Pfiloha €. 2
Slovnik pouzitych odbornych termint

Ambulantni lé¢ba

Lécba provadéna bez vyclenéni klienta z pavodniho prostfedi. Pfi ambulantni 1é¢bé pacient/klient
dochazi do zafizeni, kde se |é¢ba poskytuje, pficemz délka kontaktu, frekvence kontaktll a doba
dochazeni je umérna jeho potfebam. NejCastéjSi formou ambulantni IéEby jsou individualni rozhovory
(poradenské nebo terapeutické) v délce obvykle 30-60 minut a s frekvenci 1-2x tydné.

Certifikace

Certifikace odborné zpusobilosti sluzby je posouzeni a formalni uznani, ze dana sluzba odpovida
stanovenym kritériim kvality, odbornosti a komplexnosti. Jde tedy o proces posouzeni sluzby podle
kritérii stanovenych Certifikacnimi standardy, jehoz vysledkem je udéleni ¢i neudéleni certifikatu o
jejich naplnéni. Spinéni kritérii kvality a komplexnosti sluzby bude jednou z podstatnych okolnosti pfi
posuzovani zadosti o dotaci na sluzbu.

Casna intervence

Intervence poskytovana osobam s pocinajicimi emocnimi problémy nebo problémy v chovani, které
by mohly souviset s uzivanim drog. Probiha nejcastéji ve Skolnim prostredi, kde jejim podnétem je
napf. ZhorSovani Skolniho prospéchu &i kazeriské problémy. Jejim nositelem musi byt informovany
pedagog s dostateénymi osobnimi kvalitami. Dal§im prostfedim pro véasnou intervenci mize byt napft.
Ordinace praktického Iékafe nebo pedagogicko-psychologicka poradna. Cilem je ¢asné intervence je
pojmenovat problém, porozumét mu, poskytnout podporu, motivovat ke zméné a v idealnim pfipadé
zprostifedkovat odbornou péci.

Detoxifikace

LéCebnd metoda, jejimZz smyslem je zastavit uzivani drogy u zavislé osoby a pfi niz jsou
minimalizovany symptomy odvykaciho syndromu a riziko poSkozeni. Vhodné zafizeni, ve kterém se
tato procedura provadi, je obvykle nazyvano detoxifikaénim centrem ¢i jednotkou.

Dlouhodoba lécba

Tento pojem je vyhrazen pro léEbu Ustavni &i rezidenéni, nikoliv ambulantni. Za ,klasickou® se poklada
dlouhodoba lé¢ba v trvani 1 roku. Dlouhodoba Iécba je vhodna pro klienty s vyraznou problematikou
(dlouhodoba zavislost, znacna socialni nezralost, nerozvinuté nebo ztracené socialni navyky a
dovednosti, kriminalni anamnéza, zcela chybéjici ¢i destruované nedrogové socialni zazemi a vztahy).
Probiha obvykle v terapeutickych komunitach.

Dolécovani
DoléCovaci programy pomahaji vytvofit podminky pro abstinenci klienta v Zivoté po |é¢bé

(psychiatricka |éCebna, terapeuticka komunita, atd.). Jejich cilem je socialni integrace klienta do
podminek zivota bez drog.

Experimentovani, experimentator

Ve slangu se tak Casto oznacuji lidé, ktefi drogy takzvané ,zkouSeji“. Jedna se o vyraz nepresné
definovany a neohraniCeny (napf. | zavisly na heroinu muze ,experimentovat® s halucinogeny),
v odborné mluvé pouziva oznaceni ,experimentator* pro osobu, ktera ob&asné a nepravidelné uziva
rizné drogy a typy drog a muze, ale nemusi mit pfitom problémy v jinych oblastech.

ESPAD

Evropska Skolni studie o alkoholu a jinych drogach, mezinarodni projekt zaméfeny na prizkum
situace v oblasti uzivani navykovych latek mezi mladezi ve véku 15 — 16 let.

Evaluace

Vyhodnocovani realizovanych programd pomoci pfedem uréenych kriterii. Cilem evaluace je provéfit,
jestli projekt ¢i program odpovida identifikovanym potfebam a ciliim prevence.



Harm reduction

Jako ,Harm Reduction“ (HR — obvykle se nepfeklada do Cestiny) se oznadluji pfistupy spocivajici ve
snizovani ¢i minimalizaci poSkozeni drogami u osob, ktefi v souasnosti drogy uzivaji a nejsou
motivovani k tomu, aby uzivani zanechali. HR se snazi minimalizovat, omezit €i zmirnit riziko Zivot a
zdravi ohrozujicich infekci, které se S§ifi sdilenim injekéniho nacini pfi nitrozilni aplikaci drog a
nechranénym pohlavnim stykem, jako je AIDS a hepatitidy B a C, riziko dalSich télesnych komplikaci,
riziko pfedavkovani, riziko socialniho debaklu a ztraty lidské distojnosti.

Hepatitida

Zanét jater, infek&ni onemocnéni jater vyvolané viry s chorobnymi ucinky na jaterni tkan, které vede k
jejich poskozeni. Pro uzivatele drog je vyznamna hepatitida typu C, ktera se pfenasi krvi a jejiz vysoké
riziko se objevuje u injekénich uzivatelll drog.

GO programy

Interaktivni programy pro déti a mladez s vyuzitim zatézovych technik pedagogiky volného
Casu.

Incidence

Mira nového vyskytu néjakého stavu nebo onemocnéni, vétSinou udavana v poctu pfipadd na 10 000
obyvatel za rok (napf. Pocet nové zaregistrovanych osob zavislych na navykovych latkach).

Intenzivni ambulantni Iééba/péce

Na rozdil od klasické ambulantni &by je intenzivni ambulantni 1é¢ba ¢&i péce definovana
strukturovanym programem, rozvrzenym minimalné na 10 hodin tydné béhem minimalné 3 dnq,
optimalné na 20 hodin béhem 5 dnu.

Kontaktni centrum (Drop-in centre)

Kontaktni centra (KC) nabizeji své sluzby cilové skupiné drogové zavislych, ktera neni v kontaktu
s jinymi zdravotnimi a socialnimi institucemi (skryta populace). Zakladni program kontaktniho centra je
kontaktni prace, vychovné a vzdélavaci aktivity, kontaktni poradenstvi, vyména injekéniho nacini a
zdravotni oSetfeni.

Kratkodoba lé¢ba

Pojem obvykle vyhrazeny pro ustavni IéCbu kratS$i nez 3 mésice (nejCastéji 4-8 tydnu). Jde o
strukturovany program, vnémz I|éCebné aktivity pfevazuji nad aktivitami rehabilitacnimi &i
resocializacnimi.

Lécba

U zavislosti se tento pojem pouziva v SirSim vyznamu pro odbornou, cilenou a strukturovanou praci
s pacientem &i klientem, ktera vychazi z bio-psycho-socialniho modelu: jako ,léEbu” tudiz oznadujeme

i odborné programy mimo ramec zdravotnictvi. Podle typu rozliSujeme léEbu ambulantni, Gstavni,
rezidenéni, podle délky muze byt kratkodoba, stfednédoba, dlouhodoba.

Multiplikator

Podil problémovych uzivatel drog, ktefi jsou v kontaktu s nékterym nizkoprahovym zafizenim.
Zbytek je skryta ¢ast populace problémovych uzivatelt drog.

Ochranna lééba

Ochranna lé¢ba je v ¢eském trestnim systému jednim z institutd ochranného opatfeni. Je mozné ji
ulozit vedle trestu nebo pfi upusténi od potrestani. Ochranné Ié€eni podle § 72 tr. Z. Muze byt uloZzeno

formou ambulantni nebo Ustavni a dodate¢né muze byt zménéno, a to jak z ambulantniho na ustavni,
tak i naopak.

Peer programy

Metoda primarni prevence zalozena na vyuzivani osob stejného véku ke vzdélavani &i jinému
ovlivnéni cilové skupiny. Napf. Vybér Clena vrstevnické skupiny ve Skole, ktery je vyskolen, aby
predaval protidrogové informace svym kamaradim.




Pravidelné uzivani

UzZivani urcité drogy s pfedem danou minimalni frekvenci. Pro vyzkumné ucely se ve vyspélych
zemich tato frekvence zpravidla stanovuje jako nejméné jednou v tydnu. Nicméné v mnoha
komunitach, kde jsou svatky, prazdniny nebo dny volna méné ¢asto, mlze byt jako pravidelné uzivani
chapano i uzivani nejméné jednou mési¢né, nebo jednou za ¢trnact dni.

Prevalence

Mira vyskytu konkrétniho stavu/situace nebo nemoci obvykle vyjadfena v poc&tu pfipadd na 10.000 lidi
v dané populaci (napf. Pocet osob zavislych na navykovych latkach).

Prevence

Nasledujici pojmy (primarni, sekundarni a terciarni prevence) se tykaji prevence zdravotnich a
socialnich nasledkd uzivani drog.

Primarni prevence - zahrnuje opatfeni a programy zamérené na dosud nezasazenou populaci
(celkovou populaci nebo rizikové skupiny). Cilem programu primarni prevence je pfedchazet rizikovym
formam chovani; odradit populaci, ktera jesté nepfisla do kontaktu s drogou od jejiho prvniho uziti Ci
alespori prvni kontakt s drogou co nejvice oddalit. Ukolem preventivnich aktivit je zejména: vytvareni
povédomi a informovanosti o drogach a o nepfiznivych zdravotnich a socialnich disledcich spojenych
s jejich zneuzivanim, posilovani osobnich a socialnich dovednosti potifebnych k rozvoji protidrogovych
postojl a podpora zdravéjSich typa chovani a zivotniho stylu.

VSeobecna prevence — preventivni programy vSeobecné prevence jsou realizovany predevSim ve
Skolach a Skolskych zafizenich. Minimalni preventivni program, jehoz realizace je zavazna pro kazdou
Skolu, je koncepénim dokumentem Skoly o podpofe zdravého zivotniho stylu a prevenci vSech forem
rizikového chovani. Skoly mohou realizovat preventivni aktivity svépomoci nebo ve spolupraci
s externimi subjekty.

Selektivni prevence — programy selektivni prevence jsou zaméfeny na ohrozené skupiny populace, u
nichz je vyssi riziko uzivani navykovych latek.

Indikovana prevence — pracuje individualné s ohrozenym jedincem, jeho rodinou a nejblizSim okolim.
U téchto jednotlivcl jsou pfitomny prvni znamky uzivani navykovych latek, nejsou vS8ak naplnéna
kritéria pro problémové uzZivani a zavislost. Indikovana prevence je v CR realizovdna napf.
pedagogicko-psychologickymi poradnami, nizkoprahovymi zafizenimi atd.

Sekundarni prevence - zahrnuje opatfeni zaméfené na zasazenou populaci, ktera vyuziva néjakou
formu péce; tvofi ji zejména: zavadéni program( v€asné intervence, programy lécebné péce,
programy zvysujici uspésnost IéCebné péce.

Terciarni prevence - je zalozena na minimalizaci negativnich zdravotnich a socialnich dusledku
(problémového) uzivani drog a zavislosti a je zaméfena predevsim na uzivatele, ktefi nejsou schopni
¢i ochotni skoncit s uzivanim; zahrnuje zejména: informovani uzivateld o méné Skodlivych zplsobech
uzivani; substitu¢ni 1éCebné programy pro uzivatele opiatll programy pro vymeénu jehel, potravinovy,
hygienicky, zdravotnicky a vitaminovy servis.

Probacni a mediac¢ni sluzba

Probacni a mediacni sluzba (PMS) je soucasti systému trestni justice. Jako samostatna sluzba vznikla
v CR schvalenim zakona €. 257/2000 Sb. Konkrétné se Cinnosti PMS zaméfuji na: (1) zprostfedkovani
alternativnich zpUsobU FeSeni trestné ¢innosti, (2) usilovani o napravu pachateld a snahu motivovat je
k odpovédnosti za jejich jednani a nahradu ¢&i feSeni zpUsobené Skody, (3) zohlednéni zajml obéti
trestnych &ind, (4) poskytovani informaci a nabidka konkrétnich moznosti, jak se obéti mohou zapojit
do feSeni Skod jim zpdsobenych.

Problémové uzivani drog

Problémové uzivani je injek¢éni uzivani drog nebo dlouhodobé a pravidelné uzivani opiatll nebo
kokainu nebo drog amfetaminového typu; do pojmu problémové uzivani se nezahrnuje uzivani extaze,

konopi, LSD, toluenu (definice Evropského monitorovaciho centra pro drogy a drogové zavislosti v
Lisabonu - EMCDDA).




Protidrogova politika

Souhrn zasad, cill a opatfeni navrZzenych a provadénych k feSeni problému drog, zejména
nezakonnych, na urovni mistni, statni nebo mezinarodni.

Rekreaéni uzivani
Vyraz pro uzivani drog (obvykle nelegalnich) za riznych spolecenskych a rekreacnich okolnosti, za

pfedpokladu, Ze dusledkem neni vznik zavislosti a dalSich problémd. Typickymi drogami jsou
marihuana, LSD, extaze.

Resocializace/reintegrace

Proces znovuzaclenéni jedince do spole¢nosti. V institucionalizované podobé& ma resocializace osob
zavislych na drogach fadu forem — od pracovni terapie po chranéné dilny, od socialniho poradenstvi
po socioterapeutické kluby, od vyuky socialnich dovednosti po rekvalifikaéni programy apod.

Rezidenéni - pobytova Iécba, ustavni Iécba

LéCebné programy, pfi nichz klient Zzije v chranéném prostfedi léebného ¢i rehabilitatniho
(resocializa¢niho) zafizeni (jako protiklad 1éEby ambulantni). Tyto programy se snazi vytvofit pozitivni
prostfedi bez drog, vnémz se od klientd ocekava participace na individualnim poradenstvi a na
skupinové praci, ktera ma rozvijet socialni a jiné Zivotni dovednosti. Ustavni Ié¢ba je vhodna pro
klienty s rizikovym socialnim okolim a psychickymi €i somatickymi komplikacemi.

Skryta populace

Termin pouzivany pro uzivatele drog, ktefi nejsou v kontaktu s existujicimi zdravotnimi, zdravotné-
socialnimi a socialnimi sluzbami a s béZnymi zdravotné vychovnymi (osvétovymi) programy.

Standardy

Soubor kritérii smérodatnych pro kvalitu péce a jeji hodnoceni. RozliSujeme: (1) standardy vzdélavani,
definované obsahem Zadoucich znalosti a dovednosti nebo absolvovanim urcitych Skol a
vzdélavacich program(, (2) standardy metod — popisuji pfesné, co ma obsahovat urgity IéCebny
postup, napf. Metadonova substituce, (3) standardy zalozené na pfipadu &i diagnéze — definuji soubor
intervenci a sluZeb, které maji byt poskytnuty pacientovi ¢i klientovi s ur€itou nemoci, poruchou &i
problémem, mohou byt i pravnim narokem, (4) standardy sluzeb, programl a zafizeni — definuji
podminky poskytovani péle ve sluzbach uréitého typu a Casto tudiz pfedstavuji i typové definice,
napf. Standard nizkoprahového kontaktniho centra, terapeutické komunity, chranéného bydleni atd.,
(5) etické standardy — eticky kodex. U nas pouzivané nebo pfipravované standardy pro oblast
zavislosti (,Minimalni standardy” od r. 1995, ,Akredita¢ni standardy“ od r. 2000) patfi do 4. VySe
uvedené kategorie.

Stfednédoba lééba

Za stfednédobou Ié€bu se obvykle poklada 1éCba v trvani 3-6 mésicl. U nas tento typ IéCby poskytuji
nejCastéji specializovana oddéleni psychiatrickych Ié€eben nebo klinik, coz umozfiuje souasné se
zaméfit na doprovodné somatické i psychické problémy pacienta/klienta. Ve strukturovaném
programu prevazuji lé€ebné aktivity nad aktivitami rehabilitaénimi &i resocializa¢nimi.

Substituce

Substituce je zpusob I[é¢by, kdy je uzivani plvodni drogy nahrazeno (téméf vzdy I|ékarsky
pfedepsanym) uzivanim latky s podobnymi u€inky a vlastnostmi, aviak s vyrazné menSimi riziky, nez
puvodni droga (napf. Heroin je nahrazen metadonem). Dale m{ze jit o substituci Skodlivého zpusobu
uziti (cigarety nahrazeny nikotinovymi naplastmi nebo Zvykackami), pfipadné kombinace obou
zpusobu (injekéni aplikovani heroinu je nahrazeno oralné podavanym metadonem.

SWOT analyza

SWOT analyza je strukturovana metoda rychlého zhodnoceni situace, ktera charakterizuje
definovanou oblast a mapuje vnéjsi a vnitini faktory, které tuto oblast ovliviuji. Zkratka SWOT pochazi
z angli¢tiny, kde S (pocCateCni pismeno slova ,Strengths”) popisuje identifikované silné stranky
definované oblasti, W (pocateéni pismeno terminu ,Weaknesses®) popisuje slabé stranky, O
(pocatecni pismeno vyrazu ,Opportunities® definuje, jaké jsou v definované oblasti ve vyhledu do




budoucna pfilezitosti a T (pocate€ni pismeno pojmu ,Threats®) definuje, co do budoucna danou oblasti
ohroZuje.

Terapeuticka komunita

Strukturované prostredi, ve kterém klient Zije a absolvuje program IéCeni/rehabilitace. Obvykla délka
pobytl je 6 az 15 mésicu. Od klientd je oéekavana aktivni u¢ast na lécebnych aktivitach, jimiz jsou
skupinova a individualni psychoterapie, pracovni terapie, prace s rodinnymi pfislusniky, zatézové
pobyty aj. Terapeuticka komunita (TK) nabizi bezpecné a podnétné prostfedi pro rlst a zrani, které se
déje prfedevSim prostfednictvim socialniho u€eni v kontextu vymezeném jasnymi a srozumitelnymi
pravidly.

Terénni prace - streetwork

Pomahajici aktivity probihajici mimo instituce a zafizeni, a to: (a) pfimo na ulicich, vefejnych
prostranstvich a vefejné pfistupnych mistech, jako jsou nadrazi, restaurace a zabavni podniky, (b)
v jinych zafizenich a institucich, jako jsou véznice, Skoly, azylové domy, nevéstince, kluby a domovy
mladeze, (c) v bytech pfislusnikd cilové skupiny. Cilovou skupinou terénni prace jsou rizikovi
jednotlivci a skupiny, ktefi nejsou efektivné zachycovani existujicimi institucemi, bud proto, ze témto
institucim nedavéfuji a vyhybaiji se jim, nebo proto, Ze v nich nemohou najit takové sluzby, které
potfebuji. Ktémto cilovym skupinam patfi napf. bezdomovci, ,déti ulice®, prostitutky a prostituti,
migranti, pfislusnici etnickych mensin, specifickou cilovou skupinu tvofi uzivatelé drog.

Terénni programy pro uzivatele drog

Jejich souhrnnym cilem je usnadnit zlep3eni zdravotniho stavu a omezit s uzivanim drog spojena
rizika a poskozeni u jednotlivct a skupin, ktefi nejsou v kontaktu s existujicimi zdravotnimi, zdravotné-
socialnimi a socialnimi sluzbami a s béznymi zdravotné vychovnymi (osvétovymi) programy, tj. S tzv.
Skrytou populaci. Terénni programy se zaméfuji pfedev§im na nitrozilni uzivatele drog s cilem snizit
jejich rizikové chovani (sdileni injek&niho nacini, nechranény sex) a omezit tak riziko pfenosu a Sifeni
HIV a vird hepatitidy B a C.

Trestné ¢iny v oblasti drog

Jde pfedevsiim o specifické trestné Ciny nedovolené vyroby a drZzeni omamnych a psychotropnich
latek a jedu podle § 187, 187a a 188 trestniho zakona (viz trestnost drzeni drogy pro vlastni potfebu,
trestnost Sifeni toxikomanie, trestnost zachazeni s drogami).

Vyménny program

Vyména injek&niho nadini je vyznamnou sloZkou strategie harm reduction (minimalizace 3kod).
Probiha v terénnich programech, v kontaktnich centrech, nékdy i jako samostatny program. Trvani na
vymeéné s naslednou bezpecnou likvidaci pouzitého nacini snizuje riziko pfenosu virovych infekci
z pouzitych a odhozenych jehel a stfikacek. Soucasti vyménného programu je i distribuce dalSiho
nacini pro méné rizikovou aplikaci (sterilni voda, dezinfekéni tampony, bavinéné filtry) a kondomd,




