
Cíl Aktivita Termín Gestor Ukazatel Výsledek Vyhodnocení

Finanční podpora realizace 

kvalitních, dlouhodobých a 

osvědčených programů primární 

prevence na školách

Každoročně do konce 

března

Krajská školská koordinátorka 

prevence 

Počet podpořených projektů, 

výše finanční dotace

Zvýšená dostupnost programů 

primární prevence pro školy v KHK

V rámci dotačního řízení Královéhradeckého kraje bylo pro dotační programy Podpora a rozvoj zdravého 

životního stylu (č. 11SMP02, 12SMP02, 13SMP02) a Programy zaměřené na prevenci rizikového chování 

(11SMP01, 12SMP01, 13SMP01) alokováno:

2011 – 700 000 Kč (podpořeno 42 projektů z 61)

2012 – 450 000 Kč (podpořeno 37 projektů z 63)

2013 – 450 000 Kč (podpořeno 28 projektů z 67)

Ačkoliv nárůstá počet žadatelů o finanční podporu z uvedených dotačních programů (z toho lze usuzovat, 

že se daří potenciální žadatele motivovat), výrazné snížení objemu přerozdělovaných finančních prostředků 

vede k poklesu počtu podpořených žádostí i výše přidělených dotací pro jednotlivé podpořené projekty.

V rámci dotačního řízení MŠMT pro podporu Programů na realizaci aktivit v oblasti prevence rizikového 

chování byli podpořeni žadatelé poskytující služby v Královéhradeckém kraji částkou v celkové výši:

2011 – 1 064 900 Kč (podpořeno 14 žádostí z 20)

2012 –  833 727 Kč (podpořeno 14 žádostí z 21)

2013 – 1 587 800 Kč (podpořeno 11 žádostí z 32)

Analýza systému primární prevence 

v Královéhradeckém kraji pro 

zajištění optimální a minimální sítě 

služeb a stanovení priorit na další 

období

Do 30. 6. 2012

Krajská školská koordinátorka 

prevence, krajská protidrogová 

koordinátorka

Vytvořená analýza

Vydefinování optimální a minimální 

sítě služeb a stanovení priorit na další 

dotační období

Analýza systému primární prevence v Královéhradeckém kraji pro zajištění minimální a optimální sítě služeb 

nebyla vytvořena. Síť poskytovatelů primární prevence je dostupná na webových stránkách http://www.kr-

kralovehradecky.cz/cz/krajsky-urad/skolstvi/prevence-soc-patologickych-jevu/ostatni/sit-sluzeb-kraje-61003/

  

Stávající síť služeb lze hodnotit jako minimální. O optimální síti služeb lze uvažovat v okamžiku, kdy bude 

zajištěna dostatečná dostupnost programů primární prevence také pro okres Náchod a Trutnov.

Motivace škol k využívání 

osvědčených a dlouhodobých 

programů primární prevence a 

implementace těchto programů do 

škol, kde nejsou realizovány

Průběžně
Krajská školská koordinátorka 

prevence

Počet škol, kde jsou 

implementovány dlouhodobé 

programy PP

Rozšíření dlouhodobých programů PP 

do škol, kde ještě nejsou realizovány

Počet škol, které se účastnily projektu „Normální je nekouřit" a „Unplugged“, se zvýšil. Zvýšil se také počet 

škol, kde byly realizovány dlouhodobé programy primární prevence.

Od roku 2013 je v některých školách prvního stupně základních škol pracováno s metodikou Kočičí zahrada.

Metodická a finanční podpora 

subjektů zabývajících se primární 

prevencí k získání certifikace

31.12.2015
Krajská školská koordinátorka 

prevence

Počet certifikovaných 

programů, výše finančních 

prostředků

Zvýšení počtu certifikovaných 

programů v KHK

Platná certifikace způsobilosti poskytovatelů programů školské primární prevence rizikového chování je 

dokladem o naplnění Standardů (poskytování kvalitních služeb). Získání certifikátu odborné způsobilosti je 

jednou z podmínek pro poskytnutí finančních prostředků ze státního rozpočtu (dotace), avšak nezakládá nárok 

na jejich přidělení.

Systém hodnocení kvality (certifikace) programů primární prevence byl MŠMT v průběhu roku 2011 do září 

2013 pozastaven a platnost stávajících certifikací byla prodloužena i na rok 2013.  

V současné době žádost o certifikaci způsobilosti poskytovatelů programů školské primární prevence 

rizikového chování podaly: 

                 (1) o.s. Semiramis

                 (2) o.s. Prostor

                 (3) Prostor pro o.p.s.

Uvedené organizace jsou v současné době jedinými certifikovanými poskytovateli programů primární 

prevence na území Královéhradeckého kraje. 

Žadatelé o certifikaci hradí přímé náklady certifikačního řízení (ačkoliv o tuto částku může žadatel požádat a 

soutěžit v rámci dotačního řízení MŠMT či jiných resortů, maximální možná výše přidělené dotace je 7 000 Kč, 

přičemž cena za certifikaci 1 programu – 25 000 Kč, 2 – 27 500 Kč, 3 – 30 000 Kč). 

Navzdory závazku Strategie protidrogové politiky Královéhradeckého kraje na období 2011 - 2015 nejsou 

žadatelé finančně podporováni k získání certifikace.

4.1 Primární prevence

Cíl 1: Zvýšení kvality a 

efektivity programů primární 

prevence realizovaných na 

území Královéhradeckého 

kraje



Vzdělávání pedagogických a 

nepedagogických pracovníků 

v oblasti drogové problematiky

1.- 2. za rok 
Krajská školská koordinátorka 

prevence

Počet seminářů, počet 

zúčastněných osob

Rozšíření znalostí, zvýšení 

informovanosti a vyšší kompetence 

uvedených pracovníků, příklady 

dobré praxe

2012 - Konference na téma „Dítě a droga“, účastnilo se 80 pracovníků z řad škol a školských zařízení.

Pečlivě zvažovat finanční podporu 

akcí pro děti a mládež, na kterých 

se objevují reklamy na alkohol a 

tabák

31.8.2012

Krajská školská koordinátorka 

prevence ve spolupráci s 

odborem grantů a dotací

Změna metodiky poskytování 

dotací

Minimalizovat vliv reklamy na alkohol 

a tabák na akcích pro děti a mládež
Metodika poskytování dotací doposud v tomto směru změněna nebyla.

Iniciovat vznik dotačního programu 

zaměřeného na podporu 

dlouhodobých preventivních 

programů užívání alkoholu, tabáku 

a konopných látek

Prosinec r. 2012

Krajská školská koordinátorka 

prevence ve spolupráci s 

odborem grantů a dotací

Dotační program, počet 

podaných žádostí

Zlepšení finančního zajištění 

dlouhodobých programů prevence 

užívání alkoholu, tabáku a konopných 

látek

Dotační program zaměřený na podporu dlouhodobých preventivních programů užívání alkoholu, tabáku a 

konopných látek do prosince roku 2012 nevznikl.

Iniciovat zintenzivnění kontrol 

dodržování zákazu prodeje alkoholu 

a tabáku dle zákona č. 379/2005 Sb. 

na obcích dle domluvy s obcemi a 

vytvoření plánu kontrol v obcích

31.12.2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka ve spolupráci se 

zástupci obcí

Počet kontrol, výsledky 

kontrol, plán kontrol

Zlepšení situace na poli prodeje a 

podávání alkoholu a tabáku 

mladistvým 

Problematika byla s obcemi diskutována v rámci kontrol výkonu přenesené působnosti podle § 129b zákona č. 

128/2000 Sb., o obcích. Otázka intenzity kontrol dodržování zákazu prodeje alkoholu a tabáku dle zákona č. 

379/2005 Sb., na obcích byla komunikována dále v rámci individuálních konzultací i společných porad. 

Iniciovat změnu legislativy v oblasti 

kontroly podávání alkoholu 

mladistvým a řešení souvisejících 

přestupků

31.12.2015

Krajská protidrogová 

koordinátorka s odborem 

legislativním

Zápisy z jednání z příprav, 

stanovení postupu

Návrh změny do poslanecké 

sněmovny k projednání

Novela zákona č. 379/2005 Sb., o opatřeních k ochraně před škodami působenými tabákovými výrobky, 

alkoholem a jinými návykovými látkami a o změně souvisejících zákonů, je v současné době připravována. 

Mediálně působit ve směru 

zveřejňování příkladů dobré praxe 

v oblasti prevence užívání tabáku, 

alkoholu a konopných látek

Vytvoření 1. 

zpravodaje do 30. 6. 

2012, vydání – 4x za 

rok

Krajská školská koordinátorka 

prevence, krajská protidrogová 

koordinátorka

Elektronický zpravodaj pro 

školy, počet vydání

Výměna příkladů dobré praxe a 

praktických informací 

„Zpravodaj prevence rizikového chování pro školy a školská zařízení“ je dostupný na webových stránkách 

Královéhradeckého kraje: http://www.kr-kralovehradecky.cz/scripts/detail.php?pgid=1686

S ohledem na zvýšenou poptávku je distribuován všem školám i školským zařízením v kraji (primárně byl určen 

pouze základním a středním školám). 

2012 – vydána 4 čísla Zpravodaje

2013 – vydána 4 čísla Zpravodaje

Vytvoření PR plánu s ročním cyklem 

témat a jeho zavedení do praxe

Vytvoření plánu - 

červen 2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Zápis ze setkání, PR plán, Počet 

publikovaných článků 

v místních a regionálních 

periodikách

Informovanost veřejnosti o 

programech primární prevence

PR plán je tvořen ve spolupráci s krajskou školskou koordinátorkou prevence, metodiky prevence při 

Pedagogicko-psychologických poradnách Královéhradeckého kraje a zástupci poskytovatelů dlouhodobých 

programů primární prevence působících v Královéhradeckém kraji (tj. Prostor Pro, o.p.s, Semiramis o.s., 

Prostor o.s.).

Koordinovat dotační tituly a 

realizovat semináře k možnosti 

čerpání dotací z KÚ, MŠMT, RVKPP 

a EU pro školy, poskytovatele, 

zřizovatele a obce

Průběžně

Krajská školská koordinátorka 

prevence ve spolupráci 

s oddělením krajských dotací, 

krajská protidrogová 

koordinátorka 

Počet seminářů, počet 

účastníků, počet podaných 

žádostí

Získání finančních prostředků na 

realizaci programů PP pro školy, 

poskytovatele, zřizovatele a obce

Každoročně jsou realizovány semináře k dotačním titulům MŠMT i KÚ, a to formou jednodenních seminářů. V 

rámci dotačního řízení RVKPP není žádáno na projekty primární prevence.

Královéhradecký kraj

2011 – 700 000 Kč (podpořeno 42 projektů z 61)

2012 – 450 000 Kč (podpořeno 37 projektů z 63)

2013 – 450 000 Kč (podpořeno 28 projektů z 67)

MŠMT

2011 – 1 064 900 Kč (podpořeno 14 žádostí z 20)

2012 –  833 727 Kč (podpořeno 14 žádostí z 21)

2013 – 1 587 800 Kč (podpořeno 11 žádostí z 32)

Vytvoření a fungování mezioborové 

pracovní skupiny k drogové 

problematice 

Nejdéle do 31. 12. 

2011

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet setkání, zastoupení 

subjektů, harmonogram 

setkání, spolupráce s KSP

Prohloubení spolupráce a výměna 

informací mezi jednotlivými 

odborníky 

Mezioborová pracovní skupina pro drogovou problematiku se sešla v r. 2011 – 2x, 2012 – 2x, 2013 – 1x. Pro 

rok 2014 jsou plánována 2 setkání. Členy pracovní skupiny jsou subjekty participující na realizaci protidrogové 

politiky v Královéhradeckém kraji. Komise specifické prevence nebyla v roce 2012 ustanovena.

Cíl 1: Zvýšení kvality a 

efektivity programů primární 

prevence realizovaných na 

území Královéhradeckého 

kraje

Cíl 2: Zlepšení situace v 

oblasti užívání alkoholu, 

tabáku a konopných látek 

mladistvými za přispění 

komplexní spolupráce 

zainteresovaných subjektů

Cíl 3: Zlepšit spolupráci 

jednotlivých složek primární 

prevence na krajské a místní 

úrovni



Porady a semináře pro místní 

protidrogové koordinátory a 

společné porady a semináře 

koordinátorů za jednotlivé oblasti 

(protidrogoví, prevence kriminality, 

metodici prevence)

2 x za rok pro MPK, 1 x 

za rok společné 

setkání

Krajská protidrogová 

koordinátorka, krajská školská 

koordinátorka prevence, 

koordinátorka prevence 

kriminality

Počet seminářů, počet 

účastníků

Nastavení spolupráce, zvýšení 

kompetencí, výměna zkušeností a 

informací, příklady dobré praxe

2011 – 2 porady, 1 seminář (téma: Legislativní aspekty drogové problematiky)

2012 – 2 porady, 2 semináře (téma: Testování návykových látek ve školách a školských zařízeních, Sekty a nová 

náboženská hnutí)

2013 – 1 porada, 2 semináře (téma: Co když je u výměny dítě?, Specifika práce s uživateli drog v komunitách 

etnických a národnostních menšin) 

Pravidelná aktualizace adresáře 

služeb na webových stránkách KHK 

s popisem činnosti jednotlivých 

služeb

Průběžně

Krajská školská koordinátorka 

prevence, krajská protidrogová 

koordinátorka

Aktualizovaný adresář služeb 

na webových stránkách KHK

Dostupnost aktuálních informací pro 

veřejnost
Průběžně realizováno.

Společná setkání zástupců obcí a 

metodiků PPP s Policií ČR a obecní 

policií za účelem navázání 

spolupráce v rámci realizace 

programů primární prevence 

v Královéhradeckém kraji

1 x za rok

Krajská školská koordinátorka 

prevence, krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet setkání, počet účastníků

Navázání vzájemné spolupráce a 

předávání příkladů dobré praxe z 

jednotlivých měst

Každoročně je realizováno minimálně 1 setkání.

Setkání se zástupci místních 

samospráv z obcí III. za účelem 

jejich informování o oblasti primární 

prevence a následné nastavení 

jednotné spolupráce s obcemi

do 31. 12. 2012

Krajská školská koordinátorka 

prevence, krajská protidrogová 

koordinátorka

Doporučení pro obce - 

stanovení míry spolupráce 

v oblasti financování a 

informování

Jednotný klíč k financování těchto 

služeb z úrovně obcí III. typu
Realizováno.

Cíl Aktivita Termín Gestor Ukazatel Výsledek Vyhodnocení

Iniciovat změnu v systému 

financování
Do 31. 12. 2015

Krajská protidrogová 

koordinátorka
Výstup z jednání, gesce

Přehledný počet donátorů (3-5), kteří 

podporují daný typ služby

Harm reduction služby v Královéhradeckém kraji jsou financovány z centrální (státní rozpočet – RVKPP, MPSV, 

MZ) a regionální úrovně (krajské a obecní rozpočty). Výdaje v těchto rozpočtech na programy protidrogové 

politiky jsou plánované a identifikovatelné a označují se jako účelově určené výdaje. 

Nalézt řešení zachování stávajících 

projektů i po skončení IP a finančně 

podporovat služby harm reduction i 

po skončení IP 

Do 31. 12. 2011
Krajská protidrogová 

koordinátorka
Dotační řízení na rok 2012 Zachování stávajících programů

Ke dni 31. 7. 2012 byla v Královéhradeckém kraji ukončena realizace individuálního projektu Služby sociální 

prevence, jehož prostřednictvím byly v letech 2009 – 2012 podporovány sociální služby v oblasti prevence. 

Plánem rozvoje sociálních služeb pro léta 2011 – 2015 předvídaná rizika, která sebou zavedení individuálních 

projektů přinesla, byla do jisté míry naplněna. Podařilo se nicméně přijmout taková opatření, která maximálně 

snížila dopad tohoto omezení. Poskytování služeb v klíčových městech kraje bylo udrženo, zrušeny byly pouze 

výjezdy do měst vázaných na Individuální projekt, personální kapacity v rozsahu IP zůstaly zachovány.

Královéhradecký kraj služby harm reduction každoročně podporuje ve svých dotačních řízeních i z příspěvku na 

provoz jím zřízených příspěvkových organizací. 

o.s. Laxus  Kontaktní centrum:                        2012 – 40 000 Kč,   2013 – 920 000 Kč

                     Centrum terénních programů:    2012 – 180 000 Kč, 2013 – 990 000 Kč

SOL RIAPS Terénní program a kontaktní služby:  2012 – 1 025 845 Kč,   2013 – 1 137 955 Kč

Setkání se zástupci místních 

samospráv z obcí III. za účelem 

jejich informování o službách harm 

reduction  a následné nastavení 

jednotné spolupráce s obcemi

Do 31. 12. 2012
Krajská protidrogová 

koordinátorka

Doporučení pro obce - 

stanovení míry spolupráce 

v oblasti financování a 

informování

Jednotný klíč k financování těchto 

služeb z úrovně obcí III. typu

Téma je diskutováno v rámci jednání Komise Rady Královéhradeckého kraje pro plánování a financování 

sociálních služeb.

Vytvoření a fungování mezioborové 

pracovní skupiny k drogové 

problematice

Nejdéle do 31. 12. 

2011

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet setkání, zastoupení 

subjektů, harmonogram 

setkání, spolupráce s KSP

Prohloubení spolupráce a výměna 

informací mezi jednotlivými 

odborníky

Mezioborová pracovní skupina pro drogovou problematiku se sešla v r. 2011 – 2x, 2012 – 2x, 2013 – 1x. Pro 

rok 2014 jsou plánována 2 setkání. Členy pracovní skupiny jsou subjekty participující na realizaci protidrogové 

politiky v Královéhradeckém kraji. Komise specifické prevence nebyla v roce 2012 ustanovena.
Cíl 5: Zlepšení komunikace na 

místní a krajské úrovni

Cíl 3: Zlepšit spolupráci 

jednotlivých složek primární 

prevence na krajské a místní 

úrovni

4.2 Harm reduction

Cíl 4: Stabilní financování služeb



Metodické vedení a vzdělávání 

místních protidrogových 

koordinátorů z obcí prostřednictvím 

porad a seminářů na témata 

z oblasti harm reduction

2 x ročně
Krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet seminářů, počet 

účastníků

Zvýšení kompetencí a informovanosti 

místních protidrogových koordinátorů

2011 – 2 porady, 1 seminář (téma: Legislativní aspekty drogové problematiky)

2012 – 2 porady, 2 semináře (téma: Testování návykových látek ve školách a školských zařízeních, Sekty a nová 

náboženská hnutí)

2013 – 1 porada, 2 semináře (téma: Co když je u výměny dítě?, Specifika práce s uživateli drog v komunitách 

etnických a národnostních menšin)

Preferovanou formou spolupráce mezi krajským protidrogovým koordinátorem a místními koordinátory jsou 

osobní společná, případně individuální setkání. Konkrétní záležitosti a potřeby kraje či jednotlivých obcí s 

rozšířenou působností případně poskytovatelů služeb pro uživatele návykových látek a jejich blízké byly 

komunikovány písemně (elektronickou formou), eventualně telefonicky.

Vytvoření PR plánu s ročním cyklem 

témat a jeho zavedení do praxe

Vytvoření plánu - 

červen 2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Zápis ze setkání, PR plán, Počet 

publikovaných článků 

v místních a regionálních 

periodikách

Informovanost veřejnosti o harm 

reduction službách

Každoročně je zveřejněn minimálně 1 článek. Informace jsou zveřejňovány na webových stránkách 

Královéhradeckého kraje, ve Zpravodaji sociálních projektů a zejména pak ve Zpravodaji prevence rizikového 

chování pro školy a školská zařízení.

Vydávání prohlášení k jednotlivým 

kauzám týkajícím se drogové 

oblasti

Průběžně
Krajská protidrogová 

koordinátorka
Počet zveřejněných prohlášení

Vydefinovaný systém předávání 

informací

Půběžně realizováno. Jednotlivá prohlášení jsou zveřejňována na webových stránkách Královéhradeckého 

kraje, ve Zpravodaji sociálních projektů případně také ve Zpravodaji prevence rizikového chování pro školy a 

školská zařízení. Každoročně je zveřejněno minimálně 1 prohlášení.

Vytvořit analýzu potřebnosti a 

dostupnosti harm reduction služeb
Do 30. 6. 2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka, vedoucí 

oddělení prevence, rozvoje a 

SPO

Vypracované zadání, typy 

služeb, finanční prostředky, 

zpracovatel

Zpracovaná analýza jako podklad pro 

vydefinování optimální a minimální 

sítě služeb v KHK

Realizováno, byla zpracována Analýza drogových služeb na území Královéhradeckého kraje.

Návrh optimální sítě harm 

reduction služeb
30.6.2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka
Výstup z analýzy, zadání

Vydefinovaná optimální síť služeb 

harm reduction na území KHK

Stávající síť služeb by mohla fungovat jako optimální za dodržení zejména těchto předpokladů:

(1) mezi poskytovateli služeb harm reduction, zejména terénních programů, dojde k dohodě o jasném 

rozdělení jejich územní působnosti při poskytování služeb uživatelům drog 

(2) zvýšit dostupnost stávajících zdravotnických služeb pro uživatele drog zejména v AT ordinacích a v 

ordinacích lékařů-psychiatrů na území kraje (z nichž některé preferují uživatele alkoholu). 

(3) zkvalitnit vzájemnou spolupráci a návaznost existujících drogových, sociálních a zdravotnických služeb v 

kraji prostřednictvím organizování společných setkání jejich pracovníků, umožňováním jejich vzájemného 

poznání se, diskuse a výměny názorů na různé aspekty poskytování drogových služeb.

Návrh minimální sítě harm 

reduction služeb
30.6.2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka
Výstup z analýzy, zadání

Vydefinovaná minimální síť služeb 

harm reduction na území KHK

Současná síť drogových služeb na území Královéhradeckého kraje odpovídá současným potřebám a poptávce 

po nich ve smyslu tzv. minimální sítě. Stávající síť zajišťuje minimální dostupnost všech standardních typů 

služeb, i když některé jsou zajišťovány mimo území kraje. Přitom jejich dostupnost časová a fyzická (tj. co do 

vzdálenosti od místa bydliště uživatele drog a času potřebného k jejímu vyhledání), stejně jako ekonomická (tj. 

placení jízdenky za cestu, případně poplatku za poskytnutou službu ve zdravotnických zařízeních) se snižuje 

úměrně prahu dané služby.

Otázka minimální sítě služeb pro problémové uživatele návykových látek je v odborné obci i na různých 

úrovních věcně příslušných subjektů veřejné správy v ČR dlouhodobě diskutovaná. Přesto se na ni dosud 

nepodařilo najít uspokojivou odpověď a patrně se to v nějaké jednoznačné podobě (např. jak konkrétně by 

měla vypadat minimální síť na území kraje) ani nepodaří.

Vyřešit situaci poskytování terénní 

práce na Trutnovsku po skončení IP
30.6.2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Návrh modelu terénní práce 

v rámci KHK, logické členění 

oblastí

Funkční systém poskytování 

terénních služeb na území KHK

V současné době poskytuje o.s. Laxus služby uživatelům drog v okresech Jičín, Hradec Králové, Náchod, 

Rychnov nad Kněžnou. RIAPS Trutnov poskytuje služby terénního programu i kontaktního centra v okrese 

Trutnov.

Pilotní projekt poskytování 

terénních služeb pro uživatele 

alkoholu

Do konce roku 2015

Krajský protidrogová 

koordinátorka ve spolupráci s 

RIAPS

Podpořený projekt
Zajištění potřebných služeb pro 

uživatele alkoholu

Služby jsou problémovým uživatelům alkoholu poskytovány od 1. čtvrtletí roku 2012 v rámci kontaktního 

centra i terénního programu RIAPS Trutnov.

Cíl 5: Zlepšení komunikace na 

místní a krajské úrovni

Cíl 6: Zvýšení povědomí o HR 

službách

Cíl 7: Vydefinování sítě služeb



Vytvoření modelu hodnocení 

efektivity služeb v KHK
31.12.2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Stanovení hlavních kritérií 

efektivity programu

Model hodnocení efektivity služeb 

v Královéhradeckém kraji

Tvorba modelu hodnocení efektivity služeb je součástí aktivit projektu Rozvoj dostupnosti a kvality sociálních 

služeb v Královéhradeckém kraji III, konkrétně klíčové aktivity 2 tohoto projektu. 

Sběr dat a monitoring situace v 

lékárnách na území KHK
31.12.2011

Krajská protidrogová 

koordinátorka ve spolupráci s 

Laxus o. s.

Počet spolupracujících lékáren

Informovanost o situaci v oblasti 

prodeje injekčního materiálu, prodeje 

prekurzorů a prodeje subutexu, 

suboxonu v lékárnách

Monitoring lékáren byl v Královéhradeckém kraji realizován v letech 2010 až 2012. Výstupy jsou dostupné na 

webových stránkách Královéhradeckého kraje: http://www.kr-kralovehradecky.cz/cz/krajsky-urad/socialni-

oblast/socialni-prevence/protidrogova-politika/monitoring-lekaren-v-kralovehradeckem-kraji-ve-vztahu-k-

moznostem-jejich-zapojeni-do-systemu-sluzeb-pro-injekcni-uzivatele-drog-45482/

Počet spolupracujících lékáren:

2010 – 113 lékáren

2011 – 124 lékáren

2012 – 124 lékáren

Cíl Aktivita Termín Gestor Ukazatel Výsledek Vyhodnocení

Rozšíření stávajících ambulantních 

služeb o služby pro nezletilé
31.12.2015

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Výstupy z jednání s odborem 

zdravotnictví

Výkony pro mladistvé budou 

zdravotní pojišťovnou hrazeny i v AT 

poradnách pro dospělé

Průběžně realizováno.

Finanční podpora stávajících 

ambulantních a léčebných služeb

Každoročně – dotační 

řízení

Krajská protidrogová 

koordinátorka
Výše finanční podpory Zachování stávajících služeb

Stávající ambulantní a léčebná zařízení jsou každoročně podporována z rozpočtu Královéhradeckého kraje, a to 

ve formě:

(1) poskytnutých přímých dotací na činnost v rámci dotačního programu na podporu poskytování sociálních 

služeb definovaných v zákoně 108/2006 Sb., o sociálních službách (AC Laxus, v r. 2011 – 50 000 Kč, 2012 – 65 

000 Kč, 2013 – 280 000 Kč),

(2) formou příspěvku na provoz jím zřízených příspěvkových organizací (AC RIAPS Trutnov, Protialkoholní 

poradna při Protialkoholní záchytné stanici Královéhradeckého kraje),

(3) neinvestiční dotace k dofinancování provozní ztráty Poradny pro alkoholismus a jiné toxikomanie Oblastní 

nemocnice Náchod a.s. (2011 - 250 000 Kč, 2012 - 250 000 Kč)

Vytvořit analýzu situace a potřeb 

ambulantních a léčebných služeb v 

regionech KHK

Do 30. 6. 2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka, vedoucí 

oddělení prevence, rozvoje a 

SPO

Vypracované zadání, typy 

služeb, finanční prostředky, 

zpracovatel

Zpracovaná analýza jako podklad pro 

vydefinování optimální a minimální 

sítě služeb v KHK

Realizováno. V Královéhradeckém kraji jsou ke dni 31.1.2013 poskytovány ambulantní a léčebné služby pro 

uživatele návykových látek a patologické hráče:

(1) Léčebna návykových nemocí v Nechanicích, detašované pracoviště Psychiatrické kliniky Lékařské fakulty 

Univerzity Karlovy a Fakultní nemocnice v Hradci Králové,

(2) Ambulantní centrum o.s. Laxus (Hradec Králové) a Ambulance pro léčbu závislostí RIAPS Trutnov (Trutnov, 

Dvůr Králové nad Labem),

(3) Ambulance pro alkoholismus a jiné toxikomanie (AT ambulance) Fakultní nemocnice Hradec Králové, 

Protialkoholní poradna při Protialkoholní záchytná stanici se sídlem v Hradci Králové, AT ambulance Oblastní 

nemocnice Náchod a.s. (Nové Město nad Metují, Náchod). 

(4) Psychiatrická ambulantní zařízení pečujících o pacienty užívající návykové látky a patologické hráče – v 

průběhu roku 2012 bylo v Královéhradeckém kraji evidováno 19 ambulantních zařízení, kde bylo léčeno celkem 

701 pacientů užívající alkoholové drogy, 502 psychoaktivní látky a 62 osob s diagnózou patologického hráčství. 

(5) Drogové služby ve vězení, které v Královéhradeckém kraji poskytuje o.s. Laxus ve věznicích: Odolov, 

Vazební věznice Hradec Králové a SOVT Pouchov a Valdice.

Vytvořit návrh optimální a 

minimální sítě ambulantních a 

léčebných služeb v KHK

30.6.2012
Krajská protidrogová 

koordinátorka
Výstup z analýzy

Vydefinování optimální a minimální 

sítě ambulantních a léčebných služeb 

v KHK

Zdá se, že současná síť drogových služeb na území Královéhradeckého kraje odpovídá současným potřebám a 

poptávce po nich ve smyslu tzv. minimální sítě. Stávající síť služeb by mohla fungovat jako optimální za 

dodržení těchto předpokladů:

(1) zvýšit dostupnost stávajících zdravotnických služeb pro uživatele drog zejména v AT ordinacích a v 

ordinacích lékařů-psychiatrů. 

(2) zvyšovat vzájemnou spolupráci a návaznost existujících drogových, sociálních a zdravotnických služeb v 

kraji prostřednictvím organizování společných setkávání jejich pracovníků.

4.3 Léčba a resocializace

Cíl 8: Rozšíření a posílení 

spektra ambulantních a 

léčebných služeb

Cíl 7: Vydefinování sítě služeb



Cíl 9: Vznik resocializačních a 

doléčovacích služeb

Finanční podpora "podporovaného 

bydlení" a dalších návazných 

resocializačních služeb (např. 

podporované zaměstnávání atd.)

Každoročně – dotační 

řízení

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Výše finančních prostředků, 

počet podpořených programů
Zajištění fungujících programů

Průběžně realizováno. 

Ambulantní centrum o.s. Laxus:

2011 – 50 000 Kč

2012 – 65 000 Kč

2013 – 280 000 Kč

Koordinace za účelem vytvoření 

spolupráce s dalšími návaznými 

službami v místě

Do konce roku 2012
Krajská protidrogová 

koordinátorka

Doporučení obcím – zapojení 

zdravotnických zařízení, Počet 

pracovních skupin na obcích, 

kde jsou zapojena zdravotnická 

zařízení

Začlenění zdravotnických zařízení do 

pracovních skupin ve všech obcích, 

kde tato zařízení působí

Realizováno.

Vytvoření PR plánu s ročním cyklem 

témat a jeho zavedení do praxe

Vytvoření plánu - 

červen 2012

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Zápis ze setkání, PR plán, Počet 

publikovaných článků v 

místních a regionálních 

periodikách

Informovanost veřejnosti o léčebných 

a ambulantních službách

Každoročně je zveřejněn minimálně 1 článek. Informace jsou zveřejňovány na webových stránkách 

Královéhradeckého kraje, ve Zpravodaji sociálních projektů a zejména pak ve Zpravodaji prevence rizikového 

chování pro školy a školská zařízení.

Setkání se zástupci místních 

samospráv z obcí III. za účelem 

iniciace finanční podpory léčebných 

a resocializačních služeb a následné 

nastavení jednotné spolupráce s 

obcemi

Do 31. 12. 2012
Krajská protidrogová 

koordinátorka

Doporučení pro obce - 

stanovení míry spolupráce v 

oblasti financování a 

informování

Jednotný klíč k financování těchto 

služeb z úrovně obcí III. typu

Téma je diskutováno v rámci jednání Komise Rady Královéhradeckého kraje pro plánování a financování 

sociálních služeb.

Metodické vedení a vzdělávání 

místních protidrogových 

koordinátorů z obcí prostřednictvím 

porad a seminářů na témata z 

oblasti léčby a resocializace

2 x ročně
Krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet seminářů, počet 

účastníků

Zvýšení kompetencí a informovanosti 

místních protidrogových koordinátorů

2011 – 2 porady, 1 seminář (téma: Legislativní aspekty drogové problematiky)

2012 – 2 porady, 2 semináře (téma: Testování návykových látek ve školách a školských zařízeních, Sekty a nová 

náboženská hnutí)

2013 – 1 porada, 2 semináře (téma: Co když je u výměny dítě?, Specifika práce s uživateli drog v komunitách 

etnických a národnostních menšin)

Preferovanou formou spolupráce mezi krajským protidrogovým koordinátorem a místními koordinátory jsou 

osobní společná, případně individuální setkání. Konkrétní záležitosti a potřeby kraje či jednotlivých obcí s 

rozšířenou působností případně poskytovatelů služeb pro uživatele návykových látek a jejich blízké byly 

komunikovány písemně (elektronickou formou), eventualně telefonicky.

Vytvoření a fungování mezioborové 

pracovní skupiny k drogové 

problematice

Nejdéle do 31. 12. 

2011

Krajská protidrogová 

koordinátorka

Počet setkání, zastoupení 

subjektů, harmonogram 

setkání, spolupráce s KSP

Prohloubení spolupráce a výměna 

informací mezi jednotlivými 

odborníky

Mezioborová pracovní skupina pro drogovou problematiku se sešla v r. 2011 – 2x, 2012 – 2x, 2013 – 1x. Pro 

rok 2014 jsou plánována 2 setkání. Členy pracovní skupiny jsou subjekty participující na realizaci protidrogové 

politiky v Královéhradeckém kraji. Komise specifické prevence nebyla v roce 2012 ustanovena.

Cíl 12: Informovanost o 

lékařích poskytujících 

substituční léčbu a počtech 

pacientů v KHK

Kontrola vykazování klientů AT 

poraden za účelem zjištění, zda 

lékaři naplňují existující úvazky

Do konce roku 2015

Krajská protidrogová 

koordinátorka ve spolupráci s 

odborem zdravotnictví

Zápisy z jednání
Funkční hlášení o počtech pacientů a 

výkonů

Informace o léčbě uživatelů s diagnózou poruchy vyvolané alkoholem (F10), poruchy vyvolané ostatními 

psychoaktivními látkami (F11-F19) a patologické hráčství (F63.0) jsou každoročně vykazovány všemi 

psychiatrickými ambulantními odděleními, která zajišťují ambulantní péči o AT pacienty, a to v rámci přílohy 

Ročního výkazu o činnosti zdravotnických zařízení pro obor psychiatrie. Ve spolupráci s Ústavem 

zdravotnických informací a statistiky a za souhlasu těchto zařízení, lze tyto informace získat. 

V Královéhradeckém kraji bylo v roce 2012 léčeno ve 22 ambulantních zařízení celkem 1 368 pacientů užívající 

alkoholové drogy, 762 psychoaktivní látky a dále bylo evidováno 108 osob s diagnózou patologické hráčství. 

Cíl Aktivita Termín Gestor Ukazatel Výsledek Vyhodnocení

Cíl 13: Nastavení 

transparentního 

přerozdělování financí za 

státního rozpočtu

Iniciovat transparentní 

přerozdělování dotací ze státního 

rozpočtu

Do konce roku 2015

Krajská protidrogová 

koordinátorka, vedoucí 

oddělení prevence, rozvoje a 

SPO

Zápisy z jednání

Transparentní přerozdělování dotací 

ze státního rozpočtu dle předem 

stanovených a jasných pravidel

Realizováno průběžně. V současné době (tzn. ke konci roku 2013) bylo iniciováno jednání na úrovni Rady vlády 

pro koordinaci protidrogové politiky. Problematika transparentnosti dotačního řízení RVKPP bude 

komunikována na příštím jednání Výboru zástupců regionů. 

Cíl 10: Zvýšení prestiže 

léčebných služeb

Cíl 11: Zlepšení spolupráce na 

krajské a místní úrovni

4.4 Financování drogových služeb ze státního rozpočtu


