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Uvod

., Lepst je zapalit svicku, nez proklinat tmu. * (Konfucius)

Drogy a problematika jejich zneuzivani se staly v nasi spolecnosti téméf ndmétem
schizofrenni polemiky. Stejné€ jako je hluboky rozdil mezi legdlnim vyuZzivanim ucinki
drog a jejich nelegalnim zneuzivanim, jsou 1 nepiehlédnutelné rozpory v nazorech na
miru jejich legalizace. Je jen malo negativnich jevii ve spoleCnosti, které by v tak
Sirokém méfitku vyvolavaly zajem odborné, ale i laické vefejnosti na jejich fesSeni, jako

je boj proti zneuzivani navykovych latek.

At uz jsou nazory spolecnosti jakékoliv, jedno je ziejmé, drogy jsou vSude kolem
nas, jsou stale vice vidét a musime se s nimi naudit zit. Nelze je zlikvidovat mocensky,
je potiebné hledat jiné cesty, jak se pfed nimi chrénit. Jedinou pomoci je pomoci si
sami, znat realitu a jeji rizika. Dilezité je, jak se budeme k drogam chovat, jakou

pfijmeme zodpovednost za vlastni chovani.

Bylo by hezké zit zcela bez drog, ale kdo z nas tak opravdu zije. Kazda kultura ma
svoji drogu a my lidé mame potiebu se néjak uvolnit, at’ uz si dame dvé deci vina nebo
si zakoufime hasis, je to lakavé. Uvolnit se pomoci drogy patii k lidské psychice. Ale
pro¢ nékteti lidé uziji drogu i opakované a zavislymi se nikdy nestanou, a ncktefi se
stavaji chronickymi uzivateli drog. Obecné se fikd, ze drogovy problém se nevyhyba
zadné socialni skupiné, Ze na ného nemd vliv ani vzdélani, majetkové pomcry,

a dokonce ani rodinné zazemi.

V bakalaiské praci se zaméfim na problematiku drogové zavislosti v roding, jeji
pfi¢iny a socialni disledky. Ve stru¢nosti popisi vyvoj a trendy drogové scény v Ceské
republice, protidrogovou politiku statu a drogovou epidemiologii. Vysvétlim pojem
droga a uvedu ruzné teorie, pro¢ ¢loveék drogy uziva. Dale se chci zabyvat drogovou
zavislosti, jeji charakteristikou a pti¢inami vzniku, zamétim se na rodinu, rizikové
faktory v rodinném prostiedi a na vzajemné vztahy mezi Cleny rodiny ovlivnéné
drogovou zavislosti, a to nejen ditéte, ale i nekterého zrodi¢t. V dalsich ¢astech

bakalatské prace jsou zminény socialni aspekty a pravni disledky drogové zavislosti.



Cilem price je charakterizovat drogovou scénu v CR, jaké drogy nejvice
ohrozuji nasi populaci, potazmo ¢leny rodiny. Dale chci definovat drogovou

zavislost, pri¢iny jejiho vzniku, rodinu a rodinné vztahy ve smyslu souboru

socialnich vazeb a jak na tyto vztahy mohou mit vliv drogové zavislosti.

K dosazeni cile jsem pouzila metodu obsahové analyzy a komparace dostupnych
odbornych materiali. Problém drogové zavislosti v rodiné popisuji na konkrétnim

pfipadu, S nimz jsem se sezndmila pii vykonu své odborné staze.



1. Drogova scéna v CR

1.1 Vyvoj a trendy

V Ceské republice se od 90. let zagal rozjizdét drogovy trh ve velkém, a to diky
otevieni hranic a piilivu cizinci. Zna$i zemé&, kterd byla do té¢ doby zemi
spotiebitelskou, se stala zem¢ tranzitni pro jeji vyhodnou polohu ve stfedu Evropy na

hlavnich drogovych trasach, zejména tzv. Balkanské cest¢.

V té¢ dob¢ byla nase drogova scéna charakteristicka tim, Ze se vytvofila oteviena
drogova scéna, vytvorila se stala klientela uzivateli heroinu a prakticky zanikla
komunita uzivateld heroinovych nahrazek (braunu), vypukla médni vina diskotékovych
drog (extaze), uzivani drog se rozsitilo do vSech regionll v republice a na naSem uzemi
pusobili obchodnici mezindrodniho vyznamu. Zemé se stala vstupni brdnou na
heroinovy trh evropského spolecenstvi. Vzhledem knizkym cenam byly drogy

pristupnéjsi nez v jinych zemich.

JUDr. Jitfi Komorous, byvaly feditel Narodni protidrogové centraly, uvadi jeste dalsi
pri¢iny rozvoje drogové scény v mezinarodnim kontextu: kvalitni baze ilegalnich
vyrobcll domécich drog, kterd se u nds vytvarela jiz pred rokem 1989, dobry
organizacni a inteligen¢ni potencidl obcCanli a vysoce rozvinuty a kvalitni chemicky
pramysl a velmi dobra obecnd i specialni odborna vzdélanost vétsiho poctu lidi na

nasem tizemi.’

Rozvoj celosvétového trhu sdrogami piinasi zisk, ktery pronikda i do legalni
ekonomiky a umoziuje ziskat hospodaisky nebo politicky vliv. DalSim nebezpecim
v disledku zneuzivani drog je riziko Siteni zavaznych infek¢énich nemoci (napt. AIDS,

hepatitida typu B a C) a kriminalizace uZivatelské populace.?

V souvislosti s celosvétovym rozvojem nelegalniho trhu s drogami vznikla potieba
fesit drogovou problematiku na mezinarodni urovni, diraz je kladen na vzajemnou
spolupraci mezi zemémi, pii¢emz kazda zem¢ musi vychazet ze svych tradic

a ekonomickych moznosti.

! Miihlpachr, P. Sociopatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 68
2 Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti 1. Praha: Ufad vlady CR, 2003, s. 15
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Zakladem dneSni globalni struktury pro tvorbu politiky v oblasti drogové
problematiky se stala Komise pro narkotické drogy (CND), ziizend OSN v roce 1946,
ktera spolupracuje s Mezinarodni radou pro kontrolu narkotik (INCB — International
Narcotic Control Board). CND dava pokyny jinym organim jak kontrolovat riizné latky

. ., . . C . .3
a zabezpecuje realizaci zakladnich mezinarodnich imluv v této oblasti.

Mezi nejvyznamnéj$i mezinarodni dohody tykajici se omamnych a psychotropnich

latek, kterymi je vazana i Ceska republika, patii:

1. Jednotna iimluva o omamnych latkach z roku 1961, ve znéni Protokolu z roku 1972
o zménach Jednotné timluvy o omamnych latkach (vyhlaska ¢. 47/1965 Sb.).

2. Umluva o psychotropnich latkach z roku 1971 (vyhlagka ¢. 62/1989 Sb.).

3. Umluva OSN proti nedovolenému obchodu s omamnymi a psychotropnimi latkami

z roku 1988 (sdéleni &. 462/1991 Sb.).*

Umluvy obsahuji legislativni a spravni opatieni nutna k omezeni vyroby, distribuce,
vyvozu, dovozu, obchodu, pouziti a prechovavani omamnych a psychotropnich latek.
Jsou zde zakotveny formy dohledu a kontroly mezinarodnich orgdni na dodrzovani
piijatych zavazki. Vyjadiuji zdsady k dosazeni efektivnosti pouzivani trestni represe
vaci drogovym deliktim s diirazem na jejich zavaznost. Jejich ucelem je vytvoteni

vhodné legislativy pro boj proti zneuzivani drog.

Spole¢nym cilem vSech narodnich strategii signatafskych zemi je snaha omezit
poptavku po drogach, snizit jejich dostupnost pro mladez, nabizet rizikovym skupinam
alternativni zivotni styly, pfedchédzet negativnim vlivim v dusledku uzivani drog na
rodinné a socidlni prosttedi, ale i na celkovou kvalitu Zivota. Velky vyznam je ptikladan

prevenci.’

Protidrogova politika v CR

Protidrogova politika u nas se v soucasnosti Opira o ¢tyfi zakladni pilife, o primarni
prevenci, harm reduction (snizovani poskozeni drogami), 1é¢bu a resocializaci,

a o represi. Snazi se o dosazeni rovnovahy mezi uplatiiovanim represe a prevence,

% Okruhlica, L. Medicina zalozen na dokazoch a drogova politika. In Adiktologie, 2009, s. 38
“ Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti 1. Praha: Utad vlady (;R, 2003, s. 54
® Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti 1. Praha: Utad vlady CR, 2003, s. 56
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vychdzi ze soucasnych poznatkli o drogéach a jejich uzivani a stavi na spolupraci v ramci

mezioborového a mezisektorového piistupu k uzivani drog.

Co je to protidrogova politika?

,Protidrogova politika je komplexni a koordinovany soubor preventivnich,
vzdelavacich, lécebnych, socialnich, regulacnich, kontrolnich a dalsich opatireni véetné
vymahani prava uskutecniovanych na mezinarodni, krajské a mistni urovni. Jejich
konecnym cilem je snizit uzivani drog a potencionalni rizika a skody, které mohou

jednotliveiim a spolecnosti v diisledku uzivani drog nastat.®

Odpovédnost za plnéni a tvorbu protidrogové politiky nese vlada. Jejim hlavnim
poradnim organem je Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky. Vlada ptipravila
a schvalila jiz v potadi 4. Narodni strategii na obdobi 2005 — 2009, kde vytycila za cil
potirat organizovany zlo¢in zapojeny do nelegalniho obchodu s drogami a snizit uzivani
drog a rizik snimi spojenych. Dale upravila financovani protidrogové politiky
a zaméfila se na ovéfovani kvality poskytovanych sluzeb hrazenych z vetejnych

7
financi.

Zasadnim cilem je i zlepSeni koordinace mezi staitem (zastoupeny Radou vlady pro
koordinaci protidrogové politiky), ministerstvy, obcemi a kraji a zapojeni co nejSirsi
¢asti nasi spolecnosti do Cinnosti, které¢ budou smétovat ke zlepSeni situace u vsech typt

drog.?

Vlada zavedla novy néstroj — akéni plany, které by po zhodnoceni mély ukazat, jak
byla soucasna strategie Uspé$nd. Akéni plan na obdobi 2007 - 2009 byl zamérfen
pfedev§im na primarni prevenci, 1écbu a néslednou péc¢i, sniZzovani rizik, sniZovani
nabidky drog a vymahani prava, koordinace, financovani, informace, vyzkum,

hodnoceni a mezinarodni spoluprélci.9

Na zéklad¢ analyzy v oblasti primarni prevence byly zjistény nékteré nedostatky:
neefektivni realizace programil ve Skoldch a ve Skolskych zafizenich, nedostate¢né

podminky pro efektivni pisobeni Skol a Skolskych zafizeni, nedostatek specifickych

® In Zaostfeno na drogy 2 (roénik sedmy), Praha, 2009, s. 2

7 In Zaostfeno na drogy 2 (roénik sedmy), Praha, 2009, s. 7

8 Nérodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2005 - 2009, http://www.drogy-
info.cz/index.php/pomoc_a_podpora/protidrogova_politika/protidrogova_strategie_akcni_plan_a_dalsi_publikace/narodni_strateg
ie_protidrogove politiky na_obdobi_2005_az_2009, [cit. 10. 11. 2009]

® Akéni plan realizace narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2007 — 2009
http://www.drogy.net/portal/hlavni_portal/protidrogova-politika/akcni-plan-realizace-narodni-strategie-protidrogove-politiky-na-
obdobi-2007-az-2009 2008 09 _02.html, [cit. 11. 11. 2009]



http://www.drogy-info.cz/index.php/pomoc_a_podpora/protidrogova_politika/protidrogova_strategie_akcni_plan_a_dalsi_publikace/narodni_strategie_protidrogove_politiky_na_obdobi_2005_az_2009
http://www.drogy-info.cz/index.php/pomoc_a_podpora/protidrogova_politika/protidrogova_strategie_akcni_plan_a_dalsi_publikace/narodni_strategie_protidrogove_politiky_na_obdobi_2005_az_2009
http://www.drogy-info.cz/index.php/pomoc_a_podpora/protidrogova_politika/protidrogova_strategie_akcni_plan_a_dalsi_publikace/narodni_strategie_protidrogove_politiky_na_obdobi_2005_az_2009
http://www.drogy.net/portal/hlavni_portal/protidrogova-politika/akcni-plan-realizace-narodni-strategie-protidrogove-politiky-na-obdobi-2007-az-2009_2008_09_02.html
http://www.drogy.net/portal/hlavni_portal/protidrogova-politika/akcni-plan-realizace-narodni-strategie-protidrogove-politiky-na-obdobi-2007-az-2009_2008_09_02.html

programll a opatfeni proti uzivani konopnych latek, nedostatek programi selektivni
primérni péce pro dalsi cilové skupiny z hlediska v€ku, nerovnomérné rozlozené pokryti
programi v ramci Ceské republiky, izolovanost a neprovazanost téchto programd,

opatfeni a instituci.

Prioritou ak¢niho planu na obdobi 2010 — 2012, ktery bude napliiovat Narodni
strategii protidrogové politiky na 1éta 2010 — 2018 v oblasti primarni prevence, by mélo
byt

e zvySeni zajmu vefejnosti o primarni péc¢i uzivani navykovych latek a zapojeni

rodicu;

e standardizace programi realizovanych skolami;

e véEtsi vyuzivani novych komunikaénich technologii;

e zlepSeni systému vzdélavani v dané oblasti,

e prohlubovani moznosti koordinované spoluprice mezi riznymi systémy

(zdravotnicky, represivni systém);
e rozSifovat realizaci programli primarni prevence proti uzivani tabaku

a alkoholu.*°

Na mistni Grovni byly vybudovany sité protidrogovych koordindtora, ktefi pomahaji
pfi vytvafeni systému prevence i pti pomoci drogove zavislym a jejich rodindm. Tito
koordinatofi zajist'uji tuto ¢innost na 196 obecnich ufadech obci s rozsifenou plisobnosti

z celkovych 205 obci, véetné viech 22 méstskych &asti Prahy.™

V souladu s Narodni strategii byla schvalena Ministerstvem Skolstvi, mladeze
a télovychovy Strategie prevence rizikovych projevii chovdni u déti a mladeze
V ptsobnosti rezortu Skolstvi na obdobi 2009 - 2012. Ministerstvo bylo Usnesenim
vlady €. 549/2003 Sb., o posileni protidrogové politiky, povéteno koordinaci primarni
protidrogové prevence na mezirezortni urovni. Je to dano nejen poctem déti, zakh
a studenti na Skolach, ale také délkou pisobeni Skolniho prostfedi na né. Obdobi
Skolniho vzdélavani ma velky vliv na formovani osobnosti mladych lidi a vSe, co se
vV tomto obdobi nepodaii, se da stéZi napravit v dospélosti. Strategie vymezuje primarni

oo . s eror1 12
a sekundarni prevenci a jeji cile.

10 Prevence uzivani tabaku, alkoholu a jinych drog u dospivajicich, http://www.kraj-
jihocesky.cz/index.php?par[id_v]=1363&par[lang]=CS, [cit. 3. 12. 2009]

M Vyro&ni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2008. Praha, 2009, s. 7

12 Strategie prevence. http://www.msmt.cz/socialni-programyistrategie-prevence-socialne-patologickych-jevu-u-deti-a
[cit. 21. 11. 2009]



http://www.kraj-jihocesky.cz/index.php?par%5bid_v%5d=1363&par%5blang%5d=CS
http://www.kraj-jihocesky.cz/index.php?par%5bid_v%5d=1363&par%5blang%5d=CS
http://www.msmt.cz/socialni-programy/strategie-prevence-socialne-patologickych-jevu-u-deti-a

Drogovou scénu charakterizuji dva aspekty: nabidka a poptavka. Poptavku
muzeme odvodit od zdjmu populace o uzivani drog, zahrnuje prevalenci uzivani drog
V celé populaci a uzivani drog u rizikovych skupin. Jeji evidence je zdrojem informaci
pro kvantitativni hodnoceni rozsahu a zavaznosti drogové situace V zemi vcetné jejich

trenda.

Nabidkou je oznacovan drogovy trh, ktery tvoii samotna nabidka jednotlivych druhti
drog, jejich Cistota, cena a dostupnost. Lze ji Caste¢né¢ odvodit od pohybu cen

jednotlivych drog na nelegéalnim trhu.

1.2 Drogy

Drogy Vv obecném smyslu jsou jakékoliv latky pfirodni ¢i uméle vyrobené, které,

jsou-li vpraveny do organismu, méni jednu ¢i vice funkci organt nebo systému.

Drogy Vv uzsim slova smyslu jsou latky, které se vyuzivaji ke zméné dusevniho stavu

a chovani a musi splnovat nékteré nalezitosti:

e maji psychotropni Gi¢inek, ovliviiuji prozivani reality (jedna se o zmény
Vv mysleni, vnimani, nalady, podrazdéni, utlumu a chovani);

e mohou vyvolat zavislost."

Droga pochazi z arabského slova ,,durana“ — 1é¢ivo. V Ceském jazyce oznacuje
upravenou surovinu nerostného, Zzivocisného nebo rostlinného pivodu urcenou
k priprave 1éku.

V Ceské republice definuje drogy zakon & 167/1998 Sb., o navykovych latkach

a 0 zmeén¢ nekterych zakonl, ve znéni pozdéjsich predpist, jako omamné

a psychotropni latky a ptipravky je obsahujici.

o 24

Dnes se slovo droga spojuje s né¢im nelegalnim, Skodlivym. Nelze ovSem vynechat
ani jeji pozitivni uCinky, kterych lidé vyuzivali a vyuzivaji. Z obecného hlediska
muzeme drogy charakterizovat jako ,,dobry sluha, ale $patny pan‘“. Kazda droga ma sva
rizika vétsi, ¢1 men$i. Lidé by o nich méli byt otevien¢ informovéani a na zakladé téchto

informaci k nim pfistupovat.

3 Srovnej: Riesel P. Lesk a bida drog, Olomouc: Votobia, 1999



Drogy se déli na m¢kké a tvrdé. Podle MUDr. Presla je vhodnéjsi rozlisovat ,,drogy
s akceptovatelnym, prijatelnym rizikem a s rizikem neprijatelnym*.** Do prvni skupiny
patii ty, které Ize konzumovat, vznikd u nich zavislost v omezené mire, neni¢i piimo
osobnost Clovéka, ale maji negativni zdravotni nasledky. Jsou vétSinou spolecnosti
tolerovany. Patii sem ptfedev$im kava, tabakové vyrobky, konopi (marihuana, hasis),

alkohol. U tvrdych drog je jiz vznik zavislosti vysoky, tj. s rizikem nepfijatelnym.*

Legalnost nékterych typd psychotropnich latek vychdzi spiSe z historickych
a sociokulturnich souvislosti. Na zaklad¢ nazort mnohych psychofarmakologti, alkohol
a tabak, které patii mezi legalni drogy, ptedstavuji podobné nebezpeci jako tvrdé drogy.
Zavislost na téchto latkdch pfindsi veétsi pocet Umrti nez zneuzivani ostatnich
psychoaktivnich latek dohromady. Na zaklad¢ dalSich vyzkumi G¢inka psychoaktivnich

latek bude ziejmé nutné piehodnotit do budoucna kategorie téchto latek vcetné ptistupu

spole¢nosti k danym latkam.®

Jeden takovy vyzkum byl zvetejnén v britském tisku v roce 2007 a provadéli ho
britsti védci, lékafi a prdvni experti. Zabyvali se otdzkou, kterd droga je
nejnebezpecnéjsi z hlediska fyzického poskozeni, potencidlu zavislosti a dopadu na
spole¢nost. Nejnebezpecnéjsi drogou byl vyhodnocen heroin, nasledné kokain. Alkohol

a tabak se ocitly v prvni desitce pred konopim nebo LSD.*

Proc¢ ¢lovék uziva drogu?

Od drogy vétsinou ocekavame, Ze nam da néco zadarmo, uklidni nas a pfinese
dobrou naladu, zbavi nas zodpoveédnosti, povinnosti, pfinese nam bezstarostnost, dobrou
naladu, zvysi sebevédomi, vyfesi problémy za nas. Clovék by si vzal drogu a ona by mu

dala vSe, co mu chybi, co potiebuje, zbavila toho, co ho trapi.

Souhrnné lze konstatovat, Ze cile, které ¢loveék sleduje zneuZitim drogy, jsou tfi:
odstranéni ptiznakli nemoci, zlepSeni ndlady a vyvolani zvlasStnich prozitki. VSechny tfi

aspekty nachazeji i své drogy, které tyto prozitky umochuji:

' Presl, J. Drogova zavislost Miize byt ohrozeno i Vase dit&? Praha: Maxdorf, 1993, s. 10

15 Presl, J. Drogova zavislost Miize byt ohroZeno i Vase dit&? Praha: Maxdorf, 1993, s. 10

% Fischer S., Skoda J. Socialni patologie, Praha: Grada Publishing, 2009, s. 90

7 Chudler, E., H. Zebiidek nejnebezpecngjiich drog podle roztiidéni britskymi védei, http://www.cepros.cz/lekari/nove-vyzkumy/,
[cit. 9. 12. 2009]
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» opioidy — latky tlumici bolest,

» stimulancia — latky prinasejici slast a euforii,

> psychedelika — latky zjevujici cosi z nejhlubsich Grovni lidské psychiky.'®
Uvadeéji se rizné teorie, pro¢ lidé za¢nou uzivat drogy:

Biologicka teorie uvadi, ze ¢lovéku v mozku chybi dostatek urcité chemické latky,

ktera zptisobuje radost a dobrou naladu. Takovému ¢loveéku neptinasi uspokojeni zadna
¢innost, kterou vykonava, z ni¢eho se neumi radovat, a najednou si vezme drogu a je

mu dobfe.

Psychoanalytick4 teorie mluvi o narusené osobnosti. Clovék trpi pocity studu, viny,

nizkym sebevédomim, depresemi a zachranu hleda v droze, ktera mu také slouzi jako

nahrazka za nefungujici mezilidské vztahy.

Transpersonalni teorie zkouma podstatu smyslu Zivota, opira se o duchovni zivot

Clovéka. Podle ni je nutné hledat pfi¢inu uzivani drogy uz pti prubéhu porodu. Pokud je
tézky a zdlouhavy, mize zanechat v ditéti pocity pesimismu a v dospélosti miize takovy

jedinec fesit zivotni pifekazky drogou.

Kognitivni teorie souvisi s mySlenim a pozndvanim. Clovék proZije kritickou

udalost, se kterou se nemilze vyrovnat (napf. trauma, rozvod, znasilnéni) a uspokojeni

nachdzi nasledné v droze.

Behavioralni teorie fika, Ze Clov€k ma naucené chovani, pamatuje si, Ze mu droga

délala dobfte, a proto ji opétovné uziva. Tato teorie zduraznuje vliv socialniho chovani,
kdy c¢lovék napodobuje chovani druhych, napt. déti pozoruji své rodi¢e a snaZi se
chovat jako oni. Takze pokud doma vidi denné pit alkohol, povazuji takové chovani za

normalni a pozd¢ji délaji totéz, pouze misto alkoholu mohou uzivat jinou drogu.

Socidlni teorie mluvi o snadné dostupnosti drog, o potfebé uznani, strachu z odtrzeni

. — . i 1
od rodiny a posileni vazeb na rodice a blizké osoby.™

%8 Sochiirek, J. Vybrané kapitoly ze socialni patologie II. dil. Liberec: Technicka univerzita, 2001, s. 21
9 Pesek, R., Vondraskova, A., Vesely O. Drogové zavislost aneb rychly béh po kratké trati, http://www.kraj-
jihocesky.cz/index.php?par[id_v]=1363&par[lang]=CS, [cit. 25. 1. 2010],s. 7 -9
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1.3 Nejcéastéji zneuzivané drogy

Nejpopularn€jsimi drogami, nejen u nas, ale i ve sveéte, stale zlstavaji konopné latky
(marihuana a hasi§), nebot’ jsou nejdostupnéj§imi nelegalnimi drogami na trhu. Ceska
republika patfi v souCasnosti mezi evropské zemé s nejvyssi prevalenci uzivani téchto
latek. Marihuana je oblibend nejen u nejmladsi generace, ale také u starSich lidi kolem
30 let, kteti ji pokladaji za stejn¢ piijatelnou jako tabak nebo alkohol. Studie ukazuji, ze
podil osob, které maji zkuSenost s navykovymi latkami, v populaci roste, pficemz

nejvyssi narist se tyka konopnych latek.

Nejcastéjsim mistem pro ziskani konopné drogy jsou bary, restaurace a kluby a jeji
cena je stabilni, marihuana se prodava za cca 200 K¢&/g a hasis 250 K¢&/g. Tii Ctvrtiny
oslovenych mladych lidi ve véku 15 — 24 let uvedly, ze konopnou drogu naposledy
ziskaly zdarma a je snadno dostupni. Nejvétsi podil na komerénim trhu u nas
ptredstavuje ,indoor“ marihuana, vypéstovana Vv umélych podminkach, s vys§im
obsahem THC (u¢inna latka tetrahydrocanabinol), nasledné ,,outdoor* marihuana,
péstovana v pfirozenych podminkach. VéEtSina uzivateld drog oznacila jako zemi
ptvodu marihuany Ceskou republiku. V nasi republice se také nachazi nékolik desitek
,»grow shopi, které prodavaji techniku pro péstovani marihuany. Semena rostliny lze

ziskat v rAmci socialnich siti a na internetu.?°

V poradi druhou oblibenou drogou, jejiz dostupnost je dlouhodobé vysoka, je
pervitin. Od zaCatku 21. stoleti je popisovan jeho rostouci vyskyt na vecernich
hudebnich a tane¢nich akcich, kde je uzivan predev§im Snupdnim nebo peroralnég,
injekéni aplikace je vyjimeéna. Casto se uziva v kombinaci s jinymi drogami, nejvice
S konopnymi latkami, alkoholem a opiaty. S dlouhodobym uZivanim pervitinu jsou

spojeny zejména toxické psychézy.?

Podle vyro¢ni zpravy Narodni protidrogové centraly byl v roce 2008 zaznamenan
nejvyssi pocet ptipadii vyroby a distribuce pervitinu, distribuce extaze, marihuany

a kokainu.

K vyrobé pervitinu pouzivaji pachatelé vyhradné volné prodejna 1é¢iva s obsahem
pseudoefedrinu, jejichz dostupnost se snizila vlivem legislativnich a administrativnich

opatfeni. Doslo tim ke sniZeni vyroby z divodu nedostupnosti efedrinu a stoupl pocet

2 Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v (:ZR v roce 2008. Praha: I:JFad vlady @R, 2009, s. 3
2L Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2008. Praha: Uiad vlady CR, 2009, s. 91 - 92
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malych varen, kde se vyrabi pervitin v menSim mnozstvi. V nékterych ptipadech doslo
ke zkvalitnéni ¢innosti vyrobcil této drogy, kteti dokdzou vyrobit z volné piistupnych
lékt az z 80 % ¢istou drogu, dokonce byl i zaznamenam pfipad vyvozu pervitinu z CR
do Velké Britanie.

Zvysil se pocet pripadl organizovaného obchodu a vyroby marihuany v indoorovych
pestirnach obcany vietnamské narodnosti. Tyto péstirny se stale vice objevuji v mensich
meéstech a obcich na odlehlych mistech. Vietnamci pracuji v dobie organizovanych
skupinach, navazuji spojeni s obCany byvalé Jugosldvie a romskou menSinou a stale
vEtsi mirou se podileji 1 na distribuci heroinu. Romové zlstavaji na pozici koncovych
prodejct heroinu jako dealefi nekvalitni drogy, nebot’ ji kviili zvySeni svého finan¢niho

zisku pred prodejem fedi.??

Mezi mladymi lidmi je stale oblibena, i pro svou nizkou cenu, tane¢ni droga extaze,
ktera je nejcastéji dovazena z Nizozemi ve form¢ tablet. Zvysila se také obliba kokainu,
soucasné se projevujici v pouli¢ni distribuci snizenou cenou i kvalitou. Distributory jsou
osoby ptivodem ze zapadni Afriky. Také byl zaznamenan zvysSeny podil nasich obcanti

jako kuryrt pro prepravu kokainu z Jizni Ameriky do zapadni Evropy.?®

Drogova epidemiologie

Epidemiologie je véda zabyvajici se zdravim, nemocemi a jejich faktory a jevy, jez
zvySuji pravdépodobnost vyskytu nemoci na popula¢ni urovni. Drogova epidemiologie
se zabyva roz$ifenim ruznych typt uzivani drog v populaci, pfi¢inami a duasledky,
vztahy mezi rozSifenim uzivani a zneuzivani drog, zdravotnimi nésledky a efektivitou
lécebnych, zakonnych a dalSich intervenci podnikanych s cilem sniZit rozsah uZivani
anebo zneuzivani drog. Tento védni obor je podkladem pro kvalifikovana rozhodnuti

r I I s ’ oo ™ ;24
v drogové politice, pro planovani intervenci a pro vyhodnocovani tispé$nosti.

Drogovou epidemiologii, tzv. drogovy informacni systém, zajistuje od 1. 1. 1995
hygienicka sluzba. Sbira a zpracovava informace o uzivatelich drog, kteti pozadali
poprvé v zivote o lécebnou, poradenskou €i socidlni sluzbu v nékterém zdravotnickém
¢i nezdravotnickém zatizeni (1éCebné kontaktni centra, dale jen L/K), a od roku 2001

informace o klientech, ktefi jsou v téchto zafizenich v dlouhodobém nebo opakovaném

22 Vyro&ni zprava protidrogové centraly 2008, In Policista 7/2009, MVCR
B Vyro¢ni zprava protidrogové centraly 2008, In Policista 7/2009, MVCR
% Sejv, J. Shrnuti drogové mortality za roky 1998-2008. Praha: Narodni protidrogova centrala, 2009
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lé¢eni. Stavajici informacni systém neumoziiuje zachytit experimentujici ¢ast populace,
ktera nema zdravotni ¢i jiné problémy pfi uzivani drog, ani tzv. skrytou populaci drog,

ktera jakoukoliv pomoc z nejriznéjsich divodu odmita.

V roce 2008 bylo evidovano v 223 L/K centrech, tj. 82 % z celé databaze center CR,
celkem 8279 Kklientd uzivajicich drogy. Mezi vSemi léCenymi klienty zustavaji
nejcastéji uzivanou skupinou drog stimulancia (59,5 %), na druhém misté opiaty
(24,9 %). Kanabionidy, vyhradné marihuanu, uvedlo jako zakladni drogu 12,7 % ze

vSech léCenych uzivateli drog.

Uzivateli drog jsou nejcastéji navstévovana nizkoprahova zatizeni, zejména ve
vétSich méstech, kterd se podileji na 16¢bé 51,8 % vsech klientll a u nové evidovanych
48,2 %. Jihomoravsky kraj se fadi na 3. misto s nejvys$S§im poctem nové evidovanych
klientt 1 vSech léCenych klientd vroce 2008, z toho nejvyssi pocet tvoii uzivatelé

pervitinu.

Vek uzivateld drog predstavuje jeden z nejvyznamnéjSich ukazateld, které

charakterizuji drogovou scénu u nés.

Tab. Vékova distribuce viech poprvé 1écenych uzivateli drog®

Rok 2007 Rok 2008 Zménav % | Zmenav %

Vékova skupina Callart % @ % (ve skuping) | (v souboru)
do 15 44 1,0 54 14 22,7 0,4
15-19 1291 29,7 1132 28,4 -12,3 -1,3
20-24 1385 31,9 1232 30,9 -11,0 -1,0
25 -39 1435 33,0 1423 35,7 -0,8 2,7
40 a vice 137 3,2 130 3,3 -5,1 0,1
Neznama 54 1,2 10 0,3 -81,5 -0,9
Celkem 4346 100,0 3981 100,0 -8,3 -

Z vySe uvedené tabulky vyplyva, ze doSlo k navySeni poprvé 1écenych uzivateli
drog u veékové skupiny do 15 let v roce 2008 o 22,7 % oproti roku 2007. Stejné jako
Vv pfedchozim roce jsou nejpocetnéjsi skupinou uzivatelt drog (zadatelti o prvni 1écbu)

25 — 39leti, ¢imz pozorujeme dalsi posun klientt do starSich vékovych skupin.

% Vyroeni zprava CR — 2008: Incidence, prevalence, zdravotni dopady a trendy 1é¢enych uZivatell drog. Hygienicka stanice hl. m.
Prahy, 2009

% Zpracovano autorem, zdroj: Vyroéni zprava CR — 2008 Incidence, prevalence, zdravotni dopady a trendy légenych uZivateld drog.
Hygienicka stanice hl. m. Prahy, 2009
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Tab. Charakter zaméstadni uZivatelii drog Zddajicich o lécbu.”’

Pravidelné 1373 | 458 8 | 1839 | 1325 | 427 2 | 1754
Student/zik 632 | 599 4 | 1235 | 699 | 652 4 | 1355
Dichodee (v&. invalidnich), | o) |00 0| 323 | 167 | 101 0| 358
v doméacnosti, MD

Nezaméstnang, 3004 | 1202 8 | 4214 | 3037 | 1274 5 | 4316
prilezitostna prace

Jind moZnost 195 | 132 0| 327 | 218 | 101 1| 320
Neznémo 227 | 110 4 | 341 | 264 | 118 2 | 384
Celkem 5592 | 2663 24 | 8279 | 5710 | 2763 14 | 8487

Tabulka dokumentuje velice zavaznou socialni situaci, a to charakter zaméstnani
lé¢enych uzivateli drog. Od roku 2007 se navysil pocet klientd s pravidelnym
zaméstnanim na 1 839, coz je 22,2 % vsech 1écenych uzivateli drog v roce 2008. Stale
nepocetnéjsi skupinou jsou nezaméstnani ¢i piilezitostné pracujici. Treti nejpocCetnéjsi

. . .28
skupinou jsou studujici.

Celosvétove nejrozsahlejsim mezindrodnim vyzkumnym projektem na téma uZivani
navykovych latek dospivajicimi je Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogéch,
ktera je vysledkem spole¢ného Usili nezavislych vyzkumnych tymu ve vice nez Ctyficeti
evropskych zemich. Podle posledniho vyzkumu z roku 2007 o uzivani navykovych
latek mezi patnactiletymi az Sestnactiletymi studenty z 35 evropskych zemi, v rdmci
tohoto projektu, je Ceské republika na prvnim misté v celoZivotnim uzivani jakékoliv
nelegdlni drogy a v celozivotnim uZivani marthuany a haSiSe u vSech dotdzanych

studentt.?

27 Zpracovano autorem, zdroj: Vyroéni zprava CR —2008: Incidence, prevalence, zdravotni dopady a trendy léSenych uzivatel
drog. Hygienicka stanice hl. m. Prahy, 2009

% yyroéni zprava CR 2008, Incidence, prevalence, zdravotni dopady a trendy lé&enych uzivateld drog. Hygienicka stanice hl. m.
Prahy, 2009, s. 14

% zprava ESPAD za rok 2007, Lucemburk: Evropské monitorovaci centrum pro drogy a drogovou zavislost, 2009
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2. Drogova zavislost

2.1 Co je zavislost

Zavislost patii odnepaméti k lidskym vlastnostem, ¢loveék se ji snazi dostat pod svou
kontrolu, ale stale se mu to nedaii. Zavislost sama je aktivni, dynamicky déj, ve kterém
se prolinaji faktory prostfedi, socialni klima, struktura osobnosti, zvlasté jeji odolnost
a schopnost pfizpusobit se stresu a zatézi. NejdulezitéjSim kritériem zavislosti je
neschopnost kontrolovat své chovani.*® Jedinec miize chtit piestat, ale zjistuje, Ze je to

obtizné, protoze se Casto potyka S nepiiznivymi nasledky.

Podstata zavislosti prosla ur¢itym vyvojem. Nejdiive bylo na zavislost pohlizeno
z hlediska moralniho, socialniho, poté uzce medicinského az k dneSnimu bio-psycho-

socialnimu hledisku.

V poslednich 15 letech se upfednostiiuje model zavislosti neurobiologicky.
Z neurobiologického hlediska pohlizime na zavislost jako na chronické recidivujici
onemocnéni mozku s nékterymi projevy:

e zvySovani uzivani drogy,

e zavisly jedinec jednoznacné a silné preferuje uzivani drog pied pfirozenymi

zdroji odmeény,
e podnéty spojené s uzivanim drogy siln¢ kontroluji chovani,
e existuje vysokd tendence k navratu zavislosti na drogach a riziko trva i po letech

abstinence od drog.

Podstatou tohoto modelu je zvyseni hladiny dopaminu v mozku, ktery ptsobi v
systému odmény, coz mize byt pfedmétem zavislosti. Systém odmény je mozkovy jev,
ktery je jednim z vnitfnich mechanismu zajiStujicich zakladni potteby ¢loveka. Rlizné
situace a podnéty prostiedi, které jsou potiebné pro preziti organismu, jsou spojovany
s libym pocitem, aby byla zvySena pravdépodobnost jejich zopakovani a zvysila se tak
pravdépodobnost pieziti organismu. Tyto situace a podnéty prostiedi oznacujeme

biologicky pfirozenymi zdroji odmény — napft. potrava, sex, socidlni VZtahy.31

* Miihlpachr, P. Sociopatologie, Praha:Masarykova univerzita, 2008, s. 56
® Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 26
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Uzitim navykovych latek se zvySuje vydej dopaminu v ¢astech mozku, jde vSak
0 ,,umély zdroj odmeny “ coz znamena, ze

e dosazeni odmény je rychlejsi a jednodusi,

e odmeéna po uziti drogy je siln€jsi a ucinng;jsi,

e organismus neumi dostatecné zastavit piijimani umelé odmény.32

Dopaminovy systém se na drogové zavislosti podili jen z ¢asti, pouze na akutnim

efektu drog a je prvnim krokem ke vzniku zavislosti.

Podle mezinarodni klasifikace nemoci je ,syndrom zavislosti skupinou
fyziologickych, behavioralnich a kognitivnich fenoménii, v nichz uzivani néjaké latky
nebo tridy latek ma u daného jedince mnohem vétsi prednost nez jiné jednani, kterého si

s , .33
cenil drive vice*

a je charakterizovan:

> silnou touhou uzivat latku,

» potizemi v sebeovladani pii uzivani latky,

» toleranci k G¢inku latky,

» postupnym zanedbavanim jinych potéseni nebo zajmu,
>

pokraCovanim Vv uzivani i ptes jasny diikaz Skodlivych nasledki.

Americkd psychiatrickd asociace stanovila podobnd diagnostickd kritéria latkové
zavislosti:

1. Velky podil Casu straveny aktivitami spojenymi se ziskavanim latky, jejim
uzivanim, piip. odstraniovanim disledkt uZivani.

2. ZvySena tolerance ke konzumované latce (zvySovani davek pro dosaZeni
ocekavaného efektu, mensi ucinek stejné davky).

3. Netspeésné pokusy prestat konzumovat latku anebo kontrolovat jeji uzivani.

4. Vznik abstinen¢niho syndromu.

5. V disledku uzivani latky dochazi k naruSeni vyznamnych socialnich, pracovnich
nebo rekrea¢nich aktivit véetné mezilidskych vztaht.

6. Latka je Casto uzivana ve vétSich davkach ¢i delSim ¢asovém intervalu, nez bylo
ptvodné planovano.

7. Pokracovani v konzumaci latky i pfes vyskyt zdravotnich nebo psychickych

problému v diisledku jejiho uzivani. >

# Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 29
* Negpor, K. Navykové chovani a zavislost, Praha: Portal, 2003, s. 14 5
* Prunner, P. Psychologie gamblerstvi aneb sazka na &tésti. Plzefi: Ale§ Cenék, 2008, s. 38
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Pifi porovnani téchto dvou klasifikaci zavislosti zjistime, Ze u Americké
psychiatrické asociace chybi bazeni (craving), které je povazovano za zakladni znak
zéavislosti. Projevuje se nutkavou touhou uzit drogu. DéEli se na psychické a télesné

bazeni.

Stanovit kone¢nou diagnézu zévislosti u jedince lze v ptipad¢€, ze naplni alespon
tii vySe uvedend kritéria béhem jednoho roku. Zaroven je 1 dilezité vymezit
a konkretizovat v jakych podminkach, v jakém kontextu, podle jakych vzort chovani

mluvime o zavislosti a o jakou zavislost, na které droze, se jedna.

2.2 Vznik a ¢lenéni drogové zavislosti

Koteny vzniku zavislosti podle MUDr. Kudrleho je tfeba hledat v Zivotnich
dilematech. Zijeme ve svété vztahu protikladii (napf. laska a nenavist, zal a radost, §t&sti
a utrpeni), ktery zptsobuje napéti, je zdrojem neklidu, tuzeb a hledani. Clovék se musi

umét rozhodovat a byt zodpovédny za svilj vyvoj >

V tomto hledani nachazime i hlubsi lidské motivace a potieby, které mohou vést

k zneuzivani drog:

» potieba vyhnout se nebo ulevit si od bolesti fyzické i duSevni, nalézt zklidnéni.
Patfti sem 1 bolest zprozivané nudy, z pocitu neuspokojeni, z nizkého
sebehodnoceni;

» potieba citit se energicky, vykonny, bezproblémovy, dosdhnout euforie a radosti,
zbavit se zabran;

» potieba piesahnout své smyslové i rozumové schopnosti, splynout se sebou

samym nebo druhymi, snaha o jednotu s Bohem apod.*®

Za dalsi moznou pfi¢inu vzniku zavislosti a ¢astého vzniku relapsu u diive zavislych
0sob je povazovana senzitizace, coz je zvySena reakce organismu po opakovaném

podani stejné ¢i jiné navykové latky.’

% Kalina, K. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 18
% Kalina, K. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 18
¥ Tkag, J. Patologické zavislosti. Brno: IMS, 2008, s. 19
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Sama pfitomnost drogy, jeji dostupnost a G€inky jeSté neznamenaji vznik zavislosti.
Dalsimi faktory jsou struktura osobnosti, piisobeni socialniho prostfedi a podnét

(spoustéci ¢i provokujici faktor).

Struktura osobnosti

Neexistuje takovd kombinace osobnostnich charakteristik, kterd by jedince
predurcovala ke vzniku zavislosti na drogach a naopak zadny jedinec neni stoprocentné
chranén proti této zavislosti. To znamena, ze ji 1ze v podstaté vypéstovat u kazdého za

urcitych podminek.

Nelze uvést jediny typ osobnosti, ktera ma sklony k drogové zavislosti. Casto to
byvaji jedinci s poruchou osobnosti, projevujici se nizkym sebevédomim, narusenim
identity, sebepodcenovanim, neschopnosti navazat uspokojujici partnerské vztahy,
strachem z netspéchu. Osoby uzkostné, citlivé, zranitelné a citové nezralé, bez
schopnosti uvolnit své emoce a reagovat na silné citové prozitky ptiméfenym

Zpusobem.

Na druhou stranu jsou to extroverti, lidé zaméfeni navenek. Maji radi spole¢nost,
zabavu, netrpi problémem v komunikaci, nékdy u nich pifevazuje samolibost
a vychloubacnost, vybusSnost, lehkomyslnost. Mize se u nich projevit zvySena

drazdivost a snizena schopnost koncentrace, hyperaktivita.

Diskutabilni zdstavaji genetické vlivy na vznik drogové zavislosti, které se n¢kdy
precenuji. Mezi vrozené dispozice se fadi temperamentové zvlastnosti (rozdil v reakci
na zmény, Ve vzruSivosti, v aktivit¢). Tyto rozdily tvofi zaklad budouci osobnosti
jedince. Neékteré teoretické modely dokonce povazuji temperament za zasadni pro
rozvoj zavislosti na alkoholu. U rodi¢t alkoholikt je prokazano, ze riziko zavislosti je

o e 7 Y 38
u jejich déti zvyseno.

Biologickymi faktory mohou byt také riizna poSkozeni plodu Vv prenatalnim obdobi,
které vedou k narozeni oslabené¢ho jedince. VIiv méa zhorSujici Zivotni prostiedi,
nezdravé stravovani, nizky ¢1 vysoky vék matky.39 Nekteti jedinci mohou mit 1 po uziti
latky zvlast' piijemné pocity, oproti druhym nemusi citit zadné obtize, a proto je u nich

vetsi pravdépodobnost Castéjsiho uzivani drog ve vyssich davkach.

% Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 57
* Jurdkové, I. Trestnépravni postih toxikomantl. Brno: Masarykova univerzita, 1999, s. 56

18



Lze konstatovat, ze dédi¢nost ma cCaste¢né vliv na vznik zavislosti. Jedinec zdédi
urcité predpoklady k zavislému chovani po svych ptredcich. To vSak neznamena, ze se
stane zavislym, nebot’ jde jen o jeden z kritickych faktord, kterému lze zabranit, a to

piedevsim vychovou a prostfedim, kde tato vychova probiha.

Socialni prostredi

vvvvvv

prostiedi — vSe co Clovéka obklopuje. Kazdy se vyrovnava se svym prostiedim
a podminkami, které jej obklopuji, rtiznou mirou uspésSnosti, coz zavisi na jeho
individualité. Prostfedi ovliviiuje osobnost ¢lovéka, ma manipulacni ucinek. Muze jeho
jednani podpofit nebo byt na piekazku, formovat ho nebo motivovat. Vyznamnou roli
sehrava prostfedi ve vychovném procesu. Stale se dostate¢né nedoceniuje skutecnost, Ze
konkrétni prostiedi se vyrazné podili i na rozvoji osobnosti, plni funkci vychovnou. Déti

1 dospéli své jednani méni podle toho, jak stiidaji prostiedi.*

Sociélni prostiedi tvoii pfedevsim rodina (rodi¢e a sourozenci), kterd hraje zasadni
roli. Dale vliv party, vrstevnikd, $kola, zaméstnani, spole¢nost, ktera ptsobi na jedince
prostfednictvim médii, vefejné minéni. VSechny tyto faktory modeluji naS postoj
k zivotu, ke svétu a tudiz i k drogam. Vlastni postoje se u ¢loveéka béhem Zzivota vyviji

V procesu uceni.

Podnét

Dalsim faktorem vzniku zavislosti je traumatizujici nebo provokujici podnét. Je
individudlni a zavisi na fyzickém a psychickém stavu jedince, prostiedi a pfistupnosti
k droze. U muzi pievazuje snaha dosahnout ur¢itych zivotnich cild, strach z konkurence
mladsSich, ze selhdni v praci. U Zen prevladaji problémy v manzelském vztahu,
nespokojenost v zaméstnani, neuspokojené citové a sexualni potfeby. Podnétem muize
byt 1 zvédavost, zbaveni se zabran, dosahnout piijemnych pocitl, touha po neobvyklych

prozitcich, zvySeni sebevédomi apod.

Zavislost nevzniké hned, jeji vyvoj miZe trvat nékolik mésicl, rok nebo i déle, zalezi
pfedevS§im na vé€ku, kdy jedinec zacne se zneuzivanim ndvykovych latek, a probiha

v urcitych fazich:

0 Kraus, K. Zaklady socialni pedagogiky. Praha: Portal, 2008, s. 74 - 75
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1. stddium — experimentovani s navykovymi latkami. Jedinci pfinasi uziti drogy
pfijemné pocity, tnik od reality, prozivd nové zazitky. V této fazi vétSina
jedinct od konzumace drog odstupuje.

2. stadium — prilezitostné uzivani. Jedince k uzivani vede vétSinou nuda nebo
zjistuje, ze mu pomdhd v problémovych situacich. V této fazi si je jedinec
védom svého nespravného chovani, konzumaci drog taji.

3. stddium — pravidelné uzivani. Jedinec uziva drogu co nejcastéji, zac¢ina se u n¢ho
projevovat Ihostejnost k okoli, dochazi ke ztrat¢ zaméstnani, pratel, rozpadu
rodiny. Obklopuje se lidmi stejné zavislymi.

4. stadium — zavislost. U jedince neexistuje jiny zdjem nez o drogu, jeji shanéni
a uziti. Nemd4 zadné socidlni vazby, krom¢ narkomantl. Projevuji se u néj

. r . roe P r ] / Vo1 r 41
somatické, psychickeé i socidlni problémy, které jsou zavazné a patrné.

Na zéklad¢é zpravy Centra pro vyzkum vefejného minéni se obané nasi republiky
domnivaji, Ze na vznik zavislosti maji vliv pfatelé (94 %), znalost osob uZivajicich
drogy (83 %), osobnost jedince (83 %), vychova (80 %) a misto, kde clovek zije
(70 %).*

Podle mého nazoru ma nejveétsi vliv na vznik zavislosti vychova a osobnost jedince.
Nebot' vychovame-li z ditéte zdravé sebevédomého jedince, ktery bude vyrovnanou
a zralou osobnosti, dokaze se vypotadat se zivotnimi piekazkami nebo problémy i bez

drog a nenecha se ovlivnit ani ptateli ani jinymi osobami.

Clenéni drogové zavislosti

Pti zavislosti jde zpravidla o biologicky a socialni jev soucasné. Podle toho, jak

plsobi zavislost na osobnost ¢lovéka, rozliSujeme zavislost fyzickou a psychickou.

Fyzickd zéavislost se projevuje pii pferuSeni konzumace drogy ptiznaky piesné

opacnymi, nez byly ty, kvlli kterym zacal jedinec drogu vyhleddvat a uZivat.
Organismus se adaptuje na drogu, coz se projevuje zvySenou toleranci a rozvojem
abstinen¢nich pfiznaki pfi vysazeni drogy ¢i omezeni jejiho konzumovaného mnozstvi.

Typickym vzorem fyzické zavislosti jsou opioidy nebo benzodiazepiny.

“ Fischer, S. a kol. Socidlni patologie. Praha; Grada Publishing, 2009, s. 104
2 Vyroéni zprava o stavu ve vécech Drog v CR v roce 2008. Praha: Utad vlady CR, 2009, s. 17
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Psychické zévislost byva oznacovéana jako neodolatelné nutkani a potfeba brat drogu

k vyvolani pfijemnych pociti a k odstranéni téch nepfijemnych. V chovani jedince
prevlada usilovné vyhledavani drogy, i kdyz vi, Ze jeji uzivani ma negativni dopad na

jeho zdravi. Charakteristickym vzorem psychické zavislosti jsou amfetaminy a nikotin.

Vynechéava se spoleCenskd zavislost, kterd byva spojena s ritudly, zvyky a postupy

spojenymi s uzivanim drog. Pfitom vznika urcitd subkultura zavislych, vznik osobitého
zpusobu komunikace, vyjadfovani, projevi, nékdy i slangového slovniku, kterému jini
ani nerozumi. Zavisli si vytvaii vlastni normy chovani a hodnoty. Patii sem naptiklad

disko-kultura, techno-scéna, kolektivni konzumace drog apod.*®

Zavislosti na drogach byvaji déleny podle ucinkl, které urcité latky vyvolavaji.
Uceleny ptehled typu zavislosti sestavil Zvolsky:

a) alkoholo-barbituratovy typ (napf. alkohol, hypnotika)

b) amfetaminovy typ (napf. antidepresiva, latky obsahujici efedrin)
C) cannabisovy typ (latky obsazené v konopi)

d) halucinogenovy typ (LSD, meskalin, psylocybin)

e) kathovy typ (latky obsazené v rostling catha edulis)

f) opiatovy-morfinovy typ (napt. morfin, heroin, papaverin)
g) solvenciovy typ (napf. toluen, benzin)

h) tabakovy typ

i) kofeinovy typ

j) antipyretiko-analgetikovy typ

k) neuroleptikovy typ

) antidepresivovy typ.**

3 Ondrejkovié, P. a kol. Socialna patologia. Bratislava: Slovenska akademie véd, 2000, s. 161
“ Miihlpachr, P. Sociopatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 80

21



3. Rodina a droga

3.1 Rodinné prostredi a rizikové faktory

Rodina je nepostradatelnou a nenahraditelnou socialni instituci pro dospélé a hlavné
pro déti. Protoze se osobnost ¢loveka utvaii od raného détstvi, je prostiedi rodiny velice
dulezité pro jeji vyvoj. Je zakladnim piirozenym prostiedim, které je zdrojem hodnot,
zkuSenosti, vzorci chovani, tradic a zvykl, zdzemim pro seberealizaci. Hraje

nejdilezitéjsi roli ve vychové ditéte. O to narocnéjsi je rodi¢ovska role, a ne kazdy rodi¢

ji dokaze zvladnout. Poruchy rodi¢ovské role se projevuji nasledujicim zptisobem:

> Rodice se o své dité nemohou starat
Diivody spocivaji napt. ve fungovani celé spolecnosti (valka, bida, chudoba),
V neptiznivych ptirodnich podminkach a situacich (pfirodni katastrofy) nebo

pfi naruseni rodiny jako celku (nemoc, imrti, invalidita).

> Rodice se o své dité starat neuméji nebo nedovedou
Jde o rodice, kteti zdivodu své nezralosti nedokazou zajistit ditcti
pfiméfeny vyvoj a uspokojit jejich zakladni potfeby nebo se neumi vyrovnat
se zvlaStnimi situacemi jako je postizeni ditéte, adoptované dite,

mimomanzelské narozeni ditéte.

> Rodice se o své dité starat nechtéji
Nedostatecna rodicovska péce, rodi¢e se o dité nestaraji, zanedbavaji jeho

pé€i nebo ho opousti, pticiny jsou v poruchach osobnosti rodict.

> Rodice se o dité staraji nadmérné a hyperprotektivné

rixgt s v . v r % . r 4
Ditéti je vénovana nadmérna péce, je rozmazlovano.*

Kazda rodina plni zhlediska spole¢nosti fadu funkei: biologické, socialni,
psychologické a ekonomické. Pokud neni néktera z funkci plnéna, muze se rodina stat
zdrojem vzniku a rozvoje ruznych psychickych problémid a nasledné socialné
patologickych jevi. V takovém piipadé hovoiime o dysfunkéni ¢i afunkéni rodiné. Tyto
rodiny nejsou schopny =zajistit fadny vyvoj svych déti a plnit si své vychovné

povinnosti.

“ Fischer, S. a kol. Sociélni patologie. Praha: Grada Publishing, 2009, s. 141
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Nejcastejsi skutecnosti, které piisobi v rodiné destruktivné:
e nepiitomnost jednoho z rodict (netplné rodiny);
e nejsou plnény zakladni funkce rodiny;
e naruSeny vztah matka — dit¢ (delsi odlouceni ditéte od matky);
e nepfiznivé emociondlni klima v roding, citova deprivace;,
e ziporné vzory rodic,
e nizky kulturni a ekonomicky standard v roding;
e nerovnovaha ve vychoveé (liberdlni vychova, neimérné trestani);
e neschopnost rodi¢i dosahnout citové a racionalni jednoty (konformni

. sy v Ve v son o . ’ : . vow o\ 4
jednani by mélo pfinaset vnitini uspokojeni, pocit radosti a Stésti). 6

Dalsi rizikové faktory v roding, které mohou vést ke vzniku drogové zavislosti:
vyskyt zavislosti u rodicl, vazna dusevni nemoc rodicu, Casté st€hovani rodiny, dité zije
bez rodiny a bez domova, spoluzavislost (schvalovani piti ¢i uzivani drog), neexistujici
jasnd pravidla ve vychov¢, nedostatek Casu pro dite.

Ve vztahu k rodinnému prostiedi rozdélil Cancrini zavislost:

» traumatického typu: umrti, nasili, zneuZziti, nezvladnuty odchod jednoho

Z rodi¢d, onemocnéni;

» neurotickou: problémy ve vztazich mezi rodi¢i, nefeSeni problémd,
nahromadéné napéti;

» prechodovou: nestalost v osobnich vztazich, vyskytujici se psychickd zatéz
vV rodin€ nebo tézké trauma, podivné Zivotni zdymy ¢i aktivity (napi. sekty,
esoterické védy);

» sociopatickou: zavisly vykazuje vysoky vyskyt asocialniho chovani, projevy
Ihostejnosti, kriminalita — zavislost neni primarni problém v roding, ale tvofi

souéast jejiho Zivotniho stylu.*’

*® Miihlpachr, P. Socioatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 148
4T Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti 1. Praha: Utad vlady CR, 2003, s. 143
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3.2 Zavislost ditéte

O détech a predevsim o jejich svété se casto mluvi jako o sladké dobé nicnedélani.
Toto tvrzeni je pravdivé jen z pohledu zaméfené¢ho na projevy chovani a piejimani
odpovédnosti za svoje skutky. Kdyz se vSak na obdobi détstvi a dospivani podivame
zZ psychologického hlediska, jde o velmi vyznamné a n¢kdy i bolestivé obdobi Zivota.
V ném se vytvaii vétSina modelii chovani, které jedinec v riznych obménéch pouziva
po cely dalsi zivot. Ma zasadni vliv na vnimani sebe sama a svého mista ve spolec¢nosti,
utvaii se zakladni vnitini struktura osobnosti ¢lovéka. Mohli bychom konstatovat, ze
détstvi je predevsim Casem adaptace a dospé€li maji roli tvlrcl, dospivani je Casem

hledani samostatné cesty a dospéli jsou v roli privodce.*®

Déti a mladez na své cesté k dospélosti vyuzivaji v§echny moznosti, které jim svét
nabizi, a 0 nichz se domnivaji, Ze jim pfinesou spokojeny zivot, a k tém patii bohuzel
i negativni jevy spole¢nosti, k nimz fadime i zneuzivani navykovych latek. Podle

statistickych daju trend ve zneuzivani drog je nejvyraznéjsi ve véku 15 — 19 let.

Alkohol a drogy jsou nebezpecné pro vSechny déti a mladistvé. Plisobeni téchto latek
ma u nich sva specifika:

e zavislost se vytvaii podstatné rychleji;

e hrozi vyssi riziko téZkych otrav kvili niZ$i toleranci, mensi zkuSenosti a sklonu
k riskovani, typické pro toto obdobi;

e u déti a dospivajicich, zavislych na navykovych latkach, dochazi casto
k zaostavani v psychosocialnim vyvoji (ve vzdé€lani, citovém vyzravani,
socialnich dovednostech apod.);

e (Cast¢jsi tendence zneuZivat SirsSi spektrum navykovych latek, prechazet od jedné

ke druhé nebo vice latek soucasne€;

. q. , . .. v, 7 o sr v 4
e recidivy zavislosti jsou u déti a dospivajicich Casté. ’

Dutivodt, pro¢ déti a mladistvi zneuZivaji drogy, je vice. Pokud bychom problém
zjednodusili, mizeme fici, Ze hlavnimi divody jsou zvédavost, vliv reklamy, mody,
Sirokd nabidka a dostupnost drog, nedostate¢ny vliv pouceni o Skodlivosti drog

a zabrany ziskané vychovou, informacemi a Zivotnimi zkuSenostmi. Je velmi dilezité

8 Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 253
49 Nespor., K. Navykové chovani a zavislost. Praha: Portal, 2003, s. 54
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jakou prvni zivotni zkuSenost dit¢ ziskd. A proto by mu meéla rodinnd vychova dat

takovou zkuSenost, ktera vytvoti dobry zaklad pro ostatni Zivotni situace.

Velky vyznam ve vychové maji osobnostni rysy rodi¢i. Pokud jeden nebo oba
Z rodi¢l maji asocialni sklony, muze byt dit€¢ neptizniveé ovlivnéno nezddoucim vzorem

matky ¢i otce a miize si na obdobny zplisob zivota navyknout.

S moznym negativnim vlivem na riziko vzniku zavislosti je spojovan vztah matky
k ditéti, a to matky hyperprotektivni, ktera nadmérné pecuje o své dit¢€, ochranuje ho a je
na ném citoveé zavisla, ¢asto na ukor jinych svych vztahti a potieb. Vysledek takového
vztahu potom muize byt vzajemna zavislost mezi ni a dospivajicim ditétem, které se
nemuze odpoutat od rodiny a osamostatnit se, tzv. ,falesna separace®. Dité se
V dospélosti dostdva do vnitiniho konfliktu, nechce se jiz dal podilet na uzkych
rodinnych vztazich, souziti a starych rolich, ale na druhou stranu se citi provinile,
protoze chce odejit, trpi tizkosti a prazdnotou z toho, ze by se mél o sebe vice starat.
Kompromisnim feSenim se potom mize stdt uzivani drog. Optimalnim feSenim se
nabizi, aby se rodice vice v€novali svému Zivotu, vztahlim a zajmim nez jen péci
a starosti o dité, coz ne vzdy zvladnou. Mnoho otct se tak distancuje od vychovy svych
potomkil ani nerozviji partnerské vztahy, a matky se potom upnou na dité, obé&tuji se

a mnohdy tak brani dospivajicim v jejich nesmélych pokusech o osamostatn&ni.”

Podle provedenych vyzkumu se potvrdilo, Ze v rodinach, kde byl zjiStén malo viely
¢1 problematicky vztah ditéte s otcem, se pozdéji projevila u ditéte zavislost, predev§im

na alkoholu. Otec ma nezastupitelné misto v roding:

» pristupuje k problémtiim racionalné a rozhodné;

» dokaze véci Castéji odlehdit, uklidnit, je hravéjsi a prinasi humor;

» pro dceru byva prvnim muzskym vzorem, vybird si do jisté miry podle ného
svého budouciho partnera, podle jeho postojit hodnoti i sebe sama,;

» synovi mize byt privodcem do svéta muzd, zajmu, strojd, sportu a boje. Jeho
sila, odvaha, humor a urcita davka bezohlednosti mu ulehc¢uji v dospélosti stat se

muzem.>

%0 Kalina, K. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 45
5! Kalina, K. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 44
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Rodic¢e v podstaté mohou ovlivnit fakt, zda jejich dit¢ bude zneuzivat navykovou
latku. Zavisi to predevS§im na mnozstvi Casu, ktery rodice vénuji svému ditéti, na
dasledném prosazovani jasnych pravidel, na pifiméfeném dohledu a schopnosti feSit

konstruktivné rodinné problémy.

Dalsim rizikem v souvislosti s uzivanim navykovych latek mize byt
e porucha pozornosti spojena s hyperaktivitou;
e sklon k agresi;
e déti zanedbané a s nedostate¢né uspokojenymi citovymi potifebami,
e d¢ti trpici strachem a Gzkosti;
e Spatny prospéch ve Skole;

e nepfijeti do Skoly, jeji nedokonceni, nezaméstnanost.

ReSeni drogové zavislosti ditéte

Rodice déti, které berou drogy, by neméli jednat ukvapené a délat rychlé zavéry.
Me¢li by svym détem naslouchat, nechat si vysvétlit, pro¢ uzily néjakou navykovou
latku, aby si zformovali svllj ndzor na véc. Vhodné je diskuse a urCité sledovani
chovani. Pokud dité¢ drogu zkusilo, jest€¢ neznamend, Ze je zavislé. Nepfiméiend reakce
rodict a jinych dospélych mize dité otocit do opozice. Nékdy rodiCe ani nezjisti, ze
jejich potomek vyzkouSel drogu, nebot' jde jen 0 experimentovani v kruhu svych
vrstevniki €1 party, nejcastéji v obdobi dospivani, a pozdéji uZ nemaji potebu v uzivani
pokracovat. Uréitda ¢ast dneSnich mladych lidi bere experimentovani s drogami

V podstaté za normu.

S détmi bychom m¢li oteviené hovofit o drogach, alkoholu, problémech a zivotnich
komplikacich, které s sebou ptinaseji. Vysvétlit pro¢ se drogdm maji vyhybat a pro€ se
mnozi nevyhybaji. Vhodné je uvést piiklady nejen slavnych osobnosti, jejichZ Zivot byl
s drogou silné¢ poznamenan, ale dat i sviij ptiklad. Pro¢ naptiklad maminka bere 1éky na
bolest hlavy, pro¢ si tata rad vypije skleni¢ku alkoholu se svymi kamarady, ale nikdy
potom nefidi auto. Je dilezité, aby dit¢ porozumélo tomu, pro¢ se takto rodi¢e chovaji

a rozliSilo vhodné a nevhodné drogové uziti. Jsou rodice, ktefi v minulosti uZzivali
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drogy. A pokud dit¢ tento problém nadnese, je nutné mu vysvétlit ptijemné i nepfijemné

stranky tohoto obdobi jejich Zivota.>®

Nejlepsim piistupem, jak udé€lat uzivani drog détem méné zajimavé, je poskytovani
alternativnich a odpocinkovych aktivit (vylety, sport apod.). Rodi¢e by se méli zam¢fit
na ostatni problémy, které je tizi, a ne jenom na uzivani drog. Jestlize se podaii
problémy vyfesit, mohou prestat, nebo alespon omezit uzivani drog. Rodice by se

potom mé&li obratit na odbornou pomoc, zdravotni, psychologickou nebo jinou.>

Nejefektivnéj$im zplisobem 1é¢by zavislosti u ditéte se jevi rodinna terapie. Cilem je
podpora ditéte i rodiny pii obnovovani vzajemnych vztahii, postupné usmitreni, nékdy
i vzajemna dohoda o feSeni rdznych problémovych situaci. Soucasti terapie je
zlepSovani rodicovskych dovednosti, napf. posilovani vazeb ditéte na rodinu,
odménovani prosocialniho chovani ditéte, prosazovani zdravych pravidel, zvladani
rodinnych konfliktd, zvySeni empatie rodict, slouzit vice ditéti jako pozitivni model
a vice ho chvalit, zvysit miru pozornosti, pomoci mu branit se nevhodné spole¢nosti
a chrénit ho pted ni. Tyto rodicovské dovednosti lze vyuzit i pfi vSeobecné prevenci
u celé populace. Nezbytnym ptedpokladem k uspésné zmén¢ chovani zavislého ditéte je
motivace rodici k aktivité, nebot’ jejich roli nemtze nikdo nahradit, i kdyz si neplni své

funkce podle danych spolegenskych norem.>*

Prevence

,, Ucit je mozno slovy, ale vychovavat jenom prikladem “. (J. de La Bruyere)
Neexistuji zddné zaruené metody prevence, stejné tak ani Zadné metody lécby. Je
tteba, aby prevence i1 1écba byly zaméfeny na vSechny osobnostni struktury, které by

zasahly 1 ty nejvétsi individualisty.

24

Nejdilezitejsi forma prevence je primarni, do které patii vSechny aktivity sméfujici k
tomu, aby drogovy problém vibec nevznikl. Primarni prevenci je pfedevsim vychova,
jejiz zéklad je v rodin€. Vychova se promitd do celého zivota ¢lovéka. Neni dilezité, co
fikame, ale dilezité je, abychom délali to, co fikdme. Déti ¢asto napodobuji své vzory

a hledaji v nich svou identitu. Pokud jsou slova nas dospélych v rozporu s nasimi Ciny,

%2 Srovnej: Nespor, K., Csémy, L. Alkohol, drogy a vase déti. Praha: Sportpropag, 1995

%8 Srovnej: Pesek, R. a kol. Drogova zavislost aneb rychly béh po kratké trati. Pisek: Arkada, 2008,
http://www.krajjihocesky.cz/index.php?par[id_v]=1363&par[lang]=CS, [cit. 15. 3. 2010]

% Nespor, K. Navykové chovani a zavislost. Praha: Portal, 2003, s. 86
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nemuzeme ocekavat od ditéte, zZe se bude drzet naSich rad a chovat se podle nich.

Vyvolame v ném nejistotu a zmatek, se kterymi se bude muset vyrovnat.>

Rodice by se m¢li snazit z ditéte vychovat zdravé sebevédomého jedince, ktery si
vazi sebe sama, svého zdravi a dokaze 1épe dosahnout svych Zivotnich cili. Dité také
potiebuje citit, ze ho maji jeho nejblizsi radi, jsou mu oporou, naslouchaji mu,
povzbuzuji ho. Je nutné u n¢j vytvaret zdravé navyky, socialni dovednosti, rozvijet
schopnost predvidat nasledky svého chovani, naucit ho projevovat emoce a zabranit mu,
aby se nudilo. Podporovat ho v mimoskolnich aktivitach, zajmech, ve sportu, vSestranné
rozvijet jeho osobnost. Pomahat mu pfi navazovani novych vztahi mimo rodinu,
disledné vyzadovat dodrzovani pravidel a provadét priméreny dohled. U dospivajicich
déti bychom m¢éli podporovat zdravé sebeprosazovani, rozvijet komunikaci, udit

schopnostem ¢elit socialnimu tlaku, rozhodovani a byt zodpovédny za svoje chovani.”®

Dulezitou roli v prevenci proti zavislému chovani déti a dospivajicich hraje také
Skola. Soucasti vyuky by méla byt drogovd prevence na vSech stupnich $kol, a to
vhodnou formou. Otazkou zdstava, co je vhodna forma, aby splnila realistické
oCekavani. DnesSni déti jiz na zakladni Skole maji dostatek informaci o drogach,
pfevazné z internetu, médii a od kamaradi, nékteré jiz drogu vyzkousely. Proto si
myslim, Ze je vhodné détem umoznit kontakt s lidmi, ktefi maji vlastni zkuSenost
s drogou nebo ptichazi s drogoveé zavislymi do osobniho kontaktu v ramci své ¢innosti
a mohou vérohodnym zptisobem piedat détem informace o drogach a jejich nasledcich.

Riizné besedy a samotné promitani filmi nema potiebny efekt.

Kompetence pedagoga ¢i vychovatele ve vychovné preventivnim pulisobeni jsou
urCeny hlavné laskou k lidem a praci s nimi, jez dodavaji ¢lovéku potiebnou silu
a radost, schopnosti rozliSovat mezi potfebami vlastnimi a vyvojovymi potfebami ditéte
a schopnosti nachazet spravnou miru a €as pro sebereflexi a spontaneitu, pfipravenost

v , 57
a otevienost k setkani.’

Prace s détmi a dospivajicimi je nesmirné¢ zodpovédna a vyzaduje mimotadné
schopnosti odborného pracovnika. Ten musi byt nejen dobrym profesionalem v oboru
zavislosti, poradcem ¢i psychoterapeutem, ale mél by mit také dobrou znalost v oblasti

détského a adolescentniho vyvoje a socidlni problematiky. Mél by znat zdkladni znaky

% Miihlpachr, P. Sociopatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 70
% srovnej: Nespor, K. Vase déti a navykové latky. Praha: Portal, 2001
5 Miihlpachr, P. Sociopatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 71-72
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soucasnych rodin a byt zralou, stabilni osobnosti, kterou déti, dospivajici a jejich rodice

uznavaji.

I kdyz existuje velké mnozstvi literatury a publikaci o drogach a jejich zneuzivani,
podle mého nazoru je stale dost rodicu, ktefi nemaji dostatek objektivnich informaci
o daném problému, protoze se o néj nezajimaji. Mysli si totiz, ze se problém drog

netyka jejich déti.

3.3 Zavislost nékterého z rodicu

Problémy rodi¢t ztézuji a komplikuji vychovu jejich déti, véetné prevence problémi
S navykovymi latkami, a obzvlast tehdy, kdyz je jeden zrodi¢t na téchto latkach

zavisly.

Rizikovy vliv zavislého rodi¢e na dité spociva predev§im v tom, Ze muze byt
modelem. Jeho neekané zmény v chovani mohou dité ovlivnit a znejistit, napf. plactivé
nalady, pocit nenaplnénych piedsevzeti, odevzdanost, agrese. NaruSuje idealizaci
a identifikaci ditéte s rodi¢em, zklamani jeho ofekavani. Popiranim své zavislosti vede
k naruseni divéry. V téchto rodinach dochazi casto k tomu, Ze se rodi¢ zavislosti
dostava do role zlobivého ditéte a naopak dospivajici déti piebiraji rodicovské role
a uzaviraji koalice s druhym rodi¢em. Casto se také stava, Ze rodi¢ kryje chovani svého
zavislého partnera, ¢imz mu vlastné umoznuje drogovou zavislost, nebo ji toleruje

Z duvodu vlastni zavislosti, tzv. ,,sdilend zavislost >

Typické reakce déti na zavislost rodi¢t popsala Wegscheiderova-Cruisova:

Rodinny hrdina
Nejcastéji to byva nejstarsi sourozenec, ktery piebird roli problémového rodice, coz
samoziejm¢ piesahuje jeho moZznosti. Takové dit€ mulze v dospélosti trpét pocitem

ménécennosti, 1 kdyZ mize byt po vnéjsi strance uspésné.

Ztracené dite
Dité¢ se uzavira samo do sebe, mélo a obtizné komunikuje, unika do fantazii a svého

vnitiniho svéta. Ditéti neni vénovana kviili ndvykovému problému v rodin€ pozornost.

%8 Nespor, K. Navykové chovani a zavislost. Praha: Portal, 2003, s. 82
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Klaun
Dité hraje klauna, snazi se vyvolat veseli a odvadét tak pozornost od problému

ohrozujici rodinu. Chce tim zabranit hadkédm a rvackam v rodin¢.

Cerna ovce
Dit¢ na sebe upozornuje zlobenim, delikvenci apod., tim odvadi pozornost od

problému dosp&lych.>®

Je dilezité, aby si problém zavislosti uvédomil druhy partner, snazil se vzniklou
situaci fesit a v zadném piipadé ji neptehlizel. Bud’ mu pomoci v 1é¢bé a podporovat ho,
nebo zvazit moznost odchodu v piipadé, Ze jeho chovani pod vlivem drog ohrozuje

dalsi ¢leny rodiny, zvlasté déti.

Détem by se mélo vysvétlit zavislé chovani rodi¢e jako nemoc a varovat ho pted
uzivanim navykovych latek. Nevhodné je vyvolavat u ditéte vinu za zavislé chovani

rodi¢e a pouzivat ho k tomu, aby ho ptesvédcoval, at’ nebere drogy.

V rodinach, kde maji rodi¢e problém s drogami, vzrlsta i nebezpe¢i sexudlniho
zneuzivani, tyrani nebo zanedbavani ditéte, coz se nesmi podceniovat. Pokud néco
takového ditéti hrozi, je nutné tomu zabranit vSemi prostiedky i za pomoci policie ¢i

uradu.

Specifickym problémem jsou zavislé matky s ditétem. Zena jako uZivatelka drog je
spole¢nosti vnimana jako dvoji deviant, nejen pro samotné uzivani, ale i z divodu, Ze
zklamala jako matka. Zvlasté téhotné Zeny, uzivajici drogy, musi celit socialnimu
odsouzeni. Jejich pficiny zavislosti jSou spojovany prevazné s muzskou kulturou,
spole¢nosti a chovanim muzi. Jsou Ccastéji zavislé na lécich, sedativech nebo

hypnotikach. Divodem jsou potize v manzelstvi a rodinné problémy.

Specificnost zavislych matek s ditétem je v tom, Ze se v 1écbé hleda idedlni feSeni
pro dvé osoby, matku a dité. Spolecna terapie je Gspésna, pokud ma matka zajem starat
se o dité, chce ho mit u sebe a vychovavat ho. Je zde vSak nutna spoluprace 1 jinych

instituci, které fesi situaci ditéte a chrani jeho praiva.60

5 Nespor, K. Navykové chovani a zavislost. Praha: Porté}, 2003, s. 8§
8 Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Utad vlady CR, 2008, s. 266 — 273
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Nase republika patti k nemnoha zemim v Evropé, které nabizeji 1é¢bu drogové
zavislym matkam spole¢né¢ s détmi. Tuto sluzbu zajistuje Terapeutickd komunita
SANANIM - Karlov a jedno z ambulantnich center Drop-In 0. p. s. v Praze. Zatizeni
ma specifické cile pobytu jak pro matku, tak i1 pro dité a jejich dosazeni zabezpecuje
odbornym personalem. V poslednich letech tento specificky program zacind jiz
vV nizkoprahovych sluzbéach, kde terénni a kontaktni pracovnice vyhledavaji matky
a t¢hotné Zeny a pracuji s nimi: doprovazeji matky do porodnice, umoziiuji jim nastup

na lé¢bu i s ditétem, jsou S nimi v neustalém kontaktu.®

V souvislosti s problémem zavislych t¢hotnych matek si pokladam otazku, zda je
zadouci, aby méla téhotna narkomanka moznost volby rozhodnout se, zda chce dité,
o které se sama neni schopna postarat. Vzhledem ke své zavislosti potiebuje pomoc
druhych a dité je jiz pfedem odkdzano na ustavni, pfipadné ndhradni rodinnou péci.
K tomuto zamysleni mne pfivedl skute¢ny ptibéh matky narkomanky, ktera se 14 let
neuspesne 1éCila ze zavislosti na heroinu a pervitinu, otéhotnéla a rozhodla se dité si
ponechat. V té dobé neméla kde bydlet, nepracovala, neméla zadné finan¢ni prosttedky
ani osobni doklady. I pies veskerou pomoc, ktera ji byla nabizena, nebyla schopna
béhem svého téhotenstvi piestat s uzivanim i nitrozilné aplikované drogy. Porodila
hol¢i¢ku, ktera trpéla silnymi abstinen¢nimi pfiznaky. Dité zistalo po porodu
vV kojeneckém tUstavu a matce byla stanovena podminka podstoupeni detoxikacni 1é€by
a nasledné abstinence, pokud se bude chtit o dit¢ sama postarat. Bohuzel ani narozeni

ditéte narkomanku nemotivovalo k abstinenci na drogach.

Nékteti odbornici zastavaji nazor, ze toxikomanem se ¢lovek nerodi, ale stdva se jim.
V tomto ptipadé se vSak domnivam, ze toto tvrzeni se nezaklddd na pravdé. Diteé
narkomanky trpi po porodu stejnymi abstinencni ptiznaky jako dospély, je drogové

zéavisleé jako jeho matka.

81 Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Utad vlady CR, 2008, s. 266 — 273
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4. Socialni aspekty drogové zavislosti
4.1 Priciny drogové zavislosti ¢lent rodiny

Mezi vyznamné socidlni faktory, které byly zminény i v ptedeslych kapitolach,
zvysujici pravdépodobnost rozvoje zavislosti mimo jiné patfi:
¢ vliv rodiny (dysfunkéni rodina, anomalita rodict, syndrom CAN, apod.);
e vliv socialnich skupin (party, subkultury);
e vliv zivotniho prostfedi (mésta — sidlisté, pramyslové zony, anonymita, migrace,
vykotenénost);
e socialni konformita (uchovani a tvorba socialnich kontakti a vazeb, napf.

prostiedi realizace podnikatelskych aktivit).%?

V rodinach existuji dvé rizikové podminky, jeZz maji negativni vliv nejen na
zdravotni stav déti, ale neptimo narusSuji i jejich schopnosti reagovat na rizné zatéze
a vytvaret pfiméfené emocni i1 regula¢ni dovednosti:

a) oteviené konflikty a agrese uvniti rodiny;

b) ochlazené, odcizené a zanedbavajici prostredi.®

V dospivani se déti obtiznéji vyrovnavaji s konflikty mezi rodi¢i, coz mnohdy
kompenzuji alkoholem, drogami, rizikovym sexem ¢i pred¢asnym odchodem od rodiny.
Rodice tyto rizikové signaly nedokazou, nebo nechtéji brat na védomi, nezajimaji se
o aktivity svych potomk, ani o prostfedi jejich vrstevnikil, s nimiz se stykaji. To vSe

vede ke krizi rodiny a prohlubovani obtiZzi.

Rodinné prostedi toxikomana je charakterizovano nékterymi odborniky polovym
pristupem rodiny k ditéti — projektivnost, pe¢livost, autoritativnost, dominantnost rodi¢t
oproti malé duslednosti, snizenému zajmu, odmitavosti, hostilité, uvolnénymi
interpersonalnimi vztahy, chudym nebo uvolnénym zplsobem Zivota, sniZenou
soudrznosti. V rodinach se vyskytuje malo spoleénych aktivit, vice konfliktd, je

naru$ena struktura rodiny, nastava dezorganizace.

8 Fischer, S., Skoda, J. Socialni patologie. Praha: Grada Publishing, 2009, s. 98
8 Planiava, I, Pilat M. Déti, mladez a rodiny v obdobi transformace. Brno: Barrister a Principal, 2002, s. 14
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Nov¢ji se klade diraz na tzv. rodinné poruchy, piredevsim kondependenci (syndrom
dospélého ditéte z dysfunkeni rodiny), ktera podporuje ablizus drog u nékterého ¢lena
rodiny. Jedna se o poruchu, kdy ¢lovék ztraci sebehodnotu, zaméfuje se na potieby
a chovani druhych. Ma nizké sebehodnoceni, trpi pocitem strachu z opusténi ¢i ztraty
identity, studu, rozstépenosti. Jeho pohled na okolni svét je zkresleny, neredlny, chova

se jako obét, pritahuje dysfunkéni vztahy.®*

Pfi¢iny je nutno hledat nejen v roding, ale i v celé spole¢nosti. Vaznym rysem nasi
spolecnosti je silné a stale pokracujici oslabovani socialnich vazeb a rozklad tradi¢nich
pospolitosti, do nichz je ¢lovék zapojen a nachazi v nich oporu. Nejde tu pouze
o rodinu, ale jesté¢ vice o vesnickou pospolitost, sousedska spolecenstvi, rizné spolky
a sdruzeni. Clovék je stale vice izolovan od druhych, je osamocen vi¢i mnohym
nezvladatelnym a nepochopitelnym socidlnim sildm a uUtvartm. Mluvime o tzv.
atomizaci spole¢nosti. Oslabenim socialnich vazeb jsou oslabeny socialné kulturni

regulativy, rozkolisand moralka se socialn€ negativnimi dasledky.

Jednim ze socidlnich rysi je hédonismus, ktery je projevem rozpadu moralky
a muzeme ho spojit s fadou civilizaénich jevii, kam patii i drogova zavislost. Clovék se
snazi ziskat nové pozitky, ztraci perspektivu. Do toho vstupuji faktory krimindlni,
ekonomické a dalsi, faleSné pojeti osobni svobody a lidskych prav. Ustupuje vliv
tradi¢nich ndboZenstvi a misto nich nastupuje naboZenstvi sektaiského typu, které

postrada pozitivni vliv.

Dnesni mladi lidé jsou pod vlivem velkého toku informaci, nékdy 1 protichtidnych,
trhu nabidky zboZi, podbizejicich se a n€kdy az Uto¢nych reklam, které nabizeji jak
snadno, a rychle lze zbohatnout a dopiat si vSe podle svych pfani a svych snid i bez
penéz. Tim se u nich vytvaii pfedstavy o Zivoté bez namahy, povinnosti, ve kterém
mohou uplatnit svoje pravo na §tésti, lasku, zabavu, zdravi a spokojenost. Kdyz potom

vstoupi do redlného Zivota, zjisti, Ze je v rozporu s jejich idealy.

Spolecnost vyzaduje Clovéka uspéSného, coz je spojeno i s majetnosti. Neustala
honba lidi za zvétSovanim svého majetku je spojena s neustalym spéchem a vyvolava
duSevni napéti. V disledku pracovni vytiZzenosti se dostavuje tnava, vycerpanost. Diky
tomu dochazi k ziZeni rodiCovské role, ktera se zaméfuje jen na materidlni zabezpeceni

rodiny. Zrodin se vytraci oteviena komunikace, vytvaii se nové pojeti rodinného

8 Kalina, K. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Utad vlady CR, 2008, s. 59
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souziti. Uvolniuje se vychova, rodie se orientuji na své z4jmy, kariéru, prosazuji si

pravo na odpocinek, coz ovliviiuje funkénost rodiny a vychovu déti.

Ve Skolach nardstaji pozadavky na zaky a studenty v rozsahu uciva. Mnozi jsou
potom frustrovani v potieb¢ byt uspésny a vSe zvladnout, vytvari si negativni postoj
k uéivu, ke skole i vzdélani. Netuspésnost a problémy vedou ke konfliktim s rodici,
mladi lidé ztraci divéru v sebe sama, ve své schopnosti, Ze se V zivoté uplatni a potom
hledaji ndhradni zdroj, ¢imz miZze byt sebehorsi parta, tieba i drogové zavislych, jen

kdyz zde najdou ocenéni.®®

Dalsimi socialnimi faktory zvysujicimi riziko uzivani navykovych latek mohou byt
spoleCenské rozdily, chudoba nékterych socialnich vrstev, Zivotni etapy ¢lovéka. Drogy
mohou pusobit jako kompenzace stresi pfi nastupu do zaméstnani nebo naopak pfi
odchodu do dichodu. Také nekteré profese maji k psychotropnim latkam blizko (napf.

1ékati, 1ékarnici, védci, umélci).®®

4.2 Socialni dasledky drogové zavislosti

K nejvyznamnéjSim socidlnim problémiim uzivatell drog patii rodinné a pracovni
problémy, nezaméstnanost, nizké vzdélani a Spatna bytova situace, ktera mize vést az
k bezdomovectvi. Uvedené problémy jsou kumulovany zejména mezi uzivateli drog
z tad etnickych mensSin, pfistéhovalcl a také mezi star§imi uZivateli drog, kde je vyssi

vyskyt bezdomovectvi a nezaméstnanosti.

Pracovnici nizkoprahovych programi v CR uvadgji na zakladé svych zkusenosti, ze
rémska klientela je typicka silnymi rodinnymi vazbami, klienty byvaji €asto celé rodiny
S riznym vékovym profilem, obstardvani i uzivani drog podléhd silnym rodinnym
zvyklostem. Terénni pracovnici nejcastéji t€émto rodindm pomahaji s feSenim dluhd,
bydlenim a nezaméstnanosti. V ramci této pomoci se mize uplatnit socidlni vychova:
pomahat v utvareni vztahd, motivovat ke vzdélani a celkovému osobnostnimu rozvoji,
coz je predpokladem zatazeni problémovych jedincii do spole¢nosti. V tomto sméru je
zatim problémem absence nabidky potiebnych 1écebnych sluzeb pro romské uzivatele

drog.®”’

% MiihIpachr, P., Sociopatologie. Brno: Masarykova univerzita, 2008, s. 18 — 23
% Fischer, S. a kol. Socialni patologie. Praha: Grada Publishing, 2009,s.98
57 Vyro¢ni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2008, Praha: Utad vlady CR, 2009, s. 67
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Dal§im problémem jsou pfistéhovalci, u nichZz terénni pracovnici nardZeji na
jazykovou bariéru ztézujici praci s drogové zavislymi. V disledku nynéjsich problémi
na trhu prace spojenych s globalni ekonomikou lze ocekavat pfiliv nezaméstnanych
migranti do drogovych sluzeb. Velmi t€Zké je spolupracovat s vietnamskou klientelou,

kterd ma zcela odlisny jazyk a kulturni zvyklosti.

Zvysuje se vek uzivatel drog, coz ma za nasledek néktera specifika. Starsi lidé
zavisli na drogdch maji niz§i motivaci ke zméng. Zavislost neziidka povazuji za
nevylécitelnou a trvalou. Jsou 1 nazory, ze GspéSnost 1écby je nepifimo umérna véku
a délce drogové kariéry: ¢im delsi je drogova kariéra, tim problematictéjsi je zmena
zivotniho stylu, uzivatelskych navyki a stereotyp. S vékem také narlstd mira
somatickych poskozeni a handicapii pfedevsim v socialni oblasti — v minulosti byli jiz
trestani, ¢imz se jim snizuje Sance na trhu prace, ¢asto jsou velice zadluzeni a chybi jim
nadéje. Ve véku 40 a vice let je ve srovndni s mladSimi uzivateli drog vice
nezaméstnanych a osob bez domova, ¢ast&ji s vy$§im vzdélanim. V Ceské republice
existuje pouze jedno léCebné zafizeni pro tyto osoby, a to Terapeuticka komunita

Némcice (0. s. SANANIM). Specifické obtize v pritbé¢hu kontaktu a 1écby starSich osob

R I cr oy o cw - o . r1o.r v o > 68
fesi vétSina stavajicich programi v roving individudlnich pozadavki a potieb.

DalSim socidlnim problémem je socidlni izolace jedince zavislého na drogéch, nebot
je spolecnosti odmitan, kritizovan, je jim opovrhovano. V disledku toho vyhledava
spole¢nost podobné postizenych (drogové zavislych) jedincd. Ptijima vzorce chovani
dané subkultury, ztotoziiuje se s jeji hierarchii hodnot, a tim si snizuje Sance na zménu
tohoto asocialniho zptsobu zivota na minimum. Podle prizkumu z roku 2008 bylo
zjisténo, Zze 89 % dotdzanych obcanil nasi republiky by nechtélo za sousedy drogoveé

zavislé, coz bylo nejvice ze viech skupin, které jim byly dany k vybéru.®

Vyznamna v této oblasti je prace streetworkerii, ktefi vyhleddvaji problémové
uzivatele drog nebo se s nimi setkdvaji pfimo v terénu a poskytuji jim odbornou pomoc,
informace o lécebnych zatizenich, a ptfedevSim je motivuji k 16¢b8."° Soudasti prace
socialnich pracovnik v 1é€bé drogové zavislych je postupné obnovovani kontaktl

S vn&jSim socidlnim prostfedim a zvySovani miry a kvality jeho socialniho fungovani.

88 Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2008, Praha: Utad vlady CR, 2009, s. 67 - 68
5 Vyro¢ni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2008, Praha: Utad vlady CR, 2009, s. 16
™ Kraus, B. Zaklady socialni pedagogiky. Praha: Portal, 2008, s. 155
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Zavislost na ndvykovych latkach je znacnou zéatéZovou situaci pro celou rodinu.
Abnormalita vztahti, rozvoj riznych obrannych mechanismt vede Kk celkové depravaci
a devastaci vzajemnych vazeb a vztahti. Dochdzi k negativnim zménam ve vzorcich
chovani, které mohou kolisat od situace, kdy zavislost na drogach udrzuje rodinu
pohromadé, nebo druzi ¢lenové rodiny za¢nou brat drogy, az po situaci, kdy dojde
k rozpadu rodiny. Zavisly jedinec neni schopen plnit rodi¢ovské role, ani

psychologické, socialni a materialni funkce.”

Osamocené rodiovstvi sebou piinasi vazny a mnohdy podcenovany spoleCensky
problém. Osamoceny rodi¢ je Castéji ohroZzen nezaméstnanosti, nedostateCnym
pfistupem k piiméfenému bydleni, socialni izolaci, chudobou ¢i socidlnim vyloucenim.
Nevyhodna ekonomicka situace rodin omezuje moznosti jejich déti rozvijet mimoskolni
duSevni, kulturni a sportovni rozvoj. Pokud zlstane s ditétem ¢i vice détmi matka sama,
je pro ni ¢as vénovany vychové a péci o déti, ekonomické zajisténi rodiny, vedeni
domacnosti velkou zatézi. V nékterych ptipadech nedokédze naplnit potieby déti tak
dobie, jak by si ptala, coz mlze vést ke snizovani jeji sebedtvéry a K pocitim

beznadégje. V roding, v niz chybi otec, pfichazi déti o potiebny muzsky vzor.

Vyhledavani ohrozenych rodin, které se dostaly do krizové situace, a spoluprace
s nimi, je hlavnim tkolem socialnich pracovniki.. Dbaji na dodrzovani a ochranu prav
ditéte, poskytuji poradenskou pomoc, a také spolupracuji s nestatnimi organizacemi,
protoze predevsim déti jsou znevyhodnéné a ovlivnéné absenci jednoho z rodicii a mély

by byt chranéné pred dalsimi negativnimi vlivy.’

™ Fischer, S., Sociélni patologie. Praha: Grada Publishing, 2009, s. 117
2 Matousek, O., Kodymova P., Kolac¢kova J. Socialni prace v praxi. Praha: Portal, 2005, s. 50
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Kazuistika

V ramci své odborné praxe jsem se setkala s pfipadem nezletilé divky, ktera byla
vychovana svymi opatrovniky v duchu ktestanské vychovy, a ptesto se Vv obdobi
puberty jeji chovani zménilo natolik, ze velmi rychle propadla silné¢ zavislosti na
heroinu a pervitinu. Snad ji k tomu dovedla jeji touha osamostatnit se a prosadit se za

jakoukoliv cenu a jakymkoliv zptisobem.

Divka, fikejme ji tieba Jana (18 let), pochazi z opatrovnické rodiny. Od svych dvou
let zila spolu se svymi tfemi starSimi sourozenci v détském domové. Jeji rodice
neprojevovali o ni ani jeji sourozence zadny zajem, proto byli zbaveni rodicovskych
prav. V Gstavnim pobytu déti citové stradaly, nutné potfebovaly ke svému vyvoji
rodinné zazemi, bezpeéi a lasku. Ve svych péti letech byla Jana spolu se sourozenci
predana do docasné péstounské (pozdéji opatrovnické) pée manzelim, kteti jiz méli

svych 6 déti.

Oba opatrovnici pochazeji z poCetnych rodin a jsou na rodinny zivot zcela
orientovani. Zena je vV domacnosti, v t¢ dobé byla na matefské dovolené s nejmladsi
dcerou, muz soukrom¢ podnika v autodopravé. Rodina bydlela na malém mésté ve
velkém rodinném domé se zahradou, hospodaistvim adomacim zvifectvem. Oba
manzelé i jejich déti jsou kultivovani duchovnim zivotem souvisejicim s jejich
neformalnim kiestanstvim, jsou laskyplni, altruistiéti. Zena podle vyjadieni psychologa
ma dobrou inteligenci, vyvaZenou a hiejivou emotivitu, je vzacné vyrovnana, nevsedni
je jeji vnitini klid. MuZz je naopak Zivy, ma pozitivni emoc¢ni ladéni, ¢inorody,

starostlivy otec, dokdze projevovat city.

Jana se snovou rodinou velmi brzy a dobfe sbliZila, nebyly s ni zadné vychovné
problémy. Navstévovala mistni matefskou Skolu, poté v sedmi letech nastoupila do
zakladni Skoly. Na vlastni pfani ji bylo zménéno piivodni pifijmeni na pfijmeni jejich
opatrovniktl, které povazovala za svoje rodice.

Vsechny déti mély doma své povinnosti pfiméfené veéku. Dévcata pomahala
v kuchyni, méla rozepsané sluzby a udrzovala poradek v domé. Chlapci pomahali na

zahrad¢ a pii udrzbé domu. Rodina jezdila pravidelné na vylety, dovolené v tuzemsku

1 do zahrani¢i. Opatrovnici nedélali mezi détmi zadné rozdily.
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V prvni tfid¢ se u Jany zacala projevovat roztékanost, neklid, a to nejen ve Skole, ale
i doma. Proto byla poslana na psychologické vySetieni, kde ji diagnostikovali lehkou
mozkovou dysfunkci. V hodinach vyruSovala, chodila po tfidé, zapominala pomticky,
V kolektivu byla malo oblibend. Jeji skolni vysledky se zacaly postupné zhorSovat,
1 pfesto, ze se S ni opatrovnice doma pravidelné ucila, psala domaci tlohy a zajimala se

0 jeji praci ve skole.

Od Sesté tridy Jana neméla zajem o uceni, z n€kterych predmétt byla hodnocena
dostate¢nou znamkou, chovala se svéhlavé, odmitala se ucit, péstouni ji nebyli schopni

zadnym zpiisobem piinutit.

Ve tiinacti letech zacala Jana koufit pravidelné cigarety, o rok pozdéji, i pies veskeré
domluvy opatrovnikil, marihuanu. Doma se stivala stdle vice prostofekou, piesto
opatrovniky respektovala a své povinnosti si plnila. S ostatnimi sourozenci si prestala
rozumét. Ti ji neméli radi, protoze vidéli, jak se s ni matka neustale hada a trapi se kvuli

tomu. Ve skole propadala ze dvou predmétli, méla neomluvené hodiny.

Poprvé utekla zdomu ve svych 15 letech spolu se svou o dva roky starsi
kamaradkou. Vzala si ssebou hotovost ve vysi 500 K¢, cestovni pas a napsala
opatrovnikim dopis, Ze odchazi, protoze chce zit sviyj vlastni zivot. Opatrovnici jeji
uték nahlasili na policii. Jesté ten den ji kamarad pfivezl domu. Pti podani vysvétleni

uvedla jako dlivod, Ze chtéla odejit jen na nékolik dni, bez néjakého cile nebo planu.

Od té doby nartstaly problémy, s nikym nekomunikovala, doma si pfestala plnit své
povinnosti, po navratu ze Skoly prosedéla celé dny u pocitace. Pokud ji opatrovnice
pozadala o pomoc v domadcnosti, kficela, Ze neni ni¢i sluzka, a Ze radé¢ji pujde do
,décaku®, nez byt u nich doma. Opatrovnice byla z jejiho chovani sklesla, ale jeji

projevy chovani pficitala puberté a projevim vzdoru.

Pii pravidelnych navstévach pracovnic organu socialné-pravni ochrany déti Jana
slibovala, ze se polepsi, zapoji se do rodinného déni, bude pomahat a plnit si tkoly.
Socialni pracovnice ji také vysvétlily, ze po ni nikdo nechce nic, co by nebylo
Vv ostatnich rodinach bézné, a varovaly ji pied Gstavni vychovou, kde nemize oc¢ekavat
absolutni svobodu. Kdyz ji bylo domlouvano, tvafila se, ze vSe chape a piijima, obratem
se vSak zachovala jinak. Méla stale pocit, Ze po ni cht&ji doma vice nez po ostatnich,

byla flegmaticka, nechtéla se podtizovat.
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Po dokonceni zakladni Skoly méla nastoupit do nedalekého mésta na uc¢ebni obor, ale
béhem prazdnin poznala romského chlapce s bohatou drogovou i kriminalni zkuSenosti.
Utikala snim zdomu, toulala se a zacala uzivat pravidelné¢ pervitin, pozdéji
1 nitroziln¢€ heroin. Opatrovnici jeji vychovu jiz nezvladali a pozadali o pomoc orgéan
socialné-pravni ochrany déti. Jana byla umisténa do diagnostického, nasledné¢ potom do
vychovného tstavu, na vikendy jezdila domt. O tom, Ze uziva pervitin a heroin oba

opatrovnici védéli, problém vSak neteSili. Jako diivod uvedli jejich naboZzenské vyznani.

Ve vychovném ustavu se snazila ze zacatku chovat slusné, chtéla se prosadit, a to
mnohdy az prehnané. Jana byla na svlij v€ék adekvatné zrala, s primérnym intelektem,
emotivni, spiSe s nizkym sebevédomim. M¢la problém s kontrolou svych emoci, proto
obrann¢ unikala do planého filozofovani. Jednu chvili se zajimala o praci ve skuping,
komunikovala a spolupracovala, poté i pies zdkaz koufila, byla vulgarni, hruba a vse
ignorovala. Vymlouvala se, Ze se sni zachazi jinak neZ s ostatnimi. SnaZzila se
manipulovat se svym okolim ve snaze ziskat si vétSinu na svou stranu. Vysledkem byly
vzpoury Vv ustavu, pii kterych byla vzdy iniciatorkou, poprvé rozbijela s nékterymi
dévcaty nabytek, podruhé timysin¢ zapalila zaclony, vyuzila zmatku a utekla. Na ut¢ku
pobyvala s pfitelem v komunité drogové zavislych, pachala trestnou ¢innost, vétSinou

$lo o drobné kradeze.

V 16 letech byla Jana zé&visld na heroinu, ktery si musela aplikovat nitroZilné
3x denng, k tomu uzivala i pervitin a méla hepatitidu typu C v pokroc¢ilém stadiu. Po
absolvovani pobytu na detoxika¢nim oddéleni se vratila Jana opét do ustavu. Slibila, Ze
Jiz tvrdé drogy brat nebude. Vedeni stavu s ni opakované rozebiralo problematiku drog
a trestné Cinnosti. Dostala nabidku na dlouhodobéjsi 1écbu ve specializované 1écebné
pro mladez s nafizenou ustavni vychovou. Jana vSak byla nepfistupnd domluvé
a pomoci. SnaZila se piesvédcCit okoli, ze zavislost na heroinu vyléci konzumaci
pervitinu.  Pobyt na detoxika¢nim oddéleni povazovala za dostacujici, a proto 1é¢bu

odmitala. UZivani pervitinu jiz dale fesit nechtéla.

Vzhledem k jejimu chovani a neochot¢ se zlepsit, byla na zadost opatrovniki zrusena
porucnicka péce a Janinym porucnikem byl rozsudkem soudu ustanoven méstsky ufad.
I pfes zruSeni opatrovnictvi neztratili manzelé Uplné z4jem o Janin osud a na vano¢ni

a velikono¢ni svatky ji zvali doma. Pfi rozhovoru se socialni pracovnici vSak Jana
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uvedla, ze k nim uz nechce jezdit, nebot’ ji nutili chodit do kostela. Opatrovnici naopak

tvrdili, ze po ni jen vyzadovali dodrzovani jimi stanovenych pravidel.

V prvnim ro¢niku odborného ucilisté nebyla hodnocena, chovani méla neuspokojivé,
zameSkanych méla 508 hodin. I pfesto uvedla tfidni ucitelka, ze v odborném vycviku
byla jednou z nejleps$ich a nejsikovnéjSich ucnic, nebyt jejich nemistnych a nevhodnych

poznamek.

V 17 letech opét absolvovala pobyt na detoxika¢nim oddéleni, kam byla dovezena se
silnymi abstinen¢nimi pfiznaky a podvyzivena. Heroin si jiz aplikovala 5x denné. Jeji
pritel, ktery 8 let nitroziln€¢ uzival heroin, ji pfesvédcoval, at’ piejde jako on, na
substituéni 1écbu. Tvrdila, Ze na to neni pfipravena. Snazila se kontaktovat se svou
sestrou, kterd jiz méla dit¢ a byla vdana. Ta vSak po jeji prvni navstévé uznala, ze

s Janou nevyjde a nechtéla, aby k ni dale jezdila.

V roce 2008 ji méstsky ufad, socidlni odbor, vytidil sirot¢i dichod po zemfelém otci

a zalozil ji vkladni knizku, na kterou byl dichod ukladan do jejich 18 let.

Jana zacala opakovat prvni rocnik, v zavislosti na pervitinu nevidéla Zadny problém,
chtéla se jen zbavit zavislosti na heroinu. Protoze jeji pfitel byl ve vykonu trestu,
chodila celé prvni pololeti do Skoly. Projevila i z4jem nacviCovat zpév a prezentovat se
na Festivalu z4jmové umélecké ¢innosti. Na vikendy jezdila domii k opatrovnikiim.
Vracela se vzdy pod vlivem drog, s ¢imz se ani netajila a dobrovolné se nechala
I testovat. Podstoupila pohovor s vedenim tstavu, byla motivovana k pokracovani ve
studiu. T kdyz se tvafila, ze pedagogickému snazeni a podnétim rozumi a souhlasi

S nimi, neméla zdjem své ndzory a piistup ménit.

V roce 2009 se vratil jeji pfitel z vykonu trestu, proto opét utekla z vychovného
ustavu, nechodila do S$koly. Pro hrubé poruSovani povinnosti byla vyloucena.
Pracovnice socialniho odboru ji zafidily pfesun na jiné ucili§t€¢ s internatem, kde se

mohla vyucit kuchatkou. Do ucilisté vSak nenastoupila.

Po dovrSeni plnoletosti ji zanikl sirotéi dichod, protoze ukoncila studium, coz bylo
podminkou jeho vyplaty. Dostavila se na méstsky ufad na socidlni odbor, kde si
pfevzala vkladni knizku s naspofenou finan¢ni ¢astkou ve vysi 45.000 K¢&. Slibila, Ze si
vyfidi ob¢ansky prikaz a zajisti si bydleni. Dosud tak neucinila a jeji dalsi osud neni

znam.
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Opatrovnici se obvinuji z toho, ze nezvladli Janinu vychovu, a kladou si otazku, pro¢
tomu tak je, pfestoze ji byla poskytnuta stejna péce jako jejich vlastnim détem, které
nikdy nemély zadné problémy s chovanim, ve Skole prospivaly a své povinnosti si fadné
plnily. Jana byla u nich vychovavana od péti let, na pobyt v détském domove ani na své
biologické rodi¢e si nepamatuje, byla nejmladSi ze Ctyt pokrevnich sourozencil
a Vv chovani nejproblémove¢jsi. Paradoxem je, ze jeji o 6 let star$i bratr pusobil na

odborném ucilisti jako poradce pro spoluzaky Vv otazkach protidrogové problematiky.
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5. Pravni disledky drogové zavislosti

Co se tyka charakteristiky drogovych deliktd u ndas, byl historickym piedélem rok
1989, resp. obdobi 1990-1991, ktery se zavaznym zptisobem podepsal na metodach
pachani drogovych trestnych ¢inli u nas, pievazné z divodu otevieni statnich hranic.
I kdyz se to nikdy oficialné nepftiznalo, bylo uzivani drog v dobé komunistického
rezimu jistym problémem. Jeho rozsah a dopad na celou spole¢nost byly vSak

nesrovnateln€¢ mensi, nez je tomu dnes.

V souvislosti s nelegalnimi drogami a jejich uzivanim je pachana i rtzna trestna
¢innost. Prace policie a moznost trestniho postihu se postupné vyvijela tak, jak se

vyvijel problém drog a jejich zneuZzivani.

Charakteristickym znakem drogové kriminality je vysoka latence. Jako hlavni diivod
uvadi vétsina odbornikli ¢innych v trestnim fizeni specifikum trestné cinnosti, které
spociva v tom, ze uzivatel drog se nevnima jako obét, resp. poskozeny, ale naopak kryje
pachatele. Druhym zasadnim divodem je skuteCnost, Ze se jedna o aktivity
organizované¢ho zlo€inu, ktery se vyznacuje promysSlenym zplsobem pachdni trestné
¢innosti vcetné¢ pouzivani modernich technologii, vysokou konspiraci a finan¢nimi
zisky pachatelil, ktefi se snazi ovliviiovat politiku a dal$i zivot ve spole¢nosti. Dal§imi
diivody vysoké miry latence je celospoleCenska situace (napf. popularizace drog ve
spole¢nosti 1 v médiich, nezaméstnanost a ekonomické problémy mladych lidi,
lhostejnost, rivalita, opusSténi zivotnich hodnot), slaba prevence (Spatna informovanost
mezi Skolou, rodinou, policii, socialnimi sluzbami a zdravotnictvim) a zejména
podceniovani problému a odsuzovani nebo nezajem vetejnosti, snadnd dostupnost a cena
drog, liberalni pfistéhovalecka politika. Podle statnich zastupct a soudct je divodem
latence 1 nedostatecnd legislativa a jeji aplikace v praxi, obtizné dokazovani v trestnim
fizeni."”

Lze tedy predpokladat, ze pachani trestné Cinnosti v souvislosti s drogami je ve
skute¢nosti mnohem rozséahlejsi, nez je oficidlné uvedeno ve statistikach, a proto by se

nemélo toto nebezpeci podcenovat.

"Travnitkova, I., Zeman, P. Moznosti trestni justice v protidrogové politice II., studie 2008, http://www.ok.cz/iksp/publikace.html,
[cit. 26. 11. 2009], s. 36 — 38
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Podle JUDr. Sotolaie je vhodné rozliSovat pii feSeni trestnich véci osob uzivajicich
drogy a drogovych deliktd dvé skupiny pachateli. Do prvni skupiny patii ti, ktefi
pachaji trestnou ¢innost za ucelem finan¢niho zisku (vyrabi, piepravuji nebo obchoduji
S omamnymi nebo psychotropnimi latkami) a do druhé skupiny ti, ktefi se dopousteji

rowe . Y ’ ;o7 7 v o ;o 74
trestné ¢innosti za ucelem ziskani finan¢nich prostiedkl na obstarani drogy.

V odborné literatute se pii charakteristice a popisu trestné ¢innosti pachané uzivateli

drog ¢asto hovofti o primarni a sekundarni kriminalité.

Primarni drogova kriminalita zahrnuje trestné ¢iny tykajici se nedovolené vyroby

a jiného nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami a jedy (§ 283 zak. ¢. 40/2009
Sb.). Patii k nejzavazngjSim trestnim Cindm a jsou tedy i nejpfisnéji sankcionovany.
Timto se snazi pravni Gprava chranit spolecnost i jednotlivce proti moznému ohrozeni

Z neopravnéného zachazeni s témito latkami a jedy.

Mezi pachatele primarni drogové kriminality patii osoby zabyvajici se vyrobou,
distribuci a prodejem drog s cilem ziskat finan¢ni prostiedky, ale drogy sami neuzivaji.
Déle sem patii problémovi uzivatelé drog a drogové zavislé osoby, které se angazuji
VvV pfimém prodeji drog ¢i v jejich vyrobé. U prodeje drog se u uzivateld hovofi o tzv.
malodealingu. Jednd se o tlak dealeri k odbéru vétsiho mnozstvi drog najednou.
Koncovym ¢lankem dealerské sit€ se stavaji samotni uzivatelé drog, ktefi maji moznost

ziskat drogy za vyhodnéjSich podminek ¢i prostfedky na jejich nékup.

Dalsi skupinou jsou pfilezitostni a rekreacni uzivatelé drog, ptip. pravidelni uzivatelé
drog, u nichz nevznikla zavislost a vyrobou a prodejem si pfivydélavaji. V trestnim
fizeni je pfitéZujici okolnosti, kdyz prodava drogy mezi svymi vrstevniky, tedy vétSinou
mladistvymi. Tato skupina byva vhodné pro aplikaci alternativnich postupt trestniho

fizeni a uloZeni alternativnich trestu.

Sekundarni drogova kriminalita zahrnuje jakoukoli trestnou CcCinnost pachanou

pfevazné osobami zavislymi na drogach za Ucelem obstarani si prostfedkli na
navykovou latku nebo na zabezpeceni jinych Zivotnich potieb. Také mulze zahrnovat
majetkovou trestnou ¢innost, ¢iny mravni povahy, vytrznictvi apod. Péachani trestné

o . . < st . 7
¢innosti je Casto jejich béznou soucasti zivotniho stylu. >

™ Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti 1. Praha: Utad vlady CR, 2003, s. 63 — 64
™ Kalina, K. a kol. Zaklady klinické adiktologie. Praha: Grada Publishing, 2008, s. 277 — 278
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Trestnou ¢innost miizeme také rozdélit do nasledujicich skupin podle vlivu drogy na

socialné deviantni nebo socialné patologické chovani:

>

>

Organizovand trestnd ¢innost vyrobcu a distributort drog

Za touto formou stoji pfedevSim mocné gangy, jejichz hlavni naplni je vyroba
a prodej drog a mocné seridzné vypadajici spole¢nosti, které slouzi k ,,prani

Spinavych penéz* z kriminalni ¢innosti.

Trestna ¢innost pachana pod vlivem drog

Pod vlivem drog, a to nejen v dob¢ intoxikace, ale také v obdobi abstinen¢niho
syndromu, se osoby dopoustéji napt. trestného ¢inu vytrznictvi, nasili proti skupiné
obyvatel nebo jednotlivci, ublizeni na zdravi, znasilnéni, pohlavniho zneuzivani,

v ror rev, 16
ohrozovani vychovy ditéte.

Trestna ¢innost pachand za ucelem ziskani drogy

Jsou to predevsim kradeze v obchodech, 1ékarnach, ozbrojené kradeze, vloupani,
loupezna piepadeni, zpronevéra, podvody, u Zen navic provozovani prostituce.

Pachateli jsou hlavné toxikomani.

Trestna ¢innost pachand na samotnych toxikomanech

Vydirani, sexualni zneuzivani, nuceni k prostituci apod.

Trestna ¢innost jako dasledek zneuzivani drog

V minulosti byli lidé spadajici do této skupiny oznacovani jako pfiZivnici. Diky své

fyzické 1 psychické zavislosti na drogach nejsou schopni pracovat a z nedostatkli

prostfedkli zacnou pachat trestnou cinnost — kapesni kradeze, odcizovani zbozi c¢i

potravin v obchodé apod.”’

Trestné drogové Ciny jsou vymezené v novém trestnim zdkoniku ¢. 40/2009 Sb.,

ktery pfinasi vyznamné zmény v oblasti nakladani s nelegalnimi drogami. NiZsi trestni

sazbou budou trestany osoby, které v mnozstvi vétSim nez malém piechovavaji konopné

drogy. Obsahuje také nové ustanoveni tykajici se nedovoleného péstovani rostlin

obsahujicich omamnou nebo psychotropni latku. Péstovani téchto rostlin nebo hub pro

vlastni pottebu bude postihovano mirng€jsi trestni sazbou nez dosud a péstovani malého

™ Jurdkova, |. Trestndpravni postih toxikomantl. Brno: Masarykova univerzita, 1999, s. 66
" Sochiirek, J. Vybrané kapitoly ze socialni patologie II. dil. Liberec: Technicka univerzita, 2001, s. 27
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mnozstvi téchto rostlin nebo hub pro vlastni potiebu bude postihovano podle zdkona

o ptestupcich.

Vladnim nafizenim bylo pfesné vymezeno, které rostliny nebo houby se povazuji za
rostliny a houby obsahujici omamnou nebo psychotropni latku a jaké je jejich mnozstvi
vEtsi nez malé a co se povazuje za jedy a jaké je mnozstvi vétsi nez malé u omamnych,

psychotropnich latek, ptipravki je obsahujicich a jeda.

Ve vztahu Kk rodiné jsou dulezité paragrafy trestniho zakoniku tykajici se i trestni

odpovédnosti rodict:

§ 287 — Sifeni toxikomanie

Tento trestny ¢in sméfuje k ochrané predevSim mladeze pied rozsifovanim
zneuzivani jiné navykové latky nez alkoholu (to je upraveno v § 204 trestniho
zakoniku). Dopusti se ho ten, ,,kdo svadi jiného Ke zneuzivani navykové latky nebo ho
v tom podporuje Ci jinak podnécuje a Siri zneuzivani této latky ““. Nova uprava zahrnuje

pouZiti vyssi trestni sazby, pokud by se jednalo napf. o dit&.”

§ 201 — Ohrozovani vychovy ditéte

V odst. 1 se uvadi, ,.,kdo byr i z nedbalosti ohrozi rozumovy, citovy nebo mravni
vyvoj ditete tim, Ze ho svadi nebo mu umozni vést zahalcivy nebo nemravny Zivot nebo
zavaznym zpusobem porusi povinnost o né pecovat nebo porusi jinou duleZitou
povinnost vyplyvajici z rodicovské odpovédnosti, nebo mu umozni opatiovat pro sebe
nebo jiného prostiedky trestnou cinnosti nebo jinym zavrzenihodnym zpuisobem bude

odsouzen k trestu odnéti svobody az na dvé léta“."

Déti rodict, kteti si neplni své rodiCovské povinnosti ani prava plynouci
z rodi¢ovské zodpovédnosti, jsou predmétem zajmu Orgénil socidlné-pravni ochrany,
jejichz ¢innost je vymezena zdkonem ¢. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti,
v platném znéni. Témito organy jsou Kkrajské ufady, obecni ufady s rozsifenou
piisobnosti, obecni tfady, ministerstvo priace a socidlnich véci a Utad pro

mezinarodnépravni ochranu déti se sidlem v Brn¢.

"8 Trestni zakonik &. 40/2009 Sb., v platném znéni
™ Trestni zakonik &. 40/2009 Sb., v platném znéni
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Sociadlné-pravni ochranou se rozumi zejména ochrana prava ditéte na ptiznivy vyvoj
a fadnou vychovu, ochrana opravnénych zajmi ditéte vcetné ochrany jeho jméni
a pusobeni, kterd sméfuji k obnoveni narusenych funkci rodiny. Do této oblasti patii
1 opatrovnictvi a porucenstvi. Dit€¢ ma pravo pozadat o pomoc organy socidlné-pravni
ochrany a samo se dovolavat pomoci téchto organi. Na druhou stranu existuje
povinnost upozornit rodi¢e na zadvadné chovani jejich déti, coz mlze ucinit i orgén

socidlné-pravni ochrany.

Pokud neni dodrzovana socidlni ochrana prav ditéte, stat ma pravo intervenovat i do

rodinnych vztahd. Existuji v podstaté tii zakladni situace pro intervenci:

> intervence fesi problém V rodiné, aniz by doSlo ke zméné pravniho postaveni
jednotlivych ¢lent rodiny;

» zésahem statu muze dojit k pozastaveni, omezeni nebo zbaveni rodiCovské
zodpovédnosti;

» statni intervence neméni postaveni rodict, ale fakticky dochazi k omezeni
rodi¢ovské zodpovédnosti — napf. nafizeni Ustavni nebo ochranné vychovy,

zakaz styku rodice s détmi.

Otazka miry intervence musi vzdy vychazet ze zasady, ze je jednano v zajmu ditéte.
Zaroven by mél byt zasah adekvatni, aby intervence byla pfimétena a neznicila iplné
rodinu ¢i jiné socialni prostedi ditéte. Pro zajisténi fadné vychovy ditéte mohou organy,
které jsou k tomu kvalifikovany, rozhodnout o vychovnych opatfenich: napomenuti,

dohled, omezeni, ustavni nebo ochranna V}'lchova.so

Pro posuzovani trestné ¢innosti déti a mladistvych plati zvlastni predpisy. Napt. kdo
V dobé€ spachani trestného ¢inu nedovrsil 15. rok véku, neni trestn€ odpovédny. Trestni
odpovédnost mladistvych a jim ukladané sankce upravuje zakon o soudnictvi ve vécech
mladeze ¢. 218/2003 Sb, v platném znéni. Tato specificka pravni Uprava o trestni
odpovédnosti a trestdni mladeZze umoziuje kvalifikované postihnout protispolecenské
jednani mladych do 15 let a mladistvych. Zakon také upravuje postaveni zakonnych

zastupctl v trestnim fizeni s jejich ditétem. Pokud zakon o soudnictvi ve vécech mladeze

nestanovi jinak, postupuje se podle trestniho zakoniku (§ 109 TZ).

g Kejdova, M., Vainikova Z. Pravo a socialni politika, Brno: IMS, 2007, s. 170 — 172
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Ptipady, které nenaplituji skutkovou podstatu trestného ¢inu, jsou posuzovany podle
zékona o prestupcich ¢. 200/1990 Sb., v platném znéni, konkrétné v § 30 — piestupky na
useku ochrany pied alkoholismem a jinymi toxikomaniemi. Mizeme sem zatadit
naptiklad drzeni omamné nebo psychotropni latky v malém mnozstvi pro svou vlastni
potiebu. Nové bylo doplnéno ustanoveni postihujici jako pachatele prestupku toho, kdo
neopravnéné péstuje V malém mnozstvi pro vlastni potfebu rostlinu nebo houbu

obsahujici omamnou ¢i psychotropni latku.

Vyznamnym zékonem je zakon ¢. 379/2005 Sb., ktery stanovi opatieni k ochrané
pied Skodami zplGsobenymi tabdkovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi
latkami, omezuje prodej tabdkovych vyrobkii a alkoholu a stanovuje plisobnost
spravnich organi a izemn¢ samospravnych celktl pfi tvorbé programt protidrogové
politiky. Timto zakonem se stal alkohol a tabakové vyrobky soucasti protidrogové

politiky.®

Tento zakon mimo jiné zakazuje prodej alkoholu a tabdkovych vyrobkil détem
a mladezi do 18 let. V praxi je vSak dostupnost alkoholu a tabdku pro mladistvé
a nezletilé prakticky neomezena, coz je vrozporu se zakonem a také sveédci
o nedostatcich v jeho vymahani. Pfitom spotifeba alkoholu a tabaku neustdle narGsta

nejen v celé populaci, ale i mezi mladymi lidmi.

Trestni politika CR vychazi ze subsidiarni role trestniho préava — represivni p¥istup
a tresty odnéti svobody maji byt vyuzivany pouze tehdy, jestlize zdkonem stanoveny
ucel nemiize byt feSen jinym zplsobem. Z tohoto pohledu vyplyva zplisob trestani
konzumentd drog, kdy je jim pfi prvnim konfliktu se zdkonem zpravidla ulozZen jiny
druh trestu neZz odnéti svobody, a mél by mit pfedevSim vychovny vliv. Podle
JUDr. Sotolare by mél tento postup vytvaret podminky pro ,,optimalni pomér prevence,
represe a 1é¢by*. Represivni metody by mély vést ke snizeni nabidky drog, to znamena,
7e by mély byt pouZity proti vyrobciim, ptekupnikiim a dealerim. Prevenci a 1écbou

zéavislosti na drogach by se méla sniZovat poptavka po drogeich.82

Pfredmétem dlouhodobé diskuse nékterych nézorovych skupin je zadouci mira
represe Vv protidrogové politice, zda do problematiky s neoprdvnénym nakladanim

s drogami viibec zasahovat prostfednictvim trestniho préava.

81 Zakon &. 375/2005 Sb., o opatfenich k ochrané pied $kodami zptisobenymi tabdkovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi
latkami a 0 zméné€ souvisejicich zakont, v platném znéni .
8 Kalina, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti. Praha: Utad vlady CR, 2003, s. 64 — 65
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I kdyZ jednim z cilii je i vyvazeny pfistup mezi represi a prevenci, stale se vyskytuji
ve spolecnosti extrémni, vyhranéné nazory a pfistupy k feseni problematiky dostupnosti
a uzivani drog. Na jedné stran¢ jsou to prohibicionisté, kteti by vSechny trestali a zavieli
do v€zeni, zavislost pokladaji za moralni defekt spojeny se slabou vuli a zlozvykem. Na
druhé stran¢ legalizatofi, kteti by zrusili existujici zdkony na kontrolu drog a povolili by
jejich oficialni prodej. Ptitom zdlraznuji pravo Clovéka na osobni volbu, uzivat ¢i

neuzivat drogy.83

Podle mého nazoru volny prodej ilegalnich drog by neodstranil problémy, které
pusobi. Vzdyt' alkohol je legalni a ma negativni dopad na spole¢nost. Kdybychom tuto
situaci dopustili napt. u kokainu, pervitinu nebo opiatd, mohlo by dojit ke zhorSeni
zdravotniho stavu lidi i ke snizeni konkurenceschopnosti nasi ekonomiky. Ti, ktefi by
drogy vyrabéli, by je nabizeli také formou reklamy, jak to dnes dé€laji vyrobci alkoholu
a cigaret. Tim by mohla klesnout jejich cena a staly by se dostupné&jsimi. Zlocinnost by

rostla umérné ke spotiebe.

8 Okruhlica, L. Medicina zaloZena na dékazoch a drogova politika. In Adiktologie, 2009 (9) 1, s. 39
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Z.avér

Obliba uzivani legélnich 1 nelegalnich drog se v nasi republice neustale zvySuje
a koncentruje se do vékovych skupin zhruba mezi 19 a 30 lety. V této fazi zivota lidé
unikaji z vlivu socialni kontroly rodiny a Skoly a ve vétSiné piipadt nejsou jesté
vystaveni novym zavazklim. Zacinaji pracovat, maji svlj prvni piijem a jsou ve véku,
kdy chtéji poznavat nové véci, nové formy socidlnich vazeb a nové zkuSenosti. Soucasti
jejich zivota se stava v ramci relaxace jak legalni droga, alkohol a cigarety, tak
1 nelegalni drogy, zejména konopné, marihuana a ha$i§, a ve vzrlstajici mife

i stimulujici drogy, nejvice pervitin.

Typickym uzivatelem drog dnes neni ,,fetak®, zbidacela troska zavisla na injekcich,
ktera si obstarava penize na drogy kradezemi a prostituci. Mnohem vice jsou to bézni,
pramérné ¢i nadprumérné Gspésni lidé, ktefi prilezitostné uzivaji drogy. Toto obCasné
uzivani se stdva v nasi spole¢nosti normou. Je zndmo, Ze v prostiedi nocni zabavy,
vecirkl a diskoték je nejrozsitenéjsi stejné jako alkohol i marihuana, a o dalsi nelegélni

drogy zde také neni nouze.

Diilezité je, polozit Si otazku, pro¢ &lovék zagne brat drogy? Zadna sebelepsi
vychova ¢i prevence ziejmé vyskyt tohoto jevu nevylouci, ale mize snizit riziko.
Zv1astg dilezitd komunikace o drogach miize odbourat myty o tom, Ze ,,vSichni slavni
berou drogy, Ze ,to patii k zivotu®, Ze ,,je dobré si néco vzit, kdyz se clovek neciti

dobre*.

Vyznamnou ulohu v boji proti drogdm a zavislosti ma rodina. I kdyz se dnes
diskutuje o jejich proménach, o selhavani nékterych jejich funkci, nemiize jeji misto
zadna jina instituce nahradit. Rodina by méla napliovat tradi¢ni funkce, tj. reprodukéni,
pecovatelské a vychovné, které by mély byt vyvazeny s modernimi rolemi ¢lenil rodiny,
Vv oblasti pracovniho a spoleCenského uplatnéni, a s pozadavky na rostouci Zivotni

standard.

Ukolem socialnich odbornikii by méla byt aktudlni pomoc rizikovym rodindm
a posilovat jejich odolnost do budoucna. K tomu patii i pomoc pii hledani spole¢ného
Jazyka v prvnich fazich vzniku rodiny, hledani pozitivnich vazeb, uc¢eni se komunikaci,

tlumeni nasilného chovani, vytvafeni rozumného zivotniho stylu. Soucasné pomahat
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rodi¢tim v tom, jak ucit déti socialnim dovednostem, rozvijet u nich zdravé sebevédomi,
schopnost umét odmitnout, postavit se vici svym vrstevnikiim a prosadit se S pocitem

zadostiu¢inéni a ne s pocitem viny, uvédomovat si a byt zodpovédny za své chovani.

Déti bychom méli seznamovat a pfipravovat na piekazky a obtiznosti v lidském
zivote, véetné hledani a osvojovani si zptisobu jejich piekonavani, poméhat jim vytvaret
pevné zivotni hodnoty, rozliSovat, co je dobré a co zlé. Nabizet jim alternativni
a odpocinkové aktivity, které by délaly drogy méné€ zajimavymi. Zaujeti ditéte urcitym
koniCkem je nejlepsi prevenci viici zneuzivani navykovych latek. Nase spolec¢nost by si

méla uvédomit, ze vydaje vynalozené v této oblasti se mohou mnohonasobn¢ vratit.

My dospéli bychom se méli stat pozitivnim piikladem v postojich vici drogam,
nebot’ je prokazano, Ze déti Casto ve svém zivoté opakuji postoje svych rodict smérem
k navykovym latkam. Je neStastné kritizovat uzivani drog jako takové, nebo je
rozliSovat na mekké a tvrdé, ale neumét potom vysvétlit pro¢. Extrémné odsuzujici, ale
i extrémné pozitivni postoje vi¢i navykovym latkam svéd¢i mnohdy o neznalostech
nebo o jednoduchém fanatismu. Dochazi 1 k situacim, kdy se objevuje zavislost jako
problém mezi rodici. V téchto piipadech neni vhodné problém zastirat a tajit. Tim, ze
vysvétlime, o co tady jde, odstraiujeme fadu nejasnosti vedoucich k tzkosti,

neadekvatnim reakcim a pocitlim viny.

S drogovou zavislosti se také vyskytuje problém péachani trestné ¢innosti, kradeze,

vyroba a distribuce drog, mnohdy i vznik dalich zavislosti, napf. gamblerstvi.

Proto bychom se méli v boji proti drogam spojit a snazit se snizovat poptavku, rizika
a jejich dostupnost. V téchto oblastech se uplatiluje i prace socialnich pracovniki pfi
snizovani poptavky v 1é¢bé a resocializaci, pfi snizovani rizik ptistupem harm reduction
(omezovani Skod), pfi sniZovani dostupnosti napiiklad potlacovanim nabidky a také

Vv oblasti represe (probacni pracovnici).

Prace s uzivateli drog je naroc¢na a vyzaduje urcité znalosti a schopnosti, napt. umét
komunikovat, ptsobit divéryhodné, umét odhadnout optimalni miru pomoci, ktera je
uzivateli drog nabidnuta ¢i poskytnuta. Vzdy je dilezité zavislého jedince motivovat ke

zméné v chovani. Velky vyznam a uplatnéni ma v této oblasti socidlni pedagogika.
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Resumeé

V prvni kapitole bakalaiské prace je charakterizovana drogova scéna v CR, jeji
vyvoj a trendy, protidrogova politika statu. Vymezuje pojem droga a popisuje ruzné
teorie, pro¢ Clovek uziva drogy. Dale pojednava o nejcastéji zneuzivanych drogach

u nas, véetn¢ drogové epidemiologie.

Druha kapitola definuje zavislost, jeji ¢lenéni, uvadi faktory podilejici se na vzniku

drogové zavislosti.

Treti kapitola je zaméfena na vztah rodiny a drogové zavislosti, na rizikové faktory
v rodinném prostiedi. Zavislost v rodin€ a jeji vliv na jednotlivé ¢leny rodiny je popsana
ze strany zavislého ditéte, kde je uvedeno 1 mozné fesSeni a prevence zavislosti. Déle je

popsana drogova zavislost jednoho z rodi¢, jeji projevy a dopady na dité.

a socialnich dusledcich. Projevy a dopady drogové zavislosti jsou popsany na

konkrétnim ptipadu dospivajici divky.

Patd kapitola obsahuje pravni dasledky drogové zavislosti. Vymezuje trestni
odpovédnost, rozdeleni drogové kriminality pachané uzivateli drog a uvadi pravni

ptredpisy tykajici se trestnych drogovych ¢int.
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Anotace

Bakalatska prace se zamétuje na pfiCiny a socialni dasledky drogové zavislosti ve
vztahu k roding. Charakterizuje drogovou scénu v Ceské republice véetné protidrogové
politiky statu. Vysvétluje pojem drogové zavislosti, zabyva se pfi¢inami jejiho vzniku
zejména V rodinném prostiedi. Zaméfuje se na vztahy v rodin¢ ovlivnéné drogovou

zévislosti a na socialni a pravni dasledky.

Klicova slova

droga, drogova zavislost, prevence, rizikové faktory, rodina, vychova

Annotation

This bachelor’s thesis focuses on causes of drug addiction and social impacts of
drug addiction in relation to family. It characterises drug scene in the Czech republic
including state anti-drug policy. It explains the concept of drug addiction and deals with
causes of drug addiction origination, especially in family environment. This thesis
focuses on family relations affected by drug addiction and on social and legal impacts.
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Drug, drug addiction, prevention, risk factors, family, upbringing
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