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Anotace

Bakalafska prace se zabyva drogovou prevenci na druhém stupni zakladnich $kol.
V teoretické casti se vénuje zdkladnim informacim tykajicim se drogové zavislosti. Dale
seznamuje s obecnymi metodami, feSenimi a zpusoby prevence. Popisuje také systém Skolni
prevence.

V praktické ¢asti se snazi zmapovat roli, kterou v preventivnim systému zastavaji
pedagogové. Vyzkumné Setfeni bylo realizovano na tfech $kolach v regionu Piibramska a
tcastnili se ho ucitelé druhého stupné zdkladnich $kol. Metodou dotaznikového Setfeni je
sledovana jejich informovanost, znalosti a aktivity v oblasti drogové prevence.

Prostfednictvim ziskanych udaji vyvozuje uroven jejich participace v dané oblasti.

Abstract:

This bachelor thesis deals with drug prevention at upper primary schools. In the theoretical
part it focuses on basic information associated with drug prevention. Further it mentions
general methods, solutions and ways of prevention, and also the system of prevention used in
schools.

The practical part describes the role that teachers have in the prevention system. The research
was realized at three schools in the Pribram region. Teachers from upper primary schools took
part in the research. The method of questionnaires enabled monitoring of the teachers’
awareness, knowledge and activities in the field of drug prevention. From the acquired data it

was deduced how much the teachers are involved in drug prevention.
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tvop

Zneuzivani navykovych latek patii mezi rizikové chovani, které byva spojovano s negativnimi
postoji vefejnosti. Zavislost se stava stigmatem téch, ktefi neudrzeli kontrolu nad svym
Zivotem a propadli iluzi kratkych etap rychlého §tésti, ukrytého v nadvykovych latkach.
Disledky, které s sebou pfinasi, se podobaji skoku z velké vysky. Zpocatku je to lakavé
blaho, které vSak se méni ve volny pad s fatalnimi nasledky.
Star$i Skolni vék patfi k vyvojovému obdobi, které je vice nachylné vidi rizikovému chovani
pravé v souvislosti s uzivanim navykovych latek.
Nejacinné€js$im feSenim je pfedchazeni vzniku problému v podobé drogové prevence.
Skola hraje v oblasti prevence vyznamnou roli. Stejn& jako uéitelé, ktefi by mé&li byt jejimi
nositeli.
Cilem bakaléafské prace je popsat zdkladni informace tykajici se zavislosti na navykovych
latkach a objasnit pfi¢iny, metody feSeni a zpisoby prevence s dirazem na preventivni systém
zakladnich $kol.
Prakticka ¢ast se vénuje zmapovani role uciteld druhého stupné zékladnich S§kol, kterou

v oblasti drogové prevence zastavaji.



1 Drogova zavislost

1.1 Zakladni pojmy
V souvislosti s drogovou prevenci je tfeba si vymezit zakladni pojmy tykajici se této

problematiky.

Droga: Tento pojem byva uzivan v mnoha vyznamech. V lékaiskych védach se jim oznaluji
Cinidla, uzivana k pfedchazeni nebo lé¢eni nemoci, nebo chemické latky, ovliviujici procesy
biochemické a fyziologické, probihajici ve tkanich &i organismu. Castéji zahrnuje latky
psychoaktivni. Slouzi zejména jako synonymum pro drogy nelegalni. (Kalina, 2001)

Minafik charakterizuje drogu dvéma znaky. Témi jsou psychotropni efekt latky a schopnost
vyvolat zavislost. Poukazuje rovnéZ na to, Ze tento pojem vznikl nespravnym piekladem
z anglického slova ,,drug*, coZ znamena lék v§eho druhu. V ¢eském jazyce pak oznacuje latky

uzivané k ptipravé 1é¢iv. (Minatik, 2010)

Navykova latka: Za takové latky se povazuji ty, které jsou schopné vyvolavat zavislost nebo
maji vlastnosti povzbuzujici pravidelnému ¢i ndvykovému chovani. (Kalina, 2001)

Casto byva toto oznaceni pouZivano jako synonymum pro drogu.

Drogova prevence: Je oznaCeni zejména takovych Cinnosti, strategii a aktivit, jejichz cilem je
zamezit negativnim dusledkim vznikajicim v souvislosti s uZivanim a zneuZivanim drog
legalnich a nelegalnich. Zahrnuje prevenci mozZnych zdravotnich, pravnich i socialnich

disledkua pro samotné uzZivatele drog a jejich okoli.(Galla, 2005)

Zavislost: Tento pojem byl poprvé uveden v roce 1963 mezinarodni zdravotnickou organizaci
WHO. Drogovou zavislosti se podle WHO rozumi druhy zavislosti véetné alkoholismu,
tabakismu, kofeinismu apod. vyjma hraéské zavislosti a ji podobnych. Termin ,.drogova
zavislost* nahradil do té doby uzivané terminy jako toxikomanie, ¢i narkomanie, které
odrazely jen zavislost na uréitém druhu drogy.

Zavislost lze charakterizovat jako chorobny stav spojeny s neovladatelnou touhou
po opakovani proZitku, nekontrolovatelnou pottebou po daldim uziti drogy. Casto dochazi
ke zvySovani davek. Jde o psychicky nékdy fyzicky stav, ktery je charakterizovany uritymt

zménami v chovani. (Maradova, 2006)



Zneuzivani drog: Takto lze definovat situaci, kdy je ¢lovék konfrontovan s pfimymi ¢i
nepfimymi negativnimi disledky uzivani drog. Tyto disledky mohou byt zdravotni, dusevni a
dalsi. (Galla, 2005)

Kalina povazuje za rozhodujici na zneuZivani drog jeho nelegalnost. A sice uzivani jakékoliv
latky, ktera je na seznamu kontrolovanych latek, nez pro ucely védecké ¢i jiné a to s ohledem

na souc¢asné mezinarodni smlouvy o kontrole drog. (Kalina, 2001)

1.2 Faktory vzniku zavislosti

Uzivani drog je spojeno s lidskou existenci jiZ od pradavna. MozZnost uniknout od problémd,
dosahnout pfijemnych pocitd ¢i inspirace bez vétS$i ndmahy, jsou tolik ldkavé ucinky
psychoaktivnich latek. Realita potlacena ku prospéchu libych prozitkd, je vSak pouha iluze,
ktera ma omezenou dobu trvani. I pres to lidé znovu a znovu touzi po kratkych etapach stésti,
které Casem pievazi neptiznivé disledky uzivani téchto latek. Stejné tak otupuji schopnost
vlady nad vlastnimi Zivotem, jehoZ panem se postupné stava pal¢iva touha po opakovaném

uzivani, zavislost.

To, zda ¢lovék bude drogy uzivat a jestli se u né zavislost rozvine, je ovlivnéno fadou
faktori. Je to proces, ktery se vzdy odehrava v ur¢itém systému. Tvofii ho jedinec, jako soubor
biologickych pfedpokladu, které mu byly dany a jeho okolni prostiedi. Podil faktoril v téchto
dvou oblastech, které jsou tfeba, aby zavislost vznikla, nelze univerzaln¢ vymezit. Kazdy
z nas je jedine¢na bytost Zijici ve specifickém prostfedi. A proto v interakci droga — jedinec
nelze uvazovat izolované, ale je nutno zaméfit se na §ir§i rovinu vztahu, zahmujici viechny
patficné okolnosti.

»Nepochybné kauzalni souvislosti mezi spolecCenskym jevem ¢i uddlosti a uZivanim urcité

psychoaktivni latky nejsou jednoduché a linedrni souvislosti se nevyskytuji viibec nebo malo.

(Jaap, 1998, s. 25)

Nejcasté)i se jedna o kombinaci vice faktori. Soudoba teorie uziva takzvany bio-psycho-
socialni model vzniku zavislosti. Zavislost tak lze pfirovnat k trojuhelniku, jehoZ jednu stranu
tvoti droga, druhou jedinec a treti prostedi. (Kalina, 2003)

Kazda z téchto stran mize svym specifickym zplisobem plsobit na vznik zavislosti.



Droga

Droga jako latka s psychotropnim efektem, tj. ovliviiujici chovani a prozivani jedince, by se
dala oznacit za nezbytny faktor vzniku zavislosti. Tuto kategorii by bylo mozné vymezit
na zakladé uc¢inki, charakteru, zpisobu uZivani apod.

Drogy lze rozdélit do dvou velkych skupin, pfi€emZ se vychazi z rizikovosti jednotlivych
latek. Jedna se o drogy s tvz. rizikem akceptovatelnym a neakceptovatelnym.
Akceptovatelné riziko, kategorie dfive oznalovana jako drogy meékké, zahrnuje latky,
u kterych je mensi pravdépodobnost, Ze budou mit na Zivot jedince, ktery je uziva, vyrazné
negativni dopad. A to voblasti zdravotnich rizik a rozvoje zavislosti se viemi jejimi
negativnimi dopady na Zivot ¢lovéka.

Patti sem zejména konopné produkty, pfiCemz zastanci jejich legalizace ¢asto uvadi, Ze jejich
uzivani jim nebrani vést produktivni a plnohodnotny Zivot ve spoleénosti.

Naopak drogy dfive oznacované jako tvrdé, patfi mezi ty, u nichZ je riziko uzivani pfili§ velké
a proto neakceptovatelné. Lze tak oznadit latky, které vedou rychle k zavislosti, devastujici
schopnost ¢lovéka zastavat svou roli ve spole¢nosti. Jedna se o latky zejména injekéné
uzivané, jako pervitin, heroin, kokain apod. Kriteriem je pfedevS§im mira rizika zdravotniho,

ale nezanedbatelny je i dopad na socidlni vztahy jedince. (Minafik, 2010)

Rozdéleni drog dle potencialni nebezpeénosti plynouci zjejich G€inkd vyzniva ponékud
kontroverzné, nebot’ je tfeba hledét nejen na nebezpecnost jednorazového uziti, ale i
dlouhodobé uc¢inky. Srovnani téchto dvou kategorii je slozité, zejména v tom, Ze se jedna

o odliné dopady v rizném ¢ase, priCemz je t€zké stanovit, které hledisko je pro zdravi a Zivot

werwr

Dalsi déleni je moZzné na zaklad€ postoje spolecnosti, a to tim, jaké latky jsou povaZovany
za legalni ¢i nelegalni. Nafizeni vlady ¢. 467/2009 Sb. pfesné stanovi omamné a psychotropni
latky, které se oznacuji za nelegalni. Od 1. 1. 2010 také trestni zdkon nové doplfiuje vymezeni
nelegalnich rostlin obsahujicich omamnou nebo psychotropni liatku nafizeni vlady

¢. 455/2009 Sb.

Jedinec
Neexistuje takova struktura osobnosti, ktera by jednozna¢né zavislost pfedurCovala nebo

pfed ni absolutné chranila. Prakticky u kazdého lze zavislost navodit.



Je znama fada obecnych biologickych faktort, které mohou riziko vyvoje vzniku zavislosti
zvySovat. Témi mohou byt riznd prenatdlni poSkozeni, kterd vedou k narozeni celkové
oslabeného jedince, od genetickych predispozic, pfes uzivani navykovych latek matkami

v obdobi téhotenstvi az na riizna porodni traumata. (Kalina, 2003)

Kazdy ¢lovék ma specifikou stavbu CNS, individudlni ,ustrojeni mozkového
neurochemismu, ktery pak vstupuje do interakce s navykovou latkou svym typickym
zplsobem.

Vyznamnou roli zde hraji rovnéZz osobnostni charakteristiky. Rizné poruchy emoci jako
napfiklad zvySena uzkostnost, nizké sebevédomi, nedostatek asertivity, nevhodné socialni
vazby, poruchy chovani, ale i tfeba zdravotni handicap.

Obecné Ize vymezit predisponované osobnosti do dvou skupin. Jsou to osoby se zvySenou
citlivosti, zranitelnosti a tizkosti. Mivaji problémy v komunikaci, potiZze v socialnich vztazich,
miZe se objevovat uzkostné zaméfeni na svou osobu. Inklinuji k latkam stimula¢niho typu,
které jim poskytuji mozZnost tyto problémy pfekonavat.

Druhou skupinu piedstavuji jedinci extrovertni, se zvySenou drazdivosti aZz agresivitou.
Mohou mit problém udrzet koncentraci, jsou impulsivni, obraceni svou aktivitou navenek.
ZneuZivanou latkou u nich byvaji opiaty, které snizuji vnitini napéti a tlumi reaktivitu.

Ani tyto predispozice vSak nejsou definitivni, svou roli na vzniku zavislosti hraje fada dal$ich

faktoru. (Kalina, 2003)

Prostredi

Dal$im ¢initelem, ktery na jedince pusobi je prostfedi. A to na nékolika Urovnich.

Spole¢nost

Do této kategorie patii cela organizace spoletenského fadu. Ohrozujici byva spole¢nost
dezorganizovana, zaloZzena na vykonnostnich a konsumnich hodnotach. Zejména pak jeji
vztah k drogam a postoje k nim, jejich dostupnost, stejné jako koncepce drogové politiky

jednotlivych stati.

Rodina
Dilezitou roli hraje rodinna atmosféra, rodinny systém hodnot a norem, stejné jako uZivani a

dostupnost drog. Vyznamna je ptitomnost rodi¢d. Pokud jeden z rodic¢a chybi, druhy pfebira
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jeho identifikaéni roli, coZz vede postupné k mnoha problémim v nasledném vychovném
plsobeni ¢i pfejimani nevhodnych stereotypl chovani.

Role matky ma velky vliv na zdary vyvoj jedince a potazmo tak i na jeho odolnost ¢i
dispozici k uZivani navykovych latek. Jedna se zejména o nevhodné styly vychovy. Obecné je
Ize shrnout jako jakékoli extrémni vychovné postoje, at’ ve smyslu hyperprotektivnim ¢i
hostilnim.

Otec, jako soucast rodiny, by se mél rovnéz podilet na vychové pfimétené vzhledem ke své
roli. Neuc¢ast nebo nadmérné vykonnostni orientace patii mezi situace, které nejsou optimalni.
Jedinec ztakovych rodin vychazi neharmonicky rozvinut, coZz mize v budoucnu piispét

k jeho sniZené toleranci vi¢i drogam.

Vrstevnici

Po jedenactém roce narlistda vyznam vrstevnické skupiny a vrstevnickych vztahl. Vztahy
s vrstevniky maji pozitivni vliv nebo mohou byt pocatkem zasvécovani do zakazanych,
neznamych i nebezpetnych Zivotnich poloh. Izolovanost nebo samota je nepfijemnd, mit
kamarada/kamaradku, patfit do party je naléhavou potfebou. Hodnotou se stava uspéch
v parté a vydobyti pozice.

Pravé pubescence a adolescence jsou velmi citlivda obdobi pro rozvoj rizikového a
problémového chovani nebot dochazi k vyraznym télesnym, psychickym a socidlnim
zménam ve vyvoji jedince.

Toto obdobi je spojené s télesnym i dusevnim dozravanim. Pubescence je dramatickou
proménou téla i duse. Zmény probihaji nejen v oblasti fyziognomie, ale také ve smyslu
hledani autonomie. Jedinec se vzpouzi autoritdm, vstupuje do konfliktd s rodi¢i ¢i uditeli.
Kazdy jedinec hleda sam sebe ve vztazich sdruhymi a zafina sam sebe jinak prozivat.
Proména je provazena krizemi, konflikty, zménami nélad, nazora.

S vrstevnickou skupinou souvisi subkultury, které podtrhuji jinakost pubescenta nebo
skupiny. Subkultura znamend ustalené zvyklosti, hodnoty, symboly a ritudly. (Miihlpacher,

2003).

Kromé kombinace vySe zminénych faktor(, které mohou pfispét ve svych dusledcich
k nachylnosti jedince vici navykovym latkam, samotny rozvoj uzivani také podléha jistym

zakonitostem. Zavislost se rozviji v ¢ase a jednotlivé etapy lze vymezit nasledovné.



Experimentovani zahmuje obCasné a nepravidelné uzivani riznych typu drog. Jeho cilem
byva hledani prozitku soundlezitosti s uréitou skupinou a tim ovéfeni vyhod, které droga
nabizi. Jedinec miva tendenci zkuSenost s uzitim drog opakovat, pokud pfevazuje pozitivni
pfinos. PtilezZitostné experimenty se dafi pted okolim dobfe utajit, nebot’ jejich projevy mohou

byt ¢asto jen ur¢ité zmény nalad a projevl chovani. (Maradova, 2006)

Uzivani 1ze rozdélit na dvé faze, rekreacni a problémové.

Rekreaéni uzivani vznika po opakovanych zkuSenostech s drogou, kterd zprosttedkovava
jedinci pozitivni pocity, a proto se k ni vraci stale pravidelnéji. Jedinec je spokojeny, citi se
l1épe. I okoli ho vnima jako pohodového a uspé€sného. Délka trvani tohoto obdobi je rizna.
Postupné ale pfichazi ur¢ité problémy a to v oblasti somatické, jako jsou cCastéjsi infekty,
bolesti hlavy, Gnava, vyCerpani. NedodrZovani slibi a neschopnost plnit své ukoly mize

zhor$ovat rodinné vztahy. Objevuji se i problémy s financemi. (Maradova, 2006)

Problémové uzivani plynule navazuje na piedchozi fazi. Jedinec za¢ind mit v souvislosti
s uzivanim stale vice potiZi. Hromadi se nevyfe$ené problémy, konflikty v rodiné, ve Skole ¢i
zaméstnani. Casto se objevuji pokusy dokazat si, Ze se nejedna o zavislost. Nezfidka jimi jsou
rozhodnuti abstinovat, ktera vydrzi né€kolik dni, a na jejichz zakladé pak dotyény mylné
usuzuje, Ze je vSe pod kontrolou a pokracuje v uzivani. PocCet abstinovanych dni je vSak
maximum, které byl schopen vydrZet a svéd¢i jiZ o jisté zavislosti. Bez v€asné zmény, kterou
muzZe byt podpora ¢i 1é¢ba odbornika, vétSinou neni schopen situaci zvladnout. (Maradova,
2006)

Dalsi fazi je pak samotna zavislost, ktera bude definovana v nasledujici ¢asti.

1.3 Klasifikace

Souc¢asna Mezinarodni klasifikace nemoci (10. revize) zafazuje zavislosti do kategorie
Dusevni poruchy a poruchy chovani vyvolané G¢inkem psychoaktivnich latek (F10 — F19).

Jednotlivé poruchy jsou rozliSovany podle druhu latky vyvolavajici poruchu.



., Zakladni pFehled klasifikace:

Fl10
Fi1l1
Fi2
Fl3
Fi4
Fl5
Fié6
Fi17
Fi8
Fi19

- poruchy vyvolané uzivanim alkoholu

- poruchy vyvolané uZivanim opioidii

- poruchy vyvolané uZivanim kanabinoidu

- poruchy vyvolané uZivanim sedativ nebo hypnotik

- poruchy vyvolané uzZivanim kokainu

- poruchy vyvolané uZivanim jinych stimulancii (vcéetné kofeinu)
- poruchy vyvolané uZivanim halucinogenu

- poruchy vyvolané uzZivanim tabdku

- poruchy vyvolané uZivanim organickych rozpoustédel

- poruchy vyvolané uZivanim nékolika latek a nebo poZivanim jinych

psychoaktivnich latek. ** (Kalina, 2003, s. 217)

Podle Mezinarodni klasifikace chorob (ICD 10) je zavislost souborem behavioralnich,

kognitivnich a fyziologickych fenoménd, ktery se vyviji po opakovaném uziti latky a ktery

typicky zahrnuje tyto projevy:

,,Silné prani poZivat psychotropni substance - drogu, nutkava potreba;
sniZzend schopnost kontroly pokud jde o zacdtek, ukonceni a mnoZstvi
poZivané substance;

odvykaci stav pri nedostatku nebo po vysazeni drogy;

rozvoj tolerance;

omezeny usudek o chovani pri zachdzeni se substanci;

priorizace drogy pred vSemi ostatnimi aktivitami a zavazky, pokracujici
zanedbdvani ostatnich, drive vySe hodnocenych zdjmu — pracovnich,
socidlnich a rekreacnich aktivit;

pokracujici uZivani substance pres dokdzané skodlivé psychické, télesné ci

socialni nasledky.

Pro diagnozu zavislosti je zapotFebi, aby byly pFitomny minimalné (i z téchto uvedenych

kritérii v jednom kalenddfnim roce. Syndrom zavislosti miZe byt: pro specifickou ldtku,

pro tfidu latek nebo pro Sirsi spektrum farmakologicky odlisnych psychoaktivnich substanci.*

(Kalina, 2003, s. 218).



1.4 Uzivani drog ve Skolni populaci v CR

Obdobi pubescence byva obdobim ¢astych experimentl s drogami. Pravé proto je na druhém
stupni zakladnich $kol drogova prevence nezbytna. K tomu, aby byla efektivné zamétena, je
treba zmapovat udaje o vyskytu jevi spojenych s drogami pravé v tomto vzorku populace.
Jedna se prevazné o to, jaké latky jsou détmi nej¢astéji uzivany, kdy dochazi k prvnimu

kontaktu s drogou, postoje vici drogam a dalsi indikatory.

V Ceské republice patii mezi nejobsahlejsi prizkumy v oblasti uzivani navykovych latek u

Skolni populace projekt ESPAD a mezinarodni studie HBSC.

Projekt ESPAD (The European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs) je
evropska studie o alkoholu a jinych drogach, zaméfena na uzZivani navykovych latek
mezi mladeZi ve véku 15-16 let.

Zabyva se nejen uzivanim navykovych latek, ale i postoji a nazory zakid na oblasti stim
souvisejici, dostupnost drog apod.

Od roku 1995 se vCR opakuje vzdy ve &tytletych intervalech. Nejprve se skladala
z respondent ze stfednich $kol, od roku 2007 se ji Gcastni i Zaci devatych tfid.

V CR probéhl posledni sbér dat v bfeznu a dubnu 2007. V tomto roce do ni bylo zapojeno jiz
35 stath. Prostfednictvim standardizovaného dotazniku mezi 15-16letymi Zaky zakladnich a
studenty stfednich $kol probéhl ve vsech 14 krajich CR. Hlavni vysledky studie byly
zvetejnény pocatkem roku 2008. (Csémy, 2006)

HBSC (Health Behaviour in School-aged Children) v CR probiha od roku 1994 ve &tytletych
intervalech. Naposledy byla provadéna v roce 2006. Tykala se zakt ve veékové kategorii 11,
13 a 15 let. Pravé pro posledni zminovanou skupinu zahmovala otazky tykajici se uZivani
nelegdlnich latek, kdy sledovala prevalenci s uZitim konopnych latek, pervitinu a extaze.

(Populaéni priizkumy realizované v Ceské republice, Narodni monitorovaci stredisko

pro drogy a drogové zavislosti, 2003)

V obou vyzkumech Ceska republika stale vykazuje u vétsiny sledovanych latek nejvyssi podil
studentl, ktefi s nimi maji zkusenost. Nejvy3si prevalenci zaznamenala CR v souvislosti a

konzumaci alkoholu, cigaret a konopnych latek. Nejnizsi naopak v uzivani tékavych latek.

14



Oproti roku 2003 doslo v3ak ke stabilizaci situace v oblasti zkuSenosti mladeZe s drogami a
poklesu zkuSenosti se viemi drogami. Vyjimku tvofi drogy konopné, nicméné i jejich uzivani
JiZ nezaznamenalo narist oproti minulému Setfeni.

Nejcast€ji uzivanou drogou jsou pravé konopné latky. ZkuSenost sjejich uZivanim ma

ve v€ku 15-19 let necelych 300 tisic osob. (Csémy, 2006)

Vzhledem k zaméfeni price na druhy stupeit zakladnich Skol povazuji za vyznamné
informace tykajici zejména prvniho uziti drog.

Z vy$e zmifiovanych Setfeni vyplyva, Ze nejranéjsi zkusenosti s navykovymi latkami se tykaji
alkoholu a cigaret a to nejcastéji jesté do véku 13-ti let.

To se shoduje s teorii, ze v Ceské republice se d&ti a dospivajici dostavaji k nelegalnim
drogam teprve po kontaktu s tabdkem a alkoholem.

Nejcastéji uzivanou nelegalni drogou u $kolni populace je pak marihuana. K prvnim
kontaktlim s ni dochazi nej¢astéji ve véku 14-16 let.

Mezi lety 1999-2007 je mozZné pozorovat vzestupnou tendenci tykajici se rané zkuSenosti
drog. Celkové dochazi ke stagnaci prevalence zkuSenosti u mnoha drog, nicméné ti, ktefi uz
néjakou zkuSenost s nelegalni drogou maji, ji ziskavaji ve stale ranéj$im véku.

Vyznamnou roli v tomto procesu pak hraje socialni kontext prvniho uZiti nelegalni drogy.
Informace ziskané vyzkumem podtrhuji vliv party nebo vrstevnikii pfi ziskani prvni
zkuSenosti s drogou. K droze se nejcastgji mladistvi dostavaji prostfednictvim party a

znamych. (Csémy, 2006)

Ve spolecnosti prozatim ptevlada nazor, Ze situace tykajici se uzivani drog Skolni mladezi se
rok od roku zhorSuje a zvySuje se pocet uzivateli drog v této skupiné. Jak vyplyva
z uvedenych Setfeni, skute¢nost je ponékud odlisna. Problémem neni to, Ze by se drogy mezi
$kolni mladezi vice $ifily, ale to, Ze dochdzi ke sniZovani v&€ku prvniho uZiti. Toto zji§téni je
zavazné, nebot’ ¢im niZe se vékova hranice posouva, tim vét§i miize uzivani navykovych latek
napachat skody.

A to proto, Zze snizovanim vékové hranice, dochazi ke stale ran&j$imu kontaktu, kdy je
vyvijeci organismu droze vystavovan a tim zavaznéji ho miaze poskodit. Nelze opomenout ani
to, Ze osobnost takového jedince neni dotvofena, neni tak schopen posoudit objektivné,

do jakého rizika uzivanim drogy vstupuje.
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Dalsim problémem v pohledu vetejnosti je opomijeni legalnich drog, které jsou ¢asto prvnim
kontaktem déti s navykovymi latkami.

Preventivni plsobeni na zakladnich Skolach by tedy mélo vychazet zejména z toho, Ze jizZ
od niZSich ro¢nikd by Zaci méli ziskat patficné informace o koufeni a alkoholu. Na né je
potom tfeba navazat dal$im informaéni Cinnosti, ktera obsahuje i ostatni navykové latky.
Nezbytnou soudasti preventivnich programi by mél byt rozvoj socidlnich a komunika¢nich

dovednosti.



2 Drogova prevence

21 Vymezeni prevence
Slovo prevence vychézi z latinského praeventus — zakrok pfedem. Znamena opatfeni u¢inéné

piedem, véasnou obranu ¢&i ochranu (Nespor, 1999).

V sirSich souvislostech ji lze vymezit jako ptedchazeni nezadouciho jevu a ochranu ptred nim.
Jedna se o aktivity, které maji za tikol potirat vyskyt a branit rozvoji nezadouciho jevu.
V uz8im pojeti je chépana jako prevence jednotlivych negativnich jevi — prevence uZivani

alkoholu, prevence uzivani drog. (Kalina, 2001).

Cilem drogové prevence je pfedchazet tomu, aby déti a mladi lidé zneuZivali navykové latky
v€etné alkoholu a tabaku. Pokud to neni mozné, tak alespori posunout setkani s navykovymi
latkami do pozdéjSich let, kdy se ponékud zvysi odolnost a snizi rizika a omezit

experimentovani s navykovymi latkami. (NeSpor, 2006).

. Ucinnd prevence zneuzivani ndvykovych ldtek je zaloZena na spolupraci mezi zdravotni,
socialni a Skolskou politikou s cilem vytvoFit takové podminky, které nebudou navozovat
situaci vedouci ke snadnému zneuzivani (dostupnost drog, Sirokda nabidka, nizké ceny atd.).
Prevenci je tFeba chdpat jako nepretrZity, dlouhodoby a ndarocny proces. Musi vychdzet
z modelu zdravého Zivotniho stylu, ddle ze spoluprdce vSech organizaci, které prichdzeji

do kontaktu s ohroZenymi jedinci. (Stablova, 1999, s. 169.).

2.2 Druhy prevence
Drogovou prevenci lze rozdélit podle toho, na jaké cile se aktivity zaméfuji. Existuji tfi

zakladni typy prevence: primarni, sekundarni a terciarni.

Primarni prevence
Svétova zdravotnicka organizace definuje primarni prevenci jako aktivity vedouci
k pfedchazeni uziti navykovych latek u osob, ktefi doposud s nimi doposud nejsou v kontaktu.

(Kalina, 2001)



Jejim cilem je pfedchazet rizikovym formam chovani spojenych s uzivanim drog. Pfedstavuje
intervenci pfed samotnym vznikem problému. Zabyva se primarné ovliviiovanim chovani a
nazoru cilové skupiny prostfednictvim vytvafeni povédomi a informovanosti o drogich a
nepfiznivych zdravotnich a socialnich disledcich spojenych s jejich uzivanim. Cilem je
nejvice oddalit prvni kontakt s drogou, v idealnim pfipad¢ by k nému nemélo vibec dojit.

Sekundarné putisobi prostfednictvim rozvoje osobnostnich a socidlnich dovednosti nebot i ty

jsou uzce spjaty s formovanim protidrogovych postoja. (Jaap, 1998)

Sekundarni prevence

Oproti primarni prevenci je orientovana na osoby, které jiz drogu uzZivaji se zamérem piedejit
vzniku a rozvoji zavislosti. UZiva se pro ni i synonyma poradenstvi a lé¢eni.

. Pod pojmem sekundarni preventivni prdace by se méla rozumét rand detekce jiZ vznikajici
choroby nebo zdravotniho problému bez klinickych pFiznaku zpusobem, ktery zajisti, aby se
prognoza dala zlepsit véasnou intervenci.” (Jaap, 1998)

Zahmuje tedy zejména vcasnou identifikaci a intervenci, poradenstvi a lécbu a to jak

u experimentatoru, tak i rekreacnich a pravidelnych uzivatelq.

Terciarni prevence

Tento druh prevence se zaméfuje na piedchazeni vaznému ¢i trvalému zdravotnimu a
socialnimu poskozeni v disledku uzZivani drog. Zahrnuje resocializaci ¢i socialni rehabilitaci
jedincd, ktefi si jiz proSli 1éébou. Jedna se naptiklad o nabidku pracovniho zafazeni,
zaclenovani do rodiny, ¢innost svépomocnych organizaci, dennich stacionari ¢i chranéného
bydleni. (Stablova, 1999)

Obsahem je také intervence u téch, ktefi drogy aktudlné uzivaji a to ve smyslu opatieni
zaméfenych na sniZeni pfenosu infekénich chorob pfi nitroZilnim uZivani drog, tvz Harm

reduction. (Kalina, 2001)

Ustav pro lékafstvi americké akademie vé&d nahrazuje tradi¢ni kategorizaci prevence
na primarni, sekundarni a terciami novym ramcem. Kazda popisuje skupiny cilové populace,
u nichZ se ofekava, Ze jim intervence pfinesou patfiény prospéch. Plivodni déleni zahmovalo
pouze cile, na které byly jednotlivé aktivity zaméfeny. Tento model tedy vychazi ze

specifickych potteb jednotlivych skupin.
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Jedna se o dvé kategorie:

Programy nespecifické prevence

Lze do nich zahmout aktivity podporujici zdravy Zivoini sty), které vsak nemaji primou
souvislost s uzivanim navykovych latek. Realizuji se zejména volnocasovymi ¢innostmi,

kterymi jsou zajmové krouzky ¢i sportovni aktivity. ( McGrath, 2006)

Programy specifické prevence
Spocivaji v poméfovani rizik rozvoje uzivani drog v ur€ité populaci a rozsahu intervenci,

¢imz tvori tfi zédkladni urovné: VSeobecnou, selektivni a indikovanou prevenci.

VSeobecna prevence

Zaméiuje se na celou populaci, veskeré obyvatelstvo dané zemé. Preventivni programy maji
piinést prospéch kazdému c¢lenovi. Cilem je takové pusobeni, které ma zabranit uzivat
navykové latky u nejSirsi cilové skupiny.

Toto se provadi bez ohledu na to, jak moc rizikové jednotlivé skupiny jsou. Jako ptiklad lze
uvést kolni protidrogovou prevenci jako souc¢ast udebnich osnov. Casto jsou to také
programy realizované nestatnimi neziskovymi organizacemi a pedagogicko-psychologickymi
poradnami pfimo ve $kolach. Jedna se o tematické programy se zpracovanou metodikou.
Programy vseobecné prevence sice oslovi velké mnozstvi populace jako celku, avSak
neovlivni nejrizikovéjsi skupiny, protoZe ty potiebuji individualn€jsi formu pomoci (NeSpor,

1999).

Selektivni prevence

Selektivni prevence je cilena na urCité skupiny spolecnosti. Zejména na ty, u nichZ je
nadprimérné riziko uzivani drog, které vyplyva z pfitomnosti biologickych, psychologickych,
socialnich a environmentalnich faktort. (McGrath, 2006)

Dopliiuje tak programy vSeobecné prevence u skupin, u nichZ vSeobecna prevence neni
efektivni.

Pfikladem by mohly byt programy c¢asné intervence pro problematické tfidy. Jsou to
kontinualni programy, které byvaji interaktivni a je kladen dlraz na préci s tfidou jako ¢ast
systému Skolni instituce. Zahrnuje i spolupraci pedagogi. Vychodiskem je prace s celym
tfidnim kolektivem. Oproti oznaéeni téch Zzakd, ktefi jsou problematicti, se zaméfuje

na zvy$eni vzajemné tolerance a posileni jejich soudrznosti.
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Indikovana prevence

Je orientovana na jedince, u kterych se pfedpokldda riziko rozvoje uzivani drog. Na ty,
u kterych jsou ve zvySené mife pfitomny rizikové faktory pro vznik zavislosti a jinych
socialné nezadoucich jevi a tudiz jsou vice ohroZeni, nez jiné osoby bézné populace.

Zahrnuje pfedev§im individualni odborné konzultace, poradenstvi telefonické ¢i osobni.
Intervence je zaméfena predevSsim na komunikaci, zvySovani sebedlvéry, atd. (McGrath,

2006)

Jednotlivé typy prevence maji své klady a zapory. VSeobecna prevence mizZe byt nakladné;si
nez selektivni nebo indikovana, protoze zahrnuje celou populaci dané oblasti. Naopak zase
programy selektivni ¢i indikované mohou vyvolavat stigmatizaci participanti. Tito jedinci
vykazujici vétSi riziko mohou byt oznaCovany ,,ndlepkami®, coZz jim muize piinaset dalsi

problémy, napfiklad v socialni interakci. (McGrath, 2003)

2.3 Programy primarni prevence

Pfed rokem 1989 zahrnovala pfedevsim pouze prevenci uzivani alkoholu a tabaki a to formou
odstrasujicich pfednasek a mentorovani lékaii. VSechny aktivity ve $kolach byli jednorazové
a to az od nejvyssich ro¢niki skol.

V poslednich letech ale doslo v drogové prevenci k velkym zménam. Po roce 1989 spole¢né
se vznikem zafizeni Drop-in se postupné objevovaly samostatné preventivni aktivity. Stale
jesté jednorazové, avsak oteviené a zaloZené na mozZnostech diskuse.

Postupné se v Ceské republice podafilo organizovat preventivni praci prostfednictvim

odbornik a specializovanych zatizeni. (Kalina, 2003)

Programy primarni prevence lze rozdélit dle Kaliny do nasledujicich skupin:

Prednasky a besedy

Jsou to povétSinou jednorazové akce ve Skolach nebo masové akce konajici se napiiklad
v salech divadel a dal$ich kulturnich zafizeni. Jejich efektivita téchto je bez propojeni
s dlouhodobéjSim plsobenim nizka, nebot’ jsou narazové a jsou konadny pro velky pocet
posluchacii. Omezuji se tak na pouhé ptredani informaci, které ovSem ovlivni jen velmi malou

¢ast populace.
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Komponované porady

Jedna se o prednasky ¢i diskuse, které zahrnuji napfiklad promitani filmu, dramatické ¢i
hudebni vstupy. Jejich vyhodou je vétsi atraktivita, nebot’ jako hosté mohou vystupovat i
zajimavé osobnosti. Nicméné zde plati stejnd omezeni jako v pfedchozim typu programu.

Jsou vhodné spise jen jako doplnék dlouhodobého preventivniho pilisobeni na Skolach.

Vrstevnické programy — Peer programy

Zéakladnim principem téchto programi je to, Ze vrstevnici vyrazné plisobi na formovani
postojli jedince a proto mohou u¢inné zasahnout do zmény jeho rizikového chovani.

Vybrani jedinci, ktefi projdou vycvikem tak mohou pisobit na rizikovou skupinu svych
vrstevnikl. Tato forma prevence je velmi efektivni, ale také naro¢na. Je nutné vybrat vhodné
dobrovolniky, coz je mnohdy obtizné. Vybér tedy musi provadét zkuseny odbomik, ktery
zaroveii ¢innost koordinuje.

Pocatkem devadesatych let byly tyto programy v CR nekriticky pfijimany a Sifeny. Byly
prezentovany jako jedina ucinna cesta v primdrni prevenci, coZ bylo nepriikazné obzvlasteé
tehdy, pokud pifedstavovaly jediny nastroj prevence. Podrobna analyza vystupu peer
programti nebyla dosud provedena, ale peer aktivisti — déti a mladez, by nemély nést
zodpovédnost za Sifeni a postoji a socialnich vzorcu dospélych.

Plsobeni peer programil by se mélo zaméfit spiSe na oblast aktivniho traveni volného Casu,

ptenaseni pozitivnich dovednosti a pozitivnimu pohledu na svét.

Dlouhodoby program

Tento typ programu predstavuje souhm vySe zminénych moznosti, které jsou rozlozené
v del$im ¢asovém useku. Takovy program muze byt realizovan uciteli, peery ¢i aktivisty.
Podminkou je zajisténi pisobeni s kolektivem po dobu nékolika let. Nejoptimalnég)si je pak to,
pokud od ranych let pisobi na jedince rodina, jeho vstupem do vzdé€lavani se tento okruh

ptsobeni postupné realizuje prostfednictvim jednotlivych stupiii $kol. (Kalina, 2003)

Tyto programy jsou realizovany jako souéast Skolnich vzdélavacich plani jednotlivych $kol.
Jejich realizatory mohou byt specifickd pracovisté zabyvajici se primami, sekunddmi ¢i
terciarni prevenci, jednotlivé Skoly, pedagogicko-psychologické poradny a dal$i organizace

zabyvajici se praci s détmi.
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2.4 Podminky efektivni prevence

V primarni prevenci je nejcastéji vyuzivana zdkladni osnova takzvaného KAB modelu
(Knowledge, Attitudes, Behaviour tj. poznatky, postoje, chovani).

Cilem prevence neni jen zvySit pouhou informovanost o navykovych latkach, ale méla by
sméfovat k ovlivnéni postoje smérem ke zdravému Zivotnimu stylu a ten dale upevnovat.

Za jeden z cill je povaZzovano i zvySovani drogového povédomi a G€asti na feSeni problému.
Utinny program ma v idealnim p¥ipadé uzivani drogy zabranit, &i alespoii oddalit vék prvniho
uziti, ¢imz redukuje a pomaha snizovat zdravotni a socidlni rizika. ZvySuje také schopnost
jedince rozhodovat o vlastnim uziti latky, na zdakladé dostatecné informovanosti a

odpovédnym zplsobem. (Kalina, 2003)

V souvislosti s efektivni prevenci Ne§por uvadi 12 zakladnich podminek:

- Program by mél zadinat brzy a odpovidat véku
Preventivni pusobeni by mélo zaéinat, co nejdfive a mélo by byt vzdy pfizpusobeno
véku cilové skupiny. Cim mladsi pak tato skupina je, tim vice by méla byt zamétena
obecné na ochranu zdravi.

- Program je maly a interaktivni
V menS$ich skupinach je mozZnost se vice vénovat jednotlivym ucastnikiim, coz
umoZziiuje reagovat na jejich specifické potreby.
Interaktivita pak pfedstavuje aktivni zapojeni Zakud, ktefi tak prestavaji byt jen
pasivnimi konzumenty programu. Diky jejich vlastni aktivité pak preventivni pisobeni
nabyva vétsi ucinnosti.

- Program zahrnuje podstatnou ¢ast zakua
Vseobecna prevence by méla byt poskytnuta vétSin€ zaka, spoleéné s tim mize
pusobit jesté také na dals$i intermediatory. (ucitele, rodice, peer aktivisty)

- Program zahrnuje ziskivani relevantnich a socidlni dovednosti a dovednosti
potFebnych pro Zivot
Socialni dovednosti, které by mél program rozvijet, jsou dulezité zejména pro
schopnost ¢elit socialnimu tlaku, zlepSovani komunika¢nich dovednosti, uméni
zvladat nenasilné konflikty ¢i zvySovani sebevédomi.

Je tfeba se také zaméfit na nacvik odmitacich strategii.
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Program bere v iivahu mistni specifika

Zietel na mistni podminky by mél program reflektovat zejména v oblasti navykovych
latek, které jsou v dané lokalit¢ dostupné, stejné jako aktualni spolecenské situaci
apod.

Program vyuziva pozitivni modely

Vyuzivani pozitivnich modeld by mélo vychazet zejména z téch, se kterymi se mohou
Zaci ztotoznit, jako napf. vrstevnici, ktefi Ziji zdraveé. Sporné je vyuzivani slavnych lidi
a znamych hvézd, ktefi sice plsobi prostiednictvim silného vlivu, avsak mohou se
tfeba v budoucnosti objevit v jiném svétle (problémy s drogami) a jsou zaklim hodné
vzdaleni.

Program zahrnuje legalni i nelegalni navykové litky

Samotnému uzZivani nelegéalnich drog pfedchazi casto pravé zavislost na legélnich
latkach. Proto by mélo preventivni pisobeni zahrnovat predevs§im tyto latky, nebot
jsou mezi Skolaky nejuzivangjsi a jsou rovnéz nejdostupnéjsi. Mnozi z nich je ani jako
drogy nevnimaji. Prevence zaméfena na legalni latky byva u€innd i na oblast
nelegalnich, obracen¢ to vsak neplati.

Program je soustavny a dlouhodoby

Utinnost prevence stoupa sdélkou jejiho plisobeni a soustavnosti, kterou je
provadéna. Efekt jednorazovych akci nemiva pozitivni dopad.

Program je prezentovan kvalifikované a diivéryhodné

Program by mél prezentovat odbomé vzdélany jedinec, ktery se orientuje
v problematice drogovych zavislosti. Mél by i dovednosti dany program kvalitné
prezentovat, nebot’ zpisob podani zna¢né ovliviiuje jeho dopad.

Program je komplexni a vyuziva vice strategii

V programu by méla byt zahmuta komplexné cela oblast prevence rizikového chovani,
tj. nejen prevence drog, ale i prevence S$ikany, bezpeéné sexualni chovani,
multikulturni tolerance a podobné. Stejné tak by mél obsahovat rozvoj patficnych
kompetenci, které pomahaji rizikim predchdzet jako komunikace, sebevédomi,
tolerance a dalsi.

Program zahrnuje i snizovani dostupnosti navykovych latek

Patti sem zakaz prodeje alkoholu a tabakovych vyrobki osobam mladsim 18 let. Tento
prvek ma skola pod dohledem pouze omezené. V pravidlech by naptfiklad méla mit
zakomponovano, Ze se tyto latky ve Skole nesmi objevit, stejné€ jako pfipadny postup

sankci, ktery by v daném pripadé nasledoval.
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Program podita s komplikacemi a moZnosti, jak je zvladat

V preventivnim programu by mélo byt pocitano s tim, Ze Zaci mohou prochazet
urCitymi krizemi (napf. rozvod rodi¢i) a byt na tyto situace pfipraveni. Napomoci
muze tfeba vypracovany manual pro tyto pfipady ¢i adresaf s kontakty, na které se lze

obratit. (Ne3por, 1999)

Kalina (2003) uvadi Sest zasad efektivniho programu prevence:

,, Kombinace mnohocetnych strategii pusobicich na jednu cilovou skupinu

Kontinuita puisobeni a systematicnost

Cilenost a adekvatnost vzhledem k demografickym a sociokulturnim charakteristikam
skupiny

Propojenost s legalnimi drogami

Vcasny zacatek

Pozitivni orientace a demonstrace konkrétnich aktivit. *

Mezi dalsi zasady lze zahmout i denormalizaci, tj. vytvofeni takového socialniho
klimatu, které neni pfiznivé pro Sifené navykovych latek. Vznikd ovliviiovanim
spoleCenstvi normami a hodnotami, jez plsobi na spole€nost ve sméru nezadoucnosti

uzivani a §ifeni drog.

Jak je patrmé, uvedené zdsady se v mnohém shoduji. Preventivni program by mél uvedené

body spliiovat, aby se dalo hovofit o jeho efektivité. V soucasné dobé jsou MSMT

vypracovany Standardy odborné zpuasobilosti poskytovatelll programll primamni prevence

uzivani navykovych latek, které sjednocuji podminky, kterym by mél kvalitni program

drogové prevence odpovidat. (Standardy odborné zpusobilosti poskytovateld primarni

prevence uZivani navykovych latek, MSMT, 2005)
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3 PREVENCE VE SKOLACH

3.1 Systém Skolni prevence

Primamni prevence uzivani drog je koordinovana MSMT usnesenim vlady & 549/2003
o posileni narodni protidrogové politiky. Tuto oblast fidi Pracovni skupina primarni
protidrogové prevence a Pracovni skupina specifické primarni prevence kriminality a
ostatnich rizikovych projevi chovani.

Cilem jejich ¢innosti je spoluprace a sjednoceni pfistupli v dané oblasti napfi€ resorty.
Nadresortné spolupracuje s Radou vlady pro koordinaci protidrogové politiky a
Republikovym vyborem prevence kriminality pfi Ministerstvu vnitra.

Zameértuje se svou ¢innosti na oblasti legislativni, koordina¢ni, koncep¢ni, dota¢ni, metodické,
podpory védeckych a vyzkumnych aktivit, kontrolni a informac¢ni.

MSMT vydava Metodicky pokyn k primarni prevenci socialné patologickych jevi u déti a
mladeze ve Skolach a Skolskych zafizenich. V tomto dokumentu vymezuje zakladni pojmy
tykajici se prevence a Minimdlni preventivni program, dale popisuje ulohu jednotlivych
instituci a role pedagogickych pracovnikii v systému prevence a doporucené postupy
pti vyskytu vybranych forem rizikového chovani. (Strategie prevence rizikovych projevi
chovani u déti mladeze v ptisobnosti resortu $kolstvi, mladeze a té¢lovychovy na obdobi 2009-

2012, MSMT, 2009)

Zajistuje také metodické vedeni sité koordinatoru prevence. Jednd se o koordinatory
krajské, kterymi jsou pracovnici odbord Skolstvi mladeze a télovychovy. Dale metodici
prevence pusobici v pedagogicko-psychologickych poradnach. P¥imo na $kolach se pak jedna
o Skolni metodiky prevence, kterymi jsou vybrani pedagogové $kol ve Skolkach a Skolskych

zafizenich.

Konkrétni cile a aktivity jsou vyty¢eny v dokumentu zvaném Strategie prevence rizikovych
projevu chovani u déti a mladeZze v pusobnosti resortu skolstvi na obdobi 2009-2012.
Strategie je stanovena vzdy na obdobi tii let. Vychazi ze zkuSenosti napliiovani koncepci
prevence zneuzivani navykovych latek a dal$ich rizikovych projevli chovani u déti a mladeze

z minulych let.
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Strategie rovnéZz zahmuje zavé€ry vyplyvajici ze zavéri pravidelnych jednani s krajskymt
Skolskymi koordinatory prevence a metodiky prevence, z dlouhodobych cili stanovenych
nadresortnimi orgéany.

Skolni preventivni strategie pak stanovuje konkrétni cile, sohledem na jeji specifické
podminky, pfi€emz se snaZi branit vyskytu socialné patologickych jevii a poskytnout podnéty
pro tvorbu preventivniho programu. (Strategie prevence rizikovych projevii chovani u déti

mladeZe v plisobnosti resortu MSMT na obdobi 2009-2012, MSMT 2009)

Reditel $koly odpovida za poskytovani poradenskych sluzeb v dané skole. Podili se také na
tvorbé a kontrole preventivniho programu, pfi¢emz jmenuje $kolniho metodika prevence,
kterému umoZiuje studium odpovidajici jeho €innosti a spolupracuje s dal§imi subjekty, které

jsou zahrnuty do prevence.

Standardni ¢innosti $kolniho metodika prevence jsou vymezeny v piiloze €. 3 k vyhlaSce
¢. 72/2005 Sb. Metodik vyhledava a sleduje rizikové chovani u zakd a spolupracuje
s organizacemi poskytujici navazujici sluzby. Mezi jeho kompetenci patti i tvorba Minimalni

preventivniho programu.

Minimilni preventivni program (Daile jen MPP) je zavazny dokument pro tvorbu
preventivnich strategii ve $kolach, ktery je soucasti §kolniho vzdélavaciho programu pfisluiné
Skoly.

MPP je zaméfen na vychovu ke zdravému Zivotnimu stylu, osobnostni a socialni rozvoj.
Zahrnuje pfimou praci s détmi $koly, ale i zapojeni celého pedagogického sboru a spolupraci
rodicu.

Dochazi v ném k analyze soucasného stavu, stanoveni cili kratkodobych i dlouhodobych,
prostfedk, jimiZ bude cil dosaZen a hodnoceni preventivnich aktivit.

MPP je vypracovavan Skolnim metodikem prevence za uUzké spoluprace s ostatnimi
pedagogickymi pracovniky a za podpory vedeni §koly. Skolni metodik muze pfi jeho tvorbé
¢i vyhodnocovani spolupracovat v piipadé potieby s metodikem prevence PPP.

Je tvofen vzdy na dobu jednoho roku.

MPP vychazi z aktivit v poskytovani informaci v ramci vzdélavaciho procesu. Témata jako
navykové latky a zavislosti, by méla byt zahrnuta v jednotlivych pfedmétech (Napt. vychova

ke zdravi). Mohou se vzajemné prolinat a dopliiovat napfi¢ $kolnim vzdélavacim planem.
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Rovnéz je dilezité vymezit ¢innosti, v jejichZ ramci dochazi k rozvoji aktivniho socidlniho
uceni. Rozvoj socidlnich kompetenci ¢i zkvalitiovani mezilidskych vztahd jsou dilezitym
prvkem v preventivni ¢innosti.

Dalsim vychodiskem je nabidka volnofasovych aktivit. MiZe se jednat o <¢innosti
provozované ve $kolach, ale i mimo né. Pokud svym zaméfeni plsobi na smysluplné traveni
volného €asu 74kl l1ze je povaZovat za navazujici aktivity v preventivni ¢innosti.

Dulezité je poskytovani poradenstvi, at’ uz se jedna o $kolou poskytované nebo ve spolupraci

s dal§imi subjekty, naptiklad pedagogicko-psychologickou poradnou.(Skacelova, 2008)

MPP je dobrou pomickou pro koordinaci preventivnich aktivit Skoly. Stanovuje jasné a
ptehledné vycet preventivnich aktivit na dané obdobi. Uréenim konkrétnich kompetenci
v ramci preventivnich ¢innosti Skoly tak maji vSichni zu€astnéni, véetné rodic¢l, moznost 1épe
se v nich orientovat. Dostate¢na informovanost pak pfispiva k vétSimu pochopeni vyznamu
provadénych aktivit, coZ miZe mit pozitivni dopad na jejich efektivitu.

Pfesah Cinnosti, napfiklad zahrnutim rodi¢im a navazujicich sluzeb od externich organizaci,
dava prevenci komplexnéj$i raz. Pravé komplexnost zvySuje kvalitu preventivniho plisobeni.
Pokud existuje sit’ na sebe navzajem navazujicich oblasti, zvySuje se také Sance na zachyceni

a podporu téch, ktefi by jinak ze systému prevence vypadli.

Je viak tfeba, aby MPP nebyl povazovan za formalni dokument, ktery musi 8kola vypracovat
a dale se jim pattiéné netidila. Aby k tomu nedochazelo, je nutné, aby vSichni zucastnéni, byli
dostate¢né informovani a byli zahmuti do jeho tvorby, realizace i hodnoceni provadénych

aktivit.

Prevence probiha v konkrétnim $kolnim prostiedi, proto je tfeba reflektovat potieby z praxe.
Prostiednictvim dat ziskanych pfimo od osob interesovanych do praktické aplikace prevence
ve Skolach, je mozné ziskat nezbytny obraz pro tvorbu fungujicich preventivnich koncepci.

Spoluprace by méla fungovat jak v rovin¢ horizontalni napfi¢ resorty, tak v roviné vertikalni,
smérem Kk jednotlivym Skoldm, jejichZ potteby by nemély byt opomijeny. Pokud nedochazi
k respektovani a podpofe jednotlivych Skol, odrazi se to na kvalité samotného protidrogového
pusobeni. Pravidelna setkavani v ramci sité metodikl prevence prospivaji nejen k predavani
metodickych pokyn, ale zejména pro sdileni a hledani spole¢nych feSeni k problémim, které

mnohdy v praxi vyvstavaji..
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3.2 Skolni preventivni strategie
Zakladnim vychodiskem pro provadéni prevence ve Skolach je predpoklad, Zze pro efektivni
prevenci budou nejprve vytvofeny nutné podminky. Jadrem preventivni strategie musi byt

komplexni zména, kterd zahrnuje vse, co se ve Skole dégje.

Skolni prace by méla byt postavena na dvou zakladnich principech. Prvnim z nich je respekt
k potiebam jednotlivce, at’ uz se jedna o Zaka ¢i ucitele. Druhym je pak komunikace na vsech
urovnich. Jak uvnitf Skoly (uéiteld, zaki, rodi¢h), tak 1 vné (Skoly s obci a dal§imi partnery).

Tim je umoznéna vétsi spoluucast a spoluprace jednotlivych ¢lent.

Programy prace s jednotlivymi tématy prevence patfi do kurikula. Je mozné je zahrnout

do rtiznych &asti osnov. Kli¢ové oblasti pak dle MSMT jsou:

e, Oblast zdravého Zivotniho stylu — vychova ke zdravi, osobni a dusevni hygiena, vyZiva,
pohybové aktivity

o oblast spolecenskovédni — formy komunikace, socidlni dovednosti a kompetence

e oblast prirodovédna — biologie ¢lovéka, fyziologie, chemie

e oblast rodinné a obcanské vychovy

e oblast socidalné pravni — pravni aspekty socidalné patologickych jevii, postoj spolecnosti
k spolecensky neZadoucim jeviim, prdva ditéte apod.“(Metodicky pokyn primami prevenci
socialné patologickych jevi u déti, Zakl a studentd ve Skolach a Skolskych zafizenich,

MSMT, 2007)

Samostatnou oblast pak pfedstavuji mimosSkolni aktivity, kam Ilze zahmout zijmové
vzd&lavani, krouzky, $kolni druziny, kluby a podobné. (Skolni preventivni program pro ZS,

MSMT, 2001)

K tomu, aby byli Zaci schopni osvojit si preventivni ochranné kompetence, je tieba zapracovat
konkrétni témata prevence do vzd&lavaciho procesu, a dbat na osobnostni a socialni rozvoj
Zaka.

Jako vhodny nastroj se pak jevi vyuZiti podnétii oteviené vyuky. Jedna se tfeba o projektové

&i kooperativni vyucovani, které détem umoztiuje pfimou zkusenost, komunikaci a spolupraci.
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Interdisciplinarnim tématem jsou pak socialni kompetence. Predpokladaji funkéni vyuzivani

poznatki a védomosti v jednotlivych vzdélavacich oblastech, stejné jako jejich vyuzivani

v rodiné a volném ¢ase Zaki. Jejich osvojeni umoziiuje vyuzivani interaktivnich metod.

. Mezi kompetence, které méli Zdaci na druhém stupni osvojit, patvi:

Zdci znaji vyznam harmonickych mezilidskych vztahii pro zdravy Zivotni styl a zdravi
respektuji odlisné nazory ¢i zdajmy lidi a odlisné zpusoby jejich chovani a mysleni, jsou
tolerantni k menSinam
znaji a uplatiuji vhodné zpusoby FeSeni neshod se spoluzdky, spory Fesi nendsilnym
zplisobem
znaji vhodné zpusoby chovani a komunikace v riiznych Zivotnich situacich
umi spolupracovat ve skupiné a prebirat zodpovédnost za spolecné uikoly
znaji vyznamné dokumenty upravujici lidska prava a socidlné pravni ochranu déti
znaji Cinnost duleZitych orgdnu prdvni ochrany obcéanii
uvédomuji si podstatu protipravniho jedndni a pravni odpovédnost za pFipadné
protipravni ciny
umi chapat zdravi ve smyslu holistickém, ve sloZce fyzické, duchovni, socidlni
umi zhodnotit vhodné a nevhodné zdravotni navyky
umi vysvétlit své konkrétni postoje a chovani z pohledu zdravi
vi, co je podstatou zdravého Zivotniho stylu a snaZi se o jeho realizaci
znaji pozitivni vliv aktivniho pohybu, relaxace, dusevni hygieny
vi, Ze zneuZivani ditéte je trestné
umi diskutovat o rizicich zneuZivdani drog, orientuji se v trestné pravni problematice
navykovych latek
vi, kde hledat odbornou pomoc, v pfipadé potfeby ji dovedou vyuZit
bezpecné zvlidaji ucelné modely chovani v krizovych situacich (Sikanovani, tyrani,
sexudlni zneuZivani apod.) a spravné se rozhoduji v situacich vlastniho nebo ciziho
ohrozZeni
dokdzi komunikovat se specializovanymi sluzbami (linka divéry, krizova centra)
odmitaji projevy brutality a nasili zprostFedkované médii a umi o nich diskutovat (Skolni

preventivni program pro ZS, MSMT, 2001)
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Velkou roli v preventivnim pisobeni hraje tfidni ucitel. Mél by mit pravidelny kontakt s Zaky,
aby jim byl schopen pomahat fesit jejich skolni a osobni problémy. K pozitivnimu formovani
tfidniho kolektivu mizZe vyuZzit v pravidelnych tfidnickych hodinach komunitni kruh. Ten
umoziuje budovani bezpeci, divéry, soudrznosti a osobniho rozvoje déti ve tfidé.

Princip této metody lze vyuzit ve viech vyucovacich pfedmétech.

Vyznamnym ¢&initelem je také spoluprace rodiny a Skoly. Pokud je optimalni, mize vyraznou
mérou pfispivat ke Skolni UspéSnosti déti i prevenci socialné patologickych jevi. Komunikace
by neméla byt zaméfené pouze na feSeni téchto jevi, ale zprostiedkovavat i obsah a vyznam
prevence.

Pokud dité¢ nema vychovné problémy a je tispé$né, rodi¢e nemaji potiebu vyhledavat kontakt
se Skolou. Pokud naopak nékteré problémy vyvstavaji, mohou se komunikaci se $kolou radéji
vyhybat. Proto by mély byt vytvafeny pfilezitosti, jak rodi¢e motivovat ke spolupraci.
Dutlezity je prostor pro neformalni setkdvani a vytvafeni spoleCenskych vztahd Skoly a
vefejnosti. Lze vyuzit naptiklad rizné akce organizované $kolou uréené pro zaky i rodice.

(Skolni preventivni program pro ZS, MSMT, 2001)

Dalsim prvkem prevence mohou byt Skolni pravidla. Nejedna se pouze o provozni pravidla,
ktera jsou na vétSin€ Skol dana Skolnim fadem, ale o pravidla souziti, kdy se jedna

o dodrzovani vzajemného respektu, ucty, divéry a dalsich dovednosti.

Na jejich tvorbé by se méli podilet vSichni ¢lenové $kolného spoleCenstvi a méli by byt

zaroven stejné platné pro viechny. Pfi jejich tvorbé by mélo byt dodrzeno nékolik zasad:

e spoluncast ziaku — spoluticast na vytvafeni a upeviiovani pravidel je dilezita proto, aby je
Zaci pfijali

e integrace pravidel do denniho Zivota $koly — je tfeba zaky s pravidly nejprve seznamit,
ale je také nutné, aby méli mozZnost prozivat, ze dodrzovani pravidel se vyplati

e srozumitelnost a splnitelnost — pravidla by méla byt formulovana jasné a jednozna¢né,
splnitelnost 1ze hodnotit aktualnimi zku$enostmi a ptipadné je upravovat

e pozitivni formulace pravidel — pravidla by méla byt formulovana v pozitivni formé.
Formulace v podob¢ zakazu a piikazu inspiruji k porusovani.

e priméfenost po¢tu — premira pravidel vede €asto k jejich ignoraci, proto je lépe zacit

od mensiho poctu s obecnéjsi, $irsi formulaci a postupné vyvozovat dalsi pravidla
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e pravidla se tykaji vSech lidi ve $kole — déti jsou velmi vnimavé na dvoji vyklad pravidel

a jejich porusovani dospélymi (Skolni preventivni program pro ZS, 2001)

3.3 Pedagog ve Skolni prevenci

Utitelé stoji v ramci $kolni prevence v prvni linii, jako hlavni aktéfi preventivnich aktivit.
Jejich pisobeni mize byt pfimé. A to tehdy, pokud vyuduji pfedméty s drogovou tématikou.
ZkuSeny pedagog dokaze konkrétni témata prevence uplatnit v jakémkoliv pfedmétu.

Ucitelé se vsak podileji i na dalsich prvcich prevence, jako jsou pfiprava zajmovych aktivit,
zapojeni pti tvorb& Skolnich pravidel, poskytovani poradenstvi a podobné. Zaroven jsou
v kazdodennim kontaktu s détmi a mohou tak zachytit pfipadné znamky problémi. (Galla,

2005)

Vzdélavaci aktivity pro pedagogy v ramci prevence zapocaly aZ po roce 1989. Divodi bylo
nékolik. Na jedné strané dosSlo v souvislosti se zménou spolecenského klimatu k nartstu
problému s drogami. Na strané druhé pak pod apelem odborniki, ktefi si uvédomovali, ze
Ucitelé neméli Zadné zkuSenosti, jak v této oblasti pisobit zejména proto, Ze drogova tématika
patfila dlouhodobé mezi obavana tabu.

Jednim z prikopnikd vzdélavacich akci pro pedagogy bylo Narodni centrum podpory zdravi,
Zde mohli ucitelé ziskat béhem jednodennich seminaii informace o historickych
souvislostech uzivani drog, sou¢asné drogové situaci, zakladni teorii o prevenci a metodické
okruhy, jak ji realizovat.

Témito akcemi proslo v letech 1993 — 1995 asi 300 ucitelt a tim se zacal postupné napliovat
zamér protidrogové politiky CR, mit na kazdé 8kole alespoii jednoho pedagoga, ktery je v této
oblasti vyskolen.

Vroce 1995 doslo i1 k prvnim pokusim o experimentalni vyuku realizace prevence
na n¢kterych vysokych Skolach. (Napt.: Pedagogicka fakulta a Fakulta télesné vychovy a
sportu Univerzity Karlovy v Praze.) (Kalina, 2003)

Postupné se zacala roz§ifovat nabidka vzdélavani a kurzd, jak pro Skolni metodiky prevence,
tak pro samotné ucitele.

Od akademického roku 2005/2006 bylo zfizeno samostatné vysokoskolské studium oboru

adiktologie, které se zaméfuje na prevenci, 1é¢bu a vyzkum uzivani nadvykovych latek a jinych
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forem potencialné zavislostniho chovani, jejich dopadi na jedince a na spolenost a

na socialni reintegraci osob.

Predpokladem napliiovani cilii v oblasti prevence je pedagog vzdélany, kvalifikovany,
komunikativné, psychologicky a specialné pedagogicky vybaveny. Svou osobnosti se pozitivné
podili na vyvoji sebeuvédoméni Zaka a je schopen vyucovat za aktivni ucasti déti.

(Strategie prevence rizikovych projevi chovani u déti mladeZe v pisobnosti resortu Skolstvi,

mladeZe a télovychovy na obdobi 2009-2012, MSMT, 2009)

Ucitelé by tedy méli byt informovani o drogové problematice a to v celé jeji Siti. Mé&li by znat
typy drog, jejich G€inky a rizika, mechanismus vzniku zavislosti, stejné jako mozZnosti léceni a
péCe. Nezbytnou je pak i znalost zdkonll a $irSich spoleCenskych dopadi drog. Kazdy
absolvent pedagogického studia by mél umét rozpoznat ptripadné problémy zakd a védét, jak
se vnich zachovat. Na tuto teoretickou oblast by mél navazovat rozvoj dovednosti, jak
prevenci provadét. Zde alespon v ramci predmétd, které ucitel vyucuje.

Nutnosti je také celozivotni vzdélavani, nebot’ i v prevenci drogovych zavislosti se objevuji
stale nové poznatky a vznikaji nové pfistupy a postupy, které by si méli u€itelé osvojovat.

(Kalina, 2001)
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4 Prakticka c¢ast

4.1 Cil

Cilem praktické casti bakalafské prace je zmapovat roli uéiteld druhého stupné zakladnich
Skol, kterou zastavaji v oblasti drogové prevence.

Pravé utitelé jsou obvykle hlavnimi aktéry preventivnich aktivit. Jejich puisobeni mize byt
pfimé, prostfednictvim vyuky hodin s drogovou tématikou. Ale nezanedbatelnou roli hraji i
jako prostiednici v kontaktu s détmi ve tfidach.

Toto postaveni je duleZité, nebot’ mohou zachytit mezi studenty ptipadné problémy ¢i znamky
spojené s uzivanim drog

Obvykle se také podili na dalSich prvcich $kolni drogové prevence, kterymi mohou byt
organizace aktivit, spoluprace s rodi¢i apod.

Vnimani drogové politiky Skoly a role, kterou v ni zastavaji, ma vliv na participaci ucitelli

v preventivnim systému Skoly.

4.2 Ukoly Setreni

Ucitelé by méli byt zapojeni do preventivnich aktivit §kol, stejné jako by méli ziskat patfi¢né
moznosti, pro osvojovani potiebnych znalosti a dostate¢nou podporou svého vedeni.

Ukolem $etfeni je proto zhodnotit informovanost, znalost $kolnich preventivnich plan,
aktivit a dovednosti uciteld a jejich prostfednictvim pak popsat Groven participace uciteli

v preventivnim systému Skol.

4.3 Metody Setfeni

Vyzkumné Setfeni je kvantitativni. Bylo realizovano prostfednictvim dotaznikového 3etfeni.
Dotaznik byl vytvofen pro potieby vyzkumu. Pti jeho tvorbé bylo vychazeno z publikace Jak
ve Skole vytvofit zdravéjsi prostiedi (Galla, 2005). V této publikace je uvadén dotaznik
pro ulitele, ktery zahrnuje celkem 25 otazek tykajicich se Skolni drogové strategie, a obecné
otazky, které se tykaji $koly v obecné roviné. Otazky jsou formulovany tak, Ze respondent
na Skale od 1 do 4 udava souhlas ¢i nesouhlas s danymi formulacemi.

Pro potieby vyzkumu byly ponechany jen otazky souvisejici s preventivnimi aktivitami.
Dotaznik obsahoval puvodné 14 otazek.

Tento dotaznik byl dale upraven na zakladé rozhovoru s né€kolika respondenty, kterym byl

dan prostor, aby se vyjadfili k jeho srozumitelnosti. Na tomto podkladé byla u vétSiny otazek
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¢iselna Skala nahrazena konkrétnim vyétem moznosti. Otazky tykajici se dovednosti a znalosti
byly upraveny do spole¢né tabulky a u nich $kéla byla ponechana.

Kone¢na podoba dotazniku tak obsahuje osm otazek, z nichz posledni zahmuje 6 polozek.
Respondenti méli vzdy vybrat z uvedenych mozZnosti tu, kterd je nejblize jejich minéni,
pficemzZ bylo moZné vybrat i vice moZnosti.

Dotaznikové Setfeni bylo anonymni. V Gvodni ¢asti dotazniku se nachézely instrukce k jeho

vyplnéni. Jeho soucasti byla i obalka, ktera zajiStovala anonymitu.

4.4 Charakteristika zkoumaného souboru

Zkoumany soubor tvofili u€itelé druhého stupné zakladnich $kol, tj. od Sestého do devatého
ro¢niku. Pivodni zdmeér byl zahrnout pouze tfidni ucitele. Tento zamér byl po té rozsifen
proto, Ze vSichni z této kategorie se dostavaji do pfimého kontaktu s détmi.

Vyzkumné Setfeni probihalo celkem na tfech Skolach v regionu Piibramska. Prvni dvé skoly
ZS 28.%jna a ZS Skolni se nachézeji ptimo v Piibrami a jsou tedy méstské. Treti 3kola,
ZS Krasna Hora je §kola venkovska.

Celkem bylo rozdano 60 dotaznikd, jejichZ navratnost bylo 100%.

V kazdé Skole byl nejprve kontaktovan feditel, ktery byl seznamen s cilem a zplsobem
Setteni. Ve vSech tfech Skolach dotazniky ucditelim rozdali feditelé v ramci setkani $kolni

rady. Ucitelé vyplnéné dotazniky vlozili do zalepenych obalek a ptedali k vyzvednuti.

4.5 Interpretace vysledkii Setireni

Informovanost s preventivni strategii Skoly

S preventivni strategii Skoly by méli byt seznameni vSichni jeji zaméstnanci. Informovanost
v této oblasti je stéZejni pro vlastni preventivni ¢innost, nebot’ ta vychazi pravé z koncepci a
postupd, které si jednotlivé Skoly stanovi. Proto bylo v ramci prvni otazky zjist'ovano, zda se
ucitelé citi s danou oblasti seznameni.

Graf ¢. 1

Seznamenis drogovou strategii Skoly

m Scznadmen B Spisc sezndmen ® Spisc nescznamen m Neseznamen

0%
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Z Setfeni vyplyva:

- 67 % respondentu se citi s oblasti seznameno
- 27 % spiSe seznameno

- 6 % spisSe neseznameno.

PoloZku nesezndmen nezvolil Zadny s respondent.

Je tedy patrné, Ze informace o preventivnich aktivitich §koly se k uciteliim dostanou a méli by
byt tedy s preventivnimi ¢innostmi Skoly seznameni. Komunikaci v této oblasti tedy lze

hodnotit jako kvalitni.

Zapojeni uditeli do preventivnich aktivit $koly
Druhé otazka byla zaméfena na to, zda se uditelé citi zapojeni do preventivnich aktivit $kol.

Graf ¢. 2

Zapojeni do preventivnich aktivit

@ Zapojen W SpiSe zapojen  ® Spise nezapojen M Nezapojen

Do preventivnich aktivit se povazuji ucitelé:
- 43 % spiSe zapojeni
- 30 % zapojeni
- 20 % spiSe nezapojeni

- 7 % nezapojeni

Soucasti otazky byla i oteviena podotazka, ve které se meéli ucitel¢ vyjadfit, jakym zpisobem

jsou do preventivnich aktivit zapojeni.
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Nize uvadim ptiklady odpovédi:

jsem VP, pracuji v poradenském tymu, tvofim MPP a monitoruji
a pripravuji 3P akce pracovala jsem jako SMP

tfidnické hodiny

jsou soucasti tematickych plana kazdého predmétu

jako Skolni metodik prevence

soucdst vyuky chemie a pfirodopisu

v rdmci vyuky prvouky a dramatické vychovy (semindie déti, pracovni listy)
aktivity se Zaky

K-centrum, vyuka, komunitni kruh - tfidnicka hodina

vyuka, aktivni a¢ast na programech K-centra

Skolni metodik prevence, zaélenéni do vyuky, tfidnické hodiny
vyuka vychovy ke zdravi

¢len tymu pro rizikové chovani na 1. stupni

ucast na preventivnich akcich v kazdém rocniku

seminare, besedy

Zapojeni jednotlivych uciteli do preventivnich aktivit je ovlivnénou fadou faktort. Mezi né
patfi to, zda zastavaji specifickou funkci v ramci prevence ¢i u¢i pfedméty, které obsahuji
drogovou problematiku. Pravé vyuka je nejéastéji uvadénym zpisobem. Preventivni témata
jsou zakomponovana do ucebnich osnov jednotlivych pfedméti a zalezi tedy na tom, ktery
predmét je ucitelem vyucovan.

Je pozitivni, Ze ulitelé vnimaji jako preventivni ¢innost tfidnické hodiny. Je to jedine¢ny
prostor, ktery muize tfidni ucitel vyuZzit k setkdvani s zaky. Obzvlaste¢ pokud ve své tfideé
vyucuje ptedméty s nizkou hodinovou dotaci.

Zalezi vzdy na vedeni Skoly, jakym zplsobem umozni pedagogiim se do preventivnich aktivit
potencial ucitell jejich spoluticasti a nasledné participaci v preventivnich aktivitach. Presto se

vSak vice nez tfetina respondentl neciti optimalné zapojena.
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Schopnost poznat u Zaka pripadné problémy s drogami
Treti otdzka se zabyvala tim, zda se ucitelé domnivaji, Ze jsou schopni u svych Zakl rozeznat
pfipadné problémy s drogami.

Graf ¢. 3

Rozpoznani problému s drogami

mUréitéano ®WMoznd #&SpiSene M Ne

0%
13%

Piipadné problémy s drogami u svych zakd dokéazalo rozpoznat:
- 59 % mozna
- 28 % urcité

- 13 % spiSe ne

Zadny z respondenti se nedomniva, Ze by tyto problémy nerozpoznal.

V¢asné rozpoznani pfipadnych problémi s drogami umozZiuje zajiSténi véasné intervence,
ktera i vtomto pfipadé znamend vétSi Sanci s problémem néco délat. Proto je velmi
pozitivnim zji§ténim, Ze vétSina respondentti se domniva, Ze je schopna tyto problémy

rozpoznat.
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Zaméreni preventivnich aktivit

Ctvrta otazka se tykala aktivit, na které by se méla §kola v ramci prevence vice zaméfit.

Graf ¢. 4

Zameéreni preventivnich aktivit
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80%
60%
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20% 7

Zarezeni témat Volnocasové  Testovanina  Spolupracis Nanéco
primo do aktivity pritomnost rodici dalsiho
vyuky drog

W Zaskrtnuto ® Nezaskrtnuto

Preventivni aktivity by se mély vice zaméfit:

34krat na spolupraci s rodici

20krat nabidku volno€asovych aktivit

- 14krat zatazeni témat ptimo do vyuky

8krat testovani drog

programy primarni prevence.

lkrat byla jes§té uvedena potieba vétsi spoluprace s dalSimi subjekty, které poskytuji

Je patrné, Ze mezi $kolou a rodinou nedochazi k takovému kontaktu, jaky by byl tfeba a to i

v oblasti preventivnich aktivit. Rodi¢e hraji nezastupitelnou roli ve vychové ditéte, a proto

jsou pravé oni hlavnimi nositeli vzorci chovani pro své potomky. Skola muize svym

puisobenim pouze navazat na to, co dité ziska pravé prostiednictvim rodiny. Pokud nejsou

rodice dostate¢né zapojeni, mohou se citit vylou€eni ze Skolni komunity.

To, Ze nejvétsi pocet respondentti uvedl potfebu vétsi spoluprace pravé s rodinou, vypovida

otom, Ze tato spoluprace v soucasné dobé neni optimalni. Tento vysledek se shoduje

s vysledky SWOT analyzy MSMT v oblasti prevence rizikovych projevii mladeZe z roku

2008. Ta uvadi jako slabou stranku strategie prevence nejen nedostate€nou spolupraci Skoly a
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rodici, ale i jejich neochotu se do prevence zapojit. (Strategie prevence rizikovych projevu
chovani u déti mlddeZe v pusobnosti resortu $kolstvi, mlddeze a télovychovy na obdobi 2009-
2012, MSMT, 2009)

Druhym nejéastéji uvadénym prvkem jsou volnoéasové aktivity. Opét se jedna o oblast, ktera
je mimo vlastni §kolni vyucovani. Je patrné, Ze respondenti vnimaji preventivni plsobeni
v ramci Skoly jen jako ¢ast preventivnich aktivit, jehoz celek tvofi i piisobeni mimo $kolu, tj.
v rodiné a volném Case.

Trend testovani studentii na ptitomnost drog, ktery pfed n€kolika lety na Skoly nastoupil, také
jesté dozniva. Nepatii viak mezi preventivni aktivity a MSMT ho jako nastroj prevence
neuznava a nedoporucuje. Na rozdil od dlouhodobych aktivit sice predstavuje okamzity
prostiedek, ktery vykazuje jasné vysledky. Otazkou je vSak jejich vyuZitelnost a pfipadna
zneuzitelnost. Testovani, kromé zjiSténi pfitomnosti drogy samo o sobé Zzadné dalsi feSeni
prevence nepiedstavuje a vynaloZzené naklady lze vyuzit aktivitam, které se v praxi osvédcily.
Toto potvrzuje i vyzkum australského vyzkumného centra NCETA z roku 2007, ktery uvadi,
Ze testovani muiiZze byt i zna¢n€ nespolehlivé (Vyzkum nepodpo¥il testovani na drogy, Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti, 2009).

Skoly maji k dispozici mnoZstvi jinych efektivnich Skolnich preventivnich intervenci, které

jsou zaloZeny na budovani pozitivnich vztahtl a rozvoji pocitu sounaleZitosti Zaka se Skolou.

Nutnost prevence na Skolich

Pata otazka se tykala vnimani nutnosti prevence na Skolach.

Graf¢. 5

Nutnost prevence

s vcimidobré mdobré mspise male ®zidné
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V3ichni respondenti se shoduji na tom, Ze prevence je na $kolach potfebna. Toto zjisténi
povazuji za velmi dilezité. Uvédomeéni si vyznamu prevence je dileZitym prvkem pro jeji
realizaci. Je tedy patrno, Ze na Skolach jiZ neni téma navykovych latek tabuizovano. Otevieni
se této problematice dostava patiiéné pozornosti, kterou si bezesporu zaslouzi. Cinnosti pak
mohou byt vyuzity k smysluplnym aktivitam naproti neopodstatnénému popirani toho, Ze
navykové latky se na jednotlivych Skoldch nevyskytuji a tudiz neni tfeba se v této oblasti
vénovat Zadnym c¢innostem. Stejné tak vnimani potfebnosti prevence miZe byt hnacim

motorem motivace pro vSechny ¢innosti vykonavané v této oblasti

Podpora v oblasti preventivnich aktivit
Sesta otazka se tykala oblasti, v nichZ je tieba poskytnout vice podpory.

Graf €. 6

Podpora preventivnich aktivit

1

Casu Podpory vedeni Odborného Finanéniho Materialniho
vzdelani ohodnoceni vybaveni

Na podporu preventivnich aktivit je tfeba poskytnout vice:
- 38krat odbomého vzdélani
- 16krat vice ¢asu
- 16krat finan¢niho ohodnoceni
- 15krat materialniho vybaveni

- 2krat podpory vedeni
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Z vySe uvedeného vyplyva, Ze nejvétsim nedostatkem, ktery ucitelé vnimaji, je nedostatek
odborného vzdélani v oblasti drogové prevence. MozZnosti tohoto vzdélavani jsou v soucasné
dobé rozmanité, zalezi tedy na tom, zda je feditelé svym ucitelim zajisti. Finanéni hledisko
muiiZe byt prekazkou, aviak nyn&j$i moznosti vyuZivani jednotlivych grantda MSMT v oblasti
prevence socialné patologickych jevii mohou tuto piekdzku odstranit. Zalezi tak na vedeni
Skoly, jak se ke vzde€lavani svych pracovniki postavi. Ostatni poloZzky, tykajici se Casu,
finan¢niho ohodnoceni a materidlniho vybaveni, nesporné souvisi i s vySe jmenovanou
oblasti.

Pozitivnim zji§ténim je, Ze podpora vedeni je nejméné postradanou polozkou, z ¢ehozZ lze

usuzovat, Ze se ji ucitelt v oblasti preventivnich aktivit dostava v potiebné mife.

Poradenstvi v pFipad€ problémi s drogami u zZiku
Sedma otazka mapuje postoj uciteld k moznostem, které¢ by vyuzili v pfipadé, Ze by se
potfebovali na nékoho obrétit v oblasti problémi spojenych s drogami u svych zaki.

Graf ¢. 7

Poradenstvi
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Respondenti by se obratili:
- 43krat na $kolniho metodika prevence
- 2lkrat na vedeni Skoly

- 14krat na kontaktni centrum
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12krat na vychovného poradce

1 1krat na kolegy z pedagogického sboru

10krat na pedagogicko-psychologickou poradnu (PPP) nebo stfedisko vychovné péce
(SVP)

Okrat na internetovou poradnu

Skolni metodik prevence je tedy na Skolach uciteli nejvice vyhleddavanym odbornikem

pro oblast drogové problematiky. Jako koordinator preventivnich ¢innosti §koly a poradenstvi

v dané oblasti, spolu s vedenim $koly, tak pfedstavuje dostupny zdroj informaci pro ucitele

na kazdé skole. Uspokojivym zji§ténim muze byt, Ze vét§ina uditeld je seznamena s obsahem

jeho ¢innosti a vi, na koho se ve §kole obratit.

Z mimoskolnich zdroji je pak nejcastéji uvadéno kontaktni centrum a PPP ¢i SVP a nejméné

internetova poradna. Toto je patmé ovlivnéno tim, Ze zatimco kontaktni centra ¢i poradny

maji u nas jiz delsi tradici, internetové projekty funguji jen nékolik let.

Znalosti a dovednosti v oblasti drogové prevence

Osma otazka pak monitoruje jednotlivé znalosti a dovednosti v oblasti drogové prevence,

které ucitelé maji.

Graf ¢. 8

Ucinky a rizika navykovych latek

@ velmidobré m®dobr¢ Espisemalée ®zidne

54%

Své znalosti u€ink a rizik navykovych latek povazuji respondenti za:

54 % spiSe malé
25 % dobré
12 % velmi dobré

9 % Zadné
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Graf €. 9

Zakony tykajici se navykovych latek

Bvelmidobrél wdobré s spise malée W zadne

Znalost zakonu tykajici se navykovych latek udava:
- 53 % respondentil jako spiSe malé
- 25 % respondentt jako dobré
- 12 % respondenti jako velmi dobré

- 10 % respondenti jako Zadné
Graf ¢. 10

Vyfizovani incidentl spojenych s
navykovymi latkami

mvelmidobré mdobré = spisemalé ®zadné
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Znalost postupil pfi vyfizovani yfizovani incindent spojenych s drogami udavaji respondenti
jako:

- 41 % malé

- 25 % dobré

- 23 % Zadné

- 11 % velmi dobré

Graf¢. 11

Pristupy ke vzdélavani v oblasti
navykovych latek

mvelmidobré wdobrée m=spisemalé ®mzadne

Znalosti v oblasti pristupu tykajici se navykovych latek:
- 42 % respondenti hodnoti jako dobré,
- 34 % jako spiSe malé
- 14 % jako velmi dobré
- 10 % se domniva, Ze jejich znalosti nejsou zadné
Graf €. 12

Vycvik Zivotnich nebo socialnich
dovednosti

smvcimidobré mdobré  wspide malé  ® z25dné
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Dovednosti v oblasti vycviku Zivotnich nebo socidlnich dovednosti respondenti hodnoti:

59 % dobré

18 % spise malé
16 % velmi dobré
- 7 % zadné

Graf ¢. 13

Interakcni vyucovaci techniky

Evcimidobré mdobré mspise malé ®ziadné

Znalosti v oblasti interakénich vyu€ovacich technik udavaji respondenti jako:
- 55 % dobré
- 22 % spiSe malé
- 17 % zZadné

- 6 % velmi dobré

Preventivni pasobeni uciteli by mélo vychazet z dostate¢né teoretické i praktické informacni
zakladny. Vice neZ polovina respondentti se vSak domniva, Ze nema patfi¢né znalosti tykajici
se ucinku a rizik navykovych latek. Pravé toto zjisténi souvisi se vzdélavanim, které bylo
nejc¢astéji zminovanou polozkou, jeZ respondenti uvadéli v poskytovani potfebn€ podpory.
Rovnéz je spjato s&asem a finanénim ohodnocenim. Tyto oblasti ovliviiuji 1 samotnou

motivaci a poskytuji potiebny prostor pro dalsi vzdé€lavani.
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Z 3etieni vyplyvad, Ze ve vétsiné kol ma v preventivnim systému $kolni metodik prevence )iz
pevné zakotvené postaveni a je nejCastéji volenym c¢lankem v pfipadé otdzek spjatych
s navykovymi latkami

Moznosti feSeni by mohlo byt systematické a dlouhodobé vzdélavani metodikll prevence a
uciteld, které by mély 3koly moznost financovat z grantovych fizeni MSMT v oblasti
prevence.

Do preventivnich strategii je mozné také zafadit pravidelnd setkdvani pracovniki Skoly
tematicky zaméfené na oblast navykovych latek, kde by méli moZnost ziskavat potrebné

informace a konzultovat pfipadné otazky.

Znalost zakond tykajicich se navykovych latek a vyfizovani incidentl spojenych s drogami
spolu tésné souvisi. Tato oblast vykazuje u respondentli nejistotu. Doporucené postupy by
mély byt uvadény v preventivnich dokumentech a méli s nimi byt seznameni vSichni
zaméstnanci Skoly. VySe uvedené Setfeni ukazuje, Ze informovanost v této oblasti neni dobra.
Je to negativni zjist€ni vzhledem k tomu, Ze pfipadné feSeni drogovych incidenti by mélo
probihat citlivé s ohledem na vSechny za¢astnéné strany. Pokud k né¢emu takovému dojde,
byva to spjato s velkymi emocemi vSech zucasténych a proto by si ucitelé meéli osvojit
jednotlivé postupy s jistotou. Kromé ziskani patfi¢nych znalosti 1ze vyuzit naptiklad feSeni
modelovych situaci vramci psychosocidlniho tréninku, ktery zahrnuje vlastni prozitek
zucastnéného. Pokud je uéitel vtazen do modelové situace, dokaze si redlnéji piedstavit své
reakce a nacvikem ziskat potfebnou jistotu.

Pozitivni je zjisténi, Ze dovednosti v oblasti metod vyuCovani, jako interaktivita ¢i vycvik
socidlnich dovednosti, vétsina dotazovanych hodnoti, jako dobré. To koresponduje
s vyzkumem Tikalské, ktery se tykal zjisténi skute¢né pouzivanych metod a organizaénich
forem v soucasné dobé na nasich skolach. Vyplynulo z n&j, Ze vétSina ucitelt druhého stupné
(93 % dotazanych) zafazuji nebo zkouSeji ve svych hodinach nové aktivizaéni metody a
formy prace. A to proto, Ze hodina je zabavnéjsi, Zaci jsou aktivné€j§i. Tyto metody motivuji a
aktivizuji k praci nejen zaky, ale i uéitele. OZivuji ucivo a odstranuji stereotyp v pouzivani
zab&hnutych metod a forem prace uditeli. Aktivizaéni metody oteviraji komunikaci mezi
ucitelem a zakem. (Tikalsk4, 2010)

Spole€enské klima $koly velmi zavisi na tom, jakym zptisobem ucitelé vyucuji. Uceni neni
pouze jednorozmérnou zalezitosti a zaméfuje se na socidlni a duSevni pohodu studentd.

Upousti se od pouhého frontalniho pfistupu a studenti se stavaji ve vyuce aktivnimi a maji
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moznost rozvijet své socialni kompetence jako je komunikace ¢i spoluprace, které plisobi jako

protektivni ¢initelé v drogové prevenci.

Zavér Setreni:

Cilem praktické ¢asti bylo zmapovat roli ucitelli druhého stupné zakladnich $kol v oblasti
drogové prevence, prostiednictvim jejich informovanosti, znalosti a dovednosti v ramci
preventivnich ¢innosti $kol.

Z vysledka Setfeni vyplyva, Ze pozice uéitelli v této oblasti neni jednozna¢né ukotvena.
Samotny smysl a systém $kolni prevence je jimi akceptovan a pfijiman. Prozatim vSak nemaji
zcela zajisténé podminky nutné pro jejich optimalni zapojeni v ném.

Zda se, Ze situace souvisi hlavné s finan¢nim zajisténim, které je potfeba pro vzdélavani
pracovnik, jejich ohodnoceni a materidlni zaji§téni preventivnich aktivit. V téchto oblastech
vyZzaduji ucitelé nejvice podpory.

Vétsina ucitela se citi do preventivnich aktivit zapojena, a to nej€astéji prostfednictvim
uéebnich osnov jednotlivych pfedmétd v ramci kurikula. Lze usuzovat, Ze na tento zplsob
preventivniho piisobeni jsou dobfe metodicky vybaveni, nebot’ maji patfi¢né znalosti v oblasti
interaktivni vyuky ¢i vycviku socialnich a osobnostnich dovednosti.

Z vysledku Setfeni vyplyva, Ze ucitelé jsou schopni u svych Zzaki ptipadné problémy
s drogami rozpoznat, avSak zakonnymi vymezenimi a dal§im postupem v takové situaci si jisti
nejsou. Proto je dulezité, aby védéli koho oslovit v ptipadé otazek z této oblasti.

Setfeni ukazuje, Ze ucitelé by necast&ji volili $kolniho metodika prevence, z éehoz lze
usuzovat, Ze tato funkce je v preventivni praxi zavedena a vyuZivana.

I z pohledu uciteld se opét potvrzuje, Ze prevence by méla byt komplexni. Kromé vychovného

pusobeni §koly by méla zahrnout i ptisobeni rodiny ¢i mimoskolnich aktivit.
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ZAVER

Drogova zavislost je zavaznou formou rizikového chovani. Cetnost uZivani drog ve $kolni
populaci v Ceské republice v poslednich letech stagnuje. Neustale se viak sniZuje vékova
hranice, kdy dochazi k prvnimu kontaktu s drogou. Tato situace je zavazna, nebot se
snizovanim véku prvniho uZiti narlistaji mozna rizika s nim souvisejici.

Z tohoto divodu je nutné zaméfit se na efektivni prevenci, ktera nabizi feSeni situace,
s ohledem na cilovou skupinu, které je uréena.

Preventivni aktivity v Ceské republice zaznamenaly vyznamny vyvoj po roce 1989. Ten byl
spjat na jedné stran€ s uvolnénim tabu, které tato oblast pfedstavovala a na strané druhé také
s rozvojem drogové scény na naSem uzemi.

Skola piedstavuje po rodiné nejvyznamnéjii misto, kde lze na déti a mlade piisobit. Hlavnimi
aktéry prevence zde byvaji zejména ucitelé. Jejich ptisobeni mize byt pfimé, prostfednictvim
vyuky hodin sdrogovou tématikou. Ale nezanedbatelnou roli hraji i jako prostfednici
v kontaktu s détmi ve tfidach, nebot’ mohou zachytit mezi studenty pfipadné problémy c¢i
znamky spojené suzivanim drog. Proto je nutné, aby byli informovani o drogové
problematice a o tom, jakym zpisobem prevenci provadét.

Mezi zékladni teoretickd vychodiska drogové prevence patii teorie vzniku zavislosti, jeji
klasifikace a souvislosti vzhledem k véku cilové skupiny. V souasné dobé existuji ruzné
preventivni modely a pfistupy, které se snazi zajiSt'ovat jeji optimalni efektivitu.

Cilem bakalafské prace bylo popsat systém drogové prevence na druhém stupni zakladnich
Skol s pfihlédnutim na to, jakou roli v ném zastavaji pedagogové.

Praktickd ¢ast prace mapuje prostfednictvim dotaznikového Setfeni jejich zapojeni,
informovanost a dovednosti v oblasti preventivnich aktivit.

Je patrmé, Ze tato role vyZaduje fadu kompetenci, pficemz ulitelé dosud nemaji vzdy
optimdlni podminky k tomu, aby ji mohli vykonavat s jistotou. Prevence je vnimana jako
nezbytny prvek v ramci Skolniho vzdélavani, avSak ucitelé dosud nejvice postradaji podporu
v oblasti vzd€lavani, coZ se odrazi na kvalité jejich znalosti drogové problematiky.

Piesto maji zajem o ucast na preventivnich aktivitach $kol, stejné jako na jejich komplexnosti.
Velky zijem je kladen na pottebu spoluprace srodinou, kterou ucitelé vnimaji jako
nedostate¢nou. Opét se tedy vracime tomu, Ze $kola a rodina hraji v prevenci nejvyznamnéjsi
roli. Rada bych se proto do budoucna vénovala pravé moznostem spoluprace rodiny a Skoly

v oblasti preventivnich aktivit.
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Anonymni dotaznik

Tento dotaznik je soucasti bakalafské prace na téma: Moznosti prevence drogovych zavislosti na
druhém stupni zakladnich $kol a monitoruje participaci ulitelli druhého stupné v preventivnich
aktivitach skoly.

Data takto ziskana slouZzi pouze pro statické zpracovani v ramci jeji praktické casti a nebudou zneuzita
v rozporu s etikou vyzkumu.

Dotaznik je anonymni, prosim nepodepisujte ho.

Pti vyplnovani zaskrtnéte moznost, ktera je nejblize VaSemu minéni.

Mizete zaskrtnout i vice mozZnosti.

Tam kde jste pozadani, prosim dopliite odpovéd’.

Po vypinéni viozte dotaznik do priloZzené obalky.

Velmi dékuji za Vas ¢as, ktery jste vénovali vypliiovani tohoto dotazniku.

S pozdravem

Bohumila Anlaufova
studentka Specialni pedagogiky, PedF UK

Dotaznik pro ucitele

1) Domnivam se, Ze se Skolni drogovou strategii a preventivnimi aktivitami jsem:
A) Seznamen/a
B) SpiSe seznamen/a
C) SpiSe neseznamen/a
D) Neseznamen/a

2) Do Skolni drogové strategie a preventivnich aktivit jsem:
A) Zapojen/a
B) Spise zapojen/a
C) Spise nezapojen/a
D) Nezapojen/a
Pokud jste odpovédél/a ,,Zapojen/a®, tak jakym zpisobem? (Prosim dopliite.):

3) Myslim, Ze jsem schopen/na rozpoznat pfipadné problémy s drogami u zakii:
A) Urcité ano
B) MozZna
C) Spise ne
D) Ne

4) Preventivni aktivity na nasi Skole by se mély vice zaméFit na:
A) Zatazeni témat pfimo do vyuky
B) Volnoc¢asové aktivity
C) Testovani na pfitomnost drog
D) Spolupréci s rodici
E) Na néco dalSiho (Prosim doplfite.)..........ccooooiiiiiiiiiii .
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5) Aktivity zamérené na drogovou prevenci, jsou podle Vas pro $kolu:
A) Nutné
B) Spise dilezité
C) Spise zbytecné
D) Zbyteéné

6) Na podporu preventivnich aktivit je tFeba ve $kole poskytnout vice:
A) Casu
B) Podpory vedeni
C) Odbomého vzdélavani
D) Finanéniho ohodnoceni
E) Materialniho vybaveni
F) Dal8iho (Prosim dopliite. }:. .. ..o e

7) PFi zjisténi problému spojenych s drogami u svych zakid bych v pFipadé otizek
oslovil/a :

A) Vedeni skoly

B) Skolniho metodika prevence

C) Kolegy

D) Kontaktni centrum (napt. K-centrum)

E) Internetovou drogovou poradnu

F) Pedagogickou psychologickou poradnu nebo stfedisko vychovné péce

G) Neékoho jiného (Prosim dopliite.): ......coviivniiiiiiiii i e

8) Zaskrtnéte prosim, jaké mate v dané oblasti znalosti a dovednosti:

velmi vibec
1 2 3 4

Ucinky a rizika navykovych latek

Zakony tykajici se navykovych latek

Vyftizovani incidentli spojenych s navykovymi latkami

Pristupy ke vzdélavani v oblasti navykovych latek

Vycvik zivotnich dovednosti nebo socialnich dovednosti (napf.
rozhodovani, komunikace, zhodnoceni rizik)

Interakéni vyucovaci techniky

Dalsi — prosim, uved’te které
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