Univerzita Karlova v Praze

1. lékarska fakulta

Studijni program: Specializace ve zdravotnictvi

Studijni obor: Adiktologie

Richard Vodicka

Sledovani prevalence a mapovani vzorcl uzivani drog v obdobi
adolescence u soucasnych problémovych uzivateld: pilotni ovéreni
retrospektivni metody dotazovani

Monitoring the prevalence and mapping patterns of drug use in
adolescence in the present problem drug users: a pilot verification of
retrospective method of questioning

Bakalarska prace

Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Vacek

Praha, 2015



Prohlaseni

Prohlasuji, Ze jsem svou bakalarskou prdaci vypracoval zcela samostatné, Zze jsem vSechny
pouzité prameny uvedl a tddné citoval a Ze prace nebyla vyuzita v rdmci jiného

vysokosSkolského studia Ci k ziskani jiného nebo stejného titulu.

Souhlasim s uloZenim elektronické verze této bakaldfské priace v databazi systému
meziuniverzitniho projektu Theses.cz za UCelem soustavné kontroly podobnosti

kvalifika€nich praci.

V Praze, dne 10. Cervence 2015 Richard Vodicka



Identifikacni zaznam:

VODICKA, Richard. Sledovani prevalence a mapovani vzorc(l uzivani drog v obdobi
adolescence u soucasnych problémovych uZivatel(: pilotni ovéreni retrospektivni metody
dotazovani. [Monitoring the prevalence and mapping patterns of drug use in adolescence
in the present problem drug users: a pilot verification of retrospective method of
questioning]. Praha, 2015. 37 stran, 2 pfilohy. Bakalarska prace (Bc.). Universita Karlova v
Praze, 1. lékarskd fakulta, Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN 2015. Vedouci zavéreéné
prace Mgr. Jaroslav Vacek.



Podékovani

Chtél bych podékovat zejména vedoucimu své prace Mgr. Jaroslavu Vackovi za odborné
vedeni celé prace, podnéty z jeho strany, cenné rady a pfipominky.

Dale pak vSem pracovnim kolegiim a kolegynim, ktefi mi pomahali se sbérem potrebnych

dat, rovnéz za jejich ochotu a vstficnost.

V neposledni rfadé bych pak chtél podékovat samotnym respondentim, uZivatelim
nizkoprahovych sluzeb nasich zafizeni, zapojenym do vyzkumu a bez nichZ by realizace

této prace nebyla viibec mozn3, za jejich spolupraci a trpélivost.



Abstrakt

Vychodiska: Uzivani ¢i naduzivani konopnych drog je v ocich laické verejnosti stale
vnimano jako velice rizikové zejména z toho dlivodu, Ze (Udajné) pouze predchazi uzivani
¢i je jakousi vstupni branou do svéta uzivani drog téch tzv. ,tvrdych”, tim mysleno
zejména drog stimulacnich a opiaty, aplikovanych nitroZilné, tedy opét vysoce rizikovym
zplsobem. Bez ohledu na spoluplsobeni a vliv celé fady dalSich socioekonomickych,
osobnostnich a dalSich faktor(, které bezesporu rovnéz maji uréujici vliv na to, zdali dana
osoba bude nékdy v budoucnosti tihnout k (zne)uzivani ndvykovych latek ¢i nikoliv, je jaksi
v tomto pripadé c¢asto opomijena existence NL daleko rozSitenéjSich, pfistupnéjsich a
véeobecné tolerovanych, jakymi jsou tabdk a alkohol, véetné role, kterou by mohly v
tomto pfipadé rovnéz sehravat. Tato prace se zabyva mapovanim vzorcl uzivani legalnich
i nelegalnich navykovych latek v adolescentnim véku soucasnych problémovych uZivateld,
vyslednd data porovndva se zdvéry studie ESPAD a vyvozuje moziné zavéry.

Cile: Pomoci retrospektivni metody dotazovani podrobnéji zmapovat vzorce
uzivani a prevalenci zkuSenosti s vybranymi legalnimi i ilegdlnimi latkami u soué¢asného
problémového uZivatele ve véku jeho 16 let a porovnat je se zavéry studie ESPAD.
Soucasné vlbec ovérit moznost vyuziti modifikovaného dotazniku ESPAD retrospektivné a
posoudit vysledky ve vztahu k teorii vstupni drogy. Pokusit se dat odpovéd na vyzkumné
otazky (Je budouci PUD charakteristicky vyssi frekvenci/intenzitou uzivani konopnych drog
v adolescentnim véku ve srovnani s obecnou populaci 16letych? Zaznamendme u skupiny
PUD nizsi vék prvniho uziti NL ve srovnani s obecnou populaci 16letych ¢i nikoliv? Které
ze sledovanych oblasti mohou slouzit jako prediktory budouciho problémového uzivani?
Lze metodu retrospektivniho dotazovani povazovat za validni? Pro¢ ano, pro¢ ne?)

PouZité metody: Ke sbéru dat bylo vyuzito modifikované podoby dotazniku ESPAD,
ktery byl vypliovan respondentem vidy za asistence kontaktniho pracovnika. Spolu s
dotaznikem byly Uvodem kazdému respondentovi podany podrobné instrukce, jakym
zplsobem s dotaznikem pracovat véetné té zasadni informace, Ze by dany respondent
mél vzdy vyplriiovat ,jako by mu bylo pravé 16 let”, tzn. maximalné autenticky, s ohledem
k okolnostem a situaci, ve které se tehdy, ve svych 16 letech nachazel. Shromazdénd data
byla poté statisticky zpracovdna a vyhodnocena.

Vysledky: Koufit alespon jednou v Zivoté (do 16 let véku) zkusilo v rdmci
vybraného vzorku 93,9 % respondentt - soucasnych problémovych uzivatell. Vice nez 25
% dotazanych (tedy zhruba ¢tvrtina) uvedla vék prvniho koureni 10 let ¢i méné. Vice nez
79 % dotazanych pak uvedlo zacatek véku prvniho koufeni 14 let nebo méné. Zacatek
kouteni s denni frekvenci se pak nej¢astéji vyskytoval ve véku 16 let ¢i pozdéji. Nejcastéji
zneuzivanou latkou ze skupiny ilegalnich drog bylo konopi, jehoZ alespon jedno uZiti v
Zivoté (tedy do 16 let véku respondenta) uvedlo 68 % dotazanych. V poradi druhou
nejc¢astéji uzitou ilegalni drogou byl matamfetamin (pervitin), alespon jednu zkusenost s
jeho uzitim v Zivoté uvedlo celkem 60 % respondentl. Co se tyCe vnimani rozsahu uzivani



nelegalnich navykovych latek mezi prateli a sourozenci respondentl, jako nejméné
rozsirené bylo podle respondentd mezi jejich prateli uzivani extaze a Cichani tékavych
latek, naopak, v dobé, kdy jim bylo 16 let jiz naprostad vétSina jejich pratel pila alkohol a
koufrila cigarety. Nejvyssi podil respondentt’ (68 %) oznacilo rodinu, ve které vyrastali za
ekonomicky primérnou, 15 % respondentli oznacilo vlastni rodinu za spiSe chudsia 12 %
pak za spiSe bohatou ve srovndni s ekonomickou situaci ostatnich rodin.

Zavér: Da se fici, Ze pocatky uZivani legalnich drog (cigaret a alkoholu) generace
soucasnych problémovych uzZivatell, se nijak vyrazné nelisi od pocatkd uzivani téchto
drog u populace 16letych, zi¢astnénych ve studii ESPAD. CelozZivotni prevalence uzivani
téchto drog u vybraného vzorku problémovych uzivatell v dobé adolescence v podstaté
kopiruje vysledky ptvodni studie ESPAD bez vyraznéjsich odchylek. Nejvyraznéjsi rozdily
mezi obéma Setfenimi byly zaznamendny v ramci sledovani celoZivotni prevalence uziti i
uzivani pervitinu a tékavych latek, kdy skupina dotazovanych PUD uvedla v pofadi jako
druhou nejc¢astéji zneuzivanou ilegdini latku (hned po konopi) pervitin. U této skupiny
dotazovanych byla rovnéZ zaznamendna pomérné vysoka celoZivotni prevalence uziti
tékavych latek v 16 letech véku a to celych 42 %. Jisté by stalo za to, podobné zamérené
Setfeni v budoucnu rozsifit jednak o otdzky, zkoumaijici vice do hloubky ty osobnostni rysy
respondenta, které lze z hlediska moZzného prechodu k budoucimu uZivani navykovych
latek povaZovat za vice rizikové (zvySena vulnerabilita, sklony k intenzivnéjSimu
vyhledavani novych/nevsednich zazitki apod.), jednak o otdzky podrobnéji mapujici
rodinné zazemi Ci prostfedi respondenta z hlediska mozného posouzeni jeho funkénosti €i
stability.

Klicova slova:

ESPAD - vzorce uzivani - prevalence - problémové uzivani drog - teorie vstupni drogy -

prediktory uzivani (nebezpecnych) drog



Abstract

Starting point: The use or overuse of cannabis is still considered among the
general public to be highly risky mainly for the reason that (apparently) it only precedes
the use or it is a form of an entrance gate to the world of use of so called “hard drugs”,
which are especially stimulants and opiates, injected, therefore again by a very risky way.
Regardless the interaction and impact of a wide range of other socioeconomic, personal
and other factors, which indisputably also have a determined impact on the fact that a
specific person will sometimes in the future tend to (mis-)use addictive substances or not,
in this case the existence of much more frequent, accessible and generally tolerated
drugs such as tobacco and alcohol including the role they might play is often neglected.
This work deals with the investigation of patterns of use of legal and illegal addictive
substances during the adolescence of current problem users, the outcoming data is
compared with the study conclusions of ESPAD and states possible deductions.

Objectives: By means of retrospective investigative method the work should map
out the patterns of the use and prevalence of experiencing the selected legal or illegal
substances by a current problem 16 year-old user and compare them with the
conclusions of the ESPAD study. At the same time it should verify the possibility of using
the modified ESPAD questionnaire retrospectively and consider the results in relation to
the gateway theory. It attempts to give an answer to investigative questions (Is the future
PDU characterized by a higher frequency/intensity of cannabis use at adolescent age in
comparison with the general population of sixteen year-olds? Are we going to notice a
lower age of the first use of addictive substances with the PDU group compared to a
general population of 16 year-olds or not? Which of the observed areas could serve as
predictors of future problem drug use? Could the retrospective method of questioning be

considered as relevant? Why yes, why not?)

Applied methods: A modified version of ESPAD questionnaire has been used to
collect the data, it has always been filled in by the respondent in the presence of a
contact worker. At the beginning each respondent was fully instructed on how to work
with the questionnaire including the basic information that the specific respondent
should answer “as if he was just 16”, i.e. with maximum authenticity possible, regarding
the circumstances and the situation in which he was when he was 16. Afterwards the
collected data were processed and assessed statistically.

Results: 93,9% of the selected sample of respondents, who are now problem drug
users, have tried to smoke at least once in a lifetime (till the age of 16). More than 25% of
the questioned (approximately a quarter) stated they smoked for the first time when they
were 10 or younger. Then more than 79% of the questioned claim they started to smoke
at the age of 14 or less. The beginning of smoking with a daily frequency was the most
common at the age of 16 or more. The most frequent abused drug from the group of
illegal substances was cannabis whose at least one use in a lifetime (meaning till the age



of 16) was stated by 68% of the respondents. The second on the list of abused illegal
drugs was methamphetamine, 60% of the respondents stated to use it at least once in a
lifetime. With reference to the extent of illegal addictive substances use among
respondents' friends and siblings, the least spread was the use of ecstasy and volatile
substance sniffing, on the contrary when these respondents were 16, the majority of their
friends drank alcohol and smoked cigarettes. The most respondents (68%) named their
family in which they grew up as economically average, 15% of respondents claimed their
family to be rather poorer and then 12% to be rather rich in comparison with the
economic situation of other families.

Conclusion: We might say that the beginnings of legal drugs use (cigarettes and
alcohol) by the generation of current problem users is not much different from the
beginnings of drug use by the population of 16 year-olds who participated in ESPAD
study. Lifelong prevalence of the drug use by the selected group of problem drug users
during adolescence is basically the same as the original ESPAD study without major
discrepancies. The biggest differences between both investigations have been noted in
terms of observation of lifelong prevalence use of metamphetamine and volatile
substances when the group of the questioned PDU claimed metamphetamine (after
cannabis) to be the second most frequently abused illegal drug. It has also been
discovered that the same group used volatile substances widely at the age of 16, 42% of
them. In future it would certainly be useful to extend the questions to analyse the specific
respondent's personality features which might be from the point of view of the
prospective addictive substances use considered more risky (higher vulnerability,
tendency to search for new / unusual experiences more often etc.), as well as the
guestions analysing the family background in detail or the respondent's background
considering the possible evalution of his function or stability.

Key words:

ESPAD - patterns of use - prevalence - problem drug use - gateway theory - (risky) drug
use predictors
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1. 0OvoD

JiZz necelym Sestym rokem plsobim jako vedouci kontaktniho centra, tedy zafizeni,
poskytujici odborné nizkoprahové sluzby uzivateldm navykovych latek pfimo z ulice, v
Zargonu samotnych uZivatell casto prezdivaného jednoduse jako ,kacko“. Za tuto dobu
jsem se nejednou ze strany laické verejnosti, studentll, pedagogl, ale i zastupcl
spolupracujicich organizaci, dalSich socialnich sluzeb ¢i tisku setkal s pfimym dotazem, co
si myslim o Skodlivosti uzivani konopnych drog a zdali toto obecné sdm vnimam jako
pocatek drogové kariéry nebo jakési ,vstupni dvefe” do svéta drog téch tzv. tvrdsich,
vzhledem k dlouhodobému uzivani pomérné rizikovéjsich, tedy drog opiatového typu Ci

stimulantl véetné kokainu.

Vzhledem k danym ¢asovym moZnostem a osobé tazatele se vidy snazim o jasnou,
srozumitelnou a pokud mozno i struénou odpovéd s ohledem na nejnovéjsi poznatky z
obor(l adiktologie, epidemiologie a dalSich jim pfibuznych. Za dlleZité povazuji
neopomenout zminit nezanedbatelny vliv a Ucast psychosocialnich faktord spolu s tzv.
prediktory drogové kariéry (faktor ¢i proménnd, na zakladé které lze predikovat dalsi
proménné - v naSem pripadé pozdéjsi uziti ¢i uzivani jinych ndvykovych latek). Celé téma
konopnych drog vcetné tzv. ,teorie vstupni drogy” pomérné sofistikované popisuje
kolektiv autor(i pod vedenim Doc. PhDr. Michala Miovského, Ph.D. v obsahlé monografii
Konopi a konopné drogy: adiktologické kompendium, kterou i ja osobné povaZzuji za jeden
z nejzajimavéjSich domacich zdrojli, zabyvajicich se danym tématem. Tématem natolik
zajimavym i pro mé, Ze jsem se rozhodl mu vénovat bakalaiskou praci.

Cilem bakalatské prace je retrospektivné zmapovat vzorce uzivani a prevalenci
zkuSenosti s vybranymi legalnimi i ilegdlnimi latkami u soucasného problémového
uZivatele ve véku jeho 16 let a porovnat je se zavéry studie ESPAD. Vysledky posoudit ve

vztahu k teorii vstupni drogy.

Prace je rozdélena do dvou zdkladnich €asti. Prvni teoretickda ¢dst z vétsi Casti
shrnuje vysledky Evropské skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD) z roku 2011
pro Ceskou republiku, vymezuje a objasfiuje zakladni epidemiologické pojmy a ukazatele a
podava aktudlni souhrn poznatk(l a nazord odbornikl k teorii vstupni drogy (tzv.
prediktory neboli predpovédni faktory pozdéjsiho uzivani dalSich navykovych latek
nevyjimaje). Prakticka cast je vénovana metodice a vysledkim vlastniho vyzkumu s

problémovymi uzivateli drog, diskuzi a zavéru.
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TEORETICKA CAST

2. EVROPSKA SKOLNi STUDIE O ALKOHOLU A JINYCH DROGACH
(ESPAD)
2.1 Zakladni informace o vyzkumu

Projekt ESPAD (Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogdch) je vysledkem
snahy skupiny vyzkumnik@ z rlznych evropskych zemi ziskat srovnatelna data o rozsahu
rizikového chovani a uzivani legalnich i nelegalnich navykovych latek mezi studenty ve
vékové kohorté 16 let napfi¢ evropskymi zemémi. Je dlouhodobé povazovan za jeden ze
zakladnich zdrojl dat o uZivani navykovych latek ve skolni populaci a jeho vysledky jsou
reflektovany narodnimi i mezinarodnimi organizacemi, udavajicimi smér protidrogové
politiky (napf. World Health Organization - Svétova zdravotnickd organizace ¢i EMCDDA -
Evropské monitorovaci stfedisko pro drogy a drogovou zavislost). Studie probihd v
pravidelnych ¢&tyfletych intervalech, v roce 2011 tak byla realizovdna napfi¢ Evropou v
poradi jiz pata vina sbéru dat (Chomynova, Csémy, Grolmusova, Sadilek, 2014).

Hlavnim cilem projektu ESPAD je podat prehled o situaci v oblasti uzivani
navykovych latek v obecné populaci dospivajici mladeze ve véku 16 let v jednotlivych zemi
Evropy véetné Ceské republiky. Z nutnosti poZadavku srovnatelnosti ziskanych dat mezi
jednotlivymi zemémi pak vyplyva vysoka disciplinovanost narodnich feSitelskych tyma,
zalozend na striktnim dodrZovani jednotného metodologického postupu. DalSim cilem
projektu je sledovat trendy v oblasti uzivani navykovych latek mezi studenty v Evropé a
porovnat trendy mezi jednotlivymi zemémi ¢i skupinami zemi.

vvvvvv

pomoci pfi evaluaci strategii protidrogové politiky a akénich pland, a to jak na narodni, tak
i na nadndrodni Urovni. Zaroven je dalSim cilem vyvolat vefejnou diskuzi o problematice
uzivani navykovych latek mezi mladezi a prispét k formulaci efektivnich opatreni a

preventivnich aktivit, zamérenych pravé na mladé lidi (Chomynova at al., 2014).

Studie ESPAD probihd v pravidelnych ¢&tyrletych intervalech. Poprvé byla
realizovana v roce 1995 pod zastitou Pompidou Group Rady Evropy ve 26 evropskych
zemich. Druha vina vyzkumu pak probéhla v roce 1999 s ucasti jiz 30 zemi Evropy. Dalsi
viny v letech 2007 se Ucastnilo 35 zemi a v roce 2011 to jiz bylo 37 zemi.

Ceska republika se projektu Uéastni jiz od jeho poéatku v roce 1995. Od roku 1999
se na primém feseni projektu podili Psychiatrické centrum Praha (PhDr. Ladislav Csémy),
Narodni monitorovaci stredisko (Mgr. Pavla Chomynova a Mgr. Michaela Horakova) a
Lékarské informacni centrum s agenturou INRES-SONES (PhDr. Petr Sadilek).

Vyzkum se tykd pouze téch dospivajicich, ktefi v dané roce dosahli 16 let véku
(kohorta roku narozeni). Cesky soubor se v roce 2011 sklddal celkem ze 3 913 jedincd,
celkem se do mezindrodni srovnavaci studie v roce 2011 zapojilo vice nez 100 000
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studentl. VSechny zpravy s vysledky jsou k dispozici na webovych strankdch Narodniho
monitorovaciho stfediska pro drogy a drogové zavislosti (www. drogy-info.cz).
Mezindrodni zprdvy jsou volné dostupné na webovych strdnkach projektu ESPAD
(www.espad.org)

2.2 Metodika studie

Hlavnim principem celého projektu je striktni dodrzovadni jednotného
metodologického postupu pfi realizaci studie tak, aby byla zarucena srovnatelnost
vysledkll mezi jednotlivymi zemémi a bylo moZné také sledovat vyvoj situace v case.
Jednotna doporuéeni se tykaji dotaznikového formulare, principu konstrukce vybérového
souboru a postupu pfi vlastnim sbéru dat, jejich vkladani a kontroly (Chomynova at al.,
2014).

Dotaznikovy formular obsahuje zakladni otazky (tzv. core questions) povinné pro
vSechny zapojené zemé. Tradicné je pokryta oblast uzivani legalnich i nelegalnich
ndvykovych latek, pole postoji a nazor( vztahujicich se k ndvykovym latkam. V roce 2011
tak byl sledovan vyskyt kuractvi, zkusenosti s konzumaci alkoholu, mira jeho uzivani a
zkuSenosti s uzitim nelegalnich drog véetné kontextu jejich uziti. DalSimi sledovanymi
oblastmi byla napf. subjektivné vnimana dostupnost legalnich a nelegalnich drog, mira
uzivani alkoholu a dalSich drog mezi sourozenci a prateli, kontrola ze strany rodi¢d apod.
Do studie v CR byly z fakultativnich modul@ (sledujici dalsi tematické okruhy), zafazeny
polozky rozSitujici otazky tykajici se uzZivani konopnych latek. Na pfipravé ceské verze
dotazniku se podilelo Psychiatrické centrum Praha spolu s Ndrodnim monitorovacim

stfediskem pro drogy a drogové zavislosti a Lékafskym informacnim centrem.

Cilovou skupinou, na kterou je studie zamérena, jsou studenti, ktefi v roce sbéru
dat dosdhnou 16 let véku a v den sbéru dat jsou pfitomni ve skole. Do studie nejsou
zafazeni Zaci specialnich Skol, studenti s poruchami uéeni ¢i vdZnym handicapem,
studenti, ktefi nejsou v den sbéru dat pfitomni ve Skole nebo mladez, ktera jiz opustila
Skolni dochazku. Celkem bylo v ramci studie sesbirano 10 052 dotaznik(l, do databaze po
optické kontrole vlozeno 9994 dotaznik(, pfi logické kontrole a Cisténi dat pak vyrazeno
178 dotaznik(. Analyzovano tak bylo nakonec 9348 validnich dotaznik(. Z nich bylo 2546
dotaznikd zak( 9. ro¢niku zakladnich Skol a 6802 dotaznikd Zakd 1. ro¢niku stiednich kol
(gymnazii, stfednich odbornych skol ukoncenych maturitou a odbornych ucilist bez
maturity). Z hlediska pohlavi tvofilo vybérovy soubor 4473 (47,8 %) chlapct a 4875 (52,2
%) divek. Reprezentativni vybérovy soubor kohorty $estnactiletych studentl v CR, a
soucasné tedy i soubor poskytnuty pro uUéely evropského srovnani, pak tvofilo 3913

respondentl narozenych v roce 1995.

Vlastni sbér dat byl zcela tizen asistenty vyzkumu. Sbér byl provddén v ucelenych
tfidnich kolektivech, ucitelé mohli, ale nemuseli byt pfi sbéru dat ve tfidach pritomni.
Pfredem byly respondentliim rozdany cisté, neoznacené obdlky a bylo disledné dbano na
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to, aby vyplnéné dotazniky byly vraceny v zalepenych obéalkach. Mira reliability
(spolehlivosti) ziskanych dat byla zjistovana na zakladé porovnani konzistence odpovédi
na dvé obdobné otdzky v ramci téhoz méreni. V rdmci Setfeni se procento
inkonzistentnich odpovédi u hlavnich proménnych pohybovalo v rozmezi od 0,4 % do 2,4
%, vyjimecné nad tuto hodnotu.

2.3 Vymezeni zakladnich pojmi, epidemiologické ukazatele

Za Ucelem spravného porozuméni textu nasledujici kapitoly je nutné cétenare
pfedem seznamit s nékterymi vybranymi pojmy v ramci jejich zasazeni do pfislusného
kontextu.

Jednim z kli¢ovych indikdtorU, souc¢asné velice frekventovanych pojmu, se kterymi
se muZzeme v epidemiologickych studiich a celopopula¢nich prizkumech setkat, je
prevalence. Prevalence v epidemiologii je mira vyskytu konkrétniho stavu/situace nebo
nemoci obvykle vyjadiena v poctu pfipadd na 10 000 lidi v dané populaci (Kalina at al.,
2001). Prevalence uzivani konkrétni navykové latky ¢i skupiny latek v dané populaci pak
byvd vztahovana ke konkrétni casové periodé. Mulze se jednat o celoZivotni
prevalenci/uzZivani (experimentovani), uZivani béhem poslednich 12 mésict (uzivani v

posledni dobé) nebo uzivani béhem poslednich 30 dni (uZivani v soucasné dobé).

Mnohé celopopulacni studie zamétené na uzivani drog rovnéz zkoumaji tzv. ,vék
prvniho uziti“, klicovy udaj vedouci ke zjisténi incidence, dalsiho dileZitého ukazatele.
Incidenci v epidemiologii pak je mozno chapat jako miru nového vyskytu néjakého stavu Ci
onemocnéni, vétsSinou udavanou v poctu pripadd na 10 000 obyvatel za rok (Kalina at al.,
2001). V pripadé drogové epidemiologie by se jednalo o pocet resp. frekvenci novych
uzivatell drog v daném casovém obdobi. Tento ukazatel se vSak dotaznikovymi metodami
zjistuje jen velmi problematicky a s velmi malou validitou a reliabilitou, proto se
»incidence uzivani drog” pro populace prakticky nepouzivd (Zdbransky, 2003).

Vzorce uzZivani pak nejcastéji zohlednu;ji tfi zakladni proménné ve vztahu k uzivani
vybranych navykovych latek v daném vzorku populace a to frekvenci (jak ¢asto), miru (v
jakém mnoiZstvi) a zpUsob uZiti/aplikace navykové latky. Napf. tzv. problémové uZivani
drog (,problem drug use”“, PDU) jako jeden z mozZnych vzorcli, je Evropskym
monitorovacim strediskem pro drogy a drogové zavislosti (EMCDDA) pro pracovni ucely
definovano jako , intravendzni uzZivani drog (IDU) a/nebo dlouhodobé a pravidelné uZivani
opidti, kokainu a drog amfetaminového typu“* (Zabransky, 2003). Nékterymi odborniky
jsou pak v souvislosti se vzorci uZivdni zminovany pouze zplsoby uZiti dané latky,
zahrnujici nejen technickou stranku aplikace drogy, ale i stranku socialni, ritualni a
psychologickou (Miovsky at al., 2008).

1 . P 4, vr s s . vs s g , ;
Do pojmu ,problémového uzivani“ se nezahrnuje uzivaniextaze a konopi.
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3. HLAVNI VYSLEDKY PRUZKUMU V CR VROCE 2011
3.1 Koureni cigaret

Koufit alespon jednou v Zivoté (celoZivotni prevalence koureni) zkusilo 75,2 %
dotazanych studentl (74,5 % chlapcl a 75,8 % divek). Priblizné 17 % dotazanych koufilo
jednou ¢i dvakrat v Zivoté a dale jiz v koureni nepokracovali. Naproti tomu celkem 32 %
dotdzanych uvedlo, Ze koufili vice nez 40krat za Zivot - tabulka €. 1.

Tabulka €.1 - Frekvence koufeni cigaret v Zivoté podle pohlavi, v %

---

182 161

---

5,6

---

20 - 39krat

---

Koureni v poslednich 30 dnech (prevalence v poslednich 30 dnech) uvedlo celkem
42,3 % studentt (41,9 % chlapcli a 42,7 % divek) - tabulka ¢.2. V populaci Sestnactiletych
bylo 25,7 % dennich kurak (27,2 % chlapct a 24,3 % divek). Zatimco v roce 2007 bylo vice
soucasnych kufakd mezi divkami, v roce 2011 uvadéli denni koufeni a silné koufeni (tj.

koureni vice nez 11 cigaret denné) predevsim chlapci.

Tabulka ¢.2 - Frekvence koureni v poslednich 30 dnech, v %

Koureni v poslednich 30 dnech Chlapci

I S 5510 57510 577000
—-—
--—
e et s0cigret e DR R

Stejné jako v predchozi viné studie se ukdazalo, Ze vice nez Ctvrtina dotazanych
ziskala prvni zkusenost s koufenim jiz ve véku 11 let nebo drive. Zacatek koureni s denni
frekvenci se nejcastéji vyskytoval mezi 14. a 15. rokem véku. Statisticky vyznamné rozdily
mezi chlapci a divkami se ukazaly v pfipadé véku prvni zkuSenosti s koufenim i véku
zacatku denniho kouteni - chlapci vyznamné castéji zacinali s kourenim v nizSim véku a
zaroven se dfive stavali dennimi kuraky (Chomynova at al., 2014).
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3.2 Piti alkoholu

Alespon jednou v Zivoté ochutnalo alkoholicky ndpoj celkem 97,9 % dotazanych.
Pouze jednou nebo dvakrat pilo alkohol 5,4 % studentll, zatimco 58,3 % studentl pilo
alkohol v Zivoté 20krat nebo vicekrat, Ize je tedy povaZzovat za pravidelné konzumenty
alkoholu - tabulka ¢.3.

Tabulka ¢€.3 - Frekvence konzumace alkoholu v Zivoté, v %

---

1 - 2krat

-ﬁﬁ

6 - 9krat

---

20 - 39krat

---

Alkohol v poslednich 12 mésicich konzumovalo 93,1 % studentl a v poslednich 30
dnech 79,0 % dotazanych. V rdmci studie bylo dale sledovano, ktery druh alkoholického
napoje studenti preferuji a to prostrfednictvim otazky na druh alkoholu konzumovaného
pti posledni prilezitosti. Celkem 56,4 % respondentl uvedlo konzumaci piva, 30,1 %
uvedlo destilaty, 22,6 % vino a 21,9 % alkopops. Castéjsi konzumace destilatl ne? vina
patrné souvisi s tim, Ze jsou destilaty ¢asto konzumovany také v kombinaci s pivem -
tabulka ¢.4.

Tabulka €.4 - Druh konzumovaného alkoholu pfi posledni pfilezitosti, v %

Posledni konzumace | Chlapci
Nikdy nepije alkohol --_

Pivo

--_
[Vino  JEE

Vino

--_

Prvni zkuSenost s alkoholem ziskdva mladez jiz v détstvi - vice nez tretina
dotazanych ochutnala pivo jesté pred svymi 12. narozeninami, pficemz nejcastéji uvadéli
studenti zkuSenost s konzumaci alkoholu ve véku 14 let - tedy jesté v dobé povinné skolni
dochazky (Chomynova at al., 2014).

2 Soucty ve sloupci neodpovidaji 100 % vzhledem k tomu, Ze respondenti ¢asto uvadéli konzumaci vice nez
jednoho druhu alkoholu
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3.3 ZkuSenosti s nelegalnimi drogami a jinymi psychoaktivnimi
latkami

Alespon jednu zkuSenost s uZitim nékteré nelegalni drogy v Zivoté (celoZivotni
prevalence) uvedlo celkem 43,7 % dotazanych studentd (48,8 % chlapc( a 38,9 % divek),
zahrnuty byly konopné latky, MDMA, heroin nebo jiné opiaty, pervitin nebo amfetaminy,

LSD ¢i jiné halucinogeny, crack, kokain, GHB a halucinogenni houby.

Nejc¢astéji uzivanymi z vySe jmenované skupiny byly konopné latky, tj. marihuana
nebo hasis, jejichz alespon jedno uZiti v Zivoté uvedlo 42,3 % dotdzanych, v poslednich 12
mésicich uzilo konopi 29,7 % dotazanych a v poslednich 30 dnech pak 14,6 %
Sestnactiletych studentu.

V poradi druhou nejéastéji uZitou nelegdlni drogou byly halucinogenni houby
(uvedlo 6,9 % dotdzanych), nasledované LSD a jinymi halucinogeny (5,1 %) a extazi (3,3
%). ZkuSenost s pervitinem nebo amfetaminy v Zivoté uvedlo 1,9 % dotdzanych, s
heroinem nebo jinymi opiaty 1,4 % a s kokainem 1,1 % studentU. U ostatnich navykovych
latek Ize sledovat vysokou prevalenci uziti tékavych latek (7,8 %) a 1ék( se sedativnim
ucinkem (10,1 %) uZitych bez doporucenilékare - tabulka ¢.5 (Chomynova at al., 2014).

Tabulka ¢€.5 - CeloZivotni prevalence uziti sledovanych nelegalnich drog, v%

---

MDMA (extaze) 3,3

-ﬁﬁ

Pervitin nebo amfetammy 2,0

---
---
_---
---
---

Injekéni uziti drog 0,7 0,6

UZiti v horizontu poslednich 12 mésict a poslednich 30 dnl bylo v ramci studie
sledovano pouze u vybranych drog - kromé konopnych latek se jednalo o extazi, heroin
nebo jiné opidty, pervitin nebo amfetaminy a tékavé latky. Extdzi v poslednich 12 mésicich
uzilo 1,5 % respondentq, pervitin 1,2 %, uZiti téchto nelegalnich drog v poslednich 30
dnech bylo pod hranici 0,5 %.
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7,9 % respondentd uvedlo prvni zkuSenost s konopnymi latkami do 13 let véku, v
tomtéz véku mélo 0,4 % dotazanych jiz také zkuSenost s uZitim extdze a pervitinu nebo
amfetamin(, 2,8 % ma zkuSenost s uZitim sedativ a 2,3 % s uZitim tékavych latek. Prvni
zkuSenost se sledovanymi nelegdlnimi drogami ziskdvali dotdzani nej¢astéji ve véku 15 let,
tedy jesté v dobé povinné dochdzky na zdkladni Skolu, néktefi po pfechodu na stfedni.

3.4 Socialni kontext uzivani navykovych latek

Velmi dlleZitou informaci je socidlni kontext, v némZ dochazi k prvni zkusenosti s
uzitim navykovych latek. Poznatky z vyzkumu jednoznacné podtrhuji vliv party nebo
vrstevnikd pri ziskani prvni zkusenosti s drogou. NejCastéji se dospivajici dostavali k
drogdm pres své starsi kamarady (15,3 %) nebo ve skupiné pratel (9,1 %). Mezi chlapci
bylo vyssi zastoupeni téch, ktefi drogu ziskali od mladsiho nebo stejné starého kamarada
nebo kamaradky, mezi divkami byl pak vyssi podil téch, co drogu ziskaly od starsiho

sourozence (Chomynova at al., 2014).

Neceld tfetina z dotdzanych uZila nelegalni drogu poprvé ze zvédavosti. Mezi dalsi
uvadéné dlavody patfila chut dostat se do nalady a snaha zapomenout na starosti. Necela
3 % pak uvedla, Ze drogu uZili z toho dlivodu, Ze nechtéli stat mimo partu - tabulka ¢. 6.

Tabulka €.6 - Dlvody vyzkouseni nelegalni drogy, v %

Davod vyzkouseni nelegalni drogy poprvé | Chlapci
Nikdy jsem neuZil/a Zddnou z latek --_

Chtél/a se dostat do nalady

Chielase dosat donélady |8
———
———
———
LT — o

Nevzpomina si

Do socidlniho kontextu, ktery ma nezanedbatelny vliv na zacatek i rozsah uzivani
navykovych latek mezi adolescenty, patfi také vnimani rozsahu uzivani legalnich i
nelegdlnich drog mezi prateli a sourozenci. Podle respondentl bylo mezi jejich prateli
nejméné rozsirené Cichani tékavych latek, uzivani extdze a sedativ bez doporuceni lékare.
Oproti vysledkim predchozi studie poklesl podil téch, ktefi uvedli, Ze vétsina jejich pratel

nebo vsichni uZivaji konopné latky, extazi a tékavé latky.

*Soutet ve sloupci mlze byt vy$si nez 100 % - respondenti mohli oznadit vice odpovédi
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3.5 Souvisejici faktory Skolniho a rodinného prostredi

Postoje k uzivani ndvykovych latek do jisté miry rovnéz souviseji se vzdélanim
rodici a jejich ndhledem na danou problematiku; v rdmci studie bylo proto sledovano
také vzdélani otce a matky respondentt. Celkem 49,6 % dotazanych uvedlo, Ze rodice
maji nizsi vzdélani (tj. oba rodice maji dokonéenu pouze zdkladni Skolu nebo jsou vyuceni,
pfipadné jeden z rodi¢l ma stfedni vzdélani), 25,7 % studentd uvedlo, Ze rodice maji
stfedni vzdélani (tj. maji SS ukonéenou maturitou ¢i nedokonéenou VS), 20 % studentd
uvedlo, Ze rodi¢e maji vyssi vzdélani (tj. oba rodi¢e maji vysokoskolské vzdélani nebo
jeden z nich ukonéenou VS a druhy ukonéené stiedni vzdélani). Pro 2,6 % dotazanych byla
tato otdzka irelevantni.

Vzdélani rodi¢d pak ovliviiuje chovani studentl predevsim ve vztahu ke koureni a
konzumaci alkoholu, kdy se ukdzalo, Ze déti rodi¢l s nizkym vzdélanim byly castéji
dennimi i silnymi kufdky a castéji konzumovaly nadmérné davky alkoholu oproti

vrstevnikiim z rodin, kde oba rodi¢e méli vyssi vzdélani.

Studie ddle ukazala, Ze zkuSenosti studentd s kourenim, pitim alkoholu a uzivanim
ilegdlnich drog se vyznamné liSily v souvislosti s tim, jak je strukturovana rodina, ve které
vyrlstaji. Studenti bydlici s obéma vlastnimi rodici (ptipadné i sourozenci ¢i dalSimi
osobami) méli vyrazné nizsi zkuSenost s uZivanim NL oproti vrstevnikim Zijicim v

neuplnych (pouze s jednim z rodicud) ¢i reorganizovanych (s nevlastnim rodi¢em) rodinach.

Dalsim z vyznamnych faktord, ovliviujicich chovani studentl vzhledem k uZivani
navykovych latek, je ekonomicka situace rodiny. Ve studii bylo zjistovano subjektivni
vnimani toho, jak dobfe je na tom rodina po ekonomické strance ve srovnani s jinymi
rodinami v CR. Nejvy3$si podil student(l (66,5 %) povazoval vlastni rodinu za priimérnou,
22,2 % studentl pak povaZovalo vlastni rodinu za celkem bohatou a 9,9 % respondent(
oznacilo vlastni rodinu za spiSe chudou. Ze srovnani studentll z bohatsich a chudsich rodin
pak vyplynulo, Ze vyssi prevalenci silného kuractvi a ¢astou konzumaci nadmérnych davek
alkoholu uvadéli vice studenti z bohatSich rodin, obdobné i zkuSenost s uzitim nelegalnich
drog uvadeéli ¢astéji studenti z rodin v lepsi ekonomickeé situaci (Chomynova at al., 2014).
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4. TEORIE VSTUPNIi DROGY, PREDIKTORY UZIVANI NAVYKOVYCH
LATEK
4.1 Teorie vstupni drogy

Vzhledem k tematickému zaméreni celé prace a s ohledem na jistou souvislost s
obsahem textu jeji praktické ¢asti povazuji za nezbytné na tomto misté popsat a shrnout
zakladni poznatky odborné obce k tématu teorie vstupni drogy. Samotné téma je tak
moznosti textu této bakaldrské prace, proto se alespon pokusim o struény souhrn
nejnovéjsich poznatkl a postfeht odbornik( k danému tématu.

Tzv. ,teorie vstupni drogy” je obecné zaloZzena na predstavé, Ze jednordzové (i
opakované uziti marihuany nebo jakékoli jiné konopné drogy je pfiCinou vyznamné
vys$Siho rizika pfechodu k jinym, daleko nebezpecnéjSim drogdm typu kokainu,
(met)amfetaminu a/nebo heroinu. Dikazem ma byt fakt, Ze podle dostupnych udaju
drtiva vétsina uzivatell vice nebezpecnych drog dfive uZila marihuanu ¢i hasis a aZ teprve
poté napf. pervitin, kokain, heroin a/nebo jiné drogy (Miovsky at al., 2008). Zabransky
(2008) vsak zcela opravnéné dodava a namita, Ze ,dva jevy nicméné nelze pricinné
spojovat jen proto, Ze jeden ndsleduje po druhém. Jde o klasickou logickou chybu...”
Zabransky (2008) dale uvadi, ,teorii vstupni drogy nicméné nelze tak rychle a jednoduse
zamitnout: plati sice, Ze dva jevy nelze pricinné spojovat jen pro jejich casovou
souslednost, stejné tak ale plati, Ze mezi dvéma po sobé ndsledujicimi jevy pfic¢inna
souvislost (kauzalita) byt mize.”

Predisponuje tedy samotné uziti marihuany své konzumenty k pozdéjSimu
uzivani vice nebezpecnych drog ¢i nikoli a svéd¢i tedy soucasnd véda (zejména pak
epidemiologie) ve prospéch teorie vstupni drogy ¢i nikoli? K pfiblizeni se odpovédi na tuto
otdzku bude jesté nezbytné upresnit si nékteré pojmy a souvislosti. Pojmem ,teorie
vstupni drogy” se obvykle rozumi ¢esky ekvivalent pro, v sou¢asnosti v odborné literature
Casto uzivany, anglicky termin tzv. gateway theory. Akademie véd USA vnima ,gateway
theory” spiSe jako sociologicky fenomén (na rozdil od tzv. stepping stone theory, kterd
vychazi z predpokladu, Ze prechod od marihuany k dalsim drogdm nastava v dasledku
famakologickych vlastnosti samotného konopi) a hovofi ve zkratce o tom, Zze marihuana
tvofi ,vstupni branu” do svéta nelegdlnich drog, v némzZ ma mladez vice pfilezitosti jiné
drogy uzit v dlsledku jejich vyssi dostupnosti a je pod vyssim vrstevnickym tlakem ve
prospéch brani nelegdlnich drog (Miovsky at al., 2008). Aniz bychom zkoumali, zda
marihuana jako ,vstupni droga“ plsobi spiSe z fyziologického nebo sociologického
hlediska, naddle se budeme zabyvat pouze otazkou, zda uziti marihuany jakymkoli
mechanizmem zplsobuje (je pfi¢innou) vysSi pravdépodobnosti uZiti jiné, daleko
nebezpecnéjsi nelegalni drogy.
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Morral et al. (2002) uvadéji celou fadu studii podporujicich teorii vstupni drogy.
Radi je do tii Sirokych skupin, pficemz kazda z nich vidy spliiuje jedno kritérium sira
Bradforda-Hilla*:

vvs

e Existuje vyssi relativni riziko styku s vysoce nebezpecnou drogou pro ty, ktefi maji
zkuSenost s marihuanou

Relativni riziko je jednim ze zdkladnich ukazatel asociace. Uddava, kolikrat wvyssi
pravdépodobnost predpokladaného dusledku (v nasem pfipadé uziti vysoce rizikové
nelegdlni drogy) nastava ve skupiné, v niz je pritomen predpokladany rizikovy faktor (v
nasem pripadé zkusenost s konopnou drogou) oproti skupiné bez tohoto rizikového
faktoru, tedy bez zkusSenosti s konopnou drogou. Obecné se da fici, Ze pres spornou
kvalitu nékterych studii podporujicich teorii vstupni drogy, je ze standardnich vyzkuma z
mnoha zemi ziejmé, Ze uZivatelé konopi uZzivaji vice nebezpecné drogy skutec¢né cCastéji
neZ neuzivatelé konopnych drog. Na zdkladé nalez(i mnoha dalSich studii svédcicich pro
teorii vstupni drogy Ize rovnéz fici, ze u téch, ktefi experimentovali s konopnou drogou
nebo ji uzivali v nizSim véku, existuje vyssi pravdépodobnost experimentu s nebezpeénéjsi
nelegalni drogou a/nebo jeji uzivani. Teorie vstupni drogy v tomto pripadé splniuje prvni

kritérium - o sile asociace.
e Uziti marihuany témér vidy predchazi uziti vice nebezpecnych drog

Z vysledk( cetnych narodnich studii s adolescenty skute¢né vyplyva, Ze tito jen velice
zfidka uZiji tvrdou drogu jesté pred prvni zkuSenosti s marihuanou, tabdkem a alkoholem
(obvykle v opacném poradi). Teorie vstupni drogy zde splnuje Ctvrté kritérium - ¢asovou
souslednost.

e Mezi frekvenci uzivani drog a ,pfrechodem” k nebezpecnéjSim drogdm je pozitivni

vztah

Mezi frekvenci uzZivdani konopnych drog a pravdépodobnosti uziti &i uzZivani vysoce
nebezpeénych nelegdlnich drog je silnd pozitivni korelace; ve smyslu kritérii kauzality
podle Bradforda-Hilla tedy plati, Ze efekt je zavisly na davce (Miovsky at al., 2008). Teorie
vstupni drogy tedy splfiuje paté kritérium - vztah davky a ucinku.

| pres vyse uvedené, vysledky soucasné védy nepodporuji teorii ,vstupni drogy”.
Z4dny ze tfi popsanych jevd v sou¢asné dobé& neni sdm o sobé ani ve vzdjemné kombinaci
povazovan za dostatecny dlkaz toho, Ze by vylu¢né uZivani konopnych drog bylo pfi¢inou
uzivani jinych daleko nebezpecnéjsich drog. Sila asociace, Casova posloupnost a zavislost
na davce predstavuji pouze tfi z celkem deviti kritérii kauzality Bradforda-Hilla a samy o

*V soutasné epidemiologii jsou za jakysi ,zlaty standard” pro uréeni pficinného stavu mezi dvéma
proménnymi povazovana kritéria, jez bylajiz ve 30. a poté v 60. letech minulého stoleti definovdna sirem
Austinem Bradfordem Hillem - podrobnéji viz napf.
http://www.drabruzzi.com/hills_criteria_of_causation.htm
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sobé nedostacuji pro urCeni kauzality (pficinné souvislosti) mezi dvéma jevy. Z udajq,
které ma soucasnd véda k dispozici, nic nenasvédCuje tomu, Ze by uziti ¢i uzZivani
marihuany bylo pfi¢inou ¢i dokonce byt jen nejdulezitéjsim prediktorem (pfedpovédnim
faktorem) pozdéjsiho uziti ¢i uzivani jinych daleko nebezpeénéjsich drog. Za soucasného
stavu védeckého poznani se asi nejpravdépodobnéjsi zda byti interpretace formulovand
Zimerovou a Morganem (1997): ,Marihuana mizZe a nemusi byt uZita pred uZitim vysoce
nebezpecné drogy a pokud tak je uZita uzivateli vysoce nebezpecnych drog castéji neZ
neuZivateli, je tomu tak proto, Ze:

e je snadnéji dostupnd a vice rozsirend (mezi uZivateli i neuZivateli vysoce nebezpecnych

drog) neZ rizikovéjsi drogy
a/nebo

e ti, ktefi v budoucnu vysoce nebezpecné drogy budou uZivat, maji vice neZ ostatni
tendence podstupovat riskantni chovdni a v tomto kontextu zejména jakékoliv

chovdni, které znamend umélé ovlivnéni psychiky.”

Jinymi slovy, podle souCasného stavu poznani, je nejpravdépodobnéjsi, ze kdyby
marihuana vibec neexistovala nebo byla diky u¢inné represi naprosto nedostupna, jeji
konzumace by sice byla nulova, uZivatell vysoce nebezpecnych drog by ale v dlsledku
toho nijak neubylo (Zabransky in Miovsky at al., 2008).

4.2 Prediktory uzivani (nebezpecnych) drog

V kontextu uzivani navykovych latek byvaji jako tzv. prediktory neboli pfedpovédni
faktory oznacovany takové okolnosti Ci Cinitele, které by mohli poukazovat na pozdéjsi
uziti ¢i uzivani jinych (zpravidla nebezpecnych) drog nebo na zdkladé nichz by bylo mozné
pozdéjsi sklony k uzivani vysoce nebezpeénych drog u daného jedince predpokladat. Na
zadkladé prostudovani mné dostupnych materiall, véetné odkazlh na mnohé zahrani¢ni
studie, které se tématem prediktivnich faktor zabyvaji podrobnéji, se domnivam, Ze lze
takto oznacit celou radu faktor(, z nichZ nékteré se zdaji byt sami o sobé konzistentni
nékdy vice, nékdy méné - pak by asi bylo lépe hovofit o nich ,pouze” jako o faktorech
rizikovych a tyto dvé skupiny nadale odliSovat. Co mé k této myslence vede se pokusim
objasnit v ndsledujicim textu.

Jako rizikové (Ci vysoce rizikové) miZzeme souhrnné oznacit ty faktory, které by
mohly slouzit jako jakési indikatory ,rizikového“ chovani (se vsemi jeho konkrétnimi
projevy jako je napf. vandalismus, delikvence, krimindlni chovani, Sikana,
sebeposkozovani atp.) a se sklonem k prvnimu uZiti jakékoli nelegalni drogy (pfipadné
vy$Si miry pravdépodobnosti, Ze se jedinec takového chovani dopusti). Odborna literatura
a realizované studie v této souvislosti zminuji zejména rodinny socioekonomicky statut,
pfitomnost fyzickych trestl v rodiné, kriminalitu, alkoholizmus a zavislost na nelegdlnich
drogach u rodicl, dité v dlouhodobé péci prarodicl a dalsi faktory signalizujici narusenou
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funkénost rodiny, tlak pratel a nejblizSiho socidlniho okoli, ale i osobnostni faktory a
predispozice jako napf. zvy$end vulnerabilita ¢i mira predispozice k vyhledavani novych
zazitk( (novelty seeking) (srov. napf. Amato, 2000; Amato, 2008; Fomby, Cherlin, 2007;
Davies, Cummings, 1994; Brodzinsky, Hit, Smith, 1993; Wagner, Anthony, 2002;
Fergusson, Horwood, Lynskey, 1992; Miovsky, Cablovd, 2013; Novotny, Okrajek, 2012;
Sobotkova, 2014).

Za dosti prinosné povazuji v této souvislosti vyjadreni Zabranského (2008), ktery
vétsinu z vySe jmenovanych rizikovych faktord vnima jako rdzné kvalitni (Casto navzajem
znaéné korelované) ,proxy indikatory“> obecné nachylnosti k uZivani drog, které by se
daly jednoduse oznacit a shrnout jako ,vlivy prostfedi a vychovy”.

Toto oznaceni se mi jevi jako daleko presnéjsi a vhodnéjsi zejména z toho divodu,
ze nékteré, nikoliv vSak vSechny (zcela jisté na napf. nékteré osobnostni predispozice) z jiz
zminovanych faktor( ¢i proménnych, povazovanych ve vztahu k pozdéjSimu uziti za
rizikové, mohou v urcitych pfipadech a interakcich plsobit naopak protektivné, tzn. mit
vliv zcela opaény a daného jedince naopak od jakéhokoli uZiti ¢i uzivani navykovych latek
spiSe odradit. Toto , bipolarni“ plsobeni si umim docela dobre predstavit napf. v pripadé,
kdy jeden z rodi¢t pacha trestnou ¢innost a/nebo je chronicky alkoholik, pfipadné uZivatel
nelegalnich ndvykovych latek - v tom horSim pripadé pak oba z rodi¢d. Domnivdm se, Ze v
pfipadé prediktorld nelze o této bipolarité neboli jakémsi moZzném ,,dvojim“ vysledném
pusobeni ¢i ovlivnéni (kladném ¢i zdporném) hovofit. Prediktory pozdéjSiho uziti ¢i uzivani
nebezpecnych drog by mély, alespon dle mého nazoru, jednoznacné signalizovat zvySené
riziko ¢i zvySenou pravdépodobnost budouciho uZivani dalSich drog u dané osoby.

Celé, nepochybné zajimavé téma predpovédnich faktortd, hodné daleko obsahlejsi
diskuze, opét trefné uzavira Zabransky (2008) citaci Akademie véd USA, ktera na zdkladé
vysledkd vlastnich studii, které provedla v roce 1999 zjistila, Ze ,nejkonzistentnéjsimi
prediktory uZivani vysoce nebezpecnych drog se z dostupnych studii zatim zdaji byt: velmi
intenzivni uzivani marihuany, soucasné se vyskytujici psychiatrické onemocnéni daného
jedince a rodinnd psychiatrickd anamnéza (vcetné alkoholismu)”.

4.2 MoZné vymezeni prediktora v ramci studie ESPAD

V souvislosti s obsahem predchazejiciho textu se nabizi otdzka, zdali i nékteré
otdzky polozené ve studii (a pokud ano, tak které) jsou kladeny s cilem moZného
zmapovani nékterych prediktortd budouciho uzZiti ¢i uzivani nebezpecnéjSich drog. Neni
jakychkoliv pochyb o tom, Ze dotaznik v ramci pokladanych dotazi mapuje i ty oblasti,
které mlZeme nazvat rizikovymi, pravé vzhledem ke zméné postoje v uziti ¢i uZivani
navykové latky ¢i pfimo jiz v souvislosti s odhodlanim se k prvnimu uZiti. Z velké ¢asti se

> Proxy indikator (,,zastupny” ¢i ,pfiblizny“ indikétor) - data pouZivand ke studiu situaci a jev(, pro néz
neexistuje (nebo nemame k dispozici) bezprostfedniinformace typu pfrimého méreni- napf. pocet
ohla$enych zlocint v CR je jen piibliznym indikatorem ,zlo¢innosti v CR“ (ne viechny zlo&iny jsou ohlaseny).
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jedna o ty (vice ¢i méné) rizikové faktory, které jiz byly zminény v predchozi podkapitole,
tedy otazky zkoumajici rodinny socioekonomicky status respondentl (vzdélani rodic,
strukturu rodiny a ekonomickou situace rodiny) nebo otdzky zamérené na dalsi socialni
kontext uZivani drog (moZné ovlivnéni ze strany kamaradQ, spoluzakt), faktory Skolniho
prostiedi ¢i volnocasové aktivity. Na druhou stranu jiné, celkem zasadni, rizikové faktory
jsou zcela opomijeny, jako priklad mozno uvést pfitomnost fyzickych trestll v rodiné di
kriminalitu, alkoholismus nebo zavislost na nelegalnich navykovych latkach u (jednoho ¢i
obou) rodicl. Je rovnéz mozné, Ze otazky smérujici timto smérem, vénujici se témto
oblastem byly autory studie zamérné vynechany a to predevsim z toho dlvodu, Ze by
(velmi pravdépodobné) nebyly ze strany respondentt ve vétsi mife zodpovézeny.

Kromé jiz vySe zminénych rizikovych oblasti studie ESPAD obsahuje také dotazy,
tykajici se intenzity/frekvence uZivani marihuany, tzn. studie mapuje minimalné jeden z
téch konzistentnéji plsobicich prediktord zminény na konci predchozi subkapitoly,
konkrétné pak intenzitu uZivani konopnych drog. Jako dalsi vyznamnéjsi prediktor Ci
indikator pozdéjsiho uzivani nebezpecnych drog se také jevi pfilis brzky zaldtek uzivani,
resp. pfilis nizky vék prvniho uZiti alkoholu, tabdku a/nebo konopnych drog® - konkrétné
tato oblast je pak ve studii zohlednéna v ramci dotazu zkoumajiciho vék prvniho uziti
zminovanych typ( drog.

® Prilig brzky zacatek uzivani, resp. pfilis nizky vék prvniho uziti alkoholu a tabaku jako jeden z moZnych
prediktort budouci drogové kariéry opakované zminuji napt. Kandel a Yamaguchi (1985, 1986, 1991, 1993) -
zastanci teorie vstupni drogy a autofi mnoha prospektivnich studii, zabyvajicich se (potencialné) rizikovymi
faktory a okolnostmi vzhledem k budoucimu uzivani nebezpecnych drog.
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PRAKTICKA CAST

5. CILE VYZKUMU A METODIKA
5.1 Cile prace

Hlavnim cilem vyzkumu bylo pomoci retrospektivni metody dotazovéni podrobnéji
zmapovat vzorce uzivani a prevalenci zkusenosti s vybranymi legdlnimi i ilegalnimi l[atkami
u soucasného problémového uZivatele ve véku jeho 16 let a porovnat je se zavéry studie
ESPAD. Soucasné vlbec ovérit moZnost vyuziti modifikovaného dotazniku ESPAD
retrospektivné a posoudit vysledky ve vztahu k teorii vstupni drogy. S ohledem k cili
vyzkumného Setfeni byly zvoleny nasledujici vyzkumné otazky :

1. Je budouci PUD charakteristicky wvyssi frekvenci/intenzitou uZivani
konopnych drog v adolescentnim véku ve srovndni s obecnou populaci
16letych?

2. Zaznamendame u skupiny PUD nizsi vék prvniho uziti NL ve srovndni s
obecnou populaci 16letych ¢i nikoliv?

3. Které ze sledovanych oblasti mohou slouzit jako prediktory budouciho
problémového uzivani drog?

4. Lze metodu retrospektivniho dotazovani povaZzovat za validni? Pro¢ ano,
pro€ ne?

5.2 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor byl tvofen celkem 33 nahodné vybranymi klienty/uzivateli
nizkoprahovych socidlné adiktologickych sluzeb, ktefi danou sluibu navstivili ¢i vyuZili
jejich sluZzeb v rozmezi mésicl unora az kvétna roku 2015 a souhlasili s ucasti v prazkumu.
Nizkoprahové sluzby byly v tomto pfipadé zastoupeny tfemi kontaktnimi centry a jednim
terénnim programem, celkem tedy ¢tyfmi programy pro uZivatele NL, plsobicimi na
Uzemi Karlovarského a Usteckého kraje. UZivatelé ochotni Gcastnit se Setfeni museli
napliiovat pouze jednu zasadni podminku a to problémové uZivani drog’. Z vyzkumu byli
tedy predem vylouceni ti klienti vySe zminénych nizkoprahovych programd, kteti méli v
anamnéze uvedeno primarni uzivani napr. alkoholu, konopi ¢i tékavych latek. V souvislosti
s realizaci samotného prlizkumu byla pfijata nutna opatieni pro zachovani etickych norem
v ramci zajisténi ochrany osobnich a citlivych Udaji zucastnénych respondentl. Kazdy
klient/respondent byl pfedem (Ustni i pisemnou formou) obezndmen se viemi aspekty a
okolnostmi, které s jeho Ucasti v prizkumu bezprostfedné souviseji, mimo jiné napr. s
tim, Ze jeho Ucast v prlzkumu je zaloZena na dobrovolnosti s dirazem na zachovani jeho
absolutni anonymity. Ddle, Ze jako dobrovolny ucastnik ma prdvo a moznost kdykoli z
prizkumu odejit, pravo nechat nékteré dotazy nezodpovézené, pravo kdykoli béhem

"Dle platné definice EMCDDA tedy muselo jit o ,injekéniho a/nebo dlouhodobého ¢i pravidelného uZivatele
opiatd, kokainu a/nebo drog amfetaminového typu”.
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samotného Setfeni konzultovat veskeré nejasnosti s asistujicim kontaktnim pracovnikem

apod. Soucasné byla vidy zdGraznéna potieba uvedeni pravdivé a relevantni odpovédi.

Z pUvodnich 33 respondentll musel byt jeden z ddvodu nelplného vyplnéni
dotazniku vyfazen. Z hlediska pohlavi tvofilo vyzkumny soubor tedy celkem 25 muzl (75.8
%) a 7 zen (24,2 %). Co se véku tyce, nejmladsSimu ucastnikovi Setfeni bylo v dobé jeho
konani 20 let, nejstarSimu pak 50 let véku.

5.3 Metody tvorby dat

StéZejnim prostredkem pro ziskani potfebnych dat od respondent( se stal
¢astecné modifikovany/redukovany dotaznik ESPAD, doplnény o sugestivnhé podanou
instrukci ,vypliujte jako by Vam pravé bylo 16 let”. Jako dil¢i prostfedek Ize oznadit
pfimou komunikaci s klientem a jeho pfimé pozorovani béhem samotného procesu
vyplfiovani dotazniku.

5.4 Sbér dat

Vlastni sbér dat probihal vidy za ucasti jak samotného respondenta, tak
kontaktniho pracovnika, ktery respondentovi ve chvili vyplfovani dotazniku slouZil jako
jakdsi podptrei osoba ¢i asistent. Ukolem kontaktniho pracovnika bylo respondenta
didkladné sezndmit s maximem informaci, vztahujicich se jak k obsahu samotného
dotazniku, tak jeho Gcelu. V pribéhu samotného vyplriovani dotazniku pak asistoval
respondentovi v ptipadé, Ze respondent ne zcela rozumél textu zadané otazky, pfipadné
mél jakékoli dalsi pfipominky k obsahu dotazniku.

5.5 Zpisob zpracovani dat

Data byla vkldadana a nasledné v pocitaci zpracovavana prostfednictvim programu
SASD (Lite verze 1.4.11). Dotazniky vybrané od respondentll nebyly nijak upravovany,
data byla vkladana presné v té podobé, v jaké byla respondenty zanesena do dotazniku.
Doslo pouze k logickému nahrazeni chybéjicich hodnot v pfipadé, kdy respondent poprvé
uvedl|, Ze danou latku v Zivoté neuZil a nasledujici otazky nechal nevyplnéné a tehdy, kdy
respondent uved| uZiti latky za poslednich 30 dni a ostatni mozZnosti (uziti latky za
poslednich 12 mésic(l a za cely Zivot) jiz také nevyplnil.

5.6 Reliabilita a validita ziskanych dat

Miru reliability (spolehlivosti) ziskanych dat by mohla urcovat, podobné jako tomu
bylo v pfipadé plvodniho ESPAD dotazniku, mira konzistence odpovédi na dvé obdobné
otdzky v rdmci téhoz méreni. Co se kvality provedeni studie ty¢e (ne tedy pfimo validity),
tato by mohla byt v naSem pfipadé vyjadiena mirou chybéjicich odpovédi neboli podilem
nezodpovézenych otdzek z jejich celkového poctu spolu s mirou konzistence (ci
inkonzistence) odpovédi na obdobné otdzky.

25



6. VYSLEDKY
6.1 Cigarety a alkohol

Koufit alespon jednou v Zivoté (do 16 let véku) zkusilo v ramci vybraného vzorku
93,9 % respondentl - soucasnych problémovych uZivatelG. Pouze jeden dotazany uvedl,
Ze do 16 let véku nikdy nekoufil, zato pfiblizné 67 % dotdzanych uvedlo, Ze koufilo vice
nez 40 krat za Zivot.

Koureni v poslednich 30 dnech (prevalence v poslednich 30 dnech) uvedlo celkem
91 % respondentl mezi nimiz bylo vice nez 37 % téch, ktefi uvedli denni koureni 6 - 10
cigaret. Silné kouteni, tedy koureni 20 cigaret a vice za den, uvedlo pak vice nez 18 %
dotazanych.

Vice neZ 25 % dotazanych (tedy zhruba ¢tvrtina) uvedla vék prvniho koureni 10 let
¢i méné. Vice nez 79 % dotdzanych pak uvedlo zacdtek véku prvniho koureni 14 let nebo
méné. Zacatek koureni s denni frekvenci se pak nej¢astéji vyskytoval ve véku 16 let Ci
pozdéji.

Alespon jednou v Zivoté (celoZivotni prevalence) ochutnalo alkoholicky napoj 91 %
dotazanych. Dva respondenti uvedli, Ze dosud nemaji jakoukoli zkusenost s alkoholem,
naproti tomu pfiblizné 47 % dotazanych uvedlo, Ze v té dobé jiz pili alkohol 40krat Ci

vicekrat.

Alkohol v poslednich 12 mésicich konzumovalo vice nez 88 % dotdzanych, z toho
vice nez 34 % respondent( 40krat ¢i vicekrdt, mohli bychom je tedy oznacit za témér
pravidelné konzumenty alkoholu.

Piti alkoholu za poslednich 30 dni uvadi 85 % respondentll. Z nich té mér tretina ho
za tu samou dobu pila 3 - 5krat a vice nezZ polovina naposledy pred 1-7 dny.

Méné nezZ Ctvrtina dotazanych ochutnala pivo ve véku nizS§im 12 let, nejéastéji pak
respondenti uvadéli prvni zkuSenost s pitim piva ve véku 12 let.

6.2 ZkuSenost s nelegalnimi drogami

Alespon jednu zkuSenost s uZitim nékteré nelegdlni drogy v Zivoté (celoZivotni
prevalence) uvedlo celkem 62 % oslovenych respondentl. Do vyctu ilegdlnich drog byly
zahrnuty konopné latky, pervitin (metamfetamin), MDMA, LSD (pfipadné jiny
halucinogen), kokain, heroin, zvlast lysohlavky a GHB. Nejcastéji zneuzivanou latkou z
vySe jmenované skupiny byly konopné latky, jejichZ alespon jedno uZiti v Zivoté (tedy do
16 let véku respondenta) uvedlo 68 % dotazanych, v poslednich 30 dnech pak uzilo konopi
45 % respondent.

V poradi druhou nejcastéji uzitou ilegalni drogou byl matamfetamin (pervitin),
alespon jednu zkuSenost s jeho uZitim v Zivoté uvedlo celkem 60 % respondentl. V
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celkovém poradi pak treti nejcastéji zneuzivanou ilegalni drogou byly halucinogenni
houby (lysohlavky), jejichz alespon jedno uziti v Zivoté uvedlo 49 % respondentd.
Ndsledovalo LSD nebo jiny halucinogen, heroin, MDMA a kokain, ktery alespon jednou v
Zivoté uzil pouze jediny respondent. Co se ostatnich ndvykovych latek tyée, pomérné
vysokou celozZivotni prevalenci Ize sledovat v uziti tékavych latek, alespon jedno uziti v
Zivoté uvedlo 42 % dotazanych.

UZiti v horizontu poslednich 12 mésict a poslednich 30 dnd bylo sledovano rovnéz
v rdmci vybranych ilegalnich drog - konopi, MDMA, heroinu nebo jinych opiatl, pervitinu
¢i jinych amfetamint a tékavych latek. Konopné latky v poslednich 12 mésicich uZilo 69 %
respondent(, za poslednich 30 dni pak 47 % respondent(. Pervitin Ci jiné amfetaminy v
poslednich 12 meésicich uZilo 50 % respondentll, za poslednich 30 dni pak 43 %
dotazovanych. Tékavé latky v poslednich 12 mésicich uzilo 19 % respondentd, v
poslednich 30 dnech 12 % respondentd. Heroin Ci jiné opiaty za posledni rok uZilo 12 %
dotazovanych, za poslednich 30 dni 7 % respondent.

Vlbec prvni zkusenost s konopnymi latkami do 13 let véku uvedlo 25 %
dotazanych, tedy celd jedna Ctvrtina z celkového poctu respondentU. Prvni zkuSenost s
tékavymi latkami do 15 let véku uvedlo 24 % dotdzanych, tedy pfiblizné stejné mnoZstvi
jako v pfipadé konopnych latek a prvni zkusenost s pervitinem ¢i jinymi amfetaminy do 15
let véku pak uvedlo (téméf neuvéfitelnych) 43 % respondent(, tedy neceld polovina

dotazovanych
6.3 Socidlni kontext uzivani navykovych latek

Podobné jako v pripadé plivodniho dotazniku, realizovaného v ramci studie ESPAD,
se rovnéz u problémovych uzivatelll ukazuje, Ze nezanedbatelny vliv pfi ziskavani jejich
prvni zkuSenosti s drogou (at uz legalni ¢i ilegalni) sehrava vliv party a vrstevnikd.
Nejcastéji se respondenti dostavali k ilegalnim drogam prostfednictvim skupiny pratel (45
%) a/nebo starsich kamaradud (37 %).

Jako nejcastéjsi divod prvniho uZiti nelegdini drogy ze strany téch respondentd,
ktefi tuto drogu uZili do 16 let véku byla uvddéna zvédavost. Mezi dalSimi uvadénymi
ddvody bylo to, Ze neméli co délat, pfipadné nechtéli stat mimo partu. Necelych 6 %
respondent(l pak jako hlavni didvod uvedlo, Ze se chtéli dostat do nalady.

Co se tyce vnimani rozsahu uzivdni nelegalnich navykovych latek mezi prateli a
sourozenci respondentl, jako nejméné rozsifené bylo podle respondentl mezi jejich
prateli uzivani extaze a Cichani tékavych latek, naopak, v dobé, kdy jim bylo 16 let jiz
naprosta vétsina jejich pratel pila alkohol a koufila cigarety.

Celkem 56 % respondent( uvedlo, Ze rodice maji nizsi vzdélani (tj. oba rodice méli
nejvyssi dosazené vzdélani zakladni nebo byli vyuceni), necelych 15 % dotazovanych jako
nejvyssi dosazené vzdélani otce ¢i matky uvedlo stfedni (tj. rodice méli ukonéenu stredni
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Skolu s maturitou), 3 % dotazovanych pak uvedlo, Ze alesponi jeden z rodi¢ ma ukoncené
vysokoskolské vzdélani. Vice nez 16 % dotazovanych uvedlo, Ze nevi, jaké maji jejich

rodice vzdélani.

Ekonomicka situace rodiny jako dalsi dil¢i faktor, majici urcity vliv na chovani a
postoj adolescentli vzhledem k uZivani navykovych latek, byla dalsim vyznamnym
ukazatelem v ramci modifikovaného dotazniku ESPAD. | v tomto pfipadé bylo
retrospektivné sledovano subjektivni vnimani toho, jak dobfe na tom byla rodina
respondenta po ekonomické strance ve srovnani s rodinami kamaradud, spoluzak( apod.
Nejvyssi podil respondentl (68 %) oznacilo rodinu, ve které vyrastali za primérnou, 15 %
respondentll oznacilo vlastni rodinu za spiSe chudsSi a 12 % pak za spiSe bohatou ve

srovhani s ekonomickou situaci ostatnich rodin.
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7. DISKUZE

Jak jiz bylo zminéno v kapitole, vénované metodice a cilim prizkumu, do studie
bylo zapojeno celkem 33 respondent(, ktefi byli v dobé realizace prizkumu klienty ctyr
nizkoprahovych programi, zamérenych predevSim na praci s problémovymi uZivateli
drog. Konkrétné se jednalo o tfi kontaktni centra a jeden terénni program, jejichz
pldsobnost zahrnovala uzemi Karlovarského a Usteckého kraje. VSichni zu&astnéni
respondenti byli predem obeznameni s obsahem a cilem celého prizkumu, do prizkumu
sli zcela dobrovolné, na zakladé své svobodné vule a vlastniho rozhodnuti.

| kdyZ byla v prizkumu zastoupena obé pohlavi, muzska populace v tomto pfipadé
vyrazné prevazovala. Vsichni respondenti bez rozdilu splfiovali zasadni podminku ucasti v
prizkumu a to problémové uzZivani drog v dobé realizace tohoto prizkumu (Unor - kvéten
2015). BohuzZel, na rozdil od vysledkd plvodni studie ESPAD se mi nepodarilo v ramci
zakladnich sledovanych kategorii (drogy legalni - cigarety a alkohol, drogy ilegalni,
socioekonomicky kontext uZivani) rozdélit ziskana data podle pohlavi respondentd.
Pri¢inu vidim ve zplsobu zpracovani dat, kdy jsem mél mozZnost ziskana data zpracovavat
»pouze” v odlehcené verzi pavodniho software, ktery byl pouzit ke zpracovani dat v
pfipadé ESPAD reportu. V souvislosti se zaméfenim a cilem pridzkumu vsak tuto
skute¢nost nevnimam jako zcela zdsadni.

Na zakladé ziskanych dat a jejich porovnanim s vysledky plvodni studie se da v
obecné roviné fici, Ze se zaCdtky uzivani drog generace soucasnych problémovych
uzivatell nijak vyrazné nelisi od poc¢atki uzivani drog populace 16letych, zucastnénych ve
studii ESPAD. Alespon pokud jde o drogy legalni, v naSem pfipadé tedy cigarety a alkohol.
Celozivotni prevalence uzivani téchto drog u vybraného vzorku problé movych uzivatell v
dobé adolescence v podstaté kopiruje vysledky plvodni studie ESPAD bez vyraznéjsich
odchylek. Podobné vysledky se ukazaly v pfipadé sledovani prevalence uZiti téchto typU
drog za poslednich 12 mésict a véku prvniho uZiti, kdy i v téchto pfipadech minulost
uzivani soucasnych problémovych uZivateld nevykazuje vyrazné odchylky od uzivani
téchto drog Sestnactiletymi studenty.

Ponékud zajimavéjSi vysledky pfineslo srovndni vyslednych dat na poli drog
ilegdlnich, zejména pak co se prevalence a véku prvniho uziti uritého typu drogy tyce.
Vysledna data ukdzala, Ze i mezi problémovymi uzivateli byly v dobé jejich adolescence
nejcastéji zneuzivany konopné latky, nicméné hned v zavésu (tedy jako druha nejcastéji
zneuZivana ilegalni droga) se objevil pervitin, kdy alespon jednu zkusenost s jeho uzitim ve
véku 16 let uvedlo 60 % respondentd (ESPAD - 1,9 % dotazanych). Dalsim, neméné
zajimavym vystupem, bylo zjisténi pomérné vysoké celoZivotni prevalence uZiti tékavych
latek, udavanych PUD, kdy alespon jednu zkusSenost s uzitim v daném véku uvedlo celych
42 % dotazanych (ESPAD - 7,8 %). Tato, pro mne celkem zasadni, zjiSténi ve mne ihned
iniciovala celou fadu myslenek a teorii o tom, pro¢ by tomu tak asi mohlo byt - nékteré z
téchto myslenek poodhalim v dalsi ¢asti textu.
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Posledni sledovand oblast - socioekonomicky kontext uzivani drog, respektive
srovnani vysledkl mezi obéma skupinami respondentl pak jiz neodhalilo vyraznéjsi
rozdily mezi obéma Setfenimi. Podobné jako v pfipadé plvodni studie i v ramci vybrané
skupiny PUD osloveni respondenti nej¢astéji uvadéli, Ze se k ilegdlnim drogam dostavaji
prostiednictvim skupiny pratel ¢i starSich kamarad(. Co se dosazeného vzdélani obou
rodic¢d ty¢e, PUD rovnézZ nejcastéji oznacovali a uvadéli vzdélani nizsi (tzn. oba rodi¢e maji
dokonéenou pouze zakladni skolu nebo jsou vyuceni, pripadné jeden z rodic ma vzdélani
stfedni). Podobné tak i ekonomickou situaci rodiny hodnotil nejvétsi podil PUD jako
primérnou (68 % PUD oproti 66,5 % studentd ESPAD reportu), o malo vyssi podil
respondentll z fad soucasnych PUD (15 % oproti necelym 10 %) oznacilo vlastni rodinu za
spise chudou. Vsechny tyto vystupy nevykazuji markantni rozdily mezi obéma Setfenimi,
Ize se tedy domnivat, Ze nami sledované hlavni ukazatele v rdmci socioekonomického
kontextu uzivdni drog nebudou pravdépodobné témi, o kterych lze hovofit jako o
stéZejnich z hlediska mozZného prechodu k problémovému uzivani drog.

Rad by se vSak jeSté na tomto misté vratil ke dvéma, z mého osobniho pohledu,
celkem zajimavym zjisténim, vyplyvajicim z dotaznikového Setfeni soucasnych PUD a
vztahujicim se k celoZivotni prevalenci uzZiti metamfetaminu a tékavych latek. Byl jsem
celkem zaskocen tim, Ze 60 % dotdzanych uvedlo jako druhou nejéastéji zneuZivanou
ilegdlIni drogu (v 16 letech véku!) jiz zmifovany pervitin (v rdmci ESPAD studie se jednalo o
1,2 % respondentl) Podobné tak i skutecnost, Ze 42 % dotdzanych jiz vtomto véku méla
alesponl jednu zkuSenost s uzitim tékavych latek byla pro mne prekvapujici. V ramci
zjistovanych dat obou dotaznikd to byly pravé tyto dva ukazatele, které vykazovaly

nejmarkantnéjsi rozdily mezi obéma skupinami respondent.

Lze se pouze domnivat, jaké okolnosti v tomto piipadé sehravaly tu nejzasadnéjsi
roli vtom, Ze se Sestndctileti mladi lidé (budouci PUD) hned po uzivani konopnych latek a
produktt uchylovali k uziti ¢i uzivani metamfetaminu a ve vétsi mire rovnéz k uziti
tékavych latek. Je velmi pravdépodobné, zZe jednu z hlavnich rolich, podobné jako v
pripadé uziti ¢i uzivdni THC, mohla sehrdvat snadnd dostupnost této latky v daném case a
prostoru spolu s dalSimi, blize neidentifikovatelnymi kofaktory rodinného prostredi
véetné osobnostnich rysu ¢i charakteristik dané osoby. V tomto ohledu shledavam jako
jednu ze slabin celé studie ten fakt, Ze pro moznost srovndni v rdmci obou Setfeni, jsem
byl u sledovani socioekonomickych faktor( (véetné faktorli rodinného prostredi), nucen
monitorovat totozné oblasti. Uréité by bylo zajimavé obé dotaznikova Setfeni doplnit o
dotazy smérované pravé smérem k poodhaleni osobnostnich rysli kazdého respondenta.
V idedlnim pfipadé pak téch, pro budouci naduzivdni NL mnohymi odborniky vSeobecné
povazovanych jako vice rizikové, jakymi jsou napf. zvySena vulnerabilita ¢i zvySené sklony
dané osoby k vyhledavani novych a rizikovych situaci obecné. Na druhou stranu se
obavam, Ze pravé vyse zminované oblasti (tedy poodhalovani blizSich specifik rodinného
prostfedi spolu s charakterovymi vlastnostmi dotazovaného) by byly v mnohych
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ptipadech pro respondenty pfilis citlivymi a pro jakdkoli vyjadreni z jejich strany pouze

tézko akceptovatelnymi.

Za asi nejvétsi slabinu celého prizkumu lze povazovat zjistovani pozadovanych dat
pomoci retrospekce neboli, v tomto konkrétnim ptipadé, schopnosti dotazované osoby
vratit se zpét v ¢ase do obdobi jeji adolescence. Jinymi slovy jsme byli nuceni spoléhat se
na ,funkéni a bezproblé movou” pamét respondenta v daném case. S tim souvisi ponékud
problematické retrospektivni hodnoceni expozice rizikovému faktoru (v nasem pripadé
uZiti urcitého typu latky v daném case). Diléim zplsobem lze toto riziko obejit jiZz na
samotném vstupu urcitym vybérem/selekci sledovaného souboru, k éemuz také doslo. S
prihlédnutim k minimalizaci zkresleni dat vlivem nutnosti navraceni se v ¢ase o nékolik let
nazpét (v nékterych pripadech o nékolik desetileti) u kazdého dotazovaného, byly jiz
predem z potenciadlnich zajemc( o ucast v Setfeni vylouceny ty osoby z fad PUD, které, na
zdkladé jejich bezprostfedniho chovani a jednani, vykazovaly znamky moziné dualni
diagnézy, pripadné jiz takto nékdy v minulosti odborné diagnostikovany byly. Podobné
byla U¢ast v Setfeni odmitnuta vSem osobam, vykazujicim zndmky akutni intoxikace, ktera
by, podobné jako v pripadé komorbidit, mohla vyraznym zplsobem ovlivnit schopnost
dotazovaného adekvatné reagovat na predloZené otazky. Alespon timto zplisobem se tak
Castecné podatilo eliminovat ty faktory, které by, alespori z mého pohledu, mohly mit
vyznamny (negativni) vliv na kvalitu ziskanych odpovédi.
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8. ZAVER

Primarnim cilem prace bylo za pomoci retrospektivniho dotazovani zmapovat
vzorce uzivani legalnich i ilegalnich navykovych latek u vybrané skupiny problémovych
uzZivatell drog v dobé, kdy jim bylo 16 let a ziskana data porovnat s vysledky posledni
uskutecnéné studie ESPAD. Zajimalo nas, zdali PUD bude vykazovat vyrazné odliSné
vzorce uzivani vybranych ndvykovych latek oproti populaci Skolni mlddeze dotazované v
rdmci studie. DalSim ukolem bylo zmapovat ty oblasti v dotazniku, které se svym obsahem
zaméruji na mozné prediktory budouciho problémového uzivani drog a tyto oblasti
pojmenovat. Na zavér pak odpovédét na otdzku, zdali je moZiné retrospektivni metodu
dotazovani povaZovat za validni i nikoli a toto od{vodnit.

Na zdkladé ziskanych a zpracovanych dat lze fici, Ze pocatky uzivani legdlnich drog
vzorku generace soucasnych problémovych uzivatell se nijak vyrazné nelisi od pocatkd
uzivani téchto drog populaci Sestnactiletych student(, zacastnénych v Setfeni ESPAD. Lze
rovnéz fici, ze budouci PUD neni vyrazné charakteristicky vyssi frekvenci ¢i intenzitou
uzivani konopnych drog oproti populaci Skolni mladeze, nicméné v obdobi adolescence
vykazuje odlisné vzorce uZivani vybranych drog, konkrétné metamfetaminu a tékavych
latek, ve smyslu jejich castéjSiho uZivani a posunu vékové hranice prvniho uZiti
zminovanych latek smérem dold. Tyto vysledky lze pokladat asi za nejvyznamnéjsi

vzhledem k tematickému zaméreni celé prace.

Jak plvodni dotaznik, tak jeho modifikovana podoba mapuji oblasti, které lze
nazvat rizikovymi vzhledem k odhodlani se k prvnimu uziti jakékoli navykové latky (legdlni
i ilegalni), dokonce mapuiji i ty oblasti, které lze povazovat za mozné prediktory budouciho
uzivani vice nebezpecnych drog. V kontextu nékterych jiz vySe zminovanych nazord
adiktologicky zamérenych odbornikl na téma teorie vstupni drogy, lze za takto
smérované vnimat dotazy zkoumajici vék prvniho uziti a frekvenci ¢&i intenzitu uzivani

legdlnich ndvykovych latek - cigaret a alkoholu a [atek obsazenych v konopi.

Domnivam se, Ze za urcitych okolnosti, které byly jiz kratce zminény v textu
predchozich kapitol (napf. nizky vyskyt chybéjicich idaji neboli zanedbatelné procento
nezodpovézenych otazek spolu s nizkou mirou inkonzistentnich odpovédi), muize byt
retrospektivni dotaznikové Setfeni povazovano za velmi kvalitni. Otazku validity u tohoto
typu Setfeni vnimam minimalné stejné tak problematickou, jakou je, v nasem pfipadé,
samotna nutnost spoléhat se pouze a jenom na lidskou pamét. Nicméné, pokud bereme v
Uvahu dostatecné vysokou reprezentativnost vybrané skupiny respondentl, minimalné

obsahova (logicka) validita by mohla byt v tomto pfipadé napinéna.

Nebylo by urcité bez zajimavosti podobné zamérené Setfeni v budoucnosti rozsifit
nejen co do poctu zucastnénych respondentl (bezpochyby nelze jakkoli zobecriovat na
celou populaci PUD vysledky ziskané v ramci Setfeni, jehoZz se ucastnily tfi desitky
takovychto uzivatell), ale i o otazky, tematicky vice zkoumajici ty osobnostni rysy
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respondenta, které lze z hlediska mozného prechodu k budoucimu uzivdni NL povazovat
za vice rizikové. To riziko, Ze by mnohé z téchto otdzek zlistaly pravdépodobné bez

odpovédi, by, dle mého nazoru, stalo za to podstoupit.
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P¥loha €. 1 Uvod pro dotaznik

Pfiloha €. 2 Upravena podoba dotazniku ESPAD
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