
Výroční zpráva  o realizaci protidrogové politiky kraje

Kraj: Královéhradecký

Výroční zpráva za rok: 2006

Zpracoval /jméno a funkce/: Jaroslav Šmíd, krajský protidrogový koordinátor

Dne: 12. června 2007

Projednáno:

Členy
Protidrogové komise Rady Královéhradeckého kraje 
Místními protidrogovými koordinátory obcí III. 

1. Souhrn (data z KHS Hradec Králové a Hygienické stanice hlavního města Prahy)

Všechny informace (kromě akutních předávkování a zdravotních komplikací v souvislosti s 

užitím drogy a částečně i virových hepatitid) se týkají pouze těch uživatelů drog, kteří byli v roce 

2006 alespoň jedenkrát v kontaktu s některým L/K centrem. Stávající Drogový informační systém 

neumožňuje zachytit ani experimentující část populace, která při užívání drog ještě nemá zdravotní 

či jiné problémy motivující ji k návštěvě L/K centra, ani tzv. skrytou populaci uživatelů drog 

(prakticky problémové uživatele drog), kteří - alespoň zatím -jakoukoliv pomoc těchto L/K center z 

nejrůznějších důvodů odmítají.

Jak v incidenci, tak i v prevalenci je každý klient vykazován pouze jedenkrát v hodnoceném 

kalendářním roce, bez ohledu na počet jeho návštěv v příslušném zařízení či na návštěvy ve více z 

těchto zařízení.

Zdrojem informací o výskytu HIV u injekčních narkomanů je Národní referenční laboratoř 

pro HIV /AIDS ve Státním zdravotním ústavu.

Léčebná/kontaktní centra, žádající o léčbu 

Typ zařízení Celkem evidovaná L/K 
centra

z toho:

hlásící nehlásící

Královéhradecký 12 11 1
Česká republika 285 245 40

% 86,0% 14,0%
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Vykazující léčebná/kontaktní centra podle typu zařízení 

Typ zařízení Nízkoprahová Ambulantní -
zdravotnická

Ambulantní -
nezdravotnická

Lůžková Celkem 
L/K 

center
Královéhradecký 2 8 * 1 11

Česká republika 69 92 31 53 245

% 28,2 37,6 12,7 21,6 100

Charakter zaměstnání uživatelů drog žádajících o léčbu 

Všichni klienti v roce 2006

Pravidelné Student, 
žák

Důchodce, 
v dom.

Nezaměst., 
příležitostná 

práce

Jiná 
možnost

Neznámo celkem
Kraj

Počet % Počet % Počet % Počet % Počet % Počet %
Královéhradecký 80 28,3 46 16,3 11 3,9 134 47,3 11 3,9 1 0,4 283

ČR 1626 19,4 1383 16,5 320 3,8 4349 52 378 4,5 310 3,7 8366

První léčení v roce 2006 (FTD)

Pravidelné Student, 
žák

Důchodce, 
v dom.

Nezaměst., 
příležitostná 

práce

Jiná 
možnost

Neznámo celkem
Kraj

Počet % Počet % Počet % Počet % Počet % Počet %
Královéhradecký 41 23 43 24,2 5 2,8 83 46,6 6 3,4 * * 178
ČR 785 19,1 1042 25,3 117 2,8 1902 46,2 136 3,3 137 3,3 4119

Incidence, prevalence, specifická věková incidence a prevalence na 100 000 obyvatel

Kraj Všichni klienti Z toho ve věkové skupině 15-39 let

Počet/incidence na 
100 000 obyvatel

Počet/prevalence na 
100 000 obyvatel

Počet/incidence na 
100 000 obyvatel

Počet/prevalence na 
100 000 obyvatel

Královéhradecký 178 32,5 383 51,7 173 87,2 271 136,6
Česká republika 4119 40,4 8366 82 3961 105,1 7950 211

Základní droga podle skupin drog a krajů - nově evidovaní klienti 

skupiny základní drogy
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Počet 30 128 19 * * * 1 * 178 15
Královéhradecký

% 16,9 71,9 10,7 * * * 0,6 * 4,3 7,8
Počet 686 2548 755 4 66 26 11 23 4119 202

Česká republika
% 16,7 61,9 18,3 0,1 1,6 0,6 0,3 0,6 100 4,7

Základní droga podle skupin drog a krajů – všichni klienti 

skupiny základní drogy
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Počet 64 175 25 * 4 3 15 * 283 20

Královéhradecký
% 22,6 60,8 8,8 * 1,4 1,1 5,3 * 100 6,6

Počet 2127 4935 1044 6 124 64 37 29 8366 264
Česká republika

% 25,4 59 12,5 0,1 1,5 0,8 0,4 0,3 100 3,1

Charakter zaměstnání problémových uživatelů drog 

Všichni PUD v roce 2006

Pravidelné Student, 
žák

Důchodce, 
v dom.

Nezaměst., 
příležitostná 

práce

Jiná 
možnost

Neznámo celkem
Kraj

Počet % Počet % Počet % Počet % Počet % Počet %
Královéhradecký 73 28,9 36 14,2 9 3,6 125 49,4 9 3,6 1 0,4 253

ČR 1496 20,1 909 12,2 278 3,7 4131 55,4 363 4,9 274 3,7 7451

První léčení PUD v roce 2006 (FTD)
Pravidelné Student, 

žák
Důchodce, 

v dom.
Nezaměst., 
příležitostná 

práce

Jiná 
možnost

Neznámo celkem
Kraj

Počet % Počet % Počet % Počet % Počet % Počet %
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Královéhradecký 39 24,4 34 21,3 4 2,5 78 48,8 5 3,1 * * 160
ČR 699 20,1 652 18,8 94 2,7 1788 51,5 126 3,6 116 3,3 3475

Incidence, prevalence, problémových uživatelů drog (PUD) na 100 000 obyvatel 

Všichni PUD Z toho ve věkové skupině 15-39 
let

Incidence (FTD) Prevalence Incidence (FTD) Prevalence
Kraj

Počet/incidence 
na 100 000 

obyvatel

Počet/prevalence 
na 100 000 
obyvatel

Počet/incidence 
na 100 000 
obyvatel

Počet/prevalence 
na 100 000 

obyvatel

160 253 156 243
Královéhradecký

29,2 46,2 78,6 122,5
3475 7451 3379 7130

Česká republika
34,1 73 89,7 189,2

VIROVÉ HEPATITIDY A, B, C

Virové hepatitidy jsou jedním z hlavních zdravotních indikátorů v oblasti drogové 

epidemiologie. Tak jako v minulých letech kopírují incidenci i prevalenci problémových uživatelů 

drog.

Virová hepatitida A

Jako již v minulých letech není v České republice kromě národnostních menšin tato virová 

hepatitida problémem. Vzhledem k typu přenosu není ani problémem mezi problémovými 

uživateli. Minimální přenos se projevil proto jen v Ústeckém kraji a Praze. 

Virová hepatitida B

Tato virová hepatitida jeví trvalý nárůst jak ve formě akutní, tak i ve formě chronické. Od 

roku 1997 došlo ke čtyřnásobnému zvýšení incidence! Stále trvá vysoký podíl osob s rizikovým 

chováním ve věkových skupinách, které korespondují s nejvíce postiženými věkovými skupinami s 

injekčním užíváním drog. Tito nemocní tvoří celou třetinu nemocných v absolutním počtu v České 

republice. Problém komunity je v trvale vysoké skupině zdrojů nákazy, zvláště pro nové injekční 

uživatele drog, proto se procento - i přes relativní účinnost harm reduction systému - nezmenšuje. 

Přes mírný pokles akutních hepatitid se zvýšil počet chronických onemocnění – až o 9 % (lze to 

přičíst i zvýšenému sledování). Počty nejvíce zasažených věkových skupin obou typů hepatitid 

kopíruje incidenci a prevalenci v užívání drog, včetně posunu do vyšších věkových skupin. 

Virová hepatitida C
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Virová hepatitida typu C jako nejnebezpečnější onemocnění jak co do následků, tak co do 

skupiny, která ohrožuje nejen komunitu injekčních uživatelů drog, jejich partnery, rodiny, ale i 

pacienty ve zdravotnických zařízeních při potřebě případných ošetření. Trvale vysoká incidence, 

která tvoří 2/3 všech nemocných v republice.

Vzhledem k neexistenci prevence vakcinací, která je stejně vzdálená realitě stejně jako 

vakcína proti HIV / AIDS se stává tato virová hepatitida vysoce společensky nebezpečnou. Z 

posledních 10 let sledování vyplývá, že výměna stříkaček a jehel prakticky neovlivnila - i přes 

zvyšující se počet výměn - toto v podstatě smrtelné onemocnění ve skupině injekčních narkomanů. 

Testování pozitivity protilátek je prováděno u menší skupiny uživatelů drog, navíc je ve svém 

důsledku jako protiepidemické opatření neúčinné, protože pozitivita nezavazuje k jakékoliv změně 

chování, které by mohlo ovlivnit vysokou sdělnost onemocnění v komunitě uživatelů drog.

Virová hepatitida typu A

Kraj Celkem Injekční narkomani %

Královéhradecký 14 * *

Celkem ČR 132 0 0,0

Akutní virová hepatitida typu B

Kraj Celkem Injekční narkomani %

Královéhradecký 19 6 31,6

Celkem ČR 307 79 25,7

Chronická virová hepatitida typu B 

Kraj Celkem Injekční narkomani %

Královéhradecký 5 * *

Celkem ČR 221 54 24,4

Akutní virová hepatitida typu C

Kraj Celkem Injekční narkomani %
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Královéhradecký 16 4 25,0

Celkem ČR 135 92 68,1

Chronická virová hepatitida typu C 

Kraj Celkem Injekční narkomani %

Královéhradecký 8 3 37,5

Celkem ČR 887 612 69,0

Informace o výměnném programu stříkaček a jehel

Celkem bylo v roce 2006 evidováno přes 3 660 000 injekčních stříkaček a jehel vydaných v 

rámci výměnného programu. Kromě výměn v samotných léčebně / kontaktních centrech jsme 

evidovali také počet výměn uskutečněných v terénních programech, které působí většinou pod 

záštitou určitého nízkoprahového centra, někdy také samostatně. Celkem je výměnný program 

uskutečňován v 59 z 86 bývalých okresů a pražských obvodů, přičemž některé terénní programy 

pracují i na území dalších, sousedních okresů či pražských obvodů. Během roku byly také některé 

programy zrušeny nebo naopak vznikly nové.

Počet injekčních setů vydaných přímo v L/K centrech byl cca 2 665 000, o 295 000 ks 

vyšší než v roce 2005 (tj. o 12 %). Počet výměn hlášených z terénních programů byl přibližně 1 

000 000, což je vzestup o 43 % oproti minulému roku. Některá centra, v nichž tyto programy 

probíhají, ale nehlásila počty výměn odděleně podle programů a počty jsou uváděny v rámci L/K 

centra.

Počet vyměněných kusů

okres L/K centrum
2005

2006 v 
L/K 

centru

2006 v 
terénu

2006 
celkem

Hradec Králové Laxus, vč.terénu 70 656 79 949 5 869 85 818

Trutnov RIAPS 15 565 12 632 5 519 18 151

celkem za kraj 86 221 92 581 11 388 103 969

Intoxikovaní podle hlásícího zařízení a krajů

ARO RZP LSPP JIP , 
Interna

Psychiatrie Dětské Soudní Jiné Centrální 
příjem

Celkem
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Královéhradecký * * * * * * * * * *

Celkem ČR 12
3

20
2

1 296 105 66 7 50 104 954

Nepřímým indikátorem zdravotní závažnosti užívání drog je sledování akutního 

předávkování a jiných zdravotních komplikací v souvislosti s užitím drogy – jsou zjišťována data o 

jejich frekvenci, podílu jednotlivých drog na evidovaných případech i o charakteristikách 

intoxikovaných osob.

Po třech letech vzestupu došlo v roce 2006 k poklesu počtu zachycených případů o celou 

pětinu – o 20 %. V roce 2006 bylo zaznamenáno 954 případů, o 239 méně než v roce předchozím a 

počet se dostal na stejnou úroveň jako v roce 2004 (tabulka č. 69).

Pořadí prvních tří krajů zůstává stejné jako v předchozím roce, ale na čtvrté místo se 

posunul ze šestého kraj Středočeský. V Ústeckém kraji došlo k významnému poklesu počtu 

postižených osob, který ovlivnil i celkový počet – zatímco v roce 2005 bylo zachyceno 465 

intoxikovaných osob, v roce 2006 o 238 méně – tedy o více než polovinu (o 51,2 %).

Celkem 72,6% všech evidovaných případů akutního předávkování a zdravotních 

komplikací v souvislosti s užitím drogy je ze 3 krajů – z Ústeckého, Prahy a Moravskoslezského; 

tento trend je v posledních letech v setrvalý. Ve zbylých krajích ČR je pak evidována zbývající 

čtvrtina případů.

Tři kraje nenahlásily ani jeden případ – Královéhradecký, Vysočina a Jihomoravský.

2. Obecná charakteristika kraje (demografie atd).

V Královéhradeckém kraji žilo k 31. 12. 2006, 549 643 obyvatel z toho 281 055 žen, tj. 

51,1 %. počet obyvatel kraje se oproti roku 2005 zvýšil celkem o 1 275 osob. Celkový přírůstek 

obyvatel byl ovlivněn přirozeným úbytkem o 200 osob a přírůstkem přistěhováním o 1 475 osob. 

Počtem obyvatel se Královéhradecký kraj podílel 5,3 % na počtu obyvatel České republiky

Míra registrované nezaměstnanosti dosáhla ke konci roku 2006 v Královéhradeckém kraji 

hodnoty 6,32 %; u žen 7,52 %, u mužů 5,37 %. Zůstala o 1,34 procentního bodu pod hranicí České 

republiky (7,67 %; ženy 9,30 %, muži 6,41 %). V jednotlivých okresech kraje se pohybovala od 

nejnižší úrovně v okrese Rychnov nad Kněžnou (4,51 %) po dlouhodobě nejvyšší v okrese Trutnov 

(8,60 %). 

Kriminalita podle druhů trestných činů v okresech Královéhradeckého kraje v roce 2006
Celková kriminalita
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obecná kriminalita celkem

majetková kriminalita celkem
násilná 

kriminalita
mravnostní 
kriminalita krádeže 

vloupáním
krádeže prosté

ostatní majetková 
kriminalita

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%
Kraj celkem 730 - 85 - 2 114 - 3 830 - 569 -
v tom okresy:

Hradec Králové 194 77,84 35 88,57 587 25,04 1 220 26,97 126 42,06
Jičín 79 87,34 5 100,00 298 30,87 513 26,51 56 46,43
Náchod 172 77,91 10 80,00 426 34,51 767 21,64 141 45,39
Rychnov n. 

Kněž.
84 89,29 11 81,82 268 21,27 384 25,00 44 52,27

Trutnov 201 75,62 24 87,50 535 28,60 946 29,49 202 37,13

Kriminalita podle druhů trestných činů v okresech Královéhradeckého kraje v roce 2006

Celková kriminalita - dokončení

obecná 
kriminalita 
celkem -

dokončení

ostatní 
kriminalita

zbývající 
kriminalita

hospodářská 
kriminalita

vojenské trestné 
činy

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

počet 
případů

objasně-
nost v 

%

celkem 
způsobená škoda 

(tis. Kč)

Kraj celkem 854 - 1 580 - 1 756 - 3 - 941 926
v tom okresy:

Hradec Králové 224 87,05 424 97,88 653 66,16 1 100,00 504 064
Jičín 130 90,00 270 98,15 156 67,95 - - 52 670
Náchod 150 80,67 309 98,71 347 73,49 - - 86 741
Rychnov n. 

Kněž.
112 84,82 199 100,00 210 75,71 1 100,00

173 564
Trutnov 238 81,93 378 96,83 390 65,13 1 100,00 124 887

Zdroj: Policie ČR

3. Koordinace protidrogové politiky
3.1 Institucionální zajištění

3.1.1. Krajské

Protidrogová komise



- 9 -

titul, příjmení, jméno Zaměstnavatel telefon email

Miloslav Plass Královéhradecký kraj 495 817 430 plass@kr-kralovehradecky.cz

Mgr. Robert Černý KÚ KHK  495 817 432 rcerny@kr-kralovehradecky.cz

Mgr. Lucie Smutková KÚ KHK  495 817 379 lsmutkova@kr-kralovehradecky.cz

Mgr. Zuzana Machová KÚ KHK  495 817 345 zmachova@kr-kralovehradecky.cz

npor. Ludvík Berger PČR SVčK HK 974 521 456 spasvck@mvcr.cz

MUDr. Jiří Čížek FN HK 495 800 952 lnn@volny.cz

Bc. Růžena Jirásková KHS KHK 495 058 528 ruzena.jiraskova@khshk.cz

MUDr. Vlastimil Kyral Protialk. zách. st. KHK 495 264 183 zachytka.hk@tiscali.cz

Ing. Mgr. Jiří Staníček o.s. LAXUS 495 513 977 stanicek@laxus.cz

Ing. Jaroslav Šmíd KÚ KHK  495 817 584 jsmid@kr-kralovehradecky.cz

Olga Trunečková RIAPS 499 814 890 harm.reduction@seznam.cz

Dagmar Serbousková Zdravotní ústav KHK 494 542 506 serbouskova@zurk.cz

Mgr. Ladislav Bortlík Husův domov 499 320 561 husuvdomov@husuvdomov.cz

PhDr. Martin Scháněl, Ph.D. KÚ KHK  495 817 320 mschanel@kr-kralovehradecky.cz

Bc. Jana Kaplanová
Pedagogicko psychologická 
poradna 

499 813 080 ppptrutnov@tiscali.cz

Krajským protidrogovým koordinátorem je Ing. Jaroslav Šmíd, který je zařazen na odboru 

sociálních věcí a zdravotnictví, oddělení prevence rozvoje a sociálně právní ochrany. 

Na Krajském úřadu Královéhradeckého kraje byl vytvořen poradní orgán rady – Komise 

specifické prevence. Základ této komise tvoří členové Protidrogové komisi Rady 

Královéhradeckého kraje – náměstek hejtmana z gescí sociální, vedoucí odboru sociálních věcí a 

zdravotnictví, vedoucí oddělení prevence, rozvoje a SPO, krajská školská koordinátorka prevence, 

metodička prevence kriminality (a zároveň metodička romských poradců) a krajský protidrogový 

koordinátor. 

V první polovině roku proběhlo v rámci projektu Vzdělávání poskytovatelů a zadavatelů 

sociálních služeb na území Královéhradeckého kraje Specifické odborné vzdělávání pro 

protidrogové koordinátory městských úřadů obcí III. stupně a Krajského úřadu Královéhradeckého 

kraje. Projekt byl spolufinancován Evropským sociálním fondem a státním rozpočetem České 

republiky a byl pro účastníky zdarma.

Témata vzdělávání byla: 

 Protidrogová politika a prevence na místní a regionální úrovni, krajský plán prevence 

léčby 8 hod.
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 Primární, sekundární a terciální prevence, drogová závislost  – 8 hod.

 Systém péče o závislé, terapeutické komunity a následná péče – 4 hod.

 Kontakt s problémovým klientem, řešení krizových situací – 4 hod.

 Financování programů protidrogové politiky – 8 hod.

 Komunikace s problémovým klientem – 8 hod.

Je škodou, že se vzdělávání zúčastnili místní protidrogoví koordinátoři jen z poloviny obcí III. 

stupně. Jako důvod malého zájmu o vzdělávání je možné považovat kumulaci agend a malou 

ochotu některých obcí řešit protidrogovou problematiku.

3.1.2. Místní

jméno, příjmení, titul Obec telefon. email

Markéta Machová Bc. Městský úřad Broumov 491 504 322 machova@broumov-mesto.cz

Pavlína Rohlenová Bc. Městský úřad Dobruška 494 629 624 p.rohlenova@mestodobruska.cz

Jaroslava Poskočilová Mgr. Městský úřad Dvůr Králové n. L. 499 318 239 poskocilova@mudk.cz

Zuzana Čeřovská, DiS. Městský úřad Hořice 493 655 417 cerovska@horice.org

Milan Žalud Magistrát města Hradec Králové 495 707 332 milan.zalud@mmhk.cz

Jiří Pilný Mgr. Městský úřad Jaroměř 491 847 274 pilny@jaromer-josefov.cz

Městský úřad Jičín

Běla Kovaříčková Městský úřad Kostelec n. Orl. 494 337 210 bkovarickova@muko.cz

Olga Landová Bc. Městský úřad Náchod 491 405 430 o.landova@mestonachod.cz

Viluše Bařinová Městský úřad Nová Paka 493 760 154 barinova@munovapaka.cz

Dagmar Dvořáčková Městský úřad Nové Město n. M. 491 419 645 dvorackova@novemestonm.cz

Hana Holková Městský úřad Nový Bydžov 495 703 937 holkova@novybydzov.cz

Milan Šána Městský úřad Rychnov n. Kn. 494 509 403 milan.sana@rychnov-city.cz

Iva Jaklová Městský úřad Trutnov 499 803 223 jaklova@trutnov.cz

Petra Kuldová Mgr. Městský úřad Vrchlabí 499 859 131 petra.kuldova@humlak.cz

Jak vyplývá ze seznamu místních protidrogových koordinátorů, tak v jedné obci není 

funkce vůbec ustanovena. V ostatních obcích je funkce kumulována a to nejčastěji s kurátorem pro 

dospělé, kurátorem pro mládež, romským poradcem či prevencí kriminality. Účast na poradách a 

dalších akcích je vzhledem k upřednostňovaným prioritám jiných agend často jen symbolická. 

Místní plány protidrogové politiky jsou zpracovány a schválen orgánem kraje ve 4 obcích. 
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3.2 Finanční zajištění protidrogové politiky

Rozpočtové výdaje na protidrogovou politiku

Výdaje z rozpočtu kraje

Výdaje Popis Výše (v Kč)

Královéhradecký kraj Příspěvky AT poradnám 300,- Kč/úkon 1 115 400

Královéhradecký kraj RIAPS – dotace – kontaktní místo 669 859

Královéhradecký kraj o.s. Laxus – Drogové služby ve vězení 116 000

Královéhradecký kraj o.s. Laxus – Ambulantí centrum 167 000

Královéhradecký kraj o.s. Laxus – Kontaktní centrum 408 000

Královéhradecký kraj o.s. Laxus – Terénní program 420 000

Výdaje z rozpočtu obcí

Výdaje Popis Výše (v Kč)

Trutnov Riaps – kontaktní místo –

zdravotnický materiál

17 000

Hradec Králové o.s. Laxus – Drogové služby ve vězení 86 000

Hradec Králové o.s. Laxus – Ambulantí centrum 244 500

Hradec Králové o.s. Laxus – Kontaktní centrum 347 000

Rychnov nad Kněžnou o.s. Laxus – Kontaktní centrum 15 000

Hradec Králové o.s. Laxus – Terénní program 175 000

Rychnov nad Kněžnou o.s. Laxus – Terénní program 30 000

Hořice o.s. Laxus – Terénní program 20 000

Jaroměř o.s. Laxus – Terénní program 20 000

Kostelec nad Orlicí o.s. Laxus – Terénní program 20 000

Jičín o.s. Laxus – Terénní program 30 000

Nové Město nad Metují o.s. Laxus – Terénní program 10 000

Nová Paka o.s. Laxus – Terénní program 10 000

Zařízení a jejich projekty se tradičně potýkají s nejistou finanční podporou. Všichni 

předpokládaní donátoři na projekty přispějí, ale krácení prostředků je někdy i takové, že služby 

jsou na pokraji existence. Asi nejvyšší propad nastává u Ministerstva zdravotnictví, které deklaruje
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zdravotní péči. Např. v programu Ambulantní centrum nezískalo o. s. Laxus finanční prostředky na 

psychiatra, bez něhož nelze uzavřít smlouvu z VZP. Psychiatr je podmínkou standardů.

Jak uvádí tabulka výdaje z rozpočtu obcí tak jsou obce, ve kterých je realizován terénní 

program, ale tyto obce ze svého rozpočtu do programu nepřispějí  …

Dotační řízení na kraji v oblasti protidrogové politiky je včleněno pod sociální granty či 

sociálně zdravotní. Oba programy má pod patronací odbor sociálních věcí a zdravotnictví. RIAPS 

je příspěvkovou organizací kraje tak na Královéhradeckém kraji žádá na služby pro uživatel drog 

pouze o.s. Laxus. 

4. Situace na drogové scéně

Drogová scéna ve vězení (zdroj: závěrečná zpráva o.s. Laxus projekt „Drogové služby ve 

vězení)

Cílovou skupinou jsou 

1) uživatelé drog, včetně legálních, kteří se dostali do konfliktu se zákonem (klienti ve 

vazbě, klienti ve výkonu trestu odnětí svobody, jejich rodinní příslušníci, partneři či osoby blízké

Důraz je kladen zejména na kontakt s klienty před výstupem z výkonu trestu, prvotrestané a klienty 

ve vazbě, kteří se obtížně vyrovnávají s uvězněním.

2) osoby ohrožené užíváním drog

Cílem projektu je také kontaktovat osoby ve vazbě nebo ve výkonu trestu, které v minulosti 

nebyli uživateli drog, ale jejich současná situace můžeš přispět k tomu , že začnou s drogami 

experimentovat či je pravidelně užívat.

Součástí projektu je také vzdělávání pracovníků věznic. Cílem je prohloubit znalosti 

personálu v oblasti drogové problematiky.

Vazební věznice Hradec Králové:

Do Vazební věznice jsou umisťovány ženy i muži. Přímou práci s klienty zde ovlivňuje 

režim vazební věznice. S klienty pracujeme za přítomnosti pracovníka věznice. Kontakt s klienty 

v kolizní vazbě je možný pouze se souhlasem státního zástupce.  

Přímá práce s klienty probíhala během 1. pololetí 2 dny v měsíci, z provozních důvodů 

věznice byl v 2. pololetí roku 2006 umožněn pracovnici vsup pouze 1x měsíčně.  

Kromě individuálních konzultací pořádáme ve spolupráci s pracovníky VSČR také 

tématické besedy pro obviněné (zejména na oddělení pro mladistvé) a odsouzené. V roce 2006 
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jsme se také podíleli na vzdělávání personálu. Jednalo se o jednorázový seminář pro 50 osob z řad 

personálu.

V roce 2006 bylo v přímé péči 21 klientů, z toho 1 žena. S nimi proběhlo 40 konzultací. Ve 

srovnání s rokem 2005 byl počet klientů navýšen o 1/3. K nárůstu počtu klientů došlo ve 2. 

pololetí, kdy bylo vazebně stíháno několik klientů Kontaktního centra, kteří o poskytované službě 

věděli před uvěznění a cíleně kontaktovali pracovnici DSV.

2 klienti následně nastoupili do léčebného programu na svobodě. 3 klienti pokračují 

v programu v jiných věznicích, kam byli po odsouzení převezeni.

Kontakt ve Vazební věznici je krátkodobý, obvykle se jedná o 2 konzultace. Pokud není 

umožněn osobní kontakt s klientem (např. během kolizní vazby), snažíme se jej nahradit kontaktem 

korespondenčním. Klientům také poskytujeme základní hygienické a psací potřeby.

Ve Vazební věznici proběhly 2 besedy, kterých se zúčastnilo 24 osob.

SOVT Pouchov:

SOVT Pouchov je součástí Vazební věznice Hradec Králové. Jedná se o věznici 

s dohledem, která je určena pro muže. Tady se potkáváme s klienty nízkého věku, zpravidla 

prvovězněnými. Během roku 2006 do věznice stále častěji přicházeli odsouzení z věznic 

s přísnějším režimem, kteří úspěšně žádali po uplynutí 1/3 trestu o přeřazení do věznice 

s mírnějším režimem. Zpravidla pak také žádali o podmíněné propuštění. Tomu je pak přizpůsoben 

i charakter práce s klientem.

Přímá práce s klienty probíhá zpravidla 3-4 dny v měsíci. Pracovnici je k dispozici kancelář 

psycholožky. Individuální konzultace probíhají bez přítomnosti personálu.

V roce 2006 se uskutečnilo celkem 113 konzultací s 33 klienty. Ve srovnání s rokem 2006 

jsme zaznamenali pokles v počtu konzultací i počtu klientů. V polovině roku 2005 odešla z SOVT 

psycholožka, která do té doby zprostředkovával nové kontakty. Její místo bylo obsazeno na konci 

roku 2006. 

V SOVT proběhla 1 tématická beseda spojená s promítáním filmu, které se zúčastnilo 10 

odsouzených.

Věznice Odolov:

Jedná se o věznici s dozorem, určenou pro muže. Klienty jsou zpravidla prvotrestaní ve 

věku 20-25 let, s délku trestu do 2 let. 

Přímá práce s klienty probíhá pravidelně 1x měsíčně, kdy do věznice dojíždějí 2 pracovníci 

programu. Ve věznici je navázána dobrá spolupráce se specialistou, i to přispívá k velkému počtu 

nových kontaktů, které se nám s místními odsouzenými podařilo navázat. 
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Možnosti individuální konzultace využilo 55 klientů. Proběhlo celkem 104 individuálních 

konzultací. Byla uspořádána tématická beseda spojená s promítáním filmu pro odsouzené (20 

osob).

Podíleli jsme se na sérií vzdělávacích seminářů pro personál věznice. 2 seminářů se 

zúčastnilo celkem 60 zaměstnanců věznice.

Věznice Valdice:

Věznice s ostrahou a se zvýšenou ostrahou pro muže. Klienti jsou obvykle recidivisté 

s dlouhými tresty. Pracujeme zejména s klienty z výstupního oddělení a z bezdrogové zóny. 

Konzultace probíhají v kulturní místnosti a ve třídě určené k výuce práce s počítačem. Pracovník 

VS je přítomen z bezpečnostních důvodů.

Přímá práce s klienty začala v lednu 2006. Do programu se zapojilo celkem 15 klientů, 

proběhlo 44 individuálních konzultací Dále se konaly 3 besedy s promítáním tématického filmu pro 

48 odsouzených.

Na únor 2007 připravujeme sérii vzdělávání pro pracovníky věznice.

Program „Drogové služby ve vězení“ zaznamenal výrazný nárůst ve všech sledovaných 

položkách. Vzhledem k počtu pracovníků a frekvenci dojíždění nepředpokládáme v roce 2007 již 

tak velký nárůst.

Program pracoval se 179 klienty, z nich bylo 170 uživatelů drog, 7 neuživatelů a 2 osoby 

blízké.

Tabulka uvádí porovnání dat roku 2005 a 2006
2005 2006 Změna v %

Klientů celkem 91 179 ↑96
1. kontakt 85 152 ↑78
Osobní kontakt 305 527 ↑72
Individuální poradenství 236 418 ↑77

(v tabulce započteny i data za věznice Pardubice a Světlá nad Sázavou, která sídlí v jiných krajích)

AT poradny

V AT poradně bylo v roce 2006 provedeno kolem 4 000 vyšetření u klientů s problematikou 

závislosti na alkohol a jiných látkách. 

Drogová trestná činnost

Drogová TČ 2006 HK JC NA RK TU drogová TČ
§ 187 11 14 9 8 22 64
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§ 187 a 0 0 0 0 1 1
§ 188 2 0 0 7 0 9

§ 188 a 0 0 0 0 0 0
jiné skutky TČ v souvislosti 2 2 0 0 8 12

Drogová TČ včetně související TČ 
celkem 15 16 9 15 31 86

Nevýznamnější akce Specializovaného pracovního týmu Toxi Východočeské policejní správy 

Hradec Králové v roce 2006 (Buletin NPDC 1/2007)

Akce Vdova, Hrom, Mates – Trutnovsko, Královéhradecko – 8. 6.2006

- zajištěny 3 nelegální laboratoře na výrobu pervitinu

- z výroby a distribuce drog obviněno 8 osob

- prokázána výroba a distribuce 760 g pervitinu za zhruba 760 000 Kč

Dvěma ženám a pěti mužům je kladeno za vinu, že od roku 2004 do současné doby vyráběli 

a distribuovali drogu pervitin, a to i osobám mladším 18 let. Podezřelé osoby byly obviněny 

z trestného činu nedovolená výroba a držení omamných a psychotropních látek a jedů, za což jim 

v případě prokázání hrozí trest odnětí svobody až na deset let. 

Celá akce se uskutečnila po půlročním monitorování případu, ato dne 8. června 2006 za 

účasti východočeské zásahové jednotky . Při akci bylo provedeno 5 domovních prohlídek , přičemž 

byly zajištěny 3 varny, chemikálie, prekursory, léky, laboratorní váhy a více jak 20 g pervitinu a 

marihuany. Zajištěny byla rovněž plynová pistole.

Akce Pedro, Kopec – Trutnovsko, Jičínsko – 26.-27. listopadu 2006

- zajištěna nelegální laboratoř na výrobu pervitinu

- prokázána výroba 850g pervitinu v hodnotě 850 000 Kč a 100 g marihuany zhruba 

za 40 000 Kč

- zadržen 1 výrobce a 2 dealeři drog

- prokázána distribuce drog osobám mladším 18 let

Nelegálním obchodem se muži zabývali od března do listopadu roku 2006, kdy docházelo 

k intenzivní výrobě pervitinu, především v garážích a volné přírodě na různých místech Jičínska, 

Novopacka a Vrchlabska a k jeho následnému prodeji na Jičínsku, Trutnovsku a Semilsku. Mezi 

odběrateli byly i osoby mladší osmnácti let. 

Policisté muže obvinili z trestného činu nedovolená výroba a držení omamných a 

psychotropních látek a jedů, a to na základě půlročního monitorování případu, dále vlastního 

doznání mužů a výpovědí svědků. Vše ztvrdily tři domovní prohlídky, při kterých policisté objevili 
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a zajistili kompletní varnu na výrobu pervitinu, laboratorní váhy, varné sklo, chemikálie, 3 g 

marihuany a 4 g pervitinu. 

Protialkoholní záchytná stanice je v Královéhradeckém kraji jedna a působí v krajském 

městě Hradec Králové.

Za rok 2006 bylo přijato 771 klientů, z toho 682mužů a 89 žen. Většina klientů byla přijata 

pro intoxikaci alkoholem, jen 5 klientů pro intoxikaci jinou návykovou látkou.

Bylo provedeno 452 odběrů krve na alkohol a 54 odběrů moče na toxi látky na žádost 

Policie ČR, převážně kvůli řízení motorového vozidla.

Přetrvávající problémy u klientů s toxi problematikou - manipulace s ordinovaným 

Subutexem

Ambulantní centrum (zdroj: závěrečná zpráva o.s. Laxus projekt „Ambulantní centrum Laxus 

2006“)

Nejvíce využívaným typem služby je ambulantní léčba (54 klientů), následuje krátkodobé 

poradenství (35 osob), 12 klientů bylo v programu substituce a 11 v doléčování. 9 klientů bylo 

zařazeno do probačního programu, 9 osob v AC vykonávalo ochrannou léčbu, z nichž jeden ji 

úspěšně dokončil.

Program využilo v roce 2006 celkem 233 klientů, z nichž bylo 127 uživatelů drog a 106 

rodinných příslušníků. Jedná se mírný nárůst oproti roku 2005, program je však kapacitně naplněn 

a není možný jeho kvantitativní rozvoj (s ohledem na kapacitu personálu a zejména prostory). Na 

úvazek jednoho pracovníka v přímé péči připadlo 83 klientů ve strukturovaných programech.

Mezi klienty užívajícími drogy je 64 % injekčních uživatelů, dle typu primární drogy 

převládá pervitin (53,5 %) , následuje THC (13 %) a opiáty (11 %). Dále dle pořadí gambleři, 

uživatelé legální substituce a alkoholici. Scéna zůstává pervitinová, vzrostl počet uživatelů THC –

nejedná se pouze o mladé experimentátory,ale zejména o osoby ve věku okolo 30 let zneužívající 

masivně THC po dobu několika let.

Mezi klienty převládají z 59 % muži. Průměrný věk klienta UD je 25, 4.

2005 2006 změna
Klienti celkem 201 233 ↑16%
z toho UD 103 127 ↑23%
z toho osoby blízké 98 106 ↑8%
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1K celkem 162 173 ↑6%
z toho s UD 84 79 ↓6%
os. kontakty celkem 900 849 ↓6%
Individuální poradenství 569 konz/86 osob 479 konz/114 osob ↓16%
Rodinné poradenství. 102 konz/112 osob 120 konz/134 osob ↑17%

Probační program 

Probační program, který realizuje o.s. Laxus je poměrně málo využíván – 9 klientů se na 

jediný program v kraji zdá málo, toto však nelze ovlivnit jinak než opakovanou propagací mezi 

PMS a soudci. 

5. Služby poskytované uživatelům drog a osobám ohroženým drogou

Terénní programy

o.s. Laxus

Regionální terénní program probíhá na území okresů Jičín (4 obce – Jičín, Hořice, Lázně 

Bělohrad, Nová Paka), Náchod (5 obcí – Náchod, Jaroměř, Nové Město nad Metují, Česká Skalice, 

Červený Kostelec) a Rychnov n. Kněžnou (5 obcí Rychnov na d Kněžnou, Kostelec nad Orlicí, 

Týniště n. Orlicí, Dobruška, Opočno,  Vamberk).

Do regionu se vyjíždí denně, na každé území připadají 1-2 výjezdy týdně. Za rok 2006 se 

uskutečnilo 256 výjezdů (Jičínsko 74, Náchodsko 86, Rychnovsko 96).

Těžištěm programu je sekundární výměnný program. Celkem v roce 2006 bylo vyměněno 

25 540 injekčních setů, (v roce 2005 22.116) na 1 výměnu tedy připadá 56 ks. Výměnný program 

využilo v roce 2006 celkem 243 injekčních uživatelů , z toho v přímém kontaktu 105 osob a dalších 

138 je zapojeno do sekundárního výměnného programu.

V regionu proběhlo 754 osobních kontaktů (600 osobních kontaktů s IUD pravidelně 

využívajících našich služeb TP a 154 oslovených jednorázových kontaktů s UD v rámci 

monitoringu drogové scény), z toho 455 za účelem výměny a 1. kontaktů bylo 34. 

V rámci terénní práce na malých městech bylo osloveno 154 osob, především kuřáků 

konopí a neinjekčních uživatelů pervitinu a extáze.

Město Výjezdy

Počet 
injekčních 

UD 1.kontakt
osobní 

kontakty
neinjekční 

UD
skrytá

populace
Vydané 

jehly
Náchod 49 8 3 32 12 30 2.090

Jaroměř 77 19 3 94 6 22 3.155

Nové Město n.M. 46 8 5 42 6 11 917
Č.Skalice 16 1 0 5 7 7 390
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Č.Kostelec 11 1 1 1 4 10 12

CELKEM 86 37 12 174 35 80 6.564

Město Výjezdy

Počet 
injekčních 

UD 1.kontakt
osobní 

kontakty
neinjekční 

UD
skrytá 

populace
Vydané 

jehly
Rychnov 96 6 5 31 39 5 394

Dobruška 46 4 1 17 9 13 360

Kostelec 62 13 0 93 2 5 1975

Týniště 50 4 1 24 12 3 715

Opočno 62 8 2 68 8 2 955

Vamberk 75 4 2 9 28 8 18

CELKEM 96 39 11 242 98 36 4420

Město Výjezdy

Počet 
injekčních 

UD 1.kontakt
osobní 

kontakty
neinjekční 

UD
skrytá 

populace
Vydané 

jehly
Hořice 59 20 8 83 35 9 4290

Jičín 70 10 4 25 7 5 1475

Lázně Bělohrad 52 7 1 33 15 8 1171

Nová Paka 49 6 4 42 29 14 7620

CELKEM 74 43 17 183 86 36 14.556

RIAPS 

Terénní programy jsou realizovány ve Vrchlabí a Dvoře Králové nad Labem. Od listopadu 

také v Úpici, Hostinném Žacléři a Trutnově. 

Celkem bylo v roce 2006 uskutečněno 66 výměn a počet vydaných injekčních jehel  byl 

5399.

Město Výjezdy

Počet 
injekčních 

UD 1.kontakt
osobní 

kontakty
neinjekční 

UD
skrytá 

populace
Vydané 

jehly
Vrchlabí 46 17*/16 5 75 0 25 5339

Dvůr Králové n.L. 44 2 0 5 3 30 35

CELKEM 90 19 5 80 3 55 5374

* 17 – počet přímých uživatelů, 16 – počet nepřímých uživatelů – bylo pro ně měněno stávajícími 
klienty.

Dalších měst (Žacléř, Hostinné, Úpice), tam terénní program začal působit na sklonku roku. 

V roce 2006 nebyla poskytnuta žádná služba,. jednalo se o monitoring místní drogové scény.



- 19 -

Kontaktní centra

o.s. LAXUS

V roce 2006 využilo služeb programu 258 osob (o 19 % méně než v roce 2005), z toho 247 

UD. Z 68% převažovali muži, z hlediska užívaných drog převažovali uživatelé pervitinu - 85%. 

Základní drogu opiáty ( heroin, surové opium, metadon, subutex ) udává 13 % klientů. 98% klientů 

aplikuje drogy injekčně (podíl injekčních uživatelů oproti loňskému roku vzrostl o 11% ). 

Průměrný věk klienta je 25,35 roku.

V roce 2006 proběhlo 3765 osobních kontaktů s klienty, počet prvních kontaktů oproti roku 

2006 výrazně poklesl , a to ze 157 prvních kontaktů v roce 2005 na současných 91 ( ↓ 73% ). 

Z těchto 91 prvních kontaktů bylo pouze 29 hlášeno hygienické stanici – ostatní již někdy využili 

harm reduction služby v jiném zařízení.

Struktura využívaných služeb se výrazně nezměnila, došlo však k mírnému nárůstu počtu 

výměnných kontaktů ( ↑ o 6% ). Zvětšilo se také množství vydaného injekčního materiálu ( ↑o 32% 

). Počet stříkaček na jednu výměnu je 43, což je asi o 9 ks na výměnu víc než v roce 2005.

Vzhledem k tomu, že nestoupá počet uživatelů, ale stoupá počet vydaného injekčního 

materiálu, usuzujeme na žádoucí posun v chování injekčních uživatelů drog směrem 

k bezpečnějšímu užívání. 

V roce 2006 bylo již v prvním pololetí ukončeno provádění screeningových testů na HIV a 

hepatitidy typu B a C, které nebylo možné nakupovat. V důsledku toho výrazně poklesla 

protestovanost klientů a ubylo kontaktů se sexuálními partnery uživatelů drog, pro které byly testy 

motivací k návštěvě Kontaktního centra.

K poklesu došlo také u individuálního poradenství (↓34%), a to zejména pro to, že tyto 

aktivity byly nadále přesouvány do Ambulantního centra (poradenství pro rodiče, předléčebné 

poradenství, rodinné poradenství).

Vzdělávací programy realizují pracovníci KC na žádost školních preventistů, jako součást 

dlouhodobých preventivních programů. Programy jsou zaměřené především na zvýšení 

informovanosti o službách u nejvíce ohrožené věkové skupiny a pedagogů. V roce 2006 jimi prošlo 

172 žáků a studentů

Srovnání vybraných statistických dat za roky  2003 – 2006 ( vždy k 31.12 )

2003 2004 2005 2006
Klienti UD 327 328 284 247
Klienti IUD 295 289 248 243
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Osobní kontakty 4.253 3.799 3.841 3.765
První kontakty 167 168 157 91
Počet výměn 1.347 883 1.234 1.312
Vyměněný materiál 38.465 21.533 42.881 56.504
Poradenství 260 349 136 101

RIAPS

Oproti loňskému roku mírně stoupl počet klientů – uživatelů drog (5%) a počet kontaktů 

(14%). Tento trend by byl zřejmě ještě vyšší, kdybychom nepřišli o jednu z významných služeb –

testování na HIV a hepatitidy, která byla častou zakázkou prvokontaktů v roce minulém a na níž 

poté navazovala další práce s klienty. 

O 72% narostl počet vydaných injekčních jehel. Důvody vidíme v postupných změnách 

skupinových norem v komunitě injekčních uživatelů, od rizikových forem užívání k formám 

bezpečnějším (nesdílení jehel apod.). 

Nejužívanější drogou v našem regionu stále zůstává pervitin. Zdrojem bývají místní domácí 

varny. Sezónní záležitostí je opium, heroin se užívá v menší míře, což si vysvětlujeme horší 

dostupností ke zdrojům z velkých měst (Praha).

Výchovný ústav a školní jídelna Husův domov, Dvůr Králové nad Labem - Oddělení pro 

klienty experimentující s návykovými látkami nebo drogově závislé

Na oddělení jsou přijímáni klienti s nařízenou ústavní výchovou nebo na základě rozhodnutí 

soudu o předběžném opatření. Klienti jsou v rámci resocializačního programu motivováni ke 

zdravému způsobu života bez návykových látek a k dosažení minimální souvislé doby abstinence 

po dobu čtyř měsíců na otevřeném oddělení. V průběhu jejich pobytu probíhá podpůrná ambulantní 

léčba psychiatrická, protitoxikomanická a protialkoholní. Výchovně léčebný program je založen na 

režimové terapii a individuální motivaci. Obsahově je rozdělen do programových bloků na 

pracovně terapeutický, na zájmové činnosti dle pedagogiky volného času a speciální 

psychoterapeutické techniky.

Oblast prevence 

Zdravotní ústav se sídlem v Hradci Králové a pobočky Trutnov, Náchod a Rychnov nad Kněžnou
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Existuje zde nabídka přednášek pro školy na téma zdravá výživa, zdravý životní styl, 

HIV/AIDS, mentální anorexie, bulimie, první pomoc, kouření, protidrogová prevence, prevence 

závislostí atd.

Počty uskutečněných akcí a počty žáků za školní rok 2005/2006

školní rok 2005/2006
zařízení počet škol počet žáků
MŠ 12 330
ZŠ 89 5600
SOÚ, SŠ 20 1200
CELKEM 121 7130

druh aktivit počet aktivit
zdravý životní styl - ZŠ, SŠ 162
HIV/AIDS - ZŠ, SŠ, SOÚ 49
kouření, návykové látky, závislosti - ZŠ 53
CELKEM 264

Subjekty působící na území Královéhradeckého kraje – pedagogové

Školské zařízení pro další vzdělávání pedagogických pracovníků Královéhradeckého kraje, 

Hradec Králové, Štefánikova 566

Zařízení nabízí mimo jiné programy pro další vzdělávání pedagogických pracovníků 

v oblastech sociálně patologických jevů a jejich prevenci ve školním prostředí, agresivity a šikany, 

zneužívání návykových látek, spolupráce školy s rodinou apod. Určité typy programů jsou zacíleny 

specificky na školní metodiky prevence.

Programy jsou uskutečňovány formou přednášek a seminářů. Nabídka je měněna aktuálně 

v každém pololetí a poměrně pružně je schopna reagovat na požadavky z terénu. Tato nabídka je ze 

strany škol plně využívána.

V prvním pololetí školního roku 2006/2007 proběhl za finanční podpory odboru školství 

Královéhradeckého kraje cyklus seminářů (v každém okrese kraje) vedených Mgr. Michaelou 

Veselou z Ministerstva vnitra ČR - Prevence kriminality ve školním prostředí. Sociálně patologické 

jevy ve školní teorii i praxi.

Obdobné služby pro pedagogy nabízí také v omezenější míře Národní institut pro další 

vzdělávání – krajské pracoviště v Hradci Králové.
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Preventivní programy realizované školami, školskými zařízeními a nestátními neziskovými 

organizacemi v Královéhradeckém kraji v roce 2006

V roce 2006 bylo rozdělováno celkem 735 000,- Kč. Bylo podpořeno celkem 28 subjektů.

Zaměření projektů: zážitkové a adaptační kurzy, cykly interaktivních přednášek, kurzy a semináře 

pro pedagogy.

Příprava a vzdělávání školních metodiků prevence

V roce 2006 byly podpořeny 4 subjekty v celkové výši 58 000,- Kč (1 ZŠ, 1 SŠ, 2 PPP).

Zaměření projektů: upevnění spolupráce škol v oblasti prevence SPJ, pomoc při tvorbě 

preventivních programů školy, prohloubení vědomostí pedagogů v oblasti SPJ atd.

Ustavení krajské sítě škol podporujících zdraví

V roce 2006 v rámci Projektu podpory zdraví „Kroky ke zdravému regionu II.“, který 

realizovala Krajská hygienická stanice Královéhradeckého kraje, byly organizovány aktivity 

vedoucí k naplnění cíle, který vychází z „Dlouhodobého programu zlepšování zdravotního stavu 

obyvatelstva ČR (Zdraví 21)“ -  cíl č. 13  Zdravé místní životní podmínky. Výchozím bodem se 

stal kurz „ Jak vytvořit projekt podpory zdraví ve škole“. Kurz má akreditaci MŠMT č. 

25374/2002-25-121 a účastníci, převážně z vedení škol, obdrželi certifikát SZÚ Praha. Celkem se 

tohoto kurzu účastnilo 20 pedagogů z vybraných ZŠ v kraji. 

V roce 2006 byla ustanovena „Krajská rada škol podporujících zdraví“. Předsedkyní byla 

zvolena Mgr. Jolana Lásková. Výbor se na svém zasedání v prostorách KHS dohodl na další 

činnosti v kraji.

Koncem roku 2006 na základě jednání s Odborem školství, vypsal KÚ Královéhradeckého 

kraje dotační řízení, které je určeno školám zařazeným do Sítě škol podporujících zdraví. Školy tak 

mohou žádat o finanční dotaci poskytovanou krajem na podporu zdraví a prevenci v těchto školách.

Certifikované Školy podpory zdraví z Královéhradeckého kraje ke dni 1.1.2007:

MŠ Korálka, Miletín

ZŠ Dobré

Speciální škola pro sluchově postižené Hradec Králové

ZŠ Jičín, Husova 170

ZŠ a MŠ Nechanice

ZŠ Karla IV, Nový Bydžov

ZŠ Malecí, Nové Město nad Metují
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ZŠ a MŠ Potštejn

Cíle v oblasti prevence ve školách:

- průběžné mapování potřeb škol;

- podpora vytváření podmínek pro práci školních metodiků prevence;

- podpora vzdělávání školních metodiků prevence;

- podpora vzdělávání ředitelů škol v oblasti SPJ;

- zvyšování podílu dlouhodobých projektů zaměřených na prevenci SPJ ve školách;

- zvyšování počtu „zdravých škol“.

Služby v oblasti snižování rizik

Název 
projektu/
programu

Realizátor Cílová 
skupina

Počet osob, 
kt. služby 
využily
v r. 2006/z 
toho UD

Počet 
kontaktů1

v r. 2006

Počet 
výměn2

v r. 2006

Počet 
vydaných 
inj. stř. v r. 
2006

Územní 
působnost, 
spádovost

Certifikát 
odb. způs.
udělen  (typ 
služby a 
do... )

Terénní 

programy 

o.s. Laxus PUD 157/157 1137 867 29224 Královéhr

adecký 

kraj (bez 

okresu 

Trutnov 

Ano

Kontaktní 

centrum

o.s. Laxus PUD 247 3754 1312 56504 Hradec 

Králové a 

okolí 

Ano

Terénní 

program 

RIAPS PUD 20/19 80 77 5374 Okres 

Trutnov

Kontaktní 

místo  

RIAPS PUD 119/119 866 356 12541 Trutnov Ano

Služby v oblasti léčby a resocializace
Název 
projektu/programu

Realizátor Typ 
služby

Cílová 
skupina

Kapacita/rok Počet osob, 
kt. služby 
zař. využily 
v r. 2006

Počet nově 
evid. žádostí 
o léčbu 
v r. 2006

Územní působnost,
spádovost

Certifikát 
odb. způs.
udělen do...

Ambulantní 

centrum

o.s. Laxus 233 Královéhradecký 

kraj

Drogové služby 

ve vězení

o.s. Laxus Uživatelé 
drog, 
kteří se 

179 Věznice 

v Královéhradeckém 

                                                
1 Kontakt: Každá návštěva/situace, při které dochází k interakci mezi klientem a pracovníkem programu (tzn. poskytnutí určité služby, 
informace, nebo poradenství - včetně skupinového. Příjem telefonického hovoru není kontakt.

2 Výměna: Kontakt, při kterém dochází k výměně (příp. jen odevzdání či výdeji) jedné nebo více injekčních jehel.
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dostali do 
konfliktu 
se 
zákonem

kraji, Světlá n. 

Sázavou, Pardubice

Jiné aktivity v oblasti protidrogové politiky (např. konference, semináře, výzkumy, analýzy apod.)
Název aktivity Realizátor Cílová skupina Popis aktivity

6. Krajské strategie, plány, analýzy

Krajská strategie protidrogové politiky
Ano
 na období: 2002-06

 Akční plán
Ne

 Oblast drogové prevence zapracována v komunitním plánu 
Pouze oblast sociální služeb – kontaktní centra a terénní programy. 

 Provedené studie, analýzy, průzkumy v oblasti drog
V roce 2006 nebyla provedena žádná studie (pouze mapování terénu)

 Optimalizace sítě poskytovatelů služeb drogové prevence kraje
(na základě provedené analýzy potřeb a služeb)
Ano
 finanční ukazatele: Ano – Ne

Ne

Příloha:
Adresář subjektů působících v oblasti protidrogové politiky v Královéhradeckém kraji 


