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Výroční zpráva o realizaci protidrogové politiky v kraji je určena pro laickou i odbornou veřejnost. Je zdrojem 
základních informací o koordinaci a institucionálním zajištění protidrogové politiky v kraji, koncepčních opatřeních, 
spolupráci s obcemi, finančním zajištění a finančních deficitech protidrogové politiky, charakteristice drogové 
scény, síti služeb pro uživatele drog a aktivitách realizovaných kraji v oblasti protidrogové politiky (např. 
vzdělávání, analýzy, rozvojové projekty apod.).  

Výroční zpráva o realizaci protidrogové politiky v kraji je jedním ze zdrojů při vytváření Souhrnné zprávy 
o realizaci protidrogové politiky v krajích a Výroční zprávy o stavu ve věcech drog v ČR. Zároveň je také 
důležitým informačním materiálem pro politiky na místní, krajské i centrální úrovni. 
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Souhrn    

Počet osob závislých na návykových látkách je na území Ústeckého kraje stále velmi vysoký a problematika 
užívání drog a jiných závislostí svými dopady výrazně ovlivňuje sociální, zdravotní i bezpečnostní situaci 
v Ústeckém kraji. 

V Ústeckém kraji působí 6 neziskových organizací poskytujících 21 sociálních služeb protidrogové prevence – 
9 kontaktních center, 8 terénních programů, 3 služby následné péče a 1 terapeutickou komunitu. Všechny služby 
splňují certifikace odborné způsobilosti Rady vlády pro koordinaci protidrogové politiky.  

Kontaktní centra a terénní programy v Ústeckém kraji zaznamenaly oproti předchozímu roku nárůst uživatelů 
drog, kteří alespoň jednou využili službu. V roce 2012 bylo udáno 3 878 klientů, v roce 2013 využilo služeb 
celkem 5 379 uživatelů drog, jedná se tedy o nárůst o 38,7%. Průměrný věk uživatelů se dle údajů poskytovatelů 
služeb pohybuje mezi 29 – 32 lety, výjimkou jsou oblasti Kadaňsko a Šluknovsko, kde činí průměrný věk klientů 
cca 25 let.  

Mezi uživateli nadále převládá jako primární droga pervitin. Dle údajů Krajské hygienické stanice užívali nově 

evidovaní žadatelé o léčbu v 92% pervitin, v 5% heroin a 3% THC. Stále převažuje intravenózní způsob aplikace 
drogy, u nově evidovaných uživatelů se jednalo o 71%, u 22 % se jednalo o šňupání, 6% kouření a 1% požití. 

Všechna kontaktní centra zajišťují službu „HARM REDUCTION“, služba probíhá i v terénu.  Jedná se o výměnný 
program injekčního materiálu „kus za kus“, v rámci služby probíhá také sběr injekčního materiálu.  Význam této 
aktivity spočívá v předcházení a minimalizaci zdravotních i sociálních rizik vyplývajících z intravenózního užívání 
drog bezpečným shromažďováním infekčního materiálu. Injekční materiál uživatel mění při odchodu ze zařízení 
nebo v terénu prostřednictvím terénního pracovníka.   
 
Dle údajů nahlášených na Krajskou hygienickou stanici Ústeckého kraje bylo v rámci této služby vydáno v roce 
2013 celkem 849 021 injekčních setů, což je o 42% více, než v roce 2012, kdy bylo v rámci výměnného programu 
distribuováno celkem 597 309 setů. V rámci terénního sběru bylo v roce 2013 odstraněno 2 111 použitých jehel.  
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1 Drogová scéna –  situace v kraji 

Oproti minulému roku se klientela užívanými drogami ani způsobem aplikace výrazně nezměnila. Nadále 
převládají klienti s primární drogou pervitin a následuje skupina klientů s primární drogou nelegání buprenorfin 
(Subutex).  V 72% převládá intravenózní způsob aplikace. Mezi mladšími ročníky se vyskytují zejména uživatelé 
marihuany, tanečních drog a uživatelé pervitinu, kteří si ho aplikují zejména šňupáním a jsou ve fázi 
experimentování s těmito drogami. 

Kontaktní centra a terénní programy v Ústeckém kraji zaznamenaly oproti předchozímu roku nárůst uživatelů 
drog, kteří alespoň jednou využili službu. V roce 2012 bylo udáno 3 878 klientů, v roce 2013 využilo služeb 
celkem 5 379 uživatelů drog, jedná se tedy o nárůst o 38,7%. Průměrný věk uživatelů se dle údajů poskytovatelů 
služeb pohybuje mezi 29 – 32 lety, výjimkou jsou oblasti Kadaňsko a Šluknovsko, kde činí průměrný věk klientů 
cca 25 let.  

Kontaktní centra zaznamenala rozšíření skupiny klientů, kterou tvoří rodiče a osoby blízkých uživatelům drog, 
využívající poradenských služeb. A dále osob delegovaných do služby pracovníky sociálně právní ochrany dětí 
a mládeže či kurátory pro děti a mladistvé. Na Ústecku byl zaznamenán zvýšený počet matek-uživatelek 
návykových látek, služba byla poskytnuta 11 gravidním klientkám a 19 matkám s dětmi.  

Specifickou klientelu služeb tvoří Romové, na Mostecku či Ústecku tvoří cca 1/3 klientely, na Šluknovsku až 
polovinu. Typické pro tuto klientelu je, že často nejsou v kontaktu s žádnou institucí, tudíž nemají základní 
informace o bezpečnějším užívání drog a informace o infekčních nemocech. I mladí Romové mají často problém  
s gramotností a porozuměním HR. Obvykle používají injekční stříkačky opakovaně a půjčují si je navzájem. 
V sociálně vyloučených lokalitách se v kontaktu nejen s romskou klientelou osvědčili tzv. indigenní pracovníci,    
kteří jsou součástí subkultury uživatelů drog a snáze navazují kontakty se skrytou populací. Díky tomu dochází 
v  lokalitách k postupnému získávání důvěry ve službu, roste počet nově kontaktovaných klientů a rozšiřuje se 
povědomí o službě a jejích přínosech pro uživatele. 

Kontaktní centra v Ústí nad Labem, Teplicích, Litoměřicích, Rumburku, Mostě, Žatci a v Děčíně poskytovala 
v průběhu celého roku testování na HCV, syfilis a HIV/AIDS z kapilární krve. Tato činnost byla vykonávána 
prostřednictvím odborného zdravotnického personálu.  

Při své činnosti spolupracují organizace často s Masarykovou nemocnicí v Ústí nad Labem, kde je poskytována 
komplexní léčba o závislé osoby, je zde detoxifikační jednotka, substituční léčba, ambulantní i pobytová léčba 
psychiatrického oddělení. Spolupráce probíhá s Krajskou hygienickou stanicí, psychiatrickými léčebnami, 
Zdravotním ústavem, Agenturou pro sociální začleňování i s veřejnou správnou.    

Při své činnosti se v loňském roce poskytovatelé služeb setkávali proti předchozím rokům častěji s osobami 
s nelátkovou závislostí, a to s alkoholiky či patologickými hráči. Poskytovatelé sociálních protidrogových služeb 
pracovali celkem s 67 gamblery a s 56 osobami závislými na alkoholu. Psychiatrická nemocnice Horní Beřkovice 
udává celkem 634 osob s alkoholovou závislostí, které realizovaly lůžkovou zdravotní službu, z toho bylo 
415 nových žadatelů o léčbu.  V KC v Ústí nad Labem vznikla v roce 2013 nově podpůrná skupina pro 
patologické hráče, terapie se zúčastnilo 7 osob.  

Organizace Most k naději realizovala ve spolupráci s věznicí Bělušice projekt odborného sociálního poradenství,  
který je zaměřen na prevenci sociálně patologických jevů po propuštění osob z výkonu trestu odnětí svobody. 
Celkově se projektu zúčastnilo již 69 odsouzených osob, z toho v roce 2013 bylo 30 nových klientů.  

 

Terénní programy v sociálně vyloučených lokalitách:  

V Ústeckém kraji bylo dle Gabalovy analýzy identifikováno 63 sociálně vyloučených lokalit s více než 20 tisíci 
převážně romskými obyvateli. V rámci drogové problematiky jsou poskytovateli sociálních služeb v oblasti drog 
zajištěny následující lokality. 

 

Předlice: 

Oblast s velkou migrací uživatelů drog, což vede k častému výskytu náhodných kontaktů.  Terénní práce je zde 
zaměřena na vícečetné rodiny, které mají člena uživatele drog či alkoholu.  Vzhledem ke způsobu obživy klientek 
je zde evidován velký zájem o prezervativy, distribuce kondomů v Předlicích tvoří 78% z celkového počtu výkonů. 
Problém s negramotností se zde týká i mladých lidí. Dominantní drogou je pervitin. Lidé žijí v domech ve špatném 
stavu, v roce 2013 došlo ke zřícení jednoho domu a úmrtí klientky.  

Služby v dané lokalitě zajišťuje organizace Občanské sdružení „DRUG-OUT Klub“, Velká Hradební 13/47,  
400 0 01 Ústí nad Labem 
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Krásné Březno: 

Jedná se o lokalitu s dlouhodobou tradicí užívání a distribucí drog, ve čtvrti existují přesná místa, kde dochází 
k pravidelné aplikaci drog Dominantní drogou je zde Subutex, intravenózně. Terénní pracovníci jsou často 
kontaktováni samotnými klienty, kteří v dané lokalitě bydlí.  

Služby v dané lokalitě zajišťuje organizace Občanské sdružení „DRUG-OUT Klub“, Velká Hradební 13/47,  
400 0 01 Ústí nad Labem 

 

Mojžíř: 

Lokalita, kde je terénní práce vykonávána výhradně na uzavřené scéně prováděná indigenními pracovníky 
i profesionálními streetworkery na základě telefonického kontaktu. Nejčastější užívanou drogou je zde pervitin 
a Subutex, od stálých klientů jsou přinášeny informace o inhalaci pervitinu mladými lidmi přes alobal. V souvislosti 
se snižováním kupní ceny bytů v této lokalitě, dochází k přesunu uživatelů drog do této lokality. 

Služby v dané lokalitě zajišťuje organizace Občanské sdružení „DRUG-OUT Klub“, Velká Hradební 13/47,  
400 0 01 Ústí nad Labem 

 

Trmice: 

Jedná se o takzvanou průchozí oblast uživatelů drog - uživatelé si do této lokality chodí drogu pouze obstarat, 
více se zde však již nezdržují, což souvisí s častými nálezy injekčních stříkaček. Nejčastěji užívanou drogou je 
zde pervitin. Téměř ze 100 % se jedná o práci s romskými uživateli drog. 

Služby v dané lokalitě zajišťovány organizací Občanské sdružení „DRUG-OUT Klub“, Velká Hradební 13/47,  
400 0 01 Ústí nad Labem 

 

Most: 

Drogová scéna na Mostecku je převážně uzavřená a poměrná část klientely se schází a žije na tzv. drogových 
bytech. Stále častěji se na území města objevují skupinky mladých lidí užívající marihuanu. Pracovníci však při 
práci přicházejí nejčastěji do styku s nitrožilními uživateli pervitinu, nejčastěji se jedná o nezaměstnané muže ve 
věku od 20 do 30 let.  

Služby v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Petra Jilemnického 1929/9, 434 01 Most 

 

Chanov: 

V roce 2012 se podařilo proniknout do místní drogové scény. Díky pravidelné přítomnosti pracovníků a aktivnímu 
vyhledávání uživatelů se podařilo získat a prohloubit důvěru klientů k pracovníkům.  Dříve byl v této lokalitě 
dlouhodobě dominantní drogou toluen, v poslední době klienti užívají zejména pervitin kombinovaný často 
s užíváním marihuany a nelegálně získaným Subutexem nebo Subuxone.  

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Petra Jilemnického 1929/9, 434 01 Most 

 

Janov: 

V roce 2013 se terénním pracovníkům podařilo proniknout hlouběji do velmi uzavřené drogové scény v Janově 
a postupně se prohlubuje vzájemná důvěra. Nejvýraznější klientelou Janova jsou dlouhodobí nitrožilní uživatelé 
pervitinu od 30 let věku, převážně nezaměstnaní muži.  

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Petra Jilemnického 1929/9, 434 01 Most 

 

Duchcov 

Klientela je tvořena zejména romskými uživateli, nejčastěji užívajícími nitrožilně pervitin. Mezi tuto klientelu se 
proniká obtížně a jejich důvěra k pracovníkům stoupá pomalu. Výměnný program je zde realizován především 
přes indigenního terénního pracovníka. 

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Petra Jilemnického 1929/9, 434 01 Most 
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Žatec 

Drogová scéna je velmi uzavřená. Výměnný program zde probíhá především prostřednictvím indigenního 
terénního pracovníka. Pokud pracovníci oslovují potencionální uživatele drog, většinou tito klienti nemají 
o poskytované služby zájem a žádají  pouze o zprostředkování zaměstnání. 

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Petra Jilemnického 1929/9, 434 01 Most 

 

 Louny, Podbořany, Postoloprty: 

Jedná se především o uzavřenou drogovou scénu s převažující drogou pervitin a intravenózní aplikací. 

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Most k naději, Dvořákova 11, 438 01 Žatec 

 

Šluknovský  výběžek – Rumburk, Varnsdorf 

Region, ve kterém je drogová problematika výrazně doprovázena celou řadou sociálně-patologických jevů. 
Typické pro tuto drogovou scénu je nárůst romských uživatelů a snižování věku uživatelů, průměrný věk je cca 25 
let. Více než 95% tvoří uživatelé pervitinu.  V roce 2013 se rozšířil terénní program do Krásné Lípy. 

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací WHITE LIGHT I., Třída 9.května 1127/25, 408 01 Rumburk 

 

Teplicko: 

Lokalita s nakumulovanými sociálně-patologickými jevy, vzhledem široce dostupným a levným drogám (zejména 
heroinu) dochází k migraci klientely z okolních obcí. Specifikem této lokality je vysoký podíl nitrožilních uživatelů 
heroinu, klientela je z poloviny romská.  

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací WHITE LIGHT I., Doubravská 122/5, 415 01 Teplice 

 

Krupka, Dubí: 

Nejpočetnější skupinu klientů tvoří injekční uživatelé pervitinu a heroinu. V roce 2013 byl rozšířen terénní program 
do sociálně vyloučené lokality sídliště Unčín - Maršov. Vzhledem k dostupnému a levnému bydlení v lokalitě 
Krupka, dochází k velké migraci převážně romských obyvatel z jiných měst. Město Dubí je oblast s vysokou mírou 
prostituce. Významnou úlohou terénních programů v této lokalitě je prevence šíření pohlavně přenosných chorob.  

Služby v dané lokalitě zajišťovány organizací WHITE LIGHT I., Doubravská 122/5, 415 01 Teplice 

 

Štětí 

Oblast se zvýšenou kumulací drogové problematiky, převažují intravenózní uživatelé pervitinu. 

Služby jsou v dané lokalitě zajišťovány organizací Oblastní spolek ČČK Litoměřice, Lidická 57, 412 01 Litoměřice 

 

Kadaňsko, Chomutovsko 

V oblasti Kadaňsko se jedná zejména o lokalitu Prunéřov. Převažuje klientela s primární drogou pervitin. 
V současné době ovlivňuje tamní drogovou scénu nekvalitě vyrobený materiál, a v této souvislosti kombinace 
s alkoholem, léky, šňupáním, což přináší velká rizika předávkování a trvalé zdravotní následky.  

Na Chomutovsku se díky aktivitě Policie ČR nejedná o celé lokality, ale spíše o jednotlivé toxibyty. V obci Vejprty 
žije uzavřená komunita vietnamských občanů, kteří užívají i vyrábějí pervitin.  

Služby jsou v daných lokalitách zajišťovány organizací Občanské sdružení Světlo Kadaň, Klášterecká 1720, 432 
01, Kadaň nebo Hálkova 224, 430 01 Chomutov 
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Přestupky 

Na základě získaných údajů od obcí bylo v roce 2013 projednáno celkem 198 přestupků dle § 30, odst. 1, písm. j)  
a písm. k) zákona č. 200/1990 Sb. Vyšší údaj, ve srovnání s počtem přestupků za rok 2012 (85), nemusí být 
zapříčiněn markantním nárůstem, ale skutečností, že informace ke zpracování za rok 2013 dodaly všechny obce, 
na rozdíl od roku loňského. S tímto souvisí i nárůst konkrétních ukazatelů níže v tabulkách. 

 
Tabulka 1-1: Počet pachatelů přestupků projednaných v r. 2013 podle § 30, odst. 1, písm. j) zákona č. 200/1990 Sb. 

v rozdělení podle věku pachatele a druhu drogy: 

Přestupky držení drog 

§ 30 odst. 1, písm. j  

Věk osoby 

Do 18 let Přes 18 let 

Konopné drogy 23 94 

Pervitin 0 65 

Extáze 0 1 

Heroin 0 2 

Kokain 0 0 

Subutex/Suboxone 0 0 

Houby obsahující OPL 0 0 

Jiná OPL 0 1 

Celkem osob 23 163 

Poznámka: "Celkem osob" nemusí být součtem osob ve sloupci, protože jedna osoba mohla být sankcionována za držení více drog zároveň. 
Např. 1 osoba, která byla sankcionována zároveň za držení konopných drog, pervitinu a extáze, bude vykázána v každém řádku podle typu 
drogy, ale jen jednou v řádku „Celkem osob“. 
 

Tabulka 1-2: Počet pachatelů přestupků projednaných v r. 2013 podle § 30, odst. 1, písm. k) zákona č. 200/1990 Sb. podle 

věku pachatele a druhu drogy: 

Přestupky pěstování rostlin a hub 

§ 30 odst. 1, písm. k 

Věk osoby 

Do 18 let Přes 18 let 

Rostliny konopí 0 16 

Jiné rostliny nebo houby obsahující OPL 0 0 

Celkem osob 0 16 

Poznámka: "Celkem osob" nemusí být součtem osob ve sloupci, protože jedna osoba mohla být sankcionována za držení více drog zároveň. 
Např. 1 osoba, která byla sankcionována zároveň za držení konopných drog, pervitinu a extáze, bude vykázána v každém řádku podle typu 
drogy, ale jen jednou v řádku „Celkem osob“. 
 

Tabulka 1-3 Množství drog zajištěných v rámci projednaných přestupků podle § 30, odst. 1, písm. j) a k) zákona č. 200/1990 

Sb. v rozdělení podle druhu drogy: 

Druh drogy Celkové množství 

Konopné drogy (g) 3 153,936 

Rostliny konopí  (ks rostlin) 49 

Pervitin (g) 29,61 

Extáze (ks tablet) 2 

Heroin (g) 0,5 

Kokain (g) 0 

Subutex/Suboxone (ks tablet) 0 

Houby obsahující OPL (ks) 0 

Jiné rostliny obsahující OPL (ks) 0 
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2 Koordinace protidrogové politiky 

2.1 Institucionální zajištění 

2.1.1 Krajské institucionální zajištění koordinace 

– Krajský protidrogový koordinátor 

Koordinaci protidrogové politiky zajišťovala do září roku 2013  Bc. Veronika Lejčková s velikostí úvazku 
koordinátora 0,2, její pozice byla kumulovaná s pozicí metodika sociální práce, sociálního kurátora 
a vedoucího projektů Podpora sociálních služeb v Ústeckém kraji a Podpora integrace romské komunity 
v Ústeckém kraji 2. V říjnu 2013 zaujala  Bc. Lejčková pozici vedoucího pracovníka v rámci krajského úřadu 
a od tohoto měsíce zajišťovala koordinaci Mgr. Eva Houdová s úvazkem 1,0. Pozice krajského protidrogového 
koordinátora je začleněna do oddělení plánování a rozvoje služeb odboru sociálních věcí.  Přímým 
nadřízeným je vedoucí tohoto oddělení Bc. Veronika Lejčková.  

Kontaktní údaje na protidrogového koordinátora: e-mail: houdova.e@kr-ustecky.cz, tel.: 475 657 444 

Protidrogová koordinátorka je členkou pracovní skupiny pro prevenci kriminality Ústeckého kraje. Navázána je 
spolupráce s krajským manažerem prevence kriminality, a to zejména při pravidelných setkáních pracovní 
skupiny pro prevenci kriminality. Členy pracovní skupiny pro prevenci kriminality jsou pracovníci z úseku 
sociálně-právní ochrany dětí a mládeže na obcích, zástupce probační a mediační služby, krajská 
koordinátorka prevence, Policie ČR, krajský školský metodik prevence, koordinátorka pro romské záležitosti. 

 

– Krajská protidrogová komise  

V Ústeckém kraji není zřízena protidrogová komise. Případná problematika je řešena na Komisi sociální  
a zdravotní Rady Ústeckého kraje. Tuto komisi zřídila v roce 2008 dle ust. § 59 odst. 1 písm. d)                  
a  ust. § 80 odst. 1 zákona č. 129/2000 Sb., o krajích (krajské zřízení) jako svůj iniciativní a poradní orgán 
Rada Ústeckého kraje usnesením č. 9/1R/2008 odst. C) ze dne 3. 12. 2008.  V roce 2013 zasedala 
komise ve složení uvedeném níže v tabulce. Na základě usnesení  č. 20/3R/2012 ze dne 5. 12. 2012 
Rada Ústeckého kraje jmenovala 9 členů Komise sociální a zdravotní Rady Ústeckého kraje, kdy určila 
předsedu místopředsedu. Komise sociální a zdravotní slouží jako poradní orgán Rady Ústeckého kraje.   

 

Jméno a příjmení Instituce Funkce v instituci Jmenován od 

Martin Hošek předseda komise Zastupitel Ústeckého kraje 
5.12.2012 do 
21.8.2013 

Ing. Hana Aulická 
Jírovcová 

předsedkyně 
komise  

Poslankyně za Ústecký kraj 
v Poslanecké sněmovně ČR 

od 21.8.2013  

Radek Belej 
místopředseda 
komise  

Zastupitel Ústeckého kraje  
od 5.12.2012   

Ing. František Hájek  člen komise 

Odborná veřejnost (vedoucí 
odd.klinické biochemie 
KZ,a.s. Nemocnice Teplice, 
o.z.) 

od 5.12.2012   

MUDr. Jiří Hamous člen komise 
Odborná veřejnost  (primář 
chirurgického odd. 
Nemocnice Žatec, o.p.s.) 

od 5.12.2012 do 
srpna 2013 

Ing. Čestmír Novák  
člen komise za 
MUDr. Jiřího 
Hamouse 

Odborná veřejnost  (ředitel 
Nemocnice Žatec, o.p.s.) 

od 27.11.2013  

Gabriela Hubáčková členka komise  
Zastupitelka Ústeckého kraje 
a poslankyně za Ústecký kraj 
v Poslanecké sněmovně ČR 

od 5.12.2012   

Bc. Martin Klouda člen komise 
Odborná veřejnost 
(náměstek primátora 
Magistrát města Chomutov) 

od 5.12.2012   

Mgr. Tomáš Kříž člen komise  
Zastupitel Ústeckého kraje 
(ředitel Domova pro seniory 
Velké Březno, p.o.) 

od 5.12.2012   

Ing. Jana Pelikánová, členka komise Odborná veřejnost od 5.12.2012   

mailto:houdova.e@kr-ustecky.cz
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MBA (zaměstnanec KÚÚK) 

Věra Vernerová členka komise Odborná veřejnost (starostka 
obce Radonice) 

od 5.12.2012  

 

V roce 2013 se uskutečnilo celkem 8 jednání. Nejdůležitějšími projednávanými tématy byly Střednědobý 
plán sociálních služeb na roky 2014 – 2017,  Vyhlášení dotačního programu na podporu sociálních 
služeb v roce 2014 a jeho vyhodnocení, vyhlášení a vyhodnocení dotačního programu Podpora 
vybraných služeb zdravotní péče na rok 2014, problematika zajištění záchytné služby na území 
Ústeckého kraje pro osoby pod vlivem alkoholu a jiných návykových látek, Katalog sociálních služeb ÚK, 
transformace služeb pobytových zařízení sociální péče. 

Dne 24. 7. 2013 Rada Ústeckého kraje schválila usnesením č. 8/23R/2013 Jednací řád Rady Ústeckého 
kraje a komisí Rady Ústeckého kraje. Komise sociální a zdravotní RÚK dne 17. 9. 2013 usnesením 
č. 2/6KSZ/2013 projednala a vzala tento jednací řád  na vědomí. 

Během roku 2013 došlo ke změně ve složení členů komise na základě usnesení Rady Ústeckého kraje 
č. 34/27R/2013 ze dne 21. 8. 2013 a č. 215/35R/2013 ze dne 27. 11. 2013.  

 

– Přehled pracovních skupin v oblasti protidrogové politiky  

V oblasti protidrogové politiky nebyly vytvořeny v roce 2013 na krajské úrovni žádné stálé pracovní 
skupiny. Pracovní skupina zabývající se drogovou problematikou, financováním drogových služeb 
a otázkami sítě drogových služeb se dosud vytvářela pouze v rámci tvorby a aktualizace Střednědobého 
plánu Ústeckého kraje. V roce 2013 probíhala aktualizace Střednědobého plánu na období 2014 -2017, 
zpracování probíhalo oproti předchozím aktualizacím v jiné struktuře. Pracovní skupiny již nebyly 
zaměřené na jednotlivé cílové skupiny, ale rozdělené na oblast služeb péče a prevence na skupiny dle 
regionů, tudíž odborníci a zástupci služeb z drogové oblasti mohli být součástí více skupin dle regionální 
působnosti služeb. 

Ke konci roku proběhlo na krajském úřadě setkání neziskových organizací a zástupců institucí   
působících v  oblasti protidrogové prevence v Ústeckém kraji, a také zástupců obcí s rozšířenou 
působností, jehož výstupem byly další aktivity vedoucí k ustanovení pracovní skupiny v následujícím roce 
2014. 

Ve většině obcí s rozšířenou působností v Ústeckém kraji probíhá proces komunitního plánování, jehož 
součástí jsou zřízené pracovní skupiny zaměřené na různé cílové skupiny obyvatel. V Ústí nad Labem je 
zřízena samostatná pracovní skupina zabývající se osobami ohroženými závislostmi. V ostatních obcích 
je protidrogová problematika obvykle řešena v pracovních skupinách zaměřených na osoby v krizi či 
ohrožené sociálním vyloučením.  

 

– Vzájemná spolupráce subjektů protidrogové politiky na krajské úrovni  

Krajský protidrogový koordinátor je členem pracovní skupiny pro prevenci kriminality. Dalšími členy 
pracovní skupiny pro prevenci kriminality jsou pracovníci z úseku sociálně-právní ochrany dětí  
a mládeže na obcích, zástupce probační a mediační služby, krajská koordinátorka prevence, Policie ČR, 
krajský školský metodik prevence, koordinátorka pro romské záležitosti. Otázky drogové problematiky 
bývají řešeny na těchto setkáních, dochází zde k předávání informací mezi jednotlivými členy skupiny. 
Krajský protidrogový koordinátor se dále účastní na základě výzvy jednání na obcích k drogové 
problematice, je v neustálém kontaktu s poskytovateli služeb v jednotlivých regionech.  

  

2.1.2 Místní zajištění koordinace protidrogové politiky  

Na místní úrovni působí na některých obecních úřadech obcí s rozšířenou působností kontaktní osoby 
pro oblast protidrogové politiky. Jedná se buď o tzv. místní protidrogové koordinátory, kteří mají 
protidrogovou problematiku zakotvenou v pracovní náplni na minimální úvazek nebo o kontaktní osoby 
bez stanovené výše úvazku pro pozici protidrogového koordinátora. Všichni tito pracovníci jsou 
zaměstnaní na odborech sociálních věcí a odborech sociálně právní ochrany pro děti a mládež. Jejich 
pozice jsou kumulované, v převážné většině s agendou prevence kriminality, sociálního kurátora pro děti 
a mládež či sociálního kurátora pro dospělé. 
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Z celkového počtu 16 obcí s rozšířenou působností v Ústeckém kraji je funkce místního protidrogového 
koordinátora či kontaktní osoby pro protidrogovou politiku zajištěna na 11 obcích. Z těchto 11 obcí mají 
pouze 3 obce stanoveného koordinátora s výší úvazku v pracovní náplni, a to konkrétně v Roudnici nad 
Labem, v Žatci a ve Varnsdorfu. Dalších 8 obcí má zajištěnou kontaktní osobu pro protidrogovou 
problematiku, jsou to obce Chomutov, Kadaň, Litoměřice, Litvínov, Louny, Lovosice, Most a Podbořany. 
Ve zbývajících 5 obcích, konkrétně v  obcích Bílina, Děčín, Rumburk, Ústí nad Labem a Teplicích, není 
pozice místního protidrogového koordinátora zřízena, ani není pověřena kontaktní osoba. Problematikou 
se zpravidla zabývají vedoucí odborů sociálních věcí či agenda prevence kriminality.  

V roce 2013 došlo v některých obcích ke změnám pracovníků na pozicích místních protidrogových 
koordinátorů a kontaktních osob pro řešení protidrogové politiky a dále vzrostl počet obcí, které mají tyto 
pracovníky zajištěné – z 9 na 11 proti roku 2012. 

Ústecký kraj oslovil v listopadu 2013 obce se žádostí o spolupráci na protidrogové politice kraje, součástí 
byl i apel na zajištění kontaktních osob pro protidrogovou politiku na obcích, kde tato pozice ustanovena 
dosud není.  

Žádná z obcí s rozšířenou působností nemá samostatný koncepční dokument upravující protidrogovou 
politiku. V převážné většině obcí je protidrogová politika zakotvena v místních komunitních plánech 
a v koncepčních dokumentech zaměřených na prevenci kriminality a sociální začleňování. 

 

Obec Jméno Úvazek 
Zařazení ve 

struktuře obecního 
úřadu 

Kontakt 

Bílina 
Není kontaktní osoba 
určena 

 
 

 

Děčín 
Není kontaktní osoba 
určena 

 
 

 

Chomutov 
Bc. Veronika Eisnerová, 
DiS. 

nespecifikováno 
OSPOD – terénní 
sociální pracovník 

v.eisnerova@chomutov-mesto.cz 
 474 637 238 

Kadaň Bc. Martin Sladký nespecifikováno 
manažer prevence 
kriminality, sociální 
pracovník 

martin.sladky@mesto-kadan.cz 
474 319 657 

Litoměřice 
Bc. Miroslava 
Najmanová 

nespecifikováno 
manažer prevence 
kriminality 

miroslava.najmanova@litomerice.cz 
416 916 321 

Litvínov 
Daniel Nechanický 
 

nespecifikováno 
 soc. kurátor pro děti 
a mladistvé 

nechanicky@mulitvinov.cz 
476 767 977 

Louny Taťána Tkadlečková nespecifikováno 

vedoucí úseku 
sociální prevence, 
sociální kurátor pro 
dospělé  

tkadleckova@mulouny.cz 
415 621 235 

Lovosice Kateřina Tichá, DiS. nespecifikováno 

soc.kurátor, terénní 
sociální pracovník, 
manažer prevence 
kriminality  

katerina.ticha@meulovo.cz 
416 571 210 

Most Irena Marie Řeháková nespecifikováno 
sociální kurátor pro 
dospělé 

irena.rehakova@mesto-most.cz 
476 448 455 

Podbořany Alena Marie Potužáková nespecifikováno 

soc. kurátor pro děti 
a mladistvé, 
náhradní rodinná 
péče 

potuzakova@podporany.net 
415 237 572 

Roudnice 
n.L. 

Bc. Václav Živný 0,2 
sociální kurátor pro 
dospělé 

vzivny@roudnicenl.cz 
416 850 169 

Rumburk 
Není kontaktní osoba 
určena 

 
 

 

Teplice 
Není určena kontaktní 
osoba 

 
 

 

Ústí n.L. 
Není kontaktní osoba 
určena 

 
 

 

Varnsdorf 
Mgr. Romana Cupalová 
 

0,2 
manažer prevence 
kriminality 

romana.cupalova@varnsdorf.cz 
412 384 616 

mailto:v.eisnerova@chomutov-mesto.cz
mailto:martin.sladky@mesto-kadan.cz
mailto:miroslava.najmanova@litomerice.cz
mailto:nechanicky@mulitvinov.cz
mailto:tkadleckova@mulouny.cz
mailto:katerina.ticha@meulovo.cz
mailto:irena.rehakova@mesto-most.cz
mailto:potuzakova@podporany.net
mailto:vzivny@roudnicenl.cz
mailto:romana.cupalova@varnsdorf.cz
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Žatec 
Lenka Jendrísková, DiS 
 
Bc. Tereza Vráblíková 

0,1 
 
0,1 

sociální kurátorky 
pro dospělé 
 
 
 

jedriskova@mesto-zatec.cz 
415 736 411 
vrablikova@mesto-zatec.cz 
415 736 423 
 

2.2 Strategické dokumenty protidrogové politiky kraje 

2.2.1 Koncepce, strategie, akční plány a jejich zaměření 

– Strategické dokumenty kraje se širším kontextem obsahující také otázky protidrogové politiky  

S účinností zákona o sociálních službách zahájil Ústecký kraj zpracování prvního střednědobého plánu 
rozvoje sociálních služeb. Zpracováním plánu byl usnesením Rady Ústeckého kraje  
č. 107/38R/2006 ze dne 26. 4. 2006 pověřen odbor sociálních věc a zdravotnictví. První Střednědobý 
plán rozvoje sociálních služeb v Ústeckém kraji vznikl na období 2008-2011 a byl schválen usnesením 
Zastupitelstva Ústeckého kraje č. 72/22Z/2007 dne 7. listopadu 2007. 

Na období let 2012 - 2013 byla zpracována aktualizace tohoto plánu, kterou schválilo Zastupitelstvo 
Ústeckého kraje dne 22. 2. 2012 usnesením č. 27/28Z/2012. Proces aktualizace plánu se uskutečnil 
v rámci individuálního projektu Podpora plánování a transformace sociálních služeb v Ústeckém kraji 
financovaného z Evropského sociálního fondu prostřednictvím Operačního programu Lidské zdroje 
a zaměstnanost a ze státního rozpočtu České republiky. 

Drogové problematice je věnována kapitola č. 4. Oblast služeb sociální prevence a dále pak kapitola 
č. 6. Oblast služeb pro osoby ohrožené drogou. Střednědobý plán na období 2012 – 2013 lze vyhledat na 
tomto odkaze:  http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-
obdobi-2012-2013/d-1667689/p1=204835. 

Dalším strategickým dokumentem zahrnujícím v sobě drogovou problematiku je Bezpečnostní analýza 
Ústeckého kraje, která je doprovodným dokumentem Strategie prevence kriminality na území Ústeckého 
kraje na období 2012 - 2016. Aktualizovanou analýzu na rok 2013 lze nalézt na adrese http://www.kr-
ustecky.cz/prevence-kriminality/ds-71832/p1=204835. 

 

2.2.2 Hodnocení strategických dokumentů/protidrogové politiky kraje 

Vzhledem ke končící platnosti  Střednědobého plánu sociálních služeb v Ústeckém kraji na období 2012 - 
2013, se v roce 2013 vytvářel Střednědobý plán rozvoje sociálních služeb Ústeckého kraje na období 
2014 - 2017. Pro vyhodnocení předchozího plánu nebyl zveřejňován žádný evaluační dokument. 
Vyhodnocení proběhlo pouze pro MPSV ČR prostřednictvím Sdělení o plnění Střednědobého plánu 
rozvoje sociálních služeb v Ústeckém kraji na období 2012 – 2013. 

Struktura plánu na období 2014 – 2017 byla na základě vyhodnocení předchozího plánu, výsledků 
hodnocení kvality procesů plánování sociálních služeb i zkušeností zainteresovaných subjektů stanovena 
odlišně od plánu předchozích. Do roku 2013 byl plán členěn podle oblastí poskytování sociálních služeb 
a protidrogovou problematikou se zabývala Oblast služeb pro osoby ohrožené drogou.  

Připravovaný plán na období 2014 – 2017 byl rozdělen na osm regionů, přičemž v každém regionu byly 
vytvořeny dvě pracovní skupiny: služby sociální péče, služby sociální prevence a odborné sociální 
poradenství. Vzhledem k plánovanému převodu financování sociálních služeb z MPSV ČR do 
kompetence krajů byla vytvořena finanční skupina, jejíž hlavní náplní bylo zpracovat finanční část plánu 
a stanovit optimální modely nákladovosti jednotlivých typů sociálních služeb. Na tvorbě plánu se podílelo 
celkem 17 pracovních skupin. Protidrogové služby, jejich aktuální popis s uvedenou optimální kapacitou 
můžeme nalézt v kapitolách pojednávajících o službách s celokrajskou působností a dále v popisu 
jednotlivých regionů. V plánu můžeme dále vyhledat finanční analýzu, a to náklady sociálních služeb 
a optimální modely nákladovosti jednotlivých druhů služeb.   

Dalším aktualizovaným strategickým dokumentem byla Bezpečnostní analýza Ústeckého kraje, 
aktualizaci na rok 2013 provedla Pracovní skupina pro prevenci kriminality Ústeckého kraje složená ze 
zástupců institucí veřejné správy působících v oblasti sociální prevence a prevence kriminality. Tato 
pracovní skupina zpracovala také Strategii prevence kriminality Ústeckého kraje na období 2012 – 2016. 

 

mailto:jedriskova@mesto-zatec.cz
mailto:vrablikova@mesto-zatec.cz
http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-obdobi-2012-2013/d-1667689/p1=204835
http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-obdobi-2012-2013/d-1667689/p1=204835
http://www.kr-ustecky.cz/prevence-kriminality/ds-71832/p1=204835
http://www.kr-ustecky.cz/prevence-kriminality/ds-71832/p1=204835
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2.3 Zadané/realizované analýzy/studie v oblasti drogové politiky a drogové situace  

V roce 2013 nebyly v Ústeckém kraji zpracovány žádné analýzy ani studie z oblasti drogové problematiky 
a drogové situace. Kraj zpracovává každoročně Bezpečnostní analýzu kraje, ve které je zmiňována oblast drog.  

 

2.4 Další významné aktivity v oblasti protidrogové politiky v r. 2013 na krajské i místní úrovni 

V Ústeckém kraji existuje široká síť služeb obsahující základní spektrum služeb prevence, léčby a resocializace 
pro osoby ohrožené drogou, uživatele drog a jejich blízké.  Jedná se o služby, které jsou dlouhodobě poskytovány 
za spolufinancování z rozpočtu kraje a obcí. Vykazují stabilní, popř. rostoucí počet uživatelů. Jejich potřebnost je 
identifikována ve Střednědobém plánu rozvoje sociálních služeb Ústeckého kraje pro období 2012-2013  
a v  komunitních plánech či souvisejících dokumentech jednotlivých obcí. 

Zastupitelstvo Ústeckého kraje dne 19. 12. 2012 rozhodlo o přidělení dotací z rozpočtu kraje v programu Podpora 
sociálních služeb a aktivit na podporu rodiny 2013 usnesením č. 59/2Z/2012 a dne 26. 6. 2013 o rozdělení dotací 
v programu Podpora vybraných služeb zdravotní péče 2013 usnesením č.25/7Z/2013. 

Ústecký kraj posílil od 1. 10. 2013 pozici krajského protidrogového koordinátora zvýšením pracovního úvazku 
z 0,2 na 1,0. V souvislosti s postupem krajské koordinátorky Bc. Veroniky Lejčkové na vedoucí pozici v rámci 
odboru sociálních věcí, došlo ke změně pracovníka na místě koordinátora. Vzhledem k těsné provázanosti 
s drogovou problematikou je krajský koordinátor zapojen do individuálního projektu Ústeckého kraje Podpora 
integrace romské komunity v Ústeckém kraji 2. 

Na krajském úřadě proběhlo v prosinci 2013 setkání zástupců neziskových organizací a dalších subjektů 
zabývajících se protidrogovou prevencí v v kraji, setkání se zúčastnili také místní protidrogoví koordinátoři 
a kontaktní osoby z obcí s rozšířenou působností. Jednalo se informační setkání s cílem zmapování aktuální 
situace v jednotlivých lokalitách a navázání či prohloubení vzájemné spolupráce všech zúčastněných subjektů. 
Stěžejním bodem byla diskuze o záměru vytvoření krajské pracovní skupiny, která by se aktivně zabývala 
problematikou a zejména tvorbou strategického plánu protidrogové politiky kraje. Další aktivity vedoucí ke vzniku 
pracovní skupiny a její samotný vznik se realizoval až v roce 2014. 

V listopadu 2013 oslovil Ústecký kraj obce, v jejichž spádových oblastech působí neziskové organizace zajišťující 
služby protidrogové prevence, s žádostí o spolupráci na protidrogové politice kraje, a to jak v oblasti 
spolufinancování služeb, tak v otázce zajištění kontaktních osob pro drogovou problematiku na obcích 
s rozšířenou působností.  

Během roku 2013 byla aktivně řešena problematika absence záchytné stanice v našem kraji. Pro Radu 
Ústeckého kraje byl zpracováván návrh koncepce krajské protialkoholní a protitoxikomanické záchytné stanice 
s variantami řešení zabezpečení této služby.  Řešení problematiky postoupilo do následujícího roku.  

Vzhledem k absenci služeb zaměřených na ambulantní léčbu nejen osob závislých na NL, ale i alkoholiků, osob 
závislých na hazardních hrách, matek s dětmi aj., vypracovaly dvě organizace projekty pro ambulantní léčbu se 
záměrem zahájení činnosti v roce 2014. 

V říjnu 2013 vznikla v  Ústí nad Labem občanská iniciativa „Ústí bez hazardu“, která vyvíjela a nadále vyvíjí 
aktivity vedoucí k vyvolání referenda o nulové toleranci heren s automaty v Ústí nad Labem. 

V kraji byl nadále realizován projekt Národní protidrogové centrály Správným směrem, který je zaměřen na 
studenty středních škol a širokou veřejnost prostřednictvím tvorby plakátů s tématikou drogová problematika.   
 
Odbor školství, mládeže a tělovýchovy Krajského úřadu Ústeckého kraje je od roku 2001 zapojen do Programu  
č. I. vyhlášeného MŠMT, který zahrnuje Preventivní programy místního a regionálního charakteru. Primární 
prevence rizikových projevů chování u žáků v působnosti MŠMT je zaměřena na předcházení zejména rizikovým 
jevům v chování žáků, krom jiného, i na užívání návykových látek (tabák, alkohol, omamné a psychotropní látky) 
a na onemocnění HIV/AIDS a dalšími nemocemi šířícími se krevní cestou. Na tyto programy poskytuje MŠMT do 
rozpočtu krajů na základě počtu dětí, žáků a studentů účelové dotace s cílem podpořit projekty zaměřené na 
problematiku prevence rizikového chování u dětí a mládeže škol, školských zařízení a nestátních neziskových 
organizací v územním obvodu příslušného kraje.  
Na základě usnesení vlády ČR č. 693 ze dne 7. června 2006 je získání státní dotace pro programy primární 
prevence užívání návykových látek ze strany MŠMT a RVKPP podmíněno certifikací, tedy uznáním kvality 
a komplexnosti služby.   

V Ústeckém kraji disponuje tímto certifikátem pouze jedna organizace - Občanské sdružení Světlo Kadaň na 
program Světlem k prevenci, který realizuje v 6. - 9. třídách základních škol a 1. – 3. ročnících středních škol.  
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3 Finanční zajištění služeb pro uživatele drog 

Způsob financování služeb krajem  

Krajský úřad Ústeckého kraje vyhlašuje každým rokem dva dotační tituly, ve kterých je možné zažádat o dotaci 
na sociální a zdravotní služby včetně drogových. Samostatný titul na protidrogovou problematiku v kraji zřízen 
není. Služby protidrogové prevence jsou podporovány na základě předkládaných projektů do vyhlašovaných   
dotačních titulů, financování je jednoleté. Platná certifikace odborné způsobilosti není podmínkou přidělení       
dotace. Činnost sociálních služeb poskytovaných neziskovými organizacemi zabývajícími se drogovou           
problematikou  je podporována z dotačního titulu s názvem Podpora sociálních služeb a aktivit na podporu rodiny, 
který vyhlašuje Odbor sociálních věcí.  Pro rok 2013 byl dotační titul vyhlášen dne 27. 6. 2012 na základě 
usnesení Zastupitelstva Ústeckého kraje č. 40/30Z/2012 ze dne 27. 6. 2012. Celkem bylo podpořeno 6 organizací 
zajišťujících 17 služeb v celkové výši 2.450.000,-Kč. 

Odbor zdravotnictví vyhlašuje každoročně  dotační titul s názvem Podpora vybraných služeb zdravotní péče. Pro 
rok 2013 bylo dotační řízení vyhlášeno dne 8. 3. 2013 na základě usnesení Zastupitelstva Ústeckého kraje 
č. 20/3Z/2013 ze dne 27. 2. 2013. V tomto dotačním titulu byl podpořen projekt zaměřený na substituční léčbu od 
společnosti Krajská zdravotní a.s., výše finanční podpory činila 230.000,-Kč.  

V roce 2013 bylo na protidrogovou problematiku vynaloženo ve výše uvedených dotačních titulech celkem 
2.680.000,-Kč. Ve srovnání s rokem 2012, kdy činila výše podpory kraje protidrogovým službám částku 
2.710.000,- Kč, došlo tedy k mírnému poklesu o 1,1%.  

Ústecký kraj vyhlašuje prostřednictvím Odboru školství, mládeže a tělovýchovy dotační program Prevence 
rizikového chování v Ústeckém kraji, který je však určen pouze pro školy a školská zařízení. Vzhledem k jeho 
zaměření na více aktivit specifické primární prevence najednou, nelze vyčíslit výši podpory určené na 
protidrogovou prevenci.  

 

Dotační titul Podpora sociálních služeb a aktivit zaměřených na podporu rodiny 2013 

Vyhlášení: 27. 6. 2012 

Uzávěrka žádostí: 20. 8. 2012 

Rozpočet:  9.000.000,- Kč 

IČ 
organizace 

Příjemce dotace 
(organizace) Název projektu/služby Typ služby výše dotace 

71235868 
Centrum sociálních 
služeb Děčín, p.o. 

Kontaktní centrum pro drogově 
závislé, poradna pro rodiče kontaktní centra 100 000 

71235868 
Centrum sociálních 
služeb Děčín, p.o. 

Terénní programy Kontaktního 
centra pro drogově závislé, 
 poradny pro rodiče terénní programy 50 000 

63125137 MOST K NADÉJI K-centrum Most kontaktní centra 265 000 

63125137 MOST K NADÉJI K-centrum Žatec kontaktní centra 165 000 

63125137 MOST K NADÉJI Asistent pro terénní kontakt terénní programy 150 000 

44554559 
Občanské sdružení 
"DRUG-OUT Klub" 

Kontaktní centrum pro drogově 
závislé kontaktní centra 250 000 

44554559 
Občanské sdružení 
"DRUG-OUT Klub" Terénní program terénní programy 100 000 

65650701 
Občanské sdružení 
Světlo Kadaň K-centrum Kadaň kontaktní centra 100 000 

65650701 
Občanské sdružení 
Světlo Kadaň K-centrum Kadaň-terénní program terénní programy 50 000 

65650701 
Občanské sdružení 
Světlo Kadaň K-centrum Chomutov kontaktní centra 200 000 
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65650701 
Občanské sdružení 
Světlo Kadaň Terénní program Chomutov terénní programy 90 000 

426105 
Oblastní spolek ČČK 
Litoměřice Kontaktní centrum Litoměřice kontaktní centra 100 000 

426105 
Oblastní spolek ČČK 
Litoměřice 

Terénní program kontaktního  
centra terénní programy 50 000 

64676803 WHITE LIGHT I. Kontaktní centrum Rumburk kontaktní centra 70 000 

64676803 WHITE LIGHT I. 
Terénní program Rumburk,  
Varnsdorf terénní programy 50 000 

64676803 WHITE LIGHT I. Kontaktní centrum Teplice kontaktní centra 380 000 

64676803 WHITE LIGHT I. Terapeutická komunita v Mukařově terapeutické komunity 280 000 

CELKEM 2 450 000 

     
Dotační titul Podpora vybraných služeb zdravotní péče 2013 

Vyhlášení: 27. 2. 2013 

Uzávěrka žádostí: 5. 4. 2013 

Rozpočet:  3.000.000,- Kč 

IČ: Organizace Název projektu Program  dotace 

25488627 Krajská zdravotní, a.s. Program substituční léčby  
závislých na opiátech 

program léčby osob 
závislých na návykových 

látkách 

230 000 

CELKEM 230 000 

 

 

Způsob zajištění financování drogových služeb ze strany obcí 

Většina obcí s rozšířenou působností (88%) se podílí na financování drogových služeb. Tato forma pomoci je 
různého charakteru. U větších obcí se často jedná o dotační tituly na zajištění sociálních služeb v daném regionu, 
v menších obcích se jedná o podporu služeb na základě individuální žádosti bez vypsaného dotačního titulu. 
Město Chomutov poskytuje, kromě finanční částky určené na podporu služeb, pravidelně místnímu poskytovateli 
protidrogových služeb bezúročnou půjčku.  V některých městech jsou podporovány nejen poskytovatelé služeb, 
ale i preventivní aktivity. Město Rumburk vyčleňuje ze svého rozpočtu každoročně částku určenou na úhradu 
lektorného přednášek k drogové problematice na školách. Město Chomutov podporuje významně prevenci 
kriminality, prostřednictvím jednoho z projektů je široká veřejnost informovaná o tématice drog a alkoholismu díky 
spotům informačního a varovného charakteru, které jsou vysílány na LCD obrazovkách v trolejbusech.   

 

Financování služeb evropskými fondy (popis) 

Ústecký kraj byl v roce 2013 realizátorem dvou individuálních projektů zaměřených na podporu sociálních služeb. 
Jednalo se o projekty Podpora integrace romské komunity v Ústeckém kraji 2 a o projekt Podpora sociálních 
služeb v Ústeckém kraji.  V uvedených projektech nebyly zahrnuty protidrogové služby, neboť výzvy, v rámci 
kterých byly projekty vyhlašovány, tuto cílovou skupinu do projektu neumožňovaly zapojit. Přestože jsou součástí 
projektů i terénní služby, služby zajišťující drogovou problematiku, musely být z projektu vyloučeny.  

V roce 2013 čerpaly některé protidrogové služby finanční podporu z Operačního programu Lidské zdroje 
a zaměstnanost Evropského sociálního fondu. Jednalo se o služby následné péče poskytovatelů Most k naději, 
Centra sociálních služeb Děčín a WHITE LIGHT I.. V rámci individuálního projektu města Kadaň s názvem 
Centrum sociálních služeb Prunéřov byla podpořena terénní služba Občanského sdružení Světlo Kadaň 
v lokalitách Kadaň a Prunéřov.  
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       Analýza finančních potřeb drogových služeb kraje 

Samostatná finanční analýza potřeb drogových služeb nebyla provedena. Provedena byla finanční analýza všech 
služeb poskytovaných v Ústeckém kraji v rámci tvorby Střednědobého plánu rozvoje sociálních služeb 
v Ústeckém kraji na období 2014 – 2017, výstupem jsou optimální modely nákladovosti jednotlivých služeb, tedy 
i drogových.  

 

– Rozpočtové výdaje na protidrogovou politiku v kraji 

 

Tabulka 3-1: Rozpočtové zdroje kraje na protidrogovou politiku v roce 2013  

Rozpočtový zdroj Popis Výše výdajů (v Kč) na 
návykové látky 

Výše výdajů (v Kč) na 
gambling* 

Dotační titul Podpora 
sociálních služeb a 
aktivit zaměřených na 
podporu rodiny 

Dotační řízení na podporu 
sociálních služeb a aktivit 
pro rodinu, vyhlašováno 
odborem sociálních věcí 

2 600 000* nespecifikováno 

Dotační titul Podpora 
vybraných služeb 
zdravotní péče 

Dotační řízení na podporu 
služeb zdravotní péče, 
vyhlašováno odborem 
zdravotnictví 

230 000 0 

Dotační titul Prevence 
rizikového chování 
v Ústeckém kraji 

Program na podporu 
aktivit v oblasti prevence 
rizikového chování pro 
školy a školská zařízení, 
vyhlašován odborem 
školství, mládeže a 
tělovýchovy 

Nelze určit vzhledem k širokému 
spektru preventivních aktivit 
v rámci projektů 

nespecifikováno 

Celkem  2 830 000 nelze určit 

2 450 000,-Kč KPS, TP, RPTK, NP + 150 000,-Kč DSZR s cílovou skupinou osoby ohrožené NL 
 
 
Tabulka 3-2: Výdaje z rozpočtu obcí v roce 2013 
Jedná se o údaje nahlášené jednotlivými obcemi, nemusí korespondovat s údaji od poskytovatelů sociálních služeb. 

Obec Popis 

(typ podporované aktivity)  

Výše výdajů (v Kč) na 
protidrogovou politiku 

Výše výdajů (v Kč) na 
gambling 

Bílina 

Program podpory 
sociálního začleňování, 
Asistent pro terénní 
kontakt a terén.  WL I. 

224 000 nespecifikováno 

Děčín 
Dotace Centru sociálních 
služeb Děčín, p.o 

1 956 567 nespecifikováno 

Chomutov 
Dotace na činnost OS 
Světlo Kadaň,  

50 000 nespecifikováno 

Chomutov 

Úhrada provozních 
nákladů v místě 
poskytování služby OS 
Světlo Kadaň 

150 000 nespecifikováno 

Kadaň 

Dotační řízení v oblasti 
sociálních služeb a 
prorodinných aktivit – OS 
Světlo Kadaň 

100 000 nespecifikováno 

Litoměřice 
Dotace na mzdu terénního 
pracovníka K centra 
Litoměřice 

190 000 nespecifikováno 

Litoměřice 

Program podpory 
nestátních neziskových 
organizací -  Specifická 
práce s abstinujícími 
matkami K-centrum LTM 

24 000 nespecifikováno 

Litvínov 
Dotace na zajištění 
terénních programů pro 

200 000 nespecifikováno 



Strana 15 (celkem 23) 

občanské sdružení Most 
k naději 

Louny 

Příspěvek poskytovateli 
Most k naději na KC a 
terénní program 

120 000 
 

nespecifikováno 

Lovosice 
Dotační program Podpora 
sociálních a souvisejících 
služeb 

10 000 nespecifikováno 

Most 
Dotační program na služby 
sociální a navazující – 
Most k naději 

605 000 nespecifikováno 

Podbořany  0 nespecifikováno 

Roudnice n.L. 

Dotační titul obce na 
podporu sociálních služeb 
– terénní program K-
centra Litoměřice  

84 146 nespecifikováno 

Rumburk 
Individuální žádosti o 
dotace – White Light I. – 
KC Rumburk 

330 000 nespecifikováno 

Teplice  0 nespecifikováno 

Ústí n.L. 

Dotačního titul Podpora 
sociálních služeb a služeb 
blízkých službám 
sociálním 

1 120 000 nespecifikováno 

Varnsdorf 
Podpora terénních 
programů White Light I. 

150 000 nespecifikováno 

Žatec 
Podpora KC Žatec org. 
Most k naději (pevná 
položka rozpočtu obce) 

100 000 nespecifikováno 

Osek (obec II. stupně) 
Podpora org. Most k naději 
– Asistent pro terénní 
kontakt 

150 000 nespecifikováno 

Celkem  5 563  713 nelze určit 

 
 
Tabulka 3-3: Výdaje z rozpočtu evropských fondů v roce 2013 
Zde uveďte souhrnnou výši spolufinancování protidrogové politiky za jednotlivé operační programy a jejich nástroje. 

Operační program Nástroj 

 

Celková výše 
výdajů (v Kč) za 

kraj 

Výše výdajů (v Kč) na 
protidrogovou politiku 

Výše výdajů (v 
Kč) na gambling 

OP LZZ Grantové projekty na  
následnou péči 

4 160 923 4 160 923 nespecifikováno 

OP LZZ Individuální projekt 
města Kadaň - 
Centrum sociálních 
služeb Prunéřov 

Informace nebyla k 
dispozici 

420 000 0 

Celkem  4 580 923 4 580 923 nelze určit 

 
 
Tabulka 3-4: Souhrn výdajů podle typu služeb/podle účelu (v Kč) 

Typ služeb 

2012 2013 

rozpočty Evropské rozpočty Evropské  

krajů obcí fondy krajů obcí fondy 

Primární prevence* 202 000  0  0  0 0 0 

Primárně-preventivní programy realizované 
školami a školskými zařízeními 

202 000  0  0  0 0 0 

Primárně-preventivní programy realizované  
jinými subjekty 

0  0  0  0 0 0 

Jiné a nezařazené preventivní programy 0  0  0  0 0 0 

Harm reduction  1 860 000  4 774 381  0  2 170 000 4 431 340 420 000 
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Terénní programy 390 000   2 725 055  0  540 000 2 351 621 420 000 

Kontaktní centra 1 470 000  2 049 326  0  1 630 000 2 079 719 0 

Sloučené programy kontaktních center a 
terénních programů  0 0  0  0 0 0 

Jiné a nezařazené harm reduction programy  0 0  0  0 0 0 

Ambulantní služby 400 000  0  0 230 000 0 0 

Ambulantní služby zdravotní   400 000  0  0  230 000 0 0 

Ambulantní služby sociální 0  0  0  0 0 0 

Jiné a nezařazené ambulantní služby 0  0  0  0 0 0 

Preventivní a léčebné služby  ve vězení  0  0  0 0 0 0 

Rezidenční služby 
 

300 000 
  

300 000  0  430 000 300 000 0 

Lůžkové zdravotní služby 0   0 0  0 0 0 

Terapeutické komunity 300 000  300 000  0  280 000 300 000 0 

Domovy se zvláštním režimem** určené 
primárně osobám s diag.závislosti, příp. jiné 
zařízení pro chronickou (paliativní) péči osob s 
diag. Závislostí 

0  0  0  
150 000 

 
0 0 

Jiné a nezařazené rezidenční služby 0  0  0  0 0 0 

Služby následná péče 100 000  1 283 784  4 239 557  0 832 373 4 160 923 

Následná péče ambulantní 0 0 0  0 0 2 214 061 

Následná péče pobytová 100 000  1 283 784   4 239 557  0 832 373 1 946 862 

Jiné a nezařazené služby následné péče  0  0  0  0 0 0 

Sociální podniky 0  0  0  0 0 0 

Záchytné stanice a ošetření 
intoxikovaných osob 

0  0  0  0 0 0 

Prevence drogové kriminality  0  0  0  0 0 0 

Koordinace/výzkum/informace 0  0  0  0 0 0 

Jiné nezařazené*** 0  0  0  0 0 0 

CELKEM 2 862 000  6 358 165  4 239 557  2 830 000 5 563 713 4 580 923 

* Výdaje na nízkoprahová zařízení pro děti a mládež se do výdajů na protidrogovou politiku nezapočítávají.  
** dle zákona 108/2006 Sb. 
*** Specifikujte 

 
  

4 Služby poskytované uživatelům drog a osobám ohroženým drogami  

 

Ústecký kraj má zajištěnou síť služeb obsahující základní spektrum služeb prevence, léčby a resocializace pro 
osoby ohrožené drogou, uživatele drog a jejich blízké s odpovídající kapacitou a dostupností.  V kraji je 
poskytováno celkem 21 sociálních služeb – 9 kontaktních center, 8 terénních programů, 3 služby následné péče 
a 1 terapeutická komunita.  Jedná se o služby certifikované, které jsou dlouhodobě poskytované 
a spolufinancované z rozpočtu kraje a obcí. Vykazují stabilní, popř. rostoucí počet uživatelů. Síť služeb a jejich 
potřebnost je definována ve Střednědobém plánu rozvoje sociálních služeb Ústeckého kraje pro období 2012 – 
2013 a v komunitních plánech jednotlivých obcí. Střednědobý plán je dostupný na následujícím odkaze: 
http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-obdobi-2012-2013/d-
1667689/p1=204835. 

 

V Ústeckém kraji poskytuje certifikovaný program primární prevence pouze jeden poskytovatel služeb – 
Občanské sdružení Světlo Kadaň. Do primární prevence je dále zapojeno Centrum sociálních služeb Děčín, které 
poskytuje dlouhodobý komponovaný program pro ZŠ. Ostatní poskytovatelé služeb protidrogové prevence se 
zapojují do primární prevence jednorázovými besedami či exkurzemi v zařízeních dle zájmu škol. V některých 
obcích se v preventivních aktivitách angažuje formou besed Městská policie či Policie ČR a sociální kurátoři pro 

http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-obdobi-2012-2013/d-1667689/p1=204835
http://www.kr-ustecky.cz/strednedoby-plan-rozvoje-socialnich-sluzeb-v-usteckem-kraji-na-obdobi-2012-2013/d-1667689/p1=204835
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mládež. Jinak je primární prevence zajišťována pouze školami a školskými zařízeními, síť Pedagogicko 
psychologických poraden v Ústeckém kraji realizuje v 6. třídách ZŠ a 1. ročnících SŠ interaktivní program Jak se 
nestát závislákem. 

 
Tabulka 4-1: Programy primární prevence realizované v r. 2013 (mimo prevence realizované školami a školskými zařízeními)  

Název 
projektu/programu 

Realizátor  Typ 
služby* 

Cílová skupina Charakteristika 
aktivit 

Počet 
akcí/osob 

Certifikace 
(ano/ne)  

Světlem k prevenci Občanské 
sdružení 
Světlo Kadaň 

VP Žáci ZŠ 6.-9. třída 
Studenti SŠ, SOU, 
OU 1.-3. ročník 

Dlouhodobý program 
specifické primární 
prevence zneužívání 
návykových látek 

Počet ZŠ: 6 
Počet tříd na 
ZŠ: 21 
Počet SŠ: 1 
Počet tříd na 
SŠ:6 

ano 

Primární prevence 
Děčínského 
doléčovacího centra 

Centrum 
sociálních 
služeb Děčín – 
Děčínské 
doléčovací 
centrum 

VP Žáci druhého stupně 
ZŠ v Děčíně 

Dlouhodobý 
komponovaný 
program s třídními 
kolektivy 

397 ne 

Besedy Kontaktního 
centra Litoměřice 

ČČK  
Litoměřice 

Besedy/ 
VP 

Děti a mládež 1 hod. beseda 9/89 ne 

* VP – všeobecná prevence, SP – selektivní prevence, IP – indikovaná prevence 

 
 

Nízkoprahovými službami jsou rovnoměrně pokryty všechny obce s rozšířenou působností, lokality jsou 
zajišťovány 9 kontaktními centry a 8 terénními programy. Vzhledem k geografickému členění Ústeckého kraje 
a související dopravní obslužností je v určitých lokalitách horší dostupnost terénních programů. V některých 
lokalitách by bylo třeba rozšířit terénní služby i do menších nezajištěných obcí. V roce 2013 využilo služeb 5 379 
uživatelů, 3 153 z nich služeb kontaktních center. Organizace uvádějí celkem 847 828 vydaných injekčních setů 
v rámci služby „harm reduction“ 

 
Tabulka 4-2: Služby v oblasti snižování rizik poskytované v r. 2013 (včetně programů snižování rizik na tanečních akcích, 
v klubech a prostředí noční zábavy) 

Název projektu/ 
programu 

Realizátor Typ 
služby* 

Cílová 
skupina 

Počet 
osob, kt. 
služby 
využily 
/z toho 
UD 

Počet 
kontaktů

1
 

Počet 
výměn

2
 

Počet 
vyda-
ných 
inj. stř. 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifi-
kace 
(ano/ne) 

Zabezpečení 
provozu 
Kontaktního a 
poradenského 
centra pro 
drogově závislé, 
poradny pro 
rodiče 

Centrum 
sociálních 
služeb 
Děčín   

 
 
 
 
 
 
KPS 

Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

 
 
 
 
 
 
191 

 
 
 
 
 
 
4 758 

 
 
 
 
 
 
3 105 

 
 
 
 
 
 
33 399 

 
 
 
 
 
 
Děčín 

 
 
 
 
 
 
ano 

Zabezpečení 
provozu terénních 
programů 
kontaktního a 
poradenského 
centra pro 
drogově závislé, 
poradny pro 
rodiče 

Centrum 
sociálních 
služeb 
Děčín  

 
 
 
TP 

Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

 
 
 
139 

 
 
 
1 247 

  
 
 
   623 

 
 
 
6 236 

 
 
Děčín, 
Česká 
Kamenice 

 

 

 

ano 

Kontaktní centrum 
pro drogově 
závislé 

DRUG-OUT 
Klub 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 

1072/973 14 251 11 887 154 461 Ústí nad 
Labem 

ano 

                                                 
1 Kontakt: Každá návštěva/situace, při které dochází k interakci mezi klientem a pracovníkem programu (tzn. poskytnutí určité 
služby, informace, nebo poradenství - včetně skupinového. Příjem telefonického hovoru není kontakt. 
2 

 
Výměna: Kontakt, při kterém dochází k výměně (příp. jen odevzdání či výdeji) jedné nebo více injekčních jehel. 
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závislé na 
návykových 
látkách 

Terénní program DRUG-OUT 
Klub 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách  

1276/593 5 448 4 329 45 072 Ústí nad 
Labem 

ano 

Kontaktní centrum ČČK  
Litoměřice 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

163/145 2 359 1 512 28 933 Město 
Litoměřice 

ano 

Terénní program ČČK  
Litoměřice 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

63 441 138 14 424 Město 
Litoměřice, 
Roudnice n/ 
L, Štětí, 
Lovosice, 
Úštěk 

ano 

K-centrum Most Most k 
naději 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

467 9 853 7 937 75 580 Most a okolí ano 

Kontaktní centrum 
Žatec 

Most k 
naději 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

66/59 639 320 17 130 Celý bývalý 
okres Louny 

ano 

Asistent pro 
terénní kontakt 
Most 

Most k 
naději 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí 
nebo závislé 
na 
návykových 
látkách 

813/571 3 624 3 234 151 866 Most,Chá-
nov, Bílina, 
Litvínov a 
Janov, Osek  
Duchcov,  
Žatec,Louny
Podbořany a 
 blízké okolí  

ano 

Centrum 
sociálních služeb 
Prunéřov – 
Komplexní 
program integrace 
obyvatel 
Prunéřova a 
Kadaně do 
společnosti 

Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

261/245 2 413 135 1 453 Kadaň, 
Prunéřov 

ano 

Kontaktní centrum Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 

KPS  Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

315/242 2 570 603 23 734 Kadaň ano 

Terénní program Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

75/62 210 112 2 586 Kadaň, 
Prunéřov, 
Klášterec 
nad Ohří 

ano 

K-Centrum 
Chomutov 

OS Světlo 
Kadaň 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

455/ 391  8 062 4 877 50 827 Okr. 
Chomutov 

ano 

Terénní programy 
- Chomutovsko 

OS Světlo 
Kadaň 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

299/ 297  720 87 7 345 Okr. 
Chomutov 

ano 
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Zajištění provozu 
Kontaktního 
centra WHITE 
LIGHT I. Rumburk  

WHITE 
LIGHT I. 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

310/222 2 704 803 43 525 Šluknovský 
výběžek, 
město 
Rumburk 

ano 

Terénní program 
WHITE LIGHT I. 
Rumburk, 
Varnsdorf  

WHITE 
LIGHT I. 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

145/130 707 652 16 409 Šluknovský 
výběžek, 
města 
Rumburk, 
Varnsdorf, 
Krásná Lípa 

ano 

Zajištění provozu 
kontaktního 
centra WHITE 
LIGHT I. 
v Teplicích v r. 
2013 

KC WHITE 
LIGHT I. 
Teplice 

KPS Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

604/463 10 478 6 769 150 476 Okres 
Teplice 

ano 

Terénní programy 
WHITE LIGHT I. 
Teplicko 2013 

KC WHITE 
LIGHT I. 
Teplice 

TP Osoby 
ohrožené 
závislostí nebo 
závislé na 
návykových 
látkách 

   126/126 1 307 1 206 24 372 Teplice a 
okolí, 
Krupka, 
Dubí 

ano 

* TP – terénní programy, KPS – kontaktní centra, KPS a TP – sloučené programy 

 
 
V kraji stále postrádáme ambulantní služby pro dospělé i pro děti a mladistvé.  Potýkáme se s nedostatkem 
psychiatrů a psychoterapeutů, kteří jsou ochotni pracovat se závislými osobami na omamných psychotropních 
látkách. Vzhledem k tíživé finanční situaci služeb, si nemohou organizace dovolit zaměstnat tyto odborníky. 
Jedinou organizací v kraji, která má ve svém týmu zajištěného psychiatra na adekvátní část úvazku, je kontaktní 
centrum pro drogově závislé DRUG-OUT Klub v Ústí nad Labem. Služeb psychiatra využívají i klienti z okolních 
měst.   

Ambulantní služby poskytuje psychiatrické oddělení Masarykovy nemocnice včetně substituční terapie. V roce 
2013 realizovalo substituční léčbu 287 klientů, z toho bylo 80 osob nových žadatelů o léčbu. Psychiatrická 
ambulance Psychiatrické nemocnice Horní Beřkovice evidovala v roce 218 osob, z nichž 188 bylo nově 
evidovaných. Organizace WHITE LIGHT I. poskytovala poradenství zejména pro patologické hráče, službu 
využilo 60 osob.  

 
Tabulka 4-3: Služby v oblasti ambulantní léčby v r. 2013 

Název projektu 
-programu 

Realizátor Typ 
služby* 

Cílová 
skupina 

Kapacita
3
 Počet osob, kt. 

služby zař. 
využily 

Počet nově 
evid. 
žádostí o 
léčbu 

Územní 
působnost 
spádovost 

Certifikace 
(ano/ne) 

Program 
substituční 
léčby závislých 
na opioidech 

Psychiatrie  
Masarykovy 
nemocnice 
Ústí n/L 

SL Závislí na 
opioidech 

Metadon-
125, 
buprenorfin-
neomezen 

Metadon-138 
Buprenorfin-149 

Metadon -41 
Buprenorfin-
39 

Ústecký kraj ano 

Psychiatrická 
ambulance 

Psychiatrick
á nemocnice 
Horní 
Beřkovice  

AL Závislí dospělí  218 188 ČR ne 

Poradenství pro 
osoby 
s nelátkovými 
závislostmi 

White Light 
I. 

AL Osoby nad 15 
let, potýkající 
se s problémy 
souvisejícími 
s jejich život. 
stylem,zejm. 
s patologickým 
hráčstvím, 
problémy 
s užíváním PC 
internetu atd. 

Okamžitá 
kapacita 
ambulance – 
1 

60  
(16 Teplice, 26 
Rumburk, 18 
Ústí nad Labem) 

60 Teplice, 
Rumburk, 
Ústí nad 
Labem 

ne 

* AL – ambulantní léčba, SL – substituční léčba, SP – stacionární program 

                                                 
3
 Kapacita:  Uvádí se u těch služeb, kde je to relevantní. Kapacita znamená pro kolik klientů současně je program maximálně 

určen; počet míst v zařízení/programu. 
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Psychiatrické nemocnice Horní Beřkovice provozuje oddělení pro léčbu závislostí, kde je realizována lůžková 
léčba krátkodobého stabilizačního charakteru i střednědobá psychoterapeutická léčba. V roce 2013 využilo 
lůžkové služby celkem 634 osob závislých na alkoholu, z nichž 19% bylo žen, a 782 osob drogově závislých, 
z tohoto počtu činil podíl žen 17%.  
Organizace WHITE LIGHT I. poskytuje sociální službu terapeutická komunita, která jako jediná certifikovaná 
komunita v ČR přijímá klienty již od 15 let. V roce 2013 se účastnilo léčby 41 klientů (a 126 rodinných 
příslušníků), z nichž 3 byli mladší 18 let, kapacita byla naplněna na 98%, poměr mužů a žen činil 60:40%.  
Rezidenční služby pro cílovou skupinu osob závislých na návykových látkách či alkoholu poskytuje v Ústeckém 
kraji také Oblastní Charita Česká kamenice, služby domovy se zvláštním režimem využilo v roce 2013 celkem 43 
osob. Vzhledem k tomu, že se jedná o ojedinělé zařízení poskytující službu domovy se zvláštním režimem pro 
tuto cílovou skupinu, převyšuje  poptávka po službě několikanásobně její kapacitu. 

   
Tabulka 4-4: Služby v oblasti rezidenční léčby v r. 2013 

Název projektu/ 
programu 

Realizátor Typ 
služby* 

Cílová 
skupina 

Kapacita
4
 Počet osob, 

kt. služby 
zař. využily 

Počet nově 
evid. žádostí 
o léčbu 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifikace 
(ano/ne) 

St. 7A /muži/ 
Krátkodobá 
stabilizační léčba 

 
Psychiatr. 
nemocnice 
Horní 
Beřkovice 

 
LSZ 

 
Alko 
 
Toxi 

   
33 

 
320 
 
432 

 
190 
 
185 

Ústecký kraj,  
nadregionální 
služba 

 
ano 

St.7A /muži/ 
Střednědobá 
psychoterapeu-
tická léčba 

 
Psychiatri. 
nemocnice 
Horní 
Beřkovice 

 
LSZ 

 
Alko 
 
Toxi 

 
33 

 
192 
 
215 

 
130 
 
165 

Ústecký kraj, 
 nadregionální 
služba 

 
ano 

 
St.7B /ženy/ 

 
Psychiatr. 
nemocnice 
Horní 
Beřkovice 

 
LSZ 

 
Alko 
 
Toxi 

 
20 

 
122 
 
135 

 
95 
 
109 

Ústecký kraj,  
nadregionální 
služba 

 
ano 

 
Léčba a 
resocializace 
drogově závislých 
v TK WHITE 
LIGHT I. 

 
WHITE 
LIGHT I. 

 
RPTK 

Osoby 
s diagnostik
ovanou 
závislostí na 
OPL od 15 
let věku 

 
15 

 
41 klientů a 
126 rodinných 
příslušníků 

 
43 

 
Ústecký kraj, 
nadregionální 
služba 

 
ano 

 
Domov se 
zvláštním režimem 

 
Oblastní 
charita 
Česká 
Kamenice 

 
DSZR 

Chronicky 
duševně 
nemocní 
ohrožení 
nebo závislí 
na alkohol. a 
drogách 

 
28 

 
43 

 
80 

 
Ústecký kraj, 
možnost přijetí 
celá ČR 

 
ne 

 
Chráněné bydlení 

 
Oblastní 
charita 
Česká 
Kamenice 

 
CHB 

Chronicky 
duševně 
nemocní 
ohrožení 
nebo závislí 
na alkohol.a 
drogách 

 
20 

 
24 

 
36 

 
Ústecký kraj, 
možnost přijetí 
celá ČR 

 
ne 

*DXT – detoxifikace,  LZS – lůžkové zdravotní služby, RPTK – terapeutické komunity, DSZR – domovy se zvláštním režimem,    
- jiné  

 
 
 
Služby následné péče poskytují v kraji 3 organizace, Centrum sociálních služeb Děčín, p. o. a WHITE LIGHT 
kromě ambulantní formy i formu pobytovou.  Ambulantní program využilo v roce 2013 celkem 83 osob 
a pobytovou formu léčby 33 osob. Doléčovacími programy nejsou pokryty všechny potřebné regiony, vzhledem 
k větší vzdálenosti nemohou mnozí z klientů existujících služeb využít, jedná se např. o oblast Kadaňska 
a Chomutovska. 
 

                                                 
4
 Kapacita - pro kolik klientů současně je program maximálně určen; počet míst v zařízení/programu. 
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Tabulka 4-5: Služby v oblasti následné péče v r. 2013 

Název projektu 
programu 

Realizátor Typ 
služby* 

Cílová 
skupina 

Kapacita
4 

Počet osob, kt. 
služby zař. 
využily 

Počet nově 
evid. 
žádostí o 
léčbu 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifikace 
(ano/ne) 

Následná péče 
o ex-uživatele 
drog  s 
podporovaným 
bydlením 

 
WHITE 
LIGHT I. 

 
ambulantní  

Osoby po 
ukončené 
léčbě 
v rozsahu min. 
3 měsíců 

okamžitá  
- 2 

20  
28 (celkem 
za 
ambulanci i 
pobyt) 

 
ČR  

 
ano 

Následná péče 
o ex-uživatele 
drog  s 
podporovaným 
bydlením 

 
WHITE 
LIGHT I. 

 
 pobytová 

Osoby po 
ukončené 
léčbě 
v rozsahu min. 
3 měsíců 

4 lůžka 13 28 (celkem 
za 
ambulanci i 
pobyt) 

 
ČR  

 
ano 

 
Následná péče 
Děčín 

 
Centrum 
sociálních 
služeb 
Děčín – 
Děčínské 
doléčovací 
centrum 

 
 ambulantní 

Osoby 
ohrožené 
závislostmi 
nebo osoby 
závislé na 
návykových 
látkách, které 
absolvovaly 
ústavní léčbu 
ve zdr.zařízení, 
absolvovaly 
ambulantní 
léčbu nebo se 
jí podrobují 

 
13 

 
37 

 
26 

 
ČR  

 
ne 

 
Následná péče 
Děčín 

 
Centrum 
sociálních 
služeb 
Děčín – 
Děčínské 
doléčovací 
centrum 

 
 pobytová 

Osoby 
ohrožené 
závislostmi 
nebo osoby 
závislé na 
návykových 
látkách, které 
absolvovaly 
ústavní léčbu 
ve zdr.zařízení, 
absolvovaly 
ambulantní 
léčbu nebo se 
jí podrobují 

 
11 

 
20 

 
15 

 
ČR 

 
ne 

 
Centrum pro 
rodinu a 
následnou péči 

 
Most k 
naději 

 
ambulantní 

Abstinující od 
návykové látky; 
osoby blízké 
uživatelů, 
ohrožených a 
abstinujících 
od návykových 
látek 

 
max. 12 – 
při plném 
obsazení 
skupiny 

 
163/70/26 x 
 

 
18 

 
Most a okolí 

 
ne 

*ambulantní – následná péče ambulantní, pobytová  – následná péče pobytová, - jiné 
X Celkový počet osob, které využili službu /počet abstinujících osob, včetně jednorázového, či opakovaného poradenství /počet klientů 
absolvujících komplexní doléčovací program, na základě podepsané smlouvy 

 
Organizace Most k naději realizovala ve spolupráci s věznicí Bělušice projekt odborného sociálního poradenství,  
zaměřený na prevenci sociálně patologických jevů po propuštění osob z výkonu trestu odnětí svobody. Celkově 
se projektu zúčastnilo již 69 odsouzených osob, z toho v roce 2013 bylo 30 nových klientů.  

 

Tabulka 4-6: Ostatní specializované programy  v r. 2013 (služby ve vězení, sociální podniky, záchytné stanice apod.)  

Název projektu/ 
programu 

Realizátor Typ 
služby* 

Cílová 
skupina 

Kapacita
4
 Počet osob, 

kt. služby 
zař. využily 

Počet 
nově evid. 
žádostí o 
léčbu 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifikace 

(ano/ne) 

OSP Bělušice 
(Bělásek – 
pracovní název) 

Most  k 
naději 

Služby 
ve 
vězení 
– 
odborné 

osoby 
v krizi,  
pachatelé 
trestné 
činnosti 

14+2 69 osob k  
31.12.2013 

30 Bílina, 
Bělušice – 
zařízení pro 
výkon trestu 
odnětí 

ne 
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sociální 
poraden
ství 

svobody 

* služby ve vězení, sociální podniky, záchytné stanice apod. 

 
 
 

5 Různé   -   další údaje  

 

Název organizace Adresa  
Typ poskytovaných 

služeb 
Kontaktní osoba Kontakty 

Centrum sociálních 
služeb Děčín, p.o. 
Kontaktní  a 
poradenské centrum 
pro drogově závislé, 
poradna pro rodiče 
 

Teplická 31/45 
405 01 Děčín 4 

KPS, TP Jiří Sedláček 
 

412 531 415 
kcentrum@cssdecin.cz 
sedlacek@cssdecin.cz  

Centrum sociálních 
služeb Děčín, p.o 
Děčínské doléčovací 
centrum 

Fügnerova 665/18 
405 02 Děčín I 

NP Bc. Martin Peč  412 510  259 
734 390 746 
pec@cssdecin.cz 

Občanské sdružení 
DRUG-OUT Klub 
 

Velká Hradební 13/47 
400 01 Ústí nad Labem 
 

KPS, TP, AL Mgr. Radka 
Kobližková 

475  210 626,  
420 475 211 483 
drugout@volny.cz 

Oblastní spolek ČČK 
Litoměřice 

Lidická 57,  
412 01  Litoměřice 

KPS, TP  Mgr. Kateřina 
Stibalová 

416 737 182 
info@kclitomerice.cz  
 

Občanské sdružení 
Světlo Kadaň 
 

Hálkova 224,  
430 01 Chomutov  

KPS, TP Filip Ráža, Dis.  
Lenka Protivová 

474 652 030 
kcchomutov@os-svetlo.net 
 

Občanské sdružení 
Světlo Kadaň 

Klášterecká 1720, 
 432 01 Kadaň 

KPS, TP Bc. Lucie 
Halouzková  

474 335 347 
kckadan@os-svetlo.net 
 

Most k naději P. Jilemnického 1929, 
434 01 Most 

KPS PhDr. Dagmar 
Jandová 

476 102 288 
602 219 372 
vedouci.kcm@mostknadeji.cz 

 
Most k naději 

Dvořákova 11,  
438 01 Žatec 

KPS Martin Motl, DiS. 602 219 371 
vedouci.kcz@mostknadeji.cz 
 

Most k naději 
 

P. Jilemnického 1929, 
434 01 Most 

 TP Jan Šroub. 702 203 101 
vedouci.atk@mostknadeji.cz 
teren@mostknadeji.cz 

Most k naději - 
Centrum pro rodinu a 
následnou péči 
 

J. Seiferta 2159,  
434 01 Most 

NP PhDr. Dagmar 
Jandová 

777 736 943 
cranp@mostknadeji.cz 

WHITE LIGHT I. Doubravská 122/5, 
415 01 Teplice  

KPS, TP Mgr. Oto Kovanda 602 414 911 
417 530 788 
kovanda@wl1.cz 
kc-teplice@wl1.cz 
 

WHITE LIGHT I. Tř. 9. května 1127/25, 
408 01 Rumburk  

KPS, TP Bc. Vít Jelínek 602 195 104 
jelinek@wl1.cz 
kc-rumburk@wl1.cz 
 

WHITE LIGHT I. Pražská 166/47, 
400 01 Ústí nad Labem  

NP, AL Mgr. Kamila 
Rychlá Kubelková 

475 531 178 
602 378 312 
kubelkovarychla@wl1.cz 
dolecovak@wl1.cz 
 

WHITE LIGHT I. Mukařov 53,  
411 45 Úštěk  

RPTK PhDr. Josef 
Radimecký, Ph.D., 
MSc.  

416 797 069 
radimecky@adiktologie.cz 
tk@wl1.cz 
 

Psychiatrické 
oddělení 
Masarykovy 
nemocnice  

Krajská zdravotní, a.s., 
Masarykova nemocnice 
v Ústí n/L, o.z.,  Sociální 
péče 3316/12A , 401 13 

D, AL, SL, LZS 
- detoxikační 
jednotka 
- ambulantní 

MUDr. Zdeňka 
Staňková, 
primářka 
psychiatrického 

477 113 134 
477 113 130 
zdenka.stankova@mnul.cz 
 

mailto:kcentrum@cssdecin.cz
mailto:sedlacek@cssdecin.cz
mailto:pec@cssdecin.cz
mailto:drugout@volny.cz
mailto:info@kclitomerice.cz
mailto:kcchomutov@os-svetlo.net
mailto:kckadan@os-svetlo.net
mailto:vedouci.kcm@mostknadeji.cz
mailto:kc.zatec@tiscali.cz
mailto:vedouci.atk@mostknadeji.cz
mailto:teren@mostknadeji.cz
mailto:cranp@mostknadeji.cz
mailto:kovanda@wl1.cz
mailto:kc-teplice@wl1.cz
mailto:jelinek@wl1.cz
mailto:kc-rumburk@wl1.cz
mailto:kubelkovarychla@wl1.cz
mailto:dolecovak@wl1.cz
mailto:radimecky@adiktologie.cz
mailto:tk@wl1.cz
mailto:zdenka.stankova@mnul.cz
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v Ústí nad Labem Ústí nad Labem psychiatrické 
zařízení pro osoby 
závislé na 
návykových látkách 
- substituční terapie 
-lůžková péče 

oddělení  
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Psychiatrická 
nemocnice Horní 
Beřkovice 

Podřipská 1, 411 85, 
Horní Beřkovice 

AL, LZS 
ambulance závislostí 
oddělení léčby 
závislostí 

MUDr. Bohuslav 
Plachý - 
ambulance 
MUDr. Milan 
Šindlář , primář 
oddělení léčby 
návykových 
nemocí 

605 250 903 (ambulance) 
bohuslav.plachy@pnhberkovice.
cz 
 
416 808 258 (oddělení) 
milan.sindlar@pnhberkovice.cz) 
 

Oblastní charita 
Česká Kamenice 

Tyršova 350, Česká 
Kamenice, 407 21 

DSZR Bc. Štěpánka 
Kecková 

 

412 582 602, 724 092 351 
kamenice@dchltm.cz 

 
AL – ambulantní léčba 
DXT – detoxifikace 
DZSR – domovy se zvláštním režimem 
KPS – kontaktní a poradenské služby 
LZS – lůžkové zdravotní služby 
RPTK – rezidenční péče v terapeutických komunitách 
SL – substituční léčba 
TP – terénní programy 
NP – následná péče 

 

mailto:bohuslav.plachy@pnhberkovice.cz
mailto:bohuslav.plachy@pnhberkovice.cz
mailto:milan.sindlar@pnhberkovice.cz
mailto:kamenice@dchltm.cz

