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Resumé

Bakalaiska prace se zabyvala podstatou rodiny jako nejdaleZitéjSim
preventivnim ¢initelem drogovych zavislosti, ktery mifize v oblasti drogové
problematiky nejvice ovlivnit. Jejim cilem bylo teoretické zmapovani situace a
poukazani na podstatnou roli rodiny pfi minimalizaci drogové zavislosti na miru pro
spoleénost piiméfenou. V teoretické Casti jsem vysvétlil zakladni pojmy souvisejici
s drogovou zavislosti. Pozornost byla vénovana rodiné jako socialni skupiné a
moznému preventivnimu ¢&initeli. Prakticka &ast zjistovala pomoci dotazniku
informovanost déti Sestych tiid zékladni Skoly o drogové problematice. Byla
zjistovana data krodiné, k feseni problému s drogou. Vysledky vyustovaly v
konkrétni navrhovana opatieni v oblasti preventivniho plisobeni rodi¢i na své déti ve
vztahu k drogam a jejich zneuZivani.

Klicova slova : preventivni Cinitel, drogova zavislost, rodina jako socialni skupina.

Summary

The baccalaureate paper dealt with family as the most important preventive
factor of drug dependence; as such, it could play a key role in the field of the
prevention of drug addiction. The aim of this paper was to elaborate a theoretic
approach to the existing situation, emphasizing the key role of family in cutting down
the drug addiction to a socially acceptable level In the theoretic part, I explained the
fundamental concepts related to drug dependence. Family as a social group and as a
possible preventive factor was a special point of attention. The part dedicated to the
research consisted of an enquiry among the pupils of the 6th grade of primary school.
The level of information on the so-called drug question was meassured, together with
finding out data on family and problem-solving related to drugs. The results of the
enquiry were used to formulate proposals of solutions {(or plan of action) in the field
of preventive parental influence on children when drugs are considered, in particular
in the case of drug misuse.

Key words : preventive factor, drug dependence, family as a social group
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1 Uvod

Z historického hlediska prosla spole¢nost pomérné dlouhym vyvojem, ktery
pravdépodobné neni u konce. Spolecnost jako celek se neustale méni a rozviji.
V zavislosti na promény vztahu ¢lovéka a piirody se vyvijely jak specifické zpusoby
vyroby, tak 1 uréité typy organizace spolenosti. Modernizace spolecnosti neni jen
vysledkem procesu prechodu od manufaktur k primyslové vyrobé, ale tato zména
pfinasi i vyvoj spolefensky, politicky, kulturni. Pohledem do historie zjidtuji, ze
drogy zde byly, jsou a pravdépodobné budou. Od davnych ¢asi lidé pouZivali drogy
k tomu, aby zménili stav svého védomi, aby se stimulovali nebo uvolnili, aby zlepsili
schopnost svého vnimani nebo si vyvolali halucinace. Drogy jsou znamé a uzivané od
dob prvnich lidskych civilizaci a vzdy se také objevovalo nadmérné uzivani téchto
latek az zavislost na nich. Jde jen o to, aby nebyly zneuzivany, aby jejich vyuZiti
nebylo spoleénosti na §kodu.

Uzivani drog samo o sobé& neni v Ceské republice trestné. Podle ustanoveni
§ 187a trestniho zakona je viak trestné drzeni nezakonné drogy i pro vlastni potiebu
v mnozstvi ,vétdim nez malém*. Trest miZe byt az 2 roky odnéti svobody, u
trestného ¢inu vétdiho rozsahu az let. Mnozstvi ,malé“ muze byt stihano jako
ptestupek podle z. ¢. 200/1990 Sb., o pfestupcich, § 30. Toto , malé ,, mnoZstvi je pro
jednotlivé drogy stanoveno v tabulkach (viz pfiloha €. 2), které jsou zavazné pro
statni zastupitelstvi a fidi se jimi policie CR. Tyto tabulky vak nejsou zavazné pro
soudy, protoze nejde o pravni dokument, ale pouze o interni piedpis policie a statniho
zastupitelstvi. Jiz pfedtim trestni zakon v § 187 stanovil jako trestny &in vyrobu
nezakonnych drog (tedy 1 péstovani marihuany), jejich dovoz, vyvoz, pfekupnictvi,
prodej a drZeni za ucelem distribuce. TotéZ plati pro piipravky a pomuicky k vyrobé
drog, coz upravuje § 188 trestniho zakona. Paragraf 188a pak stanovi jako trestny
¢in Sifeni toxikomanie  (svadéni, podnécovani, propagace). K tzv. drogové
kriminalit€ patii 1 trestné Ciny, které pachaji uzivatelé drog, aby si opatfili drogu nebo
finanéni prostfedky na ni; jsou to piedevsim kradeze, vloupani, padélani afednich
listin apod. Néktefi drogove zavisli, aby ziskali drogu, pomahaji dealerim nebo sami
s drogami obchoduji — pak mohou byt trestam podle § 187. Skute¢nost, ze je nékdo
zavisly na droze, ho nezbavuje trestni odpovédnosti, jestlize se viak uz 1é¢i nebo ma
vazny umysl se léCit, miZe ktomu soud pii stanoveni vySe a formy trestu

ptihlédnout.



Z vladniho néavrhu &.744 z roku 2004 na vydani trestniho zédkoniku vyplyva
postoj spolecnosti proti distribuci a podpofe omamnych a psychotropnich latek. Za
podstatnou zménu lze povazovat rozdéleni drog i v ramci trestniho prava, a to podle
miry jejich zdravotni a spoleCenské nebezpelnosti. Nové je zavedena skutkova
podstata trestného ¢inu nedovoleného péstovani rostlin obsahujicich omamnou nebo
psychotropni latku, nebot by mély existovat rozdilné sankce pro péstovani téchto
drog za ucelem samozasobitelstvi oproti sankcim pro komeréni péstovani, které bude
nadale postihovano jako vyroba drogy.

Nikde na svété neexistuje univerzalni anebo stoprocentné U€inny systém, jak
zneuzZivani omamnych a psychotropnich latek (dale jen ,, OPL") zabranit. V nadi
republice na jedné strané existuji drogy zakonem povolené, na druhé strané zakazané.
Na téch prvnich vydélava stat, na téch druhych drogovi dealefi. Zajimavé je, Ze pokud
se dozvime o nékom, kdo se tzv. ,upil®“ k smrti, nijak zvlast nas to nepohorsi. Kdyz
se viak dozvime o ¢loveku, ktery se predavkoval OPL, jsme zdéSeni. Mira tolerance
k zavislostem rizného druhu je ze strany spolenosti rizna. Na jedné strané stoji
pfizniver liberalniho pfistupu k drogam proti strané druhé, ktera vola po piisnéjsi
represi.

Zda se, ze vytesit tento problém nebude jednoduché a bude otazkou mnoha let.
Domnivat se, Ze bude vyfesen jednou provzdy, by byla utopie.

Viceprezidentka nadace Robert Wood Jahson, Nancy Kaufmanova fekla : ,,Chtéli
bychom, aby dne$ni mladi lidé nikdy neuzili drogu. Realistilt&ji je ale piani, ze jako
nedospélci to asi zkusi, ale kéz jen jednou”. A ¢im déle je dokazeme odradit, ¢im budou
star$i, tak to snad vibec neudélaji. S vékem roste rozum.” (Byt moderni-bez drog, 2001,
http://www mvcr.cz/casopisy/policista/2001/0004/4moderni html)

Jelikoz mi tato problematika neni lhostejna, zvolil jsem toto téma prace. Jsem
toho nazoru, Ze na poli drogové scény funguje uréity princip obchodovani se zbozim.
Tim mam na mysli, Ze pokud bude po zbozi (OPL) poptavka, jsou zainteresovani
obchodnici s OPL schopni tuto poptavku uspokojit. Determinantem poptavky pak
muzZe byt cilena prevence.

Osobné povazuji za jeden z nejdulezitéjSich preventivnich ¢€initeld rodinu, a to
v celé $ifi jejich funkei.

Nase zakladni otazka zni, kdy je pravy &as pro vychovu uréitych Zadoucich
vlastnosti &lovéka. Ze to je v détstvi, a to v dosti asném, to uz se vi hezky dévno.
(Matéjcek, 1996, s 7)



Lze tedy dovodit, Ze preventivni opatfeni v oblasti OPL musi byt obsazeno ve
vychoveé rodi¢a.

Cilem pifedkladané prace je alespon zcasti zmapovat nékteré teoretické
aspekty, faktory a pfi¢iny zneuZivani OPL. Prokazat, Ze rodina je dileZitym
preventivnim initelem, ktery miize v této oblasti mnoho ovlivnit. Sledovanim medii
a tisku zji5tuji, Ze odpovédnost za prevenci je spiSe kladena na skoly. Zabyvaji se ji
razné instituce a organizace. Rodina jako preventivni {initel je ve znaéné mife
opomijena.

Redeni drogového problému lze zajistit vyvaZenou represi a prevenci. Oblast
prevence by meéla byt prioritni. (Komorous, 2001, s. 2)

Piedkladanou praci je mozné rozdélit na dvé ¢asti. Teoreticka ¢ast je vénovana
zakladnim pojmum, teoretickym vychodiskiim k danému tématu a rodiné z nékolika
moznych pohledl. Prakticka ¢ast je vyhodnocenim vyzkumného Setieni, které jsem

provedl mezi zaky zakladni Skoly k otazce piistupu déti fesit problém s OPL v rodiné.
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2  Zikladni pojmy

Pro dalsi studium a rozbor uvedené problematiky je nezbytné objasnéni
zédkladnich pouzivanych terminl z tohoto oboru. V textu jsou pouzivany zejména

definice Svétové zdravotnické organizace (dale jen ,WHO*).

2.1 Droga

Je jakakoli latka, ktera je vpravena do zivého organismu, mize pozménit jednu
¢i vice jeho funkci (WHO).

Jakékoliv latky, které u osob uzivajicich je periodicky ¢ kontinualné
vyvolavaji stav télesné ¢i psychické zavislosti. (Kapr a kol., 1994, s. 68)

V souvislosti s drogovou zavislosti se timto pojmem oznaduji jak drogy ve
farmaceutickém smyslu, tak 1 jiné Iéky & latky pfirodni 1 syntetické, pokud se
pouzivaji ke zménam nalady, povzbuzeni & tlumeni duSevnich nebo télesnych funkeci,
k vyvolani mimofadnych zazitka. Jde o latky s psychotropnim U¢inkem s moznosti

vyvolat zavislost,

2.2 Drogova zavislost

Je psychicky, nékdy také fyzicky stav, vyplyvajici ze vzajemného pisobeni
mezi Zivym organismem a drogou, charakterizovany zménami chovani a jinymi
reakcemi, které vzdy zahrnuji nutkani brat drogu stale nebo pravideln¢ pro jeji
psychické uc¢inky, nékdy také proto, aby se zabranilo nepfijemnostem plynoucim
z jeji nepfitomnosti (WHO).

Jde tedy o psychicky, fyzicky nebo oboji stav nesamostatnosti vzhledem
k droze, nebo-li uenim ziskana potieba drogy.

Toxikomdnie je stav periodické nebo chronické intoxikace, ktera kodi jedinei
a nasledné& 1 spoleCnosti a je vyvolana opakovanym uzivanim pfirodni nebo syntetické
drogy. Obvykle je spojena s nutnosti zvySovat davku, zkracovat dobu mezi uZitim
nebo zménit zplisob aplikace pro dosaZeni poZadovaného ucinku, nebo k potladeni

abstinen¢nich piiznaku.
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Navyk je stav, kdy potieba drogy neni nutkava, tendence zvysovat davky je
mala nebo zcela chybi, neni zde fyzickd zavislost a chybi abstinen¢ni syndrom

(WHO).

2.3 Uzivani drogy

Uzus je uzivani drogy ve shodé s opravnénymi zajmy, tj. jeji upotfebeni jako
léku.

Misizus je chybné uziti 1€kh, napf. v nepfimérené davce, nenalezité, zpravidla
s cilem toxikomanickym.

Abdzus je trvaly nebo fidce se vyskytujici nemirny uzus drog neslulitelny
s pfijatelnou lékaiskou praxi nebo s ni nesouvisejici (WHO). Jde tedy o zneuziti,
nebo-li nadmérné pouZivani, zneuZivani ¢i uzivani drog v nevhodnou dobu. Obvykle

nepfiznivé ovliviiuje fyzicky 1 dudevni vyvoj ¢lovéka,

2.4 Typy zavislosti

Fyzicka zavislost je stav organismu vznikly zpravidla dlouhodobé&jsim a
castym podavanim drog. Organismus se droze prizpusobi, zahme ji do své latkové
vymeny a pii pferudeni pfisunu se objevi tzv. abstinenéni syndrom.

Psychickd zdvislost je dusevni stav vznikly podavanim drogy a projevuyjici se
riznym stupném potieby drogu pouzivat, a to od pouhého, snadno potladitelného
pfani az po neodolatelné a opakujici se nutkani pouzit drogu. Vznik psychické
zavislosti je vazan na urcité prozitky. Je-li podavanim drogy preruseno, dostavi se

psychické poruchy.

Zavislost a jeji pritbéh se da rozfazovat do nékolika etap:
o inicialni (podateéni) faze, kdy se zvySuje frekvence, stoupaji davky a stale
pfevazuje pocit ,piijjemné odmény“,
o podromalni (varovna) faze, kdy na danou latku Elovék mysli, zalina ji za

kazdou cenu shanét, schopnost kontroly se zietelné vytraci.
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s krucidlni (rozhodnd) etapa je charakterizovana stavem, kdy jiz <lovék
nedokaze prestat s konzumaci, kterou se snazi né&ak racionalizovat, snazi se
ospravedlnovat, abstinovat se jiZ nedafi.

a terminalni (koneCna) faze nastava tehdy, kdy se jiz dostavuji abstinenéni
piiznaky, dochazi k oslabovani télesného a duSevniho zdravi, zacind se

vyskytovat v degradované spolecnosti.

Abstinencni syndrom je soubor priznaku, které se objevuji pii preruseni
pfisunu drogy, na niz vznikla fyzicka zavislost. Je typicky pro tu kterou drogu
v rozsahu od zanedbatelnych pfiznaki aZ po velmi intenzivni a Zivotu nebezpelné
ptiznaky dle jednotlivych drog Zahrnuje pfiznaky fyzické (poceni, zvysena teplota,
rozsifené zorniCky, tres, zaZivaci potize, pokles krevniho tlaku, bolesti) a pfiznaky
psychické (neklid, Uzkost, deprese, podrazdénost, agresivita).

Zlata davka je védomé predavkovani se za ii€elem spachani sebevrazdy. Je to
pravé fyzicka, CasteCné 1 psychicka zavislost, kterd predstavuje nejvétsi riziko

opiatovych drog.

2.5 Tolerance

Je schopnost organismu snaSet urcité latky. Projevuje se slabsim ucinkem
stejného mnozZstvi latky, nebo-li nutnosti stalého zvysovani davek k vyvolani G¢inku
stejné intenzity. Je selektivni, organismus si plivyka pouze nékterym udinkiim
podavanych drog. Vede k poklesu uéinnosti drogy. Mezi urCitymi drogami vznika
vztah tzv. zkfizené tolerance, kdy uzivani jedné zvysuje toleranci organismu ke v§em

drogam téze skupiny.

2.6 Zpusob podani latky

Je zpuasob, jakym se latka dostala do organismu. Ma vyznam pro U&innost
drogy. Ne vSechny niZe uvedené zpasoby vniknuti drogy do organismu jsou vsak pfi
abuzu drog pouzivany:
inhalace — vdechovani

resorpce — vstiebavani kfizi a sliznici
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injekéné (subkutanné) — podkozni injekci

transmuskularné — injekce do svalu
intravenézné — nitroZilni injekce
per os (peroralng) — usty

per rectum - koneénikem

per vaginam - pochvou

per uretram - mocovou trubici

2.7 Navykové latky

Dle zavazného pokynu policejniho prezidenta ¢. 64 vydaného dne 12.6.2001,

v platném znéni, kterym se upravuje postup vysetiovateld PCR a piislusniki PCR pfi

odhalovani a dokumentovani protipravnich jednani souvisejicich s drogovou

kriminalitou se navykové latky déli podle aéinku na centralni nervovou soustavu

¢lovéka na:

o

a

Opiaty (narkotika) — ndzev se v medicinském vyznamu vztahuje k opiu a k jeho
derivatiim a nebo k jeho syntetickym nahrazkam. Patii sem napi. opium, morfin,
kodein, heroin, metadon. Jde o silna analgetika vyvolavajici rychly vyvoj fyzické
zavislosti, nartst tolerance a psychickou zavislost.

Sedativa (latky uklidfiyjici) — jedna se o barbituraty a benzodiazepiny, které maji
schopnost vyvolat fyzickou a psychickou zavislost. V nadmérném mnozstvi
vyvolavaji stav intoxikace, ktery je znaéné podobny intoxikaci alkoholové Na
sedativa se rychle vyviji tolerance.

Stimulancia (latky stimulujici) — nejrozsifenéjsi stimulancia jsou nikotin a kofein,
které pii mirném uzivani vedou ke zmirnénému pocitu Onavy a zvy$eni pocitu
bdélosti a jsou piijatelnou souddsti nasi kultury. Stimulancia vyvolavaji silnou
psychickou zavislost, ale mlize se vytvofit 1 zavislost fyzicka a rychle se vyviji 1
tolerance na tyto latky. Hlavnimi pfedstaviteli jsou kokain, crack, amfetaminy
(napf.pervitin), Fenmetrazin, anoretika, extaze.

Halucinogeny — deformuji vnimani objektivni reality, navozuji stav vybuzeni
centralni nervové soustavy. Dlouho poté, co jsou z téla vylouceny, mize uZivatel

prozit tzv. ,flasback™ tj. zpétny zablesk prozitku, 1 kdyz drogu neuzije.
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Predstaviteli jsou meskalin, LSD, atropin, apod. Na halucinogeny vznika
psychicka i fyzicka zavislost a tolerance.

o Kanabinoidy (Cannabis setiva — konopi) — jde o rostlinny material, kde G¢innou
latkou jsou kanabinoidy. Kanabisové produkty se vét§inou kouii ve formé volnych
cigaret tzv. ,joint“ nebo v dymce. Jejich uzivani vede ke vzniku psychické
zavislosti. Fyzicka zavislost a vznik tolerance nebyly zjistény. Piedstaviteli jsou
marihuana, tj. suené ¢asti rostliny konopi uréené ke spotrebé, hasi§ a hasisovy
olej.

= Alkohol.

= Kombinace riznych navykovych latek a jedid

V dostupné literatufe lze najit 1 déleni zjiného hlediska, a to miry rizika
vzniku zavislosti. Pravé mira rizika vzniku zavislosti slouzi jako hlavni kritérium pro
déleni drog. (Presl, 1995, 5.10)

Obrazova ukazka vyse citovanych latek je obsazena v pfiloze ¢ 1.
2.8 Faktory vzniku drogové zavislosti
Vznik drogové zavislosti je vétsinou dlouhodoby a slozity proces, ktery je

zavisly na fadé faktorl, které se vzajemné ovliviiuji. Zpravidla se pii¢iny vedouci ke

vzniku drogové zavislosti ¢leni do ¢tyt skupin. (Zapletal, 1996, s. 55)

Faktory farmakologické - droga
Faktory somatické a psychické - osobnost
Faktory environmentalni - prostiedi
Faktory precipitujici - podnét

2.8.1 Faktory farmakologické

Navykova latka je chemicka latka, schopna u ¢lovéka vyvolat psychickou,

fyzickou nebo oboji zavislost.
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Jde o velmi riiznorodou skupinu latek, a to jak po strance jejich chemického
sloZeni, tak i vlivu na metabolismus a jejich 0¢inki. Do organismu se dostavaji
zpravidla peroralné, inhalaci nebo injekéné. Drogy se distribuuji v riiznych podobach
— jako tabletky, prasek, krystaly, roztok v ampuli, kapsle, smés s tabakem, ¢tvereCky
papiru, ale mohou mit 1 pfirodni podobu. Jejich ucinek na organismus, vietné
nasledného mozného poskozeni zdravi, se lisi. Vieobecné Ize fici, Ze projevy uziti
téchto latek jsou uvolnéni az utlum & naopak odstranéni iinavy, spanek s zivymi sny,
euforie, zrychleni psychickych funkci, zmény ve vnimani ¢asu, prostoru, barev,
zvuki. Po odeznéni Géinku drogy zpravidla nasleduje stav vy&erpani a deprese.

Zavaznym jevem Je rozvoj psychické ¢i fyzické zavislosti (pfip. obou téchto
forem), kdy podle druhu drogy, zpisobu uziti a délky uzivani pak abuzus zplsobuje
celkové télesné chatrani, poskozeni mozkové kiiry, poskozeni organii a kliZze. Bez
povsimnuti nelze nechat ani snizeni imunity, nebezpeéi infekénich chorob véetné
AIDS, rozpad socialniho zazemi ¢ moznost pfedavkovani s naslednou smrti, u
Cichani smrt z uduseni a Urazy pod vlivem drog, a to i v pfipadé jednordzového
experimentu.

Pravdépodobné neexistuje takova droga, na které by se stal ¢lovék zavisly po
jediné davce. Existuji pouze drogy sriznym stupném rizika. Na nékteré vznika
zavislost pomé&rné rychle. Soutasné zaleZi i na zpisobu podani drogy, véku, pohlavi a

zdravotnimu stavu jedince.

2.8.2 Faktory somatické a psychické

Osobnost je nejéast§)i definovana jako individualni jednota ¢&lovéka
s jedineénym fyzickym 1 psychickym vybavenim. Jejim nejvlastné€j§im znakem je jeji
jedine€nost, odlidnost od vsech jinych osobnosti. Na vyvoji osobnosti jedince se
podileji vnitini (dédi¢né a vrozené) faktory stejné jako faktory vné&jdi (prostiedi a
vychova). Na zakladé svych genetickych informaci se kazdy jedinec v pribéhu svého
Zivota na principu uceni utvaii v neopakovatelnou osobnost, a to jiz od prenatalniho
obdobi. Podle nékterych teorii se jedinec stava osobnosti ve veku tfi let, kdy vznika

védomi Ja a viile. Prudky rozvoj osobnosti se odehrava predevsim v détstvi.
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Vlastnosti osobnosti v obecné roviné obvykle zahrnuji schopnosti, charakter,
temperament a zajmy. Schopnosti jsou ziskané pfedpoklady pro vykonavani ¢innosti,
rozvijejici se na zaklade vrozenych dispozic — vloh. Charakterové vlastnosti vyjadiuji
vztah kjinym lidem, vécem, praci i sobé samému. Jde o individualni soustavu
podstatnych psychickych vlastnosti, které se zakladaji na moralnim piesvédéeni
osobnosti. Temperament je souhrn vlastnosti ovliviiujicich dynamiku, pfedevsim
v citové oblasti. Jde o vrozené, ale vychovou ovlivnitelné vlastnosti. Zajmy pak
vyjadiuji oblast Cinnosti, které jedince silné pfitahuji. Zvenku pozorovatelna
vlastnost, to co se projevuje jako zpilisob chovani jedince, je oznaovana jako
osobnostni rys.

Za rizikové jsou obvykle povazovany osoby nevyrovnané, neuspokojené,
neuspésné, psychicky labilni, touzici dosdhnout uspéchu & né&jakych zmén bez
vynalozeni skuteéného osobniho usili. Riziko je zvySeno antisocialnim anebo
psychickym vyvojem osobnosti. Mezi vyznamné piidiny uZivani drog v puberté je
kromé zvysené tendence k experimentovani fazena také pubertalni vzdorovitost a vliv

vrstevniku, resp. vrstevnickych skupin a part.

2.8.3 Faktory enviromentalni

Do skupiny téchto faktorii 1ze zaradit piisobeni veskerého okolniho prostiedi,
které ovliviiuje cely vyvoj jedince. Stim souvisi 1 jeho vyznam v problematice
drogové zavislosti, nebot’ ani zde neni vliv prostiedi zanedbatelny. Vlivem okolniho
prostiedi se rozvijeji vrozené dispozice a v podstaté cely zivot se ¢lovék prostiedi
pfizpusobuje, ale na druhou stranu ovliviiuje své prostredi.

Nejvyznamnéjsi roli hraje rodina, jakozto primarni skupina nejvice ovliviujici
vyvoj jedince. Mezi dalsi slozky prostiedi lze zaradit nejen celou spole€nost s jejimi
zakony a normami, ale i ptisobeni jinych socialnich skupin (vrstevnici, party, §kolni
tfidy, pracovni kolektivy, média).

Vliv vrstevnikii a part je také vyznamnym faktorem zvySujicim riziko
drogového problému. Od starsiho 3kolniho véku mé parta na dit€ silny vliv,
Sebeprosazeni ve skupiné, &i piijeti do skupiny mize byt podminéno uzitim drogy.

Partu mizeme definovat jako asove stalejsi skupinu osob, které se sdruzuji na

zékladé spoleénych potieb, nazori a zaymi a maji obvykle vytvofenou uréitou
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hierarchickou strukturu. Tyto party mohou byt plné v souladu se zajmy spole¢nosti a
ta je mize podporovat. Jsou to zejména party, které se zabyvaji svoji, spolefensky
Zzadouci €1 prospe€snou zajmovou <innosti. Naopak negativni party sdruzuji osoby,
které neuznavaji obecné platné autority, hledaji tuto autoritu ve vidci party. Slepé se
mu podfizuji a imponuji jim takové vlastnosti viudce party, jako je bezohlednost,
hruba fyzicka sila, pohrdani socialnimi normami a ¢asto 1 citovymi vztahy.
(Sochurek, 2001, s. 46)

Stejné tak existuji takova prostiedi, ktera se spolu se vzniklou situaci stavaji
rizikovymi a potencidlné pfihodnymi pro vznik drogové zavislosti. Jde napf. o
prostiedi véznic, ¢i vychovnych ustavl, kdy droga mize byt pro nékteré fe$enim
zatézove situace a tim formou Uniku z tizivé reality. I v béZném Zivoté existuji takové
Zivotni situace, které jsou rizikové pro vznik drogové zavislosti. Jde napfiklad o
zavazné rodinné & pracovni problémy, zdravotni problémy, problémy dospivani.
I toto spolu s dalsimi faktory muze piispét ke vzniku zavislosti na drogach.

Nedilnou souc¢asti ovliviiyjici vznik problémi s drogou u déti a mladeze je 1
vyuziti volného asu, a to z¢jména ve vét§ich méstech v sidlistni zastavbé. U mladych
lidi se objevuji pocity nudy, Zivotni prazdnoty, vzdoru, coZ se projevuje praveé
tendencemi k fedeni situace experimentovanim s drogou. V tomto piipadé se jevi jako

mozné fedeni poskytnuti moznosti aktivniho vyuziti volného €asu.

2.8.4 Faktory precipitujici

Podnét, tj. okolnosti a situace, které urychluji nebo vedou ke zneuzivani drog
{stres, konflikt, identifikace s ,mddni vinou®, tlak skupiny vrstevniku, apod.). Podnét,
nebo-li spoudtéci mechanismus, ktery vyvold prvotni uziti drogy, je Uzce spjat
s pfedchozimi faktory.

U mladych lidi byva spoustécim mechanismem ¢asto zvédavost, nuda, touha
po dobrodruzstvi, protest proti spole¢nosti, snaha imponovat nebo je divodem vstup
¢i udrzeni se ve skupiné. Dale to milZe byt nejistota, malé sebevédomi, citové
problémy atd.

Dosud neni objasnéno, jaké vlastnosti vedou k drogové zavislosti. Obecné lze
fict, ze neexistuje takova kombinace vlastnosti, kterd by nevyhnutelné¢ vedla ke

vzniku drogové zavislosti stejné tak, jako neni takova kombinace, ktera by pied timto
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rizikem stoprocentné chranila. Obecné lze uvést, ze zavislym na droze se muZe stat
kazdy Elovek. U nékterych osobnostnich typl je v8ak pravdépodobnost zavislosti
vys§i. Je tieba pocitat 1 s moZnosti vrozené zavislosti, a to dojde-li k navyku plodu

v dob¢ te€hotenstvi zavislé matky.
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3  Prevence drogové zavislosti

Vymezeni pojmu prevence je pro $ifi toho, co si pod nim lze pledstavit,
mimofadné obtizné. Snad pravé proto prevence naléza velkou spoleCenskou odezvu,
sklofiuje se ve viech padech a je prezentovana jako 1ék na nejrizné)si spole€enské
problémy.

Prevence nemlize byt vieobsahla, musi se zaméfit piedev§im na ty oblasti,
které jsou na ni citlivé. Vedkeré preventivni aktivity museji vychazet ze zasady, Ze se
délaji pro lidi, ale hlavng s lidmi. (Osmancik, 1994, s.34)

Prevence drogovych zavislosti predstavuje viestrannou péci od ptredchazeni
experimentovani s drogami u dosud intaktni populace a vychovu ke zdravému
zZivotnimu stylu, pfes ambulantni 1 ustavni 1é¢bu v indikovanych pfipadech
problémového zneuzivani drog, az po resocializaci osob, které jiz léCenim prosly a u
nichz je spolefensky zajem udrzet dosazenou abstinenci a pomoci jim k navratu do
normalniho Zivota.

Omezeni poptavky po navykovych latkach by mél predstavovat preventivni
program s dlouhodobym zaméifenim, ktery povede ke snizeni zajmu o navykové latky,
snizeni poctu drogove zavislych osob a zastaveni neustdlého snizovani vekové
hranice konzumentl drog. Koncipovany by mély byt preventivni programy, které

budou zaméfeny na ohrozené skupiny 1 Sirokou vefejnost. Soucasné budou zahrnovat

Skolici programy pro pracovniky prevence - uditele, vychovné pracovniky,
zdravotniky, socialni pracovniky, ale 1 pracovniky hromadnych sdélovacich
prostiedki.

Dale se mi jevi jako vice nez vhodné, aby adresatem preventivnich programi
byli rodice bez rozdilu, zda dité je ¢i neni na OPL zavislé.

Dlouhodobym cilem prevence je vytvorit takové spolefenské klima, které
podporuje zdravy zivotni styl, odmita drogy, klade diraz na vasnou prevenci a
1é€eni v jednoté s pfiméfenym vyuzitim represivnich opatfeni. K dosazeni tohoto cile
vedou dvé zakladni strategie — omezovani nabidky a snizovani poptavky. (Zapletal,
1996, 5. 67)

Socialni marketing je nutné zaméfit na specifickou formu problému, a to
ovlivnit socialni chovani lidi (déti a mladeze), které povede ke snizeni poptavky po
OPL na minimum. Prospéch bude mit nejen cilova skupina socialniho marketingu, ale

cela spole¢nost. Ve velmi obecné roving jej zam¢rit na zodpovédnost za své zdravi.
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V oblasti prevence viak nelze hledat zadné univerzalni metody. Vse je zavislé
na mnoha faktorech. Urité viak existuji zphsoby, jak sniZit riziko vzniku drogové

zavislosti.

3.1 Primarni prevence

Do oblasti primarni prevence patii veskeré metody a zplisoby prevence
zaméfené na osoby, u kterych problém s drogovou zavislosti je§té nevznikl. Cilem
této prevence je dostateéna informovanost a vedeni k takovému zpusobu Zivota, jehoz
soudasti navykové latky nejsou. Plsobi se zde tedy na celou populaci. Jde o zafazeni
drogové prevence do vyuky vsech typu skol, informace o moznostech prevence pro
rodi¢e a nabizeni takovych programi volnocasovych aktivit détem a mladeZe, které
jim budou pfinaset dostate¢né uspokojeni v Zivoté, a to jak programi kulturnich tak i
sportovnich.

Prevence pocina jiZz v nejmlad8im véku, kdy je nejdillezitéjsi zabezpedit ditéti
pééi a dostatek lasky a kdy se vytvafi vztah mezi matkou a ditétem. V batolecim véku
je pak nezbytné, aby dité pochopilo, ze jeho sebeprosazovani je v poradku, ale ze
existuji pravidla a omezeni. I v pfedskolnim véku zustavaji rodie nejdulezitéjsimi
osobami v Zivoté ditéte. Vytvaieji mu pocit bezpedi. Dité se viak dostava do kontaktu
s SirS§im prostfedim. V tomto véku je nutné u ditéte vytvaret systém hodnot, ve kterém
na jednom z pfednich mist stoji 1 jeho zdravi.

V mlads$im Skolnim véku se dit€ zalina zapojovat mezi své vrstevniky. Jeho
vzorem se stava ucitel a méni se jeho denni rezim. Détem tohoto véku by mély byt
poskytovany konkrétni informace, zdaraziovana hodnota zdravi. V tomto obdobi by
méla zainat cilend prevence proti $kodam zplisobenym drogami. Nedilnou soucasti
této preventivni ¢innosti v tomto 1 v piedchazejicich obdobich, by méla byt prevence
poskytovana kvalitnim vzorem, ktera jak v rodinach, tak 1 na Skolach byva
zanedbavana.

Starsi Skolni vék a obdobi dospivani je naro¢nym obdobim. Dochazi
k dusevnimu dozravani a osamostatiovani se. Dité se oddéluje od rodiny, navazuje
blizsi kontakty s vrstevniky. Vyvoj je {asto provazen vzpourou, Kriti€nosti proti

autorité. Pro tyto déti a mladistvé je dilezita skupina vrstevnika.
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Jako vhodné se mi jevi preventivné pasobit na rodi¢e jesté diive, neZ problém
s uzivanim nebo experimentovanim s drogou jejich ditétem nastane. Praxe ukazuje, ze
o drogovou zavislost se rodice zajimaji az, kdyz problém nastane, pfipadné v dobé,
kdy se jejich dité stava adolescentem ¢i pubescentem.

Jednou z metod prevence pro déti a mladistvé jsou tzv. peer programy, které
jsou zalozeny na tlaku ze strany vrstevnik. Hlavnim pfedpokladem je, ze ve viech
vékovych kategoriich jsou od vrstevnik(l pfijimany informace a rady lépe, bez jiz
piedem vytvofeného negativniho postoje. Soudasti peer programu jsou relaxacni a
t€lesna cviCeni, ktera snizuji pocit uzkosti, deprese a napoméhaji vytvaret zdravy
Zivotni styl. Tyto programy uéi drogu odmitnout.

Nelze opomenout znaény vliv hromadné sdé€lovacich prostiedkli na osobnost
Cloveéka. Jejich vyznam v oblasti prevence drogové zavislosti nelze pfecenovat, ale i
podceriovat.

Az na malé vyjimky se sdé€lovaci prostredky zabyvaji hlavné kriminalnimi
piipady, mnozstvim zadrzenych drog apod. a opomijeji moznost formovani postoje
k drogam a podpoie zdravého zpisobu Zivota. Pfitom je jejich vliv na obfany velmi
vyznamny. Napfiklad uvadim znaény vliv televizni reklamy, kterd zejména détem a
mladezi podsouva, bez ¢eho nelze byt.

Je na misté zminit Ulohu socialniho pedagoga. V oblasti primarni prevence
pusobi zejména pii osvétoveé informalnich kampanich, nabidkach alternativ pro
traveni volného ¢asu. Dulezitd je 1 jeho <&innost v oblastt vychovné prace

s ohrozenymi skupinami a samotna depistaz rizikovych jedinct.

3.2 Sekundérni prevence

Sekundarni prevence je zaméfena na osoby, kde jiz problém s drogou vznikl,
na jejich vcasném vyhledani a 1é¢bu. V této dobé je situace spiSe nepfizniva, protoze
u osoby uzZivajici drogy se jedt€¢ neobjevily tak zavazné problémy, které by ji
dostate¢né siln€ motivovaly ke zméné€ chovani. Muze vsak dojit k navazani
pravidelného kontaktu s terapeutem a snazsi pomoci pfi feSeni problému v pozdé&jsi
dobe.

Zde je ulohou socidlniho pedagoga zabyvat se samotnou praci s jedinci —

konzumenty drog €i celou skupinou konzumentl. Neopomenutelna je jeho Cinnost
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v oblasti poradenstvi, zprostfedkovani 1éCby ¢i samotného pobytu v terapeutické

komunité.

3.3 Tercidlni prevence

Tercialni prevence znamena sni¥ovani negativnich disledkt abizu drog. Resi
nejen problém 1é¢by drogoveé zavislych jedinct, ale i alternativni postupy u lidi, ktefi
svil) abuzus drog nevidi jako problém a 1€t se v danou chvili nechtgji. Protoze je zde
riziko poskozeni zdravi jedince, jde o poskytnuti péCe s cilem snizeni zdravotnich a
socialnich rizik. Pé¢i o tyto skupiny chrani spolenost nejen nemocného jedince, ale
sama sebe. Takovéto osoby se s postupné stoupajici zavislosti a nutnosti obstarani
drogy dostavaji do konfliktu se zakony a rovnéz jsou jednou z rizikovych skupin
pfenosu infek&nich nemoci. Pé¢i o né se eliminuje nebezpedi pro celou spole¢nost.
Napiiklad u intravendznich toxikomanl je zde velké riziko pienosu infekce, at’ uz
viru HIV nebo hepatitidy. Jednou z mozZnosti snizeni tohoto nebezpeci je poskytovani
sterilnich jehel a injekénich stiikacek témto osobam zdarma a neustaly tlak, aby této
moznosti vyuzivaly. Soucasné je nezbytné soustavné presvédcovani o moznostech
jiné aplikace latky do organismu, nez-li je injek&ni podani.

Dalsi moznosti v tercialni prevenci je substituce, nebo-li nahrazeni ilegalni
necisté drogy drogou chemicky Cistou, podavanou pravidelné a legalné v zafizeni
tomu pfizplisobeném. Substituce je mozna pouze u opiatlii. Je mozné ji pouZit pouze
tam, kde veSkera dalsi opatfeni, jako 1é¢ba a represe, jsou netcinna. Jedinec je siln¢
fixovan soudasnym zplsobem Zivota, k 1é¢b& nema motivaci. Jedinym jeho cilem
béhem dne je sehnat prostiedky na koupi drogy a vlastni drogu.

Takové jednani vede ke kriminalizaci osoby. Jedinec zacne zanedbavat nejen
svoje zaméstnani, rodinu, ale srozvojem zavislosti i sam sebe, svoji hygienu 1
zdravotni stav. Injekéni aplikace latek pfi nedostate¢né hygiené vede ke vzniku
infekci. Celym svym zplsobem Zivota jsou pravé tito lidé nejrizikovéjdi pro
spole¢nost. Dostanou-li nezbytnou drogu pravidelné, legalné, jinou cestou, nez-li je
vpichovani do zily, dostavaji mozZnost zapojit se znovu do bézného Zivota, nebot’ pro
né jiz neni jedinou dinnosti celodenni shanéni drogy. Dochazi tim k redukci
kriminality. Vyznamny je 1 denni kontakt s terapeutickym zafizenim, ve kterém je

droga podavana. Odpada riziko kriminalizace i riziko zdravotni. Terapeutovi toto
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umoznuje navazani kontaktu a nasledn¢ i moznost dohody s pacientem o postupném
snizovani davek, coZ milze vést aZ k Gplné abstinenci. Jde tedy nejen o socialni
pomoc, ale 1 o terapii. Jedna se o methadonovou udrzbu, nikoli 1é¢bu. Jako nahradni
droga se podava zavislému na OPL synteticky opiat methadon.

V oblasti terciarni prevence pusobi socialni pedagog pit podpofe absolventl
odvykaci terapie, znovunavazani rodinnych 1 dalsich vztahii. Dale pak pi1 dokonéeni
vzdélani, nalezeni zaméstnani a ubytovani. V neposledni fadé také pii zainteresovani
jedinci do riznych volnolasovych aktivit a jinych programi .izoluyjicich® od

rizikovych skupin.
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4 Rodina

Na otazku, co je to rodina, nam jinak odpovi pravnik, jinak sociolog, demograf
nebo ekonom, odlisné samotni ¢lenové rodiny. Obecné je rodina povazovana za
zdkladni jednotku socialni organizace. Lze ji charakterizovat jako nejstarsi
spoleCenskou instituci. Plni funkci socializaéni, ekonomickou, sexualné-regulaéni,
reprodukéni, vychovnou a dalsi. Struktura rodiny je dana otcem, matkou a nejméné
jednim ditétem. V tomto pfipadé se jedna o rodinu uplnou. Tuto rodinu lze také
nazvat nuklearni. Chybi-li jeden €&len rodiny, pak hovofime o rodiné neuplné. Rovnéz
se muZeme setkat s terminem typu roz8ifené rodiny a to v piipadé, kdy se rodina
sklada ze dvou nebo vice manzelskych rodin sourozencu, nebo pfi¢lefiovanim rodi¢u
raznych generaci. Rovnéz lze hovofit o rodiné vlastni, nevlastni a nahradni.

Ceské rodiny doznaly v poslednich patnacti letech péisobenim politicko-
socialné-ekonomickych vlivi rozsahlych zmén, z nichz nékteré mohou mit na rodinu
a dité nepiiznivy dopad.

Rodina hraje zakladni roli v procesu vyvoje osobnosti. Zde totiz probiha
proces formovani osobnosti nejintenzivnéji. Rodi¢e, kromé zabezpedeni zakladnich
potieb ditéte, bezpetného zazemi a podnétného prostiedi k rozvoji, poskytuji ditéti 1
zakladni identifika¢ni vzory. Dité vrodiné¢ ziskava své prvni zkuSenosti
s navykovymi latkami — alkoholem, tabadkem ¢i 1éky.

Dominantnim prvkem pro vznik drogové zavislosti se jevi matka, nebot’ otec
v mnoha rodinach chybi. Netplnost rodiny v$ak neni nutnym pfedpokladem vzniku
drogové zavislosti u ditéte. Velmi ¢astym piipadem je, Ze selhani rodinné interakce a
hledani vychodiska pravé v droze zplsobuje napf. piepetlivost ve vztahu
k dospivajicimu ditéti.

Funkce rodiny mize byt narusena jak v rodiné€ uplné, tak i v rodiné neuaplné.
Existuji samoziejmé& i riizné typy dysfunkénich rodin. Mezi tyto rodiny miiZeme
zafadit napf. rodinu nezralou v oblasti hodnot, zivotniho zplsobu, cita, zkuSenosti.
Dale pak rodiny zatizené konflikty, ekonomickymi a socialnimi problémy. Soucasné
Ize do této skupiny zafadit rodiny s piilidnym dirazem na kariéru rodi¢t na ukor déti
¢1 naopak s piilisSnym tlakem na vysoké vykony ditéte bez ohledu na jeho moznosti.
Lze najit i rodiny autoritaiské, omezené na prikazy a zakazy ve vztahu k ditéti ¢i

naopak rodiny rozmazlujici, které ditéti naopak vyhovi za kazdou cenu. I celkovy
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nezdjem rodiny, nedostatek fadu a pfemira volnosti mohou byt pifi¢inou Spatné funkce
rodiny, ktera nasledné vyusti v drogovou zavislost.

Dité si své rodi¢e nevybira, prost€ se narodi na svét. Role rodi¢h se také neda
dopfedu naucit. RodiCem se ¢&loveék stava v momenté narozeni ditéte. Nékdo vice,
nékdo méné piipraven. Urcité modely chovani k vlastnimu dité€ti si kazdy z nas
pfinasi z vychovy ve své rodiné pivodni. Faktem asi zustane, ze chyby zplsobené
vychovou v détstvi se projevuji jesté po mnoho let,

Jak uz jsem uvedl v uvodu této prace, pokusim se na rodinu pohlédnout

z nékolika moznych thli.

4.1 Rodina jako vychovny Cinitel

V predeslém textu jsem uvedl, Ze rodina plni n¢kolik funkci. Mezi né patfi
funkce vychovna, tedy zjednodudené fe¢eno 1 vychova.

Pojem vychova lze obecné charakterizovat jako proces zamérného pisobeni na
osobnost Clovéka s cilem dosahovat pozitivnich zmén v jejim vyvoji. V rodiné je
vychovnym subjektem rodi¢ a vychovnym objektem dité.

V rodiné viak nejde o jednostranné zamérné a cilevédomé pusobeni aktivniho
vychovatele na pasivniho vychovavaného, nybrz dospély, moudiejsi a zkudenéjsi
vychovatel je tu soucasné ovliviiovan svym malym, nevyspélym, hloupouckym
ditétem. (Mat&jCek, 1994, s. 40) Rodinny vychovatel je prost¢ ucastnikem interakce,
je do ni vtazen.

Zacatek vychovy je ve vlastni rodin€ rodi¢ii. Jak se rodi¢e chovali k nam, to
my pienasime do vychovy k vlastnim détem. Kazdy rodi€ si pfinese uréity vychovny
model a dochazi k vzajemnému prolinani ve vychovném procesu.

Prvotni odpovédnost za vychovu a ochranu déti od ranného détstvi az po
dospivani ma rodina. V rodiné se dité seznamuje s kulturou, hodnotami a
spoleCenskymi normami. Maji-li déti dospét v plné a harmonické osobnosti, mély by
vyrustat v rodinném prostiedi, v atmosféie §tésti, lasky a porozuméni. Rodina stoji na
zadatku vyvoje ditéte a ma tedy moznost jej ovliviiovat v jeho nejcitlivéjsich fazich.
Uspokojuje jeho zakladni psychické potieby. Soucasné je modelem mezilidskych

vztahd, které si1 dité nese dal do zivota.
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Rodi¢e maji urdité predstavy a idealy, jsou v oCekavani jaké jejich dité bude.
Proto by si mé&li uvédomit, Ze zejména oni nesou tu odpovédnost za to, jaky jejich

potomek bude.

Déti vychovavame v kazdé chvili svého zivota. (Prchal, 1998, 5. 17)

Rodina by méla znamenat pro dité zakladni zivotni jistotu. To je ten nejlepsi

vklad, ktery mu mizeme dat. A je to v nasi moci. (Matéjek, 1994, 5.17)

Lze najit mnoho charakteristik druhti vychovy, které maji urité spoletné

prvky. Nejdiive uvadim tfi mozna zakladni déleni:

Autoritativai vichova

V této vychové je jednoznaéna autorita vychovateli — rodiclh. Lze hovofit o
byrokratické nadfazenosti {rodi¢e maji vzdy a ve viem pravdu). Vychova je zalozena
na velkém mnozstvi zakazi a pfikazi. Neni mnoho respektovana osobnost ditéte, jeho
pfani, zajmy a pozadavky. Dité mnohdy na splnéni ukold nestadi. Dé&ti jsou za
nesplnéni pozadavki rodi¢h tvrdé€ trestany. Jsou pouZivany nejen nepiimérené fyzické
tresty, ale i psychické tyrani. Dité v disledku takové vychovy vyrista v pocitech
strachu, uzkosti, ztraci sebedivéru. V puberté déti revoltuji svym rodi¢im a unikem
z tohoto prostiedi maze byt pravé droga.

Jednim z nejcastéjs$ich vychovnych prohieskh, kterych se dopoustéji jinak
dobfi a rozumni rodie, je nedostatek ohledu kindividualité ditéte. K jeho
individualnim potiebam, sklonim, tendencim, temperamentu, zivotnimu zaméfeni.

(Matgjek, 1986, 5. 189)

Liberdlni vychova

O této vychové lze také hovofit jako o vychové az nadmérné shovivave.
Détské potieby a zajmy ovliviiuji chovani rodi¢h, ktefi svym détem ustupuji. Rodice
maji soufasné na déti nizké pozadavky.

V disledku takové vychovy maji déti velmi vysoké sebevédomi, velké
problémy s plnénim povinnosti a respektovani autority. Rodie odstrafiuji détem

veSkeré piekazky. To vede k tomu, ze d&ti neumi fesit konfliktni a jiné zat€zové
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situace. Nezvladnuti sebemendi Zivotni situace a prekonavani Zivotnich prekazek
muze vést v budoucnu k experimentovani s drogou.

Dité potiebuje lasku!l To vSak neznamena né&jaké roznéznélé hyckani a
rozmazlovani. Znamena to viak, Ze dité ma mit ve svém prvnim spole¢enstvi hluboky
pocit jistoty, ze k nékomu patii, kdo je neopusti, na koho se mize spoléhat, kdo je
prosté jeho. Neni dobfe, kdyz je mateiska laska slabosska, a neni dobfe, kdyz je
pojimana jen jako obét. Naopak, ma byt naro¢nd, dusledna a tfeba 1 pfisna.
(Matéjcek, 1986, s. 39)

Zdravda Zivotni vichova

Tato vychova je zalozena piedevi§im na respektovani jedince Dilsledna
vychova viak neni totéz, co pfisnost ve vychové. Zjednodudené lze hovoiit, Ze jde o
pravy opak vyse uvedenych druhii vychovy.

Tato vychova zabezpeéi vychovani aktivniho ¢&lovéka, ktery akceptuje
spolecenské normy. Do budouciho Zivota si nese zdravé sebevédomi, chce dosahovat
uréitych spoleénosti akceptovatelnych ¢ila.

Vychova je proces nesmirné jemny a slozity. Vyzaduje trpélivost, ob&tavost,
vynalézavost, optimismus a nad3eni. (Prchal, 1998, s. 13)

Vychovu samoziejmé nelze roz§katulkovat pouze na tii druhy, mize dochazet
k ur¢itému prolinani vychovnych metod. Pfi sledovéani rodinnych anamnéz lze najit

dalsi spoleéné prvky vychovy, které lze nazvat jako:

Vychova zavrhujici

Rodina se pro své okoli jevi jako zcela normalni. Dité vSak svou existenci
muze rodi¢im piipominat né&aky negativni zaZzitek, zmareni Sance (znasilnéni,
svobodné matky) Odekavané dité nespliiuje idealy a ofekavani rodic¢h. MizZe se
jednat o dité, které se narodi s néjakym defektem. V disledku toho muZe dojit

k zanedbani ditéte. Dité je spi utlaCovano a psychicky tyrano.

Vychova zanedbavajici
Tato vychova je jiz rozpoznatelna i pro okoli rodiny, ve kterém dité vyrusta.
Déti jsou ponechany samy sobé& Mnohdy se musi samy postarat o své zakladni

zivotni potfeby. Tim jsou na né kladeny nadmérné ukoly.
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Na druhou stranu maji mnoho volného ¢asu, ani jeden zrodi¢i se o né
v 24douci mife nezajima. Ziji volnym Zivotem. Rodi¢dm na d&tech nezéleZi,
nezajimaji se, kde ve volném c&ase jsou, kdy prijdou domii, zda maji domaci tkoly, ¢i
maji né&jaky problém. Star§i sourozenci nesou zodpovédnost za vychovu téch

mladsich.

Vychova rozmazlujici

V tomto pfipadé mlzeme hovofit 1 o tzv. opici lasce. Rodie na ditéti az
nezdravé lpi, berou ho stale jako malé a odstrariuji mu viechny piekazky. V disledku
této vychovy dochazi k nezdravé velké citové zavislosti, dit€¢ se nedokaze potom od
rodi¢l odpoutat. Neumi se rozhodnout, nema vlastni nazor. S vét§inou rozhodnuti

¢eka, az co feknou rodice nebo jeden z nich.

Vychova prilis uzkostnd

Tato vychova nedava velky prostor pro sebeprosazovani ditéte a jeho aktivit.
Dité€ je omezovano na volnosti. O piehnané pééi mluvime spie v souvislosti se
star§imi rodi¢i, nebo rodici, ktefi na narozeni ditéte dlouho Cekali. Jejich nadmérny
strach a obavy, aby se ditéti cosi nestalo, dité svazuje a omezuje. Dité je stale
omezovano pod neustalym dohledem rodi¢h. V budoucnosti mize vyuzit jakéhokoliv

ptilezitosti k uniku — k part¢, k drogam.

Vyse jsem se pokusil charakterizovat nékteré druhy vychovy z hlediska jejich
nejtypi¢téjsich znaki Vychovné pusobeni rodica je $iroké pole Musim podotknout,
ze ani samotni rodice se nemusi ve vychové shodnout. Kazdy uznava uréité principy,
které se snazi ve své vychové uplatnit. Mize pak dochézet k vychovnému modelu,
kdy jeden z rodi¢l néco zakaze a druhy to poté povoli, bez védomi toho druhého. Ani

tento vychovny model neni pro vychovu ditéte zadouci.
Kazda doba a spole¢enské klima sebou pfinasi i mizné pohledy, ktera vychova

je ta nejlepdi a tedy ta spravna. Konkrétni prvky vychovy pak maji své zastance 1

odpurce.
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4.2 Rodina jako socializadni ¢initel

Socializaci nazyvame proces, kterym se Clovék v dusledku aktivniho styku se
spoleCenskym prostfedim vyvinul z nizdich zivoc¢isnych forem v ¢loveéka a ve svém
individualnim vyvoji z biologického tvora v osobnost. (Kovalikova, 1980, s. 16)

Socializace je celoZivotni proces, vjehoZz pribéhu si jedinec osvojuje
specificky lidské formy chovani a jednani, hodnoty, kulturu. Zallefinje se tak do
spolecnosti. Socializani proces se realizuje hlavné socialnim ucenim. Rodina je
z hlediska utvafeni jednotlivce nejdulezit€)si socialni skupinou. (Kovalikova, 1980, s.
51)

Kvalita rodinného zazemi ma pro dité€ a jeho vyvoj kliCovy vyznam. Rodina je
nezastupitelna v socializa¢nim procesu a nemalou mérou se podepisuje na mravnim
vyvoji ditéte. Stabilita vychovného prostiedi je dllezita pro vyvoj ditéte. Piilidné
zmény v rodinném a socialnim zazemi ditéte nepfispivaji k jeho adekvatni socializaci.
Déti mohou  pocitovat nejistotu svého rodinného zazemi. Vrodiné se dité
identifikuje, uéi se péstovat vztahy k lidem, k vécem. Poznava hodnoty véci kolem
sebe podle toho, jak se k nému chovaji ,jeho lidé“. V rodiné poznava myslenky,
idealy, systémy hodnot, svétové nazory svych blizkych.

V socialni psychologii se obvykle rozliuji ti1 zakladni formy, jimiz si ¢lovék
osvojuje chovani, nazory, postoje a hodnoty své spolecnosti:

- ptimé posilovani = pfimé u¢eni odmeénou a trestem,

- napodobovani = opakovani po nékom takové Cinnosti, ktera je odméfiovana,

- identifikaci = napodobovani ¢&innosti vech pozorovatelnych zplisobi osoby,
kterou si jedinec vybral jako model.

Novorozenec nema zadnou socialni zkusenost a tuto ziskava v prvnich letech
zivota ve své rodiné. V dalsich letech nové zkuSenosti ziskava dité€ také v rodiné, ale
je jiz ovliviiovano riznymi vychovnymi institucemi {jesle, matefska skola, zakladni
§kola,. . .), vrstevniky, hromadnymi sd€lovacimi prostiedky.

Od starSiho skolniho v&ku ma na dit¢ mimofadné silny vliv parta. Existuji
skupiny, které vzhledem ke svému odmitavému postoji k drogdm pozitivhé motivuji
své ¢leny k odmitani drog, pifestoZze v mnoha dalSich oblastech mize jit o skupiny
asocialni. U mnoha skupin mladeze se naopak droga stava soucasti urcité filozofie
nebo modniho trendu. Zapojeni ditéte a identifikace se skupinou svych vrstevniki

mohou v uréité mife rodi€e ovlivnit, a to zejména svym zijmem o skutenost,
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se kterymi svymi vrstevniky se dité ve svém volném cCase styka a jakym zplisobem
tato skupina travi volny ¢as. Nékdy se mlZeme setkat i s tim, Ze rodi¢e kamarady
svého ditéte ani neznaji, pfiCemZ nevi, jak sviij volny &as jejich dité v jejich
nepfitomnosti travi.

Zjednodusené feceno, dité si bere ze svych rodi¢u piiklad, napodobuje je,
chova se tak, aby bylo rodi¢i chvaleno a odménovano.

V souvislosti se vznikem zavislosti se musim pozastavit nad nasledujicim
modelem rodidi.

Vétsina dospélych je zvykla pii niznych slavnostnich prilezitostech —
domacich oslavach — pozivat alkoholické napoje. Dité si oslavu spojuje s poZivanim
alkoholickych napoji a zda se mu to byt normalni. Je mu sice znamo, Ze jako malé je
jesté nemulze okusit a proto se mize v dobé budouci tésit, Ze jednou bude také
oslavovat s alkoholem. Nebo, aby se vyrovnalo dospélym, zkusi pozivat alkohol se
svymi vrstevniky nékde tajné. Informace o vzniku mozné zavislosti na alkoholu
nejsou malym détem rodiéi interpretovany. Stejné absurdné se jevi situace, kdy rodi¢
kufak vysvétluje svému potomkovi, ze koufeni §kodi zdravi.

Piispét ke vzniku drogové zavislosti u svych déti mohou 1 rodice, pro které je
zcela b&zné pravidelné uZivani 1€kl proti bolesti bez védomi 1ékafe, bez ohledu na
odstranéni pfi¢iny bolesti.

At uz si to rodi¢e uvédomuji, ¢i nikoliv, jsou pro déti jednim z nejdilezitéjsich
modell jejich nasledného chovani. Dobra spole€enska vychova jedné generace nese
totiz ovoce v generaci nasledujici a jesté v téch daldich. (Kovalikova, 1980, s. 51)

Dité by mélo byt v rodiné vedeno k zodpovédnosti nejen k ostatnim, ale 1 ke
své osobé. Mélo by byt srozuméno s tim, Ze nese odpovédnost za své zdravi, které ma
¢lovék jen jedno a nemél by jej zanedbavat.

Vyslovené nazory rodi¢ii k problémim souvisejicich s uZivanim drog mohou
v budoucnu ovlivnit, zda jejich dité bude chtit otazku drogové zavislosti a problém
s ni spojenych diskutovat a fesit s vlastnimi rodi¢i. Zda ho jejich nazory spise odradi,

&1 v ném vzbudi divéru se na né obratit.
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4.3 Rodina jako ekonomicka jednotka

Na rodinu lze pohlizet také jako na ekonomicky hospodafici jednotku. Je to
primarni jednotka spotfeby a distribuce Zivotnich potieb, od jidla a obleCeni po
hratky a §perky. Rodife se vramci svych moznosti a schopnosti zapojuji do
pracovniho procesu, aby pak vramci redistribuce ziskanych prostiedki zajistili
uspokojeni potieb pro své neekonomicky ¢inné déti.

V disledku riznych ekonomickych zmén, kterymi Ceska republika od roku
1989 prochazi, dochazi i k ekonomické diferenciaci rodin. MiZeme hovofit o
rodinach ekonomicky slabych, které se nékdy pohybuji na hranici zivotniho minima,
& o rodinach ekonomicky silnych, jejichz piijmy (nashromazdény majetek) jsou
nadpramérné. Lze mit za to, Ze ekonomické zajisténi rodiny miZe mit vliv i na
chovani déti. Jiz na zakladni $kole se miZeme setkat s rozdélovanim déti do skupin
podle toho, jaké finan¢né hodnotné véci vlastni, v jaké vysi dostavaji od rodi¢i
kapesné.

V ekonomicky silnych rodinach lze pozorovat jev, ktery si dovolim
charakterizovat nasledovné. Rodie jsou znaéné pracovné vytizeni a to, ze nemaji na
vlastni déti Cas se jim snazi vynahradit drahymi darky, znatkovym oblecenim,
nadmérné vysokym kapesnym (leckdy bez omezeni). V disledku toho muze dojit ke
spatné hodnotové orientaci. Dité vie posuzuje podle vyse finan¢ni hodnoty a dalsi
Zivotni hodnoty pak neuznava. Ditéti oviem chybi citové zdzemi, pocit bezpeCi a
lasky. MuizZe se mu zdat, Ze o né& nemaji rodi¢e dostateCny zajem, nasledné hleda
nahradu, kterou zpravidla miize najit u skupiny vrstevniki — v parté. Parta mizZe
pusobit nékdy pozitivng, ale i negativné. Dité se vét§inou fadi do party, se kterou ma
néco spoleéného. V tomto pfipadé to mohou byt vrstevnici, ktefi nejsou rodiéi
finanéné omezovani, jejich naroky jsou bezmezné plnény, na druhou stranu je
rodi¢im lhostejné, jak travi volny &as. V takové parté uz je to jen maly kricek k
experimentu s drogou, ktera pomaha protestovat proti autorité rodi¢d a uciteld pfi
hledani silnych a novych zazitkl, proti uniku nudé.

Na druhé¢ strané rodi¢e z ekonomicky slabych rodin se snazi détem vysvétit, ze
ne vie, co ma velkou finan¢ni hodnotu, je pro Clovéka dilezité. Tyto déti znaji

hodnotu penéz. Ale lze si pov§imnout jiného jevu.
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Té&mto rodi¢iim chybi finanéni prostiedky k zajisténi volnoéasovych aktivit pro
své déti. Za vétdinu zajmovych krouzkd rizného typu se plati, nebo jsou naklady
spojeny s finan¢nimi prostfedky na vybaveni ditéte pro vybranou zalibu (napf.sport,
vytvarna vychova, informatika). Zeyména na sidlistich 1ze potkat déti, které bezcile
bloudi v partach sidli§t€ém a nudi se. Anonymita sidlisté€ jim pak poskytuje moznost
k pachani (ze zacatku) drobnych delikti. Droga se pak stava unikem od tvrdé reality
ke krasnému snéni, poskytuje navod na snadnéjsi zivot, tlumi nejistotu z budoucnosti,
zvysuje pocit sebedlveéry.

Vzhledem k vySe uvedenému lze mit za to, Ze i ekonomické postaveni rodiny
muze ovlivnit chovani ditéte. Samoziejmé ekonomicky faktor nelze oddélit od vlivu
faktori ostatnich, nebot 1 samotné ekonomické postaveni rodiny ovliviiuje fada

faktorQ.

4.4 Rodina jako preventivni ¢initel

Jak uz jsem dfive uvedl, rodina patfi mezi preventivni &initele primarni
prevence. Znovu opakuji, Ze tato prevence je zaméfena na osoby, u kterych jesté
problém s uzivanim drog nenastal. Spociva v posilovani odolnosti, obranyschopnosti
s cilem piedchazet tomu, aby k experimentovani s drogou vibec nedoslo. K tomu
samoziejmé& mize a musi piispét rodina. Ta viak nepilisobi pouze jako Cinitel primarni
prevence, ale i jako d{initel prevence sekundarni (kdyz uZz problém s drogovou
zavislosti nastal).

Rodi¢e by méli byt zejména viimavi k samotnému chovani ditéte. Pozornost
rodic¢d, empatie a znalost individudlnich zvlastnosti ditéte mohou vzniku
experimentovani s drogou zabranit. Soucasné pocit bezpeéi ditéte a lasky k nému,
otevienost k problému s drogou, ovlivni do budoucna tento problém v rodiné fesit.
Nelze opomenout ani piiméfené planovani volno¢asovych aktivit pro dit€ ze strany
jeho rodi¢.

Dulezitych momentt, které mohou budouci aktivity ditéte ovlivnit je v rodiné
mnoho. V rodiné dochéazi k formovani osobnosti, vznikaji zde modelové situace a
podle jejich feseni dochazi k vytvareni vhodnych ¢&i nevhodnych reakci. Vliv rodiny

je bezesporu znaény a nezastupitelny. Ale to bych opakoval piedeslé Easti této prace.
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Prevence zaméfena na déti, které jesté nemaji s drogou zkuSenost, proudi
z mnoha stran. Ale dostava se rodi¢im rad, jak maji na déti plsobit, a od kdy, aby
problém s drogou jejich dité minul? Rodi¢e by meéli byt informovam o drogové
problematice, aby na zakladé téchto informaci byli schopni poznat, zda by mohlo jit u
jejich ditéte o rozvijejici se drogovou zavislost. Tato sdéleni by se méla k rodi¢am
dostat jesté diive, nez se rodi¢e zaénou o drogovou problematiku zajimat v dusledku
nastalého problému ¢i obavy, Ze jejich dité experimentuje s drogou.
Osobné bych se pfiklonil k preventivnim aktivitam, které budou piasobit na
rodice, a to nejen v oblasti drogovych zavislosti, ale 1 v oblastech jinych negativnich
socialnich jevil, ¢i asocialniho chovani.
Domnivam se, Zze rodi¢im by méli byt poskytovany v potfebné mife takové
informace, které by rodi¢im zajistily, Zze u svého ditéte véas rozpoznaji
experimentovani s drogou a budou veédét, jak se v pripadé takového zjidténi zachovat
a kam se obratit o pomoc.
Neexistujyi zadné zaru€ené postupy, abychom vrodiné omezili vyskyt
drogovych problému na minimum. Domnivat se, ze sama rodina piedejde vzniku
drogové zavislosti by bylo zavadéjici.
Jako jeden ze zakladnich postupti k omezeni vyskytu drogového problému
v rodiné na minimum lze v odbornych publikacich dohledat niZe uvedena doporuceni:
- Mluvte s détmi o v8ech drogach, legalnich, &i nelegalnich zpisobem piimérenych
jejich véku (VeEk, ve kterém se stavaji otdzky kolem navykovych latek aktualnimi,
je uz kolem 3-4 let).

- Ucte se skutecné poslouchat své déti.

- Pomozte svému ditéti nalézt a udrzet sebeduvéru,

- Pomozte svému ditéti vytvofit si pevny hodnotovy systém.

- Staiite se pozitivnim pfikladem v postojich vidéi drogam (v&etné alkoholu a
tabaku).

- Pomozte svému ditéti zvladat negativni tlaky ze strany jeho vrstevniki.

- Podporujte pozitivni aktivity svého ditéte.

- Nebojte se pfiznat nevédomost.

- Spojte se s ostatnimi rodiéi.

- Vyhledejte pomoc pracovisté s dobrou povésti v drogové problematice. (Presl,
1995, s. 73-80)
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Pokud v rodiné nejsou problémy a s ditétem rodi¢e normaln¢ komunikuji, lze
s nim na dané téma urcité mluvit.

Piestoze rodina jako preventivni <Cinitel na urovni primarni prevence
dostate¢né nezafunguje a dité presto po droze sahne, je uréité na misté podat mu
pomocnou ruku. Nékdy je to jen otazkou €asu a piekonani uréitého obdobi, nez se
cela situace upravi. Prestoze to mize trvat i fadu let, je to stale dité€, pro které je
dalezité, ze ma rodife, ke kterym se mize vratit a ma jejich podporu. Uréité je to
velmi slozita a naro¢na zivotni situace, kdyz rodi¢ zjisti, Ze jeho dité bere drogy.
I takové situace lze fedit na urovni tercialni prevence. Rodina viak nesmi takové dite
zavrhnout a sama musi mit snahu drogové zavislého motivovat k 1é¢bé. Pokud dite
drogy pravideln¢ uziva a velka c¢ast jeho Zivotniho stylu je spojena s drogami,
vychovna opatieni nepomohou a je tieba zvolit 1é¢bu, pobyt v 1éebné, hospitalizaci
nebo psychoterapeutickou pomoc. Jako vhodna se jevi rodinna terapie..

Je to standardni psychoterapeutickd metoda, ktera vychazi z myslenky, Ze
veétSina psychickych, vztahovych a nékteré psychosomatické problémy maji své
souvislosti se vztahy uvnitf rodiny. Ovlivnénim nékterych vztahi a komunikace je
pak mozno pfimo ¢ nepiimo vyvolat zmény a zlepSeni téchto problém.

Pomoc drogové zavislému piedpoklada zejména trpélivost, spoustu
psychickych sil a dostatek odvahy problém fesit, neuchylit se k odvetnému jednéni.
Rodice si nemohou myslet, Ze takovou pomoc zvladnout sami. KdyZz uz se rozhodnou
situaci fesit podanim pomocné ruky a daji svému ditéti $anci, je na misté, aby zadali
pomoc u odborniki.

Ukolem tercialni prevence je prechazeni relapsu, popiipadé navratu k uzivani
drog. Je urlena pro osoby, které prosly né&jakym typem 1é¢by,v souasné dobé
abstinuji a jejich abstinenci je nutno podporovat. I na této Grovni rodina a zazemi
domova sehrava svou podstatnou roli.

Problém drogové zavislého ditéte se mize vyskytnout v kazdé rodiné. Neni
vhodné svou energii vénovat rozborim, kde rodi¢ udélal chybu a jak Spatné dité

vychoval. Energie vénovana sebeobvinovani bere silu néco podniknout.
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4.5 Rodina a drogové zadvislé dité

Od pocatku 20. stoleti tradovany vztah mezi pfisludnosti rodiny k uritym
spoleCenskym vrstvam a delikventnimu chovani déti z téchto rodin se v moderni dobé
da potvrdit vyzkumnymi daty jen pro skupiny leZicimi na okrajich socialniho spektra.
Novodobé pielévani nezadouciho spole¢enského chovani 1 do spoleCensky lépe
situovanych rodin lze povazovat za nasledek klesajiciho vlivu rodiny na chovani
dospivajicich déti ve vSech spoleCenskych vrstvach.

Narozeni ditéte (pfipadné jeho adopce, svéfeni do péfe) je podstatnym
faktorem, ktery ovliviluje vztahy v rodiné a rodinu jako takovou. Drogové zavislé
dité, bez ohledu na ve&k, je o to vice podstatnym faktorem, ktery ovliviiuje vztahy a
fungovani rodiny, nebot psychické a fyzické poskozeni v disledku zavislosti
ovliviiuje dité jako takové. Ohrozeno je nejen dité samotné, ale i ostatni Clenové
rodiny. Jsou ohroZzeny wvztahy v roding, jeji fungovani, zdravi 1 majetek.

Drogoveé zavislé dité neni typické jen pro rodiny na okraji spoleCnosti, ale lze
jej hledat 1 v rodinach dobfe ekonomicky zajisténych, s dobrym spoleenskym
postavenim .

Duvodi, pro¢ déti sahaji po drogach, je velmi mnoho. Ale jako pfiklady lze
uvést socialni odcizeni, ofekavani neobvyklosti zazitku, pfimy vliv vrstevnik(,
nedostate¢na sebeidentita, Zivotni apatie bez Zivotnich cili.

Drogove zavisly potfebuje znainé finanéni prostfedky na uspokojeni své
potieby v souvislosti se zavislosti na omamnych a psychotropnich latkach. Vzhledem
k tomu, Ze drogové zavislé dité neni ve vétSin€ piipadi ekonomicky sobéstainé, iedi
tuto situaci nejen samotnou protispoleCenskou Cinnosti napf. dealerstvim, ale snazi se
obstarat prostfedky nelegalni cestou v ramci rodiny. Rodi¢e tak nejprve postiehnou
ztratu finanénich prostiedki nebo ztratu véci, které lze zpenézit.

V piipadé, ze se zafnou opakované doma ztracet penize a veéci, které lze
okamzité zpenéZit, po vylouéeni jinych divodi, lze vazné uvazovat o drogach. Dité
potiebuje penize na drogy. Nejen ztrata penéz a véci z domova muizZe avizovat
drogovou zavislost ditéte, ale miZe to byt zména chovani, zména stravovacich

navyki, zvyklosti, ztraty zajmu o dosavadni aktivity.
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Piitomnost drogové problematiky lze v rodiné do jisté miry ovéfit béznymi
zpusoby:
- Kontrola osobnich véci v pokoji.
- Testy v toxikologické laboratofi.
- Rozhovory s lidmi z okoli, sourozenci ditéte, kamarady.

- Spoleény pohovor v protidrogovém centru.

Jedinec se diky drogové zavislosti zasadné méni. Dochazi k naruseni
osobnosti. Jsou ovlivnény emoce, dochazi ke ztraté pocitu sounaleZitosti s rodinou
(zalina pfrevladat pocit sounalezitosti s drogové zavislymi), dochazi k celkovému
ovlivnéni myS$leni. Jedinym motivem pro jednani se postupné stava jen obstarani
drogy nebo prostiedkil na jeji zakoupeni. Jsou znatelné i fyzické projevy jako je
ubytek na vaze, nechutenstvi, poruchy spanku, poruchy menstruace, snizeni az
vymizeni sexualni apetence. Dochédzi k nedodrzovani ostatnich spolecenskych a
pravnich norem.

Drogové zavisly mize byt soucasné nositelem zdravotniho rizika. Mezi
drogoveé zavislymi je zeyména zjistovana hepatitida B a C, HIV/AIDS. V ramci
komunikace mezi ¢leny rodiny mizZe dochazet ke slovnim konfliktim az po fyzické
napadeni.

Drogove zavisly v roli ditéte ovliviuje vztahy rodiCe=-dit€. Pokud nejsou
rodi¢e ve shodé k nastalé Zivotni situaci, dochazi i ke kolizi vztahi mezi rodiéi.
Rozdilné nazory na fefeni situace mohou wvyhrotit az v rozvedeni manzelstvi,

piipadné opusténi jednoho partnera bez formalniho rozhodnuti (rozvodu).
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5.  Vyzkumné Setfeni

5.1 Cil praktické casti

Cilem provadéného Setfeni nebylo pfimo plodné zmapovani situace v oblasti
drogové zavislosti mezi zdky détmi zakladni $koly, ale zjisténi, zda se jiz déu

s drogou setkaly a s kym by byly ochotné problém tykajici se drog fesit.

5.2 Popis vybérového vzorku

Jako vzorek pro provadéné vyzkumné etieni byli vybrani zaci dvou 6. tiid ZS
Mélnik Vyzkumny soubor tvoii 37 chlapci a 34 divek ZS Mélnik je umisténa
v bézné zastavbé mesta. Mélnik se svymi 20.000 obyvateli lezi ve Stfedofeském

kraji, pfiblizné 30 km severné od hlavniho mésta Prahy.

Détem nebyl blize vysvétlovan pojem droga, jelikoz drogam je vénovana i
vyuka na Z8. Soudasné se déti bdhem skolni dochazky zudastnily nékolika besed
k tomuto tématu. Dét1 uvedly, ze ziji s ob€ma rodiéi a Skolu navstévuyi v misté svého

trvalého bydliste.

5.3 Pouzité metody

K provedeni studie vyzkumného Setfeni byla pouzita technika ve tiidé
rozdavaného a sbiraného dotazniku (pfiloha ¢.3), ktery byl zaky vyplnén anonymng.
Nasledné byla provedena analyza ziskanych dat. Dotaznik obsahuje v Casti 1. pét
otazek slouzicich k charakteristice zkoumaného vzorku, v ¢asti II. devét otazek, které
byly poloZeny respondentiim z divodu zaji$t€ni nasledného vyhodnoceni Setfeni. Ze
§kaly nabidnutych odpovédi respondent oznaéil tu, kterou povazoval za svou
odpovéd. Neékteré otazky byly oteviené a respondent doplnil vlastni odpovéd. Na
neékteré otazky bylo mozné uvést vice odpovédi. Navratnost dotaznik( byla

stoprocentni.
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Validita dat mize byt ovlivnéna vztahem dotazovaného k zadavateli, duvérou
respondenta k provadénému Setieni. Odpovedi vypovidaji o subjektivnim wvnimani
problému ze strany respondenta. Mohou byt i zamérné zkreslovany nepravdivymi

odpoved'mi.

5.4 Stanoveni piedpokladi

Predpokladam, ze:
e Vice nez polovina respondentt je o drogach informovana ze strany rodi¢a
e Vsichni respondenti nebudou chtit problém tykajici se drog fesit se svymi rodici

5.5 Interpretace vysledkii Setfeni a diskuse

Interpretace vysledki anonymniho  dotaznikového Setfeni je nasledné

provedena dle odpovédi na jednotlivé otazky.

1. Nabidl Ti nékdo néjakou navykovou ldatku (drogu)?

Chlapci Divky | Celkem | Celkem %
Ano 9 5 14 19:72
Ne 28 29 57 80.28
Celkem 37 34 71 100
60
50
40
30 O Ano
H Ne

20

10+

Chlapci Divky Celkem
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Posouzenim vyse uvedenych udaji bylo zjistovano, zda jiz byla respondentiim
nékdy nabizena droga. Bylo shledano, ze 19,72 % jiz byla nékdy droga nabidnuta.
Roli hraje soucasny vék respondentl a do jisté miry i rozloha mésta. Pocet Zijicich
obyvatel a geograficka rozloha mésta vSak nejsou jedinym faktorem. Mizeme zde
hledat i vliv niz8i anonymity, nez napfiklad ve vice pocetnych méstech, dale v

zivotnim stylu v téchto méstech atd.

2. Od koho jsi ziskal prvni informace o drogdach (miZes zaskrtnou i vice

moZnosti)?

Odpovéd’ |Chlapci |Divky |Celkem |[Celkem %
Rodice 19 22 41 57.75
Ucitel 11 9 20 28.17
Spoluzak 3 1 4 5.63
Media 4 2 6 8.45
Jiné 0 0 0 0
Celkem 37 34 71 100
50
401
@ Rodice
3071 W Ugitel
204 O Spoluzak
O Media
107 B Jiné
0.
Chlapci Divky Celkem

Porovnanim uvedenych vysledkl jsem dospél k ndzoru, ze informovanost déti
ze strany rodi¢l je pomérné vysoka. Je zde znatelny 1 vy§si podil odpovédi, ze prvotni

informace o drogach byla ziskana z ust pedagogickych pracovnika (celkem 28,17%).
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Podil na informovanosti maji i spoluzaci (5,63 %) a média (8,45 %). Do moznosti
,jiné* deti nic neuvedly, vzdy vybraly jednu z nabizenych moznosti.

Vysledek nasvédcuje, ze si pomérné velké procento rodi¢t uvédomuje, coz je
pozitivni zjiSténi, Ze se prave jejich dité mize s drogou jiz v tomto véku setkat.

I pfesto tyto vysledky vedou k zamysleni, jak docilit takového stavu, aby se
détem dostavalo informaci o nebezpeci drog predevs§im z ust jejich nejblizSich, a to

rodic¢u.

3. Citis se doma bezpecné?

Chlapci | Divky Celkem |Celkem %
Ano 37 34 71 100
Ne 0 0 0 0
Celkem 37 34 71 100

O Ano
B Ne

Chlapci

DivKky Celkem

Pocit bezpeCi je velmi dllezity, zejména pak pii svéfovani se se svymi
problémy. Mnohokrat pak pravé diavéra a pocit bezpeéi v rodiné vedou k tomu, Ze
dité své problémy dlouho nefesi a dochazi zbyte¢né k hor§im nasledkiim. V tomto

ptipade byl vysledek stoprocentni a lze jej povazovat za velmi povzbuzujici.
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4. S jakymkoli problémem a Zadosti o pomoc nebo radu se muZe§ obridtit na:

Chlapci |[Divky |[Celkem |Celkem %
Matka 6 T 13 18.31
Otec 2 0 2 2.82
Oba rodiée 25 26 51 71.83
Jina osoba 4 1 5 7.04
Celkem A7 34 71 100
60
01
401
0O Matka
307 B Otec
- O Oba rodice
[0 Jina osoba
1017
0-
Chlapci DivKky Celkem

Porovnanim vysledka zjistuji, ze 18,31 % déti upfednostiiuje matku pfed
otcem. Vice jak polovina déti (71,83 %) déti ma duvéru k obéma rodicum. Na své
rodice by se obratilo celkem 92,96 % déti.

Pomoc ¢i radu by u rodi¢i nehledalo 7,04 % déti. Toto zjisténi poukazuje na
nejednost ve vychové, ktera se nasledné odrazi v divéie déti ke svym rodi¢im.
Soucasné mohou tato Cisla naznaCovat ur¢ité nezdravé vztahy v rodiné. Dit€¢ ma
davéru jen k jednomu zrodi¢l, nebo k zadnému z nich. Rodi¢um by se nesvéfilo
7,04 % déti. Jako idealni stav se mi jevi davéra k obéma rodi¢im ve stoprocentni

VySi.
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5. KdyzZ Ti nékdo nabidne drogu, budes§ o tom informovat (svéris se):

Chlapci | Divky [Celkem |Celkem %
Matka 0 2 2 2,82
Otec 1 0 1 1,41
Oba rodice 26 29 85 77,46
Ucitel 6 0 6 8,46
Telefon 1 1 2 2,82
Odbornik 1 1 2 2,82
Nikdo 2 1 3 4,23
Celkem 37 34 71 100

Telefon — v dotazniku v nabidnuté odpovédi bylo uvedeno — vyuzije§ nékterou
telefonni linku uréenou pro pomoc (napi. linka davéry, ...)
Odbornik — v dotazniku v nabidnuté odpoveédi bylo uvedeno — obratiS se na

odbornika (napf. socialniho pracovnika, pedagogicko psychologickou poradnu, ...)

O Matka

Bl Otec

O Oba rodice
O Ucitel

Bl Telefon

0 Odbornik
B Nikdo

Chlapci Divky Celkem

Tyto vysledky naznacuji, ze kdyz détem nabidne nékdo drogu, ne vzdy se
nékomu svéfi. Nikomu by se nesvéfilo 4,22 % déti. Opét se zde projevuje

nejednotnost déti svéfovat se rodicum, ackoli procento je relativné nizké.
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V souvislosti s touto otazkou se musim vratit k otazce predeslé, nebot
vysledky odpovédi smérované k divéte v rodiCe se dostaly do urcité kolize. Odpovédi
na otazku & 4 naznaCuji vy$§i divéru v obecné roviné. Pii specifikaci daveéry
k rodi¢im na nabidku drogy, divéra poklesla. Obecné by se s jakymkoli problémem o
radu ¢i pomoc obratilo na rodice 92,96 % déti a pokud jim nabidl nékdo drogu, jiz by

se rodi¢im svéfilo pouze 81,69 % déti.

6. Jako pomoc kamardadovi (spoluidkovi), o kterém se dozvis, Ze experimentuje

s drogami, povaZujes:

Chlapci [Divky |Celkem [Celkem %
Rodice 20 12 32 45,07
Ugitel 10 18 28 39,44
Odbornik 4 3 7 9,86
Lhostejnost 3 1 4 5,63
Celkem 37 34 71 100

Rodice - v nabizené odpovédi dotazniku bylo formulovano jako — sdéli§ to jeho
rodic¢im.

Odbornik - v nabizené odpoveédi dotazniku bylo formulovano jako — budes
kontaktovat odborného pracovnika.

Lhostejnost - v nabizené odpovedi dotazniku bylo formulovano jako — nefeknes$ to

nikomu a neud¢€las nic, protoze Ti bude tato informace Ihostejna.

40
303 @ Rodice
207 B Ucitel
1 0O Odbornik
O Lhostejnost
0

Chlapci Divky Celkem
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Vyse uvedené vysledky naznaCuji urCitou miru lhostejnosti v oblasti
experimentovani s drogou ke svym spoluzakim a kamaradim. Lhostejnost tvorila
5,63 %. Podstatnou roli zde v tomto pfipadé hraje i osobnost ucitele, u kterého by déti
hledaly pomoc pro svého kamarada (spoluzaka), ktery experimentuje s drogou, a to
celkem 39,44 % déti.

Procentualni vySe lhostejnosti se mi zda pomérné nizka, ackoli by se v okruhu
této problematiky neméla objevit. Vysledek 5,63 % povazuji vSak za stale velmi

pozitivni, vzhledem k tomu, ze i vrstevnici se vzajemné ovliviuji.

7. Mpyslis si, Ze ucinky drog jsou skutecné nebezpecné?

Chlapci | Divky |Celkem [Celkem %

Ano 35 34 69 97,18
Ne 1 0 1 1,41
Nevim 1 0 1 1,41
Celkem 37 34 70 100

704

601

501

407 © Ano

30_/_ B Ne

O Nevim
201
101"
0
Chlapci DivKky Celkem

Tyto odpovédi jasné ukazuji, ze déti znaji nebezpe¢i drog a toto
nebezpedi si uvédomuji. O nebezpecnosti drog je presvédceno 97,18 % déti. O jejich
nebezpecnosti neni presvéd¢eno 2,82 % déti. To je konkrétné jeden jedinec, ktery

uvedl, ze drogy nebezpecné nejsou a jeden respondent uvedl, ze nevi.
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Kazdy jedinec, ktery neni presvédéen o nebezpecnosti drog, muze byt
potencionalnim uzivatelem a svym postojem muze ovliviiovat i své vrstevniky

Uspokojivé je zjisténi, ze 97,18 % déti povazuje uCinky drog za nebezpecné.
Bohuzel o nebezpetnosti drog nebyly déti informovani ze strany rodi¢u (viz otazka

¢. 2).

8. Myslis si, Ze zkusis s drogou nékdy experimentovat? (vyzkousis si jeji icinky

na vlastni osobé)

Chlapci |Divky |Celkem [Celkem %
Ano 0 0 0 0
SpiSe ano 2 1 3 423
Ne 23 27 50 70.42
SpiSe ne 8 4 12 16.90
Nevim 4 2 6 8.45
Celkem 37 34 71 100

O Ano

M SpiSe ano
ONe

O SpiSe ne
B Nevim

Chlapci DivKky Celkem

Vysledky ukazuji, ze jednoznatné odmita drogu 70,42 % déti. Urcita
nerozhodnost se objevuje v odpovédich ,,spise ne” u 16,90 % déti.
Prestoze de&ti projevily odpovédmi na piedeslou otazku velké presvédceni o

nebezpecnosti drog, lze z té&chto vysledkid usuzovat, ze jejich odmitavy postoj
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k zivotu bez drog neni jesté stoprocentni. Je ale pfedCasneé povazovat v tomto veku

takovy postoj za vyhranény a kone¢ny.

9. Jaké znas drogy?

Chlapci | Divky Celkem |Celkem %
Marihuana 33 30 63 88,73
Heroin 23 26 49 69,01
Pervitin 17 18 35 4929
Kokain 10 23 33 46,48
Cigarety 13 16 29 40,85
Extaze 13 11 24 33,80
Alkohol 9 10 19 26,76
Trip 0 0 0 0
Toulen 0 0 0 0
LSD 0 0 0 0
Léky 0 0 0 0
Celkem 118 134 252 /
70
601
501 O Marihuana
B Heroin
403 O Pervitin
30+ O Kokain
B Cigarety
20+ O Extaze
B Alkohol
1017
0
Chlapci Divky Celkem
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Tato otazka byla oteviena a do vyhodnoceni byly zahrnuty vSechny drogy,
které déti uvedly, Ze znaji.

Mezi nejznaméjsi drogu mezi détmi patii marihuana, dale pak heroin, pervitin
a kokain. Jako uspokojivé se jevi, Ze nékteré deti mezi drogy fadi 1 drogy statem
tolerované, a to alkohol a cigarety, avsak musim podotknout, ze je to pouze vétsi

tietina z celkového poétu odpovédi.

5.6 Shrnuti vysledkii vzhledem k predpokladim

Cilem provedeného 3etfeni bylo zjistit, zda se jiz déti s drogou setkaly a s kym
by byly ochotné problém tykajici se drog fesit. Stanoveného cile bylo dosazeno.

Jsem si védom, Ze mé dotaznikové Setfeni je pouze orientaCniho charakteru,
nebot celkovy podet respondentt byl 71 zakd 6. tfid ZS. Piesto se domnivam, Ze
vysledky anonymniho dotaznikového Setfeni maji ur€itou vypovidajici hodnotu.

Domnivam se, Ze rodi¢e by méli byt prvni osoby, které détem podaji
informace tykajici se nebezpedi drog. Dale by méli byt schopni podat svym détem
fundované odpovédi prizpisobené k véku ditéte, kdyz se jich dité zepta. Ale na
nebezpedi souvisejicimi s drogami by je dle mého nazoru méli upozornit jesté dfive,
nez se déti zaénou ptat. To uz muze byt signalem, ze informace ziskaly nékde jinde a

tudiz mohou byt leckdy 1 zkreslené.
O Vice nez polovina respondentu je informovana ze strany rodica.
Lze tedy konstatovat, Ze stanoveny piedpoklad se potvrdil.
Z celkového poltu odpovédi vyplyva, ze prvni informace od rodiél ziskalo
celkem 41 déti, coz tvori 57,75 %. Piestoze, se tento predpoklad potvrdil, zda se mi
toto zjisténi jako neuspokojivé, jelikoz vysledek se pohybuje pouze mirn€ nad hranici

jedné poloviny.

Jelikoz déti mohly uvést vice moznosti, odpovédélo 20 déti, ze informace

ziskaly od ucitele, coz tvofi 28,17 %. Tim ucitel ziskava uréité kladné hodnoceni za
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poskytovani informaci v této oblasti, ale v Zadném pfipad¢ by nem¢l suplovat rodice.
Domnivam se, ze by rodice své déti méli informovat o drogach ve vEtsi mife.

Myslim si, Ze rodi¢e dotazovanych déti si nebezpeli souvisejici s drogami
tolik nepfipoustéji. Nebo je i jejich informovanost v této problematice nedostate¢na,

at’ jiZ jejich nezajmem o tento spoleCensky problém, tak chybou spole¢nosti samé,

O Vsichni respondenti nebudou chtit problém tykajici se drog Felit se svymi

rodiéi.

Lze konstatovat, Ze stanoveny pfedpoklad se potvrdil.

Duvéru déti ve vlastni rodi¢e povaZuji za podstatnou véc, a to nejen
v souvislosti s fesenim drogovych zavislosti. Pokud budou déti svym rodi¢im véfit a
budou se na né moci vzdy obratit o pomoc, ¢ 0 radu, bude do uréité miry snizeno 1
riziko, ze se déti s jakymkoliv problémem budou potykat samotné.

Prestoze odpovédi déti na pocit bezpeéi ukazaly, ze 100 % déti se citi doma
bezpetné, mira divéry ke svym rodi¢im jiZ stoprocentni neni.

S jakymkoliv problémem se miZe obratit na své rodie 92,96 % déti. Urdity
rozdil jsem vsak zaznamenal pfi vyspecifikovani problému na nabidku drogy.
V tomto pripadé by se jiz svéfilo svym rodi¢iim pouze 81,69 % déti.

Na zékladé toho bych v davéfe déti k vlastnim rodi¢im k feeni problému
hledal uréité rezervy, které by v ramci preventivniho plsobeni rodiél mohly prispét
ke snizeni miry rizika ohrozeni d&ti drogami.

Dale mé mimo stanovené predpoklady zajimalo, alespori okrajové, jaky je
posto] respondentd k drogam. Vysledky ukazuji, ze jako skuteéné nebezpelné
povazuje drogy 97,18 % déti. Oproti tomu to, Ze nékdy drogu zkusi, zasadné odmita
pouze 70,42 % d&ti. Ze drogu n&kdy zkusi, nevyluduje 8,45 % d&ti.

Soucasné byla zjisténa uréita mira lhostejnosti mezi vrstevniky, ke kamaradim
(spoluzaktm), ktefi by s drogou experimentovali. Jako Zadouci se mi jevi, snaZit se o
to, aby lidé k sobé& nebyli lhostejni. A to lze pravé ovlivnit jiz od détstvi.

Odpovédmi na otazku tykajici se znalosti druhi drog déti ukazaly, Ze jsou
informované. Otazka byla oteviena a déti tak mohly uvést vSechny druhy drog, které
znaji. Domnivam se v3ak, Ze odpovédi nebyly zcela vyCerpavajici, nebot pfedlozeny

dotaznik nebyl formou pisemného zkouSeni, kde déti musi ukazat uréité znalosti.
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Presto se v8ak v odpovédich objevilo 7 druhii drog, véetné statem tolerovanych
(alkoholu a cigaret). Jako nejvice znama droga byla détmi uvedena marihuana, dale
pak heroin, pervitin a kokain. V priméru kazdé dité uvedlo 3,55 drogy.

Vysledky, které jsem ziskal, naznacuji, Ze problematika zneuzivani drog neni
v rodindch v potfebné mife feSena. Vzhledem ktomu, ze problém drogovych
zavislosti bude jesté po mnoho let aktualni, nemize byt potencial rodiny jako

preventivniho &initele prehlizen a je nutné mu vénovat patfi€nou pozornost.
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6 Zavér

Déti maji pravo na ochranu pied uzivanim omamnych a psychotropnich latek a
pied zaclenénim déti do jejich vyroby a distribuce. Velmi malo lidi se zatim zajima o
to, jak je problém drog u nas fesen. Kazdy by si mél uvédomit, ze naklady jdou z jeho
dani, zdravotniho pojisténi. Nesmime se ukolébat tim, Ze se nas tento problém zatim
netyka a netyka se nasich déti. Ale opak je pravdou. Je to pfedeviim nas problém a
problém nasich déti. Toxikomanie, drogy a drogové zavislosti jsou jevy, které pisobi
na spolecnost od samého podatku vzniku civilizaci a ani dnes neni jeho vyznam
zanedbatelny.

Byt rodi¢em je dnes velmi nesnadné. Dnesni déti dospivaji mnohem rychleji a
mnoho informaci o zivoté ziskdvayi dfive, nez jim mohou skuteéné porozumét a
vyrovnat se s nimi. Drogova zavislost je jev nesmirné slozity a divody k uzivani drog
jsou nejraznéjsi — od hloupé hry, experimentu pies individualni psychickou labilitu,
pokfivené socidlni vztahy v rodiné 1 spole¢nosti, neschopnost vyrovnat se s néjakou
osobni prohrou.

Cilem této prace bylo alespon z&asti obsahnout a zmapovat nékteré teoretické
aspekty, faktory a pfi¢iny drogovych zavislosti a ukazat, ze rodina ve vzniku
drogovych zavislosti hraje vyznamnou roli a soucasné mulze byt podstatnym
preventivnim &initelem.

Vysledky jsou vyuzitelné jako zpétna vazba pro rodife respondenti. Budou
nabidnuty tfidni ucitelce, aby rodi¢e s ohledem na jejich zajem informovala o
zjisténich a piedala je rodi¢im vdetné dalsich informaci o OPL.

Drogy, tedy jejich uzivani, a lidska spole¢nost, jsou jeden neoddélitelny celek.
Dokud bude po drogach poptavka, bude uspokojovana i1 nabidka. S ohledem na
skutecnost, Ze tomu tak je jiz po dlouha tisicileti, bylo by naivni myslet si, Ze se tento
stav zasadnim zpisobem nékomu z nas podaii zvratit. Jediné, co mize spolecnost pro
své Cleny udinit je to, Ze tém, ktefi se svobodné rozhodli zit bez drog, poskytne
dostateénou ochranu. Tém, ktefi se rozhodli s drogou skonéit bude podana pomocna
ruka a dana Sance k lep$imu a plnohodnotnéj$imu Zivotu.

Na zakladé zpracovani této prace jsem dospél k zavéru, Ze prevence neni
viemocna a musi byt koncipovana spole¢né s represi. Prevence v§ak miZe mnoho
ovlivnit, a to chovani zeyména d¢ti a mladych lidi smérem ke zdravému Zivotnimu

zpusobu, ktery bude znamenat zivot bez drogy. Diraz kladu piedev$im na rodinu jako
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Cinitele, ktery se podili na vychové a socializaci ¢lovéka. Rodina, zejména v Casném
détstvi, pisobi na vyvijejiciho se jedince a ovliviiuje jej po zbytek jeho Zivota, ma
prvofadou ulohu pii formovani Zivotniho zptisobu. Pozornost je potieba vénovat
aspektim demografickym, socialnimu postaveni rodiny, povahovym vlastnostem
rodicu, funkci rodiny jako celku, urovni a druhu vychovnych piistupll rodiéi, vztahu
a piistupu k ditéti a k adolescentovi a opacneé.

Rodinu lze ve svych piistupech k détem charakterizovat protipolové. Na jedné
strané je to nadmérna peclivost, autoritativnost a dominantnost rodiéa, na strané
druhé mala dislednost, nedostateény kontakt a kontrola se snizenym zajmem o dité.
Disfunk¢ni rodina je vedle patologické komunikace a hledani socialni identity jedna
z nejdilezitéjsich pii¢in vzniku abuzu drog.

Drogy jsou problém nasi spoleCnosti, zasahuji do mnoha sfér Zivota
spoleCnosti a zaslouzi si mimofadnou pozornost, zvlast€é ve spojeni s mladou
generaci.

Ochranit déti a mladez pied OPL je dulezity a velmi tézky ukol pro celou
spoleénost, nebot disledky nenese jenom jednotlivec a rodina, ale pravé cela
spole¢nost. Jelikoz drogova scéna funguje na principu poptavky a nabidky, neni na
misté pouze zasahovat tak, aby nabidka byla omezovana — pomoci represe, ale je
zejména nutné hledat fedeni v prevenci, aby byla poptavka po OPL co nejmensi. Tedy
snazit se ovliviiovat faktory vzniku drogovych zavislosti. Néktery faktor nepijde
ovlivnit, jiny alespofl z ¢asti. Optimalni vé€k pro preventivni pusobeni pravdépodobné
neni mozné stanovit s ohledem na individualitu kazdého jednotlivce. Domnivam se
viak, ze prevence neni nikdy dost. Preventivni opatfeni je nutné sméfovat zejména
k vychové ke zdravému zivotnimu stylu — Zzivotu bez drog. Iniciovat zajem o
volnocasové aktivity, nauéit déti a mladez piekonavat a fesit naroéné zivotni situace
bez uniku k OPL, vychovavat je k zodpovédnosti k vlastnimu zdravi. Zde by hlavni
roli méla sehrat rodina a $koly viech stupni.

Vytedit problém zavislosti jednou pro vidy neni asi mozné Ale jeho
minimalizace na Unosnou miru pro spole¢nost se zda byt mozna. Pfistup viak musi
byt komplexni. Jako nejvhodnéjsi se mi jevi vytvofit takové prostiedi, ve kterém bude
poptavka po drogach minimalni. Rovnéz zrcadla represe musi byt nastavena tak, aby
postih profitujicich osob na drogové zédvislych byl co mozna nejpiisnégjsi. Vzdyt
v dusledku experimentovani a uzivani drog dochazi ke zbytecnému mareni lidskych

Zivotu.
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Priloha €. 1 — fotografie omamné psychotropnich litek, rostlin hub a zaFizeni pro
vyrobu drogy.

Zdroj : http://www.drogy-info.cz/
http://www.drogy . web3.cz/
http://www.mver.cz/policie/npdc/foto.html/

OPIATY

Opiaty - morfin, heroin, braun, kodein.




Heroin




STIMULANCIA

Kokain — vyroba kokové pasty Kokain — listy kokovniku v dobé sklizné.
ze surovych listku kere koky.

Pervitin — Americané vyrabéji pervitin pro Pervitin — sofistikovangjsi typ pevitinove
Cerny trh spiSe ve forme kapsli ,kuchynske laboratore™.

a tablet.




Kokain

Kokain, crack




Pervitin




Extaze




Extaze — detail tablet

Loga na tabletach ecstasy jsou nejrizné&jsi
a v dlouhodobém horizontu nezarucuji
témeéf nic; z obrazku se ale zda, ze
nezakonni vyrobci ecstasy maji smysl pro
cynicky humor (DEA-protidrogova
jednotka USA).




HALUCINOGENY

LSD

als Gelatinetnps
afs Minl-IMikrotrips

X

aul saugfdhigem Papier

(Comic-Trips}




Lysohlavky




KANABINOIDY

Marihuana

Marihuana - sami¢i horni Marihuana — detail Marihuana — seminka konopi,
okvétni listky horni drcena marihuana
po ususeni. casti. a tzv. ,pointy".




Hasis

Hasi$ — marocké kostky hasise, afghanské kostky hasise, konopna pryskyfice.




Priloha ¢ 2 -

Orientaéni

hodnoty nejcastéji

se vyskytujicich omamnych a

psychotropnich litek odpovidajici znéni ustanoveni § 187a odst. 1 a 2 trestniho ziakona

Zdroj . Zavazny pokyn policejniho prezidenta ¢. 64/2001

DRUH

HMOTNOST (g)

»MNoZstvi vétsi nez
malé“

L, vetsi rozsah®

Heroin hydrochlorid

0,15
{(asi 5 davek po 30 mg)

1,5
(asi 50 davek po 30 mg)

Morfin hydrochlorid

0,3
(asi 10 davek po 30 mg)

4,5
(asi 150 davek po 30 mg)

{asi 5 dévek po 50 mg)

Methadon 0.3 45
{asi 10 davek po 30 mg) (asi 150 davek po 30 mg)
Kokain hydrochlorid 0,25 5

(asi 100 davek po 50 mg)

THC 3% THC

0,3

7,5

{as1 10 davek po 100 mg)

(delta-9- (asi 10 davek po 30 mg) (asi 250 davek po 30 mg)
tetrahydrocannabinol)
LSD 0,0005 0,0006

{(asi 10 davek po 50 n) ( asi 120 davek po 50u)
MDMA base a homology 1 24

(asi 240 davek po 100 mg)

Amfetamin base

0,5
(asi 10 davek po 50 mg)

10
(asi 200 davek po 50 mg)

{asi 5 dévek po 10 mg)

Metamfetamin 0,5 10
{asi 10 davek po 50 mg) (asi 200 davek po 50 mg)
Psylocybin 0,05 0,3

(asi 30 dévek po 10 mg)




Priloha ¢. 3 — Dotaznik

Ahoj kluci a holky

Dostava se Ti do rukou anonymni dotaznik, jehoZz informace budou pouzity pro
zpracovani bakalatrské prace jednoho studenta pedagogické fakulty, Technické univerzity
V Liberci — obor socialni péée. Budu rad, kdyz na nize polozené otazky odpovis pravdive a
dle svého osobniho nazoru. Svoji odpovéd zatrhni (oznal) z nabidky u jednotlivych otazek
nebo dopln.

Za spolupraci Ti predem dekuyi.

Ciast L.

1. Js1:
a) holka
b) kluk

2. Chodis do tfidy zakladni Skoly :
a)o.
b) 7.
c) 8.
dy9.

3. Bydlis :

a) v krajském mésté
b) v okresnim mésté
¢) ve méste

d) na vesnici

4. Zakladni 8kolu navstévujes
a) v krajském mésté

b) v okresnim mésté

¢) ve méste

d) na vesnici

5. Tvoji rodinu tvofi

a) matka a otec

b) matka

c) otec

d) matka a nevlastni otec (i druh pokud spolu Ziji ve stejné domacnosti a nejsou manzelé)
e) otec a nevlastni matka (i druzka pokud spolu ziji ve stejné domacnosti a nejsou manzelé)



Cast II.

1. Nabidl Ti nékdo né€jakou navykovou latku {drogu)?
a) ano uved jakou...........o
b) ne

2. Od koho si ziskal(a) prvni informace o drogach?

a) od rodi¢h

b) od uéitele ve skole

¢) od spoluzakl

d) z televize, rozhlasu, tisku

e) jiny zdroj uved jaky ...

3. Citis se doma bezpetné?
a) ano
b)ne

4} § jakymkoli problémem a zadosti o pomoc nebo radu se miuzes obratit na ;
a) matku

b) otce

¢) oba rodile

d) jinou osobu uved kterou... ...

5. Kdyz Ti nékdo nabidne drogu, budes o tom informovat (svéfis se) :

a) matku

b) otce

¢) oba rodile

d) ucitele

e) vyuzijed ne€kterou tel. linku uréenou pro pomoc (napi. linku diveéry, ... )

f) obratis se na odbornika (napf. socidlniho pracovnika, pedagogicko-psychologickou poradnu)
g) nefeknes to nikomu

6. Jako pomoc kamaradovi (spoluzakovi), o kterém se dozvi$, ze experimentuje s drogami,
povazujes :

a) sdéli$ to jeho rodi¢lim

b) sdélis to uditeli ve Skole

¢) bude$ kontaktovat odborného pracovnika (napf. socidlniho pracovnika, pedagogicko
psychologickou poradnu, linku divéry,. )

d) nefeknes to nikomu a neudélas nic, protoZe Ti bude tato informace lhostejna



7. Myslis s1, Ze ucinky drogy jsou skuteéné nebezpecné?
a) ano

b) ne

¢) nevim

8. Myslis s1, ze nékdy zkusi$ s drogou experimentovat? (Vyzkousdis si jeji ucinky na vlastni
0sobé).

a) ano

b) spise ano

c) ne

d) spise ne

e) nevim

9. Jaké znas drogy?



