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Abstrakt: Prostfedi nocniho Zivota je mistem, kde mladi lidé prichazeji nejcastéji do kontaktu
s uzivanim drog, ve srovndni sobecnou populaci je zde vyznamné vysS$i prevalence
experimentu i aktudlniho uzivani zejména u nelegdlnich drog. Preventivni a harm reduction
sluzby urcené rekreacnim uzivateldm pokryvaji toto prostiedi nedostatecné, jejich
poskytovani navic nemuUze byt financovano v ramci standardnich dotacnich fizeni, protoze
chybéjici standardy neumoznuji jejich certifikaci. Cilem prace je vytvofit navrh standardu
odborné zpuUsobilosti poskytovatelll sluzeb v prostfedi nocniho Zivota. Zakladni pouZitou
metodou je teoretickd analyza dostupnych zdrojli a expertni posouzeni pracovni verze
navrhovanych standard(. Jako zdroje byly vyuzity odborné publikace, metodické dokumenty
a kriticky zhodnocené vlastni zkuSenosti z realizace sluzeb vramci projektu Safer Party.
Vystupem prdace je ndvrh standardl. Diskutovana je zejména problematika zarazeni
preventivnich a harm reduction program( v prostfedi nocniho Zivota do systému sluzeb a

otazka testovani syntetickych drog.

Klicova slova: rekreacni uzivani drog — tanecni drogy — adiktologické sluzby — prostredi

nocniho Zivota — harm reduction — standardy odborné zpUsobilosti

Abstract: The nightlife environment is a place where young people frequently come into
contact with the drug, compared with the general population there is significantly higher
prevalence of current use and experiment with illegal drugs in particular. This environment is
poorly covered by preventive and harm reduction services for recreational drug users, in
addition they cannot be financed under the standard grant procedure because there are no
standards to allow their certification. The aim of the thesis is to create standards of
professional competence of service providers in the nightlife environment. The technique
used is a theoretical analysis of the available resources, and expert assessment of the draft
proposed standards. As a source for analysis were used scientific publications, existing
guidelines and critical assessment of experience from the implementation of services within
the project Safer Party. The output of work is standards proposal. Further, the particular
issue of position of these programs in system of drug services and testing of synthetic drugs

are discussed.

Key words: recreational drug use - dance drugs - drug services - nightlife environment - harm

reduction - standards of professional competence
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1 Uvod

Prostiedi taneéni scény a noéniho Zivota® je mistem, kde mladi lidé pfichazeji nejéastéji do
kontaktu s uZivanim drog, a to jak legalnich tak ilegalnich. Z vyzkumu Evropského centra pro
drogy a drogovou zdvislost (EMCDDA) a Narodniho monitorovaciho strediska pro drogy a
drogové zavislosti (dale téz NMS) vyplyva, Ze mezi navstévniky klub(, diskoték a tanecnich
akci je mnohem ¢&astéjsi konzumace nelegdlnich drog nez mezi béZznou populaci a Ze v tomto
prostiedi se mladi lidé nejcastéji setkavaji s nabidkou drog (Mravcik et al., 2007). Néktefi
autofi povazuji souvislost mezi uzivanim drog a prostfedim zabavy za obzvlast zdvaznou:
»Neodmyslitelné spojeni tohoto fenoménu (tanecni hudby) s masivnim uzivanim drog je tedy
alarmuijici a jeho zdravotni i spolecenské dopady na soucasnou mladou "tanecni" generaci
Ize zatim jen odhadovat. | proto se v posledni dobé na "tanecni drogy" zacina zamérovat

stale vice vyzkumnych projektd“ (Sustkova-Fiserova, 2004, s. 102).

Prostfedi no¢niho Zivota je tedy pro adiktologické sluzby, at uZ jde o prevenci nebo o harm
reduction?, velmi slibnym pasobistém, kde mohou zasdhnout vyznamnou ¢ast cilové
populace. Setkavame se zde s relativné velkym mnoZstvim intervenci a rliznych druh sluzeb,
které ale maji spole¢nd nebo velmi podobna vychodiska i cile. Vroce 2008 vznikla pod
zastitou Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (RVKPP) iniciativa Safer Party, jejimz
cilem je sitovani a rozvoj sluzeb v prostfedi no¢niho Zivota. Téma této bakalarské prace bylo
zvoleno také vzhledem k tomu, Ze se v rdmci o. s. Chilii.org podilime na vedeni projektu Safer
Party. Podpora téchto specifickych aktivit je také soucasti aktualniho Akéniho planu realizace
protidrogové politiky (RVKPP, 2010), ktery navic definuje i cil vytvorfeni a implementace

standard( adiktologickych sluzeb v prostifedi no¢niho Zivota do roku 2012.

Cilem této prace je tedy vytvofit standardy pro poskytovatele preventivnich a harm
reduction sluZeb v prostfedi no¢niho Zivota. Tlak na vytvofeni standardd vyvstava zejména

z nasledujicich dvou potieb: 1) zajistit financovani — bez certifikace nelze sluzby standardné

! Pro potfeby této prace pouZivame pojmy jako ,nocni zdbava“, ,tanecni akce”, ,nocni Zivot“, ,hudebni
festivaly”, ,kluby”, ,party” atd. promiscue. Prostfedim zabavy rozumime mista, kde lidé travi svlj volny ¢as, a
aktivné je navstévuji za Ucelem pobaveni se a odreagovani. V souvislosti s rekreacnim uzivanim drog rozumime
timto prostfedim predevsim kulturni akce spojené s produkci a poslechem hudby, pfipadné stancem (srov.
Drapalovd, 2009). Tam, kde hovofime o rozdilech v rizikovém chovani a zejm. v uzivani drog, které je
asociovano s jednotlivymi hudebnimi styly (napf. elektronicka a tanec¢ni hudba vs. hudba rockova), vymezujeme
tyto pojmy zvlast a stavime je proti sobé.

® Harm reduction (dale téz HR) — pristupy sniZzovani ¢i minimalizace poSkozeni drogami u osob, které

v soucasnosti drogy uZivaji, podrobnéji viz

http://www.drogy-info.cz/index.php/info/glosar pojmu/h/harm_reduction.
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financovat ze statniho rozpoctu, 2) zvysit kvalitu a efektivitu sluzeb — rozdilnou praxi
jednotlivych realizatorll je treba sjednotit vramci evidence based pfistupu a sluzby
evaluovat. V soucasné dobé jsou intervence v prostfedi noéni zabavy poskytovany vétSinou
v ramci terénnich program( pro problémové a zavislé uZivatele drog, cozZ je hrubé v rozporu
se skutecnou cilovou populaci, kterou reprezentuji spiSe produktivni nebo studujici mladi
dospéli, s vyssim vzdélanim, ¢asto materidlné zaopatfeni, kteti (v drtivé vétsiné pripadu)

nejevi znamky problémového uzivani drog nebo zavislosti.

Tato bakalarska prace se zabyva popisem prostiedi no¢niho Zivota, popisuje cilovou populaci
existujicich sluzeb, a to jak z demografického hlediska, tak z hlediska prevalence uzivani drog
a dalSiho rizikového chovéani, a podava prehled hlavnich rizik, které jsou s pobytem
v prostfedi nocni zabavy a rekreacnim uZivanim drog spojeny, a zejména se zabyva
systematizaci intervenci, které jsou nebo mohou byt poskytovany. Jednd se o praci
teoretickou s praktickym presahem (vyuZiti expertniho posouzeni a predloZeni vysledki
prace ke schvéleni Radé VIady pro koordinaci protidrogové politiky). V préci je vyuZzito metod

analyzy literatury a kritického zhodnoceni vlastnich zkusenosti.



2 Charakteristika prostiredi no¢niho Zivota

2.1 Historie a soucasnost

Rekreaéni® uzivani navykovych latek v prostredi hudebni scény neni jev, ktery by byl spojen
pouze s nejnovéjsi historii. Avantgardni jazzovi hudebnici uZivali rekreacné marihuanu a
kokain jiz ve tficatych letech dvacdtého stoleti (véetné napf. legendarniho Louise
Armstronga). Rockova scéna Sedesatych let a punkovd scéna let sedmdesatych rozsirila
seznam uzivanych drog o amfetaminy, halucinogeny a fadu lék( s psychotropnimi ucinky
(Gabrhelik, 2010). V osmdesatych letech se v nékterych castech Evropy objevilo MDMA
(,extaze”), které se zacalo uzivat v prostredi elektronické tanecni scény styli rave, acid
house, techno atd. O deset let pozdéji se extaze i tanecni hudba rozsifily po celé Evropské
unii s rychlosti a silou, kterd nemohla byt v, digitdlnim véku“ ni¢im neocekdvanym (Shapiro,
1999). V soucasné dobé se prostredi, kde dochdzi k rekrea¢nimu uzivani drog, dale méni

spolu s ménicimi se trendy traveni volného ¢asu a hudebnimi zdjmy mladych dospélych.

Fenomén tanecnich ,parties” a elektronickd hudba se Sifi po celém svété jiz od 70. let,
zejména pak od 80. let. Za kolébku tanecni elektronické hudby (a také popularity extaze)
byva oznacovana Anglie (Sustkova-Fiserovd, 2004). V soucasné dobé je ,raving” (Zivotni styl
se specifickym oblékanim, hudbou, prostfedim, jehoZ soucasti je Ucast na tanecnich akcich)
povazovan za nejvétsi, nejdynamictéjsi a nejdéle trvajici mladou subkulturu povale¢né doby,
nebo také nejviditelnéjsi priklad nastupujici globdlni kultury (Pedersen & Skrondal, 1999;
Carrington & Wilson, 2002).

Tak, jak se tanecni scéna vyvijela, ménilo se i zastoupeni jednotlivych drog na tanecnich
akcich. V 70. letech mezi tane¢nimi drogami jednoznacné vedly kanabinoidy a halucinogeny
— predevsim LSD, dale amfetamin. Postupné se pak do popredi zajmu dostala skupina latek,
nazyvana entaktogeny”, co? jsou plné syntetické drogy stimulaéniho charakteru, z nich? je
nejznaméjéi MDMA.”> Soulasny vieobecny trend v uzivani taneénich drog sméfuje spise ke
kombinacim drog. Tedy misto toho, aby uZivatelé vyhledavali co mozna nejcistsi extazi, vice
experimentuji s nejrGznéjSimi kombinacemi latek a snaZi se tak dosahnout novych

neobvyklych zazitk(. Globalni, velmi podobny charakter tanecnich akci se projevuje i

»,nheodborny a nepfiliS presny vyraz pro uzivani drog (obvykle nelegalnich) za rlaznych spolecenskych a
rekreacnich okolnosti, za predpokladu, Ze dlsledkem neni vznik zavislosti a dalSich problémud“ (Kalina et al.,
2001, s. 91).

* oznateni pro skupinu psychoaktivnich latek, které usnadfiuji vyjadfovani emoci, empatii a komunikaci

> zkratka pro plny chemicky nazev 3,4-methylendioxy-N-methylamfetamin
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v obdobném spektru drog uzivanych ve svété, presto vsak existuji urcité rozdily v oblibenosti
raznych drog v jednotlivych statech. Predevsim extaze a marihuana se ale hojné vyskytuji

véude (Sustkova-Fiserova, 2004).

Z hlediska zacileni a poskytovani adiktologickych sluzeb existuji vyznamné rozdily mezi
jednotlivymi typy akci (tanecni, rockové a multizanrové; klubové nebo open air; legdlni vs.
nelegdlni; dulezité je i hledisko navstévnosti a délky trvani akce), nicméné hlavni
charakteristiky prostfedi a s nimi spojena rizika jsou vSude obdobna: vysokd hustota
navstévnik(, vysoka mira uZivani navykovych latek, vycerpani zplsobené dlouhotrvajicim
tancem, vyssi pohotovost k rizikovému chovani v dlsledku akutni intoxikace, aj. Valnoha
(2003b, s. 102) v souvislosti s uzivanim drog uvadi, Zze ,prostiedi (tanecnich akci) je vysoce
anonymni, uzivatelé si nepfipoustéji rizikovost svého chovani, neciti Zddné subjektivni potize

zpUsobené svym Zivotnim stylem...“, coZ je z hlediska adiktologické prace klicové.

V nasledujicim textu se budeme vénovat charakteristikdm navstévnik(, prevalenci uzivani

drog a specifickym rizikdm, ktera jsou s prostfedim noc¢niho Zivota spojena.

2.2 Navstévnici
Navstévnici tanecnich akci a prostredi nocniho Zivota jsou (v drtivé vétSiné pripadd)
podskupinou populace mladych dospélych (18-34 let), ve které je uZivani drog

nékolikanasobné vyssi nez v obecné populaci (viz dale).

2.2.1 Sociodemografické charakteristiky

V ramci zastreSujiciho projektu Safer Party byla v letech 2008 a 2009 provadéna evaluace
adiktologickych sluzeb poskytovanych na letnich festivalech, kde byl projekt realizovan.
V roce 2009 na 14 letnich festivalech pracovnici péti instituci vykazali celkem 5507 kontaktd,
z nichz 381 vyplnilo dotaznik pro ucastniky tanecnich akci. Primérny vék celého souboru byl
24,2 let (rozsah 16 - 54 let). Dvé tretiny (69,7 %) tvofili muzi, jimz bylo v prdméru 24,8 roku,
Zenam pak 22,8 roku. Témér Ctyfi pétiny souboru tvofily osoby s minimalné stfedoskolskym
vzdélanim, a naprosta vétsina respondentl bud’ studuje, nebo pracuje (93 %). Podrobnéji o

vzdéladni a pozici na trhu prace mezi klienty projektu Safer Party Tour 2009 viz Tabulka 1

(NMS, 2009).
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Tabulka 1: Nejvyssi dosazené vzdélani a pozice na trhu prace mezi klienty projektu Safer Party Tour 2009 (NMS, 2009)

Vzdélani n % Pozice na pracovnim trhu n %
Nedokon&ené ZS 3 0,8 Student/ka 109 30,5
VAS 39 10,4 Pracuje na ¢aste¢ny tvazek 11 3,1
Vyucen/a 39 10,4 Pracuje na plny uvazek 157 44
SS s maturitou 201 53,5 Podniké nebo OSVC 55 15,4
VoS 17 4,5 Nezaméstnany 18 5
VS 77 20,5 Jiné 7 2
Celkem 376 100 Celkem 357 100

V letech 2000, 2003 a 2007 byly v CR realizovany prizkumy Tanec a drogy (v roce 2000 pod
nazvem Semtex Dance), které byly zaméreny na konzumaci legdlnich i nelegalnich drog a na
kontext konzumace drog mezi navstévniky taneénich akci. Sbér dat byl realizovan pfimo na
festivalech tanecni hudby a pozdéji (v roce 2007 jiz vyhradné) pres web NMS (www.drogy-
info.cz). Demografické sloZzeni respondentl — navstévnik( tanecnich akci je obdobné jako u
projektu Safer Party. Vroce 2003 vsouboru z63 % prevazovali muzi, primérny vék
respondentl byl 21 let (muzi 22 a Zeny 20 let), 98 % respondentl bylo ve véku 15-30 let.
V roce 2007 bylo 69 % respondentll muZského pohlavi, priimérny vék souboru byl 23 let
(zZeny 22 let, muzi 23 let); 95 % respondentl bylo ve véku 15-30 let. Obdobné jako
v pfedchozi popsané studii vice nez dvé tretiny souboru vroce 2007 tvofily osoby
s minimalné stfedoskolskym vzdélanim, a také naprosta vétsina vybérového souboru (95 %)

bud'studuje, nebo pracuje (Mravcik et al., 2008).

Podle studie Tanec a drogy 2003 pfiznivci tanecni hudby utratili v roce na party za drogy
v priméru 11 % svého mésicniho rozpoctu, pricemz polovina respondentll utrati méné nez
3 % mési¢niho rozpoctu a 5% utrati polovinu i vice svého mési¢niho rozpoctu za drogy
(Kubl et al., 2006). Téchto 5% respondentl s vysokou spotiebou drog pravdépodobné
predstavuje nejrizikovéjsi skupinu navstévniki a lze se domnivat, Ze jsou mezi nimi i
problémovi uzivatelé. Nicméné, z vyse uvedeného je patrné, Ze klienti adiktologickych sluzeb
— navstévnici letnich festivall a tanecnich party obecné nejsou z demografického hlediska
skupinou srovnatelnou s problémovymi uZivateli drog, a to zejména vzhledem k pozici na

pracovnim trhu.®

® Problémovi uzivatelé drog, ktefi jsou primarni cilovou skupinou terénnich program( drogovych sluzeb, jsou
pro nas kli¢ovou skupinou pro srovnani, nebot ze standard( pro terénni programy budou vychéazet navrhované
standardy pro adiktologickou praci v prostredi nocniho Zivota. Dalsi rozdilné charakteristiky cilovych skupin
(zejm. prevalence injekéniho uzivani a spektrum uzivanych drog) budou probrany v nasledujicich podkapitolach.
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2.2.2 Postoje k uzivani drog

Ve viech tfech citovanych prizkumech (Tanec a drogy) mezi Uéastniky taneénich akci v CR
z let 2000, 2003 a 2007 byla zjistovana také pfrijatelnost uzivani jednotlivych typd drog
(Mravcik et al., 2008). Mira akceptovatelnosti byla sledovdna pomoci odpovédi na otdzku:
Kterou drogu bys nikdy nezkusil/a? Nejméné akceptovatelné bylo v letech 2003 i 2007 uZiti
heroinu (jen pro 20,4 %, resp. 21,1 % respondent(l) a rozpoustédel (26 %, resp. 20,3 %).
Naopak nejpfijatelnéjsi bylo pro respondenty uZiti konopnych latek (97 %, resp. 96 %), extaze
(shodné v obou letech 89 %), lysohlavek (79 %, resp. 77 %) a LSD (79 %, resp. 73 %).

2.2.3 Uzivani drog v prostredi no¢niho Zivota - prevalence a souvislosti

2.2.3.1 Srovndni s obecnou populaci

V prostredi zabavy je ve srovnani s obecnou populaci vyssi vyskyt uzivani drog, a to se tyka
jak experimentu (zkusil alesponi jednou), tak uZivani aktudlniho (v poslednim roce,
v poslednim mésici), vyssi je také frekvence uzivani drog. Vyssi zkuSenosti navstévniku
tanecnich akci se tykaji vSech nelegélnich drog (konopnych latek, extaze, pervitinu, kokainu,

halucinogen(), alkoholu a pfipadné jejich kombinaci (Mravcik et al., 2008).

Obrazek 1 srovnava celoZivotni prevalenci uzivani vybranych drog v obecné populaci
mladych dospélych ve véku 18-24 let a mezi ndvstévniky taneénich akci. Jde o srovnani
vysledk(l celopopulaéni studie UZIS realizované v roce 2004 (Ustav zdravotnickych informaci
a statistiky CR, 2006) a ¢asové nejblizsich priizkum@ Tanec a drogy 2003 a 2007 (Mrav¢ik et
al., 2008).

Obrazek 1: Srovndni celozivotni prevalence uZivani drog v obecné populaci (vék 18-24 let) a mezi navstévniky tanecnich akci
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lysohl. | pervitin LSD kokain | heroin
m obecna populace 2004 8,1% 4,9% 3,7% 2,1% 1,0%
® Tanec a drogy 2003 43,0% | 44,6% | 45,2% | 20,1% 6,1%
Tanec a drogy 2007 47,6% | 47,6% | 43,0% | 30,9% 6,4%




Jak je z obrazku vysSe patrné, svyjimkou alkoholu maji ,tanecnici“ se vSemi sledovanymi
drogami mnohonasobné vétsi zkuSenosti nez jejich ,netancici” vrstevnici. Vyrazné rozdily
jsou zejména u pervitinu, LSD a kokainu, kde je podil navstévnikl tanecnich akci se
zkusSenosti s témito drogami pfiblizné desetkrat vyssi nez u vékové srovnatelné kohorty
obecné populace. V prostfedi no¢ni zdbavy jsou nejpopularnéjsimi nealkoholovymi drogami

konopné latky a extaze.

2.2.3.2 Trendy v uzivani drog

Prizkumy Tanec a drogy a evaluace projektu Safer Party Tour umoznuji sledovani trendd
v uzivani drog na tanecni scéné od roku 2000. Obrdzek 2 ukazuje celoZivotni prevalenci
uzivani nealkoholovych drog dle vyzkumu Tanec a drogy 2000, 2003 a 2007 (Mravcik et al.,
2008) a evaluace Safer Party Tour 2008 a 2009 (Vacek & Skafupova, 2010). K nardstu
zkuSenosti dochazi v prostredi zabavy aktualné témér u vSech nealkoholovych drog, ale u

extaze, lysohlavek, poppers a kokainu je tento nar(ist nejvyraznéjsi.”

Obrazek 2: CeloZivotni prevalence uzivani drog dle vyzkumu Tanec a drogy a evaluace Safer Party Tout
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konopi pervitin | poppers | kokain GHB heroin
mTaD 2000| 83% 54% 38% 49% 33% 11% 19% 10% 9%
mTaD 2003 | 92% 67% 43% 45% 45% 35% 20% 7% 6%
mTaD 2007| 91% 69% 48% 43% 48% 45% 31% 6% 6%
SPT 2008 | 89% 47% 44% 29% 26% 22% 18% 2% 6%
SPT2009 | 90% 77% 54% 48% 47% 46% 44% 14% 11%

7 U viech nelegalnich drog je na grafu patrny prekvapivy propad v prevalenci v roce 2008. Ten je zplisobeny
odliSnym sloZzenim vyzkumného vzorku: zatimco vroce 2008 tvorily dotazniky ziskané na festivalech tanecni
hudby jen mirnou vétsSinu souboru (52 % oproti 48 % respondent(l z fad navstévnik( multizanrovych festivall),
v roce 2009 byl tento pomér jiz vyrazné jiny — vice neZ tifi Ctvrtiny souboru (77 %) tvofi respondenti z festivalQ
tanecni hudby, a jen 23 % souboru odpovidalo na multizdnrovych nebo rockovych festivalech (Vacek &
Skafupova, 2010). Viz dale srovnani prevalence uzivani podle typu hudebni produkce.
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Obrazek 3 ukazuje prlimérné hodnoty celoZivotni, ro¢ni a tficetidenni prevalence uzivani
jednotlivych drog na taneénich akcich a letnich hudebnich festivalech v CR mezi roky 2000 a
2009 (Mravéik et al., 2008; Vacek & Skafupova, 2010). Navykové latky jsou v grafu sefazeny
podle celozivotni prevalence: dominuje alkohol, z nelegalnich drog jsou na prednich mistech
halucinogenni drogy (konopi, lysohlavky a LSD), a témér dvé tretiny respondentl maiji
zkuSenost s extazi a dvé pétiny s pervitinem. Pfi pohledu na aktualni uzivani (v poslednich
triceti dnech) jsou z hlediska prevence a harm reduction alarmujici hodnoty u pervitinu a
kokainu: 12 %, resp. 7 % respondentl — navstévnik( tanecnich akci b&€hem uplynulych 10 let

aktualné uzivalo tyto drogy.

Obrazek 3: Primérna celoZivotni, ro¢ni a t¥icetidenni prevalence uZivani drog na tanecnich akcich v CR 2000-2009
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alkoh. | kono. |extaze|lysohl.| LSD | perv. | popp. kokain| GHB |heroin| keta. | sirup
m CeloZivotni | 96% | 89% | 63% | 45% | 43% | 40% | 32% | 26% 8% 8% 7% 6%
m Roéni 83% | 74% | 46% | 22% | 23% | 23% | 14% | 16% 3% 2% 2% 1%
Tricetidenni| 76% | 55% | 29% 4% 8% 12% 6% 7% 1% 1% 1% 1%

Pokud populaci rozdélime dle Calafata (2007) podle vzorcl uZivani v poslednim roce, Ize
mezi Ucastniky nocniho Zivota vevropském kontextu identifikovat abstinenty (9,8 %),
uzivatele legalnich drog — alkoholu (35,6 %), a uzivatele nelegéalnich drog (54,6 %). Porovnani
s vysledky evaluace Safer Party Tour 2009 ukazuje, Ze v CR je mezi G¢astniky no¢niho Zivota
mnohem vice uZivatel( nelegélnich drog (87,4 %) na ukor uZivatell legalnich drog — alkoholu

(7,3 %) i abstinentd (5,2 %) (Vacek & Skafupova, 2010).

2.2.3.3 Problémové uZivani drog
Z vysledkdl vyzkumd realizovanych v letech 2000-2009 je patrné, 7e pervitin pFestal byt v CR

typicky drogou problémovych (injekcnich) uzivatel( a jeho uzivani se Sifi do prostredi noc¢ni
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zdbavy. Tanecni akce a prostfedi no¢ni zabavy jsou misty, kde dochazi k nejvétSimu nardstu
uzivani kokainu v CR. Podle Mrav¢ika et al. (2008) a Orlikové (2009) Ize v nejblizsich letech
ocCekavat (ve shodé se soucasnym trendem v EU) zvySeni uzivani kokainu také v obecné

populaci CR.

Prizkum Tanec a drogy vroce 2007 zjistil, Ze mezi problémové uZivatele patfilo 8,3 %
respondentli — ndvstévnikld tanecnich akci. Injekéné drogu v Zivoté uZilo alespon jednou
7,5 %, v poslednim roce 2,9 % respondent(. Do kategorie pravidelnych uZivatel( pervitinu,
heroinu nebo kokainu pak spadalo 6,6 % respondentt. Z pravidelnych uzivatel( pervitinu jich

neceld pétina (18,6 %) uzila drogy v poslednim roce injekéné (Mravcik et al., 2008).

2.2.3.4 Rozdily v uzivani podle hudebniho stylu

UzZivani drog se také muzZe liSit podle hudebniho stylu, napf. kvalitativni vyzkum mezi
63 ucastniky freetekno parties (Bednarikovd, 2010) identifikoval, Ze nejbéznéjSimi drogami
tam jsou alkohol, marihuana v kombinaci s LSD, extdze, amfetaminy a pervitin. V poslednich
LtvrdSi” drogy spojované s freeparty. Néktefi respondenti méli negativni postoj k pervitinu,
vnimali ho jako drogu asociovanou s problémovymi uzivateli a kriminalnim chovénim

(Bednarikova, 2010).

Rozdily potvrzuje i evaluace Safer Party Tour 2009. Pokud rozdélime navstivené festivaly
podle typu prevladajici hudebni produkce na klasické tanecni akce a festivaly, kde prevladal
jiny typ hudby (rockové/multizanrové), vidime vyrazné rozdily v prevalenci uZivani jejich

navstévnikd (NMS, 2009; Vacek & Skafupovad, 2010).

Obrazek 4: CeloZivotni prevalence uzivani drog — srovnéni tane¢nich a rockovych/multizanr. akci (Vacek & Skafupova, 2010)
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alko. | kono.| XTC | lyso. [popp.| perv. | LSD |koka.| GHB | keta. | hero.

® tanedni 98,0%89,8%88,1%(57,8%|51,5%(51,2%|50,3%|47,6%|15,3%|11,2%| 9,5% | 6,0%
m rock/multiZzanrovy |98,9%(91,9%|40,7%|43,0%29,1%|32,6%|38,4%|32,6%|10,5%| 11,6%|15,3%| 15,1%
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Obrazek 4 ukazuje, Ze nejvétsi rozdily v celoZivotni prevalenci uzivani jsou u extdze, poppers,
LSD, lysohlavek, pervitinu a kokainu, tedy drog typicky spojenych s prostfedim tanecnich akci

a s populaci, kterd je navstévuje.

Z hlediska aktualné uzitych drog na daném festivalu jsou rozdily podle typu hudby také
vyrazné. Jak ukazuje Obrazek 5, vice nezZ tfetina navstévnikl tanecnich festival( v roce 2009
tam uzila extadzi (36,1 %), zatimco na rockovém ¢i multizanrovém festivalu je to pfiblizné
kazdy dvacaty (5,8 %). Podobny trend je patrny u pervitinu a kokainu, ale naopak uziti

ketaminu, heroinu a sirupu® se v roce 2009 vézalo pouze na jiné ne? taneéni festivaly.

Obrazek 5: Prevalence uZiti drog na aktudlni party — srovnani tane¢nich a rock/multizanr. akci (Vacek & Skafupova, 2010)
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alko. | kono.| XTC | lyso. [popp.| perv.| LSD |koka.| GHB | keta. | hero. | sirup
® tanecni 61,2%(37,1%|36,1%| 1,7% | 3,1% | 8,2% | 4,4% | 6,1% | 0,7% | 0,0% | 0,0% | 0,0%
m rock/multizénrovy |66,7%|34,9%| 5,8% | 2,3% | 2,3% | 3,5% | 7,0% | 2,3% | 1,2% | 1,2% | 2,4% | 1,9%

2.2.3.5 UZivani vice drog souc¢asné

Kub( et al. (2006) identifikovali ve skupiné pfiznivcl elektronické tanecni hudby (Tanec a
drogy 2003) dva vyrazné od sebe oddélené svéty drog: ,Pro prvni ¢ast svéta drog, do které
patfi naprosta vétsina respondent, je charakteristické bézné kombinovani XTC s kofeinem,
konopi s tabakem a vzajemné mixovani téchto drog s alkoholem. Drogy z druhé ¢asti tohoto
pomysiného svéta drog, v némz jsou uzivany samostatné, ¢i v riznych smésich navzdjem
kombinovany ostatni sledované drogy, jsou i samotnymi pfiznivci elektronické tanecni hudby
vnimany jako ,jiné drogy”. Tedy drogy, jejichZ konzumaci do programu noci strdvené mimo

domov bézné nezarazuji” (Kubu et al., 2006, s. 64).

Také evaluace Safer Party Tour 2009 ve vysledcich hierarchické trsové analyzy odpovédi na

otazku ,Jaké drogy jsi uZil v poslednim roce?” ukazuje, Ze obdobné dva svéty existuji i mezi

® Sirup proti kadli s obsahem dextromethorphanu (v CR je registrovan napf. Robitussin), ktery byva v zahrani¢i
(zejména USA) zneuzivan posluchaci a pfiznivci zejména hip-hopu.
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navstévniky letnich hudebnich festivall, formou dendrogramu to dokumentuje Obrazek 6
(Vacek & Skatupovd, 2010). Stupné volnosti mezi uzitim jednotlivych drog ukazuji, jak tésné
je uzivani sledovanych drog navzdjem spojeno. Nejvolnéjsi vazba je patrna mezi svétem
konopi, alkoholu a extaze a zbytkem drog, na obrazku je tato hranice naznacena cervenou
¢arou. To, Ze drogy, jejichz pravidelné uzivani je problémové (pervitin, heroin, kokain),
zUstaly za ¢drou, se da jednoznacné povaZovat za pozitivni zjiSténi. Zajimavé také je, ze
nejtésnéjsi spojeni vramci ,jinych” drog existuje mezi uZitim opiatd (heroinu), sirupu,

ketaminu a GHB.

Obrazek 6: Vysledek hierarchické trsové analyzy — drogy uZivané v poslednim roce, SPT 2009 (Vacek & Skafupovd, 2010)
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Pro srovnani uvadime také dendrogram drog uZitych v poslednim roce mezi klienty Safer
Party Tour 2008. Jak jiz bylo zminéno vyse (viz pozn. pod ¢arou €. 7, str. 13), v roce 2008 bylo
sloZeni respondentl mnohem vice rockové/multizanrové na ukor tanecniho neZ v roce 2009,
a proto Obrazek 7 ukazuje odlisSné dva svéty drog. Hranice zde rozdéluje svét alkoholu a
konopi a zbytek drog. Tésna vazba, kterd je opét patrnd mezi uzitim opiata (heroinu), sirupu

a GHB, oba prizkumy validizuje (Vacek & Skafupovd, 2010).

Obrazek 7: Vysledek hierarchické trsové analyzy — drogy uZivané v poslednim roce, SPT 2008 (Vacek & Skafupova, 2010)
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Protoze se v prostfedi no¢niho Zivota, kde se uZivaji drogy, také tradi¢né hojné uziva alkohol,
je alkohol bezpochyby latkou, s niz jsou nejcastéji drogy kombinovany. Vyzkum Tanec a
drogy (Kub( et al., 2006) se ptimo zaméfil na existenci tohoto jevu a hodnoceni zkusenosti
s touto kombinaci samotnymi respondenty, ktefi alkohol s extazi, pervitinem ¢i kokainem
kombinuji. Tabulka 2 ukazuje relativni ¢etnosti kombinovani vybranych drog s alkoholem.
Nejcastéji respondenti uvadéji kombinaci alkoholu s kokainem (téméf polovina z nich alkohol
ve vétsiné pripadd uZiti kokainu konzumuje), naopak nejméné je alkohol kombinovan

s pervitinem (vétSinou kombinuje pouze ctvrtina uzivatel().

Tabulka 2: Kombinace drog s alkoholem (Kub et al., 2006, s. 64)

o, Jak casto pijes alkohol,
Frekvence uziti alkoholu vy
kdyz jsi uzil: (v %)
spolu s danou drogou
extazi kokain | pervitin

Nikdy 29,9 27,9 34,1
Prilezitostné 38,0 25,6 39,2
Casté&ji neZ v poloviné 7,1 7,8 4,7
Vétsinou 16,0 21,0 14,4
Vidy 9,1 17,8 7,3

N 1021 219 464

2.2.3.6 Mezipohlavni rozdily v uzZivani

Mezi muZi a Zenami existuji vyznamné rozdily v prevalenci uzivani navykovych latek. Obecné
maji muzi vice zkuSenosti a zaroven aktudlné uzivaji vice nez zeny, to plati témér pro vsechny
drogy, vyjimkou je uZivani |ékd (sedativ a hypnotik) bez |ékarského predpisu, tam Zeny

statisticky vyznamné ,vedou” (viz napt. UZIS, 2006).

Obecny trend potvrzuji i vysledky evaluace Safer Party Tour 2009. Obrdzek 8 ukazuje
mezipohlavni rozdily v uziti vybranych drog na daném festivalu, kde byly dotazniky v ramci
terénni prace sbirdny. Jak je na prvni pohled patrné, vyssi miru aktudlniho uzivani vykazuji
v pripadé vsech sledovanych drog muzi, s vyjimkou alkoholu a heroinu, kde je nevyznamné
vysSi podil Zen. Na obrazku nejsou zobrazeny prevalence uziti GHB, sirupu a ketaminu:
zatimco Zeny uziti téchto drog nedeklarovaly, 1,1 % muz( uZilo GHB, 0,5 % sirup a 0,4 %

ketamin (Vacek & Skafupova, 2010).
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Obrazek 8: Prevalence ufiti vybranych drog na aktualni party SPT2009 podle pohlavi (Vacek & Skafupova, 2010)
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2.3 Rizika noc¢niho zZivota

Akutni a dlouhodoba rizika vztahujici se k prostfedi no¢ni zabavy a rekrea¢nimu uzivani drog

jsou predmétem mnoha vyzkumu a zaroven by méla byt vychodiskem pro nastaveni nabidky

sluZeb pro rekreacni uZivatele. Zda se, Ze nepfiznivé Ucinky drog souvisi spiSe s prostredim,

ve kterém jsou uzivany, nez Ze by vyplyvaly vyhradné z toxickych vlastnosti latek samotnych

(Calafat et al., 2001). Pobyt na party nebo festivalu je z hlediska zdravotnich rizik zatéZovou

situaci, rizika ale nesouvisi pouze s uzivanim drog, pfipadné s dénim pfimo na tanecni akci,

ale také napf. s dopravou tam a zpét dom{.

Handbook Healthy nightlife toolbox (2010) rozdéluje rizika no¢niho Zivota na Sest oblasti:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

akutni zdravotni problémy,

dlouhodoba rizika uzivani drog (véetné zavislosti),
agrese a nasili,

nebezpecny a nechtény sex,

doprava, resp. fizeni pod vlivem alkoholu a jinych drog,

spolecenské dopady (na okoli).

Souhrn rizik no¢niho Zivota, ktery podavaji Bellis et al. (2002), je zajimavy zejména kvl

analyze téchto rizik vzhledem k uZivani drog a navrhovanym preventivnim a harm reduction
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intervencim. Tabulka 3 je volnym prekladem tohoto souhrnu doplnénym o akutni zdravotni
problémy zplsobené uZitim drog, které nejsou v plvodni praci zdGraznény, z hlediska tohoto

textu jsou vsak klicové.

Tabulka 3: Rizika nocniho Zivota ve vztahu k uzivani drog a mozné preventivni a HR intervence (volné dle Bellis et al., 2002)

Riziko Vztah k uZivani drog MozZné intervence
Akutni ® vysoka mira uZivani drog mezi
zdravotni navstévniky akci
problémy ® zhorSené rozpozndvaci e informace o Ucincich drog
souvisejici schopnosti vlivem intoxikace, |e® informace o novych drogach
s uzitim drog ztrata zabran e informace o bezpe¢né&jéim uzivani
(predavkovani, | ® experimentatofi, prvouZivatelé | e dostupnost krizové intervence, prvni pomoci
bad tripy, e nové drogy, nezndmé slozeni, | e klidové zény (chillouty)
NEE2.ENE & neznamé Uinky « odkazovani do dali péte
nechténé e neznamy pavod drogy
reakce)

e kombinovdani vice drog

zabranit pteplnéni prostor

dobré odvétrani a regulace teploty

chladné a tissi odpocinkové zény (chillouty)
moznost opustit prostor akce a znovu se vratit
pfistup k chladné vodé zdarma

informace o ucincich drog

e testovani drog

® mistnost prvni pomoci a vyskoleny personal

e MDMA ovliviiuje
termoregulaci

e intenzivni a vyCerpavajici tanec

e dehydratace zpUsobena
konzumaci alkoholu

Dehydratace a
hypertermie

® pouzivani tvrzeného skla nebo plastovych lahvi
e dezorientace zplsobena e zakaz piti a koufeni na tanecni plose
Urazy intoxikaci e dostatek popelnikil a odpadkovych ko
(pofezani ® anestetické plsobeni drog e dobie osvétlend a jasna schodisté
strepy, ® nedostatek strachu e zamezeni pFistupu do potencialné
popaleniny, | e zyyieni sebedivéry nebezpeénych oblasti
pady, atd.) ® vysSi ochota riskovat a ztrata | ® bezpecné a pravidelné kontrolované zafizeni
zabran budov a staveb

® prvni pomoc na misté

Pohlavné ® alkohol a jiné navykové latky

fenosné snizuji zabran , o
: : . ,y ) L, ® dobra dostupnost kondomi
choroby a e alkohol a jiné navykové latky . . .

hténs L, e informace o bezpecném sexu

nechtena pomahaji zapomenout na
téhotenstvi zasady bezpe&ného sexu
Rizeni pod e zvyieni sebedlvéry o nabidka levnych nealkoholickych napoijl
vlivem ® nedostatek koordinace e dostupnd verejna doprava a taxi
navykovych | e yy33i ochota riskovat a ztrata | ® informace o rizicich a bezpe&nosti Fizeni
latek zabran e specialni autobusy provozované organizatory
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e alkohol a jiné navykové latky | e flexibilni zaviraci doba

zvySuji agresi e zvySeni dostupnosti vefejné dopravy v nocnich
. ... . . . |®vy8siochota riskovat a ztrata hodinach
Nasili, véetné , ,
- zabran e plast, tvrzené sklo
sexudlniho . i ) i y i
® obchod s drogami e registrace a Skoleni zaméstnancl ochranky
® ochranka uZiva steroidy a e predepsané postupy v pfipadé stiznosti a jejich
kokain vyfizovani

e stanovit maximalni limity pro zvukové

e intoxikace snizuje povédomio | aparatury

Poskozeni potencidlnim poskozeni sluchu | ® vyhrazené oblasti v okoli reproduktor
sluchu e vétsi expozice hluku e dostupné ucpavky do usi

vzhledem k delSimu tancovéni | e informace o u¢incich nadmérného hluku
e informace o pfiznacich poskozeni sluchu

® zvySend mira koureni o dostatecné vétrani (zejména v prostorach
v prosttedi no¢niho Zivota baru)
Pasivni e mnoho ,obcasnych” o oddélené nekuracké prostory
koureni kuraka e adekvatni prostory k odpocinku pro
® souvislost mezi koufenim a zaméstnance
uzivanim dalsich latek e informace o rizicich koureni

® vysoka mira koureni

L owie i ® zabranit preplnéni prostor
mezi navstévniky akci

e dobfe oznacdené a pristupné unikové vychody
e dostupnost a Udrzba veskeré pozarni techniky
e pravidelnd kontrola elektronickych zafizeni

® podporovat pouzivani nehoflavych materialQ

e intoxikace vede k dezorientaci
pfi pfipadném nouzovém
opousténi aredlu

e horlavé odévy (napt. PVC)

Pozar

V Ceském prostredi formuluje specificka rizika v prostfedi zabavy napf. Drapalova (2009):
1) riziko umrti, 2) vzniku dalSich zdravotnich komplikaci, a 3) fizeni pod vlivem alkoholu a

drog a s tim spojené dopravni nehody.

V nasledujicich podkapitolach se budeme zabyvat riziky, které lze z pozice adiktologické
prace do jisté miry ovlivnit. Nebudeme dopodrobna probirat vSechna rizika zminénd
v pfedchazejici tabulce, nékteré kategorie shrneme do jediné, ale podstatné problémy
probereme dikladnéji a jejich vyskyt doloZime nejnovéjsimi vyzkumy. MoZznym preventivnim

a harm reduction intervencim se budeme vénovat v samostatné kapitole.

2.3.1 AKutni zdravotni problémy

Akutni zdravotni problémy predstavuji z hlediska terénni prace v rdmci no¢niho Zivota jednu
z klicovych oblasti: rizika somatickych a psychickych komplikaci v pfimé souvislosti s uzitim
drog mohou byt preventivnimi a harm reduction programy vyznamné omezena nebo témér

zcela eliminovana.
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Devitilety monitoring (1996-2005) celkem 219 house parties v Holandsku (Krul & Girbes,
2009) s celkovou navstévnosti témér tii milionG lidi (2 979 500) zjistil, Ze pfriblizné 0,8 %
z nich (23 581) muselo kvili zdravotnim komplikacim vyhledat |ékarskou pomoc (navic
dalsich 8 000 navstévnik( (0,3 %) oslovilo zdravotniky s prosbou o automedikaci — Iék na
bolest hlavy). Pfimo suzitim drogy souviselo 38 % vsSech oSetfeni, pricemz 21,8%
predstavovaly problémy s uzitim extaze, 16,1 % alkoholu, 4,2 % stimulancii, 3,0 % konopnych
drog, 2,6 % GHB (od roku 2002) a 1,1 % suzZitim kokainu. Drtivd vétSina zdravotnich
komplikaci byla mirného razu (97,1 %), nicméné v 1,9 % pfipadl byla zdravotnicka pomoc
klicovda pro odvraceni trvalych nasledki nebo ohroZeni Zivota, a u 0,1 % se jednalo o
bezprostfedni ohroZeni Zivota. VyuZiti zdravotnické pomoci na sledovanych parties variovalo

v rozmezi od 59 do 170 pacientd na 10 000 navstévnik( (Krul & Girbes, 2009).

Ve vyzkumu, ktery sledoval vyskyt zdravotnich komplikaci, kvili kterym museli navstévnici
dvou belgickych indoor rave parties vroce 2001 vyhledat Iékafe, se zjistilo, Ze necelou
¢tvrtinu oSetfeni ma na svédomi uZiti drog (Van Sassenbroeck et al., 2003). Lékati primérné
oSetfili 66,5, resp. 70 na 10000 navstévnikl (necelé jedno procento), ztoho kvdli
problémdm zplsobenych pfimo uZitim drog 16,2, resp. 15 na 10000, coZ predstavuje

24,3 %, resp. 21,4 % vSech osSetreni.

Relativni pocet vSech osetfeni zmapovanych citovanymi zahrani¢nimi vyzkumy je srovnatelny
s poctem osetfeni na Ceskych letnich festivalech navstivenych v ramci projektu Safer Party
Tour 2009. Dle NMS (2009) a dostupnych dat o navstévnosti danych akci se na jednotlivych
festivalech prlimérny pocet oSetfeni na 10000 navstévnik( pohybuje vrozmezi od 30
do 120.

Z evaluace projektu Safer Party Tour vletech 2008 — 2009 (NMS, 2009) déle vyplyva, ze
vétSina navstévnik( prostfedi nocniho Zivota zde zazila zdravotni komplikace. Tti ¢tvrtiny
(76,6 %) dotazanych uvedly, Ze nékdy na party trpély néjakymi zdravotnimi obtizemi,

nejcastéji se jednalo o nevolnost ¢i zvraceni a bolesti hlavy, podrobnéji viz Tabulka 4.

Nejcastéji respondenti uvadéli, Zze pricinou deklarovanych obtizi byla nadmérna konzumace
drog ¢i jejich prekvapivy Ucinek. Vice nezZ tretina respondentd rovnéz uvedla Spatné vétrané

prostory na party jako pricinu nevolnosti (podrobnéji viz Tabulka 5).
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Tabulka 4: Prevalence zdravotnich obtizi na party (NMS, 2009)

Obtize n %
Nevolnost, zvraceni 201 | 71,0
Bolesti hlavy 145| 51,2
Bolest na hrudi, buseni srdce 97| 34,3
Dezorientace, zmatenost 96| 33,9
Uzkost, strach nebo stihomam 94| 33,2
Neopodstatnénd Unava, ospalost 86| 30,4
Prehtati nebo dehydratace 851 30,0
Nehoda, uraz 28| 9,9
Ztrata védomi 24| 8,5
Jiné potize 27| 71
Z4dné potize 89| 23,4

Tabulka 5: Predpokladana pricina zdravotnich obtizi (NMS, 2009)

Potize souvisely s n %
Nadmeérnou konzumaci drog ¢i alkoholu 140| 48,6
Nevétranymi prostory party 101| 35,1
Prekvapivym ucinkem drog ¢i alkoholu 97| 33,7
Vycerpanim 75| 26,0
Nevhodnou kombinaci drog 74| 25,7
Nehodou nebo nasilnym chovanim 14| 4,9
S okolnostmi, které nesouviseji s party 46| 16,0

Zdravotni rizika pfimo souvisejici s akutni intoxikaci a pfipadnym prfeddvkovanim uvadime

v nasledujici podkapitole.

2.3.2 Akutni intoxikace navykovymi latkami

UzZivani alkoholu a ostatnich drog s sebou vZdy nese uréita pfima zdravotni rizika, takze se
navstévnici a tim padem i pomahajici odbornici musi potykat s mnoha akutnimi potizemi.
Rizika uzivani véetné potencidlniho rozvoje zavislosti jsou obecné znama odborné a do jisté
miry i laické verejnosti, takZie nepovaZujeme za nutné je zde dopodrobna rozebirat. Mezi
hlavni akutni rizika patfi zejména predavkovani, nechténé, neocekdvané a subjektivné
nepfijemné prozitky bé&hem intoxikace® (tzv. bad tripy) a nebezpetné kombinace drog
s nepredvidatelnymi ucinky (podrobnéji viz napf. Van Gorcum et al., 2003; Pijlman et al.,
2003). Intervenuijici rizikové faktory byly jiz zminény vySe: vysokd mira uzivani drog mezi
navstévniky akci, zhorSené rozpoznavaci schopnosti vlivem intoxikace, ztrata zabran a vyssi

ochota riskovat, prfitomnost experimentatord a prvouzivatel(, neznamé sloZzeni drog, nové se

9 .. ;. . . . . v/ s v , v v v v ey .
O rizicich akutni intoxikace jednotlivymi drogami uzivanymi v prostiedi no¢niho Zivota se prehledné zminuje
napf. Handbook Healthy nightlife toolbox (http://www.hnt-info.eu/File/handbook_section.aspx?id=27).
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objevujici substance s nezndmymi uUcinky, neznamy plvod drog, kombinovani vice drog

soucasné, atd.

Riziko prehrati a dehydratace je nejcastéji zminovanou komplikaci v souvislosti s uzZitim
1992). Vsoucasné dobé je extdze celosvétové pravdépodobné nejuZivanéjsi drogou na
tanecni scéné (Minafik & Paleni¢ek, 2003). Relativné casté zpravy o umrtich béhem
intoxikace je ale tfeba ddvat do souvislosti s (ne)bezpecnosti prostiedi, kde kincidentu
doslo. Za nejpravdépodobnéjsi bezprostredni pri¢inu smrti lze povaZzovat spiSe Upal, ktery ma

souvislosti s nevhodnym prostfedim bez klidovych zén a dostupnosti pitné vody zdarma.

V letech 2003 a 2004 byly v CR dotazovany osoby, které si nechaly testovat slozeni tablety
extaze. Pomoc lékare muselo v pfimé souvislosti s uzivanim drog vroce 2003 vyhledat

celkem 3,8 % a v roce 2004 celkem 4,3 % dotazanych (Mravcik et al., 2005).

Mezi ¢asto zminovana rizika patfi také uzivani tzv. novych drog s nezndmym sloZzenim.
Terminem nové syntetické drogy jsou oznacovany latky, které nejsou nové z hlediska jejich
struktury nebo doby, kdy byly poprvé syntetizovany, nybrzZ jsou nové z hlediska jejich vyskytu
na ilegalnim trhu s psychotropnimi latkami a zejména v asociaci na tanecni subkulturu
(Palenicek, 2005). Uziti téchto neprovérenych latek mize postavit i starSiho ,protielého”
experimentatora do role ,prvouZivatele”. Nové drogy byvaji uzivany bud védomé (z ddvodu
poptavky po novych psychedelickych zaZitcich podobnych extazi) nebo nevédomé (je
uzivateli nabidnuta ve formé tablety a vydavana za extazi). Jednim z hlavnich divodu
distribuce novych drog je fakt, Ze jejich kontrola, véetné kontroly prekurzor( je mensi a tim
neprinasi prodejcim velké riziko trestnich sankci. Kvelmi rychlému Sifeni novych drog

dochdzi na mezindrodni Urovni, nyni se setkdvame i s prodejem novych drog pfimo na

internetu, kde si je Ize objednat nap¥. jako hnojivo.™

Experimentatori si predavaji zkusSenosti stémito latkami (tzv. trip reporty) napf. na
uZivatelskych férech hudebnich internetovych stranek.!* V sou¢asné dobé byly napf. nové
zachycené drogy v prostiedi zabavy zaloZeny na bazi piperazinu nebo mephedrinu. Prodavaji
se jako hnojivo na rostliny a jsou oznacovédny napf. jako ,mnau mnau” (mefedron),

»duhovka“ (piperazin) nebo ,diablo XXX“ (dosud nezndmé sloZeni). Riziko jejich uZiti spociva

197 tohoto divodu byla v rdmci EU pfijata urcita opatieni, ktera vedla k vytvoreni Systému véasného varovani,
viz podrobnéji kap. 3.3.2 na str. 32.
" viz napf. www.techno.cz, www.technoarena.net
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v neznalosti, co dana tableta skute¢né obsahuje za substance a jaka jsou specifika jejiho
ucinku. Jako pfriklad rizikovych faktorl a nezadoucich ucinkl, kterda se poji s uzivanim
piperazinli, mlzZeme uvést nasledujici: vtabletdich mohou byt piperaziny mnohdy
zkombinovany, uZivatelé si daji vice tablet za noc (pro zvysSeni efektu), ¢astd kombinace
s dalsimi latkami (pro navozeni silnéjsiho ucinku), kombinace piperazini mezi sebou zvysuje
negativni Ucinky (podobné serotoninovému syndromu), vyssi vyskyt uzkosti, tlumivych
ucinkd, nauzey, svalovych kreci, paranoie a paniky, silnéjsi a déletrvajici ,dojezdy”, negativni
efekty mohou vyrazné silit v kombinacich s alkoholem nebo dal$imi amfetaminy (Jandova et

al., 2010).

vaevys

predavkovani, vrekreacnim kontextu lze sledovat smrtelna prfeddvkovani MDMA nebo
latkami prodavanymi jako extaze, pripadné predavkovani kokainem. Predavkovani ostatnimi
drogami lze velmi pravdépodobné pfigist jejich problémovému uZivani. Umrti na
predavkovani MDMA nebo jinymi nebezpecnéjsimi syntetickymi latkami obsazenymi

v tabletach extéze se v CR vyskytuji ojedinéle.

V roce 2001 se jednalo o 1 predavkovani PMA, dalsi 2 imrti se vyskytla v roce 2001 po uziti
MDMA v kombinaci s alkoholem, resp. pervitinem. V roce 2003 doslo k1 predavkovani
MDMA. V dubnu 2004 doslo v Praze k intoxikaci dvou mladych muz( latkou DOB po zdméné
s MDMA, jeden z nich nasledné zemfrel. V roce 2005 se vyskytly 2 pripady predavkovani
MDMA, vroce 2006 byl identifikovan 1 pfipad predavkovani MDMA v kombinaci
s pervitinem. Celkem tedy bylo v letech 2001 — 2006 identifikovano 7 umrti na predavkovani
MDMA nebo latkami prodavanymi jako extaze a to bud samostatné, nebo v kombinaci
s jinymi latkami. V letech 2004 — 2006 byla zaznamendna celkem 3 pfedavkovani kokainem,

po jednom v kazdém roce (Mravcik et al., 2007, Mravcik et al., 2008).

2.3.3 Rizikové sexualni chovani

Infekéni a pohlavné prfenosné choroby, mezi které patti Zloutenky, HIV/AIDS, syfilis, kapavka
apod., vykazuji zejména v posledni dobé naruist prevalence. Podle mnoha zdroju predstavuji
zavazny zdravotni problém predevsim mezi mladezi a mladymi dospélymi vstupujicimi do
sexualniho Zivota. Postihuji veSkeré obyvatelstvo, ale vykazuji vyssi vyskyt ve velkych
méstech a prlmyslovych aglomeracich. Souvislost s uZivanim drog je jednoznacna: ztrata
zdbran a zvyseni libida v prabéhu akutni intoxikace nékterymi drogami ma za nasledek vyssi
promiskuitu i rizikovéjsi chovani béhem sexudlniho aktu, a to jak u heterosexudll, tak u
homosexuall (Hayaki et al., 2006).
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Podle reprezentativni britské studie (Mitcheson et al., 2008) jsou uZivatelé drog na tanecnich
akcich ve véku 16 — 34 let v porovnani s obecnou populaci vice sexualné aktivni a maji
aktualné i celozivotné vice sexualnich partnerl. Podle tohoto vyzkumu také existuje velmi
vysoky podil muzd i Zen, ktefi méli v poslednim roce vaginalni nebo analni styk bez pouZziti
kondomu, u muzl je to 80 %, u Zen 90 %. Proto nas neprekvapi, Ze uZivatelé drog na
tanecnich akcich maji také wvyssi celozivotni prevalenci sexualné prenosnych chorob

(Mitcheson et al., 2008).

Data z CR rizikové sexudlni chovani Ucastnik( nocniho Zivota uZivajicich drogy potvrzuji.
Studie Tanec a drogy 2003 (Kubu et al., 2006) se mj. zaméfila i na tuto oblast. V poslednim
roce pouzilo béhem pohlavniho styku kondom vidy 17,7 % respondent(, vétSinou 17,3 %,
prilezitostné 28,4 % a tretina (33,6 %) nepouzila kondom ani jednou. Pfi kazdém pohlavnim
styku pouzivaji kondom nejcastéji jedinci s jednim az tfemi sexudlnimi partnery za posledni

rok. Zeny a jedinci star$i 30 let vyznamné ¢astéji kondom nikdy nepouzivaji.

,PrestoZe 54 % respondent, ktefi méli béhem posledniho roku pohlavni styk, uvadi 4 a vice
sexualnich partnerd, coz by v kombinaci s velmi nepravidelnym pouZivanim kondomu u
promiskuitnich jedinci mélo mit za nasledek vysokou prevalenci sexudlné prenosnych
chorob, nékterou z téchto nemoci nékdy onemocnélo “jen” 4,3 % dotazanych. Nejcastéji se
jednalo o bakteridlni vaginézu a chlamidiové infekce. Zadny zrespondentd neuvadi
onemocnéni syfilitidou, Zloutenkou typu B ¢&i infekci HIV. Vyznamné castéji nékterou ze

sledovanych chorob onemocnély Zeny a respondenti starsi 30 let” (KubU et al., 2006, s. 59).

2.3.4 Doprava

O nebezpecnosti fizeni motorovych vozidel pod vlivem alkoholu a dalSich navykovych latek
se neni treba dlouze rozepisovat. Vliv na reakéni ¢as, odhadovani vzdalenosti a rychlosti i
rozhodovaci schopnosti mize mit kromé primé intoxikace také Unava zplsobend dlouhym

tancem nebo pobytem na akci, zménou denniho rytmu nebo ,kocovinou” po intoxikaci.

Odstrasujici statistiky nehod mladych ¥idi¢d za CR uvadi Hofin (2009): v obdobi od ledna do
zafi 2009 zavinili Fidici ve véku do 25 let celkem 9 378 dopravnich nehod, vice nez desetinu
z nich (1 116) pod vlivem alkoholu. Nejvice dopravnich nehod ve sledovaném obdobi zavinili
tito fidici v patek (1 599 nehod) a nejvice usmrcenych pfi dopravnich nehodach zavinénych
témito fidici bylo v sobotu (27 usmrcenych). 40 % usmrcenych pfi nehoddach zavinénych fidici

do 25 let bylo usmrceno v sobotu a v nedéli (vikendové nehody).
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Dotaznikové Setfeni mezi 1341 ndvstévniky hudebnich akci uZivajicimi drogy z deviti
evropskych mést véetné Brna (Calafat et al., 2009) se zaméfilo na zpUsob dopravy na akci a
z akce v souvislosti s uzivanim navykovych latek. Nejcastéjsim zplisobem dopravy na akce a
z akci je vlastni automobil, a 93 % ztéch, ktefi pfijeli autem, autem i odjeli. Druhym
nejéastéjsim zplsobem prijezdu je vefejnd doprava, v pfipadé odjezdu je to taxi. Rizeni
automobilu pod vlivem ndvykovych Ilatek je podle této studie statisticky vyznamné
asociovano s uZitim kokainu,*? riskantni fizeni a dopravni nehody pak kromé uziti kokainu

jesté s uzitim marihuany.

Z evaluace preventivni kampané Domluvme se, ktera byla v roce 2008 realizovana BESIPem
(Ministerstvo dopravy CR), vyplyva, Ze nadpoloviéni vétsina respondent(l z Fad navitévnik
jednordzovych koncertll ma zkusenost s jizdou, pfi niz byl fidi¢ motorového vozidla pod
vlivem alkoholu, jednalo se o 37 ze 72 respondentl (DolejsS & Miovsky, 2009). Tfi Ctvrtiny
(73 %) respondentl uvedly, Ze to bylo vsouvislosti s néjakou zabavou. Opakovanou
zkuSenost s opilym fidiCem ma neceld pétina respondentd (17 %) a primérné se do této
situace spolucestujiciho dostali 2,3krat. Ackoliv z kvalitativni analyzy dat vyplynulo, Ze jde
spise o kratsi cesty do nékolika kilometrl po mésté nebo mezi vesnicemi, riziko nehody tim
neni nikterak eliminovdno. Vlastni zkuSenosti s fizenim motorovych vozidel pod vlivem
alkoholu mélo 19 (26 %) respondentl, a ztoho 6 se to stalo vicekrat (DolejS & Miovsky,

2009).

Podle studie Tanec a drogy znacna ¢dast z téch respondentd, ktefi jsou majiteli fidi¢ského
prikazu, Fidila nékdy pod vlivem drog. Cast&jsi ne? Fizeni pod vlivem alkoholu je zkudenost
s fizenim po uziti konopnych latek (56 % v roce 2003 a 35,6 % v roce 2007). Pod vlivem
extdze fidilo v roce 2003 celkem 26 % a v roce 2007 celkem 11 % respondent(; pod vlivem

pervitinu 15 % Fidi¢{ v roce 2003 a 10 % v roce 2007 (Orlikovd, 2009).

V roce 2007 vlastnilo fidi¢sky prikaz vice nez dvé tretiny dotazanych (67,5 %). Témér
polovina majitel( Fidi¢ského prikazu (49 %) pfitom alespon jednou v uplynulém roce fidila
automobil pod vlivem alkoholu nebo jiné drogy a 1,2 % jich méla pod vlivem néjaké omamné
latky dopravni nehodu. V celém vybérovém souboru pak méné nez polovina osob (40,9 %)
uvedla, Ze nikdy nebyla spolujezdcem fidice pod vlivem omamnych latek. Pfiznivci
elektronické taneéni hudby usednou za volant automobilu nejcastéji pod vlivem konopi a

alkoholu, nasleduji extaze a pervitin (NMS, 2008).

2 Uzivani kokainu v prostiedi no¢niho Zivota je v CR podle dostupnych studii na vzestupu, viz kapitola 2.2.3.
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2.3.5 Nasili

Velmi malo prostudovanym fenoménem je nasili v prostfedi nocniho sivota®. Zatimco
v Ceské republice neni tento problém specificky mapovdan, podle nékterych zahrani¢nich
vyzkum( je patrné, Ze intoxikace zvysSuje riziko toho, Ze se intoxikovany stane bud’

agresorem, nebo obéti agrese.

Vyzkum realizovany ve Spanélsku mezi 440 mladymi lidmi navstévujicimi pravidelné hudebni
akce a uzivajicimi alkohol nebo nelegalni drogy (Blay et al., 2010) se zaméfil na otdzky nasili
v souvislosti se sociodemografickymi proménnymi a uzivanim drog. Kazdy dvacaty (5,2 %)
mél na party v poslednim roce zbran, kaidy devaty (11,6 %) byl zbrani napaden nebo
ohroZovdn, a témér Ctvrtina (23 %) se dostala do rvacky nebo potycky. Potycky a rvacky,
napadeni nebo ohroZeni ¢asto pfimo souvisi s uzivani drog. Ze statistické analyzy vyplynulo,

Ze nejlepsim prediktorem pro noseni zbrané je uzivani vice drog soucasné (Blay et al., 2010).

Schnitzer se spolupracovniky (2010) na zakladé dotaznikového Setfeni mezi 1341 ucastniky
noéniho Zivota z deviti evropskych zemi (véetné CR) konstatuji, e pravdépodobnost
zapleteni se do néjaké fyzické potycky stoupa s nizSim vékem a castéjsim prozitkem opilosti.
Uzivani kokainu toto riziko u muzd zdvojnasobuje, opilost vice nez Ctyrikrat v poslednim

mésici ho u Zen dokonce zpétinasobuje (Schnitzer et al., 2010).

Navitévnici taneénich akci v CR, ktefi si nechali v letech 2003 a 2004 testovat sloZeni tablety
extaze, uvedli mezi komplikacemi pfimo souvisejicimi s pobytem na akci také agresivitu
(Mravcik & Valnoha, 2005). Nékdy v Zivoté bylo na akci agresivnich 2,6 %, resp. 3,3 % z nich.
Podobné 1,1 %, resp. 3,3 % uvadéla, Zze pficinou jejich zdravotnich komplikaci na akci byla

nehoda, nasili a rvacka.
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3 Adiktologické sluzby v prostredi nocniho Zivota

3.1 Specifika terénni prace v prostredi no¢niho zZivota

Intervence uréené pro rekreacni uZivatele drog v prostfedi nocniho Zivota jsou ve své
podstaté zaloZzeny na terénni praci, ale zaméruji se zejména na Sifeni informaci o
nezadoucich Ucincich drog a zplsobech, jak se jim vyhnout, véetné problému zplsobenych
uzitim vice drog soucasné, a v pripadé akutnich nezadoucich ucinkl(i pak nabizeji krizovou
intervenci a zakladni zdravotnickou pomoc. Zdasadni odliSnosti od existujicich
standardizovanych sluzeb je cilova skupina — zatimco terénni a kontaktni sluzby se primarné
zaméruji na problémové uZivatele, terénni prace v prostredi zabavy cili své harm reduction
intervence na rekreacni uzivatele, prvouzivatele a experimentatory. Specifikem téchto sluzeb

je také Casové a prostorové omezené plsobeni.

3.2 Cilova skupina
Mezi primdrni cilové skupiny adiktologickych sluzeb poskytovanych v prostfedi nocniho

Zivota patfi:

1. experimentalni, rekreacni, pravidelni a problémovi uZivatelé drog (legdlnich i

nelegdlnich),

2. osoby ohroZené uzivanim drog, které se pohybuji v prostiedi se zvySenym vyskytem

jejich uzivani,

3. osoby blizké — napt. rodice a partnefi uzivatelll nebo potencialnich uzZivatell drog.

Klicovym konceptem adiktologickych sluzeb poskytovanych v prostiedi nocniho Zivota je
koncept rekreaéniho uzivani drog. Zasadnim vychodiskem pro diskusi o rekreaénim uzivani je
porozuméni tomu, co rekreacnim uzivanim jesté je a co jiz nikoli. Konzumace drog mUze byt
kategorizovana koncepty uZivani drog a zneuzivani drog (Duncan, 2005). UzZivani drog je
definovano jako uZiti drogy v pfipadech, kdy je dosazeno kyzeného efektu s minimem rizik.
Zneuzivani drog predstavuje konzumaci drog v mire, kterd vyznamné zvysuje nebezpeci
poskozeni nebo narusuje schopnost jednotlivce adekvatné fungovat a zvladat situaci.
V pripadé rekreacniho uzivani drog je nicméné hranice neostra. Co se tyce nelegdlnich drog,
soucasné mezindrodni smlouvy o kontrole drog pokladaji za zneuzZivani drog uzivani kazdé
latky ze seznamu kontrolovanych latek pro ucely jiné neZz lékarské a védecké. Pojem
zneuzivani se vztahuje i na uZivani 1ékG bez medicinskych dlvodl, vcetné uZivani

predepsanych léciv v nadmérnych ddvkach nebo nadmérné c¢asto (Kalina et al., 2001).
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3.3 Prehled opatieni tykajicich se prostiredi nocniho Zivota

3.3.1 Klasifikace existujicich opatieni
Podle EMCDDA (2006) lze opatieni tykajici se prostfedi no¢niho Zivota rozdélit do ctyr

skupin. Jedna se o:

1) legislativni opatteni v oblasti licenci pro provoz,
2) specifickd opatreni zvysujici bezpecnost,
3) intervence poskytované externimi subjekty v misté kondani akce, a

4) prevence a distribuce informaci prostiednictvim internetu.

Legislativni opatreni v oblasti udélovani licenci pro nocni a tanecni kluby, zabavni podniky,
hudebni festivaly a podobné provozy nebo jednorazové akce jsou stanoveny zakony a
vétSinou specifikovany autoritami na udrovni obci. Pro ziskani licence je nutné splnéni
podminek mj. v oblasti podavani alkoholu a kontroly uZivani nelegalnich drog. Poruseni

podminek byva dlivodem k odebrani licence.

V nékterych clenskych statech EU byla navic pfijata specifickd opatfeni scilem zvysit
bezpeénost prostfedi na tanecnich akcich. Jedna se zejména o doporuceni nebo nafizeni
specifikovanad v rlznych bezpecnostnich vyhlaskach ¢i priruckdch pro poradani akci.
Specifikovdna jsou doporuceni ¢i normy pro prevenci preplnéni prostoru, dostatecné vétrani
a ochlazovani tanecnikli, pritomnost odpocinkové zoény (chilloutu), dostupnost
nealkoholickych napoju (vody), kvalitni a primérené kontroly navstévnik( pfi vstupu na akci,
technické zabezpeceni aparatury, a volné Unikové vychody. V neposledni fadé je
doporucovana pfitomnost preventivnich a harm reduction aktivit na tanecnich akcich, viz

napr. voditka Safer Clubbing (Webster, 2008).

Intervence poskytované externimi subjekty v misté kondni akce nejvice odpovidaji zaméreni
této bakalarské prace, protoZe se jednd zejména o distribuci informaci, poradenstvi,
distribuci kondom, vody, vitaminQ, potravin, krizové poradenstvi a asistenci navstévnikim
pfi potiZich a jejich predani zdravotnickym profesionaliim. Do téchto preventivnich a harm
reduction intervenci podle EMCDDA spada také v nékterych zemich provadéné kvalitativni a

kvantitativni testy tablet extaze ¢i jinych drog.

Posledni skupinu prevence a distribuce informaci prostfednictvim internetu, predevsim

specializovanych stranek zamérenych na tanecni subkulturu nebo mladé lidi obecné.
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Kub( a Zabransky (2003) na zakladé zahrani¢nich voditek formulovali tfi obecné cile opatreni

tykajicich se prostfedi no¢niho Zivota a mozné prostfedky, jak jich dosdahnout:

1) bezpecné prostiedi: prevence preplnéni prostoru, klimatizace a ventilace prostoru,

dostupnost pitné vody, dalSi postupy prevence prehrati, bezpecnost prostoru,
monitoring a kontrola bezpec¢ného prostredi,

2) omezeni obchodu s ilegdlnimi drogami: kontrola pfi vstupu na akci, osobni prohlidky,

zvysena pozornost vénovana obchodovani s drogami, dohled nad prostorami toalet,

spoluprace mezi poradateli, terénnimi pracovniky a policii

3) redukce poskozeni zdravi z uziti drog: informace o drogdch, protidrogové vzdélavani,
nizkoprahové sluzby, testovani latek, prodavanych jako ,ecstasy”, zdravotnické

zajisténi, bezpecny navrat domf

3.3.2 Systém vcasného varovani

Od roku 2005 funguje v EU Systém vcasného varovani (Early-warning system, EWS), jehoz
cilem je predchazet negativnim zdravotnim nasledkiim uzivani novych (syntetickych) drog.
EWS navazuje na Spolec¢ny postup statll EU v oblasti novych syntetickych drog z roku 1997
(Joint action on new synthetic drugs), v roce 2005 byla rozsifena oblast jeho plsobnosti
z novych syntetickych drog na vSechny nové se vyskytujici psychoaktivni latky (a nové nebo

nezvyklé vzorce jejich uzivani).

Mezinarodni spoluprace probiha ve tfech na sebe navazujicich fazich: 1) rychld obousmérna
vyména informaci o nové se vyskytujicich drogach, 2) védecké zhodnoceni rizik téchto
novych drog a (v odldvodnénych pripadech), 3) podfizeni dané latky kontrole ve vsech
¢lenskych statech EU. Systém véasného varovani predstavuje nastroj potfebny pro realizaci
prvni faze procesu — rychlé vymény informaci o vyskytu novych drog a rizik spojenych s jejich

uzivanim. Mezinarodnimi partnery a garanty celého procesu jsou EMCDDA a Europol.

V CR byl Systém v€asného varovani zaveden v roce 2003, kdy NMS ustavilo pracovni skupinu
Systém vcéasného varovani pred novymi drogami, slozenou z odbornik(i z oblasti drogové
prevence, ochrany verejného zdravi i z trestnéprdvni sféry (Mravcik et al., 2008). Informace o

novych drogdch jsou zvefejrnovany na webovych strankdach NMS (www.drogy-info.cz) a

distribuovany drogovym odbornikim formalné sdruzenym v A. N. O. (Asociace nestatnich
organizaci pusobicich v drogové oblasti). Mezi ¢leny pracovni skupiny je také zdstupce
Ustavu farmakologie 3. lékaFské fakulty Univerzity Karlovy v Praze. Od roku 2002 funguje na

webovych strankdch Ustavu farmakologie databaze tablet extdze uZivanych v CR
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(www.If3.cuni.cz/drogy/), kterd obsahuje vysledky kvantitativnich analyz jejich obsahu

(Fiserova & Palenicek, 2002).

3.3.3 Existujici metodické dokumenty

3.3.3.1 Standardy odborné zpiisobilosti a dalsi obecné zdvazné dokumenty

Vétsina program( ceskych organizaci, vramci kterych jsou realizovany adiktologické
intervence v prostfedi noc¢ni zdbavy, je certifikovana na zakladé standard( odborné
zpusobilosti pro terénni programy (viz RVKPP, 2003). Zasadnim omezenim celych téchto
standard( je ale v kontextu nocni zadbavy jejich cilova skupina: standardy jsou totiz zacileny
na problémové uzivatele a zavislé na ndvykovych ldtkdch. Jak je zminéno v Uvodu této prace i
jinde (viz zajm. kap. 2.2.3.3 na str. 14), problémovi uZivatelé (a potazmo i zavisli) tvofi pouze

zlomek navstévnikl prostredi nocniho Zivota.

Standardy odborné zpusobilosti poskytovatelii programi primdrni prevence uZivani
ndvykovych Idtek (MSMT, 2005) maji naopak cilovou skupinu pro potieby nadi prace
mnohem priléhavé;si, nebot zminuji jako jednu z cilovych skupin pfimo mladé dospélé (18-26
let) a pro jeji presnéjsi specifikaci doporucuji urcit kromé véku i dalsi charakteristiky. Tyto
standardy dokonce uvadéji jako pfiklad dodatecného vymezeni cilové skupiny i prostredi
noc¢niho Zivota: ,Vyznamnym diferenciacnim kritériem pro cilové skupiny u programd
provadénych mimo Skoly a Skolskd zafizeni je napf. pfimo misto, kde lze cilovou skupinu
preventivnim programem intervenovat (tanecni kluby, diskotéky atd.), eventualné styl

hudby, ktery je cleny cilové skupiny preferovan (pop, rock, house, techno, hip-hop atd.)

(MSMT, 2005, s. 10).

Tyto standardy sice respektuji princip harm reduction,'* ale ddraz na cile a &innosti v jejich
specialni casti je (zcela logicky) vidy kladen na predchazeni uzivani drog jako takovému.
Programy véasné intervence (viz MSMT, 2005, s. 42), jako nejblizsi specifikovany program
adiktologickym sluzbdm v prostredi noc¢ni zabavy, explicitné definuji mezi svymi ¢tyrmi cili i
predchazeni a zmirnéni ndsledkl rizikového chovani. Nicméné komplexni pristup programa
v€asné intervence tak zasadnim zplsobem prekracuje zabér terénni adiktologické prace

v prostiedi zabavy (resp. se s nim z vétsi ¢asti miji), Ze lze pouze konstatovat, Ze sluzby

" Kromé primarniho cile standard(l zamezit tomu, aby co nejvétsi pocet jedinc zacdal drogy uZivat, jsou
definovany jesté tri dalsi drovné cill specifické prevence: 1) oddalit zahajeni uZivani do co nejvyssiho véku, 2) jiz
uzivajici motivovat k ukonceni uzivani a podporovat je k navratu ke zdravému Zivotnimu stylu, a 3) v pripadé
rozvoje rizikového chovani spojeného s uzivanim navykovych latek zajistit adekvatni prostfedky ochrany pred
dopady tohoto jednani a motivovat jedince k vyuZiti specializované pomoci v poradenské nebo lé¢ebné oblasti
(MSMT, 2005).
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poskytované v prostiedi nocniho Zivota stoji (z hlediska soucasnych standard() nékde na
pomezi mezi primdrni prevenci a harm reduction, coz opét doklada potrebu reformulace

soucasné drogové politiky, jak je témito klicovymi dokumenty definovana.

Dalsim obecnym metodickym dokumentem, ktery je zahodno brat v potaz pfi planovani a
realizaci sluzeb v prostredi nocni zabavy je Seznam a definice vykonu drogovych sluZeb
(RVKPP, 2006). Vném jsou definovany konkrétni intervence nabizené vramci deviti
standardizovanych typu sluZzeb (resp. deseti véetné prevence). | zde ovsem narazime na jista
omezeni: tento dokument napf. zminuje mezi vykony pod kddem B18 Kvalitativni analyzu
tablet syntetickych drog — syntetické drogy lze ale i v terénu analyzovat také kvantitativné
(viz napft. kap. 3.4.3.6 na str. 43), a ne vidy jsou distribuovdny a uzivany ve formé tablet (viz

napt. Databdze syntetickych drog Farmakologického ustavu 3. LF)."

Poskytovani zdravotnich, zdravotné-socidlnich a socialnich (adiktologickych) sluzeb (nejen
v prostiedi nocniho Zivota) je z legislativniho hlediska vymezeno zdkony ¢.379/2005 Sb.
(systém drogovych sluzeb ze zdravotnické perspektivy) a ¢. 108/2006 Sb. (systém drogovych
sluzeb ze socialni perspektivy). Omezeni, kterd plynou z nesouladu obou zdkond, je treba
zohlednit jak pfi realizaci sluzeb, tak pti formulaci novych standardd. Nasi snahou by mélo
byt obé resortni linie propojit do vyvazeného pohledu na sluzby v duchu mezioborového

pristupu.

Standardy kvality socidlnich sluzeb™® (MPSV, 2006), které jsou pro poskytovatele zavazné od
roku 2007, vymezuji obecny rdmec poskytovani sluzeb, mj. definuji také naroky na kvalifikaci
zaméstnanc( pUsobicich v drogovych sluzbach. Metodickad prirucka pro vykon terénni socidlni
prdace (Nedélnikova, 2007), ilustruje na prikladech dobré praxe aplikaci standard( v praxi.

Standardy kvality socialnich sluzeb

3.3.3.2 Specifické metodické dokumenty

Pro provadéni specifickych intervenci v prostfedi zadbavy v sou¢asné dobé existuji v CR pouze
dva obecné metodické materidly, které dosud nejsou pro poskytovatele sluzeb ani pro
organizatory zavazné. Pracovni skupina Prevence zneuZivdni syntetickych drog zpracovala
Doporuceny postup pri provadéni preventivnich intervenci na tanecnich akcich (Valnoha,
2003a). Ten se zabyva prevainé problematikou provadéni kvalitativniho testovani tablet

extaze v souladu s tehdy platnou legislativou, ale poskytuje i podklady pro provadéni dalsich

> http://old.If3.cuni.cz/drogy/database/index.php
¢ Znéni kritérii Standard( je obsahem pfilohy €& 2 vyhladky MPSV & 505/2006 Sb., provadéciho ptedpisu
k zakonu ¢. 108/2006 Sb., o sociélnich sluzbach, v platném znéni.
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preventivnich a harm reduction aktivit. Tato pracovni skupina také schvdlila pfirucku
Bezpecnéjsi tanec (Zabransky & Kub(, 2003), jez stanovuje idedlni standardy pro co
nejbezpeénéjsi organizaci taneénich akci. Zabér této publikace vsak vyrazné presahuje

specifikaci terénni prace a tim padem i tohoto textu.

Pouze tii z $esti programd, které v loriském roce v CR poskytovaly svoje sluzby v prostfedi
nocniho Zivota, maji pisemné vypracované specifické metodiky (Drapalova, 2009). Jsou
v nich definovany a popisovany cinnosti specifické pro dany program, nicméné ty vidy
vychdzeji a navazuji na metodiku terénni prace dané organizace, takze samotna kapitola o
metodice programu pusobiciho v prostiedi zabavy neposkytuje kompletni informace o viech
metodickych pokynech potrebnych pro realizaci programu v praxi. Z toho vyplyva, Zze nékteré
charakteristiky souvisejici s praci programu jsou definovany spolecné pro celé plsobeni
terénniho programu a metodika programu provozovaného na zdbavnich akcich se pak jimi
specificky nezabyvd. Podle Drdapalové (2009) vychdzeji existujici metodiky nejcastéji
z nashromazdénych zkusSenosti z vlastni praxe, ¢i zkuSenosti jinych programu prevainé ze
zahrani¢i. Drdpalovd (2009) dale konstatuje, Ze k aktualizaci metodickych dokument(
dochazi relativné c¢asto (pfiblizné jednou ro¢né), nebot prostiedi, ve kterém rekreacni uzivani
drog probihd, se proménuje stejné jako vzorce uzivani drog a populace, kterd je uziva —

programy na tuto skutec¢nost musi reagovat a novym podminkam se prizpUsobit.
Existujici metodické dokumenty specifikuji (Drapalovd, 2009):

1) cinnosti provadéné pred zapocetim akce
a. kontakt s poradateli
b. podoba realizovaného programu
C. umisténi programu na akci
d. personalni zajisténi akce®’
2) specifika souvisejici s prilbéhem akce
zaCatek a trvani plsobeni na akci

a
b. vymezeni cilové skupiny

o

pravidla bezpecnosti na zabavnich akcich

o

postup v krizovych situacich

' Drépalova (2009) napk. uvadi, 7e praxi Eeskych poskytovateld sluieb je i stanoveni minimalniho pottu
pracovnik( v terénu: nezbytnd je pritomnost alespon dvou pracovnikll pro bezpecny pribéh celé akce. To
mozna plati pro klubové akce na jeden vecer, ale pro poskytovani sluzeb na letnich festivalech je zapotrebi
mnohem vice pracovnikd.
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3) dcinnosti provadéné po ukonceni akce
a. zapis a dokumentace poskytnutych sluzeb

b. vyhodnoceni poskytovanych sluzeb

Zahrani¢ni metodiky se ve vétSiné pripadl zabyvaji obecné zajisténim bezpecnéjsiho
prostiedi nocniho Zivota, tzn., Ze jejich doporuceni zahrnuji vSechny zucastnéné Cinitele a
nezabyvaji se specificky drogovymi sluzbami.'® Klicovym informacnim zdrojem jsou proto pro
potfeby nasi prace metodické dokumenty BASICS Network, které pfistupuji k bezpecnosti
noc¢niho Zivota a rekreac¢niho uzivani drog z pohledu svépomocného a vrstevnického (peer
programy), a zaméruji se pfimo na projekty iniciované z fad aktér(i tanec¢ni scény. V rdmci
této sité bylo do roku 2002 vytvoreno pét dokumentd, které se podrobné vénuji vytvareni a
podpore svépomocnych projektl v prostiedi tanecni scény, vzdélavani ,peer(”, testovani

syntetickych drog a vytvoreni idedlni klidové zény — chilloutu (BASICS Network, 2004).
3.4 Piehled existujicich sluZeb a jejich poskytovateli

3.4.1 Historie a politicky kontext poskytovani sluZeb v CR
Adiktologické sluzby v prostiedi noéniho Zivota existuji v CR zhruba deset let. Na pocatku
nového tisicileti bylo plsobeni preventivnich a harm reduction aktivit v ¢eském prostredi

zabavy pomérné hojné (Drapalova, 2009).

Rada Vlady pro koordinaci protidrogové politiky v rijnu 2002 zfidila pracovni skupinu
Prevence zneuZivdni syntetickych drog, ktera byla nasledné po splnéni svych cilll zrusena.
Ukolem pracovni skupiny byla analyza sou¢asné situace a navrh vhodnych opatfeni v oblasti
uzivani syntetickych drog typu extaze (MDMA) a dalSich latek uzivanych v prostredi
tanecnich akci (tanecnich drog). Skupina se zaméfila na zhodnoceni prospésnosti a
potifebnosti existujicich aktivit, schvélila materidly a doporucila zpracovani vyzkumného
projektu zaméreného na monitorovani uzivani legdlnich a nelegalnich drog v prostfedi

tanecnich akci a na vyhodnoceni efektivity preventivnich aktivit v tomto prostredi.

urovni se nam jevi jako velmi uzitecna voditka Healthy Nightlife Toolbox (2010), ktera systematicky definuji
rizika no¢niho Zivota, zakladni principy prevence a harm reduction, role jednotlivych zainteresovanych Ciniteld
(provozovatelli, persondlu, mistni samospravy, policie, pomahajicich odbornikl i navstévnikd-ucastnikl
nocniho Zivota) a zejména mozné intervence, jejichz efektivitu dokladaji aktualnimi vyzkumy a pfiklady dobré
praxe. Na strankach Healthy Nightlife Toolbox je také databaze intervenci, resp. projekt(, které byly realizovany
od roku 1990 (http://www.hnt-info.eu/File/interventions.aspx). Vsech 47 projektd bylo evaluovano. V jejich
databazi Ize vyhleddvat podle Uspésnosti projektu, typu intervenci, cilové skupiny nebo problému, na ktery se
zaméfily.
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V roce 2004 doslo vlivem politického rozhodnuti tehdejsi vladni koalice k zastaveni
financovéni kvalitativniho testovani extaze a tim padem k preruseni rozvoje a redukci sluzeb
poskytovanych terénnimi programy nestatnich neziskovych organizaci na tanecnich akcich.
V roce 2003 pusobilo v této oblasti osmnact programd, v roce 2006 pouze ctyfi (Mravcik et
al., 2008). Vyroc¢ni zprava o stavu ve vécech drog se o zméné financovani zminuje takto: ,Na
zakladé jedndani stran vladni koalice na zacatku r. 2004 doplnil sekretariat RVKPP do
rozhodnuti o poskytnuti dotace pozadavek, aby nestatni neziskové organizace z pfridélenych
dotaci nehradily sluzby orientacniho (kvalitativniho) testovani obsahu tablet syntetickych
drog, véetné mezd pracovnik(l za tuto Cinnost. Vétsina organizaci, které drive tento typ
sluzeb (ve spojeni s predavanim preventivnich informaci a poradenstvim) poskytovaly,
v reakci na tento pozadavek od jejich poskytovani upustila“ (Mravcik et al., 2005, s. 88).
V této souvislosti je tfeba doplnit, e na zakladé Stanoviska MV a Policie CR k testovdni tablet
Extdaze (MV, 2010) a ,neakceptovani podstatnych faktl a zastrasovani ze strany Narodni
protidrogové centraly“ (Prevent, 2010) upustil v roce 2010 posledni poskytovatel testovani

syntetickych drog na tane¢ni scéné v CR (o. s. Prevent) od této ¢innosti.

Narodni strategie protidrogové politiky 2005-2009 definovala mezi specifickymi cili zastaveni
narUstu experimentalniho a ptileZitostného uzivani drog, a snizeni rizik spojenych s uzivanim
vSech typl drog a sniZzeni negativnich dopad( jejich uZivani. Akcni plan realizace této
strategie na roky 2007-2009 schvaleny vladou usnesenim ¢. 845 v ¢ervenci 2007 obsahoval

dvé specifické aktivity zamérené na uzivani drog na tanecnich akcich:

e aktivita 11.1.: Podpora aktivit snizovani rizik na tanecnich akcich (termin splnéni 31.
12.2008)

e aktivita 11.2.: Informacni aktivity zamérené na rekreacni uZivatele tanecnich drog, na
uzivatele konopnych drog, na problematiku zneuZivani psychoaktivnich [ék( a

alkoholu a na novy trend uzivani kokainu v CR (termin splnéni 31. 12. 2009)

V lednu 2008 byla v ramci RVKPP zaloZena pracovni skupina Prevence a sniZovdni rizik uzivani
drog na tanecnich akcich (Safer Party), jejimz vystupem byl pilotni projekt Safer Party Tour
2008, jehoz hlavnim cilem bylo , vytvoreni fungujici infrastruktury pro realizaci, dalsi rozvoj a
spoluprdci sluzeb, véetné vytvoreni standardld pro dobrou praxi. Aktivitami projektu jsou
sitovani sluzeb, vzdélavani pracovnikl, zavadéni dobré praxe a evaluace, a poskytovani

adiktologickych sluzeb” (Chilli.org, 2009, s. 5).
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Jak je konstatovano v Hodnoceni implementace Akéniho planu 2007-2009 (RVKPP, 2010),
obé aktivity byly splnény pouze ¢astecné. V ramci aktivity 11.1. je zminovan projekt Safer
Party Tour, a také , byl vytvoren systematicky prehled vyuzivanych metodik v nizkoprahovych
programech, ktery bude vyuzit pfi zpracovani ¢i aktualizaci stdvajicich metodik”, jedna se o
bakaldrskou praci (viz Drapalovd, 2009). V ramci aktivity 11.2. byly ve spolupraci NMS a
neziskovych organizaci vytvoreny informacni materialy (letdky) pro rekreacni uzZivatele drog,

které byly vyuZity v projektu Safer Party Tour.

Poskytovatelé sluzeb v CR jsou diky ¢innosti pracovni skupiny Safer Party relativné dobte
zasitovani, dochazi k pravidelnym setkanim a vyméné zkuSenosti. Na pravidelné poradané
konference Safer Party pfijizdéji pozvani zastupci zahrani¢nich organizaci poskytujicich
obdobné sluzby. Projekt Safer Party byl také velmi dobfe hodnocen na konferenci Club

Health 2010 v Curychu, kde byl zafazen jako pfiklad dobré praxe.

Navrh akéniho planu realizace Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2010 az
2012 reflektuje potfebu adiktologickych sluzeb v prostfedi zabavy nasledovné: , Ve spektru
poskytovanych nizkoprahovych sluzeb nejsou dostatecné rozvinuty sluzby pro uzivatele, ktefi
nespadaji do definice problémovych uzivatelli drog (uzivatelé konopnych drog, alkoholu
apod.)” (RVKPP, 2010, s. 16). Hlavnim ocekdvanym vystupem z realizace aktivit by méla byt
»existence metodickych material(i a standard( pro sluzby a provozovatele nocni zabavy”

(RVKPP, 2010, s. 16). Praveé k vytvoreni standard(i ma ptispét i tato bakalarska prace.

3.4.2 Existujici sluzby a jejich poskytovatelé v CR
V prostfedi zabavy poskytuje v Ceské republice adiktologické sluiby v soucasnosti Sest

nestatnich neziskovych organizaci.

3.4.2.1 Sdruzeni Podané ruce, o. s.

V rdmci Terénnich programi Brno byl vroce 2001 zaloZen program Prevence zneuzivani
syntetickych drog. Sluzba je realizovana na dvou uUrovnich. Prvni z nich je provoz serveru
www.extc.cz, ktery podava informace o ndvykovych latkach uzivanych predevsim na tanecni
scéné. Je zde umisténa i internetovad poradna, kterd poskytuje kvalifikované odpovédi na
otazky ndvstévnik( stranek ohledné drog a drogovych zavislosti. V druhé drovni se jedna o
primou terénni praci v prostfedi nocniho Zivota. Konkrétné jde o informacni a poradenskou
¢innost véetné nabidky informacnich material(i, Spuntd do usi, kondoma a testru alkoholu.
Hlavnimi cily programu jsou osobni rozhovory s Uc¢astniky parties o rizicich spojenych s

uzivanim syntetickych drog a prevence zdravotnich komplikaci. Dale jsou pracovnici sluzby

37


http://www.extc.cz/

v rdmci potreby schopni poskytnout kvalifikovanou krizovou intervenci a neodkladnou prvni

pomoc.

Do roku 2003 terénni pracovnici poskytovali i sluzbu kvalitativniho testovani tablet extaze,
v roce 2004 byl ale program testovani nahrazen multimedidlnim informacnim stanem, ktery
se vSak jiz nesetkal s vysokym zajmem cilové skupiny, a proto byl ukoncen. Spolu s poklesem
zajmu o kontaktni program klesla i navstévnost internetovych stranek, které byly po dlouhou
dobu hlavnim vystupem ¢innosti tohoto programu (Mravcik et al., 2008a). Od podzimu roku
2008 zacaly byt timto programem opét realizovany intervence na tanecni scéné, které

navazaly na prezentaci multimedialniho informacniho stanu.

Soucasti sdruzeni Podané ruce je i terénni program Olomouc. Jednou z jeho Cinnosti je od
roku 2004 i kontaktni prace v prostredi no¢ni zabavy v Olomouci a jeho okoli. Do roku 2005
byly soucasti nabidky sluzeb i kvalitativni testy extaze, nicméné v roce 2006 v souvislosti
s ukoncenim podpory testovani ze strany RVKPP byla kontaktni prace v prostiedi zabavy
prerusena az do roku 2007. Od roku 2008 TP Olomouc poskytuje sluzby v rdmci projektu
Safer Party.

3.4.2.2 o.p.s. CPPT

Centrum protidrogové prevence a terapie provozovalo mezi roky 2001 a 2007 terénni
program, ktery se vénoval prevenci a harm reduction na tanecni a klubové scéné v Plzni a
okoli. Od roku 2008 fungoval program pod nazvem Dance8 jako samostatny projekt
s akreditaci terénniho programu a poskytoval sluzby na klubové a tanecni scéné a v prostredi
nocniho Zivota. Program Dance8 realizoval kontaktni praci nejen s uzivateli psychoaktivnich
latek, ale i s osobami jejich uzivdnim ohrozenymi a s jejich blizkymi. Mezi provozované sluzby
patfilo mj. i individudIni poradenstvi, socidlni prace, distribuce harm reduction materialu,
potravinovy servis, testovani tablet extaze na naklady poradatele akci i spoluprace
s poradateli akci a personalem klubu. V roce 2009 po vzoru Chilli.org byly sluzby Dance8 na
hudebnich festivalech poskytovany v ramci vlastni klidové zény — chilloutu. V roce 2010 byl
program prerusen — i pfes velmi dobré vysledky prace na klubové scéné v Plzenském kraji mu

nebyly pfidéleny dotace RVKPP (CPPT, 2010).

Ojedinélym pocinem v ¢eském prostredi byl v letech 2007 az 2009 projekt Bezpecny klub,
jehoz cilem bylo podpofit zodpovédny pfristup provozovatell klubl a diskoték a jejich
persondlu sohledem na bezpeéi navstévnikl, a zprostfedkovat spolupraci s mistni

samospravou na zajisténi spokojeného priibéhu nocniho Zivota. Navrh Bezpecného klubu
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vytyCuje idedIni standardy, jejichZ cilem je sniZovat mozna rizika spojend s pobytem v klubu
nebo na diskotéce a soucasné realisticky a plné respektovat legitimni obchodni zajmy
provozovatell. Hlavnim rizikem je nekontrolované piti alkoholickych ndpojl, zejména u
mladistvych a fidica. Rizika a nasledky s tim spojené neni moiné zcela eliminovat, je vsak
mozné jim predchdzet, pfipadné je snizovat. Certifikat Bezpecného klubu ziskaly béhem

realizace projektu Ctyfi plzeriské hudebné-tanecni podniky (Bezpecny klub, 2010).

3.4.2.3 o.s. Prevent

Program lJihocesky streetwork Ceské Budéjovice realizuje terénni socidlni praci s uZivateli
drog a prevenci zneuZzivani syntetickych drog na tanecnich akcich v Jiho¢eském kraji od roku
2002. V ramci sluzeb nabizenych ndvstévnikim tanecnich akci a uZivatelim drog v prostredi
nocni zabavy nabizi o.s. Prevent informacni a vitaminovy servis, distribuci kondomq,
poradenstvi ohledné uzivani a snizovani rizik s uZivdnim spojenych, minimalni zdravotni
oSetreni, krizovou intervenci a vyménny program intravendznim uZivateldm drog. Dile
poskytuje poradatelim akci zpétnou vazbu ohledné zajisténi zdravotni péce, dostupnosti
pitné vody a pobytu na Cerstvém vzduchu. Do roku 2009 provadélo o. s. Prevent v prostredi
nocniho Zivota také kvalitativni analyzu tablet extdze, tuto sluzbu vsak na zakladé

negativniho stanoviska Narodni protidrogové centrdly (MV, 2010) prerusilo (Prevent, 2010).

3.4.2.4 o.s. Chilli.org

Vznik o. s. Chilli.org v roce 2006 navazal na neformalni projekt Chilli.Brno z roku 2003, jako
odezva na nedostatek preventivnich a harm reduction aktivit v prostfedi zabavy v Ceské
republice. Po vzoru zahrani¢nich nestatnich organizaci zapojenych do sité BASICS Network
(viz dale) uplatiiuje inovativni pfistup drogové prevence a harm reduction v prostredi noc¢ni
zabavy. Projekt Chilli.org rozsituje nabidku intervenci v CR o zasadni aspekt: jeho sluzby jsou
poskytovany v prostredi klidové zény (chilloutu) s uklidiujici hudebni a video produkci, misty
pro odpocinek a zajimavymi uméleckymi dekoracemi. Tento ptistup rfesi problém s malym
zajmem ndvstévnik( taneénich parties o prosté informaéni stanky, jez byly v CR zejména po
ukonceni podpory testovani tablet extaze nabizeny a realizovany. Kromé vymény injekéniho
materidlu a kvalitativniho testovani tablet extdaze poskytuje Chilli.org vSechny standardni
sluzby pro rekreacni uzivatele drog: informacéni servis, krizova intervence, prvni pomoc,
poradenstvi, potravinovy a vitaminovy servis, poskytovani harm reduction pomlcek
(kondomy a Spunty do usi) a testovani hladiny alkoholu z dechu. Sluzba neni certifikovana,

nebot jeji naplni nezapada do standardU pro poskytovatele adiktologickych sluzeb.
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Kromé terénnich aktivit provozuje Chilli.org také internetové stranky na adrese

www.chilliorg.cz, na kterych podava informace tykajici se bezpecnéjsiho uzivani ndvykovych
latek a provozuje zde také non-stop poradenské férum. Od roku 2008 je Chilli.org

koordinatorem projektu Safer Party a provozovatelem webovych stranek www.saferparty.cz.

3.4.2.5 o.s. Sananim

Obcanské sdruzeni Sananim provozuje od roku 2005 prostfednictvim své socidlni firmy
SANANIM Charity Services, s.r.o. sluzbu Promile INFO. Tato sluzba nabizi uzivatelim alkoholu
jednoduchy nastroj, jak pomoci SMS (pfipadné prostfednictvim WAP nebo JAVA aplikace
v mobilu ¢i na internetu) zjistit aktudlni hladinu alkoholu v krvi a dobu potfebnou k jeho
odbourani (Sananim, 2010). Sluzba je zacilend zejména na fidiCe a jeji propagace probiha
formou terénni prace i na letnich hudebnich festivalech v ramci projektu Safer Party Tour.

Pracovnici o. s. Sananim na akcich nabizeji kromé této sluzby také zakladni informacni servis.

3.4.2.6 o.s. Semiramis

Sluzby v prostredi zabavy poskytuje o.s. Semiramis v rdmci terénniho programu na uUzemi
Stfredoceského kraje. Specializuje se na festivaly s poctem navstévnik(l nad 10000 lidi,
s volnym nezpoplatnénym vstupem. Na misté nemaji pevné stanovisté, areal festivalu ¢i
plochu mimo areal obchazeji tymy pracovnikd, ktefi se v pravidelnych intervalech stfidaji.
Mezi poskytované sluzby patfi poskytovani informaci o Ucincich latek, moZnosti odborné
|éCby ve stfedoCeském kraji, nabizenych sluzbach o.s. Semiramis, dadle vyménny program

injekéniho materidlu, se kterym maji na zacilenych akcich dobré zkusSenosti.

3.4.2.7 o.p.s.Drop In

Jiz nékolik let se pracovnici Drop Inu Uc¢astni riznych hudebnich festival( a poskytuji na nich
své bezplatné sluzby. Jde o sluzby, jako jsou alkotesty, HIV testy, vyména injekcniho
materialu (v prostoru festivalu i mimo néj), poskytovani prvni pomoci a zdravotnického
materialu, kondom( a poskytovani rdznych informacnich letdkl o bezpecném uzivani, o
ucincich drog, o pohlavné prenosnych chorobach a o dalSich tématech aktudlnich v prostredi

noc¢niho Zivota.

3.4.2.8 Projekt Safer Party

Organizace sdruzené iniciativou Safer Party od roku 2008 na letnich festivalech v ramci
projektu Safer Party Tour zajistuji rlznorodé adiktologické sluzby, coZ naplriuje primarni
poslani projektu: prostfednictvim ovérenych a na védeckych dikazech zaloZzenych (a zaroven

pro cilovou skupinu atraktivnich) postupl posilovat schopnost mladych lidi zodpovédné se
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rozhodovat pro méné rizikové chovani souvisejici s uzivanim drog na taneéni scéné a
v prostiedi noc¢niho Zivota. Prostrednictvim spoluprace mezi poskytovateli nizkoprahovych
sluzeb na tanecni scéné i spolupraci s klicovymi Ciniteli si projekt klade za cil zajistit

bezpecnéjsi prostredi tanecnich akci a no¢niho Zivota. DalSimi konkrétnimi cili projektu je:

1) zvysit pokryti odbornymi preventivnimi sluzbami v prostredi tanecni scény a

noé¢niho Zivota v CR,

2) zvysit informovanost navstévnikd tanecnich akci o rizicich spojenych s uzivanim

drog a Ucasti na téchto akcich,
3) zvysit informovanost o drogovych sluzbach a moznostech jejich vyuziti,

4) rozvijet spoluprdci s poradateli tanecnich akci a zodpovédnymi Ciniteli (zastupci
mistnich samosprav, instituce) na zajisténi bezpecnéjsiho prostredi pro

navstévniky tanecnich akci,

5) zajistit odbornost poskytovanych sluzeb a rozvijet sluzby prostrednictvim sdileni

zkusSenosti na narodni i mezinarodni Grovni, a

6) poskytovat odborné preventivni sluzby cilené dle potreb zicastnénych subjektl
(klientt, poradateltd, zodpovédnych zastupcli samosprav i samotnych

poskytovatell sluzeb) tak, aby dochazelo k efektivnimu vynakladani prostredk.

Projekt, ktery je letos realizovan jiZ tfeti sezénu, nadale trva, je kazdorocné evaluovan a tato
spoluprace nestatnich organizaci se jevi jako velmi ptinosna. Vyznamnym prostfedkem
k sitovani a ke zvySovani kompetenci jednotlivych poskytovatell sluzeb je kaZdorocni

konference Safer Party.

3.4.2.9 Specifické medidlni projekty odpovédné konzumace alkoholu

V CR jsou také v prostfedi noc¢niho Zivota realizovany rQizné preventivni kampané, které
vétsSinou zastituji pivovary nebo vyrobci lihovin® a Ministerstvo dopravy prostfednictvim své
organizace BESIP. Ty se zaméfuji na odpovédnou konzumaci alkoholu zejména vzhledem
k prevenci dopravnich nehod. Preventivni intervence v prostfedi zabavy vétSinou propaguji
umirnénou konzumaci alkoholu (nebo v pfipadé fidi¢t uplné zdrZeni se pozivani alkoholu)
formou informacnich kampani (pfeddvani letdk( a poskytovani informaci, projekce

preventivnich spotd), odménovanim strizlivych fidich (kontrola alkotesterem) nebo napfr.

¥ FORUM PSR (Pij s rozumem) — Zodpovédni vyrobci lihovin, Iniciativa zodpovédnych pivovar( (1ZP)
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vyuzitim trenazéri osobniho automobilu nebo motocyklu, kde si mohu stfizlivi Cci
intoxikovani navstévnici porovnat své reakéni casy. Z posledni doby lze uvést jako priklad

preventivni kampan Domluvme se! (BESIP, 2005).

v

3.4.3 Existujici sluzby a jejich poskytovatelé v zahranici
V celém zapadnim rozvinutém svété, kde je rozsitena tanecni kultura (a ,tanecni” drogy),
existuje mnozstvi organizaci, které poskytuji preventivni a harm reduction sluzby v prostredi
nocniho Zivota. VétSinou se jedna o nestatni neziskové organizace, které vychazeji ze
svépomocnych principl, ale najdou se mezi nimi i projekty zfizované vladou ¢i mistni
samospravou, nebo naopak zcela neformdlni svépomocna sdruzeni uZivatel(. Nasledujici
vyCet neni Uplny, ale poddva zakladni prehled o vyznamnych projektech v Evropské unii,

které za poslednich dvacet let vznikly a pretrvaly do souasnosti.?’

3.4.3.1 Crew2000

Organizace Crew2000 vznikla vroce 1992 v Edinburghu (Skotsko) jako reakce na rychly
rozvoj rekreacniho uzivani drog v prostredi zabavy a byla navrzena jako svépomocny peer
edukativni projekt. Poskytovani jejich sluzeb vychazi z predpokladu, Ze informace, které
predavaji vyskoleni, humanitné zaméreni dobrovolnici z fad subkultury rekreacnich uzivatell
drog, maji pro cilovou skupinu vyssi atraktivitu a vérohodnost (Crev2000, 2010).
V soucasnosti poskytuje v prostfedi nocéniho Zivota celou fadu sluzeb, které zahrnuji
distribuci informacnich materialll a kondomu v ,party baliccich” (do hospod, barl, klub(
atd.), realizaci mensich informacnich stank( v klubech a poradenskych chilloutd na vétsich
akcich vcéetné hudebnich festivald. Od roku 2007 pracovnici Crew2000 vyuZivaji v klubovém
prostfedi technologii bluetooth, kterd umoZfiuje ndavstévniky prostfednictvim jejich
mobilnich telefonl upozornit na pfitomnost sluzby a predat jim harm reduction informace,

které si mohou ve svém mobilu kdykoliv znovu zobrazit (Neumannova, 2008).

3.4.3.2 Techno+

Organizace Techno Plus byla zaloZzena v roce 1995 skupinou Technophiles v Pafizi (Francie)
na ,posileni vitality kulturnich hnuti techno”. Vychazi z obecnych cilii podpory verejného
zdravi a individudlnich harm reduction strategii, jejim mottem je ,,umoznit "technafim" lépe
vyuZit svlj potencial, a to i prostfednictvim rekreacniho uzivani drog” (Techno+, 2010).

Zamérfuje se zejména na akce typu rave, free parties a teknivaly, ale obsluhuje i klubové

2% ve svéte existuji i dal$i vyznamné projekty: v USA a Kanadé pusobi sit svépomocné organizace DanceSafe
(www.dancesafe.org), ravesafe plsobi v lJizni Africe a Australii i USA (www.ravesafe.org), a napf. v Brazilii
existuje projekt Baladaboa. Pro Uplny prehled viz www.partysmart.org.
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akce. Jeji pracovnici a dobrovolnici poskytuji objektivni informace o drogach, krizovou
intervenci, potravinovy servis, testovani i prvni pomoc v ramci klidovych zén. Jako milniky
své prace oznacuji vytvoreni sebeposuzovaci Skadly na zdkladé spotfeby uzivanych drog a

vytvoreni a distribuci letdku ,,nase prava“ (prdva uzivatele).

3.4.3.3 Drug Scouts

Organizace Drug Scouts vznikla v roce 1996 v Lipsku (Némecko) z iniciativy uZivatel( drog —
¢lenl subkultury navstévnik( party scény, v roce 1998 byl projekt profesionalizovan. Kromé
jiného Drug Scouts rekreacnim uZivateldm poskytuji internetové poradenstvi, a na akcich
zajistuji klidové zény s potravinovym servisem, informacénimi sluzbami, krizovou intervenci a
poradenstvim (Drug Scouts, 2010). Projekt Drug Scouts se stal pfimou inspiraci pro obdobny

projekt Chilli.Brno a nasledné pro vznik o.s. Chilli.org.

3.4.3.4 Keep-smiling

Svépomocna organizace Keep-smiling byla formalné zaloZena v roce 1996 v Lyonu (Francie)
jako webova stranka nadSenci do elektronické hudby. Postupem cdasu zacala
prostfednictvim internetu nabizet harm reduction informace o rizicich uzivani drog a dnes
pres jejich 30 dobrovolnikd poskytuje informace a poradenstvi prostfednictvim infostank( a

chilloutl pfimo na tanecnich akcich (Keep-smiling, 2010).

3.4.3.5 Eve&Rave

Eve&Rave je zastresujici oznaceni nékolika organizaci plsobicich na tanecni scéné od roku
1996 v Némecku (Berlin, Kolin, Minster) a Svycarsku (Solothurn). Zabyvaji se zejména
testovanim tablet, provozovanim informacnich stank( o bezpecnéjsSim uzivani, ale i pfimou

terénni praci na tanecni scéné.

3.4.3.6 ChEckiT!

Videriskd nestatni organizace ChEckiT!, ktera v Rakousku funguje od roku 1997, se zabyva
drogovou prevenci a harm reduction véetné testovani tanecnich drog (ale i heroinu) pro
uzivatele. Jejich hlavni a ojedinélou cinnosti je Uplnd kvalitativné-kvantitativni analyza

chemického slozZeni tablet extaze pfimo na tanecnich akcich (Checklt, 2010).

3.4.3.7 BASICS Network
Na pocatku sité BASICS stoji Evropskd rezoluce z roku 1997, kterou podepsali zastupci péti
evropskych svépomocnych organizaci techno scény (nékteré z nich stale funguji a jsou

zminény vysSe) a ktera se tyka feSeni drogové politiky v souvislosti s ndstupem tanecnich

43



drog. Samotna BASICS Network?! byla zaloZena v roce 1998 a v soucasnosti sdruzuje oficialni
organizace i neformalni svépomocna uskupeni z fad pfiznivcl tanecni hudby, které sdileji
filosofii harm reduction, uznavaji svobodnou volbu mladych lidi uZivat drogy a snazi se o
poskytovani informacni podpory, kterda umozni lidem prozivat co nejvice pozitivnich zazitkl a
vyhnout se rizikim, ktera z jejich Zivotniho stylu zahrnujiciho uzZivani drog prameni. Zaroven
se BASICS Network snazi o udrZeni verejného zdravi, vzdélavani poskytovatelll sluzeb
v prosttredi zabavy a ovliviiovani drogové politiky (BASICS Network, 2010). V soucasnosti je

do sité BASICS zapojeno 25 projektl z 12 evropskych zemi.

Za grantové podpory Evropské komise vydala BASICS Network pét priruéek, které se tykaji
poskytovani sluzeb na tanecnich akcich a v prostfedi no¢niho Zivota a jsou dostupné z jejich

webovych stranek (www.basics-network.org).

3.4.3.8 Projekty typu bezpecny klub

v ey

navstévuji dospivajici a mladi dospéli a kde dochazi k nadmérnému piti alkoholu ¢i distribuci
a uzivani nelegalnich drog, lze zahrnout pod spole¢nou znacku ,bezpecného klubu“ (viz také
podileji na zabezpeleni nocniho Zivota v klubech, patfi mezi né napf. Svycarsky Safer
Clubbing® nebo belgicky Quality Nights — Label de la Féte?>. Nezbytnou podminkou
vytvoreni bezpecného prostiedi je spoluprdce mezi majiteli ¢i provozovateli klubd,
adiktologickymi sluzbami a mistni samospravou. V praxi se pak jedna o zavadéni aktivnich
opatreni pro omezeni konzumace alkoholu mladistvymi (i ve spolupraci s policii), proskoleni
persondlu (barmantd a ochranky), zajisténi dostupnosti informacnich materidld o rizikovém
chovani a kontaktd na mistni pomahajici organizace. Skoleni personalu zpravidla zahrnuje
témata jako prvni pomoc, pravni poradenstvi ohledné podavani alkoholu, zvladani krizovych

situaci (zejm. agrese) a akutni rizika intoxikace.

3.4.3.9 Iniciativa Democracy, Cities & Drugs

V roce 2005 stdla BASICS Network u zrodu projektu Democracy, Cities & Drugs, ktery ma
v ramci své pracovni skupiny Safer Nightlife za cil propagaci projektl pro bezpecnéjsi nocni
Zivot v Evropé a jejich zavadéni do praxe. Zakladnim principem je podpora spoluprace vsech

zainteresovanych subjektd na mistni drovni: mistni samosprava, soukromy sektor

*! Basics Network “for dance culture and drug awareness”
> www.safer-clubbing.ch
23 . .

www.qualitynights.be

44


http://www.basics-network.org/
http://www.basics-network.org/
http://www.basics-network.org/

(provozovatelé klub( a organizatofi akci) a nestatni organizace plsobici v oblasti no¢niho
Zivota by mély spolupracovat na vytvareni komunitnich akcnich pland a realizaci
preventivnich a harm reduction intervenci. Klicovym ndstrojem tohoto projektu je sdileni
vysledk( rozdilnych lokalnich procesli implementace, vyména zkusSenosti a dobré praxe a

vytvareni stabilni sité zdroja (know-how).

Vystupem prvni faze projektu (2005-2007) jsou voditka, kterd se tykaji vytvareni
bezpecnéjsiho prostredi nocniho Zivota a spoluprace zainteresovanych subjektd. Celkem se
jednd o deset metodickych materialli, které jsou urceny zejména zastupcim mistni
samospravy a pracovniklim adiktologickych sluzeb, a které podrobné rozebiraji postupy, jak
kapitola 3.3.3). V soucasné dobé probiha druhda faze projektu (2008-2011), jez klade duraz
zejména na implementaci identifikovanych strategii a priklad(i dobré praxe do co nejvétsiho

pottu evropskych regiont (Democracy, Cities & Drugs, 2010).%*

3.5 Systematizace existujicich intervenci
Valnoha (2003a) definuje hlavni cile (ackoliv se z logického pohledu jedna spiSe o prostfedky)

specifické adiktologické prace v prostredi zabavy takto:

1) predavani preventivnich informaci — plsobeni na uZivatele smérem ke zméné jejich

postojl k drogdm,

2) minimalizace zdravotnich rizik — snaha o zmirnéni poskozeni zplsobenych uzivanim

navykovych latek,

3) vdasné varovani uZivatel( pred velice nebezpeénymi a neznamymi latkami v aktualné

se vyskytujicich tabletach, a

4) prabéiné monitorovani situace — sebrand data jsou predavana védeckym a

vyzkumnym institucim k podrobnéjsimu vyhodnoceni.

Nasledujici klasifikace intervenci se opira o v souc¢asné dobé realizovanou praxi, zaroven je
inspirovand soucasnymi standardy. V Ceské republice pdsobi v prostiedi no¢ni zdbavy $est
neziskovych organizaci. Kazdd ma specifickou nabidku sluzeb, nékteré aktivity jsou vSak

spolec¢né vsem.

** Mezi partnerské regiony projektu se vroce 2008 zapojil za Ceskou republiku i Stfedocesky kraj, viz
http://www.kr-stredocesky.cz/portal/odbory/socialni-oblast/aktualni-informace/stredocesky-kraj-se-stal-
clenem-site-evropskeho-fora-pro-mestskou-bezpecnost.htm?pg=9, konkrétni vystupy nejsou zatim zverejnény.
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3.5.1 Spolecné aktivity

3.5.1.1 Aktivity predchazejici poskytovadni sluzeb

Jednd se zejména o spolupraci s poradateli, na prvnim misté o vyjedndvani pfitomnosti
pracovniku sluzby s organizatory akce dostatecné dlouhou dobu pred jejim uskute¢nénim. Je
vyhodné domluvit s organizatory barterovou propagaci, kdy se napt. z webovych stranek
navstévnici dané akce mohou dozvédét, Ze zde budou sluzby poskytovany, naopak zajemci o
sluzby se mohou dozvédét, kde ji najdou. V pfipadé, Ze sluzba sestdvd ze stanku,
poradenského stanu nebo chilloutu, je podstatné predem dohodnout jeho polohu:
mélo byt také na relativné frekventovaném misté, viditelné a snadno dostupné
navstévnikim. Vyhodnda je dobrd dostupnost pitné vody a co nejmensi vzdalenost ke
zdravotniklim. Je také uZitecné vyjednat zakresleni poradenského mista do mapy arealu
spolu s kratkym popiskem poskytovanych sluzeb. Na pfitomnost programu na konkrétni akci
mohou upozoriiovat napr. plakdty u vstupu nebo na toaletdch, otazkou je vyuziti i jinych
moznosti propagace. Pro ziskdni mozZnosti monitorovat bezpeénost prostfedi komplexné je
vyhodné ziskat také (minimalné jeden) vstup do backstage, zaroven tak Ize i organizatorim a

ucinkujicim poskytovat adiktologické sluzby.

Aktivity predchazejici poskytovani sluzeb také obsahuji pfipravu informacéniho stanku ¢i
poradenského stanu, pripravu materidlu a letak(, které je nejprve potfeba transportovat

z mista uloZeni na misto konani akce. | to si Zdda znacnou personalni a ¢asovou rezervu.

Pfimému poskytovani aktivit také mlze predchazet vyjedndvani s mistni samospravou
kraje/mésta, ve kterém se akce uskutecni. Mélo by byt v zajmu mistnich politik ¢i urednika
zvysit bezpedi v lokalité jejich plsobnosti a dlisledné dbat na dodrzovani hygienickych a
bezpecnostnich norem poradani zdbavnich akci a provozovani klubd a dalSich zafizeni.
Spoluprdce s mistni samospravou predstavuje pro rozvoj a implementaci adiktologickych
sluzeb v prostredi nocni zabavy, vzhledem kjejim kompetencim a spolecnym zajmim

s poskytovateli preventivnich a harm reduction intervenci, velkou pfilezitost.

3.5.1.2 Monitoring drogové scény

Prehled o aktualnich trendech na drogové scéné (aktudlné uzivané latky, zpisob a okolnosti
uzivani, charakteristiky uZivatel(, atd.) je klicovy hned znékolika divodd. Dobra
informovanost umoZiiuje zejména poskytovat adekvatni a dobre zacilené sluzby, dale zvysuje

dlvéru mezi pracovnikem a klientem, umoznuje nabizené sluzby evaluovat a v neposledni
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fadé poskytuje zakladnu pro tvorbu plana a SirSich koncepci adiktologické prace na mistni i

celostatni Urovni, véetné ovlivnéni na dikazech zalozené drogové politiky.

3.5.1.3 Monitoring prostiedi s ohledem na bezpe¢nost

Hodnoceni bezpecnosti prostoru je provadéno piimo v misté konani akce. Je kontrolovano
dodrzovani hygienickych norem a udrzitelnost akce, bud dle méfitelnych faktord, jeho
odbornym odhadem, nebo ziskavani informaci od zucastnénych cinitelll — navstévnici,
organizatofi, pracovnici bezpeénosti, ¢lenové profesiondini zachranky. Je vhodné vysledky
evaluace po uskutecnéni akce poradateli predstavit a diskutovat s nim rizikové faktory i
dobre zvladnuté body organizace z pohledu , bezpecnéjsi party”. Ne vidy je vyssi bezpeénost
na akci spojena s vétsi financni investici organizatora, v nékterych pripadech jde o to, Ze si
rizika organizatofi neuvédomuji. K tomu myslim zpétna vazba/pohovor na zakladé ziskanych

dat hezky poslouzi.

Monitorovat je vhodné nejen prostredi aredlu akce, ale také napf. stanové meéstecko,
dostatecnou kapacitu prijezdovych, pristupovych cest, parkovacich mist, bar( s nealko
napoji, dostacujici kapacitu prostoru, zda v prostoru festivalu byla pfitomna klidova zéna,
zdravotnici, zda byla dobra dostupnost neplacené pitné vody, dostatecna kapacita bar(,
toalet, zda pfti vstupu do aredlu byly provadény dukladné osobni prohlidky, navstévnik mél
moznost snadno opustit festivalové prostory, mista se zvySenym rizikem Grazu byla v arealu

festivalu dostatecné zabezpecena, v prostordch festivalu byla snadnd orientace.

3.5.1.4 Evidence kontaktii a vykontii

Evidence poctu kontaktl a druhu vykonU je vhodnd mj. pro zhodnoceni atraktivity sluzby a
efektivity vynaloZzenych prostredkl, véetné lidskych zdrojl. Druh a pocet vykond muze
poslouzit jako indikator vyvoje sluzby, poptavka po specifickych sluzbach odpovida redlnym
potfebam cilové populace. Evidence kontaktd a vykonl mUlzZe zaroven pfispét

k monitorovani drogové scény i cilové populace pfijemcu sluzeb.

3.5.1.5 Poskytovani ovérenych informaci

Tyto aktivity zahrnuji poskytovani informaci o rizicich spojenych s uzivanim drog, distribuci
metodickych materidll, o dostupnych poradenskych, lééebnych a jinych odbornych
programech, o vyménnych programech sterilniho injekéniho nacini, programech HIV
testovani, ockovani proti hepatitidé, programech pravni a socialni asistence, o resSeni

socialnich a zdravotnich problém( doprovdzené podporou motivace s cilem zménit rizikové
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chovani klienta. Existuji dva zpusoby poskytovani informaci: jednak prostfednictvim

pracovnika, a jednak pisemné prostiednictvim letak(, brozur ¢i plakatd.

JelikoZ se jedna o sluzbu prvniho kontaktu s hlife oslovitelnou cilovou skupinou zejména
rekreacnich uzivatel(l drog, klicovou ulohu zde hraje navazani dobrého kontaktu a vytvareni
divéry klientl v mozZnosti odborné pomoci. Dullezita je dobra vyskolenost pracovniki,
orientace na mistni drogové scéné a jejich kontinualni vzdélavani. Informace je nutno
predavat srozumitelné s ohledem na klienta, vyvarovat se naduZivani odbornych termintd a

nalepkovani.

Psané informace jsou nejcastéji Siteny formou letdkl a zaméruji se na prevenci infekénich
chorob a rizikového chovani. Informace o bezpecnéjsich zplisobech uzZivani drog jsou urceny
uzivatellm, ktefi nejsou motivovani drogy neuzivat (tj. drtiva vétsina navstévnik(). Z hlediska
preventivniho plsobeni je dulezity nejen obsah sdéleni, ale i forma letdk( jako takovych —

dobra graficka uprava mze pfrildkat pozornost navitévnika.”

3.5.1.6 Doporuceni dalsi odborné péce
Pro poskytovani rad, kde a jak vyhledat drogové sluzby a podporu, je dlleZitd zejména dobra

orientace pracovnik( v mistnich adiktologickych sluzbach.

3.5.1.7 Zdkladni zdravotni oSetireni

Pracovnici by méli byt schopni odborné poskytnout zakladni zdravotni oSetreni a
kardiopulmonalni resuscitaci. Pfipady je vSak vhodné vzajemné konzultovat s profesionalni
zachrannou sluzbou, je-li na misté pritomna. Pfed zahajenim festivalu je vhodné zachrannou
sluzbu kontaktovat a predstavit jim spektrum poskytovanych sluzeb. Po zakonéeni akce lze
od zachranné sluzby ziskat zakladni statistickd data (viz také monitoring drogové scény).
Zdravotnimu oSetreni predchazi zakladni zhodnoceni somatického a psychického stavu
klienta. Je provedeno pfi nejblizsi mozné pfilezitosti s cilem komplexné posoudit jeho stav a
vhodnost urcité formy pristupu ¢i doporuceni spoluprace s profesionalnimi zdravotniky.
Videalnim pripadé je pisemné definovan postup u akutnich stavli a komplikaci véetné

zajisténi prislusné zdravotni péce.

3.5.1.8 Krizova intervence
Krizovd intervence v prostiedi noc¢ni zabavy predstavuje nejcastéji jednorazovou

psychologickou podporu klientl prozivajicich neptijemny zazitek v souvislosti s poZitim drogy

» Zasady pro tvorbu informacnich letdkd jsou prehledné shrnuty napf. v bakalafské praci Svobodové (2009).
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(tzv. bad trip ), necekanym Uuclinkem ,novych drog” ¢i kombinace drog, vysilenim,
dehydrataci ¢i jinymi riziky nocni zabavy. Pro poskytovani krizové intervence se v praxi
osvédcil zvlast vyhrazeny prostor uréeny pro primou praci s klientem. Vhodné je tiché, klidné
a intimni misto, napf. ¢ast chilloutu oddélend od stanu plachtou, nebo prostorny automobil,

jehoz zadni ¢ast je upravend na malou , konferenéni mistnost” (napfr. VW Multivan).

3.5.2 Specifické aktivity

VSechny nasledujici aktivity maji kromé svych specifickych cili také spoleény vyznam
pro navazani kontaktu s klientem, ziskani jeho dlvéry vdany program i jiné programy
z Sirokého spektra adiktologickych sluzeb. Obzvlast vyznamnou roli vtomto smyslu hraje

poskytovani klidové zény a testovani (analyza) syntetickych drog.

3.5.2.1 Chillout - klidova zéna

Klidova zéna je oddéleny prostor na akci, ve kterém je nizsi hladina hluku, a ktery poskytuje
navstévnikim vhodné prostfedi a mista pro odpocinek a pracovnikim prostor pro
poskytovani intervenci a dalsi specifické sluzby, jako napf. potravinovy servis. V pfipadé
letnich open air akci skyta obéma stranam také blahodarny stin. Atmosféra chilloutu by méla
byt uklidfiujici a navozujici pohodu. Nabidka klidové zény s dopliikovym servisem se také,
zejména po ukonéeni poskytovani sluzeb kvalitativniho testovéani syntetickych drog v CR, jevi
jako klicovy prostfedek k navazovani kontaktl s klienty. Metodicky dokument zacileny na
vytvoreni idedlniho chilloutu (Guidelines for an ideal Chillout) vytvoreny siti BASICS Network
(2004) podrobné definuje jednotlivé aspekty planovani, pripravy a provozovani klidovych

zon.

3.5.2.2 Potravinovy a vitaminovy servis, rehydratace

Velkym rizikem pobytu v prostfedi nocni zabavy je dehydratace zplsobend napf. vlivem
prehrati, spojenym uclinkem rlznych drog, dlouhym tancem ¢i pfemrsténymi cenami
nealkoholickych napojd v arealu konani akce. Jednou z Zadoucich aktivit je poskytovani vody
navstévniklm vykazujicim priznaky dehydratace, zejména v pripadé, Zze v misté konani akce
neni vlibec dostupna (nebo jen obtizné pristupna) studena pitnd voda zdarma. Neéktefi
organizatofi (napf. slovensky festival Pohoda) se chovaji zodpovédné a nabizeji v barech

cenové dostupnou balenou pitnou vodu. V CR se tento trend zatim nepodafilo prosadit.

3.5.2.3 Distribuce bezpecnostnich pomiicek
Poskytovani bezpecnostnich pomicek jako kondom( nebo Spuntd do usi je urceno

k prevenci nebo minimalizaci poSkozeni prameniciho z rizikového chovani nebo samotného
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pobytu na akci. Tato doplrikova sluzba mlzZe opét prispivat k navazovani kontaktl s cilovou

populaci, zejména pokud je poskytovdna zdarma.

3.5.2.4 Analyza syntetickych drog

Testovani drog pfimo v prostifedi tanecnich akci je ovéfena metoda navazovani kontaktu
usnadnujici preddvani preventivnich informaci. To potvrdila napf. i evaluaéni studie
intervenci v prostredi zabavy ve tfech zemich (Holandsko, Némecko, Rakousko), podle které
je orientacni testovani tablet ucinnym nastrojem kontaktovani rekreacnich uzivatel( drog

v prostredi tanec¢ni scény (Benschop et al. 2002).

Podle studie Tanec a drogy z roku 2003 vyuZivalo sluzeb orienta¢niho testovani tablet 38 %
z téch, ktefi extazi uzili v poslednim roce, a dalSich 5 % si provadélo vlastni testy za pomoci
reakcénich Cinidel. Polovina z téchto pravidelné ¢i prilezitostné ,testujicich” uzZivatell uvedla,
Ze je pfipadnd informace o obsahu nebezpeénéjsich latek v testované tableté vidy odradi od
jeji konzumace. DalsSich 38 % uvedlo, Ze je takova informace odradi od uziti drogy

prilezitostné a 13 % Ze nikdy (Kubu et al. 2006).

V praxi jsou pouzivany dvé metody testovani. Prvni metodou je kvalitativni testovani extaze,
které poskytuje velmi omezené a orientacni stanoveni psychoaktivnich substanci v droze
(barevné testy nejcastéji pomoci Cinidel Marquis a Mecke) s nizkou vypovédni hodnotou a
minimalni efektivitou v pfipadé nékterych zvlast nebezpecnych substanci. Pravé kvalitativni
testovani bylo do roku 2009 v CR vyuZivano. Druhou formou je kvalitativné-kvantitativni
analyza drog, k jejiz realizaci je potifeba dobre vybavend mobilni toxikologickd laboratof. Tato
metoda ma vsechny vyhody predchozi metody a navic pfinasi v relativné kratkém casovém
useku (okolo 20 minut) presnou informaci o sloZeni drogy, a to co do typu latek, tak jejich

mnozstvi obsazeném ve vzorku.

V nékolika evropskych zemich véetné Nizozemska, Svycarska a Rakouska, je kvalitativné-
kvantitativni analyza drog na taneénich akcich nabizena a podporovdna jako Uspésna
strategie v oblasti podpory zdravi pro uZivatele syntetickych drog. V CR je zpracovéan projekt
na vytvoreni mobilni toxikologické laboratore, jejiz provoz by byl doplnén kromé nezbytnych
harm reduction intervenci také Sirokym spektrem preventivnich, vzdéldvacich a vyzkumnych

aktivit véetné zapojeni do Systému v¢éasného varovani (viz Drogmem, 2010).

Kvalitativné-kvantitativni analyza drog v sobé skryva obrovsky potencial nejen z hlediska
redukce poskozeni u konkrétniho uzivatele na party, ale také umoznuje véasny zachyt zvlasté
nebezpecnych substanci, takze tvofi efektivni souc¢ast Systému vcasného varovani.
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Testovani syntetickych drog by mélo byt zajiSténo véetné poradenstvi pred a po testovani.
Metodiku testovani v ¢eském prostredi podrobné zpracovava Valnoha (2003a) a existuji také

zahranicni voditka (viz napt. BASICS Network, 2002).

3.5.2.5 Vyménny program injekcniho nacini

Vyménny program sestava z vymény pouzitého a poskytovani sterilniho injekéniho nacini,
distribuce desinfekénich a dalSich pomocnych prostredkl, a zdravotnického materialu. Jeho
realizace vyZzaduje dodrZovani pfisnych hygienickych podminek. Ackoliv jsou problémovi
uzivatelé jako primarni cilova skupina vyménného programu v prostiedi nocniho Zivota
témér zanedbatelnou ¢asti navstévnikl (viz kap. 2.2.3.3 na str. 14), vzhledem k rizikim, ktera
s sebou nese jednak injekéni uzivani drog a jednak pobyt na akci jako takovy, resp. jejich

kombinace, je vyménny program velmi dlleZitou soucasti nabidky sluzeb.

Na druhou stranu muzZe samotna jeho nabidka komplikovat implementaci celého programu
do konkrétniho prostredi. Drapalova (2009, str.32) uvadi nasledujici priklad: ,Jednim
z vyhovénych poZadavkl smérem od poradateld zabavnich akci, bylo odliSeni programu
Dance8 od terénniho programu pro problémové uZivatele drog. Tomu pomohlo nejen
formalni oddéleni od terénniho programu a zména vizudlni propagace, ale i ukonceni
poskytovani vymeény injekéniho materidlu, které nebylo klienty vyuzivano. Zaroven bylo
poskytovani této sluzby pfilis kontroverzni pro nékteré poradatele zabavnich akci, ktefi po

jejim zruseni povolili pdsobeni programu Dance8 na svoji akci.”

3.5.2.6 Testovdni HIV a gravidity

Pro terénni praci v prostfedi nocniho Zivota jsou vhodné testy neinvazivni, protoze pro
takovy odbér testovaného materialu nejsou uplatriovana tak prisnad hygienicka pravidla jako
pro odbéry krve. Komplikovanéjsi je otazka eticka. Pfi orientanim testovani HIV ze slin se
vzorky odesilaji na analyzu do Narodni referenéni laboratote pro AIDS®®, a vysledek se klient

pod anonymnim kédem dozvi zprostifedkované a aZ za nékolik dni (cca 7 — 14) po odbéru.

Testovani gravidity je méné komplikované, nebot test si potencidlni matka administruje i

vyhodnocuje sama. Vysledek se klientka dozvida do nékolika minut pfimo na misté.

Ve vSech ptipadech poskytovani nebo zprostiedkovani sluzby testovani by mélo byt zajisténo
poradenstvi pred a po testovani (viz napt. Dolanska et al., 2004), aby klient rozumél smyslu

poskytované sluzby a chapal jeji limity.

%% yiiz http://www.szu.cz/narodni-referencni-laborator-pro-aids
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V sou€asné dobé Zzadny z programi pusobicich v prostiedi zdbavy testovani na HIV a

graviditu nenabizi. V minulosti tyto sluzby poskytovalo o. p. s. Drop In.

3.5.2.7 Testovadni hladiny alkoholu z dechu

Velmi zadanou sluzbou je dobrovolné orientacni testovani hladiny alkoholu z dechu, které je
primarné urceno fidicim, ktefi se chystaji odjet z akce automobilem. V soucasné dobé se
pouzivaji digitalni alkotestery s vyménnymi ndustky. | tuto sluzbu je nutné nabizet pouze

s poradenstvim pred a po testovani.

3.5.2.8 Dalsi preventivni intervence pro bezpec¢ny navrat domii

Hlavni rizika, na kterd jsou preventivni intervence pro bezpecny ndvrat domd zaméreny,
predstavuji: 1) fizeni pod vlivem alkoholu nebo ilegdlnich drog, 2) opusténi akce za uUcelem
vyhledani lékarské pomoci kviali mife intoxikace, a 3) opusténi akce vtakovém stavu
intoxikace, ktery jedince ohroZuje vznikem uUrazu nebo vyvolanim nasilného utoku proti jeho

osobé (Zabransky & Kubu, 2003).

Jak jiz bylo zminéno vyse, v prostfedi no¢niho Zivota je propagovdana sluzba Promile INFO?/,
ale existuji také dalsi specifické aktivity, které se zaméruji na bezpecné opusténi akce. Jedna
se o informacni kampané na podporu odpovédného fizeni realizované pfimo v priibéhu

8 zajistovani alternativni dopravy z akce a distribuce informaci o ni (pofadatelem

2
akce,
objednand ¢i provozovana hromadnd doprava, dostupné jizdni fady verejné hromadné
dopravy, nebo zajisténi dostupnosti taxi véetné asistovaného odvozu vlastnim vozem), anebo

pfimou spoluprdci s policii pfi koordinaci odjezdu navstévnika.

Do preventivnich intervenci pro bezpetny ndvrat doml muizZeme také zaradit program
vzdélavani obsluhujiciho a bezpeénostniho persona'llu,29 jehozZ konecnym cilem je predejit Ci
minimalizovat poskozeni u navstévnikl, a to prostrednictvim intervenci samotného
(vzdélaného ¢i dostatecné pouceného) persondlu. Zabransky & Kubl (2003, s.12)
v souvislosti s potifebou kontinudlniho vzdélavani napf. uvadéji: , Dvernici, zachranafi, a
ostatni personal pfitomny na akci by méli dbat o zdravi odchazejicich navstévnika, kteri
vykazuji pfiznaky hluboké intoxikace, zvlasté pak odchazeji-li bez doprovodu. S témito jedinci
by méli navazat kontakt a nabidnout jim zdravotnickou pomoc nebo zprostredkovani

kontaktu srodinou ¢i kamaradem, ktery je vyzvedne a bezpecné dopravi domi.” Dale

7 viz kap. 3.4.2.5 na str. 40

8 viz napf. kampaf Domluvme se! kap. 3.4.2.9 na str. 41
% viz napf. Bezpecny klub kap. 3.4.2.2 na str. 38

2
2
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uvadéji, ze by personal mél vénovat zvySenou pozornost zdravotnim rizikim plynoucim pro

rozehraté navstévniky z toho, Ze odchazeji dom( za studené noci nedostate¢né obleceni.

3.5.2.9 Alternativni podpiirné aktivity

Aktivity podporujici zklidnéni a odpoutani pozornosti od nepfijemného prozitku
zpusobeného uzitim drogy (nejcastéji halucinogenu, nebo napt. akutni psychotické poruchy
zpUsobené uzitim stimulacnich latek, ale i neekanym ucdinkem ,,nové drogy“) jsou uzivané
jako podpurné prostiedky krizové intervence. Jednd se napf. o ,artedilnu” (nabizejici

malovani nebo sochani), ale fadime sem i reprodukci uklidiujici hudby nebo videoprojekci.

3.5.2.10 Vyuziti edukativnich prostiedkii

Prosttedi noc¢niho Zivota je vhodnym mistem k osloveni cilové populace dalSimi spiSe (nebo
Cisté) preventivnimi aktivitami. Vyuzivani rGznych edukativnich prostredkl k prevenci
rizikového chovani vtomto prostredi je dosud doménou zpravidla ¢asové ohrani¢enych a
specificky zacilenych kampani a je zaloZeno na predpokladu, Ze preventivni plisobeni bude
tim Uspésnéjsi, ¢im Castéji mu bude cilova populace vystavena a ¢im vice modalitami bude
sdéleni predavano. Osobni proZitek, pfi némz je zapojeno ,vSech pét smysli“, ma vétsi
ucinek nez ,nudné” predavani informaci. V soucasné dobé je napf. nékterymi zahrani¢nimi
poskytovateli sluzeb vyuZivano multimedialnich prostfedkd k demonstraci vlivu drog na
schopnosti fizeni motorového vozidla (simulace ovladani vozidla pod vlivem navykové latky)

nebo na jednotlivé organy lidského téla (Gamberini, 2010).%

Pfikladem doméaci kampané je napt. Cistd Stage, coi byl putovni stan koncipovany jako
zastreSené depo zavodnich vozU, ktery hostoval na letnich festivalech v letech 2005 — 2006.
V Cisté Stage bylo pro navstévniky pripraveno ,nékolik interaktivnich tematickych atrakci,
které zdbavnou a nenasilnou formou pfiblizovaly ucastnikim festivald rizika spojena
s pozivanim alkoholu za volantem” (Férum PSR, 2010). Jednalo se mj. o mechanicky
simulator ¢elniho ndrazu v rychlosti 30 km/h, pocitacovy simuldtor jizdy automobilem a

ukazky prvni pomoci a pouziti autolékéarniky (BESIP, 2005).3!

| kdyZ je prokazano, Ze jednorazové vystaveni preventivnimu plsobeni (napr. pravé putovni

kampan tohoto typu) nema dlouhodoby efekt (viz napf¥. Kalina, 2000), na podporu tohoto

30 Dostupnym prikladem demonstrace ovlivnéni vnimani a schopnosti koordinace akutni intoxikaci je hra
Moucha — Fly od drugs (http://starawww.drogovaporadna.cz/game.html).

3! Kampari Domluveny (pozdé&ji Domluvme se!) byla evaluovana (Miovsky & Sucha, 2007), nicméné tvrzeni, e
»vice nez 80% procent dotdzanych se domniva, Ze preventivni kampané jsou uzitecné a Ze redlné mohou
ovlivnit budouci rizikové chovani mladych lidi a sniZit riziko zranéni nebo Umrti pfi dopravni nehodé” (s. 51),
nefika nic o jejim redlném dopadu na chovani oslovenych Fidica.
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typu intervenci je dluzno uvést, Ze aktivity typu zazZitek narazu pri dopravni nehodé nebo
fizeni pod vlivem drog mohou mit na fidie odjizdéjici z dané akce vlastnim vozem
nezanedbatelny okamzity dopad, navic dokdzou do kontaktu se sluzbami pfilakat populaci
mladych fidi¢l. Pro efektivitu tohoto typu intervenci je rozhoduji jejich zaclenéni do Sirsiho

systému poskytovanych sluzeb.

3.5.2.11 Propagace, zvysovdni diivéryhodnosti a atraktivity sluZeb

Jako prevenci na nejobecnéjsi roviné mizeme chapat také préci na zvySovani povédomi o
poskytovanych sluzbach a dlvéryhodnosti jednotlivych program: pokud budou navstévnici
védét o poskytovanych sluzbach a pokud budou jejich pracovnikim davérovat, mize dojit
k zvySeni zachytu a urychleni poskytnuti pomoci v akutnich pfipadech, a tim pdadem
k zamezeni rozvoje nebo snizeni negativnich dopadd. Zvlastni aktivity na podporu
informovanosti zahrnuji napf. medidlni kampané nebo provoz (z hlediska terénni prace
podptrnych) informacnich a poradenskych® internetovych stranek. PouZivani internetu je
zejména pro populaci mladych dospélych natolik pfirozené, Ze opominuti tohoto média

k ovlivnéni mozného rizikového chovani cilové populace je témér neodpustitelné.

V oblasti propagace sluzeb je klicova spoluprace s poradateli, ktera ovsem muzZe byt
vzhledem k odlisnym zajm{m komplikovana. Jednim z navrh, jak zvysit atraktivitu program
v oCich organizator(, bylo v rdmci projektu Safer Party Tour udélovani znamky ,Safer Party”
(Bezpecnd akce). Ta méla byt udélena organizatorovi akce, kterd z hodnoceni bezpecnosti a
vyskytu rizikovych faktora®® vychazi nejlépe. Znamka ,Safer Party” by mu usnadfiovala napf.
vyjednavani se zastupci mistnich samosprdav pfi nahlasovani konani akce, ¢i dalsi jeho
podnikatelské Cinnosti (zodpovédny poradatel). Zaroven predani ¢i udéleni znamky mélo byt
spojeno s medializaci. Ukazalo se, Ze osloveni organizatofi vnimaji medializaci v tomto
smyslu jako neZadouci. Ze spojovani své akce s programy harm reduction méla vétSina
oslovenych organizatori naopak obavy a znamku ,Safer Party” vnimali organizatofri spiSe

jako komplikaci....

32 z4sadami pro kvalitni internetové poradenstvi se zabyva napf. Orlikova (2005).

* 7 hlediska bezpeclnosti Ize hodnotit napf. tato kritéria: dostatecnd kapacita prostoru vzhledem k poctu
navstévnikl, pritomnost klidové zdény, dostupnost zdravotnikd, dostupnost pitné vody zdarma, dostatecna
kapacita bart, dostatecna kapacita toalet, provadéni dikladnych osobnich prohlidek, dostate¢né zabezpeceni
mist se zvySenym rizikem Urazu, moznost snadno opustit festivalové prostory, snadna orientace na misté atd.
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4 Prakticka cast

Pojmenovani ,praktickd c¢ast” je v pripadé nasi prace spiSe nadnesené, nebot se jedna
o teoreticko-kritickou analyzu dostupnych zdroji doplnénou vlastnimi zkuSenostmi
z realizace diskutovanych sluzeb, a nakonec korigovanou expertnim posouzenim, nicméné
nase analyticko-synteticka prace se z metodologického hlediska fidila jasné definovanymi

pravidly, a proto ji takto nazyvame.

4.1 Cil prace

Cilem prace je navrhnout standardy odborné zpUsobilosti poskytovatel( preventivnich a
harm reduction sluzeb v prostfedi noc¢niho Zivota, které budou slouZit jako zdklad pro
certifikace tohoto typu sluzeb. Nové vytvorené standardy budou predlozeny ke schvaleni
RVKPP a pomohou zajistit profesionalizaci a rozsifeni tohoto typu sluzeb, které je klicové
z hlediska preventivniho plsobeni zejm. na prvouZivatele a rekreacni uZivatele navykovych
latek. Standardy odborné zpUsobilosti poskytovatelli preventivnich a harm reduction sluzeb
v prostiedi noc¢niho Zivota budou navazovat na obecnou c¢ast jiZz existujicich standardd,
specialni ¢ast bude vytvorena s ohledem na specifika prostfedi no¢niho Zivota a s dlirazem

na Sirsi pojeti prevence.

4.2 PouZzité metody
Zakladni metodou pro tvorbu standardu je teoretickd analyza dostupnych zdroji a expertni

posouzeni pracovni verze navrhovanych standarda.
Postup tvorby standard( sestava z péti nasledujicich krokd:

1) kritickd analyza literatury (odborné ¢lanky, zahranic¢ni prakticka voditka, ¢eska voditka
a obdobné standardy),

2) systematizace kriticky zhodnocenych zkuSenosti z realizace sluzeb v ramci pracovni
skupiny (Safer Party) a vlastni terénni préace (o.s. Chilli.org),

3) syntéza vySe zminéného — vytvoreni pracovni verze standardd,

4) expertni posouzeni pracovni verze standard( oslovenymi odborniky,

5) zapracovani pfipominek odbornik( — konecny navrh standarda.
Byly pouzity nasledujici zdroje:

1) analyzovana literatura:
a. odborné publikace — reSerse Ceskych i zahrani¢nich zdroj,

b. praktickd voditka pro poskytovani obdobnych sluzeb,
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c. standardy odborné zplsobilosti, platné pravni normy,
2) vlastni zkuSenosti:
a. realizace adiktologickych sluzeb na letnich festivalech v projektu Chilli.org
(5 let),
b. vedeni projektu Safer Party (3 roky),
c. organizace a Ucast na konferenci Safer Party (2 roky),
3) osloveni odbornici (celkem 24 osob):
a. zastupci organizaci poskytujicich sluzby v prostfedi noéni zébavy v CR (14),
b. odborni akademicti pracovnici (5),

c. zastupci exekutivy (5).

4.3 Prubéh tvorby standarda

Teoretickou analyzu problematiky poskytovani adiktologickych sluzeb v prostfedi noc¢niho
Zivota reprezentuji teoretické kapitoly 2 a 3 tohoto textu. Kapitola 3.5 systematizuje praxi
sluzeb poskytovanych v Ceské republice, kterd je vsoucasné dobé realizovana v ramci
projektu Safer Party,>* jeho? koordinatorkou je autorka této prace. Na zakladé teoretické
analyzy a vlastnich zkuSenosti byla formulovana pracovni verze standardd, jako vychodisko
byly pouZity zejména standardy pro terénni programy (viz RVKPP, 2003), ale bylo ptihlédnuto

i ke standard@m pro primarni prevenci (viz MSMT, 2005).

Expertni posouzeni navriené pracovni verze standard( probihalo formou e-mailové
korespondence, osloveno bylo celkem 24 odbornik(, ktefi reprezentuji sektor poskytovatelu
sluzeb v prostredi no¢niho Zivota, akademické pracovniky i zastupce exekutivy. Ve vSech
pripadech se jednalo o zainteresované odborniky s dlouholetou praxi a/nebo aktudlné se
danou problematikou zabyvajici. Na vyzvu k pfipominkovani se k obsahu standard( vyjadrilo
patnact oslovenych expert(, pficemz pét odpovédi ndvrh bezvyhradné schvalovalo. Z celkem
deseti obdrzenych faktickych pripominek bylo sedm zapracovano a jedna zasadni je

diskutovana v kapitole Diskuze (viz dale).

** Kromé terénniho programu o.p.s. Drop In jsou véichni zbyli poskytovatelé sluzeb v prostiedi no&niho Zivota
sdruzeni pod hlavickou iniciativy Safer Party.
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5 Standardy odborné zptisobilosti

V nasledujici tabulce prezentujeme vysledky praktické casti bakalafské prdce, navrh specidlnich standard(l se zapracovanymi pfipominkami

oslovenych odbornikl. Standardy jsou pfizpUsobeny a prezentovany v podobé odpovidajici sou¢asné formé jiz existujicich standardd.

Standardy odborné zpUsobilosti poskytovatell preventivnich a harm reduction sluzeb v prostfedi no¢niho Zivota

Sluzby prvniho kontaktu/poradenstvi ve specifickém prostredi zabavy/nocniho Zivota véetné komplexniho programu harm reduction s cilem
ovlivnit motivaci pacienta/klienta ke zméné Zivotniho stylu, rizikového chovani a k vyhledani pfislusnych odbornych zatizeni

Bodovaci Zdroje
stupnice
1. | Program se provadi jako soucast komplexniho systému péce v plsobnosti jedné organizace, jako soucast ¢innosti A POP, RV
nizkoprahového kontaktniho centra, pripadné funguje samostatné s funkéni provazanosti na dalsi odborna
zafizeni a organizace. Neni nutny statut zdravotnického zafizeni.
2. | Persondlni zabezpeceni
2.1 | Rizeni: program je fizen kvalifikovanym odbornym pracovnikem/manazerem s odpovidajicim, minimalné C PA
vy$Sim odbornym vzdélanim, se zkusenostmi v oblasti primarni, sekundarni a terciarni prevence drogovych
zavislosti (poznamka 1).
2.2 | Multidisciplinarni tym s ohledem na bio-psycho-socialni model zavislosti a poskytované sluzby. C PA, RZ, VP
Adiktologové, terénni socialni pracovnici: odborni pracovnici, byvali uzivatelé drog, dobrovolni a externi
pracovnici, motivovani vlastnim presvédcenim a poslanim terénni prace, majici schopnost pfirozené a
autentické komunikace s uZivateli drog na oteviené drogové scéné, s vhodnou osobnostni strukturou,
otevienosti a komunikacnimi dovednostmi. Jsou pravidelné a opakované skoleni, aby méli prehled o
ucincich aktualné uzivanych drog, vzorcich jejich uzivani a s nimi spojenych rizicich (poznamka 2).
2.3 | Odborni adiktologicti pracovnici s doporucenou délkou praxe 1 rok a s proskolenim o tanecni scéné a C PA, RZ
uzivani drog na ni.
2.4 | Odborni terénni pracovnici: vék minimalné 21 let, vyssi odborné vzdélani a zkuSenosti v oblasti C PA, RZ
zdravotnické, socialni, specidlné pedagogické apod.
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2.5 | Terénni pracovnici — ex-usefi: vék minimalné 21 let, dalsi kritéria podle pravidel organizace pro C POP, PA, RZ
zaméstnavani byvalych uzivatell (pozndmka 3).
2.6 | Dobrovolni a externi terénni pracovnici: nejsou v zaméstnaneckém poméru k organizaci, spoluprace s nimi A POP, PA, RZ
se fidi vnitfnimi pravidly organizace (pozndmka 4).
Cilova populace: program je zaméren na a) experimentalni, rekreacni, pravidelné a problémové uZivatelé drog C POP, RV, RZ,
(legalnich a nelegalnich), b) osoby ohrozené uzivanim drog, které se pohybuji v prostfedi se zvySenym vyskytem VP
jejich uzivani, c) osoby blizké — napf. rodice a partnefi uzivatell nebo potencialnich uzivatell drog (poznamka 5).
Formy terénni prace (minimalné jedna z uvedenych) A* POP, DP, RV,
RZ, VP
4.1 | Prace na oteviené drogové scéné — napft. v klubech, restauracnich zafizenich, open air festivalech a jinych verejnych akcich.
4.2 | Prace na uzaviené drogové scéné — na uzavienych akcich, v soukromych klubech atd.
Obsah terénni prace - povinné POP, DP, RV,
RZ, VP
5.1 | Poskytovani informaci o rizicich spojenych s uzivanim drog, distribuce metodickych materidla (napf. C
pravodce bezpecnym sexem, méné rizikovym uzivanim drog atd.).
5.2 | Poskytovani aktualnich informaci o dostupnych poradenskych, [é¢ebnych a jinych odbornych programech, C
o vyménnych programech sterilniho injekéniho nacini, programech HIV testovani, o¢kovani proti
hepatitidé, programech pravni a socidlni asistence.
5.3 | Poskytovani informaci o feSeni socidlnich a zdravotnich problém( doprovdzené podporou motivace s cilem C
zménit rizikové chovani klienta, pfip. motivovat jej k 1é¢bé.
5.4 | Vytvareni dlvéry klientd v moZnosti odborné pomoci, vytvareni vztahl a vazeb s okolnimi zafizenimi C RP/K
s cilem napomahat resocializaci uZivatel( drog.
5.5 | Zakladni zhodnoceni somatického a psychického stavu klienta: je provedeno pfi nejblizsi mozné pfilezitosti B RZ
s cilem komplexné posoudit jeho stav a vhodnost urcité formy pristupu ¢i doporuceni do jiného programu
odborné péce (poznadmka 6).
5.6 | Zakladni zdravotni oSetfeni: provadéno kvalifikovanym zdravotnickym pracovnikem nebo zajisténo B
profesiondlnimi zdravotniky pfitomnymi na misté. Obsahuje mj. méreni krevniho tlaku a teploty.
5.7 | Zakladni poradenstvi: tyka se zdravotniho stavu klienta, zdravotnich a socidlnich rizik spojenych s uzivanim A
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drog a minimalizace téchto rizik, moznosti |éCby, rehabilitace a socialni reintegrace, informaci o |é¢ebnych
a jinych odbornych zafizenich, ziskavani motivace a doporucovani do prislusnych zafizeni.

5.8 | Neodkladna péce: je pisemné definovan postup v pfipadé akutnich stav(i a komplikaci véetné zajisténi A*
pfislusné zdravotni péce. VSichni zaméstnanci jsou Skoleni v technikdch kardiopulmondlni resuscitace a
poskytovani prvni pomoci.
5.9 | Poskytovani krizové a situacni intervence. C
5.10 | Ukony potiebné pro zajisténi ptimé prace s klientem (nap¥. komunikace s pofadateli o pfitomnosti sluzby C POP, RV, RZ,
na dané akci, pfiprava poradenského mista a materialu atd.). VP
5.11 | Vyuziti dostupnych edukativnich prostfedkd k prevenci rizikového chovani (napt. videosimulace ovladani B RV, RZ
vozidla pod vlivem navykové latky).
5.12 | Mapovani drogové scény - uzivané drogy, vzorce a zpUsoby uzivani. B POP, DP, RV,
RZ
5.13 | Je provadéna evidence kontaktd a vykon(. C POP, DP, RV,
RZ
Obsah terénni prace — doporucené (poznamka 7)
5.14 | Vyména sterilniho injekéniho ndcini, distribuce desinfekénich a dalSich pomocnych prostredkd, C
zdravotnického materialu atd. (poznamka 8)
5.15 | Distribuce bezpecnostnich pomcek: Spunty do usi, kondomy atd. C
5.16 | Potravinovy a vitaminovy servis (zahrnuje zejména dostupnost chladné pitné vody nebo jinych B
nealkoholickych ndpojl — rehydratace).
5.17 | Klidova zéna - oddéleny prostor na akci, ve kterém je nizsi hladina hluku, mista pro odpocinek atd. A POP, RV
5.18 | Testovani hladiny alkoholu z dechu pred fizenim motorového vozidla kvili bezpe¢nému odjezdu z akce, A POP, RV, RZ
zajisSténo véetné poradenstvi pred a po testovani.
5.19 | Analyza (kvalitativni/kvantitativni) syntetickych drog, zajisténo véetné poradenstvi pfed a po testovani B POP, RV, RZ
(pozndmka 9).
5.20 | Testovani na HIV, hepatitidy a graviditu: zajisténo véetné poradenstvi pred a po testovani. Odbér krve smi B
provadét pouze zdravotnicky pracovnik v odpovidajicich hygienickych podminkach.
5.21 | Alternativni aktivity uzivané jako podpUlirné prostredky krizové intervence, napft. artedilna (odpoutani od B RV,RZ
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neprijemného prozitku zplsobeného pozitim drog).

5.22 | Mapovani bezpecnosti akce (poznamka 10) C
6. | Spoluprace s ostatnimi subjekty
Koordinace spoluprace s organizacni slozkou - organizatori (minimalizace rizikovych faktort), pracovnici C POP, DP, RV,
bezpecnostni agentury (odkazovani klient), zdravotnici (mozZnost vzajemné konzultace jednotlivych RZ
pripadu).
7. | Pravidla terénni prace jsou vypracovana v pisemné podobé pro zaméstnance i pro dobrovolné a externi A* POP, DP
spolupracovniky.
7.1 | Pravidla pro zaméstnance jsou zavazna pro kazdého zaméstnance i staZistu. Definuji:
a) Postupy aplikace praktickych dovednosti, tykajici se bezpecnéjsiho uzivani, snizovani rizik a A
bezpecného sexu
b) Postup v pfipadé, Ze se pracovnik pti praci v terénu setka s nasilim — zplsob evidence, hlaseni A
c) Postupy pfi praci na potencialné nebezpeénych mistech a v neznamém prostredi A
d) Postup v pripadé kontaktu s distributory drog A
e) Postup pfi kontaktu s policii A
f)  Uzivani alkoholu a jinych drog v prlibéhu terénni prace A
g) Vedeni dokumentace o jednotlivych kontaktech A
h) Miru blizkosti a mezni hranice kontaktu s klienty (napf. zakaz sexudlnich styk(, poskytovani financ¢nich A
prostfedku klientlim apod.).
i) Postup pri provadéni kvalitativniho/kvantitativniho testovani syntetickych drog. A
7.2 | Pravidla pro dobrovolné a externi spolupracovniky pfimérené definuji pro né potiebné postupy. A
8. | Zabezpeceni provozu: v zavislosti na charakteru programu, dle internich predpisd/manualu organizace. C POP
9. | Pracovnik je vybaven identifikacnim prikazem, ktery je evidovan na prislusném oddéleni policie. A RZ, VP
10. | Praci na potencidlné nebezpeénych mistech a v nezndmém prostredi vykonavaji vzdy dva pracovnici, nikdy tato A POP, DP, RZ
prace neni vykondvana jednim pracovnikem.
11. | Kazdy pracovnik je o¢kovan nebo zdvazné poucen o nutnosti o¢kovani proti hepatitidé A, B a projde Skolenim, jak A PA, RZ

zacha

zet s potencidlné infekénim materidlem (pouzité jehly a stfikacky) s maximdalnim ohledem na ochranu

vlastniho zdravi a podle predpist o nakladani s nebezpecnym odpadem. Totéz se tyka dobrovolnych a externich
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spolupracovnikd.

12. | Hodnoceni efektivity: v pravidelnych intervalech, minimdlné 1x ro¢né (poznadmka 11). C POP, DP
Maximum (poznamka 12) 240
Maximum kromé nepovinnych (5.14 —5.22) 195
Minimum kromé nepovinnych (5.14 —5.22) 145
Nezbytné (*): A*=5 15

Poznamky:

1. Doporucuje se, aby vedouci programu mél bakalaFské nebo tplné VS vzdélani humanitniho & spole¢enského sméru.

2. Organizace ma mit jasné definovand pravidla i pro spolupraci s dobrovolniky a externisty. Terénni programy mohou spolupracovat napf. i

s aktualnimi uzivateli, ktefi maji pfistup na uzavienou drogovou scénu (tzv. indigenni terénni pracovnici). Doporucuje se, aby to byly osoby

starSi nez 18 let, klicové ve své referencni skupiné, stabilizované. VyuZivat k této cinnosti klienty v ambulantni 1é¢bé nebo klienty

udrzovaciho metadonového programu neni vhodné. Indigennim terénnim pracovnikim ma organizace zajistit pfimérenou metodiku, vycvik

a systematické odborné vedeni.

3. Organizace ma mit jasné definovanad pravidla pro zaméstnavani pracovnikl s predchozimi nebo soucasnymi problémy s drogami a

alkoholem. Pro zaméstnavani osob, které dfive byly zdvislé na drogach vcetné alkoholu se doporucuje: (a) vék minimalné 21 let,

(b) dokoncena lécba, (c) abstinence minimalné 2 roky po ukonceni lécby, (d)jiné zaméstnani ¢i UspésSnd pracovni zkuSenost béhem

dvouletého obdobi abstinence, (e) nepfijimat do zaméstndani v zafizeni, kde se pracovnik predtim [éCil, (f) jasné definované postaveni

v tymu a vidi klientlm, (g) zahajeni SS studia do 1 roku po nastupu do pracovniho poméru, pokud pracovnik nema ukonéené SS vzdélani.

4. Doporucuje se, aby byla tato pravidla formulovana pisemné.

5. Cilovou populaci lze vymezit i negativné: organizace vnitfnim predpisem stanovi, za jakych okolnosti neni specifickd sluzba poskytovana.

Napf. sluzba orientacniho testu hladiny alkoholu z dechu neni poskytovdna osobdm, které jevi evidentni zndmky opilosti.
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10.

11.

12.

Dohoda o poskytovani sluzby je uzavirana dle Standard( kvality socidlnich sluZeb, zpravidla Ustné a je evidovana. Doporucuje se, aby byla
tato pravidla formulovana pisemné.

Do celkového poctu bodl se nezapocitava, kvalitu je doporuceno hodnotit u kazdé intervence zvlast

Nezbytné se distribuuji alkoholové dezinfekéni tampony, sterilni voda do injekci, kyselina askorbovd, aluminiové folie, bavinéné filtry a
zakladni zdravotnicky material (obinadla, naplasti, heparoid).

Postup zachazeni s testovanym materidlem, pribéh testovani a poradenstvi pred a po testu je pisemné definovan. Dodrzeni psané
metodiky by mélo zajistit soulad se zakonnymi normami, zejména s platnymi trestnépravnimi predpisy a se zakladnimi odbornymi kritérii
v oblasti prevence a lécby zavislosti.

V misté poskytovani sluzeb je vhodné monitorovat dostateénou kapacitu prostoru, dostateénou kapacitu klidovych zén, pfitomnost
zdravotnikl, pocet sanitek, dostatecnou kapacitu bard, dostupnost neplacené pitné vody, pristupové a unikové cesty, orientacni znaceni a
dalsi bezpecnostni ukazatele.

Pro kvantitativni hodnoceni efektivity programu je relevantni: (a) pocet a struktura kontakt(, (b) odezva, (c) povédomi o programu.
Nezbytny je prabézny rozbor ucinnych faktor(i a komplikaci programu a pripadova prace na poradach a pfi supervizi.

Celkové maximum bod( je pouze orientacnim ukazatelem. Pro certifikaci je rozhodujici dosazeni minima bodU ze vSech polozek kromé

nepovinnych (145 ze 195).
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6 Diskuze

6.1 Metodologické otazky

Teoreticko-kritickd analyza dostupnych zdroja je vidy omezena rozsahem a kvalitou reserse
odborné literatury. Také na zdakladé vlastnich zkuSenosti z realizace sluzeb a ucasti na
konferencich zamérenych na minimalizaci rizik v prostfedi no¢ni zabavy se ale domnivame,
Ze zadny zasadni zdroj nebyl opominut. Vzhledem ktomu, Ze autorka této prace je
koordinatorem zastreSujiciho projektu Safer Party poskytovatell sluzeb v prostiedi nocni
zabavy a Clenkou pracovni skupiny Prevence a sniZovadni rizik uZivani drog na tanecnich
akcich, nepredpokldddme, Ze by soubor oslovenych odbornikd vramci pfipominkovani
pracovni verze navrzenych standardi opomenul nékterou kli¢ovou kapacitu zabyvajici se at
ui teoreticky nebo prakticky sledovanou problematikou v Ceské republice. Nicméné
limitujicim faktorem muze byt také respondence oslovenych odborniku: ackoliv se vyjadrily
tfi pétiny z nich (15 z 24), nemGzeme nadpolovi¢ni vétsinu povaZovat za uspokojivou, nebot

jde primarné o kvalitu a ne o kvantitu.*

6.2 Limity soucasnych standardii drogovych sluzeb

Sluzby poskytované v prostifedi nocCni zabavy musi své aktivity v praxi schovavat za jiné
programy — casto se jednd o terénni programy nebo informacni sluzby, které organizace
vramci své nabidky rovnéz provozuje. Ale i v porovndani sterénni praci, jak je dnes
definovana ve standardech (RVKPP, 2003), jsou intervence v prostiedi no¢ni zabavy vyrazné

odlisné. Je to dano zejména nasledujicimi faktory:

1) Jind cilovad skupina nez u klasickych adiktologickych sluzeb: Jedna se prevainé o

rekreadni uzivatele, navic se charakteristiky cilové skupiny proménuji v zavislosti na
typu akce a hudebni produkci (napf. alkohol vs. syntetické ,,tanecni” drogy).

2) OdlisSné spektrum problém0(: Rekreacni uZivatelé se nepotykaji stak zavainymi

psycho-socidlnimi problémy jako uZivatelé problémovi nebo zavisli. Nejzavaznéjsi
problémy se vyskytuji vsouvislosti sakutni intoxikaci, coz muZe byt dano
nezkusSenosti uZivatell (prvouzivatelé, experimentdtofi), uzitim vétSich ddvek drog,
nezndmym sloZenim syntetickych drog a vyskytem zcela novych latek, kombinovanim

drog navzijem atd. Drtivd vétSina poskytovanych intervenci ma ale podobu

» Z etickych dlvodl samoziejmé nelze byt konkrétni, nicméné z péti domdacich expertli na oblast intervenci
v prostfedi nocniho Zivota, které jsme vytipovali jako klicové, se k pracovni verzi standard( vyjadril pouze
jediny.

63



predavani informaci o prevenci rizikového chovani (zejména o bezpecnéjsSim uzivani
drog).

3) Specifické prostredi: Sluzba je vétsSinou poskytovdna ve vecernich ¢i no¢nich hodinach

v uzavienych aredlech i prostorach, kde je vysoka koncentrace navstévnikl, vyssi
mira hluku a relativné velmi vysoky podil akutné intoxikovanych osob. Tomu se musi

prizpUsobit pristup i zazemi poskytovatell sluzby.

Soucasné standardy jsou urcéeny (a maji to i v ndzvu) ,problémovym uZivatelim a zavislym na
navykovych latkach” (RVKPP, 2003). Nase prace zasadnim zplUsobem rozsifuje jejich zabér.
Co to znamena? Siréi pojeti preventivnich a harm reduction intervenci co do cilové skupiny i
co do obsahu nastoluje potfebu revize stavajicich standarda.®

6.3 Misto sluZzeb v soucasném systému dotaci

Otazky financovani adiktologickych sluzeb, at uz v prostfedi noéniho Zivota nebo jinde, jsou
z hlediska jejich poskytovatell, pokud se nejedna o Cisté svépomocné projekty, vidy aZz na
prvnim misté. RozpocCtova a dotacni politika uziva rozdéleni sluzeb pro uZivatele drog na
sluzby socidlni, zdravotné-socialni a zdravotni. Terénni prace v prostfedi nocni zabavy je
z tohoto pohledu sluzbou socialni, pokud ale nema stalé puUsobisté a pevné stanovenou
provozni dobu, nemlzZe byt registrovdna do sité poskytovateld socidlnich sluzeb, cozZ ji
znemozZiuje dosdahnout na dotace MPSV. Zaroven neni sluzbou podle standard(
poskytovatell drogovych sluzeb, protoze jeji cilova skupina je zcela odlisSna od problémovych
a zavislych uzivatel(, coz ji znemoznuje dosdhnout na dotace RVKPP. Primarné preventivni
intervence zase predstavuji pouze zlomek sluzeb redlné poskytovanych v prostredi nocniho
Zivota, co do objemu rozhodné ten nejméné vyznamny, ackoliv cilova skupina téchto sluzeb
se shoduje s definici prijemcl sluzeb ve standardech primarni prevence. Pro adiktologické

sluzby v prostredi no¢niho Zivota tedy vyvstava nerudovska otdzka: kam s nimi?

6.4 Obvyklé problémy

| pfesto, Ze poskytovani harm reduction sluzeb je z hlediska individualniho i vefejného zdravi
jednoznacné prospésné, coz je védecky prokazano, vnima Cast verejnosti a bohuzel i
zainteresovanych cinitel( terénni praci v prostfedi no¢niho Zivota jako podporu uzivatel( pfi

uzivani navykovych latek (a konkrétné testovani drog aktualné také jako podporu

%V rdmci pfipominek k pracovni verzi standard( byla resena i otazka, zda standardy intervenci pro oblast
noc¢niho Zivota koncipovat jako samostatnou novou sluzbu, anebo pouze dodatkem upravujicim soucasné
standardy pro terénni prdci stanovit rozdily. Pravé kvili zcela odlisné cilové skupiné jsme se rozhodli pro prvni
variantu a zaroven doporucujeme zvaZit revizi standardd stavajicich.
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»V zahal¢ivém zpulsobu Zivota” (MV, 2010)). Néktefi poradatelé tyto sluzby odmitaji, protoze
se obavaji, Ze pfitomnost pracovnikl nizkoprahovych sluzeb na jejich akcich povede zastupce
samospravy a/nebo policie k podezfeni, Ze dané prostfedi ma problém s drogami. Takovy
postoj je kratkozraky, samosprava a policie by naopak mély poskytovani sluzeb podporovat
jako rozumny a pozitivni pfistup ke snizovani poskozeni zdravi v souvislosti s uzivanim drog.
Poradatelé se také mohou domnivat, Ze tyto sluzby navstévniky obtézuji a opravnéné
vyzaduji zaruky, Ze pracovnici adiktologickych sluzeb jsou zkuSeni profesiondlové, ktefi

nabidkou svych sluzeb nebudou obtézovat navstévniky, ktefi o né nemaiji zajem.

Zajmy organizatord a poskytovatelll sluzeb stoji z uréitého pohledu proti sobé. Pokud
organizatofi chapou poradani akci jako vydélecnou Cinnost a jejich primarnim zdjmem je zisk,
mohou povaZovat pozadavky pracovnik( adiktologickych sluzeb za nesmyslné a znacné
nevyhodné. To se tyka takovych ,nevdécnych” opatteni jako napf. poZzadovani dostupnosti

evvs

piva, na nichz skute¢né v kratkodobém horizontu organizatofi profitovat nemohou.

Realizaci sluzeb komplikuje i takovy zdanlivy detail jako poskytnuti bezplatného mista pro
stdnek ¢i chillout na akci — organizatofi tim totiz pfichdzeji o moznost jeho pronajmu. Chtéji

je tedy nabidnout za trzni pronajem, na cozZ poskytovatelé sluzeb nemivaji prostfedky.

6.5 Pratelska pomoc vs. profesionalni podpora

Témér vSechny programy primarné zamérené na tanecni scénu a prostredi nocniho Zivota
vzesly ze svépomocnych aktivit jejich ¢lend, ktefi citili potfebu uvniti své komunity chranit
zdravi a zvySovat jeji vitalitu (Crew2000, Techno+, Drug Scouts, Chilli.org...), a teprve
postupné dochdzelo kjejich profesionalizaci. Nese to ssebou dva aspekty, nad kterymi
bychom se méli zamyslet: tim prvnim je otdzka kvality poskytovanych sluzeb a druhym je

problém poptavky po téchto sluzbach.

Profesionalni podpora v podobé metodickych dokumentl ¢i nabidky Skoleni je dnes pro
oblast adiktologické prace v prostfedi nocniho Zivota sice dostupnéjsi nez v minulosti,
nicméné stale neni samoziejmosti. Vzhledem k tomu, Ze prostiedi no¢niho Zivota je znacné
rozmanité a velmi proménlivé, je obtizné definovat jednotnou metodiku pro vSechna
prostredi a identifikovat vSechny potenciondlni potreby klientll sluZzeb. Nabidka

adiktologickych sluzeb by se ale i vprostfedi noéniho Zivota méla fidit poptévkou.37

37 . . - . v p v . . . ,
Pravidelna evaluace, kterd je navrhovana ve standardech, by méla byt doplnéna i pravidelnou realizaci
analyzy potreb cilové skupiny.
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Svépomocné peer aktivity na potreby clenl subkultury z principu nasedaji, ale opatreni
,diktovana seshora“ mohou byt problemati¢téj$i.®® Pokud bychom to méli vyjadFit
schematicky, klicovy je zejména koneény cil, kterého se intervencemi snazime dosahnout:
zatimco svépomocné iniciativy zdlraznuji pravo clenl vlastni subkultury na uzivani drog a
akcentuji princip harm reduction na Urovni jednotlivce a dané subkultury, sluzby
implementované ,zvenci“ kladou spiSe diraz na komunitni a vefejné zdravi a ve vétsi mire se
zaméruji na prevenci. Aby byla nabidka sluzeb v prostfedi no¢niho Zivota kvalitni a Zzadan3,
méla by stdle ,balancovat” mezi pratelskou pomoci a profesiondini podporou a
poskytovatelé sluzeb by nikdy neméli ptilis opoustét ,, podhoubi” subkultury, ze které vysli.
Atraktivni programy pro cilovou populaci rekreac¢nich uzivatell jsou ty, které se nestavi

v ocich svych klient(i do pozice protihract, ale naopak partner(, ktefi maji co nabidnout.

V porovnani se zahrani¢nimi sluzbami se v ceském prostredi setkdvame s mensi kohezi
poskytovatell sluzeb s ¢leny subkultury, do niZ programy vstupuji. Ztoho patrné vyplyva

také nesnadna domluva s poradateli a horsi pronikani sluzeb do prostredi no¢niho Zivota.

6.6 Problematika testovani syntetickych drog

Dlouhodobé neuspokojiva situace v oblasti testovani syntetickych drog v CR pravé v dobé
psani tohoto textu vygradovala v medialni ,prestrelku” mezi policii, RVKPP a poskytovateli
sluZeb. PovaZujeme za nestastné, Ze se testovani stava otazkou politickou, ackoliv by mélo

primarné zUstat otazkou odbornou.

Z odborného hlediska se jevi vyjadfeni MV a Policie CR jako absurdni a témé&F humorné:
,Aktivity spojené stestovanim Extaze zvysuji ve spolecnosti védomi, Ze uZivat drogy je
normalni! Dosavadni testovani je hazardem sjiz ohroienym zdravim konzumentu
nelegdlnich drog, a to za podpory statnich organu (dotace na testy)... Testovani tablet Extaze
na tanecni scéné je ve své podstaté zvySovanim uzZivatelského komfortu osob, které
nelegdlni drogy uZivaji, a jednoznacné se jedna o podporu zahalcivého zpUlsobu Zivota“ (MV,
2010). Bohuzel nas humor prejde ve chvili, kdyZ se dale do¢teme, 7e MV a Policie CR chce
vydanim svého zamitavého stanoviska , predejit v zasadé zbytecné konfrontaci pracovnikd
nestatnich a neziskovych organizaci, ktefi v ramci svych dalSich aktivit vykondavaji zasluznou
praci, s eventualnimi opatfenimi ze strany Policie v pfipadech, Ze by ktestovani extaze

dochazelo i nadale.”

% Viiz napf. dramatické snizeni pottu kontaktd mezi lety 2003 a 2005, kdy Sdruzeni Podané ruce nahradilo
testovani drog multimedialnim stanem (Mravcik et al., 2008).

66



Ackoliv po vydani tohoto stanoviska okamzité nasledovala tiskova zprava Narodniho
protidrogového koordinatora, ktery se za testovani jednoznacné postavil a svij nazor
podpofil vyzkumnymi fakty (Kalina, 2010), z hlediska praktického to nemélo zadny dopad a
testovani nebylo dosud obnoveno, a proto nelze nez souhlasit s vyjadfenim Valnohy (2010):
»Myslim si, Ze tento typ intervenci prokazal svoji potifebnost, funkénost a efektivitu a jako
takovy by mél patfit do standardniho spektra drogovych sluzeb. Shromazdili jsme o tom
dostatek "tvrdych dat", tak aby odpovédné instituce (zejména RVKPP), které deklaruji, ze
v CR chté&ji prosazovat "evidence based drug policy" mohly jasné rozhodnout. Nadim
zkusenostem také odpovidaji zavéry nékolika renomovanych evropskych vyzkum(. Bohuzel
nic z toho nestaci na to aby RVKPP prestala podléhat iraciondlnim faktorlim a tento typ

intervenci jasné podpofila a prosazovala.”

ZkusSenosti ze zahranic¢i, kde je jak kvalitativni, tak kvalitativné-kvantitativni testovani
syntetickych drog nejen mozné, ale dokonce (i finanéné) podporované mistni samospravou a
statem (napr. rakousti ChEckiT!), jednoznacné podporuji domnénku, Ze provadéni testl
nerozsifuje okruh uzivatelll, naopak odrazuje potencidlni uZivatele od prvniho uZiti, ale
zejména umoznuje kontakt s jinak nekontaktovatelnymi uzivateli drog, ¢imz zvysuje jejich
informovanost a snizuje vyskyt rizikového chovani v souvislosti s uzivanim syntetickych drog.
Na rozdil od situace, ktera nastala vCR a jejimiz milniky byly roky 2003 a 2010 (tedy
negativni diskriminace programu, které poskytovaly sluzby kvalitativni analyzy syntetickych
drog), se v zahranici tyto pfistupy rozvijely a ziskdvaly si ¢asto podporu verejnosti, silnych

financnich partnerd i zastupcl mistnich samosprav a respekt organizatoru.

Nastald situace v CR je ne$tastnd zejména proto, 7e ukonéeni testovani maze vést k utlumeni
vsech intervenci poskytovanych v prostredi zabavy, nebot nabidka analyzy syntetickych drog
je jednim z nejvétsSich ,lakadel” pro navstévniky zrfad nejrizikovéjsi skupiny rekreacnich

uzivateld.
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7 Zavér

S trochou nadsazky se da fici, ze si tato teoretickd bakalarskad prace klade za cil vyznamny
prakticky presah. Pokud se podafi uskutecnit zdmeéry Akéniho planu realizace protidrogové
politiky na roky 2010-2012, blyskda se mozna adiktologickym sluzbdm v prostiedi nocni

zabavy na lepsi ¢asy, coz bohuzel neplati pro soucasnou situaci.

V nasi praci se podafilo popsat soucasnou situaci v oblasti uzivani drog, rizikového chovani i
poskytovani specifickych sluzeb v této oblasti. Postulované standardy ale pfinasi vic otazek
nez odpovédi. Pro jejich implementaci je totiz potfeba pozménit ¢i zdsadnim zplsobem
rekonceptualizovat stavajici standardy drogovych sluzeb. Nebo mohou po vzoru standardu
primarni prevence stat zcela mimo soucasny koncept? A jakym zplUsobem lze terénni praci
na letnich festivalech zaradit do soucasného systému registrace socidlnich sluzeb? Podafi se
tyto nebo trfeba jiné (jakkoliv modifikované) standardy v soucasné sloZité situaci, ktera je
charakterizovana nedostatkem financi diky ekonomické krizi a ,pfituhovanim” ze strany

represivnich sloZek, prosadit? Spousta otazek, ale Zddné nebo jen mlhavé odpovédi.

Pozice sluzeb poskytovanych v prostfedi noéni zabavy je ale problematickd nejen z hlediska
legislativniho. Na rozdil od zahranici, kde se dafi jejich provoz financovat jak ze statnich, tak
soukromych zdrojd (viz napf. ChEckiT!), neni vCR poskytovani preventivnich a harm
reduction intervenci pro rekreacni uZivatele drog pro donatory pfilis ,sexy”. Vzhledem
k potencialu, ktery spociva v osloveni relativné snadno dostupné populace rekreacnich

uzivatel(, jejichz rizikové chovani lze efektivné ovlivnit, je to urcité skoda.

Minimalné jeden odstavec vzavéru by si zaslouZila klicova problematika testovani
syntetickych drog, ale protoze by to bylo smutné ¢teni, omezime se na konstatovani, Ze
ukonéenim poskytovani této sluzby se pfipravujeme nejen o zasadni informace o aktualnich
trendech v uzivani tanecnich drog, ale zejména o efektivni nastroj pro kontaktovani jinak jen

tézko dosazitelnych rekreacnich uzivatel( syntetickych drog.

Problematika ovliviiovani rekreaéniho uZivani drog vyzaduje zejména od poskytovatell
sluzeb flexibilitu, otevienost a schopnost vcitit se do pozice samotného rekreacniho
uzivatele — to nemusi byt pfilis ndrocné, protoze rekreacni uzivatel drog se od primérného
mladého clovéka vlastné kromé zkuSenosti s drogami nijak nelisi: v priméru ma minimalné
stfedoskolské vzdélani, studuje nebo pracuje, a nevykazuje ani problémové uzivani ani
zavislost. Z pozice zavedenych poskytovatell sluZzeb v ramci stavajiciho systému mivame

tendence zamrznout na starych tématech, kterd se Casto stdvaji soucasti portfolia riznych
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politickych elit bez znalosti SirSiho kontextu véci, feSime proto stale dokola jedno a mizi eldn
a prostor pro novatorstvi a sledovani realnych potieb cilové populace. Co je tedy klicové?
Pochopit, respektovat a uspokojit potfeby cilové populace. Ktomu je zapotiebi mit stale
aktualni informace a byt velmi flexibilni. Nase intervence musi odpovidat potfebam klientd a

byt pro né atraktivni. Budme tedy vnimavi, tolerantni a flexibilni.
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