
podil osob, které od experimentovani s latkami piechdzeji k pravidelnému uzivani az
zavislosti, a to rovnéz také mezi mladezi. Mladi lidé maji aktuadlné o navykové latky
stale veétsi zajem, coz je podminéno mimo jiné jejich nedostatkem zivotnich zkusSenost,
neochotou respektovat béZné stanovené spolecenské normy a pravidla, a nutnosti ziskat
image hvézdy v socidlni skupin€. V dnesni dobé¢ je jiz pomér uzivateld chlapci a divek
téméf vyrovnany, stejné tak primérny veék zacatku jejich uzivani (Matouskova, 2013,

s. 34).

Nejvice experimentatorti s drogami mezi détmi a mladezi se nachdzi ve véku od
15 do 19 let, v Praze je tato hranice i niz8i. Experimentatoti dnes zacinaji s legalnimi
drogami a lehkymi nelegalnimi drogami tfeba 1 v 11 aZ 12letech. Nejuzivané;si drogou
mezi détmi a mladistvymi je alkohol a nikotin, dale pak marihuana. V posledni dobé se
I déti vraceji k ¢ichani rozpoustédel, t€kavych latek, coz vnimaji mnohdy jako zabavu,

ktera je pomérn¢ snadno a levné dostupna (Matouskova, 2013, s. 35).

Dle aktualnich vyzkumt bylo zjisténo, ze denné v Ceské republice kouii okolo
26,6 % osob, cca okolo 2,4 milionu osob. Alkohol uziva pfrilezitostné okolo
70 % populace naseho tzemi, denné¢ okolo 7 % populace. Nelegalni latku vyzkouselo
miniméln¢ jednou v Zivoté okolo 30 % osob ve véku 15-64 let, pficemz nejcasteji uzitou
latkou byly konopné drogy, extdze, halucinogenni houby a tékavé latky. Pokud se

primarné zamétime pouze na déti a mladistvé, pak lze fici, Ze aZ 66 % nezletilych
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minimalné jednou vyzkouselo cigaretu, 30 % znich ji uzilo pravideln¢, a ztoho
13 % denné. Dale 96 % nezletilych minimaln€ jednou vyzkouselo alkohol, pravidelné
jej nadmérné konzumuje okolo 12 % nezletilych. 32 % nezletilych vyzkouselo konopné
latky, primérny veék jejich uziti je 14,5 roku. Necelych 10 % nezletilych vyzkousSelo
tvrdsi drogy, zejména halucinogeny a LSD, déle pak extazi a méné Casto pak jiné drogy.
Tyto zkusSenosti mladistvych dosahuji evropskych primért jinych zemi (Metodické
doporuc¢eni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, online,

cit. 2022-04-12).

Prvni vlastni zkuSenost s uzitim cigaret maji déti praimérné ve v€ku 14 a 15let,
s elektronickymi cigaretami ve véku 15 a 16let. K prvni zkusenosti s alkoholem dochazi
primérné ve 14 letech. V poslednich tfech letech doslo ke snizovani miry pravidelného
uzivani tabdkovych a alkoholovych vyrobki, ale i pokles experimentovani s jinymi
nelegéalnimi latkami. Tento pokles vznikl pravdépodobné v dusledku toho, Ze uzivani
zivotni styl. Dalsi pfi¢inou tohoto poklesu muze byt cilend, systematickd a fadna
primarni prevence ve Skolach, kterd je jiz pro Skoly povinnd. Dale vlivem prudkého
rozvoje novych komunikacénich technologii zptisobuje pfesah uzivani navykovych latek

k zavislosti na online hrach a internetu celkové (Vlada CR, online, cit. 2022-04-12).

2.2 PREVENCE DETI A MLADISTVYCH V OBLASTI UZiVANI
NAVYKOVYCH LATEK

Obdobi dospivani je nejnaroc¢néjsi zivotni etapou, pii které u jedince dochazi
k mnoha fyzickym, psychickym a socidlnim zménam, k budovani a upeviovani vlastni
identity a Kk dalSim udalostem, které maji na psychiku nezletilych ruzné dusledky.
Mnozi z nich se pak uchyluji k uzivani nadvykovych latek, z ¢ehoz vyplyva i nutnost
prevence Vv obdobi détstvi a dospivani. Prevence uzivani navykovych latek vychézi
z jednoduchého ptedpokladu, Ze daslednou a kvalitni prevenci je oslabovano riziko
vzniku zdvislosti a posileno plisobeni protektivnich faktort. Cilem prevence je zajistit
pfevahu protektivnich faktort nad faktory rizikovymi ve vSech oblastech jedince,

Vv pritbéhu celého jeho Zivota. Mezi zékladni protektivni faktory patii silné a pozitivni
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rodinné prostiedi, disledny rodinny monitoring, jasnd pravidla chovani a fad, snaha
rodict i Skoly o co nejvice zadouci zapojeni déti a mladistvych do spole¢nosti, motivace
déti a mladistvych ke Skolnim uspéchiim, budovani silnych vazeb mezi jedinci
a Skolami, Skolskymi institucemi a z4jmovymi institucemi, motivace déti a mladistvych
Kk prijeti konvenénich postoji a norem zivota i bez uzivani navykovych latek
(Metodické doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze,

online, cit. 2022-04-12).

Pravé plsobenim prevence je cileno na potlacovani rizikovych faktorti uzivani
navykovych latek, mezi které se tadi prenatalni dispozice (genetika, vystaveni plodu
navykovym latkam), perinatdlni dispozice (komplikace pfi porodu v raném détstvi)
a dispozice postnatalni, tedy snaha o potlacovani agresivity, nizké kontroly rodici,
poskytovani podnétného prostiedi pro vhodné traveni volného casu, jak jiz bylo
zminéno v kap. 1.3. Jasné¢ zaméfenymi a komponovanymi preventivnimi programy
snizujeme vliv rizikovych faktord a posilujeme ochranné faktory (Metodické
doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, online,

cit. 2022-04-12).

Specifika prevence uzivani navykovych latek v détstvi a dospivani lze stanovit

nasledovné:

e (Od 7 do 12 let: dité€ 1ze velmi dobie formovat diky tomu, Ze se u¢i mnoha
dovednostem, vcetné vychazeni s vrstevniky, zaclenovani se do skupiny,
uspokojovani fyzickych i psychickych potieb; je nutné zdirazinovat hodnoty
zdravi, Zadouci pravidla a nadvyky, pfedkladat rizika spojend s uzivanim
alkoholu, tabdku a jinych drog.

e Od 13 do 22 let: dit¢ a mladistvy si utvaii vlastni identitu, uci se fesit
problémy, chapat hodnoty v SirSich souvislostech, respektovat autority,
navazovat dlouhodobé vztahy, snaSet netispéchy. Dulezité je ukazat jedinci,
kterd vrstevnickd skupina mulze byt nebezpecnd, budovat jejich divéru
a sebedlivéru, disledné¢ komunikovat, diskutovat, povzbuzovat je
k samostatnosti. Dale piekladat informace o rizicich spojenych s uzivanim

drog a naslednym vznikem zavislosti (NeSpor, Csémy, 2003, s. 10).
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Prevenci uzivani navykovych latek lze rozdé€lit na prevenci primarni, sekundarni
a tercialni. V podkapitolach niZe je uvedena jejich charakteristika, nejvétsi prostor je
vénovan primarni prevenci, prevence sekundarni a tercialni je zminéna pomérn¢ obecné

proto, Ze ji provadi jiz vysoce kvalifikovani odbornici.

2.2.1 PRIMARNI PREVENCE

Cilem primarni prevence je védomée a systematicky piisobit na jedince tak, aby bylo
potlaceno riziko =zavislostniho chovéani. Priméarni prevenci provadéji zejména
pedagogové, psychologové, socidlni pracovnici, lékafi, jini zdravotnici, policisté,
duchovni. Jednotlivé subjekty primarni prevence pracuji v rozlicném prostiedi, coz jeste
vice umocnuje efektivitu prevence. Primarni prevence probihd zejména ve Skolach
a Skolskych zatizenich ze strany pedagogl, specidlnich a socidlnich pedagogt,
vychovnych poradcti a metodikii prevence, také i prostfednictvim externich odborniki,
ktefi ve Skolach provadéji besedy, dale pak je primarné prevence poskytovana ve
Skolskych poradenskych zafizenich, ve stfediscich vychovné péce, ve zdravotnickych
zafizenich, v mist¢ organd socidlné-pravni ochrany ditéte, v adiktologickych
ambulancich, v nizkoprahovych zafizenich, ndboZenskych centrech. Aby byla primarni
prevence efektivni, je vhodné v daném kraji vytvofit funkéni a dostate€nou sit
pedagogicko-psychologickych poraden, koordinatori prevence a dal$ich instituci
podilejicich se na spolupraci a feSeni jednotlivych preventivnich témat a problému

(Miovsky et al., 2015, s. 139).

Jednoznacné ale nelze opomenout vyznam primarni prevence v rodin€. Na Grovni
rodiny existuje Sirokd Skala primarnich preventivnich Ciniteli, mezi které patii zejména
dostatek Casu na dité, adekvatni péce predevSim v raném détstvi, pevna citovd vazba
k ditéti i v ramci jednotlivych ¢lenti rodiny, vymezeni jasnych pravidel a fadu fungovani
Vv rodiné, dostatecny dohled rodic¢t, predkladani pozitivnich a Zddoucich hodnot, vhodné
zvoleny vychovny styl, indispozice uZivani a zavislosti jinych ¢lenli a navykovych
latkach, indispozice kriminalniho chovani v rodin€, duSevni zralost rodic¢u, dobré

mezigeneracni vztahy v rodin¢ (Nespor, 2018, s. 80).
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Primarni prevence je primarné cilend na osoby, u kterych se patologické uzivani
a zneuzivani navykovych latek zatim jeSté neobjevilo, zatimco sekundarni a tercialni
prevence jiz slouzi osobam, které se jiz s patologii potykaji (Kroupova a kol., 2016,

s. 38).

2.2.2 SEKUNDARNI PREVENCE

Sekundérni prevence je zacilena na prevenci vzniku a rozvoje zavislosti u osob se
zavislostni zkuSenosti. Ukolem sekundérni prevence je zajistit, aby se jedinec neocitl
v takové zavislostni situaci, ktera vazné poSkodi spole¢nost nebo v situaci, ktera

umoznuje feseni, napiiklad 1é¢bou nebo terapiemi, odvykanim (Slowik, 2016, s. 51).

2.2.3 TERCIALNI PREVENCE

Tercidlni prevence cili na dalSi zhorSovéani stavu, ktery je zévislosti zplsoben.
Ukolem tercialni prevence je co nejvice se vyhnout zdravotnimu a socidlnimu
poskozeni jedince (pfenos HIV, hepatitidy), jedna se naptiklad o vymeénny program
injek¢nich stiikacek, ¢imz je chranén jak jedinec samotny, tak i spolecnost celkove

(Slowik, 2016, s. 52).

Cilem tercidlni prevence je vytvofeni preventivnich opateni, které ochrani
spolecnost a souCasn¢ eliminuji dal$i zhorSovani subjektivni nepohody uzivatell.
Cilovou skupinou tercidlni prevence jsou mnohdy osoby, které si jiz proSly primarni
a sekundarni prevenci a jejich preventivnimi opatieni, proto by mél byt tento ucel
prevence skute¢n¢ dobie promysleny a adresovany spravné cilové skuping, jinak se
nestane efektivni. Hlavnim ucelem tercialni prevence je vSak zajistit, aby se negativni,
nepiiznivé jevy zavislosti dale nerozvijely, neumociovaly a vazné nenarusily jedince

samotného ani jeho okoli (Kroupova a kol., 2016, s. 38).
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23 LECBA DETI A MLADISTVYCH ZAVISLYCH NA
NAVYKOVYCH LATKACH

Lécba déti a mladistvych zneuzivajicich ndvykové latky probihd prostfednictvim
farmakologické a nefarmakologické 1éCby. Lécbu rozdélujeme na 1écbu
s farmakologickou podporou, abstinencné¢ orientovanou lécbu a detoxikaci. Zavisly
jedinec se své zavislosti mtize zpravidla za pomoci odborniki zbavit sdm, nicméné musi
byt k ukonceni zavislosti motivovany a musi chtit se zavislosti skoncovat ze svého
vlastniho pfesvédceni. Naslednd [é€ba vyZzaduje celozivotni motivaci. Pomoc
a poradenstvi détem a mladistvym poskytuji rtizné instituce, zejména kontaktni centra,
linky duvéry, stfediska pro drogové zévislé, terapeutické komunity, detoxikacéni centra,
adiktologické ambulance a mnoho dalsich instituci, z nichz v mnoha lze 1é¢bu provadét
ambulantné¢ a anonymné. V piipadé€, ze je zavisly jedinec také delikventni, pak je
vétSinou nutna ustavni 1écba mnohdy nafizend soudem. Nicméné i tak ma 1écba ve
specializovanych psychiatrickych pracovistich Casto vy$si uspé$nost. V dnesni dob¢ je
také casto vyuzivana podplrnd farmakologickd 1écba doplnéna o individudlni
poradenstvi a specidlni terapie ¢i terapeutické komunity. Zakladem UspéSné 1écby je
socialni integrace, pomoc se zajiSténim fadného plnéni Skolni dochédzky, néapravy
rodinného prostredi, nacvik dovednosti potiebnych ke zvladnuti obtiZi, prevence

recidivy (Fischer, Skoda, 2014, s. 111-112).

Nize v podkapitolach kratce pfedstavujeme vybrané 1éCebné a terapeutické subjekty.

2.3.1 TERAPEUTICKE KOMUNITY

Terapeutické komunity pro zavislé na navykovych latkach maji na naSem uzemi
mnohaletou tradici. Terapeutické komunity jsou zalozené na komunikaci, otevieni se,
diskusi, kolektivnosti, vyuZivani socidlniho uceni, bezprostfednosti poskytovani
zpétnovazebnich informaci. Tyto komunity maji jasna pravidla a tad, jejichZ poruseni
muze vést k ukonceni 1é¢by, ¢imz je jedinec motivovan k dobrovolnosti setrvani ve
skupin€. Terapeutické komunity mohou byt rGzného typu, dle délky jejich trvani,

specificnosti mista a cilové skupiny, ale mohou byt i klasického typu, kde je 1écba
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dlouhodoba v fddu mésict a rokd snaslednou ambulantni 1écbou. Terapeutické
komunity jsou vhodné pro uzivatele, ktefi dosahli leh¢ich stadii zavislosti, jsou télesné
a mentalné schopni v komunit¢ fungovat, maji o jeji déni zajem a chtéji v ni dlouhodobé

setrvat (NeSpor, 2018, s. 93-94).

2.3.2 DETSKA DETOXIKACNI CENTRA

Détska detoxikacni centra peCuji o déti a mladistvé, kteti bojuji se zavislosti nebo
Skodlivym uZzivanim navykovych latek a jsou pro 1é€bu motivované i nemotivované.
Détem a mladistvym je zde poskytovan detoxikacni pobyt spojeny s kratkodobou
motivacni terapii, ktera je zacilend na posileni motivace a zlepSeni vlastniho nahledu
nad danou drogovou problematikou. Aktualné v nich lze 1éCit nezletilé zavislé na
navykovych latkach, ale také na pocitaci, nakupovani nebo na socidlnich sitich.
Hlavnim tkolem centra je poskytnout potfebnou motivaci k abstinenci na navykovych
latkach, podpofenou budovanim sebemotivace uzivatele. Centra pecuji o déti
a mladistvé zavislé na riznych latkach, v riznych fazich, od samotné experimentace

s latkami az po zavislost na nich a jejich kombinaci (Mixa a kol., 2021, s. 463).

Napftiklad v Praze je vyznamné detoxikacni centrum na Karlové.
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PRAKTICKA CAST

3 POPIS ZKOUMANEHO PROSTREDI

V ramci popisu zkoumaného prostredi predstavime uvod do drogové problematiky

na Jesenicku.

Obecné, jak jiz bylo zminéno, mezi détmi a mladistvymi dochéazi zpravidla
k drogové zavislosti na tabakovych vyrobcich, na alkoholu a na marihuané. Déti ani
mladistvi nebyvaji pfili§ zavisli na tvrdych drogach, nicméné je nutné si uvédomit, ze
I nizky zachyt zavislych na tvrdych drogach ma Siroké a markantni dopady jak na
jedince, tak na celou spolecnost. Nejvétsi mnozstvi déti a mladistvych mivéa zkuSenosti
Z hlediska nelegélnich drog s konopnymi latkami, které do dosazeni zletilosti vyzkousi
cca tfetina nezletilych. Dale pak déti a mladistvi do dosazeni zletilosti mnohdy
vyzkouseji extdzi, pervitin, heroin, LSD ¢i halucinogenni houby, celkem se tato
prevalence uvadi okolo 0,7-3,8 % nezletilych se zkuSenosti, pfesné ¢isla se ale odrazeji
od typt drog a lokality. Nejmén¢ déti a mladistvi v oblasti tvrdych drog zkouseji kokain
a crack (listy kokainu), ktery je na nasem Uzemi velmi malo rozSifeny, obtizné
sehnatelny a velmi drahy. Na zéklad€ toho lze fici, Ze jednozna¢né dominuji legalni

drogy a z ilegalnich zpravidla marihuana (Dokument ministerstva vnitra, 2018, s. 4).

Dle poslednich vyzkumi bylo zji§téno, Ze pocet déti a mladistvych na navykovych
latkach celkové, kumulativné kles4d. Jednd se o dlouhodoby pokles, nicméné
Vv poslednich letech se jednalo o pokles vétsi, kdy diky pandemické situace byli déti
a mladistvi odkazani zejména na domaci prostiedi, vzajemné navstévy a traveni volného
¢asu se presunulo od venkovniho prostiedi do prostfedi domaciho, a déti a mladistvi si
tak budovali spiSe zéavislost na elektronice a internetu nez na navykovych latkéch,
jejichz uzivani je v nezletilém véku mnohdy podminéno touhou po dobrodruzstvi,

ziskani postaveni v parté apod.
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3.1 ANALYZA UZIVANOSTI NAVYKOVYCH LATEK NA
JESENICKU

V Jeseniku a okoli problematika zavislosti pfedstavuje vyznamny problém v oblasti
rizikovych jevii. Drogova zavislost dopadd zejména na stiedoskolské studenty, dle
poslednich vyzkumii je zde relativné rozSifené uzivani marihuany pravé osobami
od 15do 19let. K zamysleni je vSak skutenost, ze i zkuSenosti déti na zakladnich
Skoléach zpravidla ve star§Sim Skolnim veku jsou z hlediska celorepublikového srovnani
nadprimérné. Nadprimérnd je zde také konzumace alkoholu nezletilymi. Alkohol na
Jesenicku uzZivaji predevSim nezletili, ktefi maji suZivanim alkoholu zkuSenost
z rodiny, kde se vétSinou dospé€ly se zavislosti nachdzi. Nejtypictéjsi je v této lokalité
ale uzivani, az zneuzivani tabakovych vyrobkt, na kterych jsou z hlediska déti
a mladistvych zdvisli predevSim zéaci druhého stupné zdkladnich Skol a studenti
sttednich Skol. Nejvétsi spektrum zéavislosti u nezletilych zde ¢ini tedy tabakové
vyrobky, alkohol a marihuana, v poslednich letech zde ale také zacina dominovat
zavislost nezletilych na pervitinu, ktery se do Jeseniku a okoli pomérné snadno a hojné
distribuuje ptes polské hranice, a jeho dostupnost tak neni nijak vyznamné obtizna

(Mistni akéni plan rozvoje vzdélavani ORP Jesenik, 2020, s. 46, 57).

Hlavnim problém ORP Jesenik je skutecnost, ze velkd ¢ast déti a mladistvych Zije
Vv nepodnétném prostiedi, které je na okraji socialniho vylouceni a socidlniho ohrozeni
jednotlivymi patologickymi jevy. Velka c¢ast nezletilych v ORP Jesenik ukoncuje
formalni vzdélavani ukoncenim povinné Skolni dochazky, a néasledné zpravidla mezi
15.-16. rokem Zivota odchazi k registraci do evidence uchazecli o zaméstnani na zdejsi
ufad prace, kde jsou registrovani povétSinou né€kolik méesici bez moznosti najit si
adekvatni zaméstnani. Nezletili a mladi lidé bez zkuSenosti, praxe a odborného vzdélani
nemohou najit vhodné zaméstnani, nebot ufad prace zkratka eviduje nedostatek
pracovnich priilezitosti pro nekvalifikované a nezkusené pracovniky. V této oblasti je jiz
takovy bludny kruh, Ze =zkratka klesd mordlka a stoupd pocet zavislostniho
a kriminalniho chovéni v tomto regionu. Mnoho nezletilych se tak potyka se zavislosti
na nelegalnich i legélnich latkach, maji finan¢ni obtize, jsou zadluZeni a dopoustéji se

tak zpravidla drobné&jsi kriminality.
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V Planu prevence kriminality Jesenik pro obdobi roku 2020-2020 je ptimo vyslovné
uvedeno, ze ,,pro tuto cilovou skupinu chybi v Jeseniku prilezitosti ke kulturnimu
| sportovnimu vyzZiti, prostor, kde by se mohli neformalné schdzet. Bariérou byvd
organizovany charakter techto volnocasovych aktivit, nékdy cenova ¢i casova

dostupnost““ (Plan prevence kriminality Jesenik 2020-2022, 2019, s. 17).

Jak je tedy zminéno, v ORP Jesenik chybi dostatek vzdélavacich a pracovnich
prilezitosti pro déti a mladistvé, ale 1 podminky pro zaddouci traveni volného Casu. Proto
zde mimo jiné existuji dvé vyznamné organizace zabyvajici se v§emi stupni prevence

zavislosti na Jesenicku. Vice je o nich uvadéno nize.

3.2 VYZNAMNA PREVENTIVNI ZARIZENI NA JESENICKU

Mezi vyznamna preventivni zafizeni na Jesenicku patii Darmod¢j, zapsany Ustav

a Adiktologickd ambulance pti Darmodg¢;i.

3.21 DARMODEJ, Z.U.

Darmodgj, z.u. je vyznamnou a stéZejni organizaci Jesenicka v této oblasti, ktera
poskytuje pomoc a podporu détem a mladistvym zavislym na navykovych latkach.
Darmodéj je ve své podstaté zejména kontaktni centrum, které je ureno pro uZivatele
navykovych latkach, poskytujici sluzby prostfednictvim K-centra, nizkoprahového
zafizeni pro déti a mladez, sluzbami nésledné péce, terénnich programi,
socialné-aktivizacnich  sluzeb  pro  déti, mladez, jejich rodinu  apod.
Darmodg¢j, z.0. vznikl pravé na popud vysoké drogové problematiky v ORP Jesenik,
kterou zde nikdo z vedeni mésta ani jejich organt netesil, byt je jiz pomérné dlouho
vaznym problémem této lokality. Prvotnim signdlem, kdy se region opravdu
snazi drogovou problematikou néjak fesit, bylo zaloZzeni Darmodéje, provadéni besed
pro veiejnost 1 zavislé, ale zejména také vytvoreni kampané ,,Jesenicko nova drogova
basSta?“, kterd se velmi rychle Sifila médii. Pravé tato kampan odkryla cely komplex
anarocnost tohoto problému, a umoznila tak pravé i otevieni otazek v oblasti

sekundarni a tercidlni prevence. Ve velmi blizké dob¢ tak vznikl komplex aktivit, které
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byly zabudovany v komunitnim planovani ORP, v krajském strategickém
protidrogovém planu, a jednotlivé aktivity zalaly byt realizovatelné na trovni
a v kooperaci s jednotlivymi mésty a obcemi v tomto regionu. Aktualn¢ ma Darmodéj

ve svém portfoliu jiz n¢kolik set klientd (Darmodej.cz, online, cit. 12.05.2022).

3.2.2 ADIKTOLOGICKA AMBULANCE PRI DARMODEJ, Z.U.

Soucasti Darmodéje, z.u. je adiktologickd ambulance, jejimz hlavnim cilem je
poskytovat podporu a pomoc uzivatelim navykovych latek, uzivatelim s navykovym
chovanim. Adiktologickd ambulance poskytuje pomoc a podporu na vSech Urovnich
prevence, a snazi o eliminaci nezadoucich dopadu rizikového chovani. Tato ambulance
fesi problematiku uzivani navykovych legalnich i nelegalnich latek, ale také zévislost na
dalsich patologickych oblastech, napiiklad gamblerstvi, zdvislost na pocitacovych

hrach, poruchy piijmu potravy apod.

Pomoc a podpora ambulance vzhledem ke klientlim neni vékové omezena, soucasné
neni omezena bydlistém klientd, nebot’ ambulanci mohou navstévovat i klienti z jinych
regionll, nékteré poradenské sluzby jsou poskytovany i anonymné. Mezi hlavni ¢innost
poradny patii intervence, krizova intervence, poskytovani poradenskych sluzeb,
odborné socialni poradenstvi, pfiprava na 1écbu, ambulantni lécba zévislosti, doléCovaci
sluzby, pomoc pii vyfizovani lizkové 1écby, provadéni terapii, realizace podpirné
skupiny pro abstinujici, pomoc pfi zprosttedkovani péce ostatnich odbornikii, motivacni
rozhovory, testovani na hepatitidy a HIV a dalsi sluZzby (Ambulance.darmodej.cz,

online, cit. 13.05.2022).
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4  VLASTNI SETRENI

V této kapitole budou predstaveny vysledky vyzkumného Setieni.

4.1 CHARAKTERISTIKA SETRENI

Vyzkumné Setfeni je zaméfeno na déti a mladistvé v ORP Jesenik a jejich

zkuSenosti s uzivanim navykovych latek, zejména s legdlnimi a nelegalnimi drogami.

4.1.1 CIiL SETRENI

Hlavnim cilem Setfeni je zjistit, kolik zakl stfednich a zékladnich kol na Jesenicku

uziva navykové latky.

Dalsim cilem je zjistit, zda maji déti a mladistvi zkuSenost se zavislostnim chovanim

ze svého rodinného prostredi.

412 VYZKUMNE OTAZKY
Pro dotaznikové Setieni byly stanoveny 3 vyzkumné otazky.
VOI1: Jaké navykové latky vyzkouSely déti do 14 let?
VO2: Jaké navykové latky vyzkouSely mladistvi ve véku od 15 do 19 let?

VO3: Kolik déti a mladistvych vyrtsta v rodinném prostiedi, kde néktery ze ¢lent

rodiny uziva pravidelné navykové latky?
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413 VYZKUMNE METODY

Podkladem pro Setfeni byl analyticko-synteticky sbér dat zodborné literatury
a odbornych zdroji, zejména zde byly vyuzivany mistni akéni plany ORP Jesenik,
plany prevence kriminality, vyro¢ni zpravy ohledné zneuzivani navykovych latek

nezletilymi apod.

Pro vlastni Setfeni byla zvolena metoda kvantitativné-kvalitativniho Setfeni. Pro
vyzkum byla stanovena metoda kvantitativniho, dotaznikového sbéru dat, ktery je
Vv nasem pojeti chapan spiSe jako kvalitativni metoda, nebot' jsou zde sbirany

kvalitativni idaje o respondentech.

414 VYZKUMNY VZOREK

Dotaznikového Setfeni se zlc€astnilo celkem 124 zaka a studentii. Pro Setfeni byly
osloveny nasledujici Skoly v ORP Jesenik:

e Zékladni Skoly:

o ZS Ceska Ves

o ZS Adolfovice

o ZS Jesenik, Nabfezni 28 (v&. odloucenych pracoviit Bozeny

Némcové 1256 a Priichodni 154)

o Z8 Jesenik, Fu¢ikova 312

o ZS Mikulovice

o ZS Lipova - lazné

o ZS Supikovice,
e stfedni Skoly:

o Stredni primyslova skola Jesenik
Hotelova skola Vincenze Priessnitze a Obchodni akademie Jesenik
Stfedni Skola femesel a Odborné ucilisté Lipova - 1lazné
Stiedni Skola gastronomie, farmaistvi a sluzeb Jesenik
Gymnazium Jesenik.

0O O O O
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Obrézek 1: Lokalita a typ navstévované Skoly respondentem

Lokalita a typ Skoly nav§tévované respondenty
3%

52% 45%

78 v Jeseniku 7S v okrese Jesenik SS v Jeseniku

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Na zéklad¢ analyzy ptichozich dotazniki z jednotlivych Skolskych instituci bylo
zjisténo, Ze nejvice se Setieni z(castnili studenti SS v Jeseniku (52 % dotazanych), dale
pak Zaci ZS v okrese Jesenik (45 %) a Zaci ZS ptimo v Jeseniku (3 %). Jedna se

0 otazku ¢. 3 z dotazniku.

415 METODIKA SETRENI

Jak jiz bylo zminéno, hlavnim vychodiskem tématu byla analyza odbornych zdrojt,
kterd probéhla vlednu a Unoru roku 2022. Jednotlivé zdroje byly prostfednictvim
analyticko-syntetické metody dekddovany a byla sestavena literarni reserSe. Béhem
bfezna 2022 byly stanoveny cile Setfeni, vyzkumny metody a vyzkumny vzorek, byl
sestaven dotaznik a probéhlo jeho pilotni ovéfovani. Pivodné mél dotaznik 12 otazek,
nicmén¢ diky pilotnimu ovéfeni, které probehlo ve vybrané zékladni Skole, byl nésledné
upraven. Dotaznik pro ostré Setfeni byl upraven pouze na 11 otdzek. Dotaznik byl

sestaven Vv elektronické i papirové podobé a byl pln€ anonymni.

Ostré Setfeni prob&hlo na pfelomu biezna a dubna roku 2022, kdy bylo osloveno
nekolik zakladnich a stfednich Skol v ORP Jesenik (viz vyzkumny vzorek), s zadosti

0 pomoc pii sbéru dat. Dotazniky byly na zadost vedeni Skol distribuovany bud’
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Vv elektronické ¢i papirové podobé dle toho, jaky typ vedeni Skoly v kooperaci s uciteli
zvolilo. Vedeni Skol nasledné umoznilo zakiim a studentiim dotaznik anonymné vyplnit
Vv ptislusné podob¢ béhem vyucovani ob¢anské nauky, v priabehu dubna 2022 vyplnéné
dotazniky navratilo autorce prace a probéhlo vyhodnocovani dotaznikl. Jednotlivé
vysledky ziskané Setfenim byly vyhodnoceny na konci dubna roku 2022 a jsou

podrobné zaznamenany v nasledujici podkapitole.

Na zaklad¢ zjisténych vysledkt byly vytvoreny zavéry Setfeni, navrhy a doporuceni
pro dal$i vyuziti a praxi nejen v pojeti autorky, ale také v pojeti ucitelit jednotlivych

Skol a vedeni mésta, kterym budou vysledky Setfeni dale distribuovany.

4.2 VYSLEDKY SETRENI

Jednotlivé vysledky ziskané Setfenim jsou uspotfddany v kontingencénich tabulkach,

a jsou blize ¢lenény dle pohlavi a véku respondentt (déti x mladistvi).

Prvni dvé otazky jsou segmentacni, piiblizuji pomér divek a chlapct zucastnénych

Setfeni a vékovou kategorizaci.

Tabulka 1: Odpovédi na otazku z dotazniku €. 1

Dle pohlavi a véku Celkem
Jsi? Divky Chlapci rel. & ze
do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124
Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel. & | Abs. & | Rel. & abs. &
Divka 14 11 % 42 34 % 0 0% 0 0% 45 %
Chlapec 0 0 0 0% 17 14 % 51 41 % 55 %
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Celkem se vyzkumu zucastnilo 124 déti a mladistvych navstévujicich zakladni

a stfedni §koly v okresu Jesenik. Setfeni se zi¢astnilo 55 % chlapcti a 45 % divek.
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Tabulka 2: Odpoveédi na otazku z dotazniku ¢. 2

Dle pohlavi a véku Celkem
KOIlk Tl je Ietf; Diny Ch|apCI rel. ¢. ze
do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124
Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel. & | Abs. & | Rel. & abs. &
6-10 let 2 2% 0 0% 6 5% 0 0% 7%
11-14 let 12 9% 0 0% 11 9% 0 0% 18 %
15-19 let 0 0% 42 34 % 0 0% 51 41 % 75 %
20 let a vice 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Nejvice dotazanych je ve véku 15-19 let, tzn mladistvych, jak uvedlo
75 % dotazanych. 25 % dotazanych je ve véku do 14 let, jedna se o déti mladsiho

a star§iho Skolniho véku, z ¢ehoz déti starSiho Skolniho véku jsou zastoupeni v Setfeni

vice.
Tabulka 3: Odpovédi na otazku z dotazniku €. 3
Dle pohlavi a véku Celkem

Vyzkousel(a) jsi Divky Chlapci rel. &. ze
nékdy alkohol? do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124

Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel. & | Abs. & | Rel. & abs. &
Ano, nékolikrat,
ale pouze 8 6 % 27 22 % 9 8 % 8 6 % 42 %
prilezitostné
Ano, pouze 5 4% 8 6% 8 6% 15 | 13% | 29%
jednou
Ano, pravidelng 0 0% 6 5% 0 0% 10 8% 13 %
jednou tydné
Ano, pravidelné
minimalné 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
jednou denné
Ne 1 1% 1 1% 0 0% 18 14 % 16 %
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Celkem 84 % dotazanych uvedlo, Ze n¢kdy vyzkouselo alkohol. 42 % dotdzanych

konzumuje alkohol spiSe prilezitostné, 29 % jej dokonce pouze vyzkouselo.
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13 % dotazanych déti a mladistvych konzumuje alkohol pravidelné alespon jednou za

tyden.

Pravidelni uzivatelé alkoholu jsou pfedev§im mladistvi ve v€ku 15-19 let,
Z procentualniho hlediska je zde pomér pravidelnych uzivatelek a uzivatela dle jejich

pohlavi vyrovnany.

Ptilezitostné uziva alkohol 42 9% déti a mladistvych, z toho se jedna zpravidla

o divky. V ptipadé chlapcti jsou ptilezitostnymi uzivateli spiSe déti neZ mladistvi.

Tabulka 4: Odpovédi na otazku z dotazniku ¢. 4

] i, : Dle pohlavi a véku : Cellfem
jaky alkohol Dley ChlapCI rel. ¢. ze
upiednostnis? do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124
Abs.¢. | Rel.¢. | Abs.¢. | Rel.¢. | Abs.¢. | Rel.¢. | Abs. €. | Rel. €. abs. ¢.
Vino, pivo 10 8% 15 12 % 14 11% 9 7% 38 %
Michané 0 0 0 0 0
Koktejly 3 2% 19 15% 2 2% 7 6 % 25 %
Destilaty 0 0% 7 6 % 1 1% 17 14 % 21 %
Celkem 13 10 % 41 33 % 17 14 % 33 27 % 84 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Celkem 84 % dotazanych déti a mladistvych uvedlo, ze nékdy alkohol vyzkouselo,
nebo jej prilezitostné ¢i pravidelné uzivaji. V ptipadé, ze maji piistup k alkoholu,
uptfednostnuji zpravidla vino ¢i pivo, celkem tak uvedlo 38 % dotazanych. Dale pak

preferuji michané koktejly, jak uvedlo 25 % dotazanych.

Destilaty a tvrdy alkohol preferuje 21 % dotdzanych, z toho vysoké procento ¢ini

chlapci a obecné mladistvi, nikoliv déti.
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Tabulka 5: Odpovédi na otazku z dotazniku €. 5

Dle pohlavi a véku Celkem

Vyzkou3el(a) jsi Divky Chlapci rel. & ze
nékdy cigaretu? do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124

Abs. & | Rel.& [ Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel.& [ Abs.& | Rel. & abs. ¢
Ano, pouze 1 | 1% | o 7% 2 | 2% | 16 | 13% | 23%
jednou
Ano, nékolikrat,
ale pouze 1 1% 4 3% 1 1% 10 8% 13 %
pfilezitostné
Ano, pravidelné
minimalné 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
jednou tydné
Ano, pravidelné
minimalné 0 0% 1 1% 1 0% 10 8% 9%
jednou denné
Ne 12 9 % 28 23 % 13 11 % 15 12% 55 %
Celkem 14 [ 11% | 42 34 % 17 14% | 51 |41% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Celkem 45 % dotazanych uvedlo, Ze minimaln¢ jednou vyzkouseli cigaretu. Z toho

vice jak polovina ,,zkusenych®, celkem 23 % dotazanych uvedlo, Ze tabdkovy vyrobek

vyzkouseli pouze jednou. Celkem 13 % dotazanych uZilo tabakovy vyrobek nékolikrat,

avSak pouze prileZitostne. 9 % dotdzanych déti a mladistvych uziva cigarety pravidelné,

minimalné¢ jednou denné.

Tabulka 6: Odpovédi na otazku z dotazniku ¢. 6

DI hlavi a vék

Vyzkousel(a) jsi - ¢ poliravi a vexu : Cellfem
nékdy Divky Chlapci rel. & ze
T AR do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124

Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs. & | Rel. & | Abs. & | Rel. & abs. &
Ano, pouze o | 0% | s 5 % 1 | 1% | 5 | 4% | 10%
jednou
Ano, n¢kolikrat,
pouze 0 0% 1 1% 1 1% 14 11 % 13 %
prilezitostné
Ano, pravidelné || 500 [ 0% 0o | 0w | o | ow 0%
jednou tydné
Ano, pravidelné
minimalné 0 0% 0 0% 0 0% 4 3% 3%
jednou denné
Ne 14 11 % 35 28 % 15 12 % 28 23 % 74 %
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)
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Nyni se jiz vénujme nelegdlnim, lehkym drogam. 26 % dotdzanych uvedlo, Ze

n¢kdy vyzkouselo marihuanu. Z toho 10 % dotdzanych jej vyzkouseli pouze jednou,

13 % pak né€kolikrat, avSak pfilezitostn€. Pravidelné marihuanu uziva 3 % dotazanych,

ale pouze jen mladistvi chlapci.

Tabulka 7: Odpovédi na otazku z dotazniku ¢. 7

VyzkouSel(a) jsi : Dle pohlavi a véku : Celkem
nekdy néjakou Divky Chlapci rel. & ze
7 téchto drog? do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124
Abs. ¢ | Rel. & | Abs.¢& | Rel. & | Abs.& | Rel. & | Abs. ¢ | Rel. & abs. &
Ano, pervitin 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
Ano, heroin 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
Ano, kokain 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
Ano, LSD 0 0% 3 2% 0 0% 9 8 % 10%
Ano, jinou 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0%
Ne, Zadnou 14 11 % 39 32 % 17 14 % 42 33% 90 %
Celkem 14 1 11% [ 42 34 % 17 [ 14% | 51 [41% | 100%

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Z4dné zdéti do 14 let nevyzkousel né&jakou ztvrdych drog. Tvrdou drogu

vyzkouseli pouze mladistvi ve v€ku od 15 do 19 let, celkem 10 % respondentt, z toho

ctvrtinu tvofi divky a tii ¢tvrtiny tvoii chlapci.

Tabulka 8: Odpovédi na otazku z dotazniku ¢. 8

Uziva nékdo

Dle pohlavi a véku

5 : : Celkem
z TV‘? mdlv“y Divky Chlapci rel. & ze
el do 14 let 15-19 let do 14 let 15-19 let 124
néjakou z b
téchto latek? Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel. & | Abs. & | Rel & aps. ¢
Ano, alkohol 2 2% 14 11 % 1 1% 35 28 % 42 %
Ano, ~tabdkové | 4 a00 | g5 | 130 | 7 | 6% | 9 | 7% | 20%
vyrobky
Ano, marihuanu 4 3% 1 1% 1 1% 2 2% 7%

0,

Ano, —tvrdou | g | 0% 0o | ow | o | ow | 0%
drogu
Ne 4 3% 11 9% 8 6 % 5 4% 22 %
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfent)
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Pravideln¢ uziva navykové latky né¢jaky z Clenti rodiny respondenta v 78 % ptipadu.
Nejvice je pravideln€ uzivan v rodiné dotazaného alkohol (42 % dotazanych), dale pak
tabakové vyrobky (29 % dotazanych), méne pak marihuana (7 % dotdzanych). V zadné

roding nejsou pravidelné uzivany tvrdé drogy.

Tabulka 9: Odpoveédi na otazku z dotazniku ¢. 9

Myslis si, Ze Dle pohlavi a véku

nék‘do z txé , Divky Chlapci

rodiny uziva do 14 let 15-19 let do 14 let 15-191et | Celkem
néjakou z rel. €. ze
navykovych 124
lf’ltgk zdivodu, | Aps.& | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel.& [ Abs.& | Rel.&. abs. &
Ze je na ni

zavisly?

Ano, alkohol 0 0% 11 9% 1 1% 29 23 % 33 %
Ano, tabikove | ) 1% | 14 | 11% 4 3% | 16 | 13% | 28%
vyrobky

Ano, marihuanu 0 0% 3 3% 1 1% 1 1% 5%
dArr(‘f;'u trdou {5 | g | 0 | 0% | o |ow | o | ow | ow
Ne 13 10 % 14 11 % 11 9 % 5 4% 34 %
Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Celkem 66 % dotazanych se domniva, ze nékdo zjejich rodiny konzumuje
navykové latky proto, Ze je na nich zavisly a nemize se bez nich obejit. Dotazani se
nejvice domnivaji, Ze jsou clenové jejich rodiny nejvice zavisli na alkoholu
(33 % dotazanych), dale pak na tabakovych vyrobcich (28 % dotazanych). Nejméné

jsou pravdépodobné zavisli na marihuané a tvrdych drogach (5 % dotazanych).
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Tabulka 10: Odpovédi na otazku z dotazniku ¢. 10

Pokud rodice

Dle pohlavi a véku

zjistili, Ze ty Divky Chlapci

sam(@) jsi [T 4514 et 15-19 let do 14 let 15-19let | Celkem
uzil(a) tabakové rel. & ze
vyrobky, 124
alkohol nebo Abs. & | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel.& | Abs.& | Rel.&. | @abs &
néjaké drogy,

jak reagovali?

I:eezljfsltﬁntlé 12 9% 18 15 % 11 9% 9 7% 40 %
Snazili se mé od

;%Zguhlas?ﬁradlt, 1 1% | 13 | 10% | 4 36 | 11 | 9w | 23%
S tim

Nadavali, kficeli

nebo mé 1 1% 5 4% 2 2% 4 3% 10 %
potrestali

Nijak, mevadilo | | o0 | g 5 % o | 0w | 27 | 2% | 27%
jim to/nefesili to

Celkem 14 11 % 42 34 % 17 14 % 51 419% | 100 %

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

V posledni otdzce jsme zjiStovali, zda rodi¢e déti a mladistvych vi, Ze ptipadné

uzivaji n&jakou z navykovych latek a jak reaguji na tuto skutecnost. 40 % dotazanych

bud’ navykové latky neuziva, nebo jejich rodiCe nezjistili, ze latky uzivaji. Déle pak

velké procento, 40 % dotazanych uvedlo, Ze rodi¢im jejich uzivani latek nevadi nebo ze

tuto skuteCnost nefe$i, nicméné je nutné si uvédomit, Ze takto odpovédéli pouze

mladistvi. 23 % dotazanych uvedlo, Ze jejich rodi¢e nesouhlasi s tim, ze jejich dité

navykové latky uziva, a snazili se je od uzivani néjakym zplsobem odradit. Dale pak

10 % dotazanych dokonce uvedlo, Ze rodie reagovali na tuto zkuSenost agresivné, ze

jim nadavali, kficeli a snaZili se jim uZivani zakazat.
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4.3 VYHODNOCENI VYZKUMNYCH OTAZEK

Nyni v této podkapitole vyhodnotime vyzkumné otdzky, které byly pro préci

stanoveny.

VOI1: Jaké navykové latky vyzkousely déti do 14 let?
Obrazek 2: Vyzkumna otazka ¢. 1: Jaké navykové latky vyzkousely déti do 14 let?

ZkuSenost déti do 14 let s navykovymi latkami

I 3%

Tabakové vyrobky 206

T 14%
Alkohol 10%

Marihuana F 2%

%

0%

Tvrdé drogy 0%

0% 2% 4% 6% 8% 10% 12% 14% 16%

m Chlapci ~ Divky

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Bylo zjisténo, ze nejvice déti do 14 let vyzkouselo alkohol, jak uvedlo celkem
24 % z celkového poctu dotazanych. Jak je z grafu patrné, vice jej vyzkouseli chlapci,
stejné tak i jiné navykové latky, jako jsou tabakové vyrobky a marihuanu. Zadné z déti
nevyzkouselo tvrd$i drogy, stejné tak zadna divka nevyzkouSela leh¢i drogu,

marihuanu.
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VO2: Jaké navykové latky vyzkousely mladistvi ve véku od 15 do 19 let?

Obrazek 3: Vyzkumna otazka €. 2: Jaké navykové latky vyzkousely mladistvi ve véku od 15
do 19 let?

Zkusenost mladistvych ve véku 15-19let s
navykovymi latkami

Tabékové vrobky * 29%

e 27%
Alkohol 33%

Marihuana TR 15%

6%

I 8%

Tvrdé drogy 206

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

m Chlapci  Divky

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Mladistvi od 15 do 19 let maji zkuSenost zejména s alkoholem (60 % z celkového
poctu dotazanych), pficemz zde maji zkuSenost spiSe divky. Vice maji chlapci
zkuSenost s tabakovymi vyrobky. Tabdkové vyrobky vyzkouSelo celkem
40 % dotazanych. Dale pak maji chlapci vEétsi zkuSenost nez divky s marihuanou
a tvrdymi drogami. Marihuanu vyzkouselo celkem 21 % mladistvych z celkového poctu

dotdzanych, tvrdé drogy 10 % dotazanych z celkového poctu dotazanych.
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VO3: Kolik déti a mladistvych vyristd v rodinném prostiedi, kde néktery ze ¢lent
rodiny uziva pravidelné navykové latky?

Obrazek 4: Vyzkumna otazka ¢. 3: Kolik déti a mladistvych vyrista v rodinném prostiedi,
kde nektery ze ¢lent rodiny uziva pravidelné navykové latky?

Dispozice zavislosti na navykové latce u ¢lena rodiny
ditéte ¢i mladistvého

Tabakové vyrobky _ 15:_/?3%

- 29%
Alkohol 13%

Marihuana - 3%

4%

0%

Tvrdé drogy 0%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

m Chlapci  Divky

Zdroj: Autor prace, 2022 (vlastni Setfeni)

V domacim prostfedi se nachazi uzivatelé navykovych latek u 78 % dotazanych.
Nejvice se dotdzané déti a mladistvi doma setkdvaji s uzivanim alkoholu
(42 % dotazanych), dale pak suzivanim tabakovych vyrobkd (31 % dotazanych).
Nejméné se dotdzani potykaji v doméacim prosttedi suzivanim marihuany

(7 % dotazanych), zadny z dotazanych se doma nesetkava s uzivanim tvrdych drog.
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DISKUSE

Uzivani a zneuzivani néavykovych latek détmi a mladistvymi je vyznamnou
problematikou, kterou je nutno zkoumat jak z hlediska negativniho vlivu uzivani

a zneuzivani na jedince samotného, tak i na celou spolecnost.

Tato problematika je vSak pomérné¢ obtizné feSitelnd, nebot’ spolecnost mnohdy
sama uzivani nékterych legalnich navykovych latek nezletilymi toleruje, ba dokonce
K ni vyzyva, naptiklad prezentaci novych nikotinovych vyrobku jako vyrobku relativné
zdravych apod. Neustald reklama v médiich, na billboardech a v letacich a vSude jinde
na alkoholové a tabdkové vyrobky klamavé prezentuje myslenku, ze se jednd o bézné
vyrobky pro vSechny. N¢které vyrobky, jako naptiklad CBD vyrobky obsahujici, byt
malé mnozstvi kanabioidli, lze 1 velmi snadno ziskat v automatech zejména

vV obchodnich domech, nejedna se tedy viibec o nedostupné produkty.

Jak bylo zjisténo, vice jak polovina dotdzanych do dosaZeni dospélosti minimalné
vyzkousSela néjakou z navykovych latek, mladistvi dokonce uvedli, Ze zejména tabakové
vyrobky a alkohol uzivaji opakované a pravideln€. Déti do 14 let se projevili spise jako
experimentatoii a velmi pfileZitostni uzivatelé, nicméné mladistvi od 15 do 19 let jiz
uvadéli, Ze nadvykové latky konzumuji pravidelné, n&kteti 1 denné. Divky konzumuji
pravidelné spiSe alkohol, zejména vino, pivo a michané napoje. Chlapci konzumuji
spiSe tabdkové vyrobky ¢i destilaty. S ohledem na skuteCnost, Ze témeér tietina
dotazanych vyzkouSela marihuanu ¢i LSD, je nutné zamyslet se nad tim, zda je
prevence Vv této oblasti dostatecna, nebot’ LSD vyzkouselo 10 % dotazanych, pfedevsim

tedy mladistvi.

Jak bylo také zjisténo, valnd vétSina deti a mladistvych ma zkuSenost s uzivanim
latek jiz z domaciho prostiedi, kde se vyskytuje néjaky Clen rodiny, ktery je zavisly
zpravidla na tabakovych vyrobcich ¢i na alkoholu. Toto je velkym problémem pravée jak
z hlediska predispozice kuzivani samotnym ditétem, tak i pro jeho zdravy rozvoj

a utvareni zadoucich hodnot.

Jak uvadi i Nespor (2018, s. 79-80), zneuzivani navykovych latek v rodiné je

velkym rizikem zhlediska socidlnich predispozic k uzivani navykovych latek
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samotnym dité¢tem nebo mladistvym. V prvni fad¢ je dit€ nebo mladistvy ohrozen
vysokym rizikem sklonu k z&vislosti na stejné navykové latce, soucasné jsou ohrozeni
vysokym sklonem k zavislosti na jinych latkach nez rodice ¢i na jejich kombinaci.
V rodinéch, které jsou zavislé na alkoholu nebo nelegalnich drogdch mnohdy nefunguje
zadny tad, pravidla, mnohdy se zde objevuje zvysSend agresivita, nasili, ale i tolerovani

uzivani navykovych latek u déti a mladistvych.

Jak jsme 1 my zjistili, tém¢f tfetina dotazanych uvedla, Ze jejich rodice jim uzivani

navykovych latek toleruji, coz se shoduje prave s tvrzenim NeSpora.

Na Jesenicku je uzivani a zneuzivani navykovych latek détmi a mladistvymi hojné
rozsitené. Na zaklad¢ Setfeni a vyzkumi bylo zjisténo, ze déti starSiho Skolniho véku
a mladistvi konzumuji zpravidla alkohol, tabakové vyrobky a marihuanu, jak jsme

zjistili 1 vlastnim Setfenim.

Uzivani navykovych latek se piesouva k détem stale nizs§iho a niz§iho véku, dnes jiz
neni v této lokalité neobvyklé vidét na ulici dit€ mladsiho Skolu s cigaretou v puse nebo
s lahvi alkoholu, zejména se jedna ale o konzumaci piva ¢i vina v niz§im véku. V okrese
Jesenik se nachazi vétsi mnoZstvi rodin s niz§im socioekonomickym statutem, osoby
nezaméstnané, bez aspirace k dalSimu vzdélavani. Dokonce je uvadéno, Ze velké
mnozstvi mladistvych sva studia kon¢i absolvovanim povinné Skolni dochazky, a jesté
pred dosazenim zletilosti hledaji pracovni uplatnéni, které je pro nekvalifikované osoby
VvV tomto regionu mén¢ dostupné. Mladistvi se tak bez prace a bez vzdélani potuluji
s vrstevniky po ulicich a jediné, na co maji mysSlenky, je uziti n€které z latek, aby

vyplnili sviij volny ¢as (Mistni akéni plan rozvoje vzdélavani ORP Jesenik, 2020, s. 57).

Je proto velkou otazkou, jaka opatfeni a doporuceni lze realizovat, aby byla tato
situace n¢jakym zplisobem regulovana. Nabizi se zejména moznost vice se zaméfit na
primarni a sekundarni prevenci jiz v utlém véku, kterd je nejspis nedostatecna. Bud’ by
bylo mozZné rozsifit organizaci Darmodéj z.. o dalsi sluzby, naptiklad provadéni
dalSich terénnich sluzeb v rodindch, v nizkoprahovém zatizeni nebo ve Skolach formou
besed, odbornych workshopli apod., ¢i vice proskolit pedagogy Skol v této oblasti tak,

aby 1 oni sami mohli provadét cilengjsi a funkéni prevenci.
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Dle prostudovani ak¢nich pland, mistnich plantt a plant prevence kriminality
a obdobnych bylo zjisténo, ze ORP Jesenik se dlouhodobé potyka s problematikou
nedostatecné nabidky volnocasovych aktivit. Nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez
pii Darmodé¢ji z.0. sice nabizi Siroké mnozstvi aktivit, jenze déti a mladistvi ze stiednich
a vyssich vrstev o takové zafizeni nemaji zdjem, bylo by proto mozna vhodné
vybudovat zdzemi i pro tyto déti, zejména roz$itit nabidku aktivit, seminaiti, besed
a krouzki v mistni knihovné, vytvofit systém sportovnich akci a aktivit (soutéze,
pohary, zavody, krouzky...), pfipadné utvofit centrum volného casu, které by
obsahovalo nabidku aktivit riznych obord a moznosti, které by pokrylo z4jmy vétSiny
za dostupnou cenu, a jednotlivci by tak mohli byt pod dozorem a najit néco, co by je

skute¢né zaujalo.

S ohledem na dlouhodobé nefeSitelnou problematiku v tomto regionu vSak nelze
ocekavat vysledky ihned, a jedna se o dlouhodoby horizont, ktery vyzaduje kooperaci

bezpecnostnich slozek, pedagogii, socialnich pracovnikl, a mnoha dalSich subjektu.
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ZAVER

Predmétem prace je zkoumani a mapovani problematiky uzivani a zneuzivani
navykovych latek détmi a mladistvymi. Primarné jsme se zaméfili na problematiku

Jesenicka.

Prace obsahuje dvé casti, kdy Vv prvni ¢asti prace jsme se vénovali celoploSnému
a obecnému pojeti uzivani navykovych latek détmi a mladistvymi, pfi€inami a ptiznaky
uzivani navykovych latek, jejich typologii, zptisobech a metodach prevence a 1écby
zavislosti. V praktické ¢asti prace jsme formou dotaznikového Setieni mapovali
zkuSenost déti a mladistvych v okrese Jesenik s uzitim navykové latky, a predispozici

Kk uzivani navykovych latek z rodinného prostiedi.

Hlavnim cilem Setfeni bylo zjistit, kolik zakt stfednich a zakladnich $kol na

Jesenicku uzivéd navykové latky.

Na zaklad€é Setfeni bylo zjiSténo, Ze pravidelnéji uzivd navykové latky
25 % dotazanych zakt a studentti navstévujicich Skoly v okrese Jesenik. Pravidelné
uziva alkohol 13 % dotazanych zakl a student do 19 let, tabakové vyrobky pravidelné
uziva 9 % dotazanych Zakl a studentii a marihuanu pravideln€ uziva 3 % dotazanych

zaku a studentu.

Celkem alkohol vyzkouselo 84 % dotazanych déti a mladistvych, tabakové vyrobky
vyzkousSelo 45 % dotazanych a marithuanu vyzkouselo 26 % dotazanych déti

a mladistvych. 10 % dotazanych déti a mladistvych vyzkouSelo LSD.

DalSim cilem je zjistit, zda maji déti a mladistvi zkuSenost se zavislostnim chovanim

ze svého rodinného prostiedi.

Bylo zjisténo, ze 78 % dotazanych déti a mladistvych vyrista v roding, kde se

néjaky ze €lent rodiny potyka se zavislosti na nékteré z navykovych latek.

Nejvice dotazanych se pohybuje v rodin€, kde se nachazi ¢len se zavislosti na
alkoholu, celkem tak uvedlo 42 % dotdzanych déti a mladistvych. Dale pak se

29 % dotazanych déti a mladistvych nachéazi v rodiné, kterd je zavisld na navykovych
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latkach. 7 % dotazanych déti a mladistvych zije v roding, kde pobyva Clen se zavislosti
na marihuané. V zadné rodiné dotdzanych nezije v rodin€ se zavislosti na tvrdych

drogach.

S ohledem na zjisténé skuteénosti je tedy vice ne jasné, Ze je nutné se zaméfit
zejména na oblast primarni a sekundarni prevence, nebot’ déti i mladistvi se v okrese
Jesenik hojné setkavaji se zavislostnim chovanim jiz v domacim prostiedi.
27 % dotazanych dokonce uvedlo, ze jejich rodice vi o tom, Ze 1 oni sami nékdy uzili ¢i
uzivaji navykovou latku, a nijak tuto skute¢nost dale nefesili, nebo jim to dokonce ani

nevadilo.

Jednotlivé vysledky budou piedlozeny pedagogim dotazovanych kol a vedeni
mésta pro dal§i mozné zpracovani. Ddle se autorka bude vénovat vyzkumu této
problematiky podrobnéji v rdmci svého dal§iho vyzkumu a praxe, nebot’ je nutno ziskat

vetsi vzorek zkoumanych osob pro dal§i mozné zpracovavani.
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Piiloha A — KdyzZ rodic¢e odhali problémy s navykovymi litkami u svych déti, co ted’?...

Kdyz rodice zjisti u ditéte problém s alkoholem nebo jinou drogou ...
Problém lépe zvladnete, kdyZ budete mit spojence.

e Je tfeba aby o tomto problému védéli oba rodice a pii jeho zvladani spolupracovali.
Uzitecna je také spoluprace v §irsi rodinég, dité tak nebude napft. zneuzivat nebo okradat
prarodice nebo dalsi ptibuzné.

e Spolupracujte se Skolou a pripadné stiznosti ucitell berte vazngé, je to ve vaSem zajmu i

Vv z4jmu ditéte.

e Spolupracujte s 1é¢ebnymi zafizenimi a spolecné s odborniky uvazujte o vhodné formé
pomoci. Ta miize zahrnovat kratkou intervenci, soustavnou ambulantni [é¢bu, sttednédobou
ustavni 1é¢bu nebo dlouhodoby pobyt v terapeutické komunité pro zavislé.

Vytvorte situaci, kdy je pro dité vyhodnéjsi abstinovat, nez pokracovat v piti alkoholu
nebo brani drog. Dosp¢lé dité, které bere drogy nebo pije a nerespektuje vas, nemusite Zivit,
Satit a nechavat zadarmo bydlet doma, U nezletilych déti, které jsou v rodiné nezvladatelné,
1ze zase nafidit ustavni vychovu. Byva prospésné o této moznosti s problémovym ditétem
oteviené pohovofit. Jestlize dit¢ doma ukradne penize, podejte trestni ozndmeni a stdhnéte ho
pouze Vv ptipad¢, ze se dité zacne vazné a doopravdy I€cit. Soucasné oceiite pripadné pokroky
a vnimejte 1 silné stranky a dobré moznosti ditéte. S ditétem, které pfekonava problém

s alkoholem nebo drogami, je tieba travit mnohem vice ¢asu. Urcité byste také méli mit
piehled o tom, kde dité je a co déla. Fyzické nasili se nedoporuéuje. Casto jen Zivi v ditéti
pocit uktivdénosti, v rodic¢ich vyvolava pocity viny a vede k dal$im problémtim. Rozhodné
jenom neustupujte, jinak byste se jednou zdéSen¢ krcili v rohu vlastniho bytu, kde potomek
prave porada toxikomanicky mejdan.

Pomozte pretrhat vazby na nebezpec¢nou spole¢nost. Dotérnym byvalym kamaradim,
obchodniktim s drogami, tém, kdo podavaji alkohol nezletilym, pohrozte podanim trestniho
oznameni nebo to rovnou udélejte. Cheete piece, aby se tito lidé od vaSeho ditéte drzeli co
nejdale.

Pomoc a radu ¢asto potiebuje nejen problémové dité, ale i jeho téZce zkouSeni rodice a
dalsi ¢lenové rodiny. Takovou pomoc muzete najit v poradné pro rodinu, manzelstvi a
mezilidské vztahy, v zafizeni pro 1é€bu zavislosti nebo ve svépomocné organizaci. Urcité
myslete na své zdravi a svoji télesnou a dusevni kondici a rozvijejte své dobré zajmy.
PomuZete tim sobé 1 ditéti, které si vas pak bude vice vazit. Sourozenci problémového ditéte
jsou vice ohrozeni, vénujte jim proto péci a zdjem. Myslete 1 na bezpecnost dalSich lidi ve
spole¢né domacnosti, zejména malych déti. Clovék pod vlivem alkoholu nebo drog jim miize
byt velmi nebezpecny, i kdyz by jim jinak neublizil. Je také tieba ptedejit tomu, aby se
drogami, které dospivajici pfinesl domt, neotravil mladsi sourozenec.

S ditétem pod vlivem drog nema smysl se hadat. Vazny rozhovor odlozte na pozd¢jsi dobu,
¢lend rodiny.

Trvejte na konkrétnich krocich, nespokojujte se s mlhavymi sliby. Takovym konkrétnim
krokem je dobré spoluprace v 1€Cbé, to, ze se dospivajici rozejde s partou, ze vénuje vice Casu
studiu apod.

Anglické “tough love” (Cte se “taf lav”’) znamena “tvrda laska” a velmi dobte vystihuje,
co je tieba - dobry vztah k ditéti a zaroven cilevédomost a pevnost.

= Co z toho vyplyva pro rodice
Problémy s alkoholem nebo jinymi drogami je mozné piekonat, mnohem lepsi je ale jim
prechazet.




Kdy je tfeba neprodlené vyhledat l1ékare nebo ne se obratit na lékaiskou sluzbu prvni

pomoci?

e Dité je pod vlivem drog a hrozi tézka otrava, dité se napf. nedéa probudit a nereaguje na
zevni podnéty. Pozivani drog neni trestné, a ditéti proto zadny soudni postih nehrozi.

e Utinek drogy odeznél, ale pretrvavaji dusevni problémy jako halucinace nebo pocity
pronasledovani.

e Dit¢ se pokusilo o sebevrazdu, sebevrazdou vyhrozuje nebo ji planuje.

= Co Z toho vyplyva pro rodice
Vétsi chybou je ve sporném piipad¢ 1ékare nezavolat.

e Kde hledat dalsi informace?

Rozséhlejsi material pro rodice, informace o tom, jak zvladat stres vcetné relaxacnich technik
a mnoho dalsiho si Ize bezplatné stahnout z nasledujicich internetovych adres:
www.plbohnice.cz/nespor

www.mujweb.cz /veda/nespor

Prim. MUDr. Karel Nespor, CSc.

Zdroj: Nespor, 2004 (http://www.drnespor.eu/szurod04.doc)




Ptiloha B — Par rad pro rodice

Dité se nechce lécit?

Jen naprosta menSina déti a dospivajicich vyhleda 1é¢bu sama. Typictéjsi je, ze rodice chtéji, aby se dité 1éc¢ilo,
ono ovSem odmita. Co ted’?

Vyhledejte odbornou poradnu sami. Tim, Ze si o svych starostech promluvite s odbornikem, miZete ziskat
vEtsi jistotu a nadhled, které se vam budou hodit v jednéni s ditétem. Pomoc najdete v nékterém z center
krizové intervence, na lince divéry, u manzelského nebo rodinného poradce, u psychiatri, psychoterapeuti ¢i
odbornikil pro 1é¢bu zavislosti.

Motivujte dité ke zméné. Ditéti by mélo byt jasné, Ze se mu vyplati, kdyz s drogami vcetn¢ alkoholu
pfestane. Dit¢ a dospivajici jsou na vas zavisli v mnoha smérech. Dejte jim najevo, Ze si mizete klast jisté
podminky souziti (naptiklad odepfeni kapesného, darki a luxusniho zbozi). Nedopust'te, aby v§echnu vasi
péci dit¢ vnimalo jako samoziejmost nebo vasi bezvyhradnou povinnost.

Uvédomte si hranice svych moZnosti. Informujte dité zcela jasné o tom, ze jste za n&j zodpovédni i pravne,
a pokud by se vam zcela vymklo zpod kontroly, obratite se o pomoc k ufadim, coz by mohlo znamenat i
ustavni vychovu.

Hledejte spojence. Tlak k 1é¢bé z vice stran je ucinngjsi. Jestlize budou na dité soucasné naléhat dalsi
¢lenové rodiny, pratelé, odbornici atd., nadéje, Ze ptijme 1é¢bu, vzrusta.

VyuZzijte doby krize. Ochota ptijmout myslenku 1é¢eni je vétsi ve chvilich krize, napt. kdyz se dité dostane
do télesnych nebo dusevnich potizi kvili droze (po t€zké kocoving, po piipadné otraveé drogou), kdyz hrozi
né&jaky skandal, kdyz se nepohodne s partou nebo s partnerem zavislym na droze atd. Takova ochota ¢asto
nemiva dlouhého trvani, je proto dobré ji vyuzit rychle a zprostiedkovat navstévu odbornika.

Opakujte nabidku 1é¢by. Nedejte se odradit odmitnutim. Poditejte s tim, Zze pro dité neni takové rozhodnuti
snadné. Bud’te ptipraveni v pfisti vhodné chvili nabidku opakovat.

Ochotu k 1é¢bé oceiite. Kazdy projev ochoty k 1é€b€ - mnohdy uz prostou ivahou o moznosti 1é€it se -
oceiite. Dejte ditéti najevo, Ze vite, jak je pro n¢&j takovy krok tézky, a pochvalte jeho rozumné chovani.

Kde najit odbornou pomoc

V kazdém okrese nebo v prazskych obvodech pracuji ordinace AT nebo jina specializovana za¥izeni pro
1é¢bu zavislosti na alkoholu a drogach. Tyto ordinace poskytuji pomoc détem i dosp€lym a ne vzdy mivaji
velkou zkusenost s détmi nebo dospivajicimi. Maji vSak rozsahlej$i zkuSenost s problematikou alkoholu a
drog.

Specializovana zatizeni pro déti a mladistvé, ktefi maji problémy s navykovymi latkami. Téch bohuzel
neni mnoho.

Tzv. nizkoprahova a dalsi zafizeni urcéena vyluéné pro zavislé na nealkoholovych drogach. Néktera z
téchto zatizeni vétSinou nekladou velké pozadavky a podminky 1é¢by byvaji ptijatelné i pro mladé lidi, ktefi
vahaji, jestli ptijmout 1é¢bu nebo ne.

Ve vétsiné okrestl nebo prazskych obvodi jsou ambulance détské a dorostové psychiatrie poskytujici péci
détem a mladezi do 18 let. To se tyka i problému s alkoholem a drogami. Odbornici téchto zafizeni maji
zkuSenosti s praci s détmi a mladezi, nemusi vSak byt vzdy dostatecné obeznameni s problematikou alkoholu

a drog.

Dobrou sluzbu prokazuji zaFizeni telefonické pomoci a centra krizové intervence. Kromé telefonické porady
byva ¢asto mozné tato zafizeni i navstivit, jestlize si to volajici pfeje, neéktera zafizeni tohoto typu poskytuji i
kratkodobé pobyty. Mohou vas také informovat o dalsi 1é¢bé, nabidnout kratkodobou psychoterapii, nékde
pracuji i s rodinami. Kontakty najdete v telefonnim seznamu.

Méstské urady. Tam na socialnim odboru pisobi kuratofi pro mladez. Ti by mély mit prehled o 1é¢ebnych a
poradenskych moznostech, o pravnich piedpisech a socialnich otazkach. Pochopitelné instituce jsou jedna
vec a lidé druhd. Nevime s jakym konkrétnim ¢lovékem se praveé na vasem okresnim trade setkate.

Luzkova zdravotnicka zafizeni pro déti véetné psychiatrickych. Vyhodou je moznost zakladni §kolni

dochézky behem 1é¢by i zkuSenosti pracovnikli téchto zatfizeni s détmi. Dospivajici s vaznéjSimi problémy s
navykovymi latkami sem vSak nebyvaji pfijimani vzdy ochotné vzhledem k riziku, které mohou pfedstavovat
pro pacienty s jinymi problémy.

Protialkoholni a protitoxikomanicka oddéleni. VEtSinou byvaji schopné poskytovat kvalitni sluzby lidem
sttedniho véku zavislym na alkoholu nebo jinych navykovych latkach. Rada z nich je ochotna pfijimat i
pacienty pod 18 let. Pozitivni vysledek 1écby vyzaduje vétSinou intenzivni spolupraci rodiny v 1écbé a
soustavné dolécovani.



e Terapeutické komunity pro dlouhodobé 1é¢eni trvajici zpravidla rok i déle. VéEtSinou pfijimaji pacienty ve
véku od 18 let, nékde i od 15. Vyhodou je to, Ze se mlady dospély dostava do jiného prostiedi, nez v jakém
bral navykové latky. Terapeutické komunity pfijimaji vétSinou az stabilizované pacienty, kteti nemaji
odvykaci pfiznaky. Z Oddéleni pro 1écbu zavislosti v Psychiatrické 1écebné v Bohnicich jsme fadu pacientt
do zafizeni tohoto typu piekladali a zkuSenosti mame pievazné velmi dobré.

Formy lécby

1. Jednorazova porada, krizova pomoc, kratkodoba 1écba

I takova jednoduché forma pomoci miize byt vysoce ucinna, je-1i poskytnuta v¢as. Diilezité byva pracovat nejen

s pacienty, ale i s jednim nebo lépe s obéma rodic¢i. Vzpominadm na jedno takové setkéani s dcerou, ktera

zneuzivala drogy, a s jeji matkou. Cestou k nam se pohadaly a hadka pokracovala i poté, co odesly (jak jsem se

pozdéji dozveédel). Presto vSak doslo k urcité dohod¢ a situace se zlepsila.

2. Ambulantni 1é¢ba

Jeji vyhodou je, ze dité nebo dospivajici zistava ve svém piirozeném prostfedi, mize dal chodit do skoly nebo

do uceni. To mize byt ale i nékdy nevyhoda, zejména jsou-li vztahy v rodiné napjaté nad inosnou mez.

Nebezpecim pii ambulantni 16¢bé€ je také silna vazba na partu, od které se nedafi odpoutat. Spoluprace s rodinou

je pii ambulantni 16¢bé opét velmi dulezita.

3. Ustavni lé¢ba

Jeji vyhodou je moznost nepfetrzité odborné péce, coz je potfebné zejména u tézSich télesnych nebo dusevnich

komplikaci. Dalsi vyhodou je radikalni zména prostiedi, jestlize bylo dité ve vleku party. Ustavni 1é¢ba mé i své

nevyhody. Je naro¢na finan¢né (v soucasnosti hradi zdravotni pojistovny). Zorganizovat kvalitni 1é¢ebny

program vyzaduje kromé dobré vle i Usili, kvalifikaci a zkuSenost. Uspokojit citové potieby ditéte ¢i

dospivajiciho v 1é&ebném programu nemusi byt snadné. Ustavni 1é¢ba mize mit riiznou formu:

¢ Kratkodoby pobyt napt. deset dni k pieckonani odvykacich potizi a zlepSeni télesného stavu (tzv. detoxikaéni
pobyty). To samo o sobé k piekonani zavislosti obvykle nestaci.

e Stfedné dlouha 1é¢ba trva od nékolika tydnd do nékolika mésica.

e Dlouhodobé programy mohou trvat rok i déle. K dlouhodobé 1€¢bé jsou uréeny nékteré terapeutické
komunity (IéCebna spolecenstvi).

,,Pane doktore! A ma to viibec cenu? Da se to viibec vylécit? Neni to jen marna snaha, kterd skonci ve strasném
rozcarovani? “

Neexistuje takovy postup, aby vam zarucil uspéch se stoprocentni jistotou. Ale 1écba rozhodné smysl ma, dava
nadé&ji na Gspéch. Pfi delSim ¢asovém odstupu byvaji vysledky 1écby povzbuzujici.

Co nadéji na zdar 1é¢by zvySuje:

Kdyz je poskytnuta brzy.

Kdyz rodina v 1é¢bé spolupracuje a ucastni se terapie.

Kdyz je moznost dlouhodobé spoluprace s 1écebnym zafizenim.

Kdyz jde o kvalitni 1écebny program (viz vyse).

Kdyz sam pacient s 1é¢bou pfiméfené spolupracuje.

Kdyz netrpi jinou dusevni poruchou.

NejduleZitéjsi nakonec. U téZsich forem zavislosti je uspésnost 1é¢by umérné jeji délce. Tedy ¢im delsi
1é¢ba, tim lepsi vysledky.

A jesté opakujeme. Vysledky 1€cby po del§im asovém odstupu (napft. po péti letech) jsou lepsi nez po kratSim
odstupu (napf. po roce). Uplatiiuje se tu ur¢ité dozravani osobnosti. Proto je spravné uchovat si nad¢ji.

Zdroj: Nespor, Csémy, 2003, s. 45-46



Ptiloha C — Dotaznik
DOTAZNIK — Drogova situace déti a mladistvych na ZS a SS v Jeseniku
Mily dotazovany,

prosim T¢ o vyplnéni dotazniku, ktery je soucasti mé bakalarské prace v ramci studia
specidlni pedagogiky. Tento dotaznik je zcela anonymni. Otdzky vypli prosim pravdive,

urcité se nemusis bat, ze by nékdo poznal, Ze tento dotaznik vyplnil Ty.

De¢kuji za pomoc, Adéla Dlabacova.

DOTAZNIK
1. Jsi?
a. Divka
b. Chlapec
2. Kolik je ti let?
a. 6-10
b. 11-14
c. 15-19
d. 20 avice

3. Navstévujes:
a. ZS v Jeseniku
b. SS v Jeseniku
c. anijednu
4. Vyzkousel/a jsi nékdy alkohol?

a. Ne

b. Ano, pouze jednou

C. Ano, pravidelné¢ minimalné jednou denné
d. Ano, pravideln¢ minimalné jednou tydné

€. Ano, n¢kolikrat, ale pouze ptilezitostné



5. Pokud ano, jaky alkohol konzumujes?

a. Vino, pivo
b. Koktejly
C. Destilaty

6. Vyzkousel/a jsi nékdy cigaretu?

a. Ne
b. Ano, pouze jednou
C. Ano, pravideln¢ minimalné jednou denné
d. Ano, pravideln¢ minimalné jednou tydné
e. Ano, n¢kolikrat, ale pouze ptilezitostné
7. VyzkousSel/a jsi nékdy marihuanu?
Ne

a.
b. Ano, pouze jednou

C. Ano, pravideln¢ minimalné jednou denné
d. Ano, pravideln¢ minimalné jednou tydné
e. Ano, n¢kolikrat, ale pouze ptilezitostné

8. Vyzkousel/a jsi nékdy né&jakou z nize uvedenych tvrdych drog? Zaskrtnout mizes vice

odpovedi.
a. Ne, zadnou
b. Ano, heroin
c. Ano, kokain
d. Ano, pervitin
e. Ano, LSD

Ano, ale jinou, jakou?

—h

9. Uzivad nékdo ztvé rodiny pravidelné néjakou z nize uvedenych latek? Zaskrtnout

muzes vice odpovéedi.
a. Ne
b. Ano, alkohol
€. Ano, tabdkové vyrobky
d. Ano, marihuanu

e. Ano, n¢kterou z tvrdych drog (extdze, pervitin, heroin...)

VI



10. MysliS si, 7ze nékdo z tvé rodiny uziva néjakou z navykovych latek z duvodu, Ze je na

ni zavisly?
a. Ne
b. Ano, alkohol
c. Ano, cigarety
d. Ano, marihuanu
e. Ano, n¢kterou z tvrdych drog

11. Pokud rodicée zjistili, 7e ty sam/a jsi uzil/a tabakové vyrobky. alkohol nebo néjaké

drogy, jak reagovali?

a. Nijak, nevadilo jim to/nefesili to
b. Snazili se mé od toho v klidu odradit, nesouhlasili s tim
c. Nadavali, kiiceli nebo m¢ potrestali

d. Jinak, jak?

Timto dotaznik kon¢i. Dekuji Ti za spolupraci. Anonymni vysledky dotazovani zvetejnim

na Tvé Skole. Adéla

Vil
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