Vyroéni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji za rok 2019

Jihocesky kraj

Zpracoval /jméno a funkce/: Mgr. Marek Nerud, krajsky protidrogovy koordinator

Projednano a/nebo schvaleno (kym): Tato zprava bude predloZzena k projednani samospravé
JihoCeského kraje na podzim 2020, spolu se ZavéreCnou zpravou o plnéni Koncepce oddéleni
prevence a humanitnich ¢innosti

Odkaz na internetovou prezentaci kraje, vénovanou protidrogové politice:

https://www.kraj-jihocesky.cz/krajsky-urad/odbor-socialnich-veci#informace-k-drogove-problematice-v-
jihoceskem-kraiji

Vyro€ni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji je ur€ena pro odbornou i laickou vefejnost. Je zdrojem
zakladnich informaci o koordinaci a institucionalnim zajisténi protidrogové politiky a politiky v oblasti hazardniho
hrani v kraji, koncepcnich opatfenich, spolupraci s obcemi, finanénim zajisténi a finan¢nich deficitech
protidrogové politiky, charakteristice scény v oblasti uzivani navykovych latek (alkohol, tabak, nelegalni latky) a
situace v oblasti hazardniho hrani a jinych nelatkovych zavislosti, siti sluzeb pro uZivatele drog a
problémové/patologické hrace' a aktivitach realizovanych kraji v oblasti protidrogové politiky (napf. vzdélavani,
analyzy, rozvojové projekty apod.).

Vyro€ni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji je jednim ze zdroji pfi vytvareni Souhrnné zpravy o
realizaci protidrogové politiky v krajich, Vyroéni zpravy o stavu ve vécech drog v CR a Vyroéni zpravy o
hazardnim hrani v CR. Zaroven je také dulezitym informaénim materidlem pro politky na mistni, krajské i
centralni drovni.

" Termin problémovy hrag je $irsi — zahrnuje osoby v riziku rozvoje patologického hracstvi i osoby s diagnozou patologicky
hrac (dg. F 63.0).




Souhrn

Situace v uzivani navykovych latek je v Jiho€eském kraji setrvale na obdobné urovni jiz cca 8 let,
dlouhodobé trendy se meziroéné vyznamné neméni, predevSim co se tyée skladby uzivanych/
zneuzivanych latek.

Nékteré zmény v uzivani navykovych latek jsou ale nicméné dlouhodobé prokazatelné:

¢ Udaje od nizkoprahovych sluzeb naznaéuji, Ze se mirné snizuje uZivani opiatd na bazi buprenorfinu,
uzivatel( heroinu (spi$e na urovni nékolika malo desitek osob ro¢né);

e Uzivani pervitinu je na setrvalé Urovni, s vyraznymi sezénnimi vykyvy — obvykle souvisi s aktivitou organt
¢innych v trestnim Fizeni (omezeni dostupnosti ,komunitné“ vyrabéného pervitinu). Tyto vykyvy jsou
ovSem regionalné vymezené, a nemivaji dlouhého trvani (v souvislosti s tim se ¢im dal ¢astéji objevuji
informace o rlstu ceny pervitinu, coz patrné souvisi s vysokou poptavkou v rakouském a némeckém
pfihranici, to mize mit vliv na snizeni ,lokalni“ dostupnosti — a tedy i spotfeby);

e Cca v poslednich 4-5 letech nartista poget informaci o zvy$ené mife uzivani kokainu (zachyty PCR, ale
i klienti v 16éEbé&). Stale to viak neni masova zaleZitost;

¢ Roste pocet pfipadll uzivatell THC v I1&éCbé. SpiSe, nez s narlistem uzivani tento Uudaj souvisi s potfebou
a ochotou se Ié¢it, a pochopitelné s naristem poctu osob, intenzivné uzivajicich mnoho let;

o Nové syntetické latky nejsou prioritou uzivatel(l Jiho¢eském kraji;

e Pravdépodobné, spise podle zprav z terénu, nez od PCR nebo poskytovatel(l sluzeb, narlista uzivani
extaze;

e Co se ty&e halucinogennich latek, stejné jako v CR je zaznamenan i Jiho&eském kraji trend tzv.
»terapeutickych, Samanskych” apod. seminaf(i, sezeni, workshopu. Ale nejedna se o mimoradné
rozSifeny jev;

o Uzivani legalnich navykovych latek je na dlouhodobé urovni, stav se jevi jako setrvaly. Roste pocet
,samozasobiteld” (ddvody: zakaz koufeni v restauracich, stoupajici ceny alkoholu). Zfetelné pfibyva
lokalnich pivovart i mini pivovar(, ale také péstitelskych palenic;

e V oblasti hazardnich her ubylo vyhernich hracich automatd, patrné ovSem se tento ubytek vyrovnava on-
line hranim a sazenim.

Co se tyCe oblasti poskytovanych sluzeb (adiktologickych):

e Klesa, cca posledni ¢tyfi roky, pocet klientl nizkoprahovych sluzeb. Kazdoro¢né, nikoli vyrazné, ale
setrvale;
o 2016-1787 klientd, 2017 — 1655 klienttl, 2018 — 1623 klient(, 2019 — 1 481 klient (UD)...
¢ Kolisa pocet vyménéného injekéniho materialt v nékterych regionech, nicméné pro celé uzemi kraje
dlouhodobé plati, ze se objem vymén pohybuje v rozmezi 310 tis. — 350 tis. ks (v letech 2015-2019);
e Narusta pocet zadatelll o ambulantni 1éEbu zavislosti — nejen na nelegalnich navykovych latkach;

Co se tyce oblasti infekénich onemocnéni: Jak co se ty¢e vyvoje pfipadl HIV/AIDS, tak hepatitidy C, zadné
vyznamné zmény na celokrajské urovni nebyly v roce 2019 registrovany. V Ceskych Bud&jovicich byl v roce 2018
registrovan narlst pripadl HCV+, tato situace byla vroce 2019 Fe$ena ve spolupraci s Nemocnici Ceské
Budéjovice, Infekéni oddéleni. Jsou nastavena pravidla, umoznujici intenzivnéjsi IéCbu uzivateld NNL, klient(
nizkoprahovych sluzeb.

Co se tyée vyvoje trestné éinnosti: Zadné dlouhodobé& vyznamné zmény, &i nové trendy (napf. nardst zachytl
dosud neobvyklych latek, nebo pfipadl vyroby).
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1  Situace v kraji v oblasti uzivani navykovych latek

1.1 Uzivani navykovych latek v obecné populaci, ve $kolni populaci

Stav v uzivani navykovych latek v obecné populaci JihoCeského kraje nepovazujeme za vyrazné odliSny od
situace v celé Ceské republice. Toto pfesvédéeni nemame potvrzeno zadnymi specificky zamé&fenymi analyzami
nebo priizkumy na mistni drovni, nicméné jsme presvédéeni, Ze CR je natolik homogenni Uzemi, Ze rozdily mezi
vétSimi regiony nejsou nikterak vyznamné (za vyznamné povazujeme rozdily vySSi neZ nasobky zastoupeni
jednotlivych jevd). Na urovni regiond menSich, nez kraje pak rozdily mohou byt vyraznéjsi. Pfi¢iny mohou byt
rizné, napf. vyraznéjsi zastoupeni jinych socialné rizikovych jevu (v podminkach Jiho¢eského kraje napf. pouli¢ni
prostituce v pfihrani¢i), kumulace vylou€enych lokalit (jev v JihoCeském kraji naopak fidky), dlouhodobé vysoka
nezaméstnanost apod. Obdobné& tomu je ve $kolni populaci, velkou roli hraje typ 8koly, umisténi v regionu.

Realizaci takto koncipovanych prizkumud na mistni Urovni nepovazujeme za efektivni. Za prvé bychom se patrné
nedozvédéli informace, vyznamné odliSné od stavu na udrovni narodni, za druhé nam v jejich realizaci brani
i relativni nedostatek finanénich prostfedkl, uréenych na protidrogovou politiku kraje. Pfiblizné od roku 2008
JihoCesky kraj nefinancuje ze svého rozpoc€tu Zzadné vyzkumné a obdobné& zaméfené aktivity/ projekty, nebot’
vSechny prostfedky, uréené na problematiku zavislosti vklada do pfimé prace s ohroZzenymi osobami. Kraj tedy
primarné spolufinancuje sluzby primarni prevence aty sluzby, které pracuji pfimo s ohrozenymi osobami,
pfipadné s jejich socialnim okolim. O situaci v oblasti uzivani navykovych latek v kraji pak mame relevantni
informace pfimo od organizaci nebo sluzeb, které v této oblasti pracuiji.

Struéné shrnuto: Jihocesky kraj ani v roce 2019 zadnou vlastni studii ¢i analyzu na téma uzivani drog
(pfipadné rozsireni jinych forem zavislostniho chovani) nerealizoval, a co se tyce regionalnich, mistnich
vyzkuml, nemame za rok 2019 informaci o tom, ze by takové akce byly na uzemi Jihoceského kraje
realizovany (napfiklad na arovni jednotlivych obci, ¢i mensich regiona).

Pro Uplnost uvadime popis mechanismu, ktery povazujeme za postacujici pro praci s timto typem informaci,
a dlouhodobé jej vyuzivame (napfiklad pro potfeby tvorby nového Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb
JihoCeského kraje).

Pocty ohrozenych osob podle jednotlivych rizikovych skupin (kvalifikovany odhad):

Uzivatelé alkoholu (Skodlivé nebo rizikové piti v obecné populaci):

e VZCR 20122 -8,2 % dospélé populace?, po pfepoétu cca 5,5 % obecné* populace;

e V Narodnim vyzkumu uzivani navykovych latek uvedlo denni nebo témé&F denni konzumaci alkoholu 7,7
% populace (13,1 % muzl a 2,6 % Zen). Casté piti nadmérnych davek alkoholu (tj. piti 5 a vice sklenic
alkoholu pfi jedné pfilezitosti alespon jednou tydné nebo Castéji) uvedlo v r. 2016 celkem 12,3 %
dotazanych (19,4 % muzlt a 5,6 % Zen)5. Ve srovnani s dfivéj$imi vyzkumy obdobného rozsahu se
ukazuje, Ze vyskyt denni konzumace alkoholu u dospélé populace je dlouhodobé stabilni, odhadem 690
tis. osob v CR konzumuje alkohol denné nebo témé denné... Do kategorie rizikové konzumace alkoholu
spada 6,9-8,7 % populace, dalSich 6,0-9,3 % spada do kategorie Skodlivé konzumace alkoholu (fj.
v souctu 14,0-18,1 % osob spada do kategorie rizika). Prevalence rizikového a Skodlivého uzivani
alkoholu je dlouhodobé 2—-3krat vy$Si u muzl nez u zen;

o Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb pfedpoklada na 100 000 obyvatel cca 1 500 osob zavislych na
alkoholu®, tedy cca 1,5 % populace.

Uzivatelé konopi (vysoké riziko uzivani)
e VZCR 2012 - 1,2 % dospélé populace, po prepoétu cca 0,8 % obecné populace;
e VZCR 2017 — 1,8 % dospélé populace, po prepoétu cca 1,2 % obecné populace;
e Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb — na 100 000 obyvatel cca 1 000 problematickych uzivateld
konopi, tedy cca 1,0 % populace.

2 \Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2012, Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti (dale jen VZ CR
letopocet, NMS)

3 Minéna zjevné dospéla populace (vékova skupina 15-64 let)

4 PfepoCet na obecnou populaci je vzdy uvadén pro jednodussi praci s dal$imi prepodty, ty jsou jiz provadény se celkovymi pocty obyvatel
obci/ tzemi/ regionu

3 Vyroéni zprava o stavu ve vé&cech drog v CR v roce 2018, Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti (dale jen VZ CR
letopocet, NMS)

6 Zavislost neni totéZ, co rizikova nebo nadmérna konzumace...



Problémovi uzivatelé drog (opiaty a/nebo amfetaminy, a/ nebo injekéni uzivani):

e VZCR 2012 - 0,6 % dospé&lé populace, po pfepodtu cca 0,4% obecné populace;

e Vr. 2018 bylo v CR odhadnuto Narodnim monitorovacim stfediskem 43,7 tis. problémovych uZivatell
pervitinu a opiatl, z toho 33,5 tis. uzivatell pervitinu, 5,2 tis. uzivateld buprenorfinu, 3,4 tis. uzivatell
heroinu a 1,7 tis. uzivatelu jinych opioidu. Uzivatell opioid( bylo odhadnuto celkem 10,2 tis. Odhadovany
pocet injek&nich uzivatel drog (IUD) dosahl 39,5 tis. V r. 2018 dosahla prevalence problémového uzivani
drog v CR 0,65 % obyvatel ve véku 15-64 let (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,
2019b);

e Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb odhaduje na 100 000 obyvatel cca 500 problémovych uzivateld,
tedy cca 0,5 % obecné populace.

Gambling (vysoké riziko, tedy riziko vzniku zavislosti):
e Hazardni hrani NMS 20147 — 0,6 — 1,0 % dospélé populace, po pirepoctu cca 0,5 % obecné populace;
¢ Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb — na 100 000 obyvatel cca 500 patologickych hracu, tedy cca
0,5 % populace.

Prostym soudtem vy$e uvedenych &isel se dostaneme k odhadu, ?e cca 7 az 8 % obyvatel CR je vyrazné
ohrozeno rizikovym chovanimé spojenym s uzivanim alkoholu, nelegalnich navykovych latek nebo
patologickym hracstvim (gambling). Dokument ,Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb® pfedpoklada cca 3,5 -
4 % potencialnich pacientdi ambulantnich adiktologickych sluzeb z poctu obyvatel daného regionu.

Jako zaklad jiného odhadu mizeme pouzit Udaje z Narodni strategie prevence a snizovani Skod spojenych se
zavislostnim chovanim 2019-2027. jako jedno z vychodisek strategie jsou uvedeny odborné podlozené odhady
osob v riziku zavislosti. 1,6 mil. uzivatel( alkoholu (z toho 600 tis. dennich uzivateld, 100 000 dennich uzivatelt
vysokych davek), 125 000 uzivatell konopi v riziku, 80 — 120 000 patologickych hracéu, 45 000 injekénich
uzivatelll drog. To je cca 7,2 % obyvatel CR v nevy$$im riziku (nejsou dopodteny jiné rizikové skupiny —
predevsim uzivatelé nadmérnych davek sedativ a hypnotik — to mdze byt dalSich cca 7-8 % obyvatel, a uzivatelé
nelegalnich navykovych latek jinou nez injekéni formou).

Vzhledem k tomu, Zze u nékteré skupiny se sklony k jednotlivym zplUsoblm rizikového chovani se prekryvaji
(alkohol s gamblingem i nelegalnimi navykovymi latkami, ¢&ast uzivateld NNL - predevSim pervitinu —
s gamblingem atd.) se nejevi jako odpovidajici realité pracovat s pouhym souctem jednotlivych udaja. Vzhledem
k co nejobjektivnéjSimu pojeti dalSich vypoc¢td/ odhadd povazujeme za dostatecné konzervativni (a soucasné
blizky realit&) odhad, ze cca 4,5 - 5 % obyvatel kraje® je rizikovym chovanim vazné ohrozeno. Tyto osoby by
mohly byt, vzhledem k popsanym rizikovym faktorim, pacienty/ klienty odbornych adiktologickych sluzeb.

Za Jihocesky kraj (cca 630 000 obyvatel) mGizeme predpokladat pocet ohrozenych osob v jednotlivych
kategoriich:

Alkohol (Skodlivé nebo problémové piti) 5,5 % obyvatel 34 650 obyvatel
Konopi (vysoké riziko uzivani) 0,8 % obyvatel 5 040 obyvatel
Problémovi uzivatelé drog 0,4 % obyvatel 2 520 obyvatel
Gambling (vysokeé riziko vzniku zavislosti) 0,5 % obyvatel 3 150 obyvatel

Podle metody, pouzité pro ramcové odhady (5 % obyvatel) — predpokladame, ze celkem 31 500 obyvatel
kraje, by mélo mit prioritni a bezodkladny pristup k DOSTUPNE odborné pééi. Pochopitelné neni realné
budovat kapacitu sluzeb tak, aby pokryla vy$e zminény pocet potencialnich klientd. Z bézné, dlouhodobé
zkuSenosti vime, Ze toto jsou statistické udaje (byt jakkoli blizké realité), druhou strankou véci je pak ochota
ohroZenych osob vyhledat a vyuzit odbornou pomoc. Ta je obvykle spiSe mensi, z praxe Ize odhadnout (podle
statistik 1é€enych osob, vykon( adiktologickych sluzeb), Ze jejich klienti/ pacienti tvofi maximalné cca 0,5 %
populace. Ov8em kromé& pfimé&fené kapacity adiktologickych sluZeb je nutné mit na paméti i jejich redlnou
dostupnost pro klienty, zvlasté v pfipadé tak rozlehlého a pomérné fidce osidleného uzemi, jakym je JihoCesky
kraj.

Pro potfebu navrhu kapacity predevS§im ambulantnich sluzeb je nutné zahrnout i socialni okoli klientd, tedy
predevsim rodice, partnery a pfipadné dalSi blizké, ktefi budou také intervenci/ pomoc/ podporu potfebovat bud
individualné, nebo budou zapojeni do poradenského/ terapeutického procesu spolecné s osobami, které vykazuji

7 Publikace hazardni hrani v Ceské republice a jeho dopady, Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti, Praha 2014

8 UmysIné se vyhybame uZivani pojmu zavislost, respektive pojmu spojeného s pFistupem, Ze teprve zavislost je hodna péde &i 1é8by. Suzby,
aby byly dostate¢né efektivni, maji mit i preventivni rozmér, je vhodné&jsi umét oslovit i osoby ve zvySeném riziku a vénovat se feSeni jejich
problému nez Cekat, az se zavislost rozvine, jejimu vzniku je vyhodné pfedchazet...

% Jihodeské kraje, ale i CR...
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rysy rizikového chovani'®. Druha podstatna okolnost — adiktologické sluzby nejsou vyhradné zaméreny pouze na
podporu a pomoc osobam v nejvyssim riziku, je nutné pocitat i klienty, ktefi do této kategorie jeSté nepatfi,
nicméné odbornou intervenci potfebuji nebo vyzaduiji.

1.2 Uzivani navykovych latek v prostfedi zabavy, noéniho Zivota

Informace z tohoto prostfedi jsou spiSe nahodilé, utrzkovité. Dlouhodobé& neni k dispozici nastroj, ktery by
nahradil v minulosti realizované intervence zaméfené do této oblasti, pfedevSim kvalitativni testovani uzivanych
latek (v minulosti tablety tzv. extaze). V podminkach JihoCeského kraje probihaji obasné, narazové intervence
sluzeb harm reduction v prostfedi zabavy a no¢niho Zzivota, ty ale nemohou zjistit dostatek informaci, které by
dokazaly toto prostfedi podrobné zmapovat. Jsme odkazani na informace zprostfedkované, které nejsou vzdy
dostatecné podlozZené. Je nepochybné, Ze se v tomto prostiedi objevuji i nelegalni navykové latky, jsou soucasti
zivotniho stylu navstévnika tanecnich akci apod. V minulych letech byl v JihoCeském kraji zaznamenan trend
Lprestupu“ uzivatell od tzv. ,extaze* ke znaméjSimu a pfedvidatelnéjSimu pervitinu, jehoz predevS§im nazalni
uzivani je vtomto prostfedi pomé&rné rozSifené. V posledni dobé& objevuji ndznaky opétovného pfiklonu k tzv.
taneCnim drogam, i o experimentech stzv. ,novymi drogami. V prostfedi skupin osob s vy38im socialnim
statusem pak je vice nez v minulosti obvyklym jevem uzivani kokainu (v nékterych pfipadech kokain slouzi jako
symbol tohoto statusu). Objevuji se potvrzené zachyty té&chto latek (s vyjimkou tzv. ,novych drog®), ale ve
sluzbach (pfedevsim ambulantni 1&Cby) se jejich uzZivatelé neobjevuji téméF vibec. To patrné souvisi s tim, Ze
dostupnost téchto latek je narazova, a osoby, které si uzivani navykovych latek ,oblibi“ dfive nebo pozdéji

V prostiedi zabavy nebo nocniho Zivota sluzby pro uzivatele nelegalnich navykovych latek v JihoCeském kraji
systematicky nepracuji (obvykle spiSe mapuji situaci na jednotlivych akcich — festivaly, slavnosti, koncerty,
pfipadné vyuzivaji nového prostfedi k navazani kontaktd), hlavnimi ddvody tohoto pfistupu je jednak nedostatek
finan¢nich prostfedk(, jednak skuteénost, Ze uZivatelé v tomto specifickém prostfedi maji zajem prednostné o to
L2uzit si“, nikoli fesit problém'!, ktery momentalné neciti. Tim se vracime obloukem k zacatku této kapitoly —
sluzbam chybi specificky nastroj, kterym by mohly tyto skupiny oslovit (mimo klasického informacéniho servisu,
napf. vyménny programu na téchto akcich nebyva obvykle nabizen, nebot zkuSenost pracovniku sluzeb je
takova, Ze o néj neni zajem).

Problémové formy uzivani navykovych latek

V kategorii problémového uzivani drog v JihoCeském kraji dlouhodobé prevazuje uzivani pervitinu (cca ze %), Ya
problémovych uzivatel( tvorfi uzivatelé opiatd (nejen latky na bazi buprenorfinu, je pomérné rozsifené uzivani
dalSich léCiv na bazi opiatd, podle zprav z terénu mirné narlsta pocet uzivatell heroinu). U velké ¢asti uzivatelu
jsou tyto tradic¢ni drogy obvykle ,doplnény“ uzivanim I|éCiv (sedativa a hypnotika, velmi Casto z kategorie
benzodiazepinG apod.), narazové nebo spiSe ojedinéle i uzivanim tzv. ,novych drog“. Nepravidelné, ale s vétsi
frekvenci nez v pfedchozich letech, se objevuji informace o uzivani kokainu, to se ovSem obvykle déje
v prostfedi, kam standardni adiktologické sluzby svymi aktivitami nebo nabidkou sluzeb nedosahnou. UzZivatele
kokainu proto do kvalifikovaného odhadu nezahrnujeme.

Problémové uZivani nelegalnich drog bylo v minulosti Evropé tradi¢né definovano jako injekéni a/nebo
dlouhodobé a pravidelné uzZivani drog opidatového a/nebo amfetaminového a/nebo kokainového typu
(EMCDDA, 2009). Tato zastfesujici definice byla v r. 2013 Evropskym monitorovacim centrem pro drogy
a drogové zavislosti revidovana a rozS$ifena o uZivani dalSich drog s vysokou frekvenci (u konopi denné &i témér
denné a u ostatnich drog alespori jednou tydné) nebo o uzivani drog pfinasejici uzivatelim zdravotni i socialni
problémy (viz napf. Vyroéni zpréva o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2015, NMS 2016). Pro
potfeby hodnoceni nebo popisu situace v Jihoceském kraji i nadale vyuZzivame pavodni definici EMCDDA z roku
2009, davodem je konzistence dat a nutnost soustiedéni prostfedk(i na feSeni nejvice ohroZujicich jevu
(predevsim z pohledu ochrany verejného zdravi).

101 kdyz v nékterych regionech mize byt poet osob s rizikem nizsi, pak realny pocet klient(l/ pacientd pravé diky této cilové skupiné bude
nepochybné vzdy vyssi. S touto cilovou skupinou v odhadech nepocitame (v této chvili nevime, podle jakého klice bychom v odhadech méli
postupovat), byt je nesmirné dllezita a odbornou pomoc nepochybné potfebuje.

' Coz ovéem neznamena, ze tyto aktivity nemaji smysl — pro fadu navstévnik( to maGze byt prvni kontakt se sluzbami, a dlivod k tomu zagit
uvazovat o své situaci, pfipadné pak sluzbu kontaktovat. Pro sluzbu samotnou pak znamena mapovani mistni drogové scény v jiném
kontextu, moznost osloveni té ¢asti uzivateld, ktefi jinak s (pfedevsim) terénnim programem v misté do kontaktu nepfijdou.
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za rok 2019 €ini odhad (dlouhodoby a spiSe konzervativni) za Jiho¢esky kraj:

poéet PUD'"? v Jihoéeském kraji cca 2 100 osob, z toho IUD cca 1 800 osob

Komentéai: Vychazime v této souvislosti z dlouhodobého sledovani poctu klientd nizkoprahovych sluzZeb.
Povazujeme JihoCesky kraj dlouhodobé za pomérné uspokojivé pokryty relativné dostupnymi sluzbami.
V uplynulych letech jsme pii védomi moZnych prekryvi mezi regionalnimi sluzbami (tykalo se CtyF ze sedmi
okresu kraje, kde zaroveri dlouhodobé puisobily soubézné’s terénni program a kontaktni centrum) provadéli cilené
dotazovani na mozZnost, zda se klienti ve zminénych sluzbach vyskytuji soubézné, vyuZivaji obé sluzby
(podrobné za roky 2012 a 2013'¥). Po revizi celkového poctu nékterych zasadnich kategorii uZivatelti téchto
sluzeb jsme dosli k tomu, Ze toto prfekryti neni nevyznamné, a z jeho vysledku jsme kvalifikované odhadli realny
pocet problémovych uzivatelil drog v Jiho¢eském kraji pfi predpokladu cca 60 % ,uzivateli v kontaktu
s pomahajici sluzbou*. V uplynulych étyrech letech se snizuje pocet uzZivateli metamfetaminu a opiatd, ktefi jsou
v kontaktu s nizkoprahovymi sluzbami (plati i pro injekéni uZivatele). Trend je setrvaly, ale prozatim nikoli
dramaticky.

V dokumentu Vyro&ni zprava o stavu ve vécech drog v Ceské republice za rok 2017 je pro Jiho&esky kraj uveden
odhad 2 500 problémovych uzivateld drog (2 300 IUD).

Pro rok 2018 byl tento odhad navySen — pro JihoCesky kraj je uveden odhad 2 900 problémovych uzivatelt
drog, z toho 500 opiaty a 2 500 pervitin (v nékterych pfipadech se jedna o soubézné uzivani obou typu latek,
proto je soucet vy$si) a 2 500 IUD).

Toto navySeni ponékud paradoxné pfichazi v dobé, kdy se naopak snizuje pocet klientli nizkoprahovych sluzeb,
ktefi spadaji do kategorie problémovych uzivatel(.

KomentaF podrobnéjsi: Vrcholem za celé sledované obdobi (od roku 2008) byl patrné rok 2014 (celkem 2 038
klientd nizkoprahovych sluzeb — uZivatelt drog; z toho pervitin 1 335 osob, 1 535 IUD). Od tohoto vrcholu se
pocet téchto klientt v nizkoprahovych sluzbach pozvolna, ale plynule snizuje (rok 2018 celkem 1 623 klientt —
uZivatelt drog; z toho pervitin 1 114 osob, 1 151 IUD; rok 2019 celkem 1 481 klienti — uZivatelt drog; z toho
pervitin 1 058 osob, 1 098 IUD). K tomu jeSté poznamka — nejedna se o fyzické osoby. Jde o soucet klientl vSech
nizkoprahovych sluzeb — pfitom mame ovéreno, Ze v téchto statistikach dochazi k nemalym prekryvim — i vice
nez 20 % mezi nékterymi sluzbami (typicky se jedna o to, Ze pokud pdsobi v tzemi terénni program i kontaktni
centrum, ¢ast klientl vyuZiva obé sluzby a je tedy zapoctena v obou statistickych vystupech. Proto napf. pocet
IUD v kontaktu s nizkoprahovymi sluzbami za rok 2019 odhadujeme na cca 700-800 fyzickych osob).

Zavér, plynouci ze srovnani naseho odhadu a odhadu Narodniho monitorovaciho stfediska: Z vykonu sluzeb
nevyplyva, Ze by dochazelo k narlistu poctu klientu, a tedy problémovych uzivateld drog, spiSe naopak. MUzeme
pfitom tvrdit, Ze Uzemi kraje je v oblasti dostupnosti téchto sluzeb uspokojivé pokryto. Rozdil mezi odhady Ize
pFiCist skuteCnosti, Ze je vyuzito ponékud rozdilnych metodologickych postupu.

Uzivani navykovych latek ve specifickych skupinach

UzZivani navykovych latek ve specifickych skupinach je spiSe skrytym jevem, o kterém neni dostatek validnich,
ovéfitelnych informaci. Obyvatelstvo JihoCeského kraje je z pohledu narodnosti pomérné velmi homogenni,
z cizincl (kromé viethnamské komunity) pFfevazuji osoby s kratkodobym pobytem, pracujici v manualnich
profesich, kde pfevazuje podle dostupnych informaci uzivani alkoholu.

Z ojedinélych informaci je zjevné, Ze uvnitf viethamské komunity existuji problémy s uzivanim navykovych latek,
ale zpravy jsou spiSe nahodilé, rozsah problému neni mozné objektivné posoudit. Tyto problémy si feSi komunita
uvnitf, pomoc nebo intervenci zvendi jeji pfislusnici nevyhledavaiji.

Specificka je situace v romské komunité, jsou informace o uzivani (v€etné nitrozilniho) pervitinu v této populaci,
které je intenzivnéjSi nez v populaci bézné. Zpravy pfichazi od organizaci, které s Romy pfimo pracuji, nebo
z dil¢ich vyzkumu na toto téma. Situace se liSi podle konkrétnich komunit, roli hraje i pfisluSnost k specifickym
skupinam (Olasi vs. Rumungfi, byt tyto rozdily jiz nejsou tak markantni, jak byvaly/ tykaly se pfedevSim uzivanych
latek — heroin vs. pervitin nebo tékavé latky...). Nékteré informace od pracovnikd terénnich programud s dobrou
znalosti mista a cilové skupiny hovofi v nékterych mistech az o cca 10 % uzivatel( (v€etné injekénich) pervitinu
pfedevSim v mladSich vékovych skupinach této populace, coZ je vice neZ desetinasobek dlouhodobého

2 PUD = problémovy uzivatel drog; IUD = injekéni uZivatel drog

'3 Okresy Ceské Budgjovice, Strakonice, Prachatice a Pisek. V okresech Cesky Krumlov a Jindfichiiv Hradec plisobi pouze terénni programy.
V okrese Tabor se terénni program etabluje, a je schopen obsahnout prozatim pouze &ast regionu (jizni), dlouhodobé na tzemi pusobi pouze
kontaktni centrum.

14 Jednalo se o minimalné cca 250—300 osob — podlozeno srovnanim kodd klientt sluzeb a primou zkusenosti pracovnikii ve sluzbach
(zvlasté pokud pracuji v obou druzich sluzeb — KPS a TP — soubézné, a tedy znaji mistni klientelu).
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celorepublikového primeéru v bézné populaci. Jedna se ostav obvykle spojeny se socialnim vyloucenim,
zapojenim do Sedé ekonomiky, a dalSimi negativni jevy — napf. typicky prostituce. Napfiklad v Ceskych
Budéjovicich tvofi romsti uzivatelé drog cca 30 % klientely terénniho programu.

Socialné vylouc¢ené lokality

PFi popisu ,vylou€enych lokalit* vychazime z tzv. ,Gabalovych analyz* (2006, 2015), na urovni kraje byl proveden
Oddélenim prevence a humanitnich ¢innosti priizkum mensich lokalit (rok 2010, v roce 2014 probéhla aktualizace
udajd o vyskytu tohoto jevu).

V JihoCGeském kraji bylo pfi poslednim prizkumu stavu identifikovano 38 vyloucenych lokalit s odhadem jejich
obyvatel cca 2200-3150 osob, coz JihoCesky kraj Fadi mezi pét kraju, které jsou timto jevem zasazeny nejméné
(pro srovnani, jako nejvyssi je podet obyvatel lokalit v ramci CR odhadovan v Usteckém kraji, cca 36 000 —
38 500 osob).

Struény pfehled nejvyznamnéjsich lokalit dle ORP (pfi praci s témito udaji je nutné brat v ivahu, Ze na fadé mist
se situace rychle méni, véetné zmény konkrétnich lokaci a poc¢tl jejich obyvatel — obvyklym jevem je migrace
obyvatel té&chto lokalit, nejen v rdmci kraje). Statistické udaje vychazi z tzv. ,Gabalovy analyzy“ z roku 2015):

o Ceské Budséjovice — pét lokalit, cca 700-800 obyvatel
o Pisek — Ctyfi lokality, cca 100-300 obyvatel

o Milevsko — jedna lokalita, do 100 obyvatel

e Tabor — jedna lokalita; cca 100-200 obyvatel

e Jindfichliv Hradec — jedna lokalita; do 100 obyvatel
o Cesky Krumlov — osm lokalit, 400-700 obyvatel

o Kaplice — Ctyfi lokality, do 200 obyvatel

o Prachatice — tfi lokality; do 100 obyvatel

e Strakonice — Ctyfi lokality, 200—300 obyvatel

o Vimperk — tfi lokality; do 100 obyvatel

e Volary - jedna lokalita; cca 100-150 obyvatel

o Trebon — ¢tyfi lokality; 100—200 obyvatel

V roce 2019 pUlsobila Agentura pro socialni zaclefiovani na uzemi ORP Pisek. Pro tento region je zpracovavan
Strategicky plan socialniho za&lefiovani.

V podstaté ve vSech identifikovanych vylou¢enych lokalitach JihoGeského kraje plsobi nizkoprahové sluzby,
predevSim terénni programy, je to bézna soucast jejich ¢innosti. Jejich kapacita zUstava posledni roky viceméné
konstantni. Vzhledem k velikosti lokalit nepovazujeme za potfebné pro nejbliz§i obdobi navySovat specialné kvuli
lokalitdm vyznamné kapacitu sluzeb, nebo dokonce iniciovat vznik specializovanych adiktologickych sluzeb.
Nastavend kapacita sluzeb, s ohledem na skute€nost, Ze jednotlivé lokality nejsou vyznamné velké, pro préaci
s touto cilovou skupinou obvykle postaduje, jedinou vyjimkou jsou Ceské Budgjovice, i vzhledem k velikosti lokalit
a skuteCnosti, Ze jejich obyvatelé, obvykle Romové, nevyhledavaji sluzbu kontaktniho centra. Proto je nutné tuto
skute€nost zohledriovat pfi nastavovani kapacit TP pro tuto oblast. Pfi vét8iné lokalit dale obvykle funguji socialni
sluzby, zaméFfené na oblast socialniho zallefiovani, nékteré jejich programy jsou kromé dotaci na poskytovani
socialnich sluzeb (fakticky ze statniho rozpo¢tu, nicméné prostfednictvim kraje) financované ze strany rady vlady
pro zalezitosti romské mensiny a vlastnich rozpoctl obci, a JihoCeského kraje (DP Podpora sluzeb
nedefinovanych v zakoné 108/2006 Sb.).
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Uzivatelé navykovych latek v Iécbé a ve sluzbach

AMBULANTNI LECBA
Tabulka 1.6.2: Struktura pacientl psychiatrickych ambulanci v Jihoeském kraji 2009-2018

2009 2011 2013 2015 2016 2017 2018
opiaty a opioidy 39 136 86 91 80 79 112
z toho: heroin 3 7 5 5 10 0 24
canabinoidy 18 9 20 54 24 24 65
sedativa, hypnotika 11 36 35 31 47 14 69
kokain 0 0 1 0 0 3 8
ostatni stimulancia 22 52 43 177 55 109 325
z toho: metamfetamin 20 46 37 50 18 20 276
halucinogeny 0 0 3 0 3 3 28
tékavé latky 0 0 3 2 2 0 1
kombinace drog 68 143 85 166 113 142 233
NEALKO DROGY bez tabsaku 158 376 277 525 327 379 846
tabak 104 19 10 22 30 40 40
ALKOHOL 431 540 581 597 676 739 1430
zdroj: UZIS

Tabulka 1.6.3: Porovnani poé&tu/ pomér pacienttl psychiatrickych ambulanci v Jihodeském kraji a CR (2017—
2018)

opiaty canabinoidy | stimulancia 2 toho: Kombinace | nealko alkohol
. | drog drogy
metamfetamin

Jihocesky 2017 79 24 112 20 142 379 739
CR 2017 4311 1480 3489 2547 3389 15185 21828
pomér/ 10 000 1,2/ 4,0 0,4/ 1,4 1,7/ 3,3 0,3/2,4 2,2/ 3,2 5,9/14,2 | 11,5/ 20,4
obyv.: JEK/ CR
(100 %)
Jihoesky 2018 112 65 333 276 233 846 1430
CR 2018 4253 1433 3499 2653 3445 14697 21724
pomér/ 10 000 1,7/ 3,4 1,0/ 1,34 517/ 3,3 4,3/2,5 3,6/ 3,2 13,1/ 22,2/ 20,3
obyv.: JEK/ CR* 13,7
Meziro¢ni narust narust o 41 ... 150 % ... 204 % ... 943 % ...63 % ..122% | ...93 %
pacientt JEK %
(2017-2018)

* pro G&el vypodtu pouZit Gidaj podet obyvatel Jiho&eského kraje 644 000 osob, CR 10,694 mil. osob

Pozn. k tabulce: Co se absolutnich poétl pacientu AT za sledované obdobi tyCe, je zfetelny aktualni meziro¢ni vykyv, a to
velmi podstatny. V minulych letech platilo, ze zvlasté u skupin, kde mame o situaci pfehled z udaju nizkoprahovych sluzeb
(uzivatelé opiatd, pervitinu; pfedevsim jejich injekéni uzivatelé) a adiktologickych sluzeb, Ze pocty 1é€enych osob neodpovidaji
predpokladané potfebé& ambulantni l1é6by u této klientely. Dlouhodobé platil stav, Ze pocet l1éEenych uZivatell alkoholu
i nealkoholovych drog byl v JihoSeském kraji vyrazné pod pramé&rem CR. V pfepoétu na 10000 obyvatel byl kraj
v celorepublikovém srovnani za rok 2016 na pfedposlednim misté u uzivateld alkoholu (posledni je kraj Stfedocesky),
Ié€enych v ambulantnich zafizenich; u lé¢enych uZivatell nealkoholovych drog na misté dvanactém (se zhruba $estinovym
podilem poétu lé&enych osob oproti Praze, resp. tfetinovém podilem oproti priméru CR). Takto velky rozdil patrné neni mozné
vysvétlit pouze lepSi situaci v oblasti uzivani navykovych latek v populaci, tedy mensim vyskytem osob, ohrozenych zavislosti,
pravdépodobnéji se spiSe jedna o dlikaz nikoli optimalni dostupnosti ambulantni |é¢by na Uzemi kraje (viz Zdravotnicka
roéenka CR 2016, UZIS 2017). Vyznamny nar(ist po&tu léenych osob mezi lety 2017-2018 je velkym skokem, ktery nelze
v této chvili uspokojivé vysvétlit, pfedpokladame, ze pokud bude trend potvrzen i za rok 2019, bude nutné zjistit jeho pficiny.
Pokud by tento narlst odpovidal realité, tj. zobrazoval by skute¢nou zlepSenou dostupnost ambulantni Ié¢by, byla by to velmi
pozitivni zména.

Do roku 2013 byly udaje Cerpany ze Zdravotnické roCenky JihoCeského kraje (UZIS), idaje za roky 2015 az 2018 jsou
doplnény dle publikace UZIS Psychiatricka péce. Udaje za rok 2019 budou k dispozici pravdépodobné na podzim roku 2020.
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Pro srovnani s udaji za rok 2016 - Pobytova lécba v psychiatrickych lécebnych zafizenich: V roce 2016 bylo v psychiatrickych
liizkovych zafizenich s diagnézou zavislost (F.10 az F.19) hospitalizovano celkem 692 pacientt z JihoGeského kraje’®, z toho
358 s diagnézou F.10 (alkohol), 334 s diagnézou zavislosti na nealkoholovych drogach (bez tabaku; nejvice ostatni
stimulancia — 110 osob a kombinace latek — 113 osob). Co se tyée hospitalizaci v oblasti zavislosti na alkoholu, i zde je
JihoSesky kraj na poslednim misté v porovnani s celou CR (polovina hospitalizaci oproti Olomouckému kraji, 2/3 priiméru celé
CR), u nealkoholovych zavislosti na 7. misté (mirné pod primérem CR).

POBYTOVA LECBA

Souhrnné udaje o poctech pacientd/ klientti — obyvatel JihoCeského kraje v pobytové I&Cbé, které jsou k dispozici
pro potfebu zpracovani této zpravy, obsahuje publikace Psychiatricka pége (UZIS). Pro ilustraci uvadime udaje
o poctu pacient(l/ klientd podle kraje bydlisté JihoCesky kraj za roky 2015 az 2018 v Ié€ebnych zafizenich na
uzemi CR (s diagnézou F10 — F 19).

Za rok 2018 se ve zdravotnickych pobytovych zafizeni I€Cilo, podle mista bydlisté JihoCesky kraj, 752 pacientl
(409 alkohol, 343 nealkoholové drogy bez tabaku). Pro srovnani, v celé CR to bylo celkem 14 985 osob. Podil
hospitalizovanych s bydlistém v JihoCeském kraiji €ini cca 5,2 %.

Za rok 2017 se ve zdravotnickych pobytovych zarizeni léCilo, podle mista bydlisté JihoCesky kraj, 688 pacientu
(394 alkohol, 294 nealkoholové drogy bez tabaku). Pro srovnani, v celé CR to bylo celkem 14 513 osob. Podil
hospitalizovanych s bydlis§tém v Jiho¢eském kraji Cini 4,7 %.

Podrobnéjsi specifikace podle 1é€ebného zafizeni:

* na psychiatrickych oddélenich nemocnic bylo v roce 218 hospitalizovano 196 pacienti (86 alkohol,
110 nealkoholové drogy bez tabaku); za CR celkem 3 852 osob;

o vr.2017 bylo hospitalizovano celkem 199 pacientt (84 alkohol, 115 nealkoholové drogy bez
tabaku);

o vroce 2016 bylo hospitalizovano celkem 214 pacientu (105 alkohol, 109 nealkoholové drogy bez
tabaku);

o vroce 2015 celkem 181 pacientt (92 alkohol, 89 nealkoholové drogy bez tabaku)

e v psychiatrickych nemocnicich/ Ié€ebnach pro dospélé bylo v roce 2018 hospitalizovano celkem 554
pacientd s diagnézou F10 — F 19 (323 alkohol, 231 nealkoholové drogy bez tabaku); za CR celkem
11 061 osob;

o vr.2017 bylo hospitalizovano celkem 489 pacientt s diagnézou F10 — F 19 (310 alkohol, 179
nealkoholové drogy bez tabaku); v 1é€ebnach pro déti pak v roce 2017 nebylo [é¢eno Zadné dité

o vroce 2016 bylo hospitalizovano celkem 476 pacientu s diagnézou F10 — F 19 (253 alkohol, 223
nealkoholové drogy bez tabaku); v IéCebnach pro déti pak dvé osoby (1 I1é€ena osoba konopi,
jedna kombinace drog)

o vroce 2015 celkem 484 pacientl s diagnézou F10 — F 19 (264 alkohol, 220 nealkoholové drogy
bez tabaku)

» v psychiatrickych luzkovych zafizenich pro déti byli v roce 2018 hospitalizovani dva pacienti s mistem
bydlisté JihoCesky kraj (1 pacient ostatni stimulancia, jeden pacient kombinace latek); za CR celkem 15
pacient(.

e vroce 2016 ani vroce 2017 nebyli psychiatrickych IUzkovych zafizenich pro déti hospitalizovani zadni
pacienti (z JihoCeského kraje) s diagnézou F10 — F 19 ve véku do 15 let;

Jedna se o souhrnna data, tedy o pacienty z JihoCeského kraje, [éCené na diagnozy F 10 — F 19, bez ohledu na
se vroce 2018 lécilo se stejnou skupinou diagnéz'® celkem 937 pacientl/ z toho 240 pacientl z Jiho¢eského
kraje (podrobngji samostatna kapitola zpravy). To znamena, 2e PL Cerveny Dvdr vtomto ohledu vyznamné
uspokojuje potfebu léEby obyvatel kraje = celkem 32 % ze vS8ech zaznamenanych légenych dospélych osob
z JihoCeského kraje (z celkem 752 osob v pobytové léEbé), ale 43 % z osob, Ié€enych v psychiatrickych
nemocnicich/ léEebnach.

'5 .. ztoho v PL Cerveny Dv(r 167 pacient.
16\ tom i 26 pacientti Dg. F63.0
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Samostatna kapitola — idaje z Narodniho registru uzivatelt drog

Vroce 2015 byl spustén provoz nového, respektive inovovaného informaéniho systému v oblasti [éCby,
Narodniho registru lé€by uzivatell drog (NRLUD). Jeho prostfednictvim maji byt dostupné Udaje o lé¢bé
uzivatelt nejen uzivatell nelegalnich navykovych latek, ale i o I[é€enych osobach s primarni drogou tabak nebo
alkohol a o lIé¢enych hazardnich hracich. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o novy registr (spustén v bifeznu 2015),
udaje za rok 2015 byly spiSe kusé a mnoho nevypovidaji o skute€né situaci v této oblasti, patrné bude nutné
pockat, az se podafi tento systém zbavit fady podstatnych omezeni (maly pocet hlasicich subjektd,
nekompatibilita s jiz existujicimi programy — informaéni systémy ve zdravotnictvi, UniData). Za rok 2015 udaje do
tohoto systému nahlasilo z Jiho€eského kraje celkem 13 subjektll, za rok 2016 12 subjektl, za rok 2017 celkem
11 subjektl. Za rok 2018 to bylo celkem 16 subjekt('”.

Pocet Zadatell o léEbu podle NRLUD za JihoCesky kraj v roce 2015: Alkohol — 64 osob; 93 pervitin,
111 opioidy, 51 osob kanabinoidy, 7 gambling.

V roce 2016 to bylo 130 uzivatelt alkoholu, 78 uzivatell pervitinu, 129 uzZivatell opiatd, 40 kanabinoidy,
10 sedativa a hypnotika a 5 klientd s diagnézou gambling. Celkem 392 osob. Z toho prvozadatelé — alkohol 64,
pervitin 38, opiaty 8 osob. Celkem 140 ,novych” Zadatelll o Ié¢bu v roce 2016.

V roce 2017 to bylo 166 uzivatelt alkoholu, 141 uzivatel( pervitinu, 33 uzivatell opiatt, 65 kanabinoidy,
9 sedativa a hypnotika a 9 klientll s diagnézou gambling. Celkem 423 osob.
Z toho prvozadatelé = alkohol 86, pervitin 77, opiaty 10 osob atd. Celkem 217 osob/ klientu.

V roce 2018 je v registru uvedeno z JihoCeského kraje (podle mista bydlisté) celkem 767 Zadatell o
[é¢bu, z toho 363 prvozadateld.

Celkem 336 uzivateltl alkoholu, 27 uzivatel(l tabaku, 194 uzivateld pervitinu, 62 uzivatell opioid, 114
kanabinoidy, 15 sedativa a hypnotika a 19 klientd s diagnézou gambling. Z toho prvozadatelé = alkohol 166,
pervitin 90, opiaty 18 osob atd

Udaje nepochybné& nejsou reprezentativni, coz je patrné ze srovnani stabulkou Struktura pacientd
psychiatrickych ambulanci v Jihoeském kraji 2009-2018. Je nepochybné, Ze minimalné ¢ast klientd/ pacientl se
objevuje v obou prehledech souCasné (néktera zafizeni hlasi soubézné do obou systému), proto nelze pocty
ambulantné 1é¢enych prosté séitat. Navic plati, ze opét minimalné ¢ast téchto klientl se nepochybné zarover
objevuje ive statistickych vystupech adiktologickych sluzeb (dle Standardid RVKPP), které jsou zaroven
registrovany jako zdravotnicka zafizeni (v JihoCeském kraji Substituéni centrum Prevent a Adiktologicka poradna
Prevent, dalSi hlasici nizkoprahové programy). Néktefi stali a dlouhodobi klienti t&échto sluzeb mohou byt naopak
do statistik vykazovani prostfednictvim ambulanci psychiatrli, se kterymi tyto sluzby spolupracuji (z dbvodu
potfeby stanoveni diagn6ézy nebo psychiatrického vySetifeni obecné, Ié€by dualnich nebo souvisejicich diagnéz
apod.). Za sou€asného stavu tedy neni realné ziskat pfesny obrazek o skuteénych poctech fyzickych osob, které
podstupuji ambulantni 1é&bu, coz nepochybné neplati pouze pro Jiho&esky kraj.

SUBSTITUCNI LECBA

Udaje o substituéni 1é&bé jsou tradiéné spise kusé a ne zcela vypovidajici. Substituéni 1é8bu miize predepsat
v CR kazdy prakticky Iékaf'8, jediné omezeni spogiva v povinnosti pouzivat recept s modrym pruhem a registrovat
se do systému (NRLUD) — a zaroven tam hlasit pacienty, coz by mélo zabranit vicenasobné preskripci substituéni
latky. Ve skutecnosti se tak vzdy nedéje, a Ize realné odhadovat, Ze pocet pacientd, jimz je pfedepisovana
substitucni Ié€ba, je vySSi. S tim souvisi i skute€nost, Ze v nékterych pfipadech se jednd o substitucni [éEbu jinymi
[éCivy, nez témi na bazi buprenorfinu.
Podle registru NRLUD bylo v Jiho€eském kraji v substituéni 16éEbé:

e vroce 2016 celkem 116 osob, nové hlasené |écby: 15 osob

e vroce 2017 = 110 osob, nové hladené léCby: 18 osob

e vroce 2018 = 108 osob, nové hladené léCby: 18 osob

o zacelou CR v registru v roce 2018 celkem 2 312 osob; nové hlagené léeby = 531 osob.

Infekéni onemocnéni v souvislosti s uzivanim drog

Vyskyt infekénich onemocnéni do roku 2019 viz tabulky nize. JihoCesky kraj u sluzeb, podporovanych z jeho
dotacnich programd, testovani na HIV/AIDS a virové hepatitidy (prioritné VHC) povazuje za jeden z prioritnich

710 programu amb. lé¢by, 3 programy substituéni Iéby, 3 KC a TP, jedno ltzkové zafizeni a dvé terapeutické komunity.

'8 Jedna se o léEbu pfipravky na bazi buprenorfinu (Subutex, Subuxone, Ravata, Buprenorphine Alkaloid). Metadonova substituni IéCba ma
pravidla pfisnéjsi, v JihoCeském kraji je dostupna v jediném akreditovaném/ specializovaném programu — Substitu¢ni centrum Prevent, Ceské
Budéjovice.
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programu. V prabéhu roku 2018 se v nékterych sluzbach pomérné razantné zvySil pomér klientl pozitivné
testovanych na protilatky HCV. V priib&hu 1. pololeti roku 2019 probihala jednani s Nemocnici Ceské Budé&jovice,
Infek&nim oddélenim, ohledné zvySeni dostupnosti 1éEby HCV pro klienty nizkoprahovych sluzeb (jak pro osoby
ohroZzené zavislosti, tak pro oblast pouli¢ni prostituce). Infekéni oddéleni nemocnice je tomuto pfistupu, tedy
zprostiedkovani 1é€by HCV ohroZzenym skupinam mimo dosah vefejného zdravotnictvi, velmi naklonéno.
Probéhla dvé spole¢na jednani za pfitomnosti primare Infekéniho oddéleni, Iékafl a zdravotnického personalu a
zastupcl adiktologickych sluzeb, organizace R-R a krajského koordinatora. Byly domluveny zakladni okolnosti
spoluprace, registrace klientd, 1é¢ebny rezim a rezim ,dohledu” nad jejich IéEbou ze strany pomahajicich sluzeb
atd. Sluzbam byla nabidnuta moznost ziskat ze strany kraje zvySené naklady, spojené s touto ¢innosti (jizdné
vefejnou dopravou pro klienty apod.), ale tato moznost nebyla vyuzita. Aktualné je ve stadiu vyjednavani podpora
nakupu omezeného mnozstvi slinnych testll na HCV pro terénni sluzby (jednodussi moznost testovani, oproti
tomu vys$sSi cena nez u bézné vyuzivanych testa).

Tabulka: Vybrané virové hepatitidy v JihoCeském kraji v obdobi 2014 az 2019 (srovnani; vyvoj)

. _ P . podil i. v.

pocet onemocnéni celkem v anamnéze i. v. aplikace drog narkomand
DG /rok 2014 12015|2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 2019
akutni VHA | 18 13 40 17 8 1 2 0 4 4 1 0 0
akutni VHB | 2 2 1 4 0 1 2 2 0 0 0 0 0
chron.VHB| 7 6 5 10 12 13 1 0 0 0 0 0 0
akutni VHC | 4 5 9 0 1 6 4 3 3 0 1 4 67 %
chron. VHC | 70 86 96 89 78 | 100 | 57 65 71 63 36 41 41 %
celkem 101 | 112 | 151 | 120 | 99 | 121 | 66 70 78 67 38 45 37 %

ZDROJ: KHS C. Budgjovice — Epidat

Tabulka: Poget onemocnéni virovymi hepatitidami v Jiho€eském kraji — rok 2019 celkem, jednotlivé okresy

VHA VHB akut | VHC akut VHE VHB chron|VHC chron| celkem
C. Budé&jovice 0 1 2 14 8 42 67
C. Krumlov 0 0 1 0 3 22 26
J. Hradec 0 0 1 4 0 9 14
Pisek 0 0 0 1 2 3 6
Prachatice 0 0 1 2 0 6 9
Strakonice 0 0 0 1 0 7 8
Tabor 1 0 1 4 0 11 17
celkem 2019 1 1 6 26 13 100 147

ZDROJ: KHS C. Budéjovice — Epidat
Tabulka: Pocet onemocnéni virovymi hepatitidami v Jihoeském kraji — rok 2019, i.v. narkomani
VHA VHB akut | VHC akut VHE [VHB chron|VHC chron| celkem

C. Budsjovice 0 0 2 0 0 6 8
C. Krumlov 0 0 1 0 0 20 21
J. Hradec 0 0 0 0 0 4 4
Pisek 0 0 0 0 0 2 2
Prachatice 0 0 1 0 0 4 5
Strakonice 0 0 0 0 0 3 3
Tabor 0 0 0 0 0 2 2
celkem 2019 0 0 4 0 0 41 45

ZDROJ: KHS C. Budéjovice — Epidat
Komentai: Na poétu VHC chronické u i. v. (nitroZilnich) uZivatelG drog se stale vyznamné podepisuje existence PL Cerveny Dv(r (nachazi se
v okrese Cesky Krumlov). Stejné jako v prechazejicich zpravach Ize divodné predpokladat, e skutedny stav v této oblasti nejen u i. v.
uzivatell, ale iu dalSich cilovych skupin bude ponékud odliSny (vy$Si pocet onemocnéni, nerozpoznany prabéh). V prvni fadé to bude
souviset nejen s dostupnosti testovani, ale pfedevSim naslednych zdravotnich sluzeb a vlastni IéCby, ktera neni optimalni, nicméné situace
se, jak je popsano vyse, za¢ina ménit k lepSimu.

Informace k situaci v kraji ohledné HIV/AIDS je zpracovana podle statistik Narodniho programu boje
proti AIDS v CR (http://www.szu.cz/tema/prevence/rocni-zpravy-o-vyskytu-a-sireni-hiv-aids-v-cr).

Z mésicnich prehledl za rok 2019 vyplyva, ze:

o VJihoéeském kraji bylo k 31. prosinci 2019 (kumulativné za obdobi od 1. 10. 1985) zaznamenano
114 pfipadud HIV infekce, z toho 32 osob s nemoci AIDS;
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Pro porovnani:
o k31. prosinci 2018 (kumulativné za obdobi od 1. 10. 1985) zaznamenano 110 pfipada HIV
infekce, z toho 30 osob s nemoci AIDS;
o k 31. prosinci 2017 (kumulativné za obdobi od 1. 10. 1985) zaznamenano 99 pfipadu HIV infekce,
z toho 28 osob s nemoci AIDS

e Jihogesky kraj se v absolutnim poétu osob, nakaZenych virem HIV nachazi na 7. misté mezi kraji CR

zjisténych onemocnéni je Vysocina.

o vecelé CR je zaznamenany'® celkovy pocet 3 590 pfipadi HIV+, z toho 674 AIDS, za rok 2019
v celé CR pribylo 222 novych pFipadd HIV (ob&ané CR a cizinci s trvalym pobytem);

o podil pfenosu prostfednictvim injek&niho uzivani drog je v CR na rozdil od ptenosu sexuélniho
setrvale dlouhodobé nizky (za rok 2019 celkem 6 novych pfipadl plus 3 pfipady homo/
bisexualni orientace plus IUD); za obdobi od 1. 10. 1985 bylo v CR provedeno celkem 32 862
vySetfeni v této cilové skupiné, zjisténo bylo celkem 129 pozitivnich vysledkd.

e Zarok 2019 pribyly v JihoCeském kraji 4 nové pripady (pouze muzi, pfenos vyhradné sexualni cestou —
homosexualni). Nebyl zaznamenan zadny prenos injekénim uzivanim drog;
Pro porovnani:

o Za rok 2018 pfibylo v JihoCeském kraji 11 novych pfipadd (10 muzd, jedna Zena, pfenos
prevazné sexualni cestou — homosexudlni/ bisexudlni — celkem 8 pfipadl, 2 prenos
heterosexualni, jeden pfipad — zpUsob pfenosu homo/ bisexualni + injekéni uzivani drog);

o Zarok 2017 pfibylo v JihoGeském kraji 8 novych pfipadd (7 muzd, jedna Zena, pfenos prevazné
sexualni cestou — homosexualni/ bisexualni — celkem 6 pfipadd, 1 pfenos heterosexualni,
1 pfipad — zpusob pfenosu nezjistén; nebyl zaznamenan Zzadny prenos v souvislosti
s injekénim uzivanim drog);

o Zarok 2016 pribylo v JihoGeském kraji 8 novych pfipadu (7 muzd, jedna Zena, pfenos prevazné
sexualni cestou — homosexualni/ bisexualni — celkem 5 pfipadl, dva pfipady heterosexualni,
jeden pfenos matka — dité; nebyl zaznamenan zadny prenos injekénim uzivanim drog);

o Za rok 2015 pribylo v kraji 11 novych pfipadd (celkem 11 muzl, Zadné Zeny, pfenos prevazné
sexudlni cestou — homosexualni/ bisexudlni — celkem 8 pfipadl, dva pfipady kombinace
injekéniho uzivani drog a homo/ bisexudlni, jeden pfipad heterosexualni — nebyl zaznamenan
zadny prenos injek€nim uzivanim drog);

o Zarok 2014 pribylo v kraji 7 novych pfipada (celkem 5 muzu, dvé zeny, pfenos sexualni cestou —
homosexualni, heterosexualni — nebyl zaznamenan zadny prenos injekénim uzivanim drog);

Testovani na infekéni onemocnéni pro rGzné cilové skupiny/ klienty protidrogovych sluzeb JihoCesky kraj
dlouhodobé podporuje, je dostupné pro klienty vSech sluzeb, zafazenych do Minimalni sité. Na tomto misté si
dovolime polemizovat se stale se je$té obCas se objevujicim nazorem, zZe realizace vyménného programu je
v podminkach CR téméf aZ neefektivni strategii, vzhledem ktomu, Ze pocet nakazenych HIV/AIDS mezi
intravendznimi uzivateli je velmi nizky. Povazujeme za realité vice odpovidajici postoj, ze pravé duasledna
realizace pfistupu Harm reduction, v&etn& vyménnych program(, dovedla CR do tohoto stavu.

1.8 Predavkovani, v€etné smrtelnych

V roce 2018 byla na uzemi Jiho¢eského kraje identifikovana celkem &tyfi umrti v pfimé souvislosti
(,pFedavkovani®) s uzivanim nelegalnich navykovych latek (cela CR celkem 89 tmrti). Jedno umrti bylo

v souvislosti s pervitinem (CR celkem 12 amrti), jedno s opioidy (celkem CR 20 umrti), dvé v piimé souvislosti
s uzitim psychoaktivnich Iékd (celkem CR 49 amrti).

V roce 2017 bylo na uzemi JihoCeského kraje identifikovano celkem 6 umrti v pfimé souvislosti (,prfedavkovani®)
s uzivéanim nelegélnich navykovych létek (celdé CR celkem 92 amrti). Dvé umrti v souvislosti s pervitinem (CR
celkem 10 damrti), dvé s opioidy (celkem CR 27 umrti), dvé v pfimé souvislosti s uZitim psychoaktivnich Iéka
(celkem CR 50 amrti).

% Od roku 1985, z tohoto poétu jiz 311 osob zemielo
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1.9 DalsSi zdravotni komplikace v souvislosti s uzivanim navykovych latek

Ktéto oblasti nemame podrobné informace, vyjma u0daji o rozSifeni infekénich onemocnéni, viz jedna
z pfedchazejicich kapitol této zpravy. Obecné Ize konstatovat, Ze pfedevSim nitroZilni uzivani navykovych latek je
spojeno s fadou dalSich zdravotnich komplikaci, které souvisi s poSkozenim Zilniho systému, dalSi komplikace
pak pfinasi nehygienicka aplikace nebo pfimési v uzivanych navykovych latkach. Rada uzivanych latek, véetné
alkoholu, pak poskozuje organismus dlouhodobym nebo nadmérnym uzivanim. Samostatnou kapitolou jsou
kombinované nasledky zivotniho stylu uzivateld navykovych latek — obvykle spojené s nedostateénou celkovou
hygienou, nedostateénym stravovanim, obtizné dostupnou béznou zdravotni péci atd. Adiktologické sluzby nijak
systematicky stav svych klientd nezaznamenavaji, nejsou na to vybaveny potfebnou diagnostikou nebo
odbornosti — spiSe feSi aktualni problémy konkrétnich osob, které jsou velmi riiznorodé, nékdy specifické a
souvisejici s zivotnim stylem jejich klientl, nékdy jsou srovnatelné se stavem bézné populace (napf. onkologicka
onemocnéni apod.).

1.10 Hazardni hrani

Vroce 2019 nebyla na Uzemi JihoCeského kraje realizovana Zadna studie nebo prizkum, vénovany této
problematice, z divodu, popsanych na jinych mistech této zpravy.

V relevantnich adiktologickych sluzbach na uzemi JihoCeského kraje tvofili hazardni hradi vzdy spiSe marginalni
skupinu uzivatell, v pribéhu roku 2016 se situace ponékud zménila v dusledku vzniku specializované sluzby
Poradna pro nelatkové zavislosti Prevent, v Ceskych Budgjovicich. Ta méla v roce 2018 55 klient(i s diagnézou
patologické hracstvi, tfi klienty s jinou formou nelatkové zavislosti (gameing, shopping, XTB — forex trading), 27 0sob
blizkych (celkem 85 klientd), menSi cilovou skupinu, obvykle cca 10 osob, miva v péci poradenské centrum
Auritus v Tabore. V roce 2019 byla v téchto adiktologickych sluzbach situace obdobna, Poradna pro nelatkové
zavislosti 60 klientl, z toho 57 diagndza patologické hracstvi (k tomu 32 osob socialni okoli klientll a 108 on-line
klientd), poradenské centrum Auritus v Tabofe celkem 9 klientd ztéto cilové skupiny, z toho 8 patologické
hraéstvi. V ostatnich adiktologickych sluzbach jde o jednotky pfipadl roéné.

Pro srovnani — v psychiatrickych ambulancich v JihoCeském kraji bylo v roce 2017 |éCeno celkem 25 osob
s diagndzou F63.0, udaje za roky 2018 a 2019 nebyly v dobé sestaveni této zpravy k dispozici, stejné jako udaje
0 poctu hospitalizaci v psychiatrickych I0zkovych zafizenich — zde je diagnéza 63.0 uvedena pouze v souhrnu
diagn6z F63 — F65.

Pozn. 1: Dlouhodobé se pocet pacientil v JihoCeském kraji sniZuje, pfedél tvori roky 2016 a 2017. To muze mit
souvislost s otevienim specializované adiktologické sluzby Poradna pro nelatkové zavislosti Prevent v Ceskych
Budéjovicich (pravé rok 2016). Stru¢ny prehled historie: rok 2011 — 76 pacientt, rok 2012 — 77 pacientt, 2013 —
54 pacientu, 2014 (vypadek statistického sledovani), rok 2015 — 68 pacientt, rok 2016 — 46 pacientd.

Pozn. 2: V PL Cerveny Dviir se v roce 2018 léé&ilo s diagnézou patologické hrééstvi 26 osob (z celé CR), v roce
2019 pak 21 osob.

Z oblasti primarni prevence se zvySuje se zajem Skol o preventivni programy v této oblasti, v obecné&jsi mife pak
o témata, souvisejici s novymi technologiemi, poCinaje kybersikanou, po prevenci dalSich zavislosti i poruch,
spojenych s pohybem ve virtualnim prostfedi. Sluzby v této oblasti podporujeme dlouhodobé, vnimame ztyto jevy
jako propojené, se stejnymi nebo srovnatelnymi riziky pro jednotlivce i spole¢nost, jako je problematika zavislosti
latkovych. Poradna pro nelatkové zavislosti spolupracuje s fotbalovymi kluby, které maji zajem o tyto programy
(specificky pro oblast kurzového sazeni) pro mladé fotbalisty. Z toho vyplyva, Ze jak Skoly, tak dalSi instituce Ci
organizace pracujici s détmi a mladezi vnimaji oblast nelatkovych zavislosti jako zavazné téma. Z poskytovatell
sluzeb primarni prevence se na toto téma specializuje pfedevSim organizace Portus Prachatice, o.p.s.

Vzhledem k tomu, Ze na Uzemi JihoGeského kraje nebyl realizovan zadny prizkum nebo studie na téma hazardni
hrani, Ize jen obtizné specifikovat rozSifeni tohoto fenoménu v jednotlivych cilovych skupinach, nebo regionech.
Ze zprav mistnich protidrogovych koordinatort vyplyva, stejné jako v pfedchozich letech, Ze se ve své bézné
praxi socialnich pracovniku, kurator(l apod. s touto problematikou ve velké vétSiné nesetkavaji, stejné jako jejich
kolegové na socialnich odborech. To ale pochopitelné muze vyplyvat z jisté citlivosti problému, neochoty klient(
pfiznat divod (nebo jeden zdlvodl) slozité socialni situace apod. Socialni pracovnici jsou informovani
o0 moznostech pomoci, krome jiz citované specializované ambulantni sluzby pro cilovou skupinu hazardnich hracd
byvaji obvykle vyuzivany pro feSeni souvisejicich problému (pfedevsim finanénich) dluhové poradny, nebo dalsi
odborna pomoc, zaméfena na pfiCiny, tedy psychologové, psychiatfi, krizové poradny. Informace jsou stale
prozatim spiSe kusé, ojedinélé.

Co se tycCe urovné zadluzeni, spojené s touto problematikou, jedna se o malo prozkoumané téma (patrné nejen
v podminkach JihoCeského kraje). Obecné plati skute¢nost, Zze hraci a jejich rodiny ddvody obtizné socialni
situace obvykle pracovnikiim pomahajicich profesi nesdéluji, pokud je pfFi¢inou problému hazardni hra
(a pfedevsim z ni plynouci zadluZzenost). Divodem jsou obavy z reakce okoli, a také skute¢nost, Ze nejvétsi dluhy

,zustavaji“ obvykle ,uvnitf“ rodin, které je fesi vlastnimi silami.
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Vzhledem k omezenim, kterymi jednotliva mésta nebo obce reguluji ,kamenné® herny, plati i v podminkach kraje
trend platny pro celou CR, tedy pfesun od hrani na technickych vyhernich pfistrojich na internet, a specificky
rozvoj on — line sazeni. Zda se ovSem jedna o stejné osoby, neni dosud uspokojivé dolozeno.

Z oblasti kriminality pachané samotnymi hraci, spojené s hazardnim hranim nemame, k dispozici Zadné konkrétni
informace. Problematika nelegalnich heren se fesila pfedevSim v prabéhu roku 2017, na rliznych mistech kraje,
s rliznymi vysledky. Nicméné Ize konstatovat, Ze Celni sprava CR na$la zplisob, jak tuto problematiku efektivné
arychle feSit. V obdobi let 2018 a 2019 probihaly akce, spojené pfedevSim s likvidaci nelegéalnich heren
(,kvizomaty*) na uzemi mésta Ceské Budé&jovice.

1.11 Nové technologie

Pro tuto oblast plati vice nez pro jiné, Ze je aktualné k dispozici velmi malo relevantnich, specifickych informaci.
Specifické vyzkumy &i studie nebyly v kraji realizovany, zpravy z adiktologickych sluzeb se této oblasti tykaji spise
sporadicky, okrajové. Informace z oblasti psychiatrické pée neumoziiuji, diky relativné omezené struktufe
statistickych udajud, rozkliGovat pocty osob v 1é€bé pravé z didvodu naduzivani novych technologii, navic détska
psychiatrie je i v Jihoeském kraji oborem personalné/ kapacitné poddimenzovanym a Iékafi davaji spiSe
k obvyklému véku osob, které mivaji s naduzivanim novych technologii problémy, spiSe poradenska a
terapeuticka pracovisté ve Skolském sektoru, pfipadné psychologové nebo specialni pedagogove, zaméfeni na
déti a mladez.

1.12 Nové trendy a fenomény

Bez komentafe. Nepozorujeme né&jaké vyznamné nové trendy v oblasti zavislosti, JihoCesky kraj je spiSe
konzervativnégjsi region.

1.121 Nové drogy

Souhrnny komentaf: O faktické mife rozSifeni tzv. ,novych (syntetickych) drog“ nemame informace, ze kterych by
se dalo usuzovat, Ze by jejich uzivani, respektive nasledky jejich uzivani, v JihoCeském kraji byly srovnatelné
s  tradiénimi nelegalnimi navykovymi latkami (marihuana, ale i pervitin). Jejich uZivatelé se ve sluzbach pro
uzivatele (dosud) neobjevuji, spiSe se stava, Ze uZivatelé pfedevSim pervitinu pfiznavaji ojedinélé zkuSenosti
s jejich uzitim, to spiSe souvisi s okamZitou dostupnosti t&chto latek v nékterych situacich. Stejné jako nebyvaji
tzv. ,nové syntetické drogy“ pfedmétem trestniho stihani (respektive jejich distributofi, dealefi), zachyt téchto latek
je spiSe ojedinélou udalosti. Mira uzivani téchto latek neni v obecné populaci Jiho¢eského kraje pravdépodobné
vyznamna (aniz bychom zleh€ovali znama rizika), mj. pravdépodobné i diky jisttmu konzervatismu mistnich

113 Drogova kriminalita:
TRESTNE CINY: Aktualni statistické Gdaje za rok 2019 (a srovnani s pfedchozimi roky)
Tabulka: Pocty a struktura stihanych osob za drogové trestné ¢iny, JihoCesky kraj (srovnani 2013-2019)

obdobi/| 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
struktura pachatelt
stihanych osob 259 252 216 190 154~ 227 231*
osoby do 15 let 5 1 4 3 0 3 1
osoby 15-18 let 7 8 5 14 5 9 6
dospéli 247 243 207 173 149 207 224
muzi 198 207 192 158 129 199 197
zeny 49 45 24 32 25 28 34

* pozn. k tabulce vyse: ;
2017 - Co se tycCe statni piisluSnosti, prevazuji obcané CR (150 osob). 2 osoby — Srbsko, po jedné osobé — Rakousko a Slovensko.
2018 - Co se tycCe statni pfislusnosti, pfevazuji obéané CR (221 osob). 3 osoby — Slovensko, 2 osoby — USA, jedna osoba — Rakousko.

2019 - Co se ty&e statni pFislugnosti, prevazuji obéané CR (223 osob). 5 osob — Slovensko, 1 osoba — USA, Ukrajina, Viethnam

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2013-2019); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje
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Tabulka: Trestné Ciny dle paragraft / zahajeno trestni fizeni, Jiho€esky kraj 2019 (srovnani od 2010)

§ 283 284 285 286 287 288
Pocet TC 2010 130 20 16 12 0 0
Pocet TC 2011 152 27 19 8 2 0
Pocet TC 2012 167 20 12 10 1 0
Pocget TC 2013 190 30 17 26 12 0
Pocet TC 2014 203 45 18 9 4 0
Pocet TC 2015 165 36 11 16 0 0
Pocet TC 2016 144 45 14 8 0 0
Pocet TC 2017 117 28 17 7 2 1
Pocet TC 2018 175 49 8 4 0 5
Pocéet TC 2019 179 39 19 2 0 3

Zdroj: NPDC (vyro¢ni zpravy 2010-2019); Krajské feditelstvi policie JihoCeského kraje

Pozn. k tabulce:

§ 283 — Kdo neopravnéné vyrobi, doveze, vyveze, proveze, nabidne, zprostfedkuje, proda nebo jinak jinému opatfi nebo pro jiného
pfechovava omamnou nebo psychotropni latku, pfipravek obsahujici omamnou nebo psychotropni latku, prekursor nebo jed....

§ 284 — Kdo neopravnéné pro vlastni potfebu pfechovava v mnoZstvi vét§im nez malém omamnou latku konopi, pryskyrici z konopi nebo
psychotropni latku obsahujici jakykoli tetrahydrokanabinol, izomer nebo jeho stereochemickou variantu (THC)... nebo odst.2/ Kdo
neopravnéné pro vlastni potfebu prechovava jinou omamnou nebo psychotropni latku nez uvedenou v odstavci 1 nebo jed v mnoZstvi vétsim
nez malém...

§ 285 — Kdo neopravnéné pro viastni potfebu péstuje v mnozstvi vétsim nez malém rostlinu konopi... nebo odst. 2 ...houbu nebo jinou rostlinu
nez uvedenou v odstavci 1 obsahujici omamnou nebo psychotropni latku...

§ 286 - Kdo vyrobi, sobé nebo jinému opatfi anebo pfechovava prekursor nebo jiny pfedmét urceny k nedovolené vyrobé omamné nebo
psychotropni latky, pripravku, ktery obsahuje omamnou nebo psychotropni latku, nebo jedu...

§ 287 — Kdo svadi jiného ke zneuzivani jiné navykové latky nez alkoholu nebo ho v tom podporuje anebo kdo zneuzivani takové latky jinak
podnécuje nebo Sifi...

§ 288 — Kdo neopravnéné ve vétsim mnoZzstvi vyrobi, pfechovava, doveze, vyveze, proveze, nabizi, proda, jinému poskytne nebo poda latku s
anabolickym nebo jinym hormonalnim uéinkem za jinym nez Ié¢ebnym tcelem...

Tabulka: Trestné €iny a pachatelé podle okresu (srovnani mezi lety 2016—2019)

Realizace/ tr. spisy Pachatelé

rok 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2016 2017 2018 2019
Ceské Budsjovice 46 43 62 52 54 47 66 53
Cesky Krumlov 15 6 2 14 17 11 2 17
Jindfichav Hradec 21 34 32 37 24 37 35 40
Pisek 22 18 23 20 28 19 25 21
Prachatice 7 3 11 21 10 5 11 24
Strakonice 10 5 9 10 10 5 11 10
Tabor 16 15 27 32 36 21 36 36
KR 2 5 33 15 8 8 33 22
Celni sprava 5 1 7 8 3 1 8 8
CELKEM 139 130 181 209 187 154 227 231

Zdroj: NPDC (vyro¢ni zpravy 2016-2019); Krajské feditelstvi policie JihoCeského kraje

Tabulka: Mnozstvi zadrzenych OPL, JihoCesky kraj 2019 (srovnani od 2010)

rok cannabis (g) cannabis — | cannabis —| hasi$ | heroin | metamfetamin | metamfetamin
9 rostliny (ks) | péstirna (9) (9) (9) —varna
2010 27 094,80 3289 13 0 0 110,73 13
2011 40 113,15 885 7 0 0 386,13 14
2012 | 54 201,20 5107 8 0 o | 2321+9220 12
pseudoefedrin
2013 24 501, 30 2343 12 0 0 324,30 16
2014 59 569,80 1111 18 0 0 60,6 10
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2015 | 12 206,90 1037 13 0 | 2994 8685 16

2016 | 28 254.10 083 15 3,6 0 355,3 + 540 11
pseudoefedrin

2017 | 9923 097 17 1,6 0 495,79 + 45,7 12
pseudoefedrin

2018 | 3149593 578 15 501 0 716,30 8

2019 | 32995 1472 22 26 0 5248 5

Zdroj: NPDC (vyro€ni zpravy 2010-2017); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje

DoplInéni k tabulce (ostatni latky):

rok 2014 - Mimo malych mnoZstvi jinych drog (napf. 0,5 amfetamin, XTC — 0,8 g) zadrzeno i vét§i mnozstvi prekurzord, slouzicich k vyrobé
metamfetaminu (Nurofen, Sudamed, Cirrus a Claritine Activ — cca 11 000 tablet).

Rok 2015 — Kromé zanedbatelnych mnozstvi jinych OPL (napf. 1 tbl. XTC) zadrzeno vétsi mnozstvi latek k vyrobé metamfetaminu (87 g
pseudoefedrinu, cca 1 500 tbl. Pfedevsim Cirrus, Nurofen).

Rok 2016 — Extaze — 500,4 g + 22 tbl. Fentanyl naplasti — 21 (ks)

Rok 2017 — Anabolické steroidy (28 amp., 237 tbl.), Kodein (60 tbl.), Nurofen (432 tbl.), Kokain (35 g)

Rok 2018 — Extaze — 0,105 g+ 214 tbl., Anabolické steroidy (9 amp., 1040 tbl.), Kokain (20 g), Lysohlavky (90 ks)

Rok 2019 — MDMA, MDA, PMA apod. (674 g), kokain (14 g), anabolika (55 amp., 1 942 kapsle)

Komentar: V JihoCeském kraji zlstava inadale vyraznym problémem masova nelegdlni vyroba. Pretrvava zapojeni
vietnamskych ob¢ant do velkoobjemové vyroby a distribuce metamfetaminu, jeZ je orientovana na pokryti zvySené poptavky
v pfihraniénich oblastech se SRN a Rakouskem. Trendem poslednich let (plati pro celou CR) je pfesun vyroby metamfetaminu
do zahrani¢i (Némecko, Polsko apod.), divodem je ¢asto legislativa (niZsi tresty), nebo lepsSi pfisun prekurzord potfebnych pro
jeho vyrobu. Relativné béznym jevem v JihoCeském prihraniCi je spojeni ,sexturistiky“ s ,drogovou turistikou®, zakaznici,
prevazné z némecky mluvicich zemi, ¢asto pozaduji oboji.

Setrvalym stavem poslednich let (prvni zpravy cca v poloviné roku 2012) je v oblasti opiatt vyznamny pfiliv ,legalnich® [éCiv na
drogovou scénu, byt se v Jiho¢eskych policejnich statistikach mezi zadrzenymi drogami neobjevuje. Podle zprav z terénu se
jedna (v pfevazné vétsiné) o lék vydany na predpis, ziskany od |ékafe (tedy nikoli ziskany trestnou Cinnosti samotnych
uzivatell — kradeze, falSovani receptl apod.).

Podle Vyro¢ni zpravy NPC za rok 2019 bylo v tomto obdobi na uzemi JihoCeského kraje odhaleno 22 péstiren konopi a 5
varen pervitinu. Pocet odhalenych péstiren je viceméné stabilni. Podil varen pervitinu?°, odhalenych v Jiho&eském kraji, &ini
za obdobi od roku 2009 celkem cca 4 % z celkového poétu za celou CR. Poget odhalenych péstiren konopi?! za stejné obdobi
pak &ini 144 (VZ NPC za rok 2019).

TZV. DROGOVE PRESTUPKY

Informace byly ziskany od vSech obecnich (méstskych) ufadl obci s rozSifenou pusobnosti v JihoCeském kraiji,
konkrétné: Blatna, Ceské Budgjovice, Cesky Krumlov, Dagice, Jindfichv Hradec, Kaplice, Milevsko; Pisek,
Prachatice, Sobéslav, Strakonice, Tabor, Tyn nad Vltavou, Trebon, Trhové Sviny, Vimperk, Vodrany (plati pro
celou kapitolu).

Celkovy pocet pfestupkd projednanych v r. 2019: 1 026 prestupkt
Pocet pfestupkd podle zakona €. 167/1998 Sb., o navykovych latkach - § 39, odst. 2, pism. a) a pism. b): 121 prestupki

Pocet prestupkill podle zadkona &. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred $kodlivymi G&inky navykovych latek — fyzické osoby; §
35, pism. a) — p): 156 prestupku

Pocet prestupkll podle zadkona &. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pfed $kodlivymi Gginky navykovych latek — pravnické
osoby; § 36, odst. 1 az 9: 7 prestupki

Pocet prestupkll podle zadkona &. 361/2000 Sb., o silni¢nim provozu - § 125, odst.1, pism. b) a c): 742 pFestupki
Do 30.5.2017 byly drogové prestupky uvedeny v § 30, odst. 1, pism. j) a pism. k) zakona o prestupcich a

s ucinnosti od 1.7.2017 byly presunuty do § 39, odst. 2, pism. a) a pism. b) zakona ¢. 167/1998 Sb., o
navykovych latkach. Pozn. k pfestupkiim ziskanych od obci nepricitejte data od policie z blokového Fizeni.

20 Nejvice Jihomoravsky, Ustecky a Moravskoslezsky kraj
21 Nejvice Praha, Moravskoslezsky a StfedocGesky kraj
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Tabulka 1-1: Pocet osob/pachatell prfestupku neopravnéného drzeni drog v malém mnozstvi pro vlastni potiebu
projednanych v r. 2019 v rozdéleni podle véku pachatele a drogy:

Drogy Vék osoby
Do 18 let Pres 18 let

Konopné drogy 2 74
Pervitin 1 25
Extaze 0 1
Heroin 0 0
Kokain 0 0
Subutex/Suboxone 0 0
Houby obsahujici OPL 0 0
Jind OPL 0 2
Celkem osob 2 95

Poznamka: "Celkem osob" nemusi byt souctem osob ve sloupci, protoZe jedna osoba mohla byt sankcionovana za drzeni vice drog zaroven.
Napf. 1 osoba, ktera byla sankcionovana zaroven za drzeni konopnych drog, pervitinu a extaze, bude vykazana v kazdém fadku podle typu

drogy, ale jen jednou v fadku ,,Celkem osob*.

Tabulka 1-2: Pocet osob/pachatell pfestupku neopravnéného péstovani rostlin/hub s obsahem OPL v malém mnozstvi
pro vlastni potiebu projednanych v r. 2019 podle véku pachatele a drog

Vék osoby
Rostliny/houby
Do 18 let Pres 18 let
Rostliny konopi 0 4
Jiné rostliny nebo houby obsahujici OPL 0 0
Celkem osob 0 4

Poznamka: "Celkem osob" nemusi byt sou¢tem osob ve sloupci, protoze jedna osoba mohla byt sankcionovana za drzeni vice drog zaroven.
Napf. 1 osoba, ktera byla sankcionovana zarover za drzeni konopnych drog, pervitinu a extaze, bude vykazana v kazdém fadku podle typu

drogy, ale jen jednou v fadku ,,Celkem osob*.

Tabulka 1-3: Pocet osob/pachatell pfestupku umoznéni neopravnéného pozivani navykovych latek osobé mladsi 18 let
projednanych v r. 2019 v rozdéleni podle véku pachatele a drogy:

Drogy Vék osoby
Do 18 let Pfes 18 let

Konopné drogy 0 8
Pervitin 0 3
Extaze 0 0
Heroin 0 0
Kokain 0 0
Subutex/Suboxone 0 0
Houby obsahujici OPL 0 0
Jina OPL 0 1
Celkem osob 0 10
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Tabulka 1-4: Mnozstvi drog zajisténych v r.

2019 v ramci prestupkového fizeni v rozdéleni podle drog

Druh drogy Celkové mnozstvi
Marihuana (g) 2 354,9122
Hasis (g) 1,8
Rostliny konopi (ks rostlin) 4
Pervitin (g) 15,371
Extaze (ks tablet) 3
Heroin (g)

Kokain (g)

Subutex/Suboxone (ks tablet)

Houby obsahujici OPL (ks)

Jiné rostliny obsahujici OPL (ks)

Jiné drogy: (uvedte nazev a
jednotku mnoZstvi)

60 mg (Hydrochlorid Morphid)

Jiné drogy: (uvedte nazev a
jednotku mnoZstvi)

2,55 g (Hydrochlorid pethidin)

Tabulka 1-5: Pocet pachatell prestupku projednanych v r. 2019 zakona €. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi

ucinky navykovych latek

Pachatelé - fyzické osoby

Prestupek

Pocet pachateli

Strucné znéni prestupku: Fyzicka osoba se dopusti pfestupku tim, ze:

v rozporu se znénim zakona proda tabakovy vyrobek, kufackou pomucku, bylinny

§ 35, odst. 1, pism. a) 6 vyrobek uréeny ke koufeni, elektronickou cigaretu nebo alkoholicky napoj
. v rozporu se znénim zakona proda nebo poda tabakovy vyrobek, bylinny vyrobek
§ 35, odst. 1, pism. b) 15 ur€eny ke koureni nebo elektronickou cigaretu osobé mladsi 18 let
§ 35, odst. 1, pism. C) 0 v rozporu se znénim zakona proda kurackou pomtcku osobé mladsi 18 let
. v rozporu se znénim zakona proda nebo vyrobi potravinarsky vyrobek nebo hracku
§ 35, odst. 1, pism. d) 0 napodobujici tvar a vzhled tabakového vyrobku nebo kuracké pomucky
§ 35, odst. 1, pism. e) 32 koufi na misté, na némz je koufeni zakazano podle zakona
§ 35, odst. 1, pism. f) 0 koufi na mist&, na némz je koufeni zakazano obecné zavaznou vyhlaskou obce...
. pouziva elektronickou cigaretu na misté, na némz je jeji pouzivani podle zakona
§ 35, odst. 1, pism. g) 1 S akazAno
. pouziva elektronickou cigaretu na misté, na némz je jeji pouzivani zakazano
§ 35, odst. 1, pism. h) obecné zavaznou vyhlaskou obce
§ 35, odst. 1, pism. i) neoznami spravci spotfebni dané pfilezitostny prodej lihovin podle zékona
§ 35, odst. 1, pism. j) 69 Iv[ozporu se znénim zakona proda nebo poda alkoholicky napoj osob& mladsi 18
e
§ 35, odst. 1, pism. k) v rozporu se znénim zakona proda nebo poda alkoholicky napoj osobé, o niz Ize
0 davodné predpokladat, Ze alkoholicky napoj vzapéti pozije a nasledné bude
vykonavat €innost, pfi niz by vzhledem k pfedchozimu poziti alkoholického napoje
mohla ohrozit zdravi lidi nebo po$kodit majetek
§ 35, odst. 1, pism. ) 1 v rozporu se znénim zakona prodéa alkoholicky napoj osobé zjevné ovlivnéné
alkoholem nebo jinou navykovou latkou
§ 35, odst. 1, pism. m) 0 v rozporu se znénim zakona proda nebo vyrobi hracku napodobuijici tvar a vzhled
obalu alkoholického napoje
§ 35, odst. 1, pism. n) ve stavu zjevné pod vlivem alkoholu nebo jiné navykové latky, v némz ohroZuje
7 sebe nebo jinou osobu, majetek nebo vefejny pofadek, vstoupi na misto, na které
je podle § 18 odst. 1 osobam v tomto stavu vstupovat zakazano, nebo se na
takovém misté zdrzuje
§ 35, odst. 1, pism. 0) v rozporu se znénim zakona: 1. pozije alkoholicky napoj nebo uzije jinou
navykovou latku, ackoliv vi, Ze bude vykonavat €innost, pfi niz by mohla ohrozit
0 Zivot nebo zdravi svoje nebo jiné osoby nebo poskodit majetek, 2. po poziti
alkoholického napoje nebo po uziti jiné navykové latky vykonava ¢innost, pfi niz by
mohla ohrozit Zivot nebo zdravi svoje nebo jiné osoby nebo poSkodit majetek
§ 35, odst. 1, pism. p) 25 v rozporu se znénim zakona se odmitne podrobit orientaénimu vy$etfeni nebo

odbornému Iékafskému vysetfeni, k nimz byla vyzvana

22 \/ fadé pripadu jsou prestupky neopravnéného péstovani rostlin podlozeny nikoli poétem ks zabavenych rostlin, ale
mnozstvim marihuany (v gramech). | proto neodpovida pocet zajisténych rostlin poctu prestupkl tohoto druhu.
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Pachatelé — pravnické osoby

Pfestupek Poéet pachatelli | Strucné znéni prestupku: Pravnicka osoba se dopusti pfestupku tim, Ze:
, v rozporu se znénim zakona proda tabakovy vyrobek, kufackou pomucku, bylinny
§ 36, odst. 1, pism. a) 0 vyrobek uréeny ke koufeni nebo elektronickou cigaretu
v rozporu se znénim zakona proda tabakovy vyrobek, kufackou pomucku, bylinny
§ 36, odst. 1, pism. b) 0 vyrobek uréeny ke koureni nebo elektronickou cigaretu na akci uréené pro osoby
mladsi 18 let
, Vv rozporu se znénim zakona proda nebo poda tabakovy vyrobek, bylinny vyrobek
§ 36, odst. 1, pism. C) 0 uréeny ke koureni nebo elektronickou cigaretu osobé mladsi 18 let
§ 36, odst. 1, pism. d) 0 v rozporu se znénim zakona proda kufackou pomticku osobé& mladsi 18 let
, v rozporu ... proda, vyrobi nebo doveze potravinarsky vyrobek nebo hracku
§ 36, odst. 1, pism. e) 0 napodobujici tvar a vzhled tabakového vyrobku nebo kuracké pomucky
, nezajisti, aby tabakovy vyrobek, kurfacka pomucka, bylinny vyrobek uréeny ke
§ 36, odst. 1, pism. f) 0 koureni nebo elektronicka cigareta byly umistény na vyélenéném misté
§ 36, odst. 1, pism. g) 0 nesplini oznagovaci povinnost podle zakona
v rozporu se znénim zakona nezajisti prodej tabakovych vyrobkda, kurackych
§ 36, odst. 1, pism. h) 2 pomficek, bylinnych vyrobkd uréenych ke koufeni, elektronickych cigaret nebo
alkoholickych napoju anebo podavani alkoholickych napojl osobou starsi 18 let
nesplni nékterou z povinnosti tykajicich se prodeje tabakovych vyrobku, kufackych
§ 36, odst. 1, pism. i) 0 pomlicek, ... nebo alkoholickych napojt prostfednictvim prostfedku komunikace na
dalku podle zakona
i i Vv rozporu se znénim zakona proda nebo poda alkoholicky napoj
§ 36, odst. 1, pism. j) 0
P v rozporu se znénim zakona proda nebo poda alkoholicky napoj na akci uréené pro
§ 36, odst. 1, pism. k) 0 .
’ ’ osoby mladsi 18 let
§ 36, odst. 1, pism. |) 3 v rozporu ... zakona proda nebo poda alkoholicky napoj osobé mladsi 18 let
v rozporu se znénim zakona proda nebo poda alkoholicky napoj osobé, o niz Ize
, divodné predpokladat, Ze alkoholicky napoj vzapéti pozije a nasledné bude
§ 36, odst. 1, pism. m) 0 vykonavat &innost, pfi niZ by vzhledem k predchozimu poziti alkoholického napoje
mohla ohrozit zdravi lidi nebo po$kodit majetek
, v rozporu se znénim zakona proda alkoholicky napoj osobé zjevné ovlivnéné
§ 36, odst. 1, pism. n) 0 alkoholem nebo jinou navykovou latkou
P v rozporu se znénim zakona proda, vyrobi nebo doveze hracku napodobujici tvar a
§ 36, odst. 1, pism. 0) 0 SR
’ ’ vzhled obalu alkoholického napoje
§ 36, odst. 1, pism. p) 0 neoznami spravci spotfebni dané pfilezitostny prodej lihovin podle zékona
. Vv rozporu se znénim zakona nevyzve osobu mladsi 18 let, ktera je zjevné pod vlivem
§ 36, odst. 1, pism. q) 0 alkoholu, aby misto prodeje alkoholickych napojli opustila...
§ 36, odst. 1, pism. r) 0 ...nebo nepfijme opatfeni podle zakona
§ 36, odst. 2 0 Provozovatel mezinarodniho letisté se dopusti pfestupku tim, Ze...
Provozovatel dopravniho prostfedku vefejné dopravy se dopusti prestupku tim, Ze...
§ 36, odst. 3 0
Poskytovatel zdravotnich sluzeb se dopusti prestupku tim, Ze...
§ 36, odst. 4 0
Skola nebo $kolské zafizeni, zfizovatel nebo poskytovatel sluzeb v zafizeni,
§ 36, odst. 5 0 provozovné nebo v prostoru uvedeném v § 8 odst. 1 pism. g) se dopusti pFestupku
tim, Ze...
§ 36, odst. 6 0 Provozovatel vnitfniho prostoru sportovisté se dopusti prestupku tim, Ze...
§ 36, odst. 7 0 Provozovatel zabavniho prostoru nebo poradatel akce se dopusti prestupku tim,
’ ) ze...
§ 36, odst. 8 2 Provozovatel provozovny stravovacich sluzeb se dopusti pfestupku tim, ze...
§ 36, odst. 9 0 Provozovatel zoologické zahrady se dopusti pfestupku tim, ze...
Tabulka 1-6: Pocet osob/pachateld pfestupk( podle zakona €. 361/2000 Sb., o silni€nim provozu

. Pocet osob/pachatell prestupku

Prestupek -
Alkohol Ostatni drogy

§ 125c, odst. 1, pism. b) — Fyzicka osoba... Fidi vozidlo nebo jede na zvifeti 199
bezprostfedné po poziti alkoholického napoje nebo po uziti jiné navykové latky 517
nebo v takové dobé po poziti alkoholického napoje nebo uZziti jiné navykové latky,
po kterou je jesté pod vlivem alkoholu nebo jiné navykové latky
§ 125¢, odst. 1, pism. ¢) — Fyzicka osoba... fidi vozidlo nebo jede na zvifeti ve 1
stavu vylucujicim zpUsobilost, ktery si pfivodila pozitim alkoholického napoje nebo 25
uzitim jiné navykové latky
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SAMOSTATNA KAPITOLA
PROBLEMATIKA nelegalnich navykovych latek z pohledu Probaéni a mediacni sluzby

Drogova problematika klientt PMS - Jiho¢esky soudni kraj

V roce 2019 bylo na stfediscich PMS v Jiho¢eském soudnim kraji evidovano celkem 175 spist klientd (142 muzd,
33 Zen/166 dospélych a 9 mladistvych), u kterych byla zaznamenana trestna Cinnost v souvislosti s drogovou
problematikou. Ze statistiky vyplyva, ze celkem 100 evidovanych klientld spachalo trestné ¢iny vymezené pod
oznaCenim nedovolena vyroba a jiné nakladani s OPL, pfechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin
obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu k nedovolené vyrobé OPL. Dals$i skupinu (ij. ostatni tr. ¢innost) tvofi
odsouzeni, ktefi spachali napf. tr. in kradeze z dlivodu opatfeni finannich zdrojii na nakup drog. Do ostatni tr.
Cinnosti spadaji také tr. Ciny — mareni vykonu ufedniho rozhodnuti a vykazani, ohroZzeni pod vlivem navykové
latky, poSkozovani cizi véci, vytrznictvi apod. V tabulce je uveden i pomér mezi celkovym napadem novych
pfipadl v jednotlivych okresech a poétem klient(i evidovanych s drogovou problematikou.

Uvedené pripady byly u PMS evidovany ve fazi: obecné prospésné prace (39), podminéné odsouzeni
s dohledem (36), podminéné propusténi z vykonu trestu odnéti svobody s dohledem (32), ZRK — zprostfedkovani
feSeni konfliktu (24), nahrada vazby dohledem probaéniho ufednika (16), ostatni (28).

Tabulka: Prehled trestné ¢innosti a pocet evidovanych klientd v ramci jednotlivych soudnich okresu, rok 2019

Tr. iny spojené Ostatni trestna Pocet klienti — CELKEM
s drog. ¢innost (napad novych pripadi)
kriminalitou
Ceské Budéjovice 19 21 553
Cesky Krumlov 8 17 203
Jindfichlv Hradec 12 4 173
Pisek 14 9 167
Prachatice 9 14 154
Strakonice 7 1 203
Tabor 31 9 259

Zavér: Pfi vychazeni ze zakladniho pfedpokladu, Zze pracovnici PMS pfistupuji ke véem klientdim rovnomérné,
dochazime k tomuto vysledku. Cinnost Proba&ni a mediadni sluzby se odviji ze zakladnich cilG: a) kontrola
pachatell, b) podpora a pomoc obétem trestnych ¢ind, c) zapojeni komunity do feSeni nasledkl trestné Cinnosti.
Ty jsou doplnény poslanim, které vede ke zprostfedkovani u¢inného a spole€ensky prospé&sného fedeni konfliktu
spojeného s trestnou &innosti, zajisténi efektivniho vykonu alternativnich trestd a kvalitni praci s obéti trestného
¢inu. Z toho vyplyva, Ze pokud klient nespacha tr. ¢innost vymezenou pod ozna&enim nedovolena vyroba a jiné
nakladani s OPL, prechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu
k nedovolené vyrobé OPL, Sifeni toxikomanie, popf. zda soud spolu s jinym trestem neuklada ochranné
Iéceni je obtizné rozpoznatelné, zda jeho jina tr. ¢innost (napf. kradez) byla motivovana potfebou ziskat financni
zdroj na nakup OPL. Praxe ukazuje, ze u klientl, kterym byl ulozen trest OPP (obecné prospésné prace) neni ani
vzhledem k menSimu poctu konzultaci mozné takovou souvislost odhalit. Naproti tomu je zjevné, Ze pfi praci
s klientem v ramci uloZeného probaéniho dohledu (zku$ebni doby v primérné délce 3—4 roky) je mozno na toto
téma s odsouzenym hovofit, i zde je opé&t nase zjisténi zavislé pouze na jeho sdéleni. Zde se jevi jako uginné
vyhodnoceni informaci pfi zjiStovani rizik a potfeb klientd. Hodnoceni rizik a potfeb pachatele neni vnimano jako
cil sam o sobé, ale jako prostfedek pro dal§i zachazeni a pusobeni na hodnocenou osobu. Z tohoto divodu je
mozné pfi sestavovani probacniho planu dohledu zapracovat na zakladé dobrovolnosti ze strany klienta systém
namatkového testovani na pfitomnost alkoholu. Veskeré informace jsou do elektronického systému AIS PMS
(Lotus Notes) zaznamenavany pouze s ohledem na vysledek rozhovoru s klientem. Z tohoto divodu se muize
néktera informace souvisejici s popsanym tématem do systému zadat pozdéji a tim se v aktualni statistice
neobjevi.

Jina situace se nabizi s moznosti ukladani novych institutl tr. zakoniku (ij. trest domaciho vézeni, trest zakazu
vstupu na sportovni, kulturni a jiné spoleCenské akce a moznosti propusténi z ochranného Iéceni dle §99, odst. 6
tr. zakoniku). Na zakladé pfijeti novych narodnich metodickych standardd mohou pracovnici vykonavat svou
¢innost jesté ve fazi pfed rozhodnutim soudu (napf. institut pfedb&zného Setfeni pfed uloZenim trestu doméaciho
vézeni). Pfi této Cinnosti na zakladé analyzy rizik obvinéného muzeme pfislusnému soudci navrhnout, aby
klientovi byl urcity typ trestu zpfisnén formou pfiméfeného omezeni a pfiméfené povinnosti — napf. podrobit se
namatkovému testovani na pFitomnost alkoholu, které provadi PMS, popf. zdrzet se pozivani alkoholickych
napoju.
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V sougasnosti jsou v8echna stfediska PMS v JC kraiji (i republikové) vybavena dechovymi testery na alkohol. Od
roku 2011 jsou vsichni pracovnici JC soudniho kraje proskoleni v dovednosti pouziti a vyhodnoceni uvedenych
testd (spolu s dalSimi tématy napf. komunikace s klientem, celkova etika testovani — pribéh, hygiena a dalsi).
Testy jsou vyuzivany jak b&éhem konzultaci na stfediscich PMS, tak i v terénu, béhem konzultaci napf. v bydlisti
klient(i, v misté vykonu trestu obecné prospésnych praci apod. Novi zaméstnanci jsou o odbornych &innostech a
specifikdch pfipadové prace s klienty (uzivateli OPL) proSkoleni jiz v rdmci povinného interniho vzdélavani
a zéaroven jsou realizovany seminafe s drogovou problematikou.

Lze konstatovat, Ze testovani se stalo béznou soucasti praxe pracovniki PMS. Testy jsou vyuzivany zcela napfi¢
spektrem klientll PMS, at' jiz v oblasti pfipravného fizeni (pfed rozhodnutim soudu nebo statniho zastupce) nebo
v priibéhu vykonavaciho fizeni (po pravomocném rozhodnuti soudu). Testy jsou vyuzivany jako ucinny kontrolni
nastroj, ale i jako nastroj motivacni, a to zejména u klientd mladistvych a déti mladSich 15 let. V ramci prace
s klienty PMS je vyuzivana pro verifikaci dat i spolupraci s NNO, psychiatrickymi zafizenimi, ambulancemi
a adiktologickymi sluzbami.

Zdroj: Mgr. Martin Pilny, krajsky vedouci JihoCeského soudniho kraje

2 Koordinace protidrogové politiky

2.1 Institucionalni zajisténi
211
2111

Krajské institucionalni zajisténi koordinace
Krajsky protidrogovy koordinator

- Jméno Mgr. Marek Nerud
- kontaktni udaje: nerud@kraj-jihocesky.cz
- Vykonava funkci KPK od data: kvéten 2006
- Zarazeni ve strukture uradu kraje: Odbor socialnich véci
- Velikost pracovniho tvazku KPK: 1,0
- Jiné agendy vykonavané KPK: vedouci oddéleni,

2.1.1.2 Krajska protidrogova komise

Krajska protidrogova koordinaéni skupina
Vznik krajské komise — rok 2002,
Zarazeni komise: poradni organ naméstka hejtmanky pro oblast socialnich véci

Tabulka: Slozeni komise:

Jméno a pfijmeni

Instituce

Funkce v instituci

Mgr. Marek Nerud

Jiho&esky kraj — Krajsky ufad

vedouci OPHC, krajsky protidrogovy koordinator

Mgr. Iva Divoka

JihoCesky kraj — Krajsky ufad

krajsky Skolsky koordinator prevence rizikového
chovéni

Kpt. Michal Frydrych

KR PCR Jihogeského kraje

Mgr. Pavel Vacha

PPP C. Budé&jovice

feditel PPP C. Bud&jovice

MUDr. Kvétoslava Kotrbova, Ph.D.

KHS C. Budgjovice

Reditelka KHS

Mgr. Jusuf Traore

M&U Vodnany

vedouci Odboru SVaZ

Bc. Burzalova Alice MU Pisek soc. prac. - Odbor socialnich véci
Bc. Richard Cap M&U Kaplice kurator — Odbor $kolstvi a mladeze
Mgr. Lenka Rihac¢kova M&U Trhové Sviny kurator — Odbor socidlnich véci
Bc. Katefina Maleckova M&U Blatna starostka mésta Blatna

Bc. Lenka Tomanova M&U Vimperk socialni pracovnik — Odbor SVaZ
Mgr. Jana Krihova, DiS M&U Milevsko referent — Odbor soc. véci

Bc. Edita Cichova Mé&U Tyn nad Vltavou vedouci Odboru socialnich véci
Mgr. Barbora Dédi¢ova M&U Trebon soc. prac. - Odbor SaSV

Mgr. Miroslav Dobié$

Magistrat Ceské Budgjovice

referent — Odbor socialnich véci

Ing. Jifi Cermak

M&U Cesky Krumlov

referent — Odbor SVaZ

Bc. Miroslav Luks

MeéU Dacice

kurator — Odbor socialnich véci

Strana 23 (celkem 45)




Mgr. Lucie Papackova M&U JindFichtv Hradec vedouci OSPOD, OSV

Michal Némec M&U Strakonice referent — Odbor socialni

Bc. Bohumila Turnovcova Mé&U Tabor soc. pracovnik — Odbor socialnich véci
Hana Rabenhauptova Mé&U Prachatice referent — Odbor kancelar starosty

Bc. Marcela Matéjkova M&U Sobéslav referent — Odbor socialnich véci

- pocet jednani komise v r. 2019:1 (22. 1. 2019)
- nejddleziteéjsi projednavana témata v roce 2019:

— Zmény a aktualni stav Sité socialnich sluzeb Jiho¢eského kraje (sluzby pro osoby
ohroZené zavislosti);

— Financovani adiktologickych sluzeb v Jiho¢eském kraji (vyhled na rok 2019);
— Schvalena podoba Strategie protidrogoveé politiky Jihoceského kraje (2018-2020);

2.1.1.3 Prehled pracovnich skupin v oblasti protidrogové politiky
- uvedte, zda jsou v kraji zfizeny pracovni skupiny pro rtizné oblasti protidrogové politiky (alkohol,
tabak, nelegalni drogy, hazardni hrani, jiné nelatkové zavislosti): nejsou (vyjimka v poznamce
nizZe)

Poznamka: V roce 2019 zapocCal proces tvorby Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb JihoGeského
kraje na obdobi 2022-2024. V JihoCeském kraji je tradi¢né soucasti struktury planovani Pracovni skupina pro
osoby ohrozené zavislosti. Jedna se sice o pouze o ¢ast adiktologickych sluzeb (resp. o jejich socialni slozku),
nicméné skupina je slozena z odbornikd na tuto oblast a pfi samotném planovani zohledruje komplexni kontext.
Clenem pracovni skupiny je i krajsky protidrogovy koordinator, manaZzerem skupiny (a zarover &len krajské
koordinaéni skupiny) je Michal Némec, feditel organizace Prevent 99. Cleny jsou pak zastupci jednotlivych druht
socialnich sluzeb, které maji jako hlavni cilovou skupinu osoby ohrozené zavislosti. K pfipravé tohoto SPRSS byli
nové prizvani i zastupci terapeutickych komunit, které pisobi na uzemi kraje.

2.1.1.4 Vzajemna spoluprace subjektll protidrogové politiky na krajské arovni

V JihoCeském kraji, v organizaCni struktufe krajského uradu, jsou krajsky protidrogovy koordinator, koordinator
prevence rizikového chovani, manazer prevence kriminality a romsky koordinator zafazeni na Oddéleni prevence
a humanitnich ¢innosti, Odbor socialnich véci. Jsou v kazdodennim kontaktu, spoluprace neni nijak
formalizovana, kontakty, konzultace apod. probihaji podle aktualni potfeby. Organ socialné pravni ochrany déti je
soucasti Odboru socidlnich véci, i zde probiha spoluprace pribézné. Pravidelna spoluprace dale probiha
s Oddélenim projektll a planovani socialnich sluzeb, pfedev§im pak spoluprace na pfipravé a naplfiovani
stfednédobych planl rozvoje socialnich sluzeb kraje.

DalSim dulezitym partnerem je Odbor Skolstvi, mladeze a télovychovy, se kterym spolupracujeme pfedevsim
prostifednictvim koordinatora prevence rizikového chovani v oblasti pfedchazeni vzniku zavislosti.

- forma spoluprace (formalizovana/neformalizovana spoluprace)

Spoluprace probiha dle potfeby, vramci moznosti danymi kompetencemi jednotlivych pozic je na urovni,
odpovidajici potfebam realizace protidrogové politiky kraje.

- zhodnoceni kvality spoluprace
Spoluprace probiha na dostate¢né vysoké odborné urovni, spiSe neformalizovanym zpusobem.

- spoluprace s dal$imi institucemi (Probacni a mediacni sluzba, policie NNO, statni zafizeni apod.)

Podle aktualni potfeby spolupracuje JihoCesky kraj (krajsky protidrogovy koordinator) pfi realizaci protidrogoveé
politiky is dalSimi institucemi nebo organizacemi. Jadrem je spoluprace s poskytovateli sluzeb pro uzivatele
navykovych latek (v poslednich letech i pro nelatkové zavislosti), nebot zakladem protidrogové strategie kraje je
podpora pfimé prace stémito osobami, ale spolupracujeme i s organizacemi v oblasti primarni prevence,
zdravotnickymi zaFizenimi, institucemi v oblasti vymahani prava. Cleny krajské koordina&ni skupiny jsou proto jak
zastupci oblasti prevence, tak zdravotnictvi i Policie CR.
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Tabulka: Seznam mistnich protidrogovych koordinatort

Mistni zajiSténi koordinace protidrogové politiky

pocet obci s roz§ifenou plsobnosti v kraji: 17
pocet obci s roz§ifenou pusobnosti, ve kterych je pozice mistniho MPK: fakticky 17
pocet obci s platnym koncepénim dokumentem upravujicim protidrogovou politiku 0
pocet obci, které zpracovaly Zpravu o realizaci protidrogové politiky v pfedchozim roce: 2
vyjmenujte obce, které zpracovaly tuto Zpravu v pfedchozim roce: Blatna, Kaplice,

Zarazeni ve struktuie

Obec Jméno Uvazek el Kontakt
obecniho uUfadu
Vodian Mar. Jusuf Traore 0.01 vedouci odboru SVZS tel.: 383 379 150
y or. ’ traore@muvodnany.cz
. - socialni pracovnik — tel.: 382 330 821
Pisek Bc. Burzalova Alice 0,1 oSV burzalova@mupisek.cz
. o neni Odbor socialné 381 508 137
Sobéslav Mgr. Marcela Matéjkova stanoven zdravotni — soc. prac. matejkova@musobeslav.cz
. . - kurator — Odbor Skolstvi | tel.: 380 303 186
Kaplice Be. Richard Cap 0.1 a mladeze richard.cap@mestokaplice.cz
Trhové Sviny Mgr. Lenka Rihackova 0,025 referent — Odbor tel- 386 301 444
socialnich véci lenka.rihackova@tsviny.cz
Blatna Bc. Katefina Maledkova neni starostka mésta Blatna | tel.: 383 416 401
) stanoven starosta@mesto-blatna.cz
. . socialni pracovnik — tel.: 388 459 024
Vimperk Bc. Lenka Tomanova 0.1 Odbor SVaZ lenka.tomanova@mesto.vimperk.cz
Milevsko Mar. Jana Krihova. DiS 005 referent — Odbor soc. tel.: 382 504 148
or. ’ ’ véci jana.krihova@milevsko-mesto.cz
Tyn nad Vlitavou Bc. Edita Cichova 0,05 ved_quq Odkior’u teI._: 38.5 772 296
socialnich véci edita.cichova@tnv.cz
L e soc. pracovnik — Odbor | tel.: 384 342 109
Trebon Mgr. Barbora Dédicova 0.1 Skolstvi a soc. véci barbora.dedicova@mesto-trebon.cz
Ceské Budjovice | Mgr. Miroslav Dobias 03 odb. referent — Odbor | tel.: 386 804 234
soc. Veci dobiasm@c-budejovice.cz
Eesky Krumlov Ina. Jifi Cermak neni referent OSVZ tel.: 380 766 488
y 9. stanoven jiri.cermak@ckrumlov.cz
. . 0/ funkce kurator — Odbor tel.: 384 401 250
Dacice Bc. Miroslav Luks zruSena socialnich véci kurator@dacice.cz
Jindfichdv Hradec | Mgr. Lucie Papackova 0,1 vedouci OSPOD, OSV tel.: 384 351 321
papackova@jh.cz
. . . 300 hod./ | externi odborny prac.- | tel.: 602 716 904
Strakonice Michal Némec rok DPP Odbor socialni nemec@prevent99.cz
. . . neni Soc. pracovnik — Odbor | tel.: 381 486 405
Tabor Bc. Bohumila Turnovcova stanoven socialnich véci bohumila.turnovcova@mutabor.cz
. . neni referent — Odbor tel.: 388 607 533
Prachatice Hana Rabenhauptova stanoven kancelar starosty hrabenhauptova@mupt.cz

- popis systému spoluprace krajskych protidrogovych koordinatori (KPK) a protidrogovych
koordinatord (MPK):

V JihoCeském kraji jsou vSichni mistni protidrogovi koordinatofi ¢leny krajské protidrogové koordinaéni skupiny,
byvaji zapojeni i do pfipravy krajskych strategii a SPRSS (néktefi z nich jsou sou€asti PS pro osoby ohrozené
zavislosti). Vyhodou tohoto stavu je pfimé pfedavani informaci, moznost osobnich konzultaci pro efektivni feSeni

problém(/ potfeb koordinace protidrogové politiky na mistni Urovni

apod. Spolupraci

povazujeme za

bezproblémovou a oboustranné prospéSnou. Jako kazdy rok se na pozicich mistnich koordinatort vystfidalo
nékolik pracovnikl (v roce 2019 tfi zmény, stejné jako v roce 2018) ...

JihoCesky kraj jiz dlouhodobé pofada odbornou dvoudenni adiktologickou konferenci s pfevazné regionalnim
zabérem, ktera je mimo jiné uréena pro pfedavani informaci, znalosti a zkuSenosti mezi protidrogovymi sluzbami
a institucemi plsobicimi na uzemi JihoCeského kraje. Pro mistni protidrogové koordinatory je to velmi dulezity
zdroj odbornych informaci a pravidelné se ji u€astni, vyjime¢né i aktivné.

- zhodnoceni ¢innosti MPK v jednotlivych obcich, vé. popisu potreb, pfip. nedostatki:
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Vzhledem k okolnostem, z nichz nékteré jsou popsany vyse (velmi malé Uvazky MPK, pfipadné oficialné zadné
Uvazky, obtizné dostupné skuteé¢né odborné vzdélavani, rozdilna dulezitost, kterou problematice pfisuzuji
nadfizeni MPK, &asta obména na jednotlivych pozicich) povazujeme spolupraci za vzajemné prospé&sSnou v ramci
danych omezeni. Protidrogovy koordindtor na obci (alespori v JihoCeském kraji to tak plati dlouhodob&) ma
vyClenén velmi maly pracovni Uvazek. Na systematickou koncepé&ni neni pfili§ velky prostor, vedeni jednotlivych
obci o to ani obvykle nestoji. Pokud existuji pracovni a poradni orgdny samospravy v této oblasti, mivaji obvykle
SirSi zabér (komise zdravotni a socialni, prevence kriminality, pracovni skupiny pro odpovidajici cilové skupiny
v ramci komunitniho planovani socialnich sluzeb apod.). Jako pfiklad slozité situace mistnich protidrogovych
koordinatort (patrné nejen) v JihoCeském kraji uvadime pracovni napli jednoho z nich:
Jiné agendy vykonavané MPK (jaké)??3: Zajistuje vykon socialni prace, provadi cilené socialni Setfeni u osob
nachazejicich se v nepriznivé socialni situaci, poskytuje navazujici socialni poradenstvi k jejimu feSeni, zajistuje socialni
prevenci, poskytuje podporu a pomoc osobam v nepriznivé socialni situaci, fesi nepfiznivou socialni situaci osob, rodin,
skupin nebo komunit s vyuzitim metod a technik socialni prace, zajiStuje spolupraci a vzajemnou informovanost mezi
Jednotlivymi aktéry podilejicimi se na feSeni nepriznivé situace osob, samostatné zpracovava socialni anamnézu, socialni
diagnézu a individualni socioterapeuticky plan véetné evaluace, ve spolupraci OSPOD a dal§imi statnimi a nestatnimi
organizacemi, Skolami apod. napomaha pfi FeSeni socialni situace rodin s nezletilymi détmi a mladistvymi, proSetfuje
rodinné a vychovné podminky nezl. a mladistvych, vede standardizovany zaznam socialniho pracovnika a dalsi
dokumentaci, ktera je soucasti Jednotného informacniho systému prace a socialnich véci, vykonava funkci opatrovnika
nezl. a mladistvym pfi fizeni pfed soudy a organy &innymi v trestnim fizeni, po dosaZeni zletilosti pomaha obéanum po
ukonceni jejich tstavni nebo ochranné vychovy, zajiStuje agendu s vydavanim parkovacich prikazi, zajistuje agendu
souvisegjici se zajisténim vyroby a distribuce lékarskych predpisti oznacenych modrym pruhem, pfi uzavirani smlouvy o
poskytnuti pomoci (asistent socialni péce) zastupuje osobu, ktera podle lékarského posudku oS$etfujiciho Iékafe neni
schopna sama jednat a nema zakonneého zastupce, pfi uzavirani smlouvy o poskytnuti pobytovych socialnich sluzeb
zastupuje osobu, ktera podle lékarského posudku oS$etfujiciho lékafe neni schopna sama jednat a neméa zakonného
zastupce, zabyva se drogovou problematikou, spolupracuje s relevantnimi odborniky a organizacemi, sleduje aktualni
situaci, v pripadé nepritomnosti povéfeného pracovnika stanovi vy$i Ghrady za stravu a péci v Gstavnim zafizeni, plni dal$i
Ukony dle pokynt vedouci odboru nebo vedouci oddéleni.

- vzajemna spoluprace subjektli protidrogové politiky na mistni Grovni

Vzajemna spoluprace je na rlznych méstskych urfadech v ramci kraje obecné velmi podobna, v jednotlivostech
rozdilna. Prvotni spoluprace se tyka pfedevsim socialniho odboru, kde mistni protidrogovi koordinatofi zpravidla
pfimo pusobi, pak méstského ufadu jako celku, a dalSich subjekt, vyvijejicich €innost v této oblasti (pfedevsim
poskytovatelé protidrogovych sluzeb; v podminkach JihoCeského kraje jsou to zejména NNO, spoluprace se
zdravotnickym sektorem je spide ojedinéla). Spoluprace s dalSimi organizacemi/ institucemi (zdravotnické,
vzdélavaci, pfipadné represivni) obvykle zavisi na lidském faktoru, a prioritach protidrogové/ socialni politiky
daného regionu, politické vuli samospravy k feSeni této problematiky. Velmi Uzka byva spoluprace s méstskymi
policiemi. Strategické planovani, pfipadné i samotna podpora sluzeb probiha obvykle v ramci procesl
stfednédobého pladnovani rozvoje socidlnich sluzeb na mistni urovni. Realizace protidrogové politiky jako
samostatné vefejné politiky se vSemi atributy (dlouhodoba koncepce, vy€len&né subjekty &i organizacni jednotky,
vyClenéné ¢asti rozpoctu atp.) neni prioritou Zzadné obce v kraji, obvykle je soucasti jiného, SirSiho pojeti mistni
verejné politiky — obvykle je soucasti aktivit v oblasti prevence kriminality (napf. mésto Blatna, ...), pfipadné
planovani socialnich sluzeb (Ceské Budé&jovice).

- zmény v r. 2019: Zmény na postech mistnich protidrogovych koordinatori:

Mésta Kaplice, Trhové Sviny, Jindfichlv Hradec. Formalné byla zrusena funkce mistniho protidrogového
koordinatora ve mésté Dacice.

2.2 Strategické dokumenty protidrogové politiky kraje

221 Koncepce, strategie, akéni plany a jejich zaméreni

2.2.1.1. Specifické strategické dokumenty protidrogové politiky kraje
Nazev: Strategie protidrogové politiky Jihoc¢eského kraje na obdobi 2018-2020
Obdobi platnosti: 2018-2020
Schvaleno dne:22. 2. 2018

www stranky dokumentu ke staZeni: https://www.kraj-jihocesky.cz/index.php/krajsky-urad/odbor-
socialnich-veci#informace k drogové problematice v Jihoceském krayji

23 Otazka v jednoduchém formulafi pro potieby zpracovani VZ za rok 2019.
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Dokument se zabyva predevsim realizaci ukold, které jsou v kompetenci kraje, v téchto hlavnich
oblastech:

e Oblast nelegalnich drog, okrajové hazardni hrani a alkoholu, s vyznamnym ddrazem na zajisténi
dostupnosti sluzeb pro uzivatele navykovych latek, ohrozené osoby a jejich sociadlni okoli.
Primarné se jedna predev§im o nizkoprahové sluzby (které nemaji ekvivalent v jingych systémech
pomoci). Tvorba a sprava sité protidrogovych sluzeb na uzemi kraje;

e  Oblast prevence rizikového chovani, predevsim ve skolském prostredi, oblast zavislosti;
e  Oblast koordinace na mistni drovni, spoluprace s obcemi a mistnimi samospravami;
e  Oblast koordinace na narodni urovni (pfedevsim spoluprace s RVKPP);

e Oblast financovani (spolufinancovani sluzeb z vlastniho rozpoctu kraje, spoluprace s obcemi pri
spolufinancovani sluzeb z jejich strany, ucast na dotaCnich fizenich centralnich organi a obecné
spoluprace s nimi v této oblasti).

2.2.1.2. Strategické dokumenty kraje se $ir§im kontextem obsahujici také otazky protidrogové politiky

Nazev: Koncepce oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti
Obdobi platnosti:2018-2020
Schvaleno dne: 22.2.2018

www stranky dokumentu ke staZeni: https.//www.kraj-jihocesky.cz/index.php/krajsky-urad/odbor-socialnich-
veci#Informace k drogové problematice v Jihoceském kraji

Struéna charakteristika dokumentu: Dokument se sklada ze ¢tyfech samostatnych strategickych koncepci, které
vyplyvaji z bézné ¢innosti jednotlivych pracovnikt oddéleni prevence a humanitnich €innosti (OSOV): Strategie
protidrogové politiky, oblast prevence rizikového chovani, integrace romské mens8iny a prevence kriminality.
Strategie protidrogové politiky je v ném obsazena v plném znéni.

- www stranky dokumentu evaluace ke staZeni: https.//www.kraj-jihocesky.cz/index.php/krajsky-
urad/odbor-socialnich-veci#informace k drogové problematice v Jiho¢eském kraji

23 DalSi vyznamné aktivity v oblasti protidrogové politiky v r. 2019 na krajské i mistni trovni

Tabulka 2-1: Aktivity v oblasti protidrogové politiky (napf. konference, seminare, véetné vzdélavani pofadané v ramci
kraje napf. pro mistni koordinatory, poskytovatele sluzeb, Ufedniky atp.)

Nazev aktivity Realizator Cilova skupina Popis aktivity

Pracovnici
adiktologickych sluzeb,
protidrogovi koordinatofi,

Dvoudenni odborna, oborova
konference. Akce se konala ve
dnech 17. - 18. 10. 2019

XIIl. Adiktologicka konference
JihoCeského kraje

JihocCesky kraj,
organizacni a
odborné zajisténi

primarni prevence rizikového
chovani

oddéleni prevence a
humanitnich &innosti

metodici prevence
rizikového chovani,
spolupracujici
organizace.

PREVENT 99 pracovnici v souvisejicich
odbornostech.
VIII. Krajska konference JihocCesky kraj, | Pracovnici ve Skolstvi, Dvoudenni odborna

konference, se zamérenim na
celou $ifi projevu rizikového
chovani. Akce se konala ve
dnech 27. 28. 3. 2019

Zelezny adiktolog?*

PL C. Dvar, Advaita,
PREVENT 99,
Magdalena o.p.s.,
Sananim z.0.

Pracovnici
adiktologickych  sluzeb,
klienti sluzeb, vefejnost

Amatérsky triatlonovy zavod.
Akce se konala 13. 7. 2019

24 \/ice informaci viz http://www.zelezny-adiktolog.cz/ a https://cs-cz.facebook.com/ZeleznyAdiktolog/
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3  Financni zajisténi sluzeb pro uzivatele navykovych latek a osoby ohrozené problémovym hraéstvim
3.1 Zpusob financovani sluzeb krajem (popis)

Pro rok 2019 si poskytovatelé sluzeb pro osoby ohrozené zavislosti mohli na zajisténi spolufinancovani téchto
sluzeb pozadat o financni prostfedky na zajiSténi bézného provozu pfedevsim v dotacnim programu ,,Podpora
a rozvoj protidrogové politiky Jihoceského kraje v roce 2019“. Celkova alokace DP c¢inila 8,5 mil. K¢ (oproti
roku 2018 byla alokace navySena o 1 mil. K&). Program byl vyhlasen 2. 1. 2019, vysledky DP byly schvaleny
samospravou kraje 11. 4. 2019, usneseni €. 93/2019/ZK-20. Definované dotacéni priority pro r. 2019:

Opatfeni 1 - Podpora specifické protidrogové primarni prevence (alokace 1,5 mil. K&)

¢ Dlouhodobé a ucelené programy zacilené na oblast ,Prevence v adiktologii — koufeni, alkohol, l1éky a
netolerované drogy, hracstvi, jiné navykové latky“ v regionech JihoCeského kraje;

e Vzdélavaci a informativni programy pro pedagogy, rodi€e zamé&fené na prevenci uzivani navykovych
latek a hracstvi;

e Programy pro rizikové skupiny mladeze zaméfené na prevenci v adiktologie, realizované mimo Skolska
zafizeni.

Opatfeni 2: Podpora sekundarni a terciarni prevence (sluzby pro UD, alokace 7 mil. KE). Stabilizace a podpora
programui a projektd minimalni sité protidrogovych sluzeb na Uzemi JihoCeského kraje v oblasti sekundarni a
tercialni prevence drogovych zavislosti. Typologie podporovanych sluzeb dle Standardii RVKPP pro r. 2019:

e terénni programy;

e kontaktni a poradenské sluzby (,kontaktni centra®);

e ambulantni l1éCba;

o rezidenCni péce v terapeutickych komunitach (,terapeutické komunity*);
e ambulantni doléCovaci programy;

e substitucni 1é¢ba.

Certifikace odborné zpusobilosti dle Standardd RVKPP (v pfipadé preventivnich programl pak certifikace dle
Standardt MSMT) je podminkou pro podporu sluzby/ projektu v tomto DP.

Jedna se o bézné dotacni fizeni (programova dotace dle zakona &. 250/2000 Sb.), naklady projektu byly
uznatelné za cely kalendaini rok (od 1. 1. 2019 do 31. 12. 2019). Financovani je jednoleté. Jedna se
o standardni, dlouhodoby zpusob spolufinancovani protidrogovych sluzeb v Jihoeském kraji.

Od roku 2017 je do dotacnich program( kraje zafazen dota¢ni program ,Podpora prevence kriminality
v Jihoéeském kraji“. Celkova alokace DP pro rok 2019 &inila 1,0 mil. KE. Program byl vyhladen 2. 1. 2019,
vysledky DP byly schvéaleny samospravou kraje 11. 4. 2019.

Oblasti prevence ve Skolstvi se tyka opatreni €. 2, jehoz alokace €inila 300 000 K&. Podporované oblasti:

e Dlouhodobé, vice€etné programy specifické primarni prevence pro zaky a studenty (programy
v§eobecné, selektivni a indikované prevence) tematicky zamérené na tyto oblasti: agrese, Sikana,
kybersikana, nasili, vandalismus, intolerance, antisemitismus, extremismus, rasismus a xenofobie,
kradeze atd.;

e Vzdélavani zaméstnancu Skol tematicky zaméfené na tyto oblasti: agrese, Sikana, kybersikana, nasili,
vandalismus, intolerance, antisemitismus, extremismus, rasismus a xenofobie, problémové nebo
agresivni dité ve Skole.;

Zadateli o dotaci v ramci tohoto programu mohly byt pravnické osoby vykonavajici &innost materské, zakladni,
stfedni Skoly na uzemi JihoCeského kraje bez ohledu na zfizovatele nebo pravni formu. Vzhledem k tomu, zZe bylo
mozné Zzadat pouze na programy, zajis§téné certifikovanymi poskytovateli PP (pfipadné akreditovanymi
vzdélavateli), povazujeme tento DP za nevelky, co se ty€e alokace, nicméné v sou€asné situaci v oblasti PP je to
dal§i dil¢i krok k podpore/ stabilizaci odborné zajisténych aktivit na Uzemi kraje. Vzhledem k zaméreni DP
(nejedna se vyhradné o programy, zaméfené na prevenci zavislosti) neni alokovana ¢astka zahrnuta do vydaju
kraje na podporu protidrogové politiky cela, ale pouze z 50 %, byt je zfejmé, Ze s touto oblasti Uzce souvisi.
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V pfipadé mimoradnych situaci (potfeba mimofadné nebo vyjimecné podpory provozu sluzeb, podpora jinych
fakultativnich sluzeb apod.) jsou k dispozici je$té minimalné dalSi dva krajské dotaéni programy (v odborné gesci
OSOV), protidrogovymi sluzbami jsou ovSem vyuZivany minimalné.

. DP ,Krajsky dotacéni program na podporu socialnich sluzeb pro rok 2019“. Program je
dlouhodobé uréen na podporu a spolufinancovani socialnich sluzeb (z vlastnich prostfedkl kraje), které jsou
poskytovany na uzemi JihoCeského kraje v souladu se Stfednédobym planem rozvoje socialnich sluzeb
JihoCeského kraje a Akénim planem Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb JihoCeského kraje pro rok
2019.

Ze sluzeb, urCenych cilové skupiné osob ohroZenych zavislosti, byly v roce 2019 podpofeny socialni sluzby
kontaktni centra a terénni program organizace Arkada, z. u. Kontaktni centrum ve vysi 195 000 K&, terénni
program ve vySi 88 000 K¢. Celkova vyse dotace Cinila 283 000 K¢.

. DP ,,Podpora sluzeb nedefinovanych v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach®.
Program je uréen na podporu aktivit, které nejsou definovany v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve
znéni pozdéjSich predpisu, jako zakladni ¢innosti socialnich sluzeb, ale které socialni sluzby poskytované podle
tohoto zakona na uzemi JihoCeského kraje rozsifuji a navazuji na né. Z adiktologickych sluzeb nebyl v roce 2019
podpofen zadny projekt.

DOPLNENI 1: Velmi dalezitym zdrojem pro financovani protidrogové politiky jsou i prostfedky, které stéat pfeposila
krajim za ucelem podpory socialnich sluZzeb s plsobnosti na jejich tzemi (v minulosti dotacni Fizeni MPSV).

Nézev programu: Ucelové dotace dle § 101a zékona & 108/2006 Sb., o sociélnich sluzbéch, z rozpodtu
Jiho¢eského kraje poskytovateliim sociéalnich sluzeb.

Jedna se o rozdéleni financnich prostfedkt poskytnutych dle § 101a zékona o sociélnich sluzbach ze statniho
rozpoétu formou dotace Ministerstva prace a socidlnich véci CR na plnéni povinnosti kraje uvedenych v § 95
pism. g) a h) zakona o sociéalnich sluzbach. Dotace je prijemci poskytnuta jako soucast vyrovnavaci platby v
souvislosti s jeho plnénim zéavazku verejné sluzby (dale jen “dotace®). Dotace je neinvesti¢ni. Pro rok 2019 bylo
mezi poskytovatele socialnich sluZzeb v rdmci tohoto dota¢niho fizeni rozdéleno v prvnim kole 1 008 811 601 K¢,
dofinancovani pak ve vysi 66 700 000 K¢, souhrnné cca 1 075 mil. K¢.

Je ddlezité na tomto misté zdlraznit, Ze se nejedna o vlastni prostfedky kraje, se kterymi mizZe kraj nakladat dle
vlastniho uvazeni, ale o uc¢elovou dotaci ze statniho rozpoctu. Registrované socialni sluzby, uréené pro cilovou
skupinu osoby ohroZené z4vislosti, v rémci tohoto dotacniho fizeni ziskaly celkem 16 226 900 K¢.

Ze sluzeb, zafazenych v siti protidrogovych sluzeb na uzemi JihoCeského kraje nebylo v ramci tohoto
dotac¢niho programu (je uréeny pro sluzby s regionalni ptusobnosti) podpofeno Dolécovaci centrum Prevent.
To je jako sluzba s celostatni pusobnosti zafazeno v dotaénim fizeni MPSV (dotaéni program A), vy$e
pfidélenych financnich prostredku za rok 2019 z tohoto zdroje Cinila dalsich 2 087 665 Kc.

DOPLNENI 2 (pro celkovy obrazek o situaci ve financovéni adiktologickych sluzeb na tzemi Jihoceského kraje):
Celkem Ccinily za rok 2019 finanéni prostredky, ziskané na podporu sluzeb, zarazenych do sité adiktologickych
sluzeb na tGzemi JihoCeského kraje, 41 934 113 K¢. Z toho podil spolufinancovani z vlastnich prostfedku kraje
dosahl vyse 15,7 % (6 574 878 Kc¢), podil obci pak 7,1 % (2 962 898 Kc¢).

Do tohoto prehledu nejsou zahrnuty finan¢ni prostfedky, urcené na podporu terapeutickych komunit (jedna se o
sluzby s celostatni pusobnosti, na dzemi kraje pusobi tfi — TK Némcice, TK Karlov, TK v Podcestném mlyné).
Jejich zahrnuti do vypoctu nakladt minimalni sité, véetné kompletnich rozpoctu, by obrazek o spolufinancovani
drogovych sluzeb ze strany kraje vyznamné ovlivnilo. Celkem JihoCesky kraj vydal v roce 2019 ze svych viastnich
prostredku na tyto sluzby dalsich 700 000 K¢.

3.2 Zpusob zajisténi financovani drogovych sluzeb ze strany obci

V roce 2014 byl v JihoCeském kraji uveden do praxe “Model spolufinancovani protidrogovych sluzeb obcemi
JihoCeského kraje”. ,Model“ byl pfipraven ve spolupraci se zastupci samosprav obci v pribéhu roku 2013, tyka se
mistné/ regionalné dostupnych sluzeb pro UD, které jsou sou&asti Minimalni sité protidrogovych sluzeb na tzemi
JihoCeského kraje. Vyse pfispévku obci byla navrzena v ¢astce na jednoho obyvatele, podle konkrétniho druhu
sluzby. Celkova vyse pfispévku obce je vypoctena jako soucet vySe prostfedkl podle sluzeb, které v regionu
realné plsobi (ajsou tudiz jeho obyvateldm dostupné) krat podet aktualnich obyvatel obce. Ugast obce
v ,modelu” je pochopitelné dobrovolna, komunikace mezi obcemi a krajem probiha na Urovni samospravy, tedy
subjekty nejsou sobé podfizeny Ci nadfizeny, jsou partnefi. JihoCesky kraj ma aktualné 624 obci, a do ,modelu®
se zapojilo v prvnim roce jeho realizace (2014) celkem 185 obci, trend zapojeni obci co do jejich poctu je v Case
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mirné sestupny. V roce 2018 se zapoijilo 111 samosprav, tedy asi 18 % vSech obci v kraji, v roce 2019 celkem 95
obci (15,2 %).

Za rok 2019 ¢inily finanéni pfispévky od obci Jihoéeského kraje podle tohoto modelu celkem 2 963 898 K&
(rok 2018 — 2269 789 K&, tedy doSlo k mirnému narustu v objemu finan¢nich prostfedkd) pro certifikované
sluzby, zafazené v minimalni siti protidrogovych sluzeb kraje. Nejvétsim pfispévatelem do ,Modelu® bylo tradicné
Statutarni mésto Ceské Bud&jovice. Oproti roku 2013, kdy se na financovani popsanych sluzeb podilely
viceméné pouze obce s rozsifenou pUsobnosti (obvykle vSak spiSe pouze jejich ¢ast — byvala okresni mésta),
bylo pro sluzby v JihoGeském kraji ziskano v roce 2019 navic 1 224 738 K&. Z pohledu faktického ovSem neni ani
meziro¢ni narlst, ani narist od roku 2013 nijak vysoky, zvlasté bereme-li v Gvahu vyznamny nardst tarifnich
mezd a mezd v uplynulych letech.

Tabulka: Prehled spolufinancovani adiktologickych sluzeb podle geografickych okresu v Jihoceském kraji, rok
2013 a obdobi 2017-2019 (v K¢)

okres rok 2013 rok 2017 rok 2018 rok 2019
J. Hradec 105 000 94 285 49 110 189 099
Cesky Krumlov 74 600 140 000 196 162 112 000
Tabor 240 000 288 255 316 453 208 000
Ceské Budé&jovice 1 020 000 1194 717 1 331 892 1998 308
Prachatice 65 000 114 928 115 292 137 026
Strakonice 141 560 267 136 227 826 192 465
Pisek 93 000 113 902 33 054 127 000
CELKEM 1739160 2213 223 2 269 789 2 963 898

Podrobnéjsi informace budou uvedeny v dokumentu ,Souhrnna zprava o praktické realizaci modelu
spolufinancovani protidrogové politiky JihoCeského kraje z rozpoc€tu obci v roce 2019% ktery je zpracovavan
kazdoro&né, po projednani v samospravé kraje bude zvefejnén na jeho webovych strankach (na podzim 2020).

Mimo spolufinancovani sluzeb podle Standardi RVKPP — obce ze svych rozpoctl spolufinancuji politiku v oblasti
prevence zavislosti iv dalSich oblastech, pfedevSim se jedna o preventivni programy. Pfesné spocitat objem
finan¢nich prostfedkd, vioZenych ze strany obci do této oblasti je velmi obtizné.

Je obecné slozité identifikovat, zda podpora uréena na preventivni programy sméfovala do oblasti zavislosti.
Obvykle jsou tématy preventivnich program i jiné rizikové jevy, aktualné prevence kybersikany a Sikany obecné,
agresivity, kriminalniho jednani a chovani. Dale je slozité i u identifikovanych programd na prevenci zavislosti
obtizné zjistit, zda byl program realizovany na odpovidajici odborné urovni. V této zpravé uvedené ¢astky jsou
patrné jen Casti, mozna mensi, realné vynalozenych prostfedk(l. Informace mame pouze z obci s rozsifenou
pusobnosti, a z jejich rozpoctd. Nemame informace ze zbyvajicich obci, kterych je pfes 600, a bylo by fakticky
nemozné od vSech tyto informace ziskat, a pfedevSim je ovéfit. Navic ani samy obce nemusi mit informaci o tom,
Ze jimi zfizované Skoly tyto aktivity realizuji a financuji, zpravidla z jejich provozniho pfispévku. To by znamenalo
navic oslovit vSechny Skoly a Skolska zafizeni, zfizované obcemi. Ze vSech téchto dlvodli povazujeme ¢astku,
uvedenou v souhrnné tabulce za spiSe informativni Udaj, celkovy objem prostfedkd vydanych ze strany obci kraje
na preventivni aktivity ve Skolstvi odhadujeme minimalné na dvojnasobek.
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3.3 Rozpoétové vydaje na protidrogovou politiku v kraji

Tabulka 3-1: Rozpoctové zdroje kraje na protidrogovou politiku v roce 2019
Zde uvedte mozné zdroje kraje, ze kterych je financovana protidrogova politika (grantové programy riznych odbord, pfimy

pfispévek kraje...)

Rozpoctovy Popis Specificky/ Podminka | Jednoletal/viceleta Vyse vydaju (v
zdroj/dotacni obecny titul certifikace | podpora K¢) na
program protidrogovou
politiku
DP Podpora Adiktologické sluzby a | specificky ano jednoleta 8 491 878%
a rozvoj sluzby primarni
protidrogové politiky | prevence, zafazené
Jihoceského kraje do sité protidrogovych
v roce 2019 sluzeb
DP Podpora | Primami  prevence, | specificky ano jednoleta 150 000
prevence kriminality | realizovana Skolami
v Jiho€eském kraji
Krajsky dotacni | Podpora socialnich | obecny ne jednoleta 283 000
program na podporu | sluzeb, zafazenych do
socialnich sluzeb | krajské sité,
pro rok 2018 dofinancovani nad
ramec dotace
(,MPSV*)
Rozpodet na | Podpora zfizovanych | - - jednoleta 365 000
podporu organizaci — PL Lnare
zdravotnich sluzeb
Rozpodet na | Podpora zfizovanych | - - jednoleta 7 163 000
podporu organizaci — zachytna
zdravotnich sluzeb stanice ZZS
Rozpocet OSOV Adiktologicka vybérové fizeni | - jednorazova 130 000
konference JEK 2019
Celkem 16 582 878

Tabulka 3-2: Vydaje z rozpoctu obci v roce 2019
Zde uvedte za jednotlivé obce souhrnnou vysi spolufinancovani protidrogové politiky.

Obec Popis Vyse vydaju (v K¢€) na
(typ podporované aktivity) protidrogovou politiku

Obce Jihoéeského kraje?® Podpora terénnich programi 943 812

Obce Jiho¢eského kraje Podpora kontaktnich center 778 659

Obce Jiho¢eského kraje Podpora substituéni 1é¢by 230982

Obce Jihoceského kraje Podpora ambulantni |é&by?’ 710 444,5

Obce Jihoceského kraje Podpora nasledna péce 352 000

Mésto Blatna Programy primarni prevence 40 000

Mésto Dacice Programy primarni prevence 64 632

Mésto Kaplice Programy primarni prevence 25 000

Mésto Vodnany Programy primarni prevence 60 000

Mésto Milevsko Programy primarni prevence 14 000

Celkem 3219 529,50

25 Celkem 8,5 mil. K¢&, zde odedtena vratka v souhrnné vysi 8 122 K¢

26, V roce 2019 podpotilo jednotlivé sluzby zafazené v Minimalni siti protidrogovych sluzeb na tizemi Jiho&eského kraje
celkem 95 obci, proto jsou podpory na jednotlivé typy sluzeb dle Standardi RVKPP v tabulce slouceny. Viz komentaf vyse.
27 Latkové i nelatkové zavislosti
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Tabulka 3-3: Souhrn vydaju podle typu sluzeb/podle ucelu (v K&)

2018 2019
Typ sluzeb rozpocty MPSV rozpocty MPSV
kraju obci 313 kraju obci 313
Primarni prevence* 1450 000 | 1053 000 0 1 650 000 203 632 0
zrérll]j;rll?xiri\;efpzt‘ievnr}mrogramy realizované Skolami 150 000 166 000 0 150 000 0 0
SPL:E]:;tr;le-preventlvnl programy realizované jinymi 1300 000 405 000 0 1500 000 0 0
Jiné a nezafazené preventivni programy 0 482 000 0 0 203 632 0
Harm reduction 4320 000 | 1503144 | 10 468 697 4397658 | 1772471| 13676 900
Terénni programy 1490 000 927 260 5431697 1 008 000 943 812 7 504 900
Kontaktni centra 2830000 | 5758884 5037 000 3389 658 778 659 6 172 000
;Ig;fae;% programy kontaktnich center a terénnich 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezafazené harm reduction programy 0 0 0 0 0 0
Ambulantni sluzby 1120 000 586 646 1117 000 1 490 000 941 427 2407 000
Ambulantni sluzby zdravotni 580 000 224 773 314 000 590 000 230 982 374 000
Ambulantni sluzby socialni 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezafazené ambulantni sluzby 540 000 361873 803 000 900 000 710 445 2 033 000
Preventivni a Ié¢ebné sluzby ve vézeni 100 000 0 0 97 220 0 143 000
Rezidenéni sluzby 560 000 0 0 1065 000 0 0
Luzkové zdravotni sluzby 522 456 0 0 365 000 0 0
Terapeutické komunity 560 000 0 0 700 000 0 0
Jiné a nezarazené reziden¢ni sluzby** 0 0 0 0 0 0
Sluzby nasledna péce 600 000 680 000 1819 971 590 000 352 000 2 463 665
Nasledna péce ambulantni 600 000 680 000 1819 971 590 000 352 000 2463665
Nasledna péce pobytova 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezafazené sluzby nasledné péce 0 0 0 0
Socialni podniky 0 0 0 0
g:'gtytné stanice a osSetreni intoxikovanych 6 812 960 0 0 0
Prevence drogové kriminality 0 0 0 0
Koordinace/vyzkum/informace 125 000 130 000 0 0
Jiné nezarazené*** 0 0 0 0
CELKEM 15610416 | 3822790 | 13405668 | 16582878 | 3129530 | 18 690 565

* Vydaje na nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez se do vydajl na protidrogovou politiku nezapocitavaji.

** dle zakona 108/2006 Sb.
*** Specifikujte

Véetné domovu se zvlastnim rezimem uréenych primarné osobam s diag. zavislosti, pfip. jiné zafizeni pro chronickou (paliativni) péci osob

s diag. zavislosti
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Dotaéni program ,Podpora a rozvoj protidrogové politiky v JihoCeském kraji v roce 2019“
schvalené finan¢ni prostfedky
Tabulka: Sluzby primarni prevence, podpora Jihoceského kraje za obdobi 2017-2019 (v K¢)

poskytovatel pusobnost — region 2017 2018 2019
METHA II::i;r:ja’ergl’ prevence pro region Jindfichav 196 000 140 000 168 000
Arkada Primarni prevence pro region Pisek *103 300 0

Do Svéta Primarni prevence pro region Strakonice 242 600 225 600 202 950
Do Svéta Primarni prevence pro region €. Budéjovice 242 600 225 600 247 500
Do Svéta Primarni prevence pro region Tabor 165 300 150 000 202 950
Do Svéta Primarni prevence pro region Pisecko 0 166 600 202 950
Portus Primarni prevence pro region Prachatice 158 200 154 000 181 300
Portus Selektivni primarni prevence 100 000 104 200 129 150
PorCeTa Primarni prevence pro region Tabor 92 000 134 000 165 200
Jihocéesky kraj CELKEM 1 300 000 1 300 000 1 500 000

*pozn.: Castka je vySe poskytnuté dotace, vzhledem k tomu, Ze realizator ukongil projekt pfedasné, bylo vy&erpano pouze 33 368 K&

Tabulka: Sluzby pro osoby ohroZené zavislosti (s krajskou spadovosti), podpora ze strany Jiho€eského kraje za
obdobi 2017-2019 (v K¢)

poskytovatel popis sluzby 2017 2018 2019

CPDM Terénni program Ceskokrumlovsko 190 000 210 000 200 000
METHA TP Jindfichohradecko 220 000 210 000 0***
Arkada Kontaktni centrum (KC) Pisek 500 000 500 000 592 780
Arkada TP Pisecko 80 000 0** 150 000
FCH Tabor KC Tabor 700 000 720 000 790 000
PREVENT 99 |KC Ceské Budéjovice 600 000 610 000 590 000
PREVENT 99 | KC Prachatice 460 000 500 000 550 000
PREVENT 99 | KC Strakonice 500 000 500 000 680 000
PREVENT 99 |TP CB, PT, ST, Taborsko 580 000 570 000 570 000
PREVENT 99 | Substituéni centrum Prevent 580 000 580 000 590 000
PREVENT 99 | Dolééovaci centrum Prevent* 600 000 600 000 590 000
PREVENT 99 | Adiktologicka poradna Prevent 510 000 510 000 800 000
PREVENT 99 | Adiktologické sluzby ve vézenstvi 100 000 100 000 97 220
METHA Adiktologicka poradna (J. Hradec) 0 30 000 100 000
CELKEM 5620 000 5640 000 6 300 000

* Dolé€ovaci centrum Prevent je ambulantni sluzba dolé€ovani s pobytovou slozkou. Ambulantni ¢ast programu ma spadovost krajskou,
pobytova celostatni. Vzhledem k tomu, Ze rozdéleni nakladd/ dotace by bylo dal§im administrativné nadbytenym krokem, uvadime zde vysi
dotace pro celou sluzbu.

** v roce 2018 nezadali podporu v tomto DP

*** sluzba byla k 31.12.2018 ukoncena

Tabulka: Sluzby pro osoby ohroZené zavislosti (s celostatni spadovosti), podpora ze strany JihoCeského kraje za
obdobi 2017-2019 (v K¢)

poskytovatel popis sluzby 2017 2018 2019
Sananim TK Néméice 180 000 180 000 200 000
Sananim TK Karlov 200 000 200 000 300 000
Spoleénost Podané ruce | TK v Podcestném mlyné 200 000 180 000 200 000
CELKEM 580 000 560 000 700 000




4  Sluzby poskytované uzivatelim navykovych latek, problémovym hraétim a osobam zavislosti ohrozenym

Tabulka 4-1: Programy primarni prevence realizované v r. 2019 (mimo prevence realizované Skolami a Skolskymi zafizenimi)

OBLAST SPECIFICKE PRIMARNi PREVENCE

(Uvadeéjte prosim prehled program0 ne realizator primarni prevence)

Nazev projektu/ programu Realizator Typ Cilova skupina Charakteristika Pocet Certifikace
sluzby aktivit akci/osob (ano/ne)
Specificka prevence pro skoly | Metha, z.0. VP 7aci ZS, SS, besedy a 60/1 379 ANO
a Skolska zafizeni okresu Jindfichav pedagogové, interaktivni
Jindfichiv Hradec Hradec rodi¢e seminare
Primarni véeobecna prevence Portus VP ZaciZS a SS interaktivni 35/ 630 ANO
Phénix Prachatice, seminare, besedy
0.p.s.
Primarni selektivni prevence Portus SP ZaciZS a SS interaktivni 23/ 390 ANO
Phénix Prachatice, seminare
0.p.S.
Primarni drogova prevence Do Svéta, VP 7&ci Z8, SS, interaktivni 32/ 748 ANO
Ceskobudéjovicko, zs., pedagogové seminare
Ceskokrumlovsko Strakonice
Primarni drogova prevence Do Svéta, VP 7&ci Z8, SS, interaktivni 27/ 476 ANO
Strakonicko zs., pedagogové seminare
Primarni drogova prevence Do Svéta, VP 7&ci Z8, SS, interaktivni 29/ 480 ANO
Taborsko, Jindfichohradecko z.s., pedagogové seminare
Primarni drogova prevence Do Svéta, VP 7aci ZS, SS, interaktivni 26/ 582 ANO
Prachaticko, Pisecko z.s., pedagogové seminare
Dlouhodobé programy PorCeTa, VP 7aci ZS, SS, besedy a 22/ 211 ANO
Skolské vSeobecné... * 0.p.s., Tabor pedagogoveé, seminare
rodiCe
Program indikované prevence PorCeTa, IP déti do 15 let, individualni 18/ 95 hod | ANO
v adiktologické oblasti ** 0.p.s., Tabor mladez konzultace

Pouzité zkratky: VP — v8eobecna prevence, SP — selektivni prevence, IP — indikovana prevence

* Plny nazev projektu ,Dlouhodobé programy Skolské vSeobecné primarni a indikované prevence se zaméfenim na prevenci
uzivani navykovych latek pro Zaky a studenty v regionu Taborska v roce 2018"
** Podporeno v ramci jednoho projektu, tedy sou€asné s programem vSeobecné PP

Pozn. k tabulce: Nazvy program(l vychazi z nazvu jednotlivych projektd, tak jak jsou poskytovateli pfedkladany do dotaéniho
fizeni JihoCeského kraje, tedy v déleni na jednotlivé regiony kraje, kde je program prevazné realizovan. Nejsou oficialnimi
nazvy sluzeb. Informace o vykonech sluzeb byly ziskany od poskytovatelt v priibéhu dota¢niho fizeni DP Podpora
protidrogové politiky v Jihoceském kraiji v roce 2019. VSichni tito poskytovatelé maji certifikaci odborné zpUsobilosti pro oblast
zavislosti, nejedna se ale pouze o preventivni aktivity, zaméfrené timto smérem. V ramci DP je certifikace podminkou, je ale
mozné v ramci dotace realizovat programy, zaméfené na jiné druhy rizikového chovani (agresivita, Sikana, kyberSikana,
zavislosti ve virtualnim svété apod.). Tito poskytovatelé realizuji i dal$i programy, podpofené z jinych zdroji, kde nemame
k dispozici jejich vystupy. V JihoCeském kraji plsobi ijini poskytovatelé programu primarni prevence, ti ovéem nemaji
certifikovany program pro oblast zavislosti, a obvykle se v této oblasti neangazuji.

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti prevence

Vzhledem k charakteru sluzeb primarni prevence nelze o jejich ,siti® uvazovat podobnym zplsobem jako
u sluzeb, které jsou vazany na konkrétni misto poskytovani. U adiktologickych/ socialnich/ zdravotnich sluzeb
zalezi vyznamné na nastaveni optimalni mistni dostupnosti sluzby pro klienty z pohledu jejich mozného dojizdéni
do sluzby, u terénnich programd naopak z hlediska dlouhodobého, pravidelného dojizdéni sluzby za klienty do
jejich pfirozeného prostfedi. Pfi uvazovani o siti sluzeb tohoto typu primarné zvazujeme velikost (potencialni)
cilové skupiny, a aktualni situaci v misté/ komunité. Naproti tomu u sluzeb primarni prevence nehraje zasadni roli
jejich umisténi, ale naopak schopnost (pokud mozno co nejefektivnéji) pokryt konkrétni Gzemi flexibilngé, dle
potfeb objednatelt (Skol), které se mohou rok od roku vyznamné ménit (to zalezi i na mnozstvi disponibilnich
finanénich prostfedkd). V mensSich regionech neni otazka mistni dostupnosti zasadné vyznamna, nicméné
v JihoCeském kraji je situace ponékud odliSna.
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Jihodesky kraj je svou rozlohou druhy nejvétsi kraj v CR a zabira cca 13 % jeji rozlohy, a zaroven je krajem
s pomérné roztfisténou sidelni strukturou, s nejmensi hustotou osidleni. Proto je jednim z aspektl sité primarni
prevence snaha trvat alespori ¢aste¢né na regionalni distribuci sluZzeb, pokryti jednotlivych regionl/ okresl
certifikovanymi, odbornymi sluzbami. V roce 2019 JihoCesky kraj podpofil ¢tyfi realizatory program( primarni
prevence, ktefi viceméné rovnomé&rné& pokryvaji Uzemi kraje (primarné& maji tyto sluzby zazemi na uUzemi
Jindfichohradecka — Metha, z.0., Prachaticka — Portus, o.p.s., Taborska — PorCeTa, 0.p.s., a Strakonicka — Do
Svéta, z.U.). Nejhustsiji osidlené centrum kraje — Ceskobudgjovicko, je z pohledu prevence zavislosti dlouhodobé&
pokryto pfedevsim certifikovanym poskytovatelem Do Svéta, z. U. (sidlo organizace Strakonice), ostatni formy
rizikového chovani mohou byt oSetfeny plsobenim jinych organizaci (to ostatné plati pro vSechny regiony kraje.
Hranice plsobeni jednotlivych poskytovatelll nejsou nastaveny nijak striktng, jejich plisobeni se prolina ve vSech
regionech. Nevidime smysl v jakémkoli administrativnim omezovani jejich plsobeni, zalezi na jejich odbornych
a komunikaénich schopnostech, a jejich kapacitnich moznostech, kam jsou schopni se svymi sluzbami
dosahnout. Pro zadavatele (tedy Skoly) hraje pro rozhodnuti, koho oslovit v pfipadé potfeby realizace programu
na jejich padé, vyznamnou roli i pozitivni zkuSenost z minulosti, pfipadné pozitivni reference od jinych skol.

Velmi podstatnym aspektem je dostupnost fakticka, tedy dostate&na kapacita téchto sluzeb, coz redlné znamena
dostatek finan¢nich prostfedk( na pokryti poptavky ze stran pfedevSim $kol a Skolskych zafizeni (zajisténi
optimalniho odborného personalniho zajisténi sluzeb plus dostateéné provozni prostiedky). Podle vSech znamek
je finanéni podpora program( primarni prevence (nejen v JihoCeském kraji) nedostate¢na. Tyto sluzby mély
v minulosti dva vyznamné, dlouhodobé viceméné stabilni zdroje financi (kraj a MSMT, které dle nageho odhadu
mohly spolec¢né tvofit i vice nez 60 % jejich pfijm0). Aktualné se vyznamnym partnerem stavaji i samotné Skoly,
zfizovatelll — obvykle obce). To je sice na jednu stranu pro poskytovatele sluzeb pozitivni jev, nicméné
predpoklad, Zze poptavka od skol by byla mnohem vy3$Si v pfipadé, pokud by sluzby prevence byly vice podpofené
zjinych vefejnych rozpoctll, odpovida realné situaci, aktualni vySe spoluucasti neni pro fadu $kol mnohdy
akceptovatelna.

Z hlediska aktualniho stavu kapacit, co se tyce existence certifikovanych poskytovatelt sluzeb primarni prevence
v oblasti zavislosti?® na Uzemi JihoCeského kraje, povazujeme nabidku sluzeb v této oblasti za spiSe minimalni. Z
hlediska finan¢éni dostupnosti pro $koly, tedy klienty sluZzeb, neni nabidka program( vFadé pfipadi
akceptovatelna.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2019

V roce 2019 neprobéhly v této oblasti Zzadné vyznamné zmény.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

Hlavnim nedostatkem je nedostateCna kapacita sluzeb primarni prevence, ktera souvisi se stavem financovani
této oblasti z vefejnych rozpodtll. Od této situace se odviji nedostate€na nabidka preventivnich aktivit, ktera
nepostacuje poptavce ze strany skol.

Dalsim, dlouhodobym nedostatkem je kazdoroc¢ni nejistota poskytovatelt, zda budou moci vyvijet svou ¢innost i v
dal$im roce, a zaroven nejistota Skol, zda se podafi planované aktivity pro jejich zaky uskutecnit. V prabéhu let
2017 a 2018 toto téma zacalo rezonovat mnohem vyraznéji, vzhledem k celkovému ekonomickému ozZiveni ve
vSech oblastech, s ¢imz souvisi narist mezd v fadé sektorll, v€etné vefejnych, a na tuto skute€nost zatim neumi
reagovat nejen poskytovatelé sluzeb, ale ani jejich zadavatelé. Na trhu prace se tyto (nejen) sluzby stavaji
nekonkurenceschopnymi, je velmi obtizné ziskat pracovniky na dudrovni, vyZadované Standardy odborné
zpusobilosti. Stav trval i v roce 2019, v dobé tvorby této zpravy se jesté prohloubil v souvislosti s uzavienim skol
a omezenimi nékterych zdrojl vefejnych financi v disledku nouzového stavu (epidemie COVID-19).

Co se tyCe navaznosti sluzeb, stale neni uspokojivé vyfeSen status indikované primarni prevence, ktera se
v mnohém prolina se standardnim psychologickym nebo vychovnym poradenstvim a terapii. Jde o to, zda tyto
programy v mnohém nesupluji standardné nabizené sluzby (a¢ jsou mnohde obtizné dostupné). | kdyz je
dlouhodobé zfejmé, Ze vySe uvedené tzv. standardni terapeutické a poradenské sluzby jsou v fadé regiond
poddimenzované a obtizné dostupné, dalsi obdobny typ sluzby (ktery bude z logiky aktualniho stavu financovani

28 Navic je nutno vzit v Uvahu jednak rozs$ifeni zabéru narodni politiky v oblasti zavislosti na jiné oblasti nez nelegalni
navykové latky, ale také vyznamny rozvoj novych technologii a s nim spojena dalSi rizika, ktera ohrozuji i déti a mladez (on-
line gambling, sazeni, gameing apod.).
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této oblasti podporovan také z vefejnych finanénich prostredkl) spise problémy a zmatky prohlubuje. Patrné by
bylo vhodnéj$im (a efektivnéjSim) feSenim posilit jiz existujici poradenské aktivity.

- informace o realizaci primarné preventivnich programt na Skolach v kraji na zékladé jednotného systému
vykaznictvi a sbéru dat ve Skolské prevenci

Jednotny systém vykaznictvi a sbéru dat ve Skolské prevenci neni v JihoCeském kraji Skolami pfili§ vyuzivan,
pfi¢inou je dle informaci od samotnych 3kol jeho nepfilis praktické nastaveni a mala vypovidajici hodnota
pozadovanych informaci (néktefi feditelé Skol od svych Skolskych metodikd vyzaduji skute¢né vypovidajici
zpravy, reporty z tohoto systému neakceptu;ji). Pro ilustraci — z 337 $kol v JihoCeském kraji ve Skolnim roce 2018/
2019 nema 116 Skol ucet zalozeny vibec. Z ostatnich ma 132 Ucet zalozeny, ale dale s nim nepracuji. Pouze 79
Skol ma zpracované vykazy, 10 $kol je ma rozpracované, ale nedokonéené (neodeslané). S témito vykazy
pracujeme (spole¢né s krajskym koordinatorem prevence rizikového chovani) - pokud je ma Skola zpracované
jako s jednim z hodnoticich aspektt pfi pfipravé podkladd pro hodnotici komisi dotaéniho programu Podpora
prevence kriminality v JihoCeském kraji. NaSe zkuSenost je takova, Ze dotazniky maji spiSe marginalni
vypovidajici hodnotu, co se ty¢e informaci o prubéhu realizace preventivnich aktivit, jejich kvality a dopadu apod.
Cast kol je zpracovava sice aktivng, ale je zjevné, Zze maiji potize s jednotlivymi kategoriemi prevence, jejich
odliSenim (volnoCasové vs. vzdélavaci vs. realné preventivni programy) atd.

- informace o primarné preventivnich programech v oblasti hazardniho hrani

Jsou realizovany dle pozadavka S$kol. Podle projektovych zaméra certifikovanych poskytovatell primarni
prevence v oblasti zavislosti ¢ini dlouhodobé cca 20-30 % jejich planovanych kapacit (a ty jsou nastaveny pravé
podle pozadavku Skol). V nékterych pripadech jsou tyto aktivity soucasti programi zamérenych Sifeji, na oblast
bezpedného pohybu ve virtualnim svété (podle platnych zakond neni v CR umoznéno fyzicky navstivit hernu
nebo sazet na sportovni vysledky osobé& mladsi 18 let. On-line pochopitelné také ne, ale jedna se fakticky o velmi
obtizné kontrolovatelnou oblast.), nebo na oblast zavislosti obecné.

OBLAST SLUZEB HARM REDUCTION

Tabulka 4-2: Sluzby v oblasti sniZzovani rizik poskytované vr. 2019 (v€etné programu snizovani rizik na tane€nich akcich,
v klubech a prostfedi no€ni zabavy)

Nazev projektu/ Realizator Typ Cilova Pocet osob, Pocet Pocet Pocet Uzemni Certifikac
programu sluzby* | skupina | kt. sluzby kontaktd® | vymén® | vydanych pUsobnost, e
vyuzily inj. stf. spadovost (ano/ne)
/z toho UD .
Kontaktni PREVENT KPS primarné | 495/ 340 10 228 3489 83 014 Cesko ANO
centrum Prevent | 99 ub budéjovicko
€. Budéjovice
KC Prevent PREVENT KPS primarné | 149/ 119 849 596 25 381 Prachaticko ANO
Prachatice 99 ub
KC Prevent PREVENT KPS primarné | 202/ 137 968 110 14 222 Strakonicko ANO
Strakonice 99 ub
Jihocesky PREVENT TP primarné | 388/ 333 3298 1862 59 101 CB,St,Pt,J. | ANO
streetwork 99 ub Hradec
Prevent
KC Arkada Arkada - KPS primarné | 115/ 92 2114 1192 43 153 Pisecko ANO
soc. psych. ub
centrum
Terénni program | Arkada — TP primarné | 82/ 62 1118 293 19 226 Pisecko ANO
Arkada soc. psych. ub

29 Kontakt: Kazda navstévalsituace, pfi které dochazi k interakci mezi klientem a pracovnikem programu (tzn. poskytnuti uréité
sluzby, informace, nebo poradenstvi — véetné skupinového. Pfijem telefonického hovoru neni kontakt.
30 Vyména: Kontakt, pfi kterém dochazi k vyméné (pfip. jen odevzdani &i vydeii) jedné nebo vice injekénich jehel.
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centrum

Auritus - Farni KPS primarné | 316/ 178 3924 1060 71782 Taborsko ANO
centrum pro lidi charita ub

ohrozené drogou | Tabor

Streetwork pro CPDM, TP primarné | 345/ 220 3960 727 36 859 Cesko ANO
mésta C. 0.p.s. ub krumlovsko

Krumlov a

Kaplici

* TP — terénni programy, KPS — kontaktni centra, KPS a TP — slou¢ené programy

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti snizovani rizik

Sit aktualné poskytovanych nizkoprahovych sluzeb povazujeme za blizkou optimalnimu stavu, pokryva naprostou
vétSinu Uzemi kraje jak z pohledu poctu obyvatel, tak hustoty osidleni. V JihoCeském kraji se sice dlouhodobé
dafi udrzet sluzby, tak jak na zakladé potfebnosti vznikaly v prabéhu uplynulych let, ale vzhledem k neustale se
fakticky snizujicim prostfedkim na jejich provoz dochazelo k pomalému, ale setrvalému sniZzovani uvazki
pracovnik(l v pfimé praci s klienty, coz dostupnost sluzeb, pfipadné kvalitu prace s jejich klienty do jisté miry
omezuje. V roce 2019 nabyl platnosti Stfednédoby plan rozvoje socialnich sluzeb Jihoeského kraje na obdobi
2019-2021, v némz se podafilo nastavit akceptovatelné (z pohledu zadavatele planu) kapacity nizkoprahovych
sluzeb, coz v podstaté znamena, Ze jsou pfipraveny nastroje, kterymi je mozné zlepSit pfedevSim mistni
a Casovou dostupnost terénnich program( a kontaktnich center. V SPRSS jsou popsany dvé varianty nastaveni
kapacit. Varianta ,zakladni sit“ znamena, Ze jsou k dispozici finanéni prostfedky na jeji naplnéni, varianta
»optimalni sit“ je rozvojova a pro jeji naplnéni je nutné ziskat dalSi financni prostfedky, nad ramec odhadovany pfi
zpracovani ,planu“. Podrobnéji jsou konkrétni planované kapacity sluzeb uvedeny ve vlastnim dokumentu,
v principu je vychazeno z minimalniho standardu zajisténi provozu KC 3,2 dvazky, TP vzdy soubé&zné& dva
pracovnici, celkem 2,0 Gvazku na cca 85 000 obyvatel v izemi. Pro okresy C. Krumlov a J. Hradec je uplatnéno
navySeni Uvazkd z divodu neexistence kontaktniho centra v dot€enych okresech, dalSi navySeni je pak souéasti
vypoctu pro ¢eskobudéjovicko (centrum kraje, kumulace rizikovych jevld a vyznamna romska mensina — potfeba
specifického pristupud?).

JihoCesky kraj se sklada ze sedmi okresu, pficemz za optimalni z hlediska dostupnosti/ pokryti kraje povazujeme
kontaktni centrum v pfirozeném centru okresu, doplnéné terénnim programem. Tento model aktualné piné
funguje v péti okresech (Ceské Budé&jovice, Pisek, Strakonice, Prachatice, Tabor). V prab&hu roku 2019 byla
zahajena jednani s méstem Jindfichliv Hradec o zfizeni kontaktniho centra v misté, pfedpoklad zahajeni provozu
je prelom let 2021/ 2022. V Ceském Krumlové je v platném SPRSS akceptovan vznik sluzby odborné socialni
poradenstvi s kapacitou 0,5 Uvazku, které by doplfiovalo poskytovanou sluzbu terénni program a fakticky
Jlegalizovalo®, jak z pohledu Standardll RVKPP, tak zakona 108/2006 Sb. dosavadni ambulantni32 poskytovani
harm reduction sluZeb a rozSifilo dal8i mozZnosti (testovani, poradenské aktivity).

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2019

K 31. 12.2018 ukoncila organizace Metha, z. U., poskytovani sluzby terénni program na uzemi Jindfichohradecka,
od pocatku roku 2019 pak zahgjila poskytovani terénniho programu na stejném Uzemi organizace Prevent 99,
navaznost programu nebyla pferu$ena (podafilo se udrzet i personalni kontinuitu).

Naopak organizace Prevent 99 k 31. 12. 2019 ukoncila realizaci terénniho programu na uzemi Taborska, terénni
program nasledné pfevzala Farni charita Tabor (centrum Auritus), ktera dosud realizovala terénni program
v omezené mife pouze ve mésté Tabor. Obé zmény znamenaly pouze vyménu poskytovatel(l, bez negativniho
dopadu na dostupnost sluzeb.

V souladu s kapacitami, nastavenymi v SPRSS kraje, doslo k navySeni uvazkl v dlouhodobé poddimenzovanych
programech kontaktnich center ve Strakonicich a Prachaticich, tim doslo k rozsifeni ¢asové dostupnosti téchto
sluzeb.

31V principu to znamena, Ze romska mengina v podstaté nevyuziva sluzeb kontaktniho centra, proto je nutné zajistit
intenzivnéjsi kontakt prostfednictvim TP

32'\/ minulosti TP v C. Krumlové &elil rtiznym vytkam (napf. v pribéhu certifikaéniho procesu) pravé proto, e poskytoval &ast
sluzeb ambulantné — na druhou stranu to jeho klienti pfimo vyZadovali (pfedev§im obyvatelé mésta C. Krumlov, ktefi nechtgli
byt vidéni v kontaktu se sluzbou. Je to malé mésto.).
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- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

V principu stale chybi kontaktni centra ve dvou z vétSich mést Jihodeského kraje, v Jindfichové Hradci a Ceském
Krumlové. Na doplnéni sité sluZzeb harm reduction se stéle pracuje, viz komentare vyse. Hlavnimi problémy, které
brani naplnéni sité sluzeb snizovani rizik je trvaly nedostatek finanénich prostfedkd na jejich rozvoj (plati pro
vSechny relevantni vefejné rozpocty), a s tim alespon Caste€né souvisejici nedostatek odborné pfipravenych
zajemcu o praci v téchto sluzbach.

AMBULANTNI LECBA

Tabulka 4-3: Sluzby v oblasti ambulantni IéCby v r. 2019

Nazev projektu/ Realizator Typ Cilova skupina Kapacita® | Pocet osob, Pocet nové Uzemni Certifikac
programu sluzby kt. sluzby evid. zadosti | pusobnost | e (ano/ne)
zaf. vyuzily o léébu’ ,

spadovost
Adiktologicka PREVENT AL osoby ohrozené 3,2 Gv. 531 255 Ceskobudgjovi | ANO
poradna Prevent | 99 zavislosti ko, ale i Sirs

— Uzemi kraje
Poradna pro PREVENT AL osoby ohrozené 1,7 Qv. 95 39 Ceskobudéjovi | ANO
neléatkové 99 nelatkovymi fk:Z'::i ';;Se'
zavislosti Prevent zavislostmi
Adiktologicka METHA, z. AL osoby ohrozené 0,4 av. 85 56 Predevsim ANO
poradna J. Hradec | U. zavislosti J:dmhc’hrade

CKO
Substituéni PREVENT SL UD - uzivatelé 1,8 av./ 38 14 Predevsim ANO
centrum Prevent 99 opiata 25 iienta v :’f:kowde’ov'

programu

Auritus — centrum Farni AL osoby ohrozené program Poradenské centrum — jeho klienti jsou Taborsko, alei | ANO
pro lidi ohrozené charita zavislosti zapotteni ve spole&né statistice KPS Auritus. V roce | Sirsi okoli
drogou Tabor 2019 celkem 199 klientd, z toho 90 neuzivatelu.

Pouzité zkratky: AL — ambulantni léCba, SL — substituéni Ié¢ba, SP — stacionarni program

- zhodnoceni sité sluZeb v oblasti ambulantni lé¢by

Obecné jiz dlouhodobé plati, Ze ambulantni |é¢ba neni v JihoCeském kraji optimalné dostupna (napf. viz VZ
JihoCeského kraje za rok 2016), sit sluzeb neni dostalujici. Idealni stav sité je popsan v dokumentu ,Minimalni
sit protidrogovych sluzeb v JihoCeském kraji 2015-2017“, navrh optimalniho zajisténi dostupnosti AL byl
zpracovan i pro potfeby tzv. ,reformy psychiatrické péce“. Aktualné byly ve Stfednédobém planu rozvoje
socialnich sluzeb JihoCeského kraje 2019-2021 navySeny kapacity socialni sluzby odborné socialni poradenstvi
pro cilovou skupinu osoby ohrozené zavislosti, ktera je ,nejblize” ambulantni IéCbé, respektive tvofi socialni
doplInék standardni ambulantni 1é¢by dle Standardi RVKPP.

Optimalni kapacita sité sluzeb, obsazena v SPRSS? ¢&ini cca 13 Uvazkl (rozpéti 12,6 — 13,1) podle mechanismu
50 000 obyvatel — Uvazek 1,0, v zakladni siti je nastavena kapacita 8,6 Uvazkus3®. Redlné, podle vyro¢nich zprav
poskytovatelll sluzeb, byla kapacita sluzeb zajiSténa v roce 2019 cca 5,0 Uvazky podle registrii poskytovatell
socialnich sluZzeb, podle VZ pro RVKPP za rok 2019 pak jako ,ambulantni 1é&ba a adiktologické sluzby ve
vézenstvi“ celkem 6,46 Gvazku. V tom obsazeno i 0,7 ivazku z programu substituéni é¢by. Naopak ani v jednom
z Udaju neni obsazena kapacita ambulantni 1&éCby pfi Centru Auritus v Tabofe (AL je sice certifikovana, ale neni
dosud oddélena jako samostatna sluzba. To je planovano v delSim ¢asovém horizontu.). To znamena cca 1,0 —
1,2 uvazku navic, celkem Ize konstatovat, Zze je téméF fakticky naplnéna kapacita, nastavena v Zakladni siti
socialnich sluzeb Jiho¢eského kraje — cca 7,5 vazku.

33 Kapacita: Uvadi se u téch sluzeb, kde je to relevantni. Kapacita znamena, pro kolik klientll sou¢asné je program maximalné
uréen; pocet mist v zafizeni/programu. Nejedna se o denni ani ro¢ni kapacitu. Jde o stav, kdy dal$i novy zajemce o sluzbu
(klient), jiz musi byt zafazen do pofadniku &i odkazan do jiné sluzby.

34 Udaj se tyka pouze prvokontakt — u primarnich klienttl, nap¥. uZivatelti NL, nikoli osob blizkych

35 Cili socialni sluzba Odborné socialni poradenstvi (§ 37)

36 \V¢etné socialni slozky programu substituéni Ié¢by a adiktologickych sluzeb ve vézenistvi; latkové i nelatkové zavislosti
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Sluzby ambulantni [é¢by, realizované dle Standardd RVKPP jsou poskytovany aktualné v Sesti okresech
JihoCeského kraje (mimo okres Pisek), substituéni IéCba, specializovana poradna pro nelatkové zavislosti
a adiktologické sluzby ve vézefistvi pak ptimo v Ceskych Budgjovicich. Ve mésté Pisek je cilova skupina osob
ohroZenych zavislosti CasteCné saturovana (necertifikovanou) sluzbou nasledna péce (§ 64 zakona o soc.
sluzbach) a soukromou adiktologickou ambulanci (jedinou tohoto typu v kraji).

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2019

V roce 2019 oproti dlouhodobému stavu, popsaném v pfedchazejicich vyro&nich zpravach, doslo k rozsifeni
¢innosti Adiktologické poradny Prevent do mést Prachatice a Strakonice (oboje po 0,4 Gvazku).

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

Aktualné se dostupnost ambulantni 1éCby jako vyhranéné adiktologické sluzby zlepSuje. Ambulantni lécCba,
poskytovana dle Standardd RVKPP, je mimo regionti Ceskokrumlovsko a Pisecko dostupna ve vech vétsich
(byvalych okresnich) méstech Jihodeského kraje. V Ceskokrumlovském regionu je relativné nové dostupny
program ambulantni 1é&by pfimo v psychiatrické Ié¢ebné& Cerveny Dvir (oddéleni 3D). Na Pisecku je dostupna
sluzba nasledna péce a soukromd adiktologicka ambulance.

Co se tyce psychiatrickych ambulanci nebo ordinaci psychologt, ktefi se zabyvaji lé¢bou zavislosti, je situace
spiSe nepfehledna. Dostupnost tohoto typu péce je v regionech rozdilna, ochota Iékaf(i zabyvat se touto cilovou
skupinou neni obecné velka. Z tohoto pohledu chybi pfedevSim systémovéjsi pfistup zdravotnich pojistoven.
Tento stav povaZzujeme za setrvaly, i pfes vyznamny narGst statistickych udajd, zaznamenany UZIS (mezi lety
2017-2018).

POBYTOVA LECBA
Tabulka 4-4: Sluzby v oblasti reziden¢ni Ié¢by v r. 2019

Nazev projektu/ Realizator Typ Cilova Kapacita®’ Pocet osob, Pocet nové Uzemni Certifikace
programu sluzby* skupina kt. sluzby evid. zadosti pusobnost, (ano/ne)
zar. vyuzily o lécbu §pédovost
TK Némcice ** Sananim RPTK UD (23+) celkem 20 - - CR ANO
muzi a zeny | lazek
TK Karlov ** Sananim RPTK UD 1/ matky | 1/9 lGzek - - CR ANO
s détmi; 2/ matky, 10
mladistvi déti, 2/ 12
16-25 let lGzek
celkem 31
lazek
TKv Spole¢nost RPTK UD (18+); celkem 15 - - CR ANO
Podcestném Podané muzi a zeny | luzek
mlyné ** ruce
PL Cerveny Dvar | PLC.Dvar | LZS osoby celkem 109 | 914 - CR NE
zavislé F 10- | lazek
19, F 63.0

Pouzité zkratky: LZS — lizkové zdravotni sluzby (KSLP-kratkodoba a stfednédoba liizkova péce), RPTK — terapeutické komunity

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti rezidencni lé¢by

V oblasti rezidencni lécby pro cilovou skupinu osoby ohrozené zavislosti (nelegalni navykové latky, alkohol,
gambling) ma v Jihodeském kraji vid&i postaveni Psychiatricka 1ééebna Cerveny Dvar. V kraji existuji dalsi
moznosti rezidenéni léEby (PN Pisek, PL Lnafe, PL Opafany — détska léCebna a Iizkova oddéleni psychiatrickych
oddéleni nemocnic v Ceskych Budé&jovicich a Tabore/ spie kratkodoba intenzivni pé&e), které pfijimaji i pacienty
s diagnézou zavislosti, byt spiSe v omezené mife.

37 Kapacita — pro kolik klientti souéasné je program maximalné uréen; podet mist v zafizeni/programu. V tomto pfipadé jde o
pocet lGzek.
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V Jihogeském kraji se nachazi i tfi terapeutické komunity, které zde poskytuji 1é&bu pro osoby z celé CR, klienti z
kraje se v nich 1&Ci spiSe vyjime&né (obvykle v kazdé komunité ro¢né 1-2 klienti z kraje/ rok).

Lze odhadnout, Ze jak pro potfeby stfednédobé, tak kapacita dlouhodobé rezidencni 1éCby by byla postacujici,
pokud by tato zafizeni byla ur€ena pouze pro obyvatele Jihoeského kraje. Kapacita TK na Uzemi kraje by patrné
za tohoto pfedpokladu nemohla byt zcela vyuZita.

Co se ty€e dostupnosti socialni sluzby domovy se zvlastnim rezimem, pokud se jedna o osoby ohroZzené
zavislosti nebo osoby zavislé, neni v JihoCeském kraji pro tuto cilovou skupinu specializované zafizeni, kde byla
primarné hlavni charakteristikou cilovou skupinou zavislost. Nicméné fakticky, kromé sporadickych klientl
v domovech pro seniory a obdobnych pobytovych sluzbach socialni péce, je této cilové skupiné poskytovana
péce ve dvou zafizenich. Jedna sluzba je registrovana jako domov pro osoby se zdravotnim postizenim (BH
Nemocnice Vimperk a.s.), a specifikace cilové skupiny je SirSi (...socialni sluzba je uréena osobam v krizové
situaci, které jsou socialné vylou¢ené pro dosavadni zivotni navyky nebo zplsob zZivota, jez vedl ke konfliktu se
Z tohoto popisu je zjevné, Ze je uréena i pro osoby zavislé. Kapacita ¢ini 30 IGzek. Druhou sluzbou, jejiz provoz
byl zahjen 1. 11. 2019 je ,Kotva pfi strakonické nemocnici, z.s.“ (registrovana jako domov se zvlaStnim
rezimem). Kapacita ¢ini 24 lGzek, cilova skupina je opét definovana Sifeji: Socialni sluzba je uréena osobam
v krizové situaci, které jsou socialné vylou¢ené pro dosavadni Zivotni navyky nebo zplsob Zivota, jez vedl ke
konfliktu se spole€nosti, a které pro zdravotni stav a nesobéstacnost potfebuji jiz pravidelnou pomoc jiné fyzické
osoby. Celé zafizeni ma kapacitu 52 lGzek, pfiéemz zbyvajicich 28 je vyclenéno pro osoby s demenci
(Alzheimerova choroba apod.). primarné tedy neni zavislost indikaci k pfijeti do sluzby, souhrnna kapacita
popsanych zfizeni (54 1Gzek) je urCena pro osoby, jejichz stav a zdravotni omezeni vyzaduji poskytovani péce
v pobytové sluzbé, at je zavislost pfi¢inou zdravotniho postizeni a neschopnosti sebeobsluhy, nebo je jen
pridruzenym problémem. Takto je také cilova skupina téchto sluzeb definovana v SPRSS JihoCeského kraje na
obdobi 2019-2021: ,cilovou skupinou (domovi se zvlastnim reZimem) mohou byt osoby s chronickou zavislosti,
pfipadné v kombinaci chronickym dudevnim onemocnénim, &i jinym zdravotnim nebo kombinovanym postiZzenim,
které potfebuji k zajisténi svych potfeb pomoc jiné fyzické osoby a tuto pomoc nemohou diky sebeohrozujicimu
chovani, &i ohroZovani okoli ziskat ve svém domacim prostfedi“. PodrobnéjSi specifikace: Klient se nachazi v
debaklové socialni situaci s vazné narusenymi rodinnymi vztahy; u klienta aktualné neni pravdépodobna a/nebo
mozZna péce smérem k abstinenci; u klienta aktualné neni pravdépodobna a/nebo mozna naprava socialni situace
jinou formou. Klient je schopen akceptovat rezim sluzby. V tomto ohledu vySe popsana zafizeni mohou
poskytovat péci i osobam zavislym.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2019

V roce 2019 byl zahajen provoz socialni sluzby Domov se zvlastnim rezimem, ktery je dostupny i pro osoby, které
jsou zavislé na navykovych latkach, soubé&zné s jinymi handicapy, které indikuji poskytnuti specializované
pobytové sluzby.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

Vzhledem k tomu, Ze shodou historickych okolnosti se na Uzemi kraje nachazi specializovanéa lé¢ebna s patrné
nejvétsim poctem lGzek pro léCbu zavislosti v republice (a na Uzemi jinych kraji se tato lGzka napfiklad
nevyskytuji vabec), a celkem tfi terapeutické komunity (a na Uzemi jinych kraji se tyto sluzby bud nevyskytuji
vubec, nebo pfipadné jedna specializovana TK), je kapacita sluZzeb v kraji dostate¢na, viz komentare vyse. Tato
kapacita neni urCena pouze pro ob¢any kraje, proto jsou v nékterych obdobich obtize s umisténim predevsim
osob, indikovanych k pobytové 1é¢bé (nejen v terapeutickych komunitach). Potiz tedy neni v kapacité sluzeb,
nachazejicich se na Uzemi kraje, ale spi$e nedostateénych kapacitach pobytovych sluzeb v jinych regionech CR,
v jejich nerovhomérném rozdéleni. Viceméné totéz se tyka oblasti nasledné péce.

Neni zcela dostateCna kapacita sluzeb na pomezi pobytové a paliativni péCe pro osoby se syndromem zavislosti,
nicméné v roce 2019 byl u¢inén dalsi krok ke zlepSeni situace.

SAMOSTATNA KAPITOLA - PL Cerveny Dvur

Podrobné informace o lé&ebné&: Psychiatricka |é¢ebna Cerveny Dvir je zafizeni piné specializované na
kratkodobou a stfedné&dobou uUstavni [é€bu zavislosti na navykovych latkach a patologického hracéstvi. Byla
zalozena v roce 1966. V soucasnosti je kapacita |éCebny 109 I0zek, ro¢né absolvuje terapeuticky program
v léCebné pramérné 750 az 950 pacient(l. LéCebna ma 4 oddéleni: oddéleni 3D (oddéleni detoxikace, diagnostiky
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a diferencované péce) a tfi oddéleni psychoterapeuticko-rezimova A, B a C. pfi [éCebné funguji dvé ambulance:
adiktologicka a lékafska ambulance pro navykové nemoci. LéCebna je celorepublikové zafizeni, |1&Ci se zde muzi
a Zeny starSi 18 let (vyjimecné i od 16 let). V roce 2011 1é€ebna Uspé&Sné prosla akreditaci Spojené akreditacni
komise CR, v roce 2014 a v dubnu 2017 ji opét Usp&sné obhajila.

V roce 2016 proSel terapeuticky program podstatnou transformaci — nové oddéleni 3D (nahradilo plvodni detox)
nabizi kromé pfipravy na komunitni terapeuticky program na dalSich oddélenich |é€ebny i |é€bu kratkodobou pFed
intenzivnim pokra¢ovanim v lé¢bé v plvodnim prostfedi a také 1é¢bu individualné sestavenou (podle moznosti
a potfeb pacienta).

Podrobnéjsi udaje jsou dostupné na webovych strankach Ié€ebny: http://www.cervenydvur.cz/

LécCebna poskytuje:

stfednédobou Ustavni IéEbu zavislosti na nealkoholovych drogach (komunitni i individualni),
dlouhodobou Ié€bu zavislosti na alkoholu a patologickém hracéstvi (komunitni i individualni),
detoxikaci a detoxifikaci,

rodinnou a partnerskou terapii pfi sttednédobych a dlouhodobych Ié€bach zminénych vyse,
kratkodobé stabilizacni pobyty na zvladnuti relapsu,

kratkodobé motivaéni (tzv. opakovaci) pobyty v ramci nasledné péce,

kratkodobé pobyty s pfipravou rychlého pfechodu do neustavni péce.

Podminky prijeti do 1é€by: v&k minimalné 18 let (vyjimecné i od 16 let), syndrom zavislosti jako hlavni diagndza,
psychicky a somaticky stav nevyzadujici jinou specialni léCbu a umoziujici plné zapojeni do v8ech aktivit,
motivace klécbé. K pfijeti pacienta do IéCby je pozadovano doporuceni psychiatra €i jiného odbornika
specializujiciho se na léCbu zavislosti €i jakéhokoli jiného odbornika, ktery zna pacienta.

Nejcastéjsi [é€eno primarni diagnézou je syndrom zavislosti (na alkoholu F 10.2; na heroinu F 11.2; na pervitinu F
15.2; syndrom patologického hracstvi F 63.0).

Tabulka: Celkovy poc¢et pacientl za obdobi 2011-2018

rok 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 2019
Pacienti 690 | 741 740 782 777 809 882 937 914
...z toho muzi 444 | 486 495 497 494 493 566 597 589
...z toho Zeny 246 | 255 245 285 283 316 316 340 325
Tabulka: Zastoupeni jednotlivych skupin diagnéz 2011-2019 (podil z celkového poctu pacientl)
rok 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Alkohol podil 37% [ 34% | 41% | 38% [ 31% | 46% | 44 % | 52% | 50 %
Alkohol abs. 253 252 291 297 241 351 435 464 457
Gambling podil 5% 5% | 5% 5% 6% | 4% | 4% 3% | 2%
Gambling abs. 33 35 36 42 48 35 32 26 21
nealkoholové drogy podil 58% [ 61% | 54% | 57% [ 63% [ 50% | 52% | 45% | 43 %
Nealko drogy abs. 404 454 379 443 488 382 373 394 394
...Z toho zakl. dr. pervitin 28% |130% [ 33% [32% [ 32% | 31% [ 24% | 22% | 16 %
-..Z toho zakl. dr. pervitin abs. 193 221 246 248 245 246 215 205 148
...z toho zakl. droga heroin 7 % 8 % 7 % 8% 5% 6 % 4 % 4 % 2%
...z toho zakl. droga heroin abs. 48 60 53 62 42 51 33 36 22

Komentar k tabulce: Zastoupeni jednotlivych skupin diagnéz podstupuje vyvoj (pravdépodobné v dusledku vyskytu jednotlivych zavislosti v
republice). V roce 1994 byla |éCebna témér vyhradné urena pro léCbu zavislych na alkoholu, v nasledujicich letech se razantné zvySoval
pocet lé€enych pacientd se zavislosti na nealkoholovych drogach. Pfedpokladanym trendem je stabilizace poméru mezi zavislymi na alkoholu
a zavislymi na nealkoholovych drogach na 1:1. Dokonceni lécby — dlouhodobé se pohybuje kolem 55-60 %. Krajové zastoupeni pacientl
v léCebné v roce 2019 ukazuje nasledujici tabulka a graf. Meziro€né je nejvyssi pocet pacientl z JihoCeského kraje.

Tabulka: Pocet pacientl v 1é¢bé podle jednotlivych kraji: rok 2013—2019

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Praha 178 153 130 165 183 197 171
Stfedocesky kraj 79 9 95 106 159 143 141
ZapadocCesky kraj 79 78 60 57 57 59 67
Karlovarsky kraj 93 99 123 71 52 63 34
Jihocesky kraj 179 188 149 167 199 240 256
Ustecky kraj 57 111 84 103 99 80 69
Liberecky kraj 57 33 26 32 35 41 43
Kralovéhradecky kraj 25 48 38 40 31 44 41
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Pardubicky kraj 3 4 12 13 5 7 8
Vysoc€ina 2 5 4 2 4 3 5
Jihomoravsky kraj 27 23 25 27 28 31 23
Zlinsky kraj 1 11 1 7 7 6 4
Olomoucky kraj 24 12 8 8 12 3 10
Moravskoslezsky kraj 5 9 10 7 2 15 11
Bydli§t& mimo uzemi CR 4 3 7 4 7 5 2
Bezdomovci 1 0 5 0 2 0 2
CELKEM 814 868 777 809 882 937 914
Graf: Podil pacientl v 1é¢bé podle jednotlivych krajd, 2019
Jihomoravsky kraj Zlinsky kraj Olomoucky kraj _Moravskoslezsky
3% 0% 1% kraj
Vysocina 1%
Pardubicky kraj__ - szlz‘z:‘,”%gm
% T N o
Kralovéhradecky
l;r;j Praha
Liberecky kra(] 16%
5%
Ustecky kraj Stfedogesky kraj
13% 16%
Zapadocgesky kraj
Jiho&esky kraj 8%
22%
Karlovarsky kraj
4% Bezdomovci
0%
Tabulka 4-5: Sluzby v oblasti nasledné péce v r. 2019
Nazev Realizator Typ sluzby* | Cilova Kapacita Pocet Pocet Uzemni Certifikace
projektu/ skupina amb. / osob, kt. nové plisobnost, (ano/ne)
programu pobyt. sluzby zaf. | evid. spadovost
vyuzily zadosti
o lécbu ]
Dolécovaci PREVENT 99 | Ambulantni, | Osoby, které 15 lazek 32/ z toho 21 CR — pobytova. ANO
centrum s chranénym | absolvovaly v pobytové 4 matky s Ambulantni —
Prevent bydlenim |éEbu zavislosti | slozce (v détmi prevazné Cesko
(NNL, alkohol), | tom 1 byt), budé&jovicko
vE. rodich 23 klientd
s détmi v ambulantni
slozce
Dolécovaci PREVENT 99 | Ambulantni, | Osoby, které 5amb./2 11 7 CR — pobytova. ANO
centrum s chranénym | absolvovaly lizka Ambulantni —
Prevent — bydlenim IéCbu zavislosti | v pobytove prevazné Cesko
GAMBLING (gambling) slozce budéjovicko
Program Arkada — Ambulantni Osoby, které cca 0,5 cca 60 - okres Pisek NE.
nasledné socialné absolvovaly uvazku, osob/ rok registrovana
péce psychologické |éCbu zavislosti socialni
centrum sluzba
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*ambulantni — nasledna péce ambulantni, pobytova — nasledna péce pobytova, - jiné

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti nasledné péce

Pobytova nasledna péée pro osoby ohrozené zavislosti je dostupna ve mésté Ceské Budé&jovice, kde ji zajistuje
organizace PREVENT 99 (jak latkové, tak nelatkové zavislosti). Objektivné zhodnotit miru dostupnosti této sluzby
bez posouzeni Udajii od ostatnich poskytovatell této sluzby v CR neni realné, nicméné z informaci, které jsou
k dispozici od poskytovatele této sluzby, vyplyva, Ze zajem o tuto sluzbu dlouhodobé& znaéné prevySuje jeji
kapacitu. Jedna se o sluzbu s celostatni pasobnosti, a bez dalSich informaci z narodni urovné (jinych kraju) nelze
jednoznacné a odpovédné popsat potfebu dalSich kapacit; to povazujeme za naplf koordinace sluZzeb tohoto typu
na celostatni urovni. Mj. i vzhledem k tomu, Ze ne v8echny kraje na svém Uzemi tuto sluzbu maji, respektive maji
ji s pobytovou sloZkou.

Lze odhadnout, ze vzhledem k poctu ob€anl kraje, ktefi absolvovali rezidenéni Ié¢bu, by bylo nutné kapacitu
navysit (je zfejmé, Ze pro nékteré klienty je zména prostfedi po absolvované 1é¢bé velmi dllezitym momentem,
podmifiujicim Uspé&Snou resocializaci — to plati pfedevSim pro lé€ené uzivatele nelegalnich navykovych latek
a mladSi vékové skupiny; tedy i obCané kraje také Casto méni po léEbé misto pobytu, a absolvuji programy
nasledné péfe mimo jeho uzemi, zacinaji ,novy Zivot® jinde), nicméné& k tomu, abychom mohli tento nézor
podlozit nezpochybnitelnymi fakty, nam chybi uUdaje o poltech obyvatel JihoCeského kraje, ktefi pfipadné
absolvuji tuto 1éEbu mimo zafizeni na Uzemi kraje (otazka reciprocity).

program tohoto typu se opét nachazi v Ceskych Budgjovicich (Prevent 99), nicméné v nékterych regionech tuto
sluzbu &i program nabizeji i jini poskytovatelé (Resocializaéni programy pfi centru Auritus, Farni charita Tabor;
Pisek — Arkéda — socidlné psychologické centrum — registrovana socidlni sluzba nasledna péce, pfevazné
uzivatelé alkoholu). DoléCovani je fakticky poskytovano v ramci béZzného provozu kontaktnich center, v nékterych
pfipadech pfijimaji do péce tyto osoby i ambulantni psychiatfi, kde se ambulantni [éCba a ambulantni doléCovani
strikiné neoddéluje (viz kapitola ambulantni IéCba; predevSim se jedna o pacienty zavislé na alkoholu po
absolvované ustavni |éCbé). V pfipadé psychiatrickych ambulanci ovSem také obvykle chybi socialni slozka
dolécovani. V principu zastavame nazor, ze vzhledem k ristu administrativni narocnosti zajisténi provozu
socialnich sluzeb (registrace, zadosti o dotace, nastaveni povéreni a vyrovnavaci platby apod.); do jisté miry
totéz plati i pro sluzby adiktologické, bude do budoucnosti patrné nezbytné opustit, zvlasté u malych sluzeb, cestu
samostatného programu doléCovani a bude efektivni jej slou€it s ambulantni Ié€bou jako takovou (viz pfiklad
nize). Dulezitym momentem v tomto uvazovani je i skuteénost, zZe fakticky obsah potfebnych intervenci se
nemeéni (terapie, socialni prace, prevence relapsu, krizova intervence, skupinové a svépomocné aktivity atd.).
Mozna lze tvrdit, Ze zatimco obecné v ambulantni 1éEbé pfevazuje vlastni terapie, v dolé€ovani je pak hlavni
akcent kladen na socidlni praci, ale to je pouze modelové uvazovani. Nepochybné existuji znacné individudlni
rozdily v rozsahu a podobé& konkrétnich intervenci v jednotlivych pfipadech, které tento model nerespektuiji...
Slouceni obou typu programu pod jednu hlaviéku nahrava i skute€nost, Ze odbornost pracovnik(i v pfimé pédi je
viceméné srovnatelna, stejné jako napf. vykony sluzby, naroky na zajisténi provozu apod.

Pobytova IéEba ma ovSem svoje specifika, je blizko principlm terapeutické komunity a je nutné na dodrzeni
pfislusnych standardd a odborné urovné dohlédnout.

Konkrétni pfiklad: Okres 75 000 obyvatel, centrum cca 20 000 obyvatel. Odhadovana potfebna kapacita
ambulantni Ié¢by cca 1,0 uvazku, nasledna péce 0,75 uvazku®®. Nutné podminky pro zajisténi provozu obou
oddélenych sluzeb dle platné legislativy a béZné praxe na kapacitu 1,75 uvazku:

V pripadé oddélenych sluzeb. SOCIALNI SLUZBA — 2x registrace sociélni sluzby a jeji prubézna aktualizace
(odborné socialni poradenstvi a sluzby nasledné péce), 2x Zadost o dotaci na sociéalni sluzbu (plus vyuctovani a
z&véreéné zprava), 2x Povéfeni, 2* nastaveni a sledovani &erpéni vyrovnéavaci platby. ADIKTOLOGICKA
SLUZBA — 2x certifikace (ambulantni lé¢ba a doléSovaci programy; mimochodem — s vyjimkou popisu cilové
skupiny jsou si standardy velmi podobné a necinilo by problém jejich slouceni), 2*zadost RVKPP (plus vyucétovani
a zavéreéna zprava). OSTATNI: kraj — 2x Zadost o dotaci (plus vyudtovéni a zavéreéna zprava); obce — 2x Zadost
o dotaci (plus vyuctovani a zavére¢na zprava) Se v8im souvisi 2 oddélené rozpocty, oddélené avazky plus
souvisejici personalni zalezitosti, ATD... To v8e na 1,7 Uvazku — netroufame si odhadnout ¢asovou naro¢nost
administrativniho zajisténi toho veho, ale jisté nebude efektivné umérna kapacité viastni prace s klienty.

V pripadé slouceni obou typu sluzeb, optimainé pod hlavicku ambulantni lé¢ba (a odborné socialni poradenstvi),
vychazi administrativni zajisténi 1,7 Gvazku pfimé prace na polovinu objemu prace... Jediné, co by bylo vhodné
pozménit by byla Uprava vykaznictvi — rozdéleni na klienty, pfichazejici z pobytové I6¢by a ostatni — aby bylo
moZné sledovat, zda i osobam po absolvovani pobytové IéCby jsou dostupné potfebné sluzby.

38 Viz SPRSS jiho¢eského kraje 2019-2021, str. 150 a 153.
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Poznamka 2: Uvedeny priklad se tyka skutecné malych az velmi malych sluzeb, odhadem do souctu uvazki
v obou druzich sluZzeb cca 2 - 2,5. Netyka se dolécovani, kde je ambulantni sluzba soucasti SirSiho komplexu
sluzeb — napfiklad s pobytovou sloZkou, pracovni terapii nebo pracovnimi programy...

Poznamka 3: Obdobné, jako je to u center substituéni 16Cby by bylo vhodné zachovat v regionu/ kraji minimalné
Jjednu specializovanou sluzbu, zamérenou vyhradné na oblast doléCovani/ nasledné péce/ resocializaci — uz jen
proto, aby tato sluzba mohla pinit funkci nositele dobré praxe pro tuto specifickou cilovou skupinu, neformalniho
supervizora ¢i vzdélavatele pro ostatni ambulantni sluZzby v oblasti IéEby zavislosti.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2019

Ke konci roku 2018 se rozsifila kapacita sluzby Dolé&ovaci centrum Prevent v Ceskych Budgjovicich o externi
tréninkovy byt pro 2 matky/ rodiCe s détmi. Diky tomu doslo k rozsSifeni kapacity sluzby v pobytové formé
programu (latkové zavislosti) na 13 IUzek, a v ambulantni formé programu z 5 na 7 mist. V roce 2019 probihaly
pripravy k dalSimu navyseni kapacity chranéného bydleni o jeden byt, na po€atku roku 2020 tak €ini kapacita
chranéného bydleni 16 IiZzek (programy zaméfené na latkové i nelatkové zavislosti).

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

Jsou popséany vySe. Struéné shrnuto, kapacita pobytové slozky nasledné péce neni dle dostupnych informaci
odpovidajici, dostupnost ambulantniho dolé¢ovani je vrGznych regionech kraje rozdilna, nicméné nelze
zhodnotit, nakolik odpovida potfebam potencialnich klientd — vidime zde Uzkou souvislost s hodnocenim
dostupnosti ambulantni |éCby, Cili spiSe méné uspokojivy stav.

Tabulka 4-6: Ostatni specializované programy v r. 2019 (sluzby ve vézeni, socialni podniky, zachytné stanice apod.)

Nazev projektu/ Realizator Typ Cilova Kapacita Pocet osob, Pocet nové Uzemni Certifikace

programu sluzby skupina kt. sluzby zar. | evid. zadosti plisobnost, (ano/ne)
vyuzily o lécbu spadovost

Protialkoholni ZZS Zachytna | Uzivatelé 9 lhzek 1271 X Jihocesky NE

zachytna stanice | JihoCeského stanice alkohol kraj

kraje
Program PREVENT 99 | Sluzby Osoby 0,45 Gvazku | 52 28 Vazebni ANO
. L s (pfima préce Yéznm;e

adiktologickych ve obvinéné o Coské .

sluzeb pro vézeni nebo Budéjovice

véznéné osoby véznéné

- zhodnoceni sité sluzeb

Co se ty&e protialkoholni zachytné stanice, je dislokovana v Ceskych Budé&jovicich, coZ sluzbu &ini vyznamné
hafe dostupnou pro potreby ostatnich region( kraje.

Drogové sluzby ve vézefistvi, poskytované organizaci Prevent 99 ve vazebni véznici v Ceskych Budgjovicich,
jsou realizované v pfimé soucinnosti s vedenim véznice, aviceméné podle jeho zadani, zde neni aktualné
identifikovan Zadny vyznamny nesoulad mezi potfebami zadavatele a nastavenou kapacitou sluzby.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2019

Za hlavni nedostatek povazujeme, a to jiz dlouhodobé a ve shodé s odbornou vefejnosti, chybéjici definici napiné
sluzeb typu protialkoholni zachytna stanice, neujasnénost jeji koncepce, smyslu, a navaznosti na dalSi
adiktologické sluzby v systému, a to v€etné financovani jejich provozu. V principu jsou zachytné stanice zavislé
na dvou zdrojich — financovani ze strany jejich klientl, kdy jsou pohledavky ¢asto nevymahatelné (viz samostatna
kapitola o provozu protialkoholni zachytné stanice v JihoGeském kraji). Navic v fadé pfipadd v minulosti tyto
poplatky — ¢asto nastavené az absurdné vysoko (v fadech vice nez tisic korun za pobyt — na nékterych mistech
CR tomu tak skute&né bylo a nékde jesté je) mohou jejich klienty jesté vice ohrozit, naptiklad v pfipadé vymahani
dluznych &astek prostfednictvim exekuci. Pak by jako pomahajici institut ztratily zcela smysl, a staly by se jen
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dal$im nastrojem trestajici spole¢nosti. Druhym zdrojem financovani jejich provozu jsou pak prostfedky kraja.
Zalezi pak na jejich vuli, jak ohodnoti pfinos a vyznam tohoto typu péce.

PfedevS§im neexistence standardi péce, neprovazanost tohoto typu sluzeb se stavajicim systémem
adiktologickych sluzeb (ale i zdravotnickych sluzeb v uz8im slova smyslu) z téchto zafizeni aktualné &ini spise

Budéjovicich jsou obsazeny v nasledujici samostatné kapitole.

SAMOSTATNA KAPITOLA
Protialkoholni zachytna stanice a akutni detoxikaéni centrum za rok 2019
Zdravotnicka zachranna sluzba Jiho€éeského kraje

Pocet pacient( protialkoholni zachytné stanice v roce 2019: 1 271 osob

Vékova struktura hospitalizovanych osob:

e do 19 let 27 pacientu
e 20-64let 930 pacientt
e nad64let 76 pacientl

Podil muzi a Zen — srovnani rok 2019 a 2018:
e muzivroce 2019 — 1 060 osob (rok 2018 — 1 065 osob);
e Zeny v roce 2019-211 osob (rok 2018—-217 osob)

Komentai: ZZS provozuje jedinou protialkoholni zachytnou stanici v JihoCeském kraji, kde je i zfizené oddéleni
pro déti a mladistvé. Pacienti s podezienim na intoxikaci jinymi latkami nez alkoholem, nejsou pfevazeni na PZS,
ale jsou rovnou umistovani na specializovana oddéleni pfisluSnych nemocnic (déti na détské odd.). Samotni
pracovnici ZZS zpravidla intoxikované pacienty nevyhledavaji, ty jim predava Policie CR, pfipadné méstska
policie. V zafizeni je 9 luzek.

Zdrojem finanénich prostfedki jsou uhrady pacient(l, na ¢innost PZS pfispiva Jihocesky kraj v ramci provozniho
pfispévku poskytovaného ZZS na jeji €innost. V roce 2019 Cinily uhrady od pacientl 505 tis. K&, coz predstavuje
40,72 % z celkové vyfakturované Castky za hospitalizaci na PZS ve vysi 1 240 tis. KE. Naklady na provoz
Protialkoholni zachytné stanice v roce 2019 Einily 8 432 tis. K¢.

Tabulka: Pocet pacientli Protialkoholni zachytné stanice — srovnani rok 2019 a 2018

mésic pocet hospi_talizoovanych pocet am_bulaontnich po&et pacienti celkem
pacientu pacientu

2018 2019 2018 2019 2018 2019
Leden 78 77 27 18 105 95
Unor 73 67 23 28 96 95
Bfezen 90 91 29 22 119 113
Duben 97 92 15 20 112 112
Kvéten 99 97 30 27 129 124
Cerven 91 91 22 17 113 108
Cervenec 102 90 26 14 128 104
Srpen 58 94 24 23 82 117
Zari 84 72 17 15 101 87
Rijen 75 85 19 16 94 101
Listopad 99 82 25 16 124 98
Prosinec 43 95 36 22 79 117
Celkem 989 1033 293 238 1282 1271

Zdroj: ZZS Jihogeského kraje, Marta Smidova
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