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UvVOD

Drogy jako takové provazi lidstvo od nepaméti. Prvni zminky o drogéch sahaji az do
davného starovéku. Tehdy byly vyuzivany jako wutiSujici 1éky nebo slouzily
k medita¢nim ¢i naboZenskym ucéeltiim. Jak vSak Sel ¢as, vznikaly a objevovaly se nové
a nové drogy, at’ uz pfirodni nebo syntetické a spolu s tim nartstalo jejich vyuzivani i
zneuzivani. Pokud bychom méli srovnavat drogovou situaci u nds, musime rozdélit
obdobi pied padem socialismu a po ném.

Za socialismu zde vladl pevny rezim, hranice byly uzavieny a dobie hliddny a tim
byl pfisun drog k ndm znacné€ eliminovan. Okruh vyznavaci drog byl maly, sdruzovali
se spiSe v malych uzavienych skupindch. Potajmu se péstovala marihuana a podoméacku
se vyrabél pervitin nebo opidt,, braun.“ Diky tomu, ze tehdy bylo vse ,,pod kontrolou,
nehrozilo zbytku spolecnosti Zadné nebezpeci.

K velké zméné doslo po roce 1989, kdy padl komunisticky rezim nejen u nas, ale i
ve stfedni a vychodni Evropé a spolu s tim pfiSly i velké zmény. VSude zavladla
demokracie, kazdy si vSak pod timto pojmem piedstavoval néco Uplné€ jiného. Hranice
se oteviely a nic nebranilo tomu, aby se k ndm zacaly transportovat dosud u nds
neznamé drogy. Vznika trh s nelegalnimi drogami a rozriistd se zadkladna uzivateld.
Tento negativni jev za¢ind postupné ohroZovat spolecnost a je tfeba s tim zacCit néco
dé€lat. Na tadu ptichazeji represivni slozky, vznikaji nova 1écebnd zatizeni pro zavislé,
velkéd pozornost se vénuje 1 prevenci. Tento stav ma bohuzel vzristajici tendenci avSak
s tim rozdilem, Ze v soucasnosti zac¢inaji experimentovat s drogami jiz mladsi ro¢niky.
Dnes neni vyjimkou, Ze zkuSenosti s navykovymi latkami maji jiz déti na zékladnich
Skolach. Je to dano také tim, ze spole¢nost, véetné rodici, je benevolentni viici alkoholu
a tabaku i nékterym drogam jako je marihuana.

Spousta lidi si v dne$ni dobé& viibec neuvédomuje, jak velky problém drogy a jejich
uzivani predstavuji, dokud se s tim nesetkaji tvafi v tvaf, at’ uz je to prosttednictvim
nekoho blizkého nebo svého vlastniho ditéte. Teprve pak zjisti, jak velkd chobotnice to

je, a jak je tézké s ni bojovat.



TEORETICKA CAST

1 DROGY A JEJICH HISTORIE

V disledku symbidzy Zivocisné a rostlinné fiSe se prvni drogy nachazeji v rostlinach
nebo v jejich ¢astech.!
Slovem droga se oznaCovaly produkty rostlinného ¢i zivocisného puvodu, které

slouzily jako 1é¢ivo.?

1.1 Davny starovék

Prvni zminky o drogdch pochazeji z davného starovéku. V této dobé se péstoval
Vv oblasti Stiedomoii - v Mezopotamii, Africe, Recku a jiznim Spandlsku mék sety,
Zjehoz nezralych makovic se ziskavalo opium. Z rtizné dochovanych pisemnosti
a predméth jako jsou napt. sumerské tabulky, babylonské valecky, krétsko — mykénska
zobrazeni ¢i egyptské hieroglyfy se zjistilo, ze tyto kultury znaly ucinky opia a umély
jej dale vyuzivat. A pravé v Egypté se opium doporucovalo jako utiSujici a uklidiujici
1ék. Vyrabé€la se z néj mast, ktera se uZivala rektalné 1 ordlné a pro své zklidiujici
ucinky se téZ podavala détem, aby neplakaly. Egyptské opium bylo znamo jako nejlepsi
a nejkvalitngjsi z celé stiedomoiské oblasti. 3

Dalsi rostlinou péstovanou v davném starovéku bylo konopi. Zatimco péstovani
maku setého nejspise pochazi z Evropy a Malé Asie, konopi se za¢alo péstovat v Cing.
Nejstarsi nalezy sahaji do roku 4000 pf. n. 1. a az o tisic let pozdé&ji se vyskytuje
V Turkmenistanu. Rovnéz v Indii je tato rostlina velice zndma a rozsifena. Konopi zde

bylo vyuzivano zejména budhisty k meditacnim ucelim nebo se pouzivalo v Iékaistvi

1 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207 -
512-8.5.6

2 NOZINA, Miroslav. Svét drog v Cechdch. Praha: Koniasch Latin Press, 1997. 347 s. ISBN 80 - 85917 -
36-X.s.9

3 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207 -
512-8,s. 11
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k1écbe zanéth oci, Spatného spani, suchého kasle a infekénich pridjmovych
onemocnénich. V Mezopotamii, kde vladli v 9. stol. pf. n. 1. Asyfané, jej uzivali jako
obfadni kadidlo a Keltové, ktefi v 7. stol. pt. n. 1. obyvali zdpadni Evropu, zasobovali
konopnymi motouzy a koudelemi celé Sttedomoii. Podle hojnych nalezti dymek se da
usuzovat, ze Keltové uméli vyuzivat konopi jako drogu. Jejich druidové znali i G€inky
lilkovitych halucinogenii, kam se fadi rulik, durman, blin a mandragora. Naucili se je
pouzivat k zhotovovani riiznych lektvart, v 1é¢itelstvi nebo k obfadnim téelam.*

Mandragora, rulik, blin a durman byly znamy pfevdzn¢ na Stfednim a Dalném
vychodé, kdezto v Americe se vyskytoval hojné durman a nejrozsirenéjsi psychoaktivni
rostlina, ktera vévodi celému kontinentu — tabak. Tabak se koufi, Zvyka i pije a jeho
vyuziti ma $iroké spektrum od 1é&itelsvi, naboZenstvi az po odpo&ivani.®

Dalsi skupinu tvofi psilocybinové houby, které sice maji silnéjsi ¢inky nez konopi,
ale postupné se na n¢ zapomnélo a jen Samani Zzijici na Sibifi a v nékterych oblastech
severni Evropy si doposud zachovali prastary zvyk a tyto psilocybinové houby
pouzivaji k riznym nabozenskym i jinym obfad@im doposud.®

Z Afriky, kterd je v tomto sméru velkou nezndmou, pochédzi dalsi psychoaktivni
rostlina — iboga, jejiz aktivni slozka ji zafazuje do stejné kategorie latek jako je LSD -
25.

Stimulanty zaloZzené na kofeinu a kokainu maji také svlij pivod v davnovéku.
Z Ameriky pochazi guarana, maté, kakao nebo ket koka, jehoz listy se Zvykaji stejné tak
jako listy betelu v jihovychodni Asii a ket katha, ktery najdeme v Somalsku, Etiopii
a Jemenu. Ze zapadniho pobrtezi Afriky pochazi ofech koly, ktery je znam po celém
svété jako stimulant s pfirodnim obsahem kofeinu. Stejné tak prosluly je i ¢aj pivodem
z Ciny, kde ho piji jiz 4 — 5000 let a kava pochazejici z Arabie, které se jako drogy
zaalo vyuzivat az v 10. stol. n. 1. VSeobecné se da konstatovat, ze tyto rostlinné
stimulanty dodavaly jedinci energii, diky niZ méné jedl, vice pracoval a ptestoze je

konzumoval pravidelné i n€kolikrat denn€, nikdy jej neuvedly do stavu extaze. Celkove

4 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207 -
512-8.s.11-12

5 Tamtéz, s. 12
6 Tamtéz, s. 12
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vSak musime poznamenat, Ze v oblastech Stfedniho vychodu a Evropy bylo ve
starovéku zndmo nejméné stimulant@ rostlinného pivodu.’

Z rostlin se také vyrab€l kvasnym procesem alkohol, ktery téz fadime mezi drogy
pro svoji navykovost. Zpocatku bylo znamo jen pivo a vino, alkohol jako takovy se
zacal palit o tisice let déle. K vyrobé neslozitého piva staci chvili prezvykovat né&jaké
ovoce a pak vyplivnout. Samovolnym kvasenim tak vznika alkohol nizké stupnovitosti.
Jiz vroce 2200 pt. n. 1. se doporuCovalo Zenam, které kojily, pit pivo na posileni.
V hebrejské bibli nalezneme mnoho odkazii na vino a zajimavé je, Ze postoj k nému je
vesmés kladny. V Malé Asii se zase vino a pivo michalo s vytazky jedné ¢i nékolika
drog a vznikal tak silny napoj, ktery mohl byt i Zivotu nebezpecny. V Ciné a Japonsku
m¢eli v oblibé ryzové vino, ale budhisti 1 nadale déavali pted alkoholem ptfednost radéji
konopi. V Africe se vyrabély z ruznych rostlin rizné druhy piva. Rovnéz v Americe
jsou znamé kvaSené néapoje s nizkou stupnovitosti alkoholu, vinnd réva se tam zacala

péstovat az s druhou Kolumbovou vypravou. &

1.2 Staré Recko

Ve starém Recku jiz neni na drogy nahlizeno jako na néco nadpozemského, ale jsou
brany jako latky, které vyvolavaji rizné jevy a stavy a lé¢i tak, Ze organismus ohroZuji.
Je dulezité znat spravné davkovani, aby se 1€k odlisil od jedu. Theofrastos — zak
Aristotela a tvlirce prvni védecké studie o botanice objasiiuje toto pojeti jasné na
durmanu metelovém:

. Poddavame jednu drachmu, md — li se pacient povzbudit a mit o sobé libé
myslenky, dvojitou davku, ma — li blouznit a mit vidiny; trojitou, ma — li nadosmrti

zesilet; ctyindsobnou davku poddavame, ma — li zemrit. “( Hist. Plant., IX, 11, 6 ) °

" ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207 -
512-8.5.13-14

8 Tamtéz, s. 14 - 16
9 Tamtéz, s. 18
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Rekové jiz také popsali to, co v dne$ni dobé nazyvame tolerance, i kdyz to spise chapali
jako stupiiujici odolnost, nez nezadouci navyk. Pii riiznych hrach a obfadech si Rekové
ptipijeli nejen pivem a vinem, ale pouzivali také konopi a halucinogenni rostliny z rodu
lilkovitych jako je durman, mandragora nebo blin. Pfi soukromych vecircich misili
extrakt hasiSe s vinem a modrozelenou pryskyfici — myrhou. AvSak opium v oblibenosti
vedlo pred ostatnimi drogami, dokonce ho vyuzivali jiz v chramech Asklepiovych, coz
byla zatizeni podobna dne§nim nemocnicim.*®

Nejvétsim problémem antiky byly rozmanité jedy. Obavy z otravy panovaly
theriaku. Theriak byl nazev pro univerzalni protijed, ktery mél ochranit uzivatele pred
otravenim a neutralizovat jej. Ve vSech protijedech bylo obsazeno opium, v nékterych
dokonce dosahovalo az &tyficeti procent. Proto bychom ve starém Recku jen tézko nasli
toho, kdo by vidé€l v opiu néco Spatného a odsuzoval jej. V poptedi jejich zajmu bylo téz
i vino, které vSak ohrozovalo jak jednotlivce, tak 1 samotnou spolec¢nost. Filosofické
Skoly se tehdy zabyvaly problémem, zda vino bylo déno lidem pro dobro nebo pro zlo.
Pokud mluvime o starém Recku, nemiZeme se nezminit 0 eleusinskych mystériich.
Ta vznikla ve velmi ¢asné dobé a byla ikonou antické duchovni kultury vice jak jedno
tisicileti. Jednalo se o tajné ritualy, k nimz dochazelo za podzimni noci, a k zasvéceni se
poutnikiim podaval vyvar, ktery obsahoval mouku z obili napadeného namelem.

Po poziti tohoto napoje prozivali jedinci proZitky velké intenzity.!*

1.3 Stary Rim

Rimané v podstaté ptevzali sviij nahled na drogy od Rekii. Droga pro né byla né¢im,
co slouzi k 1éCeni i k zabijeni. Za vlady cisate se pii riznych shromazdénich koutila pro
povzneseni nalady a lepS$i pozitek marihuana, coz jsou samici rostliny konopi.

Zasadnimi rostlinami ve starém Rimé vSak byly mék a vinna réva. Durman obecny

10 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.s.19

" Tamtéz, s. 19 - 22
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a puchyinik lékaisky zde byl z ditvodii nékolika otrav vynosem cisafe zakazan. I v Rimé
méli vazeni a zdmozni strach z otrav jedem. Slavny Marcus Aurélius na doporuceni
svého I¢kare pil kazdé rano opium rozpusténé ve vlazném viné€, aby se ochranil pied
otravenim. Jinym slouZilo opium na smrtelném lizku k euthanasii, ktera byla v Rimé
povazovana za dikaz moralni sily. Rimané milovali vino, i kdyz bylo pokladano za
puvodce vsech neshod. Podle staroddvného obyceje nesméli pit vino mladsi tficeti let

a zeny.'?

1.4 Konec pohanstvi

Brdhmani méli k alkoholu odpor a domnivali se, Ze ohlupuje mysl a svadi
k nemravnostem. Navozeni stejného stavu drogami napt. konopim vsak schvalovali.
Pozivani alkoholu nebylo zakazano zakonem, stejné tak jako v Rimé nebylo zakazano
piti vina zenam. Av3ak s nastupem kiestanstvi v Rimé piisel konec s nazory o neutralité
drog ¢i umirnéné opilosti. Pro Stary zakon byla opilost jesté akceptovatelna jako
prostfedek, ktery vedl k uvoliiovani napéti a odreagovani se. Pro pohana byla euforie
velmi zdrava a 1é¢iva, oproti tomu vira kiestanti vyzadovala tutrapy a bolest. Zacaly téz
vznikat riznd abstinentska seskupeni, pro ktera bylo piti alkoholu smrtelnym hfichem.
RovnéZ eutanazie nebo sebevrazda byla povazovana za smrtelny hiich, protoze o Zivoté
nerozhodoval ¢lovek, ale biih. Pohanské znalosti, obzvlasté pokud se tykaly drog, jsou
pokladany za carod€nictvi. Svaty Augustin prohlédsil zdjem o védu jako Spatny
a Skodlivy a poslal do vyhnanstvi ¢i prodal do otroctvi Iékarniky s celymi rodinami.
Az do 10. stol.,, kdy cirkev a fiSe tvotily jeden celek, je pouZivani drog k lécitelskym

i¢elim povazovano za kaciistvi.!?

12 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.5.23-24

18 Tamtéz, s. 27 - 30
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1.5 Islam

Na tzemi franu a Turecka se péstoval zejména maék, z jehoZ nezralych makovic se
ziskavalo opium. S tim, jak postupoval islam do dalSich oblasti, bylo opium znamo
od Gibraltaru az po Malajsii. Opium az do 9. stol. pojidali a zapijeli $tavou z hrozni,
do které¢ byl ptimichan hasis. PerSané opium i koufili. V antické kultufe se jako
povzbuzujici pomucka pouzivalo vino, kdezto v té arabské opium. Ob¢ tyto drogy pfi
nadmérné konzumaci vedly k navyku, avSak pro vyznavace isldamu byl schidnéjsi
zavisly na opiu, ktery normaln¢ fungoval, nez ten, ktery mél navyk na alkohol a byl pro
spole¢nost problémovy. V 11. stol. se pouzival pro zlepSeni nadlady a k léCitelskym
ucelim bangah —coz bylo v arabstiné oznaceni pro konopi. Tato droga byla v obdobi
klasického islamu oblibena v urcitych spolecenskych a ndboZenskych vrstvach. Velké
oblibenosti se v Arabii dostalo i kaveé, ktera prestoZze na tomto uUzemi rostla cela
tisicileti, byla objevena teprve v 10. stoleti. Zhruba do 14. stoleti bylo na drogy Vv islamu
pohlizeno jako na néco neSkodného, podobné jako tomu bylo v feckofimskych
kulturach. Na konci 13. stoleti se vSak tento postoj zacal ménit a kterdkoliv podoba

opojeni byla trestna. 14

1.6 Objeveni Ameriky

Novy svét byl pro své dobyvatele obrovskym piekvapenim. Zjistili, Ze mistni
domorodci maji lepsi znalosti ve vyuzivani lécivych rostlin, nez jejich lékafi. Tento
kontinent je az doposud zndm 1 jako nevycCerpatelna zasobarna hlavné tzv.
psychoaktivnich drog, které jsou blizké bud’ s LSD — 25 nebo meskalinem. Do této
skupiny patii 1 teonandcatl, ktery se tésil oblibé hlavné ve Stiedni Americe. Pod timto
nazvem lze najit celou fadu psilocybinovych hub. Na ostrové Santo Domingo Snupali
mistni domorodci praSek z cohoby, kterému se fikalo v oblasti soucasné¢ Kolumbie
a Venezuely yopo. Od 10. stol. pt. n. I. se v andské kultufe objevuje na keramice motiv

kaktusu, ktery se jmenuje San Pedro. Ten obsahoval meskalin a byl vyuzivan hlavné

14 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.5.31-35
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V nabozenstvi. Pokud se jednd o pouzivani riznych vizionafskych farmak, Amerika
Vtomto sméru nezlstdvala za ostatnim svétem pozadu. Na uzemi Inkd se u dvora
pozivala koka. Pfipravovaly se zni kokové chlebicky, na jejichz konzumaci méla
privilegované pravo pouze Slechta. Nedovolené uziti koky nizS§imi stavy bylo
povazovano za vzpouru. Jina rostlina se stimula¢nimi ucinky, kterd vyvolala v tehdejsi
Americe spoustu rozporuplnych nazort, se nazyva Cesmina paraguayska. Pfipravuje se
z ni napoj maté, ktery ma podobny obsah kofeinu jako je tomu u kavy. Z Ameriky,
presnéji z Mexika, pochazi i kakao, které fadime rovnéZz mezi stimulanty. Obsahuje
Theobromin — alkaloid, ktery méa obdobny efekt jako kofein v kave. Aztékové pili kakao
pii riznych obfadech, mélo tedy stejny vyznam jako u Inkii koka. Poslednim velmi
rozsifenym stimulantem, ktery roste v hlubokém amazonském pralese, se nazyva
guarand a ma vyrazné vys$i obsah kofeinu, nez vSechny vySe uvedené stimulanty.
Ve svych pocatcich nebyl o tuto drogu zadny vyraznéjsi zajem, avSak v soucasné dob¢
je tomu naopak a guarana se stala jednim z hlavnich brazilskych vyvoznich artikli.®

Za opravdu nejznamé;jsi a nejvyhlaSenéjsi drogu rostouci v Americe se povazuje rostlina
z ¢eledi lilkovitych — tabak, ktery se zde koufi, pije 1 ji. Stava se kazdodenni potiebou,
vyuziva se pfi nabozenskych i ritudlnich obtfadech. Velice rychle se rozsifil po celém
svété a kolem roku 1613 se zacinid péstovat ve Virginii, Severni a Jizni Karoliné
a Marylandu ve velkém. V 17. stol. jsou kufaci trestani bud'to télesnymi tresty nebo

smrti. Az v tolerantn&j$im 18. stol. se tyto tresty zmensuji nebo zanikaji uplng.*®

1.7 Konec starého rezimu a pocatek nového

V mnoha statech dochazi k oddéleni cirkve od vladnouci monarchie, nastupuje
racionalismus a osvicenstvi a méni se zplsoby mySleni. Piestavaji se uznéavat autority
améni se 1 ndhled na drogy. Nyni se o n€ zaCinaji zajimat 1ékarnici, doktofi 1 chemici.
Na trh se dostavaji nové¢jsSi a pokrokovéjsi formy davnych vselékt a zaplavuji trh.

V poloving 19. stol. je na pultech evropskych a americkych lékaren k dostani na 70 tisic

15 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
—512. 8.s. 49-54

16 Tamtéz, s. 54
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ptipravkil obsahujicich psychoaktivni slozku. V rozmezi let 1806 — 1903 byl objeven
morfin, kodein, atropin, kofein, kokain, heroin, meskalin, barbiturat. Jako anestetikum
se zaCal pouzivat éter, chloroform nebo oxid dusny a rostlinné drogy se piestaly
sluéovat s ¢arod&jnictvim a riznymi ritualnimi obtady.'’

Na konci 19. a pocatkem 20. stol. byly veskeré tyto drogy dostupné v Iékarnach
I drogériich a dokonce bylo mozno si je objednat pfimo u vyrobce a nechat zaslat
postou. Takovy obraz svobody vSak netrval vécné. Pozvolna se objevovaly ve
spolecnosti kritické postoje, zacCinaji se zakladat rizné spolky a spolecnosti, vznikaji
rizné smérnice, jejichz ndmétem je tazeni proti alkoholu a drogdm. V roce 1914 je
parafovana haagskd dohoda, ktera vS§em zemim nafizuje kontrolovat produkci a prodej
opia, morfia a kokainu. Tim se stanovilo pravidlo, podle kterého se bude nadale fidit
povinnost a pravo kazdého statu dohlizet nad legalnim pouZzivanim drog. V tomtéz roce
byl v Americe vydan zakaz koufeni, ktery se postupné rozsitil do 28 jejich statd a i piti
alkoholu bylo trestano prisnéji. Vysel téz v platnost tzv. Harrisoniv zdkon, ktery
pozadoval, aby vlastnictvi, produkce a distribuce morfia, kokainu a opia byla
zaznamenavana do registri. Stale vice americkych obcanii volalo po zavedeni
prohibice, na kterou si museli pockat do roku 1919. Trvala do roku 1933 a m¢éla
zanasledek vzestup Tuplatkarstvi, kriminality a bujeni organizovaného zlocCinu.
Al Capone bylo asi nejznaméj§im jménem spojenym s prohibici.8

Po jejim zruSeni panovala ve Spojenych statech nejistota. Nevédélo se, zda bude
i nadale platit Harrisoniv zédkon a jak se budou dale vyvijet pocatky mezinarodni
drogové legislativy. Evropa ani zbytek kontinentu takové problémy zatim vibec
nefesili. Za prohibice zde vznikly rizné nelegélni podniky, kterym ted’ hrozilo
ukonceni. Byla zde rovnéz existence protidrogovych orgédni, fungujici chemicky
primysl zalozeny na produkci umélych nahrazek morfia a kokainu i osoby na nich
zavislé. Z narkomanti se postupné stavali piekupnici, ktefi za odménu v podobé drog
pracovali pro své bosse. Toto byl negativni disledek Harrisonova zékona, ktery

zakazoval volny prodej drog. Byly pouze na lékafsky predpis. Pocty zavislych

7 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.5.56-70

18 Tamtéz, s. 71 - 80
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na drogach rostly, véznice byly pifeplnéné a bylo tfeba to feSit. Byla zakdzana
marihuana, K niz se postupné pridavaly dalsi syntetické i pfirodni drogy. V roce 1936
byla na konferenci v Zenevé podepsana smlouva, ktera vybizi ostatni staty ke ziizeni
represivnich slozek, které by potiraly nelegalni obchod i samotné drzeni narkotik

tvrdym vézenim.®

1.8 Nové drogy

Ve tficatych letech se na trhu objevily nové stimulacni latky volné prodejné
Vv Iékarnach amfetamin, metamfetamin a dexamfetamin. Tyto stimulanty byly
nékolikandsobné ucinnéjsi a pfitom levnéjsi, nez kokain. SlouZzily k 1é€bé nachlazeni, ke
sniZzeni hmotnosti nebo proti Spatnému zazivani. Protoze vyvolavaly silnou euforii,
vyuzivalo se jich k1éceni depresi a podavaly se za druhé svétové valky vojakim
k armadni stravé z divodu sniZzovani chuti k jidlu i na nékolik dni, Ginavy a ospalosti.
Toto praktikovali zejména Némci, Italové, Anglicané a Japonci. Posledné jmenovani
zvysili za valky vyrobu drog na maximum a po jejich prohfe se dostanou piebytky ze
skladist’ do ulic, coZ mélo za nasledek miliony sebevrahti, vrahti, jedinct s trvalym
poskozenim mozku nebo silnou schizofrenii. Po skonceni valky se méni kategorie
uzivatelil 1 divod uzivani amind, které maji souvislost i se zrodem dopingu ve sportu. A
objevovaly se nové ucinné stimulanty jako fenmetrazin, ktery byl velice obliben az do
poloviny let sedmdesatych. Obdobné odezvy se dostalo pouze barbituratim, které Ize
Barbituraty byly né€kolik desetileti k dostani bez lékaiského piedpisu po celém svéte,
protoze zakon fikal, ze se o drogy nejednd. Zacatkem roku 1945 se do prodeje dostavaji
analgetika, coz jsou syntetické opiaty. V této dob¢ jich vzniklo n€kolik desitek, z nichz
nejznamejsSi je pethidin, nekolikandsobné siln€jsi metadon nebo jesté silnéjsi
cetobemidon, ktery byl v roce 1963 oznacen jako obzvlasté nebezpec¢nd droga. AvSak

jejich osud je vzdy tentyz. Nejprve se zavedou na trh jako drogy bez pozorovatelnych

19 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.5.80-86

18



externich u¢inki, pak se ptijde na to, ze jsou navykové a posléze se po ne¢kolika letech
vyda zdkaz uzivani, protoze kterdkoliv stejné u¢inna nebo u¢inngjsi droga nez heroin
mize zpusobit navyk, jestliZze je uzivani pravidelné.?

V roce 1955 byl uveden do prodeje pod rlznymi oznaCenimi ropny derivat
meprobamat, u kterého se po nékolika letech prokdzalo, ze ma obdobné abstinen¢ni
symptomy, jaké se projevuji u alkoholu nebo barbituratd, a ze ma za nasledek celou
radku piipadi imbecility. Za zminku stoji jesté objev sedativa a hypnotika Thalidomid,
ktery byl uveden na trh v roce 1957. M¢I slouzit jako 1€k na spani pro téhotné Zeny,
ve skutecnosti vSak zpusobil vrozené vyvojové vady u novorozencl. Jako novy se na
trhu objevil také halucinogen LSD 25, kterého se vyuzivalo pii 1é€bé psychickych ¢i
duSevnich poruch, riiznych zavislosti a také détského autismu. Oblibeny je zejména také
mezi umélci. V roce 1967 dochazi k celosvétovému zakazu uzivani LSD.?

V 60. — 90. letech se postupné stal z uzivani drog celospolecensky problém hlavné
v Americe a V zapadni Evropé. Doslo k velkému nartstu uzivateli drog s vaznymi
zdravotnimi i spoleCenskymi problémy, které se tahly napfi¢ jak mnoha socidlnimi
vrstvami a seskupenimi, tak i povolanimi. To ovlivnilo stanoviska a postoje drogovych
politik v téchto zemich. Od roku 1990 je charakterizovan problém drog jako globalni

a ovliviiuje viechny zemé svéta.??

20 ESCOHOTADO, Antonio. Strucné déjiny drog. Praha: Volvox Globator, 2003. 172 s. ISBN 80 - 7207
-512-8.5.87-92

2 Tamtéz, s. 93 - 118

22 KALINA, Kamil a kol.: Drogy a drogové zavislosti 1, mezioborovy pristup. Praha: Utad vlady CR
2003. 640 s. ISBN 80 - 85821 - 98 - 2.s5. 15
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2 DROGY - DELENi, CHARAKTERISTIKA, UCINKY,
RIZIKA

2.1 Drogy a jejich déleni

S postupem ¢asu a postupujicim vyvojem doznava drogova terminologie novych
pojmd, termind, definic i novych obsahti. Pro lepsi orientaci jsou drogy rozdéleny

do nékolika skupin: 23

a) dle pristupu do organismu
e Usty

e injekéné

e koufeni, ¢ichani

e pokozkou %*

b) podle @c¢inkii na psychiku
e latky s tlumivym ucinkem
e psychostimulancia

e latky psychoaktivni

c) podle MKN — 10 psychoaktivni latky
e FI10 Poruchy dusSevni a poruchy chovani zptisobené uzivanim alkoholu
e FI1 Poruchy dusSevni a poruchy chovani zplisobené uZivanim opioidii

e FI12 Poruchy dusSevni a poruchy chovani zptisobené uzivanim kanabinoidt

2 NOZINA, Miroslav. Svét drog v Cechdch. Praha: Koniasch Latin Press, 1997. 347 s. ISBN 80 - 85917 -
36-X.s.9

24 KOCUROVA, Marie a kol. Specidlni pedagogika pro pomdhajici profese. Plzen: Zapadodeska
Univerzita, 2002. 209 s. ISBN 80 - 7082 - 844 - 7. 5. 76

25 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 339
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F13 Poruchy dusevni a poruchy chovani zpiisobené uzivanim sedativ nebo
hypnotik

F14 Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené uzivanim kokainu

F15 Poruchy dusevni a poruchy chovéni zptisobené uzivanim jinych stimulancii,
vcetné kofeinu

F16 Poruchy dusevni a poruchy chovani zplisobené uzivanim halucinogenti

F17 Poruchy duSevni a poruchy chovani zpiisobené uzivanim tabaku

F18 Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené uzivanim prchavych
rozpustidel

F19 Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené uzivanim vice drog a jinych

psychoaktivnich latek?®

d) dualni déleni

legélni + nelegalni
ptirozené + syntetické

mékké + tvrdé 27

2.2 Drogy — charakteristika, ucinky, rizika

2.2.1 Alkohol

Charakteristika — alkohol (etylalkohol) se vyrabi fermentaci cukrii a soucasné

s nikotinem ho fadime mezi legalni drogy. Problémy, které zpusobuje jeho vyssi

konzumace je lidem zndma jiZz od obdobi starovéku. Alkohol se dostava usty

do zazivaciho traktu, odkud dale putuje do mozku. Jiné moznosti uzivani alkoholu

existuji, ale jsou malo obvyklé.

26 UZIS, CR. Mezindrodni klasifikace nemoci, 10. revize, aktualizovana verze k 1. 4. 2014 Praha: Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2013. 874 s. ISBN 978 - 80 - 904259 - 0 - 3. s. 66

27 KOCUROVA, Marie a kol. Specidlni pedagogika pro pomdhajici profese. Plzen: ZapadoCeska
Univerzita, 2002. 209 s. ISBN 80 - 7082 - 844 - 7. 5. 76

21



Uéinky — Na tom, jak alkohol piisobi, se podili n&kolik ¢&initelil, jako je mnoZzstvi
davky, prostiedi nebo nachylnost. Po poziti alkoholu vznikne stav, kterému se fika
prosta opilost. Na Clovéka plisobi davka v malém mnozstvi povzbudivé, ve vétSim
mnozstvi je tomu naopak. Zpocatku ma jedinec lepsi naladu, pocit sebejistoty, upada do
stavu euforie, pozd&ji prichazi ztrata zdbran a sebekriti¢nosti a koné¢i to vyCerpanosti,
utlumenim a nakonec spankem. Nezddoucimi uc¢inky intoxikace je nevolnost, zvraceni,
ztrata rovnovahy, agresivita, rizikové chovani ¢i porucha védomi, kterd mize zpusobit
az smrt. Z dlouhodobého hlediska zpiisobuje konzumace alkoholu napf. problémy
s travenim, stfevni potize, gastritidu, diabetes, riznd nadorova onemocnéni nebo selhani
obéhového systému. Obzvlasté zavazné je onemocnéni jater, které muze vést az
K rozvoji jaterni cirh6zy. U zen, které jsou t€hotné, mize dojit k zavaznému poskozeni
plodu (fetalni alkoholovy syndrom).

Rizika — Naduzivani alkoholu vede K narGstu zavislosti a to jak télesné, tak
I psychické. Zavislost se rozviji po dlouhodobém uzivani, ale pfedchazi ji pomérné
dlouhé obdobi, kdy znamky alkoholismu jsou jiz patrny, ale lze to jeste relativné

zastavit.?®
2.2.2 Opioidy a opiaty

Charakteristika — pojmenovani ziskaly podle suSené §tavy z nedozralych makovic.
Jsou to alkaloidy, které pusobi tlumivé a maji vyrazny euforicky efekt a silné
analgetické uCinky. Do skupiny pfirodnich alkaloidli patfi morfium a kodein,
do syntetickych a polosyntetickych fadime heroin, buprenorfin (subutex), braun nebo
metadon. Jejich ucinek je dan vazbou latky na opioidni receptory, které se nachazeji
Vv celé centralni nervové soustaveé. Aplikuji se pfevazné nitrozilng, intranazalné ¢i Gsty,
dal§imi zpisoby uziti je inhalovéani, koufeni, rozpusténi latky pod jazykem -—

buprenorfin, ktery je jinak net¢innym.

7.
vvvvv

doprovazi pocit tepla a télesnd 1 psychickd pohoda. Kratkodobé dochazi k utlumeni

28 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. 5. 341 - 344
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dechového centra i nervového systému. Miize se objevit i svédéni, kdy se jedinec Skrabe
po celém téle a to i vV bezvédomi. Déle to pak je pokles télesné teploty, zpomaleni
srdecni akce ¢i zOzeni zornic. Mezi dlouhodobé ucinky patii vznik zavislosti a to jak
dusevni, tak i t€lesné. S vyvojem somatické zavislosti vzrusta i snaSenlivost k t¢inktim.
Pro dlouhodobého uzivatele je denni norma tfeba i nékolikandsobné vyssi, nez je
smrtelnd denni davka pro prvouzivatele. Dochazi také k poSkozovani organismu
a k snizovani vnimavosti k bolesti.

Rizika — pro opiaty je pfizna¢ny maly léCitelsky rozsah. Hranice mezi latkou
ucinnou a smrtelnou je velice mald. To je Castym divodem ptredavkovani. Staci jen
zvySeni jakosti latky a z bézné davky se stane davka smrtelna. Diivodem predavkovani

se také miZe stat snizena tolerance po dobrovolné &i nucené detoxifikaci.?®

2.2.3 Farmaka s psychotropnim ti¢inkem

Charakteristika — jde o nesourodou kategorii, do které patii velké mnozstvi farmak.
Pro svilij psychotropni ucinek jsou nejvice vyuzivany opioidni analgetika, sedativa,
hypnotika anxiolytika nebo téZ antiepileptika, antidepresiva a anestetika.
Antiparkinsonika a antipsychotika jsou zneuzivany jen v malokterych ptipadech.
Sedativa, anxiolytika a hypnotika maji zklidiiujici Gc¢inky, které vedou az nastoleni
spanku a néktera z nich pomahaji odstranit strach a uzkost. To v§e vede k jejich velmi
Castému zneuzivani a spolu s benzodiazepiny patii mezi psychofarmaka, kterd se
nejcastéji predepisuji. Zpusob poziti je usty, nékdy dochazi ke kombinaci s alkoholem.
Zpocatku jsou uzivany v mnozstvi, které je podobné davkam léCebnym, teprve pfii
dlouhodobé¢jsim uzivani se tyto davky stuptuyji.

Utinky — podle zptisobu poziti a druhu latky za&inaji pisobit v rozmezi nékolika
desitek minut a trvani jejich U¢inku je bud’ kratkodobé — coz je nckolik hodin nebo
dlouhodobé¢ — az jeden den (diazepam). Vedlejsi ucinky psychotropnich latek zptsobuji

unavenost, ospalost, zmatenost, S$patnou koordinovanost pohybt, defekty paméti,

29 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. 5. 344 - 346
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jedinec ztradci motivaci nebo se projevuje zvySenou agresivitou a afekty vzteku. Pti
dlouhodobém uzivani vznikd porucha kognitivnich funkci, kterd se vSak po vysazeni
dostava zpétn¢ do normalu.

Rizika - Tyto omamné latky zptsobuji psychickou i télesnou zavislost a nasledkem

predavkovani je utlum CNS.*

2.2.4 Konopné drogy

Charakteristika — jsou to drogy rostlinného ptvodu s halucinogennimi ucinky,
které se vyrabéji z konopi setého nebo konopi indického. VEtsi vyznam pro pestovani
maji samici rostliny, jejichz pryskyfice z kvéti obsahuje nejvice ucinnych latek —
kanabinoidfl. Nejaktivngjsi latkou je THC (delta — 9 — trans- tetrahydrocannabinol ).3
SuSenému kvétenstvi, které obsahuje horni listky ze samici rostliny konopi, se fika

marihuana, konopné pryskyfici s nevelkym obsahem kvétenstvi hagis.3?

Nejcastéjsi uzivani je koufeni, méné casté je aplikovani usty. Jejich ucinek se pfii
koufeni dostavuje téméf okamzité, svého vrcholu dosdhne do 20 minut a poté do 3
hodin ustupuje.

Utinky — hlavni @&inky jsou uklidnéni, povznesenost, veseld nalada a zesileni
smyslového vnimani. Po odeznéni efektu mnohdy nasleduje dezorientovanost,
vycerpanost a apati¢nost. Dal§imi neZadoucimi U¢inky je sucho v ustech, hlad, zména
chapani casu, defekty kratkodobé paméti, zhorSeni jemné motoriky, psychotické
prozitky, halucinace, zrychleni srde¢niho rytmu. Z dlouhodobého hlediska s sebou nese

denni uzivani zpomalenost nebo poruchy kratkodobé paméti a koncentrace. >3

30 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 349 - 346

31 Tamtéz, s. 351- 352

%2 KALINA, Kamil a kol.: Drogy a drogové zavislosti 1, mezioborovy pristup. Praha: Utad vlady CR
2003. 640 s. ISBN 80 - 85821 - 98 - 2. 5. 175

33 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 352 - 353
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Rizika - Mnoho obhajct konopnych drog odmita nazor, ze by mohly vyvolavat
zavislost. U marihuany se zavislost vyviji pozvolnéji nez je tomu u pervitinu ¢i heroinu,
ale uréita Cast uzivatel ji ziska. V ohrozeni jsou hlavné déti a mladez, jez jsou ve

slozité zivotni situaci nebo maji psychické potize.>*

2.2.5 Halucinogeny

Charakteristika — jsou to pfirodni nebo syntetické latky, které zptisobuji pfemény
V procesu vnimani jedince. Vybuzeni CNS se projevuje zménénou naladou, ktera miize
vést k euforii nebo nekdy k depresi. Halucinogeny navozuji pii vy$Sich davkach
vizualni halucinace, klamné predstavy, poruSeni oOrientace Vv Case 1 prostoru.
K nejvétsimu rozsifeni téchto psychoaktivnich drog ve svété doslo v 70. - 80. letech,
kdy jejich zneuzivani bylo propojeno s alternativnimi kulturami, jejichz ptiznivci
zastavali nazor, Ze tyto drogy pfispivaji k jejich hlubsimu poznavéni sebe sama.*
V soucasné dobé je uzivani téchto halucinogenit méné obvyklé, jsou vSak znamy
pfipady experimentii s nimi u dospivajicich. Do pfirodnich halucinogenii je moZzno
zatadit meskalin (v kaktusech), psilocybin (v houbéch), durman, ibogain ( z kefe iboga),
kyselina ibotenova (muchomurka tygrovand a cervend) a bufetenin (jed ropuch).
Hlavnim zastupcem syntetickych psychoaktivnich latek je LSD, které¢ existuje v podobé
krystali nebo tript. Tyto halucinogenni latky se uZzivaji bud’ oradln€ nebo rozpusténim
pod jazykem, koufenim, ve vyjimecnych piipadech injekéné ¢i jinym zplsobem.
U halucinogenti se také miizeme setkat s flasbackem - navraceni stavu pii intoxikaci bez
uziti psychoaktivnich drog.

Utinky — pfiznatna je proménlivost efektu. ZaleZi na latce i zvoleném zpisobu
aplikace. Uginek nastupuje do desitek minut, vrcholi a odezniva po n&kolika hodinach.
Mohou se dostavit stavy paniky, uzkosti nebo halucinace, tachykardie, bolesti hlavy,

poceni, nevolnost, zvraceni, jedinci odmitaji skutecnost nebo si ptfipadaji sami sobé

3 NESPOR, Karel a CSEMY, Ladislav. Priichozi drogy. Praha: Fortuna, 2002. 28 s. ISBN 80 - 7071 -
198-1.5s.28
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odcizeni. To  nakonec sméfuje kezméndm v  jejich  osobnosti  ¢i
k organickému poskozeni n¢kterych organda.

Rizika - halucinogeny povétSinou nezpusobuji duSevni a télesnou zavislost.
Nebezpeci predavkovani je u psilocybinu a LSD malé, u durmanu ¢i ketaminu velké.

Orgéanova toxicita je u latek této kategorie té7 rozdilna.

2.2.6 Psychomotoricka stimulancia

Charakteristika — jsou to latky, které maji budivy G¢inek na organismus i cely CNS
a rovnéz vedou ke zvySovani télesného a dusevniho vykonu. Pfi jednorazovém nebo
hromadném uziti vétiiho mnozstvi latky miize halucinogennimu uginku. V Ceské
republice je nejuzivangjSim stimulanciem metamfetamin. DalS$im zastupcem této
skupiny je kokain - u nas obliben hlavné u zamoznéjsich uzivateli. Metamfetamin
a amfetaminy se nejcastéji aplikuji injekéné (nitroziln€) nebo intranazalné, ziidkakdy je
to vdechovani po zahtati na alobalu nebo usty. U kokainu je obdobné jako u pervitinu
aplikovani bud’ injekéné nebo intranazéalné, avSak u kokainu v podobé cracku je
charakteristické jeho koufeni.

UtinKky — ptisobi proti Ginavé, zrychluji mysleni a maji vliv na vyfe¢nost jedince.
Mezi dalsi symptomy patii nechut’ k jidlu, ¢imz dojde k poklesu piijmu potravy a to ma
za nasledek napadny véhovy ubytek. Dale muze dojit pfi velkém zatiZzeni k uplné
vycerpanosti organismu, k pfetizeni obéhového systému, bolestem na prsou ¢i k selhdni
srdce. Pfi intoxikaci jedinec pocituje sucho v ustech, nadmérné se poti, dochazi
k motorickym stereotyptim (vykroucenost) nebo se dostavuji pocity ohroZeni a strachu.
Mezi dlouhodobéjsi nezaddouci Gcinky patfi bludy a halucinace, které jsou nejcastéji
sluchové. Rovnéz vznikd zavislost na téchto povzbuzujicich latkach, kterd je vSak
psychického charakteru.

Rizika — metamfetamin postupné poskozuje pamét’ a motoriku. Tato poSkozeni jsou

sice vratnd, ale zpétn¢ jiz nemusi dojit k Gplnému obnoveni pivodnich mozkovych

36 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 354 - 355
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funkei. Tytéz zmény jsou oznacovany i u kokainu a jinych latek. Pii dlouhodobéjsim
uzivani se rozvine toxicka psychéza, kterd v leh¢i formé odejde sama za nékolik dnti
anasazeni antipsychotik. Dlouhodobé, opakované uzivani smétuje k rastu psychické
zavislosti, kterd se vyviji po mnoho mésict. Zprvu jednorazové experimentovani piejde
ve vikendové, pak probihd i béhem tydne a piechdzi v uzivani denni, které stfida dobu

abstinené¢ni. ¥’

2.2.7 Tékavé latky

Charakteristika — jsou to navykové chemické latky, které rozpoustéji lipoidni latky,
tuky a maji narkoticky efekt. Rovnéz jsou uzivany i jako drogy komplementarni, pokud
nejsou dosazitelné jiné drogy. Patii sem toluen, éter, chloroform, aceton a n¢které prvky
fedidel, rozpoustédel nebo lepidel. Nejprve dochazi k nabuzeni a néasledné¢ k utlumeni
nervové soustavy.3®

K zneuzivani téchto latek Casto dochédzi u déti a dospivajici mladeze. Nékteti jedinci
si vytvofi zavislost a pokracuji ve zneuzivani i nadale, jini pfejdou k alkoholu nebo
jinym drogam.*

Nejcastéji zvolenym zpuisobem aplikace té¢kavych latek je vdechovani (napustény
kus latky, igelitovy pytlik). To neumoziuje pfesné odméfeni mnoZstvi davky, urené
K uziti. Pusobeni téchto te€kavych latek ma kratkou dobu ucCinnosti a vyprcha
do n€kolika minut. Ve vyjimeénych piipadech se tyto navykové latky aplikuji bud’ per
os anebo nitroZilné.

UtinKy — intoxikace ma obdobné ptiznaky jako opilost. Nejprve se dostavi nabuzent,
po némZ nastupuje kratkodobé stadium euforie doprovazené percepnimi defekty —

Zivymi, barvitymi vizudlnimi a sluchovymi vidinami, které pfejdou do faze spankové.

37 KALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 356 - 358
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Nakonec se dostavi kocovina. Uzivani tékavych latek miize kratkodobé zptsobovat
nevolnost, utlum centrdlni nervové soustavy, poruchu srde¢niho rytmu ¢i paralyzu
dechového centra. Z dlouhodobého hlediska jde o poruchu psychiky souvisejici
s poskozenim mozku, agresivitu, citovou labilitu, ubytek aktivit, snizeni vykonu a
celkovy propad trovné jedince. Ze zdravotniho hlediska dochazi k poleptani cest
dychacich a k poskozeni ledvin a jater.

Rizika - t¢kavé latky zpusobuji psychickou zavislost a vliv nékterych latek
na srdecni sval muze vést k srdecni arytmii a kolabovani obéhu. Jsou pfic¢inou
organického poskozeni mozku, které u jedince vedou k nepfiméfenym reakcim
v urCitych situacich, k omezené schopnosti tsudku a k chybé&jici motivaci néco

zménit.*°

2.2.8 Mdma a tane¢ni drogy

Charakteristika — jedna se o syntetické latky, tzv. taneéni drogy, k jejichz uzivani
dochazi na riznych party akci, které jsou typické hlavné pro vyznavace elektronické
hudby, jako je napf. techno nebo house. Nejznaméjsi a nejoblibenéjsi tane¢ni drogou
mladeZze celého svéta je extdze — MDMA. Obdobnymi latkami, které také do této
skupiny patii, jsou MDEA a MDA. Nejbéznéjsi aplikovani je oralné, ve vyjimecnych
pripadech také nitrozilng ¢i jinym zptisobem. Davka MDMA se hybe mezi 80 a 150 mg,
absorbuje se sliznici zazivaciho ustroji a krvi je pak dale rozSifovana do celého
organismu. Uginkovat zaéina extaze p¥iblizné po piil az jedné hodiné a odezniva po péti
az sedmi hodinéch.

UtinKy — v prvnim stadiu se nejprve dostavi znepokojeni a mirna dezorientovanost,
ktera je ve druhém stadiu vysttidana vyrovnanosti a pohodou, pomiji stres a nalada se

zlepsuje. Pfi uzivani ve dvojici nebo ve skupiné se dostavuji pocity milovanosti

40 KALINA, Kamil a kol. Zdaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411- 0. s. 360 - 361

28



a vciténi se do druhych, stupiiuje se hovorovost a nutnost dotykani se navzajem. Pro
ucinek MDMA je typicka slaba intoxikace, preludy jsou malo predpokladané, dochazi
pouze k mirnému zostieni vnimani a celkové duSevnimu a t€lesnému povzbuzeni. Mezi
nezadouci projevy patfi nevolnost, zvraceni, nechutenstvi, sucho v ustech, nadmérné
poceni, nespavost, zvétSena ztuhlost kosterniho svalstva, u muzi pokles erekce
a ejakulace. Den po aplikaci extaze se dostavuje kocovina — projevuje se unavou nebo
bolestmi kloubli a svali. Po 2 — 3 dnech dochazi ke zhorSeni nalady. Latky patiici
do této kategorie se mohou pii dlouhodobéj$§im uzivani podilet na vzniku toxické
psychdzy a na naruSeni systému imunity.

Rizika - tyto syntetické latky se mohou mit vliv na vznik psychické zavislosti, ktera
je obdobna, ale o dost mirngjsi, nez je tomu u pervitinu. Pti uziti MDMA mize dojit
k pehtati (hypertémii), coz ma za nasledek velice vazné az smrtelné zdravotni
komplikace. Rovnéz nadmérné poceni pfi tanci je nebezpecné. Velké ztraty sodiku pfi

doplnéni &istou vodou miizou vést k hyponatrémii.**

2.2.9 Tabak

Charakteristika — navykovym prvkem tabaku je rostlinny, prudce jedovaty alkaloid
nikotin, ktery plsobi na specifické receptory v centralni nervové soustavé. Hodnota
davky, kterd je smrtelna, je cca 50 mg. Kazdoro¢n€ umiraji miliony jedinct na nésledky
chorob zapfi¢inénych tabdkem. Z tohoto Uhlu pohledu Ize tabak zatradit mezi drogy
S nejvétsim rozsahem rizikovosti. Tabak se nejCastéji kouii, ve vyjimecnych piipadech
se uziva intranazalné¢ nebo se zvyka. Pii uZivani Usty miZe snadnéji dojit

k predavkovani az k smrti.*?
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Tabdk je spole¢né s alkoholem prvotni navykova latka, se kterou pfijde dité
do styku. Vétsina jedinci se zavislosti na alkoholu, pervitinu nebo heroinu byvaji
soucasné silnymi kuiaky uz od détskych let.*

U¢inky — nikotin mé vliv na ostraZitost, koncentrovanost a pamét’. Tlumi agresivitu
a nervozitu, potlacuje hlad a tim zabranuje tloustnuti. Mezi kratkodobé disledky fadime
zesilené vyluCovani slin a zaludecnich §tav, zvySené poceni i peristaltika, vnitini
poskozeni traviciho ustroji, defekty soustfedénosti a spani, oxid uhelnaty blokuje
hemoglobin, zkracena doba srazlivosti krve. Predavkovani se projevuje bolestmi hlavy,
studenym potem, nevolnosti az zvracenim, celkovou pokleslosti a problémy
S koordinaci pohybt. Pii koufeni dochdzi k drdzdéni dychacich cest, které pozdéji
pfechazi do chronickych zanéti. Z dlouhodobého hlediska je prokdzano, Ze kouteni
taktéZ ovlivituje muzskou potenci.

Rizika - nejvétsim rizikem je rozvoj fyzické i psychické zavislosti. Dochazi
k poskozeni véncitych tepen, tvofi se nadory na plicich a dal$i somaticka onemocnéni,

ktera smé&fuji ke smrti uZivatele v poméru 1 : 2.4
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3 DROGOVA ZAVISLOST A JEJI LECBA

3.1 Co je drogova zavislost

Zavislost je podle WHO,,skupina fyziologickych, behavioralnich a kognitivnich
fenoménui, v nichz uzivani néjaké latky nebo tridy latek ma u daného jedince mnohem
Vetsi prednost, nez jiné jednani, kterého si kdysi cenil vice “.*®

Drogova zavislost je nemoc, ktera se projevuje silnou touhou po plisobeni navykové
latky, které nemocny nemiize odolat, pfestoze vi, Ze si tim plisobi spoustu problémi. 4
Tato touha se nazyva bazeni ¢ili craving a nelze ji pfirovnavat k normalni chuti.
Z uskute¢nénych studii vyplyva, Ze pfi bazeni se uvedou v ¢innost ty ¢asti mozku, které
jsou vyvojov€ star§imi. Mimo to jsou dokdzdny i zmény souvisejici s paméti, dale
zpomalené reakce, rychlej§i krevni obéh, zvysené poceni nebo snizend teplota kiize.*’

Vétsinou se jednotlivec k zavislosti  propracuje postupné od pouhého
experimentovani az ke stdlému uzivani. U velkého poctu jedinct se vyskytuje chronicka
podoba zavislosti, kdy dobu abstinovani stfida doba ndvykova. Zprvu je zavisly schopen
uzivani drog udrzovat pod kontrolou, ale ne do té miry, aby s tim prestal. Najde —li se
zdminka pro opctovné uziti jako jsou problémy v soukromi, prazdnota, stres nebo
choroba, zavisly ztraci schopnost kontroly a neni pro néj snadné uzivani drog ukoncit
jednak pro svoji télesnou zavislost, ale i pro zménény zplsob Zivota, ktery je
V nesouladu s obvyklym fungovanim v rodiné, Skole ¢i zaméstnani. Jedinec se izoluje
od téch, ktefi by mu dokézali pomoci, a spisSe inklinuje k t€m, kteti drogy uzivaji nebo
prodavaji a tim u né&j dochazi k socidlni zavislosti na téchto lidech. Mnoho jedinct si
mysli, Ze zavislost je o uzivani drog ze zvyku, Ze kdyz je pfestanou brat a dojde jim,

Ze existence je bez nich lepsi, jsou vyléceni. Zapominaji vSak brat na zfetel veskeré

% KOCUROVA, Marie a kol. Specidlni pedagogika pro pomdhajici profese. Plzet: Zapadoceska
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zmény, které v dob¢ jejich uzivani nastaly, at’ uz se jednd o vlastni osobu a télo nebo
okolni prostrfedi, ¢i jde o problémy, kvtli kterym zacal ndvykové latky brat. Proto by
méla byt 1écba zavislosti komplexni a tykat se zmén v dusevni 1 télesné oblasti, vztaht

s jeho blizkymi i prostfedi, v némz Zije.*®

3.2 T¥i atributy drogové zavislosti

Vse, co se navykovych latek tyka, vykazuje znamky extrémnosti. Jedni rodice se
0 své dit¢ prehnané boji, nepfiméiené ho kontroluji a stale jej sleduji. Opakem jsou
rodi¢e liberalisti¢ti nebo rezignujici, ktefi ignoruji zékladni pravidla spojené
S vychovavanim déti a to, ze dit¢ mé néjaky problém si az do posledniho momentu
nechtéji vliibec pfipustit. Existuji tfi urovné, které signalizuji, ze jedinec ma velké potize
S navykovymi latkami.

Pravidelnost uzivani — tento jedinec si bere drogu pravideln¢ v ur¢itém psychickém
rozpoloZeni, ur¢itych dnech nebo situacich. Vytraci se plivodni diivod, pro¢ jedinec sahl
po droze. Konecnou fazi je denni uZivani, kdy uz nema smysl hledat né&jaké
bezprostfedni argumenty. Jedinec je jiZ polapen do drogové pavuciny a bez silné¢ho
vnéjSitho stimulu neni sdm schopen zmeénit své zavislostni chovéni. Je dilezité
zdiiraznit, Ze denni uZivani je aZ posledni faze, jako pravidelnost v uzivani 1ze oznacit
jJiz 1 uZivani jedenkrat do tydne.

Snaha a prisliby s drogami skoncovat — fyzické a dusevni zmény, zmény
V Zivotnim stylu, problémy s penézi, zménéné vztahy s nejbliz§Simi — to vSe dovede
postupné jedince k tivahdm, Ze s uzivanim skon¢i nebo ho alespon za¢ne omezovat.
Zavisly sice slibuje, avSak zlstava jen u toho, ke konkrétni a stalé zmén€ nedochazi.
Ugelem piisliba je zbavit vimavosti a kritizovani ostatnich a presvédeit je, Ze se mu to
vede. Proto je tfeba se vzdy piesvédCit o pravdivosti tvrzeni dislednymi kontrolami

a ovefit si uspéchy jeho snazeni.
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Nezpiisobilost pies v§echny problémy prestat — kazdému zavislému se v disledku
jeho chovani zméni zplsob Zivota. Pfichazeji neshody s nejbliz§imi a ve vztazich, novi
pratelé, Spatnd pracovni mordlka a finan¢ni nouze, potize se Skolni dochazkou a
zvladanim uciva, a v neposledni fad¢ se vyskytuji zdravotni obtize spojené s uzivanim
drog. Pokud i nadale pokracuje v brani drog a rozumi souvislosti mezi drogou a témito
problémy, splnil dalsi stupeni zavislosti. Jsou jedinci, ktefi si uvédomi, ze droga jim vic
vzala, nez dala, a pochopi, o¢ by jest¢ mohli piijit. Dokéazi si drogu odepfit a tim
prokazou silu a schopnost, kterou jiz zavisly jedinec nemd. Pokud hodnotime zavislost,
musime do toho zapocitat 1 prostiedi a nejblizsi, ktefi jsou v tomto momenté dilezitou

slozkou. *°

3.3 Lécba drogové zavislosti

Jenom specialista dovede navrhnout tu nejlepsi alternativu lécebného procesu
zavislosti, protoze se mize u kazdého jedince odlisovat.*

Samotny 1é¢ebny proces by mél sméfovat k uplnému abstinovani. Existuji rdzné
druhy lé¢ebnych programt s riznou délkou trvani. Po nich by pak méla nasledovat dalsi
péce a doléCovaci faze, aby byl jedinec schopen se uplatnit a tim se zvySila isp&Snost
léceni.

Detoxifikace - je 1éCebna metoda, jejimz cilem je odstranit z organismu navykové
latky, prerusit uzivani drogy a minimalizovat pfiznaky odvykaciho syndromu ¢i
nebezpe¢i poSkozeni. Probihd bud’ v detoxifikacnich centrech nebo detoxifikacnich
jednotkach. Klient, ktery je zde hospitalizovan, je intoxikovany nebo se u né¢j projevuji
abstinen¢ni symptomy. Pokud se ptfedepisuji 1€ky na snadnégjs$i zvladnuti odvykacich
priznaki, voli se latky, které se chovaji obdobné jako droga, kterou klient uzival.

Podavané mnozstvi se postupné zmenSuje. Doba trvani detoxifikace se pohybuje

“HAJNY, Martin. O rodicich, détech a drogdch. Praha: Grada Publishing, spol., s. r. 0. 2001. 136 s.
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od n¢kolika dni do dvou tydni a v jejim prubéhu by méla byt provazena
psychoterapeutickou pééi sméfovanou k naslednému lééebnému procesu. !

Substitu¢ni 1é¢ba — vede ke snizenému uZzivani nepovolenych drog, které jsou
spojeny s velkymi zdravotnimi komplikacemi, které nastavaji hlavné pii aplikovani
injekéni jehlou. Uzivani plvodni drogy je nahrazeno preparaty, které se chovaji
obdobn¢ jako droga, kterou klient uziva, avsak jsou mén¢ Skodlivé (heroin — metadon).
Doba lécby se pohybuje rtizné, odviji se od klienta. Hlavnimi podminkami pro
absolvovani metadonového programu je vék a opakovana netspésnost klienta v 1écbé
vedouci k abstinovani.>

Ambulantni 1é¢ba - jedinec navstévuje poradnu, kde je mu poskytnuta 1é¢ba, aniz
by byl hospitalizovan. Jak dlouhd a ¢etnd navstévnost je, se lisi podle druhu zafizeni.
Tato 1écba je vhodna pro ty, ktefi maji dobré zadzemi, motivaci a schopnost se ovladnout
v momentech, kdy dojde k jejich konfrontaci s okolnim prostiedim, kde drogy uzivali.
Za uc¢innou se povazuje lé¢ba od délky tfi mésicti s dochazkou minimalné 2x — 3x
tydné. Existuji téz ambulantni poradny se orientaci na déti do 15 let, které jsou uzivateli
drog.

Denni stacionar — lécebny program probihd v dennim staciondii vétSinou kazdy
viedni den od rana do velera, kdy klient odchidzi domd. Uastni se riznych
skupinovych, rodinnych nebo i partnerskych terapii, osobnich rozhovort s terapeuty,
muze zde vyuzivat poradenské sluzby, dale pak ve stacionafi probihaji riizné pracovni
a volnocasové ¢innosti.

Pobytova (reziden¢ni) 1é¢ba — Kklient zde pobyva v prostiedi, kde nejsou drogy a je
zde nastaven pevny fad se stanovenymi pravidly. Doba pobytu mtze byt kratkodoba -
do 2 mésicl, od 2 — 6 mesicli stfednédobd a od pual roku vySe se jedna o 1écbu
dlouhodobou. Kratkodobéjsi pobyty probihaji vétSinou v psychiatrickych a Iékatskych
zatizenich, pobyty dlouhodobé, pak terapeutickych komunitach. Razné terapeutické
metody zde napomdhaji klientovi v ujasnéni si postojii k ndvykovym latkdm nebo

ke zvladani problému tykajicich se doby pfed nastupem 1é¢by. Lécba probihajici

SISANANIM, ZU. Pomoc a lécba detoxikace.[databaze online] 2009. [cit. 2017- 01-31]. dostupné na
WWW: <http://www.drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecba / detoxifikace.html

S2SANANIM, ZU. Substitucni lécba.[databaze online]. 2009. [cit. 2017-01-31]. dostupné na WWW:<
http://www.drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecba/ substitucnilecba.html
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V psychiatrické 1écebné je orientovana na léceni zavislosti pod lékaiskym dohledem,
nezabyva se vSak otdzkami navratu klienta do bézného zivota po ukonceni 1écby, netesi
naslednou resocializaci.

Terapeuticka komunita - pobyt zde je dlouhodoby, probiha zde doléCovani kde
klient je veden k odpovédnosti, samostatnosti a postupné resocializaci. Lécba je
rozdélena do nckolika fazi. V té posledni fazi se klient jiz zGcastiiuje pracovniho
procesu mimo komunitu, aby pfechod do normalniho zivota byl pro né¢j jednodussi,
protoze se jedna o dlouhodobéjsi uzivatele drog. Po ukonceni pobytu by méli byt
schopni vést normalni zivot. Terapeutické komunity poskytuji pomoc téz mladistvym
nebo matkam, které jsou zavislé a mohou mit po dobu 1é&by svoje déti u sebe.>

Doléc¢ovaci centra — po odchodu z 1é¢by je zde klientovi nabidnuta Siroka Skala
sluzeb, které klient mize vyuZzit od terapeutickych programi, chranéného bydleni az po

pracovni poradenstvi.>

53 SANANIM, ZU. Lécebné programy.[databaze online] 2009. [cit. 2017 — 01-31]. dostupné na WWW:
< http://www.drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecha/lecebne-programy.html

54SANANH\/I, ZU. Dolécovani zavislosti. [databaze online]. 2009. [cit. 2017-01-31] . dostupné na
WWW: < http://www.drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecba/ dolecovani.html
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4 DETI, DOSPIVAJICi A DROGY

4.1 Motivace déti a dospivajicich k experimentovani s drogami

To, co dneS$ni déti a dospivajici pfitahuje k experimentim s drogami, mize mit
spojitost s nékterymi socialnimi jevy ve spolednosti. Zivotni Groven se stile zveda,
spolecnost se méni a neustdle vyviji. Nektefi berou drogu jako néco, co patii k
alternativnimu zpisobu Zivota nebo pro né droga miize znamenat unik pfed konzumnim
zivotem. Dal§i moZznosti je i to, Ze dnesSni dospivajici se pfipravuji déle na budouci
povolani, nez tomu bylo u jejich rodi¢u. Je nékolik motivil, které dnesni déti a
dospivajici privedou k experimentu s navykovou latkou:

e touha po obdivu

® potieba ztotoznéni se s ur¢itou spolecenskou skupinou

® snazeni se o télesné uvolnéni

® tuzba po neobvyklém smyslovém vybuzeni

® nezbytnost vyfesSeni vlastnich potiZi

e Ttk z nudy. *

4.2 Rizikovy faktor — kamaradi a parta

Dité v obdobi svého dospivani snadno piejima postoje a nazory svych vrstevnikt
nebo déti starSich, nez je samo. Jsou pro néj vzorem, touzi je zaujmout, predstihnout
nebo se s nimi alespoinl srovnavat. Proto je dilezité, jakymi kamarady nebo zndmymi se
dité obklopi a jak i jakym zplsobem s nimi travi volny cas. Jsou jednou z mnoha

okolnosti, které se podileji na tom, ze dité nebo dospivajici za¢ne brat drogy. Pokud se

5% KOCUROVA, Marie a kol. Specidlni pedagogika pro pomdhajici profese. Plzen: Zapado&eska
Univerzita, 2002. 209 s. ISBN 80 - 7082 - 844 - 7.s. 77
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chovaji nezodpovédné, predstavuji urcity druh rizika i pro dité, které jeste hleda svoji
identitu. Neni lehké vydrzet natlak, ktery na néj vrstevnici nebo parta vytvori, obzvlasté
chce- 1i zapiisobit a vydobyt si mezi svymi vrstevniky lep$i pozici. Nebezpecné jsou ty
skupiny mladych lidi, u nichz je uzivani drog normalita a ti, co je neberou, jsou
odmitani, vystaveni posméchu a ponizeni. Na to, aby se dité¢ umélo rozhodovat co je

$patné a co uz je za hranici, kam uZ by jit nemélo, se podili i vychova rodi¢i.>®

4.3 Rizikovy faktor — rodina a vychova

Rodina jako takova mulze mit svij pfimy nebo nepiimy podil na tom, ze u ditéte
nebo dospivajicitho vznikne zéavislost na drogy. Je to vSak také ona, kterd mu mize
pomoci nebo mu podat pomocnou ruku pii prekonavani navyku. >’

A pravé neékteré zvyky nebo zplsoby vychovy se podileji na problémech se zavislosti.

Volnost a svoboda — o volnosti a svobod¢ se u ditéte zacind hovofit ptiblizné
vV obdobi, kdy jde do puberty. Za rizikovou se povazuje rodina, ve které jsou velké
protiklady. Na stran¢ jedné je pfiliSna svoboda, kterd hrani¢i az se zmatkem a na strané
druhé velice pevné rodinné vztahy.

PiredCasna zralost ditéte — zralost nastava u kazdého ditéte jinak. VétSinou jsou to
dévcata, kterda maji nad chlapci ptfevahu. Zvladnou nakup, jsou vzorné ve Skole, uklizi si
pokojicek a rodi¢e se znich raduji. I je samotné chvala a pomoc rodi¢im té&si,
ale problém je v tom, Ze asem mohou v této pozici uviznout.

Dité divérnikem rodice — stava se, ze jeden z rodicu si z ditéte udéla vrbu, které si
stézuje na ostatni. Dit¢ vSak jesté neni natolik zralé, aby vSe spravné pochopilo
a vyhodnotilo. Diky tomu zméni nédhledy na tyto osoby a vytvoii si k nim jiné vztahy.

Dité vzorné a poslusné — pokud je dité¢ bezproblémové a rozumné, rodice mu davaji

vice volnosti a mén¢ jej kontroluji. To mize v dob¢ dospivani ovlivnit jeho dalsi zdravy

Vyvoj.

% HAJNY, Martin. O rodicich, détech a drogdch. Praha: Grada Publishing, spol., s. r. 0. 2001. 136 s.
ISBN 80 - 247 - 0135-9.s. 56

STNESPOR, Karel. Navykové chovdni a zavislosti. Praha: Portal, 2007. 176 s. ISBN 978 - 80 - 7367 - 267
-6.5.78
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Zjisti, ze po alkoholu nebo pod plsobenim drogy dokéze byt odvaznéjsi, drzejsi a
pfitom nema pocit viny, Ze se chova nevhodné.

Svobodomysina vychova a nediislednost — takovy zplsob vychovy vede u déti
hlavné ke ztraté smyslu pro zodpoveédnost. Rodice sice obc¢as vydaji néjaky rozkaz nebo
néco zakazi, ale malokdy se to dodrzi. Dité tak nema nastavené mantinely, coz miize
vést k jeho nestejnomérnému rozvoji a k nedostacujicimu uspokojovani jeho potieb.

PriliSny dozor a naroky — dit¢ je vychovavano v rodin¢ s diktatorskymi sklony
jednoho z rodica. Uznavana je jen téZka prace nebo uceni, coz dité spiSe odradi. I pfisna
vychova vS§ak mize slavit ispéch — at’ uz po strance sportovni nebo studijni. Pokud vSak
dit¢ v disledku narokt na néj kladenych za¢ne byt samo na sebe narocné, svéd¢éi to o
nespravném vyvoji ditéte. Takovy jedinec uznava jen uspéch a je schopen pro to udélat
maximum. Netspéchy pak utapi v alkoholu nebo drogach.

Manipulativni pocinani v rodiné — o manipulaci Ize hovofit tehdy, pokud
usilujeme o to, jak se nepfimou cestou domoci toho, co chceme. At uz ditvodem toho je
obava z nezdaru ¢i odepieni, vyslednym efektem je, ze si ¢lenové rodiny piestanou
postupné navzdjem divéiovat.

Nadmérné pocity viny — vychovné pfistupy se v rodiné toxikomana skladaji hlavné
z vycitek, z citového vydirani ¢i vyvolavani pociti viny. Zavisly velice dobie vi, Ze
svym chovanim ublizuje nejbliz§im kolem sebe. Citi se vinen, ale nevi, jak s tim naloZit.
Proto se snazi odpoutat od pocitli provinéni ut€ékem Kk droze a vyhybanim se lidem
a riznym okolnostem. JelikoZ pak maji jesté vEtsi pocity provinéni a za své jednani se
stydi, sdthnou opét po droze a tak se potad pohybuji v bludném kruhu.

Stéhovani — pro dité znamena ztratu lidi a prostfedi, které zna. Namisto toho jej
¢ekd nové prostiedi, bydleni, ptatelé, Skola a ucitelé. Citlivgjsi déti tyto zmeény hlire
nesou a té¢zko se adaptuji do nového prostiedi. A pravé st€hovani je pomérné casto
davano do spojitosti s poc¢atky drogovych experimentd.

Rodice chtéji pro dité to nejlepsi — kazdy rodic si pro své dité predstavuje, Ze bude
Zit lepSim Zivotem, nez jakym zil on sdm. Dalsi ideou rodic¢t je, Ze dcera nebo syn se
vydaji stejnou cestou jako oni nebo ze dokézi to, co se jim samotnym nepovedlo.
Vychézeji pfitom ztoho, ze béhem zivota jiz pfisli na omyly, které jim zabranily
v uspéchu a domnivaji se, ze vi, jak zafidit svym ratolestem jednodussi existenci

auspésnost. Na pozadi takového jednani rodiCe byva vétSinou skrytd vlastni
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neuspésnost a tendence plnit si prostiednictvim ditéte své sny. Jejich prehnany pfistup
se projevuje tak, ze vyzaduji po ditéti jen pekné znamky, aniz by se zamysleli nad tim,
zda odpovidaji intelektu ditéte. Co se riiznych zdjmovych krouzkii a sportu tyce,
nezajima je, zda to dité bavi nebo jestli se mu tam libi. VSe je podiizeno pouze vykonu.
I $patny vybér skoly, ktery neodpovida naturelu ditéte, mize ¢asem vyvolat u ditéte
pfetizeni a nespokojenost. Dlouhodobé¢jsi neadekvatni pozadavky na dit¢ mohou vést
Vv dospivani k extrémnim reakcim spojenym S uzivanim drog.

Rozvod — v dnesni dobé celkem bézna véc, nad kterou se nikdo ani nepozastavi.
Pokud jsou rodi¢e rozumni a jednaji pouze v nejlepSim zajmu ditéte, Casem se vse
zklidni a dit¢ se stabilizuje. Pokud ovSem zlstane rozvod nedotfeseny, mohou se u ditéte
zacit projevovat jeho disledky z hlediska chovéni. Za¢ne na sebe upozoriiovat pozdnimi
ptichody, experimentovanim s drogami nebo veskery volny ¢as travi v parté, kde hleda
to, co mu doma chybi. Je to volani ditéte o pomoc. Dospéli ho vystavili situaci, které
nerozumi, ani ji citové nezvlada.

Vybér Skoly — vybér Skoly patii v zivoté ditéte mezi dllezit¢ faktory. Prvnim
meznikem je ukonceni zékladni Skoly a pfechod na vybranou Skolu nebo ucebni obor.
Dité se musi szit s novymi pedagogy, spoluzaky a v neposledni fad¢ si osvojit i jiné
vyukové metody. Pokud Skola nebo uc¢ebni obor nejsou ditéti blizké nebo je - li Skola

prospéchové naroénéjsi a dité neni na takové irovni, je tieba piipravit se na problémy.>®

4.4 Rizikovy faktor — Skola

Domnivat se, Ze $kola je bezpené misto, kde nenajdeme drogy a déti zde vykonavaji
jen samé kladné véci, je mylné. O Skolnim klimatu se z urcitého hlediska da fici, Ze je
obrazem spole¢nosti. Nékteti rodi¢e si mysli, Ze Skola by za né méla prebirat kromé
slozky vzdélavaci i slozku vychovnou a to i z pohledu drog. V atmosféfe priblizné

stejné starych déti plati uplné jina pravidla a vSe, co se tyka skoly, byva diskutovéno. Jiz

%8 HAJNY, Martin. O rodicich, détech a drogdch. Praha: Grada Publishing, spol., s. r. 0. 2001. 136 s.
ISBN 80 - 247 -0135-9.5s. 27 -50
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po dobu Skolni dochazky se projevi nékteti rizikovi jedinci, kteti maji pozdéji problémy
s ndvykovymi latkami.>®
Rizikové faktory spojené se §kolou:

e Chybgjici pravidelna protidrogova prevence

e 3kola nespolupracuje s rodici

e tolerovani drog na ptdé Skoly

e snadno dostupné drogy v okruhu skoly

e |hostejnost a nepratelstvi uciteld k zaktim

e negativni postoj k problémovym zaktim

e chyb¢jici motivace ke kladnym hodnotam ze strany Skoly

e chybi propojenost §kolnich a mimoskolnich aktivit. %

45 Varovné signily poukazujici na wuzivani navykovych latek

Snad kazdy rodi¢ odmita ten fakt, Ze by zrovna jejich dit¢ mohlo brat drogy
a podvédome se tomuto brani. A proto kdyZ za¢nou do béZného Zivota rodiny zasahovat
nékteré varujici signaly a chovani ditéte se zacne ménit, rodice jakoby najednou oslepli
a nevidéli nartstajici ndznaky toho, Ze ma jejich dité problémy s navykovymi latkami.
Dokonce jim ani nepfisuzuji az takovou vahu, aby méli snahu je zacit fesit, popiipadé
navstivili odbornika. Kdyz dité chce, dokaze velice mistrovsky pied rodi¢i uzivani drog
skryvat. Podle jakych signalti tedy mohou rodie usuzovat, Ze jejich potomek holduje
navykovym latkdm?

Nepredvidatelné promény nalad, neadekvatni reagovani — néktefi jedinci se
uchyli do ustrani, jini zacnou spolecnost ostatnich vyhledéavat, jedni se hadaji, jini jsou
naopak hodni. V¢EtSi nervozita nebo ndpadnd neteCnost poukazuje na uzivani

navykovych latek.

5 HAJNY, Martin. O rodicich, détech a drogdch. Praha: Grada Publishing, spol., s. r. 0. 2001. 136 s.
ISBN 80 - 247 -0135-9.5.94-95
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ZhorSeny $kolni prospéch — ditéti se zacnou zhorSovat zndmky, neplni dané ukoly a
objevuje se zaSkolactvi. Klesa zajem o mimoskolni aktivity — zdjmové krouzky a sport.

Jini kamaradi — v okruhu ditéte se objevuji novi pratelé. Jsou to vétSinou vékove
star$i déti nebo lidi, které dité odmitd predstavit rodi¢im. I zde je na misté¢ zvySena
Ostrazitost.

Napadna pfeména Satniku a hudebniho stylu — dospivani je slozitd doba a rizné
zmény do ni patfi, at’ uz se jednd o médu nebo hudebni zanr. Existuje vSak urcita
souvislost mezi ur¢itymi modnimi styly, hudebnimi Zanry a uzivanim navykovych latek.
Je dobré vénovat ditéti vice pozornosti, ¢astéji s nim mluvit a vyvarovat se jeho Kritice.

Schovavani a zahalovani — je mnoho trikl, kterymi dit¢ uzivani drog maskuje.
Volné obleceni zakryje vdhovy ubytek, tricka nebo mikiny s dlouhymi rukévy stopy po
vpichu, slune¢ni bryle dobfe skryji zarudlé o¢i po marihuané nebo Uzké panenky po
heroinu. Rovnéz vyzadovani soukromi, zamykani si svych osobnich véci a pokoje, ¢i
podrazdéné reakce pii navstéveé jeho pokojiku, signalizuje vice, nez Ze jde o normalni
potfebu soukromi.

VéEtsi potieba spanku a odpofinku — jde o soubéh jednotlivych symptomi
spojenych s branim ndvykovych latek. Ve chvilich, kdy je ucinek latky nejsilngjsi,
vyvolava spani.

Lhani a pretvafovani — zde zalezi na tom, z jakych rodinnych pomért dité pochazi
a k jakym hodnotam bylo vedeno. Pokud dité, které predtim nikdy nelhalo, lhat zacne,
je to pfedevsim proto, aby si zajistilo volny prostor pro dalsi plynulé pokraovani v
uzivani.

Pred¢asny zajem o sex - drogy nebo alkohol mohou ptisobit povzbudivé u jedinct,
kteti jsou spiSe uzavienéjsi nebo nesmélejsi povahy. Jsou pak odvazngjsi a sebejistéjsi.

Separovani se od nejblizSich — jedinec v dobé dospivani touzi po nezavislosti a ma
potiebu se oddélit od rodiny. Pokud tato bariéra pretrvava a je naruSeno obvyklé
dorozumivéani se vrodiné, je mozné, ze dit¢ je uzivatelem drog. Pieklenuti této
prekazky je pomalé a ze strany zdkonnych zastupcl vyzaduje davku trpélivosti,
ohleduplnosti a chytrost.

Podcenovani sebe sama — u ditéte, které si pfipadd stidle jen napominané,
odstrkované a oproti jinym mén¢ uspesné, se stava pravdépodobnost k experimentim

s drogami velka.
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Ztraceni alkoholu a 1éki — pokud se zacne doma ztracet alkohol, rizné tabletky na
bolest nebo na spani, je pravdépodobné, ze jedinec — at’ uz sdm nebo s kamarady, za¢ina
experimentovat s drogami a sahne po tom, k ¢emu ma doma tu nejsnadnéj$i pristupnost.

Ztraceni penéz a véci - stava se, ze ve vetSich nebo bohatSich rodinach se zprvu
ztraceji veéci nebo penize, aniz by se toho nékdo vSimnul. Az kdyz dojde na to, ze dité
bere penize bez dovoleni, véci zastavuje nebo prodava, zatajuje nebo neni schopno
vysvétlit sva vydani, méli by rodice sviij zdjem o potomka zvySit a zjistit pficinu
jednani. Nic z vySe popsanych bodi neni ditkazem toho, Ze dité nebo dospivajici uziva
drogy. Pokud se ale vyskytuje jeden ¢i vice bodl opakovang, je tieba vénovat jim

zvy$enou pozornost a reagovat na né.%

4.6 Specifika ucinki drog u déti a dospivajicich

U dospivajicich se zavislost na navykové latky vytvoii daleko rychleji, nez je tomu u
dospélych jedinct. Hrozi tak vétsi nebezpeci vaznych otrav z diivodu mensi tolerance,
malé zkuSenosti a sklonu k riskovani, ktery byvé pro dospivani pfiznacny. Zneuzivanim
navykovych latek, zejména alkoholu, vzrista u déti a dospivajicich riziko otrav a urazi,
které jsou nejCastejSimi pric¢inami smrti u této v€kové kategorie. Je zde také vétsi riziko
nebezpecného jednani pod vlivem névykovych latek. RovnéZz se prokézalo, Ze déti a
dospivajici, ktefi zneuZzivaji nebo jsou zavisli na navykovych latkach, zaostavaji
Vv psychosocidlnim vyvoji (vzdélavani, citové zrani, sebekontrola, socidlni dovednosti).
Experimenty s navykovymi latkami vedou u déti a mladistvych k problémim v rodiné a
ve Skole, vyjimkou neni ani trestna ¢innost. Také nestalost v uZivani navykovych latek,
kdy jedinci postupné piechazeji od jedné ke druhé nebo jich zkouseji vice soucasné,
mize vést K nebezpeci otrav a jinych nesnazi.

V dospivani dochézi k tvofeni siti mozkovych bunék. Alkohol a jiné navykové latky

maji vliv na tento vyvoj, coz a jedinci jsou znevyhodnéni. U déti a dospivajicich Casto

81 HAJNY, Martin. O rodicich, détech a drogdch. Praha: Grada Publishing, spol., s. r. 0. 2001. 136 s.
ISBN 80 - 247 -0135-9.5.23-25
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nastava recidiva zavislosti, avSak z dlouhodobého hlediska se situace muze vyvijet

priznivéji, nez jak se pii divokém prib&hu zdalo. P¥i¢inou je piirozené zrani.

62 NESPOR, Karel. Navykové chovdni a zavislosti. Praha: Portal, 2007. 176 s. ISBN 978 - 80 - 7367 - 267
-6.5.52
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5 PREVENCE DROGOVE ZAVISLOSTI

5.1 Primarni prevence

Hlavnim zdmérem primarni prevence je piedchdzeni uzivani navykovych latek a to i
tabdku a alkoholu, anebo jeho oddéaleni do pozdnégjsiho veku, kdy jsou dospivajici jiz
odolni. Déle je tfeba docilit omezeni a zastaveni pokust s ndvykovymi latkami a
predejit tak fyzickym i psychickym ujmam na zdravi. &

Utinnost primarni prevence je zaloZena na vicero faktorech. Neméla by byt
orientovéana jen na drogy, ale i na ostatni rizikové navyky a chovani. Vyznamné jsou i
jiné oblasti jako je spolecenskd a komunikacni zdatnost, sebepoznavani, divéra spojena
se vztahem k détem. Piedavané informace o navykovych latkim nemohou byt
sdélovany jednostranné¢ a nesmi désit, maji byt vécné a opravdové. Do primarni
prevence fadime:

Peer programy — vyskoleni ,,peefi“ neboli vrstevnici, ktefi jsou stejné staii a maji
stejné zdzemi, predavaji dale primarné preventivni informace, pfispivaji k dodrzovani
zdravych norem a vzorcl chovani a zamitaji Spatné navyky.

Nizkoprahova zarizeni pro déti a mladez — jejich hlavnim ucelem je, aby déti a
mladez, které by se jinak toulali vulicich nebo parté¢ travili sviij volny cas
smysluplnéjsim zptisobem. Tyto kluby jsou doplitkovou variantou k riznym zajmovym
krouzkim a organizovanym aktivitim a mohou je navS§tévovat vSichni od déti
S vybornym prospéchem az po déti, které nejsou zrovna premianty tfidy. Pfistup do
téchto zafizeni neni omezen penézi, délkou pobytu, déti zde maji svobodnou volbu
vybéru nabizejicich aktivit i pohybu a chovani v prostorach zatizeni. Skala nabizenych
Dé&ti a mladez si zde mohou se Skolenymi pracovniky pohovofit a probrat své problémy.

Terénni sluzby — jedna se o praci s détmi a mladezi, jeZ jsou v ohrozeni, at’ uz se

jedna o experimenty s drogami, pasivni trdveni volného cCasu, problémy spojené s

63 NESPOR, Karel. Navykové chovdni a zavislosti. Praha: Portal, 2007. 176 s. ISBN 978 - 80 - 7367 - 267
-6.5.154
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dospivanim, v rodiné¢ nebo ve Skole, s trestnou Cinnosti a jiné. Témto lidem nabizi

pomoc — socidlni pracovnik tzv. streetworker. %

5.2 Sekundarni prevence

Sekundérni prevence se zaklad4 na zabranéni vzniku, vyvoji a pretrvani zavislosti u
jedinct, ktefi jiz drogu berou nebo si na ni vytvorili zavislost. Lécba se rozdéluje na
1é¢bu vedouci k abstinenci, vyjimecn¢ na 1é€cbu, kde je uzivani kontrolovéno a na 1é¢bu
substituéni — metadon, buprenorfin. U této 1€cby neni pokazdé zdmérem abstinovani.
Lécebna snaha se zpravidla nevymezuje pouze na zavislého, ale i na jeho rodinu.
Vyuzivaji se 1 nemedicinské metody jako je ndvrat do spole€nosti, pfevychova a pravni

poradenstvi.®®

5.3 Terciarni prevence

Pod pojmem terciarni prevence rozumime predchazeni vaznému ¢i trvalému
zdravotnimu a socidlnimu poskozeni zuzivani drog. Tercidrni prevence tedy je v
podstaté navrat klienta do spolecnosti, ze které se predtim vyc€lenil. Jedna se o klienta,
ktery prosel 1écbou vedouci k abstinovani nebo se zapojil do substituéni lécby a
abstinuje od nelegalnich drog. Déle jde o zasahy u klientd, ktefi v daném momenté
drogy uzivaji a nevi, zda uzivani zanechat.®

Harm reduction (snizovani rizik) — pravé pro klienty, ktefi nejsou rozhodnuti, zda
s uzivanim drog pfestat je nutné, aby méli k dispozici pomoc, kterd jim pomiize se
udrZet pii Zivoté do té doby, nez se pro lécbu rozhodnou. Mezitim ochrani jak jedince,

tak 1 jeho okoli pted ptfipadnymi nakazami infekénimi chorobami, které s uzivanim drog

84SANANIM, ZU. Primdrni prevence. [databaze online] 2009. [cit. 2017-02-02]. dostupné na WWW:<
http: //www. drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecha/primarni-prevence._html>

SSKALINA, Kamil a kol. Zdklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, a. s., 2008, 392 s., ISBN
978 - 80 - 247 - 1411-0.5. 20

% Tamtéz, s. 22
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souvisi. Do programii harm reduction lze zatadit také terénni programy a kontaktni
centra.

Terénni programy (streetwork) — tyto programy zabezpecuji hlavné vymeénitelnost
jehel a stiikacek. Klient pfinese jiz pouzité jehly a stiikacky, které se musi odborné
zlikvidovat, a dostane za n€ nové. Diky tomu dochdzi k zamezeni rizika ndkazy
infekénimi chorobami, pokud by se o jehly d¢lil s ostatnimi nebo k zabranéni volného
odhozeni téchto pomucek. Praci terénnich pracovniki je také informovat klienty o
bezpeéném uzivani drog, poskytovat informa¢ni materialy na drogovou tematiku nebo
poskytovat socidlné¢ pravni poradenstvi. VSechny tyto sluzby jsou anonymni a
bezplatné.

Kontaktni centrum — tato centra poskytuji vyménny program, zakladni zdravotni
oSetfeni, informace o spolehlivém uZzivani drog, klient mize pobyt v kontaktnim centru
1 — 2 hodiny, kdy se maze najist, provést zadkladni hygienu, vyprat pradlo, pohovorit
s pracovniky o svych problémech. Dale mu zde jsou poskytnuty informace v piipadé
jeho zajmu o 1écbu a tu také sjednat. Poskytuji i poradenské sluzby pro rodice a
nejblizsi uzivateli drog, u nékterych center jsou i motivacni skupiny, které zahrnuji

setkani klientfl, ktefi maji zajem se 16¢it.%’

5.4 Primarni prevence ve §kolstvi

., Primarni prevenci* rozumime veskeré konkrétni aktivity realizované s cilem
predejit probléemum a ndsledkiim spojenym se socialnée patologickymi jevy, pripadné

minimalizovat jejich dopad a zamezit jejich rozsivent. “%®

Skolni prevence drog zahrnuje veskera vyse zmifiovana hlediska, orientuje se vsak
pouze na Skolni prostifedi. Obsahuje natizeni a pokyny, které se tykaji zneuzivani drog,
jak postupovat v ptipad¢ zaki, kteti jsou ohrozeni a potiebuji zdravotnickou péc¢i nebo
jakou zvolit aktivitu ¢i strategii k eliminaci zneuZivani drog ve Skolnich zafizenich.

Nedtive zainaji déti experimentovat s cigaretami nebo pivem a to piiblizné ve véku 12

§SANANIM, ZU. Streework a K centra. [databaze online] 2009. [cit. 2017-02-02] dostupné na WWW:
< http://www.drogovaporadna.cz/pomoc-a-lecba/ streetwork,-k-centra.htmi>

68 TYSER, Jiii. Skolni metodik prevence. Most: Hnévin, 2006. 103 s. ISBN 80 -86654 - 17 - 6. s. 41
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— 14 let a s tvrdym alkoholem, konopim a extazi v rozmezi 16 a 20 let. Po 20. roce
Vv tom jiz mnoho mladistvych nepokracuje. U nékterych jedinci dochazi v pribéhu

adolescence k vaznému a trvalému zdravotnimu poskozeni zptisobeného uzivanim drog.

Skolni drogova prevence zaméfend na zneuzivani legéalnich 1 nelegalnich drog
vedouci kndvyku ¢i zavislosti by se méla zabyvat téz v€asnym rozpoznanim
problematického uzivani drog u studenta, poskytnout mu vhodnou podporu a tim

zabranit nepfiznivym dopad@im vyplyvajicim z uzivani drog. %

Minimalni preventivni program — se zam¢iuje na spravny rozvoj a vychovu zak,
vede je ke zdravému zpusobu zivota. Dale méa vést zaky k osvojeni si takovych
védomosti a znalosti, které¢ by ucinné omezovaly vyskyt nebo rozvoj urcitych vzorct
rizikového chovani. MPP tvofi sou¢ést Skolniho vzdélavaciho programu, je rozdélen na
dlouhodobé a kratkodobé cile, vychazi z dispozic Skoly, je pravideln¢ hodnocen a
tvofen na konkrétni $kolni rok. MPP ma vychodisko z riznych ¢innosti a preventivnich
aktivit zakl, do kterych se zapojuji jak pedagogové, tak rodice. Zodpovédnost za
spravné fungovani MPP ma Skolni metodik prevence. Je to zamé&stnanec Skoly, ktery je
povéfen vykondvanim metodické, informacni, poradenské a koordina¢ni Cinnosti ve
Skole. Dohlizi na spravnou realizaci MPP a zabezpecuje soucinnost s odbornymi
pracovisti, pokud je zjisténo rizikové chovani. Vede dokumentaci v souvislosti
s poradenskou a preventivni ¢innosti, poskytuje tidaje o preventivnich programech nebo

ptipravuje podminky pro zaclenéni 74kl s poruchami chovani. "

8 GALLA, Maurice et. al. Jak ve skole vytvorit zdravéjsi prostiedi. Praha: Utad vlady CR, 2005. 156 s.
ISBN 80 -86734-38-2.s5.11-12

KIKALOVA, Katefina a KOPECKY, Miroslav. Uvod do studia prevence zavislosti déti a dospivajicich.
Olomouc: Univerzita Palackého, 2014. 45 s. ISBN 978 - 80 - 244 - 3928 - 0. 5. 36 - 37
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PRAKTICKA CAST

6 CILVYZKUMU

6.1 Vymezeni cile, formulace problému a vyzkumnych hypotéz

V ptedchozi teoretické casti bakalaiské prace jsem charakterizovala jeden ze
zasadnich problému soucasné dospivajici mladeze, kterym je problematika drog a

drogovych zavislosti.

Cil vyzkumu a formulace vyzkumnych hypotéz jsou zaméfeny na zjisténi, jaké
znalosti a zkuSenosti maji s problematikou drog a drogovych zavislosti ,,zaci star§iho

$kolniho véku*’* druhého stupné zakladnich $kol.

DalSimi aspekty provadéného vyzkumu jsou, zhodnoceni piinosu efektivniho
organizovani volného ¢asu ditéte, jeho ptisobeni na tuto problematiku a zjisténi znalosti

pravniho védomi ve vztahu k trestnosti uzivani a drzeni drog.

Smyslem vyzkumného Setieni je posoudit na zdklad¢ zjisténého souboru dat, jaky je
rozsah a hloubka vlivu preventivnich protidrogovych programt uplatiiovany na
shodném typu zédkladnich Skol na Zaky, respondenty, za pfedpokladu pravni a hmotné
rovnosti prostiedi ve kterém Skoly pisobi. Naslednou analyzou pak vyhodnotit
vyslednou uspésSnost provadéné protidrogové prevence na jednotlivych Skolach. Pro
potieby vyzkumného Setieni byl vybran soubor dvou typové totoznych zakladnich Skol
na uzemi Plzeiiské kraje, v mésté Plzni, srovnatelny skladbou respondentli. Statutarni

mesto Plzen je také ziizovatelem obou zkoumanych subjekt.

° 15. Zékladni Skola tfida 9 C, Terezie Brzkové 33, Plzen — Skvriiany
° 7. Zakladni Skola tiida 9 A, Brnénska 36, Plzen — Vinice

"MIOVSKY, Michal a kol. Vykladovy slovnik zékladnich pojmii $kolské prevence rizikového chovani II.
Praha: Klinika adiktologie 1. lékafské fakulty Univerzity Karlovy v Praze a VSeobecna fakultni
nemocnice v Praze, Lidové noviny, 2015. 274 s. ISBN 978 - 80 - 7422 - 391 - 4. 5. 22
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Ukoly a hypotézy, na které je vizkum zaméien™

e Hypotézac. 1

Déti navstevujict zakladni skolu maji nejcastéji zkusenosti s mekkymi drogami jako

je alkohol a tabdtk.

Ukoly - Sledované polozky tykajici se pozadovanych zji§téni jsou specifikovany a
formulovany do jednotlivych otadzek vyzkumu.

e Hypotéza ¢. 2

Efektivni organizovani volného casu ditéte vede k jeho lepsi ochrané pred uzivanim

navykovych latek.

Ukoly - Zjistit jakym zplisobem travi Zaci sviij volny &as, jaké organizované
volnocasové aktivity provozuji, jak Casto tak Cinni, a jestli i v priibéhu téchto aktivit
ptisli do styku s drogou?

e Hypotéza c. 3

Skola  prostiednictvim  protidrogovych — programii  hraje  vyznamnou  roli

V poskytovani informaci o skodlivosti navykovych latek

Ukoly - Zjistit zda bylo zékiim pedagogy poskytnut dostatek informaci k drogové
problematice a souvisejicimu pravnimu prostiedi? Jakou formu, z jakych jinych zdroja

informace Zaci Cerpaji, u koho by v ptipad¢ problému hledali pomoc?
6.2 Pouzité metody techniky a procedury’

Jako nejvhodnéjsi pro uskuteénéni vyzkumu, se jevi monograficka procedura
zajistujici moznost vybéru SirSi Skaly technik k ziskdni pottebnych tudaji. V

prizkumném Setfeni budou kombinovany techniky studia dokumentu a statistickych

2 Dotaznik uvedeny v piiloze A, otdzky ¢. 1 - 24 nastr. | - VI

8 MACH, Karel. Protidrogova politika v Ceské republice. Praha: UJAK, 2011. 93 s. Diplomova prace. S.
61- 62
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udajui. V ramci metody dotazovani téz technika dotazniku. Metody pouzité v priub&hu

vyzkumného Setfeni jsou metodami kvantitativnimi.

6.3 Harmonogram postupu - faze pripravnd, realizacni,

vyhodnocovaci’™

1. Faze pripravna

Faze je realizovana prostfednictvim subjektu vyzkumu. Po prostudovani vychozich
dokumentii jsou vtéto fazi vyzkumného Setfeni v souladu se sledovanym cilem
vypracovany zakladni ukoly a hypotézy, na které je zaméfen.” Aby bylo mozno
vyslovit zavér vyzkumného Setfeni, je tfeba zajistit dostatené mnozstvi validnich a

reliabilnich informaci.

Zdroje a zptsob nabyti informact:

e Internetové stranky statni spravy, zejména pak ministerstev vnitra, Skolstvi a
zdravotnictvi, portaly vefejné samospravy, krajskych, méstskych, obecnich trada a
vybranych Skol, na kterych bude prizkum provadén. Interpretace tohoto zdroje

vychazi ze zdkona €. 106/1999 Sb. o svobodném pfistupu k informacim.

e Pro zjisténi potfebnych zékladnich statistickych ukazatelt byla vybrana technika
dotazovani prostiednictvim dotaznikového Setfeni. Zdrojem informaci jsou

dotazniky vypracované zaky Plzeniskych zakladnich Skol.

e Po vyhodnoceni dotazniku a nasledném ziskdni relevantnich informaci v kontextu

vysledkll porovnat GspéSnost primarnich protidrogovych programii téchto Skol.

™ MACH, Karel. Protidrogova politika v Ceské republice. Praha: UJAK, 2011. 93 s. Diplomova prace. s.
62 - 63

5 GAVORA, Peter. Uvod do pedagogického vyzkumu. 1. vydani. Brno: Paido, 2000. 207 s. ISBN 80 -
85931-79-6.5.69-71
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2. Faze realizacni

Anonymni dotazniky byly vypracovany v souladu s hypotézami a stanovenymi
ukoly Setfeni, po té€ podany k vyplnéni cilovym subjektim vyzkumu. Smyslem je pfimo
mezi sebou statisticky porovnat a vyhodnotit zadané udaje, které uvedly dotazované
Skolni subjekty prostfednictvim tabulek a grafii. U vybranych otazek dotazniku jsou
vysledky dale déleny dle pohlavi respondenti. Kazdy subjekt - respondent - byl nediive
instruovan, pii kratkém vstupnim proskoleni, jakym zplisobem ma postupovat pii
vypliovani pozadovanych a sledovanych informaci uvedenych v dotazniku. Ty pak
vypovidaji za predpokladu pravdivych odpovédi respondentii o soucasném stavu i
vyvoji drogové problematiky u vyzkumného vzorku a urc¢i kone¢né vysledky. Vyzkum

probihal v mésicich listopad a prosinec 2016.

3. Faze zavérecna a hodnotici

V dotaznicich zjiS§téné a nasledné zpracované statistické tdaje jsou zvetejnény
Vv nasledujicich ¢astech prace. Pro prehlednost a nazornost jsou pievedeny do formy

tabulek a graft. Na prezentaci vysledk Setieni a hodnotici ¢ast navazuje ¢ast zaveérecna.

6.4 Charakteristika a popis zkoumaného vzorku

1. zkoumany soubor
15. Zakladni $kola - Terezie Brzkové 33, Plzeii - Skvritany'®

15. ZS je umisténa na zapadnim okraji tfetiho obvodu mésta Plzng, v klidné &asti
skvriianského sidliitd. Skola je dobie dostupna tramvajovou linkou & 2 méstské
hromadné dopravy a autobusy z okolnich obci. Hlavni budova je tvofena Ctyimi
pavilony. Rozsdhly venkovni aredl, jehoZ soucasti je i Skolni zahrada a nékolik hfist,
umoznuje vyuku v pfirod€, praci na Skolnim pozemku, sportovni vyziti a dalsi herni,

vzdélavaci a relaxacni aktivity zaka. Skolni druzina je umisténa v pavilonu 1. stupné.

76 15. 78, Plzeii. Zdkladni informace o $kole.[databaze online]. 2017. [cit. 2017-02-11]. Dostupné na
WWW: <http://www.zs15plzen.cz/informace-o-skole-1/ charakteristika-koly-2/
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Skolni jidelna se nachazi v samostatném objektu v arealu $koly. Dopoledni svaginy
zajistuji 2 skolni bufety, dale je mozné vyuzit nabidky nédpojovych automatti a automatti
s mléénymi vyrobky. Specifickym rysem 15. ZS je tradiéni nabidka étyi vzdélavacich
modulti pro rozvoj zaki v oblasti vSeobecné, hudebni, vytvarné a ptirodovédné. Tato
nabidka je od zafi 2009 rozSifena na 1. stupni o vyuku zalozenou na principech
waldorfské pedagogiky. Skola je velmi dobie vybavena, kromé kmenovych téid jsou pro
vyuku vyuzivany odborné ucebny: fyziky, chemie, pfirodopisu, vypocetni techniky,
cizich jazykt, pracovniho vyucovani, vytvarné a hudebni vychovy (keramicka dilna s
peci a hrnéifskym kruhem, dvé hudebny, zrcadlovy sal). Dale ma Skola k dispozici
informacni centrum, zakovskou knihovnu spojenou s ¢itarnou a audiovizualni projekci.
Vyuka télesné vychovy probiha ve tiech télocvicnach a na vicetcelovém hiisti. Vyuku
estetickych pfedméti pozitivné ovliviiuje 1 okolnost, Ze v ¢asti aredlu Skoly je umisténa
ZUS, jejiz nabidku Z4ci vyuZivaji v rAmci zajmové ¢innosti. Ve $kole jsou vzdélavani
zaci z Plzné a blizkého okoli. Z4jem o nasi skolu se odrdzi i v tom, ze krom¢ zaki ze
spadové oblasti se na Skolu hlasi vyznamné procento zaki ze vzdalenych obvodi Plzné
1 zakd mimoplzeiiskych. Ve Skole jsou vzdélavani také zaci se specidlnimi vzdélavacimi
potfebami. Rozsahly systém péce o zdky s poruchami uceni a chovéani, ale také s
nadanymi Zaky, tvoii vyznamnou oblast prace Skoly. Nadani Zaci usp&Sné€ reprezentuji
nasi Skolu v soutézich skolniho, krajského i republikového charakteru. Dilezitym
pomocnikem v bohatém vnitinim Zivoté skoly je Zékovsky parlament. Pedagogicky sbor
tvoti zhruba 70 ucitel. VSichni ¢lenové sboru se pravidelné zacastiiuji akei a seminait
v ramci dalSiho vzdélavani pedagogickych pracovnikli. Vysokou turovent odbornosti
uciteltl dopliuji predevsim ve vytvarnych a hudebnich oborech externisté. K zajisténi

chodu skoly pfispiva nemalou mérou zhruba 20 nepedagogickych zaméstnanci.

Ve shoru pracuje metodik prevence rizikového chovani, dvé vychovné poradkyné,
koordinator ICT, koordindtor environmentalni vychovy a metodik zdravého zivotniho
stylu. Skola ma vypracovany minimélni preventivni program rizikového chovani zaka
zaméteny zejména Na oblast zdravého zivotniho stylu, jehoz soucasti je i problematika
drog a drogovych zavislosti. Pro potieby prizkumu bylo dotazano 26 respondentii-

Zaka, tiidy 9. A Z8.
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Tab. 1: 15. ZS Rozbor respondentt ti. 9C

15. Zakladni Skola, tF. 9C Plzen — Skvriiany celkem 26 Ziku - respondentii

Veék 16 let 15 let 14 let celkem
Muzi 0 5 2 7
Zeny 0 8 11 19

Zdroj: autor
2. zkoumany soubor
7. Zakladni $kola - Brnénska 36, Plzen - Vinice’’

7. zékladni a matetska Skola se nachazi uprostied plzeniského sidlisté¢ Vinice. Jeji
provoz byl zahéjen ve Skolnim roce 1991 — 1992, patii tedy mezi nejnovéjsi plzenské
Skoly. V blizkosti $koly se nachazi n€kterd turisticky a kulturné zajimava mista, jejichz
navstévu Skola vyuziva pro zpestieni vyuky zakd: Zoologicka a botanicka zahrada
Plzeti, Lochotinsky park, rozhledna Sylvan. Skola diky své rozsahlé zahradé a
modernimu hfisti poskytuje svym zdkiim i1 bezpecnou relaxaéni zoénu, kterou mohou
vyuzivat béhem Skolni vyuky, pii pobytu ve Skolni druzin€, nebo v dobé mimoskolniho
volna. Budova Skoly je ¢lenéna na nékolik pavilond, které jsou volné pruchodné i
pfistupné samostatnymi vchody. K aredlu Skoly patii hiist¢ s umélym povrchem a Skolni
pozemek. V arealu Skoly se nachazi také matetska Skola, jeZ je soucasti zakladni Skoly.
Ve skolnim roce 2014/2015 vzdélava skola v 1. az 9. rocniku celkem 460 zakt. Vyuka
probihd v prvnim, tfetim a Ctvrtém rocniku ve tfech paralelnich tfidach, v sedmém
ro¢niku pouze v jedné tfid¢é a ve vSech ostatnich ro¢nicich ve dvou paralelnich t¥idach.
Soucasti Skoly jsou také 2 ptipravné tiidy, které maji letoS$ni Skolni rok zapsano 22 déti.
Do matetské skoly dochéazi 104 déti. Vyuka zakl je realizovana v 21- ti ucebnach, z
nichz vétSina slouzi jako kmenové tfidy nebo jako jazykové ucebny. Kazda z téchto
uceben je vybavena osobnim pocitatem s pifipojenim na internet. K vyuce odbornych

pfedmétt (fyzika, chemie, hudebni vychova, informatika) pak slouzi odborné ucebny a

7. 78, Plzei. Zdkladni informace o Skole.[databaze online]. 2017. [cit. 2017-02-11]. Dostupné na
WWW:< http://www.zs 7. plzen-edu.cz/informace-o-skole /metodik-prevence/metodik-prevence-1.aspx
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jejich vybaveni odpovida specializaci na konkrétni predméty. Ve Skole jsou dvé nove
vybavené pocitacové ucebny. V patndcti ucebnach je umisténa interaktivni tabule, ve
dvou tfidach je mozné vyuzit Wi-Fi internetové piipojeni pro praci s tablety. Vyuka
télesné vychovy a jinych sportovnich aktivit se realizuje ve vybavené sportovni hale
nebo suterénni télocvicné - gymnastickém salku, za piiznivého pocasi na Skolnim hfisti.
V odpolednich hodinach jsou ugebny pronajimany LSU Bedficha Smetany Plzen a
probiha zde vyuka hry na hudebni nastroje a hudebni nauka. Na Skole ma své pracovisté
také Pedagogicko-psychologicka porada v Plzni. Je zde i stomatologicka ambulance.
Personalné je Skola stabilizovana a pocet pracovnikim odpovidé pottebam Skoly. V
ucitelském kolektivu je rovnomérné zastoupeni ucitelti s riznou délkou pedagogické
praxe. Jednotlivym pfedmétim vyucuji pouze aprobovani ucitelé, jen ve zvlastnich
pfipadech pfedmét vyucuje ucitel s ptibuznou aprobaci. VSichni pedagogové jsou jiz

plné kvalifikovani.

Ve Sskole pracuje vychovny poradce, metodik prevence rizikového chovani,
enviromentalista a koordinator ICT a SVP. Skola méa vypracovany minimalni
preventivni program rizikového chovani zakii zaméteny zejména do oblasti kriminality,
drog, pohlavné pienosnych chorob, HIV/AIDS, xenofobie, rasismu, sexualni vychovy,
zivotniho prosttedi. Pro potieby prizkumu bylo dotaziano 25 respondentu - zZaki,

tiidy 9. A ZS.

Tab. 2: 7. ZS Rozbor respondenttl ti. 9A

7. Zakladni Skola, tf¥. 9A Plzen — Vinice: celkem 25 Zaki - respondentii

Vék 16 let 15 let 14 let celkem
Muzi 3 13 0 16
Zeny 0 9 0 9

Zdroj: autor
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6.5 Analyza dat — prezentace vysledku

Otazka 1. Jste kurak?

Graf 1. Graf 2.

54%

mANO ® ANO

m NE m NE

Zdroj: autor’®
Graf 1. — 15. ZS, z celkového podtu vzorku 26 4kt uvadi 8 divek a 4 chlapci, tedy

12 74k, tj. 46%, Ze jsou kuraky.

Graf 2. — 7. ZS z celkového poétu vzorku 25 zakd uvadi 5 divek a 10 chlapctl, tedy
15 zaku, tj. 40%, ze jsou kuraky.

Otazka 2. Konzumujete alkohol?

Graf 3. Graf 4.
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Graf 3. — 15. ZS, z celkového poctu vzorku 26 74kt uvadi 11 divek a 5 chlapci, tedy
16 zaki, tj. 62%, ze jiz konzumuji alkohol. Graf 4. — 7. ZS z celkového poétu vzorku 25
zaki uvadi 6 divek a 11 chlapci, tedy 17 zakd, tj. 68%, ze jiz konzumuji alkohol.

8 Zdroj: Graf 1 — Graf 48 jsou soudésti prace vyzkumu autora, dale jiz neuvadim odkazy pod kazdym
jednotlivym grafem
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Otazka 3. V kolika letech jste poprvé ochutnali alkohol nebo tabak?

Graf 5. Graf 6.
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Graf 5. — 15. Z8S, z celkového vzorku 26 zaki 3 Zaci tj. 12% ochutnali alkohol nebo
tabak jesté pred 10. rokem véku odp. A), ve veéku 10 - 13 let 7 zaku tj. 27% odp. B),
vV rozmezi 13 - 16 let 4 Zaci tj. 15%; odp. C), 12 zakt nema zkusenost tj. 46% odp. D).

Graf 6. — 7. Z8S, z celkového vzorku 25 Zaka 1 74K tj. 4% ochutnal alkohol nebo
tabak jesté pred 10. rokem véku odp. A), ve véku 10 - 13 let to bylo 10 zaku tj. 40%
odp. B), v rozmezi 13 - 16 let 5 zaka tj. 20%; odp. C), 9 zakl nema zkuSenost tj. 36%
odp. D).

Otizka 4. Radite alkohol a tabik mezi nebezpeéné drogy?

Graf 7. Graf 8.
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Graf 7. — 15. Z8, z celkového poétu vzorku 26 zaki vnima 6 divek a 1 chlapec, tedy
7 zakd, tj. 27%, alkohol a tabak jako nebezpecné drogy.

Graf 8. — 7. Z8S, z celkového poétu vzorku 25 zakt vnimaji 3 divky a 2 chlapci, tedy
5 zakd, tj. 20%, alkohol a tabak jako nebezpecné drogy.
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Otazka 5. Zkusil jste nékdy jinou drogu neZli alkohol a tabak?

Graf 9.

mANO
mNE

m ANO
m NE

Graf 9. — 15. ZS, z celkového podtu vzorku 26 zakd uvadi 8 divek a 3 chlapci, tedy

11 zaka, tj. 42%, Ze ma zkuSenosti 1 s jinou drogou, nezli alkohol a tabak.

Graf 10. — 7. ZS z celkového poétu vzorku 25 zaki uvadi 5 divek a 9 chlapct, tedy

14 zaku, tj. 56%, ze ma zkusSenosti i s jinou drogou nezli alkohol a tabak.

Otazka 6. Pokud ANO jaka to byla droga?

Graf 11.
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Graf 11. — 15. Z8S, z celkového poétu vzorku 11 Z4kd, ktefi ochutnali jinou drogu

nezli alkohol a tabak uvadéji 2 zaci tj. 18% Extasy odp. A), 1 zék tj. 9% Heroin odp.
C), 1zak tj. 9% LSD odp. E), 6 zaki tj. 55% Marihuanu odp. F), a 1 zék tj. 9% jinou
drogu odp. H). Ostatni uvedené drogy, Hasi$ odp. B), Kokain odp. D), Pervitin odp. G)

z4ci neuzivaji.
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Graf 12.
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Graf 12. — 7. ZS, z celkového poétu vzorku 14 zakd, ktefi ochutnali jinou drogu
nezli alkohol a tabak uvadéji 2 zaci tj. 14% Extasy odp. A), 3 zaci tj. 22% LSD odp. E),
9 zaka tj. 64% Marihuanu odp. F), Ostatni uvedené drogy, Hasi$§ odp. B), Heroin odp.
(), Kokain odp. D), Pervitin odp. G), jiny druh odp. H), zaci neuzivaji.

Otazka 7. Kdo vam drogu porve, nabidl?

Graf 13. Graf 14.
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Graf 13. — 15. ZS, z celkového poétu vzorku 11 7akd uzivajici jiné drogy nezli
alkohol a tabak uvadéji 2 zaci tj. 18%, Ze drogu jim poprvé nabidl neznamy ¢lovek odp.
A), 3 zaci tj. 27% ¢len rodiny odp. B), 4 zaci tj. 37% kamarad odp. C), 2 Zaci tj. 18% si
ji sami koupili odp. D).

Graf 14. — 7. ZS, z celkového poétu vzorku 14 7akt uzivajici jiné drogy nezli
alkohol a tabak uvadéji 4 zaci tj. 29%, Ze drogu jim poprvé nabidl neznamy ¢lovek odp.
A), 1 zak tj. 7% clen rodiny odp. B), 6 zaka tj. 43% kamarad odp. C), 3 Zaci tj. 21% si ji
sami koupili odp. D).
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Otazka 8. Kolik vam bylo let, kdyZ jste drogu poprvé uzili?

Graf 15. Graf 16.
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Graf 15. — 15. ZS, z celkového vzorku 11 7ak® 2 Zaci tj. 18% uvadi jako vék
prvniho uziti drogy 10 - 12 let odp. B), 5 Zak tj. 46% vek 12- 14 let odp. C), 4 Zaci tj.
36% vek 14 - 16 let odp. D), vék méné nez 10 let neuvedl nikdo odp. A).

Graf 16. — 7. ZS, z celkového vzorku 14 zaka 3 Zaci tj. 21% uvadi jako vék prvniho
uziti drogy 10 - 12 let odp. B), 7 zaki tj. 50% vek 12- 14 let odp. C), 4 Zaci tj. 29% vEk
14 - 16 let odp. D), vék méné nez 10 let neuvedl nikdo odp. A).

Otazka 9. Znate nékoho ve svém prostiedi, kdo pravidelné uziva jiné drogy

nezli alkohol a tabak?

Graf 17. Graf 18.
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Graf 17. — 15. Z8, z celkového poétu vzorku 26 zakt uvadi 13 divek a 6 chlapci,

tedy 19 zakd, tj. 73%, ze takového ¢lovéka ve svém okoli zna.

Graf 18. — 7. ZS z celkového poétu vzorku 25 zakt uvadi 6 divek a 15 chlapci, tedy

21 74k, tj. 84%, ze takového ¢loveka ve svém okoli zna.
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Otazka 10. Vite divod, pro¢ drogu uzivaji?

Graf 19.
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Graf 19. — 15. ZS, z celkového vzorku 26 74k, jako diivod pro pravidelné uziti
drogy uvadi 7 zaka tj. 27% teSeni vlastnich problémut odp. A), 5 zakt tj. 19% zapadnuti
do kolektivu odp. B), 1 zék tj. 4% dobra nalada odp. C), 2 zaci tj. 8% predvadéni se
pted kamarady odp. D), 2 zaci tj. 8% libivost u¢inku odp. E), 4 Zaci tj. 15% nudu odp.
F), 2 Zaci tj. 8% pocit dospélosti odp. G), 3 Zaci tj. 11% divod neznaji odp. H).

Graf 20.
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Graf 20. — 7. Z8, z celkového podtu vzorku 25 zaku, jako diivod pro pravidelné uziti
drogy uvadi 4 Zaci tj. 16% feSeni vlastnich problému odp. A), 3 Zaci tj. 12% zapadnuti
do kolektivu odp. B), 8 zakt tj. 32% dobré nalada odp. C), 3 Zéci tj. 12% predvadéni se
pfed kamarady odp. D), 1 Zak tj. 4% libivost G¢inku odp. E), 4 zaci tj. 16% nudu odp.
F), 1 zak tj. 4% pocit dospélosti odp. G), 1 zék tj. 49 diivod neznaji odp. H).
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Otazka 11. Rikate rodi¢im kde a s kym travite volny &as?

Graf 21. Graf 22.
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Graf 21. — 15. ZS, z 26 zaku rodi¢tim tika, s kym travi volny &as vzdy 6 zakd tj.
23% odp. A), vétsinou ano 8 zaku tj. 31% odp. B), vétsinou ne 10 zaka tj. 38% odp. C),

2 zaci tj. 8% odp. D) uvadéni ze rodice nemaji zajem o tyto informace.

Graf 22. — 7. ZS, z 25 74ki rodi¢tm tika, s kym travi volny ¢as vzdy 7 zakd tj. 28%
odp. A), vétSinou ano 11 zaku tj. 44% odp. B), vétSinou ne 5 zéka tj. 20% odp. C), 2

zaci tj. 8% odp. D) uvadéni Ze rodice nemaji zdjem o tyto informace.

Otazka 12. Ve volném ¢ase provozujete néjakou organizovanou ¢innost?

Graf 23. Graf 24.
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Graf 23. — 15. Z8S, z celkového poétu vzorku 26 zakt uvadi 13 divek a 4 chlapci,

tedy 17 zaku, tj. 65%, Ze provozuje néjakou organizovanou ¢innost.

Graf 24. — 7. Z8, z celkového podtu vzorku 25 zakd uvadi 5 divek a 8 chlapct, tedy

13 zaku, tj. 52%, ze provozuje néjakou organizovanou ¢innost.
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Otazka 13. Zarad’te tuto ¢innost do uvedenych oblasti?

Graf 25. Graf 26.
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Graf 25. — 15. ZS, 17 zakd provozujicich organizované &innosti lze rozdélit do
téchto oblasti, sport 7 zakl tj. 41% odp. A), umélecké krouzky 3 Zaci tj. 18% odp. B),
Odborné krouzky 4 zaci tj. 23% odp. C), jiné aktivity 3 zaci tj. 8% odp. D).

Graf 26. — 7. Z8, 13 zakd provozujicich organizované &innosti Ize rozdélit do téchto
oblasti, sport 5 zaku tj. 39% odp. A), umélecké krouzky 2 zaci tj. 15% odp. B), Odborné
krouzky 3 Zaci tj. 23% odp. C), jiné aktivity 3 Zaci tj. 23 odp. D).

Otazka 14. Utastni se nékterych organizovanych aktivit také rodice?

Graf 27.
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Graf 27. — 15 ZS, z celkového poétu vzorku 17 zakd uvadi 4 divky a 5 chlapca, tedy

9 zakd, tj. 53%, ze se volnocasovych aktivit Gcastni 1 rodice.

Graf 28. — 7. Z8, z celkového poétu vzorku 13 zakia uvadi 4 divky a 3 chlapci, tedy

7 zaku, tj. 54%, ze se volnocasovych aktivit ti€astni i rodice.
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Otazka 15. Jak ¢asto tyto aktivity provozujete?

Graf 29. Graf 30.
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Graf 29. — 15. ZS, kritérium &etnosti ul7 zaki provozujici organizované &innosti lze
rozdélit do téchto oblasti, kazdy den 5 Zaku tj. 29% odp. A), tfikrat v tydnu 5 Zaka tj.
29% odp. B), jednou tydné 3 Zaci tj. 18% odp. C), delsi interval 4 zaci tj. 24% odp. D).

Graf 30. — 7. ZS, kritérium &etnosti u 13 zaka provozujici organizované &innosti 1ze
rozdélit do téchto oblasti, kazdy den 2 Zaci tj. 15% odp. A), tfikrat v tydnu 4 Zaci tj.
31% odp. B), jednou tydné 6 zaki tj. 46% odp. C), delsi interval 1 zak tj. 8% odp. D).

Otazka 16. Zaznamenali jste vyskyt drog v priibéhu téchto ¢innosti?

Graf 31. Graf 32.
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Graf 31. — 15. Z8S, z celkového podtu vzorku 17 zakt uvadi 1 divka a 2 chlapci, tedy

3 zacl, tj. 18%, ze zaznamenali vyskyt drog u zminovanych volnocasovych aktivit.

Graf 32. — 7. Z8, z celkového poétu vzorku 13 zakia uvadi 2 divky a 2 chlapci, tedy

4 7aci, tj. 31%, Ze zaznamenali vyskyt drog u zminovanych volno¢asovych aktivit.
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Otazka 17. Volnocasové aktivity vykonavate vétSinou pod dohledem dospélych?

Graf 33. Graf 34.
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Graf 33. — 15. ZS, z celkového poétu vzorku 17 Zakd uvadi 4 divky a 9 chlapca,
tedy 13 zakua, tj. 76%, Ze volnocasové aktivity vykonavaji vétSinou za tcasti dospélé

osoby.

Graf 34. — 7. Z8S, z celkového poétu vzorku 13 zakt uvadi 3 divky a 7 chlapcd, tedy

10 zak, tj. 77%, ze volnocasové aktivity vykonavaji vétSinou za ucasti dospélé osoby.

Otazka 18. Myslite si, Ze vam byl pedagogy poskytnut dostatek informaci o
drogach?

Graf 35. Graf 36.
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Graf 35. — 15. Z8S, z celkového poétu vzorku 26 zakd uvadi 13 divek a 3 chlapci,
tedy 16 zaku, tj. 62%, ze maji dostatek informaci o drogach.

Graf 36. — 7. ZS, z celkového poétu vzorku 25 zakd uvadi 4 divky a 7 chlapci, tedy

14 74k, tj. 56%, Zze ma dostatek informaci o drogéch.
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Otazka 19. Vase informace o drogach pochazeji prevazné od?

Graf 37.
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Graf 37. — 15. Z8, z celkového vzorku 26 7akd, jako zdroj informaci o drogach
uvedlo 9 zaku tj. 35% pratele odp. A), 6 zaku tj. 23% pedagoga odp. B), 3 Zaci tj. 11%
rodi¢e odp. C), 6 zaki tj. 23% média odp. D), 1 zék tj. 4% prednaSka mimo Skolu odp.
E), 1 zak tj. 4% uvadi jiné zdroje odp. F).

Graf 38.
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Graf 38. — 7. ZS, z celkového vzorku 25 zaki, jako zdroj informaci o drogach
uvedlo 5 74kt tj. 20% pratele odp. A), 8 zaku tj. 32% pedagoga odp. B), 3 Zaci tj. 12%
rodic¢e odp. C), 6 zakl tj. 24 média odp. D), 2 Zaci tj. 8% prednaska mimo Skolu odp.
E), 1 zak tj. 4% uvadi jiné zdroje odp. F).
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Otazka 20. Uvédomujete si rizika spojena s uZivanim drog a nebezpeci ziskani

zavislosti na téchto latkach?

Graf 39. Graf 40.
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Graf 39. — 15. Z8, z celkového poétu vzorku 26 zakt uvadi 13 divek a 5 chlapci,

tedy 18 zaku, tj. 69%, ze si rizika spojena s uzivanim drog uvédomuji.

Graf 40. — 7. Z8S, z celkového podtu vzorku 25 zaki uvadi 6 divek a 9 chlapca, tedy

15 zaka, tj. 60%, ze si rizika spojena s uzivanim drog uvédomuji.

Otazka 21. Jakou formou jste se ve Skole dozvédéli o riziku uzivani drog?

Graf 41. Graf 42.
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Graf 41. — 15. ZS, z 26 74kt uvedlo jako formu ptedani informaci prednasku 18
zaki tj. 69% odp. A), 4 zaci tj. 15% vyuku v bézné predmétu odp. B), 2 Zaci tj. 8% jiny

organizovany zpusob odp. C), 2 Zaci tj. 8% doposud téma neprobirali odp. D).

Graf 42. — 7. Z8, z 25 7akt uvedlo piednasku jako formu piedani informaci 7 zaka
tj. 28% odp. A), 10 zaku tj. 40% vyuku v bézné pfedmétu odp. B), 5 zakd tj. 20% jiny
organizovany zpusob odp. C), 3 zaci tj. 12% doposud téma neprobirali odp. D).
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Otazka 22. Trestni odpovédnost mladeZe je v CR stanovena na?

Graf 43. Graf 44.
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Graf 43. — 15. Z8, z 26 zakt uvadi 17 7akd tj. 65%, Ze hranice trestni odpovédnosti
mladeZe v CR je stanovena od 15 let. odp. A), 2 Z4ci tj. 8% od 16 let odp. B), 0 74k tj.
0% od 17 let odp. C), 4 Zaci tj. 27% od 18 let odp. D).

Graf 44. — 7. ZS, z 25 7akti uvadi 18 zaki tj. 72%, Ze hranice trestni odpovédnosti
mladeze v CR je stanovena od 15 let. odp. A), 0 z4ki tj. 0% od 16 let odp. B), 1 Zék tj.
4% od 17 let odp. C), 6 zakt tj. 24% od 18 let odp. D).

Otazka 23. U koho nebo kde, budete v pripadé problémiu s drogou hledat

pomoc?
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Graf 45. — 15. ZS, z 26 zakd, budou pomoc hledat 2 Zaci tj. 8% v kontaktnim centru
odp. A), 2 zaci tj. 8% u lékaie odp. B), 8 zakt tj. 31% u rodic¢t odp. C), 8 zaku tj. 31% u
pedagoga odp. D), 5 zaka tj. 19% u ptatel odp. E), 1 zék tj. 4% uvadi jinde nebo
nehledal odp. F).
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Graf 46.
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Graf 46. — 7. ZS, z 25 74k, bude pomoc hledat 1 Z&k tj. 4% v kontaktnim centru
odp. A), 1 zak tj. 4% u 1ékare odp. B), 12 zaki tj. 48% u rodic¢u odp. C), 7 zaka tj. 12%
u pedagoga odp. D), 4 Zaci tj. 16% u ptatel odp. E), 0 Zaka tj. 0% uvadi jinde nebo
nehledal odp. F).

Otazka 24. Je péstovani nebo vyroba drogy a jeji nasledny prodej v CR

trestny?
Graf 47. Graf 48.
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Graf 47. — 15. Z8S, z celkového vzorku 26 zaki uvadi odpovéd’ ano vzdy 16 zakd tj.
62% odp. A), odpoveéd’ ne 5 zakl tj. 19% odp. B), 5 zaka tj. 5% mnozstvi vétsi nez
malé. odp. C).

Graf 48. — 7. ZS, z celkového vzorku 25 Z4kd uvadi odpovéd’ ano vzdy 15 zaka tj.
44% odp. A), odpovéd’ ne 6 zaki tj. 24% odp. B), 4 Zaci tj. 16% mnozstvi vétsi nez
malé. odp. C).
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6.6 Souhrn vyzkumného Setieni — interpretace vysledku

Vyzkumna Setieni provedena u obou zkoumanych vzorka, tedy respondentt 9. tfid
dvou plzenskych zakladnich Skol porovnavaji ziskand data vypovidajici o pfistupu
singularnich skolskych subjekti k popisované problematice a nasledné prostiednictvim

stanovenych hypotéz je vysledné generalizuji.

Soucasti kazdé vyzkumné polozky je otazka, na kterou zéaci odpovidali, grafické
znazornéni ziskanych vysledkl Seteni a detailni vyhodnoceni jednotlivych zkoumanych

faktorti popisnou formou.
o Interpretace vysledkii prvni vytyéené hypotézy

Z celkového poctu 51 respondentli zkoumaného souboru je 53% kutaki, rozdil
mezi chlapci 48% a divkami 52% neni vyznamny. Porovname-li oba zkoumané vzorky,
15. ZS 46% - 7. ZS 60% kuiakil. Alkohol jiz konzumuje 65% zakt, chlapci 49% - divky
51%, 15. ZS 62% - 7. ZS 68%. Prvni zkusenosti z konzumaci alkoholu nebo tabaku jsou
uvadény Vv rozmezi 10. az 13. roku zivota a tyto drogy nejsou zdky vnimany jako

nebezpecné 76%.

Zkusenosti S jinou drogou nezli je alkohol a tabak ma 49% zaku. I zde je rozdil mezi
chlapci 48% a divkami 52% zanedbatelny. Vétsi podil t&chto zaki je v souboru 7 ZS
56%. Nejuzivangjsi drogou je jednozna¢né Marihuana, nasleduje LSD a Extasy. Prvni
osobou nabizejici drogu je vétSinou kamarad. Startovacim v€kem pro prvni uziti jiné
drogy nezli alkohol a tabak je obdobi mezi 12 — 14 lety Zivota. 78% respondentii obou
Skol uvedlo, Ze v jejich okoli znaji osoby, které pravidelné uZivaji jiné drogy nezli je
alkohol a tabak. Jako nejcastéjsi dtivody pro¢ tak ¢inni jsou zaky obou zkoumanych
vzorkd uvadény tyto priciny, fesi své problémy v 22%, pro dobrou naladu 18%, chtéji,
zapadnou do kolektivu a nudi se 15%. Chlapci nejcastéji uvedli jako diivod zapadnuti

do kolektivu, dévcéata pro dobrou naladu.

Zaver: Tato stanovend hypotéza se v celém rozsahu potvrdila.
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o Interpretace vysledkit druhé vytycené hypotézy

Majorita tj. 63% z obou zkoumanych vzorkl informuje rodice vzdy, nebo vétSinou,
kde a s kym travi sviij volny Cas. Zardzejicim zjisténim je téméf desetina rodici 8%

nejevici zajem o tyto informace 15. ZS 8% - 7. ZS 8%.

Zadnou organizovanou aktivni c¢innost vtomto obdobi nevykonava 41%

dotazanych, 11 chlapci - 10 divek. Porovnani $kol, 15. ZS 9 zaka — 7. ZS 12 zaka.

Nejobliben¢jsim oborem c¢innosti aktivnich zakd je sport. Nasleduji odborné a
umélecké krouzky, jiné aktivity. Cetnost kazdy den nebo tfikrat v tydnu uvadi 53%
zaki, stejné procento také potvrzuje pfitomnost rodic¢l. Pod dohledem dospélé osoby
¢innosti vykonavalo 77% zaka. Vyskyt alkoholu, tabaku nebo jinych drog zaznamenalo

Vv prib&hu volnocasovych aktivit pouze 23% zakti obou zkoumanych vzorkii.
Zaver: Tato stanovend hypotéza se v celém rozsahu potvrdila.

o Interpretace vysledkii tieti vytyCené hypotézy

Oba vzorky vyzkumného souboru 15. ZS 62% - 7. ZS 56% shodné uvadgji, ze
ucitelé zaklm poskytli dostatecné mnozstvi informaci o drogové problematice a
zaroven je spolu s kamarady oznacuji jako hlavni zdroj. Rizika spojena s uZivanim drog
a nebezpedi ziskani zavislosti si Zaci prevazné uvédomuji, 15. ZS 69% - 7. ZS 60%.
Pomoc v pifipad¢ problémi s drogou budou Ziaci obou zkoumanych soubori hledat
pfevazné u rodi¢ 39%, pedagogli 29%, a u kamaradl 18%. Znalosti pravni

problematiky sledovaného oboru jsou na dostateéné irovni u obou soubori. "

Pro sdélovani informaci o drogové problematice zvolily oba zkoumané soubory
odli§né piistupy. 15. ZS uplatiiuje systém samostatnych piednaskovych bloki, zatim co

7. Z8§ informuje zdky formou vyuky v pribéhu obvyklych pfedméti. Dle vyzkumu je

vvvvvv

Zaver: Tato stanovend hypotéza se v celém rozsahu potvrdila.

™ Dotaznik uvedeny v ptiloze A, otazky ¢. 22 - 24 nastr. | - VI Otazky &. 22 a 24
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ZAVER

Uzivani drog, at’ uz mékkych nebo tvrdych, je povazovano za celosvétovy problém.
Politiky jednotlivych statd vynakladaji nemalé prosttedky na potirdni tohoto
nezadouciho patologického jevu, investuji do protidrogovych programl a prevence

nebo 1éCby zavislosti, aby co nejvice zmirnily dopady na spolecnost.

Ceska republika zaujima piedni mista v celosvétovych tabulkich, co se spotieby
tabaku a alkoholu tyce. S t€émito fenomény maji problémy nejen dospéli, ale uz i déti
Skolou povinné. Je to dano tim, Ze naSe spolecnost je vici témto mékkym drogam
benevolentnéjsi. Pokud jeden nebo i oba rodi¢e koufi cigarety nebo piji alkohol,
nepozastavi se nad tim, Ze neni v potfadku, Ze jejich deseti nebo jedenactileté ditko si da
sem tam né&jaké to pivko nebo si zapali cigaretu. Vzdyt oni piece nebyli jini. Uz si ale
neuvédomuji Skodlivy vliv na dalsi vyvoj ditéte, a jak4 zdravotni rizika hrozi, nehledé
na to, ze cigaretami a alkoholem to v pozdé&jsim véku nemusi skonéit. Tyto déti mivaji
sklony k experimentovani s jinymi navykovymi latkami. V mnoha pfipadech to byva
marihuana a neni vyjimkou, Ze se jeji uzivani objevuje jiz na zakladnich Skoléch a to

nejen ve méstech, ale 1 na vesnicich.

Co vede déti a dospivajici k experimentim s drogami, ¢i jaké rizikové faktory a
zpusoby vychovy se na tom podileji, jakd je léCba zavislosti, dillezitost primdrni
prevence na zakladnich Skoldch - o tom vSem pojednavé teoretickd Cast této bakalarske

prace.

Skola jako takova se snazi Gi¢inné zabranit vyskytu rizikového chovéani nejen ve
Skolnim prostfedi, ale i mimo n¢j. Nastrojem k dosaZeni tohoto jsou jednak specifické
preventivni programy primarni prevence, které jsou zacileny na urcitou vékovou
skupinu nebo urcité rizikové chovani a nespecifické preventivni programy, které maji
vétsi zaber, jelikoZ se nezabyvaji pouze rizikovym chovanim zakd, ale i jejich dalSim
vyvojem a rozvojem. Kazda Skola ma sestaveny sviij minimalni preventivni program a
na vétSin¢ Skol plisobi Skolni metodik prevence, do jehoz kompetence, mimo jiné,

koordinace a realizace jednotlivych programt primarni prevence patfi.
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Cilem vyzkumné ¢asti bakalaiské prace bylo zmapovat situaci stavu na zékladnich
Skolach a dotaznikovou metodou zjistit postoje a nazory respondentli na drogovou
problematiku. Objekty vyzkumu byli zaci 9. tiid dvou zakladnich $kol v Plzni. Celkem
se ho zucastnilo 51 zaka, z toho 28 divek a 23 chlapci ve véku od 14 do 16 let.
Z vyzkumu vyplynulo, Ze jen malé procento respondentii povazuje alkohol nebo tabdk
za nebezpecné drogy. Naopak nejcastéj$i droga, kterou ochutnali je marihuana, coz
potvrdilo fakt, ze marihuana je u nas nejrozsifenéjsi drogou mezi dospivajicimi. Vétsina
zakl si mysli, ze maji dostatek informaci o drogach. Jako zdroj informaci uvadéli
nejCasteji pratele nebo pedagoga a nejobvyklejsi formou byla prednaska. Vice nez
polovina zaka si uvédomuje rizika spojend s uzivanim drog a nasledné zavislosti na
nich. Pievdzné velké procento dotdzanych tradvi svilj cas volnocasovymi aktivitami, na
nichz jsou pod dohledem dospélych. Prevazuji sportovni aktivity, nasleduji umelecké a

odborné krouzky. Vysledky provedené¢ho vyzkumu potvrdily vytycené cile.
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Ptiloha A - Dotaznik
Dotaznik tykajici se problematiky uspésnost prevence rizikového chovani Zakua

star§iho Skolniho véku na zakladnich §kolach v Plzni

Pékny den, studuji tfetim ro¢nikem Univerzit Jana Amose Komenského v Praze, obor
Specidlni pedagogika — vychovatelstvi. Soucasti mé Bakalafské prace je provedeni
vyzkumu uspésnosti prevence rizikového chovani zakt star§iho Skolniho véku na

zakladnich skolach v Plzni.

Tento dotaznik je naprosto anonymni, proto Vase pravo na ochranu osobnich udaji
nebude nikterak naruSeno. Pii vyhodnocovani tedy nelze spojit uvedené udaje s konkrétni
osobou. Prosim, odpovidejte pravdivé a Vami vybranou odpovéd zakrouzkujte, nebo
dopliite. V ptipad€, Ze na nckterou otazku neznate odpoved’, pfipiste k otazce pozndmku
nevim. Vyplnénim dotazniku pfispéjete k ziskani informaci, které napomohou zkvalitnit

vyukové preventivni programy rizikového chovani nejen na Vasi skole.
Dé&kuji za Vami, za vasi snahu a projevenou aktivitu.

1. Jste kurak?
a) Ano

b) Ne

2. Konzumujete alkohol?
a) Ano

b) Ne

3. V kolika letech jste poprvé ochutnali alkohol nebo tabak?
a) jesté mi nebylo 10 let

b) 10 - 13 let

c) 13 - 16let

d) Doposud ne



4. Radite alkohol a tabak mezi nebezpeéné drogy?
a) Ano

b) Ne

5. Zkusili jste nékdy jinou drogu nezli alkohol a tabak?
a) Ano

b) Ne

Ti, kteii odpovédéli Ne v otdazce C. 5, dale neodpovidaji
6. Pokud Ano, jaka to byla droga?

a) Extasy

b) Hasis

c) Heroin

d) Kokain

e) LSD

f) Marihuana

g) Pervitin

h) Jiny druh

Ti, kteri odpovédéli Ne v otdazce C. 5, ddle neodpovidaji
7. Kdo vam drogu poprvé nabidl?

a) Neznamy c¢lovek

b) Clen rodiny

c) Kamarad v misté bydlisté nebo skole

d) Sam jsem si ji koupil



Ti, kteFi odpovédéli Ne v otdazce C. 5, dale neodpovidaji

8. Kolik vam bylo let, kdyzZ jste poprvé drogu uzili?
a) Jest¢ mi nebylo 10 let

b) 10 - 12 let

c) 12 - 14let

d) 14 - 16 let

9. Znate nékoho ve svém prostiedi, kdo pravidelné uziva jiné drogy nezli alkohol a
tabak?

a) Ano

b) Ne

10. Vite duvod, pro¢ drogu uzivaji?
a) Resi své problémy

b) Chce zapadnout do kolektivu

c¢) Pro dobrou néladu

d) Chce se predvést pred kamarady

e) Libi se jim Gc¢inky

f) Nudi se

g) Citi se dospélejsi

h) Neznam diivod

11. Rikate rodi¢im kde a s kym travite volny &as?
a) Vzdy

b) Vétsinou ano

¢) VétSinou ne

d) Nejevi z4jem o tyto informace



12. Ve svém volném case provozujete néjakou organizovanou aktivni ¢innost?
a) Ano

b) Ne

Ti, kteii odpovédeli Ne v otdzce C. 12, ddle neodpovidaji
13. Zarad’te tuto ¢innost do uvedenych oblasti?
a) Sport

b) Umeélecké krouzky

c¢) Odborné krouzky

d) Jiné aktivity, jakeé...............

Ti, kteii odpovédeli Ne v otdzce C. 12, dale neodpovidaji
14. Ucastni se nékterych aktivit také rodice?
a) Ano

b) Ne

Ti, kteii odpovédéli Ne v otdazce ¢. 12, ddle neodpovidaji
15. Jak cCasto tyto aktivity provozujete?

a) Kazdy den

b) Trikrat v tydnu

c) Jednou v tydnu

d) V del§im intervalu

Ti, kteii odpovédéli Ne v otdzce ¢. 12, ddle neodpovidaji

16. Zaznamenali jste vyskyt alkoholu, tabiku, nebo jinych drog v priibéhu téchto

¢innosti?



a) Ano

b) Ne

Ti, kteii odpovédéli Ne v otdzce C. 12, ddle neodpovidaji
17. Volnocasové aktivity vykonavate vétSinou pod dohledem dospélé osoby?
a) Ano

b) Ne

18. Myslite si, Ze vam byl poskytnut pedagogy dostatek informaci o drogach?
a) Ano

b) Ne

19. Vase informace o drogach pochazeji prevazné od?
a) Pratel

b) Pedagogii

c¢) Rodict

d) Z médii

e) Z ptfednasek mimo $kolu

f) Jiné zdroje

20. Uvédomujete si rizika spojena s uZivani drog a nebezpeci ziskani zavislosti na
téchto latkach?

a) Ano

b) Ne



21. Jakou formou jste se ve Skole dozvédél o riziku uzivani navykovych latek?
a) Samostatna prednaska

b) Okrajové vyukou v bézném predmétu

¢) Jinym organizovanym zplisobem

d) Doposud jsme neprobirali

22. Trestné odpovédny je mladistvy v CR dle zikona v?
a) 15 letech
b) 16 letech
c) 17 letech

d) 18 letech

23. U koho, nebo kde, budete v pripadé problémi s drogou, hledat pomoc:
a) Kontaktni centrum

b) Lékar

¢) Rodice

d) Pedagog

e) Pritel

f) Jinde, nehledal

24. Je péstovani nebo vyroba drogy a jeji nasledny prodej v CR trestny dle
zakona?

a) Ano, vzdy
b) Ne

) Pouze v mnozstvi vétsim nez malém

Vi
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