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TISKOVA ZPRAVA

Workshop o legislativnim ramci protidrogové politiky mapoval
problémy adiktologickych sluzeb v CR

Prvni vystupy projektu zaméreného na adiktologické sluzby doplnuiji
pfipominky odbornik( z praxe

PRAHA, 29. 05. 2018 — Oddéleni koordinace a financovani protidrogové politiky Ufadu viady
Ceské republiky usporadalo setkani odborniki z adiktologickych sluzeb k vystuptm
projektu Systémova podporarozvoje adiktologickych sluzeb v ramci integrované
protidrogové politiky. Projekt je podporovan z prostiredkii ESF — Operac¢niho programu
Zaméstnanost.

Workshop ,Legislativni ramec protidrogové politiky“ se tykal materialu Analyza systémového
ramce protidrogové politiky, ktery zkouma legislativni prostfedi a mezinarodni, narodni
a regionalni strategické dokumenty, jejich dopady na praxi adiktologickych sluZzeb a podobu
protidrogové politiky v ¢lenskych statech Evropske unie. Tato analyza bude slouZit jako podkladovy
material pro vSechny dalsi vystupy projektu.

Na Uvod popsaly zaméry celého projektu ajeho dalsi Casti vedouci Oddéleni koordinace
a financovani protidrogové politiky Ufadu vlady CR Ing. Lucia KisSova a garantka projektu
Mgr. Eva Hekrle.

Zakladni strukturu analyzy a CasteCné zavéry predstavili jeji autofi MgA. Petr Pleva z Odboru
protidrogové politiky Ufadu viady CR a Mgr. Hana Fidesova z 1. |ékafské fakulty Univerzity
Karlovy.

Panelové diskuse na téma Mapovani aktualni praxe abilych mist v poskytovani
adiktologickych sluzeb se zucastnili doc. Kamil Kalina z 1. Iékafské fakulty Univerzity Karlovy,
MUDr. Petr Popov, pfedseda Spolegnosti pro navykové nemoci Ceské Iékafské spoleénosti Jana
Evangelisty Purkyn&, Mgr. Vojtéch Janouskovec, pfedseda Ceské asociace adiktologli, a Michal
Némec, zastupce Asociace poskytovateltl socialnich sluzeb Ceské republiky.

V diskusi pfevladal nazor, Ze pfes nékteré vyhrady vychazi z mezinarodniho srovnani cCeska
protidrogova politika velmi dobfe. Narodni legislativa je v souladu se zavaznymi mezinarodnimi
predpisy, ale ma rezervy v implementaci mezinarodnich strategickych doporuceni, a to zejména
v oblasti alkoholu.

nejsou v souladu s ,evidence based” pfistupem, upozornil Kamil Kalina: ,Dosud se klade velky
duraz na hospitalizaci. Ambulantni péce, ktera je ve vétsiné pfipad( stejné efektivni jako
hospitalizace, je stale podceriovana.“ Za problematickou také povazuje oblast diagnostiky
adiktologickych poruch a pfehlizeni dualnich diagnoz.



Petr Popov, pfedseda Spole¢nosti pro navykové nemoci CLS JEP, s nim souhlasi: ,Nejvice nas
pali nizka dostupnost ambulantni adiktologické péce,”“ a odkazuje na zachytné sluzby bez
navaznosti na jakoukoli adiktologickou péci. Za zcela chybné povaZuje zruSeni zakladni atestace
v oboru prevence a lIéEby navykovych nemoci (Iékafska adiktologie), ktera byla nahrazena kratkym
certifikovanym kurzem. Vysledkem je téméf nulovy zajem mladych |ékafl o specializaci v oboru.
Podle né&j bude potfeba zasadné feSit financovani zdravotnickych sluzeb, kdy nehrazeni, Ci
nedostateCné hrazeni farmakologické |éCby predstavuje vyznamné omezeni dostupnosti (napf.
substitucni) IéCby.

sLegislativa neni nas hlavni problém,” potvrdil i dal8i panelista Vojtéch Janouskovec. Problémy
podle néj nastavaji predevSim pfi zavadéni vhodnych postupl do praxe. Za slabou stranku
povazuje zajisténi ambulantni adiktologické péce a neochotu zdravotnich pojistoven uzavirat
smlouvy s jejimi poskytovateli, coz vede k faktické nedostupnosti téchto sluzeb v nékterych
okresech. Poukazal na skutecnost, Ze jsou dokonce celé dva kraje, v nichZ neni dostupna Zadna
adiktologicka ambulance — Kraj Plzensky a Moravskoslezsky. Ambulantni pécCe je podle néj
nedostate¢na jak regionalni dostupnosti, tak i kapacitou a finan¢nimi i lidskymi zdroji. Pfipomenul
také nepomér mezi vydaji na liZzkovou aambulantni péci. Z celkovych vydajli zdravotnich
pojistoven (250 miliond K& za rok 2015) pfipada na ambulantni péci o uzivatele alkoholu
a nealkoholovych drog 6—7 %, zbytek jde na lGzkovou péci. Z vefejnych zdroji (dotace a granty)
jde na ambulantni péci 3,7 %.

DalSi problémy charakterizoval Michal Némec z Asociace poskytovatell socialnich sluzeb.
Zduraznil socialné-zdravotni povahu adiktologickych sluzeb. Upozornil na stfet resortnich zajma,
ktery neumoznuje financovat sluzby jako komplex ze vSech relevantnich zdroju, a na potfebu
legislativni reflexe povahy adiktologickych sluzeb, ktera by méla vést k vytvofeni nové kategorie
zdravotné-socialnich sluzeb.

Nasledovala vSeobecna diskuse odborné verejnosti nad tématy:

- Prekazky vzniku nové adiktologické sluzby.

- Prekazky provozovani adiktologické sluzby — organizacni aspekty.

- Prekazky provozovani adiktologické sluzby — pfima prace s klientem.
- Prekazky v oblasti financovani sluzby.

Ziskané poznatky budou zapracovany do konecné podoby Analyzy systémového ramce
protidrogové politiky.

Kontaktni osoba projektu ESF:

MgA. Petr Pleva

Oddéleni koordinace a financovani protidrogové politiky, Odbor protidrogové politiky
Ufad vlady Ceské republiky

Kancelar: nabfezi Ludvika Svobody 1222/12
M +420 224 003 891

e-mail: pleva.petr@vlada.cz

118 01 Praha 1

Kontakt pro média:
MgA. Renata Povolna
Média a PR, Odbor protidrogové politiky

Strana 2 (celkem 3)



Ufad vlady Ceské republiky
118 01 Praha 1

Kancelar: nabfezi Ludvika Svobody 1222/12
M +420 728 302 397
e-mail: povolna.renata@vlada.cz

Projekt Systémova podpora rozvoje adiktologickych sluzeb v ramci integrované protidrogové

o projektu najdete na strankach www.rozvojadiktologickychsluzeb.cz.
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