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Funkce ak éniho planu

Akéni plan je nezbytnym nastrojem realizace Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2010
a? 2018 (dale jen ,Narodni strategie 2010-2018%), kterou viada Ceské republiky schvalila svym
usnesenim ¢. 340 ze dne 10. kvétna 2010. Po dobu platnosti Narodni strategie 2010-2018 budou
zpracovany tfi akéni plany na obdobi let 2010-2012, 2013—-2015 a posledni na obdobi 2016—2018.

Narodni strategie 2010-2018 se v obdobi 9 let zaméfi na dosazeni 4 hlavnich cilu:

v v

i)  snizit miru experimentalniho a pfilezitostného uzivani drog zejména mladymi lidmi,

i)  snizit miru problémového a intenzivniho uzivani drog,
iif) snizit potenciélni rizika spojena s uzivanim drog pro jedince a spole¢nost,
iv) snizit dostupnost drog zejména pro mladé lidi.

Graficky Ize koncept protidrogové politiky CR a narodni strategie znazornit nasledovné:
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Ugelem akénich plant je detailn&ji rozpracovat planované postupy pro napliovani cild Narodni

strategie 2010-2018 a definovat opatfeni
oblastech. Akéni plany plni tedy funkci:

v klicovych (podplrnych) technicko-organizacnich

= implementa¢niho nastroje strategie v dané oblasti — ur€uji konkrétni aktivity a vystupy, rozdéleni
odpovédnosti, terminy plnéni a odhadované zdroje pro realizaci aktivit,
= kontrolniho néstroje realizace strategie — definuji ukazatele dosazeni stanovenych cilG, ukazatele
uskuteénéni planované aktivity a definuji potfebné zdroje informaci pro jednotlivé ukazatele,
= usmeérnujiciho dokumentu pro realizaci protidrogové politiky rdznymi subjekty plsobicimi v dané
oblasti — definuji priority protidrogové politiky na obdobi pokryté pfisluSnym akénim planem.



Priority protidrogové politiky na obdobi 2010  -2012

Narodni strategie 2010-2018 se odvolava na akeni plany, které stanovi priority protidrogové politiky na
obdobi jejich plsobeni. Priority budou uplatiiovany pfi pfijimani rozhodnuti a realizaci opatfeni v ramci
jednotlivych intervenénich oblasti protidrogové politiky a zohlednény v dotaénich fizenich jednotlivych
rezortt. Ureni priorit neopomiji nutnost zachovat dobrou praxi z minulych let, zejména zabezpecit
trvalou podporu program(, které zajiStuji dostupné sluzby pro uzivatele drog a jejich okoli a
dlouhodobé pfispivaji k unikatni nizké mife Gmrti v souvislosti s uzivanim drog, k nizké mife
promofenosti HIV/AIDS a k dalSim pozitivnim projeviim koncepéniho pfistupu CR k této problematice,
ve srovnani s jinymi evropskymi zemémi.

Na obdobi 2010-2012 jsou prioritami protidrogové politiky CR:

1. Zaméfit se na vysokou miru uzivani zejména konopi a dalS  ich legalnich a nelegalnich drog
mezi mladezi a mladymi dosp élymi.

V mezinarodnim kontextu patfi Ceska republika jiz dlouhodob& mezi zemé& s nadpriimérnou mirou
zkuSenosti populace s alkoholem, tabakem a nelegalnimi drogami. V pfipadé zkuSenosti s konopnymi
drogami dokonce CR vykazuje nejvy$si prevalence u 74k a studentd. Na rozdil od zapadoevropskych
zemi, kde byla v poslednich nékolika letech implementovana cilena opatfeni, strategie ¢i kampané
zaméfené na (intenzivni) uZivatele konopi, nebyla v CR dosud realizovana Zadna cilena opatfeni
smérem k (intenzivnimu) uzivani konopi.

2. Zamérit se na vysokou miru problémového uzivani opiat G a pervitinu formulaci a aplikaci
program U specifickych pro tuto cilovou skupinu.

V Ceské republice je problémové uZivani drog v poslednich letech relativng stabilizovano a je
dlouhodobé spojeno predevSim s pervitinem (metamfetaminem) a dale pak s opiaty/opioidy. Nicméné
specifické intervence v oblasti potlacovani poptavky a nabidky orientované na uZivatele pervitinu
(metamfetaminu) nebyly dosud rozvinuty. Akéni plan 2010-2012 se proto chce zaméfit na rozvoj
specifickych intervenci pro tuto cilovou skupinu uzivateld pervitinu (metamfetaminu). Déle se akéni
plan zaméfi i na rozSifeni opiatové substituce za soucasného posileni kontroly, registrace (a jeji
vymahatelnosti) a Uhrady z vefejného zdravotniho pojisténi.

3. Posilit protidrogovou politiku v oblasti legalni ch drog (alkoholu a tabaku), zejména jeji
koncep €ni a koordina €ni mechanismy a oblast |é ¢éebnych opat Feni.

Podle vysledk( hodnoceni se v protidrogové politice dosud nepodafilo dosahnout uplathovani jednoho
z dilezitych principQ, kterym je vySSi mira integrace legalnich drog do systému protidrogové politiky.
Tento zdmér deklarovala i pfedchozi Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2005-2009.
Nedostatek se projevuje nepiehlednosti koordinacnich mechanisml v oblasti legalnich drog,
nizSi dostupnosti dat o rozsahu a dlsledcich uzivani alkoholu a tabaku, o realizovanych opatfenich,
nebo se jedn& o nedostatec¢né zakotvenou sit a spektrum sluzeb uréenych uzivatelim legalnich drog.

4. Rozvijet a zefektivnit celkové legislativni, fin  anéni a koordina €éni mechanismy protidrogové
politiky.

Na zakladé vysledkd evaluace minulé strategie je potfeba vénovat zvySenou pozornost financovani
protidrogové politiky a efektivnimu vyuzivani dostupnych finanénich zdroji. Zejména se to tyka
financovani sité sluzeb pro uzivatele drog a zabezpeceni jejich udrzitelnosti a rovnomeérné
dostupnosti. Tyka se to jak koordinace vicezdrojového financovani sluzeb formou dotaci, tak
postupného prechodu z dotacniho systému na systém uUhrady sluzeb (v€etné Uhrady ze zdravotniho
pojisténi).

Kompetence a zodpovédnost jednotlivych aktérd, resortd a sektort protidrogové politiky by mély byt
vyjasnény jak legislativné, tak v oblasti koordinacnich mechanism( definovanych vladou a Radou
vlady pro koordinaci protidrogové politiky. K legislativnim zménam by mélo dojit také v oblasti zvySené
kontroly dostupnosti alkoholu a dalSich drog pfedevsim pro déti a mladistvé a v legislativnim ramci
nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami.



Razeni priorit neurduje jejich dileZitost a neznamena tedy ani jejich raznou (klesajici ani rostouci)
prednost, vahu ¢i hodnotu.



Struktura ak €éniho planu

Akéni plan obsahuje intervenéni oblasti odpovidajici 4 piliftdm a 3 podplrnym oblastem protidrogové
politiky definovanym v Néarodni strategii 2010-2018. Vzhledem k duleZitosti systémového FeSeni
problému tykajicich se uzivani legalnich drog (alkoholu a tabaku) vznikla v tomto akénim planu nova
intervenéni oblast (alkohol a tabak):

1. Primarni prevence

Lécba a socialni za¢lefiovani
Snizovani rizik

Snizovani dostupnosti drog
Koordinace a financovani
Monitoring, vyzkum, hodnoceni
Mezinarodni spoluprace
Alkohol a tabak

NV hkWwWN

Akéni plan definuje v kazdé intervenéni oblasti aktivity, které maji vést k dosazeni strategickych cild
stanovenych v Narodni strategii 2010-2018 a soucasné reagovat pfedevSim na priority stanovené pro
obdobi 2010-2012. Aktivity vychazeji mimo jiné z vysledk( hodnoceni a SWOT analyzy situace, které
jsou struéné shrnuty na za¢atku kazdé intervenéni oblasti akéniho planu.

K dosaZeni strategickych cilu vedou konkrétni aktivity, jejichz definice v akénim planu obsahuje
nasledujici komponenty:

Komponent Charakteristika
Aktivity Definice aktivit
Milniky Pokud je aktivita sloZitéjSi, jde o ucelené kroky, faze, soucésti

realizace aktivity spolu s terminem pinéni téchto dilich ukoll.
Pokud nema aktivita diléi sou¢asti, milniky se nevyplfuji (nebo se
stanovi jen termin jejiho splnéni).

Indikatory Slouzi ke stanoveni miry naplnéni aktivity (napf. pocet U€astnikd
Skoleni a pod.)

Vystupy Konkrétni hmatatelné vysledky aktivit akéniho planu (manudl,
standardy a pod.)

A) Odpovédna instituce Hlavni gestor Ukolu. Odpovédnou instituci byl mél byt jen jeden

subjekt. Jen ve vyjimeénych pfipadech je mozné uvést vice
gestora (napf. dotacni fizeni jednotlivych rezorta).

B) Vyzadovana / doporuc¢ena | Ostatni subjekty, které se podileji na pInéni aktivity.
spoluprace s

Predpoklady Jde o podminky, které je nutné splnit k realizaci aktivit (napf.
dostatek finan¢nich prostfedk( na realizaci aktivity). U financnich
zdroju jde o odhad nezbytnych nékladi mimo stavajici dotacni
tituly.




Primarni prevence

Hlavni cil Narodni strategie 2010-2018 pro oblast Primarni prevence:

Snizit miru experimentélniho a p Filezitostného uzivani drog zejména mladymi lidmi

Z hodnoceni dosazeni cili Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2005-2009 vyplynulo, ze
cil 1l. — Zastavit narast experimentélniho a pfilezitostného uzivani legalnich a nelegalnich drog se
v uplynulém obdobi nepodafilo (uspokojivé) splnit. DoSlo k zastaveni narlistu experimentalniho
uzivani mezi mladymi lidmi, nicméné na vysokych hodnotach — zejména v uzivani konopnych drog
vykazuje CR nejvy3si miru uZivani v Evrop&. Ani vobecné (dospélé) populaci CR nedoslo
k zastaveni narustu uzivani drog, spotfeba alkoholu a tabédku je stabilizovand na vysoké urovni;
spotieba nelegéalnich drog vzrostla. V uzivani alkoholu se situace od 90. let mezi mladymi lidmi v CR
nezlepSila, mira uzivani alkoholu zustava na relativné vysoké Urovni (véetné rizikovych vzorcl uzivani
v nadmeérnych mnoZstvich).

Nulovou zménu nebo dokonce zhorSeni stavu v ramci tohoto cile v obdobi minulé strategie lze pfiCist
na vrub faktu, Ze pokryti CR preventivnimi programy s prokdzanou G&innosti je velmi omezené a
koordinace a koncep¢ni vedeni preventivnich aktivit jsou roztfiSténé. V oblasti uzivani konopnych drog
se v CR nerealizovala 7adna cilena opatfeni, strategie ¢i kampané zaméfené na (intenzivni) uZivatele
konopi jako tomu bylo napf. v zapadnich zemich.

Nedostatky v koordina¢ni a koncepéni roviné se negativné projevuji na vSech drovnich; ve
vytvofenych podminkach pro realizaci preventivnich programi v prostfedi Skol; nedostatecném
(neefektivnim) nastaveni kritérii kvality (standardd) a nastrojii hodnoceni kvality a efektivity programu

., 1 .. ) . v . . o o , . , .
primarni prevence™. Kritizovana byla i nerovnomérnost v pokryti regiont a rdznych cilovych skupin
programy primarni prevence a absence regionalnich a mistnich ¢lankd primarni prevence.

Oblasti, na které se aktivity v Primarni prevenciz  améruji:

1. Zahajeni intervenci zaméfenych na snizeni miry intenzivniho uzivani konopnych a dalSich
drog mezi mladezi a mladymi dospélymi.

2. Zavedeni metod screeningu a program( véasné intervence, zejména u déti a mladeze, do
praxe.

3. Sjednoceni koordinace primarni prevence na horizontalni i vertikalni Grovni.

Hlavni o éekavané vystupy z realizace aktivit:

- existujici model jednotné mezirezortni koncepce primarni prevence rizikového chovani se
zaméfenim pro oblast navykovych latek u déti a mladeze,

- existujici navrh Narodniho programu prevence uzivani alkoholu, tabaku a dalSich drog ve
Skolach a Skolskych zafizenich v Sir§im kontextu prevence rizikového chovani,

- existujici koncepce koordinace primarni prevence na narodni a krajské Grovni,
- existujici metodické materialy pro realizaci prevence ve Skolach a Skolskych zafizenich,

- existujici internetové poradenstvi sméfujici ke kontrole a k redukci uzivani u intenzivnich
uZivatelt konopnych drog,

- vytvofena sit poradenskych center na béazi jiz existujicich zafizeni v CR poskytujicich
poradenské a lIéCebné intervence uzivatelim konopnych drog,

- existence metodickych materiall vcasné intervence pro pracovniky v oblasti Skolstvi,
zdravotnictvi a sociélnich sluzeb.

! Aktivity sméfujici k zlepSeni hodnoceni kvality jsou obsaZeny v oblasti Koordinace.



Pro dosazeni jednotné a koordinované realizace aktivit a pro sjednocovani postupl subjektd
zapojenych do realizace preventivnich programd je nutnou podminkou zachovani dosavadnich
mechanismuU koordinace, tzn. zachovani pravidelnych setkavani pracovnich skupin, vybor( apod.
Akéni plan apeluje, aby tyto mechanismy zachovany byly, nicméné uz je neuvadi jako samotné

aktivity.



Oblast aktivit:

1. Zahajeni intervenci zam érenych na snizeni miry intenzivniho uzivani konopnyc

h a dalSich drog mezi mladezi a mladymi dosp

élymi .

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu €ena
spoluprace

PFedpoklady 2

1.1. Zpracovat informaéni material pro Skoly

na zvySeni pravniho povédomi déti,
mladistvych a mladych dospélych o
novém trestnim zékoniku (zejména
spravny vyklad ve vztahu ke konopnym
drogam).

Bfezen 2011 - zpracovany informaéni material

PredloZeni materidlu do RVKPP
(Cerven)

A) MV
B) sRVKPP, MSMT

Zari 2011 — zverejnéni a distribuce do Skol a
pedagogim

A) MSMT, sSRVKPP

sluzeb formou dotaci

jednotlivych rezortd.

1.2. Vytvorit internetové poradenstvi (tj. Listopad 2011 — navrh internetového poradenstvi | Informace pfedloZzena na RVKPP | A) sRVKPP
aplikace ovéfenych intervenci ze Poget navétdy, intervenci
zahranici pro intenzivni uzivatele konopi) B . .. - A , 5 . . .
a realizace medialni (internetové) Srpen 2012 — |nf0rmov¢:in|,verej’nost_|epomou vara_va o_zpusobe_qh |[1formovan| A) sRVKPP
kampané zamérujici se na kontrolu a adekvqtnlch nastroju verejnosti o speqﬂckyph .
redukci uzivani konopnych a dal$ich drog komg,nlk’ace a reavllzace |n}_ervenC|ch pro intenzivni 5 000 000,-
mezi mladezi a mladymi dosp&lymi, medialni kampané uZivatele konopi
vcetné internetového poradenstvi a
zprostfedkovani pfimého poradenstvi a
1éCby v siti vySkolenych poradenskych a
IéCebnych sluzeb (viz aktivita 1.3.).
1.3. Vytvorit sit poradenskych mist a Bfezen 2011 — zpracované metodické materialy | Metodické materialy pro harm- A) sRVKPP
terénnich programui na bazi jiz pro préaci s (intenzivnimi) reduction, poradenské a lé¢ebné
existujicich zaFizeni v CR, dostupnych uZivateli konopnych drog, programy
pro vSechny obyvatele CR, poskytujicich zaméFené na abstinenci jako 750 000,-
poradenské a Ié¢ebné intervence koneény cil a na kontrolu
zaméfené na intenzivni uZivatele konopi. (redukci) uzivani jako cil
Zlepsit véasnou detekci v dané oblasti, pribézny
oslovit skrytou populaci a motivovat ji pro | prosinec 2012 — vycvik pracovnikd z vybranych | Seznam drogovych sluzeb A) SRVKPP
spolupraci s danymi sluzbami. zafizeni existujici sité sluzeb poskytujicich poradenstvi pro
v oblasti poradenstvi a lé&by uZivatelé konopnych drog — 750 000,-
uzivatelti konopnych drog zvefejnény na drogy-info.cz a na
(v€etné internetového) specializovaném portalu
Od ledna 2013 — prabéznéa podpora vyse VySe dotaci pfidélenych témto A) sRVKPP 20 000 000 .-
definovanych poskytovatell sluzbam v ramci dotaéniho fizeni roené

2 U finanénich zdroju jde o odhad nezbytnych nakladl mimo stavajici dota¢ni tituly.




Oblast aktivit:

2. Zavedeni metod screeningu a program U véasné intervence , zejména u d éti a mladeZe do praxe.

A) Odpov édna instituce

sluzbéach (napf.NZDM)

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikéatory B) Vyzadovana / doporu &ena Pfedpoklady
spoluprace
2.1. Vytvofit metodické materidly - manual Priibézné — koordinaéni setkani zpracovatell Pocet koordinaénich setkani A) sRVKPP
véasné intervence pro pracovniky jednotlivych manuald. B) odpové&dni zpracovatelé —
v oblasti Skolstvi, zdravotnictvi, sociadlnich manuald
sluzeb. -
Prosinec 2011 — manual pro screening a Manual pro pracovniky ve Skolstvi | A) MSMT
véasnou intervenci pro B) SRVKPP 400 000,-
pracovniky ve Skolstvi
Prosinec 2011 — Manual drogové prevence Manual pro détské a dorostové A) MZ
(vCetné screeningu a vCasne Iékare B) SRVKPP, SZU 600 000.-
intervence) pro praktické |ékare '
pro déti a dorost
Prosinec 2011 — Manual prevence rizikového a Manualy pro lékafe danych A) MZ
Skodlivého uzivani navykovych | odbornosti a lékarniky B) SRVKPP, SzU, odborné
latek a pece o zavisle: voditka spoleénosti CLS JEP 800 000 -
pro praktické Iékare, téhotenské '
poradny, resp. gynekology,
infekcionisty, lékarniky.
Prosinec 2011 — manual pro screening a Manual pro pracovniky A) MPSV
véasnou intervenci pro v socialnich sluzbach B) SRVKPP, SZU ~ 400 000,-
pracovniky v socialnich (vyzvy OPLZZ)

2.2. Zajistit prostfednictvim k tomu vhodnych

nastroji podminky pro realizaci

vzdélavacich akci vedoucich k zavedeni
metod screeningu a programu véasné
intervence u déti a mladeZe do praxe.

Leden 2012 — prosinec 2012

Informace o prabéhu Skoleni
Pocet Ucastnikd

Poget distribuovanych ks
manuald

A) MSMT, MZ, MPSV

dostatek financ¢nich
prostfedku




Oblast aktivit:

3. Sjednoceni koordinace primarni prevence na horiz

ontalni i vertikalni  Grovni

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace

3.1. Vytvofit mezirezortni, mezioborovou, Zari 2012 — navrh koncepce predlozen na Model mezirezortni koncepce A) MSMT
mezisektorovou koncepci prevence RVKPP. primarni prevence schvaleny B) CA, sSRVKPP, MZ, MV,
rizikového chovani se zaméfenim na Prosinec 2012 — model pfedloZen na jednani viadou NNO, MPSV, MO, kraje 100 000.-
oblast navykovych latek u déti a viady.
mladeZze.

3.2. Sjednotit terminologii v oblasti prevence | Prosinec 2011 — terminologicky slovnik prevence. | Terminologicky slovnik A) MSMT 100 000 -
v relevantnich dokumentech a mezi B) CA, MZ - SzU '
rezorty. -

y Prosinec 2012 — sjednocené tematizované Seznam aktualizovanych A) MSMT
dokumenty v oblasti primarni dokument B) RVKPP, MZ, MV, MO —
prevence.

3.3. Zmapovat preventivni programy pro déti | Zafi 2011 Zprava z analyzy A) MSMT o

a mladeZ v jednotlivych krajich, analyza B) kraje, MZ — SZU, KHS Individuaini projekt

finanénich zdroju a poskytovatell financi a
program v krajich.

narodni z ESF

3.4. Vytvofit narodni program primarni Leden 2011 - spusténi web stranky prevence |Web stranka A) MSMT —
prevence uzivani alkoholu, tabdku a - . . - . . . - &
dal&ich drog ve Skolach a Skolskych Unor 2011 — vytvofeni pracovni skupiny. _ZE.i’pIS Z prvni pracovni skupinya |A) MSMT
zafizenich v $ir§im kontextu prevence jeji slozeni B) CA, sRVKPP,MZ, MV, MO, -
rizikového chovani. A.N.O.
Prosinec 2011 — navrh k pilotnimu ovéreni. Navrh predlozeny RVKPP A) Pracovni skupina podle _
bodu vyse
Prosinec 2014 — Pilotni ovéFeni programu — A) MSMT Individualni projekt
ve Skolnim r. 2012/2013. narodni z ESF
Bfezen 2015 — zprava z pilotniho ovéreni Zpréava z pilotniho ovéfeni A) MSMT —
Prosinec 2015 — Narodni program schvaleny — A) MSMT _
vladou
3.5. Vypracovat konc_epgi ,koord_inace Prosinec 2012 Koncepce schvalena viadou A) MSMT Individualni projekt
prevence na krajské urovni spolu B) CA, MV, MZ — SZU, KHS narodni z ESF
s ovérovaci fazi.
3.6. Podpora vzniku a rozvoje regionalnich Cerven 2011 - pilotni ovéfeni v praxi Zprava z pilotniho ovéreni A) MSMT Vicezdrojové
center prevence rizikového chovani® a B) CA, kraje financovani
jejich zapojeni do systému primarni
prevence. Prosinec 2012 — centrum prevence rizikového Pocet krajskych center prevence | A) doporuceni krajam Individualni projekt
chovani min. ve 4 krajich rizikového chovani v r. 2012 B) MSMT narodni z ESF
3.7. Vypracovat v kazdém kraji krajsky plan Prabézné — metodické vedeni MSMT. Poé&et metodickych setkani MSMT | A) doporudéeni krajam

3 Regionalni centra prevence rizikového chovani jiz v nékterych regionech existuji a byly pilotné otestovany

-10 -




primarni prevence.

a kraje

B) MSMT

Prosinec 2012 — zpracované krajské plany
primarni prevence.

Pocet krajl, které maji
zpracované krajské plany
primarni prevence.

A) doporuéeni krajim
B) MSMT

3.8. Metodicka podpora realizace Skolské
primarni prevence metodickou podporou
Skol a Skolskych zafizeni.

Prosinec 2010 - Vypracovat u¢ebnici prevence Jednotna ucebnice prevence. A) MSMT )
rizikového chovéani pro metodiky B) CA projekt VYNSPI —
prevence a pracovniky ve hrazeno z ESF
Skolstvi.

Cerven 2011 - Zpracovat Manuél dobré praxe Manual dobré praxe. A) MSMT )
minimalniho preventivniho B) CA projekt VYNSPI —
programu ve Skolach a hrazeno z ESF
Skolskych zafizenich

Zpracovat manual zameéfeny na legélni drogy pro | Manuél. A) MSMT 300 000.-

uditele.
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Lécbha a socialni za ¢lenovani

Hlavni cil Narodni strategie 2010-2018 pro oblast Lé¢ba a socialni za¢lefiovani:

Snizit miru problémového a intenzivniho uzivanidro g

Podle dostupnych indikatori se situace v oblasti problémového uzivani drog jevi jako stabilizovana,
nicméné nepodafilo se miru probléemového uzivani v prabéhu poslednich 5 let (2005 az 2009) snizit.
Na stabilizaci problémového uzivani maze mit zasluhu i dobré pokryti CR nizkoprahovymi programy.

kterou se nedafi snizovat.

V Ceské republice je problémové uZivani drog spojovdno zejména s uZivanim pervitinu
(metamfetaminu) a opiatt/opioidd. Lécha uzivatell opiatd/opioidu je dlouhodobé
integrovana v systému péce o uZzivatele drog; az na vyjimky nejsou realizovany zadné specifické
programy uréené uzivateliim pervitinu.

Pomoc uZivateldm drog a zavislym je v CR poskytovana sluzbami rdznych typtd s relativng Sirokym
spektrem programu a s dobrou dostupnosti. Dlouhodobé vSak dochazi k poklesu poétu ambulantnich
zdravotnickych zafizeni oboru psychiatrie vykazujicich poskytovani péce uzivatelim drog; dochazi
rovnéz k regionalni nerovnosti v dostupnosti poskytované péée o uZzivatele drog (napf. substituéni
Ié¢ba). Systému byla béhem pfipravy akéniho planu vytykana dvoukolejnost péce o uzivatele
legélnich a nelegélnich drog, nedostate¢ny zajem o Iékové zavislosti, i omezené spektrum sluzeb ve
véznicich.

Oblasti, na které se aktivity v Lé &bé a socialnim za élefiovani zam éFuji*:

4. Koncepéni definovani dostupnosti a navaznost programu lé¢by a nasledné péce o uzivatele
drog.

5. Rozvoj specifickych intervenci pro vybrané cilové skupiny uzivateld drog, vcetné zvySeni
kvality substitu¢ni Ié¢by pro uzivatele opiatu.

6. Rozvoj programu pro uzivatele drog ve vézeni a udrzeni jejich dostupnosti.

Hlavni o éekavané vystupy z realizace aktivit:
- schvélena koncepce ambulantni a lGzkové adiktologické Ié¢ebné a nasledné péce,
- navrzené doporuc¢ené postupy pro uzivatele drog propusténé z 1éCby a vézeni,

- navrh doporuéeni pro zavedeni nové farmakologické nebo substituéni Ié€by a dalSich
psychosacialnich intervenci pro uzivatele metamfetaminu do praxe,

- vytvorené priklady dobré praxe pro vybrané specifické cilové skupiny,

- vypracovana metodika prace v kontextu civilnich protidrogovych standardd s ohledem na
specifické prostredi véznic,

- zvySeni poctu registrovanych zdravotnickych zafizeni poskytujicich substituéni Ié¢bu i
pacient(l v substituci.

4 Bislovani oblasti je prubézné pres cely akéni plan
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Oblast aktivit:

4. Koncep ¢éni definovani dostupnosti a navaznosti program

U Ié¢by a nasledné pé ¢e o uzivatele drog.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace s
4.1. Zmapovat dostupnost a charakter Unor 2011 — navrh vyzkumnych nastrojd a Zpracovana metodika A) MZ 300 000 -
ambulantni a lGZkoveé medicinske designu B) SRVKPP — NMS, SNN, CA '
adiktologické (AT) péce v jednotlivych . A . , s .
reqi Prosinec 2011 — provedeni studie a analyza Analyticka zprava A) MZ
gionech. , . 300 000,-
vysledku B) SNN, SRVKPP — NMS, CA
4.2. Zpracovat koncepci ambulantni a lizkové | Cerven 2011 — navrh koncepce Koncepce zvefejnéna na www A) MZ ve spolupréaci se SNN 50 000 -
adiktologické 1é¢ebné a nasledné péce. SNN B) CAA, CA, MPSV ’
Prosinec 2011 — schvaleni odbornymi Koncepce schvalena odbornymi | A) MZ ve spolupréaci se SNN .
spole¢nostmi a RVKPP spole¢nostmi a RVKPP B) CAA, CA, MPSV
Cerven 2012 — koncepce ambulantni a IGZkové | Koncepce zvefejn&na ve véstniku | A) MZ
adiktologické |é¢ebné a —
nasledné péce
4.3. Vydat doporucené postupy pro l1é¢bu a Prosinec 2010 — Specifikace, které doporucené Seznam doporuc¢enych postupd | A) MZ ve spolupraci se SNN o
dalSi intervence v adiktologii zohledriujici postupy je nutné vydat. B) ANO, CA
typy drog, vék klient(i (déti a mladistvi), = ; . . ] . -
komorbiditu pacientd, gender atd. pro Cerven 2011 — néavrh doporucenych postupl Navrh zvefejnén na www SNN A) MZ ve spolupraci se SNN 50 000 -
adiktologickeé sluzby. B) ANO, CA ’
Cerven 2012 — vydani doporuéenych postup(i | Vydané doporugené postupy ve | A) MZ
pro lecbu Véstniku MZ B) SNN -
4.4. Navrhnout zpUsob zafazeni osob Cerven 2011 — analyza s navrhy Materiél projednan RVKPP A) MPSV
ohrozenych uzivanim drog mezi cilové B) SRVKPP, A.N.O. _
skupiny opatfeni zakona o
zaméstnanosti.
4.5. Navrhnout doporu¢ené postupy pro Prosinec 2011 — navrh doporuéenych postupl Néavrh doporugenych postupt pro | A) MZ ve spolupréci s CAA 50 000 -
systematické pfedavani klientd z 1é¢by pro propusténi z [é¢by propusténi z 1é¢by B) MZ, ANO, SNN, MZ ’
do nasledné péce. N - L .
Bfezen 2012 — projednani doporucenych . A) sRVKPP _
postupu v RVKPP
Oblast aktivit:
5. Rozvoj specifickych intervenci pro vybrané cilov ~ é skupiny uzivatel @ drog, v €etné zvySeni kvality substitu  €ni Ié €by pro uzivatele opiat u.
A) Odpov édna instituce
Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) VyZadovana / doporu éena Predpoklady
spoluprace s
5.1. Novelizovat stavajici standard substituéni | Srpen 2011 Novelizovany standard opiatové | A) MZ ve spolupraci se SNN £0 000.
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substituéni 1é¢by vydany ve
véstniku MZ

B) CA
Zar 2011 Standard zvefejnén ve Véstniku | A) MZ -
MZ
5.2. Zvysit pocet lIékarfu registrovanych Prosinec 2010 — moZnost pisemného hlaSeni do | Pocet registrovanych Iékari v A) MZ .
v Narodnim registru uzivatell lékarsky registru NURLIS B) SNN
indikovanych substituénich latek ) N T N N N N N
(NRULISL) Prosinec 2011 — pfedloZeni novely zakona €. Navrh novely zakona €. A) MZ
379/2005 Sb. Viadeé CR — 379/2005Sh. B) SNN _
zména legislativni Upravy
kontroly hlasné povinnosti
Prosinec 2012 - Uplatiiovani sankci u lékar(, Pocet sankcionovanych Iékaru A) MZ

ktefi neplni hlasnou povinnost.

B) SNN, SUKL, CLK

Prosinec 2012 — Vydej substituéniho pfipravku
v lékarnach vazat na registraci
Iékare.

Vydané omezeni vydeje ze strany
SUKL

A) MZ ve spolupréaci se SUKL
B) SNN, CLnK

5.3. Zpracovat manual pro psychosocialni
komponentu substituce pro nelékarské

Prosinec 2011

Manual pro poskytovani
psychosocialni komponenty

A) MZ ve spolupréci s CAA

: A o . B) CA, SNN, sRVKPP 120 000,-
adiktologické sluzby spolupracuijici se substituce
substituénimi centry a lékafi.
5.4. Zmapovat moznosti substituéni nebo jiné | Bfezen 2011 — zmapovani moznosti substituéni | Informacni zprava pro RVKPP A) MZ ve spolupréaci s CA
farmakologické 1é¢by metamfetaminu nebo jiné farmakologické Iéby 100 000,-
s pilotnim ovéfenim a navrhem zavislosti na metamfetaminu.
doporugeni pro praxi. Prosinec 2012 — pilotni projekt substituéni nebo | Zprava z pilotniho projektu A) MZ ve spolupraci s CA
jiné farmakologické lécby B) SUKL, SRVKPP 3000 000,-
z4vislosti na metamfetaminu.
Prosinec 2012 — pilotni projekt incentivni terapie | Zprava z pilotniho projektu A) MZ ve spolupréaci s CA 3 000 000.-
(CMT) '
Prosinec 2012 — navrh pro zavedeni novych Doporuéeni predlozené RVKPP. | A) MZ ve spolupraci s CA
farmakologlpkych a ) B) SRVKPP 100 000, -
psychosocialnich intervenci do
praxe
Prosinec 2011 — vypracovani pfikladt dobré Zprava s priklady dobré praxe A) MZ ve spolupréaci s CA 100 000.-
praxe B) SRVKPP, MZ '
5.5. Vlytvofit priklady dobré praxe_v oblasti Cerven 2011 — Vytipovani jednotlivych zafizeni, | Seznam zafizeni A) sRVKPP
poradenstvi a léCby pro praci které by mohly poskytnout B) M3MT, A.N.O., CA, MPSV, —
s pfislusniky etnickych mensin pfiklady dobré praxe. kraje
s problémem uZivani drog.
P g Prosinec 2012 — vypracovani pfiklad( dobré Zprava s priklady dobré praxe A) sRVKPP 100 000 -

praxe

B) MSMT, A.N.O., CA, MPSV
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Oblast aktivit:

6. Rozvoj program G pro uzivatele drog ve v ézeni a zlepSeni jejich dostupnosti.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) VyZadovana / doporu éena Predpoklady
spoluprace s
6.1. Zefektivnit umistovani véznd Cerven 2011 — Vytvofit instrukci pro vézefiskou | Zpracovana instrukce pro A) MS (GR VS)
indikovanych k substitu¢ni lé¢bé do sluzbu a pro substituéni centra | vézefiskou sluzbu a pro B) MZ, SNN
véznic, kde je substituéni Ié¢ba v civilnim sektoru substituéni centra v civilnim
poskytovana. k systémovému zajisténi sektoru.
zachazeni s véznénymi Poéty osob zafazenych do 1éby. —
osobami, zavislymi na Pot b Které Gspedns
opiatech, které pfichazeji do I(<)C yv_(I)S?, "’b ere uspesne
vézeriskych zafizeni a u OI’]VCI y'ec uv. o
souéasné u nich jiz probiha MnozZstvi spotfebované latky.
substitu¢ni [éCba.
6.2. Sjednotit systém poskytovanych sluzeb v | Cerven 2011 — Zpracovat Metodiku préace v Metodika pfedloZzena RVKPP. A) MS (GR VS)
souladu s civilnimi Ié¢ebnymi standardy. kontextu civilnich
protidrogovych standardd s 80 000,-
ohledem na specifické
prostfedi véznic.
Prosinec 2012 — vzdélavani a trénink personalu | Pocet tréninku A) MS (GR VS) 130 000 -
véznic k metodice Pocet Gcastnikil '
6.3. Navrhnout doporu¢ené postupy pro Prosinec 2011 — navrh doporu¢enych postupu Navrh doporugenych postupt pro | A) MS (GR VS) 50 000 -
systematické pfedavani uzivatel( drog pro propusténi z vézeni propusténi z vézeni B) ANO, SNN, MZ '
propusténych z vazby a vykonu trestu do [, . . -
nasledné péce v civilnim sektoru. Bfezen 2012 — prOJedn?nl doporuéenych - A) sRVKPP _
postupu v RVKPP
6.4. Zajistit spolupraci s komunitnimi Priibézné Podet spolegnych vystupt (akce, |A) MS (GR VS)

(civilnimi) poradenskymi a Ié¢ebnymi
sluzbami pfi poskytovani sluzeb ve
véznicich, zejména pfi pfipravé na
ukonéeni vykonu trestu odnéti svobody a
predavani véznéné osoby do péce v
civilnim Zivot&®.

dokumenty, projekty, apod.).

Pocet véznénych osob
zafazenych do zafizeni nasledné
péce po ukonéeni vykonu trestu
odnéti svobody.

B) NNO, SNN, sRVKPP, MPSV

® Viz také oblast aktivit 4. Koncepéni definovani dostupnosti a navaznosti programu Ié¢by a nasledné péce o uzivatele drog.
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Shnizovani rizik

Hlavni cil Narodni strategie 2010-2018 pro oblast Snizovani rizik:

Snizit potencialni rizika spojena s uzivanim drog p  ro jedince a spole €nost

Na zakladé provedeného hodnoceni Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2005-2009 je
mozné konstatovat, Ze potencialni rizika uzivani vSech typu drog a ekonomické, zdravotni a socialni
dopady jejich uZivani na jedince a spoleénost se vCR dafi drZet v pfijatelnych mezich
a v hodnoceném obdobi se podafilo stabilizovat situaci ve sledovanych oblastech.

Na snizovani rizik uZzivani drog se vCR podili husta sit nizkoprahovych programd, ktera se
v poslednich letech vyznamné nezménila. Jedna se o sluzby prvniho kontaktu s problémovymi
uzivateli drog, proto je jejich tloha v systému drogovych sluzeb klicova a otadzka udrzitelnosti jejich
dostupnosti a kvality by méla byt prioritni.

Pocet jehel a stfikacek distribuovanych ve vymeénnych programech se kazdoro¢né mirné zvysuje,
naopak pocet provedenych testt naHIV aVHC se od roku 2004 snizil o vice nez 60 procent.
Duvodem je zejména absence rychlych test(l, ke které doslo od zacatku r. 2006 a kterou se nepodafilo

v plné mife do r. 2008" nahradit, a dale absence spoluprace drogovych sluzeb se zdravotnickymi
zafizenimi ¢i organy ochrany vefejného zdravi institucionalizovanymi na centralni Grovni.

V prostfedi (nocni) zabavy jsou stéle nejpopularnéjSimi nealkoholovymi drogami konopné latky
a extaze. Aktualné dochazi k zvySovani zkuSenosti s uzivanim pervitinu a kokainu v prostfedi no¢ni
zabavy. Ve spektru poskytovanych nizkoprahovych sluzeb nejsou dostateéné rozvinuty sluzby pro
uzivatele, ktefi nespadaji do definice problémovych uzivatelll drog (uzivatelé konopnych drog,
alkoholu a pod.).

Oblasti, na které se aktivity v Snizovani rizik zam  éruji:

7. Rozvoj zejména novych intervenci na snizeni vyskytu infekénich onemocnéni, pfedavkovani a
dalSich zdravotnich nasledkl uzivani drog mezi uzivateli drog.

ZvySeni protestovanosti uzivatell drog na infekéni onemocnéni.

Metodické ukotveni sluzeb harm-reduction poskytovanych v prostfedi no¢ni zabavy.

Hlavni o €éekavané vystupy z realizace aktivit:
- zpracované standardy dobré adiktologické praxe v Iékarnach,

- vystupy z analyzy proveditelnosti novych forem harm-reduction intervenci pro redukci aplikaci
drog mimo vefejna prostranstvi v CR,

- provedend analyza moznosti distribuce harm-reduction materilu ve véznicich,
- nérlst poctu provedenych test o dvé tfetiny oproti r. 2009,

- existence metodickych material(i a standardd pro sluzby a provozovatele no¢ni zabavy.

6V r.2008 se poprvé po dlouhé dobé témér zdvojnasobil pocet testt na HIV a VHC provedenych uzivatelim drog
v nizkoprahovych zafizenich.
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Oblast aktivit:

7. Rozvoj zejména novych intervenci na snizeni vyskytu

infek énich onemocn éni, predavkovani a dalSich zdravotnich nasledk

U uzivani drog mezi uzivateli drog

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu éena Predpoklady
spoluprace
7.1. Zapoijit lékarny do systému harm- Prosinec 2011 — definovat ulohu Iékaren Pocet a geograficka distribuce A) MZ ve spolupréci s CLnK
reduction sluzeb pro uZivatele drog. v poskytovani adiktologickych | Iékaren, které poskytuji sluzby B) SUKL, CA
sluzeb a organizaci substituéni | HR. 40 000,-
lé8by v CR v&etné definice
jejich sité.
Prosinec 2011 — vytvofit standardy dobré Zpracované a publikované A) MZ ve spolupréaci s CLnK
adiktologické praxe standardy. B) CA 100 000,-
v lékarnéach.

Prosinec 2011

— zahdjeni kurzu ,Adiktologicka
péce v Iékarné*.

Odkaz na www. stranky
Prvni absolventi kurzu.

A) MZ ve spolupréaci s CLnK
B) CA, MZ

Prosinec 2011- definovat adiktologické

Iékarnické vykony.

Seznam a definice vykon(.

A) MZ ve spolupréaci s CLnK
B) MZ

Prosinec 2011

— zavést farmaceuta jako
nositele zdravotnického
vykonu.

Zmeéna zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi.

A) MZ ve spolupréaci s CLnK
B) MZ

7.2. Provést analyzu moznosti distribuce
harm-reduction materialu ve véznicich.

Prosinec 2012

— analyza moznosti pilotniho
zavedeni distribuce HR
materialu ve véznicich

Zpracovana analyza moznosti
pilotniho zavedeni distribuce HR
materialu ve véznicich

A) MS -VS CR
B) SRVKPP

7.3. VEasné diagnostikovat a zabezpecit
Ié¢bu HIV/AIDS a virovych hepatitid ve
vykonu trestu odnéti svobody.

Prosinec 2011

— definovat postupy pro v€asnou
diagnostiku HIV/AIDS a
virovych hepatitid u (injek¢énich)
uzivatelu drog ve VTOS.

Zpracované doporuc¢ené postupy.

A) MS (GR VS)

B) Mz, Ceska hepatologicka a
Ceska gastroenterologicka
spole¢nost CLS JEP

Prosinec 2011

— definovat postupy pro lécbu

Zpracované doporucené postupy.

A) MS (GR VS)

HIV/AIDS a virovych hepatitid u B) CA, MZ _
(injekénich) uzivatelt drog ve
VTOS.

7.4. Analyza proveditelnosti novych forem Cerven 2011 Zprava s vysledky analyzy a ve A) sRVKPP

harm-reduction intervenci pro redukci
aplikace drog mimo vefejna prostranstvi
v CR.

srovnani se zahrani¢nimi
studiemi pfedloZzena RVKPP.

B) MHMP, MS, MV, CA, HR
sekce A.N.O.
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Oblast aktivit:

8. Zvys eni protestovanosti uzivatel

U drog na infek éni

onemocn éni.

Aktivity

Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu €éena
spoluprace

Predpoklady

8.1. Aktualizovat manudl pro testovani
infek&nich onemocnéni v prostredi

nizkoprahovych sluzeb.

Prosinec 2010

Manual pro testovani

v nizkoprahovych sluzbach
distribuovany a publikovany na
drogy-info.cz

A) sRVKPP-NMS
B) MZ - SzU, kraje

8.2. Vzdélavat pracovniky adiktologickych

sluzeb v problematice testovani

Pribézné, kazdorocné

Poget realizovanych vzdélavacich

akci.

A) sRVKPP-NMS

: . o . B) Szu
infekénich onemocnéni. Poget informac&nich material(i -
distribuovanych adiktologickym
sluzbam.
8.3. Zavést moznost testovani nebo Prosinec 2011 Poé&et programt provadéjicich A) sRVKPP SZU - odhad potfebné

zprostfedkovani testovani HIV, VHC a

syfilis ve vSech nizkoprahovych
adiktologickych sluzbach.

nebo nabizejicich testovani
uzivatelim drog.

B) MZ, MZ — SzU, kraje, A.N.O.

finanéni subvence na
konfirmacni vySetfeni
VHB, VHC, HIV, syfilis
u pacientd
nepojisténych u zdr.
pojistovny/ odeslanych
zafizenim: 56 500 K& —
125 000K¢&/ro¢né (dle
soucasné situace),-

8.4. Zlepsit spolupraci zdravotnickych
zafizeni s programy pro uZivatele drog v
oblasti v€asné diagnostiky a |éCby
infekénich onemocnéni mezi uzivateli

drog.

Cerven 2012

Pocet zafizeni pro uzivatele drog

spolupracujicich se zdravotnimi
Ustavy a dalSimi zdravotnickymi
zafizenimi.

A) kraje

B) MZ - SzU, Ceska
hepatologicka a Ceska
gastroenterologicka
spole¢nost CLS JEP

Oblast aktivit:

9. Metodické ukotveni sluzeb harm-reduction poskytované v

prost fedi no €éni zabavy.

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu éena
spoluprace

Predpoklady

9.1. Zpracovat standard/manudl pro
nizkoprahové sluzby k realizaci harm-
reduction sluzeb v prostfedi zabavy.

Prosinec 2010 — projednat zamér v pracovni

skupiné pro prevenci a

snizovani rizik na tane¢nich

akcich.

Zapis z jednani.

A) sRVKPP-NMS

B) pracovni skupina Prevence
a snizovani rizik uzivani
drog na tanecnich akcich
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Cerven 2011 — standard/manudl pro programy | Poget distribuovanych vytiskd. A) sRVKPP-NMS
pracujici v prostredi nocni Elektronicka verze ke stazeni B) pracovni skupina Prevence 20 000,
zabavy. na drogy-info.cz. a snizovani rizik uzivani
drog na tanecénich akcich
9.2. Vytvofit standard/doporucéeni pro Prosinec 2011 — vytvoreni standardu. Standard publikovan nebo A) sRVKPP-NMS
provozovatele no¢ni a taneéni zabavy s zvefejnén na drogy.info.cz. B) pracovni skupina Prevence
ohledem na uzivani drog a souvisejici a snizovani rizik uzivani
rizika. drog na taneénich akcich
Bfezen 2012 — distribuce standardu Pocet distribuovanych vytisku. A) sRVKPP-NMS
provozovatelim nocni a tanecni | Ejektronicka verze ke stazeni B) pracovni skupina Prevence
zabavy prostrednictvim na drogy-info.cz. a snizovani rizik uzivani 20 000,-
(nizkoprahovych) programl pro drog na taneénich akcich
uzivatele drog a protidrogovych
koordinatord.
9.3. Zajistit spolupraci nizkoprahovych Srpen 2012 Pocet spolupracujicich zabavnich | A) sRVKPP-NMS
zafizeni s provozovateli noéni zabavy. podnikd. B) pracovni skupina Prevence
Pocet spolec¢nych projektu. a snizovani rizik uzivani
drog na tanec¢nich akcich
9.4. Vypracovat pro nizkoprahové sluzby Prosinec 2012 Pocet distribuovanych vytisku. A) sRVKPP-NMS
metodicky material pro praci Elektronicka verze ke stazeni B) A.N.O., SNN CLS JEP
s intenzivnimi uzivateli konopnych drog, 100 000,-

kokainu a polyvalentnimi uzivateli drog
(také viz aktivita pro cil 4).

na drogy-info.cz.
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SniZzovani dostupnosti drog

Hlavni cil Narodni strategie 2010-2018 pro oblast Snizovani dostupnosti drog:

Snizit dostupnost drog, zejména pro mladé lidi

Nejdostupnéjsi drogou v CR jsou konopné latky, nasleduje pervitin. Roste objem zachyceného konopi,
kde tento narust souvisi predevSim s €astéjSim odhalovanim velkopéstiren a rostlin konopi. Stéle
vysoky je pocet odhalenych varen pervitinu. Ve vétSich méstech narusta dostupnost kokainu, heroin je
dostupny zejména v Praze a v Usteckém kraji. Stale vysoka je dostupnost alkoholu a tabaku, a to i v

populaci osob mladSich 18 let - divodem je mj. nedostate¢né vymahani prava v této oblasti.

Zakladnim cilem zdstava snizeni dostupnosti ilegalnich drog na éerném trhu v CR. Vzhledem
k relativné dobrému stavu v oblasti legislativni, organizacni i politické - existenci potfebnych
zakonnych predpisu, dobré mezinarodni spoluprace a funkéniho systému — je mozné dosahnout
zlepSeni pfi naplhovani uvedeného cile pfedevSim efektivnéjSim vyuzivanim existujicich podminek,
zdrojl a legislativy, pfipadné jejich dopliovanim. Nedostatky existuji zejména ve vymahéani zakona ¢.
379/2005 Sh., o opatfenich k ochrané pfed Skodami pisobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a
jinymi navykovymi latkami a 0 zméné souvisejicich zdkonu, ve vztahu k mladistvym, a dale v oblasti
vzajemné vymény informaci mezi jednotlivymi trestné-pravnimi slozkami, v zdlouhavém trestném
fizeni, nebo chybéjicich mechanismech kontroly zneuzivani legalné ziskavanych IéCiv.

Oblasti, na které se aktivity v Snizovani dostupnos  ti drog zam éfuiji:
10. Zefektivnéni odhalovani pfipadii nelegalni prepravy drog do CR a pres tzemi CR.

11. Zefektivnéni kontrolnich mechanismd pro omezeni dostupnosti drog, prekurzord pro vyrobu
drog a zneuzivanych psychoaktivnich léku.

Hlavni o €éekavané vystupy z realizace aktivit:

- zavedena vymeéna informaci mezi Celni protidrogovou jednotkou a Narodni protidrogovou
centralou Policie CR,

- vyssi efektivita skupin mobilniho dohledu zaméfenych na pfepravu drog,
- zkréceni procesu aktualizace seznamu OPL,

- omezeni zneuZziti vydeje substitu¢nich pfipravkd v Iékarnach,

- omezeni zneuziti 1ékd obsahujicich pseudoefedrin v Iékarnéach,

- navrh opatfeni pro omezeni dostupnosti pomocnych latek slouzicich pro nelegéalni vyrobu
pervitinu.
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Oblast aktivit:

10. Zefektivn éni odhalovani p fipad i nelegaini p fepravy drog do €R a pies lzemi CR.

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu €éena

spoluprace

Predpoklady

10.1.

Vytvofit informaéni kanal pro rychlou
vyménu informaci mezi Celni
protidrogovou jednotkou a Narodni
protidrogovou centralou.

Prosinec 2010

Existence efektivniho
informacniho kanélu.

A) Celni sprava
B) MV - NPC

CS-statni rozpocet

10.2.

Zvysit efektivitu skupin Mobilniho
dohledu Celni spravy pfi odhalovani
nelegalni prepravy legalnich a
nelegalnich drog.

Prosinec 2012

Pocet akci v kazdém roce v

poméru k poctu UspésSného

odhaleni nelegalni pfepravy drog.

A) Celni sprava

CS-statni rozpocet

10.3.

Pokracovat v provadéni dakladnych
celnich kontrol dovozu zbozi na zakladé
vyuziti informaci z mezinarodniho
systému NCTS (New Computerised
Transit System).

Prosinec 2012

Pocet provedenych kontrol na
zéakladé informaci z NCTS.

Pocet a druh zabavenych
legélnich a nelegalni drog

A) Celni sprava

CS-statni rozpocet

10.4.

Néakup velkokapacitniho rentgenu.

Prosinec 2012

Velkokapacitni rentgen.

A) Celni sprava

80 000 000,-

(Pozn.: tato ¢astka neni
zapocitana do celkovych
nékladu akéniho planu
vzhledem ke
kofinancovéani

z prostfedkd EU — bude
pfipadné realizovano

v zavislosti na
dostupnosti finanénich
prostfedkd Celni spravy)

Oblast aktivit:

11. Zefektivn éni kontrolnich mechanism

U pro omezeni dostupnosti nelegalnich drog, prekurzo

rt pro vyrobu drog a zneuzivanych psychoaktivnich lék u.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikéatory B) Vyzadovana / doporu &ena Pfedpoklady
spoluprace
11.1. Zrychlit legislativni proces zafazovani Prosinec 2011 — pravni analyza proveditelnosti | Navrh na Gpravu legislativniho A) MZ

novych latek na seznam kontrolovanych
latek (novela zékona €. 167/1998 Sh., o
navykovych latkach).

zkraceni procesu zafazovani

novych latek na seznam

kontrolovanych latek spolu

s navrhy doporucéeni

rdmce (navrh novely zakona).

B) MV, Celni sprava

Cervenec 2012

Novela zdkona vyhlaSené ve

A) MZ
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Sbhirce zakonda.

11.2. Zvysit miru vymahani pfestupkového Unor 2011 —  Analyza vymahani prava v Analyza s navrhy na feSeni A) MV
zakona oblasti pfestupkl na Useku drog, | identifikovanych problému.
véetné navrhu na zvySeni jeho
efektivity.
Od ledna 2012 — realizace opatfeni — —
11.3. Vypracovat metodiku postupu provadéni | Cerven 2011 Vydani metodiky v ramci MSMT | A) MSMT

orienta¢niho testovani zakua a studentt
na pfitomnost alkoholu a drog

v indikovanych pfipadech v prostorach
Skol a Skolskych zafizenich.

B) MV, sRVKPP, MZ, CA

11.4.

Stanovit opatfeni minimalizujici Gnik
IékU pro opiatovou substituéni 1éEbu na
cerny trh.

Cerven 2011

Omezeni definovano
v pFisluSnych zavaznych
normach.

A) MZ ve spolupréaci se SUKL
B) CLnK, SNN CLS JEP

11.5.

Zanalyzovat moznosti zvySené kontroly
vydeje nej¢astéji zneuzivanych Iéku
obsahujicich OPL a Iékl zneuzivanych
pro vyrobu drog v lékarnéach CR.

Prosinec 2011

Navrh opatfeni.

A) MZ ve spolupréaci se SUKL
B) CLnK

11.6.

Omezit dostupnost latek slouzicich pro
nelegalni vyrobu pervitinu, zejména lék
s obsahem pseudoefedrinu a ¢erveného
fosforu.

Prosinec 2010 — analyza a navrh pro omezeni
dostupnosti [ékl obsahujicich
pseudoefedrin.

Analyza s navrhem opatfeni

A) MZ ve spolupréaci se SUKL
B) CLnK

Od listopadu 2011 — realizace vybranych
opatfeni

SniZzena dostupnost méfena
snizenym poctem vydanych a
nelegalné dovezenych léku

s obsahem pseudoefedrinu

Podle realizovanych opatfeni

Prosinec 2010 — analyza a navrh opatfeni pro
omezeni dostupnosti
¢erveného fosforu.

Analyza s navrhem opatreni.

A) sRVKPP
B) Clenové pracovni skupiny
RVKPP pro metamfetamin

Od ledna 2012 - realizace vybranych opatfeni

Realizace opatfeni.

Podle realizovanych opatfeni

Priibézné - kontrolovat a potlatovat nelegalni
dovoz a obchod s efedrinem,
Iéky obsahujicimi
pseudoefedrin a ¢ervenym

Pocet a objem zachytl

A) MV - NPC
B) Celni sprava

fosforem.
11.7. Zména zakona 167/1998 Sh. o Prosinec 2011 — novelizace zakona €. 167/1998 | Navrh na Upravu legislativniho A) Mz
navykovych latkach a o zméné Sh. rdmce (navrh novely zakona)
nekterych dalSich zékond, predevsim za - predlozeni VIadé CR
ucelem rychlejSiho zafazeni OPL na - N .
z&kladé rozhodnuti organti OSN/EU Cervenec 2012 Novela zadkona vyhlaSena ve A) Mz
Shirce zakona
11.8. Stanovit opatfeni k omezeni prodeje Cerven 2011 — Vypracovani analyzy moznych Zpracovani analyzy s navrhy na | A) MV

komponentl k indoor péstovani
marihuany .

opatfeni

feSeni identifikovanych problému.

Od ledna 2012 — realizace opatfeni

Podle realizovanych opatfeni
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Monitoring, vyzkum, hodnoceni

Tato oblast byla obecné hodnocena jako dobrd — podafilo se zabezpecit mapovani drogové situace,
pravidelné poskytovani a dobrou dostupnost informaci, doslo ke konsolidaci drogového informaéniho
systému, k posileni publika¢ni ¢innosti a ke zlepSeni poskytovani informaci prostfednictvim webovych
stranek.

Dulezitym nastrojem pro koordinaci drogového informacéniho systému k monitorovani drogové situace
a prijatych opatfenich na narodni Grovni je Narodni akéni plan drogového informacniho systému
(NAPDIS). Ten stanovuje podrobny plan aktivit monitoringu a vyzkumu v obdobi 3 let (tj. po dobu
realizace Akéniho planu 2010-2012) a definuje odpovédnost jednotlivych rezortl a subjektld za
sledovéani klicovych indikatord a dalSich dat. Akéni plan 2010-2012 (kromé zabezpeceni realizace
klicovych informacnich zdroju a studii) ponechava konkrétni definovani aktivit v oblasti monitoringu na
NAPDIS a definuje specifické cile v oblasti vyzkumu a poskytovani informaci.

Snahou bude udrzet tento pozitivni trend v dobré dostupnosti informaci. Byly vSak identifikovany
nékteré oblasti, které nejsou dostate¢né zmapovany a na néz se zamérfuji aktivity Akéniho planu
2010-2012.

Oblasti, na které se aktivity v Monitoringu, vyzkum u a hodnoceni zam éfuji:
12. Rozvoj drogového informaéniho systému zaméFfeného na monitorovani situace v oblasti drog.
13. Dostupnost specifickych informaci s dosud omezenou dostupnosti.
14. Evaluace protidrogové politiky a jednotlivych opatfeni.

15. Sifeni informaci o drogové problematice odborné i laické vefejnosti.

Hlavni o éekavané vystupy z realizace aktivit:
- pravidelna dostupnost aktualnich dat z 5 kli€ovych epidemiologickych indikatord,
- dostupna data o klientech a intervencich v drogovych sluzbéach,
- pravidelna data o preventivnich programech v prostfedi Skol,
- data o intenzivnim uzivani konopnych drog,
- data o uzivani drog mezi vézni a o dostupnych HR a Ié€ebnych opatfenich,
- data o zneuzivani Iéka s psychotropnim G¢inkem,
- evaluace Ak¢niho planu protidrogové politiky,
- navrh nastroju pro hodnoceni G¢innosti 1éCby,

- zmapovani uzivani drog v téZko dosazitelnych subpopulacich uzivatell drog (etnické menSiny;
mobilni uzivatelé; starSi uzivatelé drog a seniofi; komeréni sexualni pracovnici),

- zprava ze studie nakladd (zne)uzivani navykovych latek v CR,

- hodnoceni dopadu zmén trestni legislativy platné od r. 2010.
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Oblast aktivit:

12. Rozvoj drogového informa éniho systému zam éFeného na monitorovani situace v oblasti drog.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace
12.1. Zabezpedovat koordinaci a realizaci Prosinec 2010 — Zpracovat Narodni akéni plan | NAPDIS projednan RVKPP. A) sRVKPP - NMS —
drogového informaéniho systému. drogového informaéniho
systému na tfileté obdobi,
korespondujici s obdobim
Akéniho planu protidrogové
politiky 2011-2012.
Cervenec 2013 — Vyhodnoceni NAPDIS Zprava o realizaci NAPDIS A) sRVKPP - NMS —
projednana RVKPP.
12.2. Zabezpedit realizaci kli¢ovych 2010 - Realizace studie Tanec a drogy. Publikace zakladnich vysledku A) sRVKPP - NMS 80 000,-
rozsahlych celonarodnich studii v oblasti vr.2010.
uzivani drog v populaci. Publikace zpravy v r. 2011.
2011 - Realizace vyzkumu Evropského Publikace zakladnich vysledkl v | A) sRVKPP — NMS 1 500 000,-

Skolniho prazkumu uzivani alkoholu a
drog (ESPAD).

r. 2011
Publikace zpravy v r. 2012

B) Psychiatrické centrum Praha

na sbérnou fazi studie.

2012 — Realizace Celopopula¢ni studie
zamérfené na uzivani nelegalnich drog.

Publikace zakladnich vysledk(
vr. 2012

Publikace zpravy v r. 2013

A) sSRVKPP — NMS

2 000 000,-
na sbérnou fazi studie.

2011 - Sero-behavioralni studie prevalence Publikace zakladnich vysledk A) sRVKPP — NMS Schvéleni studie IGA
(prafezova Cast) a incidence vr. 2012 B) CA Mz CR
(prospektivni ¢ast) HIV, VHB, VHC a Publikace zpravy v r. 2013
syfilis mezi klienty nizkoprahovych
programl.
12.3. Systémové doresit realizaci drogového | Prosinec 2010 Navrh systémového feSeni A) MZ CR - HSHMP-referat 2 500 000,-

informacniho systému v oblasti
vyzadané lécby uzivatel(i drog

v podminkach KHS (kli¢ovy indikator
TDI pro EMCDDA) véetné jejiho
financovani

projednan RVKPP

drogové epidemiologie

(Pozn.: pro KHS)

12.4. Vytvofit podminky pro moznost
propojeni dat Vézeriské sluzby (o
Ié€enych z vézeriské populace) s
registrem zadosti o [é¢bu (vedeny HS
HMP).

Prosinec 2011

Data z Ié€by ve vézeni hlaSena
v ramci indikatoru zadosti o 1é¢bu
spojenou s uzivanim drog (TDI)

A) RVKPP — NMS

B) GR VS, HS HMP - referat
drogové epidemiologie

3000 000,-
(néklady MS — GR VS)

12.5. Zajistit sbér dat o dostupnosti a kapacité
sluzeb pro uZivatele drog a zavislé na
drogach, o poskytnutych vykonech a
intervencich, o klientech/pacientech v

drogovych sluzbach.

Pribézné — Provoz elektronické aplikace pro
jednotny sbér dat o klientech a
intervencich v drogovych
sluzbach (UniData, PrevData a
dalsi) - prubézné

Pocet program(l vyuzivajicich
elektronické aplikace.

A) sRVKPP — NMS

1 500 000,-
(Pozn.: 500 tis ro¢né)
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12.6. Vytvofit nastroje jednotné evidence
osob v rtznych databazich pfi
zachovani jejich anonymity z dGvodu
minimalizace rizika duplicitnich Gdaji a
propojovani databazi.

Cerven 2012

Navrh postupl a algoritmu.

A) sSRVKPP - NMS

150 000,-

Oblast aktivit:

13. Dostupnost specifickych informaci s dosud omezenou

dostupnosti.

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu ¢ena
spoluprace

Predpoklady

13.1. Zabezpedit sbér dat o dostupnosti a
charakteristikach preventivnich
program( v prostfedi Skol a Skolskych
zafizeni.

Prosinec 2011 — vytvoFeni systému vykaznictvi | Metodika pro sbér dat na A) MSMT o
v linii ,8kola — krajsky jednotlivych drovnich rezortu Individualni projekt
koordinator prevence — MSMT. narodni z ESF
MSMT".

Kazdoro¢né od r. 2011 — pravidelny a Poéet a charakter preventivnich | A) MSMT

standardizovany sbér dat.

program( ve Skolach a Skolskych
zafizenich.

Pocet zakl a dalSich pfislusnikd
cilovych skupin preventivnich
programa.

Individualni projekt
narodni z ESF

13.2. Zabezpedit sledovani intenzivniho
uzivani konopnych drog (charakteristika
populace, vzorce uzivani drog, dasledky

uzivani).

Prosinec 2011 — lokalizace (preklad a
testovani) v zahranici
pouzivanych Skal méficich
intenzivni uzivani konopnych
drog (CAST, SDS, PUM nebo
CUDIT)

Publikace obsahujici adjustované
vyzkumné nastroje.

A) sRVKPP — NMS
B) Centrum adiktologie

500 000,-

Prosinec 2012 — aplikace Skal méficich
intenzivni uzivani konopnych
drog v populacnich Setfenich
a studiich.

Data o intenzivnim uzivani
konopnych drog v ¢eské populaci
ve VZ o stavu ve vécech drog.

A) sRVKPP — NMS

Realizace celopopulaéni
studie, jejiz soucasti by
sledovani intenzivniho
uzivani konopi.

13.3. Zabezpecit sbér dat o uzivani drog a
nasledcich uzivani mezi vézni a o

dostupnych HR a lé¢ebnych opatfenich.

Prosinec 2010 — Definice rozsahu a zplsobu
sbéru dat ve vézeriské
populaci.

Postupy a nastroje pro sbér dat
definovany ve vnitfnich
predpisech GR VS.

A) MS-GR VS
B) SRVKPP — NMS

Priibézné — sbér dat a jejich distribuce

Data zvefejnéna ve Vyroéni
zpravé o stavu ve vécech drog v
CR

A) MS-GR VS
B) SRVKPP — NMS

13.4. Mapovat uzivani drog ve skrytych a
opomijenych populacich (t€hotné Zeny a
matky; etnické menSiny; mobilni

uzZivatelé; starSi uzivatelé drog a seniofi;

Cerven 2011 — Souhrn dostupnych informaci a
definice potfeb mapovani
uzivani drog a rizikového
chovani ve (skrytych)

Zpréava projednana RVKPP.

A) SRVKPP

B) RV pro zal. romské mensiny,
RV pro narodnostni mensiny

-25-




komeréni sexudlni pracovnici).

subpopulacich.

13.5.

Zmapovat dostupné informace o

OPL.

Prosinec 2011 — Prehled informacnich zdrojl a | Informacni zprava pro sRVKPP A) MZ — SUKL
dostupnych dat o zneuzivani _
|ékd s obsahem OPL z oblasti
kontroly Iégiv

Prosinec 2011 — Prehled informacnich zdroji a | Informacni zprava pro sRVKPP MZ — UZIS

dostupnych dat o zneuzivani
Iékl s obsahem OPL z oblasti
zdravotnické statistiky

vyvolavajici zavislost mezi
vézni.

Informacni zprava pro sRVKPP

A) MS-GR VS

Rijen 2012 —
dostupnych dat o zneuzivani
1€kl s obsahem OPL .

Prehled informacénich zdroji a

Zprava o prehledu informacnich
zdrojl

A) sSRVKPP — NMS

Oblast aktivit:

14. Evaluace protidrogové politiky a jednotliva opa

treni

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu €éena
spoluprace

Predpoklady

14.1.

Zabezpecdit dostupnost nastroji pro
hodnoceni G¢innosti IéCby a dalSich
intervenci na individualni drovni klienta.

Prabézné

Banka evalua¢nich nastroju
drogy-info.cz

A) sRVKPP - NMS

14.2.

Provest studii nakladd na (zne)uzivani
tabaku, alkoholu a dalSich drog v CR.

Prosinec 2012

Zprava ze studie

A) sRVKPP ve spolupraci s CA

Podpora studie
z vyzkumnych
grantovych prostfedka.

14.3.

Vyhodnotit dopady zmény trestni

Prosinec 2012

Hodnotici zprava projednana

A) MS

100 000,-
legislativy v oblasti drog od ledna 2010. RVKPP.
14.4. Vyhodnocovat opatfeni omezujici Priibézné — ¢innost pracovni skupiny RVKPP Pocet setkani pracovni skupiny. | A) sRVKPP - NMS _
dostupnosti prekurzord a pomocnych pro metamfetamin.
latek na vyrobu pervitinu. Prosinec 2012 — analyza dostupnych dat. Hodnotici zprava o dopadu A) sRVKPP - NMS .
opatreni.
14.5. Do kritérii hodnoticich UspéSnost Leden 2012 Hodnotici kritéria obsahujici nové | A) MV

odhalovani drogové kriminality doplnit
nové indikatory (mnoZzstvi drog
prokazanych v ramci trestniho fizent,
mira pravomocnych rozsudku ve vécech
a pfipadné mnozstvi zajiSténého
majetku pochazejiciho z trestné
¢innosti).

indikatory jsou standardné
vykazovana v ramci potirani
drogové kriminality.

Informace uvadéné ve Vyroéni
zpravé o stavu ve vécech drog v
CR

B) sRVKPP — NMS, MS
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14.6. Evaluace Akéniho planu protidrogové
politiky.

Prosinec 2010 a 2011 — prabézné hodnoceni
implementace Akéniho planu
2010-2012

Zprava o prabéhu implementace
AP

A) SRVKPP

B) vécné pfislusné rezorty a
subjekty

200 000,-
(Pozn.: Elektronicka
web. aplikace pro
sledovani pInéni ukolu
AP)

Listopad 2012 — evaluace vysledk( Akéniho

Evaluace vysledka AP

A) sRVKPP

planu 2010-2012 (externi). B) vécné piislusné rezorty a 100 000.-
subjekty
14.7. Hodnoceni protidrogové politiky kraju Kazdoro¢né, Cerven Pocet kraju realizujicich B) doporuceni krajiim _
hodnoceni
Oblast aktivit:
15. Sifeni informaci o drogové problematice odborné i laic ké verejnosti.
A) Odpov édna instituce
Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikéatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace
15.1. Zpracovat Vyro€ni zpravy o stavu ve Rijen kaZzdoro&né& — predloZeni Vyro&ni zpravy | Zprava projednana RVKPP a A) sRVKPP - NMS
vécech drog v CR a publikovat je. RVKPP a vladé pro informaci. | vlada. 750 000,-

Pocet elektronickych verzi
stazenych z drogy-info.cz.

(Pozn.: 250 tis. ro€né)

15.2. Zpracovat a zabezpecit distribuci
edi¢nich fad NMS a sRVKPP.

Priibézné - zpracovani a distribuce edi¢ni fady -

Pocet distribuovanych vytisku.

A) sRVKPP - NMS

- - 1 800 000,-
Monografie, Metodika, Poget elektronickych verzi (Pozn.: 400-900 tis.
Vyzkumné zpravy, periodikum | g4a50nvch 7 drogy-info.cz. ro¢ng)
Zaostfeno na drogy
Priibézné - zpracovani a distribuce edi¢ni fady | Pocet distribuovanych vytiska. A) sRVKPP a NMS
Jprotidrogova politika® (narodni | pzet elektronickych verzi 600 000, -

protidrogova strategie, akéni
plany, evaluace strategickych
dokument(, atp.)

stazenych z drogy-info.cz.

(Pozn.: 200 tis. ro¢né

Priib&zné - zpracovani a distribuce ediéni fady | Poget zobrazeni elektronické A) SRVKPP — NMS 600 000.-

ePublikace. verze z drogy-info.cz (Pozn.: 200 tis. rocné

15.3. Zabezpedit provoz a rozvoj internetové | Pribézné - provoz portalu drogy-info.cz. Funkéni prezentace. A) sRVKPP — NMS 1200 000,-
prezentace protidrogoveé politiky. Analyza statistik navitévnosti (Pozn.: 400 tis. ro¢né
Priibézné — provoz stranek www. vlada.cz Funkéni prezentace. 900 000,-

(vEetné aplikaci pro dotaéni
fizeni)

Analyza statistik navstévnosti

A) sRVKPP

(Pozn.: 300 tis. ro¢né
provoz CADROS)

Pribézné - provoz dalSich internetovych
prezentaci subjektl
protidrogové politiky a
drogového vyzkumu.

Funkéni prezentace.
Analyza statistik navstévnosti

A) rezorty, AN.O, SNN CLS
JEP, SZU, Centrum
adiktologie
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15.4. Zajistit vyuziti novych komunikacnich
kanall (napf. socialnich siti jako

Facebook nebo Twitter) pro Sifeni
informaci o drogové problematice.

Prosinec 2011

Odkazy na konkrétni nové
komunika¢ni kanaly

A) sRVKPP — NMS

15.5. Sifit povédomi o nebezpedich
plynoucich z laboratofi na vyrobu
pervitinu a péstiren marihuany.

né

[0
N¢

Prab

Zpusoby osloveni verfejnosti,
Zpétné vazby.

A) MV
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Koordinace a financovani

Podle nazoru expertt se na zakladé predchozi strategie podafilo dosahnout zlepSeni koordinace na vSech
urovnich protidrogové politiky. Paralelné s timto tvrzenim ale oznacili neprovazanost a chybéjici zpétnou
vazbu mezi subjekty a pfetrvavajici rezortismus jako oblasti, které se nepodafilo v priibéhu uplynulych 5
let vyfesit. Jako dalSi problémy, které se nepodafilo v pribéhu 5 let vyfeSit v oblasti financovani zlstavaji
roztfiSténost (nesjednoceni) dota¢niho financovani na Grovni rezortd a RVKPP, management dotaci ze
strany statnich organizaci, tj. pozdni vyplaceni dotaci, pozdni definovani priorit apod. nebo nemoznost
viceletého financovani certifikovanych osvédcéenych sluzeb.

Zavedeni systému standardizace a certifikace kvality sluzeb pracujicich s uzivateli drog v r. 2005 bylo
vyznamnym krokem v zabezpeceni kvality sluzeb, nicméné Uskalim zavedenych certifikaci zistava a je i
nadéle vicekolejnost hodnoticich systém( jednotlivych rezortd, jejich vzijemné prekryvani
a neakceptovani ze strany nékterych centralnich instituci. Stale je pocitovana absence standardd kvality
pro nékteré typy sluzeb, zejména se to tyka oblasti prevence, kde je pocitovana potfeba vytvofit jednotné
nastaveni kritérii kvality (standardd) a nastroju hodnoceni kvality a efektivity programu primarni prevence.
Vnimana je také potfeba zabezpedit systém vzdélavani v protidrogové problematice zaméstnanctl vefejné
spravy a specifickych profesnich skupin.

Podle zavérl z pracovnich skupin se aktudlni otazkou k feSeni stava otdzka vhodnosti a moznosti zmény
systému financovani a hledani novych systémovych mechanisml financovani opatfeni a sluzeb
protidrogoveé politiky.

Oblasti, na které se aktivity Koordinace a financov ~ ani zam éfuji:
16. Efektivni koordinace protidrogové politiky na narodni a mistni Grovni.
17. ZvySeni kvality sluzeb a posileni mechanismu jejiho ovéfovani.

18. Efektivni financovani protidrogové politiky.

Hlavni o €ekavané vystupy z realizace aktivit:

- systém vzdeélavani pro krajské a mistni koordinatory, pro pedagogy a zaméstnance vézenské
sluzby,

- jednotné standardy a systém kontroly kvality pro vSechny typy prevence,
- analyza moznosti zmény financovéani protidrogové politiky,

- vykony adiktologické péce hrazené z vefejného zdravotniho pojiSténi.
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Oblast aktivit:

16. Efektivni koordinace protidrogoveé politiky na

narodni a mistni Grovni

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce
B) Vyzadovana / doporu €ena
spoluprace s

Predpoklady

16.1. Vyuzivat zavedené koordinaéni
mechanismy na narodni Grovni v oblasti
protidrogové politiky.

min. 4x ro¢né - jednani Rady vlady pro Pocet jednani A) RVKPP o
koordinaci protidrogove politiky | zaznamy z jednani. B) v&cné pislusné subjekty
min. 2x -4x ro¢né - jednani jednotlivych Vyborl | Pocet jednani A) sRVKPP

RVKPP

Zaznamy z jednani.

B) vécné pfislusné subjekty

Cinnost sekretariatu RVKPP

Pocet zaméstnancl

Hodnoceni €innosti ve Vyroéni
zpravé o ¢innosti RVKPP

A) SRVKPP

Sekretariat RVKPP je
organizaéni sougasti UV
a na jeho ¢innost jsou
rozpoc¢tovany dostate¢né
finanéni prostfedky.

16.2. Zpracovat Akéni plan realizace Narodni | Prosinec 2012 — navrh akéniho planu 2013- Navrh projednan RVKPP. A) sRVKPP
strategie protidrogové politiky na obdobi 2015 B) &lenové RVKPP -
2013-2015. -
Unor 2013 — schvaleni akéniho planu na 2013- | Akéni plan projednany viadou A) sRVKPP _
2015
16.3. Zajistit systémové vzdélavani riznych Rijen 2011 — systém akreditovaného vzdé&lavani | Popis systému A) MV

aktéra protidrogové politiky.

pro krajské protidrogové
koordinatory, mistni
protidrogové koordinatory,
krajské Skolské koordinatory a
Skolni metodiky prevence,
popft. krajské koordinatory pro
romské zalezitosti a romské
poradce.

Vypracované curriculum
(pfedlozeno na RVKPP)

B) CA, MSMT, sRVKPP, RV
pro zal. romské mensiny

Prubézné — akreditované kurzy a vzdélavani
v aktualnich trendech
zachazeni s uzivateli drog pro
zaméstnance Vézenské
sluzby, ktefi pracuji s drogové
zavislymi véznénymi osobami.

Pocet kursl a Skoleni
Pocet proskolenych osob

A) MS - VS CR
B) SRVKPP, CA

Prosinec 2011 — jednotny systém vzdélavani
v prevenci rizikového chovani
pro pedagogy ve Skolstvi na
bazi kreditniho systému
celoZivotniho vzdélavani.

Popis systému

Vypracované curriculum
(predlozeno na RVKPP)

A) MSMT
B) CA

Individualni projekt
ostatni z ESF- VYNSPI

16.4. Vytvoreni celonarodni koncepce
celozitovniho vzdélavani v oboru
adiktologie pro profesi adiktologu.

Prosinec 2011 — pfedlozZeni koncepce

Koncepce

A) sRVKPP ve spolupraci s CA
B) CAA

Rozvojové programy VS

Prosinec 2011 — dokonc&eni ovérovaci faze

Overeni klicovych kurz(

A) sRVKPP ve spolupraci s CA
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Kurikula kurz(
Pocet ucastnikl
Provedena evaluace

B) CAA

Leden 2012 — zah4jeni realizace

Fungujici organiza¢ni systém
Bézici akreditace
Pocet kurz( celkem

A) sRVKPP ve spolupraci s CA
B) CAA

16.5. PokraCovat v realizaci a budovani
systému vzdélavani ve
zdravotnickém oboru adiktologie.

Prosinec 2011 — dokongit tvorbu pregradualniho
systému vzdélavani oboru
adiktologie na Grovni
bakalafského a magisterského
oboru.

Popis systému
Vypracované curriculum
(pfedlozeno na RVKPP)

A) sRVKPP ve spolupraci s
CA

Rozpocet 1. LF UK

Leden 2011 - otevieni kvalifikaéniho kurzu
v oboru adiktologie

Akreditace kurzu
kurikulum kurzu
pocet Ucastnikl

A) sRVKPP ve spolupréaci s
CA

Hradi G¢astnici sami
v kombinaci s pfispévky

Prosinec 2012 — dokonéeni pfiprav a akreditace
mezinarodniho programu
adiktologie v anglickém jazyce
na magisterské Urovni.

Popis systému

Vypracované curriculum
(predlozeno na RVKPP)

Zahajeni akreditace

A) sRVKPP ve spolupraci s
CA

Rozpocet 1. LF UK a
projektova podpora
MSMT a ESF projekty

Prosinec 2012 — dokonéeni pfiprav a akreditace
PHD programu v adiktologii
jako samostatného
doktorandského programu.

Popis systému

Vypracované curriculum
(predlozeno na RVKPP)

Zahajeni akreditace

A) sRVKPP ve spolupréaci s
CA

Rozpocet 1. LF UK a
projektova podpora
MSMT a ESF projekty

16.6. Zpracovavat strategické dokumenty
protidrogové politiky kraje (krajské
strategie, akéni plany).

Priibézné — zpracovat strategické dokumenty

Pocet krajil se zpracovanymi
aktualnimi strategickymi
dokumenty

B) doporuceni krajum a obcim

Priibézné - Hodnoceni krajskych akénich plant
a/nebo strategii.

Pocet kraju s realizovanym
hodnocenim strategickych
dokument(.

B) doporuceni krajim a obcim

16.7 Zintenzivnit spolupraci krajskych Priibézné Pocet realizovanych spole¢nych | B) doporucéeni krajim a obcim
protidrogovych koordinatord, krajskych setkani )
Skolskych koordinatort a koordinatorti
pro romské zaleZitosti

16.8. Zintenzivnit spolupraci mezi Policii Priibézné Pocet realizovanych spoleé¢nych | A) MV

CR, krajskymi protidrogovymi
koordinatory a zainteresovanymi
zastupci nevladnich organizaci.

setkani zastupcu relevantnich
organizaci a instituci.

B) sRVKPP, kraje
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Oblast aktivit:

17. ZvySeni kvality sluzeb a posileni mechanism

u jejiho ov érovani.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ené Predpoklady
spoluprace s
17.1. Aktualizovat a pFipadné rozsifit Duben 2012 - jednotné standardy pro vSechny | Standardy schvalené RVKPP. A) MSMT
certifikacni standardy kvality programd typy prevence (primarni, B) CA Individulni projekt
prevence MSMT. sekundarni a terciarni), tj. ostatni z ESF- VYNSPI
alternativni verzi standardd
rozvijejici sou€asny model.
Srpen 2012 — schvéleni standard(l RVKPP. Schvalené standardy A) MSMT Individualni projekt
Zéaznam z jednani RVKPP ostatni - VYNSPI -
Srpen 2012 — zah4jeni certifikadniho procesu. | Podet A) MSMT Individualni projekt -
autorizovanych/certifikovanych ostatni - VYNSPI, dale
programt a subjektti z rozpoCtu MSMT
Prosinec 2011 — jednotny systém kontroly Metodika kontroly kvality a A) MSMT
kvality a efektivity prevence ve | efektivity poskytovatel(l B) CA
Skolstvi - kompletni metodika | preventivnich programa ve Individulni projekt
(nastroje) kontroly Skolstvi. narodni
poskytovatel prevence na
padé Skol a Skolskych zafizeni
pro CSl a MSMT.
17.2. Rozsifit certifikaéni standardy kvality Prosinec 2011 — uskuteénit analyzu potfebnosti | Zprava z analyzy. A) sRVKPP

drogovych sluzeb a certifikaci RVKPP. rozSifeni stavajiciho systému B) v&cné prislusné rezorty, 100 000,-
certifikaci. experti
Prosinec 2012 — zpracovani standard( pro Standardy pro dalSi typy sluzeb. |A) sRVKPP
nove typy sluzeb. Odkaz na www jejich zvefejnéni. | B) vécné pFislusné rezorty, 50 000,-
experti
17.3. Zabezpedit fungovani a realizaci Bfezen (ro¢né) — vyclenit na proces certifikace | Objem financi na certifikace A) sRVKPP
systému certifikaci. sluzeb pro uZzivatelé drog Poget provedenych certifikaci 3000 000.-
potfebny objem finanénich '
prostredku
Bfezen (roéné) — vyclenit na proces certifikace | Objem financi na certifikace A) MSMT
programu prevence potfebny | poget provedenych certifikaci 1000 000.-
objem finanénich prostfedkd.
17.4. Analyzovat a navrhnout moznosti Prosinec 2012 Material projednan RVKPP. A) sRVKPP
provazani nastrojl hodnoceni kvality B) MPSV —

RVKPP a MPSV.
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Oblast aktivit:

18. Efektivni financovani protidrogové politiky

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace s
18.1. Realizovat dotac¢ni fizeni rezortl a Kazdoro¢né do 30.4.— koordinace priorit Material projednany RVKPP A) RVKPP
RVKPP v souladu s prioritami Akéniho jednotlivych dotacnich Fizeni B) vé&cné prislusné rezorty
planu protidrogové politiky a v mezich RVKPP a rezortl véetné —
pusobnosti jednotlivych resortd. pfedpokladaného objemu
finanénich prostfedkd.
18.2. Analyza finanénich potfeb dostupné sit& | Cerven 2011 — Analyza souc¢asného stavu Zprava z analyzy predlozena A) sRVKPP
drogovych sluzeb prevence a léCby. s ohledem na rizné zdroje RVKPP. 50 000 -
financovani — statni, kraje, ’
obce, ostatni
Prosinec 2011 — vydefinovani a vycisleni Definice minimalni sité sluzeb. A) sRVKPP
minimalni sité sluzeb. B) vécné p‘r‘is|uéné rezorty, 20 000,-
kraje, ANO, SNN, CAA
18.3. Zavést moznost viceletého projektovani | Zari 2012 Pocet rezortd s dotacnim fizenim | A) sRVKPP, MPSV, MZ MS,
do dotacnich fizeni rezortl v oblasti na rok 2013 umoznujici viceleté MSMT
protidrogové politiky. projektovani.
Souhrnna zprava o podminkach -
dotacnich Fizeni rezortli na
podzimni jednani RVKPP v roce
2012
18.4. V navaznosti na schvalenou koncepci Prosinec 2011 — vydefinovat seznam Seznam vykon(.. A) sRVKPP
adiktologickych sluzeb zavést specifickych adiktologickych B) MZ, CA, SNN a GAA, ZP 100 000,-
financovani zdravotnickych vykon( a pfipravit jejich popis
adiktologickych sluzeb z vefejného Duben 2012 — formulovat model adiktologické | Navrh modelu. A) MZ
zdravotniho pojisténi. pé.(v.:ve brrflzené ze zdravotniho B) SNN, GAA, CA, RVKPP, ZP S
pojisténi
18.5. Zpracovat navrh zmény systému Bfezen 2011 — pracovni skupina Zaznam z prvniho jednani a A) sRVKPP
financovani protidrogové politiky — slozeni skupiny. B) pfislugné odpovédné rezorty, 50 000,-
ovéfeni moznosti jako napf. viceleté experti
financovani, financovani za sluzbu . S . . . . . -
formou vefejné zakazky, vyuziti dalsich Prosinec 2012 — analyza financovani. Zpra\_/a a zaveéry z pracovni A) prvacovnl §kup|na dle
skupiny. prfedchoziho bodu 100 000,-

zdroju financovani apod.

-33-




Mezinarodni spoluprace

Vroviné globalniho vnimani drogového problému a predevSim v oblasti boje proti nelegalnimu
obchodu s drogami ma mezinarodni spoluprace zasadni vyznam. Na tomto poli bylo dosazeno
nékolika vyznamnych Gspéchl, zvlasté pak vykonem a nasazenim ¢eskych expertd v pribéhu Cz
PRES. Nicméné prestoze je povazovana mezinarodni spoluprace za dulezitou oblast protidrogové
politiky, je vniman maly zajem o agendu mezinarodni spoluprace ze strany nékterych resortd.

Nepodafilo se vybudovat jednozna¢ny mechanismus pro posuzovani a zafazovani novych latek do
seznamu navykovych latek, nepodafilo se odstranit nedostatky v sdileni informaci mezi jednotlivymi
subjekty protidrogové politiky (mezirezortni komunikace). Za vyznamnou slabou strankou v r. 2009 je
povaZovana smiuvni spoluprace CR s neélenskymi zemémi EU nebo absence pravni Gpravy trestni
odpovédnosti pravnickych osob v narodnim pravnim systému.

Zavedeni trestni odpovédnosti pravnickych osob by mélo umoznit ratifikaci a implementaci dilezitych
mezinarodnich dmluv jakymi jsou UNTOC (United Nations Convention Against Transnational
Organised Crime ) a UNCAC (United Nations Convention against Corruption) jenz se oblasti drog také
dotykaji. SpInéni uvedeného ukolu, které je ulozeno usnesenim vilady ¢. 1451/2009 je proto dulezitym
predpokladem i pro mezinarodni spolupraci v oblasti drog.

Oblasti, na které se aktivity v Mezinarodni spolupr ~ &ci zam éruji:

19. Posileni prestize a aktivni zapojeni CR na mezinarodni Grovni a vramci mezinarodni
spolupréace v oblasti protidrogové politiky.

Hlavni o éekavané vystupy z realizace aktivit:

- ratifikace a implementace dllezitych mezinarodnich Umluv, jejichZ ratifikaci branila absence
zavedeni trestni odpovédnosti pravnickych osob (v navaznosti na Ukol uloZzen usnesenim
vlady €. 1451/2009),

- posileni zapojeni Ministerstva zahrani¢nich véci, Stalého zastoupeni v Bruselu, stalych misi
pfi mezinarodnich organizacich a zastupitelskych Ufadd do mezinarodni protidrogové politiky
(zpravodajstvi, ucast na zasedanich a jednanich, stykova ¢innost zaméfena na drogovou
problematiku, navazovani kontaktu),

- koordinace prezentovani priorit CR na mezinarodnich férech, prosazovani zajmua CR
v mezinarodnich institucich UNODC, HDG EU, EMCDDA, apod.,

- posileni aktivit CR vigi regiondm a zemim produkce a tranzitu drog (Afghanistan, Latinska
Amerika, Stfedni Asie, zapadni Afrika, zapadni Balkan).
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Oblast aktivit:

19. Posileni prestize a aktivni zapojeni

CR na mezinarodni Grovni a v ramci mezinarodni spolu

prace v oblasti protidrogové politiky.

Aktivity

Termin / Milniky

Vystupy / Indikatory

A) Odpov édna instituce

B) Vyzadovana / doporu €ena
spoluprace s

Predpoklady

19.1.

Prosazovat zahrani¢ni geografické
priority CR v oblasti mezinarodni
spoluprace v protidrogové politice.

Bfezen 2011 — definovat geografické priority | Definované geografické priority A) Mzv
CR. B) SRVKPP -
Prubézné — zajistit prosazovani definovanych Mnozstvi vy€lenénych finanénich | A) MZV

priorit.

prostfedku

B) vécné pfislusné resorty
RVKPP

Dostatek finanénich
prostredkd

19.2.

Koordinovat a prosazovat tematické
priority ¢eské drogové politiky v
organech EU, OSN a Rady Evropy.

Leden - kazdoro¢né

Definované priority Ceské
protidrogové politiky pro oblast

mezinarodni spoluprace — ¢innost

Rezortni koordina¢ni skupiny.

A) MzV
B) sRVKPP, ¢lenové RKS

19.3.

Koordinace pfi poskytovani
dobrovolnych finanénich prispévku
mezinarodnim organizacim v oblasti
protidrogové politiky.

Leden, kazdoro¢né — informovat o finanénich
prostfedcich poskytnutych
v minulém roce.

Zprava pro RVKPP

A) MzV
B) ¢lenové RVKPP

Leden, kazdoro¢né — informovat o
planu/vyhledu na poskytnuti
finanénich prostfedkd na
bézny rok

Zpréava pro RVKPP

A) MzV
B) ¢lenové RVKPP

Cerven 2011 — koordinace MZV a dalsich
rezortll pfi definovani priorit a
alokaci finan¢nich prostfedku v
oblasti drog v zahranici.

Zprava pro RVKPP
Usneseni RVKPP

A) MzV
B) ¢lenové RVKPP

19.4. Zvy3eni angaZovanosti CR Priibézné Zprava pro RVKPP A) MzV
v mezinarodni protidrogové politice a B) ¢lenové RVKPP
spolupraci. Drogova problematika se —
stane nedilnou soucéasti Ceské
zahrani¢ni politiky.
19.5. Podilet se na procesu programovani Prubézné Narast poctu projektd, které jsou | A) MZV

v ramci finan¢nich instrumentd vnéjsi
spoluprace EU (ENPI, IPA, DCI) a
prosazovat drogovou problematiku v
programech téchto finan¢nich
instrumentl. Vytvofit systém pomoci
Seskym subjektlim, které se uchazeji o
realizaci projektl vné&jSi spoluprace EU.

realizovany ¢eskymi subjekty

B) sRVKPP (koordina¢né)
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19.6. Podilet se na zajiSténi soucinnosti mezi
HDG a delegacemi ¢lenskych statl
v Komisi OSN pro narkotika (UNCND).

Kazdoro&né - pfi pfipravé a prabéhu jednani
UNCND

Posileni spoluprace mezi
videriskymi delegacemi a HDG

A) MZV
B) SRVKPP

19.7. Vytvofit podminky pro zfizeni funkce Listopad 2012 Kontakt na styéného celniho A) Celni sprava 4 000 000,-
styéného celniho dustojnika v centrale duastojnika. (Pozn.: CS-statni
rozpocet)

Europolu v Haagu.
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Alkohol a tabak

V oblasti uzivani legalnich drog neexistuje zatim jednotny koordinacni mechanismus na narodni
urovni, jako tomu je u nelegalnich drog. Nicméné v posledni dobé jednotlivé centralni organy reaguji
na problém vysokého uZivani alkoholu a tabaku v CR a pFijimaji, nebo v blizké budoucnosti planuji
pfijmout, konkrétni opatfeni vramci své pasobnosti. Akéni plan realizace Narodni strategie
protidrogové politiky na obdobi 2010-2012 hleda moznosti vzajemného propojeni/zaclenéni politiky v
oblasti legalnich a nelegalnich drog, proto obsahuje samostatnou oblast vénovanou alkoholu a
tabaku, ktera je vyjadifenim jedné z priorit Narodni strategie 2010-2018 tykajici se komplexniho feSeni
problematiky nelegalnich ilegéalnich drog. Jsou zde obsazeny aktivity, které jdou napfi¢ jednotlivymi
pilifi a podparnymi oblastmi.

Oblasti, na které se aktivity:

20. Koordinace protidrogové politiky a dostupnost informaci v oblasti alkoholu a tabaku.

Hlavni o éekavané vystupy z realizace aktivit:

- vyjasnéni kompetenci v oblasti protidrogové politiky legalnich drog a jejich souvislosti
s politikou nelegalnich drog,

- funkéni systém monitorovani pro legalni drogy (tabak a alkohol), dostupna Vyro¢ni zprava o
alkoholu a tab&ku,

- zvySeni vymahatelnosti, pfipadné novelizace zakona ¢. 379/2005 Sb., o opatfenich k ochrané
pfed Skodami plsobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami v
oblasti kontroly dostupnosti alkoholu a tabakovych vyrobk({ mladistvym.
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Oblast aktivit:

20. Koordinace protidrogové politiky a dostupnost i

nformaci v oblasti alkoholu a tabaku.

A) Odpov édna instituce

Aktivity Termin / Milniky Vystupy / Indikatory B) Vyzadovana / doporu &ena Predpoklady
spoluprace s
20.1. Dokongeni aktualizace cile 12 ,, snizit Unor 2011 Material pfedlozeny na jednani | A) MZ
Skody zpusobené tabakem, alkoholem a RVKPP —
drogami“ v programu Zdravi 21
20.2 Systémoveé vyjasnit mozné pranikové Prosinec 2011 - Zmapovat situaci v oblasti Analyticka zprava. A) sRVKPP
oblasti mezi politikou legalnich drog a koordinaénich a pravnich B) CA, MZ - SzU a vécné
politikou nelegéalnich drog. mechanisml zamé&Fenych na pFisIUSné rezorty 50 000,-
legalni drogy a nelegalni
drogy.
Prosinec 2012 — souhrnna zprava se zavéry a Material projednany RVKPP. A) sRVKPP -
doporucenimi.
20.3. Zabezpecit pravidelny systém sbéru dat | Prosinec 2010 — seznam indikatord ke Seznam indikator( pfedlozen A) MZ - SzU
o0 uzivani legalnich drog a nasledcich kontinualnimu, pravidelnému, | RVKPP. B) MZ, SRVKPP - NMS —
jejich uzivani. rutinnimu sbéru.
Kazdoroéné (od r. 2011) — vyglenit finanéni Suma vy¢lenénych finanénich A) MZ - SzU
prostiedky pro shér a analyzu | prostfedku. 200 000,-
dat.
Kazdoro¢né —  celopopulacni studie zaméfena | Publikace vysledkd studii — na A) MZ - SZU
na uzivani tabaku webu SZU do 6 mésicu od 300 000,-
provedeni studie
Kazdé 3 roky — celopopulacni studie zaméfena | Publikace vysledkd studii — na A) MZ - SZU
na uzivani alkoholu webu SZU do 6 mésicu od 300 000,-
provedeni studie
20.4. Zpracovat Vyroni zpravy o stavu ve Listopad 2011 a dale kazdoro¢né — predlozeni | Vyroéni zprava predioZzena A)MZ - SZU Personalni navyseni
vécech alkoholu a tabaku v CR a Vyro&ni zpravy RVKPP a viadé | RVKPP a viadé NMS pro tabak a alkohol
zabezpegit jeji publikaci. pro informaci. nejmené o 1,5Vs.
100 000 ro¢né na
zpracovani a publikovani
v tiSténé podobé
20.5. Podpora preventivnich programa Prubézné — kazdoro¢né vyhlaseni dotacniho Pocet projektl, kterym byla A) MZ
zaméfenych komplexné na prevenci fizeni a pfidéleni dotac¢nich pfidélena dotace 10 000 000 -
uzivani tabaku a alkoholu u dospélé prostfedkd na vybrané projekty '
populace?.
20.6 Obnoveni procesu ratifikace Ramcové Prosinec 2012 Ratifikace umluvy CR A) MZ —

" Prevence uzivani viech navykovych latek u déti a mladeZe je feSena v ramci prvniho pilite Primarni prevence.
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Umluvy WHO o kontrole tabaku.

B) ostatni relevantni rezorty

20.7.

Zvysit efektivitu a funkénost vymahani
zakona €. 379/2005 Sb., o opatfenich k
ochrané pred Skodami pusobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi
navykovymi latkami v oblasti kontroly
dostupnosti alkoholu a tabakovych
vyrobkd osobam do 18 let.

Cerven 2011 — analyza vyméahani zakona &. Zpracovana analyza A) MV
379/2005 Sb. a analyza B) MZ
proveditelnosti

Prosinec 2011 — navrh pfislusné legislativni Novela zakona predloZena Viadé | A) MZ

Upravy CR B) MV

Prosinec 2012 — vytvofit metodicky pokyn pro Metodicky pokyn A) MV

jednotny a koordinovany
postup organt v oblasti
kontroly dostupnosti alkoholu a
tabakovych vyrobkd osobam
do 18 let.

B) Mz, kraje, obce
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Seznam zkratek:

AN.O.
AP

CA

CND
CAA
CLK
CLnK
EMCDDA

ESPAD

GRVS
HDG
HIV
HR

HS HMP
KHS
MHMP
MO
MPSV
MS
MSMT
MV

MZ
MzZV
NAPDIS
NCTS
NMS
NNO
NPC
OPL
OSN
RKS
RVKPP
SNN CLS JEP
Sszu
Uv CR
VHB
VHC
zZpP

Asociace nestatnich organizaci zabyvajicich se prevenci a 1é¢bou drogovych zavislosti
Akéni plan

Centrum adiktologie

Komise OSN pro narkotika (Commission on Narcotic Drugs)

Ceské asociace adiktologtl

Ceska lékarska komora

Ceskaé lékarnicka komora

Evropské monitorovaci stfedisko pro drogy a drogovou zavislost (European Monitoring
Centre for Drugs and Drug Addiction)

Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogach (European School Survey Project on
Alcohol and Other Drugs)

Generalni Feditelstvi Vézeriské sluzby

Horizontalni pracovni skupina pro problematiku drog (Horizontal Drugs Group)
Virus zpasobujici selhani lidské imunity

Harm reduction

Hygienicka stanice hl.m. Prahy

Krajska hygienicka stanice

Magistrat hl. m. Prahy

Ministerstvo obrany CR

Ministerstvo prace a socialnich véci CR

Ministerstvo spravedinosti CR

Ministerstvo Skolstvi, mladeZe a t&lovychovy CR

Ministerstvo vnitra CR

Ministerstvo zdravotnictvi CR

Ministerstvo zahraniénich véci CR

Narodni akéni plan drogového informacéniho systému

Novy elektronicky tranzitni systém (New Computerised Transit System)
Narodni monitorovaci stfedisko

Nevladni neziskové organizace

Narodni protidrogova centrala

Omamné a psychotropni latky

Organizace spojenych narodt

Resortni koordinac¢ni skupina

Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky

Spoleé&nost pro navykové nemoci Ceské Iékarské spoleénosti Jana Evangelisty Turkyné
Stéatni zdravotni Ustav

Urad vlady Ceské republiky

Virova hepatitida typu B

Virova hepatitida typu C

Zdravotni pojistovna
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