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1  Drogova scéna — situace Vv kraji
1.1  UzZivani navykovych latek v obecné populaci, ve Skol  ni populaci

Stav v uzivani navykovych latek v obecné populaci JihoCeského kraje nepovazujeme za vyrazné odliSny od
situace v celé Ceské republice. Toto pfesvédéeni nemame potvrzeno zadnymi specificky zaméfenymi analyzami
nebo priizkumy na mistni drovni, nicméné jsme presvédéeni, Ze CR je natolik homogenni Gzemi, Ze rozdily mezi
vétSimi regiony nejsou nikterak vyznamné (za vyznamné povazujeme rozdily vySSi nez nasobky zastoupeni
jednotlivych jevd). Na Urovni regiond mensich neZ kraje pak rozdily mohou byt vyraznéjSi. PFi¢iny mohou byt
rizné, napf. vyraznéjSi zastoupeni jinych socialné rizikovych jevd (v podminkéch Jiho¢eského kraje napf. pouliéni
prostituce v pfihranic¢i), kumulace vylou¢enych lokalit (jev v JihoCeském kraji naopak Fidky), dlouhodobé vysoka
nezameéstnanost apod. Obdobné tomu je ve Skolni populaci, velkou roli hraje typ Skoly, umisténi v regionu.

Realizaci takto koncipovanych priizkumd na mistni arovni nepovaZzujeme za efektivni. Za prvé bychom se patrné
nedozvédéli informace, vyznamné odliSné od stavu na Urovni narodni, za druhé nam v jejich realizaci brani
i relativni nedostatek finan¢nich prostfedkd, uréenych na protidrogovou politiku kraje. PFiblizné od roku 2008
Jihocesky kraj nefinancuje ze svého rozpoctu zadné vyzkumné a obdobné zaméfené aktivity/ projekty, nebot
vSechny prostfedky, ur€ené na problematiku zavislosti vkladad do pfimé prace s ohrozenymi osobami. Kraj
primarné vyznamné spolufinancuje sluzby primarni prevence aty sluzby, které pracuji pfimo s ohrozenymi
osobami, pfipadné s jejich socidlnim okolim. O situaci v oblasti uzivani navykovych latek v kraji pak mame
relevantni informace pfimo od organizaci nebo sluzeb, které v této oblasti pracuiji.

Struéné shrnuto: Jiho €esky kraj ani v roce 2017 zadnou vlastni studii ¢i analyzu na téma uzivani drog
(pFipadn & rozSifeni jinych forem zavislostniho chovani) nerealizova |, a co se ty €e regionalnich, mistnich
vyzkum @, nemame za rok 2017 informaci o tom, Ze by takové  akce byly na Gzemi Jiho €eského kraje
realizovany (nap Fiklad na urovni jednotlivych obci, & menSich region ).

Pro Uplnost uvadime popis mechanismu, ktery povazujeme za postacujici pro praci s timto typem informaci (viz
dokument Minimalni sit protidrogovych sluzeb na Gzemi JihoCeského kraje 2015 — 2017), a dlouhodobé jej
vyuzivame (aktualné napfiklad za rok 2016 pro potfeby tvorby nového Stfednédobého planu rozvoje socialnich
sluzeb JihoCeského kraje na obdobi 2019 - 2021).

Pocéty ohrozenych osob podle jednotlivych rizikovych sk upin (kvalifikovany odhad):

Uzivatelé alkoholu (Skodlivé nebo rizikové piti v obecné populaci):
« VvZ CR 2012 — 8,2 % dospé&lé populace?, po prepoétu cca 5,5 % obecné 3 populace;
» Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb- na 100 000 obyvatel cca 1 500 osob zavislych na alkoholu,
tedy cca 1,5 % populace .

Uzivatelé konopi (vysokeé riziko uzivani)
+ VZCR 2012 - 1,2 % dospélé populace, po pfepoétu cca 0,8 % obecné populace;
» Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb - na 100 000 obyvatel cca 1 000 problematickych uzivatel(i
konopi, tedy cca 1,0 % populace .

Problémovi uzivatelé drog (opiaty a/nebo amfetaminy, a/ nebo injekéni uzivani):
« VZ CR 2012 - 0,6 % dospélé populace, po pfepodtu cca 0,4% obecné populace;
» Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb- na 100 000 obyvatel cca 500 problémovych uzivatelud, tedy cca
0,5 % populace .

Gambling (vysoké riziko, tedy riziko vzniku zavislosti):
e Hazardni hrani NMS 2014* — 0,6 — 1,0 % dospélé populace po prepoctu cca 0,5 % obecné populace;
» Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb- na 100 000 obyvatel cca 500 patologickych hracu, tedy cca
0,5 % populace .

1 vyro&ni zprava o stavu ve vécech drog v CR v roce 2012, Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti (dale jen VZ CR
letopocet, NMS)

2 Minéna zjevné dospéla populace (vékova skupina 15 — 64 let)

3 Pfepocet na obecnou populaci je vzdy uvadén pro jednodussi praci s dalsimi prepodty, ty jsou jiz provadény se celkovymi pocty obyvatel
obci/ tzemi/ regionu

4 Publikace hazardni hrani v Ceské republice a jeho dopady, Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti, Praha 2014
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Prostym souétem vySe uvedenych &isel se dostaneme k odhadu, ?e 7,2 % obyvatel CR je vyrazn é ohroZeno
rizikovych chovanim 5, spojenym s uzivanim alkoholu, nelegalnich navykovych latek nebo patologickym
hraéstvim (gambling). Dokument ,Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb“ pfedpokladd cca 35 - 4%
potencidlnich pacient G ambulantnich adiktologickych sluzeb  z po€tu obyvatel daného regionu.

Vzhledem ktomu, Ze u nékteré skupiny se sklony k jednotlivym zplGsobdm rizikového chovéani se prekryvaji
(alkohol s gamblingem inelegélnimi navykovymi latkami, Cast uzivateld NNL - pfedevSim pervitinu -
s gamblingem, atd.), nejevi se jako odpovidajici realité pracovat s pouhym souctem jednotlivych Gdaji. Vzhledem
k co nejobjektivnéjSimu pojeti dalSich vypoctd/ odhadl povazujeme za dostateéné konzervativni (a sou¢asné
blizky realité) odhad, Ze cca 5 % obyvatel kraje ° je rizikovym chovanim ohrozeno. Tyto osoby by mohly byt,

vzhledem k popsanym rizikovym faktoriim, pacienty/ klienty odbornych adiktologickych sluzeb.

Za Jiho €esky kraj (cca 630 000 obyvatel) m GZzeme predpokladat po €et ohroZzenych osob v jednotlivych
kategoriich:

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

Podle metody, pouzité pro ramcové odhady (5 % obyva tel) — pfedpokladame celkem 31500 obyvatel
kraje, kte ¥i by m éli mit p fistup k DOSTUPNE odborné pé éi.

Do tohoto podtu je nutno pro potfebu navrhu kapacity pfedevSim ambulantnich sluzeb zahrnout (do odhadu
nejsou zahrnuti) socialni okoli PP, tedy pfedevSim rodice, partnery a pfipadné dalSi blizké, ktefi budou také
intervenci/ pomoc/ podporu potfebovat bud individualné, nebo budou zapojeni do poradenského/ terapeutického
procesu spole¢né s osobami, které vykazuji rysy rizikového chovani’.

Vystupy z terénniho priizkum mezi dospivajici populaci v nékterych oblastech mésta Ceské Budé&jovice. Hlavni

informace/ zjisténi:
V réamci projektu byl vytvoren preventivni a informacéni materidl zaméreny na rizika uzivani alkoholu. Konkrétné se jednalo
o 3 druhy informacénich letakd: Otrava alkoholem, Zodpovédna konzumace alkoholu, Kombinace drog a alkoholu. Tento
material byl distribuovan oslovenym osobam. Letdky byly psany jazykem cilové skupiny a béhem kontaktd se cilova
skupina se zajmem na nékteré véci pracovnikd doptavala.
Terénni pracovnici (JihoCesky streetwork Prevent a Salesianské stfedisko mladeze CB) mapovali lokality a mista, ve
kterych se schazi cilova skupina projektu a zda na téchto mistech dochazi ke zneuzivani alkoholu ¢&i navykovych latek.
Z pozorovani a rozhovord s cilovou skupinou se pak pracovnici zaméfili na lokalitu Sokolsky ostrov a Suché Vrbné. Byl
vytvofen dotaznik, ktery mapoval uZivani alkoholu v cilové skupiné projektu. Dotaznik s pracovniky vyplnilo celkem 45
osob. Z celkem 45 vyplnénych dotaznikd, bylo 63 % divek a 37 % chlapcd. S alkoholem méla zkuSenost velka vétSina
dotazanych, konkrétné 97,8 %. Prdmeérny vék dotazovanych byl 17,2 roku. Celkem 17 dotdzanych, tedy 37,8 %,
odpovédélo, ze alkohol konzumuje vice nez trikrat za mésic, pficemz nejéastéji to jsou kombinace s destilaty, celkovée
v 46,7 % odpovédi. Nejcasteji alkohol konzumuje cilova skupina s kamarady, celkem 77,8 % dotdzanych. Obsahem
rozhovord byly informace o rizicich uzivani alkoholu ¢i navykovych latek, informace o sluzbé NZDM a terénnim programu.
V pribéhu projektu probéhlo celkem 117 kontaktd s cilovou skupinou.
Potvrdila se hypotéza, Ze pro cilovou skupinu neni obtizné sehnat alkohol. Celkem 77,4 % dotazovanych uvedlo, Ze jim byl
prodan alkohol v dobé, kdy jim jeSté nebylo 18 let. Celkem 28,9 % dotazanych si shani alkohol v obchodech ¢i vecerkach,
nejc¢astéji pak bylo uvadéno, Ze se jedna o vietnamské vecerky.
Dale se zjistovalo, jaky druh alkoholu cilova skupina konzumuje ve chvili, kdy vypije nejvétSi mnozstvi alkoholu. Nejcastéji
byla zmirfiovana konzumace destilatts (whisky, tuzemak, vodka atd.). Casto se jednalo o jednu lahev alkoholu v kombinaci
s pivem ¢i vinem. Na tyto zjiSténé informace byla poskytnuta intervence zamérena na moznou otravu alkoholem. Mezi
odpovédmi se také objevilo, ze v 11,1 % pfipadd dotadzany vypil lahev destilatu sam.
V ramci dotazniku byly také zjiStovany zazitky spojené s alkoholem, at’ uz se jednalo o zazitky pozitivni ¢i negativni. Cilem
bylo reagovat na zminéné negativni zazitky intervenci a rozhovorem. Mezi nejcastéjSi negativni zazitky bylo uvadéno
nasledujici: nevolnost dotazovaného, nevolnost nékoho dalSiho a kocovina. V ramci vyplriovani dotaznikd probihal
zaroveri informacni servis napf. jak poznat otravu alkoholem a co délat pokud dojde k nevolnosti po poziti alkoholu. Také

pit alkohol. Zdroj: MPK stat. mésta C. Budéjovice

5 Umyslné se vyhybame uzivani pojmu zavislost, respektive pojmu spojeného s pfistupem, Ze teprve zavislost je hodna péce &i léby. Suzby,
aby byly dostate¢né efektivni, maji mit i preventivni rozmér, je vhodnéjsi umét oslovit i osoby ve zvySeném riziku a vénovat se feSeni jejich
problému nez Cekat, az se zavislost rozvine, jejimu vzniku je vyhodné pfedchazet...

6 Jihogeské kraje, alei CR...

"1 kdyz v nékterych regionech muaZe byt pocet osob s rizikem nizsi, pak realny poget klientl)/ pacientt pravé diky této cilové skupiné bude
nepochybné vzdy vyssi. S touto cilovou skupinou v odhadech nepocitame (v této chvili nevime, podle jakého klice bychom v odhadech méli
postupovat), byt je nesmirné dulezit4 a odbornou pomoc nepochybné potfebuje.
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1.2 Uzivani drog v prost fedi zabavy, no éniho Zivota

| pro rok 2017 plati, Ze informace z tohoto prostfedi jsou spiSe nahodilé, Gtrzkovité. Stale neni k dispozici nastroj,
ktery by nahradil v minulosti realizované intervence zamérené do této oblasti, napfiklad a pfedevsSim kvalitativni
testovani tablet tzv. extaze. Ani ob&asné, narazové intervence sluzeb harm reduction v tomto prostfedi nemohou
zZjistit dostate¢né relevantni informace, které by dokazaly toto prostfedi podrobné zmapovat. Jsme odkazani na
zprostfedkované informace, které nejsou vzdy dostate¢né podloZzené. Je nepochybné, Ze se vtomto prostredi
navykové latky objevuji (v€etné téch legalnich). V minulych letech, vzhledem k tomu, Ze latky, prodavané jako.
.extaze" byly uzivateli hodnoceny jako nedostate¢né kvalitni (snizujici se obsah MDMA, jeji nahrazovani jinymi
latkami; jedna se o obdobi cca kolem roku 2010 - 2012), byl i v Jiho€eském kraji zaznamenan trend ,pfestupu”
uzivatell ke znaméjSimu a predvidatelnéjSimu pervitinu, jehoz pfedevSim nazalni uzivani je v tomto prostredi
pomérné rozSifené. V posledni dobé objevuji naznaky o experimentech s tzv. ,novymi drogami, v prostfedi
skupin osob s vy$Sim socialnim statusem pak neni vzacnym jevem uzivani kokainu (v nékterych pfipadech
kokain slouzi jako symbol tohoto statusu, nebo jeho pfedstirani). Nyni jiz dlouhodobéji plati trend, zZe se ,Extaze"
vraci, patrn& v souvislosti se zlepSenim jeji kvality, co? povaZujeme za potvrzené idiky zachyttm PCR
v JihoGeském kraji.

Ze zprav, které mame k dispozici, Ize konstatovat, Zze uzivani NNL v prostfedi zabavy a no¢niho Zivota se
principialné nelisi od uzivani v jinych oblastech &i sférach (co se tyce druhu latek atp.), vyjimkou je pochopitelné
intenzita ¢i Cetnost uzivani, nebot toto prostfedi je vhodné pro zacatek experimentu, a je hlavnim prostfedim pro
tzv. rekreacni (tedy vikendové) uzivani.

V prostfedi zabavy nebo nocniho Zivota sluzby pro uzivatele drog v Jiho¢eském kraji systematicky nepracuji
(mapuji situaci na jednotlivych akcich — festivaly, slavnosti, koncerty), hlavnimi davody tohoto nahodilého pfistupu
jsou jednak nedostatek finan¢nich prostfedkd, jednak skute¢nost, Ze uzivatelé v tomto specifickém prostfedi maji
zajem prednostné oto ,uzit si“, nikoli feSit problém?, ktery momentalné neciti. Tim se vracime obloukem
k zaCatku této kapitoly — sluzbam chybi specificky nastroj, kterym by mohly tyto skupiny oslovit (mimo klasického
informacniho servisu, napf. jizZ vyménny programu na téchto akcich nebyva nabizen, nebot zkuSenost pracovniki
sluzeb je takova, Ze 0 néj neni zajem).

1.3 Problémové formy uzivani drog

V kategorii problémového uzivani drog v Jiho¢eském kraji dlouhodobé prevazuje uzivani pervitinu (cca ze %), Ya
problémovych uzivatell tvofi uzivatelé opiatl (nejen latky na bazi buprenorfinu, je pomérné rozSifené uzivani
[éCiv na bazi opiatu - typicky Vendal Retard, podle zprav z terénu mirné narGsta pocet uzivatel( heroinu). U velké
¢asti uzivatell jsou tyto tradiéni drogy obvykle ,doplnény” uzivanim IéCiv (benzodiazepiny apod.), narazové nebo
spiSe ojedinéle i uzivanim tzv. ,novych drog“. Nepravidelné, ale s vétsi frekvenci nez v pfedchozich letech, se
objevuji informace o uzivani kokainu, to se ovSem obvykle déje v prostfedi, kam standardni adiktologické sluzby
svymi aktivitami nebo nabidkou sluzeb nedosahnou.

Problémové uzivani nelegalnich drog bylo v minulosti Evropé tradi¢né definovano jako injek éni a/nebo
dlouhodobé a pravidelné uzivani drog opiatového a/n  ebo amfetaminového a/nebo kokainového typu
(EMCDDA, 2009). Tato zastfeSujici definice byla v r. 2013 Evropskym monitorovacim centrem pro drogy
a drogové zavislosti revidovana a rozSifena o uzivani dalSich drog s vysokou frekvenci (u konopi denné ¢i témér
denné a u ostatnich drog alespori jednou tydné) nebo o uzivani drog prinasejici uzivateldm zdravotni &i socialni
problémy (viz napf. Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2015, NMS 2016). Pro
potfeby hodnoceni nebo popisu situace v Jihoceském kraji i nadale vyuzivame pdvodni definici EMCDDA z roku
2009, ddavodem je konzistence dat a nutnost soustfedéni prostfedkd na rfeSeni nejvice ohrozujicich jevd
(pfedevSim z pohledu ochrany verejného zdravi).

zarok 2017 ¢ini odhad (dlouhodoby a spiSe konzervativni) za Jih  oéesky kraj:
poéet PUD® v Jiho éeském kraji cca 2 100 osob
z toho 1UD cca 1 800 osob

8 Coz oviem neznamena, Ze tyto aktivity nemaji smysl| — pro fadu navitévnika to miize byt prvni kontakt se sluzbami, a divod k tomu zagit
uvazovat o své situaci, pfipadné pak sluzbu kontaktovat. Pro sluzbu samotnou pak znamena mapovani mistni drogové scény v jiném
kontextu, moznost osloveni té ¢asti uzivateld, ktefi jinak s (pfedevsim) terénnim programem v misté do kontaktu nepfijdou.

® PUD = problémovy uzivatel drog; IUD = injek&ni uZivatel drog
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Komentar: Vychazime vtéto souvislosti z dlouhodobého sledovani poctu klientd nizkoprahovych sluzeb.
Povazujeme Jihocesky kraj dlouhodobé za pomérné uspokojivé pokryty relativné dostupnymi sluzbami.
V uplynulych letech jsme pA védomi moznych prekryvi mezi regionélnimi sluzbami (tykalo se ctyF ze sedmi
okresu kraje, kde zaroveri dlouhodobé pusobily soubézné? terénni program a kontaktni centrum) provadeéli cilené
dotazovani na moznost, zda se klienti ve zminénych sluzbach vyskytuji soubézné, vyuzivaji obé sluzby
(podrobné za roky 2012 a 2013). Po revizi celkového poctu nékterych zasadnich kategorii uzivateld téchto
sluzeb jsme dosli k tomu, Ze toto pfekryti neni nevyznamné, a z jeho vysledkd jsme odhadli pomoci multiplikacni
metody redlny pocet problémovych uzivateld drog v Jihoceském kraji. V uplynulych tfech letech se snizuje pocet
uzivatel metamfetaminu a opiatd, ktefi jsou v kontaktu s nizkoprahovymi sluzbami (plati i pro injekéni uzivatele).
Trend je setrvaly, ale prozatim nikoli dramaticky. Zda znamena skutecné snizovani poctu problémovych uzivateld,
nebo pouze snizeny zajem o vyuZzivani téchto sluzeb bude nutné analyzovat.

V dokumentu Vyroéni zprava o stavu ve vécech drog v Ceské republice za rok 2016 je pro Jiho&esky kraj uveden
odhad 2 700 problémovych uZivatel G drog (2 000 IUD). Vzhledem k ponékud odlisné metodologii ziskavani
vstupnich dat, a vzhledem k tomu, Ze vyznamna ¢ast této populace zUstava nékdy vyznamné dlouho skryta
(pfedevsim v pocatcich své drogové kariéry) nepovaZzujeme tento nesoulad za zasadni.

1.4 Uzivani drog ve specifickych skupinach

Trva stav popsany za posledni léta, tedy informace o uzivani (v€etné nitroZilniho) pervitinu v romské populaci,
které je intenzivnéjSi nez v populaci bézné. Zpravy pfichazi od organizaci, které s Romy pfimo pracuji, nebo
z diléich vyzkum( na toto téma. Situace se pravdépodobné liSi podle konkrétnich komunit, nicméné nékteré
informace terénnich programi s dobrou znalosti mista a cilové skupiny hovofi v nékterych mistech az o cca 10 %
uzivatell (v€etné injekenich) pervitinu, pfedevSim v mladSich vékovych skupinach, coz je vice nez desetinasobek
dlouhodobého celorepublikového prdméru v bézné populaci. Jedna se o stav obvykle spojeny se socialnim
vylou€enim, zapojenim do Sedé ekonomiky, a dalSimi negativni jevy — napf. typicky prostituce. Napfiklad
v Ceskych Buds&jovicich tvofi romsti uZivatelé drog cca 27 % klientely terénniho programu. U ostatnich
specifickych skupin obyvatel kraje neni k tomuto tématu dostatek informaci, nicméné vzhledem k problematice
vyroby a distribuce drog ve skupiné cizincli pfedevSim viethamské statni prislusnosti, 1ze predpokladat nardst
uzivani i uvnitf této populace, prozatim jsou viditelné spiSe ojedinélé pripady.

1.5 Socialn é vylou éené lokality

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

V Jihoceském kraji bylo pfi poslednim prazkumu stavu identifikovano 38 vylouéenych lokalit s odhadem jejich
obyvatel cca 2200 — 3150 osob, coz Jiho€esky kraj fadi mezi pét kraja, které jsou timto jevem zasazeny nejméné
(pro srovnani, jako nejvy33i je podet obyvatel lokalit v ramci CR odhadovan v Usteckém kraji, cca 36 000 —
38 500 osob).

Nize uvadime stru¢ny prehled nejvyznamnéjSich lokalit dle ORP (pfi praci s témito Gdaji je nutné brat v Gvahu, Ze
na fadé mist se situace rychle méni, véetné zmény konkrétnich lokaci a poctu jejich obyvatel - obvyklym jevem je
migrace obyvatel téchto lokalit, nejen v ramci kraje). Statistické Udaje vychazi z tzv. ,Gabalovy analyzy* z roku
2015):

« Ceské Bud éjovice — pét (identifikovanych) lokalit, cca 700 - 800 obyvatel
e Pisek — ¢tyfi lokality, cca 100 - 300 obyvatel

* Milevsko - jedna lokalita, do 100 obyvatel

» Téabor —jedna lokalita; cca 100 - 200 obyvatel

e Jind fich v Hradec - jedna lokalita; do 100 obyvatel

« Cesky Krumlov — osm lokalit, 400 - 700 obyvatel

10 Okresy Ceské Budgjovice, Strakonice, Prachatice a Pisek. V okresech Cesky Krumlov a Jindfichtiv Hradec plisobi pouze terénni programy.
V okrese Tabor se terénni program teprve postupné rozjizdi, dlouhodobé na jeho Gzemi plsobi pouze kontaktni centrum.

11 Jednalo se o cca 250 — 300 osob. Pro pfipravu novych strategickych dokumentt kraje v této oblasti predpokladame ovéFeni téchto Gdajd
podle aktualni situace.
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» Kaplice — &tyri lokality, do 200 obyvatel

» Prachatice - tfilokality; do 100 obyvatel

» Strakonice - Ctyfilokality, 200 - 300 obyvatel

» Vimperk - tfi lokality; do 100 obyvatel

e Volary —jedna lokalita; cca 100 — 150 obyvatel...

» Trebon — Ctyfi lokality; 100 - 200 obyvatel
V sou¢asné dobé na Uzemi ORP Trebori pasobi Agentura pro socialni zaglefovani, mésto Ceské Velenice
(lokalita do cca 100 obyvatel ohrozenych sociélnim vylou¢enim. Pocatkem roku 2017 zahdjily €innost sociélni
sluzby, které byly identifikovany jako potfebné pro naplfiovani mistni strategie socidlniho zaclefovani. Mezi nimi
jsou i sluzby uréené pro cilovou skupinu osob, ohrozenych zavislosti — odborné sociélni poradenstvi, poskytovatel
Spolek 3P. Tyto sluzby jsou financovany z OP Z.

V druhé poloviné roku 2017 zahajila Agentura pro socialni za¢lenovani spolupraci s méstem Pisek. Prvni vystupy
budou zndmy nejdfive v poloviné roku 2018.

V podstaté ve vSech identifikovanych vylou€enych lokalithch JihoCeského kraje pusobi protidrogové sluzby,
predevsim terénni programy a lze konstatovat, Zze kazdy terénni program v Jihoeském kraji pusobi v nékteré
z lokalit. Pocet sluzeb, respektive jejich kapacita, zUstavaji konstantni. Vzhledem k velikosti lokalit nepovazujeme
za potfebné, pro nejblizSi obdobi, navySovat specialné kvuli lokalitam vyznamné kapacitu sluZzeb, nebo dokonce
iniciovat vznik specializovanych sluzeb.
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1.6 Uzivatelé drog v Ié ¢Ebé a ve sluzbach
NiZKOPRAHOVE SLUZBY

Tabulka 1.6.1: Pocet uzivatel( drog (IUD a ostatni kategorie, pouze TP a KC — prosté soucty), vyvoj 2004 az
2017

2004 | 2008 | 2010 | 2012 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Pocet klientli / UD 1207 | 1540 | 1675 | 1880 | 2038 | 1994 | 1787 | 1655
z toho INJEK CNICH uzivatel & drog 879 1200 | 1347 | 1422 | 1535 | 1469 | 1303 | 1218
z toho se zakladni drogou PERVITIN 512 1004 | 1212 | 1272 | 1335 | 1282 | 1129 | 1032
z toho se z&kladni drogou heroin 122 38 40 14 91 13 13 17
z toho se zakladni drogou Subutex*? - 235 215 250 178 229 252 242
... OPIATY celkem - 273 255 264 269 242 265 259
z toho se zékladni drogou kanabinoidy 107 152 109 221 334 290 243 232
Pramérny vék klienta 23,8 25,7 27,5 26 29 31 30 32
o e e, V21! @lespon 356 | 310 | 339 | 272 | 283 | 223 | 38 | 239

Komenta F k tabulce: V tabulce jsou uvedeny vyhradné soucty za nizkoprahové sluzby (terénni programy a kontaktni centra),
pUsobici v Jiho¢eském kraji. Vyhradné nizkoprahové sluzby jsou vybrany proto, aby nedochazelo k nadmérnym duplicitdm
(jednotlivy klient by nemél byt pocéitan dvakrat, aby nedoSlo ke zkreslovani realné situace), nebot Ize divodné predpokladat,
Ze by jeden klient mohl b&hem jednoho roku ve statistice vyskytnout vicekrat — typickym pfikladem by byl klient KC, ktery by
v pribéhu roku zahdjil ambulantni 1é¢bu (nebo by vyuzil jakoukoli jinou sluzbu — substituce, pobytova Ié¢ba apod.). V této
tabulce jsou uvedeny prosté soucty klientll sluzeb. Vzhledem k tomu, Ze ve vétSiné regiond/ Uzemi okresu (tedy v mezich
pfiméfené dostupnosti) byvaji realizované dva nizkoprahové programy, KC i TP, muze vSak i zde dochazet k pfesahim. Ty
dlouhodobé odhadujeme na cca 250 — 300 osob vramci celého kraje, pfedevSim se jedna o kategorii pravidelnych/
dlouhodobych uzivatell pervitinu a opiatQ, ktefi soubézné uzivaji injekéni formou.

GRAF 1.6.1: Vyvoj klientely nizkoprahovych sluzeb v Jiho¢eském kraji 2006 - 2017

2500

Pocet klientd / UD

2000

z toho injekénich uzivateld drog

1500

z toho se zakladni drogou pervitin

pocet prvnich kontaktd 1000

z toho se zakladni drogou opidty

z toho se zdkladni drogou
kanabinoidy

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Komenta f ke grafu: V grafu je shrnut trend poctu klientll (a jejich kategorii) nizkoprahovych sluzeb za obdobi 2006 az 2017.
Pocgate¢ni pocty klientd (cca do roku 2010) pochazeji z obdobi, kdy se sit sluzeb teprve konstituovala, a pfedevsim
teprve analyzovat. Moznymi pfiCinami jsou bud klesajici pocty uZivatelt nelegalnich navykovych latek, ale mnohem spiSe
omezujici format sluzeb (prioritni zaméfeni na nitrozilni uzivatele) v kombinaci se zlepSujici se situaci na trhu prace
a v sociélni oblasti obecné.

12 .a dalsi opiaty
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AMBULANTNI LE €BA
Tabulka 1.6.2: Struktura pacientd psychiatrickych ambulanci v Jiho¢eském kraji 2005 — 2016

2005 2007 2009 2011 2013 2015 2016
opiaty a opioidy 143 59 39 136 86 91 80
z toho: heroin 100 18 3 7 5 5 10
canabinoidy 34 14 18 9 20 54 24
sedativa, hypnotika 52 36 11 36 35 31 47
kokain 0 1 0 0 1 0 0
ostatni stimulancia 48 26 22 52 43 177 55
z toho : metamfetamin 13 18 20 46 37 50 18
halucinogeny 1 3 0 0 3 0 3
prchava rozpustidla 1 0 0 0 3 2 2
kombinace drog 148 63 68 143 85 166 113
nealko drogy bez tabaku 427 202 158 376 277 525 327
tabak 0 0 104 19 10 22 30
alkohol 664 597 431 540 581 597 676
zdroj: UZIS

Pozn. k tabulce: Co se absolutnich poétd pacientd AT za sledované obdobi ty¢e, jsou zfetelné meziroéni vykyvy. Zvlasté
u skupin, kde mame o situaci prehled z adaju nizkoprahovych sluzeb (uzivatelé opiatli, pervitinu; predevsim jejich injekéni
uZivatelé), pocty lé¢enych v nékterych obdobich neodpovidaji pfedpokladané potfebé ambulantni IéCby. Do roku 2013 byly
Gdaje Serpany ze Zdravotnické rodenky Jihodeského kraje (UZIS), Gdaje za roky 2015 a 2016 jsou doplnény dle publikace
UZIS Psychiatricka péce 2015 a 2016. Udaje za rok 2017 budou k dispozici pravdépodobné na podzim roku 2018.

Dlouhodobé plati stav, Ze pocet lé¢enych uZzivateld alkoholu inealkoholovych drog je v Jiho¢eském kraji vyrazné pod
pramérem CR. V pfepoétu na 10 000 obyvatel je kraj v celorepublikovém srovnani za rok 2016 na predposlednim misté
u uzivatelu alkoholu (posledni je kraj Stfedocesky), Ié¢enych v ambulantnich zafizenich; u Ié¢enych uzivateld nealkoholovych
drog na misté dvanactém (se zhruba Sestinovym podilem poctu IéEenych osob oproti Praze, resp. tfetinovém podilem oproti
praméru CR). Takto velky vykyv patrné& neni mozné vysvétlit pouze lepsi situaci v této oblasti, tedy mensim vyskytem osob,
ohrozenych zavislosti, pravdépodobnéji se spiSe jedna o dukaz nikoli optimalni dostupnosti ambulantni &by na Gzemi kraje.
Viz Zdravotnicka roéenka CR 2015 (UZIS 20186).

Pro srovnani POBYTOVA LE CBA v psychiatrickych 1é&ebnych zafizenich: V roce 2016 bylo v psychiatrickych I0Zkovych
zafizenich s diagnézou zavislost (F.10 az F.19) hospitalizovano celkem 692 pacientd z JihoGeského krajel®, z toho 358
s diagnézou F.10 (alkohal), 334 s diagndzou zavislosti na nealkoholovych drogach (bez tabaku; nejvice ostatni stimulancia —
110 osob a kombinace latek — 113 osob). Co se ty€e hospitalizaci v oblasti zavislosti na alkoholu, i zde je JihoCesky kraj na
poslednim mist&¢ v porovnani scelou CR (polovina hospitalizaci oproti Olomouckému kraji, 2/3 praméru celé CR),
u nealkoholovych zavislosti na 7. mist& (mirné& pod pramérem CR).

Vroce 2015 byl spustén provoz nového, respektive inovovaného informaéniho systému v oblasti I1é¢by,
Narodniho registru |é €by uZivatel i drog (NRLUD). Jeho prostfednictvim maji byt dostupné Gdaje o |é¢hé
uzivatell nejen uzivateld nelegalnich navykovych latek, ale i o 1é€enych osobéach s primarni drogou tabdk nebo
alkohol a o Ié¢enych hazardnich hrac¢ich. Vzhledem k tomu, Ze se jedn& o novy registr (spustén v bfeznu 2015),
Udaje za rok 2015 jsou spiSe kusé a mnoho nevypovidaji o skute¢né situaci v této oblasti, patrné bude nutné
pockat, az se podafi tento systém zbavit Fady podstatnych omezeni (maly pocet hlasicich subjektd,
nekompatibilita s jiz existujicimi programy — informacni systémy ve zdravotnictvi, UniData). Pro nazornost — za
rok 2015 Gdaje do tohoto systému nahlasilo z Jihoceského kraje celkem 13 subjektu, za rok 2016 12 subjektd.

Pocet zadatel(l o [é¢bu podle NRLUD za Jiho€esky kraj v roce 2015: Alkohol — 64 osob; 93 pervitin, 111 opioidy,
51 osob kanabinoidy, 7 gambling.

V roce 2016 to bylo 130 uZivatelt alkoholu, 78 uzivatelu pervitinu, 129 uZivatelt opiatt 40 kanabinoidy, 10
sedativa a hypnotika a 5 klient s diagn6zou gambling. Celkem 400 osob.

13 . ztoho v PL Cerveny Dvr 167 pacientd, déle viz kap. Pobytova lé&ba
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Z toho prvozadatelé — alkohol 64, pervitin 38, opiaty 8 osob. Celkem 142 osob/ klient(.

S vyjimkou kategorie ,opioidy“ Gdaje nepochybné nejsou reprezentativni. Tato kategorie se blizi realité minimalné
v tom ohledu, Ze by méla vérné zobrazovat stav v oblasti substitu¢ni |é¢by (NRLUD vznikl mj. slou¢enim registru
hygienické stanice hl. m. Prahy, a registru substitu €ni Ié Eby — NRULISL, kam zafizeni, poskytujici substituéni
IéCbu hlasi své pacienty jiz dlouhodobé).

Podrobnéji viz publikace ,Lé&ba uZivatelt drog v CR v roce 2015* a ,Lé&ba uZivatelt drog v CR v roce 2016
publikagni fada ,Aktuéini informace®, UZIS CR 2016 a 2017 (vzhledem k tomu, Ze tyto publikace vychazeji vzdy
na podzim nasledujiciho roku, Udaje za rok 2017 budou k dispozici pravdépodobné na podzim 2018).

Specifické sluzby ambulantni lé €by (dle Standard G4 RVKPP)

Tabulka 1.6.3: Struktura klient( vybranych sluzeb ambulantni 1é¢by v JihoCeském kraji, Adiktologicka poradna
Prevent (2011 — 2017)

pocet klientdl | ztoho NNL |z toho alkohol |z toho gambling | z toho z toho

celkem prvnich kontaktd | neuzivatelé
2017 418 199 79 0 178 140
2016 396 181 56 18 164 141
2015 359 177 29 22 153 153
2014 272 141 13 13 113 105
2013 251 116 14 2 101 119
2012 245 112 16 4 73 113
2011 174 70 9 6 45 89

Pozn.: Udaje za ¢ast sluzby, zaméfené vyhradné na oblast gamblingu (projekt RVKPP) jsou do roku 2016
uvedeny v celkovém souhrnu. Tito klienti byli v prdbéhu druhé poloviny roku 2016 referovani do nové vzniklé
Poradny pro nelatkové zavislosti PREVENT, z ddvodu jednodussi prace s daty je uvadime pro rok 2016 jesté na
tomto misté. Od roku 2017 jiz prehled nize.

Tabulka 1.6.4: Struktura klientl vybranych sluzeb ambulantni |é€by v JihoGeském kraji, Poradna pro nelatkové
zavislosti Prevent (2017)

pocet klient nelatkové | z toho z toho jina z toho CELKEM
zavislosti CELKEM patologic¢ti hradi | nelatkova zavislost prvnich kontaktd neuzivatelé
2017 53 50 3 43 37

Tabulka 1.6.5: Struktura klientd vybranych sluzeb ambulantni [é¢by v JihoCeském kraji, Auritus Tabor —
ambulantni 1é¢ba (2011 — 2017)

klienti vykony

pocet klientt z toho NNL Z toho neuzivatelé individualni poradenstvi pro

celkem gambling terapie (30 min.) | rodi¢e (30 min.)
2017 171 79 12 80 1621 426
2016 143 63 9 71 924 387
2015 118 57 5 56 680 297
2014 113 54 3 56 251 117
2013 126 60 66 254 126
2012 125 61 64 318 93
2011 86 36 50 194 64

Pozn.: Udaje o klientech ivykonech jsou vypreparovany ze souhrnnych Gdajd za sluZbu Farni charity Tabor: Auritus — centrum pro lidi
ohrozené drogou. Jedna se primarné o Kontaktni a poradenskeé sluzby dle standardd RVKPP, nicméné organizace ma i certifikovanou sluzbu
Ambulantni 1écba. Klienti obou sluzeb jsou souhrnné vykazovani za sluzbu kontaktni centrum, je to proto, ze Zadatel obé sluzby, tedy
kontaktni centrum a ambulantni Ié¢bu od sebe neoddéluje, z divodu snizeni administrativni zatéZe s tim spojené.
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SUBSTITUCNI LECBA

Tabulka 1.6.7: Struktura klientd substitu¢ni 1é¢by v JihoCeském kraji, JihoCeské substituéni centrum Prevent
(2012 — 2017)

KLIENTI
pocet z toho z toho ZD z toho ZD ztoho ZD | substituce substituce prvni neuzivatelé
klientd injekénich | heroin buprenorfin ostatni buprenorfinem | metadonem kontakt
ubD nelegalné opiaty

2017 26 24 1 4 21 13 13 4 18
2016 29 9 1 5 23 21 15 8 2
2015 28 26 4 15 9 11 17 6 5
2014 28 28 20 3 3 7 21 6 4
2013 24 23 18 5 0 3 21 1 0
2012 32 31 27 4 0 7 27 11 4

Substituéni centrum PREVENT je jedinou sluzbou v JihoCeském kraji, kter4 poskytuje komplexni program
substitu¢ni Ié¢by dle Standardu MZ, tedy vCetné podplrné psychosocialni slozky lé¢by. Je soucasné jedinym
zafizenim na Uzemi kraje, ktery poskytuje substituéni |écbu metadonem. Ve vSech ostatnich pfipadech
substitu¢ni |éCby se obvykle jedna o predepisovani substituéni latky ze strany Iékarh. V nékterych pripadech toto
muZze byt doprovazeno dalsi terapii, ale nebyva to obvyklé. Substitu¢ni latky (z vétsi ¢asti Subutex, Suboxone) si
obvykle hradi pacienti sami, tato |é¢ba neni hrazena ze strany zdravotnich pojisStoven; terapie metadonem je
poskytovana zdarma.

Celkovy poéet pacient U v substitu éni |éébé v Jiho éeském kraji (zdroj: »Substitucni lecba zavislosti na
opiatech/ opioidech v CR za obdobi 2013 az 2016“, edice ,Aktuélni informace”, UZIS CR):

e 2013: celkem 108 osob, nové nahlaseno 21 osob;

» 2014: celkem 108 osob, nové nahlaseno 27 osob, Ié¢ba byla ukonéena u 26 osob;
e 2015: celkem 110 osob, nové nahlaSeno 25 osob, l1é¢ba byla ukonéena u 19 osob;
* 2016: celkem 116 osob, nové nahlaseny 3 osoby, Ié¢ba byla ukonéena u 20 osob.

Pro srovnani za celou CR: V roce 2016 bylo |é&eno 2 266 osob, prevaZuje lé&ba buprenorfinem — celkem 1 575
osob (z toho Subuxone 702 osob, Subutex 772 osob...), metadon — 691 osob. Lé¢ba byla ukonéena v roce 2016
v 536 pripadech u 482 osob. Za rok 2016 v Ié¢bé (nejvy33i podty Ié&enych podle krajd): Praha 889 osob; STC
kraj — 391 osob; Ustecky — 345 osob, Jihomoravsky — 139 osob.

NASLEDNA PE CE
Tabulka 1.6.8: Struktura klientd nasledné péce v JihoCeském kraji, Centrum nasledné péce Prevent (2012 —
2017)

KLIENTI
pocet z toho z toho z toho z toho prvnich |z toho z toho matky s | Uspésné
klientd NNL alkohol | gambling kontaktU chranéné | détmi dokongili
bydleni program
2017 58 15 20 13 36 30 1 CHB 8
2016 48 21 16 11 44 26 2 CHB 21
2015 41 21 14 6 27 33 1 AMB, 2 CHB 12
2014 45 34 10 1 30 32 2 AMB, 2 CHB 17
2013 49 28 19 2 33 34 X 19
2012 49 36 11 2 32 41 4 CHB 11

Poznamky: Od roku 2015 jsou scitany Udaje ze dvou soucasti sluzeb: klienti gambling a klienti ostatni zavislosti. Pouzité zkratky: AMB =
ambulantni [é¢ba CHB = ambulantni Ié€ba s chrdnénym bydlenim. Kapacita chranéného bydleni v roce 2017 €inila 13 mist.

POBYTOVA LE CBA

Jediné souhrnné udaje o poctech pacientl/ klientd — obyvatel JihoCeského kraje v pobytové 1écbé, které jsou
k dispozici pro potfebu zpracovani této zpravy, obsahuje publikace Psychiatricka péce 2016 (UZIS 2017). Pro
ilustraci uvadime Udaje o poctu pacientd/ klientd s mistem bydliSté v JihoCeském kraji za roky 2015 a 2016
v légebnych zafizenich na Gzemi CR (s diagnézou F10 — F 19).
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Za rok 2016 se ve zdravotnickych pobytovych zafizeni léCilo, podle mista bydlist & Jiho €esky kraj, 692 pacientd
(358 alkohol, 334 nealkoholové drogy bez tabaku):

* na psychiatrickych odd élenich nemocnic bylo vr. 2016 hospitalizovano celkem 214 pacientd (105
alkohol, 109 nealkoholové drogy bez tabaku);

0 vroce 2015 celkem 181 pacientl (92 alkohol, 89 nealkoholové drogy bez tabaku)

» v psychiatrickych nemocnicich/ Ié  €ebnach pro dosp élé bylo vr. 2016 hospitalizovano celkem 476
pacientd s diagn6zou F10 — F 19 (253 alkohol, 223 nealkoholové drogy bez tabaku); v 1é€ebnéach pro déti
pak dvé osoby (1 Ié¢end osoba konopi, jedna kombinace drog)

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

» v psychiatrickych | Gzkovych za Ffizenich nebyli v roce 2016 hospitalizovani Zadni pacienti s diagn6zou
F10 — F 19 ve véku do 15 let ;

Jedna se o souhrnna data, tedy o pacienty z JihoCeského kraje, 1é€ené na diagnézy F 10 — F 19, bez ohledu na
sidlo Ié¢ebného zafizeni. Jediny podrobngjsi Gdaj, ktery mame k dispozici, je Gdaj z PL Cerveny Dvir, kde se
v roce 2016 lécilo se stejnou skupinou diagn6z celkem 809 pacientl/ z toho 167 pacient G z Jiho €éeského kraje
(podrobnéji samostatna kapitola zpravy). To znamena, Ze PL Cerveny Dvar v tomto ohledu uspokojuje potfebu

IéEby obyvatel kraje z cca jedné ¢Etvrtiny (cca 25 % z 692 [éCenych dospélych osob).

Pokud na tomto misté uvadime Udaje za rok 2016, pro srovnani jesté Udaje za terapeutické komunity (dale jen
TK) na Gzemi kraje za stejny rok (mezirocné se tyto Gdaje vyznamné nemeéni, kapacita sluzeb je viceméné stejna
jiz Fadu let):

« TK Némcice: celkem 51 klientt (z toho obvykle dva az tfi klienti z JihoCeského kraje);

e TK Karlov: celkem 66 klientl, plus 29 déti s matkou (z toho obvykle kaZzdoro¢né jedna nebo dvé matky
z JihoCeského kraje, plus déti);

* TK Podcestny mlyn: celkem 55 klientd (obvykle cca dva az tfi klienti z JihoGeského kraje).
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1.7

Infek €éni onemocn éni v souvislosti s uzivanim drog

(uvedte vyskyt infekénich onemocnéni, dostupnost testovani pro rdzné cilové skupiny, informace z krajskych
hygienickych stanic, ze sluzeb)

Tabulka 1.7.1: Vybrané virové hepatitidy v Jihoeském kraji v obdobi 2012 az 2017 (srovnani; vyvoj)

. - o . odil i. v.
po et onemocn éni celkem v anamnéze i. v. aplikace drog ngrkomanﬂ
DG /rok 2012|2013 |2014 | 2015|2016 | 2017 | 2012|2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 2017
akutni VHA | 3 1 18 | 13 | 40 | 17 1 0 2 0 4 4 24 %
akutni VHB 5 1 2 2 1 4 3 0 2 2 0 0 0%
chron.VHB | 12 | 12 7 6 5 10 1 3 1 0 0 0 0%
akutni VHC 7 1 4 5 9 0 3 1 4 3 3 0 0%
chron.VHC | 83 | 102 | 70 | 86 | 96 | 89 | 68 | 84 | 57 | 65 | 71 | 63 71 %
celkem 110 | 117 | 101 | 112 | 151 | 120 | 76 | 88 | 66 | 70 | 78 | 67 56 %

ZDROJ: KHS C. Budgjovice - Epidat

Tabulka 1.7.2: Pocet onemocnéni virovymi hepatitidami v JihoGeském kraji — rok 2017 celkem, jednotlivé okresy

VHA VHB akut | VHC akut VHE VHB chron|VHC chron| celkem

C. Budg&jovice 9 1 0 6 4 22 42
C. Krumlov 1 0 0 2 3 36 42
J. Hradec 1 0 0 2 2 14 19
Pisek 2 0 0 4 0 3 9

Prachatice 0 0 0 2 0 3 5

Strakonice 1 3 0 3 1 5 13
Tabor 3 0 0 1 0 6 10
celkem 2016 17 4 0 20 10 89 140

ZDROJ: KHS C. Budgjovice - Epidat

Tabulka 1.7.3: Pocet onemocnéni virovymi hepatitidami v JihoCeském kraji — rok 2017, i.v. narkomani

VHA VHB akut | VHC akut VHE VHB chron|VHC chron| celkem
C. Budg&jovice 4 0 0 0 0 11 15
C. Krumlov 0 0 0 0 0 33 33
J. Hradec 0 0 0 0 0 12 12
Pisek 0 0 0 0 0 2 2
Prachatice 0 0 0 0 0 2 2
Strakonice 0 0 0 0 0 0 0
Tabor 0 0 0 0 0 3 3
celkem 2016 4 0 0 0 0 63 67

ZDROJ: KHS C. Budgjovice - Epidat
Komenta f: Na pocétu VHC chronické u i. v. (nitrozilnich) uzivateld drog se vyznamné podepisuje existence PL Cerveny Dvlr (nachazi se
v okrese Cesky Krumlov). Stejné jako v prechazejicich zpravach lIze divodné predpokladat, Ze skute&ny stav v této oblasti nejen u i. v.
uzivatell, ale iu dalSich cilovych skupin bude ponékud odliSny (vy3$Si po¢et onemocnéni, nerozpoznany prabéh). V prvni fadé to bude
souviset nejen s dostupnosti testovani, ale pfedevsim naslednych zdravotnich sluzeb a vlastni IéCby, ktera neni optimalni.

Tabulka 1.7.4: Celkovy pocet onemocnélych virovymi hepatitidami v Jiho¢eském kraji, vybrané vékové skupiny,
rok 2017 (a srovnani od roku 2013)

celkovy pocet* z toho: i. v. narkomani**
Vékova skupina 2013 2014 2015 [ 2016 2017 2013 2014 | 2015 | 2016 | 2017
15-19 5 5 5 3 6 3 3 3 1 5
20-24 29 14 15 11 10 24 11 5 8 8
25-34 57 49 52 68 48 46 36 40 52 27
35-44 25 23 22 32 43 15 15 15 15 23
45 - 54 4 9 14 12 12 0 2 5 1 3
55 - 64 - - 7 13 12 - - 2 1 1
celkem 124 116 123 169 140 88 67 70 78** 67

ZDROJ: KHS C. Budgjovice - Epidat

* v tabulce jsou u celkového poctu virovych hepatitid uvedeny pouze Gdaje za vékové skupiny, v nichZ se vyskytuje soubé&zné i vyskyt hepatitid
mezi i. v. narkomany. Proto je soucet celkového poctu onemocnéni u této kategorie vysSi, nez Gdaje pfimo uvedené v tabulce.
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** y§echny Udaje za i. v. narkomany, viz pozn. vyse

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

Z mésicnich prehledl za rok 2017 vyplyva, Ze:

eV Jiho éeském kraji bylo k 31. prosinci 2017  (kumulativné za obdobi od 1. 10. 1985) zaznamenano
99 pripadl HIV infekce, z toho 28 osob s nemoci AIDS;
Pro porovnani:
0 k31.prosinci 2016 bylo v Jihoceském kraji zaznamenano 91 HIV pozitivnich osob, ztoho
25 osob s nemoci AIDS;
o k31. prosinci 2015 bylo v Jihoceském kraji zaznamenano 84 HIV pozitivnich osob, ztoho
21 osob s nemoci AIDS;
o k31. prosinci 2014 bylo v JihoCeském kraji zaznamenano 73 HIV pozitivnich osob, ztoho
17 osob s nemoci AIDS;

« Jihogesky kraj se v absolutnim po&tu osob, nakaZenych virem HIV nachazi na 8. misté mezi kraji CR
zjisténych nakazenych osob (8 osob) Jihocesky kraj umistil na 8 misté mezi ostatnimi kraji (relativné, tedy
vzhledem k pfepoctu pfipadl infekci na pocet obyvatel). V absolutnich poctech je to celkem 7. misto.

o vcelé CR je zaznamenany** celkovy poéet aktualné 3 160 pripad( HIV+, z toho 590 AIDS, za rok
2017 v celé CR pribylo 254 novych pfipadd HIV (ob&ané CR a cizinci s trvalym pobytem);

o podil pfenosu prostfednictvim injekéniho uZivani drog je v CR na rozdil od pfenosu sexuélniho
setrvale dlouhodobé nizky (za rok 2017 celkem 5 novych pfipadd; za obdobi od 1. 10. 1985 bylo
zaznamenano v CR celkem 114 pfipadd pfenosu HIV+ touto cestou).

e Za rok 2017 pfibylo v Jihoceském kraji 8 novych p fipad@ (7 muzl, jedna Zena, pfenos prevazné
sexudélni cestou — homosexualni/ bisexuélni — celkem 6 pfipadd, 1 pfenos heterosexualni, 1 pfipad —
zpusob pfenosu nezjiStén; nebyl zaznamenan Zadny pfenos v souvislosti s injekénim uzivanim drog);

Pro porovnani:

0 Za rok 2016 pfibylo v Jiho¢eském kraji 8 novych pfipadd (7 muZzl, jedna Zena, pfenos prevazné
sexualni cestou — homosexualni/ bisexualni — celkem 5 pfipadl, dva pfipady heterosexualni,
jeden pfenos matka — dité; nebyl zaznamenéan Zadny p Fenos injek €nim uzivanim drog );

0 Za rok 2015 pfibylo v kraji 11 novych pfipad( (celkem 11 muzd, zadné Zeny, pfenos prevazné
sexualni cestou — homosexudlni/ bisexualni — celkem 8 pfipad(, dva pfipady kombinace
injekéniho uzivani drog a homo/ bisexuélni, jeden pfipad heterosexuélni — nebyl zaznamenéan
Zadny p fenos injek énim uzivanim drog );

0 Zarok 2014 pribylo v kraji 7 novych pfipadl (celkem 5 muzd, dvé Zeny, pfenos sexualni cestou —
homosexualni, heterosexualni — nebyl zaznamenan Zadny p Fenos injek énim uzivanim drog );

Testovani na infekéni onemocnéni pro rdzné cilové skupiny/ klienty protidrogovych sluzeb JihoGesky kraj
dlouhodobé podporuje, je dostupné pro klienty vSech sluzeb, zafazenych do Minimalni sité. Na tomto misté si
dovolime polemizovat se stéle se jeSté obCas se objevujicim nazorem, Ze realizace vyménného programu je
v podminkach CR témé&F aZ neefektivni strategii, vzhledem ktomu, Ze pod&et nakaZenych HIV/AIDS mezi
intravendznimi uzivateli je velmi nizky. Povazujeme za realité vice odpovidajici postoj, ze pravé dusledna
realizace pfistupu Harm reduction, v&etn& vyménnych programi, dovedla CR do tohoto stavu.

1.8 Predavkovani, v ¢éetné smrtelnych
O Umrtich v pfimé souvislosti s uzivanim NNL za rok 2017 nemame informace

1.9 Dalsi zdravotni komplikace v souvislosti s uzivanim drog

K této oblasti neméame podrobné informace, vyjma Udaji o rozSifeni infekénich onemocnéni, viz jedna
z predchazejicich kapitol této zpravy.

14 Od roku 1985, z tohoto poétu jiz 398 osob zemielo
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1.10 Jiné nové trendy a fenomény

Dlouhodoby trend, popsany jiz v minulych zpravach, se ani v roce 2017 vyznamné nezménil. Jihoceska drogova
scéna je pomérné konzervativni, vyznamnéjsi nové trendy nepozorujeme. Vychazime-li z idaji od protidrogovych
sluzeb, je na trvalé vysoké Urovni uzivani pervitinu, stabilni je situace v uzivani opiatd. Jak jiz bylo zminéno, pocty
uzivatell, respektive klientd nizkoprahovych sluzeb, z téchto kategorii posledni tfi roky mirné klesaji, nicméné
mirné, ale setrvale nar(stal, az do roku 2016, po¢et vyménéného injekéniho materiélu.

V roce 2014 vzrostl, pfedevdim v husté osidlenych regionech (Taborsko, Ceskobudgjovicko) poget vyménéného
injek&niho materialu (pfedevdim KC Auritus Tabor o cca 1/3 a KC Ceské Budgjovice ve srovnani s rokem 2013
cca o0 1/4), za roky 2015 a 2016 jsme obdobné dramatické vykyvy nepozorovali, nicméné byl patrny dalsi mirny
nardst vymen za rok 2016. Pocet vydanych JIS v roce 2017 oproti roku 2016 klesl z 343 376 ks na 326 240 ks.

V oblasti opiatl je dlouhodobé patrny trend zneuZzivani IéCiv na pfedpis, pfedevSim se jedn& o pfipravek Vendal
Retard. Prvni signaly se zacaly objevovat vroce 2011, stile se jednd o pomérné rozSifeny fenomén. Dle
poznatk(, které maji k dispozici pracovnici nizkoprahovych sluzeb a substituéniho programu, pfedevsim
v Ceskych Budsjovicich, se jedna o Iéky, které uZivatelé ziskavaji na predpisy, vydané Iékafi. Co se tyée v jinych
krajich ,popularniho” zneuzivani fentanylovych néplasti, v podminkach JihoCeského kraje se jedna spiSe
o ojedinély fenomén, podrobnéji je toto uvedeno v kapitole vénované umrtim v pfimé souvislosti s uzivanim drog,
Zavére€na zprava za rok 2016. V roce 2017 jsme v této souvislosti nezaznamenali vyznamné signaly.

1.11 Nové drogy

Stale plati stav, Ze o faktické mife rozsifeni tzv. ,novych syntetickych drog“ nemame informace, ze kterych by se
dalo usuzovat, Ze by jejich uzivani v Jihoceském kraji bylo srovnatelné s ,tradiénimi* nelegalnimi navykovymi
latkami (marihuana, ale i pervitin), jak co se ty¢e frekvence, tak s uzivanim spojenych rizik. Jejich uzivatelé se ve
sluzbach pro uzivatele (dosud) neobjevuji, spiSe se stava, Ze uzivatelé pfedevsim pervitinu pfiznavaji ojedinélé
zkuSenosti s jejich uzitim. Stejné jako nejsou tzv. ,nové syntetické drogy* pfedmétem trestniho stihani (respektive
jejich distributofi, dealefi). Mira uzivani téchto latek neni v obecné populaci JihoCeského kraje pravdépodobné
vyznamna (aniz bychom zleh&ovali znama rizika), mj. pravdépodobné i diky jistému konzervatismu mistnich
uzivateld NNL.

1.12 Hazardni hrani

Vroce 2016 nebyla na Uzemi JihoCeského kraje realizovana zadna studie nebo prizkum, vénovany této
problematice, z ddvodud, popsanych na jinych mistech této zpravy (struéné: p/i hodnoceni potfeb realizace Ci
podpory téchto sluzeb vychazime z Gdajd, publikovanych na narodni drovni, za druhé vyuzivame Udaje pfimo od
sluzeb, které s touto cilovou skupinou pracuji. Prioritou Jiho¢eského kraje je pfedevSim podpora pfimé préace,
finanéni zdroje vyclenéné na problematiku zavislosti nedovoluji realizovat jiné aktivity).

V relevantnich adiktologickych sluzbach na Uzemi Jiho¢eského kraje tvofili hazardni hragi vzdy spiSe marginalni
skupinu uzivateld, v prdbéhu roku 2016 se situace ponékud zménila v disledku vzniku specializované sluzby
Poradna pro nelatkové zavislosti Prevent, v Ceskych Budgjovicich. Ta ma aktualné cca 50 klientd, mensi cilovou
skupinu, cca 10 osob, ma v pé¢i ambulantni |é¢ba centra Auritus v Tabore.

Z oblasti priméarni prevence vnimame zvySujici se zadjem Skol o preventivni programy v této oblasti. A v obecnéjsi
mife pak o témata, souvisejici s novymi technologiemi, pocinaje kyberSikanou, po prevenci dalSich zavislosti Ci
poruch, spojenych s pohybem ve virtualnim prostfedi. Sluzby v této oblasti podporujeme dlouhodobé, vnimame
ztyto jevy jako propojené, se stejnymi nebo srovnatelnymi riziky pro jednotlivce i spole¢nost, jako je problematika
zavislosti latkovych.

Vzhledem k tomu, Ze na Uzemi JihoCeského kraje nebyl realizovan zadny prazkum nebo studie na téma hazardni
hrani, Ize jen obtizné specifikovat rozSifeni tohoto fenoménu v jednotlivych cilovych skupinach, nebo regionech.
Ze zprav mistnich protidrogovych koordinatord vyplyva, stejné jako v predchozich letech, Ze se ve své bézné
praxi socialnich pracovniku, kuratorll apod. s touto problematikou ve velké vétSiné nesetkavaji, stejné jako jejich
kolegové na socialnich odborech. To ale pochopitelné muze vyplyvat z jisté citlivosti problému, neochoty klient(
pfiznat divod (nebo jeden z divodu) slozité socialni situace apod. Nicméné ze zprav za rok 2017 vyplynulo i to,
Ze na rozdil od let minulych jiz néjaké pfipady na nékterych socialnich odborech feSeny byly. Sociélni pracovnici
jsou informovéni o moznostech pomoci, kromé jiz citované nové ambulantni sluzby pro cilovou skupinu
hazardnich hrad€u byvaji obvykle vyuzivany pro feSeni souvisejicich problémd (finan¢nich) dluhové poradny,
zfidka pak odborna pomoc, zaméfena na priciny, tedy psychologové, psychiatfi, krizové poradny. Informace jsou
stéle prozatim spiSe kusé, ojedinélé.

Strana 15 (celkem 43)



Jak je zminéno na dalSich mistech této zpravy, patologicti hrac¢i byli v JihoCeském kraji vzdy akceptovanymi
klienty sluzeb. Za pfedchozi léta (do roku 2016) se pocty jak v ambulantnich sluzbach (ambulantni Ié¢ba
a dolégovani), tak v pobytovych sluzbach (pfedevsim PL Cerveny Dvir) pohybovaly spiSe v fadu do dvou desitek
osob ro&né, v pfipadé PL mezi 30 — 40 osobami, oviem z celé CR. V souvislosti se vznikem nové, specializované
sluzby doslo k narastu pacientd v Ié¢bé ambulantni, druhotné se nartst mize projevit i referovanim klientl do
pobytovych sluzeb. Nicméné tato sluzba vznikla, respektive zahdjila plnohodnotny provoz az ve druhé poloviné
roku 2016, Cili je prozatim na néjaké generalizace nebo zobecnéni dopadu jeji ¢innosti, a dalSich souvisejicich
okolnosti jesté brzy.

Co se tyce Urovné zadluzeni, spojené s touto problematikou, jedna se o malo prozkoumané téma (v podminkach
kraje). Obecné plati skute¢nost, popsana vyse, hraci a jejich rodiny divody obtizné socialni situace obvykle
socialnim pracovnikim nesdéluji, toto téma je dosud spiSe zakryvano. Duvodem jsou patrné obavy z reakci okoli,
a také skutecnost, Ze nejvétsi dluhy ,zlstavaji“ obvykle ,uvniti rodin, které je feSi vlastnimi silami.

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

Z oblasti kriminality pAchané samotnymi hraci, spojené s hazardnim hranim neméame, k dispozici zddné konkrétni
informace.

Problematika nelegélnich heren se v prabéhu roku 2017 feSila, na rGznych mistech kraje, s raznymi vysledky.
Nicméné Ize konstatovat, Ze Celni sprava CR nasla zpdsob, jak tuto problematiku efektivné a rychle fesit.

1.13 Drogova kriminalita:
TRESTNE CINY
Aktudlni statistické Gdaje jsou za rok 2016  (Gdaje za rok 2017 nebyly v dobé pfipravy této zpravy k dispozici)

Tabulka 1.13.1: Pocty a struktura stihanych osob za drogové trestné ¢€iny (srovnani 2010 — 2016)

obdobi /| 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
struktura pachatelu
stihanych osob 178* 193 188 259 252 216 190*
osoby do 15 let 1 2 1 5 1 4 3
osoby 16-18 let 10 17 11 7 8 5 14
dospéli 167 174 182 247 243 207 173
muzi 145 168 163 198 207 192 158
zeny 33 25 31 49 45 24 32

* pozn. k tabulce vySe:

Co se ty8e statni prislusnosti, pfevazuji ob&ané CR (181 osob). 2 osoby - Slovensko,

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2010 — 2016); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje

Vietnam, Rakousko. Po jedné osobé — Cina, Nizozemi a Srbsko.

Tabulka 1.13.2: Trestné ¢€iny dle paragraf(i / zahajeno trestni Fizeni, Jiho¢esky kraj 2016 (srovnani od 2010)

8 283 284 285 286 287 288
Poéet TC 2010 130 20 16 12 0 0
Poéet TC 2011 152 27 19 8 2 0
Poéet TC 2012 167 20 12 10 1 0
Poéet TC 2013 190 30 17 26 12 0
Poéet TC 2014 203 45 18 9 4 0
Poéet TC 2015 165 36 11 16 0 0
Poéet TC 2016 144 45 14 8 0 0

Pozn. k tabulce 1:

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2010 — 2016); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje
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§ 283 — Kdo neopravnéné vyrobi, doveze, vyveze, proveze, nabidne, zprostfedkuje, proda nebo jinak jinému opatf nebo pro jiného
pfechovava omamnou nebo psychotropni latku, prfipravek obsahujici omamnou nebo psychotropni latku, prekursor nebo jed....

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

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

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

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

§ 288 — Kdo neopravnéné ve vétSim mnozstvi vyrobi, pfechovava, doveze, vyveze, proveze, nabizi, proda, jinému poskytne nebo poda latku s
anabolickym nebo jinym hormonéalnim G¢inkem za jinym nez lé¢ebnym Gcelem...

Pozn. a dopln éni k tabulce 2:

Za rok 2010 celkem trestné ciny dle starSi verze Trestniho zakoniku/ zakon €. 140/1961/ Sb. (novy trestni zakonik; zakon ¢ 40/2009 Sb., vesel
v platnost od 1. 1. 2010; jedna se tedy o dokondeni jiz zahajenych trestnich Fizeni) — TC podle § 187 — celkem 17 (kdo neopravnéné vyrobi,
doveze, vyveze, proveze, nabizi, zprostfedkuje, proda nebo jinak jinému opatfi nebo pro jiného pfechovava omamnou nebo psychotropni
latku...); § 187a — celkem 2 TC (kdo bez povoleni pfechovava omamnou nebo psychotropni latku nebo jed v mnoZstvi vét$im nez malé....);
§ 188a — 1 TC (kdo svadi jiného ke zneuZivani jiné navykové latky nez alkoholu nebo ho v tom podporuije...). Rok 2011 - § 187 — 1 TC.

Tabulka 1.13.3: Trestné Ciny a pachatelé podle okresu (srovnani mezi lety 2013 - 2016)

Realizace Pachatelé
rok 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2013 2014 2015 2016
Ceské Budsjovice 55 60 60 46 59 61 59 54
Cesky Krumlov 20 13 14 15 24 15 19 17
Jindfichiv Hradec 17 20 20 21 23 25 22 24
Pisek 33 30 27 22 52 34 32 28
Prachatice 11 17 6 7 20 19 10 10
Strakonice 11 13 16 10 12 33 22 10
Tabor 17 30 19 16 29 48 39 36
KR 3 3 3 2 11 6 9 8
Celni sprava 13 3 5 11 4 3
CELKEM 167 199 168 139 230 252 216 187

Zdroj: NPDC (vyro¢ni zpravy 2012 — 2016); Krajské reditelstvi policie Jihoc¢eského kraje

Tabulka 1.13.4: Mnozstvi zadrzenych OPL, JihoCesky kraj 2016 (srovnani od 2010)

rok cannabis (g) cannabis - | cannabis - | haSiS | heroin metamfetamin metamfetamin
9 rostliny (ks) péstirna (9) (9) (9) - varna
2010 27 094,80 3289 13 0 0 110,73 13
2011 40 113,15 885 7 0 0 386,13 14
2012 | 54 201,20 5107 8 0 0 23,21 + 92,20 12
pseudoefedrin
2013 24 501, 30 2 343 12 0 0 324,30 16
2014 59 569,80 1111 18 0 0 60,6 10
2015 12 206,90 1037 13 0 299,4 868,5 16
2016 | 28 254,10 0983 15 3,6 0 395,3 + 540 11
pseudoefedrin

Zdroj: NPDC (vyro¢ni zpravy 2010 — 2016); Krajské reditelstvi policie Jihoc¢eského kraje

Pozn. k tabulce:

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

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

Rok 2016 — Extaze — 500,4 g + 22 thl. Fentanyl naplasti — 21 (ks)
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Komenta f: V Jiho¢eském kraji zUistava i nadale vyraznym problémem masova nelegalni vyroba metamfetaminu v domacich,
tzv. ,kuchynskych” laboratofich. Trva vysoky podil zapojeni viethamskych ob¢anl do velkoobjemové vyroby a distribuce
metamfetaminu, jez je orientovana na pokryti zvySené poptavky v pfihraniénich oblastech se SRN a Rakouskem. Relativné
bé&znym jevem v JihoGeském ptihrani¢i je spojeni ,sexturistiky“ s ,drogovou turistikou®, zakaznici, pfevazné z némecky
mluvicich zemi, ¢asto pozaduji oboji. DalSim, jiz ustalenym trendem v ramci kraje je skute¢nost, Ze romska populace je
standardné zapojena do obchodu s metamfetaminem (a to v€etné vyroby, jev pfed nékolika malo lety vzacny).

Setrvalym stavem poslednich let (prvni zpravy cca v poloviné roku 2012) je v oblasti opiatl vyznamny pfiliv ,legalnich” [éCiv na
drogovou scénu, zvlasté se jedna o lék Vendal Retard, byt se v Jihoeskych policejnich statistikach za rok 2016 mezi
zadrzenymi drogami neobjevuje. Podle zprav z terénu se jedna (v pfevazné vétsing) o Iék vydany na predpis, ziskany od
|ékare (tedy nikoli ziskany trestnou €innosti samotnych uZivatelu - kradeze, falSovani receptu apod.).

Podle pravidelné aktualizované ,mapy péstiren“ (NPDC, http://mapavarenapestiren.cz/#9/49.1170/14.4333 ) bylo v roce 2017

na Uzemi JihoGeského kraje v roce 2017 odhaleno 18 péstiren konopi a 10 varen pervitinu. V pfipadé péstiren jde o narast
pfipadl oproti trenddim minulych let, po¢et odhalenych varen zUstava viceméné stabilni.

Nemame k dispozici vérohodné arelevantni Gdaje o tzv. sekundarni ,drogové kriminalité“®, jedna se
o metodologicky slozitou oblast. Pokud je ndm znamo, aktivitu v pfipravé metodického postupu pfi zjiStovani
téchto udajl, tak aby byla zajiSténa vérohodnost a realnost kvalifikovanych odhadi v této oblasti, pfipravuje
Narodni protidrogova centrala.

PRESTUPKY V TETO OBLASTI

Celkovy pocet prestupkt (pfijatych) ke zpracovani v r. 2017: 721
Celkovy pocet prestupku projednanych v r. 2017: 646

Do 30.6.2017 byly drogové prestupky uvedeny v § 30, odst. 1, pism. j) a pism. k) zadkona o pfestupcich a poté od
1.7.2017 byly pfesunuty do § 39, odst. 2, pism. a) a pism. b) zdkona €. 167/1998 Sh., o navykovych latkach.

Tabulka 1.13.5: Pocet osob/pachatelt pfestupkll projednanych v r. 2017 v rozdéleni podle véku pachatele a drogy:

Prestupky drzeni drog Vék osoby
Do 18 let Pfes 18 let

Konopné drogy 4 55
Pervitin 0 14
Extaze 0 1
Heroin 0 0
Kokain 0 0
Subutex/Suboxone 0 0
Houby obsahujici OPL 0 0
Jind OPL 0 1
Celkem osob 4 71

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

Tabulka 1.13.6: Pocet osob/pachatelt pfestupkl projednanych v r. 2017 podle véku pachatele a drog

) Vék osoby
Rostliny/houby
Do 18 let Pfes 18 let
Rostliny konopi 1 21
Jiné rostliny nebo houby obsahujici OPL 0 0
Celkem osob 1 21

Poznamka: "Celkem osob" nemusi byt souétem osob ve sloupci, protoZe jedna osoba mohla byt sankcionovana za drzeni vice drog zaroveri.

15 Tyka se predevsim opatfovani si prostiedkt na navykové latky prostiednictvim trestné ginnosti.
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Tabulka 1.13.7: MnozZstvi drog zajiSténych v r. 2017 v ramci projednanych prestupkd v rozdéleni podle drog

Druh drogy Celkové mnozstvi
Konopné drogy (g) 353,5 + 1 ks jointa*
Rostliny konopi (ks rostlin) 15

Pervitin (g) 7,469
Extaze (ks tablet) 3 ks

Heroin (g) 0

Kokain (g) 0
Subutex/Suboxone (ks tablet) 0

Houby obsahujici OPL (ks) 0

Jiné rostliny obsahujici OPL (ks) 0

* doslovna citace ze zpravy ORP

Tabulka 1.13.8: Pocet osob/pachateld prestupkl projednanych v r. 2017 na Useku ochrany pfed alkoholismem a jinymi
toxikomaniemi podle § 30 odst. 1, zakona €. 200/1990 Sb., o pfestupcich.

Pocet osob/pachatel @
prestupk G

§ 30, odst. 1, pism. a) 17

8§ 30, odst. 1, pism. b)
8§ 30, odst. 1, pism. d)
§ 30, odst. 1, pism. e)
§ 30, odst. 1, pism. f)
8§ 30, odst. 1, pism. p)

Prestupek

WIN|O | |O

Tabulka 1.13.9: Pocet osob/pachatell spravnich deliktt podle zakona &. 379/2005 o opatfenich k ochrané prfed Skodami
zpusobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami.

Poéet osob/pachatel G
spravniho deliktu

0

Spravni delikt

§ 4: Prodej tabaku pomoci automatu, u kterého
nelze vylougit prodej osobé mladsi 18 let véku

8§ 6 Prodej tabaku osobam mlads$im 18 let 1
§ 8 Z&kaz koufeni na vefejnych a jinych

zakonem specifikovanych mistech 0
§ 12 Zakaz prodeje alkoholu (mladSim 18 let, 1
pomoci automatl apod.)

§ 13 Z4kaz prodeje alkoholu na vefejnych 0
akcich s divodnym rizikem nardstu problému

§ 15 Zakaz vstupu osob zjevné pod vlivem 0

alkoholu nebo jinych navykovych latek

Tabulka 1.13.10: Pocet osob/pachatelll pfestupkl projednanych v r. 2017 zakona &. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred
Skodlivymi U¢inky navykovych latek

Prestupek Poéet ovsob/pactj atela
pFestupk U
§ 35, odst. 1, pism. ¢ 0
§ 35, odst. 1, pism. j 21
8§ 35, odst. 1, pism. k 0
§ 35, odst. 1, pism. | 0
§ 35, odst. 1, pism. n 3
§ 35, odst. 1, pism. o 0
8 36, odst. 1, pism. b 0
8§ 36, odst. 1, pism. c 0
8§ 36, odst. 1, pism. d 0
8§ 36, odst. 1, pism. k 0
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8§ 36, odst. 1, pism. | 1
§ 36, odst. 1, pism. m 0
§ 36, odst. 1, pism. n 10
8§ 36, odst. 1, pism. q 0

Tabulka 1.13.11: Pocet osob/pachatelll pfestupk( podle zakona €. 361/2000 Sb. o silni€nim provozu

. Pocet osob/pachatel G prestupku
Prestupek -
Alkohol Ostatni drogy
§ 125c¢, odst. 1, pism. b) — pod vlivem 540 307
§ 125c¢, odst. 1, pism. c) — stav vylucujici 31 5
zpUsobilost
SAMOSTATNA KAPITOLA

PROBLEMATIKA nelegéalnich navykovych latek z pohledu Probacni a mediaéni sluzby

Drogova problematika klient & PMS — Jiho éesky soudni kraj

V roce 2017 bylo na stfediscich PMS v Jiho¢eském soudnim kraji evidovano celkem 139 spist klientd (118 muz(,
21 7en/127 dospélych a 12 mladistvych), u kterych byla zaznamenéna trestna ¢€innost v souvislosti s drogovou
problematikou. Ze statistiky vyplyva, Zze celkem 95 evidovanych klientd spachalo trestné ¢iny vymezené pod
oznacenim nedovolend vyroba a jiné nakladani s OPL, pfechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin
obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu k nedovolené vyrobé OPL. DalSi skupinu (tj. ostatni tr. ¢innost) tvori
odsouzeni, ktefi spachali napf. tr. ¢in kradeZe z divodu opatfeni finanénich zdroja na nakup drog. Do ostatni tr.
¢innosti spadaji také tr. ¢iny — mareni vykonu Grfedniho rozhodnuti a vykazani, ohrozeni pod vlivem navykové
latky, poruSovani domovni svobody, vytrznictvi apod. V tabulce je uveden i pomér mezi celkovym napadem
novych pfipadu v jednotlivych okresech a poétem klientl evidovanych s drogovou problematikou.

Uvedené pripady byly u PMS evidovany ve fazi: podminéné odsouzeni s dohledem (36), podminéné propusténi
z vykonu trestu odnéti svobody s dohledem (28), ZRK — zprostfedkovani feSeni konfliktu (24), obecné prospésné
prace (14), ndhrada vazby dohledem probaé¢niho Ufednika (10), ostatni (27).

Tabulka: Prehled trestné ¢innosti a pocet evidovanych klientd v ramci jednotlivych soudnich okresu, rok 2017

Tr. €iny spojené Ostatni trestna Poéet klient G — CELKEM
s drog. ¢innost (napad novych p Fipadl)
kriminalitou

Ceské Bud éjovice 29 12 583

Cesky Krumlo v 8 8 179

Jind Fich v Hradec 21 6 274

Pisek 3 6 119

Prachatice 6 4 115

Strakonice 9 5 231

Tébor 19 3 187

Zaveér:

Pfi vychazeni ze zakladniho pfedpokladu, Ze pracovnici PMS pfistupuji ke vSem klientdm rovnomérné,
dochazime k tomuto vysledku. Cinnost Probagni a mediaéni sluzby se odviji ze zakladnich cilG: a) kontrola
pachatell, b) podpora a pomoc obétem trestnych ¢ind, ¢) zapojeni komunity do feSeni nasledku trestné ¢innosti.
Ty jsou doplnény poslanim, které vede ke zprostfedkovani G¢inného a spolecensky prospésného feSeni konfliktu
spojeného s trestnou ¢innosti, zajisténi efektivniho vykonu alternativnich trestl a kvalitni praci s obéti trestného
¢inu. Z toho vyplyva, Ze pokud klient nespacha tr. ¢innost vymezenou pod ozna¢enim nedovolena vyroba a jiné
nakladani s OPL, prechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu
k nedovolené vyrobé OPL, Sifeni toxikomanie, popf. zda soud spolu s jinym trestem neukldd& ochranné lé¢eni je
obtizné rozpoznatelné, zda jeho jina tr. ¢innost (napf. krddez) byla motivovana potfebou ziskat finan¢ni zdroj na
nakup OPL. Praxe ukazuje, Ze u Kklientd, kterym byl uloZzen trest OPP (obecné prospé&Sné prace) neni ani
vzhledem k menSimu poctu konzultaci mozné takovou souvislost odhalit. Naproti tomu je zjevné, Ze pfi praci
s klientem v rdmci ulozeného probacniho dohledu (zkuSebni doby v pramérné délce 3 — 4 roky) je mozno na toto
téma s odsouzenym hovofit, i zde je opét naSe zjiSténi zavislé pouze na jeho sdéleni. Zde se jevi jako U¢inné
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vyhodnoceni informaci pfi zjiStovani rizik a potfeb klientd. Hodnoceni rizik a potfeb pachatele neni vniméano jako
cil sam o sobé, ale jako prostfedek pro dalSi zachazeni a pusobeni na hodnocenou osobu. Z tohoto davodu je
mozné pfi sestavovani probac¢niho planu dohledu zapracovat na zakladé dobrovolnosti ze strany klienta systém
namatkového testovani na pfitomnost alkoholu. VesSkeré informace jsou do elektronického systému AIS PMS
(Lotus Notes) zaznamenavany pouze s ohledem na vysledek rozhovoru s klientem. Z tohoto divodu se mze
néktera informace souvisejici s popsanym tématem do systému zadat pozdéji a tim se v aktualni statistice
neobjevi.

Jina situace se nabizi s moznosti ukladani novych instituti tr. zakoniku (tj. trest domaciho vézeni, trest zakazu
vstupu na sportovni, kulturni a jiné spole¢enské akce a moznosti propusténi z ochranného Ié¢eni dle §99, odst. 6
tr. zakoniku). Na zékladé prijeti novych narodnich metodickych standardd mohou pracovnici vykonavat svou
¢innost jesté ve fazi pred rozhodnutim soudu (napf. institut pfedbézného Setfeni pfed ulozenim trestu doméciho
vézeni). Pfi této ¢innosti na zakladé analyzy rizik obvinéného mlzeme pfisluSnému soudci navrhnout, aby
klientovi byl urcity typ trestu zpfisnén formou pfiméfeného omezeni a pfiméfené povinnosti — napf. podrobit se
namatkovému testovani na pfitomnost alkoholu, které provadi PMS, popf. zdrzet se pozivani alkoholickych
napoju.

V sougasnosti jsou viechna stfediska PMS v JC kraiji (i republikové) vybavena dechovymi testery na alkohol.

Od roku 2011 jsou vsichni pracovnici JC soudniho kraje proskoleni v dovednosti pouZiti a vyhodnoceni
uvedenych testd (spolu s dalSimi tématy napf. komunikace s klientem, celkova etika testovani — pribéh, hygiena
a dalSi). Testy jsou vyuzivany jak béhem konzultaci na stfediscich PMS, tak i v terénu, béhem konzultaci napfr.
v bydlisti klienta, v misté vykonu trestu obecné prospéSnych praci apod. Pribézné jsou proSkolovani novi
zameéstnanci a zaroven jsou realizovany seminafe s drogovou problematikou.

Lze konstatovat, Ze testovani se stalo béznou soucasti praxe pracovnikl PMS. Testy jsou vyuzivany zcela napfic¢
spektrem klientd PMS, at jiz v oblasti pfipravného fizeni (pfed rozhodnutim soudu nebo statniho zastupce) nebo
v prubéhu vykonavaciho fizeni (po pravomocném rozhodnuti soudu). Testy jsou vyuzivany jako u¢inny kontrolni
nastroj, ale i jako nastroj motivacéni, a to zejména u klientd mladistvych a déti mladSich 15 let.

Zdroj: Mgr. Martin Pilny, krajsky vedouci Jiho¢eského soudniho kraje
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2  Koordinace protidrogoveé politiky
2.1 Instituciondlni zajist éni
211
2.1.1.1 Krajsky protidrogovy koordinator

Jméno Mgr. Marek Nerud Kontaktni Gdaje: nerud@kraj-jihocesky.cz, mob. 606 792 318. Vykonava funkci KPK od
kvéten 2006 Zarazeni ve struktufe Ufadu kraje: Odbor socialnich véci, oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti,

PAmy nadfizeny (jméno, funkce): Mgr. Pavla Doubkova, vedouci Odboru sociélnich véci. Velikost
pracovniho Uvazku KPK: 1,0, jiné agendy vykonavané KPK: vedouci oddéleni.

Krajské institucionalni zajist  éni koordinace

2.1.1.2 Krajskéa protidrogova komise
Nazev komise: Krajska protidrogova koordinaéni skupina, vznikla v roce 2002. Zafazeni komise - poradni organ
naméstka hejtmanky pro sociélni oblast

Tabulka 2.1.1: SloZeni komise (seznam ¢lend)

Funkce v instituci
vedouci OPHC, krajsky protidrogovy
koordinéator
krajsky Skolsky koordinator prevence
rizikového chovani

Instituce
JihoCesky kraj — Krajsky Grad

Jméno a p Fijmeni
Mgr. Marek Nerud

Bc. Tomas Bily, DiS.

Kpt. Michal Frydrych

Mgr. Pavel Vacha

MUDr. Kvétoslava Kotrbov4, Ph.D.
Mgr. Jusuf Traore

JihoCesky kraj — Krajsky Grad
KR PCR Jihoceského kraje
PPP C Budéjovice

KHS C. Budéjovice

M&U Vodnany

feditel PPP C. Bud&jovice
Reditelka KHS
vedouci Odboru SVaZz

Bc. Burzalova Alice M&U Pisek Odbor SVaz

Mgr. Pavel Petr Mé&U Kaplice kurator - Odbor SVaZ

Jana Priikov4, DiS. M&U Trhové Sviny kurator - Odbor SVaZ

Bc. Katefina Maleckova M&U Blatna starostka mésta Blatna

Bc. Lenka Tomanova M&U Vimperk socialni pracovnik - Odbor SVaz
Mgr. Jana Krihova, DiS M&U Milevsko zast. vedouciho - Odbor soc. véci
Bc. Edita Cichova M&U Tyn nad Vltavou kurator Odbor socialnich véci

Bc. Barbora Dédicova M&U Trebon kurétor - Odbor Skolstvi a soc. véci

Mgr. Miroslav Dobias

Magistrat Ceské Budgjovice

referent - Odbor socialnich véci

Ing. Jifi Cermak

M&U Cesky Krumlov

referent - Odbor SVaZ

Bc. Miroslav Luks

Mé&U Dagice

kurator - Odbor socialnich véci

Dita Jirova, DiS.

Mé&U JindfichGv Hradec

kurator - Odbor socialnich véci

Michal Némec

Mé&U Strakonice

referent - Odbor socialnich véci

Bc. Bohumila Turnovcova

Me&U Tabor

referent - Odbor socialnich véci

Hana Rabenhauptova

Mé&U Prachatice

referent - Odbor kancelar starosty

Bc. Marcela Matéjkova

MéU Sobéslav

referent - Odbor socialnich véci

Pozn.: Vzhledem ke zménam na postech prfedevSim mistnich protidrogovych koordinatord je uvedeno aktualni sloZeni v dobé pripravy této

zpravy

- pocet jednani komise v r. 2017 2 jednani

- nejddlezitéjSi projednavana témata v roce 2017:
e dotaéni Fizeni Jiho ¢eského kraje na rok 2017 a 2018;
« dotaéni Fizeni na centralni arovni na rok 2017 a 2018;
e pfiprava VZ za rok 2016;
« zmény ve financovéani sociélnich sluzeb;

e pFiprava strategie protidrogové politiky Jiho

¢eského kraje 2018 — 2020;

e spoluprace na tvorb é Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb na obdobi

2019 — 2021.
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- zmény, které probéhly vr. 2017 - zmény na postech mistnich koordinatord. Béhem roku 2017/
pocatku roku 2018 celkem 6 zmén.

2.1.1.3 Prehled pracovnich skupin v oblasti protidrogové politiky
- Pro tvorbu SPRSS Jiho €eského kraje byla po dobu p Fipravy planu z fizena doéasna

pracovni skupina pro cilovou skupinu Osoby ohrozené

Rok vzniku skupiny: 2016
Pocet jednani vr. 2017: 8 jednani
Struény popis jeji ¢innosti: PFiprava €asti SPRSS Jiho €eského kraje, a navrh kapacit
krajské sit & socialnich sluzeb, pro osoby ohrozené zavislosti.

Tabulka 2.1.2: SloZeni pracovni skupiny (seznam ¢lend)

zavislosti.

Jméno a p Fijmeni

Instituce

Funkce v instituci

Michal Némec

PREVENT 99, z. u.

Reditel organizace

MUDr. Jifi Dvoracek

PL Cerveny Dvar

Reditel, prima¥r

Bc. Katefina Male¢kova

MeéU Blatna

starostka mésta Blatna

Mgr. Miroslav Dobias

Magistrat stat. m. C. Budgjovice

Romsky poradce, MPK

Mgr. Marek Nerud

JihoCesky kraj — Krajsky Gfad

krajsky protidrogovy koordinator

Mgr. Daniel Randak

PREVENT 99

Vedouci KC Strakonice a Prachatice

Mgr. Kamil Podzimek PREVENT 99 Vedouci sluzby Jiho€esky streetwork
Bc. Miroslav Luks M&U Dadice Kuréator, MPK

Mgr. Daniel Jambrikovi¢ CPDM, 0.p.s. Vedouci terénniho programu

Mgr. Barbora Dédi¢ova MéU Trebon Soc. pracovnik, MPK

Mgr. Jifi Kore$ PREVENT 99 Vedouci sluzby PNZ Prevent

Bc. Tomas Brejcha PREVENT 99 Vedouci sluzby Adiktologicka poradna

Bc. Pavla Adamkova

Arkéada — soc.psych. centrum

Vedouci sluzby KC Arkada

Mgr. Hana Vojtéchova

Farni charita Tabor

Vedouci zafizeni ,Auritus" (KC + AL)

Pozn.: V tabulce jsou uvedeni jmenovani ¢lenové pracovni skupiny, jednani se ovSem Ucastnili — dle svych zajmd a moznosti, i dalSi odbornici
z oblasti zavislosti (pfedevsim zastupci sluzeb a mistni protidrogovi koordinatofi).

2.1.1.4 Vzéajemna spoluprace subjekt(i protidrogové politiky na krajské Grovni

V Jiho¢eském kraji, respektive v organizacni struktufe krajského Ufadu, jsou krajsky protidrogovy
koordinator, koordinator prevence rizikového chovani, manazer prevence kriminality a romsky
koordinator zafazeni na Oddéleni prevence a humanitnich €innosti, Odbor sociélnich véci. Jsou
v kazdodennim kontaktu, spoluprace neni nijak formalizovana, kontakty, konzultace apod.
probihaji dle aktualni potfeby. Organ socialné pravni ochrany déti je soucasti Odboru socialnich
véci, izde probihd spoluprace dle aktualni potfeby. DalSim dullezitym partnerem je Odbor
Skolstvi, mladeze a télovychovy, kde spolupracujeme predevSim prostfednictvim koordinatora
prevence rizikového chovani v oblasti pfedchazeni vzniku zavislosti.

zhodnoceni kvality spoluprace

Jak popsano vySe, spoluprace probihd dle potfeby, v ramci moznosti danymi kompetencemi
jednotlivych pozic je na Grovni, odpovidajici potfebam realizace protidrogové politiky kraje.

spoluprace s dalSimi institucemi (Probacéni a mediacéni sluzba, policie NNO, statni zarizeni apod.):

Podle aktualni spolupracuje JihoCesky kraj (krajsky protidrogovy koordinator) pfi realizaci
protidrogové politiky is dalSimi institucemi nebo organizacemi. Jadrem je spoluprace
s poskytovateli sluzeb pro uzivatele navykovych latek (v poslednich letech ipro nelatkové
zavislosti), nebot’ jddrem protidrogové strategie kraje je podpora pfimé prace s témito osobami,
ale spolupracujeme i s organizacemi v oblasti primarni prevence, zdravotnickymi zafizenimi,
institucemi v oblasti vymahani prava. Cleny krajské koordinaéni skupiny jsou proto jak zastupci
oblasti prevence (Pedagogicko psychologicka poradna), tak zdravotnictvi (Krajska hygienicka
stanice) i Policie CR (Krajské Feditelstvi PCR).
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211

Mistni zajiSt éni koordinace protidrogové politiky

Tabulka 2.1.3: Seznam mistnich protidrogovych koordinatort

Obec Jméno Uvazek Zarazeni ve stiu ktu Fe Kontakt
obecniho U Fadu
vodian Mar. Jasuf Traore neni vedouci Odboru SVazZ tel.: 383 379 150
y ar. stanoven traore@muvodnany.cz
. LA neni Sociélni pracovnik - tel.: 382 330 821
Pisek Bc. Burzalova Alice stanoven osv burzalova@mupisek.cz
Sobéslav Mgr. Marcela Matéjkova nent Odbor sqmalne 381 5.08 137
stanoven zdravotni — soc. prac. matejkova@musobeslav.cz
Kaplice Mar. Pavel Petr neni kurator - Odbor SVaZz tel.: 380 303 186
P gr. stanoven pavel.petr@mestokaplice.cz
Trhové Sviny Jana Prukova, DiS. 0,025 referent - Odbor SVaz tel.: 386 301 444
socpece@tsviny.cz
Blatna Be. Katefina Male&kova neni starostka mésta Blatna | tel.: 383 416 401
) stanoven starosta@mesto-blatna.cz
. . saocialni pracovnik - tel.: 388 459 024
Vimperk Bc. Lenka Tomanova 01 Odbor SvVaZ lenka.tomanova@mesto.vimperk.cz
Milevsko Mgr. Jana Krihova, DiS 0,05 revfe’rent - Odbor soc. _tel.: 382504 148
veéci jana.krihova@milevsko-mesto.cz
Tyn nad Vlitavou Bc. Edita Cichova 0,05 kurgyor'- Od?o'r teI:: 38.5 772 296
socialnich véci edita.cichova@tnv.cz
Trebon Bc. Barbora Dédi¢ova 0,1 soc. prgcovnlk -vogbor tel.: 384 342. 109
Skolstvi a soc. véci barbora.dedicova@mesto-trebon.cz
Ceské Budé&jovice | Mgr. Miroslav Dobias 0,5 Referent — Odbor soc. | tel.: 386 804234
véci dobiasm@c-budejovice.cz
Gesky Krumlov Ina. Jifi Germak neni referent OSVZ tel.: 380 766 488
y 9- stanoven jiri.cermak@mu.ckrumlov.cz
Dacice Be. Miroslav Luks neni kurator - Odbor tel.: 384 401 250
’ stanoven socialnich véci kurator@dacice.cz
Jindfichav Hradec | Dita Jirova, DiS 01 kurator - Odbor tel.: 384 351 323
socialnich véci jirova@jh.cz
Strakonice Michal Némec 300 hod./ referent - Odbor tel.: 602 716 904
rok DPP socialnich véci nemec@prevent99.cz
Tabor Be. Bohumila TUrmoveova neni referent, kurator - tel.: 381 486 405
’ stanoven QOdbor soc. véci bohumila.turnovcova@mutabor.cz
Prachatice Hana Rabenhauptova neni referent - Odbor tel.: 388 607 533
P stanoven kancelar starosty hrabenhauptova@mupt.cz

popis systému spoluprace krajskych protidrogovych koordinatord (KPK) a protidrogovych
koordinatord (MPK): (zhodnoceni kvality spolupréace, vé. popisu pfip. nedostatkd a potreb)

V Jiho¢eském kraji jsou vSichni mistni protidrogovi koordinatofi ¢leny krajské protidrogové
koordina¢ni skupiny. Vyhodou tohoto stavu je pravidelny kontakt, pfimé predavani informaci,
moznost osobnich konzultaci pro efektivni FeSeni problémd/ potfeb koordinace protidrogové
politiky na mistni arovni, apod. Zaroven se mistni koordinatofi aktivné zapojuji, pokud je potfeba
aktualni, do pfipravy strategickych dokument( kraje v oblasti protidrogové politiky, ale i v dalSich,
souvisejicich oblastech (za rok 2017 pfedevsim pfiprava SPRSS Jiho¢eského kraje 2019 — 2021,
kdy néktefi MPK jsou c¢leny pracovni skupiny pro osoby ohrozené zavislosti). Spolupraci
povaZujeme za bezproblémovou a oboustranné prospésSnou. Jako kazdy rok se na pozicich
mistnich koordinatord vystfidalo nékolik pracovnik( (za rok 2017 celkem Sest zmén, v roce 2015
pét zmén; v roce 2016 &tyfi zmény)...

JihoCesky kraj jiz dlouhodobé porada, respektive spolufinancuje odbornou adiktologickou
konferenci s pfevazné regionalnim zabérem, ktera je v prvni fadé uréena pro predavani
informaci, znalosti a zkuSenosti mezi protidrogovymi sluzbami a institucemi pusobicimi na tzemi
JihoCeského kraje. Pro mistni protidrogové koordinatory je to velmi dullezity zdroj odbornych
informaci a pravidelné se ji U¢astni, i aktivni formou.

zhodnoceni ¢innosti MPK v jednotlivych obcich, vé. popisu potfeb, pfip. nedostatkd:
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Vzhledem k okolnostem, z nichz nékteré jsou popsany vySe (velmi malé Gvazky MPK, pfipadné
oficialné zadné Uvazky, obtizné dostupné skute¢né odborné vzdélavani, rozdilna dulezitost,
kterou problematice pfisuzuji nadfizeni MPK, c¢asta obména na jednotlivych pozicich)
povaZujeme spolupraci za bezproblémovou, vzajemné prospéSnou a lze konstatovat, Ze ina
hranici moZného.

- vzéajemna spoluprace subjektd protidrogové politiky na mistni Grovni (popis zptsobu spolupréace,
zhodnoceni kvality spoluprace, projednavana témata — adekvatné k popisu spoluprace na krajské
arovni; informace neopakujte, pokud se prolinaji s kapitolou 2.1.1)

Vzajemna spoluprace je na rlznych meéstskych uUfadech v rdmci kraje obecné velmi podobna,
v jednotlivostech rozdilna. Prvotni spoluprace se tyka prfedevSim socialniho odboru, kde mistni
protidrogovi koordinatofi zpravidla pfimo pusobi, pak méstského Gfadu jako celku, a dalSich
subjektd, vyvijejicich €innost v této oblasti (pfedevSim poskytovatelé protidrogovych sluzeb,
v podminkéch Jiho¢eského kraje jsou to zejména NNO, spoluprace se zdravotnickym sektorem je
spiSe ojedinéld). Spoluprace s dalSimi organizacemi/ institucemi (zdravotnické, vzdélavaci,
pfipadné represivni) obvykle zavisi na lidském faktoru, a prioritdch protidrogové/ socialni politiky
daného regionu, politické vuli samospravy k feSeni této problematiky. Strategické planovani,
pfipadné i samotna podpora sluzeb probiha obvykle v rdmci procesl stfednédobého planovani
rozvoje socialnich sluzeb.

2.2 Strategické dokumenty protidrogove politiky kra je

221
22.11.

Nazev:

Koncepce, strategie, ak ¢€ni plany a jejich zam éreni

Specifické strategické dokumenty protidrogové politiky kraje

Strategie protidrogové politiky Jiho  ¢eského kraje na obdobi 2018 - 2020
Obdobi platnosti: 2018 - 2020
Schvaleno dne: 22. 2. 2018

www stranky dokumentu ke staZzeni: http://www.kraj-
jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v jihoceskem kraji.htm

Dokument se zabyva pfedevsim realizaci Ukold, které jsou v kompetenci kraje, v téchto hlavnich
oblastech:

Oblast nelegalnich drog, okrajové hazardni hrani a alkoholu, svyznamnym ddrazem na zajist éni
dostupnosti sluzeb pro uzivatele, ohroZzené osoby a jejich sociélni okoli . Primarné se jedna
predevsim o nizkoprahové sluzby (které nemaji ekvivalent v jinych systémech pomoci). Tvorba a sprava
sité protidrogovych sluzeb na Gzemi kraje;

Oblast prevence rizikového chovani, p rfedevSim ve Skolském prost fedi, oblast nelegalnich drog.
DalSi zavislosti;

Oblast koordinace na mistni arovni , spoluprace s obcemi a mistnimi samospravami;

Oblast koordinace na narodni arovni  (pfedevsim spoluprace s RVKPP);

Oblast financovani (spolufinancovani sluzeb z vlastniho rozpo ¢étu kraje, spoluprace s obcemi ph
spolufinancovani sluzeb z jejich strany, U¢ast na dotacnich fizenich centralnich organd a obecneé
spoluprace s nimi v této oblasti).

- zmény vr. 2017: V pribéhu roku 2017 byla pfipravovana nova podoba krajské strategie. Je
soucasti strategického dokumentu Koncepce oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti na
obdobi 2018 — 2020, ktery dale obsahuje strategické dokumenty k oblasti koordinace primarni
prevence rizikového chovani ve Skolstvi, prevenci kriminality a oblasti romské menSiny
a problematiky zaclenovani. Ddlezita poznamka: Se Strategii protidrogové politiky je Uzce spojen
dalSi obdobny dokument, Minimalni sit’ protidrogovych sluzeb na Gzemi Jiho¢eského kraje, ktery
se vénuje otazce dostupnosti adiktologickych sluzeb mnohem podrobnéji. Aktualné je zpracovan
tento dokument na obdobi 2015 — 2017, na nasledujici obdobi bude zpracovan béhem roku 2018
(toto zpozdéni souvisi s pripravou SPRSS Jihoceského kraje, ktery mimo jiné popisuje podobu
sité socialnich sluzeb , uréenych osobam ohroZzenym zavislosti, a kde budou jiz uvedeny
konkrétni kapacity odpovidajicich druhd socialnich sluzeb).
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2.2.1.2. Strategické dokumenty kraje se SirSim kontextem obsahuijici také otazky protidrogové politiky

Nazev: Koncepce oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti
» Obdobi platnosti:2018 - 2020
» Schvaleno dne: 22. 2. 2018

« www stranky dokumentu ke stazeni: http://www.kraj-
jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v jihoceskem kraji.htm

Mimo zminéné Koncepce OPHC 2018 — 2020 byl v roce 2017 pfipravovan novy Stfednédoby plan rozvoje
socialnich sluzeb Jiho é&eského kraje na obdobi 2019 — 2021 . Jeho pfiprava zacala, ve spolupraci
s poskytovateli sluzeb a obcemi (MPK) v roce 2016, dokument je aktualné predlozen ke schvéleni samospravé
kraje. Jednou z oblasti, kterou 7esi, je sit' socialnich sluzeb pro osoby, ohrozené zavislosti.

222

Hodnoceni strategickych dokument  d/protidrogové politiky kraje

Néazev evaluovaného dokumentu: Strategie protidrogové politiky Jihoéeského kraje na obdobi
2015 - 2017 (hodnoceni za rok 2016).

Kdo hodnoceni provedl: Krajsky protidrogovy koordinator, ve spolupraci s mistnimi protidrogovymi
koordinatory.

pfedmét hodnoceni: Faktické naplnéni/ nenaplnéni stanovenych cild/ tkold.
metody pouzité pfi hodnoceni: Konzultace, monitoring, expertni nazor.

hlavni vysledky hodnoceni: Viz Zavérecnd zprava o plnéni Koncepce oddéleni prevence a
humanitnich c¢innosti.

- www stranky

dokumentu

evaluace ke

stazeni:

http://www.kraj-

jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v jihoceskem kraji.htm

2.3 Zadané/realizované analyzy/studie v oblasti dro

2.3.1 Vroce 2017 nebyly zadané zadné analyzy/ studie.

2.4 DalSi vyznamné aktivity v oblasti protidrogové

gové politiky a drogove situace

politiky v r. 2017 na krajské i mistni arovni

Tabulka 2.4.1: Aktivity v oblasti protidrogové politiky (napf. konference, seminare, véetné vzdélavani pofadané v ramci
kraje napf. pro mistni koordinatory, poskytovatele sluzeb, Gfedniky atp.)

Néazev aktivity

Realizator

Cilova skupina

Popis aktivity

XI. Adiktologicka konference
JihoCeského kraje

Jihocesky kraj,
organizacni a
odborné zajisténi

Pracovnici
adiktologickych sluzeb,
protidrogovi koordinatofi,

Dvoudenni odborna, oborova
konference.

primarni prevence rizikového
chovani

oddéleni prevence a
humanitnich €innosti

metodici prevence
rizikového chovani,
spolupracujici
organizace.

PREVENT99 pracovnici v souvisejicich
odbornostech.
VI. Krajskéa konference JihoGesky kraj, | Pracovnici ve Skolstvi, Dvoudenni odborna

konference, se zamérenim na
celou Sifi projeva rizikového
chovani.
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3 Finanéni zajist éni sluzeb pro uZivatele navykovych latek a osoby oh  roZené problémovym hra €éstvim
3.1 Zpusob financovani sluzeb krajem (popis)

V roce 2017 si poskytovatelé sluzeb pro osoby ohrozené zavislosti mohli na zajisténi spolufinancovani téchto
sluzeb poZadat pfedevSim v grantovém programu ,Podpora arozvoj protidrogové politiky Jihoceského kraje
v roce 2017“. Celkova alokace GP ¢inila 7,5 mil. K¢.

Program byl vyhlasen 2. 1. 2017, vysledky DP byly schvaleny samospravou kraje 23. 3. 2017.
Definované dota €ni priority pro r. 2017
Opatfeni 1 - Podpora specifické protidrogové primarni pr  evence (alokace 1,3 mil. K ¢€)

= Dlouhodobé a ucelené programy zacilené na oblast ,Prevence v adiktologii — koureni,
alkohol, Iéky a netolerované drogy, hracstvi, jiné navykové latky“ v regionech
Jihoceského kraje;

= Vzdélavaci a informativni programy pro pedagogy, rodi¢e zamérené na prevenci uzivani
navykovych latek a hracstvi;

= Programy pro rizikové skupiny mladeze zamérené na prevenci v adiktologie, realizované
mimo Skolska zarizeni.

Opatfeni 2: Podpora sekundarni a terciarni prevence (slu  zby pro UD, alokace 6,2 mil. K ¢€)
Stabilizace a podpora program( a projektu, zafazenych do Minimalni sité protidrogovych sluzeb
na Uzemi JihoCeského kraje v oblasti sekundarni a tercidlni prevence drogovych zavislosti

terénni programy;

kontaktni a poradenské sluzby (,kontaktni centra“);

ambulantni 1é¢ba;

rezidencni péce v terapeutickych komunitach (,terapeutické komunity*);
ambulantni dolécovaci programy;

substitucni [é¢ba;

Certifikace odborné zpUsobilosti dle Standardd RVKPP je podminkou pro podporu sluzby/ projektu vtomto DP
(druhou z&sadni podminkou je zafazeni do Minimalni sité protidrogovych sluzeb na Gzemi Jihoceského kraje).

Jedna se o bézné dotacni fizeni (programova dotace dle 250/2000 Sb.), naklady projektu byly uznatelné za cely
kalendarni rok (od 1.1.2017 do 31.12.2017). Financovani je jednoleté. Jedna se o standardni, dlouhodoby
zpusob spolufinancovani protidrogovych sluzeb v Jiho¢eském kraji.

Nové byl vroce 2017 vyhldSen dota¢ni program ,Podpora prevence kriminality v Jiho ¢eském kraji “.
Zmifiujeme jej na tomto misté proto, Ze z celkové alokace DP bylo vyhrazeno 300 000 K& na podporu projektu
v oblasti primarni prevence. Zadateli mohly byt pouze mensi koly (které nesplfuji limity dotadniho Fizeni MSMT,
Skoly mohly zadat jak na i realizaci program0 primarni prevence v oblasti prevence kriminality pro zaky, tak na
vzdélavani uciteld). Vzhledem ktomu, Ze bylo mozné Zadat pouze na programy, zajiSténé certifikovanymi
poskytovateli PP (pfipadné akreditovanymi vzdélavateli), povazujeme tento DP za nevelky, co se tyCe alokace,
nicméné v soucasné situaci v oblasti PP je to dalSi dil&i krok k podpore/ stabilizaci odborné zajisténych aktivit na
tzemi kraje. Vzhledem k zaméfeni DP neni alokovana ¢astka zahrnuta do vydaji kraje na podporu protidrogové
politiky cela, ale pouze z 50 %, byt je zfejmé, Ze s touto oblasti Gzce souvisi.

V pfipadé mimoradnych situaci (potfeba mimoradné nebo vyjimeéné podpory provozu sluzeb, podpora jinych
fakultativnich sluzeb apod.) jsou k dispozici jeSté minimalné tyto dva krajské dotacni programy (v odborné gesci
OSOV), protidrogovymi sluzbami jsou ovsem vyuzivany minimalné.
» DP ,Krajsky dota €ni program na podporu socialnich sluzeb pro rok 201  7“. Program byl uréen na
podporu a spolufinancovani sociélnich sluzeb (z vlastnich prostfedkd kraje), které jsou poskytovany na
Uzemi JihoCeského kraje v souladu se Stfednédobym planem rozvoje sociélnich sluzeb Jihoceského
kraje na obdobi 2014 - 2016 a Akénim planem Stfednédobého planu rozvoje sociélnich sluzeb
Jihoc¢eského kraje pro rok 2017.
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Ze sluzeb, uréenych cilové skupiné osob ohrozenych zavislosti byl v roce 2017 podporen pouze projekt
organizace Arkada — socialné psychologické centrum, socialni sluzba Nasledna péce. VySe dotace cinila
60 200 K¢.

e DP ,Podpora sluzeb nedefinovanych v zakon & €. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach *“. Program je
ur¢en na podporu projektd/¢innosti, které nejsou definovany v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach, ve znéni pozdéjSich predpisl, jako zakladni druhy a zakladni €innosti socidlnich sluzeb, ale
které socialni sluzby poskytované podle tohoto zdkona na Uzemi Jiho¢eského kraje rozSituji, navazuji na
né a kooperuji s nimi. Z adiktologickych sluzeb nebyl v roce 2017 podporen zadny projekt.

3.2 Zpusob zajist éni financovani drogovych sluzeb ze strany obci
V roce 2014 byl v Jiho€eském kraji uveden do praxe tzv. “Model spolufinancovani protidrogovych sluzeb obcemi

Jihoceského kraje"“. (podrobnéjsi idaje na webu kraje, ¢ast vénovana protidrogové problematice — popis ,Modelu*
apod.). ,Model" byl pfipraven ve spolupraci se zastupci samosprav obci v prabéhu roku 2013, tyka se mistné/
regionalné dostupnych sluzeb pro UD, které jsou soucasti Minimalni sité protidrogovych sluzeb na uzemi
JihoCeského kraje. VySe prispévku obci byla navrzena v ¢astce na jednoho obyvatele, podle konkrétniho druhu
sluzby. Celkova vyse pfispévku obce je vypoctena jako soucet vySe prostfedkd podle sluzeb, které v regionu
realné pasobi (ajsou tudiZz jeho obyvatelim dostupné) krat podet aktualnich obyvatel obce. U&ast obce
v ,modelu” je pochopitelné dobrovolna, komunikace mezi obcemi a krajem probiha na Grovni samospravy, tedy
subjekty nejsou sobé podrfizeny ¢i nadfizeny, jsou partnefi. JihoCesky kraj ma aktualné 624 obci, a do ,modelu”
se zapoijilo v roce 2014 celkem 185 obci, v roce 2016 pak 135 obci, tedy asi 21,6 % vSech obci v kraji.

Zarok 2017 €inily finan €éni pFispévky od obci Jiho éeského kraje podle tohoto modelu celkem 2 213 223 K ¢
(rok 2014 — 2 319 264 K¢) pro celkem 12 sluzeb. NejvétSim prispévatelem do ,Modelu“ bylo tradiéné Statutarni
mésto Ceské Budgjovice. Oproti roku 2013, kdy se na financovani popsanych sluzeb podilely viceméné pouze
obce s rozSifenou pusobnosti, bylo pro sluzby v Jiho€eském kraji ziskano v roce 2017 navic 474 176 Kg.

Podrobnéjsi informace budou uvedeny vdokumentu ,Souhrnna zprdva o praktické realizaci modelu
spolufinancovéani protidrogové politiky Jihoceského kraje z rozpoc€tu obci v roce 2017¢, ktery je zpracovavan
kazdoro¢né, po projednani v samospravé kraje bude zverejnén na jeho webovych strankach (cca v fijnu 2017).

Celkem se ale obce na spolufinancovani sluzeb podil  ely o néco vysSi €astkou, do modelu neni zahrnuta
poradna pro nelatkové zavislosti, ani odborné socia  Ini poradenstvi (J. Hradec), coz €ini nar ast o dalSich
cca 108 000 K €. Identifikovany podil obci na spolufinancovani adi ktologickych sluzeb v Jiho ¢eském kraji
€ini 2 322 224 Ké.

3.3 Financovani sluzeb evropskymi fondy (popis)

V Jihogeském kraji v roce 2017platilo, stejné jako ve vétsing kraju CR, Ze financovani z ESF (pfedevsim OP Z)
nemélo na standardni provoz protidrogovych sluzeb vyznamnéjsi vliv, z téchto fondd nebylo v minulosti
(OP LZZ) mozné bézny provoz vétsiny adiktologickych sluzeb financovat/ spolufinancovat.

Pro nové programovaci obdobi jiz toto neplati, zvlasté v programech, respektive vyzvach, urenych pro
intervence v socialné vylou€enych lokalitdch. V Jihoceském kraji se tento typ projektl tyka predevSim mésta
Ceské Velenice, které dlouhodobé spolupracuje s Agenturou pro socialni za¢lefiovani. Podpora socialni sluzby
odborné socialni poradenstvi (pro osoby ohrozené zavislosti, kapacita 1,0 Uvazku) v tomto regionu zapocala
pocatkem roku 2017. O vySi finanéni podpory nemame presné informace, odhadujeme ji kvalifikované na cca
400 000 K¢/ rok.

V minulych letech byly v JihoCeském kraji z celého spektra adiktologickych sluZzeb vramci Individuélnich
projektd JihoCeského kraje spolufinancovany vyhradné terénni programy. Pro tento segment sluzeb méla
podpora z IP Jihoeského kraje vyznamny stabiliza¢ni dopad.

Aktuélné probihajici IP JihoCeského kraje: ,Podpora socidlnich sluzeb v JihoCeském kraji 1V*, realizace
1. 11. 2015 az 30. 4. 2019. Pfimé finanéni podpora zapojenych sluzeb zapocala ke dni 1. 4. 2016, jeji ukon&eni
se predpoklada k 31. 12. 2018. Za rok 2017 ¢inila podpora terénnich program G z tohoto zdroje cekem
4041 183 Ké.
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3.4 Analyza pot febnosti sit & sluzeb kraje a jeji finan €ni naro énost

V roce 2017 nebyla Zzadna obdobné analyza realizovana.

3.5 Rozpo étové vydaje na protidrogovou politiku v kraji

Tabulka 3.5.1: Rozpoctové zdroje kraje na protidrogovou politiku v roce 2017

Rozpo €étovy zdroj /dotaéni | Popis Specificky | Podminka | Jednoletd/ | VySe vydaj G | Vyse
program / obecny certifikace | viceleta (vKé) na vydaj U (v
titul podpora navykové K¢€) na
latky hazardni
hrani
DP Podpora a rozvoj Adiktologické sluzby, | specificky ano jednoleta 7 430 068 0
protidrogové politiky zafazené do sité
Jihoc¢eského kraje v roce 2017 protidrogovych sluzeb
DP Podpora prevence | Primarni prevence, | specificky ano jednoleta 150 000 0
kriminality v Jiho¢eském kraji realizovana Skolami
Krajsky dotacni program na | Podpora SSL, zafazenych | obecny ne jednoleta 60 200 0
podporu socialnich sluzeb pro | do krajské sité socialnich
rok 2017 sluzeb, dofinancovani nad
ramec dotace (,MPSV")
Rozpocet na podporu | Podpora zfizovanych | - - jednoleta 6 373116 0
zdravotnich sluzeb organizaci — PL, zachytna
stanice ZZS
Rozpocet OSOV Adiktologicka konference | vybérové - - 120 000 0
Jihogeského kraje 2017 fizeni
Celkem

Tabulka 3.5.2: Vydaje z rozpod&tu obci v roce 2017

Obec Popis (typ podporované aktivity) Vyse vydaj U (v KE) na VySe vydaju (v KE)
protidrogovou politiku na hazardni hrani

Mésto J. Hradec QOdborné soc. poradenstvi 6 000 0

Obce Jiho €éeského kraje podpora terénnich program( 801 233 0

Obce Jiho €éeského kraje podpora kontaktnich center 643 962 0

Obce Jiho éeského kraje podpora ambulantni [é¢by 137 207

Obce Jiho €eského kraje podpora substituéni 1éCby 166 212 0

Ceské Bud éjovice Poradna pro nelatkové zavislosti 0 100 000

Ceské Bud éjovice Dolégovani 180 000 0

Ceské Bud éjovice Primarni prevence 350 000 0

Blatna Primarni prevence 32 000 0

Kaplice Primarni prevence 5000 0

Milevsko Primarni prevence 15 000 0

Trebon Primarni prevence 45 000 0

Vod hany Primarni prevence 100 000 0

Celkem 2481613 100 000

Tabulka 3.5.3: Vydaje z rozpoctu evropskych fondu v roce 2017

Operaéni program

Nastroj

kraj

Celkova vyse
vydaj i (v Ké€) za

VySe vydaj i (v Ké) na
protidrogovou politiku

VySe vydaj i (v K¢é)
na hazardni hrani

OoPZ
kraje

Individualni projekt -

4 041 000 K&

Celkem

4 041 000 K&
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Tabulka 3.5.4: Souhrn vydaji podle typu sluzeb/podle Géelu (v K&)

2016 2017
Typ sluzeb rozpo ¢ty Evropské rozpo ¢ty Evropské
kraja obci fondy kraja obci fondy
Primarni prevence* 1300 000 71 000 0 1380 068 547 000 0
Zr;r;(j;r&?xiri\éeﬁnztg/nr;mrogramy realizované Skolami 0 61 000 0 150 000 152 000 0
E’Sikrj?f;tr;é—preventivni programy realizované jinymi 1300 000 10 000 0 1230 068 395 000 0
Jiné a nezafazené preventivni programy 0 0 0 0 0 0
Harm reduction 3740000| 1613875| 3254882 3830000 | 1445195 4041 183
Terénni programy 1000000 | 1016337 | 3254882 1070 000 801 233 4041 183
Kontaktni centra 2 740 000 597 538 0 2 760 000 643 962 0
Slou¢ené programy kontaktnich center a TP 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezafazené harm reduction programy 0 0 0 0 0 0
Ambulantni sluzby 1260 000 418 516 0 1090 000 409 418 0
Ambulantni sluzby zdravotni 630 000 220411 0 580 000 166 212 0
Ambulantni sluzby socialni 80 000 0 0 0 6 000 0
Jiné a nezafazené ambulantni sluzby 550 000 198 105 0 510 000 237 207 0
Preventivni a |é ¢ebné sluzby ve v ézeni 90 000 0 0 100 000 0 0
Reziden éni sluzby 670 000 0 0 810 000 0 0
Luzkové zdravotni sluzby 190 000 0 0 230 000 0 0
Terapeutické komunity 480 000 0 0 580 000 0 0
Jiné a nezarazené rezidenéni sluzby** 0 0 0 0 0 0
Sluzby nésledna pé ¢e 630 000 200 000 0 660 200 180 000 0
Nésledné péce ambulantni 630 000 200 000 0 660 200 180 000 0
Nasledna péce pobytova 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezarazené sluzby nasledné péce 0 0 0 0 0 0
Sociélni podniky 0 0 0 0 0 0
igggytné stanice a oSet Feni intoxikovanych 4 000 000 0 0 6143 116 0 0
Prevence drogové kriminality 0 0 0 0 0 0
Koordinace/vyzkum/informace 115 000 54 000 0 120 000 0 0
Jiné nezafazené*** 0 0 0 0 0 0
CELKEM 11805000 | 2357391 | 3254882| 14133384 | 2581613 0

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

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

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

s diag. Zavislosti
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3.6 Dalsi dulezité informace / zm ény prob éhlé v r. 2017

Dotacni program ,Podpora a rozvoj protidrogové politiky v roce 2017*

Tabulka 3.6.1: Sluzby primarni prevence, podpora Jiho¢eského kraje za obdobi 2015 — 2017 (v K&)
posk;gtlovat pusobnost - region 2015 2016 2017
METHA E':géézni prevence pro region Jind fich Gv 150 000 212 285 196 000
METHA Selektivni primarni prevence 90 000 0 0
Arkéada Primarni prevence pro region Pisek 170 000 170 000 *103 300
Do Svéta Primarni prevence pro region Strakonice 210 000 203 195 242 600

. Primarni prevence pro region Ceské
Do Svéta Bud &jovice 220 000 240 000 242 600
Do Svéta Primarni prevence pro region Tabor 160 000 138 235 165 300
Portus Primarni prevence pro region Prachatice 180 000 142 285 158 200
Portus Selektivni primarni prevence 0 70 000 100 000
PorCeTa Primarni prevence pro region Tabor 120 000 124 000 92 000
Jiho éesky kraj CELKEM 1 300 000 1 300 000 1 300 000

*pozn.: &astka je vySe poskytnuté dotace, vzhledem k tomu, Ze realizator ukongil projekt pfedéasné, bylo vyéerpano pouze 33 368 K&

Tabulka 3.6.2: Sluzby pro osoby ohrozené zavislosti (s krajskou spadovosti), podpora ze strany Jihoc¢eského

kraje za obdobi 2015 — 2017 (v K¢&)

poskytovatel popis sluzby 2015 2016 2017

CPDM Terénni program Ceskokrumlovsko 210 000 230 000 190 000
METHA TP Jind fichohradecko 210 000 165 000 220 000
Arkada Kontaktni centrum (KC) Pisek 500 000 480 000 500 000
Arkada TP Pisecko 160 000 115 000 80 000
FCH Tébor KC Tabor 700 000 700 000 700 000
PREVENT 99 |KC Ceské Bud éjovice 700 000 640 000 600 000
PREVENT 99 | KC Prachatice 500 000 420 000 460 000
PREVENT 99 | KC Strakonice 500 000 500 000 500 000
PREVENT 99 | TP CB, PT, ST, Taborsko 520 000 490 000 580 000
PREVENT 99 | Substitu €éni centrum Prevent 580 000 630 000 580 000
PREVENT 99 | Dolé¢ovaci centrum Prevent 580 000 630 000 600 000
PREVENT 99 | Adiktologick& poradna Prevent 550 000 550 000 510 000
PREVENT 99 | Adiktologické sluzby ve v ézenstvi 0 90 000 100 000
METHA Odborné poradenstvi 60 000 80 000 0
CELKEM 5 770 000 5720 000 5620 000

Tabulka 3.6.3: Sluzby pro osoby ohrozené zavislosti (s celostatni spadovosti), podpora ze strany Jiho¢eského

kraje za obdobi 2015 — 2017 v Kg¢)

poskytovatel popis sluzby 2015 2016 2017
Sananim TK Néméice 130 000 160 000 180 000
Sananim TK Karlov 170 000 160 000 200 000
Spoleénost Podané ruce | TK v Podcestném mlyn é 130 000 160 000 200 000
CELKEM 430 000 480 000 580 000
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4 Sluzby poskytované uzivatel Gm navykovych latek, problémovym hra  éam a osobam zavislosti ohrozenym

4.1 Uvedte, zda je definovana si t' sluzeb pro uzivatele drog ve vasem kraji:
Néazev dokumentu: Minimalni sit protidrogovych sluzeb na Gzemi Jiho¢eského kraje 2015 - 2017 Obdobi
platnosti: 2015 - 2017 www stranky ke stazeni:

http://www.kraj-jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v jihoceskem kraji.htm
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4.2 Popis situace podle jednotlivych typ

Tabulka 4.2.1: Programy primarni prevence realizované v r. 2017 (mimo prevence realizované Skolami a

Skolskymi zafizenimi)

U (standard G) sluzeb

Nazev Realizator Typ Cilova skupina Charakteristika Pocet Certifikace
projektu/programu sluzby aktivit akci/osob (ano/ne)

Systém primarn i prevence Arkada-socialné VP 74ci ZS, SS, besedy a seminafe, | 16/ 366 *** | ANO
v regionu Pisek a Milevsko psychologické pedagogové, dlouhodobé

centrum, z.0. Pisek rodice programy
Specificka prevence pro Metha, z.4. VP 74ci 7S, SS, besedy a 41/ 1088 ANO
Skoly a Skolska za fFizeni JindfichGiv Hradec pedagogové, interaktivni
okresu Jind Fich tiv Hradec rodi¢e seminéare
Primarni vieobecna Portus Prachatice, VP 74ci ZS a SS interaktivni 46/ 849 ANO
prevence Phénix 0.p.s. seminéare, besedy
Primarni selektivni Portus Prachatice, SP 74ci ZS a SS interaktivni 24/ 443 ANO
prevence Phénix 0.p.s. seminare
Primarni drogova prevence Do Svéta, z.s., VP 74ci 7S, SS, interaktivni 44/ 874 (+ | ANO
(Eeskobud éjovicko, Strakonice pedagogové seminare 41 ped.)
Ceskokrumlovsko
Primarni d rogova prevence Do Svéta, z.s., VP 74ci ZS, SS, interaktivni 40/ 710 (+ | ANO
Strakonicko, Prachaticko, Strakonice pedagogové seminare 54 ped.)
Pisecko
Primarni drogova prevence Do Svéta, z.s., VP 74ci 7S, SS, interaktivni 31/ 619 (+ | ANO
Taborsko, Strakonice pedagogové seminare 36 ped.)
Jind Fichohradecko
Dlouhodobé programy PorCeTa, 0.p.s., VP 74ci ZS, SS, besedy a seminafe | 20/ 350 ANO
Skolské vSeobecné... * Tabor pedagogové,

rodice
Program indikované PorCeTa, 0.p.s., P déti do 15 let, individualni 15 osob/ ANO
prevence v adiktologické Téabor mladez konzultace 81 hodin
oblasti **
(schuzek)

VP — vSeobecna prevence, SP — selektivni prevence, IP — indikovana prevence
* PIny nazev projektu ,Dlouhodobé programy Skolské vSeobecné primarni a indikované prevence se zaméfenim na prevenci

uzivani navykovych latek pro zaky a studenty v regionu Taborska v roce 2016
** Podpofeno v ramci jednoho projektu, tedy sou¢asné s programem vSeobecné PP.
*** Realizator ukongil ¢innost k 10. 5. 2017 z duvodu nedostatku finanénich prostfedk(

Nazvy program G vychazi z ndzvd jednotlivych projektl, tak jak jsou poskytovateli pfedkladany do dota¢niho
fizeni JihoCeského kraje, tedy v déleni na jednotlivé regiony kraje, kde je program prevazné realizovan. Nejsou
oficiadlnimi nazvy sluzeb.

Vzhledem k charakteru sluzeb primarni prevence nelze o jejich ,siti“ uvazovat podobnym zplsobem jako
u sluzeb, které jsou vazany na konkrétni klienty, at jiz ambulantni nebo terénni.

U ambulantnich sluzeb zélezi vyznamné na mistni dostupnosti sluzby pro klienty z pohledu jejich mozného
dojizdéni do sluzby, u terénnich programl naopak z hlediska dlouhodobého, pravidelného dojizdéni sluzby za
klienty do jejich pfirozeného prostfedi.

Jihogesky kraj je svou rozlohou druhy nejvétsi kraj v CR a zabira cca 13 % jeji rozlohy, a zaroven je krajem
s pomérné roztfiSténou sidelni strukturou, s nejmensi hustotou osidleni. Proto je jednim z aspektd sité primarni
prevence snaha trvat alesponi ¢aste¢né na regionalni distribuci sluzeb, pokryti jednotlivych region(l/ okresl
certifikovanymi, odbornymi sluzbami. V roce 2017 JihoCesky kraj podpofil pét (viz. Tab. 4-1) realizatord programu
primarni prevence, ktefi viceméné rovnomérné pokryvaji Gzemi kraje. V mensich regionech si Ize predstavit
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jednoho dominantniho poskytovatele sluzeb primarni prevence, v Jiho¢eském kraji nevidime tuto alternativu jako
efektivni, ekonomicky Unosnou, pravé s ohledem na vysoké dojezdové vzdalenosti.

Druhy pohled je ovSem dostupnost fakticka, tedy dostatek finanénich prostfedk( na pokryti poptavky ze stran
predevsim Skol a Skolskych zafizeni (zajiSténi optimalni personalni kapacity). Podle vSech znamek je finanéni
podpora programi primarni prevence (nejen v JihoCeském kraji) nedostate¢na. Tyto sluzby maji dva vyznamné,
viceméné stabilni zdroje financi (kraj a MSMT, které dle naSeho odhadu mohou spoleéné tvofit cca 60 % jejich
zdrojll). Ostatni prostfedky ziskavaji realizatori zpravidla od Skol, nebo od jejich zfizovatell (obvykle obce). Zda
se potvrzené, Ze poptavka od Skol by byla mnohem vysSi v pfipadé, pokud by sluzby prevence byly vice
podpofené z jinych vefejnych rozpoctd, aktualni vySe spolutéasti neni pro Skoly mnohdy akceptovatelna. Velmi
zalezi na nasazeni jednotlivych realizator(i program(, zda se jim podafi vyznamnéjsSi spolutcast Skol vyjednat,

vvvvvv

Zé&kladni podminkou pro zajiSténi optimalni dostupnosti sluzeb priméarni prevence jsou tedy finanéni prostredky.
V roce 2017 cinily hlavni zdroje spolufinancovani PP z vefejnych zdroju celkem na JihoCesky kraj¢ cca 2 az
2,5 mil. K&.17 K tomu je nutné pfipocist jeté zdroje MSMT, jako dal3iho poskytovatele finan¢nich prostfedka, vyse
ziskanych finanénich prostfedkd na tuto oblast Ize dlouhodobé odhadovat na cca 1,5 mil. K&. Ve skute€nosti by
ovSem byla odhadovana potfebna (persondlni) kapacita sluzeb mnohem vysSi nez aktudlni stav, dle odhadu cca
minimalné c&tyfnasobna, stim souvisi i obdobna vySe odhadu na financéni zajisténi sluzeb (minény pouze
programy vSeobecné primarni prevence, odhad potfeb pro sluzby selektivni a indikované prevence jsou jesté

Shrnuto: Z hlediska mistni dostupnosti, tedy co se tyCe existence aktualnich, certifikovanych poskytovatelt na
tzemi JihoCeského kraje, povazujeme sit sluzeb v této oblasti za minimalni. Z hlediska dostupnosti pro Skoly,
tedy klienty sluzeb, neni nabidka (pro Skoly finanéné pfijatelna) z vétsi miry optimalni, je nedostate¢na.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2017

V roce 2017 se v této oblasti naplno projevily disledky nedostatku finan€nich prostfedkd, které chybi pfedevsSim
na kvalitni personalni zajisténi program0. Poskytovatelé sluzeb PP reagovali jiz v minulych letech na vyznamné
faktické sniZeni svych rozpoctl personalnimi zménami, hledanim novych zpusobu, jak ziskat finan¢ni prostfedky
na svuj provoz apod., nicméné v roce 2017 se jiz nepodafilo udrzet vSechny sluzby/ nabidky programu na Grovni
let pfedchazejicich.

Bé&hem prvniho pololeti roku ukonéila svou ¢innost v oblasti primarni prevence organizace Arkdda — socialné
psychologické centrum, puasobici v regionu Pisecko. Divodem byl pfedevSim nedostatek finanénich prostfedki
na zajisténi jeji ¢innosti, svaj vliv meély i personalni davody.

Projekty na realizaci selektivni a indikovana prevence jsou spiSe ojedinélé, v kraji jsou celkem tfi poskytovatelé,
ktefi naplfiuji podminky odborné zpasobilosti pro tyto aktivity.

Co se ty€e novych programu, objevuji se v oblasti primarni prevence sice novi poskytovatelé, nicméné tyto
aktivity sméfuji do jinych oblasti, nez je téma zavislosti, a v fadé pfipadl asi ani nelze o primarni prevenci
v pravém slova smyslu hovofit.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

V souladu s pfedchazejicimi komentafi Ize konstatovat, Ze hlavnim nedostatkem je, nejen z pohledu samotnych
poskytovateld sluzeb a jednotlivych Skol, nedostatek finan¢nich prostfedkd, vénovanych z vefejnych rozpoctd na
tuto problematiku (€imz minime i rozpocty zfizovateld). S tim souvisi tradi€ni kazdoro¢ni nejistota poskytovatel(,
zda budou moci vyvijet svou €innost i v dalSim roce, a zaroven nejistota jejich klientl, tedy Skol, zda se podafi
planované aktivity pro jejich zaky uskutecnit. V prdbéhu roku 2017 toto téma zacalo rezonovat mnohem vyraznéji,
vzhledem k celkovému ekonomickému oZiveni ve vSech oblastech, s ¢imZ souvisi nariist mezd v fadé sektord,
vCetné téch vefejnych, a na tuto skute¢nost zatim neumi reagovat nejen poskytovatelé sluzeb, ale ani jejich
zadavatelé. Na trhu prace se tyto (nejen) sluzby stavaji nekonkurenceschopnymi, je velmi obtizné ziskat odborné
schopné pracovniky...

16 prostredky kraji a obci
17 Pouze certifikovani poskytovatelé sluzeb, nejen programy protidrogové prevence (cela $ife projeva rizikového chovani)
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Tabulka 4.2.2: Sluzby v oblasti snizovani rizik poskytované vr. 2017 (v€etné program( snizovani rizik na
tanecnich akcich, v klubech a prostfedi no¢ni zabavy)

Néazev projektu/ Realizator Typ Cilova Pocet osob, Pocet Pocet Pocet Uzemni Certifikace
programu sluzby* skupina kt. sluzby kontaktd!® | vymén'® | vydanych plsobnost, (ano/ne)
vyuzily inj. stf. spadovost
/z toho UD

Kontaktni PREVENT KPS ub 467/ 327 7773 3599 82929 Cesko ANO
centrum Prevent 99 bud éjovicko
Ceské
Bud éjovice
Kontaktni PREVENT KPS ub 165/ 122 1082 541 27 256 Prachaticko ANO
centrum Prevent 99
Prachatice
Kontaktn { PREVENT KPS ubD 233/ 176 1 580 522 14 639 Strakonicko ANO
centrum Prevent 99
Strakonice
Jiho €esky PREVENT TP ubD 429/ 373 2 658 1601 42 292 CB, St, Pt, ANO
streetwork 99 Tabor
Prevent
Kontaktni Arkada — KPS ub 92/ 79 2513 1490 46 922 Pisecko ANO
centrum Arkada soc. psych.

centrum
Terénni program Arkada — TP ubD 93/ 75 1531 402 20083 Pisecko ANO
Arkada soc. psych.

centrum
Auritus — Farni KPS uD 281/ 166 2873 861 43 799 Taborsko ANO
centrum pro lidi charita

ohrozené drogou Téabor

Streetwork pro CPDM, TP ub 288/ 230 2 354 732 29476 Cesko ANO
mésta C. 0.p.Ss. krumlovsko

Krumlov a

Kaplici

Terénni program Sdruzeni TP ubD 114/ 107 655 551 18 844 Jinficho ANO
pro okres J. META hradecko

Hradec

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

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti snizovani rizik

Sit nizkoprahovych sluzeb povazujeme za blizkou optimalnimu stavu, pokryva podstatnou ¢ast Uzemi kraje
z pohledu poctu obyvatel, hustoty osidleni. V JihoCeském kraji se sice dlouhodobé dafi udrzet sluzby, tak jak na
zakladé potfebnosti vznikaly v pribéhu uplynulych let, ale vzhledem k neustdle se fakticky?® sniZujicim
prostfedkim na jejich provoz dochazi k pomalému, ale setrvalému sniZovani Gvazka pracovnikd v pfimé praci
s klienty, coZ dostupnost, respektive kvalitu prace do jisté miry omezuje.

18 Kontakt: Kazda navstévalsituace, pii které dochazi k interakci mezi klientem a pracovnikem programu (tzn. poskytnuti urgité
sluzby, informace, nebo poradenstvi - véetné skupinového. PFijem telefonického hovoru neni kontakt.

19 Vyména: Kontakt, pfi kterém dochazi k vyméné (pfip. jen odevzdani &i vydeji) jedné nebo vice injekénich jehel.

20 celkovy objem finanénich prostfedkd se v prib&hu uplynulych cca 10 let vyznamné neméni, coZ oviem znamena, ze
vzhledem k rostoucim provoznim nakladim (energie, ceny materialu, ale i vySe mezd apod.) neni fakticky mozné za tytéz

finanéni prostfedky realizovat sluzbu ve stejném rozsahu.
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Jihocesky kraj se sklada ze sedmi okresu, pficemz za optimalni z hlediska dostupnosti/ pokryti kraje povazujeme
kontaktni centrum v pfirozeneém centru okresu?!, doplnéné terénnim programem. Tento model aktualné piné
funguje v péti okresech (Ceské Budéjovice, Pisek, Strakonice, Prachatice, Tabor).

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2017

V roce 2017 nedoslo k vyznamnéjSim zménam. Pfes dlouhodobé nepfiliS pfiznivou finanéni situaci se podafrilo
udrzet zakladni sluzby minimalni sité. Nedoslo ke vzniku nové sluzby, ani k zaniku dlouhodobé poskytovanych
sluzeb.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

O vzniku zcela nové sluzby v oblasti harm reduction v Jiho¢eském kraji neuvazujeme, nejevi se jako akutné
potfebna. Za potfebné bychom povazovali posileni stavajicich sluzeb o Uvazky v pfimé praci (zminéna KC
Strakonice a Prachatice, posileni Gvazk( TP — prednostné& Jindfichohradecko, Taborsko, Ceskokrumlovsko).
Zakladnim nedostatkem sité sluzeb HARM REDUCTION v kraji je nedostatek finanénich prostfedkd na jejich
provoz, pfedevSim persondlni naklady. Lze odhadnout, Ze chybi prostfedky na cca 6 Gvazk( v pfimé préci, tedy
navyseni nakladu celkem o cca 3 mil. K&/ rok.

Tabulka 4.3.1: Sluzby v oblasti ambulantni [é¢by v r. 2017

Nazev Realizator | Typ Cilova Kapacita 22 | Poéet osob, | Poéetnové | Uzemni Certifikace
projektu/progra sluzby* skupina kt. sluzby evid. puisobnost, (ano/ne)
mu zar. vyuzily zadosti o spadovost
1é¢bu }
Adiktologicka PREVENT AL UD, socialni | 2% 418 178 Ceskobudgjovi | ANO
poradna Prevent 99 okoli cko, ale i Sirsi
— Uzemi kraje

Poradna pro PREVENT AL Osoby 2% 90 43 Ceskobudgjovi | NE
nelatkové 99 ohroZzené cko, ale i Sirsi
zavislosti Prevent nelatkovymi — Uzemi kraje

zavislostmi,

soc. okoli
Substituéni PREVENT SL ub - 25% 44 4 Predevsim ANO
centrum Prevent 99 uzivatelé Ceskobudé&jovi

opiatl cko
Auritus — centrum Farni AL UD, socialni | program Poradenské centrum 79 klientll — UD a | Taborsko, alei | ANO
pro lidi ohrozené charita okoli gambling, 80 rod. pfislusnikd (Gdaje jsou Sirsi okoli
drogou Téabor obsaZeny ve spole¢né statistice KPS)

* AL — ambulantni lé¢ba, SL — substitu¢ni Ié¢ba, SP — stacionarni program

Komenta f k Poradn & pro nelatkové zavislosti Prevent.  Sluzba se pribézné etablovala v pribéhu roku 2016,
zaCala pracovat s klienty, ale jednalo se spiSe o pilotni, zkuSebni provoz. Bé&hem roku 2017 sluzba zahajila
standardni, plnohodnotny provoz.

2! pokud ovsem Ize odhadnout, Ze se v hranicich dostupnosti sluzby vyskytuje dostateéné mnozstvi potencialnich klientt

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

23 Okamzita kapacita, sluzba méa dva pracovniky v pfimé pééi.

2 Okamzita kapacita, sluzba méa dva pracovniky v pfimé pééi.

25 Maximalni poéet klient(i v programu
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- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti ambulantni Iécby

Obecné jiz dlouhodobé plati, Zze ambulantni Ié¢ba neni v Jihoceském kraji optimalné dostupna (napf. viz VZ
Jihoc¢eského kraje za rok 2016), sit’ sluzeb neni dostacujici. Idedlni stav sité je popsan v dokumentu ,Minimalni
sit protidrogovych sluzeb v Jiho€eském kraji 2015 — 2017“, navrh optimélniho zajiSténi dostupnosti AL byl
zpracovan i pro potfeby tzv. ,reformy psychiatrické péce“. Pro dalSi obdobi planujeme kritickou revizi/ doplnéni
stavajiciho modelu ,minimalni sité“ na dalSi obdobi, v této chvili neni navrh jesté zcela dopracovan.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2017
V roce 2017 nedoslo k vyznamnéjSim zménam oproti situaci, popsané ve VZ za rok 2016.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

Obecné jiz dlouhodobé plati, Zze ambulantni Ié¢ba neni v Jihoceském kraji optimalné dostupna (napf. viz VZ
Jihoceského kraje za rok 2016), predevSim co se tyCe ambulantni lécby, realizované v lékarskych
(psychiatrickych) ambulancich. Vroce 2015 byl realizovan rychly prizkum prostfednictvim jednoduchych
dotaznikd, které rozeslal a nasledné vyhodnotil protidrogovy koordinator (jednoduchost jsme povazovali za nutny
predpoklad k alespori néjaké navratnosti, na zakladé predchozich zkuSenosti), ktery potvrdil zavéry z prazkumu
predchozich, tj. Ze:

e Udaje o ambulantni IéEbé (mimo sluzeb certifikovanych podle Standardi RVKPP) jsou obtizné zjistitelné;
» pfevazna vétsina téchto zafizeni ma velmi mélo pacientl s adiktologickou poruchou;

» regionalni distribuce téchto sluzeb se velmi liSi, jsou regiony, kde nejsou psychiatfi, ochotni se této cilové
skupiné vénovat, a kdyz, tak pouze omezenému spektru ¢innosti nebo pacientll (pouze alkoholici, Ié¢ba
ambulantni pouze po absolvovani pobytové 1é¢by — tj. spiSe doléCovani apod.)...

Tyto zavéry potvrzuji i statistické Udaje L’JZISl viz kapitola ,UZivatelé drog v IéCbé a ve sluzbach®, srovnani tdaju
o pacientech v Jihoceském kraji se zbytkem CR.

N

Podrobnéjsi udaje o stavu, ktery se meziroéné vyznamné nezmeénil, jsou obsazeny ve VZ za rok 2016.

V podstaté chybi v této oblasti pfedevSim realnd sprava sité, kde by odpovédné instituce (vtomto pfipadé
jednoznacné zdravotni pojistovny, nebot pouze ty disponuji nastroji, kterymi mohou sit regulovat a fidit) mély mit
zajem zajistit optimalni mistni dostupnost sluzby v potfebném rozsahu ¢innosti.

Tabulka 4.2.4: Sluzby v oblasti reziden¢ni IéCby v r. 2017

Nazev Realizator | Typ Cilova Kapacita 26 | Poéet osob, | Poéetnové | Uzemni Certifikace
projektu/progra sluzby* skupina kt. sluzby evid. plisobnost, (ano/ne)
mu zar. vyuzily Zadosti o spadovost
1é¢bu
TK Ném¢ice ** Sananim RPTK UD (23+) celkem 20 - - CR ANO
muzi a zeny | ltzek
TK Karlov ** Sananim RPTK UD 1/ matky | 1/9 luzek - - CR ANO

s détmi; 2/ matky, 10
mladistvi 16 | déti, 2/ 12

— 25 let 0zek
celkem 31
lazek
TK v Spole¢nost RPTK UD (18+); celkem 15 - - CR ANO
Podcestném Podané muzi a zeny | ltzek
mlyn & ** ruce
PL Cerveny PL C. LZS Osoby celkem 882 vzhledem CR NE
Dvar Dvar zavislé 109 lazek k charakteru
(alko, NNL, programu
gambling) obdobné ¢&islo

26 Kapacita — pro kolik klientti souéasné je program maximalné uréen; poget mist v zafizeni/programu. V tomto pFipadé jde o
pocet lGZek.
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*DXT — detoxifikace, LZS — IGZkové zdravotni sluzby, RPTK — terapeutické komunity, DSZR — domovy se zvlastnim rezimem,
- jiné

** \/ dobé zpracovani této zpravy nemame Udaje o téchto sluzbach k dispozici (tzn. pocet klientl/ novych klientd). V kazdém
pfipadé, s ohledem na sidlo realizatora programu, tyto informace nalezi do VZ Prahy (Sananim), nebo Jihomoravského kraje
(Spole¢nost Podané ruce). Pro ilustraci — obvykly pocet klientd (odhadovany dlouhodoby, kazdoroéni primérmy stav) — TK
Némgice cca 45 — 50 klientl, TK Karlov cca 60 — 70 klient(, TK v Podcestném mlyné — cca 45 — 50 klientd...

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti rezidenéni |écby

V oblasti rezidencni 1&é€by pro SirSi cilovou skupinu (nelegalni navykové latky, alkohol, gambling) mé& JihoCeském
kraji vadgi postaveni Psychiatricka lé&ebna Cerveny Dvar. V kraji existuji dalsi tfi psychiatrické 1é¢ebny (PL U
Honzi¢ka, PL Lnafe, PL Oparany — détska léCebna), které ve viceméné omezené mire pfijimaji i pacienty
s diagnézou zavislosti. Ktémto zafizenim patfi jeSté tfi terapeutické komunity, které zde poskytuji sluzby,
v pfevazné mite pro osoby z celé CR, klienti z kraje se v nich é&i spie vyjime&né.

Co se domovU se zvlastnim rezimem tyce, pokud se jedna o osoby ohrozené zavislosti nebo osoby zavislé, neni
v Jiho€eském kraji pro tuto cilovou skupinu specializované zafizeni.

Lze odhadnout, Ze jak pro potfeby stfednédobé, tak kapacita dlouhodobé rezidencni |éEby by byla postacujici,
pokud by tato zafizeni byla ur€ena pouze pro obyvatele JihoCeského kraje. Kapacita TK na Uzemi kraje by patrné
za tohoto pfedpokladu nemohla byt zcela vyuzita. Kapacita Domovl se zvlaStnim rezimem je nedostate¢na.

- hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2017

Bez vyznamnych zmén.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

Co se pobytové IéCby tyCe, kapacita sluzeb v kraji je dostatecnd, viz komentaf vySe. Tato kapacita ovSem neni
ur¢ena pouze pro obcéany kraje, proto jsou v nékterych obdobich obtize s umisténim predevSim osob,
indikovanych k dlouhodobé lé¢bé (pfedevsim v terapeutickych komunitach). Totéz se tyka ojedinélych pfipadd,
kdy je Kklient, ivzhledem k soubézné vazné psychiatrické diagn6ze a celkovému zdravotnimu stavu spiSe
indikovadn pro pobyt v Domovu se zvlastnim rezimem (nékdy az k paliativni pé¢i — tyto pfipady budou
v budoucnosti s nejvySSi pravdépodobnosti pfibyvat — i u vyrazné mladSich cilovych skupin). Pfi pfipravé SPRSS
JihoCeského kraje na obdobi 2019 — 2021 byl tento problém identifikovan a popsan, budeme se do budoucna
pokouset tuto situaci fesit.

4.2.1 SAMOSTATNA KAPITOLA - PL Cerveny Dv ar

Podrobné informace o 1é ¢€ebné

Psychiatrick& lé&ebna Cerveny Dvilr je zaFizeni plné specializované na stfedné&dobou Ustavni 1é&bu zavislosti na
navykovych latkach a patologického hracéstvi. Byla zaloZzena v roce 1966. V souc€asnosti je kapacita 1é¢ebny 109
lGzek, rocné absolvuje terapeuticky program v |éCebné 750 az 850 pacientl. Lé¢ebna ma 4 oddéleni - oddéleni
3D (oddéleni detoxikace, diagnostiky a diferencované péce) a tfi oddéleni psychoterapeuticko-rezimova A, B a C.
Lécebna je celorepublikové zafizeni, |é¢i se zde muZzi a Zeny starSi 18 let (vyjime¢né i od 16 let). V roce 2011
lééebna Usp&3né prodla akreditaci Spojené akreditaéni komise CR, v roce 2014 a v dubnu 2017 ji opét Uspésné
obhajila.

V roce 2016 proSel terapeuticky program podstatnou transformaci - nové oddéleni 3D (nahradilo plvodni detox)
nabizi kromé pfipravy na komunitni terapeuticky program na dalSich oddélenich |é€ebny i Ié€bu kratkodobou pred
intenzivnim pokrac¢ovanim v l1é¢bé v plvodnim prostfedi a také 1é¢bu individualné sestavenou (podle moznosti a
potfeb pacienta).

Lécebna poskytuje:

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

« rodinnou a partnerskou terapii pfi sttednédobych a dlouhodobych IéEbach zminénych vyse,
» kratkodobé stabilizacni pobyty na zvladnuti relapsu,

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

» kratkodobé pobyty s pfipravou rychlého pfechodu do nelstavni péce.

Podminky p fijeti do 1é €by:
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» vék minimalné 18 let (vyjimecéné i od 16 let),

e syndrom zavislosti jako hlavni diagnéza,

» psychicky a somaticky stav nevyzadujici jinou specialni Ié¢bu a umoznujici pIné zapojeni do vSech aktivit,

* motivace k lécbé.

K pfijeti pacienta do 1é€by je pozadovano doporuceni psychiatra €i jiného odbornika specializujiciho se na lIé¢bu
zavislosti ¢i jakéhokoli jiného odbornika, ktery zn& pacienta.

NejcastéjSi [écené primarni diagndzy jsou:

Syndrom zavislosti na alkoholu F 10.2
Syndrom zavislosti na heroinu F 11.2
Syndrom zavislosti na pervitinu F 15.2
Syndrom patologického hraéstvi F 63.0

Tabulka 4.2.1.1: Celkovy pocet pacientt za obdobi 2011 — 2017

rok 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Pacienti 690 741 740 782 777 809 882
...Z toho muzi 444 486 495 497 494 493 566
...Z toho Zeny 246 255 245 285 283 316 316

Tabulka 4.2.1.2: Zastoupeni jednotlivych skupin diagn6z 2011 — 2017 (podil z celkového poctu pacient()

rok 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Alkohol podil 37 % 34 % 41 % 38 % 31% 46% 44%
Alkohol abs. 253 252 291 297 241 351 435
Gambling podil 5% 5% 5% 5% 6% 4% 4%
Gambling abs. 33 35 36 42 48 35 32
nealkoholové drogy podil 58 % 61 % 54 % 57 % 63% 50% 52%
Nealko drogy abs. 404 454 379 443 488 382 373
...Z toho z&kl. droga pervitin 28 % 30 % 33 % 32 % 32% 31% 24%
...Z toho z&kl. droga pervitin abs. 193 221 246 248 245 246 215
...Z toho z&kl. droga heroin 7% 8 % 7 % 8 % 5% 6% 4%
...Z toho z&kl. droga heroin abs. 48 60 53 62 42 51 33

Komenta ¥ k tabulce : Zastoupeni jednotlivych skupin diagn6z podstupuje vyvoj (pravdépodobné v dusledku
vyskytu jednotlivych zavislosti v republice). V roce 1994 byla Ié€ebna témér vyhradné uréena pro |écbu zavislych
na alkoholu, v nasledujicich letech se razantné zvySoval pocet [é€enych pacientl se zavislosti na nealkoholovych
drogach, predpokladanym trendem je stabilizace poméru mezi zavislymi na alkoholu a zavislymi na
nealkoholovych drogach na 1:1. Dokonc&eni Ié€by — dlouhodobé se pohybuje kolem 55 - 60%.

Krajové zastoupeni pacientl v IéCebné v roce 2017 ukazuje nasledujici tabulka a graf. Meziro¢né je nejvyssi

pocet pacientl z Jiho¢eského kraje.

Tabulka 4.2.1.3: Pocet pacientl v 1é¢bé podle jednotlivych krajd: rok 2013 - 2017

2013 2014 2015 2016 2017
Praha 178 153 130 165 183
Strfedogesky kraj 79 91 95 106 159
Zapadocesky kraj 79 78 60 57 57
Karlovarsky kraj 93 99 123 71 52
Jiho éesky kraj 179 188 149 167 199
Ustecky kraj 57 111 84 103 99
Liberecky kraj 57 33 26 32 35
Kralovéhradecky kraj 25 48 38 40 31
Pardubicky kraj 3 4 12 13 5
Vysocina 2 5 4 2 4
Jihomoravsky kraj 27 23 25 27 28
Zlinsky kraj 1 11 1 7 7
Olomoucky kraj 24 12 8 8 12
Moravskoslezsky kraj 5 9 10 7 2
Bydli$t& mimo Gzemi CR 4 3 7 4 7
Bezdomovci 1 0 5 0 2
CELKEM 814 868 777 809 882
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Graf 4.2.1.1: Podil pacientd v Ié¢bé podle jednotlivych kraju, porovnani 2013 — 2017
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Graf 4.2.1.2: Podil pacientd v Ié¢bé podle jednotlivych kraja, 2017
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Tabulka 4.2.5: Sluzby v oblasti nasledné péce v r. 2017

Néazev Realizator Typ sluzby * | Cilova Kapacita 4 Pocet Pocet Uzemni Certifikace
projektu/ skupina amb. / osob, kt. nové pusobnost, (ano/ne)
programu pobyt. sluzby za f. evid. spadovost
vyuzily zadosti
o lécbu

Dolécovaci PREVENT 99 Ambulantni, Osoby, které 13 lbzek 37/ 35 29 CR — pobytova. ANO
centrum s chranénym | absolvovaly v pobytové uzivatel @ Ambulantni —
Prevent bydlenim |é¢bu zavislosti | slozce (9M, NNL prevazné Cesko

(NNL, 47), 8 budé&jovicko

alkohol,), vé. klientl

rodica s détmi soucasné

v ambulantni
sloZce
Dolécovaci PREVENT 99 Ambulantni, Osoby, které 2 l0zka 13/ 13 7 CR — pobytova.
centrum s chranénym | absolvovaly v pobytové nelatkové Ambulantni —
Prevent - bydlenim |é¢bu zavislosti | slozce zavislosti prevazné Cesko
GAMBLING (gambling) budéjovicko
Program Arkada — Ambulantni Osoby, které 60 osob/ rok | - okres Pisek NE.
nasledné socialné absolvovaly registrovana
péce psychologické |é¢bu zavislosti socialni
centrum sluzba

*ambulantni — nasledna péce ambulantni, pobytova — nasledna péce pobytova, - jiné

- zhodnoceni sité sluzeb v oblasti nasledné péce

Pobytova nasledna pécée je dostupna ve mésté Ceské Budgjovice, kde ji zajistuje s kapacitou 13 liZzek
chranéného bydleni organizace PREVENT 99. Zhodnotit dostupnost této sluzby si bez udaju od ostatnich
poskytovatell této sluzby v CR netroufame, nicméné z informaci, které jsou k dispozici od poskytovatele této
sluzby, vyplyva, Ze zajem o tuto sluzbu mnohonasobné prevySuje jeji kapacitu. Jedna se o typickou sluzbu
s celostatni spadovosti, a nelze jednoznacné a odpovédné popsat potfebu dalSich kapacit; to povaZzujeme za
napln koordinace sluzeb tohoto typu na celostatni Urovni. Mj. i vzhledem k tomu, Ze ne vSechny kraje na svém
Uzemi tuto sluzbu maiji, respektive maji ji v dostateéné kapacité, a napf. s pobytovou slozkou.

Lze odhadnout, ze vzhledem k poctu ob&anl kraje, ktefi absolvovali rezidenéni Ié¢bu, by bylo nutné kapacitu
navysit (je zfejmé, Ze pro nékteré klienty je zména prostfedi po absolvované 1é¢bé velmi dilezitym momentem,
podminujicim UspéSnou resocializaci — to plati pfedevSim pro Ié¢ené uzivatele nelegalnich navykovych latek
a mladsi vékové skupiny; tedy i obéané kraje také casto méni po léEbé misto pobytu, a absolvuji programy
nasledné péce mimo jeho Uzemi, zaCinaji ,novy zivot" jinde), nicméné k tomu tento nazor podlozit fakty nam
chybi Udaje o poctech obyvatel JihoCeského kraje, ktefi pfipadné absolvuji tuto Ié¢bu mimo zafizeni na Gzemi
kraje (otazka reciprocity).

vvvvvv

tohoto typu se opét nachazi v Ceskych Budgjovicich (Prevent 99), nicméné v nékterych regionech tuto sluzbu &i
program nabizeji ijini poskytovatelé (Resocializaéni programy pfi centru Auritus, Farni charita Tabor; Pisek —
Arkdda — socialné psychologické centrum — registrovana socialni sluzba nasledna péce, prevazné uzivatelé
alkoholu). Nékteré slozky doléCovani jsou poskytovany v ramci bézného provozu kontaktnich center, v nékterych
pfipadech pfijimaji do péce tyto osoby i ambulantni psychiatfi (viz kapitola ambulantni |é¢ba; pfedevSim se jedna
o pacienty zavisli na alkoholu po prodélané ustavni lé¢bé, kdy v fadé prfipad(, podle dostupnych signald,
ambulantni |é¢ba splyva s ambulantnim dolé&ovanim).

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

Jsou popsany vyse. Struéné shrnuto, kapacita pobytové slozky nasledné péce neni dle dostupnych informaci
odpovidajici, dostupnost dolé¢ovani je v rGznych regionech kraje rlizna.
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Tabulka 4.2.6: Ostatni specializované programy v r. 2017

Nazev Realizator | Typ Cilova Kapacita® | Poéetosob, | Poéetnové | Uzemni Certifikace
projektu/progra sluzby* | skupina kt. sluzby evid. puisobnost, (ano/ne)
mu zar. vyuzily zadosti o spadovost
Iécbu
Protialkoholni Z2ZS Zachytna | Uzivatelé 9 lhzek 1357 X Jihocesky kraj NE
zachytna stanice Jihoceskéh stanice alkohol
o kraje

Program PREVENT Sluzby Osoby, 0,55 avazku | 45 klientd/ 45 Vazebni NE
adiktologick)'/ch 99 ve obvinéné (pfima prace z toho 40 VTOS Vez”v'f:e _CESke (je planovéana)

s klienty) C. B., 5 koresp. Budéjovice
sluzeb pro vézeni nebo '
véznéné osoby véznéné

* sluzby ve vézeni, socialni podniky, zachytné stanice apod.

- zhodnoceni sité sluzeb
Co se ty¢e obou popsanych sluzeb, vyhovuji, podle informaci, které jsou k dispozici, viceméné poptavce.

- hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2017

Za hlavni nedostatek povazujeme, a to jiz dlouhodobé a ve shodé s odbornou vefejnosti, chybéjici definici naplné
sluzeb typu protialkoholni zachytna stanice, pfedevSim co se ty€e navaznosti na dalSi adiktologické sluzby
v systému, a nesystémové financovani. PredevSim neexistence standard( péce, neprovazanost do zbytku
systému ¢ini z téchto zafizeni spiSe nez zdravotnické zafizeni sluzbu na udrzeni vefejného poradku.

4.2.2 SAMOSTATNA KAPITOLA - PROTIALKOHOLNI ZACHY’TNA STANICE A AKUTNi DETOXIKA CNi
CENTRUM ZA ROK 2017, ZZS JIHO CESKEHO KRAJE

Pocet pacient G protialkoholni zachytné stanice v roce 2017: 1 357  osob

Vékova struktura hospitalizovanych osob

= do 19 let: 14 pacient U
= 20-64let 957 pacient @
= nad64let: 54 pacient

Komenta : ZZS provozuje jedinou protialkoholni zachytnou stanici v Jiho¢eském kraji, kde je i zfizené oddéleni
pro déti a mladistvé. Pacienti s podezifenim na intoxikaci jinymi latkami nez alkoholem nejsou prevazeni na PZS,
ale jsou rovnou umistovani na specializovana oddéleni pfisluSnych nemocnic (déti na détské odd.). Sami
pracovnici ZZS zpravidla intoxikované pacienty nevyhledavaji, ty jim pfedava Policie CR, pfipadné méstska
policie. V zafizeni je 9 lizek. Zdrojem finan¢nich prostfedkld jsou Ghrady pacientt, na €innost PZS pfispiva
Jihocesky kraj v ramci provozniho pfispévku poskytovaného ZZS na jeji €innost. V roce 2017 €inily dhrady od
pacientd 4609 tis. K&, coz predstavuje 38,13 % z celkové vyfakturované Castky za hospitalizaci na PZS ve vysSi
1 230 tis. K&. Naklady na provoz Protialkoholni zachytné stanice v roce 2017 ¢inily 7 428 tis. K&.

Tabulka 4.2.2.1: Po €et pacient G Protialkoholni zachytné stanice - srovnani rok 201 6 a 2017

po éet hospitalizovanych pacient G| pocéet ambulantnich pacient G po et pacient G celkem

2016 2017 2016 2017 2016 2017
Leden 93 71 31 36 124 107
Unor 85 70 27 36 112 106
Bfezen 96 85 30 35 126 120
Duben 82 81 26 33 108 114
Kvéten 79 94 24 27 103 121
Cerven 90 90 28 30 118 120
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Cervenec 94 88 29 18 123 106
Srpen 89 98 22 25 111 123
Zari 96 79 42 21 138 100
Iv?l'jen 91 83 28 16 119 99

Listopad 86 85 35 23 121 108
Prosinec 100 101 32 32 132 133
Celkem 1081 1025 354 332 1435 1357

Tabulka 4.2.2.2: Pacienti Protialkoholni zachytné s tanice - podil muz G a Ze, srovnani rok 2016 a 2017

2016 2017
muZi 1225 1129
Zeny 210 228
celkem 1435 1357

Zdroj: Ing. Foltin Jifi, ZZS J¢K
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