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ANOTACE

KYMLOVA, L. (2019): Prostorova diferenciace narkomanie v Evropé. Bakalaiska
prace. JihoGeska univerzita v Ceskych Budg&jovicich, Pedagogickd fakulta, katedra

geografie, 69 s.

Bakalatska prace se zabyva prostorovou diferenciaci vyskytu narkomanie v Evrop¢ na
urovni stati a je analyzovana 0Smi sociockonomickymi ukazateli, které jsou dale
rozdéleny na socialni, ekonomické a ostatni indikatory. Na zakladé zjisténych dat dochézi
ke zkoumani zévislosti jednotlivych ukazateli s narkomanii pomoci korela¢ni analyzy.
Pro tuto praci je vSak klicova cast syntézy, kde je snaha o vysvétleni kauzalit a
determinantt ovlivitujici vyskyt drogové zavislosti. Hlavni cile prace jsou vSak zaméteny
predev§im na poukdzani a néslednou interpretaci prostorovych rozdild, pravidelnosti a

specifik pro staty a dané regiony Evropy.

Kli¢ova slova: drogova zavislost, narkomané, drogy, geografickd diferenciace,

Evropa, socioekonomické a kulturni ukazatele

ABSTRACT

KYMLOVA, L. (2019): Spatial Differentiation of Drug Addiction in Europe.
Bachelor thesis. University of South Bohemia in Ceské Budgjovice, Faculty of Education,

Department of Geography, 69 p.

This bachelor thesis focuses on spatial differentation of drug addiction in Europe, on
the state level. Drug abuse is indicated by eight socioeconomic factors, which are further
divided into social, economic and other variables. During data analysis, the relationship
between each variable and drug abuse is examined using correlation methods. However,
the key part of the synthesis is the effort to explain causalities and determinants
influencing the incidence of drug addiction. The main purpose of the thesis is focused on
pointing out and then interpreting spatial differences, regularities and specifics for the

countries and regions of Europe.

Key words: drug addiction, drug use disorders, drugs, geographical differentiation,

the Europe, socioeconomic and cultural indicators
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1. Uvod

Problém uzivani drog je v poslednich desetiletich velmi diskutované téma a ovliviiuje
spolecnost ve velké casti svéta. | v mém rodném meésté je spoustu lidi, o kterych je
znamo, ze nelegalni drogy dlouhodobé zneuzivaji ¢i distribuuji. V nedavné dobé se tato
problematika tykala i mych dobrych ptatel, kteti zacali upadat do problémi. Vzdy mi toto
téma pfislo velice zajimavé, proto jsem se rozhodla k vybéru tohoto sociopatologického
jevu. A co si pod timto pojmem predstavit? Piedev$im slouzi jako oznaceni jevu, ktery je
pro spole¢nost nezadouci a dochazi v nich k porusovani socialnich, moralnich nebo
pravnich norem spolec¢nosti (Bardkova, 2011). Miihlpachr (2001) pak dale socialné
patologické jevy déli na negativni spolecenské jevy, které jsou typické pro moderni
spole¢nost. Mira nebezpecnosti nebo zdvaznosti je nizka, stejné jako celkovy dopad na
spole¢nost. Jednd se o nezaméstnanost, fluktuaci, nemocnost, urazovost nebo
rozvodovost, které jsou ve spoleCnosti tolerovany. Druhou skupinu tvoii asocialni
spolecenské jevy, kam spada vytrznictvi, vandalismus, Sikana, sekty, projevy xenofobie a
rasismu. Tteti skupinou jsou Socidlné patologické jevy, majici nejvyS$si miru
nebezpecnosti a zdvaznosti ve spoleCnosti. Patii sem kriminalita, prostituce, sebevrazdy ¢i
rizné typy zavislosti, predev§im na drogach.

Narkomanie — tedy uzivani drog saha do davnych dé&jin lidstva, kdy byly pouzivany
predevsim k nabozenskym ritualim, pozd&ji az K 1é¢bé. Jednalo se o pfirodni latky, které
se pozd¢ji vytvarely uméle. V poslednich desetiletich se vSak jednd o jeden z nejvétSich
globalnich problému viibec, nebot’ ovliviiuje Siroké skupiny obyvatelstva, a to predevsim
mladsi generace. Stale se zmenSuje v€kova hranice téch, ktefi drogy zneuZzivaji. K §ifeni
drog také napomahd soucasny vyvojovy trend, kterym je zvySujici se dostupnost
v disledku globalizace trhu. Nejprve se drogy vyskytovaly pouze v soukromych bytech,
pozdé¢ji prechézely do privatnich klubt. Odtud se distribuce dostala do vetfejnych klubd,
diskoték. Poté nasledovaly bary, restaurace a Skoly. Ve velkych méstskych aglomeracich
nyni pievladad pouli¢ni distribuce, kterd se ve velké mife §ifi i v mensSich méstskych
aglomeracich, vyjimkou nejsou ani okresni mésta (Komorous 1995, cit. v Sochurek 2001,
S. 46).
zminénou snadnou dostupnosti. Spousta lidi takto fesi své problémy jak osobniho, tak
socialniho a ekonomického charakteru. Mimo to drogy poskozuji télesné i dusevni zdravi
téch, ktefi je uzivaji, také ale zanechavaji disledky na jejich budoucich potomcich. Dale
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je uzivani drog pficinami pachani trestnych ¢ind, Spatného fungovani rodiny, v neposledni
fadé ma také vliv na Spatnou vychovu déti. Jak uz je vysSe naznaceno, problémy spojené
s drogami jsou zdravotnické, socialni a kriminologické.

Téma narkomanie je velice obsahlé — Ize ho studovat z pohledu nékolika védnich
cil, a to zanalyzovat prostorové rozdily ve vyskytu narkomanie v Evropé€ na urovni statt.
Pro praci jsou pouzita relevantni data a statistiky od ovéfenych zdrojt, z kterych néasledné
vznikne mapovy vystup — kartogram. Pomoci korelace je sledovana souvislost mezi
narkomanii a vybranymi socioekonomickymi ukazateli (HDP, nezaméstnanost, mira
nezaméstnanosti, index kriminality, apod.), které byly vybrany na zékladé prostudovani
literatury a opét jsou zobrazeny pomoci kartogramu. Téz dilezitym cilem je i analyzovat
a interpretovat prostorové rozdily v daném jevu, pokusit se nalézt hlub$i pficiny a
souvislosti téchto rozdili a poukdzat na vzniklé pravidelnosti v mistnim, nebo
regionalnim métitku. Na zakladé zminénych cild a prostudovani literatury byly stanoveny
vstupni hypotézy, které budou v zavéru prace potvrzeny, nebo vyvraceny.

Hypotéza 1

Goode (2008) ptimo definuje vztah drog a kriminality takto: ,,Spojitost mezi drogami a
kriminalitou existuje, protoze ,,krimindlnici* jsou deviantni antisocidlni osoby, které maji
predispozice pro oboje — pachani trestné ¢innosti i uzivani drog — a protoze pachatelé a
uzivatelé jsou ty samé osoby“. Obdobné tvrzeni ma i Inciardi (1992), podle kterého
uzivani navykovych latek pfinejmensim zvySuje zavaznost a pocet pachani trestnich
zlo¢inti. Diky témto tvrzenim vznika ptredpoklad vétsiho vyskytu narkomanie tam, kde je
1 vys8i index kriminality.
Hypotéza 2

S urbanizaci je spojeno spousta negativ, mimo jiné i zvySend trestnd c¢innost a
kriminalita, drogy nebo alkohol. Evropska unie (EU) je jedna z nejvice urbanizovanych
oblasti na svété¢ a vice nez dvé tietiny jejiho obyvatelstva zije ve méstech. Jedine¢na
infrastruktura mésta vytvaii prostfedi, kde je pravdépodobnéjsi vyskyt problému
s drogami. K tomu napomahaji letecké, namotni, silni¢ni nebo Zelezni¢ni dopravni uzle.
Dale také mista pro prostituci, rizné typy trhti s drogami a tstavy pro 1é€bu drogoveé
zavislych, které se vyskytuji pravé ve velkych metropolich. VSe zminéné napomaha
k rychlej$imu Siteni drog a jejich dostupnosti. VétSina mést ma také rozsahlou zénu
noc¢niho Zivota, kde dochazi k rekreacnimu uzivani ilegalnich latek. V téchto oblastech je

velky pocet no¢nich klubti a bari, kde se konaji hudebni akce. Nasledkem toho dochazi
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k nartistu poctu osob uzivajicich drogy ve vecernich hodinach a o vikendech. Jedna se
pfedevS§im o léky na predpis, konopi, nové psychoaktivni latky, extazi, kokain a
amfetaminy (EMCDDA, 2015). Lze ptedpokladat, ze u stati EU s vyS$$i mirou
urbanizace bude i vétsi procento vyskytu narkomant.

Hypotéza 3

Opioidy a opiaty — predevsim heroin, maji vysoky potenciondl pro vznik zavislosti
somatického typu. Podle Prevcentrum (2018) uzivatelé, kteti dlouhodobé a pravidelné
tuto drogu uzivaji se dostavaji na davky, které jsou mnohondsobkem smrtelné pro
uzivatele, kteti ji uziji poprvé. Dulezity z tohoto hlediska je fakt, Ze mezi ucinnou a
smrtici davkou je velmi maly rozdil. Sta¢i pouze lehkd zména koncentrace nebo vétsi
mnozstvi heroinu a mize dojit k preddvkovani.

Z tohoto tvrzeni je velmi pravdépodobné, ze vétsi vyskyt opioidi bude mit za nasledek
vyss§i umrtnost zavinénou drogami, nebot’ pravé u této skupiny drog existuje velké riziko
predavkovani a jejich uzivani byva nejsmrtelné;jsi.

Hypotéza 4

Vliv na uzivani drog ma i ekonomika statu. Arkes (2006) ve svém védeckém ¢lankn
prichazi s dikazy, Ze slabsi ekonomika vede k vét§imu uzivani marihuany a tvrdych drog,
stejn¢ tak jako alkoholu. Mimo to pry ve slabSich ekonomikach dochazi k lepSimu
obchodovani a prodeji s drogami. Takové staty 1ze hodnotit pomoci HDP na obyvatele.
S ekonomicky slabsimi staty je spjata i hospodarska recese a nezaméstnanost, které stejné
tak mohou ovlivnit nelegalni uzivani drog prostfednictvim riznych mechanismu,
naptiklad zvySené¢ho uzivani v disledku vétsiho psychického stresu. Také ztrata
zaméstnani mize vést ke ztrat€ socialniho postaveni a vylouceni. S témito problémy se
lidé mohou vyrovnat pravé zneuZzitim nelegalnich drog (Nagelhout a kol.,, 2017).
Pozornost je zde zaméfena predev§im na nezaméstnanost a predpoklada se tedy veétsi
vyskyt narkomani ve statech, které v tomto ohledu vykazuji vysoké hodnoty.

Hypotéza 5

Existuje n€kolik studii, Ze religiozita urcitym zptisobem ovliviiuje uzivani nelegélnich
drog. Konkrétn¢ Rezento-Pinto a kol. (2018) pfichazi s vyzkumem vlivu religiozity
v détstvi a behem dospivani na vzorce uzivani drog u dospélych zavislych na cracku
v USA. Vysledky ukézaly, ze souvislost mezi religiozitou a spiritualitou vede ke snizené
pravdépodobnosti poruch uzivani drog. Rivera a kol. (2018) zase sledovali vliv religiozity
na uzivani marihuany a nadmérného piti alkoholu. I zde se potvrdilo, Ze ¢im vyssi je

cvwr

religiozita, tim nizsi je pravdépodobnost zapojeni do uzivani marihuany i nadmérného
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piti. Ze zminénych zavérh 1ze o¢ekavat vyssi procento narkomanti ve statech, kde je nizka

religiozita.

Celou praci lze rozdélit do dvou casti, a to teoretickou a praktickou. Prvni ¢ast
zacinala uvodem se struénym popisem a nastinénim prace a stanovenim cilii spolu se
vstupnimi hypotézami. Nasledujici kapitola nesouci nazev Teoretickd vychodiska se dale
déli do dvou podkapitol, a to diskuze s literaturou a teoretické ptistupy. V prvnim piipadé
jsou feSeny nazory autori na problematiku narkomanie, ve druhém pak jednotlivé
pfistupy, které piiblizuji pfedpoklady a teorie pro vznik drogové zavislosti. Dilezita je i
metodika, ktera tvoii zaklad pro analytickou ¢ast. Hlavnim obsahem této kapitoly je
objasnéni postupli a metod pii zpracovani této prace, neabsentuje ani odlivodnéni
vybranych ukazatelti. Posledni skupinou spadajici do teoretické casti je problematika
narkomanie a drog Vv evropském kontextu, do které spada strucnd historie drog,
legislativni ukotveni v jednotlivych statech. Dale vysvétleni pojmt souvisejici s drogami
a samoziejmé i jejich déleni.

V praktické casti je nejprve feSena analyza, doprovazena mapovymi vystupy a
zhodnoceni vlivu danych ukazatelti korela¢ni analyzou. Nésleduje syntéza, kde je snaha o
vysvétleni kauzalit a determinantd pro narkomanii a specifik vyskytu. V neposledni fadé
v zavéru dochazi ke zhodnoceni cilii prace a potvrzeni ¢i vyvraceni vstupnich hypotéz.

Dtlezita je i pouzitd literatura, zdroje dat, pfilohy a seznamy tabulek a map.



2. Teoreticka vychodiska

V této Casti je nutné vymezit teoreticky ramec, ze kterého bude patrné, z ¢eho dana
prace vychazi. Nejprve je pozornost zaméfena na diskuzi s literaturou, kdy jsou zminény
ruzné nazory a pohledy ceskych i zahraniC¢nich autorii na dany sociopatologicky jev.
Diilezitou roli hraji i piistupy, které vysvétluji, jak a pro¢ narkomanie vznika. Jelikoz je
drogova zavislost brana jako nemoc, nesmi chybét 1¢kaiské a psychologické pftistupy,
které se vzajemné doplnuji. Nechybi ani socidlni a kriminologické teorie, jenz maji také
velky vliv na vznik narkomanie. Hlavni vyznam v8ak maji geografické piistupy. Jelikoz
praci.

2.1 Diskuze s literaturou

Sociopatologické jevy s sebou piinasi celou fadu negativ a postihuji vSechny staty
tématem se zaobirala celd fada odbornikt, jako jsou autofi z oblasti specialni pedagogiky
a psychologie Fischer a Skoda (2009), Sochiirek (2001), Valaskova (2014) a spousta
dalSich. VSichni autofi se pfiblizné shoduji na stejné definici drogové zavislosti. Stejny
pohled maji autofi i na socialni faktory podporujici vznik zavislosti, a to vliv rodiny
(dysfunkéni rodina, anomalita rodi¢t, syndrom CAN), vliv socialni skupiny (party,
subkultury), vliv Zivotniho prosttedi (prostfedi meést, vybranych aglomeraci-sidliste,
pramyslové zoény, spoleCenskd anonymita, migrace obyvatel), socialni konformita
(uchovani a tvorba socidlnich kontaktli a vazeb). Uchtenhagen (2000) definuje jako
rizikoveé faktory predev§im prostiedi, kam spadd zafazeni do spoleCenské tiidy,
vrstevnické skupiny nebo socidlni zmény. Stejné tak na socialni nerovnost a rozdily ve
ttidach spolecnosti upozorniuje Marmot (1997). K problémim spolecenskych vrstev
doplituje Charness (1999) jesté chudobu, ktera v rozvojovych zemich byva spojena i
s podvyzivou, diky které se zvySuji negativni ucinky psychotropnich latek. Lloyd (1998)
piinasi dalsi rizikové faktory zavislosti spojené at’ uz s rodinou, depresi, sebevrazednym
chovanim v obdobi dospivani a nizky vék, kdy dochazi ke zneuZivani latek. Zivotnimi
etapami a upozornovanim na drogy se zabyva Vogt (2000). S Lloydem se shoduje na

nizkém véku pii uziti drogy, kdy se miiZze jednat o experimentovani s drogami. Dale
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dopliiuje, ze psychoaktivni latky mohou slouzit jako kompenzace stresu pii nastupu na
pracovni pozici, nebo naopak pti odchodu do dichodu.

Jak uvadi Kalina a kol. (2003), studovani pfi¢in drogové zavislosti je velmi
komplexni. Plasobi zde nékolik faktori jako psychologické a genetické problémy,
fyziologické, biologické faktory a spousta dalSich. Na zakladé téchto poznatk vymezuje
bio-psycho-socialni model, ktery je v 1ékatstvi bézné€ pouzivany pro odiivodnéni vzniku
nemoci, tedy 1 zavislosti. Této problematice se vénuje dale Iékai Beran (2009), jenz ma
bohaté zkuSenosti z dlouholeté praxe v oboru psychiatrie. Bio-psycho-socialnim
pristupem se spole¢né zabyvaji i autoii Chvala a Skorunka (2017). Za vyzdvihnuti stoji
pfedevs§im socialni troven, kde velkou roli hraje rasova ptislusnost, spolecenské
postaveni rodiny, troven socialniho zabezpecené a prostiedi, ve kterém dany jedinec Zije.
Jednoznacné Ize souhlasit s tim, Ze jinak ¢lovéka ovliviluje Zivot na vesnici a jinak na
sidlisti velkomésta.

Zatimco vétSina autort dava prednost biologickym tradicim a ptistuptim, West (2016)
rozliSuje dal$i komplexni modely a ptistupy na trovni jednotlivce a populace, které hraji
dilezitou roli v hledani predispozicnich faktort zavislosti. Dle mého nazoru je nutné
vyzdvihnout i jiné mozné modely zaméfené na spolecenské skupiny, jako napf.
ekonomické a komunikacni/marketingové modely, které jsou u autorti feSeny v mensi
mife. Nejvice pfinosnou pro feSenou problematiku se jevila cenova elasticita, spadajici
pod ekonomické modely. Tou se oznacuje mira poklesu poptavky po produktu jako
odezva na zvySeni jeho finan¢ni nakladnosti. Elasticita o hodnoté 1 znamena, zZe dochazi
ke snizovani poptavky v ptimé iméfe s nartistem ceny. Cena je tak potencidln¢ ucinnym
zpisobem ke snizovani zavislostniho chovani na urovni populace a plati pro legalni, 1
nelegalni drogy. Zajimava byla i teorie preexistujici potieby, o niz se zadny z vySe
zminénych autori nezminuje, avSak by neméla byt opomenuta. Teorie pojednava o
drogoveé zavislych osobach, které byly v détstvi tyrané a zneuzivané. Prokazala se i1
souvislost mezi depresemi a uzkostmi v détstvi, coz vedlo k rozvoji zavislosti na cel¢ fade
meékkych 1 tvrdych drog. Napliovani preexistujicich psychologickych potieb je hlavnim
divodem ke vzniku zavislosti. Takovou potiebou muize byt ,piebiti“ nebo zlepSeni
negativni nalady. Vychazi se zde z predpokladu, ze zminéné potieby piispivaji k procesu
reflexivni volby, kterd mize 1 nemusi byt raciondlni.

V minulosti se drogovou zavislosti zabyval i1 Drtil (1978), s nimiz se setkaval jako
internista, pozdéji jako psychiatr. Vysvétluje drogovou zavislost obecné pomoci definic

Svétové zdravotnické organizace (SZO). Prvni z nich je z roku 1974 a zni takto: ,,Jde o
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stav psychicky a nékdy také fyzicky, vyplyvajici ze vzdjemného plsobeni mezi Zivym
organismem a drogou, charakterizovany zménami chovani a jinymi reakcemi, které vzdy
zahrnuji nutkani brat drogu stale nebo pravidelné pro jeji psychické ucinky a n¢kdy také

proto, aby se zabranilo nepfijemnostem plynoucim z jejiho chybéni.” (WHO 1974, cit.

(1958, cit. v Drtil 1978, s. 94) tika ze: ,,Toxikomanie je stav periodické nebo chronické
intoxikace, ktera je Skodliva jedinci 1 spolecnosti a je zavinéna opakovanym uzivanim
drogy pfirozené ¢i syntetické. Toxikomanii charakterizuji: nepfekonatelné ptani nebo
potieba pokraovat v pozivani drogy a opatiovat ji vSemi moznymi prostfedky, tendence
zvySovat davky, psychicka i fyzickéa zévislost na u¢inky drogy.“ Kdyz srovname tyto dvé
definice, mizeme shledat urcity vyvoj v nazorech na danou problematiku. V novéjsi
definici bylo vypusténo zdiiraznéni Skodlivosti pro spolecnost, naopak bylo zdlraznéno,
ze se jedna predevsim o psychicky stav.

Jak je zndmo, se sociopatologickymi jevy roste i vyS$i riziko kriminality. Existuje
nékolik kriminologickych modeld, kterym se vénuje napf. Stefunkova (2011) nebo
Surmaft (2013). Na to navazuje Pierece a kol. (2017) nebo Shaffer a kol. (1987), kteti
pifimo zkoumaji vztah uzivatelt uZzivajici opiaty s kriminalitou. V obou ptipadech se
shoduji na vyssi kriminalité, pokud byly testy pozitivni na opiaty a kokain. Nicméné i u
téchto studii 1ze shledavat urcité nedostatky.

Uzivani navykovych latek ke vztahu k religiozit¢ zkouma spoustu autorti, jako napft.
Rivera a kol. (2018), Thomson (2016) ¢i Edlund a kol. (2010). Téméi ve vsech piipadech
dochazi k vysledku, ze vyssi religiozita miize mit za nasledek snizené mnoZzstvi uzivateli
zneuzivajici drogy nebo alkohol. Neni zde vSak rozliSen typ ndbozenstvi, a dana predikce
neplatila ve vSech ptipadech, vysledné zavery tedy mohou byt diskutabilni.

Co se tyce historie drog, struéné ale i dopodrobna ji popisuje Escohotado (2003),
pfiCemz uz zde ztextu lze v jisté mife predikovat, jaka droga kde bude ptevladat,
z diivodu jejiho pivodu. Dale se minulosti zabyvala i Fiserova (2000) nebo Policie CR
(2019).

Nejaktualn€jsi jsou vsak publikace vydané organizaci UNODC (2018), kterad
celosvétoveé kazdy rok zaznamendva nejnovéjsi trendy v oblasti péstovani, vyroby a
spotteby rostlinnych drog (kokain, opiaty, konopi). Také v téchto publikacich nalezneme
informace o hlavnich drogovych cestach, miry uzivani drog podle veku, predevsim u
mladé generace, nechybi ani ptistupy k 1€cbé drogove zavislych.

Oproti tomu organizace EMCDDA (2018) mapuje pouze clenské staity EU spolu
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s Norskem a Tureckem, a mimo celkové Evropské zpravy za kazdy rok vydava i
podrobné zpravy o kazdém statu, kde opét mapuje trendy, zachyty jednotlivych drog,
umrti nasledkem predavkovani, a v neposledni fad¢ i cenu a Cistotu latek.

Zejména posledni dva zminéné zdroje nejlépe pomahaji pochopit danou problematiku
a ziskat urcité védomosti a nalézt souvislosti v oblasti drog, které se nejvice budou hodit

pro analytickou nebo syntézovou ¢ast.

2.2 Teoretické pristupy

Podle Fischera a Skody (2014) v dnesni dobé& stoupa nartist jevil, oznatovanych jako
sociopatologické jevy. Jednd se o jevy, které vnimame ze spolecenského hlediska jako
nezadouci, nechténé az nepfijatelné. Kazdy takovyto jev mé svou miru nebezpecnosti pro
spolecnost.

Socidlni patologie neoznacuje samostatny védni obor. Na studiu se podili nékolik
védnich disciplin, nejvice sociologie, psychologie, specidlni pedagogika, etopedie,
medicina a jiné. Zjist'uji predev§im pticiny a faktory které ovliviiuji vznik konkrétniho
sociopatologického jevu. Misto pojmu socidlni patologie se casto pouziva socialni
deviace, nebo socialni dezorganizace. Socialni deviace je vtomto spojeni vSak
oznacovana Spatné. Socialné patologické jevy jsou vzdy pro spolecnost nebo jedince
negativni, zatimco jevy, které¢ jsou deviantni, nemusi byt vzdy patologické, nebot’ je to
pojem hodnotové a emocionalné neutralni.

Drogové zavislosti jsou jednim z nejzadvaznéjsSich socialné patologickych jeva (hned
po organizovaném zlo¢inu), nebot” ovliviiuji velké skupiny obyvatelstva, predevSim
mladsi generace. K patologickym jeviim dale patii vandalismus, prostituce, alkoholismus
¢i gamblerstvi. Jak jiz bylo feceno, zavislosti na navykovych latkach pfedstavuji zdvazny
celosvétovy problém, a multifaktoridlni pfi¢iny jejich vzniku jsou jiZz nékolik let
intenzivné studovany. Ke vzniku a rozvoji zavislosti mohou pfispivat zejména biologické
a socialni faktory.

Kalina a kol. (2003) uvadi jako jeden z I€¢katskych konceptii biomedicinsky model.
Tento model ve spojeni se zavislosti byl uznadvan zejména v dobé€, kdy uzivani
nezakonnych drog bylo odbornym problémem, kterym se zabyvali pouze I€kafi-
psychiatfi. V tomto modelu je drogova zavislost povazovana za chronickou, obtizné
1é¢itelnou nemoc, do urcité miry danou dédicnymi dispozicemi, kterd je pravdépodobné

nevylécitelnd. Lécit se da trvalou abstinenci.
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Postupem ¢asu byl tento piistup i model piekryt bio-psycho-socialnim modelem. Zde
je biomedicinsky model rozsiten o psychické funkce, mezilidské vztahy spojené s jejich
vyvojem a vzajemnym podminovanim. Nemoc, tedy drogova zavislost vznika postupnym
vyvojem osobnosti ve vzajemném pusobeni psychickych, biologickych a vztahovych
faktor. Dulezitymi pojmy jsou dispozice (genetické, biologické), zranitelnost (vyviji se
na zakladn¢ dispozic béhem Zzivota) a spoustéce (zivotni udalosti), které vedou k projevu
poruchy. Nejednd se o tradi¢ni lékaisky ptistup, ale vzdy byl bran jako zdravotnicky,
nebo ze zdravotnictvi odvozeny.

V literatufe od Kaliny a kol. (2003) se lze setkat s dal§imi pfistupy, které se nazyvaji
socialni a socidlné pedagogicky pristup. Kladou diraz pfedevSsim na vnéjsi faktory:
nevhodné socidlni prostiedi, Spatna vychova, ztrata dovednosti a schopnosti zacleniovat se
do spolecnosti. Tyto pfistupy se ve svété uplatiiuji jako samostatnd feSeni pro velkou
skalu uzivateli drog, mezi které patii predevsim mladistvi a chroni¢ti toxikomani.

Jednou ze socialnich teorii jsou Klasické studie, které kladou daraz na obecné
vyvojové charakteristiky, které se ve spolecnosti vyskytuji. ,,Je to migrace do velkych
mést, rozvoj masové komunikace a kultury, vzristajici tlak na vykonnost, timto dochdzi k
narustu potfeby mirnit tyto tlaky, coz mize zajistit droga a alkohol* (Miihlpachr 2001, cit.
v Zivna 2008, s. 28).

K hledani ptic¢in vzniku zavislosti je mozno uplatnit i psychologicky pristup. Teorie
kladou dliraz zejména na charakter ¢lov€ka, motivaci, ego, i agresi. Dillezita je Hlubinna
psychologie. ,,Prvni pokusy vysvétlit patologické zneuzivani navykovych latek
obsahovaly ptfedpoklad specifické osobnostni struktury zéavislych, s rysy ranych
vyvojovych stadii, tzn. se silnou potiebou péce, podpory, nizkou toleranci vici frustraci a
bolesti. Vedle specifické osobnostni struktury byla pfedpokladana ptitomnost infantilnich
nevédomych potieb, které byly uspokojovany prostiednictvim drog. Abuzus piedstavuje
emocni obranu, spojenou se snahou navodit rovnovahu organismu. Drogy jsou uZivany k
emocnimu zvladnuti interakce s okolnim svétem. Védomé uZivani neni hleddnim
vzruseni, ale farmakologickou redukci emocniho utrpeni a stresu* (Miihlpachr 2001, cit.
Vv Zivna 2008 s. 26).

Nadchazejici modely popisuji drogy ve vztahu s kriminalitou. Prvni z nich spada do
l1ékatskych modelt. Je jim model zotroceni, ktery ptrevazoval do 70. let minulého stoleti.
Hlavnim vychodiskem je to, Ze v zésad¢ Cestni jedinci diky nepfiznivé Zivotni situaci
vyuzivaji pfilezitosti uzivani ndvykovych latek. Nelegalni charakter drog pak vede

uzivatele k pachani trestné Cinnosti. Rovnéz je zde hypotéza, ze pokud by se zavislost
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brala jako nemoc a drogy by byly legalni, lidé¢ by neprovad¢li trestnou Cinnost za tcelem
jejich ziskani.

Jinym modelem je model predispozice, ktery se vyskytuje v kriminalnich piistupech.
Tento model vznikl na pielomu 50. a 60. let minulého stoleti v USA a tvrdi opak vyse
zminéného modelu. Jeho zastanci tvrdi, ze uzivatelé¢ nepachaji trestnou ¢innost proto, ze
by je k tomu vedla jejich zavislost, nebot’ se nejednd o osoby, které by pied uzivanim
dodrzovaly zakony. VétSina z téchto osob méla jiz pied pocatkem uzivéani drog problémy
S kriminalnim nebo deviantnim zptisobem Zivota. Podle tohoto pfistupu vychazi fakt, ze
legalizace drog by tyto osoby nezastavila a pachaly by trestnou ¢innost i nadale.

Model zesileni ptedstavuje jednu z nejnovéjsSich teorii a vychdzi ze dvou vyse
zminénych modeld. Stoupenec tohoto ptistupu Inciardi (1992) nevylucuje, ze uzivani
drog a nedodrzovdni zdkonl vychazi ze stejnych tendenci konat ¢iny nelegdlné,
hédonisticky a riskantné, naopak ale uzivani drog vede k zvySeni poctu a zavaznosti
pachani trestnych ¢inti. Zahraniéni studie zjistily, ze v dob& abstinence uzivatelli heroinu
se snizil i pocet jimi spachanych trestnych &inti (Ball a kol 1981, cit. Stefunkova 2011 s.
163). Mezi spojitosti drog a kriminality existuje linearni vztah. Cim intenzivn&jsi je
uZivani, tim vice roste poéet pachani trestnych ¢inti (Stefunkova, 2011).

Sifeni drog a vznik zavislosti je nasledkem globalizace. Vyvoj novych technologii v
kontextu s drogami s sebou pfinasi celou fadu negativ. K prodeji drog dochazi predev§im
prostiednictvim internetu, kdy drogovi dealefi vstupuji do soukromych chatd a
farmaceutické firmy pies internet prodavaji léky, které jsou bézn€ dostupné pouze na
ptedpis (Broza 2002).

Jak uvadi Evropska komise (2016) ve své tiskové zpraveé, diky tomuto zrychlenému
tempu zmén na trzich s drogami, zlo¢inecké skupiny rychle vyuZzivaji piilezitosti, diky
kterym maji snazsi ptistup k informacim, internetu a mezinarodnimu obchodu.

Dimitris Avramopoulos, evropsky komisaf pro migraci, vnitini véci a obCanstvi v
reakci na tiskovou zpravu uvadi: ,,Osoby, které dnes pachajici trestnou ¢innost souvisejici
s drogami, pohotové zneuzivaji a poskozuji globalni pfepravni sit¢ a toky zbozi, 0sob a
soucasné ohrozuji vetejné zdravi. Vyuzivaji nové technologie, internet, rust globalniho
obchodu a obchodni infrastruktury k rapidnimu péchani trestné cinnosti napfic
mezinarodnimi hranicemi. Potencidln¢ dalekosahly vliv na trh s drogami v Evropé miize
mit navic také nestabilita regiond sousedicich s EU* (Evropskd Komise, 2016).

S globalizaci je spojena i Geografie dopravy, ktera je jednou z klicovych odvétvi

dnesni spolecnosti a ovliviiuje Zivoty kazdého z nas. Doprava ve smyslu spolecenského
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vyznamu umoznuje dostupnost zdravotni péce, Skol, pracovnich pozic ¢i mist k rekreaci a
traveni volené¢ho Casu. Zaroven umoznuje utvareni spolecenskych interakci a zvysuje
prostorovou mobilitu osob a tim i vzajemné vztahy lidi. Kromé& prostorové mobility 1ze
uvést 1 socialni mobilitu. Zatimco socidlni mobilita znamena pohyb jedince mezi
jednotlivymi spoleenskymi vrstvami, prostorova mobilita zahrnuje veskeré pohyby
V uzemi. Jednd se o pohyby osob, zbozi, informaci a kapitalu v geografickém prostoru
(Kraft, 2015). Dale Kraft (2015) uvadi jako faktor zkoumajici vznik a intenzitu
prostorovych interakci komplementaritu, neboli vzajemnou dopliikovost. Dvé mista na
zemi, mezi kterymi dochédzi k uskutectiovani dopravy, musi byt navzijem
komplementarni. Z ekonomického hlediska Ize fici, Ze v jednom misté musi byt po néfem
poptavka a ve druhém misté pak nabidka, coz zaruCuje vzijemnou komplementaritu.
Dané tvrzeni Ize aplikovat pro obchodovani s drogami.

Na vySe zminéné navazuji i jadra a jadrové oblasti. Je na n¢ vazan hlavni podil
obyvatel a jeho ekonomické a spolecenské aktivity daného tzemi. Jadrové oblasti
svétového vyznamu na sebe vazi populacni, hospodaisky, obsluzny, vyzkumny nebo
politicky potencial soucasného svéta. Zakladem téchto oblasti jsou tzv. aglomerace, tedy
propojena velkd i menS$i mésta a jejich zdzemi. Ve stiedu téchto aglomeraci vznika
centrum soustfed’'ujici banky, spravni instituce, stiediska obchodu, burzy, luxusni
obchody atd. Vyskytuje se zde i velky pocet bohatSich obyvatel a dochazi k mimotadné
velkym socialnim rozdilim. Pravé na tyto oblasti se vaZe spoustu negativnich socialnich

jevu jako zlo¢innost, nemocnost, prostituce a predevsim drogy (Bicik a kol., 2005).
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3. Metodika

Metodicka cast prace slouzi predev§im k vysvétleni postupii uzitych pii analyze a
nasledné syntéze narkomanie. Také zde dochdzi k objasnéni vybéru danych
socioekonomickych ukazatelli, sledovaného tizemi a pouzitych vzorci pro statistické
metody.

Prvni z kliCovych véci byla heuristika, neboli metoda hledani prament, kdy doslo
k dikladnému prostudovani mnoha d¢l, odbornych praci nebo c¢lankd s tématem
narkomanie a drog, které byly publikovany, a o kter¢ se tato prace opira.

Hlavnim zdrojem Cerpani dat o narkomanech byl piedev§im portal Global Health Data
Exchange (GHDx), jejichz data vychazi z definic Svétové zdravotnické organizace
(WHO), konkrétné¢ z Mezinarodni klasifikace nemoci (ICD-10). VétSina udaju je
zalozenych na odhadech Institute for Health Metrics and Evalution (IHME) a to na
zkoumani Global Burden of Disease (GBD), coz v ptekladu znameni Globalni zatéz
onemocnéni. V soucasné¢ dobé se jednd o jediny zdroj, ktery ve vétSiné zemi sleduje
vyskyt onemocnéni dusevniho zdravi a nemoci, spolu s uzivanim navykovych latek a na
zékladé toho vytvaii odhady na celosvétové urovni. Pro tuto praci byla vyuzita data o
problémovych wuzivatelich drog, kteti spadaji do skupiny dusevnich poruch a
problémového chovani zpisobené uzivanim psychoaktivnich latek. Patfi sem vSechny
nelegdlni drogy (pfedepsané, nebo jinak uzivané), véetné opiati, kokainu, amfetaminii a
konopi, tabdk zde neni zahrnut.

O zavislosti na drogach lze podle WHO (1993) hovotit tehdy, pokud se v ur¢itém
casovém obdobi vyskytly 3 nebo vice z nasledujicich:

a) silna touha nebo pocit nuceni k podani psychoaktivnich latek

b) potize se sebekontrolou a sebeovladanim v souvislosti s podavanim navykovych latek
(zacatek uzivani, mnoZstvi, trvani)

c) Vyskyt fyziologickych symptomu, pokud uzivani latky piestalo, nebo bylo snizeno —
charakteristicky abstinencni syndrom pro danou latku, nebo uZivani stejné (blizce
piibuzné) latky, s imyslem zmirnit, nebo vyhnout se abstinen¢nim ptiznakim

d) dikaz tolerance, ¢ili k navozeni stejnych uc¢inkl je tfeba pouzivat stile se zvySujici
mnozstvi psychoaktivni latky

e) postupné zanedbdvani ostatnich zajml a Cinnosti nesouvisejicich se zneuzivanim
psychoaktivnich latek; zvySené mnozstvi ¢asu potiebného pro ziskani nebo prevzeti latky,

nebo Kk jejimu zotaveni
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f) pretrvavajici uzivani latek, navzdory jasnym dikazim o zjevné Skodlivych dusledcich
Vv oblasti zdravotni (poSkozeni jater), psychické (depresivni stavy, zhorSeni kognitivnich
funkci) a socialni (rodina, prace, okoli), kterych si je jedinec védom

Na zakladé tohoto vymezeni, byla vyuzita data 0 prevalenci problémového uzivani
drog u osob ve veéku 15-49 let za rok 2016, neboli podilu poctu jedinct trpici danou
poruchou a poctu vsech jedincti ve sledované populaci, V potaz se berou obé pohlavi.
Nutno podotknout, Ze pokud osoba uziva vice drog najednou, je zapoctena pouze do jedné
skupiny drog.

Byla snaha o verifikaci dat s dalsimi organizace zkoumajici drogovou zavislost, jako
napi. Evropské monitorovaci centrum pro drogy a drogovou zavislost (EMCDDA), nebo
United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC), ktera vSak byla téméf nemozna.
Prvnim z divodil byl rok sbéru dat, ktery se u vétSiny stati 1iSil nebo tplné chybél, jelikoz
ne vSechny zemé vedou aktudlni monitorovani a statistiky. EMCDDA podle své definice
navic nebere jako problémové uzivatele jedince uzivajici marihuanu. Za druhé se spise
zaméfuje na celkové uzivani drog. Stejné¢ tak UNODC sleduje ro¢ni prevalenci uZivani
drog, kterd neni totozna s problémovymi uzivateli. Spravnost, nebo alespoil podobnost dat
tedy nelze srovnavat ¢i oveérovat.

Dutlezité je také zminit tzemi, které je v ramci jednotlivych ukazatelti a narkomanie
zkoumano. Jedna se o prostorovou diferenciaci v Evrop€ na Urovni statli. Nebyly vSak
zahrnuty malé staty jako Andorra, Monako, San Marino, Vatikan, Kosovo ani
Lichtenstejnsko, z diivodu absence dat a také malé rozloze, kvuli které by na mapovych
vystupech nebyly témét viditelné.

Pro narkomanii existuje vice termind, stejné tak se Ize setkat s odliSnym délenim
drog. I pfestoze jsou jednotlivd nazvoslovi v nasledujici kapitole vysvétlena, v této praci
budou terminy narkomanie a drogova zavislost brana jako synonyma.

Co se vybéru ukazatelll tyce, byly vybrany na zakladé prostudovani literatury a
inspirace u Novacka (2010), ktery vSak ve své praci vymezuje Ctyfi aspekty, a to kulturni,
ekonomicko-socialni, etnické a politické, zatimco zde jsou rozd€leny pouze do tiech

skupin.
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Tabulka ¢ 1 — Vybrané socioekonomické ukazatele

Ekonomické aspekty

Socialni aspekty

Ostatni aspekty

HDP/obyv.

Index kriminality

Mira religiozity

Nezameéstnanost

Mira urbanizace

Nakazeni virem
HIV/AIDS

Umrtnost zapfi¢inéna

Dekriminalizace drog

drogami

vlastni zpracovani

Prvni skupinu tvoii ekonomické aspekty, kam je zafazen hruby domaci produkt na
obyvatele (HDP) a také mira nezaméstnanosti. Data 0 HDP byla ¢erpana z IMF (2018).
Jedna se o dulezity ukazatel hospodarské vykonnosti a uzite¢nou jednotku pro porovnani
prumérnych Zivotnich standardd a hospodaiského blahobytu mezi jednotlivymi zemémi.
Obvykle se vyjadifuje v americkych dolarech, mtze vSak byt zkreslen vykyvy sménnych
kurzt. Také neodrazi kupni silu ve srovnavanych zemich (Focuseconomics, 2018). Nové
se obchod s nelegalnimi drogami stejné jako prostituci zahrnuje do celkového HDP statu.
Byly provedeny vyzkumy, ze piistup k nelegdlnim drogdm je jednodussi, kdyz je
ckonomika slabsi. Nicméné v analytické ¢asti se ukaze, zdali tomu tak opravdu je.
Druhym ukazatelem je mira nezaméstnanosti pro osoby ve véku 15-64 let, pricemz se
jednd o procentudlni podil nezaméstnanych k ekonomicky aktivnim. Pfi recesi a
nezaméstnanosti se vétSinou zvysuje psychicky stres, ktery vede i ke zvySenému uzivani
nelegalnich drog, coz byl jeden z hlavnich divodu k vybéru tohoto ukazatele. Ke sbéru
dat poslouzily statistiky Eurostatu (2018) a doplikové také Trading Economics (2018).

Ze socialnich aspektti byl vybran index kriminality, mira urbanizace a umrtnost
zapti¢inéna drogami. Index kriminality byl pfevzat ze serveru NUMBEO (2018) a udava
pocet spachanych trestnych ¢inli za dané casové obdobi na urCitém uzemi, ktery je
pfepocitany na 10 tisic obyvatel. Zahrnuji se zde trestné Ciny jako vrazda, nasilné
znasilnéni, loupeze, vloupani, ¢i kradeze. Jelikoz uzivani drog ovliviluje mySleni a
chovani ¢lovéka, mize dojit k nepfiméfenému, nebo nebezpecnému rozhodnuti, které by
za normalnich okolnosti neudélal. Jednd se pfedevsim o kradeze, kdy se doty¢ny snazi
ziskat penize na drogy, miiZze to byt vSak i naopak — zapojeni do trestné €innosti miiZze
vést k uzivani drog. Jelikoz je vySsi pravdépodobnost vyskytu sociopatologickych jevia
pravé ve méstech, jako dalSim ukazatelem byla vybradna mira urbanizace, dostupna na
webovych strankach The World Bank (2017). Protoze dlouhodobé uzivani drog vede az
ke smrti, pozornost byla vénovana také umrtnosti zapricinéné drogami na 100 000

obyvatel, pficemz data byla ¢erpana z portdlu World Life Expectancy (2017), vychazejici
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ze statistik WHO. Jedna se o standardizovany vek (age-standardized), ktery odpovida
rozdilim ve vékové struktuie srovnadvanych populaci.

Mezi ostatni aspekty byla zatazena mira religiozity, nakazeni virem HIV/AIDS a
dekriminalizace drog. Miru religiozity, Vv piekladu ,,zboZznost®, vira v pravost nebo
pravdivost nabozenstvi a jeho sily, pro jednotlivé zem¢ zaznamenal portal Telegraph
(2018). Edlund a kol. (2010) tvrdi, Ze nabozenstvi muze byt kauzalnim faktorem pfii
snizovani pravdépodobnosti vyskytu poruch uzivani drog. Také je pravdépodobné, ze
zékaz uzivani alkoholu nebo drog obsazené v nékterych nabozenskych doktrinach vedou
k niz8i mife zneuzivani navykovych latek. | nakazeni virem HIV/AIDS je s uzivanim drog
také velmi Casto spojovano. Nejcastéji k nému dochazi pii nitrozilni aplikaci sdilenim
injekénich stfikacek. Data byla Cerpana z portalu UNAIDS (2016), chybéjici statistiky u
stath pak doplnilo jiz zminéné GHDx (2016). Poslednim z vybranych ukazatelii je
dekriminalizace drog, které je dale vénovana pozornost v kapitole &. 4.1. Udaje o
jednotlivych dekriminalizacich ve statech byly pouzity z internetové stranky
Talkingdrugs.org (2018). Zjednodusen¢ feSeno se jednd o moznost drzeni urcitého
mnozstvi drog pro vlastni potfebu. Dle mého nazoru mize byt vétsi vyskyt tam, kde je
uzdkonéna dekriminalizace vSech drog. Pro pouziti korelacni analyzy byla jednotlivym
dekriminalizacim pfifazena cCisla nasledovné: Uplna dekriminalizace=3, dekriminalizace
kanabisu=2, zvazujici dekriminalizaci=1, nic z uvedeného=0.

Pro zjisténi vzajemného ovlivitiovani jednotlivych ukazatelll s celkovou narkomanii, je
nutné provést korelacni analyzu. Ta se pouzZiva pro méfeni zavislosti dvou proménnych.

Byl pouzit Pearsontiv korela¢ni koeficient, ktery se vypocte nasledovné:

> (x, = X)(y; -9)

\/2 (=Y (v, - 9)°

=

Pohybuje se v intervalu <-1;1>, pti¢emz v rozmezi <0;1> se jedna o kladnou korelaci,
coz znamena, ze s rostouci hodnotou roste 1 druhd hodnota. Opakem je zaporna korelace,
kdy se hodnoty pohybuji v rozpéti <0; -1>. KdyZ hodnota jedné veli¢iny roste, hodnota
druhé veliciny klesa. Jestlize koeficient vyjde 0, znamena to, Ze mezi posuzovanymi
veli¢inami neni zadny line4rni vztah, ale miiZze byt nelinedrni. K vypoctu Pearsonova
korela¢niho koeficientu doslo v programu Excel.

Diky vyslednému koeficientu se ukaze, jaké ukazatele vyslednou narkomanii nejvice
ovlivituji. Muze se vSak stat, ze koeficienty vyjdou pftili§ nizké, z divodu pouhych
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odhadli narkomanii i nékterych dalSich ukazatelii. Na zaklad¢ zjisténych dat dojde
k vytvofeni mapovych vystupti — kartogramu v programu ArcGIS. Nasleduje komparace
jednotlivych ukazateli s narkomanii, diky které budou zjevné pravidelnosti ¢i rozdily,
které by v syntéze mély byt odivodnény.

Z hlediska rtiznych velikosti soubort dat je dobré zminit charakteristiky variability, za
pomoci kterych se zjisti, jak se navzdjem lisi jednotlivé prvky daného souboru. Mezi né
patii rozptyl, smérodatna odchylka a varia¢ni rozpéti. Rozptyl 62, téZ oznafovany jako
variace urcuje, jak moc jsou hodnoty daného souboru rozptyleny. Podle Vachtové (2019)
je rozptyl primérem druhych mocnin odchylek jednotlivych hodnot od aritmetického
priméru z hodnot statistického souboru. Pokud jsou hodnoty nizké, jedna se o nizkou

variabilitu, tudiz jednotlivé prvky si jsou podobné a také blizko praméru.

Vypodet rozptylu vypada takto: 6°=n5 i=1(xi— x)2n

Na n¢j navazuje smérodatna odchylka, ktera je druhou odmocninou z rozptylu a udava,

jak moc se prvky lisi od stfedni hodnoty. Vypocet vypada nasledovné:

o= o

Posledni charakteristikou variability je variacni rozpéti, které je dano rozdilem nejvyssi a

cv v

R = Xmax — Xmin

K porovnéani vztahu narkomanie a vybranych ukazateli pomulZe i regresni analyza,
kterd se zobrazuje pomoci XY bodového grafu, ktery zaroven posuzuje zavislost dvou
veli¢in. Oproti korelacni analyze nehleda pouze linearni vztah. Pii vybéru odpovidajici
regresni funkce se pouziva metoda nejmenSich Ctvercii, vybira se tedy takova funkce,
kterd lezi nejblize hodnotam sledovanému vzorku dat. Funkce tedy nemusi byt pouze
linearni. Ve vétsing pripadech této prace se jedna o polynomickou nebo mocninnou
funkci. Ukazatel spravnosti modelu je tzv. koeficient determinace R2. Ten nabyva hodnot
<0;1>, v procentualnim vyjadieni pak <0;100>.

Jelikoz kazdy vymezuje staty a regiony Evropy jinak, je nutné uvést jednotnou
regionalizaci, kterd poslouzi nejvice v syntetické casti, kdy bude sledovan dany

sociopatologicky jev. Regiony jsou rozdéleny podle Jetabka a kol. (2013), ktefi jich

vymezuji celkem 6. Diky nim vznikne lepsi pfedstava o prostorovém rozmisténi
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narkomanie a pusobenim jednotlivych ukazateli. Kypr v§ak nebyl zahrnut do zadného

Z nich, a proto byl dle logického uvézeni pfifazen ke statim Jizni Evropy.

Mapa ¢. 1— Regionalizace Evropy

REGIONALIZACE EVROPY
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Mimo to je syntetickd ¢ast zamétfena predevsim na objasnéni danych pravidelnosti
nebo rozdild, vlivu danych ukazateld, ale i celkovych skupin. I zde je pracovano s
korela¢ni analyzou a metodou komparace. Déle byla ziskdna data od Population Pyramid
(2016) 0 poctu obyvatel ve véku 15-49 let v jednotlivych statech, aby v syntéze bylo
mozné analyzovat regiony podle poctu narkomant ve ve€ku 15-49 let ptipadajici na

100 000 obyvatel, jenz se vypocetl nasledovné:

N PN 100 000
= — %
PO

N — Narkomanie
PN — Pocet narkomant

PO — Pocet obyvatel ve véku 15-49 let

22



4. Problematika narkomanie a drog v evropském kontextu

Uzivani drog mé dlouholetou tradici ptfedevSim V kontextu pfirodnich ndbozenstvi,
kdy se drogy pouzivaly kritudlim nebo kléceni. Materializace, globalizace,
konzumismus pfispély od 20. stoleti k vétSimu rozSifeni ve spoleCnosti a vzniku
celospolecenského problému. S postupem Casu roste intenzita jejich zneuzivani, a stavaji
se nevyfesitelnym problémem vSude ve svéte, prestoze spousta statl z jejich uzivani tézi
obrovské penize a tvoii zédklad jejich ekonomiky. Nasledujici ¢ast pfiblizi uzivani drog
Z historického hlediska a legislativniho ukotveni ve statech, doplnéné mapovym

vystupem. Nechybi ani pojmy s nimi spjaté, faktory ovlivitujici zavislost a rozdéleni drog.

4.1 Historie drog a legislativa ve statech

Samotna historie uzivani omamnych latek sahd velmi daleko. Jiz stafi Samani
vyuzivali ve svych ritudlech halucinogenni rostliny. Ty podle viry tamnich lidi mély
nadpfirozené sily promény. Archeologové tvrdi, Ze néco podobného Samanskému
nabozenstvi existovalo jiz ve svét€ neandrtalcti v Evropé a Asii pied vice nez 50 000 lety
(Policie, 2019). Ve starovéku se vyuziti drog piesunulo i do mediciny, hlavni latkou bylo
opium, 0 kterém jsou prvni zminky na sumerskych tabulkach z 3. tisicileti pf. n. 1. a poté
v pisemnych pamatkach Egypta, Asyrie a Recka. Mék se nejdiive péstoval v jizni &asti
Spanélska a Recka, pak také na severovychodé Afriky a Mezopotamie. Opium z makovic
bylo pouZivano hlavné pro jeho sedativni uCinky utiSujici bolesti pii poranénich,
abscesech a potiZich s pokoZkou vlast.

Péstovani méaku pravdépodobné pochazi z Evropy a Malé Asie, zatimco konopi ma
sviij piivod v Cing. Také se konopi vyskytlo v Indii, kde podle bramské tradice mélo
nabudit mysl, prodluZzovat Zivot a zlepSovat sexualni libido. | v zapadni Evropé ma
konopi dlouhou tradici, co se péstovani tyée. Uz z dob Keltd v 7. stoleti byly nalezeny
dymky, z ¢ehoz se da usuzovat, Ze tato kultura vyuzivala konopi jako drogu (Escohotado,
2003).

Escohotado (2003) dale uvadi, Ze masové rozSifovani drog v Evropé a Severni
Americe zapocalo v 19. stoleti, které s sebou pfinesla industrializace, vyzkum a objevy.
Diky tomu doslo k objevu aktivnich slozek: morfin (1806), kodein (1832), atropin (1833),
kokain (1860), heroin (1883), efedrin (1887). Prvnim objevenym farmakem byl morfin,

ktery byl uzivan k tlumeni bolesti. Az pétkrat i€inngjsi byl heroin, jenz byl na trh uveden
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v roce 1898 a dostal se do 1ékaren na vSech kontinentech. Lékati ho uptfednostiiovali pred
morfinem diky menSimu mnozstvi potfebného k utiSeni bolesti a vétSimu pozitku radosti.
Vétsi poptavka vsak byla po kokainu, ktery byl propagovan jako ,,potrava pro nervy®,
nebo ,,neskodny piipravek na vyléceni smutku®.

Fiserova (2000) uvadi odhad, ze v poloviné 19. stoleti pravidelné¢ uzivaly drogy
stovky milionti lidi (kolem roku 1855 — 400 mil. lidi opium, 300 mil. lidi konopi a 10 mil.
lidi koku). V téchto zacatcich asi nikdo netusil, jak velké hrozbé bude lidstvo vystaveno.
Dosud neznamé rozméry ucinkli nékterych drog ptinesl i vynalez injekcni jehly (1853).
Plvodné 1écebné vyuziti aplikace latek s sebou pfinasi i rizika a nebezpecnost zneuzivani
drog. Na ptrelomu stoleti a ve 20. letech Ize pozorovat dalsi nartst drogovych zavislosti.
S nimi nartstaji i spoleCenské komplikace, zdravotni a socidlni dopady.

Ve 30. letech 20. stoleti se na trh dostavaji nové drogy — aminy (amfetamin,
dexamfetamin, metamfetamin). Tyto latky mély na nékolik dni snizit hlad, ospalost,
nevolnost a tinavu, a proto byly zahrnuty do stravy vojaki béhem 2. svétové valky.
Piedevsim své jednotky zasobili Némci, Angli¢ané, Italové a Japonci (Escohotado, 2003).
Podle Dundra (1995) legalni uzivani drog skoncilo s mezinarodnim jednanim o
narkotikach, tzv. opiovych konferencich, které se konaly v Sanghaji (1909), Haagu
(1912), a Zenevé (1925), ze kterych pak vznikly drogové zakony v jednotlivych zemich.
Nezakonné je od zacatku 20. stoleti do svéta dodavaly zlo¢inné organizace, napi. Cosa
Nostra v USA nebo French Conection ve Francii.

V obdobi pted druhou svétovou valkou se jednalo o klasické drogové zavislosti, kdy
Slo o zavislosti na opiatech a kokainu. Jejich vyskyt vSak nebyl tolik Casty, aby upoutaly
pozornost odbornikd. Od této chvile se mluvi o novodobé historii $ifeni a uzivani drog,
tedy od 19. — 21. stoleti, kterou Kalina a kol. (2003) d¢li se na t¥i obdobi:

1) Do roku 1960 se drogy povazovaly za odborny problém, kterym se zabyvala pouze
uzkéd skupina specialisti — kriminalisté, ktefi feSili trestné Cinnosti a lékari-psychiatii
zabyvajici se 1écbou zavislosti.

2) V letech 1960 — 1990 se drogy z odborného problému méni na spolecensky problém,
pfedev§im ve vyspélych zemich, ktery ovlivituje spoustu socidlnich vrstev a profesi.
V této dob¢ dochazi v USA a v Zapadni Evropé k masivnimu riistu uzivani drog, které
zaptiCiluji vazné socidlni a zdravotni disledky. Drogy piisobi na hudebni, filmovou i
divadelni scénu, ovliviiyji i literdrni uméni. Pfibyva nasilnosti, nehod a piedevsim
drogové zavislych. Diky tomu se méni koncepce a piistupy drogovych politik.

3) Od roku 1990 se problém narkomanie méni na problém globalni.
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O globalnim problému se mluvi tehdy, plni-li nésledujici predpoklady. Za prvé, ovliviuje
témer vSechny zemé na svéteé, pricemz kazdd zemé ma svou roli a dale se déli na
producentské, transitni a spotiebitelské. Za druhé, nelze ho fesit na jednom miste a jednim
piistupem, musi probihat mezioborova, meziresortni, mezisektorova a mezinarodni
spoluprace. A za tfeti, globalni problém se tyka vSech — kazda osoba muze pfijit do styku

S problémem drog jako s konkrétnim rizikem.

Podle Kaliny a kol. (2003) obchod s drogami a jejich produkce, stejné jako jejich
zneuzivani, neustale nabird na globalnim charakteru a jeho diisledky se projevuji ve vsech
zem&pisnych §itkach. Mezindrodni spoleCenstvi a instituce se snazi pfijimat a vytvaret
vhodna opatfeni a reagovat na aktualni vyvoj v dané oblasti a na zmény drogové scény.
Timto problémem se zabyvaji regionalni seskupeni jako Evropska unie, Organizace
americkych statl, tak i celosvétovée instituce, predevsim WHO a OSN. VétSina stata, kteti
se podileji na ¢innosti téchto organizaci se dopracovala k pfijeti nékolika mezinarodnich
umluv.

Hlavni vyznam ma Organizace spojenych narodd, kterd vytvofila tii nejvyznamnéjsi
mezinarodni dohody, zabyvajici se omamnymi a psychotropnimi latkami:
1) Jednotna timluva o omamnych latkach z roku 1961, ve znéni Protokolu z roku 1972 o
zménach Jednotné umluvy o omamnych latkach (vyhlaska ¢. 47/1965 Sb., ve znéni
sdéleni €. 458/1991 Sb.)
2) Umluva o psychotropnich latkich zroku 1971 (vyhlaska ¢&. 62/1989 Sb.)
3) Umluva OSN proti nedovolenému obchodu s omamnymi a psychotropnimi latkami
z roku 1988 (sdeleni ¢. 462/1991 Sb.)

Zakladem vSech vySe uvedenych imluv je to, Ze vyroba, obchodovani a konzumace
drog ptedstavuji celosvétovy problém, ktery postihuje vSechny staty, bez ohledu na jeho
ekonomickou vyspélost, kulturu, historii, nabozenstvi nebo zemépisnou polohu.
Tento problém je pfi¢inou zdravotnich, socidlnich, kulturnich, ekonomickych a
bezpecnostnich aspekti. Mezi hlavni vSeobecné zavazky smluvnich stran patii pfijeti
legislativnich a pravnich opatieni, kterd slouzi k omezeni produkce, vyroby, vyvozu,
dovozu, distribuce, obchodu nebo prechovavani omamnych a psychotropnich latek.

Umluvy dovoluji péstovani a vyrobu téchto latek pouze pro 1ékaiské a védecké ucely.
Také stanovuji presna pravidla pro jejich distribuci a obchod ke spotiebitelim, véetné
jejich dovozu a vyvozu do zahranic¢i, aby se nedostaly k nékomu, kdo by je mohl zneuzit.

Dodrzovani a plnéni zavazki z t€chto umluv hlidaji mezinarodni kontrolni organy, jimiz
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jsou Komise pro omamné latky pti Hospodaiské a socialni radé OSN a Mezinarodni trad
pro kontrolu omamnych latek. Hlavnim cilem téchto Gmluv je vytvofeni vhodného
legislativniho prostfedi pro boj proti zneuzivani drog v celosvétovém méritku. Prevahu
tvofi represivné zaméiena ustanoveni, soucasné vSak zohlednuji nezbytnost motivace pro
osoby uzivajici drogy k zivotu bez nich. Déle vychazi z toho, Ze snizeni nabidky drog je
mozné diky uvéznénim ¢i jinym omezenim osobni svobody téch, ktefi nabidku drog
zajistuji — vyrobct, distributort, zprostiedkovateld, dealert.

Stejné jako ve svété, tak 1 v Evropé existuji staty, kde plati zédkony tzv.
dekriminalizace. Drogy-info (2010) tento pojem vysvétluji jako odstranéni trestniho
postihu a kriminalnich sankci ve vztahu k ¢innostem, které zlstaly zdkonem zakazany, ale
jsou ptistupné netrestnimu postihu (napi. zabaveni fidi¢ského prukazu, pokuta), nebo je
jejich vykonavani dano ptedepsanymi a kontrolovanymi podminkami. V souvislosti
s drogami Ize jako piiklad uvést povoleny prodej a konzumaci vyrobkii z cannabisu v tzv.
coffee shopech napi. v Nizozemsku a SRN (tyto obchody mohou skladovat az 500g
marihuany). Dale je drZzeni drog a jejich uZivani pro osobni potfebuje nezakonné, ale
poruseni téchto zdkazii se hodnoti jako pfestupek, nikoli jako trestny ¢in. Naopak obchod
s drogami je stale trestné stihany, dekriminalizace tedy neznamena legalizaci.

Z clanku Tharoora (2018) vyplyva, ze prvnim statem Evropy, ktery piijal tiplnou
dekriminalizaci drog, bylo Spanélsko. Jiz v roce 1974 Nejvyssi soud rozhodl, Ze uzivani a
drZeni drog nejsou trestné ¢iny. Tento navrh vSak nebyl zaclenén do Spanélského prava az
do roku 1982. V soucasnosti, pokud policie nalezne osobu vlastnici drogy, je
pravdépodobné, ze dotyény bude celit spravni sankci vydanou policii. Jako dalsi
nasledovalo Portugalsko v roce 2001, jenZ povolilo veSkeré vlastni drZeni drog, vcetné
heroinu a kokainu. DalS§imi zemémi s Uplnou dekriminalizaci jsou Nizozemsko, Cesko,
Italie, Slovinsko, Chorvatsko, LotySsko a Estonsko. Lze nalézt i staty, kde byl pfijat
zakon pouze na dekriminalizaci kanabisu. Jednim z nich je Belgie, kde jsou povoleny
maximalné 3 gramy kanabisu nebo 1 rostlina konopi pro osobni potiebu. Ve Svycarsku je
nejvyssi mozné mnozstvi 10 gramt konopi. Co se tyka Némecka, v roce 1994 némecky
spolkovy ustavni soud vydal natfizeni, Ze trestni postihy za drZeni nebo dovoz mensiho
mnozstvi konopi jsou protiastavni. Né&které regiony vSak pozadovaly, aby se toto
rozhodnuti vztahovalo 1 na jiné drogy. Posledni skupinou jsou staty zvaZzujici
dekriminalizaci drog, kam patii Irsko a Norsko. Norsti poslanci jiz tento zakon
odsouhlasili. Postupné zmény vsak jest€¢ zaberou néjaky Cas na realizaci. V kartogramu

neni zaznamenano Polsko a Rusko, prestoze je osobni drzeni drog dekriminalizovano.
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V obou piipadech je divodem nejasné definované mozné mnozstvi drog. I kdyz se lidé
chystaji mit velmi malé mnozstvi pro osobni ucely, jsou i pfesto trestani, uvéziovani a

kriminalizovani. Systém je tedy nefunkcni.

Mapa ¢. 2 — Dekriminalizace drog ve statech Evropy v roce 2018

DEKRIMINALIZACE UZiVANiIi DROG VE STATECH EVROPY
V ROCE 2018

Dekriminalizace uzivani drog
- dekriminalizace cannabis
zvazujici dekriminalizaci

- Uplna dekriminalizace
[:] nic z uvedeného
0 500 1000 2000 km
. Lenka Kymlova, KGE PF JU, Sedi¢any 20.3.2019
‘v o A Zdroj: Talkingdrugs.org 2018

4.2 Vymezeni pojmii a ¢lenéni drog

Jelikoz se v odbornych pracich a ¢lancich o této problematice vyskytuje spoustu
nazvoslovi, nize dojde k pfiblizeni a vysvétleni rozdilti n€kolika terminti. Prvnim z nich je
narkomanie. Timto pojmem se zabyvala Kopecka (2014) ktera udava, ze vznikl
slozeninami dvou feckych slov. Prvni Cast slova narko znamena ,,ochrnuti, uc¢init tuhym
¢i strnulym nebo omamovat®“. Druhou ¢asti slova je manie vyjadiujici ,,Silenost, zufivost,
nadSeni. Biotox (2018) vysvétluje narkomanii jako chorobnou touhu po omamujicich
prostiedcich (pfedev§im narkotikach) a jejich zneuzivani, pficemz na nich vznika

chorobna zavislost, doprovazejici ndslednymi duSevnimi a télesnymi poruchami.
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Dalsim obdobnym terminem je toxikomanie. Podle definice WHO (Wikiskripta, 2018)
se jednd o stav periodické nebo chronické intoxikace, Skodlivé jedinci nebo spolecnosti,
ktery je zptisoben opakovanym zneuzivanim drog pfirodniho nebo syntetického ptivodu.
Typickymi znaky jsou zna¢na snaha drogu uZzivat a opatfit si ji za jakoukoliv cenu,
tendence zvySovani davek (hrozi riziko pfedavkovani), psychicka a také fyzicka zavislost
na ucinky drogy.

Poslednim z rozebiranych pojmi je drogova zavislost. Hlavnim obsahem toho pojmu
je fakt, ze mezi Clovékem a drogou vznikl vztah zavislosti. Jedna se o specificky vztah
zavislosti mezi Clovékem a farmakologicky uU¢innou latkou. Pojem droga se v tomto
souslovi chape jako kazda latka, na které miize vzniknout zavislost, pfiCemz vztah
zéavislosti mliize mit riznou intenzitu a projevy (Drtil, 1978). Déle je drogovéa zavislost
charakterizovana silnou touhou latku opakované uzivat za kazdou cenu, tendenci
zvySovat davky za ucelem dosazeni ucinku, ktery ptivodné vyvolala mensi davka a

existenci psychické nebo fyzické zavislosti, véetné abstinen¢niho syndromu.

Na vznik drogové zavislosti podle Sochiirka (2001) spoluptisobi tyto Ctyii zékladni
faktory:

e Typ, charakter a dostupnost drogy — vedle preference tc¢inku jednotlivych drog
ekonomicka

e Struktura osobnosti — jde o Sirokou $kalu problematiky. K drogam se uchyluji
pievazné lidé trpici uzkosti, ktefi neumi vyfesit pfirozené své problémy, déle lidé
s riznymi anomaliemi psychiky.

e Pusobeni socialniho prostiedi (spolecenské a psychologické vlivy) — jedna se
zejména o vliv skupin, do které dany ¢lovek patfi, ale i celkové piiznivému
klimatu pro zneuZzivani drog ve spolecnosti

e Podneét, spoustéci ¢i provokujici faktor — mize jim byt momentalné nepiijemna
situace, stres €1 pocit jedince, Ze neni schopen adekvatné vytesit dany problém.

Castou motivaci je i snaha nebyt odlisny od skupiny a zvédavost.
Dale Sochtrek (2001) vymezuje hlediska podle stupnil zavislosti na droze:

e Experiment — pokusny, vétSinou jednorazovy styk s drogou. To se vsak lehce
mize zménit, uzivatel drogu zacne zneuzivat pravidelnéji. Toto riziko je
nejvetsim nebezpecim pro legalizaci tzv. mékkych drog.
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Zneuzivani abuzu (drogy) — nadmérné pozivani drogy jak mnozstvim, tak
frekvenci. Zahrnuje se sem i uzivani drog v nevhodnou dobu (prace, fizeni
auta)

Zavislosti — délime na fyzické a psychické

Fyzickéd (télesnd) zavislost — je stav, kdy se organismus télu pfizptisobil a
zahrnul ji do své latkové vymény. Clovék drogu potebuje a kdyZ ji nedostava,
dochazi k abstinencnimu ptiznaku.

Psychicka zavislost — je dusevni stav, ktery vznikl podavanim drogy, ¢lovek

ma nutkdni drogu brat.

Sochiirek (2001) definuje drogy jako psychoaktivni latky, které rychle funguji na

védomi, chovani a ndladu ¢lovéka. Lépe definici drog udava Rubes, a to jako kazdou

latku, ktera vstupuje jakoukoliv cestou do lidského organismu a ovliviuje predevsim

nervovou soustavu a méni do€asné pocity prozivani, nalady a vyladéni dusevniho stavu

od nejrazngjsich stavii od omameni, excitace, podrazdéni, az po agresivitu.

Cile, pro¢ jedinec opakovan¢ zneuzivd drogu jsou nasledujici: odstranéni chorobného

ptiznaku, zlepSeni nalady, a vyvoléani zvlastnich prozitkt (halucinaci).

Sochtirek (2001) drogy déli na:

Latky centralné tlumivé: alkohol, barbituraty, trankvilizéry

Opiaty: opium a jeho derivaty — kodein, heroin, morfin, methadon
Stimulantia: amfetaminy, fenmetrazin, pervitin, kokain, nikotin, kofein
Halucinogeny: LSD, Mezkalin

Konopi: marihuana, hasi§

Inhalanty (inhala¢ni drogy, sniffing, drogy hloupych): organické rozpoustédla
a dalsi chemikalie

Zavislosti na 1écich

Pro tuto préci jsou dilezité pfedevsim drogy jako opioidy — nadfazend skupina opiatd,

amfetaminy a kokain, které jsou v praktické casti zkoumany z hlediska prostorové

diferenciace.
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5. Analyza

K porozuméni problematiky sledovaného jevu je dutlezit¢é i jeho prostorové
rozmisténi, diky némuz lze 1épe definovat pfi¢iny vzniku a vyvozovat dasledky. Ke
zhodnoceni analyzy vlivu danych ukazateli i celkovych skupin pomiize korela¢éni a
regresni analyza, zkoumajici zavislost mezi dvéma jevy. Pouzita je i komparativni
metoda. Hlavnim cilem je vSak nalézt prostorové podobnosti a pravidelnosti. Vyzkum je
zaméfen na problémové uzivatele drog ve 40 ti evropskych zemich za rok 2016, pficemz
jejich celkovy pocet ve sledovaném rozpéti véku 15-49 let dosahuje vice nez 5 miliont

(GHDX, 2016).

5.1 Analyza miry vyskytu narkomanie

Vyskyt narkomanie V jednotlivych statech je zachycen mapovym vystupem v podobé
kartogramu (mapa ¢. 2). Nebyla nalezena data pouze pro malé staty jako Andorra, San
Marino, Lichtenstejnsko, Vatikan, které by v kartogramu stejné nebyly viditelné.
Nejuzivangj§imi drogami v Evropé jsou opiaty/opioidy, amfetaminy (pervitin, speed),
kokain a marihuana, pfedev§im mezi mladistvymi. Jak pisi Kropacek a Placek (2016),
odhaduje se, ze vice nez Ctvrtina osob ve véku 15-64 let (coz predstavuje vice ne 88

miliont dospélych) ve statech EU n€kdy vyzkousela nelegalni drogu, v¢éetné marihuany.
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Mapa ¢. 3 — Podil problémovych uzivatelii drog ve veku 15-49 let ve statech Evropy v roce 2016
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Hodnoty podilu problémovych uzivateli drog se nepohybuji v pfili§ Sirokém rozpéti,
nejnizsi hodnota dosahuje 0,71 % a nejvyssi 2,66 %. Lze konstatovat, ze nejnizsi procento
narkomani se vyskytuje ve statech v oblasti Balkanu, i1 pfestoZe je hlavni heroinovou
branou do Evropy. JelikoZ se jednd o tranzitni zemé&, drogy se zde tolik neuZivaji, ale
pasuji se do ostatnich stati Evropy. Drogova zavislost je nejvétsim problémem zejména
pro Zapadni a Jizni Evropu.

Nejvyssi podil problémovych uzivateli drog zaznamenava Velkd Britanie, kdy
hodnota dosahuje 2,66 %. Pfi¢inou mize byt nizka cena drog, vysoka poptavka a dobra
dostupnost, na kterou ma velky vliv globalizace. Mimo to je pravé Velka Britanie jednou
zZ cilovych zemi, kam se dovazi kokain z Latinské Ameriky (konkrétni cesty viz stranka
nize). Pomérné€ vysoka ¢isla vykazuji i pobaltské staty, které tvoii branu Ruska do Evropy
a nachazi se zde mensiny Rusi, ktefi upfednostiuji jiny zivotni styl spojeny s drogami.

Samotné Rusko vykazuje hodnotu 1,56 %. Moznym vysvétlenim miize byt to, Ze

obyvatelstvo tohoto statu stale trpi deziluzi z rozpadu SSSR a politickych zmén, ktera ma

za nasledek rust sociopatologickych jevil véetné drog, kriminality a alkoholismu, mimo to
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i rist socidlnich rozdili mezi obyvateli. Na vyssi vyskyt narkomanie mize mit vliv 1
zminéna dekriminalizace at’ uz vSech drog nebo jen marihuany, kterd je povolena ve
Spanélsku, Portugalsku, Cesku, Slovinsku, Chorvatsku, Nizozemsku, Belgii, Estonsku,

Lotyssku, Némecku a Svycarsku.

Mapa ¢. 4 — Previddajict droga v jednotlivych statech Evropy v roce 2016
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Staty s dominujici drogou, na kterych je nejvice zavislych zobrazuje mapa ¢. 3. Neni
zde zahrnuta marihuana, nebot’ v 50 ti % pfevaZovala pravé ona, a analyza zkouma pouze
prostorovou diferenciaci tvrdych drog, tedy amfetamint, kokainu a opioidi, které by tim
padem ustupovaly do pozadi. Lze pozorovat jasnou pievahu opioidii v celé Evropé.
Vymyka se pouze Ceska republika, Mad’arsko a Bélorusko, kde pfevazuji amfetaminy.
Daldi vyjimku tvoii Spanélsko, Rakousko, Nizozemsko a Belgie, S prevladajicim

kokainem. Snaze o vysvétleni hlavnich kauzalit jsou vénovany stranky nize.

32



Mapa ¢. 5 — Podil 050b zavislych na kokainu ve veku 15-49 let ve statech Evropy v roce 2016
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V analyze je vénovana pozornost i jednotlivym tvrdym drogdm, z nichz je nejprve
analyzovan kokain. Jedna se o nejcastéji uzivanou nelegalni stimula¢ni drogu, ktera je
typickd piedev§im pro zépadni a jizni zem& Evropy. Jak uZ je znamo, kokain pochézi
z Jizni Ameriky, konkrétn¢ z Kolumbie, Bolivie a Peru, pficemz do Evropy se dostava
leteckou piepravou, poStovnimi sluzbami, nebo po moii jachtami a namoinimi
kontejnery. Nejvétsim problémem je zejména pro Zapadni Evropu. VéEtSinu procesu
ptepravy drogy do Evropy fidi kolumbijské zlocCinecké skupiny, spolupracujici se
zlo¢ineckymi skupinami pfedevS§im Spanélskymi, nizozemskymi a italskymi. Existuji 3
hlavni ndmoini trasy. Prvni z nich je severni cesta, kdy kokain putuje z Karibiku pies
Azory na Ibersky poloostrov, do Portugalska a Spanélska. Tato cesta méa logické
opodstatnéni, a to geografickou polohu-blizkost Andskému regionu, post-kolonidlni
vztahy a také spolecny jazyk. Mimo to se také vytvofily trasy mezi Nizozemskymi
Antilami a Nizozemskem, trasa z Jamajky do Velké Britanie a v neposledni tadé
Z Martiniku a Guadalupe do Francie. Druhou trasou je stiedni cesta, kterd vede z Jizni
Ameriky pies Kapverdské ostrovy, Madeiru a Kanarské ostrovy a smétfuje opét do

Spanélska a Portugalska. V ptipadé Portugalska lze pozorovat vazbu na byvalé kolonie
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Brazilii a Kapverdské ostrovy. Treti trasou je zapadoafrickd cesta, kde v obchodu
dominuji staty Guinejského zalivu (Benin, Guinea, Guinea-Bissau, Nigérie) a zésilky,
stejné tak jako dvé piedchozi trasy mi¥i do Spanélska a Portugalska. Tato trasa je vyhodna
Z hlediska absence kontrol na hranicich, vysoké korupci, spolecného namoiniho obchodu
a vyuziti jak socialni, tak i ekonomické a politické nestability zapadnich stati Afriky.
Praveé tyto dopravni trasy jsou divodem, pro¢ je nejvétsi podil narkomant zavislych na
kokainu v rozpéti 0,5-0,58 % ve Spanélsku, kde je zaroveti i nejvice uZivanou drogou.
Jesté vyssi hodnotu vSak vykazuje Velka Britanie. Nasleduje Nizozemsko a Estonsko,
kdy se hodnoty pohybuji okolo 0,3 %. Vyjma Estonska se jedna o tranzitni zem¢, odtud
kokain putuje dal, cena je zde niz$i a pro zavislé je tedy kokain cenové dostupnéjsi, oproti
ostatnim drogdm. Mimo to je také nazyvan ,,drogou bohatych®, tudiz si ho obyvatelé stati
S hor$imi ekonomickymi poméry nemohou dovolit. Proto pfevazuje vice ve vyspélych
statech. Hlavni trasy pro dovoz kokainu do Evropy znazoriiuje mapa nize. Naopak
nejméné zavislych na kokainu je pfedevsim v Jihovychodni Evropé, kde misto kokainu
upfednostiiuji dostupnéjsi drogy, napi. opioidy. Prevalence rizikového uzivani kokainu u
dospélych je obtizné méfit, nebot’ se pouzivaji rizné metodiky a definice, takze vyskyt

Vv ne¢kterych zemich muze byt ve skute¢nosti mnohem vyssi.

Mapa ¢. 6 — Hlavni obchodni cesty pro dovoz kokainu v letech 2012-2016

Main cocaine trafficking flows, 2012-2016
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Pozndamka: Zelené jsou nejcasteji uvadené zemé piivodu, kde doslo k zachytiim kokainu. Tloustka
Sipek zobrazuje globadlni obchod s kokainem, podle jeho odhadovaného mnozstvi, které bylo

zachyceno.

Mapa ¢. 7 — Podil 050b zavislych na opioidech ve veku 15-49 let ve statech Evropy v roce 2016
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Jak ukazala mapa ¢. 4, v drtivé vétSiné prevazovaly opioidy jako hlavni droga. Zde
prichdzi fada na rozklicovani této skute¢nosti. Nejbéznéjsim opioidem je heroin, jehoz
nejvétsim svétovym vyrobcem je Afghanistan, nasleduje sousedni fran a Pékistan. Byly
odhaleny i laboratofe na vyrobu heroinu z morfinu v Nizozemsku, Spanélsku a Ceské
republice, coz naznacuje i ur¢ité mnozstvi vyroby heroinu v Evropé. Duvodem mize byt
snaha dodavateli o snizeni ndkladt, kde prekurzory jako acetanhydrid mohou byt
dostupnéjsi za nizsi ceny nez v zemich produkujici opium. Také zde existuje mensi riziko
zachytl k dopravé na spotiebitelsky trh. Heroin se do Evropy dopravuje po Ctyfech
hlavnich trasach. NejdileZzitéjsi je ,,balkanska trasa™ a ,,jizni trasa“. Balkdnska vede pies
Turecko do balkanskych zemi (Bulharsko, Rumunsko, Recko) az do Stfedni, Jizni a
Zapadni Evropy, coz pravé to muze vysvétlovat vyssi hodnoty u Francie, Italie, Malty,

Slovinska nebo Rakouska. Vznikla také odnoz balkanské trasy, ktera zahrnuje Syrii a
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Irdk. V posledni dobé ma viak vétsi vyznam jizni trasa. Zasilky z {ranu a Pékistanu se do
Evropy dovazi po mofi nebo letecky, a to bud’ ptimo, nebo tranzitem pies africké staty.
Dal§i trasou je ,severni trasa“ a trasa pies jizni Kavkaz a Cerné mote, ktera opét
vysvétluje pricinu velkého mnozstvi zneuzivani heroinu v Rusku, Ukrajin€¢, Bélorusku,
Lotyssku, a hlavné v Estonsku, které ma ze vSech stati viibec nejvyssi hodnotu, a to 0,81
%. Mimo dobrou dostupnost zde opét miize dominovat vyraznd mensSina Rusti nebo plna
dekriminalizace uzivani drog. Jak je vidét, obchodni cesty opét hraji dulezitou roli,
konkrétné je zachycuje mapa €. 8. Jihovychodni Evropa tvofii jakysi most mezi Evropou a
Asii a dovozcei v tomto piipadé vyuzivaji predevsim vysoké korupce panujici ve statech,
spolu s kriminalitou, mafii a celkovou nestabilitou a heterogenitou oblasti. Dobrou
zpravou je fakt, ze podle EMCDDA (2018) v letech 2010-2011 doslo ke sniZzeni nabidky
heroinu, z divodu celkového poklesu zachyti v letech 2009-2014 a nasledné stabilizaci
v letech 2015-2016. Od roku 2002-2014 kleslo mnozstvi zachyceného heroinu v EU na
polovinu z 10 na 5 tun, v roce 2016 to byly 4,3 tuny. Co se tyce Cistoty heroinu, v Evropé
v roce 2016 oproti ptredeslému roku klesla, pficemz klesla i jeho cena. Mimo heroin se

zneuzivaji 1ékové opioidy jako tramadol, buprenorfin a metadon.

Mapa ¢. 8 — Hlavni obchodni cesty pro dovoz heroinu v letech 2012-2016

Main heroin trafficking flows, 2012-2016
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Pozndamka: Zlutd zobrazuje nejcastéji uvadéné zemé pivodu nebo transitu zadrienych opidti,

pochazejicich z Latinské Ameriky. Modra zachycuje opiaty produkované v Barme a Laoské lidové
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demokratické republice a rizova opidty vyrobené v Afghdanistanu. Tloustka Sipek zobrazuje

globalni obchod s heroinem podle jeho odhadovaného mnozstvi, které bylo zachyceno.

Mapa ¢. 9 — Podil 0s0b zavislych na amfetaminech ve véku 15-49 let ve statech Evropy v roce
2016
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V Evropé se nejvice uziva amfetamin (slangové speed), nasleduje metamfetamin
(pervitin), dvé podobajici se stimulancia. V tomto souboru dat vSak tyto dvé latky nebyly
rozliSeny, proto je pouZzit obecny pojem amfetaminy. Podle EMCDDA (2018) dostupnost
metamfetaminu vzrostla, ale stale nedosahuje takovych hodnot jako amfetamin. Tyto
drogy se na rozdil od pfedchozich dvou druhti drog vyrabi hlavné v Evropé pro evropsky
trh. Hlavnimi vyrobci jsou Ceska republika, Belgie, Nizozemsko, Polsko a v mensi miie
také Némecko a pobaltské staty. Také se vSak ur¢ité mnozstvi dovazi na Stfedni vychod,
Dalny vychod a do Oceanie. Vibec nejvyssi hodnoty zavislych na amfetaminech
dosahujici 0,56 % nalezneme v Ceské republice. Jak uZ bylo feeno, jedna se o jednoho
Z nejvétsich vyrobcl v Evropé, konkrétné metamfetaminu, proto nejvyssi hodnota neni az

tak ptekvapiva (v roce 2016 bylo hldseno 291 nelegalnich laboratofi v Evropé, z nichz
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261 v CR). Diivodem miize byt niz§i cena oproti ostatnim drogam. Jak udava Hrbacek
(2017) cena metamfetaminu za gram se v CR pohybuje mezi 400-1000 K¢&, oproti tomu
cena heroinu za gram ¢ini 700-2000 K¢ a cenové rozpéti kokainu se pohybuje mezi 1500
K¢ az 3500 K¢, podle Cistoty latky.

Vysoky podil ve Spojeném kralovstvi je opét spjat slokaci vyroby (Belgie,
Nizozemsko), odkud se amfetaminy dobie dopravi lodémi po Severnim moii nebo pies
Calaiskou tzinu. V Nizozemsku jsou k uzivani drog tolerantni a padaji pomérné nizké
tresty pro ty, ktefi drogy vyrabi a jsou nasledn¢ zadrzeni (Echo24, 2018). Faktor dobré
dostupnosti plati i pro Finsko (0,45 %) a Svédsko (0,34 %), kam se drogy dostavaji
predevsim z pobaltskych statl, kde se vyrabi. Oproti ptedchozim dvéma skupinam drog
lze pozorovat mnohem vétsi vyvoz metamfetaminu z Evropy do celého svéta, jak

naznacuje mapa €. 9.

Mapa ¢. 10 — Hlavni obchodni cesty pro dovoz metamfetaminu v letech 2012-2016

Main methamphetamine trafficking flows, 2012-2016

Global methamphetamine
trafficking flows by size of
flows estimated on the basis
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2012-2016:
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Zdroj: UNODC 2018

Poznamka: Tloustka Sipek zobrazuje globalni obchod s metamfetaminem (pervitinem), podle jeho

odhadovaného mnozstvi, které bylo zachyceno. Silna rizZova Sipka znaci hlavni toky, rizZové
kolecko pak hlavni trhy. Stejnou barvou jsou vyznacené i nejvice frekventované zemé piivodu, kde

doslo k nejvétsim zdachytiim pervitinu.
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5.2 Korela¢ni analyza ukazateli

Celkem bylo vybrano 8 socioekonomickych ukazatelli, které¢ se nasledné pouzily pro
korela¢ni analyzu, zachycujici zavislost mezi danymi indikatory a vyskytem narkomanie.
V metodice jiz bylo popsédno, jaky korela¢ni koeficient byl pouzit a jaké ukazatele budou
korelovany a komparovany. Tabulka ¢. 2 zobrazuje vysledky korelac¢nich koeficientt,
majici pomérné vysoké hodnoty v prvnich ¢tyfech ptipadech. U dekriminalizace se jedna
pouze o nahodila Cisla slouzici k uskute¢néni korelacni analyzy, je tedy nutné ji brat
s rezervou. Ukazatele ve spodni Casti tabulky vykazuji nizké koeficienty, které mohly
vyjit 1 diky pouhym odhadiim nékterych ukazateld jako napt. HIV/AIDS nebo umrtnost.
Avsak 1 tyto indikatory maji na drogovou zavislost vliv. Ostatné 1 podily narkomani jsou

pouze odhadované, nikoli ptesné.

Tabulka ¢. 2 — Statistické hodnoty ukazatelil

Korela¢ni

Smérodatna

Variacni

Ukazatel koeficient Rozptyl odchylka rozpéti R®
Mira urbanizace 0,48 1233,77 35,12 35| 0,2743
Religiozita -0,47 812,47 28,5 72| 0,2558
HDP 0,39 | 676307724,6 26005 117466 | 0,2998
Dekriminalizace 0,37 0,93 0,96 3| 0,1687
Nezaméstnanost -0,35 30,86 5,55 35,46 | 0,3024
HIV/AIDS 0,18 0,45 0,675 1,16| 0,1145
Umrtnost 0,17 7,63 2,76 15,48| 0,1171
Index kriminality -0,06 315,88 17,77 28,5| 0,076

viastni zpracovani

Déle jsou vypocteny statistické metody charakteristik variability, kam spadé rozptyl,

smerodatna odchylka a variacni rozpéti. Tyto metody Iépe zachycuji odchylnost od

normalu, tedy jak jsou navzéjem hodnoty od sebe vzdalené nebo od stiedni hodnoty.

Zjednodusen¢ feceno, ¢im nizsi vychazeji ¢isla u v§ech zminénych veli¢in, tim si jsou

vvvvv

Kromé charakteristik variability byla provedena i1 regresni analyza pomoci XY
bodovych graft, které l1ze naleznout v prilohach spole¢né s koeficientem determinace,
oznagenym jako R2. Jeho hodnoty se vyrazné lisi a piiblizné odpovidaji ukazateliim
s nizkym korela¢nim koeficientem. Avsak je dilezité, jaka funkce v jednotlivych
ptipadech byla pouZita pro urceni zavislosti danych ukazatelli a narkomanie. Jako nejlépe
vyhovujici se ukdzala mira nezaméstnanosti, kdy nabyla hodnot 0,3024. Z toho vyplyva,

ze zéavislost mezi ni a narkomanii ¢ini 30 %. Naopak nejmensi vztah, stejn€ jako u
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korela¢ni analyzy opét ukazal index kriminality a to pouhych 7 %. Ocekavalo se, ze prave

kriminalita bude mit vysoky vliv, avSak dle ziskanych dat tomu tak neni.

Mapa ¢. 11 — Staty Evropy podle HDP na obyvatele v roce 2018

STATY EVROPY PODLE HDP NA OBYVATELE V ROCE 2018
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Z tabulky je patrné, Ze druhy nejvétsi pozitivni vztah existuje mezi narkomanii a HDP
na obyvatele. Znamena to tedy, Ze ¢im vyssi je HDP, tim vyssi je 1 vyskyt narkoman.
Jedna se o dulezity ukazatel hospodaiské vykonnosti a 1ze diky nému porovnat primérné
zivotni standardy a hospodaistvi mezi zemémi. Jak lze vidét, nejvyssi hodnoty vykazuje
Zapadni a Severni Evropa, coz vypovida o vysoké turovni hospodarstvi. Jedna se
predev§im o zemé Modrého bananu, centrum prumyslu, které se rozprostira od
Manchesteru az po Mildn, a patii do n&j zemé jako Velka Britanie, Nizozemsko, Belgie,
zapadni Némecko, Svycarsko a Italie. Naopak vychod je pomémé zaostalejsi, lze zde
pozorovat vychodoevropsky gradient. Dtvod je spjat s historickym vyvoje —
komunismem, vzdélanosti, ekonomickou vyspélosti a odliSnou mentalitou lidi. V
porovnani hrubého domaciho produktu s celkovou narkomanii pfevazuje spiSe na severu a
na zapadé ve statech s rozvinutou ekonomikou. Jak uvadi Silva a kol. (2014), pokud jsou

uspokojeny zakladni potieby ¢loveka, piebytek financi miize byt pouzit na méné dulezité
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polozky, jako napt. drogy. Toto tvrzeni lze aplikovat na Velkou Britanii, Irsko,
Svycarsko, Francii a Nizozemsko, kde je pomémé vysoké HDP na obyvatele i vyskyt
narkomanie. Vyjimku vSak tvofi Rusko, Ukrajina a Estonsko, kde je i pies nizs§i HDP
vyssi podil narkomant. V piipadé¢ Ruska se jednd o nejvétsi zemi svéta, co se rozlohy
ty¢e. V ramci Evropy jde i o nejlidnatéjsi stat, piicemz ptiblizné 77 % zije v evropské
casti Ruska. Estonsko je naopak rozlohou i poctem obyvatel n€kolikandsobné mensi.
Vyssimu vyskytu narkomanie napomaha i men$ina Rust, ktera dle ¢lanku Kris (2017),
Z celkového poctu obyvatel 1,3 miliontli tvoii témét jednu Ctvrtinu. Jinak 1 zde opét mayji

vliv obchodni cesty vedouci z Asie do Evropy.

Mapa ¢. 12 - Staty Evropy podle nezaméstnanosti v roce 2018

STATY EVROPY PODLE NEZAMESTNANOSTI V ROCE 2018
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Jako dalsi je analyzovan druhy ekonomicky ukazatel, a to mira nezaméstnanosti. Podle
autort Nagelhout a kol. (2017) se uzivani drog zvySuje s hospodaiskym poklesem, nebot’
nezamestnanost zvySuje psychickou tisen, kterd vede ke zvySenému uzivani drog.
V tomto piipadé vSak uvedené tvrzeni vyvraci korelacni koeficient, ktery nabyva
zapornych hodnot -0,35, coz vypovidd o nepifimé zavislosti. Znamena to tedy, Ze niz$i

hodnoty nezaméstnanosti zvySuji vyskyt narkomanie. Nelze vSak fici, Ze by
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nezameéstnanost neméla zadny vliv na vyss$i zneuZzivani drog. Na nékteré staty dané
tvrzeni lze aplikovat, jednim z nich je Spané&lsko. Nezaméstnanost zde patii k jedné
Z nejvyssi, dosahuje 15,2 % a narkomanie 2,11 %. Hlavnim divodem vSak nemusi byt
pouze nezaméstnanost, ale jiz zminéné obchodni cesty, které tento stat dé€laji tranzitni
zemi. Nejvyssi nezaméstnanost nalezneme v balkénskych statech. Je to dano predevsim
chudobou statl, Spatnym trznim systémem, izolovanosti a také zaostalosti. Vibec
nejvyssi nezameéstnanost z evropskych zemi je v Bosné a Hercegoviné (35,8 %). Jedna se
o nefunk¢ni a zaostaly stat, ktery vznikl spojenim dvou zemi. Aktualné (2013) zaostalost
komentuje tim, ze zde nejsou rozvinuty podminky pro zeméd€lstvi, jelikoz se na uzemi
stdle nachazi 4000 dosud neobjevenych min z dob valky. Z tohoto divodu ani neni
znacéné rozvinut cestovni ruch, ktery by statu jisté pfinesl finanéni prostiedky. Zemé
ovSem nevypovida o velkém vyskytu narkomant. S pomérné vysokou nezaméstnanosti se
potykaji i Makedonie (21,1 %), a Recko (19,1 %), které se dodnes trapi s hospodaiskou
krizi a obrovskymi dluhy.

Mapa ¢. 13 — Staty Evropy podle indexu kriminality v roce 2018

STATY EVROPY PODLE INDEXU KRIMINALITY V ROCE 2018
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Prvnim ze socidlnich indikatord je index kriminality, jehoz vypocet byl zminén
v metodice. Pii porovnani vyskytu narkomanie s kriminalitou, je pfedpoklad toho, ze zde
bude platit pfima amérnost. To znamena, Ze tam, kde je vysSsi kriminalita, bude 1 vyssi
vyskyt narkomanie. Toto lze predpokladat z tvrzeni Goode (2008), které bylo zminéno na
zacatku prace v hypotéze ¢.1. Mimo to existuje mnoho dalSich vyzkumu, ze tyto dva
faktory spolu souvisi a navzijem se ovliviluji. Obecné je vysoka kriminalita
v Jihovychodni Evropé v oblasti Balkanu, jedna se o nejvice heterogenni oblast. Panuji
zde stale nepokoje kvuli nabozenskému vyznani, narodnostnim menSinam, politické
situaci, pfispivaji k tomu i migranti, dale socialni rozdily, nezaméstnanost a v neposledni
fad¢ také drogy. V porovnani s narkomanii vSak zde neni takovy vyskyt zavislych, jak by
se dalo oc¢ekavat, hodnoty se pohybuji do 0,84 % (Chorvatsko). Jako pficinu lze uvést
depopulaci spojenou s emigraci, nasledkem ¢eho vznika piirozeny ubytek. Obyvatelstvo
starne, a jelikoz je prace zaméfena pouze na osoby ve véku 15-49 let, spoustu obyvatel se
do tohoto intervalu nezatazuje.

Vysoky index kriminality nalezneme i v zdpadni Evropé, konkrétné ve Francii, Belgii,
odpovida i vysoky pocet narkomani. Také v Rusku a na Ukrajiné se hodnoty indexu
pohybuji v intervalu 40-50 %, pti¢emz v Rusku je i vysoké procento narkomani (1,03 %),
na Ukrajiné o zlomek méné (0,94 %). Statem vymykKajici se ptimé timérnosti je Estonsko,
kde je kriminalita ,,pouhych* 20,33 %, oproti tomu podil narkomant ¢ini 1,38 %. Podle
se nesrovnali s padem Sovétského svazu, nezvykli si na hodnoty Evropské unie a své
deprese zahani uzivanim drog. Co se tyka vzajemné zavislosti kriminality a narkomanie,

koeficient vychazi -0,06, coZ opé€t znaci nepiimou zavislost.
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Mapa ¢. 14 — Mira urbanizace Ve statech Evropy v roce 2017

MiRA URBANIZACE VE STATECH EVORPY V ROCE 2017
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Jako dalsi byla vybrana mira urbanizace. Celkove se da fici, ze u vétSiny evropskych
statl pfevazuje urbanizace nad venkovskym Zivotem, nejvice patrny rozdil nalezneme
V Zépadni a Severni Evropé. Najdou se vSak i1 extrémy, kdy urbanizace dosahuje pouhych
14 % v Lichtenstejnsku a naopak 98 % v Belgii. Co se vyskytu narkomanie tyce, l1ze
tvrdit, Ze pro vysoce urbanizované staty na zapadé Evropy plati i vyssi podil narkomant
ve véku 15-49 let, stejné je tomu i ve Spanélsku. Pozitivni zavislost dokazuje i korela¢ni
koeficient, ktery vySel nejlépe ze vSech ukazatelli, a to 0,48. Piekvapujicim muize byt
Island, kde mira urbanizace dosahuje az 94 %, naopak podil narkomani patii k t€m
mensim (1,19 %). Kocurova (2018) uvadi, ze Island zavedl program nazvany Youth in
Iceland — Mladez na Islandu, ktery se snazi o prevenci uzivani drog a alkoholu. Investuje
penize predevSim do organizovanych aktivit — tanecnich, sportovnich, hudebnich,
uméleckych, a spoustu dal$ich, kam teenagefi dochézi minimalné tiikrat tydné. Zivot je
pro n¢ zajimavy sam o sob¢ a stale maji néjakou ¢innost, navic maji podporu rodi¢t, kteii
s nimi také travi dost Casu. Pocet uzivateli drog a alkoholu diky tomuto programu od

konce 90. let minulého stoleti vyrazné klesl. O stejnou prevenci se snazi i Kaunas v Litvé,
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nebo Spanélskd Tarragona, nikde vSak nejsou takové vysledky jako na Islandu. Naopak
v Brightonu v Anglii rodi¢e neprojevuji zajem o zivotni styl déti. Stejné tak by se dal
vys§i vyskyt narkomanie odekavat i u Svédska, kdy urbanizace ¢ini 85 % a podil
narkomanie 1,18 %. Svédsko je viak netolerantni k jakymkoli drogam a piisné je
postihuje jiz od roku 1988, s kokainem, marihuanou nebo extdzi se tedy v nocnich

klubech nebo na ulicich lze setkat jen velice zfidka.

Mapa ¢. 15 — Umrtnost zapiicinénd drogami na 100 000 obyvatel ve statech Evropy v roce 2017

UMRTNOST ZAPRICINENA DROGAMI NA 100 000 OBYVATEL
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Jako posledni ze socidlnich ukazatelt byla vybrana umrtnost zapricinéna drogami
(UZD), ktera je stejné jako mira urbanizace sledovana za rok 2017. Korela¢ni koeficient
Vtomto piipadé znaci pozitivni ovlivnéni narkomanie a Umrtnosti - se zvySujici se
narkomanii stoupa i imrtnost. V piipadé korelace pouze s opioidy koeficient dosahuje az
0,49.

Nejcastéjsi pri¢innou je predavkovani. Celosvétoveé se odhaduje, ze umrti souvisejici
s drogami se pohybuje mezi 0,5 — 1,3 % tGmrtnosti vSech pficin u lidi ve véku 15-64 let.
V Evropé je primérny veék tmrti z uzivani drog kolem 30. roku (INCB REPORT, 2013).

Z kartogramu je jasn¢ vidét, ze UZD je nejvétsSim problémem pro Vychodni Evropu,
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zejména pro Ukrajinu, kdy dosahuje az 15,93 %. Ve statech byvalého Sovétského svazu
prevladaji opioidy, konkrétné heroin, ktery je pro dané staty nejdostupnéjsi drogou kvili
obchodnim trasdm. Zaroven je i nejvice smrtici drogou, nebot’ u jeho aplikaci hrozi riziko
predavkovani. Vyssi tmrtnost nalezneme i v Norsku (6, 67 %). Sputniknews (2018) pisi,
ze v roce 2015 v Norsku zemielo 80 osob na milion obyvatel nasledkem ptedadvkovani
drogami. Od roku 2020 planuje norskd vlada experiment, kdy ma zajistit 400
narkomantim heroin zdarma. Divodem je snaha o sniZzeni imrti nasledkem ptedavkovani,
boj proti kriminalité a zlepSeni kvality zivota narkomanti. Mimo vySe zminéné staty je ve
zbylych regionech Evropy umrtnost do 2,5 %, k ¢emuz napomaha i kvalitni 1¢kai'ska péce

a zfizené ustavy pro drogove zavislé.

Mapa ¢. 16 — Staty Evropy podle religiozity v roce 2018

STATY EVROPY PODLE RELIGIOZITY V ROCE 2018
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Ze skupiny ostatnich ukazatell je pozornost vénovana mire religiozity, se kterou vznikl
1 vstupni piedpoklad, a to ten, ze vyssi religiozita bude snizovat pravdépodobnost vyskytu
narkomantl. Jak lze vidét, viibec nejvice véficich v intervalu 75-88 % v Evropé nalezneme
v Makedonii, kde vyznavaji pravoslavnou cirkev, za ni nasleduje Polsko a Malta, kde

prevladaji fimsti katolici. V ptipadé Makedonie dany ptedpoklad plati, u zbylych dvou
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statli by se dal ocekavat jest¢ nizsi podil drogové zavislych, stejné tak jako u Ruska.
Naopak zemémi snejnizsi religiozitou (interval 16-34 %), které se hlasajici
k protestanské cirkvi jsou Estonsko, za nim Svédsko a Norsko. Celkové je vysoka mira
religiozity v zemich na uzemi Balkanu, ktera potvrzuje i niz$i procento narkomanti.
Jelikoz je v Albanii a Bosné a Hercegoviné hlavnim nabozenstvim islam, ktery, jak uvadi
Encyklopedia (2001), zakazuje uzivani alkoholu a opia, je zde i niz8i podil narkomant.
Pokud by uziti opia bylo povoleno, dle mého nazoru by se na tomto uzemi vyrazné
zvysilo uzivani opioidl a tim 1 vyssi podil narkomanti. Naopak v Italii je pomérné vysoké
procento religiozity (74 %), stejné tak jako celkova narkomanie, ktera dosahuje 1,15 %.

Co se tyka korelace, vzajemna zavislost vysla zaporné a potvrzuje tak vstupni hypotézu.

Mapa ¢. 17 — Podil lidi nakazenych virem HIV/AIDS ve véku 15-49 let ve statech Evropy v roce
2016

PODIL OSOB NAKAZENYCH VIREM HIV/AIDS VE VEKU 15-49 LET
VE STATECH EVROPY V ROCE 2016
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| nakazeni virem HIV/AIDS ma souvislost snarkomanii. Pfenasi se sdilenim
injekénich stiikacek, kdy je mimo to 1 riziko nakaZeni hepatitidou a dalSich zavaznych
onemocnéni. Infikovana krev se dostane do stfikacky a pak si ji aplikuje jiny uZivatel
spolecné s drogou, krev se dostdva pifimo do krevniho obéhu. Také dochézi k pienosu

tohoto viru nechranénym sexem, ktery jde ruku vruce sdrogami. Vibec nejvice
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nakazenych v Evropé i ve svété hned za Afrikou zaznamenava Rusko a nasleduje
Ukrajina s hodnotami mezi 0,8 — 1,1 %. Hlavni pfi¢inou je sdileni injekénich stiikacek,
kterému piedchézi nitrozilni aplikace drogy. Jabirek (2018) udava, ze spousta Rust se
mimo sdilenim jehel nakazila i nechranénym pohlavnim stykem. Nejhiife jsou na tom
regiony u Jekatérinburgu a Irkutsku, pficemz HIV ma kazdy padesaty ¢loveék. Diivodem
muze byt absence statniho fizeného programu a postoj vlady. V Rusku se totiz nemluvi o
prevenci a propagaci pouzivani prezervativii. Podle CTK (2018) v roce 2017 zaznamenali
oficialn¢ 104 tisic novych pfipadi nakazeni a celkovy pocet nositelti viru HIV ptesahl 1,2
miliony, pficemz ¢islo mize byt jesté¢ veétsi. Dalsim divodem vysokého rlstu miize byt
absence strategie snizovani $kod, kdy v zemi nejsou metadonové kliniky nebo programy
pro vymény jehel, coZ podporuje represivni piistup k uZivani drog. Situace se netyka
jenom Ruska, ale 1 vSech postsovétskych zemi.

Vysoké procento nalezneme i v Portugalsku, Spanélsku nebo Francii. Miize to byt
zapii¢inéno tim, ze staty jsou vystaveny migracni ving ze severu Afriky a Ameriky, kde je

procento nakazenych mnohem vyssi.

5.3 Analyza jednotlivych skupin ukazateli

Jelikoz doslo na zhodnoceni jednotlivych ukazatelti, ptfichdzi na fadu analyza
jednotlivych skupin ukazateld. Hlavnim cilem je nyni zjistit, jaké skupiny indikatort
diferenciaci narkomanie nejvice ovliviiuji. Pro lepsi porovnani byl vypocten aritmeticky
primér jednotlivych koeficientd pro vSechny skupiny. Jelikoz se hodnoty pohybuji

v intervalu <-1;1>, vypocetl se i absolutni pramér.

Tabulka ¢. 3 — Viivnost jednotlivych skupin ukazatelii

Ekonomické Korelaéni Socialni Korela¢ni Ostatni Korela¢ni
ukazatele koef. ukazatele koef. ukazatele koef.
HDP/obyv. 0,39 Ingje>_< . -0,06 | Religiozita -0,47

kriminality
Mira . Nakazeni
nezameéstnanosti -0,35 | Urbanizace 0.48 HIV/AIDS 018
Umrtnost 0,17 | Dekriminalizace 0,37
Prumeér: 0,02 0,30 0,02
Absolutni priamér: 0,37 0,23 0,34

viastni zpracovani
Vypoclty jasné ukazaly, ze nejvétsi absolutni priomér piipada na ekonomické ukazatele,

které zachycuji vyspélost a ekonomickou situaci ve statech, tudiz dle této analyzy maji na
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vyskyt narkomanie nejvétsi vliv. V podstatné je to logické. Staty vykazujici vy$si HDP
pravdépodobné nebudou mit problém s vysokou mirou nezaméstnanosti. Zaroven také
obyvatelstvo téchto stati bude mit dostatek financnich prostiedkti, aby si obstaralo
preferovanou drogu. Pifedevsim ve velkych méstech a aglomeracich roste pocet lidi, ktefi
maji zajem o kvalitni drogy a nevadi jim vysoka cena. Mezi takové drogy patii predev§im
kokain, jimz zaroven lidé demonstruji i své spolecenské postaveni. Je to tedy predevsim
otazka pen¢z a tam kde jsou, nartistad obliba party a také snadnd dostupnost kokainu.
Netyka se to vSak pouze mladych lidi, ale 1 dosp€lé populace nad padesat let. Pokud tedy
lidé maji dostatek penéz, neboji se experimentovat a zkouset kvalitu jednotlivych drog, za
které si radi pfiplati.

V poradi tésné nésleduji ostatni ukazatele. Religiozita jevi znacné ovlivnéni drogové
zavislosti, stejné tak jako dekriminalizace drog, i kdyz o néco méné. Jako piiklad lze
uvést Nizozemsko, kde byla vyhlaSena uplna dekriminalizace, a marihuana je voln¢
prodejna v coffeeshopech, kterych je v zemi kolem 700, z nichZ vice nez 200 nalezneme
vV Amsterdamu. Pravé toto je magnetem pro turisty, ktefi do zemé jezdi kvuli dostupnym
drogdm. Dokazuji to i statistiky, ze kazdy Ctvrty turista mladsi 25 let zemi navstivi
predevsim kvili dostupnym drogam, pti¢emz jeden coffeeshop proda nejméné az sto
kilogramti kannabisu (Hulkova, 2017). Podle Greenwalda (2009) naopak v Portugalsku
dekriminalizace vSech drog neméla za nasledek narist uzivani drog mezi dospélymi. Mira
uzivani zlstala témé&f stejna, ¢i mirn€ klesala v porovnani se staty EU. Faktem ale je, Ze
patologické jevy spojené s drogami — pienos pohlavnich chorob a umrti nasledkem
uzivani drog se vyrazné snizily. Tento pozitivni trend mize byt pfipsan portugalské viade,
kterd ma lepsi moZnosti nabizet svym obcaniim lé¢ebné programy, které¢ vznikly praveé

diky dekriminalizaci.

v v

wevr

drogové zavislych. Stejné tak 1 imrtnost zavinénd drogami, kterd je typickd predevSim
pro staty Vychodni Evropy.

Primér korelacnich koeficientii v absolutnich hodnotach se v ptipadé vsech trech
skupin ukazatelli nachazi v intervalu <0,23;0,37>, coz vypovida o pomérn¢ vyrovnanych
vlivech na vyskyt narkomanie. Vysledné hodnoty je nutné brat s rezervou, nebot’ byl
vybran pouze zlomek ukazateli z kazdych skupin. Nejdulezitéjsi je vSak jistd podobnost,

kterou zptsobuji urcita specifika narkomanie v jednotlivych statech.
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6. Syntéza prostorové diferenciace narkomanie

Analyza jiz zhodnotila vSechny indikatory v souvislosti s narkomanii. Nékteré ovsem

nemély takovy vyznam, jaky se zprvu ocCekaval. Nasledujici Casti jsou vénovany
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specifik a podobnosti poslouzi generalizace jednotlivych regioni Evropy, dle Jefabka a
kol. (2013). | v této casti je pracovano s korelacni analyzou, ktera muize ukazat jisté

zmény v zavislostech ukazateli s narkomanii.

6.1 Determinanty ovliviiujici narkomanii

Klicovymi faktory se v analyze dle tabulky ¢. 2 staly mira urbanizace, religiozita,
hruby domaéaci produkt a mira nezaméstnanosti (dekriminalizace byla vynechéna,
z diivodu pouze nahodilych ¢isel). Tyto ukazatele byly vybrany na zakladé vysokého
korelacniho koeficientu, jejichz hlavnim cilem bylo vyvratit nebo potvrdit vstupni
hypotézy na zacatku této prace.

Nejvetsi mira urbanizace je typickd predevsim pro Zapadni a Severni Evropu. Jedna
se o velmi vyspéelé zemé, které maji i vysoky pocet obyvatel, v porovnani se staty Stfedni
nebo Jihovychodni Evropy. Vliv na pfevahu méstského obyvatelstva v danych statech ma
migrace obyvatelstva, at’ uz za praci nebo vzdélanim, dale pfirodni podminky, ale i
historie spjata s primyslovou revoluci nebo kolonizacnimi procesy. Urbanizace s sebou
mimo pozitiv pfinasi i1 spoustu negativ. Vysokd anonymita a koncentrace velkého
mnozstvi obyvatel zvySuje nachylnost k vyskytu riznych socialné patologickych jevu
jako kriminalitu, alkoholismus, prostituci, vrazednost a také drogovou zavislost. Prostiedi
mést je tak oproti venkovu mnohem rizikovéj§i a neni tedy divu, Ze v nejvice
urbanizovanych statech nalezneme i1 vysoké procento narkomand.

Pro spoustu obyvatel je dulezita vira, kterou zachycuje religiozita. Jak se ukazalo,
muze mit velky vliv pfi zneuzZivani drog. V americkém casopisu ,,Epidemiologie® také
potvrzuji, ze déti, které byly od mala vedeny k naboZenstvi, maji silné psychické a
fyzické zdravi, coz vede k jejich zachovéni i v pozd¢jSim veku. Diky tomu byly méné
vystaveny riziku uzivani drog a jinym komplikacim, stejné jako riziku duSevni a fyzické
nemoci, alesponn do 30 let. Mezi dalsi pozitiva vysoké religiozity patii silna 0sobnost,

vyrazny pokles pired¢asné promiskuity, stejné jako snizeni poctu sexualnich partnert ve
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svém zivoté. VSe zminéné svédci o vysoké mravni Cistoté, silnych duchovnich vazbach a

oddanosti ¢lent nabozenskych skupin. Dale z prizkumu vyplynulo, ze déti, které
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pravdépodobnost drogové zavislosti ve skupin¢ zakti ndbozenskych instituci byla o 33 %
niz$i, nez u nevericich (Rodon, 2018).

Jako dalsi klicovy ukazatel se ukéazal hruby domdci produkt. V jedné z hypotéz
zazn€lo, 7e¢ V ekonomicky slabsich statech, tedy ve statech sniz§im HDP, bude
pravdépodobnéjsi vyskyt drog, nebot’ se s nimi 1épe obchoduje, coz se zde nepotvrzuje.
Moznym vysvétlenim muize byt tvrzeni Nagelhouta a kol. (2017), a to takové, ze pokud
jsou uspokojeny zékladni potieby c¢loveka, prebytek financi miize byt pouzit na méné
dilezité polozky, jako napft. drogy.

Podobné jako u HDP je tomu i u miry nezaméstnanosti. Cim je niz$i nezaméstnanost,
tim vice maji 1lidé prilezitosti k ziskani finan¢nich prostfedkd k uspokojeni vlastnich
potieb, v tomto piipad¢ k obstarani drog. Toto tvrzeni lze aplikovat na vétSinu evropskych
statfl, vyjma Spanélska, jehoz diivody jiz byly zminény v analyze. Na druhé strané dal$im
moznym vysvétlenim mize byt snizeni uzivani latek, v disledku nizsich pfijmt a kupni

sily. Lidé také mohou hledat levngjsi alternativu drog, napt. tabak nebo alkohol.

6.2 Syntéza poznatkii

EMCDDA (2017) tvrdi, Ze uzivani drog v Evrop€ nyni zahrnuje Sirsi skalu latek nez
v minulosti. UZivatelé drog Casto uzivaji vice drog zaroven a individudlni vzorce uzivani
sahaji od experimentalniho uZiti po navykové a zavislostni uzivani. Jak uZ zde bylo
zminéno, drogy se rozsitily do celého svéta vlivem globalizace, stile se na trhu objevuji
nové syntetické drogy (NSD), které zahrnuji Sirokou Skalu latek. Prevcentrum (2017) jako
davod vidi snahu ilegalnich vyrobcl obejit platici legislativu a vytvofit psychoaktivni
latku, kterad doposud neni na listé ilegalnich substanci. Dal§im dtlezitym faktorem
rostouci popularity NSD je zvédavost mladych lidi, ktefi chtéji stdle zazivat a objevovat
nové véci. Odhaduje se, Ze v roce 2016 okolo 0,85 % populace méla problém s drogami,
coz predstavuje asi 62 milionl lidi. Z toho dvé€ tfetiny byli muzi (40 milionil) a jedna

tretina Zen (20 milion®) (Ritchie a Roser, 2018).

Ke zhodnoceni vyskytu narkomantl v ramci regionalizace Evropy se doslo souctem

vSech problémovych uzivatelii drog podle stata, které do danych regionti dle Jetfabka
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a kol. (2013) spadaji, vzorec viz metodika. Tabulka ¢. 5 a mapa ¢. 18 ptiblizuji dané

vysledky.

Tabulka ¢. 4 — Pocet narkomanii v jednotlivych regionech

Pocet
narkomanu
Region na 100 000
obyv.
Severni 1343
Stfedni 1350
Jizni 1773
Zapadni 2104
Vychodni 1458
Jihovychodni 847

viastni zpracovani

Mapa ¢. 18 — Pocet narkomanii na 100 000 obyvatel ve véku 15-49 let v evropskych regionech
v roce 2016

POCET NARKOMANU NA 100 000 OBYVATEL VE VEKU 15-49 LET
V EVROPSKYCH REGIONECH V ROCE 2016
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Vétsina uvedenych determinantli ovlivitujici vyskyt narkomanie je typicka zejména
pro Zapadni Evropu, ktera dosahuje viibec nejvétsiho poctu i podild narkomanti z celé
Evropy. Pro tento region je typicka vysoka mira urbanizace a pocet obyvatel, spojenym
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s obrovskym poctem cizincti migrujici za praci, obchodni cesty drog z Latinské Ameriky
sméfujici do Evropy, ale i absence kontrol na hranicich, coz plati pro vSechny staty EU.
Vliv ma i silnd ekonomika ve statech, spolu s velkou kupni silou obyvatelstva. Extrémni
hodnotu vykazuje Velka Britanie, kdy velkou roli hraje 66 milionova populace. Avsak i
V soucasnosti velmi feSeny a obavany Brexit mize mit vliv na nésledny vyvoj drogového
obchodu a jejich zneuzivani. Lehce se lisi Belgie a Lucembursko, kdy je podil narkomanti
o zlomek nizsi, ale stale dosahuje hodnot do 1,5 %. U statd hraje obrovskou roli tiplna
dekriminalizace vSech drog v pfipad¢ Nizozemska a dekriminalizace kanabisu v ptipad¢
Belgie. Nizozemi je jednou z nejznaméjsich destinaci tzv. drogového turismu. Coffee
shopy predstavuji legalni prodej a uzivani marihuany a hasise, coz 14ka turisty z celého
svéta, predev§im mladistvé. Také se jedna o nejvétsiho evropského vyrobce MDMA
uzivanych v tabletach, nejcastéji jako extaze. Podle EMCDDA (2018) v roce 2016 zde
bylo odhaleno 10 z 11 laboratofi v EU, coz je oproti piedchozimu roku vice nez

dvojnésobek. Roli hraje i urcita tolerance k uzivani drog, a nizké tresty pro jejich vyrobce.

Stejné tak 1 u stath Jizni Evropy lze pozorovat vétsi vyskyt narkomant. Za prvé,
v piipadé Spanélska, Portugalska a Italie opét nejvétsi roli hraje dovoz kokainu z Latinské
Ameriky nebo Afriky, kdy se vyuziva i post-kolonialnich vazeb. Za druhé je ve vSech
statech krom& Recka uzakonéna Giplnad dekriminalizace drog. Piestoze se ukéazalo, Ze
v Portugalsku vedla k lehkému poklesu zavislych uzivatelt, diky zlepSenim podminek a
vytvofenim specialnich center, u ostatnich stdtl miZe mit opacny vliv. Dale i mensi
politicka stabilita téchto stati miize vést k lepsimu Sifeni drog. V Recku je v porovnani
stale ptetrvavajicich problémi. EMCDDA (2018) uvadi, ze analyza odpadnich vod
provadéna v Aténach mezi lety 2014-2017, zaznamenala sniZeni hladiny nelegéalnich
drog, coZ naznaCuje mirny pokles jejich zneuzivani. Celkové pry uzivani amfetamind,
kokainu a extaze zlistava v bézné populaci na nizké urovni.

Staty spadajici do Stfedni Evropy jsou z hlediska podilu narkomani homogenni,
spadaji do intervalu 1-1,49 % a v rdmci regiond zaujimaji tfeti nejmensi pocet zavislych.
Jedna se predevsim o zemé, kde dochazi k vyrobé¢ a distribuci drog, zejména pervitinu a
konopi. Nejvice ve vyrobé a exportu vynika Ceska republika a Polsko, jenz svou vyrobou
zasobuji vSechny sousedni staty. Velkou roli hraje i geograficka poloha — region je
jakousi kiizovatkou - drogy putuji z vychodu na zapad, nebo z jihu na zépad. Ze statl

vyéniva Svycarsko, které danou hodnotu lehce pievysuje. Kromé jedné z nejlepsich
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ekonomik ve svété tomu dost moznad napomahaji kliniky, kde legalné podéavaji provétrené
drogy drogové zavislym, aby zabranili jejich sebedestrukci a piipadnym predavkovanim.
Nasledkem toho je i nizké kriminalita, kdy dochazi ke snizovani trestnych ¢ina spojenych
s drogami.

Vibec nejmensi a viceméné¢ homogenni vyskyt narkomanie 1ze naleznout ve statech
Balkanského poloostrova, i piestoze se jedna o nejvice heterogenni oblast z hlediska
etnického, nabozenského nebo jazykového hlediska. Zemé Jihovychodni Evropy patii
mezi nejméné urbanizované, ekonomicky nejslabsi, ale naopak nejvice véfici, coz
vSechno miize mit za nasledek nizsi procento drogovée zavislych. Chorvatsko a Slovinsko
se trendy v uzivani drog podobaji spise statim Stredni Evropy, ke kterym jsou mnohdy
misto statll Balkénu pfifazovany. Lehce vys§i hodnoty dosahuje Cerna Hora, slouzici jako
dilezity pfepravni uzel pro afghdnsky heroin a také jako ptekladisté kokainu pasovaného
pfimo zJizni Ameriky. Pfiblizné 15 % vSech pfevazenych narkotik zlstane na tzemi
stati pro mistni trh (Tomovic, 2016). Pravé zde je organizovany zlo€in napojeny na
paSovani drog a cigaret dlouhodoby problém. Celkové organizované zloCinecké skupiny
zemi byvalé Jugoslavie, pfedev§im Srbské gangy, patii k nejobadvanéjSim v Evropé.
Kromé Cerné Hory nejéast&ji vyuzivaji Albanii, Bosnu, Chorvatsko, Kosovo a Srbsko
jako tranzitni zemé pro piepravu heroinu z Afghénistanu do Zapadni Evropy. Mimo to je
pravé Albanie dilezitym producentem konopi. Situaci vyrazné zhorSuje 1 Kosovo, kde
panuje vysoka korupce, kterd ma na obchod s drogami pfimy dopad.

Vychodni Evropa dominuje v imrtnosti nasledkem uzivani drog a také nejvétSimu
podilu lidi nakazenych virem HIV/AIDS. V této ¢asti je nejvice preferovanou drogou
heroin a celkové opiaty, u kterych nejvice hrozi riziko pfedavkovéani. Zaroven se
nejCastéji uziva nitrozilni aplikaci, coz opét vysvétluje 1 nakazeni virem HIV/AIDS. Pocet
narkomant v ramci regiont je zde tieti nejvySsi. Obyvatelé stale trpi deziluzi a depresemi
z rozpadu Sovétského svazu a politickych zmén, dochazi ke korupci, coz ma za nasledek
zvyseni vyskytu sociopatologickych jevil, véetné uzivani drog. Ve vSech byvalych post
sovétskych zemich se stale nach4dzi menSiny Rust, kteti zde diive pobyvali a po rozpadu
na Uzemi zistali. Pravé diky nim pobaltské staty vykazuji vy$si hodnotu narkomant.

V severskych statech lze pozorovat jeden z nizSich podili narkomanti. V ptipadé
Islandu se miiZze jednat o vétsi izolovanost od ostatnich statd, ale dileZitou roli hraje jiz
zminény program Youth in Iceland, ktery ma slouzit jako prevence zac¢atku uzivani drog
pro teenagery. Také zde urité bude vyssi cena drog, napi. oproti Spanélsku. Svédsko je

také tvrdé proti drogam, a hlavnim cilem je spolecnost bez ilegalnich drog. Polovina
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Svédi zastava nazor, ze drzeni nebo péstovani marihuany pro vlastni potfebu zasluhuje
trest vézeni. Nejlepsi taktikou je valka proti marihuané, kdy by ptekupnici i spotiebitelé
byli posilani do vézeni (Eurozpravy, 2014). Podle EMCDDA (2018a) je uzivani kokainu
mezi Svédy ve véku 15-64 let az pétkrat mensi neZ u Spanélt, ktefi patif mezi nejvétsi
spotiebitele této drogy. Nulova tolerance omezila spotiebu drog, ale naopak se zvysuje
umrtnost nasledkem uzivani drog, jelikoz vlada pro dlouhodobé uzivatele neuvoliuje
prili§ finan¢nich prostfedki. Co se tyCe Finska a Danska, uzivani drog je oproti dvéma

zminénym statim vyssi, coZ Ize odivodnit lepsi polohou pro obchod s drogami.

Jelikoz jiz byly zhodnoceny pravidelnosti a specifika, jako dal$i nasleduje srovnani
jednotlivych podili vybranych ukazatelli za jednotlivé regiony. Kromé nejvysSich a

nejnizsich hodnot lze pozorovat i urcité zmény zavislosti, v porovnani s vysledky

V analyze.

Tabulka ¢. 5 — Ukazatele v ramci regionii

2 z
< = 2 8 - )
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Z
Severni 37,8 68398 5,16 31,4| 80,8 45 0,1
Stfedni 43,7 38371 38| 29,86 67,4| 1,63 0,1
Jizni 66,16 29063 10,35 36,11 71,5| 1,45 0,6
Zapadni 37,3 65712 575| 38,63| 81,6| 247 0,16
Vychodni 45,8 13778 536| 3581| 69,6| 10,37 0,52
Jihovychodni 65,3 9997 12,6 36,66| 551| 1,57 0,06
Korelac¢ni
koeficient -0,66 0,62 -0,64 0,19| 0,85| 0,20 0,24

viastni zpracovani
Tabulka ¢. 5 se oproti tabulce ¢. 2 vyrazné zménila. Neni zde zahrnuta
dekriminalizace drog, nebot’ se jeji vliv viceméné nijak nezménil. Ve vSech pripadech se
hodnoty zéavislosti zvysily, v ptipadé urbanizace témet dvakrat. Korelacni ukazatel dosahl
0,85, coz zna¢i vysoky stupen korelacni zavislosti a zarovenl dokazuje velky vliv

meéstského zivota na uzivani drog. I religiozita, HDP a nezaméstnanost V regionalnim
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meéfitku nabyly jesté vétsiho vyznamu stfedni zavislosti. Prekvapenim se stal index
kriminality, u kterého se zprvu ptedpokladal vétsi vyznam, avSak v analytické casti
nesplnil danad ocekavani. I prestoze stale patii k nejslabsim indik&torim, nyni se dostava
do kladnych hodnot. Na evropské regiony uz tak lze z Casti aplikovat hypotézu €. 1.
Zanalyzy a nyni i ze syntézy vyplynulo, ze vyskyt narkomanie je velmi
nerovnomérny. Je pravdépodobnéjsi pro staty s vysSim HDP a mirou urbanizace, dale s
niz$i nezamestnanosti a religiozitou. Neni to vSak pravidlem pro vSechny staty. Kazda
zem¢ prosla odliSnym historickym vyvojem, ekonomikou, politickou situaci, Zivotni
urovni atd. Drogovou zavislost v kazdé zemi mohou ovliviiovat Gpln€ jiné determinanty, i
Vruzné mife. Nelze tedy jednoznacné ur¢it vSechny faktory ovliviiujici vyskyt
narkomanie, ale alesponl jsou poukdzany mozné determinanty. Co vSak lze aplikovat na
témét vSechny staty je to, ze podle EMCDDA (2018) se drogova zavislost obecné

vyskytuje ¢ast&ji u muzl, nez u zen.
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(. Zavér

Dukladné analyza a syntéza byly hlavnimi ¢astmi prace, jejichz cilem bylo analyzovat
a interpretovat prostorové rozdily, specifika a pravidelnosti ve vyskytu narkomanie ve
statech Evropy. Co se tyka uzivani drog, ukéazalo se, ze vroce 2016 bylo nejvice
zavislych ve véku 15-49 let ve Velké Britanii. Z tvrdych drog pfevazovaly opioidy. Hned
za ni nasledovalo Spanélsko, kde naopak mél jasnou pievahu kokain, coz je dano
obchodnimi trasami, nebot' pravé sem sméfuje vétSina zasilek, odkud se nasledné
dostavaji do celé Evropy. Vice nez 1,5 % zavislych bylo i1 u vétSiny postsovétskych zemi,
Francii, Irsku, Svycarsku nebo Nizozemsku. V ptipadé Nizozemska hraji velkou roli tzv.
coffee shopy, kde jsou marihuana a vyrobky z ni volné prodejné. Ve Svycarsku zase
existuji specidlni drogova centra, kde narkomani maji k dispozici sterilni injekcni
stiikacky spolu s dal§im potiebnym materialem, a v klidu si v mistnosti ur¢ené k aplikaci
mohou drogu uzit. Naopak nejméné narkomant vykazuji staty Jihovychodni Evropy, kde
je nizka kupni sila a také mira urbanizace.

Na zacatku prace byly stanoveny vstupni hypotézy, které je nutné na zakladé
provedené analyzy potvrdit, nebo vyvratit. Hypotéza 1 byla spojena s kriminalitou, kdy se
ve statech s vyS$S§im indexem kriminality piedpokladal vétsi vyskyt narkomant. Tato
hypotéza byla potvrzena pro staty jako Velk4 Britanie, Irsko, Francie, Italie a Rusko.
Nelze vSak toto pravidlo aplikovat na vSechny staty, vypovidda o tom i korela¢ni
koeficient, ktery v analyze vySel v zapornych hodnotach a velmi nizky. Danym piikladem
muize byt Svédsko, kdy kriminalita dosahuje témét 50 % a narkomanie pouze 1,18 %. Co
se ale tyka korelace v ramci regiont, zavislost mezi kriminalitou a narkomanii pfesla do
kladnych hodnot a naznacila tak mirny stupen korela¢ni vazby. Dana hypotéza se tedy
1épe uplatni pro samotné regiony Evropy a lze ji potvrdit.

Hypotéza 2 byla zaméfena na jisté ovlivnéni miry urbanizace a uZzivani drog. Uz
korela¢ni analyza vykazala nejvétsi zavislost a S ni 1 pfimou imérnost mezi témito dvéma
sledovanymi jevy. Dané tvrzeni potvrdila i1 korelace ukazateli v ramci regionti, kdy
zavislost jesté¢ vice stoupla a opét dosahla nejvys$si hodnoty ze vSech ukazatelt.
Predpoklad znovu splnila Velka Britanie s Irskem, Francie, Nizozemsko nebo Estonsko.
Stejné jako v predchozim piipadg, i zde se hypotéze lehce vymyka napt. Belgie, kde by se
dalo ocekavat vice drogove zavislych diky nejvyssi mife urbanizace. Obecné ale Ize fici,

Ze pro vice urbanizované staty EU je 1 vétsi predpoklad vyskytu drogové zavislych.
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Hypotéza 3, predpokladajici vyssi imrtnost u statli s vysokym uzivanim opioidd se
jasn¢ potvrdila. Kartogram i korelacni koeficient ukazaly pomérné silnou zavislost téchto
dvou jevil. Nejvice k umrtim dochazi ve Vychodni Evropé v byvalych zemich Sovétského
svazu, zejména na Ukrajiné a v Rusku. Nejcast€jsi pfic¢inou smrti je piedavkovani
heroinem.

Hypotéza 4 predikovala jednodussi prodej a obchodovani s drogami ve statech se
slabsi ekonomikou, piedev§im S vys$i nezaméstnanosti. Naskytl se tedy predpoklad
zvyseného poctu osob uzivajici drogy. Co se tyka analyzy, staty splnujici dané kritérium
vétsinou nedokazuji vétsi vyskyt narkomanie. Piikladem slabsSich evropskych statd jsou
zem¢ balkanského poloostrova, kdy téméf polovina jednotlivych statd nepiekracuje
hranici 1 % problémovych uZivatelti drog. Jako pficinu Ize jmenovat nizkou kupni silu
nebo urbanizaci. V piipadé Spanélska nebo Italie se predpoklad prokazal. Nutno viak
podotknout, ze vétsi procento narkomani nelze pfisuzovat pouze nezaméstnanosti.
Velkou roli hraji i jiné faktory, napt. hlavni drogové cesty. Pro nékteré zemé tedy
hypotéza mize platit, avSak v této praci se pro vétSinu statd ani regiond nepotvrzuje.

Hypotéza 5 se zabyvala vlivnosti vysoké religiozity na snizeni pravdépodobnosti
uzivani drog. Jednoznaéné se projevuje u statd Jihovychodni Evropy, pfedevsim u
Makedonie, Rumunska a Srbska, dale u Kypru nebo Recka. Lze jmenovat i Ukrajinu a
Polsko, majici vysoky podil véficich a vyskyt narkomant patii k t€ém niz§im, nicméné by
se dalo ocekavat jeSt€ niZsi Cislo. Staty s niZsi religiozitou také vykazuji vyssi procento
narkomani, napt. Nizozemsko nebo Velkd Britanie. Naopak pomérn¢ vysokou miru
religiozity ma Italie a Rusko, stejn€ jako vyskyt narkomani. V ramci samostatnych statl i
evropskych regiont tyto dva ukazatele vykazuji stiedni zavislost korela¢ni analyzy.
Z toho vyplyva, Ze religiozita hraje urcitou roli a danou hypotézu lze potvrdit.

Pro zhodnoceni ovliviiovani vyskytu narkomanie nelze jmenovat pouze jeden faktor
nebo ukazatel. Jelikoz se jedna o celosvétovy problém, na kazdy stat mize pusobit dany
indikator jinym zptisobem a v riizné mife. Vysledky statistickych metod je tedy nutné brat
s nadhledem, pfedstavuji pouze mozné determinanty a nelze je brat jako hlavni cile prace.
Ani celkovou skupinu nejvice vlivnych ukazatel nelze fict jednoznacnég, nebot’ pro tuto
praci byl vybran pouze velmi omezeny pocet ukazatelti pro kazdou skupinu, kterych je ve
skute¢nosti znateln€ vice. V nékterych ptipadech mize dochazet i ke zkresleni vysledk,
nasledkem pouhého odhadovani dat v ptipadé problémovych uzivateli drog, nebo napf.
nakazeni virem HIV/AIDS a miry religiozity. S jistotou vSak lze tvrdit, Ze nejvice

narkomanii ovliviiuje vysokd poptavka a nabidka drog, stejné jako jejich dostupnost.
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Graf ¢. 1 — Regresni analyza HDP
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Graf ¢. 2 — Regresni analyza nezaméstnanosti
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Graf'¢. 3 — Regresni analyza indexu kriminality
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Graf ¢. 4 — Regresni analyza urbanizace
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Graf ¢. 5 — Regresni analyza umrtnosti zapricinénou drogami
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Graf ¢. 6 — Regresni analyza religiozity
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Graf'¢. T — Regresni analyza HIV/AIDS
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Graf'¢. 8 — Regresni analyza dekriminalizace uzivani drog
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Tabulka ¢. 6 — Podily problémovych uzivatelii drog v evropskych statech ve veku 15-49 let v roce

2016 (v %)

Problémovi (oo 1y (e 1y (e 1y 2o

. i Zavisli na Zavisli na Zavislina | statnich

Stat uzivatelé ) ) - i .
drog kokainu | amfetaminech | opioidech drog_ach vE.

marihuany
Albénie 0,89 0,07 0,15 0,27 0,41
Belgie 13 0,12 0,12 0,4 0,68
Bélorusko 1,28 0,13 0,23 0,5 0,44
Bosna a Hercegovina 0,71 0,02 0,06 0,32 0,33
Bulharsko 1,09 0,13 0,18 0,31 0,48
Cerna Hora 1 0,07 0,14 0,42 0,39
Ceska republika 1,47 0,05 0,56 0,2 0,68
Dénsko 1,44 0,16 0,21 0,39 0,71
Estonsko 1,88 0,3 0,27 0,81 0,54
Finsko 1,55 0,08 0,45 0,46 0,58
Francie 1,87 0,18 0,09 0,57 1,06
Chorvatsko 1,17 0,08 0,09 0,44 0,58
Irsko 1,67 0,22 0,1 0,59 0,78
Island 1,19 0,11 0,1 0,45 0,54
Italie 1,78 0,27 0,33 0,55 0,66
Kypr 0,94 0,16 0,11 0,21 0,48
Litva 1,02 0,1 0,15 0,39 0,4
Lotyssko 1,69 0,08 0,43 0,69 0,5
Lucembursko 1,48 0,05 0,16 0,59 0,71
Mad’arsko 1,12 0,06 0,36 0,31 0,41
Makedonie 0,83 0,07 0,14 0,3 0,33
Malta 1,44 0,04 0,11 0,79 0,51
Moldavsko 1,11 0,13 0,23 0,43 0,33
Némecko 1,39 0,2 0,18 0,33 0,68
Nizozemsko 1,54 0,32 0,18 0,24 0,82
Norsko 1,35 0,15 0,16 0,47 0,59
Polsko 1,29 0,14 0,25 0,32 0,59
Portugalsko 1,07 0,08 0,12 0,36 0,53
Rakousko 1,45 0,16 0,14 0,6 0,58
Rumunsko 0,71 0,07 0,07 0,29 0,3
Recko 0,85 0,04 0,04 0,33 0,46
Slovensko 1,1 0,08 0,21 0,29 0,54
Slovinsko 1,42 0,16 0,12 0,56 0,58
Spojené Kralovstvi 2,66 0,58 0,47 0,67 0,97
Srbsko 0,74 0,03 0,05 0,32 0,36
Spanélsko 2,11 0,48 0,21 0,3 1,16
Svédsko 1,18 0,05 0,31 0,34 0,5
Svycarsko 1,57 0,12 0,1 0,42 0,96
Rusko 1,56 0,15 0,26 0,62 0,55
Ukrajina 1,18 0,12 0,23 0,59 0,34
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