Vyro éni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji za rok 2013

Kraj: Jiho éesky

Zpracoval /jméno a funkce/: Mgr. Marek Nerud

Projednano a/nebo schvaleno (kym): Mgr. Petr Studen  ovsky, vedouci OSVZ
Odkaz na internetovou prezentaci kraje, v énovanou drogam:

http://www.kraj-jihocesky.cz/index.php?parf[id v]=34 6&par[lang]=CS

Cesta: www.kraj-jihocesky.cz
-> Krajsky Gfad
—> Odbor socidlnich véci a zdravotnictvi
-> Informace k drogové problematice v Jihoeském kraji

Vyroéni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji je ur€ena pro laickou i odbornou vefejnost. Je zdrojem
zakladnich informaci o koordinaci a institucionalnim zajisténi protidrogové politiky v kraji, koncep&nich opatfenich,
spolupraci s obcemi, finanénim zajisténi a financnich deficitech protidrogové politiky, charakteristice drogové
scény, siti sluzeb pro uzivatele drog a aktivitach realizovanych kraji v oblasti protidrogové politiky (napf.
vzdélavani, analyzy, rozvojové projekty apod.).

Vyrocni zprava o realizaci protidrogové politiky v kraji je jednim ze zdroju pfi vytvareni Souhrnné zpravy o
realizaci protidrogové politiky v krajich a Vyroéni zpravy o stavu ve vécech drog v CR. Zarover je také dulezitym
informa¢nim materialem pro politiky na mistni, krajské i centralni Grovni.
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Instrukce ke zpracovani zpravy. DULEZITE!

Z krajskych vyrocnich zprav sestavuje sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (RVKPP)
Souhrnnou zpravu o realizaci protidrogové politiky v krajich, kterd je prfedkladanad Radé viady pro koordinaci
protidrogové politiky, jejimZ élenem je mimo jiné zastupce Asociace kraji Ceské republiky. Vami poskytnuté
informace tedy budou dale publikovany a distribuovany. V zajmu toho, aby bylo mozné informace obsazené ve
VasSich vyroénich zpravach maximalné vyuzit, prosime:

Dalsi

o striktni dodrzeni struktury VZ kraju,

o informace ke kazdému bodu (odrazce) v jednotlivych kapitolach v zajmu toho, aby informace
z jednotlivych kraja byly jednotné a srovnatelné,

ke kazdé kapitole je tfeba jasné uveést, zda doSlo ke zménam v dané oblasti oproti pfedchozimu roku a
tyto zmény popsat,

v pfipadé absence informaci k danému bodu uvadét napf. ,informace nejsou k dispozici®,
informace uvadéjte vécné, struéné a prehledné.

i relevantni informace o drogové situaci nebo realizaci protidrogoveé politiky v kraji v¢. nejddlezitéjSich zmén a

trendd tykajici se souc¢asné situace v hodnoceném roce, je mozné uvést dle vlastniho uvazeni.

Termin odeslani sekretariatu RVKPP ke zpracovani — 30. KVETEN 2014

Souhrn

(v rozsahu max. 1 strany)

Hlavni zmény, udalosti, zjisténi ve sledovaném roce, zejména v oblastech:
situace v uzivani drog (v€etné drog legalnich a tzv. novych drog) a gamblingu, zdravotni a socialni nasledky a

souv

islosti, trendy v uzivani drog (porovnani srokem pfedchozim), dostupnost a nabidka drog, programy

prevence, |éCby, doléCovani, sit sluzeb, protidrogova politika e jejich koordinace, hodnoceni a tvorba strategif,
pfijata opatfeni, apod.

Rok 2013 nebyl v oblasti protidrogové politiky rokem velkych zmén. JihoCesky kraj se snazil dostat své
zakonné povinnosti realizovat na svém Uzemi protidrogovou politiku v samostatné puasobnosti stejné
odpovédné, jako v letech minulych. Vlastni vydaje kraje na realizaci jednotlivych program ¢inily cca 9,3 mil.
K¢, z toho 1,2 mil. K& na oblasti specifické primarni prevence, cca 5,7 mil. K& na podporu dalSich odbornych
sluzeb (terénni programy, kontaktni centra apod. — v této oblasti odhadujeme realisticky spolutc¢ast kraje na
Urovni cca 30 % celkovych rozpoctu téchto sluzeb) a 2 mil. KE na podporu provozu zachytné stanice.
Podrobnéji v pfislusné kapitole zpravy. Zaroven JihoCesky kraj aktivné pusobil jako partner instituci na
celostatni drovni (pfedevsim rady vilady pro koordinaci protidrogové politiky, ale i jednotlivych ministerstev),
stejny vyznam ale pfikladal i spolupraci s jednotlivymi obcemi.

A pravé v oblasti realizace protidrogové politiky v samostatné pusobnosti se Jiho¢esky kraj snazil pokrocit
opét o néco kupfedu — v roce 2013 inicioval kraj uzsi spolupraci vSech obci na Uzemi kraje se sluzbami
v oblasti protidrogové politiky, nejen po strance ziskani finanéni podpory, ale za konzultaci s mistnimi
samospravami zaCal zavadét transparentnéjSi systém spolufinancovani téchto sluzeb z mistni Grovné.
Podrobnéji v pfislusné kapitole zpravy.

Co se uzivani nelegalnich navykovych latek na Uzemi kraje tyCe, situace se jisté neda srovnavat s extrémné
zasazenymi regiony, jako je Praha, Ustecky kraj nebo Moravskoslezsky kraj. A& Ize do znaéné miry situaci
v kraji povazovat za stabilizovanou, uzivani nelegélnich navykovych latek, pfedevSim pervitinu neni na
Ustupu, dostupné informace naznacuji spiSe trend opacny, mirny, ale setrvaly vzestup. Ponékud se méni
situace v oblasti uzivani opiatd, po dlouhé dobé pfevazujiciho uzivani buprenorfinu (nad heroinem) vstupuji
drogovou scénu prostfednictvim (pravdépodobné nepfilisS odpovédné) vydavanych receptl. Nejuzivanéjsi
NNL je tradicné marihuana, kusé a pravdépodobné ne zcela pfesné informace mame o ostatnich latkach
(extaze, halucinogeny, tzv. ,nové syntetické drogy").

Co se ty€e nejrizikovéjSi skupiny uzivatelu (nejen ve vztahu k vlastni osobé, ale i k okoli), tedy injek €nich
uzivatel @ NNL (IUD), jejich pocet v Jihoceském kraji odpovédné a realisticky odhadujeme na (minimalné)
1700 — 1 900 osob (prevazuiji z cca 3/4 uzivatelé pervitinu jako primarni drogy). Pocet dalSich problémovych
uzivatell, opét zveétsi Casti uzivateld pervitinu (neinjekénich) odhadujeme na dalSich minimalné cca
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200 osob. Celkem tedy odhad problémovych uzivatel G drog vkraji 1900 — 2100 osob. Velmi
pravdépodobné bude skryta populace vétsi, nez se dosud jevilo, a mame za to, Ze to plati i pro jiné regiony.

V oblasti koordinace protidrogové politiky ani v siti sluzeb zadné zasadni zmény oproti roku 2012 nenastaly,

podrobnéjsi udaje Ize nalézt na pfislusnych mistech zpravy.

Obsah a struktura vyro €ni zpravy:

1 DrogoVva SCENA — SITUACE V KIAJi ..eveeeiiiiiiiiiiiee e e i ettt e e e e e sttt e e e s e st eeee e e e s s sntb e e e e eeeesaasntaaneeaeeesannnnranneaaeens 4
2 Koordinace protidrogOVeE POLILIKY .........c..uuriiieie i s s e e e s e e e e s e s et e e e e e e s s st e eeeeeaeeseasnrnaneaaeeas 15
2.1 INSHUCIONAINT ZAJISTEN ... ..vveieeie e e e e s e r e e e e e s e e e e e e e e e e snnnnbaneeaeeesannnnnnens 15
2.1.1  Krajské institucionalni zajiSte€ni KOOTAINACE .........coiuuiiiiiiiiiiiiie e 15
2.1.2  Mistni zajiSténi koordinace protidrogove POIILIKY .........cccoiiiiiiiiiiii e 17

2.2 Strategické dokumenty protidrogove POIItIKY KIajE........ccvuiieiiiiiieiiiiiie e see et 18
2.2.1 Koncepce, strategie, akéni plany a jejich ZameEFeni..........cccooiuiiiiiiiiiiii e 18
2.2.2  Hodnoceni strategickych dokumenti/protidrogové politiky Kraje............cceoieeeiiiiiniieniee e, 20

2.3 Zadané/realizované analyzy/studie v oblasti drogové politiky a drogové situace..............cccceeevvvveennnee 20
2.4 Dalsi vyznamné aktivity v oblasti protidrogové politiky v r. 2012 na krajské i mistni Grovni .................. 20

3 Financni zajiSténi sluZeb pro UZIVAtele Arog ........c.uuueiiiee i e e e e e e raeeeee s 21
4 Sluzby poskytované uzivatelim drog a 0sobam ohroZzenym drogami..........ccceeeeeiiiciirieeeeeeicciiiieee e e s 29
5 LU 4 g T T o - | R 1 T - = SR 42
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1  Drogova scéna — situace Vv kraji

Instrukce — D ULEZITE

V ramci této kapitoly méa sekretariat RVKPP z4jem zejména o informace z lokalnich studii  a prdzkumd, nebo o
jakékoli jiné informace lokalniho charakteru. Upozorriujeme, Ze data uvedend v této kapitole z celorepublikovych
studii (ESPAD, registr Zadosti o 1é¢bu spojenou s uzivanim drog hygienické sluzby, ESSK, citace ze zprav NPC
apod.) sekretariat RVKPP nevyuzije.

Zvlastni pozornost, prosim, vénujte zejména popisu novych trend @ a zmén situace ve vaSem regionu

Uvedte informace, které mate k dispozici k nasledujicim boddm:
— uzivani drog v obecné populaci, ve Skolni populaci

Nemame zadné zasadni informace k otazce uzivani drog v obecné populaci v JihoEeském kraji. JihoCesky kraj
ani v roce 2013 neinicioval zadny takovyto vyzkum, nebo timto smérem zamérenou studii. Ddvodem je pfedevsim
nedostatek finan¢énich prostfedkd — ty, které méame k dispozici, vkladame do pfimé prace s osobami, které jsou
drogami realné ohrozené. Nicméné nemame Zadny ddvod se domnivat, Ze by se uzivani nelegélnich navykovych
latek ob€any kraje néjak vyznamné liSilo od celostatnich trendd.

— uzivani drog v prost Fedi zabavy, no €niho Zivota

Vzhledem ktomu, Ze vsouCasné dobé neni k dispozici nastroj, ktery by nahradil v minulosti realizované
intervence zaméfené do této oblasti, tedy kvalitativni testovani tablet tzv. extdze, nenachazeji ani ob&asné
a spiSe néarazové intervence sluzeb harm reduction vtomto prostfedi dostatek relevantnich kontaktd nebo
informaci. SpiSe jsme odkazani na zprostfedkované informace, takfikajic z druhé ruky, které nejsou mnohdy
dostate¢né davéryhodné. Je nepochybné, Ze se ivtomto prostfedi nelegélni navykové latky objevuji
(pochopitelné i v€etné téch legélnich). V minulych letech, vzhledem k nedGvéryhodnosti pravé tzv. ,extaze" byly
zaznamenany trendy ,pfestupu” uzivatell ke zndméjSimu a predvidatelngjSimu pervitinu, jehoz nazalni uzivani je
pomérné rozSifené, jednak se v posledni dobé objevuji — spiSe narazové, a zprostfedkované, informace

o experimentech s tzv. ,novymi drogami“.

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

— problémové formy uzivani drog (odhady po  €tu, uzivané drogy, vzorce uzivani)

Zarok 2013 ¢ini odhad (realisticky, spiSe p i dolni hranici) za Jiho €esky kraj:
e pocet PUD v Jiho €eském kraji cca 1 900 — 2 100 osob
0 ztoho IUD cca 1 700 — 1 800 osob.

Pfevazuje cca ze % uZzivani pervitinu, Y2 opiaty (pfedevSim Subutex). Novym trendem je narust (pfevazné
injekéniho) uzivani opiatu Vendal Retard (i mezi ,tradiénimi“ uzivateli pervitinu — kli¢em je snadné dostupnost).

— uzivani drog ve specifickych skupinach (cizinci, et nické menSiny, skryté populace)

| vroce 2013 pokracovat trend z poslednich let, tedy intenzivni uzivani (nitrozilni) pervitinu v romské populaci.
Zpravy pfichazeji jak od organizaci, které s Romy pfimo pracuji, tak od Rom0 samotnych. Situace se
pravdépodobné liSi podle konkrétnich komunit, nicméné nékteré informace terénnich program( s dobrou znalosti
mista a cilové skupiny jsou alarmujici, jejich kvalifikované a odborné podlozené odhady hovofi v nékterych
mistech az o cca 10 % injek&nich uzivateld v nékterych vékovych skupinach, coz je oproti vétSinové populaci i
vice nez desetinasobek dlouhodobého praméru.
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U ostatnich specifickych skupin obyvatel kraje nemame k tomuto tématu dostatek informaci, nicméné vzhledem
k problematice vyroby a distribuce drog ve skupiné cizincd — Viethamcu lze do budoucna predpokladat narust
uzivani i uvnitf této populace.

— socialn & vylou €éené lokality (uve dte pocet soc. vylou €enych lokalit, jejich stru €nou
charakteristiku,(jaka jsou tam opat  Feni, nebo sluzby)

PFi popisu tzv. ,vylouéenych lokalit* vychazime z ,Gabalovy analyza“ (2006), v roce 2010 byl na drovni kraje
proveden vlastnimi silami Oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti mensi prdzkum menSich lokalit (dopInéni).
Pro rok 2014 planujeme vyznamnéjSi aktualizaci Gdaji o tomto jevu v podminkach JihoCeského kraje, v roce
2013 (na podzim) byly zapocaty prislusné kroky.

Struény prehled nejvyznamnéjSich lokalit (s védomim, Ze vSechny Gdaje nemusi byt zcela aktudlni, na fadé mist
se situace vcelku rychle méni, jak adresy, tak pocCty obyvatel (zvldSté tam, kde je jadrem lokality soukroma
ubytovna zaméfena na osoby pobirajici pfispévek na bydleni, davky hmotné nouze apod., tam je ale zaroven
obvykla i silna migrace, nejen uvnitf kraje):

Ceské Bud éjovice — LOKALITY: sidli§t& M4j, Okruzni ulice, Vrbenska ulice; cca 350 — 550 obyvatel

Pisek — LOKALITY: Svatoplukova, Purkratice; cca 50 — 100 obyvatel

Tabor — LOKALITA FiSlovka; cca 76 — 100 obyvatel

Jind fich v Hradec — LOKALITA Sindelna; cca 50 obyvatel

Cesky Krumlov — LOKALITA Sidli§té Mir, cca 300 obyvatel

Vétini — LOKALITY: Ubytovna, Rozmberska ul.; cca 200 — 275 obyvatel

Prachatice — LOKALITA Krumlovska ul.; cca 76 — 100 obyvatel

Vimperk — LOKALITA Pasovska ulice; cca 120 obyvatel

Volary — LOKALITA Ulice 5. Kvétna; cca 100 — 150 obyvatel...

...a dalsi, mensi lokality. Dle naSich poznatkt ainformaci zterénu drogova problematika velmi vyznamné
zasahuje predevsim lokality v Ceskych Budéjovicich, Vétfni, Vimperku.

— uzivatelé drog v Ié €bé a ve sluzbach

Udaje poskytovatelé sluzeb, Jiho &esky kraj: Za klicové povazujeme pro ucely tohoto odhadu poéty klientd
nizkoprahovych sluzeb, v konzultaci s poskytovateli sluzeb dale ociSténé o pfesahy mezi mistné dostupnymi
sluzbami. Z vétSi ¢asti je Uzemi JihoGeského kraje pokryto sluzbami ,prvniho kontaktu“ v pfiméfené mistné
dostupné mire, byt v persondlnim (finanénim) zajiSténi sluzeb (tyk& se pfedevSim casové dostupnosti obecné;
v nékterych regionech i dostupnosti mistni) rezervy vidime.

Tabulka: Pocet uzivatell drog (IUD a ostatni kategorie, pouze TP a KC — prosté soucty)

2004 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pocet klientd / UD 1207 1540 1637 1675 1795 1880 | 2022
z toho INJEK CNICH uzivatel drog 879 1200 1160 1347 1466 1422 1545
z toho se zékladni drogou PERVITIN 512 1004 962 1212 1267 1272 | 1442
z toho se zéakladni drogou heroin 122 38 53 40 33 14 30
z toho se zékladni drogou Subutex - 235 184 215 227 250 225
... OPIATY celkem - 273 237 255 260 264 254
z toho se zékladni drogou kanabinoidy 107 152 186 109 159 221 250
Pramérny vék klienta 23,8 25,7 28 27,5 28 26 28
sFl)J)ié:tg B?ggiri\éz]tilﬁ, ktefi vyuzili alespon jednou 356 310 359 339 332 279 305
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Komentéa f k tabulce vySe: V tabulce jsou uvedeny soucty za vyhradné nizkoprahové sluzby (terénni programy
a kontaktni centra), plsobici v JihoCeském kraji. Vyhradné nizkoprahové sluzby jsou vybrany proto, aby
nedochazelo k nadmérnym duplicitam (jednotlivy klient by nemél byt poc¢itan dvakrat, aby nedoSlo ke zkreslovani
realné situace), nebot Ize dlvodné predpokladat, Zze by jeden klient mohl béhem jednoho roku ve statistice
vyskytnout vicekrat — typickym prFikladem by byl klient KC, ktery by v prabéhu roku zahajil ambulantni [é¢bu (nebo
by vyuzil jakoukoli jinou sluzbu — substituce, pobytova Ié€ba apod.). V této tabulce jsou uvedeny prosté soucty
klienta sluzeb. Vzhledem k tomu, Ze ve vétSiné regiond/ Gzemi okresu (tedy v mezich pfiméfené dostupnosti)
byvaji realizované dva nizkoprahové programy, KC i TP, mize dochazet k pfesahiim.

Qdaje o vykonnosti ostatnich sluzeb, tedy véetné poctl klientl/ UD, jsou uvedeny v pfislusné kapitole této zpravy.
Udaje o poctu pacientd v ambulantni lIécbé (PSO) nejsou dosud za rok 2013 k dispozici (Zdravotnicka ro¢enka
JihoCeského kraje — vydava UZIS, byva dostupna az v podzimnich mésicich nasledujiciho roku).

— infek €éni onemocn éni v souvislosti s uzivanim drog

Tabulka: Virové hepatitidy v Jiho¢eském kraji v obdobi 2008 az 2013 (srovnani; vyvoj)

pocet onemocn éni celkem v anamnéze i. v. aplikace drog Podil lUD
DG /rok 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2013
VHA 15 | 13 9 4 3 1 3 2 1 0 1 0 0%

akutni VHB 9 13 5 2 5 1 3 8 0 0 3 0 0%

chron. VHB | 22 22 19 13 12 12 0 2 1 1 1 3 25%

akutni VHC 6 7 3 1 7 1 4 5 0 1 3 1 100 %

chron.VHC | 108 | 87 | 65 | 48 | 83 | 102 | 98 | 79 | 57 | 42 | 68 | 84 82 %

VHE - - - 136 | 7 | - - - - - - 0%

celkem 160 | 142 | 101 | 68 | 116 | 124 | 108 | 96 5 | 44 | 76 | 88 71 %

ZDROJ: Vyroéni zpravy Hyg. stanice HI. m. Prahy, KHS C. Budé&jovice

Tabulka: Celkovy po€et onemocnéni virovymi hepatitidami v Jihoceském kraji — rok 2013

VHA VHB akut | VHC akut VHE [VHB chron|VHC chron Celkem
C. Bud &jovice 0 1 1 4 5 18 29
C. Krumlov 0 0 0 0 2 62 64
J. Hradec 0 0 0 0 0 4 4
Pisek 0 0 0 0 0 0 0
Prachatice 0 0 0 0 2 6 8
Strakonice 1 0 0 3 2 6 12
Tabor 0 0 0 0 1 6 7
Celkem 2013 1 1 1 7 12 102 124
Celkem 2012 3 5 7 6 12 83 116
Celkem 2011 4 3 1 13 13 48 82
Celkem 2010 9 5 3 3 19 65 106
Celkem 2009 13 13 7 8 22 87 150

ZDROJ: KHS C. Budgjovice

Tabulka: Celkovy pocet onemocnélych virovymi hepatitidami v Jiho€eském kraji, vybrané vékové skupiny, rok
2012 (a srovnani 2009 az 2011)

Celkovy pocet Z toho: i.v. narkomani

Vékova skupina 2009 2010 2011 | 2012 2013 2009 2010 | 2011 | 2012 | 2013
15-19 9 8 3 7 5 7 6 3 4 3
20-24 32 15 16 20 29 23 12 14 16 24
25-34 69 37 25 49 57 55 24 20 39 46
35-44 20 29 12 27 25 11 15 5 17 15
45 -54 10 7 12 0 4 0 2 1 0 0
celkem 140 96 82 116 96 59 43 76
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ZDROJ: KHS C. Budgjovice

Komentaf: Na poctu VHC chronické ui. v. (nitrozilnich) uzivateld drog se vyznamné podepisuje existence PL
Cerveny Dvir (nachazi se vokrese Cesky Krumlov). Stejné jako v pfechazejicich zpravach lze davodné
pfedpokladat, Ze skute€ny stav v této oblasti nejen u i. v. uzivatel(, ale i u dalSich cilovych skupin bude ponékud
odliSny (vySSi, nerozpoznany pribéh). V prvni fadé to bude souviset s dostupnosti testovani a naslednych
zdravotnich sluzeb a vlastni Ié¢by, ktera neni rozhodné idealini.

Informace k situaci v kraji ohledné HIV/AIDS je zpracovana podle statistik Narodniho programu boje
proti AIDS v CR (http://www.aids-hiv.cz). Z mési¢nich pfehledd za rok 2013 vyplyva, Ze:

eV Jiho ¢eském kraji bylo k 31. prosinci 2012 (za obdobi od 1. 10. 1985) zaznamenano 66 HIV
pozitivnich osob, z toho 15 osob s nemoci AIDS;

o vcelé CRjeto 2 122 pfipadl HIV+, z toho 399 AIDS;

* Za rok 2012 pribylo vkraji 8 novych p fipadd (celkem 6 muzd, dvé Zeny, z toho vSechny pfenos
sexualni cestou — homosexualni, bisexualni, heterosexualni — nebyl zaznamenan zadny prenos injekénim
uzivanim drog);

o zarok 2013 v celé CR pfibylo 235 novych pfipadd HIV (153 v roce 2011, 212 v roce 2012)
o Jihogesky kraj se v poétu osob, nakaZzenych virem HIV nachazi na 8. misté mezi kraji CR (prvni

xw

— predavkovani, v ¢etné smrtelnych

K této oblasti nemame aktualni informace, vychazime naopak z odborné ovérenych informaci, které zpracovava
NMS ve VZ za celou CR.

— dalSi zdravotni komplikace v souvislosti s uzivanim drog

K této oblasti nemame aktualni informace, vychazime naopak z odborné ovérenych informaci, které zpracovavéa
NMS ve VZ za celou CR.

— nové se objevujici trendy a fenomény nap F. uzivani novych latek nebo kombinace latek, nové
zpasoby aplikace, nové skupiny uzivatel @

Plati stale dlouhodoby trend, popsany jiz v minulych zpravéch. Jiho¢eska drogova scéna je pomérné
konzervativni, vyznamné nové trendy nepozorujeme (méme na mysli oblast problémového &i rizikového uzivani).
Vych&zime-li z Gdaju od protidrogovych sluzeb, je na trvalém vzestupu uzivani pervitinu, v poslednich letech
provazené mirnym, ale setrvalym rtstem injekéniho uzivani.

V oblasti opiatd se objevuje uzivani lékd na této bazi, pfedevSim Vendalu Retard. Prvni signdly se zacaly
objevovat vroce 2011, nyni se jednd jiz o pomérné rozsifeny fenomén. Dle poznatkd, které maji k dispozici
pracovnici nizkoprahovych sluZeb a substituéniho programu, predevsim v Ceskych Budé&jovicich, se jedna o léky,
které uzivatelé ziskavaji na predpisy, vydané lékafi. O pozadi mizeme pouze spekulovat, ale na rozdil od
Subutexu se jedna lIék s minimalnim doplatkem (v fadu korun), byt sami uzivatelé naznacuji (neovéfeno), Zze za
predpis plati pfimo Iékafi, sdm lék je pak pfedmétem cerného trhu (cca 150 Ké/thl.).

Vendal (Morfin) je silné anestetikum, uréené pro tiSeni silné az velmi silné bolesti (terminalni stadium rakoviny
a srovnatelné obtize), a dle pfibalového letaku nesmi byt uzivan pfi znamé Iékové zavislosti... (pfedpokladejme,
Ze ani pfi jiné latkové zavislosti...), coz jsou minimélné dvé kategorie, které pramérny jiho€esky uzivatel drog
opiatového typu jisté nesplfiuje.

— nové syntetické drogy, mira jejich rozsi  feni, trh (nabidka) s novymi syntetickymi drogami

O mife rozSifeni tzv. ,novych syntetickych drog“ nemame vérohodné informace. Jejich uzivatelé se ve sluzbéach
(dosud) neobjevuji, stejné jako nejsou pfedmétem trestniho stihani (véetné dealerl). Respektive pfesnéji by se
dalo fici, ze uzivatelé tzv. tradi¢nich* navykovych latek experimenty s ,novymi“ drogami popisuji a pfipoustéji, ale
jedna se spiSe o jednorazové experimenty, nové syntetické drogy se nestavaji (pravdépodobné idiky malo
predvidatelnym G¢inkim a jistému ,tradicionalismu“ mistnich uzivateld) hlavni, nebo alespon pravidelngji
uzivanou latkou na drogové scéné Jihoceského kraje.
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Jevi se jako realné, Ze mira uzivani téchto latek ani v obecné populaci neni nijak vyznamna (aniz bychom
zleh&ovali znama rizika), ato mozna idiky tomu, e CR diky pfedeviim NMS zachytila tento trend véas,
a objektivni informace o moznych rizicich apod. se dostaly do povédomi SirSi verejnosti dfive, nez se mohly
w2usadit* informace od samotnych prodejct nebo dealert, na rozdil kupfikladu od pervitinu nebo marihuany, kde
jsou zavadéjici informace a (zdravi a zZivotu) nebezpecné ,myty” usazené v Sir§im povédomi velmi hluboko.

— hrani sazkovych a hazardnich her, zdravotni a socia  Ini dopady gamblingu

Tzv. ,gambling” neni ani v podminkach Jiho¢eského kraje novy jev. Nicméné vzhledem k jeho charakteru je témeér
nemozné ziskat o rozSifeni pfedevsim rizikového hraéstvi (spiSe by se hodil vyraz ,rizikového prohravani*)
podrobné a odborné podloZzené informace (coz ostatné plati i pro Uroven narodni). ,Problémovi* hraéi (mizeme
pouzit tento termin) jsou spiSe klienty socialnich sluzeb a socialniho systému jako takového (plati i pro jejich
rodiny), v adiktologickych sluzbach se témér nevyskytuji, Cetnost jejich kontaktl s psychiatrickymi ordinacemi
v oblasti ambulantni 1é¢by mnohdy a mnohde zavisi na ochoté a odbornosti konkrétniho lékafe/ psychiatra,
psychologa (otazka dostupnosti sluzeb). Zda se, Ze roste vyuzivani rezidenéni IéEby, ale pro faktickou nemoznost
ziskat z jednotlivych Ié€eben (daje o zastoupeni pacientd podle kraji nemizeme posuzovat vyvoj v této oblasti
specialné pro kraj Jihogesky. Jedinym v soucasné dobé& dostupnym voditkem jsou Gdaje PL Cerveny Dvir, kde
mezi lety 2009 a 2013 doSlo k vzestupu pacientt s dg. F 63.0 (syndrom patologického hracstvi) ze 3% Na 5 %
(absolutné v roce 2013 36 pacient(; ale ani zde neméame Udaje o plvodu klientd, mizZzeme jen pfedpokladat, ze
obyvatelé celé CR jsou zastoupeni obdobné jako u ostatnich diagnoz).

Ani socialni sluzby tuto cilovou skupinu zvlasté nesleduji, obvykle se tito klienti dostavaji do péce v oblasti
dluhového poradenstvi, a jejich rodiny s otdzkou prostého ekonomického preziti.

Struéné shrnuto: Jednd se o oblast dosud viceméné skrytou, idiky dlouhodobé ,UspéSné strategii“ lobby
provozovatell tzv. ,vyhernich* automat( a pfistroji a spolupracujicich organizaci a instituci (bez komentare).

V Jihogeském kraji (stejné jako na ostatnim Gzemi CR) minimalné posledni dva aZ tfi roky trva stav jisté
~rozpolcenosti mést a obci v souvislosti s povolovanim vyhernich automatt. Na strané jedné jsou pfijmy od
provozovateld ne nevyznamnym pfijmem obecnich rozpoctd (ktery byva prerozdélovan na prospésné aktivity,
sportovni, vzdélavaci nebo socialni, coz ovSem vyvolava u odpovédnéjSich a pfemyslejicich pfijemcl takto
ziskanych prostfedkl dilema, do jaké miry je etické pfijimat finanéni prostfedky, které jsou ziskany v mnoha
pfipadech na dkor celych rodin), na strané druhé si etické dilema uvédomuiji i nékteré obce. Povolit &i nepovolit
vyherni automaty se stava spiSe nez odbornym sporem otazkou politickou, kde naopak néktefi pfijemci dotaci
hraji roli silnych lobby proti omezovani provozu téchto zafizeni.

— drogova kriminalita:

— vyroba a distribuce drog v kraji (zejména pervitin, marihuana, mimoradné pfipady co do rozsahu,
poctu pachatelll, mnozstvi zachycenych drog, zapojeni riznych etnickych a dalSich skupin)

Statistické udaje za rok 2013:

Tabulka: Pocty a struktura stihanych osob za drogové trestné ¢iny (srovnani 2006 — 2013)

TOXI CELKEM 2006 |2007 |2008 |2009 |2010 2011 | 2012 | 2013
stihanych osob 161 152 178 127 178* 193 188 259
osoby do 15 let 9 8 6 3 1 2 1 5
osoby 16-18 let 25 14 18 10 10 17 11 7
dospéli 127 130 154 114 167 174 182 247
muzi 141 131 139 104 145 168 163 198
Zeny 20 21 29 23 33 25 31 49

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2006 — 2013); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje
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Tabulka: Trestné ¢iny dle paragraft / zahdjeno trestni fizeni, Jiho€esky kraj 2013 (srovnani od 2009)

§| 187 | 187a | 188 | 188a | 283 | 284 | 285 | 286 | 287 | 288
Poget TC 2009 | 135 27 13 4 - - - - - -
Pocet TC 2010 17 2 0 1 130 20 16 12 0 0
Pocet TC 2011 1 0 0 0 152 27 19 8 2 0
Pocet TC 2012 - - - - 167 20 12 10 1 0
Poéet TC 2013 190 30 17 26 12 0

Zdroj: NPDC (vyro¢ni zpravy 2009 — 2013); Krajské reditelstvi policie Jihoc¢eského kraje

Tabulka: Trestné €ina a pachatelé podle okresu (srovnani 2010 - 2013)

Realizace Pachatelé
okres 2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013
Ceské Budsjovice 59 48 46 55 63 56 50 59
Cesky Krumlov 10 10 14 20 16 13 14 24
Jindfichav Hradec 12 14 8 17 16 19 12 23
Pisek 14 13 17 33 15 16 21 52
Prachatice 8 10 9 11 11 12 13 20
Strakonice 9 6 5 11 9 8 7 12
Tabor 7 28 37 17 28 52 57 29
KR 5 4 5 3 15 16 14 11
CELKEM 124 133 141 167 173 192 188 230

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2010 — 2013); Krajské feditelstvi policie Jihoceského kraje

Tabulka: Mnozstvi zadrzenych OPL, JihoCesky kraj 2013 (srovnani od 2009)

cannabis (g) cannabis - | cannabis - |hasis heroin | metamfetamin (g) | metamfetamin
rostliny (ks) |péstirna (9) (9) - varna
2009 13 058 1406 4 0,5 49,4 72,70 10
2010 | 27 094,80 3289 13 0 0 110,73 13
2011 | 40113,15 885 7 0 0 386,13 14
2012 | 54 201,20 5107 8 0 o | 2321+9220 12
pseudoefedrin
2013 | 24501, 30 2 343 12 0 0 324,30 16

Zdroj: NPDC (vyrocni zpravy 2009 — 2012); Krajské reditelstvi policie Jiho¢eského kraje

Komenta f: V JihoCeském kraji zUstava i nadale vyraznym problémem masova nelegalni vyroba metamfetaminu
v domaécich, tzv. ,kuchynskych" laboratofich. Trva vysoky podil zapojeni viethamskych ob&ani do velkoobjemové
vyroby a distribuce metamfetaminu, jez je orientovana na pokryti zvySené poptavky v pfihrani¢nich oblastech se
SRN a Rakouskem. Rozhodujicim prvkem pfi pachani trestné ¢€innosti smérem do zahrani¢i jsou vietnamské
prihrani¢ni trznice na ceské strané hranic, které zasobuji zdkazniky nejen marihuanou, ale i metamfetaminem.
Jednotlivi zédkaznici si odvazeji sice vétSinou relativné mala mnoZzstvi drogy, ale vzhledem k poétim odbérateld
se jedna globalné o vyznamna mnozstvi. Relativné jiz dlouho znamou praxi je i ,vyjezd expert(“ (vaficu) pfimo do
zahranici. DalSim relativné béZznym jevem v JihoCeském pfihranici je spojeni ,sexturistiky* s ,drogovou turistikou®,
zakaznici, pfevazné z némecky mluvicich zemi ¢asto pozaduji oboji. DalSim trendem v ramci kraje je skute¢nost,
Ze romska populace se stale ¢astéji zapojuje do obchodu s metamfetaminem (véetné vyroby, jev pred nékolika
malo lety velmi vzacny).

Vyraznym trendem poslednich asi dvou let (prvni zpravy cca v poloviné roku 2012) je v oblasti opiattl vyznamny
priliv ,legalnich” I1éCiv na drogovou scénu, zvlasté se jedna o Iék Vendal Retard . Byt se v Jiho¢eskych policejnich
statistikach za rok 2013 mezi zadrzenymi drogami neobjevuje. Podle zprav zterénu se jedna (minimdlné
v pfevazné vétsiné) o Iék vydany na predpis, ziskany od Iékafe (tedy nikoli ziskany trestnou ¢innosti samotnych
uzivatell - krddeze, paSovani apod.).

— drogové trestné ¢€iny a p festupky — rozdéleni podle drog uvedenych v

Strana 9 (celkem 42)



— SAMOSTATNA KAPITOLA — PROBA CNi A MEDIACNIi SLUZBA
Drogova problematika klient @ PMS CR — Jiho éesky soudnf kraj

V roce 2013 bylo na strediscich PMS CR v Jihodeském soudnim kraji evidovano celkem 108 spist klientd, u
kterych byla zaznamenana trestnd cinnost v souvislosti s drogovou problematikou. Ze statistiky vyplyva, ze
celkem 74 evidovanych klientd spachalo trestné ciny vymezené pod oznacenim nedovolena vyroba a jiné
nakladani s OPL, prechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu
k nedovolené vyrobé OPL, Sifeni toxikomanie. DalSi skupinu (tj. ostatni tr. ¢innost) tvofi odsouzeni, ktefi spachali
napf. tr. ¢in krddeze z dlvodu opatfeni finanénich zdrojli na nékup drog. Do ostatni tr. ¢innosti spadaji také tr.
¢iny — ohrozeni pod vlivem navykové latky, vyhrozovani s cilem pUsobit na Ufedni osobu, omezovéani osobni
svobody, apod. V tabulce je uveden i pomér mezi celkovym napadem novych pfipad( v jednotlivych okresech a
poctem klientd evidovanych s drogovou problematikou. V souvislosti s G¢innosti nového tr. zakoniku ¢. 40/2009
Sh. (od 1. 1. 2010) doslo k precislovani tr. ¢ind (napf. v minulosti tr. ¢iny nedovolena vyroba a drzeni OPL pod
kategorii 88187, 187a 188 a 188a mame v novém tr. zakoniku uvedeny pod kategorii §8283-287). Z toho
vyplyva, Ze technické zpracovani statistiky ze systému LOTUS NOTES je velmi problematické. Aktualné muaze
dojit ke zkresleni Gdaju u 2-3 klientt (pfevazné ve fazi podminéného propusténi z vykonu trestu odnéti svobody,
viz 88187, 188). Mirné snizeni poctu klientd, ktefi byli evidovani v souvislosti s drogovou kriminalitou, souvisi téz
s celkovym poklesem napadu v roce 2013 a to z ddvodu amnestie prezidenta republiky vyhlaSené dne 1. 1. 2013.
Na zékladé amnestie byly prominuty vSechny tresty obecné prospésnych praci, tresty domaciho vézeni, ¢ast
trestl podminéné odsouzenych a podminéné propusténych. Ze statistiky PMS vyplyvéa, Ze neni mozno bez tohoto
aspektu porovnavat napad roku 2013 s napadem z let minulych. DalSim podstatnym jevem je skute¢nost, Ze na
vétSinu amnestovanych je hledéno, jako by odsouzeni nebyli, tj. priibézny napad stfedisek PMS se odvijel od
realné trestné ¢innosti, ktera byla feSena od 1. 1. 2013. Zde se jedna o hypotézu, Ze fakticky nova trestna ¢innost
mohla byt soudy feSena ulozenim podminénych odsouzeni (bez uloZeni dohledu probaéniho Ufednika) a z toho
divodu se napad PMS odvijel od navazné trestné ¢innosti, popf. od typu spachaného trestného ¢inu.

Tabulka 4.9: Pfehled trestné ¢innosti a pocet evidovanych klientd v ramci jednotlivych soudnich
okresl, rok 2013

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

Ceské Bud é&jovice 24 10 502

Cesky Krumlov 11 6 241

Jind Fich Gv Hradec 7 4 310

Pisek 2 2 129

Prachatice 3 1 117

Strakonice 2 3 161

Tébor 25 8 176

Zaveér:

PF vychazeni ze zékladniho pfedpokladu, Ze pracovnici PMS CR pfistupuji ke vdem klientim rovnomérng,
dochazime k tomuto vysledku. Cinnost Probaéni a mediaéni sluzby CR se odviji ze zakladnich cilG: a) kontrola
pachatell, b) podpora a pomoc obétem tr. €ind, c) zapojeni komunity do feSeni nasledku trestné ¢innosti. Ty jsou
doplnény poslanim, které vede ke zprostfedkovani Gc¢inného a spoleéensky 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 neukladd ochranné

Ié€eni je obtizné rozpoznatelné, zda jeho jind tr. ¢innost (napf. kradeZ) byla motivovana potfebou ziskat finanéni
zdroj na nakup OPL. Praxe ukazuje, Ze u klientd, kterym byl uloZen trest OPP (obecné prospéSné prace) neni ani
vzhledem k menSimu poctu konzultaci prostor 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 a zde je opét naSe zjiSténi zavislé pouze na jeho sdéleni. Zde se jevi jako Uc€inné
vyhodnoceni informaci pfi zjiStovani rizik a potfeb klientl. Hodnoceni rizik a potfeb pachatele neni vnimano jako
cil sam o sobé, ale jako prostfedek pro dalSi zachazeni a pusobeni na hodnocenou osobu. Z tohoto divodu je
mozné pfi sestavovani probacéniho planu dohledu zapracovat na zakladé dobrovolnosti ze strany klienta systém
namatkového testovani na pfitomnost alkoholu a OPL. Pracovnici PMS CR nejsou zatim $koleni na rozpoznani
riznych zavislosti a veskeré informace jsou do elektronického systému AIS PMS (Lotus Notes) zaznamenavany
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pouze na vysledku rozhovoru s klientem. Z tohoto ddvodu se mdze nékterd 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 spoleéenské akce a moznosti propusténi z ochranného lé¢eni dle 899, odst. 6
tr. zakoniku). Na zékladé pfijeti novych narodnich metodickych standardd mohou pracovnici vykonavat svou
¢innost jesté ve fazi pred rozhodnutim soudu (napf. institut pfedbézného Setfeni pfed ulozenim trestu doméaciho
vézeni). Pfi této Cinnosti na zakladé analyzy rizik obvinéného muzeme pfisluSnému soudci navrhnout, aby
klientovi byl urcity typ trestu zpfisnén formou pfiméfeného omezeni a pfiméfené povinnosti — napf. podrobit se
namatkovému testovani na pFitomnost OPL, které provadi PMS CR, popk. zdrZet se poZivani alkoholickych
napoju nebo jinych navykovych latek.

V sougasnosti jsou vSechna stfediska PMS CR v JC kraji (i republikové) vybavena orientaénimi testy na
pfitomnost OPL ze slin a z moci. Zaroven je smluvné zajiSténa moznost sekundarniho testovani vzorkd metodou
plynové chromatografie v Masarykové nemocnici v Usti nad Labem. Tato moznost je vyuZivana zejména ve
spornych pfipadech.

Od roku 2011 jsou vsichni pracovnici JC soudniho kraje pro$koleni v dovednosti pouZiti a vyhodnoceni téchto
testd. Testy jsou vyuzivany jak b&hem konzultaci na strediscich PMS CR, tak i v terénu, b&hem konzultaci napf.
v bydlisti klientd, v misté vykonu trestu obecné prospéSnych praci apod. Pribézné jsou proSkolovani novi
zameéstnanci a zaroven jsou realizovany seminare s drogovou problematikou (napf. tnor 2012 - Moznosti vyuziti
testovani na pfitomnost OPL u klientd PMS/ Protidrogové sluzby v JihoCeském regionu; fijen 2012 - Princip,
pouziti a interpretace rychlych testl na drogy, ¢erven 2013 Pouzivani drogovych testd a fijen 2013 Drogové
testovani v probacnich €innostech, prace s uzivateli drog.) zaméfrené na praci s uzivateli OPL - klienty PMS.

Prehled vyuzivani drogovych test G v roce 2013

v . Testy Testy vy z N
Soudni kraj Pocent Ppceta 6ti sloZz. | 3sloz. WSS || SEl ) Neuvedeno Pozitivni
testa | klient S o testy testy testy
slinné slinné
D LT 362 133 47 98 216 0 1 81

Lze konstatovat, Ze drogové testovani se stalo b&Znou souéasti praxe pracovnikii PMS CR. Testy jsou vyuZivany
zcela napfi¢ spektrem klientd PMS CR, at jiz v oblasti pfipravného fizeni (pfed rozhodnutim soudu nebo statniho
zastupce) nebo v pribéhu vykonavaciho fizeni (po pravomocném rozhodnuti soudu). Pocty testovanych se
zvy3uji a evidujeme v této oblasti zlepSujici se spolupraci s OCTR, kdy v ramci Fady ukladanych trest( ¢&i trestnich
opatfeni je zaroven uloZzena povinnost drogového testovani. Testy jsou vyuzivany jako ucinny kontrolni néstroj,
ale i jako nastroj motiva¢ni, a to zejména u mladistvych a nezletilych klientd PMS CR.

Zdroj: Mgr. Martin Pilny, regionalni vedouci PMS Jiho¢eského soudniho kraje
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— , Tabulka 1-2 a Tabulka 1-3). Zadame Vas o vyplnéni uvedenych tabulek, nebot celostatni systém
vykazovani prestupkl neumoznuje sledovani prestupk( drzeni drogy a péstovani rostliny ¢i houby
obsahujici OPL podle drog (druht rostlin),

Statistické Udaje o p Festupcich — Jiho €esky kraj 2013

Udaje mame k dispozici od (zatim) 17 obci s rozsifenou pasobnosti v Jiho&eském kraji, z toho pét obci
nevykazalo zadny prestupek (zpracovavany ani projednany).

Celkovy pocet pfestupkd podle § 30, odst. 1, pism. j) a k) ke zpracovani v roce 2013: 96

Celkovy pocet pfestupkud podle § 30, odst. 1, pism. j) a k) projednanych v roce 2013: 60

Tabulka 1-1: Pocet pachatell prestupkd projednanych vr. 2013 podle § 30, odst. 1, pism. j) zakona €. 200/1990 Sb. v
rozdéleni podle véku pachatele a druhu drogy:

PFestupky drzeni drog Vék osoby

§ 30 odst. 1, pism. j Do 18 let Pres 18 let
Konopné drogy 10 27
Pervitin

DalSi a jiné OPL

Celkem osob 10 30

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

Poznamka 2: V roce 2012 to bylo celkem 19 osobdo 1 8 let, 64 osob nad 18 let (dle Gdaj @ ziskanych p Fimo od obci).

Tabulka 1-2: Pocet pachatel( pfestupkd projednanych v r. 2012 podle § 30, odst. 1, pism. k) zakona €. 200/1990 Sh. podle
véku pachatele a druhu drogy:

Piestupky p éstovani rostlin a hub Vék osoby

§ 30 odst. 1, pism. k Do 18 let Pres 18 let
Rostliny konopi 2 26

Jiné rostliny nebo houby obsahujici OPL 0 0

Celkem osob 2 26

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

Poznamka 2: V roce 2012 to bylo celkem 1 osobado 1 8 let, 20 osob nad 18 let (dle idaj @ p¥imo od obci).

Tabulka 1-3 MnoZstvi drog zajiSténych v ramci projednanych prestupkd podle § 30, odst. 1, pism. j) a k) zakona ¢. 200/1990
Sb. v rozdéleni podle druhu drogy:

Druh drogy Celkové mnozstvi
Konopné drogy (g) 314,338
Rostliny konopi (ks rostlin) 38
Pervitin (g) 3,23
Extaze (ks tablet) 0
Heroin (g) 0
Kokain (g) 0
Subutex/ Suboxone (ks tablet) 0
Houby obsahujici OPL (ks) 0
Jiné rostliny obsahujici OPL (ks) 0

— sekundarni drogova kriminalita:

U této problematiky nedisponujeme vérohodnymi, relevantnimi informacemi.
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SAMOSTATNA KAPITOLA — PROBA €Ni A MEDIACNI SLUZBA
Drogova problematika klient @ PMS CR — Jiho éesky soudnf kraj

V roce 2013 bylo na strediscich PMS CR v Jihodeském soudnim kraji evidovano celkem 108 spist klientd, u
kterych byla zaznamenana trestna ¢innost v souvislosti s drogovou problematikou. Ze statistiky vyplyva, Ze
celkem 74 evidovanych klientd spachalo trestné &iny vymezené pod oznacenim nedovolend vyroba a jiné
nakladani s OPL, prechovavani OPL, nedovolené péstovani rostlin obsahujici OPL, vyroba a drzeni pfedmétu
k nedovolené vyrobé OPL, Sifeni toxikomanie. DalSi skupinu (tj. ostatni tr. ¢innost) tvofi odsouzeni, ktefi spachali
napf. tr. ¢in krddeze z divodu opatfeni finanénich zdroji na nékup drog. Do ostatni tr. ¢innosti spadaji také tr.
¢iny — ohrozeni pod vlivem navykové latky, vyhrozovani s cilem plsobit na Gfedni osobu, omezovani osobni
svobody, apod. V tabulce je uveden i pomér mezi celkovym napadem novych pfipadd v jednotlivych okresech a
poctem klientt evidovanych s drogovou problematikou. V souvislosti s U¢innosti nového tr. zadkoniku €. 40/2009
Sb. (od 1. 1. 2010) doSlo k pre€islovani tr. ¢int (napf. v minulosti tr. ¢iny nedovolena vyroba a drzeni OPL pod
kategorii 88187, 187a 188 a 188a mame v novém tr. zakoniku uvedeny pod kategorii §8283-287). Z toho
vyplyva, Ze technické zpracovani statistiky ze systému LOTUS NOTES je velmi problematické. Aktualné muaze
dojit ke zkresleni Gdaju u 2-3 klientl (pfevazné ve fazi podminéného propusténi z vykonu trestu odnéti svobody,
viz 88187, 188). Mirné snizeni poctu klientd, ktefi byli evidovani v souvislosti s drogovou kriminalitou, souvisi téz
s celkovym poklesem napadu v roce 2013 a to z divodu amnestie prezidenta republiky vyhlasené dne 1. 1. 2013.
Na zékladé amnestie byly prominuty vSechny tresty obecné prospésSnych praci, tresty domaciho vézeni, ¢ast
trestl podminéné odsouzenych a podminéné propusténych. Ze statistiky PMS vyplyvda, ze neni mozno bez tohoto
aspektu porovnavat napad roku 2013 s napadem z let minulych. DalSim podstatnym jevem je skute¢nost, Ze na
vétSinu amnestovanych je hledéno, jako by odsouzeni nebyli, tj. prdbézny napad stfedisek PMS se odvijel od
reélné trestné ¢innosti, kter4 byla feSena od 1. 1. 2013. Zde se jedna o hypotézu, ze fakticky nova trestna ¢innost
mohla byt soudy feSena uloZzenim podminénych odsouzeni (bez uloZeni dohledu probaéniho Gfednika) a z toho
divodu se napad PMS odvijel od navazné trestné ¢innosti, popf. od typu spachaného trestného ¢inu.

Tabulka 4.9: P fehled trestné €innosti a po €et evidovanych klient @ v ramci jednotlivych soudnich okres 1,
rok 2013

Tr. €iny spojené Ostatni trestna Pocet klient it — CELKEM
s drog. €innost (ndpad novych p Fipadt)
kriminalitou

Ceské Bud é&jovice 24 10 502

Cesky Krumlov 11 6 241

Jind Fich Gv Hradec 7 4 310

Pisek 2 2 129

Prachatice 3 1 117

Strakonice 2 3 161

Tébor 25 8 176

Zaveér:

PF vychazeni ze zékladniho pfedpokladu, Ze pracovnici PMS CR pfistupuji ke vdem klientim rovnomérng,
dochazime k tomuto vysledku. Cinnost Probaéni a mediaéni sluzby CR se odviji ze zakladnich cilG: a) kontrola
pachatelll, b) podpora a pomoc obétem tr. €ind, c) zapojeni komunity do feSeni nasledku trestné ¢innosti. Ty jsou
doplnény poslanim, které vede ke zprostfedkovani Gc¢inného a spoleéensky 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 neukladd ochranné

[é€eni je obtizné rozpoznatelné, zda jeho jina tr. ¢innost (napf. krddez) byla motivovana potfebou ziskat finanéni
zdroj na nakup OPL. Praxe ukazuje, Ze u klientd, kterym byl uloZzen trest OPP (obecné prospéSné prace) neni ani
vzhledem k menSimu poctu konzultaci prostor 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 a zde je opét naSe zjiSténi zavislé pouze na jeho sdéleni. Zde se jevi jako Gc€inné
vyhodnoceni informaci pfi zjiStovani rizik a potfeb klientl. 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 dudvodu je
mozné pfi sestavovani probac¢niho planu dohledu zapracovat na zakladé dobrovolnosti ze strany klienta systém
namatkového testovani na pfitomnost alkoholu a OPL. Pracovnici PMS CR nejsou zatim $koleni na rozpoznani
riznych zavislosti a veskeré informace jsou do elektronického systému AIS PMS (Lotus Notes) zaznamenavany
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pouze na vysledku rozhovoru s klientem. Z tohoto ddvodu se mdze nékterd 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 spoleéenské akce a moznosti propusténi z ochranného lé¢eni dle 899, odst. 6
tr. zakoniku). Na zékladé pfijeti novych narodnich metodickych standardd mohou pracovnici vykonavat svou
¢innost jesté ve fazi pred rozhodnutim soudu (napf. institut pfedbézného Setfeni pfed ulozenim trestu doméaciho
vézeni). Pfi této Cinnosti na zakladé analyzy rizik obvinéného muzeme pfisluSnému soudci navrhnout, aby
klientovi byl urcity typ trestu zpfisnén formou pfiméfeného omezeni a pfiméfené povinnosti — napf. podrobit se
namatkovému testovani na pFitomnost OPL, které provadi PMS CR, popk. zdrZet se poZivani alkoholickych
napoju nebo jinych navykovych latek.

V sougasnosti jsou vSechna stfediska PMS CR v JC kraji (i republikové) vybavena orientaénimi testy na
pfitomnost OPL ze slin a z moci. Zaroven je smluvné zajiSténa moznost sekundarniho testovani vzorkd metodou
plynové chromatografie v Masarykové nemocnici v Usti nad Labem. Tato moznost je vyuZivana zejména ve
spornych pfipadech.

Od roku 2011 jsou vsichni pracovnici JC soudniho kraje pro$koleni v dovednosti pouZiti a vyhodnoceni téchto
testd. Testy jsou vyuzivany jak b&hem konzultaci na strediscich PMS CR, tak i v terénu, b&hem konzultaci napf.
v bydlisti klientd, v misté vykonu trestu obecné prospéSnych praci apod. Pribézné jsou proSkolovani novi
zameéstnanci a zaroven jsou realizovany seminare s drogovou problematikou (napf. tnor 2012 - Moznosti vyuziti
testovani na pfitomnost OPL u klientd PMS/ Protidrogové sluzby v JihoCeském regionu; fijen 2012 - Princip,
pouziti a interpretace rychlych testl na drogy, ¢erven 2013 Pouzivani drogovych testd a fijen 2013 Drogové
testovani v probacnich €innostech, prace s uzivateli drog.) zaméfrené na praci s uzivateli OPL - klienty PMS.

Prehled vyuzivani drogovych test G v roce 2013

v . Testy Testy vy z N
Soudni kraj Pocent Ppceta 6ti sloZz. | 3sloz. WSS || SEl ) Neuvedeno Pozitivni
testa | klient S o testy testy testy
slinné slinné
D LT 362 133 47 98 216 0 1 81

Lze konstatovat, Ze drogové testovani se stalo b&Znou souéasti praxe pracovnikii PMS CR. Testy jsou vyuZivany
zcela napfi¢ spektrem klientd PMS CR, at jiz v oblasti pfipravného fizeni (pfed rozhodnutim soudu nebo statniho
zastupce) nebo v pribéhu vykonavaciho fizeni (po pravomocném rozhodnuti soudu). Pocty testovanych se
zvy3uji a evidujeme v této oblasti zlepSujici se spolupraci s OCTR, kdy v ramci Fady ukladanych trest( ¢&i trestnich
opatfeni je zaroven uloZzena povinnost drogového testovani. Testy jsou vyuzivany jako ucinny kontrolni néstroj,
ale i jako nastroj motiva¢ni, a to zejména u mladistvych a nezletilych klientd PMS CR.

Zdroj: Mgr. Martin Pilny, regionalni vedouci PMS Jiho¢eského soudniho kraje

Strana 14 (celkem 42)



2  Koordinace protidrogoveé politiky
2.1 Instituciondlni zajist éni
2.1.1  Krajské institucionalni zajist

éni koordinace

Krajsky protidrogovy koordinator

Jméno: Mgr. Marek Nerud

Kontaktni udaje: Jiho €esky kraj — Krajsky U fad, U Zimniho stadionu 1952/2, 370 76
Ceské Bud éjovice, tel.: 386 720 649, e-mail: nerud@kraj-jihoc  esky.cz

Vykonéava funkci KPK od data: kvéten 2006

Zarazeni ve struktufe Ufadu kraje: Odbor socialnich v éci a zdravotnictvi — Odd éleni prevence
a humanitnich €innosti

PFimy nadfizeny (jméno, funkce):
Velikost pracovniho Gvazku KPK: 1,0

Mgr. Petr Studenovsky, vedouci OSVZ

- Jiné agendy vykonavané KPK: vedouci odd éleni prevence a humanitnich  €innosti
- zmény v r. 2013 (zména postaveni, zafazeni KPK, zména Uvazku apod.) — beze zmén

— Krajska protidrogova komise
- uvedte, zda je komise zfizena v kraji, zda jde o specifickou protidrogovou komisi, nebo o komisi

se SirSim zabérem, feSici také otazky protidrogové politiky: jednd se o poradni organ
samospravy, vytvo Feny pro specifickou oblast protidrogové politiky

- Nazev komise: Krajskéa protidrogova koordina

- Vznik krajské komise (rok): 2002

- Zarazeni komise (napf. jako poradni organ hejtmana, Rady...): poradni organ nam éstkyn é

hejtmana pro socialni oblast (Mgr. lvana Straska)

- slozeni komise (seznam ¢lent) ve strukture:

éni skupina

Jméno a p Fijmeni

Instituce

Funkce v instituci

Mgr. Marek Nerud

Jihocesky kraj — Krajsky Grad

vedouci OPHC, krajsky
protidrogovy koordinator

Mgr. Pavlina Calounova

Jihocesky kraj — Krajsky Grad

krajsky Skolsky koordinator
prevence rizikového chovani

Kpt. Michal Frydrych

Krajské feditelstvi policie
Jiho¢eského kraje

Mgr. Petr Sulista

PPP C. Budgjovice

feditel PPP C. Budgjovice

MUDr. Kvétoslava Kotrbova, Ph.D.

KHS C. Budgjovice

Odbor zdravotni politiky KHS

Mgr. Jaroslava Viznerova

M&U Vodnany

vedouci Odboru SVaz

Jaroslav Rapant M&U Pisek zastupce velitele MéPo Pisek

Bc. Janouskova Vaclava Mé&U Kaplice kurator - Odbor SVaZ

Mgr. Viadislav Viasek M&U Trhové Sviny kurator - Odbor SVaz

Katefina Male¢kovéa Mé&U Blatna vedouci Odboru SVaZ

Lenka Tomanova M&U Vimperk socialni pracovnik - Odbor SVaZ
Pavla Jansova, DiS M&U Milevsko zast. vedouciho - Odbor soc. véci
Marta Bezlerova M&U Tyn nad Vitavou vedouci Odboru sociélnich véci
Alena Sediva M&U Trebon kuréator - Odbor Skolstvi a soc. v&ci

Mgr. David Kostohryz
Bc. Monika Samcova

Magistrat Statutarniho mésta
Ceské Budéjovice

referent - Odbor socialnich véci

Ing. Jifi Cerméak

M&U Cesky Krumlov

referent - Odbor SVaZz

Bc. Dagmar Cermakova

MeU Dadice

kurator - Odbor socialnich véci

Dita Jirova, DiS

Me&U JindFichaiv Hradec

kuréator - Odbor socialnich véci

Michal Némec

Me&U Strakonice

referent - Odbor socialnich véci

Mgr. Jana Hrdlickova

Me&U Tabor

referent - Odbor socialnich véci

Hana Rabenhauptova

Me&U Prachatice

referent - Odbor kancelar starosty

Strana 15 (celkem 42)




pocet jednani komise v r. 2013 dvé jednani (16. 4. 2013 a 20. 9. 2013)

— financovani Minimdlni sit & protidrogovych sluzeb na Uzemi Jiho €eského kraje
(z krajské i centralni Urovn é);

— spolufinancovani protidrogovych sluzeb z rozpo ¢tu samosprav Jiho ¢éeského
kraje (konzultace metodiky, informace o postupu atp D;

— predavani informaci z krajské a celostatni Grovn & atp.

zmeény, které probéhly v r. 2013 (rozSifeni/zanik ¢lenstvi, zména statutu apod.): Zzadné zasadni
zmény v roce 2013 neprob éhly

— Prehled pracovnich skupin v oblasti protidrogové poli tiky

uvedte, zda jsou v kraji zfizené pracovni skupiny pro riizné oblasti protidrogové politiky:

— VJiho ¢eském kraji nebyly v roce 2013 (ani v letech p  Ffedchazejicich) vytvo feny
Zadné dalSi pracovni skupiny pro tuto oblast.

— Specifickou vyjimkou byly pracovni skupiny v ramci tvorby SPRSS Jiho ¢eského
kraje (byly vytvo feny tfi stfednédobé plany rozvoje sociélnich sluzeb — na léta
2008 — 2010, 2011 — 2013, v sou €asné dob é je v platnosti SPRSS na obdobi 2014
— 2016). V polovin é roku 2013 kon ¢ily prace na aktualnim SPRSS, na jeho tvorb &
se podilela i Pracovni skupina pro osoby ohrozené d rogou nebo na drogach
zavislé. Pracovni skupina m éla celkem 14 ¢élentl, jednalo se o zastupce
zadavatel i (KPK, mistni protidrogovi koordinato Fi) a poskytovatel G sluzeb.
Cinnost pracovni skupiny byla ukon  &ena se sestavenim finalni verze dokumentu
(cca v éervenci 2013), jedna se tedy o ad hoc pracovni skup  inu.

— Vzéajemna spoluprace subjekt G protidrogové politiky na krajské arovni

(koordinator prevence kriminality, Skolsky metodik prevence, koordinator stfednédobého
planovéani socialnich sluzeb, pfip. dalSi instituce — organy sociélné pravni ochrany déti, socialni
kuratofi), ve kterych odborech jsou koordinatofi zafazeni, forma vzajemné spoluprace:
formalizovana / neformalni spoluprace, Cetnost vzdjemnych jednani, projednavana témata,
(spoluprace pfi pfipravé strategickych dokument(, jakych apod.): KPK je zafazen na OSVZ —
Oddéleni prevence a humanitnich  &innosti (dale jen OPH C), kde jsou prav & z ddavodu
usnadn éni koordinace p Fistupu k prevenci rizikovych forem jednani apod. za  Fazeni i dalSi
pracovnici Jiho €eského kraje sobdobnou naplni, tedy krajsky Skolsk y koordinator,
manazer prevence kriminality, romsky koordinator a metodik socialni prevence. Z vyse
popsaného d Gvodu je za celé odd éleni zpracovavana jednotna Koncepce OPH C, ktera se
skladd ze samostatnych strategii, pro jednotlivé ob  lasti, tedy protidrogovou, prevenci
rizikového chovani, prevenci kriminality apod., Vv | ednotné struktu Fe jsou zpracovavany
i pravidelné zav ére€né (roc¢ni) zpravy opln éni této ,koncepce“. Spoluprace je na
odpovidajici Grovni, bezproblémovda, probiha kontinu alné, dle konkrétnich pot fFeb.
Obdobn é probiha spoluprace v ramci OSVZ, s koordinatorem p  lanovani socialnich sluzeb,
OSPOD atp.

zhodnoceni kvality spoluprace: Vzdy jde oto, o jak vyznamné téma se jedna. V zadn ém
pfipadé nelze konstatovat, Ze by se neda fFilo pot febna adulezitd témata konzultovat,
projednavat, p fedavat pot febné €i vyzadané informace a v navrzich k FeSeni dosp ét ke
shod é. Hranice mozného, co se ty ¢e pfFipadné realizace dohodnutych témat, jsou vSak na
jedné stran & uréeny vy élenénym/ realn é dosazitelnym mnozstvim finan €nich prost fedk,
na stran é druhé konkrétnimi kompetencemi a pravomocemi kraje v jednotlivych oblastech.
Vtomto svou roli hraje fakt, Ze kraje realizuji pr  otidrogovou politiku v samostatné
pusobnosti, tedy nem& zadnou formalni, zakonem sv  éfenou autoritu.

spolupréace s dalSimi institucemi (Probacni a mediacni sluzba, policie NNO, statni zafizeni apod.):
Probiha dle konkrétnich pot Feb, oboustrann é. Z logickych d dvod d, danych kompetencemi
kraje a hlavni napini jeho €innosti v oblasti protidrogové politiky, probiha ne jintenzivn &jSi
spoluprace s poskytovateli sluzeb v oblasti protidr ogové prevence.

zmény v r. 2013: Zadné vyznamné zm ény.

dalSi dulezité informace: Bez komenta fe.
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Mistni zajiSt éni koordinace protidrogové politiky

- Uvedte prosim nésledujici souhrnné informace:
pocet obci s rozSifenou plisobnosti v kraji: 17
pocet obci s rozSifenou plsobnosti, ve kterych je zfizena pozice mistniho MPK: 16
Vyjmenujte obce, kde nejsou ustanoveny MPK: mésto Sob éslav (ORP)

pocet dalSich obci, ve kterych je zfizena pozice MPK: v zadnych dalSich obcich
Jiho €eského kraje neni tato funkce ustanovena

Vyjmenovat obce kde jsou ustanoveni MPK: viz tabulka nize
pocet obci s platnym koncepénim dokumentem upravujicim protidrogovou politiku 1 (mésto

Milevsko).

zdravého Zivotniho stylu, hnuti Zdravych mést apod.).

(Blatna, Tabor).

Ovsem naprosta vétSina ORP v regionu ma platny strategicky dokument, néjakym zplisobem
reflektujici alespon ¢ast problematiky protidrogové prevence — obvykle se jedna o komunitni plany v oblasti
socialnich sluzeb (KPSS), plany ¢&i strategie v oblasti prevence kriminality a dalSi dokumenty (napf. v ramci

pocet obci, které zpracovaly Zpravu o realizaci protidrogové politiky v pfedchozim roce 2

Jedna se samostatné dokumenty, zpracované jako podklady pro rozhodovani samospravy
obci. Strukturovanou zpravu jako zdroj informaci pro Jiho€esky kraj za rok 2013 zpracovalo (na rdzné arovni) 14

ORP.
- Uvedte seznam mistnich protidrogovych koordinatord v nasledujici strukture:
uvadéjte aktualni informace v dobé psani VZ — tyto informace budou sekretaristem RVKPP
) p y
vloZeny do mapy pomoci ha www.drogy-info.cz )
Obec Jméno Uvazek Zarazem,ve s’trvu ktu Fe Kontakt
obecniho U fadu
vodian Mgr. Jaroslava 0.1 vedouci Odboru SVaz tel.: 383 379 150
y Viznerova ’ viznerova@muvodnany.cz
Pisek Jaroslav Rapant neni zastupce velitele tel.: 732 770 003
P stanoven | Méstské policie Pisek jaroslav.rapant@mupisek.cz
Kaplice Bc. Janouskovéa neni kurator - Odbor SVazZ tel.: 380 303 191
P Vaclava stanoven janouskova@mestokaplice.cz
o . . neni kurator, soc. prac. - tel.: 386 301 444
Trhové Sviny Mgr. Vladislav VlIdsek stanoven | Odbor SVaz socpece@tsviny.cz
Blatna Katefina Maleckova neni vedouci Odboru SvVazZ tel.: 383 416 212
stanoven maleckovak@mesto-blatna.cz
. . socialni pracovnik - tel.: 388 459 027
Vimperk Lenka Tomanova 0.1 Odbor SVaz lenka.tomanova@ omesto.vimperk.cz
Milevsko Pavla Jansova. DIS neni zastupce vedouciho - tel.: 382 504 141
' stanoven | Odbor soc. véci pavla.jansova@milevsko-mesto.cz
Tvn nad Vltavou Marta Bezlerova neni vedouci Odboru tel.: 385 772 291
y stanoven | socialnich véci marta.bezlerova@tnv.cz
. L T neni kurator - Odbor Skolstvi | tel.: 384 342 105
Trebon Alena Sediva stanoven | a soc. véci alena.sediva@mesto-trebon.cz
= . v . referent Odboru tel.: 386 804 229
Ceske Budéjovice | Mgr. David Kostohryz 0.5 socialnich véci kostohryzd@c-budejovice.cz
Ceské Budéjovice | Bc. Monika Samcova 0,5 refe_r,enf Odva':u tel.: 386 804 234 L
socialnich véci samcovam@c-budejovice.cz
x , e X . neni referent Odboru SvVaz tel.: 380766488
Cesky Krumlov Ing. Jiri Cermak stanoven jiri.cermak@mu.ckrumlov.cz
Dacice Bc. Dagmar neni kurator - Odbor tel.: 384 401 250
Cermakova stanoven | socialnich véci kurator@dacice.cz
AP I neni kurator - Odbor tel.: 384 351 323
Jindfichiv Hradec | Dita Jirova, DiS stanoven | socialnich véci jirova@jh.cz
Strakonice Michal Némec 0,5 refe_r’enf ; O@b(’)r tel.: 602 716 904
socialnich véci nemec@os-prevent.cz
Tabor Mar. Jana Hrdlickova neni referent, kurator - tel.: 381 486 424
gr. stanoven | Odbor soc. véci jana.hrdlickova@mutabor.cz
Prachatice Hana Rabenhauptova neni referent - Odbor tel.: 388 607 533
P stanoven | kancelar starosty hrabenhauptova@mupt.cz
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- popis systému spoluprace krajskych protidrogovych koordinatord (KPK) a protidrogovych
koordinatord (MPK): (zhodnoceni kvality spoluprace, v€. popisu pfip. nedostatkl a potfeb):

MPK vSech ORP v Jihoceském kraji jsou ¢leny krajské protidrogové koordinaéni skupiny. Spoluprace je
dlouhodob4, jednak v rdmci ¢innosti KPKS, jednak dle aktualnich potfeb. Bez zasadnich nedostatkd.

- zhodnoceni ¢innosti MPK v jednotlivych obcich, v€. popisu potfeb, pfip. nedostatku:

Netroufame si hodnotit Grovefi prace jednotlivych, konkrétnich MPK v konkrétnich obcich. Jednak
nemame k dispozici zcela Uplné a objektivni informace, jednak mistni koordinatofi vykonavaji svou
¢innost na rdzné specifikované Uvazky (od 0,05 — néktefi ale napfiklad vibec nemaji svij Gvazek
popséan). Obvykle je jadrem jejich €innosti na obcich jina napli prace — kuréatofi, pracovnici OSPOD,
socialni pracovnici apod...

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

V naprosté vétsiné se jevi tato spoluprace bud jako velmi dobra, nebo vyrazné se zlepSujici. Souvisi mj.
s odbornosti MPK, ale napfiklad i mirou orientace mistni samospravy v problematice a jeji vili k zapojeni
se do jejiho feseni.

- zmény vr. 2013: Zadné podstatné zm ény.

2.2 Strategické dokumenty protidrogove politiky kra je
2.2.1 Koncepce, strategie, ak €ni plany a jejich zam éreni

— Specifické strategické dokumenty protidrogové polit iky kraje

- zde uvedte vSechny specifické strategie, koncepce, akéni plany tykajici se protidrogové politiky.
Zajimaji nas ilegdalni drogy, alkohol, gambling, tab &k, Iéky. Pokud nemate takovéto specifické
strategické dokumenty, prosim, vyplrite dalSi ¢ast.

- Doporucovana struktura uvadénych informaci:
Néazev: Strategie protidrogové politiky Jiho  €eského kraje (je soucéasti koncepcéniho
dokumentu se SirSim zabérem — Koncepce oddéleni prevence a humanitnich ¢innosti)
Obdobi platnosti: 2012 - 2014
Schvéleno dne:15. 5. 2012
www stranky dokumentu ke stazeni:
http://www.kraj-jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v_jihoceskem kraji.htm

Stru¢na charakteristika dokumentu (prioritni zaméfeni dokumentu/protidrogové politiky kraje, hlavni
definované cile, oblasti apod.)

Strategie protidrogové politiky Jihoceského kraje je soucCasti na obdobi 2012 — 2014 je
dokumentem, zaméfenym vyhradné/ prioritné na oblasti, souvisejici s realizaci protidrogové
politiky na Gzemi Jiho¢eského kraje.

Obecny cil: Snizit a/nebo stabilizovat uzivani vSech typud drog a potencionalni rizika a Skody,

které mohou jednotliveim a spole¢nosti v disledku jejich uzivani nastat.

SPECIFICKE CILE ,STRATEGIE":
e Zastavit pfipadné zmirnit narust experimentalniho a pfilezitostného uzivani legalnich i nelegéalnich

drog;
« Stabilizovat pfipadné snizit spotfebu legalnich a nelegélnich drog ve spole¢nosti, zejména mezi
nezletilymi;

e Stabilizovat, pfipadné snizit poc¢et problémovych uzivateld drog, alkoholu a tabaku;
e Snizit potencidlni rizika uzivani vSech typl drog, alkoholu a tabdku a ekonomické, zdravotni a
socialni dopady jejich uzivani na jedince a spole¢nost;
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ZvySovat kvalitu Zzivota uZzivateld vSech typd drog i alkoholu, jejich rodicd a blizkych
prostfednictvim zajiSténi dostupnosti kvalitnich sluzeb IéCby a resocializace;
Snizit dostupnost legalnich a nelegéalnich drog zejména pro nezletilé mladé lidi prostfednictvim

efektivnéjSiho vyuzivani existujicich legislativnich a institucionalnich nastroji v podminkach kraje.
ZAKLADNI OBLASTI ,STRATEGIE":

. Oblast primarni prevence / sluzby a aktivity zaméfené na neuzivatele navykovych latek;
. Oblast Zdravotné socialnich sluzeb / sluzby pro uzivatele drog;

. Oblast Snizovani nabidky drog a prosazovani prava,

. Oblast Koordinace a vzdélavani na drovni kraje;

. Oblast Koordinace na narodni Grovni;

. Oblast Informace - vyzkum — hodnoceni;

N O 0o~ WON P

. Oblast Financovani

Podrobnéji viz samotny text ,Strategie".

Néazev: Minimalni si t' protidrogovych sluzeb na Gzemi Jiho  ¢eského kraje 2012 - 2014
Obdobi platnosti: 2012 - 2014

Schvéleno dne:20. 12. 2012

www stranky dokumentu ke stazeni:

http://www.kraj-jihocesky.cz/346/informace_k drogove problematice v_jihoceskem kraji.htm

Struéna charakteristika dokumentu (prioritni zaméreni dokumentu/protidrogové politiky kraje, hlavni
definované cile, oblasti apod.):

Dokument popisuje zéakladni charakteristiky sité¢ protidrogovych sluzeb na UGzemi Jihoeského kraje,
stavajici stav, potfebu konkrétnich sluzeb ve vztahu k jednotlivym regioniim kraje a potfebam obc&an kraje.
Jsou popsany zakladni principy, na kterych je sit sluzeb postavena, a zarover zpusob, jakym je/ bude ze
strany kraje podporovana.

zmeény v r. 2013: V této oblasti se v roce 2013 Zadné zasadni zmény nestaly.

— Strategické dokumenty kraje se SirSim kontextem obs ahujici také otazky protidrogové politiky

zajimaji nas dokumenty napf. k rizikovému chovani, Skolské prevenci, HIV, prevenci kriminality,
zdravotnimu stavu). Jak je v téchto dokumentech obsazena/adresovana protidrogova politika.

MoZzné struktura uvadénych informaci:

Néazev: Koncepce odd éleni prevence a humanitnich  €innosti na obdobi 2012 - 2014
Obdobi platnosti: 2012 - 2014

Schvaleno dne:15. 5. 2012

www stranky dokumentu ke staZzeni:

http://www.kraj-jihocesky.cz/346/informace_k_drogove problematice v_jihoceskem kraji.htm

Struéna charakteristika dokumentu:(zaméreni/obsah celkového dokumentu, ¢eho se prioritné tyka
zaméreni protidrogové oblasti obsazené v tomto dokumentu, hlavni cile protidrogové politiky zde definované
apod.)
Koncepce odd éleni prevence ahumanitnich  €innosti na obdobi 2012 - 2014 byla
zpracovana v prubéhu roku 2011, schvalena zastupitelstvem kraje dne byla 15.5. 2012,
usnesenim €. 165/2012/ZK-31. Obsahuje tyto samostatné strategické dokumenty:

» Strategie protidrogové politiky Jihoceského kraje;

» Strategie prevence rizikového chovani déti a mladeze JihoCeského kraje;

« Koncepce socialniho zaclenovani osob ohrozenych socialnim vylouc¢enim;

« Koncepce integrace romské menSiny v Jihoceském kraji;

» Koncepce prevence kriminality Jihoceského kraje.
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Dalsim d dlezitym strategickym dokumentem Jiho  ¢éeského kraje, ktery zasahuje oblast
protidrogoveé politiky kraje, je:

Nazev: Strednédoby plan rozvoje sociélnich sluzeb Jiho  &eského kraje 2011 - 2013

Obdobi platnosti: 2011 - 2013

Schvéleno dne: 2. 11. 2010 (usneseni ¢. 383/2010/ZK-18)
www stranky dokumentu ke staZeni: http://www.kpjck.cz/planovani/strednedoby-plan-rozvoje

- zmény vr. 2013: V roce 2013 byl zpracovan, respektive dokoncen, navazujici Stfednédoby plan
rozvoje socialnich sluzeb JihoCeského kraje na obdobi 2014 — 2016. Opétovné obsahuje
samostatnou ¢ast, vénovanou problematice osob, ohrozenych uzivanim drog, a popisuje sluzby
(socialni), které na Gzemi Jiho¢eského kraje tuto problematiku fesi.

Hodnoceni strategickych dokument  d/protidrogové politiky kraje

- Uvedte, zda bylo v r. 2013 realizovano hodnoceni strategickych dokumentud protidrogové politiky
kraje
- Pokud ano, uvedte nasledujici informace:

Nazev evaluovaného dokumentu: Koncepce odd éleni prevence a humanitnich  €innosti na
obdobi 2012 — 2014 (vyrocni zprava o plnéni Strategie protidrogové politiky Jihoc¢eského kraje za
rok 2012 — hodnoceni za rok 2013 probéhlo pocatkem roku 2014).
Typ hodnoceni: X prabé&zné [ 1 externi
[ ] zavérecng X interni
] kombinace obou
- pfedmét hodnoceni: (Implementace jednotlivych aktivit (pocet spinénych/nespinénych kold), hodnoceni
procesu implementace (faktory pdsobici na proces), hodnoceni dosazeni cild, hodnoceni dopadd na cilovou

skupinu, na drogovou situaci, hodnoceny vSechny cile (aktivity) nebo jen néekteré): Standardni
vyhodnoceni redlného stavu pin  éni jednotlivych priorit/ opat  Feni Strategie.

- metody pouZzité pfi hodnoceni: (nap? hodnotici dotaznik, expertni nazor, panely expertd, monitoring,
prdzkumy, ad-hoc studie apod.): Interni hodnoceni protidrogovym koordinatorem (konz ultovano se
¢leny krajské koordina ¢€ni skupiny). Hlavni pouzitou metodou bylo porovnani planovaného stavu
s dosazenymi vysledky, aktualnim stavem.

- hlavni vysledky hodnoceni: (napf. Identifikované nedostatky/ slabé stranky protidrogové politiky kraje, vé.
pfipadnych navrhd na zlepSeni apod.): Podrobn éjSi informace ve vlastnim textu Zav éreéné zpravy
o pin éni Koncepce... za rok 2012 (p fipadné 2013). Pfevazna ¢ast opat feni je spin éna, respektive
prabézné plnéna.
www stranky dokumentu evaluace ke stazeni:
http://www.kraj-jihocesky.cz/346/informace k drogove problematice v_jihoceskem kraji.htm

Zadané/realizovaneé analyzy/studie v oblasti dro  gové politiky a drogové situace

Uvedte, zda byly vr. 2013 zadané/realizované néjaké analyzy/studie v oblasti drog v kraji: V roce 2013
nebyly realizované (respektive Jiho €eskym krajem zadané) Zzadné analyzy v oblasti drog. Jiz
dlouhodob é je hlavnim d Gvodem nedostatek finan €nich prost fedkl na vlastni realizaci protidrogové

politiky, respektive p Fimou praci s ohroZzenymi osobami. Pokud pro realizac i protidrogové pot Febuje

spolupraci s adiktologickymi sluzbami, mistnimi pro tidrogovymi koordinétory).

DalSi vyznamné aktivity v oblasti protidrogové politiky v r. 2013 na krajské i mistni arovni

Uvadéjte nejlépe v nasledujici strukture:

Strana 20 (celkem 42)



Tabulka 2-1: Aktivity v oblasti protidrogové politiky (napf. konference, seminare, véetné vzdélavani pofadané v ramci

kraje napf. pro mistni koordinatory, poskytovatele sluzeb, tfedniky atp.)

kraje — ,Mimo stfed"
http://www.akjck.cz/

technické a odborné
zajisténi OS Prevent

protidrogovych
sluzeb, mistni
koordinatofi apod.

Nazev aktivity Realizator Cilova skupina Popis aktivity
VII. Adiktologicka Jihocesky kraj, Pracovnici pfedevSim | Dvoudenni odborna
konference Jiho¢eského organizacni, regionalnich konference. Hlavni téma -

problematika ,,okrajovych®
skupin — lokality, menSiny

apod.

Il. Krajska konference
prevence rizikového

chovani. http://www.kraj-
jihocesky.cz/1363/prevence _riziko
veho chovani.htm

JihoCesky kraj,
OPHC - Skolsky
koordinator prevence

Skolni preventisté,
pracovnici sluzeb
v oblasti primarni
prevence apod.

Jednodenni odborna
konference, téma

~Spokojena shorovna —
harmonicka Skola“.

Zelezny adiktolog II. roénik
http://www.zelezny-adiktolog.cz/

OS Prevent

Pracovnici drogovych
sluzeb, klienti v [éEbé
i po, sympatizujici

Amatérsky triatlonovy

zavod jednotlived i tymd,

spojeny s osvétovymi

vefejnost... aktivitami.

3 Finanéni zajist éni sluzeb pro uZivatele drog

— Zpusob financovani sluzeb krajem (popis)

JihoCesky kraj dlouhodobé vyuZivd k financovani sluzeb v oblasti protidrogové politiky dva dotaéni tituly
(GP=grantovy program). Podrobné&jsi popis za rok 2013:

Obecny popis: Jedna se o klasické dotacni fizeni, jednoleté projekty . Podporujeme predevSim sluzby,
jejichz potfebnost je popsana v dlouhodobych strategickych dokumentech kraje (Strategie protidrogové
politiky, Minimalni sit' sluzeb). Tam, kde je to mozné, vyZzadujeme certifikaci odborné zp Gsobilosti sluzeb
(nebo alespon registraci socialni sluzby; u jednorazovych aktivit vzdélavacich opét akreditaci ¢i certifikaci).
Administrace je plné zajiSténa zaméstnanci Krajského Gfadu, hodnotici komise je jmenovana Radou kraje,
vysledky schvaluje Zastupitelstvo kraje, kontrolu (vyaétovani dotace) provadi opét zaméstnanci KU
Jiho¢eského kraje.

GP Podpora minimalni sit & protidrogovych sluzeb na Uzemi Jiho  ¢éeského kraje, 1. vyzva 2013:

* GP byl vyhldSen 21. 12 2012, byl administrovan Odborem socialnich véci a zdravotnictvi (v plné mife —
s vyjimkou Ucetniho zpracovani vysledkd GP a zaslani schvalenych plateb, vétSinu administrace
zajiStoval protidrogovy koordinator: pfiprava vyhlaSeni a vlastni administrace GP, formalni kontrola
zadosti, pfiprava jednani Hodnotici komise, materidly RK a ZK, pfiprava smluv apod., v€etné kontroly
vyuctovani projektd — v pfipadu roku 2013 projekty za rok 2012);

« vysledky byly schvaleny zastupitelstvem Jiho€eského kraje dne 7. 3. 2013;
 alokace v roce 2013: 3 500 000 K¢ (byla pIné vycerpana);

« prioritou byla podpora ambulantnich sluzeb pro uzivatele drog: Kontaktni centra a certifikované programy

ambulantni [éCby.
GP Podpora a rozvoj protidrogové politiky Jiho ceského kraje v roce 2013:

* GP byl vyhldSen 22. 2. 2013, administrovan byl Odborem pro evropské zalezitosti pracovniky oddéleni AP
PRK, krajsky protidrogovy koordinator posuzoval projekty po odborné strdnce a Ucastnil se jednani
Hodnotici komise GP (jako fadny ¢len);

 vysledky GP byly schvéleny zastupitelstvem Jiho¢eského kraje dne 16. 5. 2013;
 alokace v roce 2013: 3 500 000 K¢ (byla pIné vycerpana);

 prioritou GP je podpora sluzeb, nutnych k zajisténi dalSich segment( protidrogové politiky: pfedevSim
specificka protidrogova prevence (Opatfeni 1) asluzeb IéCby aresocializace, terénnich program
(Opatreni 2).
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— Zpusob zajist éni financovani drogovych sluzeb ze strany obci

— popiste, jak se na financovani sluzeb pro uzivatele drog podileji obce, popiste mechanismus participace
(zda existuji smlouvy/dohody/memoranda s obcemi o financni participaci, nebo jen na dobrovolné bazi,
jestli je nebo neni ochota se podilet na financovani, jestli obec dava podporu v ramci dota¢niho fizeni
nebo smlouvou, jestli ma obec stanovené néjaké podminky svoje participace na financovani sluzeb pro
uZivatele drog apod.

Obce v Jiho¢eském kraji se na spolufinancovani mistnich protidrogovych sluzeb podileji dlouhodobé,
celkovy objem finanénich prostfedkd jimi vydanych €ini cca 7 % celkovych provoznich nakladu sluzeb.

V roce 2013, stejné jako v pfedchozich letech, se na spolufinancovani ambulantnich sluzeb prevazné
podilely obce, na jejichz Gzemi byla sluzba poskytovana (a¢ klienti napfiklad u kontaktnich center nebo
ambulantni |éEby, o doléCovani nemluvé, nemusi pouze a vyhradné pochéazet z téchto obci), obdobné
u terénnich programu (vzhledem k charakteru drogové scény, ktera je i v menSich regionech v pohybu,
terénni programy plsobi mnohdy v mistech, kde obce tuto problematiku odmitaji spolufinancovat;
sluzby ale musi jit za klienty, nikoli pouze za penézi). Zpusob poskytovani je velmi rozlicny, od
jednorazovych pfispévkd po G¢ast na dotacnich programech obci (pfevazné v zamérenych na podporu
socialnich sluzeb). S tim je spojena ne pravé jednoducha administrace téchto dotaci, kazda obec ma
jina pravidla, jiné smlouvy, ve vyuctovani (zavérecné zpravé) k poskytnutym prostfedkim (mnohdy
v fadech nékolika desitek tisic korun, ale i nizSich) pozaduje specifické informace, zddvodnéni atp. To
neumérné zatézuje poskytovatele sluzeb, zvySuje naroky nikoli na pfimou praci s klienty, ale pravé na
administrativni zazemi.

Proto jsme v priibéhu roku 2013 (na zakladé inspirace modelem Libereckého kraje, prezentovaném na
Adiktologické konferenci JihoCeského kraje na podzim 2012) pfistoupili k pokusu ziskat od obci
Jihoceského kraje (celkem 623 obci) finanéni prostfedky na spolufinancovani protidrogovych sluzeb.
Modelem jsme se volné inspirovali, na zakladé ziskanych zkuSenosti a specifik Jiho€eského kraje jsme
jej pfizplsobili mistnim podminkam. PFi jeho pFipravé jsme spolupracovali se zastupci samosprav obci
v JihoCeském kraji na zékladé jejich zajmu (vzhledem k poctu obci jsme k G€asti oslovili zastupce vSech
obci s rozSifenou puasobnosti, bylo na jejich individualnim rozhodnuti, zda se koordina¢nich schizek
zUcastni), s mistnimi protidrogovymi koordinatory a organizacemi, poskytujicimi adiktologické sluzby.
Model je postaven na téchto hlavnich zasadach (které vyplyvaji mj. i vySe popsanych komplikaci):

« Uzivani nelegalnich navykovych latek a problémy s nim spojené nejsou pouze zalezitosti vétSich
mést, problém je rozlozen vicemén & rovnom érné, proto je spravedlivé, aby se na jeho
feSeni nepodilely pouze ty obce, na jejichz Gzemi sluzby plsobi;

» Nicméné jako stejné spravedlivé se jevi, aby obce spolufinancovaly pouze ty sluzby, které jsou
dostupné v jejich regionu  (za jednotku dostupnosti bylo zvoleno Gzemi okresu);

« Platba je stanovena na vysi Uhrady za obyvatele obce, podle dostupnych sluzeb — tedy pro
véechny obce v regionu viceméné stejné’;

+ Jednoduch& administrace . Nabidli jsme obcim typovou smlouvu, jednotnou osnovu zavére¢né
zpravy, moznost spole¢nych kontrol.

V prabéhu roku probéhly k tomuto tématu Etyfi koordinaéni schiizky:

+ 20. 2. 2013 — schuizka se zastupci samosprav (se zastoupenim protidrogovych sluzeb a krajského
protidrogového koordinatora) v Tyné nad Vltavou. Hlavnim tématem byl nastin metodiky,
prubéh celého procesu pfipravy;

7. 3. 2013 - schlizka se zastupci samosprav (ktefi se neucastnili pfedchoziho jednani) a mistnimi
protidrogovymi  koordinatory (se zastoupenim protidrogovych sluzeb a krajského
protidrogového koordinatora) v ¢eskych Budéjovicich. Tématem bylo seznameni Uc¢astnikd s
nastinem metodiky a prdbéhem celého procesu pfipravy;

* 4. 9+. 2013 - schlizka se zastupci samosprav (se zastoupenim protidrogovych sluzeb a krajského
protidrogového koordinatora) ve Strakonicich. Tématem byla viceméné definitivni verze
metodiky celého procesu (v mezidobi konzultovana elektronickou postou), posledni pfipominky
a Upravy;

! Rozdil je pouze u mésta (obvykle byvalé okresni mésto), kde sidli kontaktni centrum — zde je vétsi objem
prostfedkd na provoz KC, naopak niZSi na terénni program; u ostatnich obci regionu je tomu naopak. Z pohledu
praktické vyuzitelnosti, dostupnosti téchto sluzeb pro uzivatele nam to pfiSlo logické...
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« 2.10 2013 - zéavérecné jednani se zastupci samospradv za UCasti ndméstkyné hejtmana
JihoCeského kraje, Mgr. Ivany Straské, schlizka se zastupci samosprav, se zastoupenim
protidrogovych sluzeb a krajského protidrogového koordinatora. Definitivni uzavfeni, schvaleni
metodiky a formulace, podpis spole¢ného prohlaseni.

VSechny relevantni dokumenty, véetné skenu prohlaSeni, jsou zvefejnény na webovych strankéach
Jiho¢eského kraje, v oddilu vénovaném protidrogové politice.

Nasledné byly v pribéhu mésice Fijna osloveny pisemné (a nasledné elektronickou poStou, z divodu
pojisténi pravdépodobnosti, Ze informace dorazi na misto uréeni) vSechny obce v JihoCeském kraji,
celkem 623 obci.

DalSi soucéasti aktivit byla individualni telefonickd a elektronickd korespondence mezi obcemi
a krajskym protidrogovym koordinatorem, osobni konzultace se zastupci samosprav (starostové),
pfipadné Gcast koordinatora na jednani samosprav obci, nebo spole¢nych setkanich (svazek obci,
mikroregion apod.). Kladn&, souhlasna stanoviska, vetné realného poskytnuti finan¢nich prostfedkd
obcemi na realizaci tohoto segmentu protidrogové politiky byly k 31. 12. 2013 k dispozici od cca 80
obci, k tomu kompletni Svazek obci Blatensko (dalSich celkem 32 obci), pro provoz sluzeb bylo na rok
2014 ziskano 514 342 K¢ (vzhledem k tomu, Ze nékteré obce jiz sluzby financovaly v minulych letech,
navyseni oproti pfedchéazejicim letdm odhadujeme na cca 450 000 Kg¢), stim, Zze souhlasné reakce
obci pfichazely i po 31. 12. 2013. Do konce roku 2013 jsme také neméli k dispozici informace o vysi
dotaci vétSiny tradicnich pfispévatell, tedy pfedevSim obci s rozSifenou pusobnosti, ty budeme znéat
az poté, co probéhnou dotacni (v pfipadé pfispévkd schvalovaci) fizeni v jednotlivych méstech.
K 31. 3. 2014 jsme méli k dispozici informace o ziskani celkem cca 2,2 mil. K¢ od obci, opét s tim, Ze
¢ast tradi¢nich prispévatelll do tohoto terminu sva dotaéni fizeni neuzavrela. Odhadug'eme, ze je
realné ziskat dalSich cca 0,4 mil. K&, ¢ili odhadem o cca 900 000 K¢ vice nez v roce 2013.

V pribéhu roku 2014 budeme pokracovat v oslovovani dalSich obci, jak se zadosti o ziskani pfispévku
jesté na rok 2013, tak pro dalSi obdobi (2014).

Zavére¢na poznamka: Vzhledem ke zkuSenostem, ziskanym v pradbéhu praktické realizace této
aktivity se jako dalSi logicky krok, smérujici kidealnimu naplnéni poZadavku zjednoduSeni
administrace pro poskytovatele sluzeb (a pro celkové zlepSeni efektivity celého procesu — tak, aby
vybrané prostrfedky plynuly v nejvyS§Si mozné mife do pfimé préace s klienty, a nikoli na praci Ucetnich
organizaci) jevi ustanoveni néceho jako fondu, s jednim cislem ctu, ktery by byl spravovan na
zakladé jasnych a jednoznac¢nych pravidel, podle nichz by finanéni prostfedky vybrané od obci
konkrétnim sluzbam byly pAdruzeny ke krajskym, a byla by tedy administrovana jedna Zzadost,
uzaviena jedna smlouva, poZzadovano jedno vyuctovani, provedena jedna kontrola.

— Financovani sluzeb evropskymi fondy (popis)

— popiste, jakym zplGsobem jsou financovany sluzby/programy/projekty pro uzivatele drog ve vasem kraji
z prostfedkd evropskych fondl. Popiste, které operacni programy jsou ve vasem kraji pro financovani
sluzeb vyuzivany (OP LZZ, IOP, OP VK, ROP ¢i jiné) a pomoci kterych nastroji (globalni grant,
individualni projekty kraju...):

Drogové sluzby v Jiho €Eeském kraji z prost fedkl evropskych fond G v podstat & nejsou
financovany v lbec. Za prvé je nutné zd Uraznit, Ze v prost fedi OP LZZ, v jednotlivych vyzvach,a t
jiz se jedna o grantové nebo individualni projekty, nejsou uZzivatelé drog obvykle zp tsobilou
cilovou skupinou (dlouhodob &, z neznamych d Gvod Q).

V oblasti grantovych projekt G se tato situace za €ala ménit n ékdy kolem roku 2012, av p Fevazné
mife se jednalo o podporu dolé ¢éovacich program , a specificky o aktivity souvisejici s navratem

na trh prace (v jednom z takto orientovanych projek  tl byla nap F. partnerem obdobného projektu
PL Cerveny Dv ar). V 74dném p Fipadé nebyla obsahem Z&dné znamé grantové vyzvy podpora
komplexni, standardni adiktologické sluzby, vzdy se jednalo o jeji pouhy vysek €i €ast aktivit
(vyjimkou byly vyzvy, nastavené na vznik zcela novy  ch socialnich sluZzeb — Zadny takovy projekt
ovSem nebyl realizovdn na Gzemi Jiho ¢&eského kraje; a ¢aste¢né jiz zminéné dolé ¢ovaci
programy). Z toho d dvodu nelze z hlediska podpory sit & sluzeb povazovat podporu z grantovych

2Vzhledem k tomu, Ze v souétu &inil propad dotaci na mistni protidrogové sluzby na rok 2014 (RVKPP, MZ) cca
800 000 K¢ oproti roku 2013, v dobé tvorby této VZ navySeni pfispévku od obci v podstaté pouze pokryva/ sanuje
tento vypadek...

Strana 23 (celkem 42)



projekt & OP LZZ za relevantni ve vztahu k jejich financovan  i°. Jedna se zde spide o dopl fikové
financovani, akcentujici z kontextu celé sluzby jed nu ¢&i dvé jeji sloZzky, p Finos Ize spat fovat
predevSim ve stabilizaci (po dobu trvani projektu) od  borného personalu (a zvySovani jeho
kompetentnosti v podporovanych, dil €ich aktivitach ¢€i programech) v dob &, kdy finan €éni
prost fedky zadavatel G sluzeb stagnuji, nebo klesaji. Na zav ér povazujeme za nutné dodat, ze
vySe zmin éné projekty by bez standardniho zazemi drogovych sl uzeb nefungovaly, naopak
vyuzivaji jejich zazemi, zkuSenosti z prace sklien ty avlastn € svym zp Gsobem klient G
samotnych (v p fipadé napfiklad podpory navratu uzivatel @ drog na trh prace, resocializa €nich
program G si Ize jen opravdu obtizn é predstavit ,na zelené louce*, b é&hem dvou let trvani
projektu, nov & vzniklou sluzbu...).

Pfikladem budiz projekt ,Resocializacni programy”, realizovany OS Prevent v ramci vyzvy 86, od
1.1. 2013 do 30.6.2015. Popis projektu (viz http://www.esfcr.cz/projekty/resocializacni-programy-
prevent):

Projekt reaguje na zjiSténa fakta shromazdéna béhem dlouhodobé prace se zavislymi lidmi. Projekt je
resocializacnim programem pro vySe zminénou cilovou skupinu a je slozen z nékolika specifickych
aktivit reagujicich na konkrétni situace. Jedna se o nacvik socialnich dovednosti, trénink v komunikaci,
orientaci na trhu prace, orientaci v problematice rfeSeni dluhd, orientaci v otdzkach bydleni, témata
osobni hygieny a stravovani atd. Soucasti projektu je také nacvik sociélnich dovednosti v rdmci vykonu
obecné prospésnych praci v naSich zafizenich a pracovnich programd, oboje s asistenci pracovnikd
projektu. Nezanedbatelnou c¢éast cilové skupiny projektu tvofi zavisli lidé, ktefi cekaji na vykon trestu
odnéti svobody, vykonavaji jej, nebo se z néj navraci. Pro takové klienty rozliSujeme specialni rezim,
ktery klade ddraz na motivaci udrzeni Uspéchd dosazenych pred nastupem a po dobu trestu. S témito
klienty projekt pfedpoklada pracovat v mezich moznosti po dobu jejich véznéni a nasledné intenzivné
po propusténi. K dosazeni popsanych cilé pouzivame metody, jako jsou socidlni prace, individualni a
skupinové psychoterapie s cilem podpory motivace, nacviky dovednosti, edukace v ramci souvisejicich
témat, prace se socialnim okolim klientd atd. Realiza¢ni tym tvofi socialni pracovnici a odborni poradci
s dlouhodobou praxi v oboru.

Nejen z popisu projektu, ale ize sdilenych zkuSenosti realizatora vyplyva, Zze se jedna o potfebnou
aktivitu, na kterou neni v ramci bézné ¢innosti zapojenych sluzeb (kontaktni centrum, ambulantni [é¢ba)
v bézné, standardné financované ¢innosti, prostor — ¢asovy ani finan¢ni. Vysledky jsou povzbuzujici a
cile projektu se dafi plnit, nicméné po ukonceni projektu neni reélné pokracovat za stavajiciho objemu
financovani drogovych sluzeb s timto druhem prace s cilovou skupinou stejné intenzivnim (a bohuzel
ani UspésSnym) zplsobem (i kdyz je vice nez pravdépodobné, Ze v dotéenych sluzbach nabyté
védomosti, zkuSenosti ,zlstanou®, a néjakym zplsobem se podafi alespon jejich ¢ast zaradit do
repertodru standardné poskytovanych intervenci). Z projektu ovSem nelze spolufinancovat bézné
provozni naklady vySe zminénych sluzeb (KC, AL), Ucetnictvi a personalni zalezitosti projektu a bézné
¢innosti Zadatele musi byt od sebe zietelné oddéleny.

DalSi projekt realizuje SdruzZeni podané ruce (sluzba TK Podcestny mlyn), pod nazvem ,JOB klub v TK
Podcestny mlyn“ (vyzva 86). V roce 2013 dobihal (do 30. Dubna 2013) projekt Farni charity Tabor
.Resocializaéni programy Auritus” (vyzva 43).

VySe zminéné partnerstvi PL Cerveny Dvir s Attavena. o.p.s. (realizator projektu) v projektu,

zaméfeného na resocializaci klientd PL (respektive usnadnéni jejich navratu na trh prace) pokracuje,
(projekt Vozataj od 1 8. 2011 do 31. 7. 2013, navazuje projekt Vozataj Il od 1. 4. 2013 do 31. 3. 2013).

Co se individualnich projekt G kraje (dale IP, tedy projekt 4, zaméfenych na podporu sluzeb
socialni prevence dle zdkona €. 108/2006 Sb.) tyce, tam je situace jeSt é slozit &Si. Jiho €esky
projekt podal sv j prvni individuélni projekt (projektovou zadost) m ezi prvnimi, v dob &, kdy se
vyzva 05 jeSt & precizovala, tedy v situaci, kdy cilovd skupina uz ivatel @ drog byla zp Gsobilou
k podpo fe (poté ovSem byla z textu vyzvy vy Rata — proto nemohly byt tyto sluzby podporované

z IP vétSiny kraj ). Podpora jednotlivych sluzeb (vp Fipadé JEK pouze terénni programy) v rAmci
tohoto IP skon ¢&ila k30.6. 2012 (nasledn & doSlo k personalnimu omezeni u Fady sluzeb,
navazujici dotace MPSV zcela nevykryly chyb é&jici prost fedky z OP LZZ). Navazny, druhy IP

%V roce 2013 bylo Gsp&sné OS Prevent, s projektem (Resocializaéni programy, od ledna 2013) zaméfenym na
navrat klientd jeho adiktologickych sluzeb na trh prace. Obsahem projektu je vzdélavani, podpora a motivace
klienta, smérfujici k tomuto cili, nikoli bézné vykony sluzeb — harm reduction, Ié¢ba jako takova apod. Obdobné
tomu tak bylo v pfedchéazejicich letech, kdy byla v téchto projektech Gspé&sna Farni charita Tabor (Centrum
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Jiho ¢eského kraje, zah4jil podporu jednotlivych sluzeb k 14.2013. Vtomto IP jiz neni cilova
skupina uZzivatel G drog p Fipustna nebo zp Gsobila, p Gvodn é téméfF vyhradn é drogové terénni
programy v Jiho €eském kraji sice v jednotlivych regionech ziskaly p odporu z tohoto IP,
nicmén & musely rozsi fit svou cilovou skupinu, a napl fuji indikatory jinymi nez ,drogovymi*
kontakty (osoby bez p FistfeSi, osoby komer €né zneuzivané, ob éti trestné ¢€innosti apod.).
V nékterych momentech se sice tyto cilové skupiny s uzi vateli drog p fekryvaji, nicmén & nikoli
100 %. Proto jadro financovéani ,drogové“ prace teré  nnich program 4 spo €iva ve standardnich
zdrojich (kraj, RVKPP, MZ, samospravy), IP se na je jich financovani de facto nepodili. Pokud ma
IP Jiho éeského kraje n éjaky vyznam v oblasti financovani protidrogové poli tiky, tak se op ét,
jako ugrantovych projekt G, jednad o stabilizaci odborného persondlu azvySova ni jeho
odbornosti a kompetentnosti.

Proto, z vySe popsanych d dvodu, za rok 2013 p fijmy z evropskych fond @ nezahrnujeme mezi
standardni nastroje financovani adiktologickych slu Zeb v Jiho ¢eském kraji.

— v tabulce 3-3 uvedte opét vycet operacnich programu a vySi vyuZiti jejich prostfedkd na protidrogovou
politiku. Pokud z jednoho OP byly v kraji pro financovani sluzeb vyuzity rozdilné nastroje (napf. globalni
grant OP LZZ a individualni projekt OP LZZ), uvedte prostfedky vyuzité diky rozdilnym nastrojim do
zvlastniho fadku — viz ndpovéda kurzivou v tabulce.

— Pomocny soubor v MS Excel rovnéz obsahuje sloupec ,Finanéni prostfedky evr. fond( 2013". V tomto
sloupci uvadéjte vzdy konkrétni ¢astky poskytnuté z evropskych fondd  jednotlivym
programUm/projektam/sluzbam, bez uréeni operaéniho programu ¢i pouzitého néastroje financovéani. Ve
sloupci ,Poskytovatel finan¢nich prostfedkd” v pomocném souboru MS Excel staci uvadét ,EF“.

— Soucet ¢astek sloupce ,Finanéni prostfedky evr. fondl 2013" pomocné tabulky v MS Excel se bude
v pfipadé spravného vycisleni rovnat souctu ¢astek sloupce ,Celkova vysSe (v KE) za kraj* tabulky 3-3.

— Analyza finan €nich pot feb drogovych sluZzeb kraje

— Uvedte, zda byla provedena analyza finanénich potfeb drogovych sluzeb kraje vr. 2013. V roce 2013
nebyla provedena Zzadna specialni analyza finan €nich pot feb drogovych sluzeb, jako
kazdoro €né, predevsSim v souvislosti sp Fipravami na dota €ni Fizeni kraje, ale ina centralni
urovni, prob éhlo vyhodnoceni finan €ni situace mistnich, regionélnich sluzeb. Realizuje krajsky
protidrogovy koordinator v ramci svého Gvazku.

- Rozpo étové vydaje na protidrogovou politiku v kraji

Jedna se o vydaje z vefejnych rozpoctu (pfedevsSim kraje, obci, evropskych fond( apod.). Vzhledem k tomu, Ze
systém financovani je v krajich rizny, drogové sluzby jsou financovany v ramci vétSich systému (socialni sluzby,
zdravotni sluzby, prevence kriminality apod.), tabulky nize pfedstavuji pfehled zdroju vydaja, které se drog tykaji
Uplné nebo z¢asti. Posledni dva sloupce slouzi pro exaktni Gdaj nebo (v pfipadé, Ze se vydaj netyka specificky
jen drog nebo gamblingu) kvalifikovany odhad, kolik prostfedkd z daného zdroje bylo ur€eno na podporu aktivit
tykajicich se protidrogové politiky, a to jak navykovych latek (legalnich nelegalnich) i gamblingu — napf. Skolské
programy maji Cast tykajici se navykovych latek a/nebo gamblingu, ale i ¢ast tykajici se ostatnich socialné
nezadoucich jevd. Uvedte wvySi téchto ,specifickych® ¢&asti na zakladé realnych dat nebo
odhadu/znalosti/zkuSenosti.

Vydaje zrozpoctu kraju a obci uvadéjte pokud mozno az po finanénim vypofadani, tzn. skute¢né vycerpané
finanéni prostredky.

Predvyplnéné texty kurzivou v tabulkach slouZzi pouze jako vzor, nikoli jako osnova ¢&i predloha. Jednotlivé Fadky
vypliujte v souladu s tim, které rozpoctové zdroje, dotaéni programy nebo operacni programy a jejich nastroje
jsou v kraji vyuzivany. V pfipadé potfeby doplrite dalSi fadky ¢i odeberte prebyvajici.
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Tabulka 3-1: Rozpoctové zdroje kraje na protidrogovou politiku v roce 2013
Zde uvedte mozZné zdroje kraje, ze kterych by je financovana protidrogova politika (grantové programy rdznych odbord, pfimy

prispévek kraje....)

Rozpo étovy zdroj * Popis VysSe vydaj i (v K€) Vyse vydaj i na
na navykové latky gambling*
OSVZ - GP Podpora minimdlni sité | Grantovy program, prioritou podpora 3 500 000 0
protidrogovych sluzeb na UGzemi | ambulantnich certifikovanych sluZzeb
Jihoceského kraje (kontaktni centra, ambulantni |é¢ba).
OEZI - GP Podpora protidrogové | Grantovy  program, prioritou  podpora | 3 500 000 0
politiky Jihoceského kraje specifické primarni prevence a ostatnich
certifikovanych sluzeb (TP, TK, nésledna
péce, substituce).
osvz - Zachytnd  stanice | Provozni naklady zachytné stanice 2 000 000 0
Jihoéeského kraje
OSVZ - Rozpocdet na podporu | PL Lnéafe (celkem 380 000 Kg&); provozni | 190 000 0
zfizovanych organizaci néklady
Investi¢ni program - 0 0
OSVZ — Rozpodet OPHC Organiza¢ni zajisténi  VII.  Adiktologické | 99 000 0
konference Jiho€eského kraje
Celkem 9 289 000 0

Tabulka 3-2: Vydaje z rozpoctu obci v roce 2013
Zde uvedte za jednotlivé obce souhrnnou vySi spolufinancovani protidrogové politiky.

Tyn nad Vltavou

Podpora terénniho programu + PP

35000 TP + 55 000 PP

Trebon

Podpora terénniho programu + PP

5000 + 23 850 PP

Obec Popis Vyse vydaj G (v K&) na Vyse vydaj i na
(typ podporované aktivity) protidrogovou politiku gambling
Bechyn & Podpora KC 1000 0
Blatna Podpora terénniho programu + PP 20 000 TP a 21 000 PP 0
Ceské Bud é&jovice Podpora TP + KC + SL + NP + AL 960 000 K& 0
Cesky Krumlov Podpora terénniho programu 64 600 0
Ceské Velenice Podpora terénniho programu 40 000 0
Dacice Podpora terénniho programu 60 000 0
Chynov Podpora KC 8 000 0
Jind fich Gv Hradec Podpora terénniho programu 55 000 0
Kaplice Podpora terénniho programu a PP 10 000 TP a 18 000 PP 0
Milevsko Podpora terénniho programu + KC 16 000 TP + 1 000 KC 0
Pisek Podpora terénniho programu 71 000 0
Plana nad LuZnici Podpora KC 4000 0
Prachatice Podpora KC 25 000 KC 0
Sezimovo Usti Podpora KC 10 000 0
Sobéslav Podpora KC 5 000 0
Strakonice Podpora terénniho programu + KC 72 260 (48 250 KC; 23 310 TP) 0
Tabor Podpora KC 210000 0
Trhové Sviny Podpora terénniho programu 25000 0
0
0
0
0
0
0

Veseli nad LuZnici Podpora KC 4 000

Vimperk Podpora terénniho programu 40 000

Vod hany Podpora terénniho programu + PP 50 000 TP + 50 000 PP
Celkem 1981541

Tabulka 3-3: Vydaje z rozpoctu evropskych fondd v roce 2013
Zde uvedte souhrnnou vysi spolufinancovani protidrogové politiky za jednotlivé operaéni programy a jejich nastroje.

Operaéni program Nastroj Celkova vyse Vyse vydaj i (v Ké) na Vyse vydaj i (v K¢E)
vydaj i (v Ké€) za protidrogovou politiku na gambling
kraj
OP LZZ Individualni projekt 2336131 0 0
kraje

4 Zkratky — OSVZ — Odbor sociélnich vé&ci a zdravotnictvi, OEZI — Odbor evropskych zaleZitosti, OPHC — oddéleni
prevence a humanitnich ¢innosti
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Tabulka 3-4: Souhrn vydaju podle typu sluzeb/podle ucelu (v K&)

PrestoZze pojmenovani kategorii sluzeb v této tabulce je vic obecné porad jde o sluzby pro cilovou skupinu uZivateld
navykovych latek prip. s diag. zavislosti. K vypInéni tabulky pouzijte soubor v MS Excel. P/ vyplriovani je nutné dodrZzovat
predepsanou strukturu. Vyplnény soubor v MS Excel zaSlete spolu s Vyroc¢ni zpravou krajd za r. 2013 sekretariatu RVKPP.

2012 2013
Typ sluzeb rozpo ¢ty Evropskeé rozpo ¢ty Evropské
kraja obci fondy kraja obci fondy

Primarni prevence* 1275000 | 215941 0 1180000 | 167 850 0
ngl?;g;?/rﬁ{?;ergévn%w p;rogramy realizované Skolami 0 0 0 0 0 0
SPl:i[;?(;é\krtr;;::‘-preventivni programy realizované jinymi 1275000 | 215941 0 1180000 | 167 850 0
Jiné a nezarazené preventivni programy 0 0 0 0 0 0
Harm reduction 3990000 |1146941|1957080| 3780000 |1181160 0
Terénni programy 920 000 535941 | 1957080 | 950 000 718 910 0
Kontaktni centra 3070000 | 611900 0 2830000 | 462 250 0
i:g;?:r?]% programy kontaktnich center a terénnich 0 0 0 0 0 0
Jiné a nezafazené harm reduction programy 0 0 0 0 0
Ambulantni sluzby 1190000 | 290 000 0 1310000 | 392531 0
Ambulantni sluzby zdravotni® 600 000 150 000 0 580 000 220 000 0
Ambulantni sluzby socialni 0 0 0 60 000 22531 0
Jiné a nezafazené ambulantni sluzby 590 000° 140 000 0 670 000 150 000 0
Preventivni a lé ¢ebné sluzby ve v ézeni 0 0 0 0 0 0
Reziden éni sluzby 550 000 0 0 310 000 0 0
LuZkové zdravotni sluzby 130 000 0 0 190 000 0 0
Terapeutické komunity 420 000 0 0 120 000 0 0
Domovy se zvlastnim rezimem* uréené primarné

osobam s diag.zavislosti, pfip. jiné zafizeni pro 0 0 0 0 0 0
chronickou (paliativni) péci osob s diag. zavislosti

Jiné a nezarazené rezidenéni sluzby 0 0 0 0 0 00
Sluzby nasledna pé ¢ée 625 000 125 000 0 610 000 240 000 0
Nésledna péce ambulantni 0 0 0
Nasledn& péce pobytova 0 0 0
Jiné a nezafazené sluzby nasledné péce 625 000’ 125 000 0 610 000 240 000 0
Socialni podniky 0 0 0 0 0 0
igggytné stanice a oSet fFeni intoxikovanych 2 000 000 0 0 2 000 000 0 0
Prevence drogové kriminality 0 0 0 0 0 0
Koordinace/vyzkum/informace 99 900 0 0 99 000° 0 0
Jiné neza Fazené*** 0 0 0 0 0 0
CELKEM 9729900 | 1788882 |1957080 | 9289000 |1981541 0

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

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

5 Substituéni Ié&ba NNO — 1 sluzba

® Jedna sluzba - Ambulantni lé&ba, certifikovana dle standardii RVKPP, tedy sluzba zdravotn& — socidln.

’ Jedna sluzba — slozka pobytova a slozka pobytova, rozpoétové obtizné oddélitelné. Certifikovana dle standardti

RVKPP jako Ambulantni dolé€ovaci programy.
8 VII. Adiktologicka konference Jiho&eského kraje

Strana 27 (celkem 42)




Tabulka: P Fijemci dotace Jiho €eského kraje za obdobi 2011 — 2013 (protidrogové sl

uzby)

REALIZATOR PROJEKT/ SLUZBA ROK A VYSE POSKYTNUTE DOTACE (vK &)
2011 2012 2013
Sdruzeni META o.s. Specificka prevence pro Skoly ... okresu J. Hradec 180 000 225 000 180 000
Arkada Pisek Systém preventivnich aktivit v regionu Pisek... 150 000 200 000 200 000
OS Prevent Primarni drogova prevence Strakonicko, PT a Pi 190 000 235 000 200 000
OS Prevent Primarni drogové prevence Ceskobudgjovicko, CK 200 000 235 000 200 000
OS Prevent Primarni drogovéa prevence Taborsko a JH nezadano 115 000 100 000
OS Portus Prachatice Primarni prevence Phénix 200 000 235 000 200 000
Salesianské stredisko Kurz protidrogové prevence nezadano 30 000 nezadano
PorCeTa, 0.p.s. Primarni drogova prevence Taborsko nezadano nezadano 100 000
CELKEM primarni prevence 920 000 1275000 1180 000
OS Prevent Kontaktni centrum Prevent Ceské Budé&jovice 700 000 700 000 530 000
CPDM o.p.s. C.Krumlov Streetwork pro mésta Cesky Krumlov a Kaplice 232 000 240 000 240 000
Sdruzeni Meta J.Hradec | P.Centrum Jindfichiv Hradec 100 000 80 000 60 000
Sdruzeni Meta J.Hradec | Terénni program pro okres Jindfichlv Hradec 237 550 250 000 215 000
OS Arkada Pisek Kontaktni centrum Arkada 464 150 550 000 550 000
OS Arkada Pisek Terénni program Arkada 80 000 140 000 215 000
Farni charita Tabor Auritus - centrum pro lidi ohrozené drogou 770 600 700 000 700 000
OS Prevent Jihoc¢esky streetwork Prevent 246 100 290 000 350 000
OS Prevent Kontaktni centrum Prevent Strakonice 426 100 520 000 500 000
OS Prevent Kontaktni centrum Prevent Prachatice 451 100 520 000 550 000
CELKEM Harm reductio 3 704 800 3 990 000 3910 000
SANANIM o.s. Socialni prace v Terapeutické komunité Némcice 150 000 140 000 nezadano
SANANIM o.s. Pracovni terapie v TK Karlov... 150 000 140 000 nezadano
OS Prevent Adiktologicka poradna Prevent 426 100 510 000 670 000
OS Prevent Substituéni centrum Prevent 520 000 600 000 550 000
OS Prevent Dolécovaci centrum Prevent 576 100 625 000 570 000
Sdruzeni Podané ruce Terapeuticka komunita Podcestny Mlyn 150 000 140 000 120 000
OS Prevent OKONZ nezadano 80 000 nezadano
CELKEM lé¢ba a dolé éovani 1972 200 2 235 000 1910 000
CELKEM 6 600 000 7 500 000 7 000 000

Pozn. k tabulce: V souétech za roky 2010 a 2011 mohou byt nesrovnalosti, nebot v tabulce nejsou uvedeni — pro prehlednost — pfijemci
dotace v téchto letech, pokud neobdrzeli podporu i v roce 2012.

— Dalsi d tilezité informace / zm ény prob éhlé v r. 2013

Na zavér roku 2013 probéhly v Jiho¢eském kraji administrativni zmény v souvislosti s grantovymi programy kraje.
V minulych letech byly nékteré GP administrovany pfimo jednotlivymi odbory, velka ¢ast GP ale spadala pod
Odbor evropskych zalezitosti (dale jen OEZI, pfimo se realizaci dotacnich fizeni kraje zaobir4d Oddéleni
administrace AP PRK), kde ostatni odbory hréaly roli odborného garanta v pfislusnych dotacnich Fizenich. Pro
dotacni rok 2014 (a néasledujici) bylo rozhodnuto o pfevedeni naprosté vétSiny GP pravé pod gesci OEZI, ¢imz se
mélo pfedejit roztfiSténosti celé problematiky, a jeji zpfehlednéni pro vedeni kraje a samospravu.

Tato zména se tyka i GP v protidrogové oblasti, na rok 2014 jiz bylo (v prosinci 2013) vyhlaSen (6. 12. 2013)
jediny GP ,Podpora a rozvoj protidrogové politiky JEK v roce 2014“ (na rozdil od tradi¢nich dvou GP), s alokaci,
ktera sdruzuje prostfedky obou GP, tedy 7 000 000 K¢&.
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4  SluZzby poskytované uzivatel Gm drog a osobam ohroZzenym drogami

— Uvedte, zda je definovana sit sluzeb pro uzivatele drog ve vasem kraji:

Nazev dokumentu: Minimalni si t protidrogovych sluzeb na Gzemi Jiho ¢€eského kraje na obdobi 2012 -
2014

Obdobi platnosti: 2012 - 2014
www stranky ke stazeni: www.kraj-jihocesky.cz

— Popis situace podle jednotlivych typ G (standard ) sluZeb

(Priméarni prevence, harm reduction (minimalizace rizik), |écba a resocializace), pocet zafizeni, jejich kapacita,
obsluznost/obloznost, uvadéjte zafizeni, kterd se zaméruji na cilovou skupinu uZivateld navykovych latek, vé. téch, ktera
nezadaji o dotace). Uvad éjte zde sluzby, které jsou sou €asti sit é sluzeb pro uZivatele navykovych latek a patolog.
hra ¢e v kraji. Pokud do této sité kraje patfi i necertifikované programy, uvedte je taky.

Do Minimalni sité protidrogovych sluzeb na Gzemi jihoCeského kraje (coZz je oficialni nazev prfislusného
strategického dokumentu) zaclefiujeme pouze ty sluzby, které jsou certifikované v ramci Standard( odborné
zpusobilosti RVKPP (v pfipadé primarni prevence Standardy... MSMT). Sluzby oviem musi splfiovat i dalsi
podminku, totiz kritérium (krajem) pozadované dostupnosti. Do ,Sité..." nejsou zahrnuty Cisté zdravotnické sluzby
(financované z prostredku verejného zdravotniho pojisténi) a vyhradné sociélni sluzby.
Sit sluzeb, jeji zaklad, historicky vznikl v dobé, kdy protidrogovou politiku koordinovaly jiz zruSené Okresni Gfady,
koncem 90 let vzniklo v kazdém okrese JihoCeského kraje kontaktni centrum (dvé z nich, z menSich byvalych
okresnich mést, se postupné transformovala v plnohodnotné samostatné terénni programy). DalSi sluzby,
doléCovaci program, substituéni |é¢ba a ambulantni 1é¢ba, a rozvoj terénnich programi pak pfiSel nasledné,
v dobé pusobnosti kraje jako koordina¢niho prvku.
Zakladnim atributem sité v JihoCeském kraji je zajiSténi zakladniho provozu nizkoprahové sluzby v kazdém
okrese (okres byl vybran jako minimalni jednotka dostupnosti: Okres byl zvolen proto, Ze tyto v minulosti spravni
jednotky maji na svém Uzemi zajiSténu stéle jeSté pomérné dostacujici obsluznost vefejnou hromadnou
dopravou. Jihocesky kraj je tzemné ¢lenén na 7 okresu, v kazdém je zakladni sluzba zajiSténa. Aktualni stav:

« okres Ceské Budsjovice — terénni program, kontaktni centrum, substituéni ambulantni Iéba, nasledné

péce;

« okres Cesky Krumlov — terénni program;

e okres Jindfich(lv Hradec — terénni program;

» okres Pisek — terénni program, kontaktni centrum;

» okres Prachatice — terénni program, kontaktni centrum;

» okres Strakonice — terénni program, kontaktni centrum;

e okres Tabor — terénni program, kontaktni centrum, ambulantni [é¢ba.

Terapeutické komunity na Gzemi kraje vznikly bez pfispéni kraje, divodem, pro¢ pravé v Jiho¢eském kraji pusobi
hned tfi terapeutické komunity je spiSe shoda nahod, a nejvyznamnéjsi roli pfi tom nepochybné hrala moznost
ziskat odpovidajici zazemi pro realizaci sluzby. Do minimalni sité jsou tyto komunity (TK Karlov a TK Ném¢ice —
Sananim, o. s.; Podcestny mlyn — Sdruzeni Podané ruce) zafazeny spiSe proto, ze JihoCesky kraj vnima jejich
zasadni potrebnost, byt spiSe z celostatniho pohledu (nékolikanasobné vysSSi kapacitu — a vyuziti — méa pro
ob&any kraje PL Cerveny Dv(ir).

V oblasti primarni prevence je hlavnim poZadavkem na zafazeni do ,Minimalni sité...“ certifikace odborné

zpUsobilosti, ta je zaroven podminkou pro spolufinancovani programu ze strany kraje.
Dalsi informace viz nasledujici kapitoly této zpravy.

Podrobn &jSi informace o konstrukci sit & jsou kdispozici v aktualnim dokumentu ,Minimalni sit’
protidrogovych sluzeb na Gzemi Jiho  €eského kraje 201 — 2014, viz web Jiho ¢€eského kraje.
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PREHLED SLUZEB
Mapa: Stav minimalni sé protidrogovych sluzeb v Jiieském kraji v roce 2013
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Vysvétlivky: TP — terénni program; KC — kontaktni centrum; PORdborné socialni poradenstvi (zaké&nl08/2006,
o0 socialnich sluzbach); SL — substitillé&ba; AL — ambulantni kba (od listopadu 2011 n&écertifikovana FCH Tabor); PL
— psychiatricka léebna; TK — terapeuticka komunita

Zabarvené okresy jsou standardrpokryty terénnim programem (zkratka oz#ige sidlo konkrétni sluzby,
zabarveni pokryti). V okrese Tabor bylo v minulydéétech terénnim programem (sluzba neni samos#atn
certifikovand, tvai doplnek komplexu sluzeb ,Auritus...”) pokryto pouze Uzemiésta Tabor. Na podzim roku
2013 z&alo pilotné owi‘ovat pofebnost roz§eni terénniho programu v ékterych dalSich ¥tSich mgstech
regionu OS Prevent (Veseli nad Luznici, Sstav). Je pedpoklad, Ze sluzba postupipokryje alesps vetsi
mésta regionu v pitbéhu roku 2014 (mimo rdsta Tabor, kde bude nadale fungovat TP Farni chgritdbor i
centru Auritus).

V roce 2013 @lo dojit ke zrané v mist poskytovani u sluzby Terapeutickd komunitandice (OS Sananim).
Komunita se @la presthovat z gvodniho mista, tj. z obceécice u Volyw, do |épe vyhovujicich prostor
v He'mani (u Pisku). 8hovani zkomplikovala letni povodea rece Blanici, z@na mista poskytovani sluzby
nebyla v roce 2013 zcela@®ena.
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Tabulka 4-1: Programy primarni prevence realizované v r. 2013 (mimo prevence realizované Skolami a Skolskymi zafizenimi)

Nazev Realizéator Typ sluzby* Cilova Charakteristika Pocet Certifikace
projektu/programu skupina _ aktivit akci/osob ° | (ano/ne)™®

Systém primarni Arkéada, soc. VP Zaci ZS, SS, | besedy a 46/928

prevence v regionu psychologické pedagogové, | seminare,

Pisek a Milevsko centrum, Pisek rodice dlouhodobé ANO
programy

Spec. prevence pro Sdruzeni Meta, J. | VP 74ci ZS, SS, | besedy a 86/1 903

Skoly a Skol. zafizeni Hradec pedagogové, | interaktivni

okresu Jindfichiiv rodice seminéare ANO

Hradec

Primarni prevence OS PORTUS VP 7aci ZS a SS | interaktivni 125/1 318

Phénix (pfedevSim PT) | PRACHATICE seminare, besedy ANO

Priméarni drogova OS Do Svéta VP 74ci ZS, SS, | primarni 106/2 223

prevence pro ... pedagogové | prevence,

(...okresy CB, PT, ST a indikovana Castegns™

dilgi T4, CK, JH) intervence, vzdél.
pedagogl

Dlouhodobé programy | PorCeTa, 0.p.s. VP 74ci ZS, SS, | besedy a 27/547

specifické primarni pedagogové, | seminare,

protidrogové prevence rodice NE™2

pro Zaky, studenty a

rodie v regionu

Taborska

* VP — vS8eobecna prevence, SP — selektivni prevence, IP — indikovana prevence

— zhodnoceni sit & sluZzeb v oblasti prevence - Uve d'te, zda je sit’ dosta €ujici, jak by m éla vypadat ideéln &
- optimalizace sit & poskytovatel G sluzeb drogové prevence kraje (na zaklad & provedené analyzy
potieb a sluzeb), jaké je pokryti kraje sluzbami preven ce, jak& je dostupnost sluzeb pro cilovou
skupinu

Vzhledem k charakteru sluzeb primarni prevence nelze o siti uvazovat podobnym zplisobem jako u sluzeb, které

jsou vazany na konkrétni klienty, at' jiz ambulantni nebo terénni. U ambulantnich sluzeb zéalezi vyznamné na

dostupnosti sluzby pro klienty z pohledu jejich mozného dojizdéni do sluzby, uterénnich programu naopak

z hlediska dlouhodobého, pravidelného dojizdéni sluzby za klienty do jejich pfirozeného prostfedi (zde hraje roli

i aspekt ekonomicky, realizovat terénni program pres velké dojizdkové vzdalenosti je pochopitelné drazsi, navic

&as straveny cestou ubira prostor pro piimou praci s klienty). Cili jeden z moznych pohledd na dostupnost sluZzby,

tedy dostupnost mistni (Ize si predstavit program primarni prevence, ktery vjednom kraji poskytuje jeden

° Pfes doporucenou strukturu VZ pro programy primarni prevence nelze odpovédné prohlasit, Zze jsou zdroje dat jednotné
pojaté. Nékteré organizace podavaji informace o vSech aktivitach, nékteré pouze o téch, které jsou financovany Jiho¢eskym
krajem. Jedna se o Udaje dodané poskytovateli sluzeb, podpofenych v ramci GP JihoCeského kraje, nikoli souhrnna c&isla za
vSechny preventivni aktivity v kraji. Je mozné, ze v fadé pfipadl by u jednotlivych akci bylo k diskusi, zda se stéle jeSté jedna
o specifickou primarni protidrogovou prevenci, nebo ma akce jiz vyznamnéjSi pfesah do dalSich oblasti — vztahy, zdravy
Zivotni styl, jiné formy rizikového chovani apod.

U primarni prevence byl proces certifikace pozastaven jiz v roce 2011. Tyto sluzby vnimame jako certifikované, nebot maji
prodlouzeny (automaticky) certifikat, ktery ziskali jiz v minulosti.

Organizace Do Svéta se oddélila z OS Prevent, kde byly tyto programy PP certifikované. Vzhledem k tomu, Ze realizaéni
tym zGstal nezménén, a stejné tak program, vnimame sluzbu jako fakticky certifikovanou, a¢ administrativné jisté neni...
Prekazkou byl jesté v roce 2013 vypadek (dlouhodoby, od 2011) procesu certifikaci.

12 Organizace vznikla na podzim 2012, v roce 2013 obdrzela podporu z Jiho¢eského kraje na zakladé zavazku, Zze bude své
programy PP certifikovat, pfihlaSka je podana.
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v

subjektd), nehraje v pfipadé priméarni prevence tak zasadni roli, jako u jinych typu sluzeb. Jiho€esky kraj je ovSem
svou rozlohou druhy nejvétsi kraj v CR a zabira cca 13 % jeji rozlohy, a zaroven je krajem s pomé&rné roztfisténou
sidelni strukturou, s nejmensi hustotou osidleni. Proto je jednim z aspektl sité primarni prevence snaha trvat na
regionalni distribuci sluzeb, pokryti jednotlivych region(/ okrest certifikovanymi, odborné zdatnymi sluzbami.
V roce 2013 JihoCesky kraj podpofil pét (viceméné, viz. tab. 4-1 a souvisejici poznamky) realizatord programd
primarni prevence, ktefi viceméné rovnomeérné pokryvaji Uzemi kraje.

Druhy pohled je ovSem dostupnost fakticka, tedy dostatek finanénich prostfedk( na pokryti poptavky ze stran
predevSim Skol a Skolskych zafizeni. Podle vSech znamek je finanéni podpora programd primarni prevence
(nejen v JihoCeském kraji) nedostatecna. Tyto sluzby maji dva vyznamné, viceméneé stabilni zdroje financi (kraj,
MSMT, které dle naseho odhadu mohou spole&né tvofit cca 50 — 60 % jejich provoznich nakladd). Ostatni
prostiedky™ ziskavaji zpravidla od 3kol, nebo od jejich zfizovatelti (obvykle obce). Zda se potvrzené, Ze akutni
poptavka od Skol by byla mnohem vysSi v pfipadé, Ze by sluzby prevence byly vice podpofené z jinych vefejnych
rozpodtu, spoluticast neni pro Skoly mnohdy akceptovatelna.

Otazkou je, zda by takové zvySené vydaje byly skute¢né efektivni... Mame za to, Ze efektivnéjSi cestou do
budoucna by bylo REALNE zadlenéni vSeobecné primarni protidrogové do prace 3kol, a z vefejnych finanénich
prostfedkl by byla podporovana SKUTECNA selektivni nebo indikovana primarni prevence, a pochopitelné
SKUTECNE odborné vzdélavani prislugnych ugitelti, metodik(i prevence atp. **

Shrnuto: Z hlediska mistni dostupnosti povazujeme st sluzeb v této oblasti za dostate¢né/ postacujici, z hlediska
finanéni dostupnosti pro Skoly neni nabidka (pro Skoly finanéné pfijatelnd) zdaleka optimalni (z pohledu
protidrogové prevence je ovSem nutno konstatovat, Ze neni optimalni ani poptavka ze strany fady Skol, respektive
jejich pristup k této problematice obecné).

— hlavni zm ény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2013

V roce 2013 zacala v JihoCeském kraji (region Taborsko) poskytovat sluzby primarni prevence nové vznikla
organizace, PorCeTa, 0. p. s. Jiz pro rok 2013 byla podpofena z GP jiho¢eského kraje s podminkou, Ze necha
svUj program/ programy certifikovat, jakmile se rozebéhne po delSi pauze proces certifikaci odborné zpUsobilosti.
Organizace tuto podminku splnila tim, Ze zazadala o mistni Setfeni, dalSim krokem dualezitym k zafazeni do sité
sluzeb bude (jako u ostatnich poskytovateltd) UspéSné absolvovani procesu certifikaci. Svij podil na tomto stavu
ma i okolnost, Ze Taborsko je pomérné rozlehly region, ktery by ivzhledem k vytizenosti ostatnich, stavajicich
poskytovateld, ,svoji sluzbu“ nepochybné vyuzil.

— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici pop#. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuZivané)
typy sluzeb, regionalni (ne)dostupnost sluzeb, popula¢ni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluzeb atd.)

V souladu s pfedchazejicimi komentéfi Ize konstatovat, Ze hlavnim nedostatkem je, pfedevsim z pohledu samotnych
poskytovatell sluzeb a Skol, nedostatek finan¢nich prostfedkl, vénovanych z vefejnych rozpoc¢tu na tuto problematiku.
Z pohledu poskytovatell tradiéni kazdoro¢ni nejistota, zda budou moci vyvijet svou ¢€innost i v dalSim roce. Z pohledu kraje
pomeérné slozita koordinace akomunikace v této oblasti, komplikace ohledné procesu certifikaci a absence SirSiho
strategického ramce v této oblasti (ktery by napfiklad zahrnoval celou oblast — od vzdélavani pedagogu, role Skolnich
metodikd a odbornych pracovist — napf. SVP a PPP, realné vymahatelné povinnosti Skol a Glohu poskytovatel( sluzeb).

13 Modelovy pfiklad. Pokud poskytovatel PP ziska na realizaci sluzby na rok cca 200 tis. K& od kraje, a dalSich cca 200 tis. K¢
od MSMT, dél4 to v souétu cca naklady na mzdu jednoho profesionala (chceme-li v oboru vzdélané profesionaly), mozna &ast
jinych provoznich naklad. OvSem v zadném pfipadé tyto prostfedky nemohou posta¢ovat na celoroéni provoz kvalitni sluzby,
chceme-li ji. Povazujeme prispévek kraje za jisty stabiliza¢ni faktor, ale nikoli za kompletni podporu sluzby...

14 .. coz by ov&em vyzadovalo i systematické REALNE A PRAKTICKE zmé&ny v celém systému vzd&lavani v CR, poginaje
odbornou a praktickou pfipravou budoucich ucitelt v prabéhu jejich vlastniho studia.
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Tabulka 4-2: SluZby v oblasti snizovani rizik poskytované v r. 2013 _(v€etné programu snizovani rizik na tane€nich akcich,
v klubech a prostfedi noéni zabavy)

Nazev projektu / Realizator Typ Cilova | Pocetosob, | Pocet Pocet Pocet Uzemni Certifik
programu sluzby* | skup. | kt. sluzby kontakt ** | vymén®® | vydanych | pasobnost, ace
vyuzily inj. stF. spadovost (ano/ne)
/z toho UD

Kontaktni centrum OS Prevent | KPS uD 421/ 356 6 706 3772 72 218 Cesko ANO

Prevent Ceské bud &jovicko

Bud éjovice

Kontaktni centrum OS Prevent | KPS ubD 180/119 1033 553 13 569 Prachaticko ANO

Prevent Prachatice

Kontaktni centrum OS Prevent | KPS ubD 208 /145 1079 335 9146 Strakonicko ANO

Prevent Strakonice

Jiho éesky streetwork OS Prevent | TP uD 7321643 2 385 2230 44 747 Cesko ANO

Prevent bud &jovicko,
Prachaticko,
Strakonicko,
Téaborsko

Kontaktni centrum Arkédda — KPS uD 174/ 145 2613 1 409 40 045 Pisecko ANO

Arkada soc. psych.

centrum
Terénni program Arkada - TP uD 128 /107 914 361 10 447 Pisecko ANO
Arkada soc. psych.
centrum

Auritus — centrum Farni KPS uD 276198 4937 1258 31583 Taborsko ANO

pro lidi ohroZené charita

drogou Tabor

Streetwork pro m ésta | CPDM, TP uD 248/ 207 1126 924 17 505 Cesko ANO

Cesky Krumlov a o.p.s. krumlovsko

Kaplici

Terénni program pro Sdruzeni TP ubD 102 /102 622 286 13 257 Jinficho ANO

okres Jind Fich Giv META hradecko

Hradec

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

— zhodnoceni sité sluzeb v oblasti snizovani rizik - Uvedte, zda je sit dostadujici, jak by méla vypadat idealné -
optimalizace sité poskytovatell sluzeb drogové prevence kraje (na zékladé provedené analyzy potfeb a
sluzeb), jaké je pokryti kraje sluzbami, jaka je dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu

Sit sluzeb v této oblasti povazujeme za minimalni, pokryvajici podstatnou ¢ast Gzemi kraje. Dostupnost sluzeb
pro ob&any kraje hodnotime na stejné Grovni. V kazdém pfipadé je nutné zduraznit, Ze se sice dlouhodobé dafi
udrzet sluzby jako takové, tak jak vznikaly v prdbéhu uplynulych let, ale vzhledem k neustale se fakticky
shizujicim prostfedkim na jejich provoz dochazi k omezovani poctu pracovnik(l v pfimé praci s klienty, coz
dostupnost do zna¢né miry omezuje.

JihoCesky kraj se sklada ze sedmi okresl(, pficéemz za optimalni z hlediska dostupnosti/ pokryti kraje povazujeme
kontaktni centrum v pfirozeném centru okresu, doplnéné terénnim programe. Tento model plné funguje ve
Styfech okresech (Ceské Budgjovice, Pisek, strakonice, Prachatice). V okrese Tabor plsobi kontaktni centrum
s omezenym terénnim programem téhoZz poskytovatele, ktery plsobi pouze ve mésté, nicméné byly u¢inény prvni

!> Kontakt: Kazda navitévalsituace, pfi které dochazi k interakci mezi klientem a pracovnikem programu (tzn. poskytnuti urgité
sluzby, informace, nebo poradenstvi - véetné skupinového. Pfijem telefonického hovoru neni kontakt.

16 Vyména: Kontakt, pfi kterém dochazi k vyméné (pfip. jen odevzdani ¢i vydeji) jedné nebo vice injekénich jehel.
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kroky k pokryti celého okresu terénnim programem. V okresech Jindfichtv Hradec a Cesky Krumlov pracuji
pouze terénni programy — v minulosti v obou okresech primarné vznikla kontaktni centra (mésta Cesky Krumlov
a Trebon — nasledné Jindfichv Hradec), ovSem nebyla vytizena (nejpravdépodobnéjSim divodem byly obavy
potencialnich klientd ze ztraty anonymity na malém mésté, mozna mala zkuSenost poskytovatel(l), proto se
postupné transformovala do podoby terénnich programu.

Za optimalni stav bychom povazovali:
e Udrzeni stavajicich kontaktnich center;
e Doplnéni terénniho programu pro okres Téabor;

« Doplnéni terénnich programG na Ceskokrumlovsku a Jindfichohradecku o ambulantni poradenstvi
(vzhledem k velikosti cilové skupiny se v této chvili nejevi jako efektivni plny provoz kontaktniho centra).
To by ovS§em znamenalo posilit personalni kapacitu s luzeb, éili navySeni finan €énich prost fedk na jejich
provoz. O vzniku zcela nové sluzby v oblasti harm r  eduction v Jiho ¢eském kraji neuvaZzujeme, nejevi se
jako akutn & potfebna.

— hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2013

Vroce 2013 nedoSlo k vyznamnéjSim zménam. Pfes pomérné (dlouhodobé) nepfiznivou finanéni situaci se
podafilo udrzet stavajici sluzby minimalni sité.

Jedinou zménou byly prvni konkrétni kroky k rozsiteni terénniho programu Jiho €esky streetwork Prevent na
Uzemi okresu Tébor , na podzim 2013 byly provedeny prvni sondy do drogové scény mést Sobéslav a Veseli
nad Luznici, které existenci mistni scény, respektive predevSim skupin nitrozilnich uzivateld drog, potvrdily,
a potvrdily také jejich zajem o vyuzivani této sluzby. Pro dalSi obdobi pfedpokladame — coz ovSem bude souviset
s kapacitou sluzby, tedy pfedevSim s finanénimi moznostmi donor(i — s pravidelnym poskytovanim této sluzby
Vv regionu.

— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici pop#. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuZivané)
typy sluzeb, regionalni (ne)dostupnost sluzeb, popula¢ni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluzeb atd.)

Za hlavni nedostatek |ze povazovat malou, az kritickou personalni kapacitu jiz existujicich sluzeb. Konkrétné:

« Kontaktni centra ve Strakonicich a Prachaticich stale (jiz asi ¢tyfi roky) funguji v krizovém rezimu, tedy uzivateliim
jsou sluzby poskytovany s omezenou ¢asovou dostupnosti — dlivodem je mala personalni kapacita sluzeb;

e Terénni program JihoCesky streetwork by si zaslouzil persondlni posileni — jednak s ohledem na
predpokladané pokryti regionu Taborska, jednak s ohledem na narust (vyznamny) uzivani drog pfimo
v krajském meésté (nejen romsti uzivatelé);

e Terénni program Sdruzeni Meta (Jindfichohradecko) by zasluhoval persondlni posileni s ohledem na
rozlehlost okresu, kde plsobi;

« Terénni program na Ceskokrumlovsku se vzhledem k situaci na mistni drogové scéné (silné spojené
s pouliéni prostituci na E 55, vylou¢enymi lokalitami), také potyka s nedostate¢nym personalnim
zabezpecenim;

* Vzhledem k poctu klientl, vytizenosti program0 a potfebé odborné, systematické prace s nimi (neomezit
se pouze na zakladni Ukony jako je testovani a vymény, pobyt na kontaktni mistnosti — ale také mit
prostor pro vlastni, feknéme motivacni, terapeutickou, poradenskou préaci s klientem) Ize za personéalné
podhodnocené oznagit také minimalné dva nejvétsi programy — kontaktni centra — v Tabore a Ceskych
Budéjovicich...

SHRNUTO: Zéakladnim nedostatkem, sit & sluzeb v kraji je nedostatek finan ¢&nich prost fedk@ na jejich
provoz, p fedevsSim persondlni naklady. Hrub & lze odhadnout, Ze chybi prost fedky na cca 6 — 8 Uvazk
celkem, tedy zhruba 2,5 mil. K €.
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Tabulka 4-3: Sluzby v oblasti ambulantni Ié¢by v r. 2013

Nazev Realizator Typ Cilova Kapacita *’ Poéet osob, Poéet nov é Uzemni Certifikace
projektu/program sluzby* skupina kt. sluzby evid. zZadosti pusobnost, (ano/ne)
u zar. vyuzily o lécbu spadovost
Adiktologicka oS AL uD, 2" 251 105 Ceskobudgjo | ANO
poradna Prevent | Prevent socialni vicko, ale i

okoli SirSi — azemi

kraje

Substituéni [o)S] SL uD - 25 24 1 Ceskobudgjo | ANO
centrum Prevent | Prevent uzivatelé vicko

opiatt
Auritus — Farni AL uD, program Poradenské centrum 60 klientdl - | Taborsko, ANO
centrum pro lidi | charita socialni UD, 66 rodinnych pfislusSnikd (Gdaje jsou ale i Sirsi
ohrozené Téabor okoli zaneseny ve spolec¢né statistice KPS)
drogou

* AL — ambulantni |é¢ba, SL — substitucni Iécba, SP — stacionarni program

— zhodnoceni sité sluzeb v oblasti ambulantni 1é¢by - Uvedte, zda je sit dostacujici, jak by méla vypadat
idealné - optimalizace sité poskytovatell sluzeb drogové prevence kraje (na zakladé provedené analyzy
potfeb a sluzeb), jaké je pokryti kraje sluzbami, jaka je dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu

Sluzby ambulantni 1éCby, ale i substituce, nejsou v Jihoceském kraji optimalné dostupné. Vychazime pfitom
z pruzkumu, ktery realizoval protidrogovy koordinator vroce 2010. Co se ambulantni léCby tyka, z vySe
uvedeného prazkumu a dlouhodobych zkuSenosti vyplyva, Ze ochota psychiatri — ambulantnich specialist(,
Zabyvat se cilovou skupinou uzivatelli navykovych latek, je velmi mala, a i v pfipadé, ze 1éCbu poskytuji, byvaji
objednaci Ihity dlouhé (souvisi to velmi pravdépodobné s poddimenzovanou kapacitou ambulantni psychiatrie
v kraji obecné). Hlavni divody, pro¢ néktefi ambulantni psychiatfi odmitaji pracovat s touto cilovou skupinou
(postfehy z provedeného prizkumu — vlastni slova dotazovanych lékaru):

* Neveéri v t¢innost ambulantni Ié¢by — nicméné néktefi jsou ochotni pracovat (obvykle s uzivateli alkoholu)
— po absolvované Ustavni Ié€bé;

* Nemaji dostate¢nou odbornost/ vzdélani pro tuto specialni oblast;
e, Zavinili si to sami...";
» Maji omezenou kapacitu vzhledem k smlouvé s pojiStovnou, musi si vybirat ,t€zsi pfipady“...

Tyto a podobné argumenty, stav sité ambulantni IéCby, hrazené z prostfedkd vefejného zdravotniho pojisténi,
vedly v Ceskych Budgjovicich (a nasledné v Tabofe — ve dvou nejvétSsich méstech kraje) ke vzniku dvou
samostatnych sluzeb, poskytovanych NNO podle standardd odborné zpusobilosti RVKPP. Tim se alespon
v téchto dvou mistech stala sluzba vyznamné dostupnéjsi; v ostatnich regionech kraje ale bud chybi zcela, nebo
je poskytovana vybérové (néktefi ambulantni specialisté pracuji pouze s cilovou skupinou uzivateld alkoholu,
néktefi odmitaji pfedepisovat substitu¢ni latky, néktefi nechtéji feSit pfipady toxické psychdzy — apod.).
Problematické je i vykazovani statistickych Udaju, jak pro Hygienickou stanici hl. mésta Prahy (obvykle vykazuji 3
— 4 PS0), tak pro UZIS (ve srovnani s klienty drogovych sluZzeb velmi méalo vykazovanych pacientd PSO).

Prazkum, ¢i zhodnoceni stavu sité ambulantni Ié¢by, dosud nebylo aktualizovano, pfedpokladame toto v prabéhu
pfipravy nové Strategie protidrogové politiky Jiho€eského kraje a Minimalni sité protidrogovych sluzeb na Gzemi
Jihoceského kraje.

SHRNUTO: Sit’ ambulantni Ié €by neni v Jiho €eském kraji optimélni, ani dostate
obyvatele kraje.

€né dostupna pro vSechny

— hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji vroce 2013: Zadné podstatné
zmeény.

1 Kapacita: Uvadi se u téch sluzeb, kde je to relevantni. Kapacita znamena, pro kolik klientt sou¢asné je program maximalné
uréen; pocet mist v zafizeni/programu.
18 Momentalni kapacita, sluzba ma dva pracovniky v pfimé péci.
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— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici pop#. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuZivané)
typy sluzeb, regionalni (ne)dostupnost sluzeb, popula¢ni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluzeb atd.)

Viz vySe. Bez provedené analyzy, ¢i prazkumu nelze definovat chybéjici sluzby v konkrétnich regionech, situace
se méni prdbézné (napf. nastupuji novi Iékafi). Zasadnim partnerem pro tuto aktivitu budou ovSem kromé Iékari
samotnych i zdravotni pojiStovny — neni v sou¢asné dobé v silach kraje (finan¢nich), ale ani dalSich poskytovatell
dotaci na protidrogovou politiku, financovat potfebné sluzby v tomto segmentu péce (ostatné by to bylo dublovani
jinych dostupnych vefejnych prostfedki).

Tabulka 4-4: SluZzby v oblasti rezidenéni 1é¢by v r. 2013

19

Nazev projektu/ Realizator Typ Cilova skupina Kapacita Poéet osob, Poéet nov é Uzemni Certifik
programu sluzby* kt. sluzby evid. Zadosti pusobnost, ace
zar. vyuZily olécbu spadovost
TK Némdcice os RPTK UD (23+) muzi | 18 lGzek - - CR ANO
Sananim a zeny
TK Karlov 0S RPTK UD 1/ matky 1/ 9 luzek - - CR ANO
Sananim s détmi; 2/ matky, 10
mladistvi 16 — | déti
25 let 2/ 12 lGzek
TK Podcestny Sdruzeni RPTK UD (18+); 15 lhazek - - CR ANO
mlyn Podané muZi a zeny
ruce

*DXT — detoxifikace, LZS — ldzkové zdravotni sluzby, RPTK — terapeutické komunity, DSZR — domovy se zvlastnim rezimem,
- jiné

— zhodnoceni sité sluzeb v oblasti reziden¢ni [éEby - Uvedte, zda je sit dostacujici, jak by méla vypadat ideélné
- optimalizace sité poskytovatelt sluzeb drogové prevence kraje (na zakladé provedené analyzy potfeb a
sluzeb), jaké je pokryti kraje sluzbami, jaka je dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu

V oblasti pobytové [é€by se na Uzemi JihoCeského kraje nachazi nékolik zafizeni, které tuto sluzbu poskytuii.
V prvni fadé se jedna o ftfi terapeutické komunity, které se specializuji pfimo na cilovou skupinu uzivatelu
nelegalnich navykovych latek — TK Némgice (0. s. Sananim), TK Karlov (0. s. Sananim) a TK Podcestny mlyn
(SdruZeni Podané ruce).

V oblasti reziden&ni Ié€by pro Sirsi cilovou skupinu (nelegalni navykové latky, alkohol, gambling) je jednoznacné
vidéi postaveni Psychiatricka 1é¢ebna Cerveny Dvir (véetné detoxu, ktery je ovSem uréen pouze pro pacienty
nastupujici lé¢bu vtomto zafizeni — podrobnéji viz pfipojena samostatna kapitola). V kraji existuji dalSi tfi
psychiatrické |é¢ebny (PL U Honzi¢ka, PL Lnare, PL Oparany — détska lécebna), které ve viceméné omezené
mife pfijimaji pacienty s diagn6zou zavislosti (z nich zvlasté PL Oparany velmi okrajove).

Co se domovu se zvlastnim rezimem ty€e (pokud se jedna o cilovou skupinu osob ohrozenych zavislosti nebo
zavislych), neni v JihoCeském kraji specializované zafizeni, v nékterych pfipadech si jednotlivi poskytovatelé
socialni sluzby domov pro seniory nechavaji zaregistrovat i tuto sluzbu, kterou ve formé vyhrazenych, obvykle
nékolika lGzek, poskytuji svym uzivatelim (z pfislusSné spadové oblasti, obvykle). Statistické U(daje jsou
nedostupné.

Co se ty€e popsanych sluzeb, Ize odhadnout, Ze jak pro potfeby stfednédobé, tak dlouhodobé rezidenéni 1éCby
by kapacita vySe popsanych sluzeb, pokud by byly uréeny pouze pro obyvatele JihoCeského kraje, byla vice nez
postacujici. Co se dostupnosti sluzeb tyCe, u pobytovych sluzeb neni primarnim ukazatelem dostupnost mistni,
ani dostupnost finanéni nebyva problém (Ié¢ebny uméji/ nebo spiSe umély zvladat nebo kompenzovat poplatky
spojené s lé¢bou). Casova dostupnost, tedy vlastné aktualné disponibilni kapacita byva v nékterych obdobich
problémem, ale stav &i situace se vyznamné liSi v zavislosti na fadé faktoru, které nejsou jednoduSe ovlivnitelné,
¢ekaci doby obvykle ale nebyvaji delSi nez dva mésice, v pfipadé akutni potfeby lze obvykle nalézt rychlejsi
cestu.

19 Kapacita - pro kolik klientdl sou¢asné je program maximalné uréen; po¢et mist v zafizeni/programu.
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— hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2013: Zadné zasadni zm &ny
v roce 2013

— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici popr. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuzivané)
typy sluzeb, regiondlni (ne)dostupnost sluzeb, populacni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluZzeb atd.)

V Jihogeském kraji neexistuje detox. Vyjimkou je detoxifikaéni oddé&leni PL Cerveny Dvir, které ovéem slouZi pouze pro
nastupujici pacienty lé&ebny, klienti, ktefi maji podstoupit 1é¢bu v jiném zafizeni (nebo Ié¢bu ambulantni) si musi detoxifikaci
zajistit mimo Gzemi kraje, to pfinasi obtize zvliasté OSPODUm, pokud pro své nezletilé/ mladistvé klienty potfebuji zajistit detox
jako soucast pfijimaci procedury do specializovanych pobytovych sluzeb (je vyuzZivdn detox Nemocnice sv. Karla
Boromejského).

Co se pobytové lécby tyce, kapacita sluZzeb v kraji je dostateénd, viz komentarF vySe. Tato kapacita ovSem neni uréena pouze
pro ob&any kraje, proto jsou v nékterych obdobich obtize s umisténim pfedevsim zavislych, indikovanych k dlouhodobé 1é¢bé
(pfedevsim v terapeutickych komunitach). Totéz se tykd ojedinélych pfipadd, kdy je klient, i vzhledem k soubézné vazné
psychiatrické diagnéze a celkovému zdravotnimu stavu spiSe indikovan 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 mladsSich cilovych
skupin).

SAMOSTATNA KAPITOLA — PL CERVENY DVUR

Podrobné informace o 1é ¢ebné

Psychiatricka léSebna Cerveny Dvir je zafizeni pIné specializované na stfedn&dobou Ustavni 1é&bu zavislosti na
navykovych latkach a patologického hracstvi. Byla zaloZzena v roce 1966. V sou€asnosti je kapacita Ié¢ebny 103
lGZek, ro€né absolvuje terapeuticky program v lIéc¢ebné 650 az 750 pacientl. LéEebna mé 4 oddéleni - pFijmové
detoxifikacni oddéleni (detox) a tfi oddéleni psychoterapeuticko-rezimova.

Lécebna je celorepublikové zafizeni, 1é¢i se zde muzi a Zeny starSi 18 let.

Lécebna poskytuje:
» stfednédobou Ustavni IéEbu zavislosti na nealkoholovych drogéch,
» dlouhodobou lé¢bu zavislosti na alkoholu a patologickém hraéstvi,
+ detoxikaci a detoxifikaci,
« rodinnou a partnerskou terapii pfi stfednédobych a dlouhodobych l1é¢bach zminénych vyse,
» kratkodobé stabiliza¢ni pobyty na zvladnuti relapsu,
» kratkodobé motivaéni (tzv. opakovaci) pobyty v rdmci nasledné péce.

Nejcastéjsi IéEené 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

Celkovy pocet pacient(i za rok 2013: 740 (r. 2012 — 741, r. 2011 — 690)
z toho: muzi 495 (486 v roce 2012)
Zeny 245 (255 v roce 2012)

Zastoupeni jednotlivych skupin diagnéz

alkohol 41% (291) (34% v roce 2012)
gambling 5% (36) (5% v roce 2012)
nealkohol. drogy 54% (379) (61% v roce 2012)
z toho 246 zakl. droga pervitin (221 v roce 2012)

53 zakl. droga heroin (60 v roce 2012)

Zastoupeni jednotlivych skupin diagnéz podstupuje vyvoj (pravdépodobné v disledku vyskytu jednotlivych
zavislosti v republice). V roce 1994 byla IéEebna témér vyhradné uréena pro l1é¢bu zavislych na alkoholu, v
nasledujicich letech se razantné zvySoval pocet IéEenych pacientl se zavislosti na nealkoholovych drogéach,
predpokladanym trendem je stabilizace poméru mezi zavislymi na alkoholu a zavislymi na nealkoholovych
drogach na 1:1. Dokonéeni Ié€by — dlouhodobé se pohybuje kolem 55 - 60%
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Krajové zastoupeni pacientt v Ié€ebné v roce 2013 ukazuje nasledujici
napadny narust pacient z Jiho¢eského kraje.

tabulka a graf. Meziro¢né je

Praha 178
Stfedocesky kraj 79
Zapadocesky kraj 79
Karlovarsky kraj 93
Jihocesky kraj 179
Ustecky kraj 57
Liberecky kraj 57
Kralovéhradecky kraj 25
Pardubicky kraj 3
Vysodina 2
Jihomoravsky kraj 27
Zlinsky kraj 1
Olomoucky kraj 24
Moravskoslezsky kraj 5
Bydlist& mimo tzemi CR 4
Bezdomovci 1

Zlinsky kraj
0%

Olomoucky kraj

Jihomoravsky kraj 29
0

3%

Vysocina

Pardubicky kraj__°%

0%

Kralovéhradecky
kraj

3%

Liberecky kraj
7%

Ustecky kraj
7%

JihoCesky kraj
22%

Karlovarsky kraj
11%

Moravskoslezsky
kraj
1%

Bydlisté mimo
uzemi CR
0%

Praha

22%

Stfedocesky kraj
10%

Zapadocesky kraj
10%

Bezdomovci
0%

V roce 2011 lé8ebna Gspésné prosla akreditaci Spojené akreditaéni komise CR, v roce 2014 ji ispé3né

Vs

Zdroj. MUDr. Jifi Dvoragek, feditel PL Cerveny Dvar
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Tabulka 4-5: Sluzby v oblasti nasledné péce v r. 2013

Néazev projektu/ Realizator Typ Cilova Kapacita * Poéet osob, Poéet nov é Uzemni Certifik
programu sluzby* skupina kt. sluzby evid. zadosti pusobnost, ace
zaf. vyuzily olécbu spadovost (ano/ne)
Dolécovaci oS ADP Klienti po 12 lGzek 49 33 CR ANO
centrum Prevent | Prevent s pobyto | abs. [é¢bé — pobyt,
vou UD, alkohol, kapacita
slozkou gambling amb. 5

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

— zhodnoceni sité sluzeb v oblasti ndsledné péce - Uvedte, zda je sit dostacujici, jak by méla vypadat idealné -
optimalizace sité poskytovatell sluzeb drogové prevence kraje (na zakladé provedené analyzy potieb a
sluzeb), jaké je pokryti kraje sluzbami, jaka je dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu

Pobytova nasledna péde je dostupna pouze ve mésté Ceské Budgjovice, kde ji zajistuje s kapacitou 12 lizek OS
Prevent. Nemame k dispozici pfesné Udaje ohledné potfeby pobytové slozky dolé€ovani, nicméné Ize odhadnout,
Ze vzhledem k poctu ob¢ana kraje, ktefi absolvovali rezidencni Ié¢bu, by bylo nutné kapacitu navysit (nehledé na
ostatni obyvatele CR — pro nékteré je zména prostfedi po absolvované lé&bé velmi daleZzitym momentem,
podminujicim UspéSnou resocializaci — to plati predevSim pro |é¢ené uzivatele nelegalnich navykovych latek
a mladsi vékové skupiny; mimochodem naopak obcané kraje také méni po léébé misto pobytu, a absolvuji
programy nasledné péce mimo jeho Gzemi, zacinaji ,novy zivot" jinde).

tohoto typu se opét nachazi v ¢eskych Budéjovicich (Os prevent), nicméné v nékterych regionech tuto sluzbu i
program nabizeji ijini poskytovatelé (Tabor — program resocializani programy pfi centru Auritus, Farni charita
Tébor; Pisek — Arkdda — socialné psychologické centrum — registrovana socialni sluzba nasledné péce, pfevazné
uzivatelé alkoholu). Nékteré slozky doléGovéani 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 zavisli na alkoholu po prodélané Ustavni IéEbé).

— hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2013: Zadné zm é&ny v roce
2013.

— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici popr. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuzivané)
typy sluzeb, regiondlni (ne)dostupnost sluzeb, populacni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluzeb atd.)

Jak pravdépodobné vyplyva z popisu vySe, potfebnou kapacitu (konkrétné vycislitelnou) sluzeb nasledné péce lze
velmi obtizné odhadnout. V kazdém pfipadé by bylo nutné u pobytovych sluzeb vychazet z celostatnich statistik
o absolvovanych IéEbach (pfesné Udaje o ob&anech kraje, l1éCicich se rezidencné nelze vysledovat — v minulosti
byly takovéto pokusy ¢€inény, standardni odpovédi zpravidla psychiatrickych I1é¢eben bylo, Ze ,tyto Gdaje u svych
pacientd nesleduji*). Ostatné, obdobné by tomu bylo iu dolé€ovani ambulantniho — zjednoduSené feceno,
nevime, kolik 1é¢enych klientl se v jednotlivych regionech kraje pohybuje, a jakd by byla potfeba. Nicméné
z jednotlivych sluzeb (nejen DoléCovaci centrum Prevent, ale napf. i z kontaktnich center) mame informace, které
svéd¢i o potfebé navySeni kapacit téchto programud. Cestou by bylo pravdépodobné, alespon u uZzivatell
nealkoholovych drog, navySeni persondlnich (a odbornych) kapacit stavajicich sluzeb, pfedevsim kontaktnich
center (na zplUsob v minulosti diskutovanych drogovych agentur — v menSich okresnich méstech by se jednalo
nejspiSe nejschidnéjsi cesta navySeni kapacit psychiatrickych ambulanci.). Nadbyteénymi kapacitami (nejen
v tomto pfipadé) JihoCesky kraj rozhodné nedisponuje.
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Tabulka 4-6: Ostatni specializované programy v r. 2013 (sluzby ve vézeni, socialni podniky, zachytné stanice apod.)

Nazev projekt u/ Realizator Typ Cilova Kapacita Poéet osob, Poéet nov é Uzemni Certifikace

programu sluzby* skupina 4 kt. sluzby za F. | evid. zadosti puisobnost, (ano/ne)
vyuzily o lécbu spadovost

Protialkoholni ZZS Zachytna | Uzivatelé | - 1433 1433 JihoCesky NE

zachytna JihoCeského | stanice alkohol kraj

stanice kraje

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

Udaje Zdravotnicka zachranna sluzba Jiho

Samostatna kapitola — Zachytna stanice

Ceské Bud &jovice

c¢eského kraje (rok 2013 a srovnani 2012):

zachranni sluzba JihoCeského kraje poskytuje odbornou zdravotni péci v téchto oborech:
e Zachranna sluzba (vyjezdové skupiny rychlé Iékarské pomoci (RLP); vyjezdové skupiny rychlé
zdravotnické pomoci (RZP); vyjezdové skupiny rendez-vous ( RV ); posadka letecké zachranné sluzby

(LZS))

» Protialkoholni zachytna stanice (PZS) a akutni deto
» Lékarska sluzba prvni pomoci (LSPP)

prvni pomoci pro dospélé; zubni Iékarska sluzba prvni pomoci)

Pocet pacientd protialkoholni zachytné stanice v roce 2013
vékova struktura hospitalizovanych osob
40 pacient U
1 082 pacient

e do 19 let:
e 20-64let
* nad 64 let:

46 pacient 4

(rok 2012 - 56)

(rok 2012 - 991)

(rok 2012 - 43)

1433

xika €ni centrum (ADS)
Iékarska sluzba prvni pomoci pro déti a dorost; Iékarska sluzba

Komentéar (MUDr. Marek Slaby, feditel ZSS): ZZS provozuje jedinou protialkoholni zachytnou stanici
v JihoCeském kraji, kde mé i zfizené oddéleni pro déti a mladistvé. Pacienti s podezifenim na intoxikaci jinymi
latkami nez alkoholem nejsou pfevazeni na zachytku, ale jsou rovnou umistovani na specializovana oddéleni
prislusnych nemocnic (déti na détské odd.). Sami pracovnici ZZS zpravidla intoxikované pacienty nevyhledavaji,
ty jim pfedava Policie CR, pFipadné méstska policie. V zafizeni je 9 ltZek. Jedinym zdrojem finan&nich prostredkd
jsou uhrady pacient(i (2013 — 539 tis. K¢, to je 38,36 % ze skute¢né vyfakturovanych hospitalizovanych pacientt
— 1.405 tis. K¢&) a prispévek Jiho¢eského kraje (2,000 tis. K¢).

Tabulka: Pocet pacientd protialkoholni zachytné stanice (2013 a srovnani 2012)

Hospitalizovani klienti [ Ambulantni klienti | Celkem klient G

2012 2013 2012 2013 2012 | 2013
Leden 97 94 26 20 123 114
Unor 73 82 13 24 86 106
Bfezen 98 93 17 37 115 130
Duben 103 89 28 21 131 110
Kvéten 78 101 16 18 94 119
Cerven |92 105 16 18 108 123
Cervenec | 96 101 16 25 112 126
Srpen 107 110 11 17 118 127
Zari 81 105 15 14 96 119
Rijen 85 94 10 23 95 117
Listopad [97 97 16 26 113 123
Prosinec |83 97 22 22 105 119
Celkem | 1090 1168 206 265 1296 | 1433

Tabulka: Podil muzi a Zen - pacientt protialkoholni zachytné stanice (2013 a srovnani 2012)

Zeny

2012

2013

Celkem

158

193
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Tabulka: Naklady a vynosy ZZS JEK, z toho zachytnda stanice (2013; v tis. KE)

Cinnost Naklady Vynosy Hosp. vysledek
Celkem ZZS J¢K 442 741 443 087 346
Z toho PZS 7187 3434 -3 753
1 434 pacienti
Z toho 7187 2 000 JeK -3753

SiT SLUZEB V JIHO CESKEM KRAJI

— zhodnoceni sité sluzeb - Uvedte, zda je sit dostacujici, jak by méla vypadat idedlné - optimalizace sité
poskytovateld sluzeb drogové prevence kraje (na zékladé provedené analyzy potfeb a sluzeb), jaké je pokryti
kraje sluzbami, jakd je dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu

Shrnuti pfedchazejicich kapitol:

V oblasti sluzeb (socialné — zdravotnich), financovanych Gcelové a vicezdrojové, jako patef protidrogové politiky
Ceské republiky a Jihodeského kraje, tedy sluZeb certifikovanych podle standard( odborné zpusobilosti RVKPP a
financovanych z rozpocta centralnich organt. JihoGeského kraje a obci (dotaéni fizeni na realizaci protidrogové
politiky; realizatory jsou v JihoCeském kraji vyhradné NNO), tam pokladame v pfevadzné mife za potfeby kraje
naplnéné, co se tyCe poctu a umisténi jednotlivych programud, mistni dostupnost je téméf optimalni. Co se
kapacitnich moznosti ty¢e, personalni (Cili primarné finanéni) zajiSténi sluzeb za dostate¢né nepovazujeme,
dostupnost je v fadé pfipadd omezend (co se tyCe dostupnosti ¢asové; konkrétné pak i dostupnost nékterych
slozek ¢i programt jednotlivych sluZzeb — viz kapitola Harm reduction).

V oblasti sluzeb zdravotnickych Ize problematiku rozdélit do dvou segmentd — rezidencni |é¢ba je dostupna
v uspokojivé podobé (podrobnéji viz kapitola 1é€ba), ambulantni formy Ié€by jsou v jednotlivych regionech
dostupné proménlivé ajsou nesystémové poskytované, stav uspokojujici neni (podrobnéji kapitola ambulantni
lé¢ba, dolécovani).

Navrh optimalni podoby sité bude pfedmétem nové zpracovavaného dokumentu Minimalni sit protidrogovych
sluzeb na uzemi Jiho€eského kraje na obdobi 2015 — 2017, jehoz tvorba je aktuélné ve fazi pfiprav (inspiraci
bude mj. nepochybné i ndvrh Koncepce sité specializovanych adiktologickych sluzeb, SNN 2011).

— hlavni zmény v poskytovani sluzeb, zaniklé nebo nové programy v kraji v roce 2013

Zadné vyznamné zmény v roce 2013, vyjma popsaného rozsifeni terénniho programu na Taborsku (pfipravna
faze).

— hlavni nedostatky v poskytovani sluzeb v kraji v roce 2013 (Chybéjici pop#. nadbyte¢né (kapacitné malo vyuZivané)
typy sluzeb, regiondlni (ne)dostupnost sluzeb, populacni podskupiny nezachycené siti sluzeb v kraji, (ne)provazanost
sluZzeb atd.)

Viz vyse.

Evaluace efektivity sit & sluzeb

- uskute¢néné evaluace efektivity sité sluzeb (Popis a vysledky evaluaci a priazkumd preventivnich aktivit a aktivit
zameérenych na efektivitu sluzeb pro uzivatele drog)

- Pokud byly realizované studie efektivity, uvedte nasledujici informace: Vroce 2013 nebyla
uskute €énéna zadna evaluace efektivity sit & sluzeb, kazdoro éné probiha (nejen v souvislosti
s touto VZ, ale i nap Fiklad pro pot feby dota €nich Fizeni kraje) vyhodnoceni vykonnosti sluzeb,

provad éné krajskym protidrogovym koordinatorem.
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5 Razné - dalsi tdaje

- Kontaktni Gdaje o zafizenich, ktera pusobi na Uzemi kraje (ndzev, typ sluzby, adresa, kontaktni osoba,
tel., e-mail, webové stranky). Prosim, uvadéjte aktudlni informace k dobé& psani zpravy, sekretariat
RVKPP bude na z&kladé toho aktualizovat mapu pomoci na www.drogy-info.cz

- Uvedte jakékoli jiné informace, které jsou zajimavé.
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