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Typ rizikového
chovani

Psychoaktivnimi liatkami oznacujeme chemické latky primérné
pusobici na centralné nervovou soustavu, kde méni mozkové funkce a
zpusobuji docasné zmény ve vnimani, nalad¢, védomi a chovani. Tyto
latky mohou byt uzivany k rekreacnim tceltim, pro ritudlni a duchovni
ti¢ely nebo jako lé¢ivo. Rada z t&chto latek je navykovych (Kalina et al.,
2001). Proto jsou tyto substance n¢kdy oznacovany jako navykové
latky. Mezi tyto latky spada i alkohol a tabdk, tato pfiloha je vSak
zaméfena na navykové latky vyjma alkoholu a tabdku, které jsou
popsany v samostatnych ptilohach (ptiloha ¢. 4 Alkohol a ptiloha €. 13
Tabék). V textu budou vSechny substance oznacovany jako navykové
latky (NL), oznaceni ,,drogy” nebo ,nelegalni drogy“ neni v tomto
ohledu ptesné.

Rizikovym chovanim rozumime takové vzorce chovani, v jejichz
disledku dochézi k prokazatelnému nartistu zdravotnich, socialnich,
vychovnych a dalsich rizik pro jedince i pro spole¢nost (Miovsky et al.,
2015). Zavislostni chovani v plné mife napliuje vSechny znaky
uvedené v definici rizikového chovani, nebot’ mé dopady na psychicky
i fyzicky stav jednotlivce, mliize vyznamné ovliviiovat Zivot uZivatele
i jeho okoli.

Pro oblast zavislostniho chovani povazujeme za dtlezité zminit vyznam:
- druhu navykové latky;
- frekvence a délky uzivani;
- typu zévislostniho chovani.

Oznaceni rizikového chovani jako ,zavislostni chovani“ muze byt
v nékterych ohledech zavadéjici. Chovani, se kterym se setkdvame u déti
a adolescentli, nemusi nutné¢ napliiovat znaky zévislosti. Z hlediska
frekvence (a délky) rozliSujeme nasledujici pojmy (volné podle Hogan,
2003).

- Uziti nebo také experiment (jednordzovy nebo opakovany, tj.
nékolik malo opakovanych, ale nepravidelnych zkuSenosti).
I uziti/experiment vyzaduje odbornou pozornost, obzvlasté
s ohledem na v¢k, kdy byla latka uzita, a typ navykové latky, kdy
je 1 jednordzovy experiment nebezpecny, mize vést napf.
k pfedavkovani, zdravotnim potizim, Grazlim, rozvoji
psychickych problém.

- Uzivani lze definovat jako opakovanou zkusenost s (legalni)
navykovou latkou bez zakouseni zadvaznych negativnich dopad.




Tento typ uzivani lze pro lepsi nazornost davat do souvislosti
s rekrea¢nim uzivanim navykovych latek (jakkoli miZze byt
pojem rekreacni uzivani zavadéjici a kontroverzni, vice viz napf.
Kalina et al., 2003). Nicmén¢, uzivani navykové latky nezletilym
nemusi mit nutn€ negativni dopad na zdravi, mtze ale vystavovat
dité potizim v jinych oblastech a také ho zpravidla vystavuje
hrozbé¢ trestu nebo jiné formé postihu.

- Naduzivani (rizikové uzivani) je termin, kterym oznacujeme
uzivani legalnich nebo nelegalnich navykovych latek, které jiz
pfedstavuje riziko pro zdravi — napf. piti nadmérnych davek
alkoholu, wuzivani konopnych drog v situacich, kdy je
vyzadovano soustfedéni a je zde riziko urazu.

- Zneuzivani (problémové wuZivani) vyjadiuje kontinudlni
(opakované) uzivani legédlnich a/nebo nelegalnich navykovych
latek i pres zjevné negativni nasledky.

- Zavislost je nutkavé (kompulzivni) uzivani navykovych latek
bez ohledu na disledky. Vznikd po delSi dobé kontinudlniho
uzivani (obycejné v fadu meésict az let). Fyzicka zavislost je
typické pro nékteré typy navykovych latek (napt. tabak, opioidy,
v pozdéjsich stadiich uzivéani i alkohol). Psychicka zavislost je
spojena s nekontrolovatelnou touhou uzit navykovou latku
kompulzivitou a snizenou kontrolou uzivani navykovych latek
(O‘Brien, 2011). Je nutné upozornit na to, ze ne vSechny typy
navykovych latek vyvolavaji zavislost. Zaroven, psychicka
zavislost je privodnim jevem vzdy, fyzickd zavislost je
vyraznym jevem jen u nékterych latek. Psychicka zavislost je
navic v zasadé horsim dasledkem nez fyzicka, protoze fyzickou
zavislost a odvykaci stav lze zvladnout relativné rychle a
ptiznakd se lze zbavit v fadu dnt ¢i tydnd, projevy psychické
zavislosti pretrvavaji fadu mésict i let (Kalina et al., 2003).

Zpisob aplikace — riizné navykové latky se daji aplikovat (uZzit)
riznymi zpisoby. Mohou se uzivat oralné (Gisty), jako napt. alkohol,
latky vyrabéné v tabletach (psychotropni léky, tablety MDMA), ale i
pervitin, marihuana obsazend v jidle nebo LSD a lysohlavky; ¢ichdnim,
coz je typické pro tékavé latky; dale Stupanim (napi. kokain nebo
pervitin) nebo koufenim (napf. tabak, marihuana, ale i heroin nebo
s sebou nese nejvice zdravotnich rizik vcéetné pifenosu infekEnich
onemocnéni a vyssiho rizika predavkovani (Kalina et al., 2003). V CR
se injekéné uziva predev§im pervitin, heroin a nékteré dalSi opiaty
(Mravc¢ik et al., 2017).

Navykové latky

Alkohol (je podrobnéji zpracovan v samostatné ptiloze)

S alkoholem se dité setkavd od utlého mladi — nejcastéji v roding,
pozd¢€ji u vrstevnikli —, protoze je soucasti zivotniho stylu zépadni
spole¢nosti. Mozna i proto patii Ceska republika mezi staty s nejvétsi
spotiebou alkoholu na svété. Je to spoleCensky tolerovand navykova




latka. Alkohol je snadno dostupny. UZivani dalSich navykovych latek ve
veétsing pripadd predchdzi praveé zkusenost s alkoholem (Calvert et al.,
2010).

Tabak (je podrobnéji zpracovan v samostatné ptiloze)

Byva prvni navykovou latkou, se kterou se déti setkavaji v podobném
véku jako salkoholem. K prvnimu setkdni s cigaretami dochazi
zpravidla v rodiné nebo u kamarad ¢i kamaradek.

Konopné drogy jsou souhrnnym oznacenim tfi forem ndvykovych latek
(marihuana, hasi$, hasiSovy olej), které vznikaji zpracovanim konopi.
Utinné latky jsou piedev§im THC (tetrahydrokanabinol) a CBD
(kanabinol). SuSené samici kvéty (tzv. palice) marihuany maji vyrazné
aroma. Hasis$ je konopna pryskyfice, ma barvu tmav¢ zelenou az hnédou.
HasSiSovy olej je extrakt z konopnych kvéti a listh. K fyzické zavislosti
nedochézi, nebyva doprovazena zvysenou toleranci na navykovou latku
ani vyraznymi odvykacimi ptiznaky. Psychickd zavislost se objevuje u
dlouhodobych wuzivateli. U citlivych osob muize dojit k rozvoji
psychickych problémi (zejm. Gzkosti, deprese, mize dojit k poruchdm
mysleni a kratkodobé paméti, rozvoji psychotickych stavil). Tyto obtize
obvykle spontdnné odezni, pokud doty¢ny marihuanu dale neuziva,
nicméné v nékterych piipadech muize dojit 1 kjejich pfetrvavani a
nutnosti vyhledat psychiatrickou pomoc. Marihuana je u mladych lidi
nejcastéji zneuzivanou nelegalni navykovou latkou (Mravcik et al.,
2017). Nekdy sem mohou byt fazeny také syntetické kanabinoidy.

Tékavé latky (téz prchavé latky) jsou chemické latky, které uzivatelé
inhaluji neboli €ichaji. Zneuzivaji se n€ktera fedidla, rozpoustédla (napft.
toluen), lepidla i plynné latky (napft. éter a rajsky plyn). Po inhalaci této
skupiny latek dochazi k rychlému opojeni, které je doprovazeno stavy
euforie az utlumu Mohou se projevit zrakové a sluchové halucinace.
Uginek je kratkodoby a brzy odezni. Mohou nasledovat poruchy védomi
a spanku, agrese. T€kavé latky mohou vyvolavat psychickou zévislost.
Nebezpecnost spociva v neodhadnuti davky. Mize dojit k bezvédomi az
ke komatu, k srdeCni zastavé, zastavé dechu nebo udusSeni zvracenim.
Tekavé latky trvale poskozuji mozek, ovliviiuji rozumové schopnosti,
zpusobuji agresivni chovani. Lécba dlouhodobé zévislych je velmi
obtiznd, proto je vhodné zachytit problém vcas, idealni je spoluprace
s rodinou a Skolou. Piestoze je od roku 2007 v platnosti zékaz volného
prodeje toluenu a lepidel a barev ve sprejich, které obsahuji vice nez 0,1
% toluenu, a 1ze je nadale prodavat jen zivnostnikiim a firmam, je toluen
viceméné dostupny a nejvice zneuzivany. Nejcastéji se vdechuji jeho
vypary z napusténych tkanin. Trichloretylen se bézné uziva jako
rozpoustédlo. Pfi vdechovani se mohou dostavit sluchové ¢i
zrakové halucinace.  Rajsky  plyn, uZzivany ke kratkodobé
anestezii, vyvolava opojny bezbolestny stav. Vdechuje se napiiklad z
nafukovacich balonkil nebo tlakovych lahvi¢ek na vyrobu Slehacky. Pti
vdechovani miize dojit k popaleni mrazem v oblasti dychacich cest
(Kalina et al., 2015).




Stimulacni latky — nejznaméjsi je pervitin (metamfetamin), bila
krystalické latka, v CR pomé&rné rozsifeny a dostupny silny stimulant,
jehoz ucinek trva 6 az 12 hodin v zavislosti na Cistoté a zplsobu uZiti
(Stiupani, injekEné, kouteni, per os). Ma budivy efekt, zrychluje myslent,
zvySuje motorické tempo, zahani tnavu, vyvolavé euforii a piijemné
télesné i dusevni pocity, snizuje chut’ k jidlu. Po uziti pervitinu ma
jedinec rozsifené zornice o¢i, zvySeny tep a krevni tlak, zvySenou
celkovou aktivitu organismu, je hovorny, neklidny, v dobré nélad¢,
ztraci zabrany, zvysSuje se jeho sexudlni pud. Osoba intoxikovana
pervitinem muize mit sklony k agresivnimu i autoagresivnimu chovani.
Pervitin také muze vyvolat akutni psychoticky stav, tzv. toxickou
psychozu, kterd je svymi pfiznaky podobnd schizofrenii a je Casto
provéazend paranoidnim myslenim. Po odeznéni intoxikace nastava faze
provazend uUnavou, depresivnimi a uzkostnymi stavy, piipadné
podrazdénosti (tzv. dojezd). Pti jeho dlouhodobéj$im uzivani obvykle
doty¢ny napadné hubne. Metamfetamin vyvolava psychickou zavislost
a jeho vysazeni zplsobuje Casto depresivni stavy, fyzické ptiznaky po
vysazeni drogy nejsou zadvazné (jedna se predevSim o zvysSenou Gnavu
a zvySenou chut k jidlu). DalSim zastupcem stimulancii je kokain, jehoz
obliba v CR nartista. U¢inek je intenzivni, kratkodoby (30-90 minut),
zpuisobuje euforii, pocit vzruSeni, radosti, zvySuje sebedlvéru,
sebejistotu, zlepSuje schopnost soustfedit se, mize negativné ovlivnit
sebekontrolu, vést k neklidu a agresi. Bily prasek 1ze $nupat nebo koufit.
Intenzivni uzivani muize vést k srdenim a ob&hovym a dal§im
somatickym problémim. Zptsobuje podobn¢ jako pervitin psychickou
zavislost a muze také vyvolat nepfijemné psychické stavy vcetné
psychotickych stavii (Kalina et al., 2015).

Opioidy se pouzivaji jako léky proti bolesti (analgetika, silné opioidy,
napft. morfin, pethidin, hydromorfon, oxykodon, buprenorfin, piritramid,
metadon) a Iéky proti kasli (antitusika, se slabsimi G¢inky, napt. kodein,
tramadol, dihydrokodein, pentazocin). Mezi nelegalni latky z této
skupiny patii pfedevSim heroin. Opioidy maji rychly vliv na centralni
nervovy systém, potlacuji bolest, plsobi euforii, maji tlumivé
a zklidiujici G&inky. Casto se apatie stiida s nespavosti, Unavou
a podrazdénosti. NejcastéjSim nezadoucim ucinkem je Gtlum dychani,
ohrozujici Zzivot. Pravidelnym uzivanim vznikd kromé& psychické
zavislosti 1 fyzickd zavislost, takze po vysazeni latky vznika tzv.
odvykaci syndrom (abstinen¢ni ptiznaky), ktery je provazen nespavosti,
zazivacimi potizemi, bolesti svali a kloubli az kiecemi a dal§imi
somatickymi problémy (Kalina et al., 2015).

Halucinogeny jsou latky riznych skupin, které vyvolavaji zmény ve
vnimani, myslenkach, emocich a védomi, jejich u€inek lze ptipodobnit
staviim pfi meditaci ¢i snéni. Obecné nevyvolavaji zavislost (vyjma
napft. ketaminu). Uzivana jsou psychedelika, a to synteticka (napt. LSD,
DMT, 2C-B) a rostlinnd (napt. houby s obsahem psylocibinu,
ayahuasca, peyotl). Dale se muze jednat o disocia¢ni drogy (napt. PCP,
ketamin, muchomirka cervend, oxid dusny, dextrometorfan)
a delirogeny (napft. rulik zlomocny, durman). Zatimco psychedelika




nejsou toxickd, jinymi typy halucinogenli se lze pii predavkovani
otravit. Akutni intoxikace vyvoldva poruchy paméti, usudku
a pozornosti, hrozi nebezpeci urazil, psychotickych stavii (Kalina et al.,
2015).

Zneuzivani léka je wuziti 1€kt bez doporuceni Ié€kate, pfipadné
v mnozstvi vét§im, nez bylo predepsano lékafem, s cilem intoxikace.
Uzivéana jsou predev§im analgetika (viz Opioidy), sedativa, tedy léky
s tlumivym ucinkem (bromidy, ergotamin, fenobarbital), hypnotika,
tedy 1éky na spani (napt. Hypnogen, Stilnox), anxiolytika, coZ jsou léky
na uklidnéni a proti uzkosti (zejména léky ze skupiny benzodiazepini,
napf. Neurol, Xanax, Diazepam, Lexaurin). Obecné plati, ze léky museji
byt uzivany delsi dobu (intenzivné tydny az mésice), aby na nich vznikla
1¢kova zavislost. Vyvolavaji psychickou i zavaznou fyzickou zavislost,
pfi vysazeni nékterych znich po delsi dobé uzivani mize dojit
k ohrozeni zivota (Kalina et al., 2015).

Nové syntetické drogy — nejznamé;jsi syntetickou drogou je ,,extaze®.
Pod pojem ,extdze“ fadime celou fadu synteticky vytvorenych
stimulacnich latek s halucinogennim potencidlem. Plvodné tablety
obsahovaly zejména MDMA  (chemicky  3,4-metylendioxy-
metamfetamin). Dnes se v tabletach, které jsou takto oznacovény,
objevuje cela fada latek. Drogu uzivaji mladi lidé, ¢asto na tanecnich
festivalech a v klubech. Objevuji se vSak dalsi, tzv. nové syntetické
drogy, které obsahuji mnohdy neznamé latky. Zde vyrobci reaguji na
poptavku trhu a na skutecnost, ze fada latek s psychotropnim efektem
neni legalni a objevuje se na ,seznamu zakazanych latek™ (pfiloha
zakona ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach, ve znéni pozdéjsich
predpisti). Vyrobci tedy vyrobi latku podobné chemické struktury a
Gi¢inku, ktera ale na seznamu zakazanych latek neni. Rada z nich je
distribuovédna v tabletové form¢ a vydavana za drogu extazi nebo za
,n€co, co ma podobné ucinky* (Evans-Brown et al., 2015).

Kombinace navykovych latek

Neékdy jsou navykové latky pro vétsi psychotropni efekt uzivany
v kombinacich, z nichz n¢které mohou byt nebezpecné a zdravi i zivot
ohrozujici. Zejména kombinace latek s tlumivym efektem, vcetné
alkoholu, mize vést k Gtlumu dechového centra. Casta je napi.
kombinace alkoholu a marihuany.

Vychodiska

Prevalen¢ni data z CR poukazuji na naléhavou potfebu wginnych
preventivnich intervenci zaméfenych na alkohol, tabdk a dalsi ndvykové
latky u déti a adolescentd. V CR je mira uzivani navykovych latek u déti
i dospélych ve srovnani s celoevropskym primérem i ve srovnani
s ostatnimi vyspélymi staty svéta vysoka.

Uzivani navykovych litek v obecné populaci v CR

Z Vyroéni zpravy o situaci ve vécech drog v CR (Mrav¢ik et al., 2017)
vyplyva, ze v CR denné kouii 26,6 % osob, dennich kutaki je piiblizné
2,4 milionu osob. Alkohol v poslednich 30 dnech uzilo pfiblizn€¢ 70 %




populace a denné nebo téméi denné asi 7 % osob (11,6 % muzii a 2,4 %
zen). V obecné populaci ma alesponn jednu zkuSenost s nelegalni
navykovou latkou v Zivoté asi 30 % osob ve véku 15-64 let (38,8 %
muzu a 22,7 % Zen). Nej€astéji uzitou nelegalni navykovou latkou byly
konopné drogy (26,6 %), extaze (7,1 %), halucinogenni houby (5,4 %),
pervitin (3,0 %) a LSD (2,1 %). ZkuSenost s kokainem uvadi 1,4 % osob,
mira zkuSenosti s ostatnimi drogami je pod 1 %. ZkuSenost s novymi
psychoaktivnimi drogami (rostlinnymi nebo syntetickymi) uvedlo 0,7 %
respondentl. Ptiblizné 4 % populace maji zkusenost s uZzitim té¢kavych
latek. V poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech (aktudlni
uzivani) je vyskyt uzivani nelegélnich navykovych latek v obecné
populaci nizky. Vyjimkou jsou konopné drogy, zejm. ve véku 15-34 let
uzilo v poslednim roce konopné latky asi 20 % a v poslednim mésici asi
11 % osob.

Uzivani navykovych latek mezi détmi a dospivajicimi v CR
Z vysledkii Evropské skolni studie o alkoholu a drogich (ESPAD)
vyplyva (Mrav¢ik et al., 2017, 2016), Ze mezi 16letymi v roce 2015:

* 66 % alesponn jednou v zivoté koufilo cigarety, témét 30 %
koufilo v poslednich 30 dnech, ptiblizné¢ 13 % denné koufi
tabakové vyrobky, 96 % mélo v zivoté alkohol, v poslednim
mésici uzilo alkohol pfiblizn€ 78 %, pfiblizn¢ 12 % pravidelné
konzumuje nadmérné davky alkoholu;

* 32 % ma zkuSenost s uzitim konopnych latek, témét 24 % uzilo
konopné latky v poslednim roce; primérny vek prvni zkuSenosti
s konopnymi drogami byl 14,5 roku;

* témef 4 % méla LSD a halucinogeny (a vice nez 3 %
halucinogenni houby), téméf 3 % extazi, 1,4 % pervitin, 1,4 %
kokain;

*  méné nez 1 % zkusilo jiné nelegalni navykové latky.

ZkuSenosti s uzitim dalSich ndvykovych latek jsou u ceskych 16letych
srovnatelné s primérem evropskych zemi. Pozitivni zpravy jsou ty, Ze
ve srovnani s rokem 2011 doslo u 16letych k vyraznému poklesu miry
koufeni cigaret, uzivani alkoholu a nelegélnich nadvykovych latek a dale
ze prvni zkuSenosti s alkoholem, tabdkem a konopnymi drogami
a dal$imi navykovymi latkami se posouvaji do vyssiho véku.

Cim dfive je problém uZivani navykovych latek rozpoznan, tim spise lze
poskytnout pomoc nezletilému i rodi¢tim, ale také ochranit vrstevniky,
kteti by jinak mohli  pfichdzet do styku suzivajicim
spoluzdkem/spoluzackou ¢i kamaradem/kamaradkou (v dalSim textu je
uzivan pojem spoluzak ¢i kamardd souhrnné pro osoby muzského i
zenského pohlavi). Proto je nasSim cilem rozpoznat problém brzy a
neprodlené poskytnout nejen odbornou pomoc, ale také podporu ze
strany Skolniho metodika/metodi¢ky prevence, tfidniho ucitele/ucitelky,
vedeni Skoly (v dal$im textu je uzivan pojem metodik, ucitel ¢i pedagog,
koordinator, odborny pracovnik, poradce aj. souhrnné¢ pro osoby
muzského i1 Zenského pohlavi).




Rizikové
a protektivni
faktory

Déti se v bézném zivot¢ museji vyrovnavat se skladbou vzijemné
pusobicich faktorl, z nichz n€které maji negativni, jiné pozitivni t€inky.
Prevence vychazi z jednoduchého ptedpokladu, ze je tfeba oslabovat
vliv rizikovych a posilovat vliv protektivnich faktort. Rizikové faktory
zvySuji pravdépodobnost, Ze se jedinec bude angazovat v rizikovém
chovani, protektivni faktory ji snizuji. Cilem prevence je to, aby
protektivni faktory pfevazily nad rizikovymi, a to v oblasti biologické,
psychologické i socidlni, a to v pribéhu celého zivota (Hawkins et al.,
1992).

Problémy s navykovymi latkami se objevuji méné u téch, u kterych
pfevladaji protektivni faktory (je jich celd fada, ale mezi zakladni
patfi):

* silné a pozitivni vztahy v rodin¢, rodiCovsky monitoring —
sledovani aktivit déti a jejich kamaréadd, jasna pravidla chovani,
kterd jsou dusledné uplatiiovana v rodin€, zapojeni rodic¢t do
zivota jejich déti;

» uspéch ve skolnich aktivitach;

* silné vazby s institucemi, jako jsou Skoly, Skolska zatfizeni pro
zajmov¢ vzdélavani a nabozenské organizace;

» pfijeti konvencniho postoje a normy zivota bez navykovych
latek.

Vétsimu riziku jsou naopak vystaveni ti, u nichz prevladaji rizikové
faktory nad protektivnimi. O’Connell et al. (2009) d¢li rizikové faktory
pro uzivani navykovych litek podle vyvojovych obdobi:

e prenatilni (napf. genetické predispozice, vystaveni plusobeni
alkoholu);

e perinatalni (napf. komplikace pii porodu), rané détstvi (napft.
komplikovany temperament nebo emoc¢né chladna matka);

e stfedni détstvi (napi. na urovni individudlni: Spatnd kontrola
impulzti, vyhledavani vzruSeni, agresivita, uzkostnost,
depresivita, hyperaktivita, ADHD, antisocialni chovéni, ¢asny
zacatek uzivani ndvykovych latek; na urovni rodiny: permisivni
rodice, rodi¢ v konfliktu, mala rodicovska vielost nebo
rodic¢ovska hostilita, zneuzivani déti, prodrogové postoje rodicu,
rodiCe bez pozadavkll na dité; na urovmni Skoly: nepfijeti
spoluzaky, Spatné studijni vysledky, odcizeni, uZzivani
navykovych latek vrstevniky; na urovni komunity: dostupnost,
zakonné a pravni normy, chudoba);

e adolescence (napi. na urovni individudlni: Spatné strategie
zvladani, negativni emocionalita, poruchy chovéni, antisocialni
chovani, vzdor; na urovni rodiny: permisivni rodice, prodrogové
postoje rodicli, rodi¢e bez pozadavkl na dité; na urovni skoly:
Spatné studijni vysledky, nizké zapojeni do Skolnich aktivit,
uzivani navykovych latek vrstevniky; na wrovni komunity:
normy, které jsou postupné zvnitifiovany, ¢i vliv reklamy);

e rana dospélost (napf. na urovni individudlni: nizkd mira
ztotoznéni s rolemi dospélych; na urovni rodiny: odchod




z domu; na urovni Skoly: studium na vysoké Skole, uzivani
navykovych latek vrstevniky).

Z hlediska prevence je zcela zdsadni poznatek, Ze na vétsinu rizikovych
faktori 1ze pozitivné pisobit a naklonit tak pomyslné misky vah.
Komponované a jasné¢ zaméfené preventivni programy dokazou
snizovat vliv rizikovych faktorii a posilovat ochranné.

Sit’ partnert,
spoluprace
v komunité, kraji

Charvat, Jurystovd a Miovsky definuji preventivniho pracovnika jako
Cloveka, ,ktery védomé a systematicky piisobi v oblasti primarni
prevence rizikového chovani“ (Miovsky et al., 2015, s. 139) a pracuje
v souladu s etickymi zasadami.

V prevenci se angazuji pracovnici s rozlicnym odbornym profilem:
(specialni) pedagogové, psychologové, socidlni pracovnici, 1ékati (napf.
pediatfi, psychiatii) a dalsi zdravotnické profese, policisté, duchovni atd.
Tito pracovnici vyuzivaji pii své préci riznd instituciondlni prostiedsi,
napft.:

. Skoly a Skolskd poradenskd zafizeni (pedagogicko-
psychologické poradny, specidlné pedagogicka centra)

. stiediska vychovné péce

. organy socialné-pravni ochrany déti

. zdravotnicka zatizeni

. adiktologické ambulance pro déti a dorost a dalsi organizace

zamé&fené na poradenstvi a lécbu v oblasti zavislosti a na
primarni prevenci (https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/)

. policie

. urady — kraje, obce (protidrogovi koordinatofi, krajsti Skolsti
koordinatofi prevence, koordinatofi prevence kriminality aj.)

. vyzkumné instituce

. centra pro mladistvé (napf. nizkoprahova zafizeni pro déti
a mladez)

. nabozenska centra

Je vhodné, aby si Skola ve spolupraci s metodikem prevence
z pedagogicko-psychologické poradny a koordinatory prevence na
urovni krajli vytvoftila svou vlastni sit’ dilezitych kontaktii a partnerti pro
spolupréci nebo pro feseni jednotlivych preventivnich témat a problémtl.

Legislativni
ramec

(krajské  plany,
strategie, webové
odkazy)

Prehled predpisii legislativni i1 nelegislativni povahy z oblasti primarni
prevence uzivani navykovych latek, pfehled koncepcnich a metodickych
materialt, krajské koncepce primarni prevence, zejm. ve Skolach a
Skolskych zatizenich Ize v aktualizované podobé ziskat na internetovych
strankach MSMT, véetn& oznaleni (napf. zékon, vyhlaska, koncepéni
dokument aj.) a kratkého popisu, o ¢em dokument pojednava:
http://www.prevence-
info.cz/legislativa/prehled/trch/uzivani%20navykovych%20latek

Jde zejména o:

 zékon €. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vyS$im
odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjsich
predpist;




» zédkon ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pied skodlivymi ucinky
navykovych latek, ve znéni pozdéjsich predpist;

» zékon ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach a o zméné nékterych
dalSich zékoni, ve znéni pozdéjsich predpisi;

* zékon €. 40/2009 Sb., trestni zdkonik, ve znéni pozdéjsich predpist;

» zékon ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochran¢ déti, ve znéni
pozd¢jsich predpist;

« vyhlasku €. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve
Skolach a skolskych poradenskych zatizenich, ve znéni pozdéjsSich
predpist;

e umluvu o pravech ditéte ¢.104/1991 Sb., sdéleni federalniho
ministerstva zahraniCnich véci;

* nafizeni vlady ¢. 455/2009 Sb., kterym se pro ucely trestniho zakoniku
stanovi, které rostliny nebo houby se povazuji za rostliny a houby
obsahujici omamnou nebo psychotropni latku a jaké je jejich mnozstvi
vétsi nez malé ve smyslu trestniho zakoniku;

* nafizeni vlady ¢. 463/2013 Sb., o seznamech ndvykovych latek, ve
znéni pozdéjsich predpist

* stanovisko trestniho kolegia Nejvyssiho soudu Tpjn 301/2013 ze dne
13.3.2014.

Dale je vhodné seznamit se s kliCovymi dokumenty na urovni kraje,
které jsou publikovany na Skolskych informacnich portalech krajskych
ufada. V ptipadé nejasnosti nebo problémt s dohledanim dokumentt se
lze obratit na oblastniho metodika prevence nebo krajského Skolského
koordinatora prevence.

Prevence -
nespecificka a
specificka
(vSeobecna,
indikovana,
selektivni)

V soucasné praxi prevence rizikového chovani je uzivano déleni
primarni prevence na prevenci nespecifickou a prevenci specifickou
(MSMT, 2005).

Nespecifickd primdrni prevence mé nasledujici charakteristiky (MSMT,
2009, s. 4):

e nespecificita v plisobeni znamena, Ze intervence nelze vztahovat
k ur¢itému problému ¢i riziku, jehoz vyskytu se snazi
predchazet; plati, ze nespecifické intervence by existovaly a byly
by Zadouci i v pfipadé, Ze by neexistovaly rizikové projevy
chovani;

e _cilem je vychova déti a mladeze ke zdravi, k osvojeni
pozitivniho socialniho chovani a snaha o zachovani integrity
osobnosti‘;

e predstavuje nosnou ¢ast celého systému preventivniho plisobenti;

e jerealizovédna pfedevsim za vyuziti bohaté sit¢ nevykonnostnich/
rekreaCnich sportovnich a kulturnich volnocasovych aktivit
a programdl.

Piikladem nespecifické prevence je napf. program Skola podporujici
zdravi, ktery je garantovan a koordinovan Statnim zdravotnim tstavem
(vice viz Miovsky et al., 2015).

Oproti tomu specifickda primdrni prevence (MSMT, 2005, s. 6 a 7):




e predstavuje aktivity a programy s uzkym zamétenim na jeden ¢i
vice typt rizikového chovani a na rizika s nimi spojena;

e by nebyla pro dany typ rizikového chovani v praxi realizovéna,
pokud by ,neexistovaly problémy spojené s danym typem
rizikového chovani®;

e ma tfi hlavni charakteristiky:

o jednoznacné vyjadieny vztah k oblasti rizikového
chovani a souvisejicim tématim;

o jerealizovana v pfesné vymezeném case a prostiedi, coz
umoziuje evaluaci téchto typd programd;

o je zaméfena na jasné definovanou cilovou skupinu (napft.
podle véku, potieb, miry ohrozeni) a sohledem na
potieby cilové skupiny zavadi preventivni intervence.

V ptipad¢ specifické prevence povazujeme za nezbytné kontinudlné
sledovat kvalitu a efektivitu, tj. provadét evaluaci preventivnich
intervenci, realizatorti na vSech urovnich, dlouhodob¢ sledovat, jaky ma
intervence efekt na cilovou skupinu atd.

Podpora zdravého Zivotniho stylu nebo téz podpora zdravi (angl.
health promotion) je souhrnné oznaceni pro aktivity, které umoznuji
lidem zvySovat kontrolu nad vlastnim zdravim a determinantami, které
zdravi ovliviiyji, a tim zlepSovat své zdravi (The Ottawa Charter for
Health Promotion, 1986). Strategie podpory zdravi nejsou omezeny na
konkrétni zdravotni problém, ani na konkrétni sadu chovéani. Koncept
podpory zdravi je $irS§i a svym zaméfenim jde o mespecificky typ
prevence. Timto se li$i od preventivnich intervenci ¢i snizovani rizik.
Podpora zdravi neni zamétfena na konkrétni rizikovy faktor, problém
nebo nemoc, ale spiSe na podporu vlastnich schopnosti kazdého ¢lovéka
zlepsovat/udrzovat vlastni zdravi.

Aktivity vSeobecné prevence se zam¢tuji na celou tfidu nebo tfidy.
Vseobecna prevence si klade za cil:
- zabranit zahdjeni urcitého typu rizikového chovani (cilovym
vysledkem je napt. to, ze dit€ nezacne uzivat konopné drogy);
- oddalit nastup rizikového chovani do pozdéjsiho véku (napf.
v ptipad€ uzivani alkoholu je platnym cilem oddalit experimenty
s touto navykovou latkou do pozdéjsiho veku);
rizikového chovani, napt. u uzivani navykovych latek si klademe
za cil maximalné snizit rizika, pokud by k uziti m¢lo pfece jen
dojit; jde o aplikaci dil¢ich principti minimalizace rizik
a poskozeni).
Ptikladem intervenci na této urovni je napft. preventivni program $kolské
drogové prevence Unplugged (Gabrhelik et al., 2012).

Selektivni preventivni intervence jsou zaméfeny na zranitelné
skupiny, které jsou ve vys$$im riziku rozvoje nékteré¢ ze sledovanych
poruch nebo u nichz jiz doslo ke zvySené angazovanosti v uréitém typu
rizikového chovani (Springer & Phillips, 2007)
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Cilem je jednak zabranit nastupu projevi rizikového chovani u vysoce
rizikové skupiny, jednak minimalizovat rozvoj nezddouciho chovani
(Casto mohou byt pozorovatelné prvni znamky nebo problémové
symptomy) a zabranit piechodu k rizikovéjsimu typu chovani (napft.
ptechod z experimentu s navykovymi latkami k pravidelnému uzivani).
V ptipad¢ uzivani nadvykovych latek je relevantnim cilem také oddalit
experimenty s navykovou latkou do pozdéjsiho veku, déle 1ze vzdélavat
maximalné snizila rizika (aplikace principti harm reduction pfistupu).
Intervence této Urovné se realizuji napf. v komunité (dané lokality),
nizkoprahovych klubech pro mladez, prostedi no¢ni zabavy nebo $kol,
v prostiedi rodiny.

Pozadavky na odbornost preventivniho pracovnika jsou vyS$$i nez
v pfipadé univerzalni prevence. Preventivni pracovnik pracuje se
skupinou s vys§im rizikem a s tim by mély korespondovat také jeho
znalosti a dovednosti (mél by to byt napt. proskoleny pracovnik
neziskové organizace, adiktolog, specialni pedagog, psycholog).

Jako priklad takové intervence lze uvést préaci s problematickou
skupinou ve tfidé (vice viz Miovsky et al., 2015).

Indikované preventivni intervence jsou zaméfeny na zranitelné
jedince, ktefi jsou v pasmu vysokého rizika a u nichz je pozorovatelny
jeden nebo vice symptomtl typickych pro sledovanou poruchu. Porucha
zatim neni plné rozvinuta a nelze ji diagnostikovat podle uznavané
klasifikace MKN-10 nebo DSM-V (Springer, Phillips, 2007). Cilem je
zabrénit progresi a prechodu do chronickych forem (napt. zabrénit
pfechodu z experimentalniho ¢i ptilezitostného uzivani k zavislosti na
navykové latce ¢i skupiné latek).

Pracovat se zdkem na této tirovni neni v kompetenci pedagoga. Prace
svysoce rizikovymi jedinci vyZaduje specializované znalosti
a dovednosti, je nezbytné odborné vzdélani, zejména v oborech
psychologie, specidlni pedagogika, adiktologie. Nejcastéji jsou
intervence poskytovany vradmci specializovanych poradenskych
zatizeni.

K identifikaci problému dochézi na zdkladé¢ vlastni potieby jedince fesit
problém, doporuceni skoly (napt. agresivni zak), oblastniho metodika
prevence (napf. na zaklad¢ vysledku screeningovych ndstroji). Pro
volbu odpovidajici intervence museji byt zmapovany rizikové
a protektivni faktory jedince i jeho okoli (NIDA, 2003). Pfi individuélni
praci lze vyuZzivat rizné pfistupy, vcetné napi. metod motivacnich
rozhovord, které jsou zaméfeny na sniZzeni nebo zamezeni projevil
rizikového chovani skrze vnitin€ rozpoznanou touhu po zméné. Piestoze
(nebo praveé proto, ze) je vcentru zajmu jednotlivec, mohou byt
intervence postaveny také na préci s rodinou a praci se skupinou.

Doporucené
postupy

z hlediska
pedagoga —
Skoly

Realizace preventivnich aktivit v ramci Skoly

Vhodny pristup
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a Skolského
zarizeni

vs. nevhodné
postupy

. V pfipadé¢ vyuzivani externich poskytovateli programil
primarni prevence preventivnich programi spolupracovat
s témi, ktefi obdrzeli certifikat odborné zptsobilosti

. Adekvatnost programli a intervenci véku, potiebam
a mentalnim schopnostem ditéte

. Podpora sebedlivery, vlastni aktivity a riznorodych zajmu

. Kontinualni proces

. Zaméfeni na zménu postojlii a chovani

. Zivé interaktivni uéeni, podpora zijmu a zvédavosti
vhodnymi zabavnymi metodami

. Vyuzivani vhodnych vzorti chovéani u druhych lidi, pokud
mozno z blizkého okoli ditéte

. Oteviena hodnotové orientovana diskuse

. Zapojeni do zivota mistni komunity

. Realizaci programli navrhuji a fidi kvalifikovani

interdisciplinarné orientovani odbornici (metodici prevence)

Nevhodny pristup
. Amatérismus (napf. nepfipraveni koncovi realizatofi
prevence) a samozvani experti na prevenci
. PtekraCovani kompetenci a odborného plsobeni (napft.

ptislusnik Policie CR se vénuje tématiim zdravotnich rizik
uzivani navykovych latek nebo naopak Iékat hovofti
o legislativnich  aspektech v souvislosti s navykovymi

latkami)

. Ptistupy zalozené na odstrasovani, trivialni pfistupy: ,,Prosté
fekni ne*

J Jednorazové neinteraktivni akce, multimedialni akce,
divadelni a jina kulturni pfedstaveni bez navaznosti

. Zaméfeni pouze na poznatky

. Ptednaskova forma

. Neosobnost, formalismus, vyuzivani atrakci — byvalych

uzivatelii navykovych latek na ZS nebo aktuélnich uzivateld,
stavéni na ,,hvézdach* showbyznysu

Priznaky uzZivani navykovych latek — jak to poznam?

Uzivani drog je obvykle doprovazeno varovnymi pfiznaky a hraje v ném
roli cela fada faktorti a jejich kombinace. OvSem je nutno mit na paméti,
ze 1 kdyz se u ditéte nektery z varovnych priznakl objevi, nemusi se
vzdy jednat o uzivani drog. Nékdy mohou byt tyto projevy soucasti
puberty, n€kdy mohou mit i jiny diivod (napt. umrti v roding¢). Proto je
nezbytné nespoléhat se pouze na tento prehled, ale zjistit rozhovorem
s dospivajicim, co za témito projevy stoji, ptipadné se lze obratit na
tiidniho ucitele, Skolniho psychologa nebo jiného odbornika se zadosti
o citlivé posouzeni a jejich ndzor.

Uzivani navykovych latek u dospivajicich je doprovazeno priznaky,
které nas mohou véas varovat (UNODC, 2004; NIDA, 2014):
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* Nahld zména osobnosti — ztichého studenta se ndhle stava
hluény a otravny student. Zména muze byt postupna a zjevna
pouze pfi reflexi. MiiZe to byt samoziejmé i naopak.

* Zmény nalady — zména z dobré na Spatnou a zpé&t, zdanlive bez
diivodu, s vybuchy vyvolanymi zdédnlivé nepodstatnymi
udalostmi, zhorSujici se vztahy s rodinnymi ptislusniky a ptateli.

* Zmény ve fyzickém vzhledu nebo pohod€ — zmény v hmotnosti,
spanku a obecném zdravi mohou byt ndhlé nebo postupné;
mohou zahrnovat setfelou fe¢, pomalost, zietelné nebo rozsirené
zornice, mluveni, euforii, nevolnost a zvraceni, nedbalost v péci
o sebe, zmény ve stravovacich navycich nebo spanku.

* Zména vykonu ve Skole — znatelné¢ zhorSeni vykonu (zvlaste
kdyz byl student do té doby pilny/a), zaskolactvi, zmeskané
hodiny, ztrata zajmu o oblibené aktivity.

* Zvysena utajend komunikace s ostatnimi — Casto se to projevuje
jako tajné telefonni hovory; n¢které z nich mohou byt oviem
pouze typickym chovanim dospivajicich.

* ZvySena potieba penéz — nakup 1ékti nebo navykovych latek stoji
penize a tim v&tsi je potieba penéz. Penize vSak nejsou jedinou
pfevadénou komoditou mezi mladymi lidmi; mohou to byt rizné
véci osobni potieby, obleceni, elektronika; vyménou za finance
nebo navykové latky mohou byt poskytovany také sexualni
sluzby.

Ucitelim muze pomoci intuice — muze dospélému zprostiedkovat
varovné signdly, Ze se se studentem néco d¢je, za predpokladu, ze
studenta znd delS$i dobu (napt. tiidni ucitel). Nemusi se jednat
o konkrétni nebo jasné verbalizovany pocit, ze je néco Spatn¢, ale je
dobré se zacit zajimat a byt vnimavé;jsi k pfipadnym dalSim projevim.
Je tfeba mit na paméti, ze existuje fada dalSich divodi pro vyse popsané
chovani, které¢ je tfeba vzit v tivahu v souvislosti s celkovou Zivotni
situaci ¢loveka.

Pristup k Zakovi s podezienim na uziviani navykovych litek
Hlavnim smyslem prace se zakem, u kterého mame podezieni nebo jiz
vime, Ze uzivd navykové latky, je nabidnout ,,pomocnou ruku.
V ptistupu k lidem, ktefi uzivaji navykové latky, je vhodné sledovat
nékolik zakladnich principti, které maji zajistit diveérnost (UNODC,
2004, s. 79):

» Koncentrace na vztah a empatii — uzivani navykovych latek je
citlivym tématem a tématem, o némz se mladi lidé casto zdrahaji
mluvit. Ocekavaji, ze se dospéli budou snazit presvédcit je, aby
uzivani zastavili, budou je kritizovat nebo trestat za jejich
chovani. Je dilezité nastaveni vztahu zaloZeného na vzajemném
porozuméni a vyjadieni porozuméni.

* Respekt bez tolerance k uzivani ndvykovych latek — je dobré
vyvarovat se snahy pfinutit Zdka ménit své chovani, protoZe to
povede jen krezistenci na strané zdka. Odsouzeni takového
chovani je také kontraproduktivni. Misto toho by mél byt
student/ka vniman jako n¢kdo, kdo ma urcité ditvody pro své
rozhodnuti zaloZené na tom, jak vidi svét. Je dobré nasmérovat
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usili tak, abychom pochopili a pomohli studentovi/studentce
vyrovnat se s disledky jeho rozhodnuti.

* Pomoc (poradenstvi) by méla byt odd€lena od vyuky — pokud to
jde, jeden pedagog by nemél vystupovat zaroven v roli
vyucujiciho a toho, kdo nabizi pomoc. Je-li to mozné, mély by
byt tyto role oddéleny, aby se zvysila efektivita v obou oblastech.

* Vytvoreni bezpecného prostiedi ptispiva k otevienosti a divére.
Tam, kde nelze zarucit plnou divérnost, by m¢li zaméstnanci
Skoly o téchto limitech se zdkem mluvit. Nelze podlamovat
divéru zaka tim, Ze budeme slibovat néco, co neni mozné (napf.
,co feknu, zlstane jen mezi nami“ — kdyz vime, ze to tak
nebude).

* Znat své silné stranky a omezeni — je dualezité nejdiive zvazit
uroven vlastnich znalosti a dovednosti, ale i ¢asovych moznosti.
Ucitelé by méli byt v piipadé potieby ptipraveni odkazovat na
odbornou pomoc (8kolni psycholog, Skolni metodik prevence,
oblastni metodik prevence atd.).

* Povzbuzeni studenta k piijimani odborné pomoci — v ptipadé
potieby je vhodné odkazovat na profesni pomoc. Ve skutecnosti
je ovSem obtizné n€koho presveédcit, aby vyhledal pomoc. Bez
toho, aby zak sdm chtél zménu, zména nebude mozna nebo bude
jen velmi obtizna. Proto mohou ucitelé, rodi¢e a dalsi vyuzit
nasledujici strategie, aby povzbudili osobu k vyhledani pomoci.

Pedagog mtize navstivit poradce jesté predtim, nez doporuci studentovi
pomoc. To umozni uciteli popsat své zkuSenosti s poradcem a
poradenstvim mladému ¢loveéku a dat mu predstavu o tom, co ocekavat,
coz snizuje strach z neznamého. Ucitel mize dale nabidnout vzajemnou
podporu, napt. nabidnout ti¢ast na poradenstvi s mladym ¢loveékem, zaka
informovat o moznych ptinosech navstévy poradce. Poradenstvi mize
pomoci studentovi ujasnit si své zivotni cile a priority, zvlasté pokud se
citi, Ze ztraci kontrolu nad svym uZzivanim.

Jak se ptat na uzivani navykovych litek (NIAAA, 2015):
Staci polozit dvé orientaéni otazky:

* Prvni stupent: ,,Mas néjaké kamarady, ktefi v uplynulém roce
uzivali navykové latky (typ NL)?*; ,,A co ty — m¢l jsi nekdy
néjakou drogu (typ NL)?* (jakékoli uziti je problém).

* Druhy stupent: ,,Ma$ n&jaké kamarady kteti v uplynulém roce
uzivali navykové latky (typ NL)?*; ,,A co ty — v uplynulém roce,
kolikrat jsi mél navykovou latku?*

» Stiedni Skola: ,,V uplynulém roce, kolik dni jste uzil n¢jakou
navykovou latku (typ NL)?; ,,Pokud wvasi pratelé uzivaji
navykové latky, jaké to jsou a jak je uzivaji?*

Jednoznacné vytvorené programy vzdélavani (kuchatky) jsou casto

Moznosti zadany, ale sebelepsi manudl neni schopen postihnout chovani déti
a limity a mladeze ve vSech vyvojovych a osobnostnich specifikdch s ohledem
pedagoga — na jejich individudlni potfeby a socialni kontext.

$koly a Limitem realizace efektivni prevence muze byt sama Skola, a to

v pfipadé, Ze do preventivniho plisobeni neni zapojena celd Skola,
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Skolského
zarizeni

pedagogicky sbor neni s preventivnimi aktivitami identifikovan, ¢imz
dochazi ke ztraté zajmu pedagogii o prevenci a jejim smyslu, nebo pokud
se Skola potykd s nedostatkem financnich prosttedki vénovanych
prevenci aj.

Rizikem u pedagogii byva dale to, Ze maji vysoka ocekdvani, doufaji, ze
se v hodinach preventivniho programu vytesi vSechny problémy nebo
také nepovazuji zlepSeni socidlnich dovednosti zakli a interaktivni
programy v malych skupinach, které vyuzivaji velké spektrum
pedagogickych a psychosocidlnich metod, za tak dtlezité, jako napft.
formalni znalosti.

DalSim problémem je to, Ze vysledky nelze méftit po kratké dobé, ale
vyzaduji dlouhodobé sledovani a vyhodnoceni. Z tohoto divodu je
efektivita primarni prevence v kratkodobém horizontu obtizné
prokazatelnd. Vlastni podpora pedagoga spociva v umoznéni absolvovat
seberozvojové programy zaméfené na osobnost, programy prevence
vyhoteni a poskytovat prostor pro dalsi celozivotni vzdélavani. Pedagog,
zejména Skolni metodik prevence, by mél =ziskdvat objektivni
aktualizované informace z oblasti adiktologie, m¢l by pochopit mysleni
a chovani déti a adolescentli a mél by znat myty a klisé¢ o navykovych
latkdch a jejich uzivatelich. Mél by byt schopen senzitivné vnimat
kulturni a socidlni odliSnosti a mél by umét motivovat rodinu i obec ke
spolupréci se Skolou.

V ramci koncepce Skolniho preventivniho programu, s ndvaznosti na
Skolni vzdé¢lavaci program by méla Skola vyuzit i prifezova témata.
Pokud Skola vyuzije moznost spoluprdce s externimi organizacemi
nabizejicim ucelené preventivni programy, i tam by mély programy
navazovat na soucasnd témata ve Skolnim vzdélavacim programu.

Kdy, koho

a v jakém
pripadé
vyrozumeét
(rodice, PPP,
OSPOD, Policii
CR atd.).

Veskeré postupy a opatieni by méla mit skola zapracovany ve Skolnim
fadu a rozpracovany v dalSich materidlech. Opatfeni, ktera Skola
zapracuje do Skolniho fadu a uplatiiuje jejich realizaci, museji byt
prioritné v souladu s Umluvou o pravech ditéte, ale také se viemi zdkony
platnymi v CR.

Doporucené postupy pro Skoly a Skolska zafizeni:

(1) Vytvotfit podminky pro predchazeni vyskytu piipadi uzivani
navykovych latek v prostorach skoly v dobé Skolniho vyucovani, véetné
vSech Skolnich akei i mimoskolni ¢innosti.

(2) Zajistit ochranu zdravi zakl ptfed Skodlivymi ucinky navykovych
latek v prostorach Skoly v dobé Skolniho vyucovani, vcetné veSkerych
Skolnich akci.

(3) Skolnim ¥adem 8koly a vnitinim fadem $kolského zatizeni (déle jen
,»skolni ¥ad*) jasné vymezit zdkaz uzivani navykovych latek ve Skole,
jejich vnaseni do skoly.

(4) Poskytovat zadkim a zakonnym zastupctim nezletilych zaka nezbytné
relevantni informace.

(5) Poskytovat zaktiim vécné a pravdivé informace o ndvykovych latkach
formou, ktera je pfiméfena jejich rozumovému a osobnostnimu vyvoji.
(6) Pasobit preventivné na zaky v oblasti uzivani nadvykovych latek.
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(7) Do veskerych pouceni o ochrané zdravi zakotvit informace o rizicich
uzivani navykovych latek a zédkazu jejich uzivani pii vSech ¢innostech
souvisejicich se Skolnimi aktivitami.

(8) Poskytovat zaklm, ktefi maji suzivanim navykovych latek
problémy, jakoz i zdkonnym zastupcim nezletilych zakd, informace
o pomdhajicich institucich a moznostech feseni situace.

(9) Pti feSeni pripadt souvisejicich s uzivanim navykovych latek, jejich
vnaSenim nebo distribuci je tfeba spolupracovat s dal§imi
zainteresovanymi institucemi a organy — externimi subjekty
realizujicimi primérné€ preventivni programy, Skolskymi poradenskymi
zafizenimi, Policii CR, organy socialné-pravni ochrany déti (dile jen
OSPOD) apod.

(10) V ptipadé externich subjektli realizujicich preventivni programy ve
Skolach a Skolskych zafizenich preferovat programy, jejichz odborna
zpusobilost byla ovéfena nebo certifikovana a efektivita programi je
vyhodnocovana.

(11) V ptipadech, které stanovi zdkonné piedpisy, plnit ohlaSovaci
povinnost smérem k organiim c¢innym v trestnim fizeni, organtim
socialné-pravni ochrany obce s rozsifenou pilisobnosti a zakonnym
zastupcim nezletilého zaka.

NAVYKOVE LATKY Z HLEDISKA PRAVNIHO

Pojem ndvykové latky definuje jak spravni, tak trestni pravo.
Névykovou latkou se rozumi alkohol, omamné latky, psychotropni latky
a ostatni latky zpiisobilé nepiiznivé ovlivnit psychiku ¢lovéka nebo jeho
ovladaci nebo rozpoznavaci schopnosti nebo socidlni chovani. Seznam
omamnych a psychotropnich latek — n¢kdy laicky definovanych jako
,helegdlni  drogy, najdeme v nafizeni vlady ¢. 463/2013 Sb.,
o seznamech navykovych latek, ve znéni pozdéjSich piredpist. Pro
zjednoduSeni budeme pro omamné a psychotropni latky pouzivat
zkratku NL. Bude zde vénovan prostor pouze nelegadlnim navykovym
latkdm, nikoli alkoholu a tabdku — problematika alkoholickych
a tabakovych vyrobkl je popsana v samostatnych ptilohach (ptiloha ¢. 4
ac. 13).

Co je v oblasti nelegalnich NL zakazano, definuji dva zakony (zidkon
¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkdch a o zméné nékterych dalSich
zakond, ve znéni pozd¢jsich predpisi, a zdkon €. 40/2009 Sb., trestni
zakonik, ve znéni pozdéjsich predpist):

1) neopravnéné vyrdbét, dovazet, vyvazet, provazet, nabizet,
zprostifedkovavat, prodavat nebo jinak jinému opatfovat nebo pro jiného
pfechovavat NL, pfipravek NL, prekurzor nebo jed,

2) neopravnéné pro vlastni potiebu piechovavat v mnozstvi vétsim nez
malém omamnou latku konopi, pryskyfici z konopi nebo psychotropni
latku obsahujici jakykoli tetrahydrokanabinol, izomer nebo jeho
stereochemickou variantu THC a ptfechovavat jinou NL nebo jed
v mnozstvi vét§im nez malém;

3) neopravnéné pro vlastni potiebu péstovat v mnozstvi veétSim nez
malém rostlinu konopi, houbu nebo jinou rostlinu obsahujici NL;

16




4) vyrabét, sob¢é nebo jinému opatiovat anebo ptrechovavat prekurzor
nebo jiny predmét uréeny k nedovolené vyrobé NL, ptipravku, ktery
obsahuje NL, nebo jed;

5) svadét jiného ke zneuzivani jiné NL nez alkoholu nebo ho v tom
podporovat anebo zneuzivani takové latky jinak podnécovat nebo S$ifit.

Prestupky

Podle § 39 odst. 2 zak. o navykovych latkach se fyzicka osoba dopusti
ptestupku tim, ze:

a) neopravnéné piechovava navykovou latku v malém mnozstvi pro
vlastni potiebu;

b) neopravnéné péstuje pro vlastni potfebu v malém mnozstvi rostlinu
nebo houbu obsahujici ndvykovou latku; nebo

¢) umozni neopravnéné pozivani navykovych latek osob¢ mladsi 18 let,
nejde-li o €in piisnéji trestny.

Za tento prestupek lze ulozit pokutu do 15 000 K¢&.

Zde povazujeme za dilezité zdlraznit, Ze se jedna o prechovani nebo
péstovani nelegalni ndvykové latky pro vlastni potiebu a v malém
mnozstvi. Sdileni takové latky (byt' v malém mnozstvi) je vZdy trestnym
¢inem (viz nasledujici ustanoveni trestniho zakoniku).

Trestné Ciny

§ 283 tr. zakoniku

Kdo neopravnéné vyrobi, doveze, vyveze, proveze, nabidne,
zprostfedkuje, prodd nebo jinak jinému opatii nebo pro jiného
pfechovava omamnou nebo psychotropni latku, pfipravek obsahujici
omamnou nebo psychotropni latku, prekurzor nebo jed, bude potrestan
odnétim svobody na jeden rok az pét let nebo penézitym trestem.

Skola a $kolské zafizeni ve $kolnim fadu stanovi zikaz vnaseni NL do
tohoto zatizeni a zikaz vstupu pod vlivem NL. Skolnim ¥adem stanovi
rovnéz sankci za poruseni zdkazu. Pfi pouzivani sankci je nutny
individualni diferencovany pfistup podle vaznosti jednotlivych ptipadu.
Co se tyka definice vhodné pro Skolni fad, mizeme doporucit ptiklad:
Zaci a studenti maji zakdzano vnaset do prostor $koly nebo $kolského
zatizeni navykové latky a latky, které napodobuji tvar, vzhled obalu
alkoholickych napoji nebo jejich chut’.

Oznamovaci povinnost podle § 367 tr. zdkoniku se z hlediska trestniho
prava vztahuje pouze na tzv. distribuci NL.

Kdo se hodnovérnym zpisobem dozvi, Ze jiny pfipravuje nebo pacha
trestny ¢in nedovolené vyroby a jiného nakldddni s omamnymi a
psychotropnimi latkami a s jedy podle § 283 tr. zdkoniku, je povinen
spachani nebo dokonceni takového trestného ¢inu piekazit. Prekazenim
se rozumi i jeho v€asné ozndmeni statnimu zastupci nebo policejnimu
organu.
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Konzumace NL ve §kole

Zde je nutné si uvédomit, Ze tento postup se vztahuje nejen na nelegalni
navykové latky, ale rovnéz na alkohol a v urCité omezené¢ mife i na
tabak.

(1) V ptipade¢, kdy je zak pfistizen ptfi konzumaci NL v prostorach skoly
a Skolského zatfizeni nebo v dobé Skolniho vyucovani ¢i v ramci akci
potadanych skolou, je primarné nutné mu v dals$i konzumaci zabranit.
(2) Navykovou latku je tieba zakovi odebrat za pritomnosti dalsi osoby.
K takovému ucelu poslouzi obalka — zak vlozi NL za ptitomnosti svédka
do obalky, obalku pedagogicky pracovnik zalepi a svym podpisem pies
prelep, podpisem svédka a zdka zajisti objektivitu ukonu. Podle
zdravotniho stavu zéka ptipadné ihned informuje rychlou zdchrannou
sluzbu. V ptipad¢, Ze neni nutné volat rychlou zachrannou sluzbu, sepise
o udalosti stru¢ny zdznam s vyjadienim zéka, a to za pfitomnosti svédka,
a bezodkladné informuje vedeni Skoly. Tento zdznam pteda k zalozeni
Skolnimu metodikovi prevence do jeho agendy.

(3) V pripade¢, kdy je zak pod vlivem NL do té miry, Ze je ohrozen na
zdravi a zivot¢, zajisti Skola nezbytnou piedlékatskou prvni pomoc a
vola rychlou zachrannou sluzbu a Policii CR, pokud ji nevolala jiz dfive.
(4) Jestlize akutni nebezpeci nehrozi, postupuje pedagogicky pracovnik
vyrozuménim zékonnych zastupcti.

(5) S ohledem na to, Ze po poziti NL neni zak zpisobily pobytu ve Skole
a ucasti na vzdélavacim procesu, je nezbytné nutné, aby si jej pievzali
zakonni zastupci; pokud si jej nemohou zdkonni zastupci prevzit, mize
tak po jejich souhlasu ucinit osoba blizkd. V ptipad€, ze zakonné
zastupce nelze sehnat nebo si odmitnou pro zaka pfijet, je nutné pozadat
o soucinnost Policii CR a OSPOD.

(6) Zakonnému zéstupci ohlasi Skola skutecnost, ze nezletily zak
konzumoval NL ve Skole i v pfipadé, kdy je zak schopen vyuky a dbat
pokyni pracovnikii Skoly. Zakonny zastupce mad pravo se pisemné
vyjadfit k této skutecnosti a postupu Skoly.

(7) Soucasné skola za podminek stanovenych v § 6 zak. ¢. 359/1999 Sb.,
o socialné-pravni ochrané déti, ve znéni pozdé¢jSich predpist, splni
oznamovaci povinnost k orgdnu socidlné-pravni ochrany ditéte.
Oznamovacim mistem je ptislusny odbor obce s rozsifenou plisobnosti
podle mista bydlisté ditéte.

(8) Skolni metodik prevence poskytne zakovi a jeho zakonnym
zastupctim zakladni informace o moznostech odborné pomoci pfi feSeni
takové situace.

(9) Zkonzumace NL ve Skole je tieba vyvodit opatfeni stanovené
Skolnim fadem. Je ovSem nutné rozliSovat distributora od uzivatele.
Uzivatel je rizikovy sobé a podle typu uziti NL miiZze byt nebezpecny
i okoli, ale jeho jednani z pravniho hlediska neni vyznamné Skodlivé
(z pravniho hlediska se zpravidla jednd o ptestupkové jednani, na néjz
se nevztahuje oznamovaci povinnost); distributor se vzdy dopousti
jednani, které ma znaky trestného cinu. V pfipad¢ distribuce je
stanovena oznamovaci povinnost.

(10) Prokazané navadéni jinych zdkd k uzivani NL je povazovéano
rovnéz za velmi rizikové a miZe napliovat podezieni z trestného Cinu.

18



Nevztahuje se na néj ale oznamovaci povinnost podle trestniho
zakoniku.

(11) Zékon €. 65/2017 Sb., , o ochrané zdravi pfed Skodlivymi G¢inky
navykovych latek, ve znéni pozdéjsich ptedpist, upravuje problematiku
testovani pii divodném podezieni na ovlivnéni ndvykovou latkou, ale je
nutné si uvédomit, ze testovani déti a studentli pedagogickymi
pracovniky je v podstaté nemozné. Aby mohl pedagogicky pracovnik
podezielého Zéka testovat, musel by byt uveden v tomto zdkoné jako
subjekt, ktery je opravnén vyzvat anebo provést orientacni vySetieni, a
to neni. Opravnéni k takovému testovani maji pouze specialni subjekty,
kterym toto pravo uklada zikon — piislusnik Policie Ceské republiky,
ptislusnik Vojenské policie, pfislusnik nebo obcansky zaméstnanec
Vézenskeé sluzby, straznik obecni policie nebo osoba povéiena kontrolou
podle jiného pravniho predpisu (podrobnéji viz Sejvl, 2018).

Distribuce NL ve Skole

Distribuce NL je v Ceské republice povazovana za protipravni jednani
spliiyjici znaky trestného Cinu. Mnozstvi, které zak distribuuje, neni
nijak rozhodujici. Jestlize mé pracovnik Skoly diivodné podezieni, ze ve
Skole doslo k distribuci NL, musi Skola o této skuteCnosti vzdy
vyrozumét mistné pfisluiné oddé&leni Policie CR, protoze se jedna
o podezfeni ze spachani trestného ¢inu a je zde z hlediska trestniho
zakoniku povinnost takové jednani ptekazit. Vzhledem k tomu, Ze
pedagogicky pracovnik nemitize takovou latku vyhodit nebo jinak
znehodnotit, nezbyva mu nic jiného ne kontaktovat Policii CR.

Piechovavani NL ve Skole

Ptechovavani NL je vzdy protipravnim jednanim. Podle mnozstvi, které
u sebe zdk vdanou chvili ma, je toto protipravni jednani blize
specifikovano bud’ jako piestupek, nebo v ptipadé mnozstvi vétsiho nez
malého jako trestny ¢in (provinéni v pfipadé nezletilého zaka). Toto
mnozstvi nemusi mit zadny vliv na kazensky postih, ktery je stanoveny
Skolnim fadem.

Pedagogicky pracovnik nehodnoti, o jaky typ poruSeni zdkona se jedna
a zda se zdk dopustil pfestupku, nebo trestného €inu. Protiprdvnost
jednani kvalifikuje policejni orgéan.

V ptipad¢ podezieni, ze zak u sebe pifechovava NL, je nutné tuto latku
zajistit a predat ji policii. Pedagogicky pracovnik nesmi a neni opravnén
takovou latku zlikvidovat nebo predat zdkonnym zastupciim. Pokud by
tak postupoval, dopustil by se protipravniho jednani.

Jestlize se tohoto jednani dopustila osoba mladsi 18 let nebo bylo
namifeno proti osobé mladsi 18 let, vyrozumi Skola také zakonného
zastupce a organ socialné-pravni ochrany déti v obci s rozsifenou
pusobnosti.

Pokud v ramci tohoto podezieni zajisti pracovnici Skoly néjakou latku,
postupuji zplisobem popsanym nize.

Nalez NL ve $kole
A. V ptipadé, kdy pracovnici Skoly naleznou v prostorach skoly latku,
kterou povazuji za NL, postupuji takto:
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(1) Latku nepodrobuji zddnému testu ke zjisténi jeji chemické struktury,
neochutnavaji ji, neptesypaji, necichaji k ni.

(2) O nalezu ihned uvédomi vedeni §koly a Policii CR. Zajisténi latky
provadi policie, pokud nehrozi zni¢eni nebo ztrata latky. Pedagogicky
pracovnik nésledné o ndlezu zpracuje pisemny zdznam.

(3) V piipadé ¢asové piekazky na strané policie se z praktickych divodi
doporucuje za pfitomnosti dalSiho pracovnika Skoly s pouzitim
gumovych/latexovych rukavic vlozit latku do obalky, napsat datum, ¢as
a misto nalezu, obélku ptelepit, pielep opatfit razitkem Skoly a podpisem
pedagogického pracovnika a uschovat do Skolniho trezoru, zajisténou
latku nasledné predat Policii CR.

B. V ptipadé, kdy pracovnici Skoly zadrzi u n€kterého zaka latku, kterou
povazuji za NL, postupuji takto:

(1) Zabavenou latku nepodrobuji zddnému testu ke zjisténi jeji chemické
struktury.

(2) O nélezu ihned uvédomi vedeni skoly, zdkonného zastupce a Policii
CR.

(3) O nalezu sepiSou struény zdznam s vyjadienim zéka, u kterého byla
latka nalezena, datum, misto a ¢as nalezu a jméno zdka. Zapis podepise
i zak, u kterého byla latka nalezena (nebo ktery latku odevzdal).
V ptipad¢, Zze zdk zapis odmitne podepsat, uvede pracovnik tuto
skutecnost do zapisu. Zapisu a rozhovoru se zadkem je pfitomen feditel
Skoly nebo jeho zastupce.

(4) V ptipadg¢, Ze je latka nalezena u zaka, ktery se ji intoxikoval, pfedaji
latku zajiSténou vyse uvedenym postupem privolanému lékari, ktery se
dostavi v ptipad¢, ze to vyzaduje zdravotni stav zaka. Mtze to usnadnit
1écbu, nebot’ u fady NL jsou znamy protilatky, které odstrani nebo
zmirni akutni uc¢inek NL. Dalsi postup nutny k identifikaci latky pak
zajisti Policie CR.

C. V pripad¢, kdy maji pracovnici Skoly diivodné podezieni, ze n¢ktery
ze zakll m& NL u sebe, postupuji takto:

(1) Jednd se o divodné podezieni z protipravniho jednani. Muze se
jednat o podezieni ze spachani trestného €inu, resp. provinéni v pripadé
nezletilych osob, nebo prestupku, a proto feSeni této situace spada do
kompetence Policie CR. Neni zde sice oznamovaci povinnost, ale pouze
Policie CR miize provést prohlidku Zika a po ptisluinych expertizach
nechat NL znicit v souladu s pravnimi predpisy.

(2) Pracovnici bezodkladné vyrozuméji Policii CR, zkonzultuji s ni dalsi
postup a informuji zdkonného zastupce nezletilého zaka.

(3) Zéka je nutné mit do ptijezdu policie izolovaného od ostatnich zakal,
ale zasadné pod dohledem. U Zzéka v Zadném ptipadé neprovadéji osobni
prohlidku nebo prohlidku jeho véci.

Doporucené
odkazy
(internetové,
literatura apod.)
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