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ABSTRAKT

Bakalatské prace se zabyva problematikou drog a jejich vlivu na dnesni mladez. Prace je
rozdélena do dvou casti. Teoretickd Cast bakalaiské prace, kde jsou popsany jednotlivé
druhy drog a jejich ucinky, druhy zévislosti, rizika uzivani drog a moznosti drogové¢ pre-
vence. V praktické ¢asti jsou uvedeny vysledky dotaznikového Setieni, ktery je zaméten na
informovanost a zkuSenosti zaka stiednich $kol v oblasti drogové problematiky. Vysledky

jsou zpracovany do tabulek a grafti s dopliiujicimi komentari.

Kli¢ova slova:

Drogy, drogovéa zavislost, drogova prevence, rizikové chovani mladeze, primarni drogova

prevence, sekundarni drogova prevence, terciarni drogova prevence

ABSTRACT

Bachelor thesis deals with drugs and their impact on today’s youth. Thesis is divided into
two parts. The theoretical part, which describes the different types of drugs and their
effects, kinds of addiction, risks of drug abuse and options for drug preventiv. In the
practical part results of a survey, which focuses on awareness and experience of secondary
school pupils about drug problematics, are presented. Results are presented in tables and

graphs with additional comments.

Keywords:

Drugs, drug addiction, drug prevention, risk behavior of young people, primary drug pre-

vention, secondary drug prevention, tertiary drug prevention.
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UvVOD

zasahuji pravé mladé lidi. To je hlavni diivod, pro€ jsem si toto téma vybrala.

Potvrzuje se predpoklad, Ze uzivani drog je problém, ktery vychazi z mnoha dil¢ich pticin
ve spole¢nosti, dané kultuie, v rodin¢ i osobnosti uzivatele. U kazdého muze byt podil jed-
notlivych pficin rizny. Fenomén uzivani drog dnes predstavuje vétsi a vétsi problém. Pro-
blém, jenz se nedotyka jen dospélé populace, ale pfedevsim déti a mladeze. Déti a dospiva-
jici ve véku od ctrnécti do devatenacti let jsou podle statistik WHO nejcastéjsimi klienty
protidrogovych center a klinik pro 1é¢bu zavislosti na drogach. My vsichni bud’ déti mame,
nebo s nejvetsi pravdépodobnosti jednou mit déti budeme, proto bychom se k otazce drog
neméli tocit zady a myslet si, Ze nas se to netyka. Nikdo nevime, kdo z nés ¢i naSich bliz-
kych se ocitnou v situaci, kdy se jim bude hodit nase pomoc ¢i rada, z tohoto divodu si
myslim, Ze je vhodné si pfecist timto problémem zabyvajici se knihu nebo odbornou publi-
kaci. Pro mne je tématika drog zajimava a blizka. V mém zivot¢ jsem se setkavala a setka-
vam s drogami stejné Casto jako vétSina mych vrstevnikil. Nejsem zastankyni ani zastan-
kyni drog, ale v mém okoli se vyskytuji lidé, ktefi si jich doptavaji v nezdravé mife. Dro-
govou scénu u nds bych charakterizovala jako alarmujici. Koufeni marihuany bere vétSina
mych vrstevnikii jako denni samoziejmost. Z mych kamaradt a znamych si jointa pravi-
delné bali asi 80%, nanestésti néktefi z nich maji zkuSenosti i s drogami tvrdymi, jako je
pervitin. Lidé si neuvédomuji problémy a disledky, které mohou drogy vyvolat, mnohdy

proziou, aZ kdyzZ je pozd¢ a pomoci jim mohou jen odbornici.

Ve své praci jsem se zamétila predev§im na mladez, kterd se stale Castéji uchyluje k dro-
gam, jako je dnes tolik populédrni pervitin. Déle se chci zminit o alkoholu a tabaku, drogéch
u nas sice legalnich, av§ak neméné¢ nebezpecnych. Procento osob zavislych na alkoholu je
Vv nasi spolecnosti podstatné vyssi nez procento osob zavislych na nelegalnich drogach.
BohuzZel tolerance alkoholu spolecnosti, jelikoz je alkohol zakonem akceptovan, zplisobu-
je, ze se timto problémem nezabyvame tolik, kolik bychom méli. Diky tabakové a alkoho-

lové ekonomice, z niz stat profituje, je konzumace alkoholu reklamou velebeny byznys.
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. TEORETICKA CAST
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1 ZAKLADNI TERMINOLOGIE A VYMEZENI KONCEPTU
V OBLASTI PROBLEMATIKY DROG U MLADEZE

V prvni kapitole pro snadnéjsi orientaci a vhled do celé problematiky drog a drogovych
zavislosti (zavislostniho chovani) u mladeze, bych rada stru¢né charakterizovala zakladni
pojmy, které jsou stézejni pro mou bakalarskou praci. Jedna se o vymezeni konceptti: mla-
dez, jelikoz mladez je cilova skupina vyzkumu mé bakalarské prace, drogy a drogova za-

vislost u mladeze.

1.1 Vymezeni konceptu mliadez a konceptu droga

Definice mladeze je velmi Siroka, 1isi se jak z pohledu jednotlivych autord, tak z hlediska
pristupu jednotlivych spolecenskych véd a disciplin. V soucasné dobé¢ neexistuje jednotna
definice. Lisi se z pohledu sociologie, psychologie, pedagogiky, prava, kriminologie a dal-

§im véd ptibuznych. Pro mou praci jsou stézejni definice z oboru psychologie, sociologie,
pedagogiky a kriminologie.

Z psychologického hlediska uvadi Nakone¢ny (2011) v souvislosti s mladezi pojmy adol-
escence a pubescence, ktera piedstavuji obdobi mezi détstvim a dospélosti. Pojmy adol-
escence a pubescence jsou ekvivalentem vyrazu mladez. Jedna se o obdobi mezi 16 — 20
rokem Zivota jedince, toto obdobi mize byt vSak prodlouzeno az do obdobi piechodu k
psychické dospélosti tzn. biologické a psychologické vyspélosti jedince, kdy citovy a inte-
lektovy vyvoj dosahl svého vrcholu a stabilizace. Podle Nakone¢ného je pro obdobi adol-
escence charakteristickd snaha formou protestu vii¢i konvencim diferencovat se od pieva-
zujicich spolecenskych standardt a zivotnich stereotypti.

Z hlediska pedagogického Pricha, Walterova a Mares (2003) definuji mladez jako social-
ni skupinu tvofenou lidmi ve v€ku 15 — 25 let, ktefi jiZ neplni ve spolecnosti role déti,
avSak spolecnost jim jesté nepifiznava role dospélych.

Dle sociologického pojeti mladeze je pojem mladez chdpan jako pojem souvisejici
s urcitym historickym obdobim, jeho podobou a proménami. ,,Pojem mladez je velmi cas-
to spojovan s uréitou zZivotni etapou jako faze Zivotniho cyklu, kterd se béhem historického
vyvoje vklinila mezi détstvi a dospé€lost a prochdzi ji kazdy jedinec (Velky sociologicky
slovnik, 1996, s. 635). Ekvivalentem pro pojem mladez je adolescence.

V neposledni fadé¢ nesmime zapomenout zminit definici mladeze z hlediska trestni odpo-
veédnosti. V kriminologické literatuie jsou pod pojmem mladez zahrnuta 3 obdobi:

o D¢ti (trestné neodpovédné)
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e Miladistvi (15 — 18)
e Miladi dospéli (18 — 21 resp. 24)

Dle Zakona ¢.218/2003 Sb. O soudnictvi ve vécech mladeze se rozumi:

o mlddezi déti mladsi patnacti let a mladistvi

e ditétem mladSim patnacti let ten, kdo v dob¢ spachani ¢inu jinak trestného nedovrsil
patnacty rok véku

e mladistvym ten, kdo v dob¢ spachani provinéni dovrsil patnacty rok a nepiekrocil osm-

nacty rok svého véku

Existuje cela fada definic, které se snazi pojem droga, co nejsnadnéji vystihnout a defino-
vat. V soucasné spole¢nosti je pojem droga chipana jako néco omamného nebo naopak
povzbuzujiciho spojené s rizikem vzniku zévislosti. Pro mnoho lidi mé droga rtizné vy-
znamy. Zatimco pro né¢koho mize droga znamenat spojeni se sportem, jidlem, hudbou, pro
jiné slovo droga ptedstavuje kavu, ¢aj, alkohol a cigarety. A nékdo pod pojmem droga
chépe pouze latky zakonem zapovézené, kdy jejich vyroba a distribuce je zakdzand. To
jsou naptiklad marihuana, LSD, kokain, pervitin, heroin.

MUDr. Jitiho Presl (1993, str.9) uvadi, Ze nejstrucnéji lze drogu chapat jako kazdou latku,
at’ jiz ptirodni nebo syntetickou, kterd spliiuje dva zékladni pozadavky:

1. ma psychotropni G¢inek — piisobi na psychiku

2. muze vyvolat zavislost

1.11 Zakladni rozdéleni drog

Drogy miiZeme fadit do skupin podle rGznych kritérii a faktord. Jsou to skupiny drog faze-
né podle kritéria spoleCenské ptijatelnosti (legdlni a nelegdlni), podle zplisobu piipravy
(pfirodni a syntetické) a podle jejich uc€inkli na CNS (analgetika, stimulanty a halucinoge-
ny).(Blazkov4,2011, str.4)

e Legalni a nelegalni drogy

Legalni drogy jsou skupinou drog definovanych jako fada latek, se kterymi se denné se-
tkdvame, spliuji kritéria oznaceni pro drogu — piisobi na nasi psychiku a mize na nich
vzniknout zavislost, avSak jsou zdkonem i spole¢nosti akceptované a voln¢ dostupné do-

spe€lé verejnosti. Jsou to latky a produkty, které jsou volné k dostani na vefejném trhu napf.
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destilaty, pivo, vino, ¢aj, kdva, povzbuzujici ndpoje a tabakové vyrobky. Drogy nelegalni
jsou zakonem zapovézené a jejich vyroba a distribuce se tresta. Do této skupiny patii velké
mnozstvi latek, z nichZ vSak nejvyznamné;jsi jsou konopné drogy, pervitin, heroin, kokain,
extaze, psilocybin nebo LSD.
e Drogy piirodni a syntetické

Podle zpisobu piipravy rozdélujeme drogy na prirodni, jez jsou ziskavany ptirodni ces-
tou, zpracovavanim ptirodnich surovin, jako jsou naptiklad makovice (opium), konopi
(hasi$, marihuana) ¢i listy koky (kokain), a drogy syntetické, jez jsou vyrabény uméle

(LSD, pervitin, heroin).

Podle Balikové (2004) je rozdéleni drog podle ucinkii na CNS nasledné:

1) Skupina stimula¢nich drog (stimulanty) - drogy se stimulujicim ucinkem na
CNS. Jejich zékladnim efektem je stimulace €ili povzbuzeni. Sem patii naSe ilegalni droga
¢islo 1 — metamfetamin (pervitin), derivaty metanfetaminu a amfetaminu, efedrin, extaze
(MDMA), angel dust (PCP), kokain, kofein, nikotin, anabolické steroidy, amylnitrity
(amyl, butol, izobutylInitrit)

2) Skupina opiati — drogy s tlumicim t¢inkem na CNS. Jedna se o latky omamné
S psychotropnim a bolest tiSicim u¢inkem. Mezi zékladni opiaty patii morfin, kodein a
smés derivatl kodeinu — braun. Heroin (polysynteticky derivat morfinu). Déle sem fadime
opioidy (metadon, derivaty fentanilu), rozpoustédla a tékavé latky (etanol, toluen, aceton,
halogenové uhlovodiky), barbituraty, benzodiazepiny

3) Skupina halucinogennich drog (halucinogeny, psychadelika) — jedné se o drogy
ovlivitujici vnimani reality. Jsou to latky s nevyzpytatelnym ucinkem, zejména pro osoby,
které s témito latkami neumi zachazet. Najdeme zde zatazené LSD, psylocybin, T neboli

,té¢ko* (trifenidil — 1€k uzivany v psychiatrii), mescalin, muskarin, ketami.

Dale jsou rizné drogy spojeny s riznou mirou rizika uzivani. Jednim z hlavnich rizik je
mozna ztrata kontroly nad piivodné ob¢asnou konzumaci a postupny vznik zavislosti. Pra-
vé mira rizika vzniku zéavislosti slouzi jako hlavni kritérium pro déleni drog na tzv. mékkeé
a tvrdé, Ci lehké a tézké.(Presl, 1994)

Drogy mékké (lehké) jsou skupinou drog, které jsou chapany jako skupina drog
s akceptovatelnym, piijatelnym rizikem vzniku zavislosti. Jejich konzumace je vétSinou

mozna, aniz je riziko zavislosti netinosné vysoké. V urcitém procentu populace ke ztraté
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kontroly a zavislosti ¢i k t€lesnému poskozeni dojde, ale toto procento neni pro spole¢nost
tak alarmujici. Pfikladem tzv. lehkych drog je tfeba kava, ¢aj, tabakové vyrobky, produkty
konopi (marihuana, hasis) a alkohol. S fenoménem lehkych drog souvisi pojem konzuma-
ce. Konzumaci se rozumi ob¢asné uzivani latky v piiméfeném mnozstvi, které neni zdravi
nebezpecné (pt. konzumace alkoholu). Konzument netrpi zavislosti na dan¢ droze. Drogy
tvrdé (t¢zké) jsou skupina drog, které maji riziko vniku zavislosti nepfijatelné. Jejich vy-
roba a distribuce je nelegalni a trestd se zdkonem. Dochazi k t¢zkym zavislostem a posko-
zeni jak psychického, tak fyzického zdravi jedince. Radime sem drogy se stimulaénim po-

vzbuzujicim G¢inkem (stimulanty), opiaty a halucinogeny.(Presl, 1994)

1.1.2 Drogy nejéastéji uzivané Skolni mladezi

Mezi nejcastéji zneuzivané drogy Skolni mléddezi fadime bezesporu na prvnim misté tabak
(cigarety) a alkohol, jelikoz pro jejich legalnost je jejich dostupnost pro mladez velmi
snadna. Co se alkoholu a tabdkovych vyrobkl tyce, mira zkuSenosti mladeze je nadale
alarmujici. Ceské republika se taktéz dlouhodobé fadi mezi zemé s nejvyssi mirou zkuse-
nosti studentli s nelegdlnimi drogami, i pfes to Ze v poslednich letech jsou zaznamenavany

poklesy a trend uzivani nelegalnich drog je na ustupu.

Podle zebticki Evropské Skolni studie o alkoholu a jinych drogach ESPAD, ktera probéhla
v r. 2011, byl v CR zaznamenén pokles zkusenosti dnesni mladeze s nelegalnimi drogami u
vSech sledovanych nelegalnich drog, v€etné produkti konopi (marihuana a hasis), jez
V minulosti zaznamenavaly trend popularity vzristajici. RovnéZ byl zaznamenan pozitivni
trend poklesu subjektivniho vnimani dostupnosti nelegalnich drog. Pfestoze podle statistik,
je mira zkugenosti dne$ni mladeZe s nelegalnimi drogami v CR na poklesu. Drogy nejvice
frekventované u Ceské mladeZe jsou bezesporu alkohol, tabdk a marihuana, déle tu jsou
zastupci amfetaminové skupiny drog (pervitin, extdze — MDMA), opioidové skupiny (he-

roin, kokain), drogy s halucinogennimi u¢inky (LSD, Lysohlavka) a tékavé latky (toluen).
e ALKOHOL

Ceska republika patii podle statistiky Svétové zdravotnické organizace ke $picce svétového
zebricku ve spotiebé alkoholu. Nadmérna konzumace alkoholu se u nas tykd 24% muzi a
5% zen. To jen dokladuje, ze Alkohol je jednim z vaznych problému celé nasi spolecnosti.

Jeho dostupnost je velmi snadna i pro mladez, i ptes kritérium jeho zdkonem povoleny
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prodej osobam starSim osmnécti let. Nadmérnd konzumace alkoholu poskozuje zdravi a je
zde vysoké riziko vzniku tézké zavislosti. Je bezpochyby potifeba nadmérnou uzivani alko-

holu ve spole¢nosti omezit.

Podle Evropské $kolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD) v CR z roku 2011 (dé-
le jen ESPAD) se situace v uzivani alkoholu u mladeze téméf nezménila od poloviny 90.
let minulého stoleti. U mladeze prevlada vzestupny trend konzumace alkoholu. Nadmérna
konzumace alkoholu, tj. pét a vice sklenic pii jedné ptilezitosti 3 krat a vice za posledni
meésic, uvedlo 21% respondentl studie. U chlapcit vzrostl pocet pravidelného piti piva, u
divek piti vina a u obou pohlavi vzrostl pocet pravidelné konzumace destilatt a tzv. alko-

pops (alkoholizovanych limonad).

e NIKOTIN

Nikotin patfi mezi hlavni slozky tabakovych vyrobkd, na trhu volné dostupnych ve formé
cigaret, doutniktl, Stiupaciho nebo zZvykaciho tabaku, dymkového tabaku, atd. Jeho koufeni
je ve spole¢nosti rozsifené a na nasledky zemie kazdy rok az 4 miliony lidi (v CR asi 23
tisic lidi.)

Jedna se o rostlinny alkaloid a vysoce navykovou latku. Stupen zavislosti na nikotinu se
heroin nebo kokain. Radime jej mezi stimulanty, navozuje relaxaéni a povzbuzujici uéinky.
M3 podobu bezbarvé nezapachajici tekutiny, avSak vétSina z nds si jej predstavuje jako
jednu ze slozek cigaretového koute. Jedné se o legalni (mé&kkou) drogu volné dostupnou
Siroké vetejnosti, tudiz se zde opét potykdme s problémem velmi snadné dostupnosti mla-
dezi. Tabdk lze uZivat inhalaci (koufenim), Siilupanim a zZvykanim.

U mladeze zlstava koufeni cigaret nadale popularnim trendem. Podle statistiky ESPAD
podil dennich kurakl cigaret v roce 2011 zlstava dlouhodobé stejny. Denné si cigaretu
zapali celkem 25% Sestnactiletych, z nich bylo 8% silnych kuraki, kdy jedinec vykoufi

vice jak 11 cigaret za den.

¢ MARIHUANA - CANABINOIDY
MUDr. Presl Canabinoidy fadi mezi latky s halucinogennim u¢inkem. Uéinnou latkou je
THC neboli delta-9-tetrahydrokanabinoid. Canabinoidy jsou obsaZzeny v produktech ko-
nopi - jednoletd dvoudoma rostlina pattici do Celedi konopovitych s botanickym nazvem
Cannabis sativa, Nejbliz§im pfibuznym rostliny je chmel. Konopi pochazi z oblasti cen-

tralni Asie, odkud se rozsifilo do celého svéta, Ceskou republiku nevyjimaje. Nejznamgj-
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oy

Simi konopnymi produkty jsou marihuana a hasis. V hasisi je ptfiblizn¢ pétkrat vyssi kon-
centrace THC nez v marihuané. Zatimco marihuana vznika usuSenim listd a okvéti, hasi$
se ziskava z pryskytice samicich rostlin. Uziva se koufenim a vyskytuje se ve formé hasi-
Sovych kostek ¢i tmave zelené drti s velmi charakteristickym aromatem. Vylu¢ovani drogy
je pomalé, ma tendenci ukladat se v tucich a pravidelné uzivani se hromadi v téle a tak
ohrozuje jak zdravi télesné tak dusevni. (Presl, 1994)

Halucinogenni Gc¢inky canabinoidu jsou charakteristické deformaci vnimani ¢asu a prosto-
ru, intoxikovany vnima tok ¢asu pomaleji a jeho prostorova orientace muze byt zkreslena,
mohou se objevit hmatové, sluchové a zrakové iluze. Intoxikovany vyrazné pocituje su-
chost v Gstech, hlad a jemné pocity chladu. Dostavuji se pocity euforie a smichu, avSak u
0sob s dispozicemi k uzkostnym a depresivnim porucham, se mohou negativni stavy po
poziti prohloubit a zplisobit vazné psychické problémy. PoSkozeni psy zdravi. (Presl, 1994,
str. 31-34)

Podle statistik ESPAD jsou konopné latky nejcastéji uvadénou nelegalni drogou ve studii,

kdy ptiblizné 43% respondentt uvedlo alespoii jednu zkuSenost v Zivote.

e TOLUEN

Toluen, chemicky methylbenzen, patii do skupiny organickych rozpoustédel. Jedna se o
tékavou latku, bezbarvou kapalinu, ziskdvanou pfedevsim z ropy. Toluen je nejrozsitené]-
Sim zastupcem inhalacnich drog u nas a rizika spojena s ¢ichanim toluenu nejsou podle
holandské terminologie akceptovatelnd, proto jej fadime mezi nejtvrdsi drogy. ,, Na rozdil
od vSech ostatnich drog jde totiZ pfi €ichani toluenu jen té¢Zko odméfit davku. Tim se mar-
kantn¢€ zvysuje riziko nechténého predavkovani.* (Presl, 1994, str. 43)

Pti Vdechovanim koncentrovanych par toluenu, kviili zvyseni intenzity casto pod dekou
nebo s hlavou v igelitové taSce, dochazi k poSkozeni dychacich cest, k poSkozeni jaterni
tkan¢ a ke zménam tkané¢ mozkové. Charakteristicky je pach po chemikaliich, ktery jde
citit z dechu i oblecéeni ditéte, rozsifené zornice, zarudlé o¢i a nepfitomnym vyrazem. Dal-
§im projevem intoxikace jsou poruchy vnimani a nezietelna vyslovnost.

,Kyzenym efektem Cichani toluenu je stav jakéhosi polospanku, polovédomi provazeného
Zivymi, barevnymi ,,sny*“. Pfi ¢ichani dochéazi k postupnému zakalovani védomi, a jestlize
je jiz toxikoman neschopen dal§imu pfisunu drogy zabranit, pak se spanek prohlubuje do
bezvédomi, komatu a dochazi k zastavé dechu a ob&hu, pravé takto nejcastéji dochazi

k umrti a bohuzel, pravé u déti.“ (Presl, 1994, str. 44). Cichani toluenu je problém, se kte-
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rym se setkavame predevsim u nejmladsich vékovych skupin v rozmezi dvandcti az tfinacti
let, diky jeho levné a snadné dostupnosti — byva soucasti lepidel, a je ¢asto pouzivané fedi-
dlo a rozpoustédlo, piedevsim lakl. ZkuSenosti s ¢ichanim tékavych latek uvedlo necelych

8 % respondentit ESPAD

e PERVITIN

Dle MUDr. Jitiho Presla (1994, str. 15-18) je pervitin z nelegalnich drog s vysokym poten-
cidlem pro zavislost v naSem stat¢ nejrozsirenéjsi, i kdyz v Praze uz zaujima jeho misto
heroin. Pervitin je zastupcem $ir$i skupiny amfetaminovych drog — derivata zakladni sti-
mulacéni latky amfetaminu. Tato skupina ma spoustu zastupct, vedle amfetaminu a metan-
fetaminu (pervitin) je to napiiklad MDMA neboli extaze. V minulosti byly amfetaminy
pouzivany jako 1éky proti unavé, narkolepsii, nadmérné chuti k jidlu (anorektika) nebo
jako latky zneuzivané armadou ke zlepSeni vykonu bojovych jednotek. V minulosti byla u
nas vyroba amfetaminu, jako l1éku v psychiatrii zastavena (Psychoton).

U nés je znam pod slangovymi ndzvy pernik, piko, pécko a na zapadnim Cerném trhu je
distribuovan pod oznacenim ¢eko. M4 podobu bilého mikrokrystalického prasku, bez za-
pachu, hotké chuti. Zbytky latek pouzivanych pii domdci vyrobé pii tzv. varu mohou pra-
Sek zabarvit do Zluta nebo fialova, v takové formé se pak vyskytuje na ¢erném trhu. Droga
se aplikuje usty, $fiupanim nebo nitroZiln€. Nejbéznéjsim zptisobem aplikace je forma nit-
roZilniho podani, kdy je efekt okamzity a Snupani, kdy ucinek drogy nastupuje do 5 az 10
minut. Pervitin je psychomotorické stimulans (psychostimulans) tzn., Ze zfeteln€ ovliviiuje
motoriku a psychické fce ¢lovéka. ZvySuje pozornost a soustiedénost a empatii. Urychluje
tok myslenek a odtranuje zabrany. Dochazi ke stimulacnimu povzbuzujicimu efektu drogy
—uvoliluje zasoby energie v téle (povzbuzuje cely organismus), dostavuji se pocity euforie,
sniZeni Unavy, projevuje se stereotypni chovani, nechutenstvi. Psychomotorické tempo je
zrychlené, typicky je motoricky neklid (vykroucenost). Zornicky jsou rozsifené a organis-
mus pracuje s vypétim sil az do vyCerpani. Intoxikovany nema potiebu spanku, zornice
jsou rozsifené a projevuje se absence pocitu hladu. Po odeznéni uCinkli nastava stav tzv.
dojezdu — nepfijemny stav doprovazeny depresemi, pocity vycerpani a skleslosti. Silna
psychicka zéavislost vznika velmi rychle.(Kalina, 2003)

Pti dlouhodobém pravidelném uzivani je u pervitinu typicka toxickd psychéza (viz. TP)

slangové oznaCovana také jako stiha. Paranoidné halucinogenni syndrom, jehoz projevy
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jsou strach, neklid, vztahovacnost, podeziravost, chorobné zérlivost, halucinace, deprese,
sebevrazedné tendence a stavy zmatenosti. (Kalina, 2003)

ZkuSenosti s uzitim amfetaminu u mladeze udala 2% dotazovanych.

o EXTAZE

Extaze je stimulant, jehoz jméno byva nejcastéji spojovano s tane¢nimi party. Svymi ucin-
ky spada na pomezi stimulancii a psychedelii (halucinogentl). Jedna se o derivat amfetami-
nu a v zépadni Evropé v porovnani s ostatnimi drogami neni pfili§ rozsifena (nejvice asi ve
Velké britanii). (Kalina, 2003)

Pravidelni uzivatelé povazuji extdzi za ptijemnou a neSkodnou drogu, kterou mohou mit i
pii pravidelném uzivani pod kontrolou. Zatimco alkohol vede ¢asto k agresivnimu chovéani,
ucinek extaze je opacny. Extaze tlumi agresivitu, navozuje pocity vzajemného porozuméni,
solidarity a euforizace. Tento stav se oznacuje jako ,,rush® (jizda). ,,Jako nezadouci u¢inky
jsou pfii intoxikaci popisovany pocity nervozity, nespavosti po odeznéni t€inkil a unava az
pocity deprese druhy den po intoxikaci.* (Presl, 1993, str.21) Pfi uziti je zde riziko kolab-

su. Aplikace drogy je peroralni. Mladez uvedla 3,3% zkuSenosti s uzitim extaze.

e LSD,PSYLOCIBIN
Jako posledni pro vycet ,,drog mladeze™ jsou tu drogy s halucinogennim ucinkem, jako
jsou extaze, LSD a psilocybin obsazeny v lysohlavkah. Jedna se o skupinu latek, které maji
psychedelické UcCinky, pozménuji vnimani. Po intoxikaci se objevuji poruchy vniméni a
halucinace. Intoxikovany vidi, sly$i nebo jinak vnima neexistujici osoby a pfedméty a pod
vlivem takového jednani nékdy i jedna. Nebezpeéim halucinogent je pravé nesmyslné jed-
nani pod vlivem drogy. Poruchy vnimani a duSevni obtiZe mohou pietrvavat i po odeznéni
intoxikace. Je zde nebezpeci vzniku toxické psychdzy a dalSich duSevnich poruch. (Ne-

Spor, Provaznikova, 1996, str. 15)

LSD, chemicky diethylamid kyseliny lysergové, je synteticka nelegalni droga. Jedna se o
halucinogen, jehoz psychedelické ucinky byly objeveny ndhodou Svycarskym chemikem
Dr. Albertem Hofmannem. Na ¢erném trhu se vyskytuje ve forme tzv. tript (papirové ctve-
recky s potiskem) nebo krystalii tmavomodré ¢i zelené barvy. Uziva se peroralné€, postup-
nym rozpousténim papirku pod jazykem. LSD patifi mezi nejznaméjsi psychedelia - poz-

ménuje védomi intoxikovaného. Intoxikace trva v rozmezi 4 az 8 hodin, dochazi k vyskytu
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iluzi a pseudohalucinaci, stavii euforie, ale mize se objevit i deprese. U 0Sob S vrozenou
dispozici, mize dojit k rozvoji velmi intenzivnich, hlubokych depresivnich stavil ¢i stavl
uzkosti a napéti (Kalina, 2003, str. 169-171).

U méné zkuSenych uzivatell je zde vysoké riziko vyskytu nepiijemnych reakci tzv. ,,bad
trip* neboli ,,horor trip®. ,,Droga, ktera méla navodit pifijemné pocity, vyvolala misto nich
uzkosti, désivé halucinace nebo jiné nepiijemné stavy.* (Nespor, Provaznikova, 1996, str.
11) Objevuje se rovnéz tzv. flash back, kdy se stav intoxikace objevi i bez aplikace drogy
po ur¢ité dobé (muze byt i mésice) od posledniho uziti. Uzivani LSD se poji s ur€itou sub-
kulturou — se specifickou hudbou, oblékanim i médnimi trendy. Mezi stfedoskolskou mla-

dezi ma s jejim uzitim zkusSenost 8 — 14%.

Lysohlavky jsou houby &eledi limcovitych volné rostouci u nis na tizemi CR obsahujici
psychoaktivni latku psylocybin s halucinogennimi ucinky. Patii k nejvyhledavanéjsim pii-
rodnim halucinogeniim. Jeji uzivani je sezdnni zalezitosti a jedna se spiSe o dopliikovou
drogu. ZkuSenosti s lysohlavkou ma podle regionu 5 az 9% skolaku. (Kalina, 2003) Jeji
dostupnost je snadnd, u¢inky piisobeni drogy jsou obdobné jako u LSD. Uziva se peroralné
Vv suSeném stavu nebo ve formé odvarit a opét je zde nebezpeci nevyzpytatelnosti jejich
ucinku (mohou se objevit flash backy, bad trip i toxicka psych6za) spole¢né s vysokym
rizikem vaznych otrav, vedoucich az ke smrti, kvili Spatn¢ odméfitelnému davkovani. Na
c¢erném trhu se vyskytuje vusuSené podobé riznych casti houby, nejcastéji klobou-
ka.(Kalina, 2003) Obchodovani s lysohlavkami neni typické diky jeji snadné dostupnosti
Vv ptirod¢ (parky, lesy, lesoparky).

Je dobré zminit, ze dal$imi zdroji ptirodnich halucinogeni je bufotenin (jed ropuchy obec-
né), muskarin (muchomitrka ¢ervend) nebo jedy obsazené v lilkovitych rostlinach jako je
durman, ¢i rulik zlomocny. Rizika vaZnych otrav jsou zde rovnéz diky Spatnému odhadu

davky kriticky vysoka.(Kalina, 2003)

e HEROIN
velmi rychle a odvykaci stavy na této droze jsou velmi tézké, doprovazené silnymi fyzic-
kymi i psychickymi obtiZemi, odvykani takika z pravidla probihd vzdy pod Iékatrskym do-

hledem.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 20

Heroin je hlavni zastupce opiatové skupiny ilegalnich drog u nas. Heroin (diamorfin, dia-
cetylmorfin), pfipraveny nejcastéji acetylaci opia, ptsobi také jako lokalni anestetikum. Je
povazovan jako za transportér morfinu, je méné polarni a snaze pronika lipofilnimi mem-
branami do mozku, coz mé za nasledek siln€j$i ndjezd — pfijemny az orgasticky pocit na
zacatku intoxikace. Jednd se pomérné o labilni ldku, ktera snadno hydrolyzuje a deacetuje
pouziva se nejcastéji ve forme soli (hydrochlorid kokainu), jde obvykle o bily nebo nart-
zovely prasek. VétSinou se vSak vyskytuje s pfimésemi, které mohou byt nebezpecné a
zbarvuji jej do hnéda. (Balikova, 2004)

Aplikuje se nejcastéji intravenozné nebo se Stiupe. Dal§im zptisobem aplikace je inhalace
pomoci zahtaté hlinikové folie, coz snizuje riziko pfedavkovani a pfenosu infekénich cho-
rob jako je AIDS ¢&i Zloutenka typu C. Uginek heroinu nastupuje velmi rychle — v rozmezi
4 az 10 sekund po aplikaci, zato délka intoxikace trva 6 az 8 hodin. Mezi projevy ucinkl
heroinu patfi: zpomaleni psychického tempa, uvolnéni, ileva od starosti, ospalost, celkovy
utlum organismu, zuzeni zornic, strnulost, neschopnost pohybu, potlaceni bolesti, svédéni
ktze — typické je Skrabani se po celém téle. U heroinu kvili nejisté kvalité existuje vysoké

riziko predavkovani a smrti.(Kalina, 2003)

e KOKAIN

,»Kokain je extrakt znékolikametrové rostliny Erythroxylon coca, kterd roste
Vv teplomilnych oblastech Jizni Ameriky (Kolumbie, Venezuela) a na ostrovech Indonesie.
Na svazich And, na uzemi dneSniho Equadoru byla droga zndma jiz pted 5000 le-
ty.“(Kalina, 2003, str. 85) Droga je zajimava tim, ze jejim ptivodnim zpisobem uzivani ve
formé listh obsahujicich kokain, které se zvykaji, je klasickym ptikladem tzv. spolecenské-
ho abuzu tzn. spolecCensky tolerovaného dlouhodobého brani drogy, spjaté s urCitou kultu-
rou (Inkové). (Presl, 1994, str. 17) Pro jeho vyrazny stimula¢ni psychotropni efekt se stal
kokain velmi populérni a tzv. kokainismus se v obdobi prvni svétové valky rozsifil po ce-
1ém svéte. Kokainem se 1€cila opidtova zavislost (morfinismus) to vedlo k tzv. zkiizené
zavislosti — zavislost na obou drogach. Uéinky kokainu jako lokalniho anestetika objevil
Sigmund Freund. Z hlediska jeho finan¢ni dostupnosti neni kokain u mladeze nijak frek-
ventovany, jedna se spiSe o drogu uZivanou spiSe u finan¢né privilegovanych vrstev a sku-
pin. (Presl, 1994, Kalina, 2003)

Kokain fadime mezi drogy se stimula¢nim G¢inkem, navozuje stav nabuzeni a tlumici po-

city hladu. Uginky kokainu trvaji pomé&mé kréatce (asi 30 min) a rychlost nastupu zavisi na
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zpusobu aplikace. Aplikace je nejéastéj$im zptisobem (formou) tzv. $tupani, injekéni apli-
kace je méné¢ Casta, predstavuje obrovskou zatéz pro kardiovaskularni systém, stoupa rizi-
ko srde¢nich a mozkovych ptihod a dlouhodobé Situpéani vede k poSkozeni nosni sliznice,
mohou se objevit nekrozy v oblasti nosu, postizeni ¢i UGplnd ztrata Cichu je pravi-

dlem.(Kalina, 2003)

1.2 Drogova zavislost u mladeze

»Jednou ze zdkladnich vlastnosti drog je schopnost nejen proniknout do organizmu a
ovlivnit jeho funkce, ale postupné se stat soucasti jeho latkové premény.* (Presl, 1994, str.

64)

Clovék bere drogu vétiinou proto, aby dosahl pfijemného uspokojeni. Stav kdy se &lovék
postupné nemuze bez dané latky, aktivity ¢i osoby obejit je povazovan za zavislost. Bez
predmétu své touhy se projevuji neptijemné pocity ¢i stavy zptisobené abstinenénim syn-
dromem, syndromem odnéti. Zavislost miize vzniknout nejen na ndvykové latce, ale 1 na
chovani, které plisobi pocit potéSeni nebo ulevy. ,,.Definice (syndromu) zavislosti na psy-
choaktivnich latkach podle 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci fika: Je to skupina
fyziologickych, behavioralnich a kognitivnich fenoménd, v nichZ uZivani ngjakeé latky nebo
tfidy latek ma u daného jedince mnohem vyssi pfednost nezZ jiné jednani, kterého si kdysi
cenil vice. Centralni popisnou charakteristikou syndromu zéavislosti je touha (Casto silna,
nékdy pfemahajici) brat psychoaktivni latky, alkohol nebo tabak.“ (Nespor, 2000, str. 14).
Drogovou zavislost délime na psychickou a fyzickou. Zatimco psychicka zavislost se ode-
hrava v naSi mysli (stereotypni uvaZovani, ritudlni chovani, bazeni po droze), zavislost
fyzicka se projevuje abstinencnimi pfiznaky po vysazeni latky (kiece).

V problematice drogovych zavislosti nesmime opomenout pojmy tizus, abtzus a misuzus,
které jsou rozdéleny podle frekvence, mnozZstvi a podle celkové doby aplikace drogy. Uzus
neboli konzumace je uzivani drog v pfijatelném mnozstvi, které nepoSkozuje zdravi. Zavis-
lost zde nevznika. Ablzus je oznaceni pro nadmérné uzivani drog, kdy mize dochéazet
k poskozeni télesného ¢i duSevniho zdravi. Jedinec je vystaven nebezpeci vytvoreni si na-
vyku na drogu. Mistizus je obCasnd nevhodna aplikace 1€k, ktera neni zpiisobena zdravot-

nimi problémy.(Nes$por, Provaznikova, 1996, Presl, 1994)
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U mladistvych jsou rizika spojend s drogami a navykovymi latkami podstatné vyssi nez u
dospé€lych. MUDr. Karel Nespor (2000) shrnuje nékteré odlisSnosti pisobeni navykovych

latek u déti a dospivajicich nasledovné:

Zavislost se u dospivajicich vytvari podstatné rychleji nez u dospélych. Kvili nizsi tole-
ranci, nedostatku zkusenosti a sklonem k riskovani, ktery je v dospivani Casty, zde Existuje
vy$si riziko téz8ich otrav a vyssi riziko nebezpecného jednani pod vlivem navykové latky.
U déti a dospivajicich masové zneuzivajicich navykové latky nebo jiz s rozvinutou zavis-
losti na nich je patrné zietelné zaostavani v psychosocialnim vyvoji (oblast vzdélavani,
citového vyzravani, sebeovladani a dalSich socialnich dovednosti). Nebezpecné je i pouhé
experimentovani nebot’ je zde opét vyssi riziko vzniku problému v riznych oblastech zivo-
ta (rodina, Skola, trestna ¢innost). Tendence zneuzivat §ir$i spektrum navykovych latek a
prechody od jedné ke druhé nebo vice latek soudasné je zde Gasté&jsi. Cast&jsi jsou u déti a
dospivajicich rovnéz recidivy zavislosti. Neboli opétovny navrat k uzivani i ptres absolvo-

vanou lé¢bu. (Nespor, 2000, str. 54)

> Znaky drogové zavislosti

Drogova zévislost je v dneSni spolec¢nosti chapana jako onemocnéni. Pro definitivni dia-
gnozu zavislosti jsou stanoveny specifické projevy a znaky. Jestlize béhem roku doslo ke
tfem nebo vice nize uvedenym jevim, mizeme hovotit o vytvoteni navyku. Nespor (2000)

uvadi pro definici zavislosti pét niZe rozvedenych zékladnich znak.

1. Znak: Silna touha nebo pocit puzeni uzivat latku (carving, baZeni)
Jedna se o nutkavou touhu po opétovném uziti drogy, ktera se dostavi pii odeznivani ucin-
ka drogy nebo po delsi abstinenci, proto byva i tolik navratim k drogam (recidiv). (Blaz-
kova, 2011 str. 6)

2. Znak: Tézkosti v sebeovladani
Bazeni neboli carving mize ztéZovat zavislé osobé kontrolu nad jejim chovanim. Zavisly
ma problém manipulovat s carvingem i se sebeovladanim pfi uzivani drogy. Droga je uzi-
vana Castéji nebo ve veétSim mnozstvi, nez zavisly puvodné predpokladdal nebo nez by si
ptal.

3. Znak: Somaticky odvykaci stav
Jedna se o projevy, které jsou pifitomny kvili nadmérmému uzivani drog. Jde o jeden

Z projevil jiz patrné drogové zavislosti. Somaticky odvykaci stav byva uvadén také jako
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abstinen¢ni syndrom (abstdk). Jedna se o soubor pfiznakl, které mohou byt pfitomné
Vv oblasti fyzické ¢i psychické. Intenzita abstinen¢niho pfiznaku miize byt velmi rtizna.

4. Znak: Rist tolerance
Pfi Castém uzivani stimulacnich latek dochazi k narGstu tolerance organismu vici zneuzi-
vané latce. Organismus si na drogu postupné zvyka a uzivateli jiz nepfinasi stejné mnozstvi
drogy takové potéSeni jako na zacatku. Drogové zavisly je nucen pro dosazeni stejného
efektu zvySovat mnozstvi uzivané drogy.

5. Znak: Postupné zanedbavani jinych potéSeni nebo zajmu.
Potieba drogy je dominantni. Zivotni styl zavislého je orientovany vyhradné na potiebu
drogy a jejiho uspokojeni. Objevuje se stereotypnost. Okruh dalSich zajmu a Cinnosti je

podfizen potiebé drog.

> Abstinen¢ni syndrom

Jedna se o odvykaci syndrom (abstdk slang.), ktery nastdva po uplném nebo relativnim
vysazeni 1€kl nebo drog, zejména po alkoholu, opiatech a tlumivych lécich. Odvykaci
syndrom vyvolava obvykle az del§i brani pomérné vysokych davek. Odvykaci piiznaky
mohou byt télesné (napt. kie¢e) nebo dusevni (napt. deprese).(Nespor, Provaznikova,
1996)

Abstinen¢ni syndrom se stal vyznamnou skute¢nosti drogové problematiky. Neni dobr¢ jej

podcenovat. U tézkych ptipadl zavislosti mize ohrozit zivot zavislého jedince.

wrwe .

1.2.1 Ptic¢iny vzniku a vznik drogové zavislosti u mladeze

Nejvice drogami ohrozenou vékovou skupinou jsou déti a mladistvi.(NeSpor, Csémy,
1993) U mladistvych se zavislost vytvaii podstatné rychleji, jejich osobnost je jesté nezra-
14, nemaji jesté pevné stanoveny Zebficek svych osobnich hodnot a Zivotnich postoji, ne-
maji stalou pozici ve spolecnosti a své socidlni zafazeni postaveni ve spolecnosti si teprve
hledaji. Déti a dospivajici ve véku od ¢trnécti do devatendcti let jsou podle statistik nejcas-
t&jSimi klienty protidrogovych center a klinik pro 1é€bu zavislosti na drogach. Mezi nejcas-
t&j$1 motivy, pro€ se dité¢ rozhodne uzit drogu, jsou nuda a zvédavost zkusit néco nového,
pro né¢koho miize byt stimulem i pocit adrenalinu pii piekracovani povolenych mezi. Dal-
$im moZnym motivem je stres a neschopnost Celit Zivotnimu problému, snaha uniknout

pred realitou. Jedinec hleda potiebnou kompenzaci svého problému u drog. Castymi inicia-
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tory prvnich zkuSenosti s drogami jsou parta a kamaradi. V1iv kamaradl experimentujicimi
s drogou muze byt negativni. Dospivajici jedinec se prostfednictvim drog snazi zafadit do

kolektivu ¢i si udrzet svoji pozici, proto se rozhodne drogu zkusit.(Hajny, 2001)

Na vznik zévislosti méa vliv mnoho faktort, které Presl (1994, str. 48) rozd€luje do tii za-

kladnich skupin:
,» 1. osobnostni charakteristiky — dédi¢nost

1. vlivy prostredi

2. pritomnost drogy a jeji charakter.*

Zavislost lze vypéstovat za ur¢itych podminek u kazdého jedince. Rada vyzkumi prokéza-
la, Ze nelze jednozna¢né vytipovat osobnost toxikomana, avsak osobnostni predispozice,
vlastnosti, které riziko vzniku zavislosti zvysuji lze najit. Osobnostni charakteristiky pod-
minéné dédic¢nosti je jedna z dileZitych podminek vzniku zavislosti. ,,Je prokazano, Ze
Vv rodinach osob zavislych na alkoholu je riziko vzniku zavislosti u potomstva zvyseno, i
kdyz jsou odstranény jin¢ pusobici faktory (oddélen¢ vychovavana dvojcata).” (Presl,
1994, str. 49). ZvySené riziko je u osob se sklonem k porucham vemocni sféfe,
k patologickému smutku (depresim), se snizenou odolnosti vi¢i stresu, jsou to 0soby zvy-
Sené citlivé, zranitelné a uzkostné. Osoby extrovertniho typu se sklony k agresi jsou dalsi

skupinou se zvySenym sklonem k rizikovému chovani.(Presl, 1994)

Mezi vlivy prostiedi fadime vliv rodiny, kolektivu, ve kterém se jedinec vyskytuje, vliv
spole¢nosti a Zivotniho prostiedi. V rodin€ jsou vlivy prostiedi nejsilngjsi. Procesy uceni
vytvareni si vlastniho postoje jsou zde nejintenzivngj$i. U dysfunk¢énich rodin, kdy vnitini
vazby selhavaji a rodina funguje pouze navenek, pokud jeden rodi¢ chybi, druhy automa-
ticky ptebird jeho zodpovédnost 1 jeho identifikacni roli, se postupné objevuje problé-

mu.(Hajny, 2001)

Vliv vrstevnikl,, kamaradd, part ¢i riznych spole€enstvi je dal$im faktorem drogového
problému. ,,Dité ¢i dospivajici je ve skupiné uzivatelt drogy k uzivani tlaéen ostatnimi, ale
1 vlastni snahou ptizpusobit se, ztotoznit se.“ Hajny (2001, str. 11) Na prvnich mistech mo-
tivll s experimentovani s drogou byva uvedeno svedeni partou nebo vrstevniky. Velky vliv
maji i hromadné sdélovaci prostiedky, média, ktera se podileji na utvareni soudobé povahy
spolecnosti. Dité ma prostfednictvim internetu, televize ¢i nevhodné literatury moznost
dostat se k informacim, které mohou mit negativni dopad na piebirani spravnych vzort

chovani. (Nespor, Csémy, 1994)
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Mechanismus vzniku drogové zavislosti byva ¢asto popisovan jako model zamku a klice.
Clovek je zamek a droga kli¢. Tak jako existuje mnoho druhti zamkd a kli¢, je i mnoho
lidi a drog. Jestlize ¢lovék potka drogu, ktera mu vyhovuje, je zadmek otevien a ¢lovek pro-
pada zavislosti. Jestlize kli¢, tedy droga, neni ideélni, ¢lovek ji po vyzkousSeni opousti, za-

vislost nevznika.
Vagnerova (2000, str. 299) uvadi tato stadia vzniku drogové zavislosti:

[1] Experimentovani — prvni kontakt s drogou je iniciovan mnoha raznymi
impulsy: nuda, zvédavost, potfeba tniku od problémti, touha po neobycejném a
vzrusujicim. Typicky je sociadlni model — vzor vrstevnikii, méda, snaha neztratit
pozici ve skupiné apod.

[2] Prilezitostné uzivani - navyk jesté nevznikl, droga je zatim ,,dobrym
pomocnikem®, ¢lovek si uvédomuje jeji rizikovost, ale zatim mu vice zalezi na
vztazich a postaveni ve spolecnosti.

[3] Pravidelné uzivani — stale ¢astéjsi uzivani, ale ¢lovek si neuvédomuje
zavaznost a riziko vzniku zavislosti.

[4] Navykové uzZivani — ztrata motivace, orientace pouze na drogu, devastace

osobnosti, zdravi, socialnich vztahi, droga se stava trvalou soucasti zivota, pii

pochopeni své¢ situace snaha o napravu.

1.2.2 Disledky drogové zavislosti

Drogy maji velice vazny dopad na psychické a fyzické zdravi jedince. Podle Vagnerové
(2000, str. 303-308) zavislost na psychoaktivnich latkach vede k somatickym, psychickym
a socialnim dasledkiim. V somatické oblasti dochéazi k primarnimu ¢i sekundarnimu po-
Skozeni zdravi tzn. poSkozeni CNS, zaZivaciho traktu, jater, ledvin a cév. UZivatelé drog
jsou ohroZzeni vysokym rizikem infekce hepatitidy a HIV. Dochazi k celkovému poskozeni
organizmu v dusledku nedodrzovani osobni hygieny a zdravé vyzivy. Po strance psychické
jsou duasledky uzivani drog taktéz markantni. Projevy deformace emoc¢niho prozivani (labi-
lita, extrémnost, drazdivost), zhorSovani schopnosti koncentrace pozornosti, paméti, az
demence. Je zde patrna zména aktivacni urovné (extrémni aktivizace nebo utlum), zména
hierarchie hodnot ovlivitujici autoregulaci (nedostatek viile, neschopnost sebeovladani ve
vztahu k droze). Zivotni styl zavislého se orientuje vyhradnd na drogu, tzn. zavisly se po-

hybuje ve stereotypu - aplikace drogy, prozivani stavu Gc¢inku drogy, nastup abstinen¢niho
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syndromu, shanéni drogy, opétovna aplikace, atd. Dochazi k amotivaci (soustfedéni pouze
na pritomnost a drogu, neexistuje budoucnost) a celkové devastaci osobnosti (psychopati-
zace, ubytek schopnosti, moznost vzniku zavaznych dusevnich poruch ¢i demence). Mezi
socidlni dusledky zavislosti fadime vznik kriminality. Vlivem nerespektovani zékladnich
norem, neplnéni spolecenskych roli a povinnosti dochazi k rozbiti socidlnich vztaht, ke

ztraté socialnich pozic v rodin€, zaméstnani i spolecnosti.

Mezi zavazné psychické disledky zptisobené uzivanim drog a drogovou zavislosti patii
tzv. toxicka psychdza — toxicka psychoza je stav vznikajici béhem nebo bezprostiedné po
aplikaci navykové latky, jedna se o stav, kdy jedinec mize byt nebezpecny sobé i okoli,
proto je nutna fadna 1écba pod 1ékarskym dohledem. Bézné jsou psychotické epizody para-
noidniho charakteru. U postizeného se projevuji télové halucinace (pocit, Ze je napaden
hmyzem), pocity sledovani, které mohou vést k agresivité, abnormdlni pocity neklidu ¢i
strnulost. Stavy toxické psychdzy mohou trvat rizné dlouho a je zapotiebi volat 1ékare.
Toxicka psychdza po vysazeni drogy obycejné bez nasledkt odezniva. Muze se vSak stat,
ze u disponovanych osob mulze pretrvavat. Nastava nejcastéji u pervitinu, halucinogenti ale
1 canabinoidi.(Kalina, 2003; NeSpor, Provaznikova, 1996; Nespor 2000) Toxicka psychdza

patii mezi nejzavaznéjsi disledky uzivani drog.

1.2.3 Typy drogové zavislosti

Jak uvadi NeSpor (2000) latek, na které mize vzniknout drogova zavislost, je velké mnoz-
stvi a stale jsou pfipravovany dalsi, které jsou neustale zdokonalovany pro lepsi a kvalit-
néjsi ucinky. Syndrom zavislosti mize vzniknout pro urcitou latku, tfidu latek nebo pro
Sir§i fadu rGznych latek. Proto odbornici Svétové zdravotnické organizace stanovili nésle-

dujici ¢lenéni drogovych zavislosti:

1. zavislost na alkoholu

2. zavislost na opinoidech

3. zavislost na kanabinoidech

4. zavislost na sedativech nebo hypnotikach
5. zavislost na kokainu

6. zavislost na jinych stimulanciich, v¢etné kofeinu a pervitinu
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7. zavislost na halucinogenech
8. zavislost na tabaku
9. zé&vislost na organickych rozpoustédlech

10. zavislost na né¢kolika latkach nebo na jinych psychoaktivnich latkéach.
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2 PROTEKTIVNI A RIZIKOVE FAKTORY VZNIKU PROBLEMU
S DROGAMI U MLADEZE

Uvodem chci definovat pojem rizikové chovani, ktery tzce souvisi s rizikovymi faktory
psychosocialniho vyvoje. Podle Ph.D. Jessora ,,termin ,,rizikové chovani“ oznacuje jakéko-
liv chovani, které miize negativné ovlivnit psychosociadlni vyvoj jedince.“(Jessor, 1991)
Rizikové chovani ma vazné psychosocidlni dopady, miize ohrozit osobni vyvoj a socialni
adaptaci v dospivani. Nastavaji problémy pii plnéni béznych vyvojovych tkolu, pfi plnéni
ocekavanych roli, ziskavani zakladnich dovednosti a nedostatku spravné ptipravy pro pre-
chod do dalsi Zivotni faze vyvoje, mladé dospélosti. ,,Chovani jako uzivani drog, chozeni
za Skolu, nechranény pohlavni styk a kriminalita mohou jako rizikové faktory negativné

ovliviiovat uspésny vyvoj dospivajiciho a ohrozovat zivotni Sance mladeze.“ (Jessor, 1991)

Duvodi, pro¢ se ¢lovék rozhodne zkusit drogu, mize byt bezpocet. Neni jednoduché sta-
novit hlavni ditvod uchyleni se k drogam, pokud viibec n&jaky existuje. Ve vétsing piipadi
hraje roli vice faktorii. Mezi hlavni faktory fadime predevsSim osobnostni stranku jedince,
vliv prostiredi a spole¢nosti. Na charakter téchto faktord maji vliv pfedevsim okolnosti,

které je ovliviiuji. Tyto okolnosti rozliSujeme na rizikové a projektivni faktory.

Rizikové a protektivni (ochranné) faktory mizeme chapat jako okolnosti, které zvysujici
nebezpe¢i problémi s drogami a s alkohologem, a okolnosti, které dité€ naopak chrani, zvy-
Suji jeho odolnost, schopnost zachovat si svoji individualitu a umét odmitnout. MUDr.
NesSpor a PhDr. Csémy (1994) ve své publikaci rizikové a protektivni faktory rozd€luje
podle okolnosti v jednotlivych oblastech Zivota ditéte. Zaméfuje svou pozornost na okol-
nosti tykajici se ditéte, rodiny, Skoly, budouciho zamé&stnani ditéte, vrstevniky, se kterymi
se dité styka, okolnosti tykajici se Zivotniho prostiedi a spole¢nosti. Tyto okolnosti (zdroje
rizik) bych rada v nasledujici kapitole shrnula do tfi okruhli — osobnost ditéte, socialni

prostiedi (rodina, vrstevnici), vhnimané prostiedi (Skola, zivotniho prostiedi, spolecnosti).

Ochranné faktory neboli okolnosti snizujici rizika problému alkoholu a drog, charakteri-
zujeme jako faktory, které posiluji odolnost jedince nepodlehnout vSudypfitomnym nega-
tivnim vliviim a intenzivnim tlakim na ptfekracovani konvencnich norem. Jsou-li takové
faktory pfitomny a pisobi, mély by dopad a ucinky rizikovych faktori zmiriovat, ptisobit
proti nim nebo je vyvazovat.(NeSpor, Csémy, 1994) Protektivni faktory podporuji pozitivni
chovani a vyvoj a maji pfimy zmirnujici t¢inek. Vyzkumy prokazaly, ze jedinci s vysokou

ochranou méli podstatné nizs8i skore problémového chovani nez jedinci s nizkou ochranou,
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coz dokladuje prospésnou roli, kterou mohou ochranné faktory hrat pfi minimalizaci dopa-
du vystaveni rizikovym faktorim a zkuSenosti s nimi. Ochranné faktory pusobici:
V socidlnim prostfedi - jako soudruznost rodiny, zédjem dospélych a okoli s neformalnimi
zdroji; ve vnimaném prostfedi — modely konven¢niho chovani vrstevnikl a pfisné socialni
kontrolni mechanismy; a na Grovni osobnosti — velky diiraz na akademické uspéchy, zdra-

vi, vyrazné netolerovani deviaci; v doméné chovani — konvenéni chovani jako chozeni do

kostela, zajmova ¢innost, zapojeni do Skolnich aktivit. (Jessor, 1991)

Na zavér chcei zdlraznit dilezitost vzajemného propojeni vlivi jednotlivych prostiedi.

2.1 Protektivni a rizikové faktory u osobnosti ditéte

Osobnost predstavuje jeden z nejvyznamngjSich Ciniteld. MUDr. Jiti Presl upozoriuje, Ze
zavislost 1ze za ur€itych podminek vyvolat u kazdého jedince. Po droze astéji sahnou je-
dinci psychicky nevyrovnani se sklonem k depresivnim ¢i tizkostnym stavam, lidé zrani-
telni, precitlivéli s nedostatecnym sebehodnocenim, nepfizpiisobivy jedinci se sklony
K nasili a takovi jedinci, jez maji problém s komunikaci a nesnadno navazuji vztahy. Jeden
z hlavnich davodu pro¢ lidé berou drogy je, aby si zvysili sebevédomi a naladu. Jedinci se
zdravym sebevédomim, ktetfi maji dobrou schopnost vzdorovat nepifiznivym situacim, jsou
ctizadostivy, nepodléhaji negativnimu vlivu okoli, tak drogdm podlehnou jen zcela vyji-

mecné. (Presl, 1994)

Ke zvyseni odolnosti viidci drogdm Csémy zminuje piedev§im vysokou miru dusevniho
zdravi a dobré zdravi télesné podporované spravnou vychovou, ktera dité vede k zdravému
sebevédomi, dobrému sebehodnoceni, volbé spravnych zplsobi, jak zvladat a eliminovat
stres, fesit problémy a obtizné situace. DileZitou roli hraje i dostatek dovednosti tykajicich
se mezilidskych vztahti, uméni sebevédomé komunikace, prosazeni si své individuality a
schopnosti vytvafet optimalni citové vazby. Dobra schopnost vzdorovat nepfiznivému vli-
vu okoli a zvnitfnéni hodnot, které jsou v rozporu s alkoholem a drogami, je dal§im dulezi-
tym ochrannym faktorem. Je dalezité v ditéti péstovat optimisticky a jisty pfistup k zivotu,
podporovat jeho odolnost vii¢i netispéchu, veselost, vytrvalost, pilnost a ptizpiisobivost.
Ucit dit€¢ mirnit neptiznivé dusevni stavy (smutek, izkost) a€innymi zptlisoby, které nejsou
pro n¢j rizikové (joga, relaxace, télesné cviCeni, atd.), tim podporovat schopnost umét si

navodit piijjemné stavy né€jakym zdravim zptisobem. (NeSpor, Csémy, 1993)
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Pokud hovofime o osobnosti, nesmime opomenout vék. Mnohé vyzkumy prokazaly, Ze
mira rizika je vyS$i u déti, které se s drogou setkaly v mladém véku. Jejich odolnost je sni-
zena a nemaji jesté dostatek dovednosti tykajici se mezilidskych vztahli, schopnosti vytva-
fet citové vazby, to je ¢inni zranitelnéj$§imi vici nastraham drog. Nejvice ohrozenou skupi-
nou tzv. rizikovou skupinou jsou déti a mladez ve veku od 13 do 25 let. (NeSpor, Csémy,

1993)

Dusevni poruchy a poruchy chovani, setkani s tabakem, alkoholem nebo drogou v mladém
veéku, poskozeni mozku pii porodu, Grazy hlavy, dlouhodobé bolestivé onemocnéni to vse
jsou rizikové faktory snizujici odolnost ditéte viici drogdm. Negativni vliv ma i to jaké ma
dit¢ dovednosti v mezilidskych vztazich, jejich nedostat rizika opét zvySuji. Nedostatek
dobrych zpiisobil, jak zvladat stresové situace, nizkd schopnost vzdorovat neptiznivému
vlivu okoli, problémy v sebeovladani a agresivita, nizké sebevédomi ¢i nizka inteligence,
toto vSe muzeme pokladat za rizikové faktory negativné ovliviiujici osobnostni vyvoj

osobnost ditéte, jeho odolnost vii¢i zneuzivani drogou.

2.2 Protektivni a rizikové faktory v socialnim prostiedi ditéte
Do skupiny téchto ¢initelti fadime predevs§im vlivy rodiny a vrstevnikd.
¢ Rodina

Radu rizikovy, ale i protektivnich faktorii lze vysledovat na urovni rodiny. Jinak fe¢eno,
rodina se na vzniku a rozvoji zavislosti nékterého ¢lena miize ptimo nebo nepiimo podilet,
ale také mulZe rozvoji zavislosti pfedchazet nebo pii pirekonavani navykového problému
velmi pomoci. Rodina je dominantnim ¢initelem psychosocialniho vyvoje ditéte. Od rodi-
¢u dité prebira hodnoty a vzory chovani, s nimiz se pozd¢ji identifikuje. U tzv. disfunké-
nich rodin, kdy jsou vnitini struktury rodiny narusené nebo nevyrovnané, je vyssi vyskyt
rizikovych faktori a pravdépodobnost vytvoreni zavislostniho (ndvykového) chovani
ditéte je podstatné vyssi. Déti vyristajici v rodin€ s vyskytem nelécené a nezvladnuté na-
vykové choroby u rodici, jako je alkoholismus jednoho nebo obou rodicli, se samy stavaji
zavislymi na alkoholu nebo jsou vice ohrozeny zavislosti na jinych navykovych latkéach.
(Nespor, 2000) V rodinach, kde neexistuji jasna pravidla tykajici se chovani ditéte, dochazi
ke konfliktu autorit a nejsou vytvareny optimalni podminky pro vychovu. Rodice déti se

zéavislostnimi problémy muzeme rozdélit do dvou skupin — na rodice s nedostatkem Casu ¢i
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zajmu o dité, kdy je dité tzv. samorost, jemuz rodi¢e poskytuji neadekvatni mnozstvi svo-
body, a na rodice hyperprotektivni, ktefi az izkostné dité kontroluji a pecuji o néj a tim mu
neposkytuji dostatek prostoru ke svému sebeprosazeni a seberealizaci. Oba tyto extrémy ve
vychové mohou mit velmi vazné dopady na osobnost ditéte a jeho psychosocialni vyvoj

negativné ovliviiuji.

Vyrovnavajicimi ochrannymi faktory v rodiné jako jsou pevné stanovena pravidla v
ramci vychovy a chovani ditéte, tvorba spravnych zivotnich hodnot a postojti. Dulezita je
rodinna soudruznost, jeZ napomaha vytvareni pevnych a stabilnich citovych vazeb, které
dit¢ vedou k zdravému sebehodnoceni, schopnosti umét se prosadit a umét najit ucinné
zdravé zpusoby zvladani stresu a tak byt odolnym vuéi vSudypfitomnym negativnim vli-

vum a tlaklim spole¢nosti.(NeSpor, Csémy, 1994)
e Vrstevnici

Dalsim faktorem rizik socialniho prostfedi, ktery vyrazné ovliviiuje postoj ditéte viici dro-
ze, jsou vrstevnici, se kterymi dité dochazi do styku, nebot’ dit¢ mize od vrstevnikt piebi-
rat mnoh¢é modely deviantniho chovani. Dnes jsou drogy soucasti Zivotniho stylu mla-
dych, nejen alkohol a marihuana, ale i tvrdé drogy. Parta kamaradi byva nejcastéj$im ini-
ciatorem prvnich experimentt s drogou a alkoholem. Pokud se v kolektivu objevuje Sikana
¢i jiné projevy snah jedince zesmé$nit a snizit mu sebevédomi, mize to byt jeden
z dtvodu, proc se dité rozhodne drogu zkusit — aby si udrzel postaveni nebo se do kolekti-
vu zatadil. Ve vétSing ptipadl to drogovymi experimenty konci, vyjimecné nastane situace,
Ze by se jedinci stali zavislymi a droga by se dostala na vrchol Zebfi¢ku jejich hodnot,
ovSem 1 to se stdva. Chovani kolektivu kamaradu, ktefi maji problém s autoritami, rebeluji,
ke zneuzivani drog a alkoholu se stavi pozitivné a své prvni zkuSenosti
S experimentovanim nabyvaji pomérné brzy, predstavuje urcité riziko, které neni radno
opomijet.

vvvvvv

odmitaji a jejich zajmy a zaliby jsou neslucitelné s alkoholem a drogami. Kolektiv déti, kde
se projevuje respekt vici jednotlivym ¢lenlim, podporuje zdravé sebevédomy. Pokud ma
dité dostatek sebevédomi, uvédomuje si tak svoji jedinenost a kamaradim se nesnazi pii-

zpusobit za kazdou cenu. Nepodlehnout tlaku ze strany vrstevnikda.
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2.3 Protektivni a rizikové faktory ve vnimaném prostiedi ditéte
Do této skupiny Ciniteli patii vliv médii, spolecnosti a zivotniho prosttedi.

Na charakteru spolecnosti, ve které jedinec Zije, se velkym dilem podileji jak vlivy rekla-
my a médii, které maji schopnost pozitivné ¢i negativné ovlivnit masy lidi v postoji vici
drogam, tak podoba pravnich opatfeni a postihti vlady v oblasti drogové prevence. Je roz-
hodujicim faktorem, zda je postoj spolecnosti viic¢i zdravi cynicky, zda se spolecnost stavi
Kk problému zneuzivani navykovych latek laxné ¢i podnika dostate¢na preventivni opatieni
pro ochranu mladeze pted nebezpecim drog.

Spolecnost, kterd nenabizi kvalitni moznosti traveni volného ¢asu, vytvari dalsi casty du-
vod, pro¢ se dité rozhodne drogu zkusit a to je huda. Droga se muze stat formou tniku
pted stereotypem, zpiisobem jak nudu zahnat. Drogy nabizeji néco nového, jiny stav, svét
neznama a tajemna. Dostatenym stimulem muze byt i vyvolany adrenalin z piekracovani
konvenénich norem. Napiiklad koufeni marihuany se u soucasné mladé generace adol-
escentll stava takika ritudlnim pfti jakémkoliv setkdni. Mladi 1idé drogu berou jako zpusob
odreagovani a zabavy, bohuzel najdou se i taci jedinci, kteti se bez alkoholu ¢i jiné drogy
neumé¢ji bavit viilbec, coz vnasi dalsi vysoké riziko pro rozvoj vzniku zavislosti a dalSich

problémi s drogami spojenych.
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3 DROGOVA PREVENCE JAKO SOUCAST VYCHOVY, JEJI
METODY A PROSTREDKY

Obecné je pojem prevence chapéan jako oznaceni pro vSechny aktivity, jez zabranuji vy-
skytu a rozvoji socialné patologickych jevii ve spolecnosti. V piipadé protidrogové preven-
ce se pak jedna o prevenci zneuzivani navykovych latek ve spolec¢nosti. Jeden ze Ctyt za-
kladnich piliFa protidrogové politiky CR tvoii pravé prevence. Primarni prevence spo-
lecné¢ s Harm Reduction, lé¢bou a resocializaci tvoii soubor opatfeni sméfujicich
k omezovani drogové poptavky. Aktéry snizovani poptavky statu jsou pfedev§im poraden-
ské, vychovné, zdravotni a socidlni sluzby, ¢asto poskytované nestatnimi neziskovymi or-
ganizacemi. Ctvrtym pilifem protidrogové politiky je tzv. represe - soubor zakonnych opat-

feni a aktivit k potlaceni nabidky drog. (Kalina, 2003)

Podle Stablové (1997) je pfedmét prevence chapan jako piisobeni na chovani ¢lovéka - na
jeho vné&jsi projev a soucasné s tim plsobeni na ty jevy, které jsou navenek skryté, ale
ovliviuji toto chovani — v tom smyslu, aby nedochézelo k negativnim jeviim ve spole¢nos-
ti.

Zakladni ¢lenéni drogové prevence tvoii oblast prevence primarni, sekundarni a terci-
arni. JeZ vznikaly postupné od konce padesatych let minulého stoleti. MUDr. Karel Ne-
Spor a MUDr. Hana Provaznikova ve Slovniku prevence problému plisobenych navyko-
vymi latkami uvadi: ,, Primarni prevence ma za cil prfedchazet nemoci pied jejim vzni-
kem. Sekundarni prevence se provadi poté, co nemoc vznikla, ale jeSté neZz zpusobila
poskozeni. Tercialni prevence se provadi poté, co nemoc vznikla a zplsobila poSkozeni,

jejim cilem je ptedejit dal§im Skodam.* (NeSpor, Provaznikova, 1996)

Nejvétsi diiraz v prevenci ve spolecnosti se klade na primarni prevenci, ktera se obraci na
celou populaci jako celek nebo na vybrané skupiny uvniti populace tzv. cilové skupiny.
V tom je zésadni rozdil sméfovani aktivit priméarni prevence od sméfovani aktivit prevence
sekundarni a tercidrni, které jiz maji individualni raz a obraceji se na jednotlivce, ktery jiz

je v rizném stupni uzivani navykovych latek. (Kalina, 2003)

3.1 Primarni prevence

Zékladnim principem primarni prevence je vychova k pfedchazeni a minimalizaci riziko-

vych projevil chovani, ke zdravému Zivotnimu stylu, k rozvoji pozitivniho socialniho cho-
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vani a rozvoji psychosocialnich dovednosti a zvladani zatézovych situaci osobnosti.

(MSMT, 2010)

,, Cilem primarni prevence je predejit uzivani navykovych latek, v€etné alkoholu a tabaku,
nebo ho oddalit do pozd¢jsiho veéku, kdyz uz jsou dospivajici relativné odolnéjsi. DalSim
cilem je omezit nebo zastavit experimentovani s navykovymi latkami, aby se ptredeslo sko-
dam na télesném i duSevnim zdravi. Cilem prevence neni tedy pfeddvani informaci nebo

to, aby se prevence libila, ale to, aby se cilova populace chovala zdravéji. (NeSpor, 2000)

Mezi tzv. cilovou skupinu primarni prevence mizeme v souvislosti s uzivanim drog zatadit
celou vékovou kategorii od 13. do 18. let, ktera je povazovana za rizikovou skupinu, ne-

bot je fenoménem drog nejvice ohrozenou.

Dale je primarni prevence rozd€lovana na specifickou a nespecifickou prevenci. Nespeci-
ficka primarni prevence je zaméfena na veskeré aktivity podporujici zdravy Zivotni styl a
osvojovani pozitivniho socialniho chovani smysluplnym vyuzivanim a organizaci volného
Casu. Programy, které vedou k dodrzovani spole¢enskych pravidel, zdravého rozvoje osob-
nosti, k odpovédnosti za sebe a své jednani. Nespecificka primarni prevence neni tematic-
ky zamé&fena na zneuzivani navykovych latek, nybrz na protektivni faktory, podporujici
zdravi zZivotni styl a rozvoj osobnosti. Patfi sem napiiklad rizné sportovni aktivity a za-
jmové krouzky, programy zaméfené na zlepSeni Zivotniho stylu apod. Specificka primar-

ni prevence se zaméfuje na uzivani navykovych latek. (Kalina, 2003; MSMT, 2010)

Je bezesporu jasné, Ze nejvyznamngj$im Cinitelem primarni prevence je rodina a Skola.

3.1.1 Priméarni prevence v rodiné

Podle MUDir. Presla (1994) neexistuji Zadné zarucené postupy, ale je n€kolik zakladnich
postuptl, které je dobré znat, aby se riziko vyskytu drogovych problémi v rodin€¢ omezilo

na minimum. Jeho ,, Desatero dobrych rad “ fika:

1. Mluvte o vSech drogach, legalnich ¢i nelegalnich — zpisobem priméirenym vé-
ku. Je dilezité nepodcenovat védomosti svych déti z této oblasti. Existuje fada povér, mytu
a faleSnych interpretaci, které mohou plsobit vylozené negativné. Oteviena komunikace
o drogach mize pomoci fadu téchto mytt odbourat. Prosty je u€inek zakazu. Vyzkumy
prokazali, ze v rodinach, které se k uzivani navykovych latek stavi striktné negativné a

jejich uzivani zakazuji (rodice jdou ptrikladem), je mensi pravdépodobnost vyskytu drogo-
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vého problému. VEk, ve kterém se stavaji otazky kolem navykovych latek aktudlnimi, je uz
kolem 3 —4 let.

2. Ucte se skute¢né poslouchat své déti. DéEti jsou neobyc¢ejné vnimavé k tomu, jsou-
li ¢i nejsou samy vnimany. Mysleme na to, ze kdyz nam dité samo sd€luje néco, co pokla-
da za dulezité, ocekava porozuméni.

3. Pomozte svému ditéti nalézt a udrzet sebevédomi. Dit€, které si vefi a které se
dokaze prosadit v kolektivu ostatnich, ma vétsi Sanci nedat se strhnout negativnim piikla-
dem. Zakladnim mechanismem posilujicim sebedivéru je pochvala. Rovnéz je piinosné
umét pomoci ditéti stanovit si realné cile. Néco, ¢eho I1ze opravdu dosédhnout.

4. Pomozte svému ditéti vytvorit pevny hodnotovy systém. Déti vétSinou dokézou
rozliSit mezi dobrym a Spatnym lépe, nez bychom ocekavali, a pravé pevné dany hodnoto-
vy systém ditéti pomulze spravné jednot v zatézovych situacich.

5. Staiite se pozitivnim prikladem v postojich vici drogam (véetné alkoholu a
tabaku). Rodice jsou svymi détmi chapani jako vzory, jejich chovani je jim piikladem.

6. Pomozte svému ditéti zvladat negativni tlaky ze strany jeho vrstevniki. Ten-
dence patfit ke skupin€ vrstevnikll a byt jimi cenén je pifirozena. Tahle potfeba byva Casto
necekané silnd a dokéze pak prolomit i kvalitné vystavény hodnotovy systém. Je tieba
podporovat individualitu i za cenu odli$nosti od ostatnich.

7. Podporujte pozitivni aktivity svého ditéte. Zaujeti urcitym konickem a vazba na
prostiedi, které je s touto aktivitou spjato, je nejlepsi prevenci vici zneuZivani navykovych
latek. Piisobi tu tlak vrstevnikl pozitivné a soudrznost takové party vede k tomu, ze dité
muze piijmout postoje zdanlivé neakceptovatelné.

8. Nebojte si priznat svou nevédomost. Je ptirozené, ze rodice o drogach Casto témet
nic nevédi. Jestlize si pfizname nevédomost, je to jen motivace k tomu, abychom se 1épe
informovali.

9. Spojte se s ostatnimi rodi¢i. Vyména informaci mezi rodi¢i postizenymi podob-
nymi nebo stejnymi problémy je v&c zasadni dilezitosti. Naptiklad ve sttedisku DROP IN
funguje tzv. rodicovska skupina — jedna se o pravidelna setkavani rodicu, jejichz déti bud’
experimentuji, nebo jsou zavislé na drogach.

10.  Vyhledejte pomoc pracovisté s dobrou povésti v drogové problematice. Stale
existujici tzv. ordinace AT (alkoholismus a jiné toxikomanie) jsou az na vyjimky zamé&ie-
ny na pomoc zavislym na alkoholu, a to je skupina lidi s vékovym primérem o dvacet let

vy$$im nez skupina toxikomant. Stejné jako asi mnoho nepomohou AT ordinace, nepo-
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mohou pfili§ ani oddé€leni pro 1é¢bu zavislosti psychiatrickych 1é¢eben. Psychiatrické 1¢é-
¢ebny jsou vice zaméfeny jinym smérem a ¢innost v oblasti 1é¢by zavislosti neni pro né
prioritni. Opravdu pomoci dokéze jedin€ takova organizace, pro kterou je prace se zavis-
lymi na drogach prioritou. Pravé tyto instituce vidi toxikomany jako jedny z nas, bohuzel
postizené drogovym problémem, ne pouze jako asocialni nebezpecné zivly. Vyznamna je i
ukoncenou kariérou vlastni zavislosti na drogach nez 1ékar nebo jiny vysokoskolak v ,,bi-
1ém plasti. Jako takové instituce zalozené na skuteCném zajmu pomoci zavislym jedincim
jsou znamy centra jako DROP IN (Praha), K-centrum (Praha), brnénska instituce Podané

ruce, zafizeni pro dlouhodoby pobyt zavislych Sananin, Agape a Domus.

3.1.2 Primarni prevence ve $kole

Skoly a kolska zafizeni zaujimaji bezesporu prioritni postaveni v systému primarni pre-
vence zneuzivani navykovych latek u déti a mladeze. Programy pro Skoly a trénink peda-
gogl v oblasti priméarni prevence patii k nejcastéjSim aktivitdim tohoto druhu u nas. Peda-
gog je predstavovan, jako potenciondlni nositel preventivniho poselstvi nejen pro Zaky, ale
rovnéz pro rodice. Je to rovnéz jedena z dalSich cest zplsobu prevence v roding. (Kalina,
2003) M¢li bychom si uvédomit, hovofime-li o primarni protidrogové prevenci, Ze nejen
rodina, ale 1 Skola je mistem, kde dité travi podstatnou ¢ast Zivota a ze pravé Skola, vedle
rodiny, je dillezitym aktérem v systému primdrni protidrogové prevence, proto nesmime
zapominat na dulezitost vzajemné spoluprace téchto dvou pro spravny vyvoj ditéte vy-

znamnych instituci.

Zakladnim nastrojem prevence v resortu Skolstvi je Minimalni preventivni program,
ktery je vypracovavan $kolnim metodikem prevence ve spolupraci se vSemi pedagogy,
vedenim Skoly a ostatnimi nepedagogickymi pracovniky. Jednd se o stéZejni dokument
Skolni preventivni strategie zalozeny na podpoie vlastni aktivity zakt, pestrosti forem pre-
ventivni prace s zaky, zapojeni celého pedagogického sboru Skoly a spolupraci se zakon-
nymi zastupci nezletilych zaka Skoly. MPP je zpracovavan na jeden Skolni rok, podléha
kontrole Ceské $kolni inspekce a je vyhodnocovan priibézné. Na zavér roku je hodnocena
kvalita a efektivita zvolenych strategii primarni prevence, jejichz hodnoceni je soucasti
vyrocni zpravy o ¢innosti Skoly. Soucasti MPP je 1 fad Skoly, ve kterém je jasné vyjadien

postoj zaiizeni k drogam legalnim i nelegalnim a nasledné kroky pfi jeho poruseni. Skolni
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preventivni strategie je dlouhodobym preventivnim programem pro $koly a Skolska zatize-
ni. Rovnéz je soucasti skolniho vzdélavaciho programu, ktery vychazi z prislusného ram-
cového vzdélavaciho programu, popi. piilohou dosud platnych osnov a ucebnich pla-

ni.(MSMT, 2010)

.....

skou komunitou v misté pasobnosti $koly. Preventivni strategie je pfevazné postavena na
informaéné orientovanych pfistupech. Nejcastéjsi formami PP ve $kolach jsou besedy a
prednasky, které jsou ve vétsin€ piipadi zajistovanych odborniky z vnéjsku (Casto i byva-
lymi uzivateli), avSak studie prokazaly nedostatecnou efektivnost téchto vétSinou jednora-
zovych akci. Jako nejefektivnéjsi se jevi dlouhodobé preventivni programy vedené tzv.
peer aktivisty, odborniky a proskolenymi pedagogy nebo jde o tzv. vrstevnické peer pro-
gramy. Drogova prevence je rovnéZ zafazena do osnov uciva uréitych predméti (na ZS
predeviim rodinna vychova, ob&anska vychova, biologie, na SS hlavné spole¢enskovédni

zaklad).

Uspéch protidrogové prevence ve vychovné vzdélavacim procesu je podminén nékolika
zasadnimi Ciniteli — osobnost pedagoga, ptedpoklady a zvlastnosti cilové skupiny (zaka a

studenttl) a organizacni zabezpeceni Skoly (uspotadani tridy).
Hlavni pedagogické principy primarni prevence podle Kaliny (2003):

1. Pozadavek na stanoveni cili preventivniho programu. Neujasni-li si pedagog,
¢eho chece ve svém programu dosahnout, ztraci cela prace smysl a vyznam.

2. Soustavnost a dlouhodobost. Nahodilé ¢i jednorazové akce se neukazaly jako
efektivni. Uginnost se ukézala piedeviim v pozadavku na systematiénost a dlouhodobé
pusobeni PP. Veskeré informace a aktivity by mély byt uspotddany do zdivodnéného
funkéniho systému. ,,Podle zahrani¢nich zdroju je Gi¢innost prevence nejvyssi zac¢ina-li 2 —
3 roky pted prvnim kontaktem s drogou, a jestlize pribézné pokracuje mnoho let.“ (Kalina,
str. 292, 2003) Programy se vytvareji uz od matefskych skol a na né navazuje systematicka
prace na zékladnich a sttednich Skolach.

3. Pozadavek primérenosti. Jednd se o pfiméfenost narokli obsahu preventivniho
programu a véku cilové skupiny. ,,Je dilezité, aby obsah, forma a metody protidrogového
programu respektovaly veék, miru rizikovosti, troven védomosti, sociokulturni zazemi a

postoje dané skupiny ke zneuzivani navykovych latek.* (Kalina, str. 292, 2003)
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4, Obecny pedagogicky princip nazornosti. V prevenci uzivame hlavné pozitivni
modely, s nimiz se mize cilova populace ztotoznit a jejichz zplsoby reagovani mize
uplatnit v situacich kazdodenniho zivota. Vhodnym piikladem muze byt dobra kvalita Zi-
votniho stylu lektorti a vrstevnikti (jedna se o tzv. pozitivni zivé modely). Naopak nevhod-
nymi piiklady jsou klienti v 1éCeni pro zavislost ¢i jedinci, ktefi o 1é¢bu zajem nemaji.

5. Princip aktivnosti. ,, Nic tak neskodi vychové a vzdé€lavani jako pasivita, mecha-
ni¢nost a pouhé memorovani.“ (J. A. Komensky). Princip aktivnosti klade diraz na zaky,
jako na aktivni ¢lanek v preventivnim programu, ne jen jako pasivni posluchace.

6. Princip uvédomélosti. Pozadavek, aby mladi lidé ziskané informace a dovednosti

spravné pochopili a uméli je uplatnit v kazdodennim zivote.

Vyzkumy v soucasné dobé prokazaly, ze malé a interaktivni programy jsou G¢inngjsi nez
programy zaméiené jen na predavani informaci o drogéch. Mezi takové patii velmi popu-
larni tzv. peer programy — jedna se o programy vyuzivajicich vlivu vrstevniki. Tyto pro-
gramy se realizuji na zakladnich a stfednich Skolach za aktivni ti¢asti pfedem pfipravenych
vrstevnikd a pozitivni efekt se prokazal u alkoholu, tabaku, tvrdych i lehkych drog. Pro
ni jejich nazord a postojii maji vrstevnici vyznamny vliv, mohou tak pfispét k snizeni rizi-
kového chovani. Dlraz na aktivni zapojeni zaki zvySuje G€innost preventivniho programu.

(Kalina, 2003)

3.2 Sekundarni prevence

Sekundarni prevenci se rozumi pfedchazeni vzniku, rozvoji a pfetrvavani zavislosti u osob,
které jsou jiz uZivanim drogy zasaZeni a postizeni, piipadn¢ se na ni stali zavislymi.
Sekundarni prevence je obvykle uzivana jako souborny ndzev pro v¢asnou intervenci, po-
radenstvi a léceni. (Kalina, 2003)

Sekundarni prevence je zaméfena na v€asnou pomoc v existujicim nebezpeci zavislosti. Je
to snaha rozpoznat i nenapadné ptiznaky zéavislosti a co nejrychleji zmirnit a omezit na-
sledné Skody v osobni i socidlni oblasti pfi nadmérném uZzivani latek.(Heller, 1996) Jedna
se o aktivni 1é¢bu, programy ovliviiujici chovani a jednani, které jsou zaméfeny i na soci-
alni praci. Na lécbé se podileji statni i nestatni organizace. LéCba zahrnuje detoxikaci
v §ir§im slova smyslu (substance, vtahy, prostfedi a navyky) a zvladani abstinen¢nich pfi-

znaki. Probiha na specializovanych oddé€lenich nemocnic (ARO, JIP), klinikach psychiat-
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rie a v ustavech. Cilem 1écby je zménit ziskany systém zavislosti a upevilovat hodnoty
souvisejicich s nabytou abstinenci.(Kalina, 2003)

Cilovymi skupinami jsou experimentatori, prilezitostni a rekreacni uZzivatele (uzivani
drog se jiz stalo soucasti zivotniho stylu, ale neni ¢astéjs$i nez jednou za tyden a jeho du-
sledkem doposud neni vznik zavislosti ¢i dalSich probléml — uzivatel¢ marihuany, LSD,
extaze) a pravidelni uZivatelé drog (pravidelnost uzivani, tj. ¢astéji nez 1x tydné, jedna se
o Skodlivé uzivani podle MKN-10, riziko vzniku a rozvoji zavislosti je vysoké)

Dle Zaskodné zahrnuje sekundarni prevence screening a véasnou intervenci. Je zamétena
na vytipovani a izolaci chronickych toxikomant (tzv. sviidcil) od potencionalnich toxiko-
mant (rizikové mladeze). Moznost takové izolace predstavuji pravni opatieni, jez tvori
soucdst primarni prevence, umoziujici trestniho stihani osob, které podnécuji, $ifi nebo
podporuji zneuzivani nadvykovych latek. Do sekundarni prevence patii i poskytovani in-
formaci o drogach a skodlivych nasledcich jejich zneuzivani. Prostiedkem k tomu je tvorba
a realizace osvétoveé vychovnych akei pfevazné v masoveé sdélovacich prostifedcich, méné

Casto v bezprostiednim kontaktu. (Zaskodna, 1997)

3.3 Terciarni prevence

Pod pojmem tercidrni prevence se podle WHO rozumi pfedchdzeni vdznému ¢i trvalému
zdravotnimu a socidlnimu poSkozeni z uzivani drog. Nastupuje pii selhdni primarni 1
sekundarni prevence, je tedy zaméfena na jednotlivce, ktefi jiz problémy s drogou mayji.
Jedna se o prevenci Skod a socialni praci. Hlavnim smysl terciarni prevence spociva
v resocializaci a socialni rehabilitaci jedinct, ktefi prosli 1é¢bou nebo se zapojili do sub-
stituéni 1é¢by a abstinuji od nelegélnich drog, a v intervenci u jedinct, ktefi drogy uzivaji
a nejsou rozhodnuti uzivani zanechat (tzv. Harm reduction program).(Kalina, 2003) Tito
jedinci svym zZivotnim stylem ptfedstavuji nebezpeci nejen sami sob¢, ale svym rizikovym

chovanim ohrozuji i své rodiny a okoli.

Terciarni prevence je organizovana zdravotnickymi a socidlnimi institucemi. Nastupuje po
16¢bé jako uréita forma psychoterapie. Radime sem socialni rehabilitaci, dolé&ovani, pod-
pora Vv abstinenci a prevence zdravotnich rizik u neabstinujicich jedinci.(Kalina, 2003)
Cilem je zabrénit recidivé a minimalizovat socialni handicap postizené osoby. Procesy

ziskané béhem terapie je nutno v redlném zivoté rodiny, zaméstnani ¢i volného casu neu-
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stale trénovat a upeviovat. Odpovidajicimi pfistupy jsou léCeni, poradenstvi, socidlni prace

a socialni péce. (Heller, 1996)

Mezi cilovou skupinu tercidrni prevence fadime tzv. problémové uzivatele a zavislé. Pro-
blémové uzivani je definovano jako pravidelné uzivani drog a/nebo dlouhodobé a pravi-
delné uzivani opiatli, kokainu a drog amfetaminového typu. Do pojmu ,,problémového
uzivani* se nezahrnuje uzivani extaze a konopi. Zavisly jedinec spliuje diagnosticka krité-

ria syndromu zavislosti. (Kalina, 2003)

Program Harm reduction je piistup terciarni prevence zaméfujici se pfedevsim na snize-
ni zdravotnich rizik. Vhodny pro osoby s opakované nezvladnutou touhou po drogach ¢i
nedostate¢nou motivaci k abstinenci. Jde zejména o predchazeni rizik pienosu vaznych
infekénich onemocnéni pii nitrozilnim uzivani drog a nechranénym pohlavnim stykem
(AIDS, hepatitida B a C). Mezi nejznamnéjsi programy, které tento pfistup vyuziva, patii
vyménny program jehel a stiikacek (pouzité jehly a stiikacky jsou ménény za sterilni), po-
skytovani informaci o moznych komplikacich a jejich 1écbé (abscesy, trombozy zilniho
systému, flebitidy), distribuce prezervativii pro podporu bezpeéného sexu. Program harm
reduction se provadi bud’ pfimo v terénu (terénni programy, streetwork) nebo v nizkopra-

hovych kontaktnich centrech.(Kalina, 2003)
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II. PRAKTICKA CAST
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4 REALIZACE VYZKUMU

Prakticka cast bakalatfské prace zjiStuje jaky je stav informovanosti a mira zkuSenosti
dnesni mladeze s drogami. V této Casti bakalaiské prace jsem postupovala podle odborné
publikace Metody pedagogického vyzkumu (CHRASTKA, 2007). Vyzkum byl pojat kvan-

titativni formou prostfednictvim dotaznikového Setfeni.

4.1 Vymezeni vyzkumného problému

Vyzkumny problém jsem definovala nasledovné:

,» Jaky je skute¢ny stav informovanosti a mira zkuSenosti dnesni mladeze s drogami.*

4.2 Cil vyzkumného Setreni, dil¢i cile a vyzkumné otazky, stanoveni hy-
potéz

Vyzkum si kladl za hlavni cil nastinit skutecny stav informovanosti a miru zkuSenosti
dnesni mladeze s drogami. Na zakladé vyzkumného problému a vyzkumného cile jsem si

stanovila tyto dil¢i cile a vyzkumné otazky doplnéné hypotézami:
Dil¢i cile, jejich vyzkumné otazky a hypotézy:

1) Zjistit miru informovanosti o rizicich drog u Ziki studujicich maturitni obor SS a
mira informovanosti u zaki studujicich vyuéni obor SS.
a) Jaka je mira informovanosti o rizicich drog u zaka SS studujicich maturitni obor a u

zakl SS studujicich vyuéni obor?
H1) Domnivam se, ze mira informovanosti o rizicich drog zaki SS studujicich maturitni

obor neni stejna jako mira informovanosti zakt SS studujicich vyu¢ni obor.

H2) Domnivam se, ze se v nadpolovi¢ni vétsing rodin respondentu (tj. vice jak 51% dota-

zovanych) o rizicich uzivani drog mluvi.

2) Zjistit miru zkuSenosti s legalnimi a nelegalnimi drogami u Zakd SS maturitnich
oborti a mira zkuSenosti s legalnimi a nelegalnimi drogami u Zaki SS vyuénich
obori.

a) Jaka je mira zkuSenosti s legalnimi drogami u zaki SS studujicich maturitni obor a u
74k SS studujicich vyuéni obor.
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b) Jaka je mira zkuSenosti s nelegalnimi drogami u zaka SS studujicich vyuéni obor a u
74k SS studujicich maturitni obor studia?
¢) Jaky vliv ma typ studovaného oboru na SS s tim, jak velkou mé student zkuSenost

s koufenim cigaret?

H3) Domnivam se, e typ studovaného oboru na SS souvisi s tim, jak velkou mé student

zkuSenost s koufenim cigaret.

d) Jaky je rozdil ve vnimani alkoholu a tabaku jako drogy u zakd SS studujicich maturitni

a obor a u zaku SS studujicich vyuéni obor?

H4) Domnivam se, ze mezi studenty maturitnich obora a studenty vyuc¢nich obori je rozdil

ve vnimani alkoholu a cigaret jako drogy.

4.3 Vyzkumny soubor a zptisob jeho vybéru

Kvybéru zékladniho vyzkumného souboru jsem zvolila zdmérny vybér, u kterého dle
Chrastky (2007, str. 22) o vybéru jistého prvku nerozhoduje ndhoda, ale bud’ tsudek vy-
zkumnika, nebo usudek zkoumané osoby. Zakladnim vyzkumnym souborem byli Zaci
sttednich Skol ve vékové skupiné 15 — 19 a vice let. Bylo dotazovano celkem 120 respon-
denti ze stfednich Skol ve mésté Uherské Hradisté a respondenti byli rozdéleni na dvé
hlavni skupiny — studenti maturitniho oboru (60) a studenti vyuéniho oboru (60). Dotazni-
kové Setfeni jsem provadéla v téchto mésicich: prosinec 2014, leden a tnor 2015. Névrat-

nost dotazniku byla 100%.

4.4 Technika sbéru dat

Pro sbér dat vySe vymezeného vyzkumu byla uplatnéna technika sbéru dat formou ano-
nymniho dotazniku. Anonymni dotaznik obsahuje 20 otazek, prvni tfi otazky jsou zaméie-
ny na zakladni udaje o respondentech (pohlavi, v€k, druh studia), dal§ich pét otazek se tyka
informovanosti a znalosti Zakt o drogéch, dalSich devét otazek se tyka zkuSenosti zaka
s cigaretami, alkoholem a nelegilnimi drogami, dal§i dvé otazky se zamétuji na ndzory
studentil na dostupnost drog a pravidelné koufeni marihuany, posledni otdzka je oteviena a
dava prostor zakiim vyjadfit svlij postoj k drogdm. VSechny tyto otazky ddvaji moZnost

vybrat si ze dvou az deviti uzavienych nebo polootevienych odpovédi. Jako vyhodu dotaz-
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niku vidim jeho anonymitu, kterd vede k ziskani vét§iho mnozstvi informaci. Naopak za

nevyhodu povazuji, ze respondent nemusi vyplnit v§echny otazky.

4.5 Metody analyzy dat

Vyzkum byl pojat kvantitativni formou vyzkumu prostfednictvim dotaznikového Setieni.
Dle profesora Chréstky (2007, str. 237) se pfi kvantitativnim vyzkumu postihuji ¢etnosti
stejnorodych prvki. K vyhodam kvantitativniho pfistupu patii zejména piehlednost, struc-
nost a systemati¢nost vysledku. Vysledky dotaznikového Setieni byly zaznamenany do
tabulek Cetnosti a do grafii s doplnujicimi komentafi. Pro ovéfeni spravnosti hypotéz byl

pouzit test dobré shody chi- kvadrat.
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5 VYSLEDKY VYZKUMU A JEJICH INTERPRETACE

V této kapitole jsou interpretovany vysledky jednotlivych otdzek z dotazniku, které byly

zpracovany do ptehlednych tabulek a grafii s pfidanym slovnim hodnocenim.

Otazka ¢. 1: Pohlavi respondenti

Tabulka ¢. 1: Pohlavi respondenti

Otazka ¢. 1: Pohlavi respondentli
Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a)Chlapec 35 30 58 50
b)Divka 25 30 42 50
Celkem 60 60 100 100

Graf'¢. 1: Pohlavi respondentt

40 35
(58%)

(50%)

(42%)

B Vyucni list

B Maturitni zkouska

Chlapec Divka

Z grafu a tabulky nam vypliva, Ze vice jak polovina respondentii jsou chlapci (58% chlap-
ct studujicich vyucni obor stfedni Skoly a 50% chlapct studujicich maturitni obor stiedni

Skoly). Zastoupeni divek je z 50% studujicich na stfedni $kole maturitni obor a z 42% stu-

dujicich vyuéni obor.
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Otazka ¢. 2: VEK respondenti

Tabulka ¢. 2: VEk respondentil

Otazka €. 2: VEk respondentli

Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni ¢etnost (%)

VL MZ VL MZ

a) 15- 16 let 14 33 23 55

b) 17 - 18 let 30 23 50 38

c) 19 let a vice 16 4 27 7

Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 2: Vek respondent
35 33

30

B Vyucni list

B Maturitni zkouska

15 - 16 let 17 - 18 let 19 let a vice

Z grafu a tabulky vypliva, Ze nejvétsi pocet respondentt je ve vékové kategorii 17 — 18 let,

z toho je 50% respondentd studujicich vyucni obor a 38% respondentti studujicich obor

zakonceny maturitni zkouskou. 55% studentli maturitniho oboru a 23% studentii vyuéniho

oboru se pohybuje ve vékovém rozmezi 15 — 16 let a 27% studentti vyuéniho oboru spolu

se 7% studentd maturitniho oboru je ve vékové kategorii 19 a vice let.
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Otazka & 3: Na SS studuji obor, ktery zakon¢uji formou . . .

Tabulka ¢. 3: Vzdélani respondentil

Otazka ¢. 3 Vzdélani

Odpoveéd Absolutni Cetnost Relativni Cetnost (%)

Chlapci | Divky Chlapci Divky
a) Ukonceni formou vyuéniho listu 35 25 54 46
b) Ukonceni formou maturitni zkousky 30 30 46 54
Celkem 65 55 100 100

Graf ¢.3: Vzdélani respondentt

40

35
(54%)
35

30 30
(46%)  (54%)

m Chlapci
m Divky

Ukonceni formou vyucniho listu Ukonceni formou maturitni
zkousky

Z grafu vyplyva, ze podet respondentt studuje obor na SS, ktery je ukonéen formou vyué-
niho listu je 54% chlapcii a 46% divek, zatimco 46% chlapcii a 54% divek uvedlo studijni
obor zakonceny formou maturitni zkousky. U maturitnich studijnich oborti je pocet chlap-
cu totozny s poctem divek, 1isi se vSak procentualné z divodu odlisné celkové Cetnosti n u
jednotlivych pohlavi. U vyucnich oborti je rozdil v zastoupeni mezi pohlavim zieteln&jsi,
divodem muze byt v zastoupeni vyuky predevS§im manudlnich femesel, které jsou vice

vyhled4vany chlapci nez divkami.
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Otazka ¢. 4: Jsou na tvoji Skole poradany diskuze o rizicich uzivani drog?

Tabulka ¢. 4: Diskuze o rizicich drog na Skole

Otazka €. 4: Diskuze o rizicich drog na Skole
Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) ano 43 37 72 62
b) ne 17 23 28 38
Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 4: Diskuze o rizicich drog na skole

50 a3
5 (2%)

23

(38%) B Vyuéni list

B Maturitni zkouska

Ano Ne

Z grafu a tabulky vyplivd, Ze nejvice respondenti odpovédelo kladné (72% studentl vyuc-
niho oboru a 62% respondentti z maturitniho oboru). Ze se na $kole diskuze o rizicich drog
nepotadaji, odpovédelo 28% studentd z vyuéniho oboru a 38% studentd z oboru maturitni-
ho.
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Otazka ¢. 5: Mluvi se u vas v rodiné o rizicich uzivani drog?

Tabulka ¢. 5: Diskuze o rizicich drog v rodiné

Ano

Ne

Otazka €. 5: Diskuze o rizicich drog v rodin¢
Odpoved Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) ano 22 33 37 55
b) ne 38 27 63 45
Celkem 60 60 100 100
Graf'¢. 5: Diskuze o rizicich drog v rodiné
B Vyucni list

B Maturitni zkouska

Z grafu a tabulky nam vypliva, ze vétSina respondentti (63% studentti vyucniho oboru a
45% studentti maturitniho studia) diskuze v rodin€ o rizicich drog nepotvrdila, 55% re-

spondentl studujicich maturitni obor a 37% respondentt studujicich vyucni obor uvedlo,

ze se v jejich rodinach diskuze o rizicich drog vedou.
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Otazka ¢. 6: Myslis, Ze mas dostatek informaci o drogach — jejich rizicich a nebezpeci

uzivani?
Tabulka ¢. 6: Myslis, Ze mas dostatek informaci o drogach?
Otazka ¢. 6: Myslis, Ze mas dostatek informaci o drogach?
Odpoved Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) ano 42 47 70 78
b) ne 18 13 30 22
Celkem 60 60 100 100
Graf ¢. 6: Myslis, ze mas dostatek informaci o drogach?
50 47

B Vyucni list

B Maturitni zkouska

18
(30%)
Y70

Ano Ne

Z tabulky a grafu vypliva, ze vétSina respondentl si mysli, Ze ma o drogach dostatek in-
formaci (78% studentii z maturitniho oboru SS a 70% studentii z vyuéniho oboru SS), 30%
respondentll z vyucniho oboru a 22% respondentl z maturitniho oboru uvedlo, Ze dostatek

informaci nemaji.
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Otazka ¢. 7: Odkud jsi ziskal/a nejvice informaci o drogach?

Tabulka ¢. 7: Zdroje informaci

Otazka ¢. 7: Zdroje informaci
Odpoved Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Pres kamarady 10 25 17 42
b) V rodiné 12 9 20 15
c) Ve skole 24 12 40 20
d) Média 14 14 23 23
e) Jiné 0 0 0 0
Celkem 60 60 100 100
Graf ¢. 7: Zdroje informaci
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Z tabulky a grafu vypliva, Ze nejvice informaci o drogach respondenti ziskavaji ze Skoly

(40% studenti vyucéniho oboru, 20% studentd maturitniho oboru) a od kamaradu (42%

studentli maturitniho oboru a 17% studentd vyuéniho oboru), 23% respondentii z vyu¢niho

a 23% respondentll z maturitniho studia uvedlo jako zdroj informaci média. Rodinu, jako

zdroj informaci o rizicich drog uvedlo 20% respondentl studujicich vyuéni obor a 15%

respondentt studujicich maturitni obor SS.
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Otazka ¢. 8: Které drogy jsou u nas legalni?

Tabulka ¢. 8: Které drogy jsou u nas legalni?

Otazka ¢. 13: Které drogy jsou u nas legalni?
Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Marihuana, hasis, tabak, alkohol 10 1 17 2
b) Pervitin, heroin, extaze, kokain, LSD 4 0 6 0
c) Alkohol a tabak 33 52 55 87
d) Nevim 13 7 22 11
Celkem 60 60 100 100
Graf'¢. 8: Které drogy jsou u nas legalni?
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Z grafu a tabulky vypliva, Ze vétSina respondent odpovédéla spravné moznost C a alkohol

a tabak oznacila, jako drogy u nés legalni (87% studenti maturitniho oboru a 55% studentti

vyucniho oboru), 22% studentli vyuéniho oboru a 11% student maturitniho oboru nevédé-

lo, které drogy jsou u nés legélnimi, 17% studentti vyuéniho oboru a 2% studentli maturit-

niho oboru oznacilo za legalni drogu u nés krom alkoholu a tabaku i marihuanu a hasi$ a

6% studentli vyucniho oboru oznacilo jako legalni drogy pervitin, heroin, kokain, extdzi a

LSD.
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Otazka €. 9: Jsou pro tebe alkohol a cigarety drogy?

Tabulka ¢. 9: Jsou pro tebe alkohol a cigarety drogy?

Ano

Ne

Otazka €. 8: Jsou pro tebe alkohol a cigarety drogy?
Odpoved’ Absolutni cetnost Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Ano 28 39 47 65
b) Ne 32 21 53 35
Celkem 60 60 100 100
Graf ¢. 9: Jsou pro tebe alkohol a cigarety drogy?
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Z grafu a tabulky miiZzeme vysledovat, Ze pro vétSinu respondentll piedstavuji alkohol a

cigarety drogu (65% studentli maturitniho oboru a 47% studentt vyu¢niho oboru), pro 53%

studentti vyuc¢niho oboru a 35% studentti maturitniho oboru alkohol a cigarety drogu ne-

predstavuji.
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Otazka ¢. 10: Koutil/a jsi nékdy?

Tabulka ¢, 10: Koutil/a jsi ndkdy?

Otézka €. 9: Koufil/a jsi nékdy?

Odpovéd’ Absolutni Cetnost | Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Ano, zkousSel/a jsem to 27 39 45 65
b) Ano, cigarety kouiim pravidelné - jsem kutdk 17 9 29 15
c) Ne 16 12 26 20
Celkem 60 60 100 100
Graf ¢. 10: Koutil/a jsi nékdy?
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Z grafu a tabulky vypliva, Ze vétSina respondentii cigaretu zkusilo (65% studenti maturit-

niho oboru a 45% studentii vyuéniho oboru), 26% studentti vyu¢niho oboru a 20% studentti

maturitniho oboru cigaretu nikdy nezkusilo a pravidelnymi kutéky cigaret je 29% studentii

vyuéniho oboru a 15% studentii maturitniho oboru.
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Otazka €. 11: Pil/a jsi nékdy alkohol?

Tabulka ¢. 11: Pil/a jsi n¢kdy alkohol?

Otazka ¢. 10: Pil/a jsi nékdy alkohol?

Odpoveéd Absolutni Cetnost Relativni Cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Ano, jednou 12 5 20 9
b) Ano, vicekrat 32 48 54 80
c) Ne 16 7 26 11
Celkem 60 60 100 100
Graf'¢. 11: Pil/a jsi n¢kdy alkohol?
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Z grafu a tabulky vypliva, ze vétSina respondentii ma vice zkuSenosti s konzumaci alkoho-

lu (80% studenti maturitniho oboru a 54% studentii oboru vyucniho), 26% respondentl

studujicich vyucni obor a 11% respondentl studujicich maturitni obor uvedlo, ze alkohol

nikdy nekonzumovali a pouze jednou alkohol konzumovalo 20% respondentt z vyu¢niho

oboru a 9% respondentll z maturitniho oboru.
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Dale v otazce ¢. 12 a otazce ¢. 13 pracuji pouze s respondenty, ktefi na otazku ¢. 10

odpovédély moznost A nebo moZnost B.

Otazka €. 12: Jak Casto pijeS?

Tabulka ¢. 12: Jak Casto pijes?

Otéazka €. 11: Jak Casto pijes?

Odpoveéd Absolutni Cetnost | Relativni cetnost (%)

VL MZ VL MZ
a) Jednou tydné 7 17 16 32
b) Nekolikrat do tydne 4 0 9 0
¢) Jednou mésicné 6 12 14 23
d) Vyjimecné (oslavy) 27 24 61 45
Celkem 44 53 100 100

Graf ¢. 12: Jak casto pijes?
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Z tabulky a grafu vypliva, Ze vétSina respondentll konzumuje alkohol vyjimeéné (61% stu-

dentli vyucniho oboru a 45% studenti maturitniho oboru). Moznost konzumace alkoholu

jednou tydn€ uvedlo 32% studentli maturitniho oboru a 16% studentii vyuéniho oboru.

Jednou za mésic konzumuje alkohol 23% studentti maturitniho oboru a 14% student vy-

ucniho oboru a 9% studenti vyucniho oboru konzumuje alkohol n¢kolikrat do tydne.
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Otazka ¢. 13: Opil/a jsi se nékdy?

Tabulka ¢. 13: Opil/a jsi se nékdy?

Otazka ¢. 12: Opil/a jsi se nekdy?

Odpoveéd’ Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost (%)

VL MZ VL MZ
a) Ano, jednou 7 6 16 11
b) Ano, vice nez jednou 21 35 48 66
c) Nikdy 16 12 36 23
Celkem 44 53 100 100

Graf ¢. 13: Opil/a jsi se nékdy?
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B Maturitni zkouska

Z tabulky a grafu vypliva, Ze vétSina respondentl se opila vice nez jedenkrat (66% studen-

ti maturitniho oboru a 48% studenti vyucniho oboru), 36% studentll vyuéniho oboru a

23% studentii maturitniho oboru se neopilo nikdy a pouze jednou se opilo 16% studentil

vyuéniho oboru a 11% studentd maturitniho oboru.
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Otazka ¢. 14: Zkusil/a jsi uZ nékdy néjakou drogu?

Tabulka ¢. 14: Zkusil/a jsi uz nékdy néjakou drogu?

Otazka ¢. 14: Zkusil/a jsi uz nékdy né&jakou drogu?
Odpoveéd Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a)Marihuana - hasis$ 23 32 66 62
b) LSD, Lysohlavky 2 11 6 21
c) Extaze 5 6 14 11
d) T¢kavé latky (toluen, fedidlo) 1 0 3 0
e) Opiaty (kodein, hypnotika) 0 1 0 2
f) Pervitin 4 2 11 4
g) Heroin 0 0 0 0
h) Kokain 0 0 0 0
1) Jiné 0 0 0 0
Celkem 35 52 100 100
Graf ¢. 14: Zkusil/a jsi uz nékdy néjakou drogu?
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Z grafu a tabulky vypliva, Ze nejvice zkuSenosti maji respondenti s marihuanou a jejim
derivatem — hasiSem, tj. celkem 62% studenti maturitniho oboru a 66% studentti vyu¢niho
oboru. Jako dalsi nejcasté&ji zkouSenou drogu respondenti uvedli zkuSenost s LSD a ly-
sohlavkami (21% student maturitniho oboru a 6% studentli vyuéniho oboru). S extdzi ma
zkusenost 11% studentti maturitniho oboru a 14% student vyuc¢niho oboru, s pervitinem
ma zkuSenost 11% studenti vyucniho oboru a 4% student§ maturitniho oboru,
s vdechovanim tékavych latek (fedidlo, toluen) mé zkusSenost 3% studentt z vyucniho obo-
ru, sopiaty (hypnotika, kodein) uvedlo zkuSenost 3% studentll z maturitniho oboru.
S drogami jako jsou heroin a kokain nebyla Zadna zkuSenost zaznamendna. Dal§i moznosti

rovnéz zadné respondenti neuvadéli.
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Otazka ¢. 15: Zkusil/a jsi néjakou drogu opakované (vyjimaje alkoholu a cigaret)?

Tabulka ¢. 15: Zkusil/a jsi néjakou drogu opakované (vyjimaje alkoholu a cigaret)?

Otazka €. 15: Zkusil jsi néjakou drogu opakované (vyjimaje alkoholu a cigaret)?
Odpoveéd Absolutni cetnost | Relativni cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a)Ano, n¢kolikrat 13 24 22 40
b) Ano, pouze jednou 6 5 10 8
c) Ne, nikdy 41 31 68 52
Celkem 60 60 100 100

Graf¢. 15: Zkusil/a jsi néjakou drogu opakované (vyjimaje alkoholu a cigaret)?
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Z grafu a tabulky vypliva, ze vétSina respondentl nikdy zZadnou drogu opakované nezkusi-

la (68% studentdl vyucniho oboru a 52% studentl maturitniho oboru), 40% studenti matu-

ritniho oboru a 22% studentti vyuc¢niho oboru uvedlo, ze drogu zkusilo opakované nékoli-

krat a 10% studenti vyucniho oboru spolu s 8% studentli maturitniho oboru zkusilo drogu

opakované pouze jednou.
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Otazka ¢. 16: Znas nékoho, kdo pravidelné uziva tvrdé drogy?

Tabulka ¢. 16: Znés n¢koho, kdo pravidelné uziva tvrdé drogy?

Otazka €. 16: Znas n¢koho, kdo pravideln€ uziva tvrdé drogy?
Odpoveéd’ Absolutni Cetnost Relativni Cetnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Ano 18 33 30 55
b) Ne 42 27 70 45
Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 16: Znas nékoho, kdo pravidelné uziva tvrdé drogy?
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B Maturitni zkouska

Z grafu a tabulky vypliva, Ze vétSina respondentli nikoho, kdo pravidelné uziva tvrdé drogy

neznd (70% studentd vyucniho oboru a 45% studentti maturitniho oboru), 55% studentii

maturitniho oboru a 30% studentii vyucniho oboru uvedlo, Ze osobu/y, ktera/¢ pravidelné

uziva/ji tvrdé drogy znaji.
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Otazka ¢. 17: Na koho by ses obratil/a, pokud by si chtél/a sehnat drogy?

Tabulka ¢. 17: Na koho by ses obratil/a, pokud by si chtél/a sehnat drogy?

Otazka €. 17: Na koho by ses obratil, pokud by si chtél sehnat drogy?

Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost (%)

VL MZ VL MZ

a) Na kamarada 15 30 25 50

b) Na sourozence, prislusnika rodiny 1 1 2 2

c) Na dealera 15 9 25 15

d) Na né€koho jiné¢ho 2 2 3 3

e)Nevim 27 18 45 30

Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 17: Na koho by ses obratil/a, pokud by si chtél/a sehnat drogy?
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Z tabulky a grafu vypliva, Ze nejvice respondentii by se v piipadé zajmu o ziskani drogy
obratilo na kamarada (50% studentii maturitniho oboru a 25% studenti vyucniho oboru),
45% studentti vyucniho oboru a 30% studentli maturitniho oboru nevi na koho se obratit,
25% studentl vyuéniho oboru a 15% studentd maturitniho oboru by se obratili na dealera,
3% studentli maturitniho a 3%studentii vyu¢niho oboru by se obratilo na nékoho jiného,
¢imz nejcastéji byla uvaddéna moznost vlastni osoby a 2% jak studentli z vyuéniho oboru,
tak studentll z maturitniho oboru by se v pfipadé z4jmu o zprostiedkovani drogy obrétilo

na sourozence ¢i prislusnika rodiny.
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Otazka ¢. 18: Jak obtiZné se podle tebe daji drogy sehnat?

Tabulka ¢. 18: Jak obtizné se podle tebe daji drogy sehnat?

Otazka €. 18: Jak obtizné se podle tebe daji drogy sehnat?
Odpoved Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
VL MZ VL MZ
a) Snadno 36 47 60 78
b) Obtizné 5 2 8 3
c) Nevim 19 11 32 19
Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 18: Jak obtizné se podle tebe daji drogy sehnat?
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Z grafu a tabulky vypliva, ze podle vétSiny respondentd se drogy daji sehnat snadno (78%
studentll maturitniho ro¢niku a 60% studentii vyucniho oboru), 32% studentli vyucniho
oboru a 19% studentd maturitniho oboru nevi, jak obtizné se daji drogy sehnat a 8% stu-
dentll vyu¢niho oboru a 3% studentti maturitniho oboru shledava, ze se drogy daji sehnat

obtizné.
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Otazka ¢. 19: S pravidelnym koufenim marihuany (k nelékai'skym uceltim)

Tabulka ¢. 19: S pravidelnym koufenim marihuany (k nelékarskym acelim)

Otazka €. 19: S pravidelnym koufenim marihuany (k nelékaiskym uceliim)
Odpoveéd Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)

VL MZ VL MZ

a) Souhlasim 14 25 23 41

b) Nesouhlasim 30 19 50 32

c) Nevim 16 16 27 27

Celkem 60 60 100 100

Graf ¢. 19: S pravidelnym koufenim marihuany (k nelékatrskym ucelim).
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Z tabulky a grafu vypliva, Ze vétSina respondentl s pravidelnym koufenim marihuany ne-
souhlasi (50%studenti vyu¢niho oboru a 32% maturitniho oboru), 41% studenti maturit-
niho oboru a 23% studentdl vyuéniho oboru souhlasi a 27% studentli vyu¢niho oboru spolu

s 27% studentt maturitniho oboru nevi.

Otazka ¢. 20 je oteviend a davam zde zakim prostor pro jejich nazory. Jaky je tviij po-
stoj k drogam, jestli je zavrhujes, ¢i pFipousti§ prileZitostné uzivani, jestli jsi pro nebo
proti experimentovani s nimi. Tady je prostor pro tvé nazory:

V otazce €. 20 vétSina respondentd vyjadiila svij postoj k drogam jako negativni. Nejcas-

t&j$1 odpovédi respondentil bylo, zZe drogy zavrhuji a ptilezitostné uzivani ¢i experimenty
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s nimi shledavaji jako vysoce rizikové. Dalsi ¢astou reakei bylo vyjadieni nezdjmu, sympa-

tie vyjadfilo jen mizivé procento dotazovanych.

5.1 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek a testovani hypotéz

V nasledujici ¢asti jsem provedla vyhodnoceni vyzkumnych otazek a testovani hypotéz,

které jsem si na pocatku vyzkumu stanovila.

Vyzkumnd otdzka ¢ 1: Jaka je mira informovanosti o rizicich drog u Zaka SS studuji-

cich maturitni obor a u Ziki SS studujicich vyuéni obor?
Otazky z dotazniku ¢. 4, 5,6, 7, 8

Z vysledkt vyzkumu vyplynulo, Ze mira informovanosti zaku stfednich skol je dobra. Vét-
Sina respondentd shledava, Ze mé dostatek informaci o rizicich a nebezpec¢i uzivani drog a
jako nejcCast¢jsi zdroje informaci oznacovali moznost ziskavani informaci od kamaradi a
ze Skoly, 1 kdyZz na dotaz, zda se u nich v rodinach o drogach mluvi, odpovédélo 46%
vSech dotazovanych kladn€, mezi hlavni zdroje informaci rodina nebyla uvadéna, coz jen
svedéi o nizké osvete a zajmu dospélé populace v této oblasti. Rovnéz povédomi o legal-
nosti drog u nas je dobré, téméf 71% respondentl spravné oznacilo alkohol a tabdk za jedi-

né u nas legaln¢ dostupné drogy.

H1) Domnivam se, Ze mira informovanosti o rizicich drog Zaku SS studujicich matu-

ritni obor neni stejna jako mira informovanosti Zaki SS studujicich vyuéni obor.
HO: Mira informovanosti 74kt SS je stejna nehledé na typ $koly, kterou studuje.

HA: Mira informovanosti zakti SS zavisi na typu studované skoly.

VL | MZ >

+ 42 a7 89

- 18 13 31

5 60 60 | 120
(ad — bc)?

= D) (a+0) b+d) (e d)
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(4213 — 47 - 18)2

2=120"
X O Gzsan (@z+18) @7 +13)- (18 + 13)
X2 = 1,087
a = 0,05

f=r-1)-(-1D=2-1D-2-1)=1
v %00s(1) = 3,841

z = 1,087 < 3,841 — Ho prijimame

Vypocitand hodnota testového kritéria chi-kvadrat je 1,087. Tabulka cetnosti ma v tomto
pfipadé 1 stupen volnosti. Kritickd hodnota testového kritéria pro hladinu vyznamnosti
0,05 je x %00s(1) = 3,841. Je zfejmé, Ze vypoditana hodnota testového kritéria je mensi nez
hodnota kritické, a proto nulovou hypotézu nezamitime. Mira informovanosti zakd SS je

stejna nehledé na typ Skoly, kterou studuje.

H2) Domnivam se, Ze v nadpolovi¢ni vét§iné rodin respondenti o rizicich uZivani

drog mluvi.
HO: V nadpolovi¢ni vétsiné rodin respondentt se o rizicich uzivani drog nemluvi.

HA: V nadpolovi¢ni vét$iné rodin respondentti se o rizicich uzivani drog bézné diskutuje.

(P-0)°/0
P 0 P-O (P-0)*
55 60 -5 25 0,417
65 60 5 25 0,417
120 0,834
X2 = 0,834
a = 0,05

v %00s(1) = 3,841

z = 0,834 < 3,841 — Ho ptijimame
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Vypotitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat je ¥° = 0,834,

Tabulka Cetnosti ma v tomto pfipad€ 1 stupen volnosti, kriticka hodnota testového kritéria
pro hladinu vyznamnosti 0,05 je x 20,05(1) = 3,841. Je zfejmé, ze vypocitana hodnota testo-
vého kritéria je menSi nez hodnota kritickd, a proto nulovou hypotézu nezamitame.

Z testovani jsme dosli ke zjisténi, ze ve vétsSing rodin se o rizicich uzivani drog nemluvi.

Vyzkumnd otdzka ¢. 2: Jaka je mira zkuSenosti s legalnimi drogami u Zaki SS studuji-

cich maturitni obor a u Ziki SS studujicich vyuéni obor?
Otazky z dotazniku ¢. 10, 11, 12, 13

Z vysledki vyzkumu vypliva, Ze mira zkusenosti zéki SS s legalnimi drogami je vysoka.
Vétsina respondentl ptiznala, Ze s koufeni cigaret 1 popijenim alkoholu zkuSenosti maji.
Vyzkumu se Gcastnila témét jedna Ctvrtina respondentty, kteti uvedli, ze jsou kuféci, tedy
cigarety koufi pravidelné, neceld tietina respondentll uvedla, ze cigaretu alespon zkusili a
¢tvrtina respondentl se oznacilo jako nekufaci. K popijeni alkoholu se ptiznalo 67% re-
spondentll, z toho nejvice respondentll uvedlo, ze pije pouze vyjimecné u prilezitosti oslav

apod. Necelé dvé Ctvrtiny respondentt ptiznalo, Ze se opilo vice nez jednou.

Vyzkumnd otdzka ¢. 3: Jaka je mira zkuSenosti s nelegalnimi drogami u zaka SS studu-

jicich maturitni obor a u Zaka SS studujicich vyuéni obor?
Otazky z dotaznikt €. 14, 15, 16, 17, 18

Z vyzkumu vypliva, Ze mira zkuSenosti s nelegalnimi drogami neni zanedbatelna. Vice nez
jedna ¢tvrtina respondentli uvedlo zkusenost s koufenim marihuany a hasise, ale objevily
se i zkusenosti s drogami jako jsou LSD, lysohlavky, extaze a pervitin. Ctvrtina responden-
th pfiznala, ze drogu zkusilo opakovang a dvé ¢tvrtiny respondentt s nelegalnimi drogami
zkuSenost nema zadnou. AvSak povédomi o pravidelnych uzivatelich nelegalnich drog ve
svém okoli uvedly téméf dvé tretiny respondentli. Drogy vétSina respondentt shledava jako
lehce sehnatelné a nejCastéj$i moznosti, na koho se v pfipad€ zajmu o ziskani drogy obratit,

byl uvadén kamarad.
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Vyzkumnd otdzky ¢. 4: Jaky vliv ma typ studovaného oboru na SS s tim, jak velkou ma

student zkuSenost s koufenim cigaret?

H3) Domnivam se, Ze typ studovaného (stupeii obtiZnosti studia) oboru na SS souvisi

S tim, jak velkou ma student zkuSenost s kouFenim cigaret.

HO: To, jestli student SS kouii, nezavisi na stupni obtiznosti studia studované §koly.

HA: To, jestli student SS kouf, zavisi na stupni obtiznosti studia studované §koly.

f=r-1)-(-1)=@B-1)-2-1)=2

v %0.05(2) = 5,991

z = 5,215 < 5,991 - Ho ptijimame

VL MZ Y
Ano,
zkusil 27 39 66
Kuiak 17 9 26
Nezkusil 16 12 28
> 60 60 120
P o) P-O (P - 0)? (P - 0))0
27 33 -6 36 1,091
39 33 6 36 1,091
17 13 4 16 1,231
9 13 -4 16 1,231
16 14 2 4 0,289
12 14 -2 4 0,289
Y120 Y 5215
x2 = 5,215
a = 0,05
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Vypocitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat je 5,215. Tabulka cetnosti ma v tomto
ptipad¢ 2 stupné volnosti. Kriticka hodnota testového kritéria pro hladinu vyznamnosti
0,05 je % 20,05(2) = 3,841. Je zfejmé, ze vypocitand hodnota testového kritéria je mensi nez
hodnota kriticka, a proto nulovou hypotézu nezamitdame. To, jestli student SS kouii, neza-

visi na stupni obtiznosti studia studované skoly.

Vyzkumna otdazka ¢. 5: Jaky je rozdil ve vnimani alkoholu a tabaku jako drogy u Zaki

SS studujicich maturitni a obor a u Zaka SS studujicich vyuéni obor?

H4) Domnivam se, Ze mezi studenty maturitnich obori a studenty vyu¢nich obori je

rozdil ve vnimani alkoholu a cigaret jako drogy.

HO: Vnimani alkoholu a cigaret jako drog nezavisi na urovni obtiZznosti studovaného obo-

ru.(typu studované skoly)

HA: Vnimani alkoholu a cigaret jako drog zavisi na tirovni obtiznosti studovaného oboru.

VL | MZ 3
28 39 67
32 21 53
60 60 120

(ad — bc)?

=M D) @t - b+d) (c+d)

(2821 —39-32)?

2=120-
X (28 +39)- (28 + 32) - (39 + 21) - (32 + 21)
X2 = 4,089
a = 0,05

f=r-1D-G-D=2-1)-2-1=1

z = 4,089 > 3,841 —» Ho odmitime
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Vypocitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat je 4,089. Tabulka cetnosti ma v tomto
ptfipad¢ 1 stupen volnosti. Kriticka hodnota testového kritéria pro hladinu vyznamnosti
0,05 je x 20‘05(1) = 3,841. Je zfejmé, Ze vypocitand hodnota testového kritéria je vEétsi nez
hodnota kritickd, a proto musime odmitnout nulovou hypotézu a piijmou hypotézu alterna-
tivni. Vnimani alkoholu a cigaret jako drog tedy skute¢né souvisi S urovni obtiznosti stu-

dovaného oboru. (studované skoly).

5.2 Zavér dotaznikového Setreni

Po vyhodnoceni dat ziskanych z dotaznikového Setieni je zfejmé, Ze primdrni prevenci by
se méla vénovat nejen Skola, ale predevsim rodina. Vysledky dotazniku ukézaly, Ze infor-
mace 0 drogach ziskava od rodict pouze necelych 18% respondentl, coz vyvratilo 1 mij
pfedpoklad diskuzi v rodinach respondentli na téma drog, testovdnim hypotéz jsem dosla
ke zjiSténi, ze ve vétSin€ rodin se o rizicich a nebezpeci uzivani drog nemluvi. Myslim, ze
to svédC¢i o nevzdélanosti a nezdjmu dospélé populace v této oblasti. Pfitom by méla ko-
munikace na téma drog byt v rodiné samoziejmosti, jelikoz rodina spoleéné se Skolou
ptedstavuje jeden z hlavnich €initelt primérni drogové prevence. Testovanim hypotéz jsem
dospéla k zajimavému poznatku, Ze i kdyz mira informovanosti zaka SS nesouvisi s typem
studované Skoly (obtiZnosti studia), rozdil ve vnimani alkoholu a cigaret jako drog
S obtiznosti studia studované skoly souvisi. Tento paradox mne dovedl k nazoru, Ze dal§im
dilezitym poznatkem je také vSt€povani mladym lidem, Ze nejen nelegélni grogy, nybrz 1
drogy u nas legalni (alkohol a cigarety) jsou zdravi velmi Skodlivé. Témét jedna tfetina
respondentli uvedla, Ze pro n¢ alkohol a cigarety drogu nepiedstavuji, ¢imz se potvrdilo, ze
ilegélnost drog miln€ vyvolava dojem, Ze ptedstavuji vétsi zlo nez pravé drogy legalni,
jako jsou alkohol a cigarety. Prekvapujicim byl rovnéZ vysoky pocet studentl (témé&f jedna
¢tvrtina), ktefi souhlasi s koufenim marihuany, coz jen zvySuje potenciondlni riziko nebez-

peci hazardu s tvrdymi drogami v dnes jiz tak snadno drogam pfistupné spolecnosti.
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ZAVER

Kdyz jsem zacala psat svoji praci, stalo se mym cilem vytvofit text, jenz by umoznil ¢lo-
veku, prili§ se neorientujicimu v drogové problematice, seznamit se s fenoménem drogové
zavislosti u mladeze. Tomu, kdo se v této oblasti vice ¢i mén¢ orientuje, aby si své poznat-
ky prohloubil. Snazila jsem se zde nastinit to nejpodstatnéjs$i — vénovala jsem se jednotli-
vym typim drog, drog mladezi nejCastéji zneuzivanym, rozd¢lila je dle ucinki a uvedla
rizika spojend s uzivanim. Zaméfila jsem se na pfiCiny vzniku a disledky drogové zavis-
losti, jichz bychom mohli jmenovat nespocet. Opét zdlraziuji, Ze problém nepiedstavuji
pouze drogy ilegalni, ale pfedevsim ty legalni, nebot’ totiz pravé alkohol a tabak byvaji tim
odrazovym miustkem, na kterém vétSina narkomanil stoji dfiv, nez sahnou po tvrdé droze.
Naprosta vétSina lidi také na tomto odrazovém mustku skonci a tfeba diky alkoholu se
ocitne bez prace, domova i rodiny. Alkohol dle mého nazoru je stejné ne-li vice zdvaznym
problémem dnesni spolecnosti, jako drogy zdkonem zapovézené, coz doklada i fakt, ze
zavislych na alkoholu u nas se pohybuje kolem 600 tisic osob, zatimco problémovych uzi-
vatell drog je jen asi dvacetina. Prostor jsem rovnéz vénovala také drogové prevenci, ktera
ma zabranit ¢i alespon odradit od drogovych experimentli a naslednému vzniku zéavislosti.
Dle soudobych sociologickych vyzkumt se zd4, Ze negativni trend brani drog, ktery se
zacal rozSifovat ve vétsi mife v devadesatych letech, je pomalu na ustupu a pocet uzivateli

rok od roku pozvolna klesa.

Problematika uZzivani drog se stala celosvétovym problémem spolecnosti dne$ni doby.
VSsichni pedagogové jsou nuceni fesit problémy s koufenim a pitim alkoholu u mladeze jiz
na zékladnich Skolach. Bohuzel déti, které jiz na zakladnich Skolach krom alkoholu a ciga-
ret zkousi i drogy nelegalni, v poslednich letech pfibyva a n¢které z nich se stavaji i pravi-
delnymi uzivateli. Je dulezité sezndmit déti s problematikou drog a vysvétlit jim jejich
Skodlivost jiz v mladSim véku. Ukazuje se, Ze je nutné s touto osvetou zacit jiz na prvnim

stupni G¢innou opakovanou skolni protidrogovou prevenci.

Co se tyc¢e skolni protidrogové prevence, na vSech skolach funguje metodik prevence, kte-
ry zajiStuje vSe pottebné, aby prevence byla perspektivni a déti se seznamovali
s objektivnimi informacemi o drogach a nebezpecim z nich plynouciho. Mnohdy déti a
mladez na zakladnich a stiednich skolach ani netusi, ze na jejich Skole né¢jaka protidrogova

prevence existuje, neumi si preventivni aktivity, uskute¢iiované na skole, s timto terminem
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spojit. Zalezi jen na Skole samotné a na jejich moznostech a motivaci, zda se bude snazit

situaci v oblasti drog a protidrogové prevence zlepsit a zda se ji to v budoucnu podaii.

Problémem podle mého nazoru je nedostatecny z4jem ze strany rodict. Brani drog je vni-
mano dosud nepostizenymi jedinci, jako cosi vzdaleného, jako néco, co se za normalni
situace nepfihodi. Ta véc se ale stava, s to daleko ¢astéji nez by se zdalo. Zadna sebelepsi
vychova ¢i prevence vyskyt tohoto jevu nevylucuje. Dobra vychova a G¢inné preventivni

metody jen snizuji riziko.

Smifme se s faktem, Ze drogy kolem nés byly, jsou a budou zde i problémy s nimi. Rada
informaci uvedenych Vv této praci to zcela potvrzuje. Zejména pro rodiCe a pedagogy by
tento text mohl byt pfinosny, jelikoz pravé oni jsou ti, ktefi vychovavaji a vzdélavaji dalsi
generace. Tim se také podileji na dalSim vyvoji udélosti, zda se pocet ohroZzenych zavis-
lostmi bude nadale pozvolna snizovat ¢i nastane opétovny boom. Zejména mladi lidé ve
véku puberty a adolescence jsou nejvice ohrozenymi jedinci, proto s nimi mluvme o dro-
gach a v této oblasti je vzdélavejme. Pravidelné rozhovory by mély byt samoziejmosti i
vV ramci rodiny, coz se bohuzel nedgje, jak jsem si sama i diky svému vyzkumu ovéfila.
Fenomén drog mizeme vymitit jediné zajmem ucinné proti nému bojovat a ne obracet se

zady.
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SEZNAM PRILOH

P I Dotaznik



PRILOHA P I: DOTAZNIK
Ahoj mladezi!

Do rukou se vam dostava dotaznik zaméfeny na zkuSenosti dne$ni mladeze s drogami. Pro-
sim bud’te pfi vypliovani upfimni, jedna se o anonymni vyzkum, tak se nemusite bat ote-

vienych odpovédi.

Mnohokrat diky za Vasi pomoc! ©

Studentka 3. ro¢niku socialni pedagogiky Jana Michalkova
DOTAZNIK

Hodici se zakrouzkujte.

1. Pohlavi
A) Chlapec
B) Divka

2. Vék
A) 15-16 let
B) 17 -18 let
C) 19 letavice

3. Vyber spravné tvrzeni:
Na SS studuji obor, ktery zakonéuji formou
A) Vyucniho listu
B) Maturitni zkousky

4. Jsou na tvoji Skole poradany diskuze o rizicich uzivani drog?
A) Ano
B) Ne

5. Mluvi se u vas v rodiné o rizicich uzivani drog?
A) Ano
B) Ne

6. Myslis, Ze mas dostatek informaci o drogach — jejich rizicich a nebezpeci uzivani?
A) Ano
B) Ne

7. Odkud jsi ziskal/a nejvice informaci o drogach?



10.

11.

12.

13.

14.

A) Pres kamarady

B) Vrodiné

C) Ve skole

D) Média

E) JiNaK — JAK? woeeeeiee e

Jsou pro tebe alkohol a cigarety drogy?
A) Ano
B) Ne

Koufil/a jsi nékdy?

A) Ano, zkousel/a jsem to

B) Ano, cigarety koufim pravidelné — jsem kurak
C) Ne

Pil/a jsi nékdy alkohol?
A) Ano jednou

B) Ano, vicekrat

C) Ne

Pokud jsi na otazku ¢. 10 zvolil/a odpovéd C, otazky ¢. 11 a €. 12 prejdi.

Jak casto pijes alkohol?
A) Jednou tydné

B) Nékolikrat do tydne
C) Jednou mésicné

D) Vyjimecné (oslavy)

Opil/a jsi se nékdy?

A) Ano, jednou

B) Ano, vice nez jednou
C) Nikdy

Které drogy jsou u nas legalni?

A) Marihuana, hasis, tabdk (cigarety), alkohol
B) Pervitin, heroin, extaze, kokain, LSD

C) Alkohol, tabak

D) Nevim

Zkusil jsi uz nékdy néjakou drogu? Pokud ano, oznac, s kterou drogou mas zku-
Senost. MlzZes oznacit vice moZnosti.



15.

16.

17.

18.

19.

20.

A) Marihuana — hasis

B) LSD, Lysohlavky

C) Extaze

D) Tékavé latky (toluen, fedidlo)

E) Opiaty (kodein, hypnotika)

F) Pervitin

G) Heroin

H) Kokain

[) Jiné —jaK&? ...cooeeeeeeeeeee e

Zkusil jsi néjakou drogu opakované (vyjimaje alkoholu a cigaret)
A) Ano, nékolikrat

B) Ano, pouze jednou.

C) Ne, nikdy.

Znas nékoho, kdo pravidelné uziva tvrdé drogy (napf. pervitin, kokain, heroin,
extaze, LSD, ...)?

A) Ano

B) Ne

Na koho by ses obratil, pokud by si chtél sehnat drogy (pf. Marihuana, extaze,
LSD, pervitin)

A) Na kamarada

B) Sourozence, pfislusnika rodiny

C) Na dealera

D) Na NEKONO JINENO ...ttt r ettt

E) Nevim

Jak obtizné se podle tebe daji drogy sehnat?
A) Snadno

B) Obtizné

C) Nevim

S pravidelnym koufenim marihuany (k nelékarskym uceltim):
A) Souhlasim

B) Nesouhlasim

C) Nevim

Popis sviij postoj k drogam. Jaky je tviij postoj k drogam, jestli je zavrhujes, ¢i
pripoustis prileZitostné uzivani, jestli jsi pro nebo proti experimentovani
s nimi. Tady je prostor pro tvé nazory:





