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Anotace

ZDOBNICKA, Nikol: Uzivani a dostupnost navykovych latek mezi vysokoskolskymi
studenty. Hradec Krélove: Pedagogickd fakulta Univerzity Hradec Kralové, 2017. 39 s.

Bakalatska prace.

Bakalaiskd prace pojednavda o vysokoskolskych studentech a jejich vztahu
k ndvykovym latkdm. V teoretické Casti je zaméfena na vymezeni obdobi vysokoskolského
studia a na specifika, ktera toto obdobi provazi. Déle se zabyva navykovymi latkami, jejich
rozdélenim, ucinky a problematikou zavislosti. Podstatou prace je vyzkum, ktery zjistuje
miru uzivani a dostupnosti navykovych latek mezi studenty Univerzity Hradec Kralové a

porovnava odchylky mezi studenty pomahajicich profesi a studenty ostatnich obord.

Klicové slova: studenti, vysoka $kola, navykové latky, poméhajici profese



Annotation

ZDOBNICKA, Nikol. University students drug abuse and drug avalibility. Hradec
Kralové: Faculty of Education, University of Hradec Kralové, 2017. 39 pp. Bachelor Degree
Thesis.

Bachelor thesis deals with university students and their relationship with addictive
substances. The theoretical part is focused on defining the period of studies and the specifics
that accompanies this period. It also deals with addictive substances, their classification,
effects and addiction issues. The essence of this work is research that explores the use and
availability of drugs among students of the University of Hradec Kralove and compares the
deviations between students of helping professions and students of other disciplines.

Key words: students, college, addictive substances, helping professions
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UvoD

V bakalafské praci se budu zabyvat nejprve zivotni etapou studia na vysoké skole,
dale navykovymi latkami a problematikou zavislosti, praktickd ¢ast potom bude zaméiena na
uzivani a dostupnost navykovych latek mezi vysokosSkolskymi studenty. Konkrétné se
zam@&fim na studenty Univerzity Hradec Kralové, blize potom na studenty oboru, Které se
tykaji vykonu pomahajici profese.

Ptechod na vysokou skolu vétSinou spada do obdobi pozdni adolescence, pro které je
typicky pocit nestability a potfeba zkoumani vlastni identity. S tim mohou souviset také
experimenty Vv riznych oblastech, naptiklad pravé v oblasti navykovych latek. Prestoze
vysokoskolaky lze povazovat za inteligentni a informovanou skupinu, nelze fici, Ze se jich
tato problematika netykd. Béhem svého dosavadniho studia na vysoké skole jsem se
seznamila se studenty, ktefi se ndvykovym latkam vyhybaji, ale i se studenty, ktefi pravidelné
piji alkohol, kouii cigarety, marihuanu ¢i experimentuji s jinymi navykovymi latkami. Z
druhé skupiny téméf vSichni pocitaji s tim, ze v budoucnu s témito netfestmi piestanou. Kolika
z nich se postésti této predzvesti dostat a jaké pozitivni ¢i negativni zkuSenosti nebo nasledky
si z mladych let odnesou, je otazkou. Divodem volby tohoto tématu bakalaiské prace je, ze
bych rdda zmapovala drogovou situaci na Univerzité Hradec Kralové a ziskala o této
problematice relevantni data. Na skupinu student obort, které se tykaji vykonu pomahajici

profese, se zamétuji z divodu jejich specifik, kterd blize definuji ve vyzkumné €asti.



.  TEORETICKA CAST

1 Specifika vysokoskolskych studenti

Obdobi studia na vysoké skole spada obvykle mezi osmnacty a dvacaty paty rok
zivota, tedy do obdobi adolescence a rané dospélosti. V soucasnosti zacind adolescence
puberty vlivem kvalitnéj$i vyzivy a pokrokem zdravotni péce. Zatimco puberta v dnesSni dobé
1 diive kon¢i, adolescence se oproti minulosti protahuje a kon¢i podstatné pozd¢ji. Piechod na
praci na plny uvazek, rodi¢ovstvi ¢i snatek je povétsinou odlozen na dobu po dvacatém patém
roku zivota (Arnett, 2010).

Dle amerického profesora psychologie Jeffreyho Arnetta nyni vznika nové obdobi,
které nelze definovat jako adolescenci, ale ani jako dospélost a dokonce ani jako ranou
dospélost. Toto obdobi nazyva ,.emerging adulthood, coz lze ptelozit jako vyvstavajici,
vynotujici se dospélost. Jedinci v této zivotni etapé prochazeji cetnymi zménami — Casto se
stéhuji, stfidaji rizna pracovni mista (brigaddy), a navazuji nové mezilidské vztahy. Arnett
charakterizuje toto obdobi prozkoumavanim vlastni identity, nestabilitou, zaméfenim se na
sebe, pocitem na pomezi a velkym mnozstvim moznosti (Arnett, 2010).

Obdobi vynortujici se dospélosti je pomérné novym fenoménem a jeho vyskyt zavisi na
mnoha faktorech. V rozvojovych zemich, kde je vysoka potieba co nejdiive ekonomicky
zajistit sebe nebo své rodi¢e toto obdobi zcela mizi, naproti tomu v industrialnich a
postindustrialnich zemich je zalezitosti vétSiny mladych dospélych. Macek, Bejcek a
Vani¢kova zkoumali v roce 2007 aplikovatelnost teorie vynotujici se dospélosti na mladé
jedince v ¢eské populaci. Vyslo najevo, ze 64% respondentt ve véku 18 — 27 let se jesté neciti

byt dospélymi, ale spi§ na pomezi mezi adolescenci a dospélosti.
1.1 Zkoumani vlastni identity v pozdni adolescenci

Ackoli je hledani a hlavné€ budovani vlastni identity zéalezitosti celého Zivota, vrcholnym
bodem tohoto procesu je pravé adolescence. Vyvstavaji otazky, kym vlastné ¢lovek je, kdyz
vystoupi ze vSech roli a odlozi veSkeré masky, jak vSechny jeho role patii dohromady, jak
spolu harmonizuji ¢i jaky smysl davaji veelku. Toto obdobi je naro¢né zejména pro ty, ktefi
nepiijimaji hladké vpluti do dospé&losti, odmitaji vySlapané cesty a pochybuji o konvencich, i

o téch nejsamoziejméjsich (Ri¢an, 2014).



S hledanim vlastni identity mize byt spojeno i uzivani psychoaktivnich latek. Jedinci
V tomto obdobi vétSinou uz bydli bez rodict a jsou tedy zbaveni jejich dohledu, ale jesté plné
nepfijimaji socialni kontrolu a Casto jsou optimisti¢ti, coz vede mimo jiné k tomu, ze si
neuvédomuji negativni nasledky svého chovani. Vzhledem k celkové zmatenosti tohoto
obdobi je obtizné odlisit jedince, u kterych je uzivani jen prechodnou zalezitosti od téch, kteti
budou ve skodlivém uzivani pokracovat i po pfechodu do dospélosti (Arnett, 2010).

Ri¢an (2014) uvadi, Ze sebepoznani je spojeno sjednanim a hledat svou identitu
Znamena casto experimentovat, ne vSak na diikaz urcitého hrdinstvi (jako tomu byva
V puberte), ale ze snahy nalézt metodou pokusu a omylu spravnou cestu. Piestoze slovo
»experiment znamena néco objektivne, nezdvazné zkusit, pti zivotnim hledani nabyva $irsi
rozmér, protoze kazda zkuSenost jedince poznameniva a nékteré experimenty vyZzaduji

nasazeni celé osobnosti.
1.2 Rizikové chovani

Specifika obdobi pozdni adolescence, jako miize byt praveé nestabilita ¢i prozkoumavani
vlastni identity, mohou vést k rizikovému chovani. Muuss a Porton (1988) definovali rizikové
chovani v adolescenci jako védomé vybirani si aktivit, které jsou potencionalné nebezpecné
pro fyzické ¢i duSevni zdravi a jejichz vysledkem mize byt poskozeni, invalidita ¢i smrt.
Arnett (2000) uvadi, ze pravé schopnost riskovat a experimentovat s riiznymi rolemi muze
adolescentovi pomoci dotvofit a upevnit vlastni identitu.

Bylo zjisténo, Ze u studentli vysokych Skol je nejcastéji se vyskytujicim rizikovym
chovanim vysoka spotifeba alkoholu, koufeni tabaku, koufeni konopi a uZivani dalSich
omamnych latek, rizikové sexualni chovani a riskantni fizeni. (Zuckerman, Kuhlman, 2000)

Arnett (2005) se piiklani k tomu, Ze v obdobi velkého nasazeni ve skole i v préci, kdy
navic Clovék miZe zaZivat zmatenost pro toto obdobi typickou, miize byt uZziti néjaké
navykové latky uréitou formou sebe-medikace. Problém vsSak vidi vtom, Ze spoleCenska
kontrola v tomto obdobi piili§ nefunguje. Jedinec je zbaven kontroly rodi¢i a mezi vrstevniky
si hleda takové ptatele, ktefi také drogy uzivaji. Tim se miize zvySovat Cetnost uZzivani
navykovych latek, protoZe je to v dané socidlni skupin¢ brano jako néco normadlniho, co je
ptijatelné v tomto vyvojovém obdobi, ale obecné se pocita s tim, Ze toho bude po dosazeni

uplné dospélosti zanechano (Arnett, 2005).



2 Navykové latky

Navykovymi latkami neboli drogami oznacujeme latky ptirodniho nebo syntetického
puvodu, které maji psychotropni ucinek (tedy ovlivituji nase prozivani reality, méni nase
,.vhitini naladéni*) a mohou vyvolat zavislost. Podle téchto kritérii mezi drogy fadime mnoho
bézné¢ dostupnych produkt, jako je napiiklad alkohol, tabak, ale i kava nebo ¢aj. V téchto
ptipadech se jedna o tzv. legalni drogy, tedy takové, jejichz konzumace je povolena zakonem.
Uzivani legalnich navykovych latek je v Ceské republice vysoce tolerovano a nikdo se nad
nim pfiliS nepozastavuje. Proto byvaji pojmem ,,drogy*“ oznacovany ve spoleCnosti témert
vyluéné ty latky, které jsou zdkonem zakazany (resp. jejich vyroba a distribuce). Negativni
dopady uzivani navykovych latek jsou vSeobecné zndmé, nicméné maji i pozitivni ucinky,
jichz lidstvo vyuziva. Presl uvadi, ze pokud se na drogy podivame zcela obecné, bez ohledu
na jejich legalitu ¢i ilegalitu, mizeme je charakterizovat znamym ,,dobry sluha, ale Spatny
pan* (Presl, 1995).

S uzivanim navykovych latek je spojena rtiznd mira rizika zavislosti. Podle této miry
muzeme drogy délit na mékké a tvrdé. Brejcha (2006) oznacuje toto déleni za nestastné a
poukazuje na fakt, Ze déleni navykovych latek touto formou v minulosti zpusobilo
podcetiovani rizik mé&kkych drog détmi a mladezi. (Stablova, Brejcha, 2006)

Presl se ptiklani ke zplisobu pouzivanému v Holandsku, kde se drogy déli na skupinu
s akceptovatelnou mirou rizika a na skupinu srizikem nepfijatelnym. ,, Prvni skupina je
charakterizovana tim, Ze drogy sem zarazené Vv podstaté lze konzumovat, tedy uZivat
V prijatelnych intervalech a prijatelnych mnoZstvich — aniz v neunosné mire dojde ke vzniku
zavislosti ¢i k jinym negativnim diisledkiim. Je tedy zjevné, Ze v urcitém procentu populace ke
ztraté kontroly a zavislosti ¢i k télesnému poskozeni dojde, ale toto procento neni pro
spolecnost tak alarmujici, aby zavedla prisna restriktivni opatieni a tim se pokusila situaci
kontrolovat. *“ (Presl, 1995, str. 10)

Do skupiny ndvykovych latek s akceptovatelnou mirou rizika lze fadit kavu, tabakové
vyrobky ¢i produkty konopi, do skupiny S nepfijatelnou mirou rizika potom miizeme zatadit

napftiklad pervitin, heroin €1 t€kavé latky.
2.1 Alkohol

Alkohol (etylalkohol, etanol C2H5-OH) je u nas nejrozsifenéjsi a nejcastéji uzivanou

psychoaktivni latkou. Jeho uzivani je legélni a je spojeno s riznymi spolecenskymi ritudly.



Vznika bud’ zjednoduchych cukrt, které jsou obsazeny v ovoci, nebo z polysacharidi
obilnych zrn nebo brambor. Vznikd chemickym procesem kvaSeni, vyssiho obsahu se potom
dosahuje destilaci. Etylalkohol je druhym nejjednodus$im a zaroven nejznaméjSim
alkoholem, ktery pievzal jméno celé skupiny. Pii vyrobé domacich destilatd ¢i jinych
ktery je silnym nervovym jedem se selektivnim plsobenim na o¢ni nerv a vede
k metabolickému rozvratu vyvolanim acidézy. Tuto schopnost a charakteristiku ma i
etylalkohol, ale v nizsi mife (Popov in Kalina, 2003).

Po poziti alkoholického néapoje se alkohol dostavd do traviciho systému a odtud do
krve. Lidsky organismus neni na véts$i mnozstvi alkoholu pfipraven a povazuje jej za cizi
latku, kterou se snazi odbourat. Akutni intoxikace CNS se vétSinou projevuje jako prosta
opilost. V pocatku konzumace se pusobeni alkoholu projevuje stimulaéné a dochazi
k mnohomluvnosti, zvySenému sebevédomi, pozdé€ji se objevuje sniZeni sebekriti¢nosti a
zabran, n¢kdy i agresivita. Pii déletrvajici konzumaci ¢i rychlé konzumaci vysSich davek
dochazi k utlumu. Objevuje se tinava, spanek, piipadné bezvédomi ¢i dokonce smrt (Popov in
Kalina, 2003).

., Podle hladiny alkoholu v Krvi, korelujici v zdsadé s mnozstvim vypitého alkoholu, se
popisuji ¢tyri stadia intoxikace alkoholem:

1) excitacni stadium pri alkoholémii do 1,5g/kg, vedouci k lehké opilosti,

2) hypnotické stadium pri hladinach v rozmezi 1,69/kg az 2,0g/kg, korelujici s opilosti

stredniho stupne,

3) narkotické stadium s vyraznymi znamkami opilosti pii hladindach alkoholu vyssich

nez 2g/kg,

4) tezka alkoholova intoxikace s rizikem bezvédomi, zdstavy dechu a obéhu

(asfyktické stadium), pri davkdach nad 3g/kg. “ (Popov in Kalina, 2003, str. 152)

Psychoaktivni G€inky alkoholu zavisi na mnozstvi, formé¢ a zptisobu uziti. Kromé toho
se vSak na vysledném efektu podili také osobni dispozice jedince, kondice, zdravotni stav,
ocekavany efekt a pusobeni prostfedi, ve kterém dochazi k piti. Nadmérna konzumace
alkoholickych napoji je oznaCovana jako ,alkoholismus“. Alkoholismus je diky WHO
oficidlné povazovan za medicinsky problém od roku 1951, nicméné ve spolecnosti byl jiz
predtim dlouho znam. Prvni definice pijactvi jako nemoci pochazi uz zroku 1784, termin

alkoholismus potom z roku 1894 (Popov in Kalina, 2003).



,Nespor a Csémy (2003) rozlisuji z hlediska dlouhodobého vztahu ke konzumaci
alkoholu ctyri typy osob:

e abstinent — nepoziva zadné alkoholické napoje;

e konzument — pozivd alkohol v souladu se spolecenskymi zvyklostmi (pivo po mastném
jidle, oslavy), pije pro chut a osvézeni,

e pijak — aktivné vyhledava spolecensky prijatelné priciny k pozivani alkoholickych
ndpojii, pije, aby se dostal ,,do nalady “ a vyvolal prijemny pocit;

e alkoholik — je jiz na alkoholu zcela zavisly, pije, aby zahnal abstinencni priznaky a

nebylo mu zle. “ (in Kachlik, 2011, str. 30)

Ceska republika se dlouhodob& fadi mezi staty s nejvyssi spotiebou alkoholickych
napojt. Popov uvadi, ze v prepoétu na stoprocentni alkohol se v Cesku spotiebuje témét deset
litrG na obyvatele za rok. Nadmérné a pravidelna konzumace alkoholu se zde tyka asi dvaceti
péti procent muzu a péeti procent Zen. Pravidelnd konzumace vyssich davek (20 — 60 gramd,
prepocteno na stoprocentni alkohol) v§ak muize vést k fad¢ vaznych zdravotnich potizi. Denni
uzivani i niz8ich davek s sebou nese vysoké riziko ndvyku - v primyslové vyspélych zemich
predstavuji lidé zavisli na alkoholu 30 - 40% celkového poctu pacientli psychiatrickych
luzkovych zatizeni. Popov dale odkazuje na Jellinekovu typologii z roku 1940, ktera rozliSuje
pét typi zavislosti na alkoholu. (Popov in Kalina, 2003)

Typem alfa je ,problémové piti“ - alkohol je vtomto ptipadé pouzivan jako
,.sebemedikace” k odstranéni dystrofie, potlateni tizkosti &i depresivnich pociti. Casto se
vyskytuje piti o samoté. Typem beta je ,,spoleCenské piti“. Jde o pfilezitostny abusus, kdy
osoba Casto pije ve spoleCnosti. Charakteristickym néasledkem je somatické poskozeni. Typ
gama byva oznacovan jako ,anglosasky typ®, s preferenci piva a destilati. Jedna se o
zavislost na alkoholu, charakterizovanou poruchami kontroly piti alkoholu, postupnym
zvySovanim tolerance k alkoholu s typickou progresi konzumace, kterda mé za nasledek
somatické a psychické poskozeni. Typ delta je dle preference vina ozna¢ovan jako ,,romansky
typ“. Bézna je zde denni konzumace alkoholu, kdy clovék trvale udrzuje ,hladinku®, ale
nejevi viditelné znamky opilosti. Vyznacuje se somatickou zavislosti a té¢lesnym poSkozenim.
Typ epsilon Jellinek oznacuje jako epizodicky abusus, neboli ,kvartalni pijactvi. U tohoto
typu se vyskytuji delsi obdobi, kdy osoba upln€ abstinuje. Tato varianta n¢kdy provazi
afektivni poruchy, ale neni ptili$ casta (Jellinek, 1960 in Kalina, 2003).



V klinice je tento popis vyvoje zdvislosti na alkoholu uzivan dodnes, a to ve ctyiech
vyvojovych stadiich — pocate¢ni (symptomatické), varovné (prodromalni), rozhodné

(kKrucialni) a kone¢né (terminalni). (Popov in Kalina, 2003)
2.2 Tabak

Koufteni nikotinovych cigaret patii v souasné dob¢ k velmi rozsitenému problému. Po
celém svété kouii piiblizné 1,3 miliardy lidi. Vétsina kufaka zag¢ina v mladi, v CR zagina
koufit asi sto déti mladSich osmnécti let denné, nejcastéji ve v€ku kolem Ctrnacti let.
Z dospé€lé populace koufi asi jedna tretina. Vysokoskolsky vzdélanych osob kouii piiblizné
27%, manualné pracujici kouii vice — asi 38%. Ceska republika patii roéni spotiebou cigaret
mezi prvnich pét stath v Evropé (Pesek, Necesana, 2008).

Nikotin je jedinou navykovou latkou z dalSich &tyf az péti tisic slozek tabakového
koufe. Smrtelnd davka nikotinu pro clovéka je asi 80 mg, pomérné rychle ale vznika
tolerance. Zavislost za¢ina v roviné psychosocialni, kdy ma jedinec potiebu si zapalit v urcité
situaci ¢i spolecnosti. Z této zavislosti se po rizné dobé¢, podle geneticky ziskané podoby
receptord, dale vyviji zavislost fyzicka, ktera je ptitomna asi u 60 — 70% kuraki.

Zvyk koufeni pochazi jiz od Indiant, kteti vSak koufili jen ritualné, tedy ne v takové
mife jako my dnes a také nemuseli Slukovat, aby pocitili vliv nikotinu, protoZe koufili dymku.
Nikotin se pfi koufeni dymky ¢i doutniku vstiebava v ustni dutiné (diky zasaditosti koufe), na
rozdil od koufe z cigarety, ktery je lehce kysely. Do Evropy pfivezli tabdk ndmotnici na
lodich Krystofa Kolumba roku 1492. V dne$ni dobé by nebylo moZné uvést na trh produkt,
jako jsou cigarety, protoze jiz zname dopady jejich koufeni na zdravi. Ty vSak byly objeveny
az v roce 1950, kdy uz mélo koufeni ve spole¢nosti tradici (Kralikové in Kalina, 2003).

V CR se vyskytuji dvé formy tabaku — bezdymy tabak a tabak, ktery hoii. Bezdymy
tabak dale délime na tabdk Snupaci (aplikace vdechem do nosnich dutin) ¢i zZvykaci (ordlni),
pod nimZ si lze predstavit listy tabaku, které se vkladaji do ust a Zvykaji (jsou oblibené
zejména u hornikl zavislych na nikotinu, ktefi nemohou v préci koufit) a ,,moist snuft™, tedy
papirové pytlicky s tabdkem, které se vkladaji do Ust, kde se z nich uvolfiuje nikotin a bohuzel
1 dalsi chemikalie. Mnohonésobné rozsiten¢jSim je vsak tabak, ktery hoti, vyskytujici se ve
formé doutniku, dymky ¢i cigarety (Kralikova in Kalina, 2003).

,Akutni ucinky nejsou tak podstatné: lokalni podrazdeni sliznic, nauzea, prijem.
Nékoho od koureni mohou odradit, ale vétsinou pod socialnim tlakem zacinajici kurdk tyto

problémy rychle prekond, pozdéji se uz neobjevuji — rychle vznika tolerance. Mezi hlavni



odvykaci (abstinencni) priznaky pri vznikle zavislosti patri predevsim nezvladatelna touha po
cigareté (craving), nervozita, podrazdeénost, zmeény ndlady, smutek az deprese,
nesoustredenost, poruchy spanku, unava. Abstinencni priznaky se objevuji radove za nekolik
hodin po posledni davce nikotinu. “(Kralikova in Kalina, 2003, str. 206)

Zatimco psychologicka rizika a rizika pro spolecnost jsou u tabaku minimalni, o to
vEétsi jsou rizika somatickd. Kralikova uvadi, ze mozné praveé diky tomu, Ze je tabdk psychicky
bezpecna, tolerovana, legalni a dostupna droga, tato somaticka rizika piehlizime. Tabak zabije
prakticky kazdého druhého svého konzumenta. Lécba zavislosti na nikotinu spoc¢iva hlavné
vV motivaci a vuli kufdka. Jsou dostupné nikotinové ndplasti ¢i zvykacky, které pomahaji
s fyzickou strankou zavislosti. Kufaci se v§ak Casto ke svému zlozvyku vraceji a jen malo jich

pfestane kouftit tplné (Kralikova in Kalina, 2003).
2.3 Konopné drogy

V Ceské republice velmi oblibenou, avsak nelegalni skupinou navykovych latek jsou
konopné drogy. Jednd se o dvoudomé, jednoleté byliny, jejichz péstovani zacalo dle
nejodvaznéjsiho soucasného odhadu jiz 10 000 let pied Kristem, pravdépodobné v centrélni
¢asti Asie, odkud se diky své nendroc¢nosti rozsifilo do celého svéta. Obvykle se rozliSuji tfi
druhy — cannabis sativa, cannabis indica a cannabis ruderalis. Na ¢erném trhu jsou dostupné
ve form¢ marihuany nebo haSiSe. Marihuanou oznacujeme suSena kvétenstvi a horni listky
samicich rostlin. M4 vétSinou tmavé zelenou barvu, je siln¢ aromaticka a intenzita u¢inku
zavisi na odradé a zpusobu péstovani. Marihuana vypéstovana venku (outdoor) obsahuje
podle podnebnych podminek 2 — 14% aktivnich latek, u marihuany péstované pii umélém
osvétleni (indoor) muze obsah aktivnich latek piekrocit az 20%. Hasi§ je extraktem
z marihuany, tedy samotna konopna pryskyfice se stopovym mnozstvim kvétenstvi a
drobnych necistot. Ma svétle nebo tmavé hnédou barvu a obsah aktivnich latek zde mlzZe byt
az 40% (Miovsky in Kalina, 2003).

Utinné latky obsazené v uZivanych produktech ze samiich rostlin konopi byly
rozliSeny az v roce 1964 a dnes je oznacujeme nazvem cannabinoidy. ,, Pryskyrice obsahuje
Ctyri zakladni latky: DI-tetrahydrocannabinol se tremi variantami, ze kterych dve vznikaji
teprve ukladanim pryskyrice jako artefaktu: cannabidiol (CBD) a cannabinol (CBN).
Cannabidiol je sam o sobé, co se ucinku na psychiku tykd, témer inaktivni. Za psychicky
nejaktivnegjsi  latky  jsou  povazZoviany  8-trans-tetrahydrocannabinol a  delta-9-

tetrahydrocannabinol, jenz je soucasné ziejmé vitbec psychicky nejaktivnéjsi latkou



obsazenou v marihuané a hasisi. Dale je prozkoumdna struktura dalsich priblizné triceti
cannabinoidi. “ (Miovsky in Kalina, 2003, str. 174)

Mechanismus uc¢inku THC z neurobiologického hlediska spociva v jeho vazbé na
kanabinoidni receptory v mozku, na které se za normalnich okolnosti vaZzou endogenni latky
pusobici euforii a uvolnéni, zvané anandamidy. Ptisun THC anandamidy z této vazby
vytésiiuje, coz pii dlouhodobém wuzivani vede kutlumu jejich produkce. Kromé
psychotropnich u¢ink maji kanabinoidy 1 dal$i zajimavé a vyuzitelné vlastnosti. Jiz od roku
1991 jsou pro svij analgeticky vliv a schopnost potlacit nevolnost a zvraceni vyuzivany
terapeuticky pii zvladani téchto obtizi u AIDS a chemoterapiich nadorovych onemocnéni.
Dale jsou vyuzivany pii zmirnovani afektivity jedinct s Alzheimerovou chorobou, pii 1é¢bé
roztrousené sklerosy ¢i Parkinsonovy choroby (Miovsky in Kalina, 2003).

Konopné drogy mohou byt aplikovany bud’ koutenim, coz je také nejcastéjsi zpusob,
ale 1 peroralné jako soucast pokrmt ¢i napoja, protoze THC se z konopnych drog uvoliuje
kromé spalovani také rozpusténim v tucich ¢i alkoholu. Davkovani je velmi proménlivé a
zavisi na zkuSenosti uzivatele a obsahu aktivnich latek v daném druhu. Délka ucinku i jeho
nastup se odviji od toho, jak byla droga aplikovdna. Po vykoufeni nastupuje ucinek témér
okamzité a trva od tfi do Sesti hodin, pfi perordlnim uziti se droga vstiebavd pomaleji, ale
doba ucinku je vyrazné delsi. Charakteristickymi u¢inky pfi intoxikaci konopim je deformace
ve vnimani Casu i prostoru, kdy se ¢as zda byt delsi a objevuji se mirné zrakové i sluchové
halucinace. Jedinec je ve vétSin€ piipadd v pfijemné ndladé€, pocituje euforii a Casto se
vyskytuje dlouhy bouflivy smich. Typickymi nepfijemnymi pocity jsou potom sucho
Vv tstech, jemny pocit chladu a hlad. Agresivni ¢i depresivni nalady nebo panické a uzkostné
stavy se vyskytuji spiSe vyjimecné a vétSinou u jedincl, ktefi k tomu maji uréitou
predispozici. DalSim typickym projevem intoxikace jsou tzv. ,krali¢i o¢i®, kdy jsou vyrazné
prekrveny spojivky. Marihuanu fadime mezi drogy lehké, tedy s akceptovatelnou mirou
rizika. Pfipad ptredavkovani s nasledkem smrti doposud nebyl popsan (Miovsky in Kalina,
2003).

,, Obecné je vetsinou odborniku sdilen ndzor, Ze konopné drogy nevyvolavaji somatickou
zavislost. Psychickd zavislost se dostavuje asi u 8 — 10% dlouhodobych uzivatelii. Neni
popisovan ani vzestup tolerance, ktery by vedl ke vzristajicim potrebnym davkam, ani
odvykaci priznaky pri uZivani téchto drog (MKN-10 ma v kategorii F13 definované pouze
diagnozy ,, akutni intoxikace “ a ,, Skodlivé uzivani ). ““ (Miovsky in Kalina, 2003, str. 176)

Odvykaci stav se muze ve vyjimeénych piipadech projevit psychomotorickym

neklidem, podrazdénosti, nervozitou, uzkosti, depresivni naladou ¢i bolestmi hlavy. Miovsky
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vSak poukazuje na to, Ze v literatufe se Casto setkdvame s nazorem, Ze se v téchto piipadech
jednd o jedince sobecné vyraznym sklonem k somatizaci psychickych potizi. Pii velmi
Castétm, nadmérném a dlouhodobém uzivani se mohou dostavit poruchy nékterych
kognitivnich funkci, zejména kratkodobé pameéti a schopnosti soustiedéni. Tyto poruchy se
vyskytuji pii akutni intoxikaci. Ndzory na vliv na psychiku po odeznéni uc¢inku se riizni. U
predisponovanych osob je zde riziko rozvinuti velmi intenzivnich, hlubokych depresivnich
stavl Ci stavl uzkosti a napéti. Tyto stavy mohou postupné vygradovat v paniku, kdy muze
hrozit sebeposkozeni ¢i agrese k okoli. Muze dojit ke staviim zmatenosti, které velmi
vyjimecné prechazi az do psychotické roviny, kdy se dostavuje dezorientace, poruchy mysleni
¢i emoci nebo jiz zminéna autoagrese a agrese k okoli. Pokud takovy stav pfetrvava, je nutné
posouzeni psychiatrem. Casto se v téchto piipadech jedna o latentni dusevni onemocnéni, kde
konopi muize sehrat ulohu spoustéciho mechanismu (Miovsky in Kalina, 2003).

V souvislosti s riziky uzivani marihuany byva Casto zminovan amotiva¢ni syndrom,
nicméné jeho definice jsou sporné. Dle Carlina a Posta (1974) je tieba brat v potaz skutec¢nost,
ze pravidelnymi, tézkymi uzivateli marihuany se vétSinou stavaji jedinci, ktefi uz diive méli
sklon k nizké motivaci.

Propirana byva i role marihuany jako vstupni drogy. Na tuto teorii se vzdy nahlizelo
skepticky a neexistuje zadny dikaz, ktery by to dolozil. Lidé zavisli na heroinu sice ¢asto
pfipoustéji, Ze prvni okusili marihuanu, ale to automaticky neznamend, Ze je to dohnalo
K heroinové zavislosti. Holandské vyzkumy na toto téma zamétfené potvrdily, Ze vétSina
uzivatelit konopi by o piechodu na jiné drogy ani neuvazovala. Castost tohoto napadu mezi
uzivateli konopi je asi stejna, jako u uzivateld alkoholu. Zavérem téchto vyzkumu je fakt, ze
zneuzivani tvrdych drog se neodviji od pifedeSlého uZivani lehkych drog, ale spi§ od
osobnostnich predpokladi jedince a jeho zpusobilosti k podobnym experimentim (Booth,
2004).

Rozhodnuti experimentovat s néjakou novou drogou vSak muze byt intoxikaci
marihuanou ovlivnéno, stejné jako pobytem ve spolecnosti, kde se kromé& konopnych drog

vyskytuji i jiné (Popov in Kalina, 2003).
2.4 Halucinogeny

Halucinogenni drogy jsou dalSi skupinou latek, se kterou je mezi studenty hojné
experimentovano. Jedna se o pfirodni i syntetické latky, jejichz zakladnim efektem po poziti

je zména vnimani. V minulosti bylo jejich uZivani spjato s ndboZenskymi ritudly. Obvykle
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jsou to latky s nevyzpytatelnym Géinkem, a to zejména pii uziti osobami, které s nimi neumi
spravné zachazet (Presl, 1995, str. 39).
slova smyslu. Prvni znamky intoxikace se objevuji od n¢kolika minut do hodiny od aplikace.
Intenzita i1 délka ucinku jsou velmi obtizné predvidatelné a zavisi na mnozstvi pozité drogy,
celkovém naladéni jedince, na jeho Unavé a ocekdvani a na prostedi, kde je droga pozita.
Souhrn téchto vSech uvedenych determinantti lze nazvat ,setting”. Nastup se obvykle
projevuje pocity mirného chvéni, neschopnosti ovladat pohyby, nékdy se mohou dostavit i
zavraté €1 pocit nevolnosti. Po kratké chvili vSak tyto G¢inky odezni a zacnou se zpravidla
objevovat iluze a pseudohalucinace. U nizs§ich davek byva intoxikace doprovazena pocity
euforie a dobrou naladou, nepohoda ¢&i uzkost viak také nejsou ojedinélé. Casto se vyskytuji
barevné kaleidoskopické obrazce a jedinec miva sklon k ornamentalizaci. Vyss§i davky mohou
vést k velmi intenzivnim halucinacinatornim staviim, které nejsou ovladatelné vili. Takové
stavy mohou byt pro jedince s vysokou potiebou sebekontroly velmi nepfijemné a muze dojit
k rozvinuti tzv. ,bad tripu“. Kromé toho se také vyskytuje paranoia, poruchy paméti a
vyrazng€j$i poruchy mysleni. Potencionalné rizikové jsou potom pocity depersonalizace a
derealizace, kdy mize dojit az k tomu, Ze jedinec pozoruje sdm sebe jako divak a nepocituje
na déni kolem sebe Zadnou ucast. Pravé pro své neobvyklé ulinky na lidskou psychiku a
celkovou nevyzpytatelnost az tajemnost se jedna o jednu z nejvice védecky zkoumanych
skupin drog (Miovsky,1996).

Do skupiny halucinogennich drog patii nékolik stovek ruznych latek. Obecné je Ize
rozdelit do tri zakladnich skupin:

1) prirodni halucinogenni drogy rostlinného pivodu a z hub (napr. mezkalin,

durman, psilocybin apod.)
2) prirodni halucinogenni drogy Zivocisného piivodu (napr. bufetenin)
3) semisyntetické a syntetické, ¢. poloumélé a umelé halucinogenni drogy (LSD a
PCP —,,andelsky prach ) (Miovsky in Kalina, 2003, str. 169)

V Ceské republice nejrozsifenéj$imi halucinogeny jsou LSD a halucinogenni houby.
LSD bylo poprvé objeveno $vycarskym chemikem Albertem Hoffmanem roku 1938 a na
cerném trhu se objevuje ve formé tzv. ,tripti“ (papirové ctverecky s potiskem), krystali ¢i
kapek. At uz se jedna o jakoukoli z variant, uZiti je vzdy peroralni. U¢innou latkou je zde
diethylamid kyseliny lysergové (LSD-25). U nelegaln¢ vyrobenych drog se obsah aktivnich

latek velmi rizni, stejn€ jako podil dalSich pfimeési a necCistot. Nekteti vyrobcei se zdmérem
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dosazeni vys§iho Gc¢inku drogy pfimichévaji do ,,tripti“ rlizna stimulancia, nejcastéji extazi,
coz zhorSuje ptedvidatelnost U¢inku a roste riziko vyskytu nepiijemnych reakci u méné
znalych uzivatelt. Halucinogenni houby jsou na rozdil od LSD pouze piirodni drogou, ktera
se v Ceské republice vyskytuje volné na vétsing Gizemi a proto je jeji dostupnost pomérné
snadnd. Aktivni latkou je zde psilocybin. Na ¢erném trhu se objevuji suSené casti hub,
vétsinou pouze klobouky (Miovsky in Kalina, 2003).

Velkym rizikem u uzivani halucinogennich hub je moZnost zamény s jinou, jedovatou
houbou, ale také samotny fakt, Ze jedinec nikdy nemize odhadnout mnozstvi aktivnich latek
V konkrétnich houbach, tedy ani ucinek, kterého bude vysledné¢ dosazeno. U
predisponovanych jedinci muze dojit k rozvoji intenzivnich depresivnich stavii ¢i stavi
uzkosti a napéti, které mohou ptejit az do panického stavu, kdy hrozi nebezpeci
sebeposkozeni ¢i agrese k okoli. Také muze dochéazet ke staviim zmatenosti, které mohou
prejit az do psychotické roviny, coz se projevuje dezorientaci, poruchami mysleni, emoci
apod. V ptipad¢ delsiho pietrvavani takovych stavll je nutné posouzeni psychiatrem —
nejcastéji se jednd o vyprovokovani latentniho duSevniho onemocnéni, kde muze
halucinogenni latka ptisobit jako spoustéci mechanismus. VéEtSina popsanych stavil vSak
ustoupi s odeznivajici intoxikaci (Miovsky in Kalina, 2003).

LSD ani psilocybin nevyvolavaji zavislost — nevyskytuje se u nich tzv. syndrom odnéti
drogy. U uzivatelli, ktefi maji sklony k excesivnimu uzivéani, se jednd spiSe o soucast jejich
osobnostnich rysti. Doposud nebyl popsan ptipad predavkovani s nasledkem smrti, ovSem
vysoké davky u lysohlavek mohou zpusobit nevratnd a vaznd poSkozeni ledvin ¢&i jater

(Miovsky in Kalina, 2003).
2.5 Stimulancia

Stimula¢ni drogy jsou latky, jejichz zékladnim efektem je nefyziologickd stimulace
CNS s navaznym mentalnim povzbuzenim. Jde o drogy velmi oblibené a na celém svété
hojné zastoupené. Vyskytuji se bud’ ve formé prasku ¢i bilych krystalek (pervitin, amfetamin,
kokain) nebo tablet s razbou (extaze). Uzivaji se bud’ peroralné, Siiupanim nebo intravenozné
(Presl, 1995).

., Neurobiologicky mechanismus piisobeni na sysnapsich spociva ve vzestupu
koncentrace monoaminu (dopamin, noradrenalin, serotonin) v synaptické stérbiné. Dochazi
K jejich zvysenému vylucovini (ovlivnéni presynaptickych receptorit), ddle pak ke snizeni

zpétného vychytavani monoaminii (reputake). Blokuji také jejich biotransformaci (inhibice
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MAO) a podili se na vytvareni p-hydroxynoefedrinu, ktery funguje jako falesny mediator
(prima stimulace postsynaptického receptoru. *“ (Minatik in Kalina, 2003, str. 164)

Mezi GCinky patii zvySené psychomotorické tempo a bd¢lost, urychleni mysleni,
zvysena nabidka asociaci a vybavnost paméti (na tkor piesnosti). Stimulancia zahanéji inavu
a zkracuji spanek, vyvolavaji pfijemny pocit euforie, sily (dusevni i té€lesné), energie a snizuji
chut’ k jidlu. Kromé toho také vyvolavaji tizkost, nékdy umociiuji trému a uziti miaze vést také
k agresi ¢i k pfecenéni psychosomatickych moznosti. Stimulancia zptsobuji vzestup tlaku
krve, tepové frekvence, rozSifeni pradusSek apod. Po odeznéni uéinku Se objevuje tzv.
»dojezd”, ktery se projevuje celkovym vycerpanim, tunavou, bolesti kloubii a casto
nékolikadennim spankem pierusovanym kratkymi chvilemi bdéni s hladem a konzumaci
velkého mnozstvi potravy. Dlouhodobym ucinkem uZivani je vznik zavislosti. Nejedna se o
zavislost somatickou, ale ,,jen“ o zdvislost psychickou, kterd se projevuje tzv. cravingem
(bazenim po latce, po jejim ucinku). Minafik upozoriiuje, Ze je tfeba si uvédomit, Ze
psychicka zavislost je v zasad¢ vaznéjsim nasledkem nez zavislost fyzicka, protoze fyzické
zavislosti je mozné zbavit se relativné kratkodobym pobytem na detoxifikacni jednotce,
zatimco zavislost psychickd je ¢asto divodem dlouhé 1é¢by a znevyhodiiuje uzivatele pii
jakémkoli dalSim uziti latky (Minafik in Kalina, 2003).

Uzivani stimulacnich latek je zatézi pro cely organismus, predev§im pro
kardiovaskularni systém. Stoupa riziko srde¢nich a mozkovych ptihod. Organismus je béhem
ucinku naladén na podavani vrcholovych vykont, coz spolu s absenci chuti Kk jidlu vede
k rychlému hubnuti. Dlouhodobi uzivatelé byvaji az extrémné vyhubli. Navrat k pavodni vaze
a fyzické kondici trvd az nékolik mésicti od pocatku abstinence, pii kratkodobém uZzivani a
rychlém zhubnuti je v§ak navrat vahy stejné rychly, jako jeji ubytek. Tento fakt by mél byt
varovanim pro ty, ktefi by tyto latky chtéli vyuzit k rychlému zhubnuti. Dal§im rizikem
dlouhodobého uZzivani stimulac¢nich latek je moznost rozvinuti toxické psychoézy. Ta se
vyznauje zpocatku senzitivni vztahovacnosti, dale se dostavuji paranoidni domnénky, Ze
chce jedinci nékdo ubliZit, objevuji se také sluchoveé, zrakové a taktilni halucinace. Toxicka
psychoza je potlacitelnd antipsychotickou lé€bou psychofarmaky a po 1écbé odezni bez

nasledkt (Minatik in Kalina, 2003).
2.5.1 Extaze

Extaze spada svym ucinkem mezi stimulancia a psychedelika. Vedle nabuzujiciho

ucinku vyvolava také piijemné a snadno kontrolovatelné emocni stavy relaxace bez pocitu
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strachu, pocity Stésti a blaha a miize navozovat i halucinace. Intoxikace se projevuje
roz$ifenim zornic, urychlenim tepu a vzestupem teploty. Hlavni ucinnou latkou je zde
MDMA, které se v prodavanych tabletich na ¢erném trhu vyskytuje v rizném mnozstvi,
nekdy se v tablet¢ dokonce nevyskytuje viibec a je nahrazeno jinou latkou, naptiklad
kofeinem, amfetaminy ¢i efedrinem. Praveé kvili rozmanitosti ptimési zvySuje kombinovani
ruznych tablet béhem jedné party vyrazn€ riziko zdravotnich komplikaci, stejné¢ jako
hypertermie (piehfati organismu), ktera Casto vznika pfi nadmérné télesné aktivité, vysoké
teplot¢ okoli a nedostatecné konzumaci tekutin. Prevenci je dostatek odpocinku, pfijem
tekutin a iontl a pobyt v chladnéj$im prostfedi. MDMA je vsak schopna vyvolat hypertermii i
sama, bez okolnich podporujicich podminek. Nasledkem hypertermie mize dojit ke spusténi
dalSich nezadoucich jevi, které mohou vést k umrti. MDMA také selektivné poSkozuje
serotoninergni nervova zakonceni, pravdépodobné vycerpanim energetickych zasob, primou
neurotoxicitou nékterych metabolitli a vzestupem télesné teploty pfi intoxikaci. Mezi dalsi
rizika patii vysSi pravdépodobnost mozkového krvaceni, jaterniho selhdni a také poSkozeni
imunitniho systému. Psychologickym dopadem pro uzivatele mize byt ,,zSedivéni* bézného

zZivota a potieba zivotniho stylu ,,od party k party” (Minatik, Paleni¢ek in Kalina, 2003).
2.5.2 Pervitin

Metamfetamin, chemicky pravoto¢ivy fenylmethylami-nopropan ma v ¢isté formé
podobu mikrokrystalického bilého prasku, bez zapachu, hoiké chuti. Pervitin, slangové piko,
pefi, parno ¢ matro je v Ceské republice nejrozsifendjsi drogou s vysokym potencialem pro
zavislost. Je vyrabén z preparatl vazanych na piedpis i volné prodejnych, napt. z efedrinu
nebo pseudoefedrinu. Stat se snazi distribuci potencionalné rizikovych 1ékii omezovat a
kontrolovat, producenti vSak ziskéavaji tyto latky 1 kriminalni ¢innosti nebo je dovazi ze zemi,
kde jesté tak ptisna opatfeni zavedena nejsou (Zabransky, 2003).

.V CNS pervitin zvySuje koncentraci mediatoriu-monoaminii  (dopaminu,
noradrenalinu a serotoninu) V interneurondlnich synapsich. Po odeznéni efektu dochdzi
K depleci  (nedostatku) neuromedidatoru, to je pricinou nepiijemného stavu, tzv.
,,dojezdu ““. “(Minafik in Kalina, 2003, str. 166)

Mezi akutni a chronické Uc€inky patii ztetelné ovlivnéni motoriky, ale i psychickych
funkci. Uziti vede k euforii a snizené potieb¢ jidla a spanku. V téle jsou uvolnény zasoby

energie a je zvysSena vykonnost celého organismu, dale je urychleno psychomotorické tempo a
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typicky je motoricky neklid a tzv. ,,vykroucenost®. Pervitin zvySuje krevni tlak a tep, stoupa
tepova frekvence. Na tkor kvality urychluje tok myslenek, zvySuje pozornost a soustfedénost,
dale zvySuje schopnost empatie a odstrafiuje zabrany. Pii prvnim poziti se Casto vyskytuje
bolest v ¢ele a uzkost, intoxikace se dale projevuje neklidem az hyperaktivitou, dostavuji se
bolesti hlavy, stoupa télesnd teplota. Organismus pracuje s vypéetim sil az do vycCerpani.
Piedavkovany jedinec Casto pocit'uje tézkou bolest na hrudi a mize upadnout do bezvédomi
na l -2 hodiny (Minafik in Kalina, 2003).

,Jako nasledek chronického wuzivani mohou vznikat organické mozkové
psychosyndromy doprovazené demenci (asi u 10% zemrelych nalezeny zmeny na mozku).
Zavisly je neklidny, pocituje napéti, uzkost, podrazdenost, poruchy spanku, panikareni,
nevolnost zvraceni, sucho v ustech. Pri dlouhodobém uzivani se dostavuje celkova sesSlost
Z podvyzivy (pervitin snizuje chut k jidlu a latky s podobnym efektem se uzivaji/uzivaly jako
anorektika), tres, bolesti u srdce a bolesti kloubii, zvyseni slachovych a okosticovych reflexii,
Siroké nereagujici zornicky, hemorhagie (krvaceni) v plicich, jatrech, ve sleziné. “ (Minafik in
Kalina, 2003, str. 167)

Mezi psychické komplikace patii kromé neklidu a strachu také vztahovacnost,
deprese, sebevrazedné tendence, podeziravost, chorobna Zarlivost ¢i stavy zmatenosti. Pfi
chronické intoxikaci nebo uziti vysoké davky se miize rozvinout vySe zminénd toxicka
psychdza. Uzivani pervitinu s sebou nese mnoho rizik, hlavné riziko zavislosti je znacné.
Dalsi rizika plynou z intravendzni aplikace drogy. Amfetamin (tzv. ,,speed) ma podobné

ucinky, ale o néco slabsi (Minafik in Kalina, 2003).
2.5.3 Kokain

Kokain je alkaloid jthoamerického kete koky pravé. Medicinsky se vyuziva ve forme
bilych Supinovitych lesklych krystalek bez z&pachu. Chemicky byl izolovan v roce 1859 a
jeho ucinky jako lokalniho anestetika objevil Sigmund Freud (Minatik in Kalina, 2003).

Dle Nérodniho monitorovaciho stfediska pro drogy a drogové zdvislosti byl v roce
2015 kokain z hlediska celozivotni prevalence &tvrtou nejéastéji uzivanou drogou. V Ceské
republice je vSak pomérné obtizn¢ dostupny a je uzivan spi§ ve financné privilegovanych
skupinach.

., Kokain se do CR dostava zejména z Jizni Ameriky. Na pasovani a distribuci kokainu
se podili zejména skupiny osob z Nigérie, ze zemi zdpadniho Balkinu a Cesi. Celkem bylo v

kontextu trestniho rizeni v r. 2015 zajistéeno 120,4 kg kokainu o primérné cistote 39,1 %, v
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prestupkovém Fizeni to bylo 10 g.“(Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,
2015, str. 45)

Nejéast&jsi aplikaci kokainu je $fupani. Uéinek je podobny jako u jinych stimulancii,
ovSem trva pomérné kratce a ustupuje jiz po tficeti minutach. Kokain podobné jako pervitin

nevyvolava somatickou zavislost, o to silngjsi je vSak zavislost psychickd (Minatik in Kalina,

2003).
2.6 Tékavé latky

Tekavé, nebo podle MKN-10 téz prchavé latky jsou skupinou navykovych latek
zahrnujici nckterd rozpoustédla, tedidla, lepidla, ale i éter ¢i rajsky plyn. Lisi se od sebe
chemickym slozenim, zpisobem ucinku a klinickym obrazem. Spole¢nym znakem téchto
latek je, Ze po uziti ovliviiuji CNS, coz se projevuje euforii vétSinou spojenou s Utlumem a
mohou se objevit zrakové i sluchové halucinace (Hampl in Kalina, 2003).

Nejznaméjs$im predstavitelem této skupiny latek je toulen. Jedna se o organické
rozpoustédlo, které jako takové silné¢ poskozuje vSechny tkané¢ organismu, se kterymi se
setkdva. Vdechovani par toulenu vede k poskozeni dychacich cest, postupné dochazi i k
poskozeni jater a u zemfelych na pireddvkovani byly prokazany makroskopicky patrné zmény
mozkové kiry. Nejzakeinéjsi je vSak fakt, Ze pfi ¢ichani lze jen t€Zko odméfit pfesnou davku,
¢imz se vyrazné€ zvySuje riziko predavkovani. Presl (1995) uvadi, Ze naprosta vétSina amrti
prokazatelné¢ zpisobena pieddvkovanim ilegdlni drogou je zapfi¢inéna toulenem.
V souvislosti s tim oznacuje toulen za drogu hloupych (Presl, 1995).

Pravé vzhledem krizikim neni stoulenem mezi vysokoskoldky témef vibec
experimentovano. V posledni dobé se vSak hlavné na taneéni scéné rozmaha obcasné Cichani
voln¢ prodejné latky ,,poppers* nebo ,,rush®. Tyto latky patii mezi amylnitrity, propylnitrity a
butylnitrity, jsou vysoce hotlavé a maji naZloutlou barvu. Prodavaji se v sexshopech v malych
lahvickach a jsou primarné uréené k umocnéni poZitku ze sexudlniho styku. Oblibené se staly
hlavné mezi homosexudly, a to diky piisobeni na uvolnéni svalii. Pokud je droga aplikovéana
pii tanci, dostavuje se napor vybuzené energie, ktery trva jen nékolik minut. Mezi vedlejsi
ucinky patii bolesti hlavy, slzeni o¢i, Zalude¢ni nevolnost ¢i studeny pot. Mozné negativni
nasledky téchto latek byvaji podcetiovany. Casto jsou kombinovany s extazi, coz zvysuje
riziko selhani ob&hové soustavy (stejné jako kombinace s jakymkoli jinym stimulantem, ale i

s viagrou). Dalsim rizikem je vznik vyrazky po pfimém kontaktu s kuzi, ke kterému muize
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pomérné snadno dojit pfi neopatrné manipulaci (naptf. podavani si na diskotéce). VéEtSina

8%

2.7 Opiéty

Opioidy a opiaty jsou latky zndmé zejména v medicing, a to diky své schopnosti tiSit
bolest. Za timto ucCelem jsou vétSinou podavany peroralné ¢i injektivné pod lékarskym
dohledem. Jde o latky vysoce navykové, které jsou pro sve euforické efekty hodné
zneuzivany, a je s nimi obchodovano na ¢erném trhu (Stablova, Brejcha a kol., 2006).

Nazev této skupiny prameni z toho, ze se jedna o alkaloidy, piirodni latky zasadité
povahy, jez jsou ziskavany z tzv. surového opia. Zdrojovou rostlinou pro zisk opia jsou
nezralé makovice, z nichz po nafiznuti vytéka ve formé zlutozelené zbarvené $tavy (Presl,
1995).

Utinek na jedince je dan vazbou latky na opioidni receptory, které se vyskytuji v celém
centralnim nervovém systému. Po intoxikaci se objevuje celkovy utlum CNS, ospalost,
otupélost vici bolesti, stazeni zornic, utlum dychaciho systému (v disledku ¢ehoz mize dojit
I k zastavé dechu) a sniZuje se télesna teplota. Dale se zpomaluje frekvence srde¢ni ¢innosti,
Klesd krevni tlak a v toxickych davkach pti nedostatku kysliku mize dojit k obrné
nekolika mésicich uzivani. Pro dosazeni stejného u¢inku pii dlouhodobém uzivani je potieba
¢im dal vyssich davek a odvykaci stav je velmi fyzicky 1 psychicky narocny. NejrizikovéjSim
zpiisobem uZiti je intravendzni aplikace (Minafik in Kalina, 2003).

Presl (1995) uvadi jako zékladniho ptedstavitele této skupiny drogu vyrdbénou od
sedmdesatych let, tzv. ,braun“. Jedna se o velmi U¢innou tekutou smés derivati kodeinu,
ktera ma nahnédlou ¢i hnédou barvu. Minafik (2003) poukazuje na fakt, Ze v druh¢ poloviné
devadesatych let byl z ¢eské scény témét vytésnén heroinem, ale nyni se opét zacina
vyskytovat jako nahrazka pfti vykyvech heroinového trhu.

Heroin byl na konci devatendctého stoleti prodavan némeckou firmou Bayer jako
ucinny 1ék na zavislost na morfiu a paradoxné byl zpocatku povazovan za 1ék s nulovym
rizikem zavislosti. Nejcastéji je aplikovan intravendzné a je typickym piikladem drogy s tzv.
neakceptovatelnym rizikem. Rychle vznikld zavislost vede k poSkozeni osobnosti a
socialnimu propadu, kdy se jedinym finan¢nim zdrojem stava kriminalita, prostituce apod.

(Minaftik in Kalina, 2003).
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3 Zavislostni chovani

3.1 Vyvojové stupné zneuzivani navykovych latek

Nejcastéji je rozliSovano pét fazi vyvoje uzivani navykovych latek. Prvni je faze
prileZitostné-experimentalniho uzivani, kdy jde o uzivani spiSe sporadické, vzdy jde o
experiment a pouze za jistych podminek. Druhou fazi je rekreaéni, béhem niz jedinec
nekupuje drogy pfimo, zaroven vSak neodmitd jejich nabidku, zejména pii spolecenskych
prilezitostech. Tteti stadium, faze prilezitostného uzZivani se vyznacCuje tim, Ze si jedinec
drogy sam obstarava a Vv urcitych situacich je uziva, napiiklad proti odbourani stresu ¢i pro
povzbuzeni. Zde je jiz velmi zvySena hrozba patologického stavu. Dalsi, intenzivni uZivani
je charakteristické az kazdodenni prevalenci a ztratou kontroly nad uzivanim drogy, ackoli si
jedinec stale udrzuje iluzi, Ze ho ma pod kontrolou. Posledni fazi je faze nuceného, tedy
zavislostniho chovani, kdy je pro jedince nezbytné uzivat drogu i vicekrat denné a neni

schopen bez ni byt ¢i se zbavit navyku bez odborné pomoci. (Zébransky, 2003)
3.2 Znaky zavislosti

Vznik a vyvoj drogové zavislosti je vétSinou vysledkem souhry mnoha faktort
pusobicich na daného jedince v urCité¢ dob& a prostiedi. Nozina (1997) uvadi dva zékladni
typy zavislosti, a to psychickou a fyzickou. Psychickou zavislost definuje jako stav
intenzivni touhou znovu drogu uzit, a to i ptes zfetelna rizika. Zavislost fyzickou popisuje
jako stav organismu vznikly dlouhodobéj$im uZivanim drogy, kdy se po odnéti dostavuji
abstinen¢ni pfiznaky. Hajny (2001) vymezuje jeSté tieti typ zavislosti, tzv. ,socialni
zavislost®, kdy jde o zavislost jedince na skupin€ osob, ve které se droga uziva.

NeSpor (2000) uvadi Sest znaki zavislosti. Prvnim znakem je silna touha nebo pocit
puzeni uzivat latku (tzv. craving, bazeni). Jde hlavné o subjektivni pocit jedince, ktery lze
pfekonat, pokud se bude vyhybat situacim, které bazni vyvoldvaji, uvédomi si negativni
nasledky recidivy nebo odvede pozornost K jinym zajmim. Dal$im znakem, ktery uz jasné
souvisi i s projevy chovani, jsou potize v sebeovladani. Tento znak s tim pifedchozim uzce
souvisi, ackoli jsou i pfipady, kdy ke Spatnému sebeovladani dochazi i bez piedchoziho
silného bazeni. Tietim znakem je somaticky (t€lesny) odvykaci stav, kdy je po dlouhodobém
uzivani redukovan piisun navykové latky ¢i je zcela vysazena. Dostavuji se znamky

odvykaciho syndromu (v zavislosti na typu latky) aniz by byl tento stav vysvétlitelny
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télesnym onemocnénim nezavislym na uzivani latky nebo psychickou ¢i behavioralni
poruchou. Jako ¢tvrty znak NesSpor zminuje rust tolerance, kdy je k dosazeni stejného ucinku
potfeba ¢im dal vétsi mnozstvi navykové latky. Déle uvadi zanedbéavani jinych potéSeni nebo
z4jmu. Zavisly jedinec vénuje ziskdvani a uzivani ndvykové latky zvySené mnozstvi Casu a
postupné se piestdva vénovat svym ostatnim zalibam. Poslednim, Sestym znakem je
pokracovani v uzivani pfes jasny dikaz Skodlivych nasledkii. Aby byl tento ptiznak
relevantni, musi byt jedinec o Skodlivych nasledcich informovan. Pokud si alkoholik
poskozuje konzumaci alkoholu jatra, jedna se o znak zavislosti az ve chvili, kdy ho 1ékaf na

tato poSkozeni upozorni. (Nespor, 2000)
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II. PRAKTICKA CAST
4 Vyzkum

Obdobi ptechodu na vysokou Skolu s sebou nese velké mnozstvi zmén. Jak bylo
uvedeno v prvni kapitole, v obdobi pozdni adolescence se mohou objevovat pocity nestability
¢i poteba zkoumani a dotvareni vlastni identity, s niz miize souviset pravé experimentovani
s navykovymi latkami. Obecné jsou studenti vysokych skol povazovani za skupinu, ktera neni
vyrazné ohrozena rizikovym uzivanim navykovych latek. Je tomu tak zejména proto, ze se u
téchto jedinci predpokladd vysoky intelekt a vysSSi mira informovanosti. Pfesto je vSak
dulezité se touto problematikou zabyvat. Kachlik a Klech provadéli v roce 2009 vyzkum,
ktery mapoval drogovou scénu na Univerzit¢ v Lublani (Slovinsko) a na Masarykoveé
univerzité¢ v Brné. Vysledky jednoznaéné prokazaly aktudlni pfitomnost uzivani navykovych
latek ve vysokoskolské populaci, a to v nezanedbatelném rozsahu. Kachlik uvadi, ze v fad¢
pfipadii byla u vysokoskolskych studentii nalezena dokonce vys$i prevalence uzivani
navykovych latek nez v obecné populaci nebo mezi mladezi. Také upozornuje, ze pokud si
uvédomime, ze mnozi vysokoskolsti studenti po absolutoriu ve svych profesich pisobi na
mladez ¢i pacienty a piedstavuji autority pro vefejnost, jsou tato zjisténi alarmujici. (Kachlik,
2011)

Vyzkumna Cast se zaméfuje na studenty oboru tykajicich se vykonu pomahajici
profese. Psychologicky slovnik definuje tyto profese jako ,,veskeré profese, jejichz teorie,
vyzkum a praxe se zameruji na pomoc druhym, identifikaci a reseni jejich problémii a na
ziskavani novych poznatkii o clovéku a jeho podminkach Kk Zivotu tak, aby mohla byt pomoc
ucinnéjsi; patri sem lékari, psychologové, socidlni pracovnici, specialni pedagogoveé, sireji i
[fyzioterapeuti, balneologicti pracovnici apod. ** (Hartl, Hartlova, 2000, str. 397)

V souCasné dob¢é lze na Univerzit¢ Hradec Kralové studovat nasledujici obory
spadajici do této sféry: specialni pedagogika — intervence, specialni pedagogika — logopedie,
vychovna prace ve specidlnich zafizenich, socidlni komunikace v neziskovem sektoru,
socialni pedagogika, socialni prace, socialni patologie a prevence, socialni pedagogika se
zamé&fenim na vychovnou praci v etopedickych zatizenich, socidlni prace ve vetejné sprave a
socialni prace s osobami se snizenou sobé&stacnosti. Studenti téchto obord jsou bezpochyby
zajimavou skupinou, uz z hlediska vybéru povolani, jehoz finanéni ohodnoceni neni vzdy
adekvatni vzhledem ke kvalifikaci a specifickym narokdm.

Matousek (2003) tadi mezi specifické naroky, jez jsou kladeny na pracovniky

v pomahajicich profesich, naptiklad fyzickou a psychickou zdatnost, inteligenci, pfitazlivost
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pro klienty, divéryhodnost, komunikacni dovednosti a empatii. ,, Emociondlni zatez
pomahajicich pracovnikii je vysoka zejména pri prdaci s klienty, jejichz odezva je minimalni ¢i
nesrozumitelna (lidé s autismem, s mentalnim postizenim, s dusevni nemoci) nebo je jejich
chovani z hlediska obecné moralky neprijatelné (pachatelé trestnych cinii). Velmi narocna je i
prace s klienty, kteri jsou v zarizeni (v programu) nedobrovolné, s tezce nemocnymi, pripadné
s umirajicimi nebo agresivnimi klienty. Typickym projevem nezvladnutého pracovniho stresu
je tzv. vypaleni. “ (Matousek, 2003, str. 149)

K. Bilédi z E6tvos Lorand Univerzity v Budapesti provedla v roce 2004 vyzkum, jenz
byl vénovan porovnani osobnostnich dispozic u 383 studentli poméhajicich profesi (socialni
prace, specialni pedagogika, oSetfovatelstvi) a 240 studentli jinych obord. Zamétila se mimo
jiné 1 na frustracni toleranci a strategie zvladdani stresovych zaté€zi. Prestoze studenti
pomahajicich profesi vykazovali vy$si schopnost odolavat frustraci, pti testu zvladani stresové
zatéze tihli podstatné vice k unikovym strategiim, jejich sebeticta byla nizs§i a méli vétsi
tendence k sebeobvinovani a sebetrestani. (Bilédi, 2004)

Mezi Unikové strategie zvladani stresové zatéze patii naptiiklad tzv. denni snéni,
spanek, ale také uzivani alkoholu a navykovych latek. Vzhledem ke zminénym aspektiim
studentll pomahajicich profesi shledavam zajimavym se na tuto skupinu ve vyzkumu blize

zamefit.
4.1 Cile vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni je ziskani relevantnich dat o stavu uZivani a
dostupnosti navykovych latek mezi studenty Univerzity Hradec Kralové. Dil¢im cilem je
porovnani studentli Univerzity Hradec Kralové proti jedincim podobné vékové kategorie
v obecné populaci a dale porovnani studenti oboru, které se tykaji vykonu pomahajici profese
proti studentim ostatnich oborll. Vyzkumné Setfeni ma potvrdit ¢i vyvratit nasledujici
hypotézy:

1) Dostupnost konopnych drog a extaze je pro studenty Univerzity Hradec Kralove
stejna, jako pro jedince v obecné populaci.

-V ramci zkoumani této hypotézy jsou ziskanad data porovnana s vysledky
vyzkumu z roku 2012, ktery byl publikovan Narodnim monitorovacim
sttediskem pro drogy a drogové zavislosti.

2) Studenti oboru tykajicich se vykonu pomahajici profese maji srovnatelnou

zku§enost s nelegalnimi navykovymi latkami, jako studenti jinych obori.
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- Zdrojem dat pro zkoumani této hypotézy jsou otdzky zaméfené na
prevalenci uzivani navykovych latek, které se opiraji o Evropsky modelovy

dotaznik.
4.2 Charakteristika vyzkumné metody a vyzkumného vzorku

Z hlediska cili prace a hypotéz bylo vyzkumné Setfeni realizovano prostfednictvim
dotazniku, tedy kvantitativni metodou. Tato metoda byla zvolena z dtivodu moznosti ziskani
vétsiho mnozstvi odpoveédi na presné stanovené otazky. Dotaznik je inspirovan Evropskym
modelovym dotaznikem, jsou vSak doplnény i otazky vlastni konstrukce. Data byla ziskavéana
elektronicky, rozeslanim dotazniku na socidlnich sitich cilené¢ do skupin, kde je vysoka
koncentrace studenttt Univerzity Hradec Kralové. Dotaznik obsahuje celkem 18 otazek. Prvni
otazka filtrovala cilovou skupinu vyzkumu, tedy respondenty, kteti v souasné dob¢ studuji
Univerzitu Hradec Kralové. Druhd otazka zjiStovala oblast studia respondenti. Vyzkumu se
celkem zGcastnilo 255 studentd. Slozeni vyzkumného vzorku je zaznamenano v tabulce 1 a

znazornéno v grafu 1.

Tabulka 1 Slozeni vyzkumného vzorku podle oblasti studia

Oblast studia N %
Pomahajici profese 89 35
Jiné obory na PdF 86 34
FIM 52 20
PiF 13 5
FF 15 6
Celkem 255 100
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Graf 1 Slozeni vyzkumného vzorku podle oblasti studia

PF FF
5% 6%

5 Analvza vysledku

5.1 Prevalence uzivani navykovych latek

Prvni tii otazky vlastniho vyzkumného Setfeni byly zaméfeny na miru uzivani
vybranych navykovych latek, a to na celozivotni zkuSenost, zkuSenost v poslednich dvanacti
mesicich a zkuSenost v poslednich tficeti dnech pted dotazovanim. V komparaci odpovédi
jednotlivych skupin se zabyvam pouze témi daty, mezi kterymi je odchylka vy$$i nez dvé
procenta. Zamétila jsem se predevsim na nelegalni navykové latky, protoze zkuSenost s
uzitim alkoholu a tabdku se mezi jednotlivymi skupinami témét neliSila. Na tyto legalni
navykové latky se zaméfuji aZ v ramci Ctvrté otazky, ktera se tykala Cetnosti jejich uZiti

Vv poslednich tficeti dnech.
5.1.1 Komparace studentit UHK oproti obecné populaci ve véku 15-34 let

Porovnana byla zkusenost s konopnymi drogami, extazi/MDMA, pervitinem a kokainem.
ZkuSenost s halucinogeny (LSD, lysohlavky), t€kavymi latkami (poppers, rajsky plyn, toulen)
a opiaty (heroin, braun, metadon) porovndna nebyla, protoze ve studii Prevalence uzivéani
drog v populaci CR 2015 byl zkoumén kazdy jejich zastupce zvlast a nejsou tedy dostupna
data k porovnani. Ve svém vyzkumu jsem zamérné zkoumala tyto latky v uvedenych
skupinach, z davodu co nejmensiho ¢asového zatiZeni respondenta, ale také vzhledem k jejich

velmi podobnym vlastnostem.
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Bylo zjisténo, ze studenti Univerzity Hradec Kralové maji o 18,4% vyssi celozivotni
zkuSenost s uzitim konopnych drog nez jedinci Vv bézné populaci mezi 15 a 34 lety. Také
zkuSenost v poslednich dvanacti mésicich je u studenti UHK vyssi, a to o 8,3%. V uziti
marihuany nebo hasiSe v poslednich tficeti dnech potom studenti UHK pievySuji béznou
populaci (15-34) o 5,1%. Celozivotni zkusenost s extazi ¢i MDMA je u studentt UHK niZsi o
2,3%, zato zkuSenost v poslednich dvanacti mésicich o 2,8% vyssi nez v obecné populaci (15-
34). Celozivotni zkuSenost s uzitim pervitinu ¢i amfetaminu je u studentd UHK o 3,4% niZsi.

Vsechny porovnavané hodnoty jsou zaznamenany v grafech 1 a 2.

Graf 2 Prevalence uzivani navykovych latek v obecné populaci ve véku 15 -34 let

z H Celozivotni
Obecna populace 15-34 let orevalence
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0% T _ 1
-10% - marihuana/hagig extaze/MDMA pervitinfamfetamin kokain

Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2015

Graf 3 Prevalence uzivani navykovych latek u studentt Univerzity Hradec Kralové

VSichni studenti UHK m Celozivotni
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5.1.2 Komparace studentii pomdahajicich profesi proti studentiim ostatnich oborn

U studentli pomadhajicich profesi byla oproti ostatnim studentim zjiSténa nizsi
celozivotni zkusenost s uzitim konopnych drog, a to 0 4,7%. Vychozi hodnoty pro porovnani
vSak byly 57,3% a 62%, coz jsou podstatn¢ vyssi hodnoty nez u ostatnich latek a rozdil tedy
neni tak velky, jak by se mohlo na prvni pohled zdat. ZkuSenost v poslednich dvanActi
meésicich pak byla u studentii pomahajicich profesi nizsi o 3,6% a v poslednich tficeti dnech o
4,3%. ZkuSenost s ostatnimi ndvykovymi latkami vSak byla u studentli poméhajicich profesi
obdobna nebo vyssi nez u ostatnich studentii. Celozivotni zkuSenost s uzitim extaze byla vyssi
0 4%, s uzitim halucinogennich drog vyssi o 3,1% a s uzitim pervitinu o 4,3%. Vyzkoumané
hodnoty jsou znazornény v grafech 4 a 5. V grafech 6 a 7 jsou potom znazornény hodnoty
Cetnosti uzivani alkoholu, tabaku a marihuany v poslednich tficeti dnech. Ukazalo se, Ze mezi
studenty pomahajicich profesi je o 3,3% vice kazdodennich kufdkli nez mezi ostatnimi
studenty. Ve zkoumaném vzorku se vSak nenasel ani jeden student pomahajici profese, ktery
by konzumoval alkohol kazdy nebo témét kazdy den, zatimco mezi studenty ostatnich obort
se jich nasla cela 3%. Cetnost uzivani konopnych drog u jedinci, kteii je uzili v poslednich

tficeti dnech, byla u obou skupin srovnatelna.

Graf 4 Prevalence uzivani navykovych latek u studenti poméhajicich profesi na UHK
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Graf 5 Prevalence uzivani navykovych latek u studentii obord, které se netykaji vykonu pomaéhajici profese
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Graf 6 Cetnost uzivani alkoholu, tabaku a marihuany v poslednich tficeti dnech u studenti poméhajicich profesi
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Graf 7 Cetnost uZivani alkoholu, tabaku a marihuany u student? ostatnich obort
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5.2 Subjektivné vnimana dostupnost nelegalnich navykovych latek

Pata otazka vyzkumného Setfeni se dotazovala, na koho by se respondent obrétil

Vv piipad€, ze by se rozhodl opatfit si né¢jakou nelegéalni navykovou latku. Vysledky ukazaly,

ze jen velmi mala c¢ast respondentli by se obratila na nékoho z prostfedi vysoké skoly, a to

celkem 11,8%. Na jiného znamého by se obréatilo 63,1% studentd, zbylych 25,1% zvolilo

moznost ,,nevim®. Z vysledku lze usoudit, ze navykové latky se v prostedi univerzity piili§

nesifi a jsou studenty ziskavany pievazn€ z jinych zdroji. Vyzkoumané hodnoty jsou

znazornény v grafu 8.

Graf 8 Otazka: ,,Za kym byste $el/sla, kdybyste se rozhodl opatfit si n&jakou nelegalni navykovou latku?*
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5.2.1 Komparace dostupnosti navykovych ldtek pro studenty UHK proti béZné populaci

Sesta otazka dotazniku zjistovala, zda je dostupnost vybranych navykovych latek
studenty vnimana jako snadna nebo obtizna, k vybéru byla i moZnost ,,nevim*. Porovnana
jsou data tykajici se konopnych drog, extaze, pervitinu a kokainu. Narodnim monitorovacim
sttediskem pro drogy a =zavislosti byla zkouména dostupnost konopnych drog v
obecné populaci ve véku 15-24 let, dostupnost ostatnich uvedenych navykovych latek pouze u
populace ve véku 15-64 let. Pracovala jsem tedy s témito daty.

Studenti Univerzity Hradec Kralové vnimaji dostupnost konopnych drog jako snadnou
0 10,2% casté&ji nez jedinci v bézné populaci ve véku 15 - 24 let. Dostupnost extaze je potom
studenty UHK vnimana jako snadna o 6,2% casté€ji nez mezi jedinci v obecné populaci ve
véku 15 - 64 let. U pervitinu a amfetaminu je dostupnost vniméana jako snadna castéji u
jedinct v obecné populaci, a to 0 2,5%. Dostupnost kokainu je u obou porovnavanych skupin

srovnatelnd. Srovnavané hodnoty jsou znazornény v grafech 9, 10 a 11.

Graf 9 Otazka: ,,Jak obtizné by pro Vas bylo sehnat uvedené navykové latky?«, obecnd populace 15-24 let
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Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2012

Graf 10 Otéazka: ,,Jak obtizné by pro Vas bylo sehnat uvedené navykové latky?, obecna populace 15-64 let
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Zdroj: Néarodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2012
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Graf 11 Otéazka: ,,Jak obtizné by pro Vas bylo sehnat uvedené navykové latky?*, studenti UHK
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5.3 Zmény v uZivani navykovych litek po p¥echodu na V§

Vyzkumné Setfeni obsahovalo i1 otdzku, zda respondent vyzkousSel ur¢itou navykovou
latku poprvé jako vysokoskoldk nebo uz v diivéjsim obdobi (pokud navykovou latku né€kdy
v zivot¢ uzil). Alkohol, tabak a marihuana byly v naprosté vétSin€ pripadt respondenty
poprvé vyzkouseny uz pied nastupem na vysokou Skolu. Prvni experiment s tanecni drogou,
halucinogeny, opiaty a pervitinem ¢i amfetaminem byl rovnéz Castéjsi jiz pfed nastupem na
vysokou skolu, vysledky vSak byly u téchto latek o néco vyrovnanéjsi. Jedinou latkou, se
kterou bylo poprvé experimentovano Castéji az pii studiu vysoké skoly, je kokain. Presné

hodnoty jsou znazornény v grafu 12.

Graf 12 Otazka: ,,Kdy jste poprvé vyzkousel/a uvedenou navykovou latku?, studenti UHK
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Dalsi dvé otazky zjistovaly, zda se u respondentd zménila po nastupu na vysokou
Skolu mira wuzivani alkoholu a tabdkovych vyrobkd. Mira wuzivani alkoholu se
s vysokoskolskym Zivotem zvysila u 29,4% studentd, u 14,1% studentd se naopak snizila a
2,7% studentil uvadi, Ze po ptechodu na vysokou Skolu zcela ptestali pit. UZivani tabdkovych
vyrobka kleslo u 6,7% studentt, 2,7% studentii pfestalo koufit uplné. VEtsi spotiebu
tabakovych vyrobkll po nastupu na vysokou Skolu potom uvadi 10,2% respondentd. Hodnoty
vSech odpovédi jsou znazornény v grafech 13 a 14. Desata otdzka vyzkumného Setieni se
zameétovala to, zda respondent n€kdy uzil néjakou nelegalni navykovou latku za tcelem
zvySeni vykonnosti V souvislosti se studiem. Kladné¢ na tuto otazku odpovédélo 1,9% studentt
a v dopliujici otazce, o jakou latku se jednalo, uvadéli nejcastéji marihuanu, dale se objevil
efedrin ¢i Adipex (v tomto pfipadé se vSak nejedna o nelegalni ndvykové latky, ale o 1éky na
predpis). Dalsi hodnoty vyzkoumané v souvislosti s touto otazkou jsou znazornény v grafu
15. Zkoumany byly také promény v uzivani navykovych latek v zavislosti na harmonogramu
akademického roku. Respondenti uvadéli v 8% vyssi spotiebu tabdku béhem zkouskového
obdobi a v 5% vyssi spotfebu alkoholu béhem semestru. Vyssi spotiebu alkoholu béhem
zkouskového obdobi potom uvedla 3% respondentt. Dva respondenti uvedli béhem semestru

vys$si spotfebu marihuany (tedy 0,7%).

Graf 13 Otazka: ,,Zménila se u Vas s ptechodem na VS mira uZivani alkoholu?, studenti UHK
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Graf 14 Otéazka: ,,Zménila se u Vés s pfechodem na VS mira uzivani tabakovych vyrobkii?, studenti UHK
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Graf 15 Otazka: ,,Pfemyslel/a jste nékdy o uziti néjaké nelegalni navykové latky pro zvySeni vykonnosti v souvislosti se
studiem?*, studenti UHK
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5.4 Ovlivnéni Skolniho vykonu negativhim smérem uZitim navykové

latky

Respondenti méli v dalSich otazkach uvést, zda u nich nékdy uziti n¢jaké navykové
latky zpuasobilo zanedbani dochazky ¢i piipravy na test (mohli zvolit i obé odpovédi, pripadné
doplnit vlastni) a zda se nékdy ucastnili vyuky na VS pod vlivem n&jaké navykové latky. Ze
vSech respondentli odpovédelo 64%, ze u nich nikdy k zanedbani dochazky ¢i ptipravy na test
vlivem uziti navykové latky nedoslo. Zanedbani dochdzky uvedlo 30% respondentd,
zanedbani piipravy na test potom 14% respondentli. Vlastni odpovédi se v této otazce témet
nevyskytovaly, a pokud ano, dala se odpovéd zatadit do jedné z nabizenych odpovédi.
Hodnoty jsou znazornény v grafu 16. V ramci této otazky byli také porovnani studenti
pomahajicich profesi proti ostatnim studentim. Studenti obort, které se vykonu pomahajici
profese netykaji, uvadeli zanedbani dochazky o 6% castéji a zanedbani ptipravy na test o 5%
Castéji nez studenti pomdhajicich profesi. Na otevienou otazku, zda se n¢kdy respondent
z&astnil vyuky na VS pod vlivem navykové latky (a ptipadné jaké a jak Easto), odpovédélo
80% studenttl, ze nikdy. Ke zbytkovému alkoholu béhem vyuky se ve vyzkumu ptiznalo 12%
lidi, 6% pftiznava, ze se vyuky zucastnili po nékolika skleni¢kach vina ¢i piva. K uziti
marihuany pied vyukou se pfiznala 2% studentli. Naprostd vétSina respondentli uvadi, Ze se
jednalo o vyjimecny piipad a ned¢je se tak pravidelné. Vyzkoumané hodnoty jsou zndzornény
v grafu 17. Dale bylo zjisténo, ze studenti pomahajicich profesi maji proti ostatnim studentiim

0 7% nizsi zkuSenost s ucasti ve vyuce pod vlivem navykové latky.
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Graf 16 Otazka: ,,Ovlivnilo nékdy uziti navykové latky Vas skolni vykon s negativnim nasledkem?, studenti UHK
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Graf 17 Otéazka: ,,Ugastnil/a jste se ndkdy vyuky na VS pod vlivem n&jaké navykové latky?«, studenti UHK
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5.5 Vydaje studentii spojené s uzivanim navykovych latek

Posledni dvé otazky vyzkumného Setfeni zjisSt'ovaly, jaky je studentliv osobni mési¢ni
rozpocet a kolik penéz utrati za navykové latky. Za alkohol utrati vice nez 1000 K¢& mési¢né
7,1% dotazovanych studentl. Za cigarety utrati vice nez 1000 K¢ mési¢n¢ 4,7 % respondenti.
Do utraty 200 K¢ za alkohol meésicné se vejde 49,8% respondentli, za cigarety 79,2%
respondentli a za nelegalni navykové latky 96,5% respondenti. Hodnoty jsou znazornény
v grafu 18. Pfi porovnavani skupin studentt podle jejich mésic¢niho rozpoctu vyslo najevo, ze
nejvice za navykové latky obecné utraceji studenti s mésicnim rozpoctem 8000 - 10000 K¢.

Studenti s rozpoétem nad 10000 K¢ zato utraceji za navykové latky nejméné.
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Graf 18 ,,Kolik penéz mési¢né utratite za uvedené navykové latky?*, studenti UHK
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6 Shrnuti

Prvni stanovena hypotéza uvadi, Ze dostupnost konopnych drog a extéze je pro studenty
Univerzity Hradec Krélové stejnd jako pro jedince v obecné populaci. Ukazalo se, ze
dostupnost téchto latek je studenty Univerzity Hradec Kraloveé vnimana jako snadna podstatné
Castéji. Lze tedy fici, Ze jsou pro né tyto navykové latky dostupnéjsi a konstatovat, ze byla
hypotéza vyvracena. Jako relevantni vnimam vysledek tykajici se konopnych drog, jelikoz
byla porovnana data ziskana od podobné vékové skupiny (15-24 let). Dostupnost extaze
bohuzel byla Narodnim monitorovacim stfediskem pro drogy a zavislosti zkoumana pouze u
skupiny ve v€ku 15 — 64 let, takze k porovnani s vysledky mého vyzkumu byla dostupna
pouze tato data. Je tedy sporné, zda vysledek ukazujici na snaz$i dostupnost extaze pro
studenty Univerzity Hradec Kréalové neni zpisoben odlisnym vékovym rozpétim respondentu.

Druha hypotéza udava, ze studenti oborti, které se tykaji vykonu pomahajici profese,
maji srovnatelnou zkuSenost s nelegalnimi navykovymi latkami jako studenti ostatnich obort.
Ackoli byla u student pomahajicich profesi zjisténa nizs§i zkuSenost s uzitim konopnych
drog, rozdil mezi vychozimi hodnotami 57,3% a 62% nevnimam jako zasadni. U extaze,
pervitinu ¢i amfetaminu a halucinogennich drog vSak byly vychozi hodnoty pro porovnéani
podstatné nizs§i (maximalné 12,4%), ptesto vSak byla celozivotni zkuSenost s t€émito latkami u
studentli pomahajicich profesi primérné o 3,8% vyssi. Tento rozdil uz vnimam jako podstatny
a priklonila bych se tedy obecné k tomu, ze byla hypotéza vyvracena, a to proto, ze studenti
pomahajicich profesi maji proti ostatnim studentim zkuSenost s nelegalnimi latkami o néco

VySSi.
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ZAVER

Prace, ktera se zabyva wuzivanim a dostupnosti navykovych latek mezi
vysokoskolskymi studenty, je rozdélena na dvé ¢asti. V prvni, teoretické ¢asti, jSou na zakladée
literatury osvétlena specifika zivotniho obdobi, které vétSinou se studiem vysoké Skoly
souvisi. Diky této Casti lze alespon okrajové porozumét tomu, pro¢ studenti vysokych Skol
s uzivanim navykovych latek experimentuji. Déle jsou vymezeny jednotlivé navykové latky,
jejich specifika, G¢inky a rizika. V poslednim oddilu teoretické ¢asti jsou vymezeny typy
zavislosti, jeji znaky a faze. Ve druhé, praktické ¢asti, prechazi prace od obecnych faktd ke
konkrétnimu vyzkumu, ktery se tyk& mapovani drogové scény na Univerzité Hradec Kralové,
se zaméfenim na studenty, jejichZ obor souvisi s vykonem pomahajici profese. Vyzkumu se
zucastnilo celkem 255 studentl, ztoho 89 studentd pomahajicich profesi. Z vysledkt
vyzkumu lze vyvodit zavéry.

Studenti Univerzity Hradec Kralové maji zkuSenost s uzitim marihuany o 18,4% vyssi
nez jedinci podobného véku v obecné populaci (dle srovnani vysledki s vysledky Narodniho
monitorovaciho stiediska pro drogy a zavislosti, 2015). Takové procento je velmi vysoké, ale
vzhledem Kk relativné nizkému riziku, které s sebou jednordzovy experiment s marihuanou
nese, zustava otazkou, zda se nad timto faktem né&jak pozastavovat a dale zamyslet. Jako
zajimavé§jsi vidim celkem vysoké procento pravidelnych kutakt marihuany, ktefi ji uzivaji
nejméné jednou za tyden. Mezi studenty Univerzity Hradec Krélové se takovych naslo 5,2%.
Ke kazdodennimu uzivani se ptfiznalo 1,2% respondenttl, ke kazdodennimu uzivani alkoholu
potom 2% respondenti. Takové uzivani je uz bezpochyby velmi rizikové a u studentd vysoké
Skoly ho povaZzuji za zarazZejici, hlavné z toho diivodu, Ze mnozi studenti budou po absolutoriu
pusobit na zaky ¢i klienty a je tedy predpokladano, Ze budou uréitym vzorem. Z vyzkumu
také vyslo najevo, Ze téméef u tretiny studentli se po nastupu na vysokou skolu zvysila mira
uzivani alkoholu. Rada bych navrhla Poradenskému centru Univerzity Hradec Krélove, které
nabizi celou fadu poradenskych sluzeb, aby do své nabidky zafadilo i poradenstvi pro
studenty, jimz uzivani néjaké ndvykové latky zacalo tzv. ,prertstat pres hlavu®, aby

Vv piipadé, Ze by se rozhodli s timto problémem néco dé€lat, védéli, kam se obratit.
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Priloha A — DOTAZNIK

1. Jste:

e studentem Univerzity Hradec Kralové
e absolventem Univerzity Hradec Kralové

e nejste a nikdy jste nebyli studentem Univerzity Hradec Kralové

2. Studujete:

e obor tykajici se vykonu poméhajici profese (napt. socialni prace, logopedie,
specidlni pedagogika, socidlni pedagogika, etopedie, socialni patologie a
prevence, socialni komunikace, vychovna prace)

e jiny obor na Pdf

e jiny obor na FIM

e jiny obor na PiF

e jiny obor na FF

3. Kterou/které z téchto navykovych latek jste nékdy v zivoté vyzkousel/a?

e alkohol

o tabak

e marihuana/hasis

e extaze/MDMA

e lysohlavky/LSD

e kokain

e pervitin/amfetamin

o tckavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)
e opiaty (heroin, braun, metadon)

e 7idnou



4. Kterou/které z téchto navykovych latek jste uzil/a v poslednich dvanacti mésicich?

alkohol

tabak

marihuana/hasis

extaze/MDMA

lysohlavky/LSD

kokain

pervitinf/amfetamin

t€kavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)
opiaty (heroin, braun, metadon)

zadnou

5. Kterou/které z téchto latek jste uzil/a béhem poslednich tficeti dni?

alkohol

tabak

marihuana/hasis

extdze/MDMA

lysohlavky/LSD

kokain

pervitinfamfetamin

tékavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)
opiaty (heroin, braun, metadon)

zadnou

6. Jak casto béhem poslednich tficeti dni jste uZil/a tyto navykové latky?

alkohol

tabak
marihuana/hasis
extaze/MDMA
lysohlavky/LSD

kokain



e pervitinfamfetamin
o tckavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)

e opiaty (heroin, braun, metadon)

-moznosti u kazdé odpovedi:

kazdy nebo téméf kazdy den

nekolikrat tydné
¢ nejméng jednou tydné
e mén¢ Casto nez 1x tydné (ale alespoii 1x za poslednich 30 dni)

e vubec

7. Jak obtizné by pro Vas bylo opatieni uvedenych navykovych latek?

alkohol
tabak

marihuana/hasis
extaze/MDMA
lysohlavky/LSD

kokain

pervitin/amfetamin

t€kavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)

opiaty (heroin, braun, metadon)
moZznosti:

e snadné
e 0obtizné nebo nemozné

e nevim
8. Za kym byste Sel/Sla, kdybyste se rozhodl/a opatfit si né¢jakou nelegélni navykovou latku?

e zaprateli & spoluzaky z VS
e za n¢kym na koleji

e zajinym zndmym



e nevim

9. Kdy jste navykovou latku vyzkousSel/a poprvé? (nepovinna otazka)

e alkohol

o tabak

e marihuana/hasis

e extaize/MDMA

e lysohlavky/LSD

e kokain

e pervitinfamfetamin

o tckavé latky (poppers, rajsky plyn, toulen)

e opiaty (heroin, braun, metadon)
moznosti:

e jako vysokoskolak

e dfive

10. Zménila se u vés s pfechodem na VS mira uzivani tabakovych vyrobki?
e nekoufim
e nezménila
e ano, prestal(a) jsem koufit
e ano, koufim ménég

e ano, koufim vice

11. Zménila se u Vas s pfechodem na VS mira uzivani alkoholu?
e nepiju
e nezménila
e ano, pfrestal/a jsem pit
e ano, piju méné

e ano, piju vice



12. Premyslel/a jste nékdy o uziti n€které nelegalni navykové latky pro zvyseni vykonnosti v

souvislosti se studiem?

e NE
e ano, tato myslenka mé napadla, ale zavrhl/a jsem ji
e ano, obcas to zvazuji

e ano, v minulosti jsem tuto moznost i vyuzil/a

13. Pokud ano, jakou latku jste pro zvysSeni vykonnosti uzil?
e oteviend otazka
14. Ovlivnilo n€kdy uziti navykové latky Vas skolni vykon s negativnim nasledkem?

e ano, zanedbal/a jsem dochéazku
e ano, zanedbal/a jsem pfipravu na test
e ne

e Vlastni odpovéd’: ..................

15. Ucastnil/a jste se nékdy vyuky na VS pod vlivem n&jaké navykové latky? Pokud ano, jaké

a jak casto?
e oteviena otazka

16. Méni se u Vas mira uZivani navykovych latek v zavislosti na harmonogramu

akademického roku (semestr x zkouSkové obdobi)?

e oteviena otazka

17. Kolik penéz mésicné utratite piiblizn¢ za uvedené navykové latky?

e alkohol
e cigarety

o nelegalni ndvykove latky



Moznosti:

Do 200 K¢
200-500 K¢
500-1000 K¢
1000 — 2000 K¢&
2000 a vice K¢

18. Jaky je celkové Vas osobni mésicni rozpocet?

Do 4000
4000-6000
6000-8000
8000-10000
10000-15000
15000 a vice



	Prohlášení
	Poděkování
	Anotace
	Annotation
	ÚVOD
	I. TEORETICKÁ ČÁST
	1 Specifika vysokoškolských studentů
	1.1 Zkoumání vlastní identity v pozdní adolescenci
	1.2 Rizikové chování

	2 Návykové látky
	2.1 Alkohol
	2.2 Tabák
	2.3 Konopné drogy
	2.4 Halucinogeny
	2.5 Stimulancia
	2.5.1 Extáze
	2.5.2 Pervitin
	2.5.3 Kokain

	2.6 Těkavé látky
	2.7 Opiáty

	3 Závislostní chování
	3.1 Vývojové stupně zneužívání návykových látek
	3.2 Znaky závislosti

	II.  PRAKTICKÁ ČÁST
	4 Výzkum
	4.1 Cíle výzkumu
	4.2 Charakteristika výzkumné metody a výzkumného vzorku

	5 Analýza výsledků
	5.1 Prevalence užívání návykových látek
	5.1.1 Komparace studentů UHK oproti obecné populaci ve věku 15-34 let
	5.1.2 Komparace studentů pomáhajících profesí proti studentům ostatních oborů

	5.2 Subjektivně vnímaná dostupnost nelegálních návykových látek
	5.2.1 Komparace dostupnosti návykových látek pro studenty UHK proti běžné populaci

	5.3 Změny v užívání návykových látek po přechodu na VŠ
	5.4 Ovlivnění školního výkonu negativním směrem užitím návykové látky
	5.5 Výdaje studentů spojené s užíváním návykových látek

	6 Shrnutí
	ZÁVĚR
	SEZNAM POUŽITÉ LITERATURY
	SEZNAM GRAFŮ
	SEZNAM PŘÍLOH
	3. Kterou/které z těchto návykových látek jste někdy v životě vyzkoušel/a?
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
	 opiáty (heroin, braun, metadon)
	 žádnou
	4. Kterou/které z těchto návykových látek jste užil/a v posledních dvanácti měsících?
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
	 opiáty (heroin, braun, metadon)
	 žádnou
	5. Kterou/které z těchto látek jste užil/a během posledních třiceti dní?
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
	 opiáty (heroin, braun, metadon)
	 žádnou
	6. Jak často během posledních třiceti dní jste užil/a tyto návykové látky?
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
	 opiáty (heroin, braun, metadon)
	-možnosti u každé odpovědí:
	 každý nebo téměř každý den
	 několikrát týdně
	 nejméně jednou týdně
	 méně často než 1x týdně (ale alespoň 1x za posledních 30 dní)
	 vůbec
	7. Jak obtížné by pro Vás bylo opatření uvedených návykových látek?
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
	 opiáty (heroin, braun, metadon)
	možnosti:
	 snadné
	 obtížné nebo nemožné
	 nevím
	8. Za kým byste šel/šla, kdybyste se rozhodl/a opatřit si nějakou nelegální návykovou látku?
	 za přáteli či spolužáky z VŠ
	 za někým na koleji
	 za jiným známým
	 nevím
	9. Kdy jste návykovou látku vyzkoušel/a poprvé? (nepovinná otázka)
	 alkohol
	 tabák
	 marihuana/hašiš
	 extáze/MDMA
	 lysohlávky/LSD
	 kokain
	 pervitin/amfetamin
	 těkavé látky (poppers, rajský plyn, toulen)
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