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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva zkusenostmi zakti druhého stupné s uzivanim HHC, latky, ktera
se stala v posledni dob¢ velmi popularni. Cilem prace bylo zjistit, jaké zkuSenosti s touto
latkou Zéci druhého stupné maji, jaké diivody je k uzivani vedou, jaka rizika si spojuji s jejim
uzivanim a jak vnimaji uzite¢nost preventivnich programii. Teoretickd ¢ast se zaméfuje na
latku HHC, obdobi pubescence a prevenci. Prakticka ¢ast je zaloZzena na kvantitativnim
vyzkumu, ktery byl realizovan za pomoci dotaznikového Setfeni. Sesbirana data byla

nasledné analyzovana a v zavéru prace podrobné predstavena.

Klicova slova: HHC, zkuSenosti, zaci, rizika, prevence

ABSTRACT

The bachelor work focuses on experiences of lower secondary students with the use of HHC,
a substance that has become very popular recently. The aim of this study was to find out
what experiences lower secondary students have with this substance, what reasons lead them
to use it, what risks they associate with its use and how they perceive the usefulness of
prevention programs. The theoretical part focuses on the substance HHC, the period of
puberty and prevention. The practical part is based on quantitative research, which was
carried out using a questionnaire survey. The collected data were subsequently analyzed and

presented in detail at the end of the practical part.

Keywords: HHC, experiences, students, risks, prevention
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trpélivost pii odborném vedeni mé bakaléi'ské prace.
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UvVOoD

Uzivéani navykovych latek v obdobi dospivani piedstavuje zavazny problém, ktery s sebou
nese spoustu zdravotnich, psychickych i socidlnich rizik. Tato bakalaiska prace se zamétuje
na latku HHC, ktera se stala v posledni dob¢ velice oblibenou a spolecensky ¢im dal vice
tolerovanou. Povazujeme tedy za dulezité se touto problematikou zabyvat, zvySovat
povédomi jak o samotné latce, tak o0 moznych rizicich spojenych s jejim uzivanim a zaroven
prispivat ke snizeni poc¢tu uzivatelt diky efektivnim preventivnim programtm.

Teoreticka ¢ast nasi bakalaiské prace je rozd€lena na tii ¢asti. V prvni ¢asti se zaméfime na
latku HHC, na motivaci k jejimu uzivani a na rizika spojena s jejim uzivanim. Druhé ¢ast je
vénovana obdobi pubescence. UkaZeme si, jaké je moralni uvaZzovani pubescentt, jaky vliv
ma rodina, vrstevnici, Skola a socialni sit€ na potenciondlni uzivani drog u pubescentt a jak
takovy navykovy problém, poptipad¢ rozpoznat. Poledni kapitola je zaméfena na prevenci,
a to konkrétné na primarni prevenci jak ve skole, tak v rodin¢.

Prakticka ¢ast nasi bakalaiské prace je zaméfena na kvantitativni vyzkum. Jeho hlavnim
cilem je zjistit, jaké maji Zaci druhého stupné zkuSenosti s uzivanim HHC. Dale chceme
zjistit, pro¢ zaci latku HHC zkusili, jaké rizika si s jejim uzivanim spojuji a jak vnimaji
preventivni programy. Pro naplnéni stanovenych cili vyzkumu byla zvolena metoda
dotaznikového Setfeni, kterd umoziuje efektivni ziskani potfebnych informaci. V zavéru
nasi praktické ¢asti si ukdzeme vysledky vyzkumu a poukdZeme si na poznatky, které by

mohly pomoct ve vytvareni efektivnéjSich preventivnich programii.
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TEORETICKA CAST
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1 HHC

V posledni dobé se na trhu objevuje spoustu novych psychoaktivnich latek, mezi které spada
1 nami zkoumany Hexahydrokanabinol (HHC), ktery se stal u déti a mladeze velmi
popularni. HHC je polosynteticky kanabinoid, ktery se pfi uzivani vaze na kanabinoidni
receptory v téle, v€etné mozku. Tyto receptory jsou soucasti endokanabinoidniho systému
téla a fidi mnoho naSich kazdodennich funkci, tedy jak se citime, co si myslime a jak
napiiklad jime a spime (Frysh a Booth, 2023). Pivod této latky saha do roku 1944, kdy byl
poprvé syntetizovan Rogerem Adamsem. HHC se objevuje v semenech a pylu rostlin konopi
a ma podobnou strukturu jako delta-9-tetrahydrokanabinol (THC), coz je hlavni
psychoaktivni sloZka konopi (Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2024
a). Nékteti lidé popisuji, ze omameni, které dostanete z HHC je velice podobné jako z THC.
Jini naopak zastavaji nazor, ze vas latka THC omami vice. Prokazana vSak nebyla ani jedna

varianta, kviili nedostatku provedenych studii (Frysh a Booth, 2023).

HHC lze konzumovat né€kolika zpisoby. Jednim z nejbéZnéjsich je koufeni, a to bud’ za
pomoci dymky, nebo srolovdnim nadrcenych kvéth do papirku. Dalsi variantou je vapovani,
moderngj$i alternativa koufeni. K tomu jedinec potiebuje specidlni vapovaci zatizeni urcené
bud’ pro susené kvéty HHC nebo pro tekuté naplné. Prave ty jsou Casto nabizeny v riznych
ptichutich, které pak miizou byt pro déti a dospivajici lakavé (Ceské noviny, 2023). Neméng
lakavou formou konzumace HHC jsou potraviny. Napiiklad gumovi medvidci, Zelé, suSenky

nebo med. Dale existuji spreje a oleje, také v riznych ptichutich (Prev-centrum, 2024).

V Ceské republice bylo HHC po dlouhou dobu legalng dostupné bez jakékoli regulace. To
tedy znamenalo, Ze si jej mohl koupit kdokoliv. Vzhledem k pfibyvajicim piipadim
pfedavkovani u déti v§ak musela vlada rychle jednat a tak 14. Gnora 2024 odsouhlasila
doCasné natizeni ¢. 463/2013 Sb., kterym zafadila latky Hexahydrokanabinol (HHC),
Hexahydrokanabinol-O-acetat (HHC-O) a Tetrahydrokanabiforol (THCP) na seznam
navykovych latek. Zatazeni téchto latek na seznam znamenalo, ze s nimi mohly zachazet
pouze podnikajici fyzické osoby nebo pravnické osoby, které mély povoleni k zachazeni od
Ministerstva zdravotnictvi. Povoleni vSak §lo udé€lit pouze k omezenym vyzkumnym, velmi
omezenym terapeutickym nebo védeckym uéeltim. Ugel musel subjekt samoziejmé prokazat
v ramci spravniho fizeni. Zarazeni HHC, HHC-O a THCP na seznam navykovych latek bylo
stanoveno, jak uz jsme jiz zmiflovaly, na pfechodnou dobu, a to konkrétné¢ do konce roku

2024 (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2024 a). Od 1. ledna 2025 byly tyto latky
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pfefazeny na seznam psychoaktivnich latek (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,

2024 b).

1.1 Motivy vedouci k uzivani HHC

Svrsek (1998) rozde€luje jedenact hlavnich skupin motivi, které vedou k uzivani drog. Patti
tam motivy fyzické, senzorické, emociondlni, interpersondlni, socidlni, politické,
intelektualni, kreativné estetické, filozofické, spiritudlné mystické a specifickou skupinu
motivi. Fyzické motivy se tykaji touhy po fyzickém uspokojeni, uvolnéni, zmirnéni
télesnych obtizi nebo zisku energie. Senzorické motivy zahrnuji potiebu stimulace
smyslovych organt, sexudlni vzruSeni nebo zvysSeni vnimavosti. Emocionalni motivy
ptedstavuji touhu po tlevé od psychické bolesti, Spatné nalady, tizkosti ¢i snahu fesit osobni
problémy a dosdhnout emocionalni relaxace. Interpersonalni motivy jsou spojeny s
komunikaci, ziskanim uznani od vrstevnikd, odporem k autoritdim, posilenim vztahd s
ostatnimi lidmi nebo naopak snahou o nezavislost na druhych. Socialni motivy se tykaji
snahy uniknout z nevyhovujiciho prostfedi, zmény spolecenského védomi vrstevnikii nebo
identifikace s néjakou subkulturou. Politické motivy zahrnuji porusovani spole¢enskych
pravidel, identifikaci s revolu¢nimi skupinami nebo snahu o zménu drogové legislativy.
Intelektudlni motivy souviseji s unikem z nudy, zkoumanim vlastniho védomi a povédomi,
intelektudlni zvédavosti nebo snahou o produkci originadlnich svétovych ideji. Kreativné
estetické motivy zahrnuji touhu zlepsit uméleckou tvorbu, podpofit predstavivost nebo
prohloubit zazitek z uméni. Filozofické motivy jsou zaméteny na hledani hodnot a smyslu
zivota, osobni identifikaci nebo objevovani novych nazorti na svét. Spiritudlné mystické
motivy souviseji s nabozenskym ptesvédcenim, snahou o ziskani boZzi vize a komunikaci s
bohem osobné. Do specifického okruhu Svriek zatazuje potiebu proZiti dobrodruzstvi nebo

jinych zazitkl, které nelze snadno vyjadrit slovy.

Pokud se vSak zaméfime na motivaci k uzivani HHC konkrétné, podle vysledkt studie
Ferrettiho, Gournaya, Bingamana a Leen-Feldnera (2024) vyplynulo, Ze vétSina uZivatell
vnimad HHC jako latku ptindSejici dobré ucinky, vcetné relaxace, euforie a zvladani uzkosti
a bolesti. Lewis (2024) taktéz poukazuje na oblibenost HHC u uzivatelii kvili uvolnéni,
zlepSeni nélady a pocitu euforie. V téchto piipadech by se tedy jednalo o motiv emocionalni,

jak uvadi pan SvrSek. Tohle bylo ov§em zjisténo u aktivnich uZivateld.

Motivy k prvni zkuSenosti s touto latkou mohou byt riznorodé. U mladsi, zadroven i ndmi

zkoumané, populace mohou mit velky vliv napiiklad vrstevnici, ktefi podle Svrskova
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rozde€leni patii do motivll interpersonalnich. Nespor (2001, s. 51) poukazuje na dva vlivy
vrstevnikd. Ti, ktefi maji na jedince dobry vliv a od drog ho spiSe odrazuji a ti, ktefi maji na
jedince naopak Spatny vliv a mizou ho k uzivani drog vést. Janik a Dusek (1990) dopliuyi,
ze si takové party potom utvari sviyj urcity zivotni styl s vlastnimi pravidly a vidci, ktefi
béznym, motivem k prvni zkuSenosti jak HHC, tak i jinych nelegélnich latek (Better Health
Channel, 2022).

1.2 Rizika spojena s uzivanim HHC

V piedchozi kapitole jsme poukézaly na rizika, kterd jsou uzivateli HHC vnimana pozitivn¢.
Jedna se o kratkodobé ucinky typu euforie, dobré ndlady nebo pocitu uvolnéni. Mnoho lidi
vSak poukazuje 1 na negativni ucinky, mezi které spadaji zavraté€, sucho v ustech, zmatenost,
zrychleny srdecni tep, inava nebo zvysena chut’ k jidlu. Tyto projevy se ale objevuji pouze
pod vlivem HHC a po jeho vyprchani vétSinou odezni (Prev-centrum, 2024). Je tedy dualezité

se zamé&fit 1 na dlouhodobé ucinky, které si uzivatelé nemusi pfi uzivani pln¢ uvédomovat.

Uzivani kanabinoidli v dospivani ma vazné duasledky na psychické zdravi, které miizou
pretrvavat az do dospélosti. Vyzkumniky byly rozdéleny do Ctyt oblasti: oblast kognitivnich
funkci, oblast afektivnich poruch, oblast psychoaktivnich poruch a oblast rizika vzniku
dalSich zavislosti. Prvni si rozebereme oblast kognitivnich funkci. Jedinci, ktefi zacali uzivat
kanabinoidy v détstvi nebo adolescenci €asto vykazuji snizenou pozornost, horsi schopnost
koncentrace, oslabenou pamét’ a zpomalené rozhodovaci procesy. Studie také naznacuji, Ze
tito jedinci mohou dosahovat nizsich vysledkt v testech celoskalového i slovniho 1Q. V
souvislosti s afektivnimi poruchami se ukazuje vyssi pravdépodobnost rozvoje depresivnich
a uzkostnych poruch. Rana expozice témto latkdm mulZe také pfispivat ke vzniku
sebevrazedného chovani. Soucasn¢ se poukazuje na to, ze jedinci, ktefi v dospivani
pravidelné uZivali kanabinoidy, mohou mit v dospé€losti zvySenou emocni nestabilitu a
impulzivitu. Vyzkumy v oblasti psychotickych poruch naznacuji, Ze se indukovana psychoza
vyvoland kanabinoidy bc¢hem akutni intoxikace objevuje jen zfidka (Habindkova a
Novakova, 2024, s. 56-57). Psychoza je stav, pti kterém jedinec vnima myslenky a smyslové
vjemy chybn¢ a chépe je jako skute¢nost (Katona, 2008, s. 18). Kazdodenni uzivani, zejména
od brzkého veku, vSak vyrazné€ zvySuje vznik tohoto rizika. Nejvyssi pravdépodobnost je
pak u jedincii, kteti kanabinoidy uZivaji denné€. V ramci této oblasti bylo také prokazano, Ze

kanabinoidy mohou zhorSovat prab¢h jiz existujicich psychotickych poruch a komplikovat
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jejich 1écbu. Uzivani kanabinoidii byva také spojovano se zvySenym rizikem vzniku
zavislosti na jinych navykovych latkach. Vyzkumnici v§ak upozoriuji, Ze tento vztah mtize
byt castecné ovlivnén lepsi dostupnosti kanabinoidii a nemusi byt zplisoben pouze jejich

uzivanim (Habinakova a Novakova, 2024, s. 57).

Podle odbornych varovani vSak muze zavislost vzniknout i na samotném uzivani HHC, a to
zejména u osob mladsich osmnacti let. Drogova zavislost se obvykle déli na Ctyfi Casti: faze
experimentalni, faze socialniho uzivani, faze ztraty uzivani a faze dosazeni normalu. Tyto
faze jsou u kazdého jedince odlisné dlouhé, nékteré z nich se dokonce ani nemusi objevit.
Ve fazi experimentalni dochazi k novym intenzivnim prozitkim, zmirnéni stresu,
zajimavym sniim a optimisti¢téjSimu pohledu na svét. Ve druhé fazi se uz zavislost zacina
projevovat. To ale jedinec popird. Postupné se vSak drogam ptizplisobuje, omezuje kontakt
se svymi dosavadnimi prateli a vyhleddva naopak nové, kteti maji podobné navyky. Tteti
faze pak predstavuje tplnou ztratu kontroly nad uzivanim. Droga se stava prioritou a jedinec
travi vétSinu Casu myslenim na dal§i davku. Mnoho lidi se v této fazi snazi piestat, ale
uspésnost byva nizka. Jedinci si v této fazi uz totiz vytvofili 1 fyzickou zavislost, kterd se
projevuje abstinenénimi p¥iznaky pti snaze prestat. Ctvrta faze pak bohuzel konéi z velké
casti smrti, a to bud’ kvili predavkovani nebo selhani organismu (Statni zdravotni Ustav,

2021 a).

O HHC se zacalo v Ceské republice mluvit hlavné kviili pfedavkovani, a to navic u déti a
mladeze. Predavkovani nastava v momenté, kdy je latka poddna v mnozstvi, které prevySuje
doporucenou nebo terapeuticky nezbytnou davku. To pak miize vést k otravé nebo v krajnich
ptipadech ke smrti (Narodni zdravotnicky informaéni portal, 2025). V Ceské republice viak
naStésti nebyla zaznamenana zddna smrtelnd predavkovani. Adiktolog Tomas Jandac uvedl,
ze piipady intoxikace vedly spiSe k hospitalizacim, které byli doprovazené snizenym

védomim nebo bezvédomim (irozhlas.cz, 2024).
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2 PUBESCENCE

Dospivani je charakterizovano jako obdobi mezi détstvim a dospélosti. Jedna se tedy o 10-
20 rok zivota, béhem kterého dochazi k télesnym, psychickym 1 socidlnim zménam. Mezi
typické znaky tohoto obdobi patii hledani vlastni identity, pochybnosti, zvladani zmén, jak
u sebe samotného, tak i ve vztazich s okolim a boj s nejistotou. Dospivajici se v této fazi
snazi o nezavislost, ale zaroven si buduje pevné vztahy s vrstevniky, ktefi mohou sehrat jak
pozitivni, tak ale 1 destabilizujici roli v jejich emoc¢ni rovnovaze (Vagnerova a Lisa, 2022, s.
373). Thorova (2015, s. 414) dopliuje, ze ¢eli mnoha tkolim spojenych s fyzickym i
psychickym vyvojem, které potom ovliviiuji formovani jejich osobnosti. Vagnerova a Lisa
(2022, s. 373) vSak doporucuji, aby si dospivajici divétovali ve svlij vlastni smér a byli

otevfeni novym vécem.

Odborna literatura nabizi rizna ¢lenéni této zivotni faze. Macek (2003, s. 10) ji naptiklad
rozde€luje na ¢asnou adolescenci (od 10 do 13 let), stfedni adolescenci (od 14 do 16 let) a
pozdni adolescenci (od 17 do 20 let). Langmaier a Krejcifova (2006, s. 143) ji rozliSuji pouze
na dvé faze, a to na pubescenci (od 11 do 15 let) a adolescenci (od 15 do 22 let). Obdobi
pubescence pak déli na fazi prepuberty (od 11 do 13) a fazi vlastni puberty (od 13 do 15 let).
Végnerova a Lisa (2022, s. 373-375) ji také rozliSuji na dvé faze, a to na ranou adolescenci,
oznacovanou jako pubescenci (od 11 do 15 let) a pozdni adolescenci (od 15 do 20 let). V
této praci se budeme fidit rozdélenim podle Vagnerové a Lisé. Konkrétn€ se zaméfime na

pubescenci, protoze praveé do té spadaji zaci druhého stupné.

V obdobi pubescence je nejvyraznéjsi zmeénou télesné dospivani a dozravani, které ovliviiuje
vzhled dospivajiciho. Tyhle zmény vSak zasahuji 1 do chovani, sebepojeti, mysleni a
emocniho prozivani. Pubescenti zacinaji uvaZovat vice hypoteticky a jejich hormonéalni
zmeény se Casto projevuji vykyvy nalad. Pro tuto fazi je typické postupné oddalovani se od
rodi¢i, a naopak sblizovani se ve vétsi mife s vrstevniky. Star$i pubescenti se navic snazi
odlisit jak od déti, tak od dospélych, coz ukazuji mnoha zplsoby, napiiklad vzhledem,

zivotnim stylem nebo zajmy.

Zmény, kterym musi pubescenti ¢elit, narusuji jejich dosavadni jistoty, ale zaroven posilu;ji
potfebu zorientovat se v situacich novych. Zatimco v détstvi byla jejich potieba jistoty
naplnovana zavislosti na roding, v obdobi dospivani tato vazba slabne a pubescent tak musi
hledat nové zplisoby, jak ji nahradit. Proces emancipace pak podporuje rozvoj kompetenci,

které pubescenti vyuzivaji k tomu, aby sob¢ i druhym dokazali, Ze uz nejsou tolik zavisli na
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okoli. Zaroven to pro n¢ slouzi jako takova obrana proti nejistote. Potfeba jistoty Gizce souvisi
s citovou akceptaci, kterd ma v dospivani jinou podobu nez v raném détstvi. Spise, nez o
emocionalni jistotu se jedna o potiebu najit své misto ve svété, kde se bude pubescent citit

spokojen¢ a spoleCnosti akceptovan (Vagnerova a Lisa, 2022, s. 373-375).

2.1 Moralni uvazovani pubescenti

V ramci této podkapitoly bychom se prvni rady zaméfily na to, co moralka viibec je. Slovo
moralka vychazi z latinského moralis, coz miizeme pielozit jako mrav, zvyk nebo vile
(Havelkova a Vodakova, 2022). Podle Dorotikové (2013, s. 8) existuje mnoho riznych
definic tohoto pojmu, pficemZ dosaZeni jednotného nazoru miize byt obtizné. Obecné lze
vsak fict, ze se jedna o soubor pozadavki a naroki na lidské chovani, na zakladé kterych
mize jedinec jednat moralné ¢i nemoralné¢ (Machalova, 2001, s. 31-33). Havelkova a
Vodékova (2022) dopliuji, Ze byva moralka charakterizovana schopnosti rozliSit dobro a

zlo.

Béhem dospivani dochazi k vyraznym zméndm v moralnim uvazovani, které mohou byt
doprovazeny i urcitymi vykyvy. Piaget (1968, s. 197) oznacil toto obdobi jako autonomni,
protoZe v ném pubescenti zac¢inaji chéapat, Ze pravidla nejsou absolutni. Podle Vagnerové a
Lisé (2022, s. 439-444) se béhem dospivani méni postoje k mordlnimu uvazovani hlavné
kvili rozvoji kognitivnich funkci a seberegulace. Tyto zmény totiz ovliviiuji, jak pubescenti
hodnoti a reaguji na rizné véci a situace. Nejvyrazn€jsi posun nastava ve chvili, kdy za¢nou
pubescenti, jak uz jsme fikaly v pfedchozi kapitole, uvaZzovat hypoteticky. Jsou pak totiz
diky tomu schopni Iépe chédpat podstatu mravnich norem. Zaroven se u¢i uvaZovat nad
riznymi alternativami, které je vedou k postupnému zpochybnovani diive automaticky
pfijimanych pravidel. Langmaier a Krej¢itova (2006, s. 150) to pfirovnavaji k badateli, ktery

vytvaii hypotézy a postupné je pak zavrhuje nebo piijima.

Pubescenti si tedy vytvafi své vlastni hodnoty, hledaji novy normativni systém a zacinaji
zpochybiiovat autority. Velky vliv na né¢ naopak maji nazory jejich vrstevniki. V tomto
obdobi se mohou tedy projevovat radikalnéji k normam, které oni a skupina do niz patfi,
povazuji za zavazné (Vagnerova, 2012, s. 425-447). Pokud tedy skupina, kterou je jedinec
soucasti, podporuje uzivani drog, je vétsi pravdépodobnost, ze se podiidi a drogy vyzkousi

také.
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2.2 Socialni vztahy v pubescenci

Socialni vztahy hraji v obdobi pubescence velkou roli. Mohou totiz ovliviiovat jak postoje,
tak celkové chovani jedince, véetné€ jeho vztahu k navykovym latkam. V ptedchozi kapitole
jsme poukdzaly na vliv vrstevnikli, v ¢emz budeme nyni do vétsi hloubky pokracovat.

Zaméiime se ale také na vliv rodinnych vztaht, Skolniho prosttedi a socidlnich siti.

2.2.1 Vliv vrstevniku

V obdobi dospivani dochézi ke kritickému postoji viici autoritdm a pubescent tak muze
reagovat na vytky ¢i prani dospélych podrazdéné. Hledaji pak pochopeni u vrstevnikd,
protoze se jim zdaji blizci svymi ndzory, zajmy a hodnotami (Slaménik, 2011, s. 75). Dle
Macka (2003, s. 57) je spojuji predevS§im podobné zivotni problémy, nejistoty, nejasnosti a
touha po novych zazitcich a zkuSenostech. Vrstevnickd skupina je tedy pro pubescenty
i hierarchizované vztahy organizovanych skupin. V téch pak Casto dospivajici projevuji
mnohem vyss§i konformitu nez tfeba dospéli a jsou ji vice ovlivnéni. Pro pubescenty je ale
dualezitgjsi, Ze se prostfednictvim piislusnosti k vrstevnické skupiné mohou definovat, a to
jim pak usnadnuje zvladani nejistot béhem osamostatiovani. Takové sebevymezeni je totiz
pomérné€ jednoduché a umoznuje dospivajicimu ziskat uspokojujici obraz o sobé samém bez
vétsi namahy. V tomto obdobi se stavd skupinové identita vyznamnou soucasti identity
individualni (Vagnerova a Lisa, 2022, s. 425-430). Pokud tedy ¢lenové skupiny nerespektu;ji
autority, maji pozitivni vliv k drogdm a rebeluji, je mnohem vétsi riziko, Ze se to jedinci
zalibi a za¢ne navykové latky také uzivat (Matousek a Kroftova, 1998, s. 84). Samoziejmé
se muZe stat, ze tomu silni jedinci nepodlehnou. V tomto ptipad¢ vSak nastava poniZzovani a
zesmé&Siovani ze strany uZzivajicich ¢lenti skupiny, coz uzZ mize vice ovlivnit potencionalni
zkusenost (Hajny, 2001, s. 57). Tuto skutecnost ndm napiiklad potvrzuje vyzkum Wattse,
Hamzy, Bedewy a Moustafy (2024). Dle NesSpora (2001, s. 51-52) vSak 1ze toto riziko snizit,
pokud ¢lenové skupiny projevuji respekt k dospélym osobam, efektivné vyuzivaji sviij volny
¢as, maji zajmy, které jsou neslucitelné s uzivanim nebo zneuZivanim drog, dokazou
piejimat pozitivni vzory od dospélych, vzajemné se respektuji a aktivné se navzijem

odrazuji od uzivani drog.
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2.2.2 Vliv rodiny

Nyni se zaméfime na vliv rodiny. Ta totiz hraje dulezitou roli v prevenci socidlné
patologickych jevl jak u déti, tak u dospivajicich. Mnoho jedinci by se mohlo zdarn¢
vyvijet, kdyby vyrustali ve stabilnim a podporujicim rodinném prostiedi. Dité si vSak své
rodi¢e nevybira, a pokud se tedy narodi do dysfunk¢ni rodiny, kde je patologické chovani
bézné, vyrazné se zvysuje riziko, Ze samo takové vzorce prevezme. Vznika tedy fetéz, kde
se generacn¢ predavaji chybné néavyky, chovéni, jednani a sklony. Dospivajici mohou
sahnout po drogach 1 v ptipad¢, Ze se v rodiné citi uzavieni, schazi jim spontaneita nebo se
boji projevit iniciativu. Tento problém také prameni ze Spatného zptisobu vychovy, kdy
nejsou napliovany potieby a pozadavky déti (Skalova, 1994, s. 6). Presl (1994, s. 52)
popisuje, Ze 1 prehnand peclivost rodi¢li mize vést ke vzniku drogové zavislosti. Tohoto
problému si v§imé predev§im u matek, které si nejsou schopné ptipustit, Ze jejich dité roste.
Vnimaji ho jako malé dité¢ a odmitaji pfijmout jejich nové potieby a promény. To pak miize
vést k sabotovani ditéte. Nepoméaha tomu ani nizka sebereflexe matek, které popiraji, Ze ma
jejich ptfehnana a neadekvatni vychova vliv na drogovy problém ditéte a prohlubuji ho tak
jesteé vice.

V ramci této ¢asti bychom také rady poukézaly na vyzkum od Hamada, Roose, Wall-Wielera
a Boltona (2022), ktefi se zam¢fili na vliv rodinné anamnézy poruch spojenych s uzivanim
navykovych latek (SUD). Vysledky jejich studie potvrdily, Ze genetické faktory hraji
vyznamnou roli v riziku vzniku téchto poruch u déti. Pokud méla matka v anamnéze SUD,
bylo riziko, Ze ji bude mit i jeji dospivajici dité, a to 2,5krat vyssi nez déti, jejichZz matka tuto
poruchu v anamnéze neméla. U otcll bylo toto riziko 2,15krat vyssi. Pokud méli historii s
uzivanim oba rodice, riziko vyskytu u dospivajiciho bylo 3,74krat vyssi. V tomto vyzkumu
se také zaméfili na vliv sourozencl. Median vékového rozdilu u sourozeneckych dvojic byl
2,4 roku. Vysledek ndm ukézal, Ze riziko vzniku diagnoézy SUD bylo 3,85krat vyssi u déti,
jejichz stars§i sourozenci méli drogovou historii nez u déti, jejichz sourozenci drogovou
historii neméli.

genetické faktory. Poukazuje na spoustu ochrannych ¢initeld, které snizuji riziko problémi
s navykovymi latkami u déti. Patfi sem naptiklad pfiméfena péce, dostatek ¢asu na dite,
pevné citové vazby, jasna pravidla, dobré vztahy mezi rodici, spoluprace rodict, stabilita,
bezpecnost rodinného prostiedi, dobré mezigeneracni vztahy a vytvafeni prostoru pro

kvalitni z&jmy ditéte.
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2.2.3 Vliv Skoly

Skola hraje v Zivoté dospivajicich také velice dilleZitou roli, a to predevsim proto, Ze v ni
kolikrat travi vice Gasu, nez se svou rodinou (Fontana, 2003, s. 39). Skola pak tedy neplni
pouze vzdélavaci funkci, ale 1 vychovnou, ktera ma vliv na moralni a osobnostni vyvoj zaka
(Matousek a Kroftova, 2003, s. 67). Aby vsak skola tyto funkce plnila spravn¢, je dilezita
spoluprace i ze strany rodiny. Idealn¢ fungujici rodi¢e podporuji skolu, ztotozuji se s jejimi
hodnotami a udrzuji kontakt s uciteli svého ditéte. Na ty se pak neboji obratit s dotazy ¢i
zadostmi o radu. Diky tomu maji potom 1 ucitelé lepsi piehled o rodinném prostiedi ditéte a
mohou s rodi¢i spoleéné Fesit jak vzdélavaci, tak i vychovné zaleZitosti. Casto se viak stava,
ze pravé ti rodiCe, s nimiz by ucitelé potiebovali komunikovat nejvice, se Skolou
nespolupracuji (Fontana, 2003, s. 40-41). Prostiednictvim svych pedagogl a preventivnich
programt vSak mtZe Skola 1 bez spoluprace rodict alesponi z ¢asti ovliviiovat chovéani zakt
a predchazet rizikovému chovani. Podle Havlika a Kota (2002, s. 138) by mély Skoly z
jedince vychovat slusného obcana, ktery respektuje fad, normy, hodnoty a jiné lidi. NeSpor
(2001, s. 48-49) stejné jak u rodiny a vrstevnikil popisuje ochranné Cinitele snizujici riziko
problému s navykovymi latkami. Radi tam jiz zmifiované preventivni programy (napiiklad
peer to peer), rozumna, piiméfend a prosazovana pravidla, navaznost na kvalitni zplisoby
traveni volného &asu a hledani pozitivnich a alternativnich cest pro problémové zaky. Skola

by méla také vést k prosocialnimu chovani, pomoci druhym a k pozitivnim hodnotam.

2.2.4 Vliv socialnich siti

Experimentovani s drogami mezi mladymi lidmi neni nic nového. Socialni sité v§ak oteviraji
nové a nebezpecné zpusoby, jak se k nim dostat. Zatimco diive byla potencionalni zkusenost
s uzitim drogy ovlivnéna osobnim kontaktem s vrstevniky, dnes maji dospivajici neptetrzity
pfistup k obsahu na internetu, ktery je k tomu miZe povzbuzovat. Mnoho z nich totiz
pravidelné sleduje celebrity a ,,influencery®, ktefi sdileji fotografie, na nichz uzivaji drogy
nebo alkohol. To pak samoziejmé miize vést ke zméng¢ jejich vnimani takovych latek. Studie
provedend Narodnim centrem pro zavislosti a zneuzivadni ndvykovych latek napiiklad
zjistila, Ze u dospivajicich, kteti pravidelné pouzivaji socidlni média, je pravdépodobnost
uzivani marihuany dvakrat vyssi nez u neaktivnich uzivatell socialnich siti. U alkoholu a
cigaret je pak pravdépodobnost jesté vyssi. Studie upozoriiuje také na to, ze krome vystaveni
se drogam prostiednictvim marketingu a reklamy jsou socialni média katalyzatorem mnoha
psychickych problémt, které mohou nasledné také vést ke zneuzivani navykovych latek

(Hilliard, 2025).
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2.3 Navykové problémy u pubescentt

Pokud nastane situace, kdy dospivajici vlivim podlehne a objevi se u n¢j problémy
s uzivanim, je nejlepsi, aby se to co nejdiive dozvéde€l néjaky dospély. Lécba zacinajicich
problémd je totiz mnohem snazsi a ucinnéjs$i. NeSpor (2001, s. 80-83) popisuje, jak maji
takové navykové problémy, predevsim rodice, rozpoznat. Rozdéluje to na ptiznaky nejvyssi

zévaznosti a priznaky relativné mensi zavaznosti.

Ptiznaky nejvyssi zavaznosti zahrnuji pfiznani jedince, piiznaky zavislosti, laboratorni
prokézani a dalsi. U ptiznakt zavislosti poukazuje na to, ze ne kazdé uziti hned musi tento
problém piedstavovat. Aby se zavislost potvrdila, mély by byt u jedince pfitomny alespoii
ti1 z téchto nasledujicich znak: ,,1. Silnd touha nebo nutkani uZivat navykovou latku. 2.
ZhorSené¢ sebeovladani ve vztahu k navykové latce. 3. T¢lesné odvykaci potiZze po vysazeni
navykové latky nebo snizeni davky. 4. ZvySovani davek. 5. Zanedbavani jinych zajmut kvili
navykové latce. 6. pokraCovani v uzivani ndvykové latky navzdory skodlivym nasledktim, o
kterych ¢loveék vi.“ Laboratorni prokazani ma nejvétsi smysl v pfipadech, kdy je vzorek
odebran pod dohledem. Muze totiz hrozit riziko zdmény vzorku, naptiklad za cizi mo¢. I
v pripad¢ osobniho dohledu se v§ak nepovazuje tato metoda za nejefektivnéjsi. Piedbézna
vySetfeni s sebou totiz ¢asto nesou riziko omylu, a navic to mize znamenat, ze dité nemélo
latku pouze par dni. U pervitinu a heroinu se miiZze napiiklad jednat o jeden den abstinence.
Pouze u konopi se to miize prokazat i po tydnech, v ptipadé dlouhodobéjsiho uzivani. DalSim
ptiznakem miize byt upozornéni od spoluzak, ucitelti nebo kamarada jedince. Rodice vSak
Casto odmitaji pfijmout takové informace a povazuji je za pouhd naiceni. Obvykle to vSak
byva podle Nespora pravda, a tak rodice prosi, aby nepodléhali prvnim emocim a byli lidem,
kteti jim to sdéli, vdécni. Dale sem patii nalezeni drog nebo pomicek u ditéte. MlzZe se
jednat o injekéni jehly, sttikacky, 1zicky, malé dymky, krabicky od 1€kt nebo v naSem
piipadé tieba papirky k ru¢nimu baleni joint. NeSpor zde upozoriiuje, aby rodice nevéftili
potenciondlnim vymluvam typu ,,n¢kde jsem to nasel®, protoze to vétSinou neni moc
pravdépodobné. Dal§im vykti¢nikem mohou byt jizvy po vpichu. VéEtSinu drog vsak lze
uzivat 1 jinak, takZe neptitomnost jizev hned nemusi znamenat, ze dit¢ problém s drogami
nema. Nastésti vSak existuji jiné zndmky, které nam tento problém odhalit mtzou.
Samoziejmé ale zaleZi na druhu latky. Po alkoholu naptiklad mluvi lidé nezietelné, ptisobi
povzbudivé, ztraci zabrany, maji zhorSenou pohybovou souhru a Spatné udrzuji rovnovahu
(Statni zdravotni tstav, 2021 b). Pro intoxikaci konopim jsou zase typické zarudlé spojivky,

rozSifené zornice, hlasitd mluva, neptirozena veselost, smich a n¢kdy i poruchy rovnovahy.
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Casté jsou i poruchy paméti (Statni zdravotni Gstav, 2023 a). Pervitin se projeve zvysenou
bdélosti, snizenou chuti k jidlu, nadmérnou aktivitou a po odeznéni naopak né¢kolikadennim
spankem (Statni zdravotni ustav, 2023 b). Halucinogeny jsou typické pro zrakové i sluchové
halucinace, nesmyslné chovani a zmatenost (Statni zdravotni ustav, 2023 ¢). Po uziti heroinu
se muzou jedinci projevovat utlumené a zpomalené. Typické jsou také zizené zornice
pfipominajici ,,Spendlikovou hlavicku* (Statni zdravotni ustav, 2023 d). T€kavé latky jsou
zase nejlépe rozpoznatelné diky zédpachu z odévu a dechu. Zapachem mtzeme odhalit 1 jiné
latky, naptiklad alkohol, tabdk nebo marihuanu. Typicka je vSak u déti snaha zapach
zamaskovat, napiiklad zvykackami, vonlavkami nebo vonnymi ty€inkami. Do ptiznaka
nejvyssi zavaznosti miizeme také zaradit t€ky z domova, ties, plakaty propagujici drogy,
kradeZe jak ve tfidé, tak v domacnosti a pocity pronasledovani. Casto se také z ditéte stava

odbornik na drogy, ktery travi spoustu ¢asu studovanim literatury (NeSpor, 2001, s. 82-83).

Do ptiznakt relativné menSich zavaznosti NeSpor fadi ztratu stejné starych kamaradd,
stykani se se star§imi lidmi, uzavirani se do sebe a zanedbavani péce o vzhled. Jedinec mize
pusobit az nezdravé. Zde je ale dllezité vytadit jiné mozné zdravotni problémy. Na problémy
s uzivanim drog muze také poukazovat zvySena potieba penéz, nahle zhorSeny prospéch ve
Skole, pozdni ptichody nebo neomluvené hodiny. Diivodem téchto problémut vSak nemusi
byt pouze drogova zavislost, ale naptiklad Sikana. Jedinci zacinaji byt také nespolehlivi,
agresivni, konfliktni, podrazdéni a naladovi. Jsou tajntstkaisti, coz se muize naptiklad
projevovat tajemnymi telefonaty. Do pfiznaki relativné mensich zavaznosti zatadil NeSpor
1 ztradtu z4jmu a zalib, coz mlze souviset s cravingem (bazenim) (NeSpor, 2001, s. 83-86).
To je silnd, az nezvladatelnd, touha po navykové latce (Kalina a kolektiv, 2001, s. 24). Horsi
soustfedénost a zapominani je dalSim velice béZnym naznakem. U dospivajicich se vSak pfi

abstinenci tyto pfiznaky nastésti rychle vraci do normalu (Nespor, 2001, s. 85).

Gabrhelik, Orlikova a Sejvl (2019, s. 13) taktéz popisuji ptiznaky, diky kterym se miize véas
zjistit ndvykovy problém u dospivajiciho. Shoduji se s NeSporem na zméné osobnosti,
zmén¢ nalad, zméné ve fyzickém vzhledu, zvySené potiebé penéz, zvySené utajené
komunikace a zméné vykonu ve Skole. Statni zdravotni Gstav (2023 e) doplituje néhlé stavy

veselosti a zmény reZimu spanku.

Pokud se navykovy problém u ditéte potvrdi, je dulezité, aby rodi¢ zachoval klid. Mél by
ditéti opatrn¢, ale zarovei jasné€ a vystizn€ vysvétlit nebezpecnost uzivani ndvykovych latek
a projevit mirn¢j$i nesouhlas. Agresivni a povySené chovani miZe problém samoziejme

naopak zhorsit. Rodi¢ by mél tedy komunikovat s pfirozenou autoritou, vyrovnané a bez
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vyrazngj$ich emoci. Zaroven by si m¢l ale davat pozor na vlastni neverbalni projevy, mimiku
a ocni kontakt. Pfi vymén¢ ndzoru je dalezité hledat kompromisy, odpovidat adekvatn¢ a
nevytvaret ultimata. Odpovedi rodict by mély davat ditéti pocit bezpeci a daveéry. Mize jit
tedy naptiklad o odpoveéd’ typu: ,,rozumim, myslim si ale, Ze by tohle bylo lepsi*“. Pokud
rodi¢ komunikuje s jeho ditétem, které je zrovna pod vlivem drog, je také dllezité, aby byl
ve stfehu. Musi pocitat s tim, ze by mohl jedinec jednat neadekvatng. V takovém piipadé by

totiz mohl ohrozit jak sebe, tak i své okoli (Statni zdravotni tstav, 2023 e).
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3 PREVENCE

Prevence zaméiend na drogy je popisovana jako intervence, jejimz cilem je zabranit nebo
snizit vyskyt, Sifeni a Skodlivé G¢inky uzivani drog. World Health Organisation rozlisuje
prevenci na primdrni, sekundarni a tercidlni. Cilem primérni prevence je pfedchazet uziti
drogy u jedinct, ktefi s ni doposud nepfisli do kontaktu. Snazi se tedy odradit jedince od
uziti drogy nebo alesponi posunout jeho prvni kontakt. Preventivni aktivity v primarni
prevenci se mohou zamérovat jak na celou populaci, tak na ohrozenou populaci konkrétné.
V ramci celé populace se zamétuji na vyuzivani Skolnich programiti nebo masovych médii.
U ohrozené populace se pak zamétuji a cili pouze na ohrozené déti, kterymi mizou byt déti
ulice, mladi delikventi, vylou€eni zaci nebo déti uzivateli drog. Hlavnimi slozkami primarni
prevence je zvySovani povédomi o drogach, informovani o jejich zdravotnich i socidlnich
dopadech a podporovani protidrogovych postoji. Zaroven se zamétuje na rozvoj osobnich a
socialnich dovednosti, které rozviji protidrogové postoje. Neméné diilezitd je podpora
zdrav§jSich alternativ, které vedou k zdravému Zivotnimu stylu bez drog. Sekundérni
prevence se snazi predchézet vzniku, rozvoji nebo ptetrvavani zavislosti u jedinct, ktefi
kontakt s drogou jiz méli. Predstavuje tedy vcasnou intervenci, poradenstvi a léceni.
Tercialni prevence se zamétuje na predchazeni vaznému zdravotnimu a socidlnimu stavu,
ktery mize byt kvili uzivani drog trvaly. Zahrnujeme sem resocializaci (znovu zaclenéni do
spole¢nosti) a socialni rehabilitaci abstinujicich klientl (Kalina a kolektiv, 2001, s. 85-109).
Pojem socialni rehabilitace piredstavuje soubor Ccinnosti, které sméfuji k dosazeni
samostatnosti, sobésta¢nosti a nezavislosti jedince (Ministerstvo prace a socialnich véci,
2021). Do tercidlni prevence také fadime intervenci. Ta probihd u téch klientd, ktefi drogy
pravidelné uzivaji a nad ukoncenim ani nepfemysli. Cilem je sniZit zdravotni rizika a
zabranit predevSim pienosu infekénich nemoci, které mohou nastat pti nitroZilnim uzivani

drog (Kalina a kolektiv, 2001, s. 109).

Prevenci mizeme také rozlisit na specifickou a nespecifickou (Kraus a Hroncova, 2010, s.
301). Nespecificka prevence je jakymsi zakladem celého systému a zamétuje se na podporu
harmonického a zdravého vyvoje osobnosti jedince. Jejim cilem je nabidnout co nejvice
volnocasovych aktivit pro déti a dospivajici bez ohledu na vyskyt socialné¢ patologickych
jevu. Specifickd prevence se naopak zamétuje na rizikové skupiny déti a mladeze. Cili i na
jedince se specialnimi vzdélavacimi potfebami, aby ptedesla jejich vylouceni. Tato prevence
zahrnuje Standardy specifické primarni prevence, které slouzi ke zvySovani kvality a

efektivity preventivnich opatfeni (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2013).
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DalSim rozdélenim je pak pozitivni a negativni prevence. Pozitivni prevence se zamétuje na
posilovani ochrannych faktorti a podporu zdravého vyvoje jedince. Negativni prevence
zahrnuje opatfeni zaméfend na omezovani rizikového chovani, napiiklad instalaci
kamerovych systém ve Skolach, uplatnovani exemplarnich tresti nebo vyuzivani

vychovnych zafizeni (Jedlicka, 2015, s. 67).

3.1 Primarni prevence v rodiné

Rodinné faktory hraji dtlezitou ochrannou roli v prevenci uzivani navykovych latek u
dospivajicich. Mezi ptiklady ochrannych rodi¢ovskych postupti fadime naptiklad pevné a
disledné stanovovani hranic, peclivy dohled a oteviené vzorce komunikace s détmi (Griffin
a Botvin, 2011). NeSpor (2001, s. 40) poukazuje na dulezitost pfipravenosti rodicu fesit
s détmi ,,kontroverzni témata, v€etn¢ navykovych latek. Podstatné je nechat déti projevit
své nazory a pocity a reagovat na n¢ adekvatné. Rodice by méli ditéti s klidem vysvétlit
nebezpeci uzivani navykovych latek, rizika s tim spojena a celkové o této problematice
poucné hovoftit. Dospivajici by se na zdkladé toho méli naucit hledat jiné alternativy

k ndvykovym latkam.

Nespor (2001, s. 43) popisuje dalsi faktory, kterych by se méli rodi¢e drzet, aby dité
nepocitilo pokuSeni vyzkouSet navykovou latku. Prvnim doporucenim je zajistit ditéti
vhodnou vrstevnickou spolecnost, ktera ho bude vést ke kvalitnim aktivitdm. V aktivitach a
koni¢cich by ho pak méli rodice samoziejmé podporovat. Zarovei by si ale méli davat pozor
na nerealistické naroky. Dilezita je také viela vychova a stabilni rodinné prostiedi, ve kterém
muze dité projevovat své emoce. Rodi¢e by meli také pripravovat své dité na samostatny
Zivot a pomahat mu budovat i jiné vztahy nez ty rodinné. Soucasti této ptipravy by mél byt
nacvik socialnich dovednosti, jako je komunikace, rozhodovani, pfiméfené sebeprosazeni a
schopnost odolavat socidlnimu tlaku. K tomu se poji i medidlni gramotnost, kterd pomaha
détem rozpoznat a zvladat tlak, tentokrat z reklam. Rodi¢e musi byt také pfipraveni celit
jakymbkoli problémtim a védét, kde hledat pomoc. Pokud vSak situace jesté nevyZzaduje zdsah
odborniki, je dobré ucit dité¢ zvladat stres, ovladat relaxacni techniky a predvidat nasledky
svého jednani. Podle Skalové (1994, s. 6) je také dulezité, aby rodice plsobili na své déti
jako pozitivni vzor, vé€novali jim dostatek Casu a posilovali jejich sebedtvéru. Griffin a
Botvin (2011) upozoriuji, Ze mize rodiCovstvi ovliviiovat uzivani navykovych latek také
tim, Ze piisobi na faktory zvysujici toto riziko, at’ uz pfimo, nebo neptimo. Jedna se napiiklad

o agresivni chovani, tvrdé kazeniské postupy, nedostatecny rodi¢ovsky dohled, nizka troven
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rodinnych vazeb nebo vysoka uroven rodinnych konfliktli. Nevhodnd vychova muize mit
tedy vazné dopady na zivoty dospivajicich, které si rodi¢e nemusi pln€¢ uvédomovat. Proto

je dulezité tomu vénovat pozornost a fidit se napiiklad vySe zminovanymi doporu¢enimi.

3.2 Primarni prevence ve Skole

Spoustu prvnich pokust o prevenci ve skolstvi nebylo zcela ucinnych, a to hlavné kvili
tomu, ze se programy zamétovaly pouze na poucovani zakli o nebezpeci a dlouhodobych
zdravotnich dusledcich uzivani navykovych latek. Nékteré programy dokonce vyuzivaly
techniku vyvolavani strachu, kdy uzivani dramatizovaly a doufaly, ze tim zaky zastrasi.
Postupem Casu vsak byly nastésti vyvinuty ucinnéjsi ptistupy k prevenci ve Skolach a vznikly
tak programy, které vychédzeji z psychosocidlnich teorii o etiologii uzivani drog u
dospivajicich. Zamétuji se pfedevs§im na rizikové a ochranné faktory, které podporuji iniciaci

a rana stadia uzivani navykovych latek (Griftin, Botvin, 2011).

Podle Gabrhelika, Orlikové a Sejvla (2019, s. 12) by méla efektivni prevence zahrnovat
nckolik dulezitych bodli. Pokud Skola vyuZzivd externi poskytovatele preventivnich
programl, méla by spolupracovat pouze s témi, ktefi obdrzeli certifikat odborné
zpisobilosti. Tyto programy by pak mély byt pfizptisobeny potfebam, véku a mentalnim
schopnostem zaku. Dulezita je také podpora sebedtvéry, vlastni aktivity a zajmi. Prevence
by méla byt kontinualnim procesem, ktery se nezamétuje pouze na poskytovani informaci,
ale hlavné na zménu postoji a chovani. U¢eni by mé&lo byt Zivé a interaktivni. Mélo by také
podporovat zdjem a zvédavost pomoci vhodnych zabavnych metod. Velkou roli hraje také
vyuZzivani pozitivnich vzort chovani, idealné z blizkého okoli ditéte. Soucasti preventivnich
programll by méla byt také oteviend a hodnotové orientovana diskuse, kterd umoziuje

zaklim vyjadfovat své nazory, pfijimat ndzory druhych a ziskavat nové pohledy.

Ptistupy k prevenci uZivani navykovych latek ve skolach 1ze podle Griffina a Botvina (2011)
rozdélit do tii typl: dovednosti socialni opory, normativni vychova a nacvik dovednosti
zvySujicich kompetence. V rdmci jedné preventivni intervence pak lze tyto ptistupl
kombinovat. Cilem prvniho typu je zvysit povédomi o socialnich vlivech, které podporuji
uzivani navykovych latek a rozvijet dovednosti, jak témto tlakiim odolat. Programy uci zéky,
jak rozpoznavat rizikové situace, jak se jim vyhybat a jak je G¢inné feSit. UCi se také, jak
odmitat a proti argumentovat na Casto ldkavé nabidky k vyzkouSeni drogy. Normativni
vzdelavaci piistupy zahrnuji aktivity, které maji korigovat nepfesné vnimani vysoké

prevalence uzivani ndvykovych latek. Mnoho dospivajicich totiz pfeceniuje prevalenci
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koufeni, piti a uzivani nékterych drog, coz pak mlze zplsobit, ze se pro n¢ jevi uzivani
navykovych latek jako normativni chovéani. Vzdélavani mladeze o skutecné mire uzivani,
ktera je témét vzdy nizsi nez vnimana mira uzivani, muze tedy snizit vnimani spolecenské
ptijatelnosti uzivani drog. Programy zvySovani kompetenci zase poukazuji na to, Ze jsou pro
vyvoj uzivani drog u dospivajicich diilezité procesy socidlniho uceni. Déle poukazuji na to,
ze mladez s nedostateCnymi osobnimi a socialnimi dovednostmi je nachylnéjsi k vliviim,
které podporuji uzivani drog. Ptistupy zvysujici kompetence obvykle uc¢i ur¢ité kombinace
nasledujicich zivotnich dovednosti: obecné dovednosti pro feseni problémil a rozhodovani,
obecné kognitivni dovednosti pro odolavani mezilidskym nebo medidlnim vliviim,
dovednosti pro zvySovani sebekontroly a sebetcty, adaptivni strategie zvladani stresu a
uzkosti pomoci kognitivnich dovednosti pro zvladéani stresu nebo behavioralnich relaxa¢nich
technik a obecné socidlni dovednosti a obecné asertivni dovednosti. Programy zvySovani
kompetenci jsou navrzeny tak, aby zaky ucily takové dovednosti, které¢ 1ze uplatnit v mnoha

oblastech Zivota mladého ¢lovéka.
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I PRAKTICKA CAST
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4 VYZKUM

Vyzkum této bakalarské prace se zaméiuje na zkuSenosti zaki druhého stupné zékladnich
Skol s uzivanim HHC. Vedouci Centra podpory vetejného zdravi Statniho zdravotniho
ustavu, Nejedla, uvedla, ze je tato latka u dospivajicich velmi populérni. Podotkla vsak, ze
vyjimkou nejsou ani tfinactileté déti, které mize HHC ptitahovat jak svymi pfichutémi, tak
obecnou oblibenosti mezi vrstevniky. Dochézi u nich také k piirozené touze objevovat nové
veéci a experimentovat, které pro né¢ muzou nahrazovat urCité piechodové ritudly do

dospélosti, které v nasi kultute nemame (Lidové noviny, 2023).

UZzivani HHC mezi mladistvymi pfedstavuje zavazné riziko, a proto je toto téma klicové pro
nas vyzkum. Jak jsme uz zminovaly v predchozich kapitolach, tato problematika zahrnuje
spoustu zavaznych rizik, v€etné mozného vzniku zavislosti, pfeddvkovani nebo naptiklad

negativnich dopadi na psychické zdravi.

ZkuSenosti s nelegalnimi drogami mélo, podle studie ESPAD 2019, celkem 29 %
dospivajicich ve véku od patnacti do Sestnacti let. Nejcastéji Slo o konopné latky. Vysledky
studie HBSC 2022 ukazuji, ze konopné latky alesponi jednou v Zivoté uzilo 16 %
patnactiletych zaki zdkladnich Skol. A 1 pies to, ze nejnovéjsi studie potvrzuji klesajici trend
miry uzivani konopnych latek mezi détmi a dospivajicimi, je nezbytn€ nutné se problematice
vénovat a pomoci preventivnich programt procento uzivajicich nadale snizovat (Narodni

monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2024 b).

Tento vyzkum si klade za cil pfinést nové poznatky o tom, jaké maji mladi lidé zkuSenosti
s uzivanim HHC, jaké davody je k uzivani vedou, jaké maji povédomi o souvisejicich
rizicich a jak vnimaji uZite€nost preventivnich programi. Ziskané informace pak mohou
vyznamné piispét k vyvoji efektivnéjSich preventivnich programl zaméfenych na uZivani

nelegalnich latek.

4.1 Vyzkumné cile

Nasim hlavnim vyzkumnym cilem je zjistit, jaké jsou zkuSenosti zakli druhého stupné
s uzivanim HHC. V rdmci tohoto cile naptiklad zjistujeme, jestli n€kdy zaci chtéli zkusit
HHC, jestli nekdy zkusili HHC a poptipadé€ v jakém véku. Dale chceme zjistit diivod uZiti
latky HHC, zmapovat uroven povédomi zaki o rizicich spojenych s uzivanim HHC a zjistit,

jak zaci vnimaji preventivni programy.
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4.2 Vyzkumné otazky

Hlavni vyzkumna otazka: Jaké jsou zkuSenosti zakti druhého stupné s uzivanim HHC?
Dil¢i vyzkumné otazky:

1. Jaké davody vedou zaky druhych stupiiti k uzivani HHC?

2. Jaka je troven povédomi zékd druhého stupné o rizicich spojenych s uzivanim HHC?

3. Jak Zaci druhych stupiii vnimaji preventivni programy?

4.3 Hypotézy

Hypotéza 1: Zaci osmych a devatych t¥id maji vétsi zkuSenosti s uzivanim HHC, nez Zaci
Sestych a sedmych tfid.

Tato hypotéza vychézi ze Souhrnné zpravy o zavislostech (Narodni monitorovaci stiedisko
pro drogy a zavislosti, 2022), kterd ndm prozrazuje, ze alespon jednou za zivot zkusilo
konopnou latku 1,7 % Zzakt Sestych rocnika, 4,3 % zak sedmych ro¢niki, 5,9 % zaki
osmych ro¢nikd a 14,9 % zakh devatych ro¢nikd. Pravidelné uzivani pak vychazi na 0,1 %
zakl v Sestych rocnicich, 0,1 % zakl v sedmych roc¢nicich, 0,7 % zakt v osmych ro¢nicich
a 4,0 % zakt v devatych rocnicich. Z vysledkt tedy vyplyva, Ze zkuSenosti s konopnymi
latkami jsou véEtsi u Zakl osmych a devatych tfid. Studie ESPAD (Narodni monitorovaci
sttedisko pro drogy a zavislosti, 2019) nam ftika, ze primérny veék prvni zkuSenosti

s ndvykovou latkou je 14,50 let. To také odpovida vysSimu stupni zakladnich Skol.
Hypotéza 2: Chlapci maji vétsi zkuSenosti s uzivanim HHC nez divky.

Tato hypotéza taktéz vznikla na zékladé¢ nckolika studii. Narodni vyzkum uzZivani
navykovych latek (Néarodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2024 a) nam
napiiklad prozradil, ze méli muZi tfikrat az Ctyfikrat vyssi zkuSenost s latkou HHC neZ zeny.
Védci Palamar a Acosta (2015) ve své studii také potvrdili vyssi uzivani kanabinoidi mezi
muzi. Téchto vysledkd dospél i pan Cerny (2023) ve svém vyzkumu pro &asopis Ceského

statistického Utradu Statistika&My.

4.4 Druh vyzkumu

Empirické ¢ast nasi bakalaiské prace je zamétfena na kvantitativni vyzkum, ktery poskytuje

moznost pracovat s SirSim vzorkem respondenti a ziskat rozsihla data relevantni k dané
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problematice. V souladu s cili vyzkumu byl zvolen dotaznikovy pfistup, ktery je efektivnim

nastrojem pro zjisténi informaci o zkusenostech zak s uzivanim HHC.

Dotaznik je Casto pouzivanym nastrojem kvantitativniho vyzkumu diky standardizaci dat,
snadné analyze a objektivité. Poskytuje jednotné otazky a odpovédi, coz usnadiuje sbér 1
zpracovani dat. Uzaviené otazky umoziuji rychlou kvantifikaci a statistickou analyzu, coz
je vyhodné pfi praci s velkym vzorkem. Standardizovany format navic minimalizuje

subjektivni interpretaci a zvysuje objektivitu vysledkt (Punch, 2008, s. 46-52).

Respondenti byli informovani o Ucelu a anonymité dotazniku, ktery vypliiovali metodou
tuzka-papir ve Skole za pfitomnosti me¢ i ucitelti. Vysledky vyzkumu by mély piispét k
vytvoteni efektivnéjSich preventivnich programi, které reflektuji aktualni potieby

dospivajicich.

4.5 Vyzkumny soubor

Jako zékladni soubor vyzkumného Setieni jsme si zvolily zaky druhych stupni zakladnich
Skol. Tato vékova skupina je totiz znama svou tendenci experimentovat a velmi ¢asto nemusi
mit v uZivani drog pomyslné zabrany. U déti a dospivajicich navic hrozi, Ze se zavislost na
navykovych latkach vytvoii mnohem rychleji nez u dospélych (Nespor, 2007, s. 53). V ramci
naseho vyzkumu jsme kontaktovaly 7 Skol ze Zlinského kraje, 3 z nich souhlasily s ucasti.
Jednalo se o vybér dostupny. Vyzkum se konal v bfeznu roku 2025 a celkovy pocet

respondentt vySel na 212 dospivajicich.

4.6 Vyzkumny nastroj

Pro ucely naseho vyzkumu byly vyuzity nékteré otazky z Evropské Skolni studie o alkoholu
a jinych drogéach (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2006). Tato studie
predstavuje standardizovany dotaznik, ktery byl opakované pouzit v mnoha zemich, vcetné
Ceské republiky, pro zkouméni zkuSenosti mladistvych s uzivanim navykovych latek.
Hlavnim diivodem pouziti otizek ztéto studie byla moznost vyuziti osvédc¢eného
metodologického rdmce pro zkoumani podobné problematiky. V piivodni podobé dotaznik
obsahuje otazky zaméfené na uzivani riznych navykovych latek, jako je marihuana, LSD,
heroin ¢i extaze. V radmci této prace vSak byly otdzky upraveny tak, aby reflektovaly
zamé&feni vyzkumu na uzivani HHC. Do dotazniku jsme kromé& otdzek tykajicich se

zkuSenosti s HHC doplnily otdzky zaméfené na prevenci, tlak spoluzdkii a povédomi o
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rizicich uzivani této latky. Tim byla zajiSt€éna komplexnost vyzkumu a pfizplsobeni
dotazniku aktudlnim potfebam nami zkoumané problematiky.

Nyni si pfiblizime strukturu naSeho dotazniku, ktery se skldda z patnacti otazek rozd€lenych
do Sesti oblasti. Prvnioblast (1. a 2. otdzka) se zamétuje na demografické udaje respondentd,
které jsme zjiStovaly prostfednictvim dvou otdzek tykajicich se pohlavi a tfidy. U otazky
zaméfené na pohlavi méli respondenti na vybér ze tfi moznosti: chlapec, divka nebo jiné. U
druhé otazky respondenti zakrouzkovali tfidu, kterou navstévuji (6.,7.,8. nebo 9.tfida).
Druhé oblast (3.,4.,5.,6. a 7. otazka) se vénuje povédomi o latce HHC, osobnim zkuSenostem
a veéku prvniho uziti. Pro tuto oblast jsme vyuzily vySe zminovany standardizovany dotaznik,
jehoz otazky byly pfevzaty a upraveny pro potieby naseho vyzkumu. Tato ¢ast se vztahuje
k nasi hlavni vyzkumné otazce, tedy jaké zkuSenosti maji zaci druhych stupiiii s uzivanim
HHC.

Tteti oblast (8. otazka) zkouma divody k vyzkouSeni HHC. Tato otazka také vychazi ze
standardizovaného dotazniku a vztahuje se k nasi 1. dil¢i vyzkumné otazce, tedy jaké diivody
vedou Zaky druhych stupiili k uzivani HHC.

Ctvrta oblast (9. otazka) se zamé&fuje na tlak vrstevnikil. Zjistujeme zde, jestli se Zaci nékdy
setkali se situaci, kdy je spoluzaci ptemlouvali k vyzkouseni, jak HHC, tak jiné nelegalni
latky. Tato otdzka byla do dotazniku vloZena z diivodu, abychom védély, jestli by se mély
preventivni programy zaméfovat i na tlak vrstevniki.

Pata oblast (10. a 11. otazka) se zaméfuje na vnimani rizik spojenych s uZivanim HHC.
Zjistovaly jsme, jak zaci druhych stupiiti zakladnich Skol vnimaji nebezpecnost této latky a
jaka konkrétni rizika si s jejim uzivanim spojuji. Tyto otazky se vztahuji k nasi 2. dil¢i
vyzkumné otazce, kterd zjiStuje, jaka rizika si zaci spojuji s uzivanim HHC.

Posledni oblast (12.,13.,14. a 15. otazka) se zabyva preventivnimi programy zamétenymi na
uzivani drog a jejich vnimanou uzite¢nosti. Zajimalo nds, zda se Zaci n€kdy ucastnili
takového programu, zda pro né byl uzitecny, zda by jej doporucili spoluzékovi a jaka forma
programu by je zaujala nejvice, pokud by méli moZnost se znovu ucastnit. Tato oblast se
vztahuje k nasi posledni dil¢i vyzkumné otazce, kterd zjistuje, jak zaci druhych stupii

vnimaji preventivni programy zamétfené na drogy.

4.7 Zpusob zpracovani dat

Ziskana data z dotaznikového Setieni byla pfepsana do programu Microsoft Excel, kde prosla
zdkladni kontrolou, aby analyza poskytla spolehlivé vysledky. Byly tedy odstranény

dotazniky obsahujici nejasné nebo protichidné odpovédi. Nasledné byla relevantni data
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importovana do statistického softwaru SPSS, ktery byl vyuzit k jejich vyhodnoceni.
Vzhledem k tomu, ze jsme si stanovily dvé hypotézy, byl proveden chi-kvadrat test, taktéz
za pomoci programu SPSS. Vysledky téchto analyz jsou detailn¢ popsany v nasledujicich

kapitolach.

4.8 Analyza dat
Nyni si ukazeme jednotlivé ¢asti naSeho dotazniku a jejich vysledky.
Polozka ¢.1 - Pohlavi

Tabulka 1 - Pohlavi

Pohlavi (n) (%)
Chlapec 115 54,3
Divka 94 44,3
Jiné 3 1.4
Celkem 212 100

Do vyzkumu se zapojilo 115 chlapci (54,3 %), 94 divek (44,3 %) a 3 jiné (1,4 %).
Polozka ¢.2 - Tiida

Tabulka 2 - Tfida

Ttida (n) (%)
6.tfida 49 23,1
7.trida 43 20,3
8.tfida 62 29,2
9.tfida 58 274
Celkem 212 100

6.tfidu reprezentovalo 49 zaku (23,1 %), 7.tfidu 43 zakd (20,3 %), 8.tfidu 62 zaki (29,2 %)
a 9.tfidu 58 zaka (27,4 %).
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PoloZka ¢.3 - SlySel/a jsi nékdy o latce HHC?

Tabulka 3 - "Slysel/a jsi nékdy o HHC?"

Slysel/a (n) (%)
Ano 147 69,3
Ne 65 30,7
Celkem 212 100

O latce HHC néekdy slyselo 147 zaki (69,3 %). Zbylych 65 zaka (30,7 %) uvedlo, Ze o latce
HHC nikdy neslyseli.

PoloZka ¢.4 - Chtél/a jsi nékdy zkusit latku HHC?

Tabulka 4 - "Chtél/a jsi n€kdy zkusit HHC?"

Chtg&l/a (n) (%)
Ano 76 35,8
Ne 136 64,2
Celkem 212 100

Latku HHC nékdy chtélo zkusit 76 zaki (35,8 %). 136 zaka (64,2 %) latku HHC nikdy zkusit

nechtélo.

Polozka ¢.5 - Zkusil/a jsi nékdy latku HHC?

Tabulka 5 - "Zkusil/a jsi nékdy HHC?"

Zkusil/a (n) (%)
Ano 31 14,6
Ne 181 85,4
Celkem 212 100

Latku HHC zkusilo dohromady 31 zakt (14,6 %). 181 zaki (85,4 %) latku HHC nikdy

nezkusilo.
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PoloZka ¢€.6 - Kolikrat za svij Zivot (pokud viibec) jsi uzil/a latku HHC?

Tabulka 6 - ,,Kolikrat za sviij zZivot (pokud viibec) jsi uzil/a latku HHC?

Kolikrat (n) (%)
Nikdy 181 85,4
1-2 x 16 7.5
3-5x 8 3.8
6-9 x 3 1,4
10-19 x 3 1,4
20-39 x 0 0

40 x a vice 1 0,5

Celkem 212 100

Latku HHC nikdy neuzilo 181 zakt (85,4 %), 1-2 x ji uzilo 16 zaka (7,5 %), 3-5 x ji uzilo 8
zaku (7,5 %), 6-9 x ji uzili 3 Zaci (1,4 %), 10-19 x ji uzili také 3 zaci (1,4 %), 20-39 x ji uzilo
0 zakt (0 %) a 40 x a vice ji uzil 1 zék (0,5 %).

Polozka €.7 - V jakém véku jsi poprvé uzil/a latku HHC?

Tabulka 7 - ,,V jakém vé&ku jsi poprvé uzil/a latku HHC?*

Vék (n) (%)
Nikdy 181 85 4
11 nebo diive 2 0,9
12 5 24
13 11 5,2
14 12 5,7
15 1 0,4
Celkem 212 100

Latku HHC nikdy neuzilo 181 zakit (85,4 %). Ve véku 11 nebo diive ji uzili 2 zaci (0,9 %),
ve veéku 12 ji uzilo 5 74kt (2,4 %), ve véku 13 ji uzilo 11 zaki (5,2 %), ve veéku 14 ji uzilo
12 7aka (5,7 %) a ve véku 15 ji uzil 1 zak (0, 4 %).
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PoloZka ¢.8 - Z jakého diivodu jsi zkusil/a latku HHC?

Tabulka 8 - ,,Z jakého divodu jsi zkusil/a latku HHC?

Duvod (n) (%)
Nikdy jsem neuzival/a latku 181 85,4
HHC

Chtél/a jsem se dostat do 3 1.4

nalady

Nechtél/a jsem stat mimo 9 4,2

partu

Nem¢l/a jsem co délat 3 1.4
Byl/a jsem zvédavy/a 13 6,1

Chtél/a jsem zapomenout 1 0,5

na starosti

Nevzpomindm si 1 0,5

Bylo to z jinych divodi 1 0,5

Cekem 212 100

Latku HHC nikdy nezkusilo 181 zaki (85,4 %). Z diivodu dostani se do nalady ji uzili 3 Zaci
(1,4 %). Z divodu ,,nechtél/a jsem stat mimo partu® ji uzilo 9 zaku (4,2 %). 3 zaci (1,4 %) ji

uzili, protoze neméli co délat. 13 zakd (6,1 %) bylo zvédavych. 1 zak (0,5 %) chtél

zapomenout na starosti. 1 zak (0, 5 %) si nevzpominal a u 1 zaka (0,5 %) to bylo z jinych

duvodu.

PoloZka ¢.9 - Zazil/a jsi nékdy, Ze T¢€ spoluzici premlouvali k vyzkouseni HHC nebo

jiné nelegalni latky?

Tabulka 9 - ,,Zazil/a jsi n€kdy, ze T¢€ spoluzaci pfemlouvali k vyzkouSeni HHC nebo jiné

nelegélni latky?

Vliv spoluzakt (n) (%)
Rozhodné€ ano 13 6,1
SpiSe ano 29 13,7
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Nevim 21 9.9
SpiSe ne 48 22.6
Rozhodné ne 101 47,7
Celkem 212 100

13 zaki (6,1 %) odpovedélo ,,rozhodné ano®, 29 74kl (13,7 %) odpovedélo ,,spiSe ano®, 21
zaki (9,9 %) odpovedélo ,,nevim®, ,,spiSe ne* bylo zaskrtnuto 48 zaky (22,6 %) a ,,rozhodné
ne“ 101 zaky (47,7 %).

PoloZka ¢.10 - MysliS si, Ze muZe byt uzivani latky HHC nebezpe¢né?

Tabulka 10 - ,,Myslis si, ze mize byt uzivani latky HHC nebezpecné?*

Nebezpecnost HHC (n) (%)
Rozhodné ano 73 34,5
Spise ano 74 34,9
Nevim 52 24,5
SpiSe ne 10 4,7
Rozhodné€ ne 3 1,4
Celkem 212 100

73 zaku (34,5 %) zaskrtlo ,,rozhodné ano*, 74 zaku (34,9 %) ,,spiSe ano®, 52 zaku (24,5 %)

Lhevim®, 10 zaki (4,7 %) ,,spiSe ne*“ a 3 Zaci (1,4 %) ,,rozhodné ne®.

PoloZka ¢.11 - Ktera rizika si spojujes s uzivinim HHC?

Tabulka 11 -, Ktera rizika si spojujes s uzivanim HHC?*

Rizika (n) (%)
Bez specifikace 129 54,3
Neutralni vnimani 5 2,1
Zdravotni problémy 46 19,3
Behavioralni problémy 27 11,3
Psychické poruchy a potize 13 5,5
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Fatalni nasledky 9 3.8
Socialni dopady 2 0,8
Pozitivni dopady 2 0,8
Jiné 5 2,1
Celkem 238 100

V této analyze byly odpovédi rozdéleny do urcitych skupin, aby byla tabulka piehledné;si.
Konkrétni rizika si popiSeme v dalsi casti. 129 zdka (54,3 %) nespecifikovalo zadnou
konkrétni odpovéd’ nebo na dotaz viibec neodpovédélo. 5 zaku (2,1 %) odpovédélo na
otazku neutralné. 46 zakl (19,3 %) se shodlo na zdravotnich problémech, 27 zaki (11,3 %)
na behavioralnich problémech a 13 zaki (5,5 %) na psychickych poruchéch a potizich. Dale
se shodlo 9 zaku (3,8 %) na fatalnich nasledcich, 2 zaci (0,8 %) na socialnich dopadech a 2
zaci (0,8 %) na pozitivnich dopadech. Jako posledni jsme zvolily skupinu ,,Jiné*, kam jsme
zatradily odpovédi, které se nehodily ani do jedné z vySe uvedenych skupin. V ramci této
skupiny se vyjadfilo 5 zakt (2,1 %). U kolonky celkem si miiZzeme v§imnou vys$si pocet
odpovédi, nez je pocet respondenttl. To je z toho diivodu, Ze zaci mohli odpovidat viceslovné

odpovedi.

PoloZka ¢€.12 - Ucastnil/a jsi se nékdy preventivniho programu zaméreného na uzivani

drog?
Tabulka 12 - ,,U¢astnil/a jsi se nékdy preventivniho programu zaméfeného na uZivani
drog?*
Ugast na PP (n) (%)
Ano 170 80,2
Ne 42 19,8
Celkem 212 100

Tabulka ndm prozrazuje, Ze se preventivniho programu Ucastnilo 170 zaka (80,2 %).

Zbylych 42 zakt (19,8 %) se preventivniho programu nikdy neucastnilo.
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PoloZka ¢€.13 - Zakrouzkuj, na $kéle od 1 do 10 (1 nejmin, 10 nejvic), jak moc uZite¢ny

pro tebe preventivni program byl.

Tabulka 13 - ,,Zakrouzkuj, na skéle od 1 do 10 (1 nejmin, 10 nejvic), jak moc uzitecny pro
tebe preventivni program byl.*

Uzite¢nost PP (n) (%)
Nikdy jsem se PP 42 19,8
neucastnil/a

1 5 24

2 7 33

3 14 6,6

4 28 13,2
5 33 15,7
6 23 10,8
7 24 11,3
8 25 11,8
9 9 4,2
10 2 0,9
Celkem 212 100

Preventivniho programu se nikdy netcastnilo 42 zaku (19,8 %). 5 zakt (2,4 %)
zakrouzkovalo €islo 1. 7 zaki (3,3 %) zakrouzkovalo €islo 2. 14 zakt (6,6 %) zakrouZkovalo
Cislo 3. 28 zak (13,2 %) zakrouzkovalo ¢islo 4. 33 zaku (15,7 %) zakrouzkovalo ¢islo 5. 23
zaku (10,8 %) zakrouzkovalo cCislo 6. 24 zakt (11,3 %) zakrouzkovalo ¢islo 7. 25 zaka (11,8
%) zakrouzkovalo ¢islo 8. 9 zakd (4,2 %) zakrouzkovalo ¢islo 9. 2 Zzéaci (0,9 %)

zakrouzkovali ¢islo 10.
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PoloZka ¢.14 - Doporucdil/a bys preventivni program spoluzakovi?

Tabulka 14 - ,,Doporucil/a bys preventivni program spoluzakovi?*

Doporuceni spoluzékovi (n) (%)
Nikdy jsem se PP 42 19,8
neucastnil/a

Rozhodné€ ano 15 7.1

Spise ano 77 36,3
Nevim 40 18,9
Spise ne 33 15,6
Rozhodné ne 5 2,4

Celkem 212 100

Preventivniho programu se nikdy netcastnilo 42 74kt (19,8 %). 15 zaku (7,1 %) zaskrtlo
,»rozhodné ano*, 77 zaku (36,3 %) ,,spise ano®, 40 zaka (18,9 %) ,,nevim®, 33 zaku (15,6 %)

»Spise ne“ a 5 zaki (2,4 %) ,,rozhodné ne*.

Polozka ¢€.15 - Kdyby ses ucastnil/a (dalSiho) preventivniho programu, jaka forma by

Té zaujala nejvice?

Tabulka 15 - ,,Kdyby ses ucastnil/a (dal$iho) preventivniho programu, jaka forma by T¢
zaujala nejvice?*

Forma PP (n) (%)
Beseda s odborniky 44 20,8
Beseda s byvalymi uzivateli 65 30,6
drog

Peer to peer 27 12,7
Rodinné programy 15 7,1

Exkurze v 1éebnych 57 26,9
centrech
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Jiné 4 1,9

Celkem 212 100

44 zakim (20,8 %) by nejvice vyhovovala beseda s odborniky, 65 zakiim (30,6 %) beseda
s byvalymi uzivateli drog. 27 zaka (12,7 %) zaujaly nejvice peer to peer programy. 15 zaka
(7,1 %) zaskrtlo rodinné programy. Exkurze v 1écebnych centrech zaujaly 57 zakt (26,9 %).
Zbyli 4 7aci (1,9 %) napsali jiné navrhy.

4.9 Interpretace dat

Nyni si shrneme vysledky vyzkumu ve vztahu k nasim vyzkumnym otazkam. Hlavni
vyzkumna otdzka se zamétuje na to, jaké maji Zaci druhych stupiii zkuSenosti s uzivanim
HHC. Vysledky nam prozradily, Ze zkuSenost s uzitim latky HHC mélo 31 zakd, ktefi ji
vétSinou uzili 1-2 x. Nebylo ale ani vyjimkou i Castéj$i uzivani. VEk prvni zkuSenosti byl

riznorody, nejcastéji se vSak pohyboval mezi tfinactym a ¢trnactym rokem.

Co se tyce nasi 1. dil¢i vyzkumné otazky, tedy divodu k uziti latky HHC, Z4ci se vétSinou
shodovali na zvédavosti a tlaku party. N&kteti latku vyzkouseli ale také proto, ze se chtéli
dostat do nalady, neméli co d€lat nebo chtéli zapomenout na starosti. Jeden zak si davod
uziti ani nepamatoval. Dalsi zk zase uvedl, Ze pti uziti HHC nevédé€l, o jakou latku se jedna.
Nase 2. dil¢i vyzkumna otazka zjiSt'uje, jaka rizika si Zaci spojuji s uzivanim HHC. V tabulce
jsme je rozdélily do skupin pro lepsi ptehlednost. Nyni si vSak odpovédi a konkrétni rizika
rozvedeme vice. Skupina s nejvétsim poctem zakd se nazyva ,,Bez specifikace®. Tam jsme
zatadily nevyplnéné odpovédi a odpovédi typu ,,nevim®. 5 zakt odpoveédélo na otazku
neutralné, tedy ,,nic* nebo ,,z4dné*. 46 74kl se shodlo na zdravotnich rizicich. Tam jsme
zatadily: zdravotni problémy, pfedavkovani, rakovinu, rakovinu plic, bolest hlavy, bolest
bficha, poSkozeni mozku, odumirdni mozkovych bun€k, otrdveni, poskozeni organii, ztratu
védomi, ztratu paméti, unavu, ublizeni na zdravi jako sobé¢, tak ostatnim, nevolnost, omdleni,
odvoz do nemocnice a motani hlavy. Do behavioralnich problémd, na kterych se shodlo 27
zaki, jsme zatadily zavislost a sebeposkozovani. U psychickych poruch a potizi vyjadiilo
13 zakt svij ndzor. Jednalo se o: psychdzu, depresi, bludy, labilitu, dopad na psychiku,
dopad na duSevni zdravi, uzkost, nepozornost, paranoiu a mensi soustfedénost. Na fatalnich
nasledcich se shodlo 9 zakili. Jednalo se o smrt nebo sebevrazdu. 2 odpovédi se tykaly
socialnich dopadi. A to konkrétné¢ toho, ze mize zak skoncit kvili uzivani HHC

na psychiatrii nebo ve vychovném ustavé. Do skupiny ,,pozitivni dopad® jsme zatadily
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odpovéd’ zdka, ktery uvedl, Ze on mél po vyzkouseni HHC dobry stav. Dale jsme tam
zatadily opoveéd’ ,,lepsi vidéni®. Posledni skupinu jsme nazvaly ,,Jiné*. Do této skupiny jsme
zatadily odpovédi, které se nehodily do zadné z vyse zminénych skupin. Konkrétn¢ se jedna

o zrychlené chovani, jiny pohled na svét, lenost, hloupost a cituji ,,debilitu®.

Nase posledni dil¢i vyzkumna otazka zjist'uje, jak jsou preventivni programy vnimany zaky
druhého stupné. Ti zaci, kteti se zGc€astnili preventivniho programu mohli ohodnotit jeho
uzitenost na Skale od 1 do 10 (1 nejmin, 10 nejvic). Nejcastéji se opakovala cCislice 5, tedy
takovy neutral. Cislici 10 vybrali pouze dva Zaci. U otazky, zda by program doporuéili
spoluzaktim, odpovédélo nejvice zaku ,,spise ano*. Piisobi to na mé tak, ze Zaci s programy
uplné spokojeni nebyli, ale pfesto jim néco pfinesly. Mozna by je doporucili i proto, aby se
jejich spoluzéaci mohli alespon néeho zCastnit. Zajimalo nés také, jakéd forma programu by
byla pro Zaky nejzajimavéjsi. Nejvice se shodovali na besedach s byvalymi uzivateli drog,
exkurzich v 1é¢ebnych centrech a besedach s odborniky. Nizsi zajem si ziskali i peer to peer
programy a rodinné programy. Nékteti zaci navrhli i jiné formy, nez byly v nabidce. Jednalo
se o Skolni projektovy den, besedu s tfidnim ucitelem a jeden zadk dokonce odpovédél ,,asi
nic®. Dal$i zak zase napsal, zZe by ho zajimal rozbor a sloZeni drog, jejich vyroba a tmrtnost.
Tyto informace vSak mohou byt soucasti besed s odborniky. Tedy az na vyrobu drog, ktera

je z pochopitelnych diivodi nevhodna.

Nyni si ukdzeme vysledky naSich hypotéz, které jsme zjistovaly za pomoci demografickych
udaju a polozky ,,Zkusil/a jsi n€kdy latku HHC?“. Vysledky prvni hypotézy, ktera zni, Ze
zaci osmych a devatych tfid maji vétsi zkuSenosti s uzivanim HHC, nez Zaci Sestych a
sedmych tiid, nam prozradily, Ze Persontv chi-kvadrat ma hodnotu 11,230 ve tietim stupni
volnosti a p-hodnotu 0,011. P-hodnota je ndstroj, ktery se pouziva pii statistickych
analyzach. Pomaha totiz rozhodovat o zamitnuti nulové hypotézy na urcité hladiné
vyznamnosti. Nejcastéji se pouziva hodnota 0,05, ktera ptedstavuje 5 %. Pokud je tedy p-
hodnota mensi nez 0,05, rozdil je povazovan za statisticky vyznamny. Pokud je p-hodnota
vetsi nez 0,05, znamena to, Ze rozdil neni statisticky vyznamny (Hynek a Zvarova, 2016, s.
24). JelikoZ je nase p-hodnota niz$i, miizeme vysledek povazovat za statisticky vyznamny a
zamitnout nulovou hypotézu. Vysledek tedy potvrzuje, Ze zaci osmych a devatych tiid maji
vetsi zkuSenosti s uzivanim HHC nez Zaci Sestych a sedmych tiid.

Vysledky nasi druhé hypotézy, ktera tika, Ze chlapci maji vétsi zkuSenosti s uzivanim HHC
nez divky, ndm ukézaly, Ze Personiv chi-kvadrdt ma hodnotu 1,816 ve druhém stupni

volnosti a p-hodnotu 0,403. Jelikoz je p-hodnota vyrazné¢ vyssi nez 0,05, nemlZeme
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zamitnout nulovou hypotézu. Z toho ndm tedy vyplyva, Ze nebyl statisticky prokézan
vyznamny vztah mezi zkoumanymi proménnymi, tedy mezi pohlavim a zkuSenostmi

s uzivanim HHC. Tabulky vysledkt z programu SPSS jsou vlozeny v pfiloze.

4.10 Diskuse

Cilem této kapitoly bylo porovnat vysledky naseho vyzkumu s vysledky z jinych studii.
Vyzkumy zamétené na uzivani HHC jsou vSak mezi zaky druhych stupiiti velmi omezené, a
tak se zaméfime na jinou cilovou skupinu a podobné latky. Jedna se tedy spiSe o takové
poukazani na jiné studie nez o pfimé porovnavani s nasimi vysledky. Prvni se zaméfime na
Narodni vyzkum uzivani navykovych latek, ktery zjistil, ze 1,9 % respondentt ve véku 15-
19 let ma zkuSenost s latkou HHC. Nejvys$si mira uzivani byla zaznamenéna u osob ve véku
25-29 let, kde ¢inila 6,3 %. Z naseho vyzkumu vyplynulo, Ze ma zkuSenost s latkou HHC
14,6 % zakt druhych stupiti. Jedna se tedy o znacné vyssi procento. Je vSak dulezité brat
v potaz, ze na§ vyzkum probéhl pouze ve Zlinském kraji na Skolach zamérné vybranych.
Nérodni vyzkum mél celostatni rozsah a zahrnoval vétsi pocet respondentl. Je samoziejmée
ale také mozné, ze si mladsi populace tolik neuvédomuje rizika spojend s uzivanim HHC, a
tak mtze byt mira uzivani ovlivnéna prave tim (Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a

zavislosti, 2024 a).

Nyni bychom rady poukézaly na data ze studie Monitoring the Future. Jedna se o celostatné
reprezentativni vzorek stfedoSkolakli ze Spojenych stati. Vyzkum se netykal uZivani HHC
jako takového, ale zamétoval se na uzivani syntetickych kanabinoidli obecné. Z vysledkl
vyplynulo, ze 10,1 % student( uzilo v poslednich 30 dnech synteticky kanabinoid. Opé&t se
tedy jednd o niZ8i procento nez u nami zkoumané cilové skupiny. Je vSak diilezité brat ohled
na nasi rozdilnou metodiku a cilovou skupinu. Zahrani¢ni studie se zamétovala na uZiti v
ptedeslych 30 dnech u stiedoskolakt, nas vyzkum se zamétoval na uziti za cely zivot u zaka
druhého stupné. Pokud by i americka studie zjiStovala celozivotni zkuSenosti, procento
uzivatell by mohlo byt vyssi. Naopak je ale potfeba zminit, Ze vyzkum ve Spojenych statech
zahrnoval $ir$i spektrum syntetickych kanainoidd. Pokud by se zaméfili pouze na HHC,

vysledné procento by mohlo byt naopak nizsi (Palamar, Barratt, Coney a Martins, 2017).

Na zavér bychom chtély poukazat na vysledky vyzkumu, ktery probéhl v Estonsku. Zkoumal
zkuSenosti 15 a l6letych zakli s uZivanim konopi. Mésicni uzivani konopi se mezi
dospivajicimi v Estonsku zvysilo z 5,3 % v roce 2003 na 7,7 % v roce 2015 a poté se snizilo

na 6,6 % v roce 2019 (Tamson, Vorobjov, Sokurova a Pérna, 2021). Ve vSech ptipadech se



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 45

jedné o znac¢né nizsi procento nez u nasich vysledku. Je vSak nutné upozornit na fakt, ze se
vyzkumy tykaji jiné latky a jejich cilova skupina je taktéz mirn¢ odlisna. I kdybychom vsak
srovnavali stejnou vékovou skupinu a stejnou latku, Estonsko by mélo stale nizsi procento.
Studie HBSC v roce 2022 totiz naméfila, Ze 16 % patnactiletych studentti v Ceské republice
ma zkuSenost s konopnymi latkami (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti,

2024 a).

4.11 Doporuceni pro praxi

Na zakladé vysledk naseho vyzkumu bychom nyni rady poukdzaly na naSe poznatky.
V prvni fadé chceme upozornit na skutecnost, ze se vétSina zakl z Sestého ro¢niku nikdy
nezucastnila preventivniho programu. To povazujeme za zadvazny problém, ktery by mél byt
feSen, aby se potencialni rizikové chovani snizilo i u nejmladsich zaka. Z vysledkt je navic
patrné, Ze nékteré déti z Sesté tiidy zkuSenost s latkou HHC jiz mély. Podle Ministerstva
Skolstvi, mladeze a télovychovy (2007, s. 14) by zéaci uz ve ctvrté tfidé méli diky
preventivnim programiim rozumét tomu, proc¢ lidé berou drogy, jak vznikd zavislost a jaké
to ma socidlni a zdravotni rizika. M¢li by si uz byt také védomi toho, co se déje s télem i
mysli pfi uzivani drog a zaroven chépat, ze existuji i jiné a lepsi zpasoby, jak fesit problémy.
Diky programtiim by méli byt také schopnosti odmitnout drogu v piipad¢, Ze jim ji nékdo

nabidne.

Co se tyce preferované formy preventivniho programu ze strany Zaki, nejvetsi zastoupeni
mély besedy s byvalymi uzivateli drog, nasledné exkurze v 1é¢ebnych centrech a poté besedy
s odborniky. Na zaklad¢ téchto zjisténi bychom tedy doporucily preventivni programy
sméfovat pravé timto smérem. Efektivni by také mohla byt kombinace téchto forem,
napiiklad spojit besedu s odbornikem a besedu a byvalym uZivatelem drog. Mohlo by to
zvysit zajem a zajimavost programu. Zaroven jsme si v§imly, Ze Zaci niz§ich ro¢nikl Castéji
volili besedy s odborniky, zatimco zZaci vysSich ro¢nikli volili spiSe exkurze a besedy s
byvalymi uZzivateli drog. Je tedy dulezité pii planovani preventivnich programi také

zohlednit veék Zakt a jejich aktudlni potieby.

Za zminku stoji také peer to peer programy, které ziskaly ze strany 7aka sice niZ8i pocet
hlast, ale z jinych odpovédi v dotazniki mizeme vidét, Ze vliv vrstevnikil je pomérné silny.
Proto bychom tuto formu prevence taktéz doporucily. Nemyslime si vSak, Ze by peer
programy mély nahrazovat naptiklad besedy s odborniky nebo byvalymi uZzivateli drog.

SpiSe by mohly byt takovym zpestfenim néjakého naptiklad projektového dne. Peer
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programy velmi vyzdvihuje i NeSpor (2001, s. 73), ktery tvrdi, Ze miizou vést zaky ke
zdravéjSimu zivotnimu stylu. V takovych programech totiz motivuji starsi spoluzaci, kteti
ziji zdrave, ke zdravému zivotnimu stylu i ostatni zaky. Zaroven se diky t€émto programim

rozvijeji komunika¢ni dovednosti, schopnost spolupracovat, vést druhé a diskutovat.

Preventivni programy by méli zaky samoziejmé pfipravit i na situace, kdy je budou
ovlivilovat Zaci s nezdravym zivotnim stylem. Dospivajici by méli by védeét, jak se latkam

vyhybat, jak je odmitat a jak napiiklad argumentovat na nabidky od svych vrstevnik.

Rodinné programy ziskaly od zaka nejméné hlasii. Z vysledka je tedy patrné, ze si vétSina
zakl nepieje, aby byli rodice zapojeni do preventivnich programi. I ptesto je vSak dulezité
znovu zdiiraznit, Ze je spoluprace mezi rodici a Skolou nezbytna. Rodice by neméli nechavat
prevenci pouze na Skole a skola pouze na rodicich. Méli by se na ni spiSe spolec¢né aktivné

podilet.
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ZAVER

Nase bakalarska prace zjistovala, jaké maji Zaci druhého stupné zkuSenosti s uzivanim
HHC. Teoreticka Cast se vénovala latce HHC, motivaci k uzivani HHC a rizikiim spojenym
s uzivanim HHC. Dale jsme se zaméfily na pubescentni vyvoj se zaméfenim na moralni

vyvoj, vliv socidlnich vztahli a samotny navykovy problém u pubescentd. Posledni kapitola

nasi teoretické Casti se tykala prevence.

Prakticka cast piredstavila metodologii kvantitativniho vyzkumu, ktery byl proveden
metodou dotaznikového Setfeni. Cilem praktické ¢asti bylo zjistit, jaké maji zaci druhého
stupn€ zkuSenosti s uzivanim HHC, jaké duvody je k uzivani vedou, jaké povédomi maji o
rizicich spojenych s uzivanim této latky a jak vnimaji uzite€nost preventivnich programd.
Vysledky vyzkumu nam potvrdily, Ze zkuSenost s uzivanim HHC se mezi zaky skute¢né
objevuje. Jako nejcastéjsi diivody k vyzkouseni této latky byla uvedena zvédavost a tlak
vrstevnikd. Na zakladé¢ provedeného vyzkumu lze také fict, Zze i1 pres to, Zze vétSina
respondentl o latce HHC n¢kdy slySela, konkrétni rizika velmi €asto postradaji. Diky témto
poznatkiim je zfejmé, Ze je problematika s uzivanim HHC mezi dospivajicimi aktudlni a
vyzaduje pozornost jak ze strany rodi¢t a uciteld, tak i ze strany Sir$i vetejnosti. Velky dlraz
by mél byt kladen i na preventivni opatteni, které budou zaméteny na aktualni potieby zakd.
Nase bakalarska prace pfinasi hodnotné informace o tom, jak takové preventivni programy

efektivné vytvaret v souladu s aktudlnimi potfebami zaki. Ziskané informace mohou také

slouzit jako podklad pro dalsi vyzkumy tykajici se stejné problematiky.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Mily zaku / mila zakyné,

jmenuji se Barbora Zelena a jsem studentkou Univerzity Tomase Bati ve Zlin€, oboru
Socialni pedagogika. Rada bych T¢ poprosila o vyplnéni tohoto dotazniku. Vysledky pouziji
jako podklad pro praktickou ¢ast své bakalarské prace na téma: ZkuSenosti zakti druhého
stupné s uzivanim HHC.

Dotaznik je anonymni, coz znamena, ze zadna z odpovédi nebude spojena s Tvym jménem.
Prosim, odpovidej co nejupfimnéji, protoze jsou Tvé nazory a zkuSenosti pro mtlj vyzkum
velmi cenné.

Ptedem Ti d¢kuji za Tvij €as a spolupréci!

1. Pohlavi
a) Chlapec

b) Divka
c) Jiné

2. Trida
a) 6. tfida

b) 7.tfida
c) &.tfida
d) 9.trida

3. SlySel/a jsi nékdy o latce HHC?
a) Ano

b) Ne

(HHC (hexahydrokanabinol) je latka pochézejici z konopi, kterd ovliviiuje duSevni stav a
muze byt silné ndvykova. Po jejim uziti se ¢lovék miZze citit omamené (,,zhulen¢”’). HHC

najdeme naptiklad ve formé gumovych medvidki nebo naplni do vapovacich zatizeni).



4. Chtél/a jsi nekdy zkusit latku HHC?
a) Ano

b) Ne

5. Zkusil/a jsi n¢kdy latku HHC?
a) Ano

b) Ne

6. Kolikrat za sviij zivot (pokud viibec) jsi uzil/a latku HHC?
a) Nikdy

b) 1-2x

c) 3-5x

d) 6-9x

e) 10-19x

f) 20-39x

g) 40 x a vice

7.V jakém veéku jsi poprvé uzil/a latku HHC?
a) Nikdy

b) 11 nebo diive
c) 12
d) 13
e) 14

f) 15



8. Z jakého divody jsi zkusil/a latku HHC?
a) Nikdy jsem neuzival/a latku HHC

b) Chtél/a jsem se dostat do nalady

¢) Nechtél/a jsem stat mimo partu

d) Nemél/a jsem co délat

e) Byl/a jsem zvédavy/a

f) Chtél/a jsem zapomenout na starosti

g) Nevzpominam si

h) Bylo to z jinych dGvodill: ......o.oviiii e

9. Zazil/a jsi nékdy, Ze T¢ spoluzaci pfemlouvali k vyzkouseni HHC nebo jiné nelegalni
latky?

a) Rozhodné ano
b) Spise ano

¢) Nevim

d) SpiSe ne

e) Rozhodné ne

10. Myslis si, ze uzivani latky HHC miize byt nebezpecné?

a) Rozhodné ano
b) Spise ano
¢) Nevim
d) Spise ne
e) Rozhodné ne
11. Ktera rizika si spojujes s uzivanim HHC?



12. Ucastnil/a jsi se nékdy preventivniho programu zaméfeného na uzivani drog?

(Tato otazka zjiStuje, jestli ses né€kdy zucastnil/a programu, ktery mél za cil informovat o
nebezpeci uzivani drog. Miize jit naptiklad o besedu nebo ptrednasku od odbornik, ktefi se
snazi zakim pfibliZit rizika spojenad s uzivanim drog a ukazuji zpisoby, jak se jim vyhnout).

a) Ano
b) Ne

13. Zakrouzkuj, na skale od 1 do 10 (1 nejmin, 10 nejvic), jak moc uzitecny pro Tebe
preventivni program byl.

a) Nikdy jsem se preventivniho programu netcastnil/a

b)

14. Doporucil/a bys preventivni program spoluzakovi?
a) Nikdy jsem se preventivniho programu neucastnil/a
b) Rozhodné ano
¢) SpiSe ano
d) Nevim
e) SpiSe ne

f) Rozhodné ne

15. Kdyby ses ucastnil/a (dalSiho) preventivniho programu, jaka forma by t& zaujala nejvice?
a) Beseda s odborniky (napft. adiktology, psychology, pracovniky v protidrogovych

centrech, policisty, socialnimi pracovniky)
b) Beseda s byvalymi uzivateli drog
c) Peer to peer programy (informuji t€ starsi a zkuSen&j$i zaci)
d) Rodinné programy (tva rodina je zapojena do programu)
e) Exkurze v 1écebnych centrech

D) I



PRILOHA PII: VYSLEDKY PEARSONOVA CHI-KVADRATU 1

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 11,230 3 011
Likelihood Ratio 12,582 3 L0086
Linear-biy-Linear 8,851 1 003
Association
N of Valid Cases 212

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum
expected countis 6,25

Obrazek 1 - Vysledky Pearsonova chi-kvadratu 1



PRILOHA P III: VYSLEDKY PEARSONOVA CHI-KVADRATU 2

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearsan Chi-Square 1.816° 2 403
Likelihood Ratio 1,661 2 436
Linear-by-Linear 357 1 550
Assoclation
N of Valid Cases 212

a. 2 cells (33,3%) have expected count less than &, The minimum
expected count is 44,

Obrazek 2 - Vysledky Pearsonova chi-kvadratu 2



