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Anotace
Tématem bakalaiské prace je ,,Prevence uzivani drog v pribéhu vykonu vazby a trestu™.

Teoreticka &ast se vénuje definici drog, definici legislativniho ramce CR o omamnych a
psychotropnich latkach a dale pilitam protidrogové politiky CR. Prakticka &ast pak na zakladd
vysledk dotaznikového Setfeni analyzuje soucasny stav protidrogové prevence ve véznici a
posuzuje ucinnost jednotlivych opatfeni. Vystupem praktické Casti jsou doporuceni, ktera by

mohla prispét ke zlepSeni situace.

Annotation
The theme of this thesis is ,, The drug prevention during detention and imprisonment.” The

theoretical part concerns the definition of narcotics, definition of the legislative frame of the
Czech republic on Narcotic and Psychotropical Substances and pillars of the drug policy of the
Czech republic. The practical part is based on the results of the survey analyzes the current
state of drug prevention in prison and assess the effectiveness of the precautions. The outcome

of practical part is a list of recommendations that could contribute to improving the situation.
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1 Uvod
Jak uvadi preambule Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2010 az 2018,

uzivani navykovych latek a nezdkonné zachazeni s nimi je nejenom v nasi zemi, ale v celém
sveét¢ vnimano jako vazny problém, ktery stale predstavuje ohroZeni zdravi, bezpec¢nosti,
socialni pohody a prosperity obyvatel, zejména mladeze. Ceska republika si tato nebezpedi
uvédomuje a poklada za svou povinnost aktivné provadét a podporovat na svém tzemi i v
mezinarodni spolupréaci diislednou protidrogovou politiku s cilem zajistit lidské spolec¢nosti

zdravi, distojnost a bezpe¢i.

S neklesajicim poctem uzivatelll drog je spojen téz neklesajici pocet drogovych dealerti a
dalsich osob parazitujicich na drogové =zavislych. Jakykoliv kontakt stimto socialné
patologickym jevem je vZdy na hranici vystavovani se drogové kriminalité, ktery vyustil ve
vyrazny podil drogové zavislych osob mezi pachateli trestnych ¢inl a sekundarné téz mezi
vézni. Takto dochazi kromé vySe zminénych negativnich spolecenskych jevi k vysokému
zatézovani statniho rozpoctu, a dale také k neimyslné konsolidaci problémovych osob praveé
ve vézeniskych zatizenich diky kriminalit¢ piimo souvisejici s vyrobou, distribuci nebo
uzivanim drog, nebo nepiimo souvisejici v podobé trestnych ¢inli zpisobenych pod vlivem

drogy, nebo za ucelem nelegalni snahy opatfit si prostfedky na jeji pofizeni.

Na negativni jevy lze reagovat radikalizaci a represi nebo dobie cilenou prevenci.
Zejména pak v prostiedi s vysokou koncentraci problémovych osob je prevence preferovanym
a vkonetném duisledku téz méné ndkladnym pfistupem k feSeni. Pravé posouzeni
preventivnich opatieni pouZivanych ve Vazebni véznici v Ceskych Budgjovicich se stalo
cilem této prace, ktera se zamétuje ve své teoretické Casti na kratké shrnuti tématu drogovych
zavislosti, legislativu CR, kterd se vaZe k omamnym a psychotropnim latkam a kone¢né téZ na
protidrogovou politiku CR. V praktické &asti je prace zaméfena na zkoumani vysledkd
dotaznikového Setfeni provedeného mezi v€zni ve vazebni véznici a posouzeni smysluplnosti
a ucinnosti jednotlivych preventivnich opatteni, ktera jsou uskute¢iiovdna na narodni trovni a

tedy placena ze statniho rozpoctu.



2 Teoreticka ¢ast

2.1. Drogova zavislost
2.1.1. Typy drogové zavislosti

Vymezeni zakladnich pojmt v oblasti toxikomanie a drogovych zavislosti se lisi zejména
vlivem rozdilnych nazort v souvislosti s védnimi obory, které se touto oblasti zabyvaji. V této
kapitole se zabyvame obecnym pohledem na drogové zavislosti. Ta byla definovana jiZ v roce
1950 komisi znalcti Svétové zdravotnické organizace (dale jen SZO) vtomto znéni:
,» LToxikomanie je stav periodické nebo chronické intoxikace (tj. otravy, vnikani jedovaté latky
do organismu), ktery Skodi jedinci i spole¢nosti a je vyvolan opakovanym uzivanim drogy
(ptirodni nebo syntetické) coz zahrnuje: 1. pfemahajici piani ¢i potiebu pokra¢ovat v uzivani
drogy a ziskavat ji jakymikoli prostfedky, 2. tendenci zvySovat davky, 3. psychickou

(psychologickou) a n€kdy i fyzickou zéavislosti na u¢incich drogy.*

K dal$imu vymezeni pojmu v oblasti toxikomanie doslo v roce 1983 komisi experti SZO,

a to konkrétn¢ témito znaky:
1. psychickou (psychologickou) zévislosti

2. fyzickou (somatickou) zavislosti, projevujici se abstinenénim syndromem, tedy

ptiznakem vyskytujicim se pfi preruseni aplikace drogy
3. zvySenou schopnosti organismu vzdorovat u¢inkim drogy

4. nutkavou potiebou opatfit si drogu bez ohledu na prostfedky nebo dusledky jejiho

ziskani

V ramci této definice zacal byt rovnéz vniman rozdil mezi toxikomanii a navykem na
drogu, u kterého nejde jesté o toxikomanii ve smyslu nutkavé potieby drogy, ale jen o silnou
touhu po ni s psychickou a nikoli fyzickou zavislosti a s malou ptipadné€ zadnou tendenci pro
zvySovani davek. Rozdily mezi toxikomanii a ndvykem vedly k rozsdhlym polemikam o tom,
zda konkrétni ¢loveék trpi toxikomanii nebo jde u néj pouze o navyk a zda konkrétni droga
vede jen k navyku nebo az k toxikomanii.'

Komise znalci SZO definovala vroce 1969 také pojem droga. Za drogu oznadila
jakoukoli latku (substanci), kterd, je-li vpravena do Zivého organismu, miize pozménit jednu

nebo vice jeho funkci. Definice zahrnula vSechny substance ¢i hmotné latky, at” uz maji ¢i

"'URBAN, Eduard. Toxikomanie. Praha: Avicenum Praha, 1973. str. 12.
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nemaji pfiznano postaveni 1€k, ptisobici ¢i neplisobici na nervovou soustavu, jsou piirodni
nebo umélé.?

J. Skéla pak za drogu oznacil latku chemickou, pfirozenou ¢i syntetickou, kterd ma rychly
tginek na psychiku ¢lovéka a ovliviuje jeho naladu a chovéani. Cim droga pusobi rychleji a
vyrazn&ji, tim je i vy3$§i pravdépodobnost jeji opakované aplikace a tim i vznikajici zavislosti.®

Jak jsem jiz uvedl v této kapitole, existuje rozdil mezi toxikoménii a ndvykem na drogu.
Tento rozdil je také vyjadien jako zneuziti drogy s ndvykem a zneuziti bez navyku. Pro druhy
uvedeny piipad je charakteristické, Ze uzivatel netihne k droze a miZze se svobodné
rozhodnout, jestli ji pouzije ¢i nikoli. Naopak u zneuziti s navykem je typicka nutnd potieba
drogy a nema-li ji, citeln€ ji postradd, chybi mu, nedokdze si ji odepfit a obstarava si ji bez
ohledu na dasledky svého chovani. Ve vyhranénych ptipadech dochazi az k nekontrolovatelné
zavislosti, kdy se uzivatel ve snaze opatfit si drogu Casto uchyluje k nasili a trestné ¢innosti
s cilem zisku finan¢nich prostfedkt na nakup drogy nebo s cilem zisku drogy samotné. V této

fazi se zacina projevovat jeden ze vztahli mezi zneuzivanim drog a trestnou ¢innosti.

2.1.2. Typy drog a jejich uzivani
Z hlediska druhu jsou drogy velmi rozmanité. Jejich typologii mizeme definovat na

zéklad¢ skupenstvi, kdy rozliSujeme drogy pevné (hasis, marihuana, kokain, a podobn¢),
kapalné (morfium, alkohol a podobng) a plynné (toluen, rizna fedidla a podobn&). Tomuto
rozdéleni odpovida i zplsob jejich dopraveni do lidského téla, ktery probiha nejéastéji
vdechovanim, injekci, inhalaci, méné casto vstiebavanim kizi, sliznici, konecnikem,
pochvou, moc¢ovou trubici nebo nakapavanim do o¢i.

Podle typid drog lze rozliSovat i zakladni typy drogovych zavislosti, mezi kterymi
rozliSujeme:

a) Zavislost opiatového typu — poprvé definovany u morfia, jako hlavniho alkaloidu opia.
Je nejen silnym analgetikem, ale ma i silné euforizujici uc¢inky. Morfin je navykovy, jak
psychicky, tak i somaticky (télesn€). Zavislost na morfinu (morfinismus) je zavaznym
onemocnénim, avsak u pacientli v mediciné je problematika zavislosti méné zavazna, nez
byva obecn¢ predpoklddano. Jen u malého poctu pacientll uzivajicich morfin ¢i jina silna
analgetika na lékatsky predpis a podle pokynii 1ékatfe se rozvine casem zavislost opiatového

typu. Somaticky navyk u dlouhodobé medikovanych pacientd byva bézny, ovSem psychicka

2 VALKOVA Helena a SEDIVY Vaclav. Lidé, alkohol, drogy. Praha: Nase vojsko, 1988. str. 12. ISBN 28-049-
88.
3 SKALA, Jaroslav. Alkoholismus. Praha: Sat. Zdrav. Nakladatelstvi n. p., 1957. str. 10. ISBN 566314
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zavislost v patologickém smyslu se vyskytuje ziidka).’ Nejvyznamngjsi drogou v této skuping

je heroin. Heroin je jednou z nejnebezpecnéjsich drog, protoze jeho toxicita je desetkrat vyssi

nez u morfia.

b) Zavislost kokainového typu — odvozend od hlavni zastupujici drogy — kokainu.
Zavislost je ptedevsim psychickad, uzivatel za¢ina preferovat prostiedi, kde je mozno drogu
uzivat, postupné¢ ji zafina potiebovat k vétSiné svych cinnosti, zdanliva vné&jsi
nerozeznatelnost intoxikace od sttizlivosti vede k tomu, Ze kokain je uzivan v béznych
situacich (naptiklad v zaméstnani, pro zvySeni koncentrace a vykonnosti) a to prohlubuje
celkovou zavislost na stavu, jez droga vyvolava. Uzivatelé vice nez stav samotny na kokainu
ocenuji, jak jsou po ném sveézi, sebevédomi a pfipraveni konzumovat alkohol a sex v
nadlidské mife a bez mordlnich i télesnych kocovin. Uzivatelé maji pocit nadéloveéka —
rychleji a snadngji se rozhoduji, komunikuji s ostatnimi, predvidaji reakce okoli.” Mezi dal3i

zastupce této skupiny drog patii zejména pervitin a amfetamin.

¢) Zavislost halucinogenniho (nékdy také cannabisového) typu — do této skupiny
zavislosti patii zejména halucinogenni drogy, jako je hasi§, LSD nebo marihuana (,,trava®,
konopi). Marihuana je nejrozsitendjsi nelegalni drogou v nasi zemi. Cesko jako takové patii
dlouhodobé k zemim, kde se marihuana uziva nejvice v Evropé, zejména mezi mladymi
lidmi. Koufeni ,,travy* se stdva v mladé generaci podobnou normou, jako bylo u mladeze za
socialismu pivo, chodit do hospody. Mnoho uzivateli konopi bez obtizi kombinuje s
alkoholem. Zastanci konopnych drog tvrdi, Ze na rozdil od opilosti, intoxikace ,,travou‘
nepifindsi agresivni jednani, zle od zaludku, kocoviny. Naopak zdanliva bezproblémovost
vede kuidky k tomu, aby marihuanu uzivali i v praci, ve Skole, vSude, takZze se mnohdy
nemuzeme divit, Ze takovi lidé ptisobi tupé€ az apaticky. Rizikovym se jevi urcité to, kdyz se s
koufenim za¢ne v nizkém véku, cca mezi 12 — 16 rokem Zivota. Rizikovou populaci mohou
byt také lidi s labilni, citlivou psychikou, kde miize i marihuana zpuisobit vyrazné dusevni

problémy.

d) Zavislost na lécich - piedstavuje obrovské riziko zejména kvili hojnosti jejich
zneuzivani zdanlivé netypickymi uzivateli drog. Drtivou vétSinu ohrozenych tvofii lidé, ktefi

utikaji pfed stresem, nespavosti a psychickym rozladénim nebo seniofi, kterym jsou rtizné

* KATZUNG, Bertram G. Zdkladni & klinickd farmakologie. Jinotany: H+H, 2006. str. 440-456. ISBN 80-
7319-056-7

> Kokain. NdvykovéLdtky.cz [online]. [Cit. 10.3.2015]. Dostupné z: http:/navykovelatky.cz/stimulacni-
drogy/kokain/



Iéky predpisovany v takové mife, Ze generuji tisice zavislych, ktefi jiz bez nich neumi Zit.
Tyto latky vyvolavaji psychickou i te€lesnou zavislost, jejich nahlé vysazeni provazeji
komplikujici stavy jako napi. epileptické zachvaty. Dlouhodobé uzivani vymazava ptirozené
lidské emoce a radost z prozivani Zivota. Casté kombinovani s alkoholem pro zvyseni u¢inka
je zivot ohrozujici z hlediska smrtelného pfedavkovani. Jako piiklady téchto zakeinych drog
muzeme uveést hypnotika — 1€ky na spani jako Hypnogen ¢i Stillnox, a benzodiazepiny jako

Diazepam, Lexaurin ¢i Neurol.®

2.1.3. Podminky vzniku drogové zavislosti
Kazda drogova zavislost spociva na obecnych lidskych sklonech predejit pomoci drogy

konfliktiim, napétim, uzkosti, stresovym a zatéZzovym situacim, celkové nepiijemnym
pocitiim, snahou korigovat je nebo na n¢ pfechodné zapomenout. Je také motivovana touhou
po opakovani téchto ptijemnych prozitki.’

Odborna literatura uvadi komplex piicin, které ke zneuzivani drog smétuji. Proménlivost
a vysoka variabilita pfi¢in poukazuje na to, Ze nelze jednoznacné urcit jeden kli¢ovy faktor,
ale Ze se vzdy jedna o kombinaci vice pfi¢in, které vedou k prvnimu kontaktu nebo
experimentovani s drogou, ke vzniku a pfetrvani zavislosti. Tyto faktory ovSem také
v kone¢né pticin¢ vedou k abstinenci a uzdraveni drogové zavislych. Neni proto jednoduché
podat komplexni vycet vSech faktori vedoucich ke zkouSeni, kontrolovanému uzivani,
navyku nebo nasledné zavislosti. Navic je kazdy uzivatel jedine¢nou a neopakovatelnou
osobnosti z hlediska biologického, psychologického i socialniho.

Zkoumani pticin blize uvedu na ptikladu dvou pfistupti, které prezentuji vybrani autofi.
Uvedené pric¢iny, modely vzniku, vyvoje drogové zavislosti, i kdyZ nejsou identické a totozné,
maji mnoho spole¢nych ryst. Pfinejmensim je to snaha o zachyceni slozitého vztahu rtiznych
faktord.

Jak v této souvislosti uvadi J. Lietava ,,dneSni teorie rozebirajici vznik drogové zavislosti
se zakladaji na multifaktorialni genezi, tj. na existenci vice faktort jejitho vzniku a spole¢ného
pusobeni téchto ¢tyt podminek:

a) droga (ptitomnost chemické latky schopné ménit védomi a vyvolavat zavislost)

b) osobnost (kterd drogdm podlehne)

¢) prostiedni (které podmifuje a umoziuje uzivani drog)

® Tlumivé medikamenty (Iéky). NavykovéLdtky.cz [online]. [Cit. 10.3.2015]. Dostupné z:
http://navykovelatky.cz/tlumive-drogy/tlumive-medikamenty-leky/
" URBAN, Eduard. Toxikomanie. Praha: Avicenum Praha, 1973. str. 45
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d) spoustéci moment (podnét, ktery zpisobi, Ze Elovek zacne uZivat drogy).*®

Podobny je pohled, ktery prezentuje J. Tej. Autor zde rozdéluje faktory vedouci ke
vzniku, vyvoji nebo ukonceni zneuzivani drog anebo zéavislosti do ¢tyt skupin, pricemz jde o
soucCasné pusobeni vSech faktorti ve vzajemné vazbe. Toto ¢lenéni urcuje tyto faktory: faktor
farmakologicky (droga), somaticky a psychicky (osobnost), participujici (podnét), a

. r 14 A 4 9
environmentalni (prostiedi).

2.1.4. Zpusoby a frekvence uzivani drog
V bézném vyjadiovani se setkdvame s oznaCovanim kteréhokoli uzivatele drog a

jednotlivce zavislého na drogach. Stadium takového uzivani jiZ povaZujeme za diagndzu,
kterou ma opravnéné stanovit jen specialista. Toto stadium, které se vyznacuje vyraznou
zménou osobnosti, fyzickym a psychickym tipadkem, vyzaduje intervenci odbornika.

Pti zneuzivani drog u socidlné zaclenénych jedincii se vSak s touto fazi uzivani setkavame
minimalné. Poznat odliSné charakteristiky miry a frekvence uzivani drog mize pomoct pfi
nasledném stanovovani efektivnich preventivnich krokd.

Mezi nejbéznéjsi klasifikace fazi zneuzivani drog jsou uvadéné nasledujici Ctyii stadia
postupného vzniku zavislosti. V kazdém stadiu jsou uvedené specifické projevy chovani
uzivatele, podle kterych je mozné identifikovat miru zavaZznosti rozvinuti zavislosti.
Odbornici se shoduji na tom, Ze v prvnich dvou stadiich je vyznamna pomoc blizkého okoli,
dal3i dvé faze uz vyZaduiji intervenci odbornika'’.

Faze vzniku zavislosti:
1. Euforické (poc¢atecni) stadium

e snadné pofizeni drogy

e climinace obav, napéti, opojeni

e pocit ,,rozsiteného védomi* (argumentace hlub§im a SirSim prozivanim okolniho svéta

a podobng¢)
2. Kritické (varovné, navykové) staddium

e zvySovani tolerance (slabnuti plisobeni davky), potieba zvySovat davky

e poruchy sebehodnoceni (odmitani varovnych signala blizkych osob)

e prilezitostné komplikace ve Skole, roding, praci, ve volno¢asovych aktivitach

e financni, ¢asové, motivaéni zmény v rezimu dne

8 LIETAVA, Jan. Drogy v dejindch ludstva. Nitra: Uniapress International, 1997. str. 17. ISBN 80-8531-38-3

® HUPKOVA Ingrid, LIBERCANOVA Kristina. Drogové zavislosti a ich prevencia, Pedagogicka fakulta
Trnavskej univerzity v Trnave, 2012. str. 27. ISBN 978-80-8082-563-8

" HUPKOVA Ingrid, LIBERCANOVA Kristina. Drogové zavislosti a ich prevencia, Pedagogicka fakulta
Trnavskej univerzity v Trnave. 2012. str. 28. ISBN 978-80-8082-563-8
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3. Vlastni staddium zavislosti

e vyrazné zmény v osobnosti jedince (kriminalni ¢innost a podobng¢)

e viditelné zdravotni problémy (abstinen¢ni syndromy, nespavost, hubnuti)

e ztrata kontroly nad uzivanymi davkami (zvySovani tolerance)

e zjevné problémy pii vykonu (ve $kole, v praci, ve sportu a podobn¢)
4. Termindlni (kone¢né, zavére¢né) stadium

e celkovy upadek osobnosti jedince (ztrata Zivotni motivace)

e vyrazné zvySeni tolerance vici droze (n€kolikanasobné zvysSovani davek)

e zivazné zdravotni problémy, psychicky upadek

e spolecenska izolace

e pokles seberealiza¢nich tendenci

Vyuzivani takto definovanych stadii pti uréeni miry zneuzivani drog béznou populaci je
vSak v praxi neefektivni. VySe uvedené stupnice totiz vychdzi z ptedpokladu, Ze bez
intervence dochazi k linearnimu postupu do uplné abstinence po kone¢né stadium.

Ve skute¢nosti vSak uzivani drog nepostupuje timto smérem. Naopak se stava, Ze uzivani

drog probiha experimentalné a nepravidelné.

2.1.5. Kontinuum uzivani
Ze statistickych ukazatelt uzivateld drog vyplyva, ze z celkového poctu uzivatelt drog

zpusobuje uzivani drog velké problémy piiblizné jen maximalné 10 % uzivatelim, jest¢ pii
mensim procentu je mozné stanovit diagndzu — zavisly uzivatel. Tento fakt potvrzuje vyzkum
amerického psychiatra N. Zinberga, ktery se vénoval problematice kontrolovaného a
kontinudlniho uzivani drog. Jeho teorie podloZzena vyzkumem poukazuje na to, Ze ne kazdé
uzivani ¢i uziti drog vede piimo k zavislosti a ze kazda osoba se mize nachéazet v rozlicném
stadiu uzivani drog.

N. Zinberg zaroven zjistil, Ze se ve vztahu k droze mizeme ocitat v jednotlivych fazich

na niz§im uvedeném kontinuu uzivani, ve kterém jednotlivé pomysiné body mulzeme

charakterizovat takto:

Obriazek 1 - Kontinuum uzivani

Abstinencia  Experimentalne Prilezitostné Pravidelné Pravidelnéuzivanie Chaotické
uzivanie uzivanie uzivanie s problémami uzivanie

Zdroj: JIRESOVA, K. JAVORKOVA. S. Harm reduction v problematike injekcného uzivania drog. Bratislava:
OZ Odyseus, 2003. str. 113. ISBN 80-968576-6-5



Abstinence (zadné uzivani): mize byt v zavislosti na rozdilu kultur chapano odli$né.
V z4sad¢ abstinenci chapeme jako téméf nulové uzivani nelegédlnich drog, tedy drog
zakazanych statem. Do tohoto bodu bychom méli t€z zahrnout oblast legalnich drog, jako je
alkohol, tabakové vyrobky a podobné.

Experimentalni uzivani: je v podstat¢ bodem, ve kterém v kontinuu uzivani zacala
s drogou vétSina uZivateld.

Ptilezitostné uzivani: jednd se o ¢astéjsi formu uzivani nez v experimentalnim piipad¢. Je
obycejné spojené s urcitymi situacemi, ve kterych lidé po droze sahnou.

Pravidelné uzivani: v tomto bod¢ se zvySuje frekvence uzivani a stava se béznou soucasti
Zivota uzivatele, ktery si vytvati fyzickou i €asto i psychickou zavislost.

Pravidelné uzivani s problémy (narazové): stddium, které je svym charakterem velmi
podobné piedchozimu, ale jiz pfinasi vyrazné problémy v bézném zivoté. Droga se stava
ustiednim bodem zivota.

Chaotické (zavislé) uzivani: je nejkritictéjSim bodem v kontinuu uZivani, protoze uZivatel
ztraci kontrolu nad frekvenci a vysi davek, dochazi k poskozeni organismu i psychiky
zavislého jedince. Stfedobodem Zivota se stava shanéni dalsi davky. Uzivatel se mize dostat
do stavu, kdy pro obstarani si drogy pacha trestnou ¢innost nebo prostituuje. Byva pak véznén
hospitalizovan a pfichazi o domov.

Mira rizika zavislosti na droze se v kontinuu uzivani zvySuje smérem zleva doprava. Neni
vSak pravidlem, Ze se lidé v kontinuu pohybuji vzdy nebo vyluéné timto smérem, tedy
smérem postupného zvySovani davky a frekvence.

Kazdy bod kontinua mize ptedstavovat zacatek, prosttedek i konec uzivani drog.

V rédmci kontinua uzivani se kazdy z nds mize pohybovat na téchto pomyslnych bodech.
Nespravné tedy mnohdy oznacujeme za uzivatele drog pouze osoby pohybujici se na pravé
stran¢ kontinua.

7 pedagogického hlediska zasluhuji pozornost zejména mladi lidé uzivajici drogy v tzv.
rekreacnich prosttedich. Lze je charakterizovat jako vétSinou pln¢ integrované do spolecnosti
a drogy uzivaji jen sporadicky - rekrea¢n¢; tvoii hlavni ¢ast skryté populace uzivatelti drog.

Zinbergova teorie prevalence uzivani drog se ovéfila v praxi a jeji zdkladnimi pilifi jsou
fakta, které potvrzuji, Ze:

e vétSina experimentatoru se nestane pravidelnymi uzivateli drog;

o mnozi lidé mohou zistat pfilezitostnymi uzivateli legalnich nebo nelegalnich drog s

uréitymi problémy, které souviseji s jejich uzivanim;
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e v¢tSina uzivatell drog (i ti, kterym byla diagnostikovéana zévislost) méli uzivani pod

uréitym typem kontroly alespoti béhem delsiho obdobi uzivani drog™.

2.2. Legislativa CRo omamnych a psychotropnich latkach
Dva zékladni pilife legislativy o omamnych a psychotropnich latkach Ceské republiky

tvoti zdkon ¢. 167/1998 Sb. o navykovych latkach a o zméné nékterych dalSich zédkont a

zakon €. 40/2009 Sb., trestni zakonik.

2.2.1. Zakon ¢. 167/1998 Sb. o navykovych latkach a o zméné nékterych dalsich
zakonu
Tento zdkon upravuje zachazeni s navykovymi latkami, jejich vyvoz, dovoz a tranzitni

operace s nimi, dale zachazeni s piipravky obsahujicimi navykovou latku a péstovani maku,
konopi a koky a vyvoz, dovoz a zneSkodnovani makoviny. V tomto zakon¢ je téZ definovana
zpusobilost k zachdzeni snavykovymi latkami a pfipravky, instituce poveéfené vykonem

kontroly, spravni delikty a sankce.'?

2.2.2. Zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik
Plisobnost ustanoveni trestniho zdkoniku lze rozdélit na trestnou ¢€innost pachanou za

ucelem ziskani drog, trestnou ¢innost pachanou v opojeni po poziti drogy a trestnou ¢innost
spojenou s vyrobou a distribuci drog.

Tento zdkon nejprve v § 130 definuje pojem navykové latky, v § 283 se vénuje
nedovolené vyrobé¢ a jinému naklddani s omamnymi a psychotropnimi latkami a jedy, v § 284
pfechovavani omamné a psychotropni latky a jedu, v § 285 nedovolenému péstovani rostlin
obsahujicich omamnou nebo psychotropni latku, v § 286 vyrobé a drzeni predmétd

k nedovolené vyrob& omamné a psychotropni latky a jedu, v § 287 $ifeni toxikomanie."

2.3. Protidrogova politika v CR
Protidrogova politika je v Ceské republice uskute¢iiovana na narodni, krajské a mistni

urovni. Pdsobnost spravnich ufadti a organti tizemnich samospravnych celkl pii tvorbé a
uskutecniovani programl ochrany pred Skodami plsobenymi uzivanim tabakovych vyrobkd,
alkoholu a jinych ndvykovych latek upravuje z. €. 379/2005 Sb., o opatienich k ochrané pred

Skodami ptisobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami.

" JIRESOVA, Katarina. JAVORKOVA, Sotia. Harm reduction v problematike injekcného uzivania drog.
Bratislava: OZ Odyseus, 2003. str. 14. ISBN 80-968576-6-5

12 7&kon &. 167/1998 Sb. o navykovych latkach a o zmén& n&kterych dalsich zakoni

13 7akon &. 40/2009 Sb., trestni zékonik
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Protidrogovou politiku na narodni urovni koordinuje Rada vlady pro koordinaci
protidrogové politiky (RVKPP). Rada projednava a ptredkladd vladé zékladni dokumenty
protidrogové politiky:

e ndarodni strategii protidrogové politiky

o akéni plan realizace narodni strategie protidrogové politiky'*

2.3.1. Narodni strategie protidrogové politiky 2010 — 2018
Narodni strategie 2010 — 2018 je kli¢ovym koncepénim dokumentem vlady CR a zaroveii

programovym vyjadienim zdmérli a postupu vlady pii feSeni problému uzivani drog.
Aktualizuje ptedchazejici strategie v souladu se souCasnym stavem védeckého poznéani o
fenoménu uzivani drog, jeho disledcich a o ucinnych feSenich souvisejicich problémd.
Narodni strategie 2010 — 2018 definuje v komplexni a koncepéni roviné zakladni vychodiska
a smery feSeni problému uzivani drog a principy a piistupy, na kterych protidrogova politika
stavi; stanovuje cile, kterych se snazi dosdhnout a priority pfi realizaci opatfeni na obdobi
deviti let. Soucasti politiky je i soubor opatfeni sméfujicich k dosazeni cilt, ktery je
rozpracovan v akénich planech realizace Narodni strategie 2010 — 2018 véetné vy¢cisleni a

vymezeni potfebnych zdroji pro jeho implementaci'”.

2.3.2. Cile protidrogové politiky na obdobi 2010 — 2018
Jako G¢inny, sméfujici k feSeni problému uzivani drog, uznava vlada CR komplexni,

multidisciplinarni a vyvazeny pfistup. Tedy takovy, ktery vychazi ze Siroké celospolecenské,
mezirezortni, mezioborové a mezisektorové spoluprace na vSech urovnich. Je postaven na
komplexnim, vyzkumem podloZzeném a vyvazeném uplatiovani tii zakladnich strategii /
pristupti moderni protidrogové politiky, které jsou vzajemné nezastupitelné a doplriuji se.

Témito piistupy jsou:

e snizovani nabidky drog (kontrola prodeje a distribuce legalnich a potlacovani
nezakonné vyroby a distribuce nelegalnich drog)
e snizovani poptavky po drogach (primarni prevence, 1é¢ba a resocializace)

e snizovani rizik spojenych s jejich uzivanim

" Protidrogova politika. VLADA CR. [online]. [Cit. 10.3.2015]. Dostupné z:

http://www.vlada.cz/cz/ppov/protidrogova-politika/protidrogova-politika-72746/ )
1v5 URAD VLADY CESKE REPUBLIKY. Ndrodni strategie protidrogové politiky 2010 — 2018. Utad vlady
Ceské republiky, 2011. ISBN 978-80-7440-045-2
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Protidrogovou politiku CR proto budou, v kontextu téchto ptistupt, i nadale tvofit Ctyti
zékladni pilife: primarni prevence, 1écba a socidlni zaclenovani, snizovani rizik, snizovani

dostupnosti drog.

Tabulka 1 - Pilife protidrogové politiky CR

pristupy/strategie | snizovani snizovani poptavky po | snizovani rizik
nabidky drogéach spojenych
drog s uzivanim drog
pilite sniZzovani primarni 1écba a | snizovani rizik
protidrogové dostupnosti | prevence socialni
politiky CR drog zaclenovani

Zdroj: Utad vlady CR, Narodni strategie protidrogové politiky 2010-2018

Intervence ve Ctyfech pilifich protidrogové politiky mohou byt efektivné uplatriovany
pouze ve funkénim institucionalnim prostfedi, jez stavi na mezinarodnich zavazcich,
zkuSenostech a spolupréci, na poznatcich vyzkumid, na informacich a hodnoceni
realizovanych opatieni tak, aby byly zvefejnych rozpocétd financovany pouze efektivni
opatieni a aktivity. Cinnost ve vSech oblastech musi byt koordinovana k zajisténi
spolecenského postupu pii dosahovani cilti stanovenych strategii. Dalsi podminkou je podpora
vefejnosti, jeji informovanost, aktivni pfistup a nebagatelizovani nezaddoucich nezdkonnych
jevl. Takovy pfistup umoziuje ovlivnit problém uzivani drog, pocéinaje odrazovanim od
experimentovani s nimi, az po omezovani negativnich zdravotnich, socialnich, ekonomickych

a bezpe¢nostnich disledka jejich uzivani.'®

V kontextu ucelu protidrogové politiky — zabezpecit ochranu jednotlived a spole¢nosti
pfed zdravotnimi, socidlnimi, ekonomickymi riziky $kod, které mtze uzivani drog ptinaset, a
zajistit bezpecnost jednotlivell, spolecnosti a majetku pred dopady v podobé trestné ¢innosti
spojené s distribuci a uzivanim drog — a v kontextu vyvazeného uplatiiovani t¥i zakladnich
pristupti k feSeni problému uzivani drog — snizovani nabidky drog, poptavky po nich a
potencialnich rizik spojenych s jejich uzivanim — ma strategie ¢tyfi hlavni cile a s nimi

korespondujici ¢tyfi pilite:

* URAD VLADY CESKE REPUBLIKY. Ndrodni strategie protidrogové politiky 2010 — 2018. Utad vlady
Ceské republiky, 2011. ISBN 978-80-7440-045-2
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Tabulka 2 - Hlavni cile narodni strategie protidrogové politiky

Strategicky cil | Snizit Snizit miru | Snizit miru | Snizit
dostupnost experimentalniho | problémového | potencialni
drog zejména | a pftilezitostného | a intenzivniho | rizika
pro mladé | uzivani drog | uzivani drog spojena
lidi zejména mezi s uzivanim

mladymi lidmi drog pro
jedince a
spole¢nost

Pilire Snizovani Primérni prevence | Lécba a | Snizovani

protidrogové | dostupnosti socialni rizik

politiky drog zaclenovani

Zdroj: Utad vlady CR, Narodni strategie protidrogové politiky 2010-2018

Pro dosazeni cilu je tieba vytvofit odpovidajici podminky pro jejich realizaci a zkvalitnit
stavajici organizacni prostiedi. Je tfeba posilit systém koordinace a dbat na efektivni alokaci
zdrojl (ptedevsim finan¢nich), poskytovani kvalitnich informaci, podporovat vyzkum, zapojit
se do mezinarodni spoluprace, dodrZzovat mezinarodni zavazky a vyuzivat zahrani¢ni

zkugenosti.!”

2.4. Typologie véznic v Ceské republice
Na nejvyssi trovni rozliSujeme vazebni v€znice, véznice a deten¢ni tstavy. Ve vazebnich

véznicich jsou drZeni obvinéni, kteti byli soudem vzati do vazby, zatimco ve véznicich
odsouzeni vykonavaji trest odnéti svobody. Deten¢ni ustavy zajistuji soudem uloZenou
zabezpecovaci detenci pro pachatele, jejichz duSevni stav trvale ¢i docasné zptlisobuje, Ze se
dopoustéji zdvazné trestné ¢innosti jako napf. sexudlni devianti.

V Ceské republice se v souasnosti nachézi 35 véznic, z toho 10 vazebnich a dva

detencni ustavy'®. Detailng situaci ilustruje obrazek ¢. 2.

Y URAD VLADY CESKE REPUBLIKY. Ndrodni strategie protidrogové politiky 2010 — 2018. Utad vlady
Ceské republiky, 2011. ISBN 978-80-7440-045-2

¥ Vieobecna prezentace VS CR. Vezenskd sluzba CR. [online]. [Cit. 10.3.2015]. Dostupné z:
http://www.vscr.cz/client_data/1/user_files/19/file/PDF/prezentace%20VS%20%C4%8CR/2013 11%20VSCR
%20FOR%20WEB.pdf
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Obrazek 2- Mapa véznic CR

Véznice, vazebni véznice a detenéni (istavy v CR
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Zdroj: Organizaéni jednotky. Veézeriskd sluzba CR. [online]. [Cit. 10.3.2015]. Dostupné z:
http://www.vscr.cz/oj/

Typologie dle zptisobu vnitiniho ¢lenéni

a) Véznice s dohledem

b) Véznice s dozorem

¢) Véznice s ostrahou

d) Véznice se zvySenou ostrahou

e) Véznice pro mladistvé

Ve véznicich s dohledem vykonavaji tresty lidé odsouzeni za nejméné zavazné trestné Ciny.

Ve véznicich s ostrahou a se zvySenou ostrahou jsou pachatelé nejzavaznéjSich trestnych

¢ina'’,

2.5. Problematika drog ve vézeni
Problematika uzivani drog v ¢eském vézenstvi je zmapovana spiSe hypoteticky. Podle

Haly se ve vykonu vazby a trestu odnéti svobody vyskytuje minimalné 30% vézni, kteii

s ur¢itou pravidelnosti néjakou nelegélni drogu uzivaji. Hala dale uvadi, Ze bezpecné lze

¥ Cile a poslani VS CR. Veézeniskd sluzba CR. [online]. [Cit. 10. 3. 2015]. Dostupné z:

http://www.vscr.cz/generalni-reditelstvi-19/0-nas/zakladni-informace-4/cile-a-poslani-vs-cr-6124
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tvrdit, Ze v Ceské republice se vézetiské toxikomanické subkultute dosud nepodafilo uvést do
chodu systém pravidelnych dodavek drog a jejich vnitini distribuce, piestoze podil osob
véznénych pro drogové trestné Ciny ve vézenské populaci v poslednich letech vzrista, ziejmé
i vlivem zvySené pozornosti, kterou vyrobcim a dealerim drog veénuji pfislusné slozky
Policie CR.

Pro vézné, kteti pted uvéznénim nevyhledavali kontakt s drogami a ani ve vézeni ho
vyhledévat necht&ji, navic jsou bez vyraznéjSich poruch chovani nebo osobnosti, jsou ve
véznicich a vazebnich véznicich CR zfizovany bezdrogové zony.?

Tento postup vsak nelze chapat, jako obecnou toleranci k uzivani drog ve vézenstvi.
Vzdy musi platit zdsada boje proti drogdm. Vézné, kteti pted ndstupem do vykonu vazby
nebo trestu nepodlehli drogovym svodim, avSak sohledem na individudlni historii nebo
osobnostni charakteristiky u nich existuje zvySené riziko, Ze je proces prizonizace privede
k ablizu drog pravé ve vézenském prostiedi, je vhodné obdobnym zptisobem oddélit od
zbytku vézeniské populace (piestozZe napt. neprojevi zéjem o zatfazeni do bezdrogovych zon) a
v zachazeni s nimi zvyraznit osvétu zamétenou na podporu rozhodnuti pro Zivot bez drog
(vaznou piekazkou tohoto pfistupu je nedobra architektura prevazné ¢asti ¢eskych véznic,

ktera jesté neumoZiiuje ubytovani véziii v malém poctu nebo dokonce individualng).”!

2.6. Preventivni protidrogova opatieni ve véznicich CR
Na useku protidrogové politiky byly stanoveny nésledujici zakladni cile:

1) maximalné branit priniku omamnych a psychotropnich latek do vézeiiskych objekti a
maximalné eliminovat jejich uzivani vézni,

2) vytvoftit funkéni systém zachdzeni s drogoveé zavislymi osobami, které t¢. vykonavaji trest
odnéti svobody v ¢eskych véznicich. Tento systém by mél pifedevsim motivovat drogove

zavislé vézné k uvédomélému zbaveni se zavislosti na drogach,

3) rozvinout systém prevence, ktery by v pribéhu vykonu trestu odnéti svobody branil

infikovani vézni (dosud drogy neuzivajici) drogovou zavislosti.

Prvni oblast je zaméfena na redukci nabidky, tj. sméfuje k omezeni piistupu vézna k

drogam. Prostedky uzitych opatfeni v této oblasti jsou rizné druhy prohlidek osob i véci

2 HALA, Jaroslav. Uvod do teorie a praxe vézeristvi. Vysoka $kola evrop. a regional. Studii, 2006. str. 91.
ISBN 80-86708-30-6
> HALA, Jaroslav. Uvod do teorie a praxe vézeristvi. Vysoka $kola evrop. a regional. Studii, 2006. str. 92.
ISBN 80-86708-30-6
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(v€etné vyuziti tzv. drogovych pst pii odhalovani tranzitu, drZzeni a vyroby drog piimo ve
véznicich), zptisnéni zachdzeni s navykovymi léky vézeniskym zdravotnickym personalem,
monitoring drog u vSech véziu v ramci vstupnich lékarskych prohlidek, ziizeni centralni
evidence vézn, ktefi meli nékdy néjakou souvislost s drogami, dale vytvoreni bezdrogovych
zon ve vybranych véznicich apod.

Druh4 oblast souvisi s tzv. primarni prevenci, chapanou jako soucast podpory zdravi a
vychovy ke zdravi u vézni. Prostfedky jsou zde specidlni programy zachazeni s vézni s
cilem zabranit zneuzivani drog ve véznicich a specialni znalosti a dovednosti vychovateld,
kteti takové programy uskutecnuji.

Posledni — tieti oblast - zahrnuje tzv. sekundarni a tercialni prevenci, chapanou jako
cilené proskolovani vSech pracovnika Vézenské sluzby piichazejicich do styku
s véznénymi osobami v zachazeni s aktualné drogové zavislymi osobami, dale optimalni
funkénost poraden drogové prevence pusobicich ve véznicich a zaméfeni vSech
vychovnych prostfedkil na dobrovolnou abstinenci drogové zavislych véziii béhem pobytu ve
véznicich a jejich dobrovolnou ucast na 1é¢eni béhem vykonu trestu odnéti svobody, ptipadné
po jejich propusténi z vykonu trestu. Tyto preventivni aktivity vyvijeji jednak vézenské
poradny drogové prevence a jednak specializovana oddé€leni pro diferencovany vykon trestu
drogové zavislych vézntl. UloZeno bylo déle ziidit krizova oddéleni ve vSech véznicich veetné
vazebnich a jako detoxikacni centra pro drogové zavislé vézné vyuzivat vézenské

nemocnice.>?

2.6.1. Poradny drogové prevence a Bezdrogové zony
Poradna drogové prevence ("PDP") ma postaveni komise a je zaméfena na prevenci

zneuzivani ndvykovych latek a zachazeni s drogové zavislymi a drogou ohrozenymi vézni.
Zamétuje se na krizovou intervenci, individudlni terapii odsouzenych, oblast poradenstvi,
zprostfedkovani 1é¢by, podpirny kontakt, motivacni pohovory, individudlni provazeni aj.
Poradna zabezpeCuje primarni prevenci zneuzivani psychotropnich a jinych latek a
zdravotnickou péci v oblasti drogové prevence s cilem minimalizovat zdravotni a socialni
rizika.

Cilem PDP je ptfedev§im motivovat odsouzené k dobrovolné abstinenci béhem vykonu

trestu, ke zdravéj$imu zptisobu zivota v podminkach vykonu trestu i po propusténi z néj a k

2 MARESOVA, Alena. Jan SOCHUREK. Jana VALKOVA. Drogovd problematika ve vézenich CR a nékterych
zahranicnich véznicich. Institut pro kriminologii a socialni prevenci, 2000. str. 4 a 5. ISBN 80-86008-84-3
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dobrovolné ucasti na 1é¢bé po dobu uvéznéni ve specializovanych oddélenich uréenych
véznic.

Mezi dalsi formy protidrogové prevence patii ¢innost Bezdrogové zény (BZ). Zachazeni
s odsouzenymi v BZ je zaméfeno na zabranéni kontaktu odsouzenych s navykovymi latkami,
uplatiiovani dobrovolného bezdrogového rezimu a realizaci diferencovaného vykonu trestu.
Do BZ mtze byt pfijat odsouzeny, na zdklad¢ vlastni Zadosti, ktery nebyl a neni uzivatelem
drogy, ale lze ho povazovat za jedince drogou ohroZeného, uzival drogu, ale nyni je
motivovan k dobrovolné abstinenci, absolvoval ochranné l1é¢eni protitoxikomanické ¢i pobyt
ve specializovaném oddéleni vykonu trestu odnéti svobody.

Do BZ jsou ptednostné zarazovani odsouzeni ve véku, ktery je blizky véku mladistvého
(do 26 let), ktefi jsou ve vykonu trestu odnéti svobody poprvé, obéané CR, u kterych komise
neshleda trestné pravni, zdravotni ¢i osobnostni kontraindikace pobytu v BZ. Véznice
toxikologicky monitoring pii podezieni na poziti drogy.

V ramci uplatiiovani preventivnich opatieni v oblasti protidrogové prevence je vyuzivan
sluzebni pes na vyhledavani omamnych a psychotropnich latek. Jsou provadény dikladné
kontroly soukromé korespondence a balikovych zasilek rovnéz s vyuzitim sluzebniho psa. V
rdmci protidrogové prevence jsou veéznici kazdy rok ptfidélovany ucelové vazané financni
prostiedky, ze kterych jsou pofizovany prostiedky k zajisténi programt zachézeni.

2.7. Bezdrogova zona ve vazebni véznici v Ceskych Budéjovicich

%

V souladu se zakonem ¢. 169/1999 Sb. o vykonu trestu odnéti svobody a vnitinim
predpisem, ktery stanovi pravidla pro zfizovéani a ¢innost bezdrogovych zoén, je ve zdejsi
véznici od 1. 2. 2005 zfizena bezdrogova zona s kapacitou 49 osob. Cilem je zamezeni
kontaktu zde umisténych odsouzenych s navykovymi latkami a jejich uzivateli. Jeji prostory
jsou situovany oddélené od ostatnich ubytovacich prostor a nadstandardni vybaveni dovoluje

aplikaci rezimu bez drog a realizaci diferencovaného vykonu trestu.
Nastroje protidrogové prevence jsou rozdéleny do nésledujicich programti:

a) Pracovni program, ktery umoziuje odsouzené v bezdrogové zon€ zapojit do vnitiniho

provozu véznice,

2 Protidrogova prevence. Vézeriskd sluzba CR. [online]. [Cit. 10. 3. 2015]. Dostupné z:
http://www.vscr.cz/veznice-kynsperk-nad-ohri78/0-nas-1589/vykon-vezenstvi-1029/protidrogova-prevence-
6001
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b) Vzdélavaci program a specidlné vychovné postupy, ve kterych je poskytovano
poradenstvi pro jedince nebo skupiny, dale potfaddani besed k projednané problematice,
provadén individudlnich terapii, konani sportovnich aktivit, sledovani vybranych
pofadd zaméfenych na protidrogovou prevenci aj.,

¢) Extramuralni program, ktery je zejména urCen kudrZzeni nebo vytvafeni vazeb

Y oqe 24
s vnéjSim prostiedim.

** Vazebni véznice Ceské Budgjovice. Rdd bezdrogové zény. 1. aktualizované vydani. VV Ceské Budgjovice,
2003
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3 Cil a metodika

3.1.Cile
Cilem této diplomové prace je posouzeni U€innosti jednotlivych preventivnich opatfeni

pouzivanych ve Vazebni véznici v Ceskych Bud&jovicich na osoby ve vykonu vazby a trestu.
Pro zachovani objektivity zkoumaného jevu bych rad situaci posoudil z pohledu samotnych
vézinl, ale téz 1 z pohledu odbornych pracovnikii, jejichz pracovni ndplni je pravé prace
s vézni.

Dil¢im cilem této prace je téZ sbér potiebnych informaci od respondent dotaznikového
Setfeni, ovSem teprve jejich rozbor a interpretace v kontextu prevence uzivani drog davaji
moznost stanovit doporuceni a navrhy opatfeni pro ptipadné zlepSeni preventivnich aktivit.

Rad bych v této praci nasel odpovédi na nésledujici hypotézy:

1) Existujici propracovany preventivni systém je dostatenym ramcem prevence uzivani

drog v prib&hu vykonu vazby a trestu ve vazebni véznici v Ceskych Bud&jovicich.

2) Bezdrogova zoéna je u€innym nastrojem pro izolovani vézil od piipadného kontaktu

s drogou.

3) I pfes existujici preventivni systém a zfizenou bezdrogovou zonu piedstavuje véznice

zvySené riziko kontaktu sdrogou, jak pro samotné vézné, tak i pro personal,

vykondvajici zde své povolani.

3.2. Metodika
Zakladnimi vychodisky pro pochopeni preventivnich opatieni jsou definice drog, definice

legislativniho ramce CR o omamnych a psychotropnich latkach a dale protidrogové politika
CR. Tyto zakladni dokumenty jsou shrnuty v teoretické &asti této bakalaiské prace. Vzhledem
ke specifickému prostredi, které je predmétem zkoumani, byla v teoretické casti dale
vénovana pozornost typologii véznic a problematice drog pravé ve vztahu k véznicim.

Pro zpracovani praktické Casti bylo pouzito dotaznikové Setfeni ve formé pisemnych
dotazniki sestavenych pro osoby ve vykonu vazby nebo trestu a zvlast’ pro odborny personal
pecujici o vézn€. Dotazniky byly zcela anonymni a ucast v dotaznikovém Setfeni zcela
dobrovolna. V dotaznicich byly pouzity uzaviené i oteviené otdzky, které kladly daraz na
zjisténi motivii chovani vézinl a jejich vnimani drogové problematiky. Co se tyka
vyzkumného souboru, byl v obou ptipadech pouzit dostupny vybér. Vedle toho byly osoby ve
vykonu vazby nebo trestu pozadany o neadresné vyplnéni rodinnych anamnéz, které se

vztahovaly k prostiedi, ve kterém véznéné osoby vyrustaly.
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Dal$im vyzkumnym ndastrojem byly rozhovory s odbornymi pracovniky, ktefi jsou vsak
vazani mlcenlivosti o konkrétnich zélezitostech a jejich vypovédi jsou tak spiSe v obecné
roving, omezuji se na SirSi obeznameni se situaci, ale neumoziuji detailnéjsi zpracovani
problematiky. Z pochopitelnych divodi nebylo mozné provadét rozhovory s véznénymi
osobami.

Praktickd cast tedy na zékladé posbiranych dat analyzuje soucasny stav protidrogové
prevence ve véznici v Ceskych Budgjovicich a posuzuje uéinnost jednotlivych opatien.
V samotném zavéru pak nasleduje nékolik drobnych doporuceni, ktera vyplynula

z dotaznikového Setfeni.
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4 Prakticka c¢ast

4.1. U¢innost protidrogovych opati‘eni o¢ima véziit

V tvodu této podkapitoly bychom si méli nejprve uvédomit, na koho jsou protidrogova
opatieni mifena. Primarné samoziejmé na vézn¢, kteti do vykonu vazby nebo trestu vstupuji
s jiz existujici drogovou zkuSenosti. Sekundarné pak protidrogova opatieni miii na vézné,
kteti pred uvéznénim v kontaktu s drogou nebyli. Vézni s drogovou zkuSenosti tak ptedstavuji
riziko v podobé touhy drogu dale uZzivat nebo distribuovat a to i mezi vézné bez drogové
zkuSenosti.

Abychom si mohli toto riziko kvantifikovat, byli respondenti dotaznikového Setieni
v tvodu dotazéni, zda uzivali drogu pted nastupem do véznice. 71% respondentii se piihlasilo
ke své ptedchozi drogové zkuSenosti, z ¢ehoz tedy miizeme usuzovat, Ze vySe zminéné riziko
nelze nikterak podceniovat. Abychom tomuto ¢islu dali jesté konkrétnéjsi interpretaci, byli
respondenti dotazani, o jaky druh drogy se jednalo, a to zejména proto, Ze mezi drogovou
zkuSenost patii i zkuSenost s drogami legalnimi (alkohol a tabak). Ke zkuSenosti s legalnimi
drogami se ptiznalo 83% respondentd, ktefi zaroven uvedli svou piedchozi drogovou
zkuSenost.

V ramci drog nelegéalnich stoji za zminku potvrzeni odklonu uzivateli od tradi¢niho
symbolu drogové zavislosti, a sice tekavych latek, ve prospéch modernich latek jako jsou
napf. stimulanty. ZkuSenost stékavymi latkami nemé¢l zadny zrespondentl, zatimco
stimulanty byly uzivany v 67% piipadd, nasledovany halucinogeny (25%) a tane¢nimi
drogami (také 25%). Konopné latky pak byly uzivany v 67% ptipadl, zatimco opiaty a léky
pouze v 8%. Z vySe uvedenych skute¢nosti jasn¢ vyplyva, ze se v 92% jedna o kombinovanou
zkuSenost s n€kolika riznymi drogami — at’ uz legalnimi nebo nelegalnimi.

Shrneme-li vysledky tivodnich dvou otdzek do jedné véty, pak tedy % vézii vstupuji do
véznice s predchozi drogovou zkusSenosti a v podstaté celé % maji zkuSenost s nékterou
z nelegalnich drog.

V teoretické &asti jsme si v kapitule 2.3.2. vydefinovali pilife protidrogové politiky CR.
Na utrovni snizovani dostupnosti drog jsou ve véznicich pouzivany nastroje jako prohlidky
osob a véci, zpiisnéni zachazeni s navykovymi léky personalem a monitoring drog u vézni
v ramci vstupnich lékaiskych prohlidek. Funkénost téchto preventivnich opatfeni ovéfovaly
otazky 3 az 6.

Otazka ¢. 3 ovéfovala, zda byli vézni podrobeni vstupni Iékatské prohlidce

s monitoringem uzivani drog. Pouhych 5% uvedlo, Ze nikoli. Vzhledem k tomu, zZe je 1ékaiska
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prohlidka povinna, 1ze povazovat téchto 5% za chybny vystup dotazniku. Zajimavéjsi je vSak
zjisténi navazujici otazky ¢. 4, zda bylo monitoringem zji§t€éno uzivani drog. To bylo
prokézano pouze v 28% ptipadi. Bohuzel nelze z vysledkli dotaznikl tuto skutecnost dale
doplnit o mozné pii¢iny, nicméné je patrné, Ze tato metoda zachytava zhruba C¢tvrtinu
uzivateli drog, coz muze vést ke zkresleni vnimani zavaznosti drogové problematiky ve
véznici. Zbyvajicim tfem ctvrtindm se podafiilo projit 1ékatfskou prohlidkou, aniz byli oznaceni
za uzivatele drog.

Otazky 5 a 6 se zamé&fily na ovéfeni dalsi preventivni aktivity, a sice na prohlidky osob a
véci. Votdzce ¢. 5 byli vézni dotazovani, zda jsou pravideln¢ podrobovani osobnim
prohlidkdm a nasledné v otdzce €. 6, zda jsou téz podrobovani prohlidkdm véci. 61% vézit
uvedlo, Ze jsou pravidelné¢ podrobovéani osobnim prohlidkdm a stejné procento je téz
podrobovano pravidelné kontrole véci.

Na trovni primarni prevence, ktera svym piistupem mifi zejména na vyplnéni volného
casu véznl, bylo v dotazniku zjisStovano, do jaké miry jsou jednotlivé programy vézni
pfijimany a z jakych davodu.

Preventivné-vychovné ¢innosti organizované persondlem véznice aktivné vyuziva témert
40% veézni, zatimco zbyvajicich 60% se neucastni zejména z toho divodu, Ze si mysli, Ze pro
né nejsou prospesné, nebo Ze je nepotiebuji. Za zajimavé zjisténi povazuji, ze 22% vézill o
téchto aktivitach viibec nevi.

Vzdélavacich Cinnosti se ucastni 27% veéznd. Naopak 76% vézit se vzdélavacich aktivit
neucastni, nejcastéji s odivodnénim, Ze se zadné nekonaji (53%), nebo je nemaji zapotiebi
(24 %) nebo pro né€ nejsou, dle jejich soudu, nabizeny vhodné vzdélavaci programy (23%).

Zajmovych Cinnosti se UCastni 56% vézid, 22% uvedlo, Ze zddné zdjmové Cinnosti
nejsou dostupné a stejné tak 22% uvedlo, Ze jim na tento druh ¢innosti nezbyva cas.

Sportovni ¢innosti jsou jednozna¢né nejvice akceptovany ze strany véznd. Celych 67%
véziil se jich pravidelné ucastni. DalSich 11% by se rado ucastnilo, ale z diivodu absence
sportovniho obleceni jim uc€ast neni povolena. Dalsim 11% pak nejsou sportovni ¢innosti
umoznény z divodu pobytu ve vazbe.

Pracovni ¢innosti piedstavuji napln volného ¢asu pro 68% vézni, coz lze povazovat za
celkem vysoky podil. Dalsi respondenti uvedli, Ze se pracovnich ¢innosti nemohou ucastnit
kvili pobytu ve vazbé, ptipadné zatim ¢ekaji na piilezitost. Pouhych 11% uvedlo, ze Zadnou

praci vykonavat nechtéji.
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Na urovni snizovani rizik byli vézni dotazovani zejména na vyuziti poradny drogové
prevence a bezdrogové zony, ktera je ve véznici ziizena praveé pro ty, ktefi se chtéji vyhnout
kontaktu s drogami.

Sluzeb poradny drogové prevence nevyuziva aktivné ani jeden z dotazovanych. Naopak
existuje velmi pestra $kala divodl, pro¢ poradnu vézni nevyuzivaji — ,,zvladam to sam®,
,beru jen legalni drogy®, ,,zavislost zvladnu sdm, nejsem na tom tak Spatné®, ,,drogy jsou to
posledni na co tu myslim®, ,,drogovou zavislost mam jiz vyieSenou®, ,,nechavdm prostor pro
ty, ktefi to potiebuji vice nez ja.

Bezdrogovou zonu vyuziva 55% dotazanych. Motivy jsou rtizné, at’ uz obava z nakazy
Zloutenkou, nebo prosté jen zafazeni do bezdrogové zony, nékteii zadny ditvod pro pobyt
v této zon€ nemaji. Naproti tomu 33% dotdzanych bezdrogovou zonu nevyuziva, protoze ji
nepotiebuji nebo neshledavaji zadny divod. 11% viibec nevi, co bezdrogova zona je a k cemu
slouzi.

Na zavér méli respondenti moznost volné vyjadfit svlij ndzor na prevenci drog a
vyjmenovat dalsi pfipadné preventivni aktivity, které by uvitali.

28 % dotazanych ponechalo tuto moznost bez odpovédi, 11% shledava existujici aktivity
jako zcela dostate¢né, ostatni sméfovali své pozadavky na vice ¢asu na sportovni aktivity,
vice Casu na spanek pro ty vézné, ktefi pracuji mimo véznici, piednasky s odborniky na téma

drogové problematiky a dale pohybové a vzdélavaci aktivity mimo véznici.

4.2. U¢innost protidrogovych opatieni o¢ima vychovateli VV/VT

Drogy za zdmi véznice se bezprostiedné netykaji jen véznd, ale téZ specialistl, ktefi
v rdmci své profese peCuji o vézné a staraji se o fadné fungovani vézeniského systému. Tito
pracovnici jsou v kazdodennim kontaktu s vézni, fesi jejich problémy a piedstavuji vyznamny
socializujici prvek vézenského Zivota. Pravé diky jejich kazdodennimu kontaktu s vézni, je
jejich nazor na drogovou problematiku zajimavou konfrontaci k ndzoriim véznd, uvedenych
v ptedchozi kapitole.

Struktura dotazniku pro vychovatele byla koncipovéna ve stejném duchu jako pro vézné,
oproti véznim méli vychovatelé vice prostoru pro objasnéni svych nazort k existujicim
preventivnim opatfenim v jednotlivych pilifich protidrogové politiky.

V ramci prvniho pilife — snizovani dostupnosti drog, byli vychovatelé dotazovani, zda se
domnivaji, ze prohlidky osob a véci jsou dostate¢nymi preventivnimi prostiedky vedoucimi

ke snizovani dostupnosti drog ve véznici? 70% dotdzanych vychovateli se domniva, ze

nastaveni prohlidek osob a véci je skuteéné dostate¢né a vyznamné napomaha v prevenci.
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30% soucasny stav nepovazuje za dostatecny, z ¢ehoz 10% uvedlo, Ze véznéné osoby neustale
vymysli nové a nové zpasoby priniku drog do véznice, dalSich 10% zminilo, ze prohlidky
osob a véci nemohou pokryt veskeré moznosti priniku drog do véznice a poslednich 10% pak
zcela konkrétné povazuji za nejvétsi slabinu tohoto preventivniho mechanismu moZnost
veézill dostavat neomezeny pocet balickd s hygienickymi potfebami. Dal§im slabym mistem
prevence je umoznéni obvinénym pouzivat vlastni civilni obleceni.

Nasledujici otdzkou bylo ovéfovano, zda se vychovatelé domnivaji, Ze monitoring drog u
vézill v ramci vstupnich lékatskych prohlidek vede ke snizovani dostupnosti drog ve véznici?
60% dotazanych se shodlo, ze monitoring drog vramci lékaiskych prohlidek napomaha
prevenci. Naproti tomu 40% respondenti uvedlo, Ze tento monitoring neni dokonalym
preventivnim nastrojem a ze vychovatelim dava jen orienta¢ni informaci o zpdsobu Zivota
vézné na svobodé¢. Dal$im problémem monitoringu je jeho jednordzovy pribéh a mozZnost
vézné vysledky uvedenim nepravdivych udaji ovlivnit.

V ramci druhého pilife - primarni prevence, byli vychovatelé dotazovani, zda jsou podle
nich jednotlivé existujici specialni programy zachdzeni G¢innym preventivnim opatfenim proti
snizovani poptavky po drogach? U této otazky byla pro zjisténi postoji a jejich sily pouzita

Likertova skala, vysledky této otazky jsou zobrazeny nize v nasledujicich grafech.

Graf 1 - Utinnost preventivné-vychovnych ¢innosti

10%

M ne
50% M spiSe ano

40% M spiSe ne

Zdroj: vlastni zpracovani
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Graf 2 - Uinnost vzd&lavacich &innosti

M ne
M ano
10%

M spiSe ano

60% .
M spiSe ne

Zdroj: vlastni zpracovani
Graf 3 - Utinnost zajmovych &innosti
Hne
M ano
50% 10%

M spiSe ano
M spiSe ne

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf 4 - Utinnost sportovnich &innosti
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10%

M ne
Mano
M spiSe ano

60% M spiSe ne

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf 5 - Utinnost pracovnich &innosti

10%

M ne
50% M ano
M spiSe ano

M spise ne

Zdroj: vlastni zpracovani

Druha cast Setfeni v ramci druhého pilife méla za ukol sefadit jednotlivé preventivni
¢innosti dle oblibenosti mezi vézni tak, jak je vnimaji vychovatelé. Vychovatelé méli za ukol
rozdelit ur€ity pocet bodl pravé podle toho, jak si mysli, Ze jsou jednotlivé aktivity vézni

vnimdny na Zebficku oblibenosti. Nejoblibengjsi jsou podle nich sportovni aktivity, které
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ziskali tfetinu vSech rozdelenych boda (33%), nasledované zajmovymi ¢innostmi (27 %), na
tieti pficce jsou potom pracovni aktivity (19%), na ctvrtém misté se umistily vzdélavaci
aktivity (13%) a nejméné oblibené jsou preventivné-vychovné ¢innosti (8%). Tato zjisténi tak
definuji oblasti, ve kterych je smysluplné preventivné ptisobit a jaka napln volného ¢asu je pro
vézné motivujici.

V ramci tretiho pilife — snizovani rizik byli vychovatelé dotazovani na nazor ohledné
fungovani protidrogové poradny a jeji uc¢innosti na snizovani rizik spojenych s uzivanim drog.
60% dotazanych uvedlo, ze protidrogovou poradnu povazuji za G¢inny nastroj, oproti tomu
40% dotazanych mélo uréité vyhrady. Jak uvedli jednotlivy respondenti, tento nastroj je
urCitym prostfedkem, ovSem lze pochybovat o jeho u¢innosti, a to zejména ze dvou diivodl —
je zde nutny a upiimny zdjem odsouzeného a z kapacitnich diivodd se nedostane potiebné
péce v pottebném mnozstvi kazdému zajemci. Vedle toho bylo téZ zminéno, Ze pravidelné
navs$tévovani protidrogové poradny miize mit zcela jiny motiv, neZ onen upfimny zajem o
zmeénu, a sice usili o lepsi zdzemi ve véznici a ptipadny vliv na podminéné propusténi.

Ve stejném pilifi bylo jesté nutné prozkoumat vnimani bezdrogové zony a jeji ucinnosti
v oich vychovateld. V dalsi otdzce byli tedy dotazovani, zda jsou podle jejich nazoru
bezdrogové zony ucinnym prostiedkem ke snizovani rizik spojenych s uzivanim drog? Celych
80% respondentli se domniva, Ze je to skutecné ucinny nastroj. 20% pak shleddva selhani
bezdrogové zony coby preventivniho nastroje v tom, ze vézen, ktery se rozhodne drogu dale
uzivat, bude vzdy hledat cesty k opatfeni drog a to bez ohledu na bezdrogovou zoénu a jeji
jinak pozitivni pfinos.

Protoze jsou bezdrogové zony relativné novym pojmem, pokusil jsem se kratce zjistit, jak
na n¢ veézni reaguji a jak vychovatelé¢ hodnoti jejich vybavenost. Vybaveni bezdrogové zény
vnima jako zcela v pofadku 30 % dotazanych, za dostate¢né ho hodnoti 60% a jen 10% si
mysli, Ze vybaveni je nedostate¢né. Vztah odsouzenych k programim v ramci bezdrogové
zony je lhostejny pouze v 10%, 70% si mysli, Ze jsou vézni vétSinou akceptovany a 20% si
mysli, Ze pouze mensina akceptuje podminky bezdrogové zony.

Na zavér byli vychovatelé dotdzani na jejich doporuceni, jaké dalsi preventivni aktivity
nebo ¢innosti by bylo vhodné zatadit s cilem preventivné puasobit proti uzivani drog ve
véznici a zda se citi byti ve véznici vice ohroZzeni moznym kontaktem s drogou nez jinde.
OhroZeni citi 30% dotdzanych, zbyvajicich 70% uvedlo i1 konkrétni divody, pro¢ to takto
nevnimaji, které 1ze shrnout do tvrzeni, Ze preventivni opatieni jsou dostate¢nd a v dostatecné

mife eliminuji pfitomnost drog ve véznici v C. Bud&jovicich. Navrhy na nové preventivni
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aktivity ze strany vychovatelli maji pifevazné stejného jmenovatele, kterym je besedovani

s vylé€enymi, sezeni se specialisty na drogovou problematiku a kulturni programy.

4.3. Zhodnoceni dotazniku
Nyni mizeme ucinit nékolik zaveéri vychazejicich z dotaznikového Setfeni. Na prvnim

misté bychom méli ur€ité zminit zjisténi, ze témet 75% uvéznénych pii vstupu do vykonu
vazby nebo trestu ma za sebou zkuSenost s drogou. Devét vézil z deseti ma zkuSenost s
nékterou z legdlnich drog, sedm z deseti ma pak zkuSenost téZ s drogou nelegdlni. Je tedy
pochopitelné, Ze prostiedi véznice konsoliduje zejména rizikové osoby, které mohou v urcité
mife inklinovat k pokracovani své drogové zkusenosti, nebo ji pfinejmensim sdilet s ostatnimi
vézni a byt spojovacim ¢lankem na cesté nelegdlnich drog za zdi véznice.

Z tohoto uvodniho odstavce je patrné, Ze rozvinuty preventivni systém, ktery v
soucasnosti existuje je opodstatnény a smysluplny. Pojd'me se nyni podivat na detailni
hodnoceni jednotlivych preventivnich aktivit.

Na urovni sniZzovani dostupnosti drog ve véznicich sméfuji preventivni aktivity ke zcela
zakladnimu monitoringu drog ve formé lékatskych prohlidek pii néstupu do véznice a déle
pak formou prohlidek osob a véci. Z pohledu vézi lze 1ékaiskou prohlidku zna¢né ovlivnit,
coz potvrzuji i nazory vychovatelti VV/VT. DulezitéjSim prvkem jsou ale osobni prohlidky a
prohlidky véci, které predstavuji skuteéné realnou prevenci nikoli jen prevenci na papife.
Vysokou ucinnost tohoto opatfeni sdili 70% vychovateli VV/VT. Piesto tyto prohlidky
nepiedstavuji vSemocné preventivni opatieni, nebot’ maji n€kolik slabych mist. Ke sniZeni
dostupnosti drog by tedy mohla piispét nasledujici opatient:

- omezeni poc¢tu balickli s hygienickymi potfebami

- omezeni pouzivani vlastniho civilniho obleceni vézni

- zdokonaleni a zejména zpiisnéni prohlidek osob, ktefi pfichazeji do styku s
vézni

Na urovni primarni prevence vstupuji do boje proti drogam aktivity spojené s vyplnénim
volného ¢asu vézil. Preventivné-vychovné ¢innosti organizované persondlem véznice se
pravidelné ucastni 40% veézna. Alarmujici je zjisténi, Ze o téchto aktivitach 20% vézit viibec
nevi. Pohled vychovatelé VV/VT se velmi shoduje s nazorem véziti. V souctu 60%
vychovatel si mysli, Ze preventivné¢ vychovné ¢innosti nejsou ucinné.

Ucast na vzdé&lavacich ¢innostech je bohuZel jesté nizsi. Vézni svou neucast omlouvaji

tim, Ze zadné vzdélavaci aktivity pro né¢ nejsou vhodné, nebo ze se zadné takové Cinnosti
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nekonaji. Vychovatelé VV/VT jsou opét ve shodé s vézni, nebot’ v souctu 80% vychovateld je
skeptickych a nepovazuji vzdélavaci aktivity za uc¢inné.

Z4ajmovych ¢innosti se UcCastni 56% vézil, oviem opét pétina véznl uvadi, ze Zadné
z4jmové ¢innosti pro né nejsou dostupné. Zde maji vychovatelé o néco méné piiznivy pohled
na véc, a sice v souctu 70% vychovatelti ma nazor, Ze zajmové ¢innosti nejsou u¢inné.

Nejvetsi oblibé mezi vézni se tak t€si sportovni ¢innosti a pracovni ¢innosti. Zde jsou
vychovatelé opét vice skepti¢ti vici skutenému zdjmu ze strany vézil. Zatimco se
sportovnich ¢innosti pravidelné ucastni téméi 70% véznd, stejné procento vychovatell
povazuje sportovni ¢innosti na neucinné. Pracovnich ¢innosti se ucastni také témér 70%
vézil, nicméné 60% vychovatelii povazuje pracovni ¢innosti za neucinné.

Celkove je zde patrny mirné skepticky pohled vychovateld VV/VT na celkové pojeti
primarni prevence. Ziejmé se zde projevuje vnimani jednotlivych preventivnich aktivit
oddélené a nikoli jako celku, ktery svymi jednotlivymi stéipky pifedstavuje ucinnou
preventivni oporu, jak to vyplyva z vyjadieni respondentt z fad vézni. Vézni piestoZe se
neucastni vSech aktivit v rdmci primarni prevence a v nékterych piipadech zcela oteviené
pfiznéavaji sviij nezajem, povazuji program primarni prevence za smysluplny a ucinny.

Doporuceni pro posileni tlohy primarni prevence vychazeji ze zjisténych preferenci
jednotlivych preventivnich ¢innosti mezi uvéznénymi osobami:

- posileni a rozsifeni sportovnich aktivit, $ir$i nabidka sportovniho vyziti a to
i napt. mimo areal véznice, coz je zaroven silny motivacni prvek pro mnohé
véznéné

- posileni a rozsiteni zajmovych ¢innosti - umoznit véziiim vénovat se svym
koni¢kdm nebo jim nové konicky zprostiedkovat

- posileni ulohy pracovnich ¢innosti - v co nejvétsi mife podporovat
zaméstnavani veézili a to nejen na rezijni C¢innosti véznice, ale téz
zaméstnani mimo aredl véznice

- rozsifeni aktivit primdrni prevence o kulturni programy

Pro ucely tietiho pilife neboli snizovani rizik jsou ve véznicich zfizeny poradny drogové
prevence a bezdrogové zony. Jak vyplynulo z dotaznikti, poradnu drogové prevence vnimaji
vézni jako viceméné kosmetickou zalezitost a jejich sluzeb hojné nevyuzivaji. Na viné je
samoziejmé zejména vlastni presvédceni véziid, Ze nic takového nepotiebuji nebo Ze
navs$tévovat poradnu je cosi, co se piili§ nenosi. Z pohledu vézit je tedy protidrogova

poradna jen malo u¢innym nebo zcela neti¢innym nastrojem. Oproti tomu 60% vychovatelt

30



povazuje poradny za ucinny nastroj. Tato zjisténi predstavuji relativné silny ndzorovy rozkol.
Presvédceni vychovatell miize pramenit i ze skutecnosti, zZe poradna je navstévovana se
ziStnymi umysly véziii vylepsit si svlj vézenisky profil, coZ lze jen téZko prokazovat. Za
nazorem veézinu pak stoji 1 dalich 40% vychovateld, ktefi zpochybriuji G¢innost protidrogové
poradny pravé pro nutny zajem samotnych odsouzenych ucinit zménu.

Pomérné novy néstroj tretiho pilife, tedy bezdrogové zony, dopadl v dotaznicich daleko
lépe nez tradi¢ni poradny. Bezdrogovad zona je vyuzivdna a bez ohledu na motivy jejiho
vyuzivani tak patii mezi platné preventivni aktivity. Jedenactiprocentni nevédomost o smyslu
a existenci bezdrogové zony lze vnimat jako velmi dobry vysledek s ohledem na zkoumanou
skupinu respondenti. Jako G€inny néstroj ho téZ vnimé 80% vychovateld.

Doporuceni pro tieti pilif jsou tak nasnad¢:

- posilovani ulohy bezdrogovych zon, zlepSovani vybavenosti bezdrogovych
zon a pozvolny transfer bezdrogovych zon na uroven standardu, ktery by
v kone¢ném disledkti vedl k vy$si motivaci vézid pro uzivani bezdrogové
zony a ke zméné pomeéru mezi drogovou a bezdrogovou zénou praveé ve
prospéch bezdrogové zony

- poradny protidrogové prevence uchopit modernéji a nec€init z nich jakousi
instituci s nddechem tustavni péfe, pilisobeni poradny propojit
s doporu¢enimi  uvedenymi v dotaznicich, konkrétné¢ s besedovanim

s vyléCenymi a sezeni se specialisty na drogovou problematiku.

4.4. Anamnézy respondenti
Respondent 1

Muz ve véku 44 let, vyristal v aplné roding. ZS absolvoval s primérnymi vysledky, dokongil
stfedni $kolu s maturitou, do kontaktu s drogami se dostal na stfedni Skole, nejprve alkohol a
cigarety, posléze experimenty se stimulanty. Absolvoval vojenskou sluzbu, kde ptilezitostné

pokracoval v pozivani drog. Odsouzen za podvody na 4 roky, trest povazuje za ptimefeny.

Respondent 2

Muz ve véku 35 let, byl vychovavan pouze matkou, v domacnosti zil jest¢ s mlad$im bratrem,
otec i matka byli drogové zavisli, otec trestdn. Dokonc¢il zékladni vzdélani, ve kterém se jiz
projevily problémy se zameSkanymi a neomluvenymi hodinami. Vojenskou sluzbu
neabsolvoval ze zdravotnich divodi. Nelegalni drogy zacal pozivat nejprve pro zdbavu okolo

13 let, nyni je zavisly na marihuané a pervitinu. Rejstiik jeho trestné ¢innosti je velmi pestry -
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vyroba a distribuce OPL, kradeze vloupanim, ublizeni na zdravi a pohlavni zneuzivani, za coz
mu byl udéleny tresty v souhrnné délce trvani 8,5 roku. K n€kterym trestnym ¢inlim se

ptiznal, udé€leny trest povazuje za spravedlivy.

Respondent 3

Muz ve véku 28 let, pochazi z uplné rodiny, kde byl vychovavan obéma rodici. V rodiné jesté
mladsi bratr. Oba rodi¢e alkoholici, otec trestan. Dokoncil zékladni Skolu, kde mel vyrazné
potize se zaclenénim do kolektivu. Vojenskou sluzbu neabsolvoval, jiz byla zrusena. Drogy
zacal konzumovat v 15ti letech spiSe pro zabavu a ze zvédavosti. Nyni je zavisly na
marihuané, pfilezitostné uzival pervitin. Jeho trestnd ¢innost byla zaméfena na kradeze
osobnich vozidel a distribuci OPL. Svou trestnou ¢innosti ¢astecné doznal, nyni je ve vézeni

podruhé. Vyse trestu ¢ini 6 let, kterou povazuje za spravedlivou.

Respondent 4

Muz ve véku 25 let, vyrustal v détském domové, jeho rodice o néj nejevili zajem. Dokoncil
zékladni Skolu, kde vykazoval vyrazné prospéchové problémy. Vojenskou sluzbu
neabsolvoval, jiz byla zruSena. Drogy zacal konzumovat v 15 letech, vybudoval si
nekolikaletou zavislost na pervitinu. Trestnd ¢innost ho provazi od mladeznickych let, kdy
zacal nejprve sdrobnymi kradezemi a vytrZznictvim. Nyni byl odsouzen za porusovani
domovni svobody a nedovolenou vyrobu a jiné nakladani s OPL na 3 roky a 4 mésice. Vysi

trestu povazuje za piriméfenou.

Respondent 5

Muz ve véku 29 let, pochazi z uplné a funkéni rodiny. PotiZe s prospéchem vSak zaznamenal
jiz na zakladni Skole. Nejvyssi dosazeny stupenn vzdélani je v jeho piipadé vyuéni list.
Vojenskou sluzbu neabsolvoval, jiz byla zrusena. Povazuje se za piilezitostného konzumenta
drog, v minulosti pervitin, nyni vyjimecné marihuana, jinak pouze legélni drogy. Jeho trest je
vsak spjaty s ptechovavanim OPL, za coz mu byl udélen trest 14 mésict. Sviij pie¢in doznal a

vyS$i trestu povazuje za adekvatni.
Respondent 6
Muz ve véku 39 let, své détstvi stravil vuplné a zcela funkéni rodiné. Zakladni Skolu

absolvoval bez vétSich obtizi, dokoncil stiedni Skolu s maturitou. Poté mél nastoupit na

32



zékladni vojenskou sluzbu, kterou viak nevykonal z déivodu udéleni ,,modré knizky*. Zadnou
zkusenost s OPL neuvadi. Byl odsouzen za zpronevéru a podvody se Skodou velkého rozsahu

na 7 let a 6 mésict. Ke svym ¢inlim se doznal, vys$i trestu vSak povazuje za nepfiméienou.

Respondent 7

Muz ve véku 25 let, détstvi prozil pouze se svou matkou, nemé zaddné sourozence. Diky
problémum s prospéchem absolvoval pouze zdkladni Skolu. Vojenskou sluzbu neabsolvoval,
byla jiz zruSena. Pfiznava se ke konzumaci tvrdych drog, n€kolik let byl zavisly na pervitinu,
diky pobytu ve vézeni zkousi abstinovat. Odsouzen za recidivni kradeze na 12 mésicq, trest

povazuje za pfiméeteny.

Respondent 8

Muz ve veéku 28 let, pochazi suplné a funkéni rodiny se silnymi vazbami na prarodice.
Dokoncil odborné ucilisté, vojenskou sluzbu neabsolvoval, byla jiz zruSena. Na pocatku
drogové konzumace byly experimenty s marihuanou. Posléze zavislost na pervitinu. Jeho
trestna ¢innost se tyka recidivnich kradezi a nedovolené vyroby a nakladani s OPL. Odsouzen

na 16 mésict, trest povazuje za umerny.

Respondent 9

Muz ve véku 33 let, pochazi s Gplné a funkéni rodiny. V pribéhu dochazky do zakladni skoly
problémy se zaclenénim do kolektivu kvili introvertni povaze. Zakladni skolu dokoncil bez
problému, diky jeho Spatné zkuSenosti se rozhodl absolvovat pouze dvoulety uc¢ebni obor, kde
se setkal s marihuanou. Vojenskou sluzbu neabsolvoval, namisto toho si zvolil civilni sluzbu.
Je ob¢asnym konzumentem marihuany a pervitinu. Odsouzen na 20 mésict za kradeze, vysi

trestu povazuje za piriméfenou.

Respondent 10

Muz ve véku 38 let, vyrustal ve zcela nefunkéni rodin€é, vnima velmi Spatné zachazeni
zejména ze strany svého otce. Oba rodi¢e uzivali drogy. Dokonc¢il zakladni Skolu, ve studiu jiz
dale nepokracoval, hledal svou vlastni cestu zivotem, nebot’ dle jeho soudu neme¢l zadné
vzory. Absolvoval vojenskou sluzbu, kde navazal kontakt s dvéma konzumenty drog, se

kterymi posléze zacali pachat trestnou ¢innost. Sam je konzumentem pervitinu. Odsouzen za
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nedovolenou vyrobu a jiné nakladani s OPL, vzhledem k recidivé je ve vézeni jiz podruhé,

nyni odpykava trest v délce 4 roky. Trest povazuje za pfiméefeny.

Respondent 11

Muz ve véku 25 let, pochazi z relativné funkéni rodiny. Po zakladni skole dokoncil odborné
ucilisté. Vojenskou sluzbu nevykonal, byla jiz zrusena. S drogami se setkal na ucilisti, sdm
vSak neni konzumentem. Ve vézeni je poprvé za kradeze a poskozovani cizi véci. Ke svym

¢iniim se priznal a trest ve vysi 14 mésicli povazuje za ptiméfeny.

Respondent 12

Muz ve véku 38 let, vyrastal v netiplné rodin€, jak sam uvedl, povazuje se za nechténé dite.
Détstvi stravil s prarodi¢i z matciny strany, své détstvi povaZzuje za bezproblémové. Diky
prarodi¢tim byl schopen dokon¢it odbornou Skolu a ziskat vyuéni list. Absolvoval vojenskou
sluzbu, ktera v ném vzbudila touhu slouzit pro armédu. Tato touha vSak zlstala nenaplnéna.
Neni konzumentem legélnich ani nelegalnich drog, ze zvédavosti vyzkousel marihuanu. Byl
odsouzen za podvody, které spachal coby ¢len organizované skupiny na 5 a pul roku, trest

vnima jako adekvatni.

Respondent 13

Muz ve veku 20 let, vyrastal pouze s vlastni matkou a nevlastnim otcem. Zakladni Skolu
dokoncil s kazenskymi tresty v pribéhu sedmé, osmé a devaté tfidy. Spole¢né s vrstevniky ze
Skoly chodil na zdbavy a do hospod. Spolecné zacali koutit marihuanu a cigarety. Vojenskou
sluzbu neabsolvoval, byla jiz zruSena. Od 16 let zacal krast, protoZze mu penize od rodicu
nestacily. Za kradeZe starozitnosti v organizované skupiné byl odsouzen na 3 roky. Ke svym

¢iniim se priznal a trest povazuje za piiméieny.

Respondent 14

Muz ve véku 22 let, pochazi z rozvedeného manzelstvi, vyrastal se svou matkou alkoholi¢kou
a nevlastnim otcem. Oba rodice byli ve vychove razantni a svého syna ¢asto trestali. Dokonc¢il
zékladni skolu, ptestoze €asto chodil ,,za Skolu“. Po nastupu do uénovského oboru zacal své
problémy fesit alkoholem. Vojenskou sluzbu neabsolvoval, byla jiZ zruSena. Pfiznava
zavislost na alkoholu a téZ vyhledavani Sarvatek pod jeho vlivem. Za vytrznictvi a rvacky byl

odsouzen na 2 roky. Svijj trest povazuje za spravedlivy.
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Respondent 15

Muz ve véku 25 let, vyrlstal v tplné a funkéni rodiné. Absolvoval zékladni Skolu, na které
m¢l kazenské prohfesky jiz na prvnim stupni. Na druhém stupni jiz chodil na diskotéky, kde
spole¢né¢ se svou pritelkyni experimentoval s drogami, bral pravidelné extazi, pfiznal téz
zkuSenost s pervitinem. Vedle nelegdlnich drog holdoval téZ alkoholu a koufeni. Vojenskou
sluzbu neabsolvoval, byla jiz zrusena. Protoze potieboval penize na obstaravani extaze, zacal
s drobnymi kradeZzemi. Byl odsouzen za kradeze a nasilnou trestnou ¢innost na 5 let. Ke svym

¢iniim se doznal, velmi jich lituje a trest povazuje za spravedlivy.

Respondent 16

Muz ve véku 48 let, vyristal v Gplné roding, otec byl vsak trestdn odnétim svobody. V détstvi
byl otcem casto fyzicky trestan. Dokoncil zakladni vzdélani, dale pokracoval na odborné
Skole. Protoze ho ale zvoleny ucéiiovsky obor pftili§ nebavil, zacal se zaskolactvim, Skolu
nedokonéil a byl povolan do vojenské sluzby. Na vojné se sezndmil nejen s pozdéjSim
spolupachatelem trestného ¢inu, ale téz salkoholem. Pfiznava intenzivni zavislost na
alkoholu, kterd mu pomahala fesit slozité zivotni situace. Nyni je podruhé trestdn za vyrobu a
drzeni pfedmétu k nedovolené vyrobé OPL, ackoli sam zadnou drogovou zavislost neuvadi.
Jednalo se pry o cisty ,.byznys™. Délka jeho trestu byla stanovena na 8 let, tento trest je

odsouzenym akceptovan a povazuje ho za pfiméieny.

Respondent 17

Muz ve veéku 32 let, vyrustal se svou matkou a star§im bratrem, svého otce nikdy nevidél. Po
zékladni Skole absolvoval stfedni Skolu. Vojenské sluzbé se ,,vyhnul“ diky absolvovani civilni
sluzby. Zkusenost ma pouze s legalnimi drogami a to jen pfilezitostné — u piva si da i cigaretu.
Byl odsouzen za zpronevéru u svého zaméstnavatele, kdyz predkladal falesné doklady o
zaplacenych sluzbach. Délka jeho trestu ¢ini 4 roky. Odsouzeny svého ¢inu lituje a trest

povazuje za spravedlivy.

Respondent 18
Muz ve veéku 26 let, pochazi z iplné rodiny, ackoli otec je nevlastni. Vztahy v rodiné vSak
popisuje jako pozitivni. Dokonéil zakladni Skolu, pfestoze mival problémy s chovanim.

Posléze dokoncil i u¢niovsky obor. Vojenskou sluzbu neabsolvoval, byla jiz zruSena. Pfiznava
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zkuSenost s konzumaci alkoholu a silnou zavislost na tabdku, stejn¢ jako zkuSenost
s nealkoholickymi navykovymi latkami. Jeho trestna ¢innost je zejména v majetkové roving,

byl odsouzen za kradeze a podvody na 5 let, sviij trest akceptuje bez vyhrad.

4.5. Vysledky anamnéz
Pti podrobnéjsim studiu jednotlivych anamnéz a po jejich statistickém zpracovani, lze

alespon ¢asteéné vysledovat konkrétni vazby mezi psychologii vézni a sociologickymi jevy,
které reprezentuji kombinaci hlavnich pfi¢in vedoucich k uzivani drog, k trestnym ¢inlim a
nakonec i k cesté do vykonu trestu odnéti svobody.

Z hlediska véku je ve zkoumané skupiné statisticky normdlni rozdéleni. Jednoznaéné
nelze prokéazat, ze by s pfibyvajicim vékem vyznamné klesal pocet véziii nebo Ze by
s ptibyvajicim vékem rostla zivotni moudrost a nebylo jiz tfeba tyto lidi trestat odnétim

svobody.

Graf 6 - Vékové rozdéleni respondentu
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26-35
39%

Zdroj: vlastni zpracovani

Z pohledu vzdélani se zacina projevovat prvni souvislost mezi poctem vézil a stupném
dokonceného vzdélani. Nejvyssi podil respondentd jsou vézni se zékladnim vzdélanim,
nasledovani témi, kteti maji vyucni list. Zde dochdzi k drobnému zkresleni, nebot’ vice nez
polovina ziskala vyu¢ni list az pti vykonu trestu. Ve zkoumaném vzorku byla déle pétina
sttedoskolakt a zadny vysokoskolak. Z anamnéz vyplyva, Ze prubeh povinné skolni dochazky
ve velké mife predurcuje budouci osudy studentli, 50% respondentti uvedlo kazenské nebo

prospéchové potize v pritbéhu absolvovani ZS.
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Graf 7 - Dokoncené vzdélani respondenti
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Zdroj: vlastni zpracovani

Pro zajimavost byla vradmci anamnéz zjiStovana souvislost mezi uvéznénim a
absolvovanim zékladni vojenské sluzby. Pouhd pétina respondentii absolvovala zdkladni
vojenskou sluzbu, témef 60% vojenskou sluzbu neabsolvovalo, protoze tato povinnost byla jiz
zruSena.

Graf 8 - Absolvovani zakladni vojenské sluzby respondenty
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11%
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Zdroj: vlastni zpracovani

Velmi silnym faktorem se v ramci vyzkumu ukazala souvislost uvéznéni s rodinnym

zazemim. Takika ve vSech anamnézach se projevil negativni vliv rodinného prostiedi na
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budouci po¢indni zkoumanych osob. At uz se jednalo o netplné rodiny, osoby vychovavané
pouze jednim zrodi¢h (Castéji matkou), rozvedend manzelstvi a pfitomnost nevlastnich
rodi¢t, vychova v détském domové, rodi¢/e zavisli na alkoholu nebo jinych latkach piipadné
rodi¢/e s trestaneckou minulosti — toto jsou nejcastéji zminiované negativni sociologické jevy
v roding, které predstavuji dilezity impuls k budoucim negativnim krokiim danych osob.
Pouze tetina respondentd uvedla pivod z Gplné a funkéni rodiny, tedy ani takovy model neni
vzdy stoprocentni zarukou budouciho beztrestného Zivota.

Zajimava je vSak reakce dotdzanych, zda své rodinné prostiedi povazuji za hlavni pfic¢inu
»hespravné® Zivotni cesty. Zde se projevuje tendence vnimat svou rodinu méné kriticky a
pric¢iny nespravné zivotni cesty jsou spatfovany jinde.

Graf 9 - Vliv rodinného prostiedi dle vhimani respondenti

ne
59%

Zdroj: vlastni zpracovani

Dal$im bodem plynoucim zanamnéz je vékova hranice pro pocatek uzivani drog.
Jednoznacné nejkritictéjSim obdobim jsou posledni dva roky povinné Skolni dochazky a prvni
dva roky ptipadné navazujiciho ucnovského nebo stiedoSkolského studia. Nejnizsi veékova
hranice respondentii byla 13, nejvyssi naopak 20 let. VSechny ostatni dotazniky se vesly do
téchto mezi. Jak vyplynulo z dotaznikd, socialni vztahy budované v priabéhu skolni dochazky
jsou dal$im velmi silnym impulsem pro budouci zivot. Respondenti nejéastéji uvedli, Ze prave
problémy ve skole, ptipadné spoluzaci nebo kamaradi byli hlavnimi pfic¢inami, pro¢ okusili
nejprve legalni a posléze téZ nelegélni drogy. U absolventt zdkladni vojenské sluzby se pak

vyskytl také impulz v podobé¢ sdileni zkuSenosti s ostatnimi vojaky.
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Poslednim jevem zkoumanym v anamnézach, bylo vnimani trestu vézni, jak je uvedeno
v grafu ¢. 10. Celkem piekvapivé v souctu 90% povazuje svij trest za spravedlivy nebo
alespon pfiméteny.

Graf 10 - Vnimani trestu odsouzenymi
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44%

pfiméreny
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Zdroj: vlastni zpracovani

Protoze byl cely vyzkum zaméfen na prevenci uzivani drog, bylo vjeho ramci
zjistovano, zda trestna ¢innost, za kterou byli respondenti odsouzeni, se néjak tykala ptecinu
souvisejictho s omamnymi a psychotropnimi latkami. Pouze 33% souviselo s vyrobou a
distribuci ¢i pfechovavanim OPL, ostatni trestné ¢iny byly zejména podvody, kradeZe, nasilna
trestna ¢innost ¢i vytrznictvi.

Pokud bychom se tedy pokusili na zakladé¢ anamnéz sestavit profil primérného
odsouzeného, ktery se zucastnil tohoto vyzkumu, byl by to muz ve véku 31 let, s dokoncenou
zékladni skolou, ktery pochazi z netiplné rodiny nebo alespon rozvedeného manzelstvi, ktery
neabsolvoval zakladni vojenskou sluzbu z divodu, Ze jiz nebyla povinna, a ktery se
k experimentim s OPL dostal na pielomu 15 a 16 roku jeho véku, byl odsouzen za podvody a

kradeze a sviij pridéleny trest povazuje za spravedlivy.
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5 Zavér

Cilem této bakalarské prace bylo posoudit uc¢innost jednotlivych preventivnich opatfeni
pouzivanych ve Vazebni véznici v Ceskych Bud&jovicich na osoby ve vykonu vazby a trestu.
Jak vyplynulo z dotaznikového Setfeni provedeného mezi vézni a pracovniky ve vazebni
véznici, rozvinuty preventivni systém, ktery v soucasné dob¢ existuje, neni vSemi a ve vSech
smérech vniméan jako dostatecné uUCinny. Zejména mezi vézni panuje vysSi skepse vicCi
nastrojim prevence nez mezi pracovniky véznice, ktefi jsou spiSe méné kriticti k témto
nastrojim. Musim v$ak na druhou stranu dodat, Ze v obou dotazovanych skupinach panuje
nazor, ze preventivni systém je smysluplny a jeho existence je kvitovana.

Bylo zjisténo, ze i ptfes vSechna ucinénd opatieni, nelze s existujicimi preventivnimi
nastroji pln¢ zamezit priniku omamnych a psychotropnich latek do vézenskych objekti a
nelze plné vyloucit vznik nebo pokracovani zavislosti jednotlivych osob. Kazdé existujici
opatieni samo o sob& neptedstavuje samospasitelné feSeni, ale je drobnym piispévkem k
vytvoreni synergie, kterd je poté komplexnim néstrojem pro dlouhy boj proti uzivani OPL za
zdmi véznice.

Prvni hypotézu o tom, Ze existujici preventivni systém je dostateCnym rdmcem prevence
uzivani drog v pribéhu vykonu vazby a trestu tak muZeme zamitnout stim, Ze existuje
nékolik doporuceni uvedenych v praktické ¢asti této praci, které by pomohly situaci vylepsit.

Bezdrogova zona je povazovéana jak vézni, tak pracovniky veznice za platny nastroj
prevence a velmi dobfe izoluje vézné od kontaktu s drogou. Timto tedy mizeme potvrdit
druhou hypotézu této prace, Ze bezdrogova zona je u¢innym nastrojem pro izolaci véziti od
kontaktu s drogou. K problematice bezdrogovych zén je vhodné doplnit zjisténi, Ze néktefi
vézni jsou ,,vdeécni za tuto moznost a mohou si vyzkouset abstinovat, coz by v podminkach
neomezené svobody nebyli schopni aplikovat.

Posledni tieti stanovenou hypotézu, Ze i pies existujici preventivni systém a ziizenou
bezdrogovou zonu predstavuje véznice zvySené riziko kontaktu s drogou jak pro samotné
vézné, tak i pro persondl, miizeme zamitnout. Ani véznéné osoby ani pracovnici véznice
nepotvrdili, ze by citili zvySené riziko. Pfiznavaji, Ze se s drogami setkavaji, ale diky
existujicim preventivnim opatfenim se daii jeji vyskyt a zachyt regulovat. Musime si vSak
v této souvislosti také uvédomit, Ze véznice neni 1é¢ebna, nybrz ze ma zcela jiné poslani a
jejim hlavnim cilem neni absolutni eliminace veskerych socio-patologickych jevii.

Diky studiu anamnéz ziskanych od véziil, ktefi se zacastnili dotaznikového Setfeni, 1ze
vSak ucinit jest¢ dalsi obecny zavér a dulezité doporuceni. Za hlavni pfi¢inu uzivani drog
rozhodné nelze povazovat pobyt ve vézeni, nybrz rodinné a socidlni prostfedi odsouzenych.
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Spole¢né s v€kovou hranici pro pocatek uzivani drog predstavuji nefunkéni rodinné prostiedi
a zanedbané vzdelavani odsouzenych osob kritickd mista, do kterych by mélo sméfovat nase
usili a prevence, nebot’ to jsou hlavni faktory zdsadné ovliviiujici budouci smétovani jedincti.
Shrnu-li tedy vysledky této prace do jedné nosné myslenky, pak je prevence uzivani drog
ve vézeni smysluplna, vystavéna na skuteéné dobrych zakladech a i pfes drobné vyhrady,
které zmifluji vézni a pracovnici véznice, lze tyto preventivni programy dale dopliovat a
rozvijet. Nicmén¢ vSechna tato preventivni programy pfichazeji ,,pozdé®, a predstavuji spise
feSeni disledku a nikoli pfi¢iny, nebot’ o drogové zavislosti a krimindlni budoucnosti se
v drtivé vétsin€é rozhoduje daleko diive a za zcela odlisnych okolnosti. Pokud by preventivni
programy a spolecenské usili cilily daleko dfive pravé na ta mista, kde vznikaji pficiny
budoucich potizi, tedy do rodin a vzdélavacich instituci, Ize se domnivat, Ze by do vézeni
nevstupovalo tolik osob s drogovou zavislosti a prevence uzivani drog ve vézeni by dostala

zcela jinych obryst.
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6 Summary
This thesis concerns the drug prevention during detention and imprisonment.

The main objective of this thesis is an evaluation of effectiveness of preventive measures
used in prison of Ceské Bud&jovice.

Based on the survey conducted among prisoners and prison stuff, existing developed
preventive system is not completely and in all directions comprehended as effective enough.
On the other hand, both prisoners and prison stuff share the opinion that preventive system is
meaningful and its existence is acknowledged.

It was found that despite of all precautions, it is impossible to fully prevent the
penetration of narcotics and psychotropic substances into prison and can not fully exclude the
existence or continuing dependence of individuals. Any existing measure itself is not a 100%
solution, but small contribution to create synergies, which in turn is a comprehensive tool for
a long fight against the use of drugs behind prison walls.

The first hypothesis that the existing preventive system is sufficient for the prevention of
drug abuse during detention and imprisonment, can be rejected due to several
recommendations included in the practical part of this work, which would help improve the
situation.

Drug-free zone is considered both prisoners and prison staff as a valid tool of prevention
and isolates prisoners from contact with drugs. So we can confirm this second hypothesis of
this study that the Drug-free zone is an effective tool to isolate prisoners from contact with
drugs. To emphasize the meaning of Drug-free zone, some prisoners were "grateful" for this
opportunity and can try to abstain, which would in conditions of complete freedom were
unable to apply.

The third and the last hypothesis that despite existing preventive system and established
drug-free zone, prison means increased risk of contact with drugs both for the prisoners and
for staff, can be rejected. Neither the prisoners nor prison staff confirmed that they would feel
the increased risk. They admit random contact, but because of existing preventive measures to
manage its occurrence and regulate detection.

Due to studying of anamnesis obtained from prisoners who participated in the survey, we
may do even more important general conclusion and recommendations. The main cause of
drug use can’t be considered the prison, but family and social environment convicts. Along
with the age of onset of drug use represent a dysfunctional family environment and neglected

education of convicted persons critical points in which we should direct our efforts and
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prevention, as they are the main factors significantly affecting the future direction of
individuals.

To summarize the results of this work into one main idea - the prevention of drug use in
prison is meaningful, actually built on good foundations and despite minor reservations that
prisoners and prison staff mentioned, we should carry on to complement and further develop
these preventive programs. However, all these preventive programs come "too late" and
represent finding a solution to the result and not the cause, because about drug addiction and
criminal future is overwhelmingly decided much earlier and under completely different
circumstances. If prevention programs and community efforts target to the causes of future
troubles much earlier, particularly to families and educational institutions, one can assume
that the prison does not enter so many people with drug addiction and drug prevention in

prison should honor quite different contours.
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