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1 Souhrn 

Počet osob závislých na heroinu, pervitinu a ostatních návykových látkách je na území 
Ústeckého kraje stále velmi vysoký. Nejvíce užívanou drogou v Ústeckém kraji je nadále 
pervitin. Ještě v loňském roce bylo specifickou oblastí s největším výskytem uživatelů 
heroinu Teplicko, ale už i zde byl poměr uživatelů pervitinu a jiných návykových látek 
v roce 2011 50%. Na základě zjištěných kvantitativních údajů z Krajské hygienické stanice 
v Ústí nad Labem v roce 2011 klesl počet uživatelů heroinu oproti roku 2010 o 6%. Počet 
uživatelů pervitinu oproti roku 2010 stoupl o 14,2%. Nově evidovaní žadatelé o léčbu 
v Ústeckém kraji v roce 2011 užívali v 82,8% pervitin a heroin v 5,8%. Na základě 
sledovaných hodnot počet injekčních uživatelů drog klesl oproti roku 2010 o 7%.  
 
Kontaktní centra a terénní programy v Ústeckém kraji zaznamenaly oproti předchozímu 
roku mírný pokles uživatelů drog, kteří alespoň jednou využili službu. V roce 2010 nabídku 
služeb využilo 4 332 klientů a v roce 2011 jich bylo o 3,6% méně, tedy 4 175 klientů. 
Průměrný věk uživatelů drog se od roku 2010 změnil u kontaktních center, neboť se 
z původního průměrného věku 27 zvýšil na 28 let, jak je tomu u terénních programů.  
  
Vzhledem ke zvýšenému výskytu závislostí na návykových látkách v Ústeckém kraji je    
na Psychiatrickém oddělení Masarykovy nemocnice v Ústí nad Labem poskytována 
komplexní péče o drogově závislé-hospitalizované, a to na detoxifikační jednotce             
a na lůžkách pro krátkodobý pobyt před specializovanou péčí, v léčebnách nebo 
komunitách. V ambulantní léčbě pro osoby závislé na drogách bylo vyšetřeno celkem 544 
klientů, z toho 152 klientů, kteří jsou na substituci buprenorfinem. Dále u 150 klientů byla 
naplánována metadonová substituce. V detoxifikační jednotce bylo hospitalizováno 317 
klientů. V ambulantní léčbě pro osoby závislé na alkoholu bylo v roce 2011 vyšetřeno 80 
klientů pro potíže spojené s abusem alkoholu, 28 klientů nastoupilo ústavní protialkoholní 
léčbu, 29 docházelo na Antabus a 18 abstinovalo na jiné farmakoterapii. 
 

2 Obecná charakteristika kraje (demografické a socioekonomické ukazatele) 

Ústecký kraj leží na severozápadě České republiky. Severozápadní hranice kraje je 
zároveň i státní hranicí se Spolkovou republikou Německo. Na severovýchodě sousedí 
Ústecký kraj s Libereckým krajem, na západě s Karlovarským a z malé části i s krajem 
Plzeňským a na jihovýchodě se Středočeským krajem. Ústecký kraj má rozlohu 5 335 km2 
a žije zde 827 992 obyvatel, což činí 9,7% obyvatel ČR. Průměrná hustota zalidnění 157 
obyvatel na km2 je vyšší než celostátní průměr a Ústecký kraj je v České republice čtvrtou 
nejzalidněnější oblastí. Nejhustěji je osídlena podkrušnohorská hnědouhelná pánev, 
méně oblast Krušných hor a okresy Louny a Litoměřice, kde se vyskytují především 
menší venkovská sídla. Největší obcí a zároveň sídlem kraje je město Ústí nad Labem 
s 119 260 obyvateli. 

Ústecký kraj je rozdělen na 16 správních obvodů obcí s rozšířenou působností: Bílina, 
Děčín, Chomutov, Kadaň, Litoměřice, Litvínov, Louny, Lovosice, Most, Podbořany, 
Roudnice nad Labem, Rumburk, Teplice, Ústí nad Labem, Varnsdorf a Žatec a 30 
správních obvodů obcí s pověřeným obecním úřadem.  

Základní zdravotnickou péči zajišťuje v kraji síť ambulantních zařízení a lékáren. Akutní 
lékařskou péči poskytuje 19 nemocnic. Nejvýznamnějším zdravotnickým zařízením v kraji 
je společnost Krajská zdravotní, a.s., pod kterou spadá pět největších nemocnic. 
Konkrétně se jedná o Nemocnici Děčín, Masarykovu nemocnici v Ústí nad Labem, 
Nemocnici Teplice, Nemocnici Most a Nemocnici Chomutov. Lůžkovou následnou péči 
zajišťuje 15 nemocnic a 6 léčeben pro dlouhodobě nemocné. 
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Počet neumístěných uchazečů o zaměstnání evidovaných na úřadech práce 
k 31. 12. 2011 dosáhl 58 087 osob (z toho 28 965 žen, tj. 49,9 %). Míra registrované 
nezaměstnanosti činila 12,94%. Na jedno volné pracovní místo připadalo téměř 
29,4 uchazečů. 

Kriminalita v Ústeckém kraji v roce 2011 oproti roku 2010 stoupla, neboť dle statistických 
výkazů Policie ČR bylo v roce 2011 v rámci obecné kriminality zaznamenáno 30 287 
skutků, naproti tomu v roce 2010 bylo zaznamenáno 29 438 skutků. Nejvíce se jednalo 
o trestné činy krádeží, zanedbání povinné výživy, úvěrových podvodů a ohrožení pod 
vlivem návykové látky. Objasněnost se pohybuje oproti předchozímu roku v rozmezí 50%.  

Dle rejstříku škol a školských zařízení v Ústeckém kraji tvoří síť školských zařízení 328 
mateřských škol, 282 základních a speciálních škol, 113 středních škol a gymnázií, 
1 konzervatoř a 9 vyšších odborných škol. Dále 5 výchovných ústavů, 4 dětské domovy 
se školou a 17 dětských domovů. Vysokoškolské vzdělání v kraji lze získat na 2 vysokých 
školách. V Ústí nad Labem to je Univerzita Jana Evangelisty Purkyně a soukromá Vysoká 
škola finanční a správní v Mostě. 
 

3 Situace na drogové scéně 

Ze statistických ukazatelů žadatelů o léčbu Krajské hygienické stanice v Ústí nad Labem 
vyplývá, že oproti roku 2010 vzrostl počet žadatelů o léčbu ve věku 16 - 19 let o 138%,    
ve věku 20-24 let došlo k poklesu o 20%, ve věku nad 25 let došlo k poklesu o 54%.  
Celková míra nového výskytu uživatelů drog je od roku 2010 vyšší o 20%, z toho počet 
uživatelů heroinu klesl o 6% a počet uživatelů pervitinu vzrostl o 14%.  
Specifikem v rámci problémového užívání ilegálních drog je teplický region, kde je 
nejpočetnější skupina injekčních uživatelů heroinu. Jedná se převážně o osoby sociálně 
vyloučené, osoby bez přístřeší a příslušníky romské komunity. V ostatních regionech 
Ústeckého kraje je nejvíce užíván pervitin, a to často v kombinaci s jinou drogou.  
Ve srovnání s novými klienty nízkoprahových zařízení je vysledován rozdíl v primární 
droze, neboť noví klienti preferují pervitin + THC a věkově starší klientela vyrovnaně 
opioidy a pervitin. Klienti kontaktních center a terénních programů využívají nejenom 
služby výměnného programu, ale i ostatních služeb, které jsou v nabídce. Skupinu klientů 
tvoří též rodiče nezletilých dětí experimentujících s THC a osoby referované                               
do nízkoprahových programů Probační a mediační službou ČR a orgány sociálně právní 
ochrany dětí a mládeže. Tato skupina nejvíce využívá služeb testování na přítomnost 
drog v těle, jež jsou úzce propojeny s navazujícími službami poradenství pro 
experimentátory.  
 
Kontaktní centra v Ústí nad Labem, Teplicích, Litoměřicích, Chomutově, Rumburku, 
Mostě 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.  
 
Všechna kontaktní centra zajišťují službu „HARM REDUCTION“. Jedná se o výměnný 
program injekčního materiálu „kus za kus“. Injekční materiál uživatel mění při odchodu   
ze zařízení. V rámci této služby probíhá sběr použitého injekčního materiálu. V níže 
uvedené tabulce uvedeny aktuálních kvantitativní údaje Krajské hygienické stanice v Ústí 
nad Labem, které se vztahují k výměnnému programu kontaktních center a terénních 
programů za rok 2011. 
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VÝMĚNNÝ PROGRAM 

zařízení 
Celkem sety 

vydané 
Celkem 

z toho terén 
Celkem 

z toho KC 
Centrum sociálních služeb 
Děčín, p. o.                            
KPS + TP Děčín 29 530 5 581 23 949 
WHITE LIGHT I.              
KPS+TP Rumburk 45 370 4 178 41 492 
Občanské sdružení Kadaň     
KPS+TP Kadaň 31 025 1 377 29 648 
Občanské sdružení Kadaň 
KPS + TP  Chomutov 40 295 5 249 35 046 
Oblastní spolek ČČK      
KPS+TP Litoměřice 44 161 6 901 37 260 
KC Schody Žatec          
KPS+TP Žatec 23 108 23 108 0 
Most k naději                 
KPS+TP Most 134 099 78 520 55 579 
WHITE LIGHT I.                    
KPS + TP Teplice 135 307 5 042 130 265 
DRUG OUT Klub                  
KPS + TP  Ústí n. L. 147 233 39 101 108 132 

CELKEM KRAJ 630 128 169 057 461 371 

 

4 Koordinace protidrogové politiky 

4.1 Institucionální zajištění 

4.1.1 Krajské 
 

Koordinaci protidrogové politiky zajišťovala do února roku 2012 Bc. Ivana Humlová, od 
března roku 2012 zajišťuje tuto činnost Bc. Veronika Lejčková, která je jako krajská 
protidrogová koordinátora organizačně začleněna do oddělení humanitních činností 
odboru sociálních věcí a zdravotnictví. 
 
Protidrogová koordinátorka je členkou pracovní skupiny pro prevenci kriminality 
Ústeckého kraje a dále byla členkou pracovní skupiny pro aktualizaci Střednědobého 
plánu rozvoje sociálních služeb. 

Od roku 2010 je navázána 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. 

V Ústeckém kraji není zřízena protidrogová komise rady kraje. Problematikou                            
se v případě potřeby zabývá Komise zdravotní Rady Ústeckého kraje. Pracovní skupiny 
pro oblast protidrogové politiky nejsou zřízeny.  

V souvislosti se shora uvedeným k žádným změnám od roku 2010 nedošlo. 

4.1.2  Místní 

Na místní úrovni působí na některých obecních úřadech obcí s rozšířenou působností 
kontaktní osoby pro oblast protidrogové politiky (tzv. místní protidrogoví koordinátoři). 
V jejich pracovních úvazcích jsou v převážné většině s protidrogovou problematikou 
kumulovány agendy prevence kriminality, kurátora pro mládež, sociálního kurátora 
či koordinátora sociální péče o osoby tzv. společensky nepřizpůsobené. 
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KONTAKTNÍ OSOBY PRO PROTIDROGOVOU PROBLEMATIKU NA OBCÍCH 

obec III. 
typu 

protidrogový 
koordinátor 
(titul, jméno, 

příjmení) 

funkce adresa pracoviště 
telefon 
e-mail 

Bílina 
není kontaktní 
osoba určena 

      

Děčín 
není kontaktní 
osoba určena 

      

Chomutov 
Kateřina 
Němcová 

OSPOD, terénní 
sociální pracovník 

Magistrát města 
Chomutova, Zborovská 
4602, 430 28 Chomutov 

474 637 196 
k.nemcova@chomutov-mesto.cz 
 

Kadaň 

Bc. Pavel 
Cicko 

soc.kurátor, kurátor pro 
mládež 

MěÚ Kadaň, Jana Roháče 
1381, 432 01 Kadaň 

474 319 662 
pavel.cicko@mesto-kadan.cz 

Litoměřice 
Miroslava 
Najmanová 

manažer prevence 
kriminality 

MěÚ Litoměřice, Mír. 
Náměstí 15/7, 412 01 
Litoměřice 

416 916 321 
miroslava.najmanova@litomerice.cz 
 

Litvínov 

Daniel 
Nechanický 

soc. kurátor pro děti a 
mladistvé 

MěÚ Litvínov,  ul. Tržní čp. 
2042, 436 01 Litvínov 

476 767 977 
nechanicky@mulitvinov.cz 
 

Louny 
Taťána 
Tkadlečková 

vedoucí úseku soc. 
prev., SK 

MěÚ Louny, Pod Nemocnicí 
2379, 440 01 Louny 

415 621 235 
tkadleckova@mulouny.cz 
 

Lovosice 

Kateřina 
Tichá, DiS, 

kurátor pro mládež, 
soc. kurátor, manažer 
prevence kriminality 

MěÚ Lovosice, Školní 2, 
410 02 Lovosice 

416 571 210 
katerina.ticha@meulovo.cz 

Most 

Irena Marie 
Řeháková 

soc. kurátor  Magistrát města Mostu, 
Radniční 1/2, 434 01 Most 

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

Podbořany 
Alena 
Potužáková 

kurátor pro děti a 
mládež 

MěÚ Podbořany, Mírová 
615, 441 117 Podbořany 

415 237 572 
potuzakova@podborany.net 
 

Roudnice  
n. L. 

  

Václav Živný soc. kurátor MěÚ Roudnice n/L, Mírové 
nám.21, 413 01 Roudnice 
n/L  

416 850 178 
vzivny@roudnicenl.cz 
 

Rumburk 
není kontaktní 
osoba určena 

     

Teplice 
Jan Kučera, 
DiS. 

soc. kurátor   Magistrát města Teplice, 
nám. Svobody 2, 
41595, Teplice  

417 510 564 
kucera@teplice.cz 
 

Ústí n.L. 
není kontaktní 
osoba určena 

     

Varnsdorf 
není kontaktní 
osoba určena  

     

Žatec 
Bc. Miroslav 
Jan Šramota 

soc.kurátor MěÚ, Nám. Svobody 1, 438 
24 Žatec 

415 736 405 
sramota@mesto-zatec.cz 

 

4.2 Hlavní strategicky zaměřený dokument protidrogové politiky kraje 
 

Střednědobý plán rozvoje sociálních služeb v Ústeckém kraji na období 2008 - 2011 
 

Oblast drogové prevence je zapracována ve Střednědobém plánu rozvoje sociálních 
služeb v Ústeckém kraji na období 2008 – 2011, pro následující roky je zpracována 
aktualizace tohoto plánu s platností pro období 2012-2013. Role plánu vyplývají               
ze zákona č. 108/2006 Sb., o sociálních službách. Jsou v něm zahrnuty všechny oblasti 
poskytování sociálních služeb, jednou ze samostatných oblastí je oblast služeb pro osoby 
ohrožené drogou. Pracovní skupina zabývající se touto problematikou je složena             
ze zástupců poskytovatelů sociálních služeb, zdravotnických zařízení, probační 

mailto:k.nemcova@chomutov-mesto.cz
mailto:pavel.cicko@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@podborany.net
mailto:vzivny@roudnicenl.cz
mailto:kucera@teplice.cz
mailto:sramota@mesto-zatec.cz
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a mediační služby a zástupců obcí v kraji. Pracovní skupinu vede krajský protidrogový 
koordinátor.  

4.3 Nejvýznamnější aktivity v  oblasti protidrogové politiky v uplynulém roce             
na krajské a místní úrovni 

 
V celorepublikovém srovnání má Ústecký kraj dobrou síť služeb zaměřenou na drogovou 
problematiku s odpovídající kapacitou a dostupností. Existuje zde 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 2008-2011(v současné době v platnosti již aktualizace Střednědobého plánu        
na období 2012-2013) a ve střednědobých plánech rozvoje sociálních služeb obcí. 
 
Zastupitelstvo Ústeckého kraje dne 13. 4. 2011 rozhodlo o přidělení dotací z rozpočtu 
kraje v programu Podpora sociálních služeb a aktivit na podporu rodiny 2011 usnesením 
č.36/23Z/2011 a Podpora vybraných služeb zdravotní péče 2011 usnesením                     
č.20/23Z/2011. 
 
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        
na rok 2008 pro programy primární prevence užívání návykových látek ze strany MŠMT 
a RVKPP podmíněno certifikací. 

Certifikace odborné způsobilosti poskytovatelů programů primární prevence uživatelů 
návykových látek je posouzení a formální uznání, že program odpovídá stanoveným 
normám kvality a komplexnosti. Tyto normy jsou schváleny Ministerstvem školství, 
mládeže a tělovýchovy, Radou vlády pro koordinaci protidrogové politiky a Výborem pro 
udělování certifikací primární prevence uživatelů návykových látek při MŠMT.  

V současné době získal potřebný certifikát pouze jediný subjekt se sídlem v Ústeckém 
kraji – občanské sdružení Světlo Kadaň, a to na "Program specifické primární prevence 
poskytovaný v rámci školní docházky". 

Od počátku roku 2011 byl přerušen proces certifikací odborné způsobilosti programů 
primární prevence užívání návykových látek z důvodu reorganizace přímo řízených 
organizací Ministerstva školství, mládeže a tělovýchovy ČR, mezi které patří i Institut 
pedagogicko-psychologického poradenství ČR, který zajišťoval služby agentury 
pro certifikace. Odbor 27 Speciálního vzdělávání, prevence a institucionální výchovy 
MŠMT připravuje řešení vzniklé situace v oblasti certifikací. 
V roce 2011 získal Ústecký kraj na tuto problematiku finanční prostředky v celkovém 
objemu 202 000 Kč. 
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4.4 Finanční zajištění protidrogové politiky 
 
Ústecký kraj vynakládá každoročně nemalé finanční prostředky na podporu sociálních 
a zdravotních služeb pro osoby ohrožené závislostí nebo závislé na návykových látkách. 
Realizace projektů pro tuto cílovou skupinu je z hlediska zajištění kvalitních služeb pro 
uživatele drog na území kraje nepostradatelná a nezbytná, neboť Ústecký kraj je po 
Hlavním městě Praze regionem s nejvyšším počtem problémových uživatelů drog. 
Poskytnutí dotace z rozpočtu Ústeckého kraje je vázáno na kontinuální spolufinancování 
služby ze státního rozpočtu, nebo z rozpočtu jiných územních samospráv (např. finanční 
prostředky z obcí, Ministerstva práce a sociálních věcí, Ministerstva zdravotnictví ČR, 
Rady vlády pro koordinaci protidrogové politiky).  
V roce 2011 se Ústecký kraj na financování aktivit protidrogové politiky podílel formou 
dvou dotačních programů. Jednalo se o dotační program „Podpora sociálních služeb 
a aktivit zaměřených na podporu rodiny 2011“. V rámci tohoto programu bylo v roce 2011 
podpořeno 7 organizací poskytujících 21 sociálních služeb pro osoby ohrožené závislostí 
nebo závislé na návykových látkách. Dotace byly rozděleny na 9 kontaktních center       
ve výši 1 630 000 Kč, 9 terénních programů ve výši 755 000 Kč, 2 služby následné péče 
ve výši 230 000 Kč a 1 terapeutickou komunitu ve výši 300 000 Kč. Na tyto vybrané 
projekty byly přiděleny finanční prostředky v celkové výši 2 915 000 Kč. V rámci druhého 
dotačního programu „Podpora vybraných služeb zdravotní péče 2011“ byla přidělena 
částka 500 000 Kč na program substituční léčby závislých na opiátech realizovaný 
Krajskou zdravotní, a.s., v Ústí nad Labem.  
 
 

4.4.1 Rozpočtové výdaje na protidrogovou politiku 
 
Výdaje z rozpočtu kraje 
Výdaje Popis Výše (v Kč) 

Podpora sociálních služeb a 
aktivit zaměřených na podporu 
rodiny 2011  

Podpora služeb  zaměřených na prevenci a léčbu 
drogově závislých osob 

2 915 000 

Podpora vybraných služeb 
zdravotní péče 2011 

Podpora substituční léčby  500 000 

Preventivní programy 2011 podpora projektů zaměřených na protidrogovou 
prevenci 

202 000  

Celkem ... 3 617 000 

 
 
Výdaje z rozpočtu obcí 
Výdaje Popis Výše (v Kč) 

obce Ústeckého kraje Podpora obcí protidrogovým organizacím v jejich 
lokalitě působnosti 

7 098 248 

Celkem ... 7 098 248 

 
 
Ostatní zdroje (nikoliv však prostředky vydávané přímo ze státního rozpočtu,         
ty se zjišťují prostřednictvím ČSÚ) 
Zdroje Popis Výše (v Kč) 

Ostatní  Dary, sbírky, úhrady od uživatelů, úroky, členské  
příspěvky, přísp. na vzdělání,  vlastní příjmy 

3 806 032 

celkem  3 806 032 
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Rozdělení prostředků z veřejných rozpočtů na problematiku drog podle typu 
podporovaných služeb (či podle účelu projektu/programu/aktivity) za rok 2011.  

Typ služeb 
Rozpočet kraje 
 (v Kč) 

Rozpočty obcí 
(v Kč) 

Ostatní zdroje  
(v Kč) 

Primárně-preventivní programy škol 202 000   

Primárně-preventivní programy NNO   241 612 

Primární prevence celkem 202 000  241 612 

Terénní programy 755 000  3 018 549 316 988 

Kontaktní centra 1 630 000  2 118 349 1 282 036 

Harm reduction celkem  2 385 000 5 136 898 1 599 024 

Ambulantní léčba NNO    

AT/medicínská léčba    

Substituční léčba 500 000   

Terapeutické komunity 300 000 350 000  1 908 821 

Léčba celkem 800 000 350 000 1 908 821 

Služby NNO ve vězení    

Následná péče 230 000 1 611 350 298 187 

Záchytné stanice    

Informace/výzkum/koordinace    

CELKEM 3 617 000 7 098 248 4 047 644 

 

4.5 Kontaktní a poradenské služby 
 
V roce 2011 bylo v Ústeckém kraji v evidenci devíti kontaktních center celkem evidováno 
2 707 klientů. Při aplikaci drog převažuje způsob intravenózního užití, neboť se jedná 
o více jak 83%. Jako základní droga stále převládá ze 75% užívání pervitinu a v celkovém 
počtu se užití heroinu podílí 10%, marihuany 5%. Ostatní drogy jsou užívány jako 

základní droga spíše ojediněle.  
 
 

Kontaktní centrum 2011 
Počet klientů – uživatelů drog (počet jednotlivých uživatelů drog, kteří využili v daném 
období alespoň jednou služeb programu)   2 707 

– z toho uživatelů pod 18 let  62 

– z toho mužů 1912 

– z toho žen 780 

– z toho injekčních uživatelů drog 2256 

–  z toho stimulační drogy  1782 

–  z toho se základní drogou kokain 2 

–  z toho se základní drogou pervitin 1780 

–  z  toho opiáty  381 

–  z toho se základní drogou opium 0 

–  z toho se základní drogou heroin 243 

– z toho se základní látkou Subutex/buprenorfin nelegálně 138 

– z toho cannabinoidy 123 

– z toho se základní drogou marihuana 123 

– z toho se základní drogou  hašiš 0 

– z toho haluciogeny 0 

– z toho extáze 0 

– z toho  těkavé látky 21 

– z toho psychofarmaka  56 

– z toho kombinace drog 0 

Průměrný věk klienta 29 

Počet neuživatelů, kteří využili alespoň jednou služeb programu 687 

 
 

V roce 2011 v Ústeckém kraji využilo služeb kontaktních center celkem 2 707 klientů 
a evidováno je celkem 45 491 výkonů. Z celkového počtu klientů 33% mělo s tímto 
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nízkoprahovým zařízením první kontakt. Vzhledem k tomu, že při aplikaci drog převažuje 
způsob intravenózního užití drogy, má velký význam podpora programu Harm reduction 
(výměny injekčních stříkaček) a testování uživatelů drog na virové hepatitidy a HIV. Počet 
distribuovaných injekčních setů je celkem 461 371 a počet klientů, kteří výměnný program 
využívají, tvoří 72% z celkového počtu evidovaných klientů. Počet testovaných je však 
nízký, neboť při součtu počtů klientů, kteří využili testy na HIV, HCV a HBV, je 22%.  
 
Kontaktní centrum 2011 2011 

Služby   Počet klientů Počet výkonů 

Kontakt s uživateli drog 2 707 45 491 

–  z toho prvních kontaktů 888 901 

Výměnný program  1 960 31 427 

–  počet distribuovaných injekčních setů v ks x 461 371 

Zdravotní ošetření   298 793 

Individuální poradenství 582 1 460 

Hygienický servis 489 5 557 

Potravinový servis 1 017 10 245 

Krizová intervence 30 45 

Reference do K-center 170 268 

Reference do léčby 209 297 

Reference do programů substituce 80 103 

Testy HIV 208 301 

Testy HCV 196 284 

Testy HBV 154 1 

Testy na syfilis 167 179 

Těhotenské testy 43 79 

Testy na přítomnost drog 176 1 604 

Intervence po telefonu, internetu 84 1 379 

Rodinné poradenství 205 438 

 

 

4.6 Terénní programy 

 
V roce 2011 bylo v Ústeckém kraji v evidenci devíti terénních programů celkem 1 511 
klientů. Při aplikaci drog převažuje způsob intravenózního užití, neboť se jedná o více jak 
79%. Jako základní droga stále převládá z 80% užívání pervitinu a v celkovém počtu se 
užití heroinu podílí 6,8%, marihuany 18%. Ostatní drogy jsou užívány jako základní droga 
spíše ojediněle.  
 

Terénní program 2011 

Počet klientů – uživatelů drog (počet jednotlivých uživatelů drog, kteří využili v daném 
období alespoň jednou služeb programu)   1 511 

– z toho uživatelů pod 18 let  52 

– z toho mužů 1 064 

– z toho žen 447 

– z toho injekčních uživatelů drog 1 195 

–  z toho stimulační drogy  914 

–  z toho se základní drogou kokain 0 

–  z toho se základní drogou pervitin 914 

–  z  toho opiáty  201 

–  z toho se základní drogou opium 0 

–  z toho se základní drogou heroin 78 

– z toho se základní látkou Subutex/buprenorfin nelegálně 123 

– z toho cannabinoidy 201 

– z toho se základní drogou marihuana 201 

– z toho se základní drogou  hašiš 0 
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– z toho haluciogeny 0 

– z toho extáze 0 

– z toho  těkavé látky 12 

– z toho kombinace drog 0 

Průměrný věk klienta 29 

Počet neuživatelů, kteří využili alespoň jednou služeb programu 559 

 

 
V roce 2011 v Ústeckém kraji využilo služeb terénních programů celkem 1 511 klientů 
a evidováno je celkem 10 803 výkonů. Z celkového počtu klientů mělo s tímto 
nízkoprahovým zařízením 50% první kontakt. Vzhledem k tomu, že při aplikaci drog 
převažuje způsob intravenózního užití má velký význam podpora programu Harm 
reduction (výměny injekčních stříkaček). Počet distribuovaných injekčních setů je celkem 
 169 057 kusů a počet klientů, kteří výměnný program využívají, tvoří 58% z celkového 
počtu evidovaných klientů. Počet klientů, kteří využili individuální a skupinové poradenství 
či služby krizové intervence, tvoří 9%.  
 
Terénní program  2011 2011 

Služby   Počet klientů Počet úkonů 

Kontakt s uživateli drog 1 511 10 831 

–  z toho prvních kontaktů 755 680 

Výměnný program  872 7 346 

–  počet distribuovaných injekčních setů v ks X 169 057 

Individuální poradenství 87 115 

Skupinové poradenství  37 59 

Krizová intervence 10 11 

Reference do služby 542 869 

Reference do léčby  165 202 

 

4.7 Financování služeb kontaktních center a terénních programů  
 
Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis Výše (v Kč) 

Podpora sociálních služeb a 
aktivit zaměřených na podporu 
rodiny 2011 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

2 385 000 

Celkem ... 2 385 000 

 
Příjmy z rozpočtu obcí 2011 
příjmy Popis 

Podpora obcí protidrogovým organizacím v jejich 
lokalitě působnosti  

Výše (v Kč) 

5 136 898 

Celkem ... 5 136 898 

 
Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   
Výše (v Kč) 

Sponzorské dary  1 129 062 

Ostatní  469 962 

Sbírky  0 

RVKPP  5 177 359 

MPSV   6 440 000 

ÚP  0 

MZ  260 000 

Celkem ... 13 476 383 
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4.8 Terapeutické komunity 

 
V Ústeckém kraji je dle Registru poskytovatelů sociálních služeb jedna terapeutická 
komunita. V roce 2011 komunita evidovala 47 klientů. Z celkového počtu uživatelů 14 
klientů program úspěšně dokončilo, 22 klientů ukončilo program předčasně. Z výkazu 
programu léčby je zřejmý nárůst počtu uživatelů, kteří úspěšně ukončili léčbu a to 30%, 
ale oproti tomu vzrostl počet klientů, kteří léčbu ukončili předčasně na 47%. V roce 2011 
se zvýšila obložnost programu oproti roku minulému na 97,3% (v roce 2010 byla 89,5%).  
 
 

Terapeutická komunita 2011 

Kapacita programu 15 

Délka programu/léčby (v týdnech)  24-32 

Počet všech uživatelů drog, kteří se programu zúčastnili 47 

z toho mužů 32 

Počet lůžkodnů/obložnost 5 329/97,3% 

 
 

Nedílnou součástí programu terapeutické komunity je intenzivní práce s blízkými osobami 
klienta, která výrazně ovlivňuje úspěšnost programu a léčby. Rodinné poradenství využilo 
188 klientů a jejich blízkých a rodičovské terapie 141 klientů a jejich rodin.  
 
 
 
 

Terapeutická komunita 2011 

Výkony  
Počet osob, které 

danou službu využili 
Počet 

výkonů   

Skupinová terapie, poradenství  47 976/h Počet skupin/délka trvání jedné 

Pracovní terapie 47 248/4,5h Počet bloků/délka trvání jednoho  

Sociální práce 47 202/30min Počet intervencí 

Individuální terapie, poradenství  47 326/40min Počet sezení/délka trvání jednoho 

Rodinná terapie, poradenství  188 39/1h Počet skupin/délka trvání jedné 

Rodičovská terapie 141 20/1h Počet skupin/délka trvání jedné 

Krizová intervence 47 141 Počet intervencí 

Testy na přítomnost drog 47 392 Počet provedených testů 

 
 

 

4.9 Financování služeb terapeutické komunity 

 
Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis Výše (v Kč) 

Podpora sociálních služeb a 
aktivit zaměřených na podporu 
rodiny 2011 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

300 000 

Celkem ... 300 000 

 
 

Příjmy z rozpočtu obcí 2011 
příjmy Popis  

Podpora obcí protidrogovým organizacím v jejich 
lokalitě působnosti 

Výše (v Kč) 

 

350 000 

Celkem ... 350 000 
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Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   

Výše (v Kč) 

Ostatní   249 827 

Ostatní  Příjmy od klientů, vlastní činnost, čl.příspěvky, 

aktivace služeb, stravné 

1 658 994 

RVKPP  2 300 000 

MPSV   831 000 

Celkem ... 5 039 821 

 

4.10 Následná péče  
 
Dva programy následné péče o ex-uživatele drog s podporovaným bydlením v Ústí nad 
Labem a Děčíně v roce 2011 využilo celkem 55 klientů. Kapacita těchto zařízení byla 
naplněna cca ze 76% a průměrný věk klientů je 34 let. Z ukazatelů v rámci využívanosti 
dané pobytové služby je zřejmé, že kapacita chráněného bydlení v roce 2011 nebyla 
naplněna.  
 

Následná péče závislých osob  2011 

Kapacita v lůžkodnech (počet míst krát 365) 5 475 

Počet osob, kteří služby zařízení využily   55 

Počet klientodnů  4 160 

Využití v % (klientodny/lůžkodny) cca 76% 

Průměrný věk klienta 34 

 

4.11 Financování služeb následné péče  

 

Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis Výše (v Kč) 

Podpora sociálních služeb a 
aktivit zaměřených na podporu 
rodiny 2011 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

230 000 

Celkem ... 230 000 

 
Příjmy z rozpočtu obcí 2011 
příjmy Popis Výše (v Kč) 

Obce Podpora obcí protidrogovým organizacím v jejich 
lokalitě působnosti 

1 611 350 

Celkem ... 1 611 350 

 
 
Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   

Výše (v Kč) 

Sponzorské dary  28 932 

Ostatní   269 255 

RVKPP  213 000 

MPSV   900 000 

Celkem ... 1 411 187 
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4.12 Masarykova nemocnice v Ústí nad Labem 
 

Na Psychiatrickém oddělení Masarykovy nemocnice v Ústí nad Labem je poskytována 
komplexní péče o drogově závislé formou ambulantní péče a v případě potřeby jsou zde 
i lůžka pro krátkodobý pobyt. Dále je k dispozici detoxifikační jednotka a substituční 
terapie.  

 

4.12.1 Detoxifikační jednotka  
 

Detoxifikační jednotka Masarykovy nemocnice v Ústí nad Labem v roce 2011 evidovala 
317 klientů, z toho 44% tvořili injekční uživatelé drog. Program úspěšně dokončilo celkem 
89% klientů. 
 
 

Detoxifikační jednotka  2011 

Kapacita programu 4 

Průměrná délka programu 1 klienta 4 dny 

Počet klientů 317 

– z toho injekčních uživatelů drog   140 

– z toho mužů 199 

– z toho žen  118 

– z toho uživatelů pod 18 let 0 

Počet klientů, kteří program úspěšně ukončili 281 

Počet klientů, kteří program ukončili předčasně 36 

Počet klientů, kteří byli z programu vyloučeni 46 

Průměrný věk klienta 31 

 
 
Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

Výše (v Kč) 

Podpora vybraných služeb 
zdravotní péče 2011 
 

„Detoxifikační jednotka“ 0 

Celkem ... 0 

 
 
Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   

Výše (v Kč) 

MZ „Detoxifikační jednotka“ 160 000 

Celkem ... 160 000 

 
 
 

4.12.2 Substituční léčba  
 

Masarykova nemocnice v Ústí nad Labem v roce 2011 v rámci substituční léčby 
metadonem evidovala 150 klientů, z toho 88% tvořili injekční uživatelé. 152 klientů se 
podrobilo substituční terapii buprenorfinem, z toho 81% tvořili injekční uživatelé. 
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Substituční léčba  2011 

Kapacita programu 125 

Typ substituce Metadon Buprenorfin 

Počet všech klientů, kteří se programu účastnili 150 152 

- z toho substituovaní buprenorfinem 0 152 

- z toho substituovaní metadonem 150 0 

- z toho noví v roce 2011 34 90 

- z toho injekčních uživatelů drog 132 123 

- z toho mužů 102 111 

- z toho žen 48 41 

- z toho se základní drogou heroin 104 98 

- z toho se základní látkou buprenorfin nelegálně 46 54 

- z toho se základní látkou metadon nelegálně 0 0 

- z toho se sekundární drogou pervitin 23 39 

- z toho se sekundární drogou kanabinoidy 21 18 

- z toho se sekundární drogou extáze 0 0 

- z toho se sekundární drogou těkavé látky 0 0 

- z toho hlášeno do registru žádostí o léčbu hygienické služby 28 0 

- z toho hlášeno ÚZIS 150                152 

Počet klientů, kteří program ukončili  42 39 

- z toho byli vyloučeni  32 39 

Průměrný věk klienta 28                    26 

 
 

Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

Výše (v Kč) 

Podpora vybraných služeb 
zdravotní péče 2011 

„Metadonová a buprenorfinová substituce“   500 000                            

Celkem ... 500 000 

 
Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   

Výše (v Kč) 

MZ „Metadonová a buprenorfinová substituce“   150 000 

Celkem ... 150 000 

 

4.12.3 Ambulantní psychiatrické zařízení  
 

Masarykova nemocnice v Ústí nad Labem v roce 2011 v rámci ambulantního 
psychiatrického zařízení evidovala 544 klientů a 2 108 kontaktů. Z toho 28% tvořili  
injekční uživatelé.  

Ambulantní psychiatrické zařízení pro závislé osoby  2011 

Počet klientů 544 

Počet kontaktů/výkonů   2 108 

– z toho injekčních uživatelů drog   150 

– z toho mužů 359 

– z toho žen  185 

 - z toho se základní drogou heroin 72 

 - z toho se základní drogou pervitin 62 

 - z toho se základní drogou kanabinoidy 5 

 - z toho se základní látkou buprenorfin nelegálně 23 

 - z toho se základní látkou buprenorfin legálně 152 

 - z toho se základní látkou metadon nelegálně 0 

 - z toho se základní látkou metadon legálně 150 
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Příjmy z rozpočtu kraje 2011 
Příjmy Popis 

Podpora služeb zaměřených na prevenci 
a léčbu drogově závislých osob 

Výše (v Kč) 

Podpora vybraných služeb 
zdravotní péče 2011 

„Ambulantní léčba“  
0 

Celkem ... 0 

 
Ostatní zdroje 2011 
příjmy Popis 

Vícezdrojové financování   

Výše (v Kč) 

MZ „Ambulantní léčba“   100 000 

Celkem ... 100 000 

 

5 Služby poskytované uživatelů, drog a osobám ohroženým drogou  

Ústecký kraj má při celorepublikovém srovnání dobrou síť služeb zaměřenou na drogovou 
problematiku s odpovídající kapacitou a dostupností. Na území obcí s rozšířenou 
působností v Ústeckém kraji nebyl zjištěn zásadní problém s dostupností potřebných 
služeb. V určitých lokalitách je horší dostupnost terénních programů zejména vzhledem 
ke geografickému členění Ústeckého kraje a související dopravní obslužností. V kraji 
působí 7 organizací poskytujících 21 služeb. Službami jsou rovnoměrně pokryty regiony: 
Děčínsko, Ústecko, Žatec, Louny, Kadaň, Chomutov, Litoměřicko, Mostecko, Rumburk, 
Varnsdorf. V Mukařově se nachází terapeutická komunita, která nabízí léčbu 
a resocializaci drogově závislým klientům.  
Ústecký kraj se potýká s nedostatkem psychiatrů a psychoterapeutů, kteří jsou ochotni 
pracovat se závislými osobami na omamných psychotropních látkách. Kromě odmítavého 
přístupu těchto odborníků se organizace, které v kraji zajišťují protidrogové služby, 
potýkají též se svízelnou finanční situací, která limituje jejich možnosti v souvislosti 
s personálním obsazením. Tento trend se podařilo pouze prolomit v kontaktním centru pro 
drogově závislé DRUG-OUT Klub v Ústí nad Labem, které má s psychiatrem smlouvu      
o pracovním poměru na adekvátní část pracovního úvazku.  
 

5.1 Programy primární prevence (mimo škol a školských zařízení) 
Název zařízení Adresa kontakt Cílová 

skupina 
Charakteristika 

programu/funkce 

 
DRUG-OUT Klub, o. s. 

 
Velká 
Hradební 
13/47, 
Ústí nad 
Labem 

 
Mgr. Radka Kobližková 
475 210 626 
 

 
ZŠ, ZŠ 

praktické a 
speciální,SŠ 

 
Informační program pro žáky a 
studenty 
 Besedy o službách a programech 

 
Česká koalice proti 
tabáku, o.s.  

 
Studničkova 
7, Praha 2 

 
Kateřina Mühlfeitová 

ustecko@bezcigaret.cz 
 

 
ZŠ, ZŠ 

praktické a 
speciální, SŠ  

 
Vzdělávací program na téma 
prevence kouření 

 
Kontaktní centrum 
Litoměřice 

Oblastní 
spolek ČČK  
Litoměřice 
Lidická 57, 
Litoměřice 

 
Bc. Jaroslav Papež 
416 737 182 
info@kclitomerice.cz 
www.kclitomerice.cz   

 
9. tř.ZŠ , 1. 

ročníky SŠ a 
SOU, ZŠ 

praktické a 
speciální 

 
Exkurze pro žáky v KC, přednášky 
o drogové problematice 

K-centrum Most  Most k naději, 
o.s. 
P.Jilemnickéh
o 1929, Most 

 
Lubomír Šlapka 
476 104 877 
 

 
ZŠ 

 
jednorázová přednáška/seminář 
(včetně komponovaných pořadů) 

Krajská hygienická 
stanice 
Ústeckého kraje se 
sídlem v Ústí nad 
Labem  

 
Moskevská 15 
Ústí nad 
Labem  

Hana Krpálková 
Jaroslava Kellerová 
 477 755 166 
hana.krpalkova@khusti.cz  
jaroslava.kellerova@khusti.cz 

 
ZŠ a SŠ 

 
Přednášky zaměřené na rizika 
zneužívání drog. 
Informace o aktuální situaci v ČR. 

mailto:ustecko@bezcigaret.cz
mailto:info@kclitomerice.cz
mailto:hana.krpalkova@khusti.cz
mailto:jaroslava.kellerova@khusti.cz
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Občanské sdružení 
Světlo –Centrum 
prevence Světlo 

 
J. Švermy 
824, 
Kadaň  

 
Bc. Petra Klímová 
725 543 166 
prevence@os-svetlo.net 

 
ZŠ, SŠ, SOU 

 
Světlem k prevenci- dlouhodobý 
program specifické primární 
prevence užívání návykových látek 

Policie ČR 
Krajské ředitelství 
policie 
Preventivně 
informační odd. Ústí 
nad Labem 

 
Dlouhá 2 
Ústí nad 
Labem  

 
por. Bc. Veronika Hyšplerová 

974 426 208 
724 189 726 
orulpis@mvcr.cz  

 
ZŠ, ZŠ 

praktické a 
speciální 

 
Sociálně patologické jevy, drogová 
problematika 

RELIéF – poradenské 
a vzdělávací centrum 
WHITE LIGHT I. o.s. 

 
Drážďanská 
106 
Ústí nad 
Labem  

 
Bc. Jakub Solčány 
602 378 309 
reliéf@wl1.cz 
 

 
ZŠ, ZŠ 

praktické a 
speciální, SŠ  

Poskytování individuálního, 
skupinového a rodinného 
poradenství v případě výskytu 
rizikových projevů- 
experimentování s drogami 

Státní zdravotní ústav 
Praha, Oddělení 
podpory zdraví 

 
Šrobárova 48, 
100 42 Praha 
10 

 
MUDr. Věra Kernová 
MUDr. Danuše Antošová 
Hana Čubová  
267 082 493 

 
ZŠ, SŠ, SOU 

1. Školení ped. pracovníků 
v oblasti podpory zdraví a výchovy 
ke zdraví. 
2. Interaktivní hry pro školy: 
Hrou proti AIDS, Jak se nestát 
závislákem, Putování za zdravým 
jídlem, Normální je nekouřit 
Některé programy akreditovány 
MŠMT – viz www. szu.cz 

 

5.2 Služby v oblasti snižování rizik 
 
Název 
projektu/ 
programu 

 
Realizátor 

 
Cílová 
skupina 

 
Počet 
osob, kteří 
služby 
využily 
v r. 2011 
z toho 
uživatelů. 
drog  

 
Počet 
kontakt

1
  

v r. 2011 

 
Počet 
výměn

2
 

v r. 2011 

 
Počet 
vydaných 
inj. stř. v r. 
2011 

 
Územní 
působnost, 
spádovost 

 
Certifikát 
odb. způs. 
udělen  
(typ služby 
a do... ) 

 
Kontaktní 
centrum pro 
drogově 
závislé 
 

o.s. 
DRUG –
OUT Klub 

osoby 
ohrožené 
drogou, na 
drogách 
závislé, 
rodinní 
příslušníci 

770/227 11 366 9 203 108 132 
Ústí nad 
Labem 

KPS 
 9. 9. 2012 

 
Terénní 
program 
 

o.s. 
DRUG –
OUT Klub 

osoby 
ohrožené 
drogou, 
osoby 
experiment
ující 
s drogami a 
na drogách 
závislé 

374/197 3 180 2 408 39 101 
Ústí nad 
Labem, 
Trmice 

TP 
10. 9. 2010 

 
Schody“ 
- terénní 
program 

Občanské 
sdružení 
„Schody – 
Žatec“ 

Uživatelé 
drog 

168/123 499 320 23 108 

Žatec,Louny 
Postoloprty, 
Podbořany,
Vroutek 

TP 
10. 6. 2013 

Kontaktní 
centrum 
Litoměřice 

Oblastní 
spolek ČČK 
Litoměřice 

Uživatelé 
drog 

131/18 1 959 1 067 37 260 

Litoměřice, 
Roudnice, 
Štětí 
 
 

KPS 
29. 4. 2012 
 
 
 

Terénní 
program 
Kontaktního 
centra 

Oblastní 
spolek ČČK 
Litoměřice 

Uživatelé 
drog 

53/8 141 34 6 901 

Litoměřice, 
Libochovice, 
Lovosice, 
Roudnice 

TP 
25. 9. 2009 

                                                 

 
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. 

 

mailto:prevence@os-svetlo.net
mailto:orulpis@mvcr.cz
mailto:reliéf@wl1.cz
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Litoměřice n/L, Štětí 

Asistent pro 
terénní 
kontakt 2011 

Občanské 
sdružení 
Most k 
naději 

Uživatelé 
drog 

376/171 2 697 2 529 78 520 

Most, 
Litvínov, 
Bílina, Osek, 
Duchcov 

TP 
21. 7. 2012 

K-centrum  
Most 2011 

O.s Most k 
naději 

Uživatelé 
drog 395/121 8 062 5 607 55 579 Most a okolí 

 
KPS 
20. 7. 2012 

K - centrum 
Chomutov 
 

Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 
 

Osoby 
ohrožené 
drogou, na 
droze 
závislé a 
osoby 
blízké 

415/127 8 313 5 116 35 046 
Chomutov 
 

KPS  
20.11. 2011 

K – centrum 
Kadaň,  

Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 
 

Osoby 
ohrožené 
drogou, na 
droze 
závislé a 
osoby 
blízké 

156/104 1 825 746 29 6484 
Kadaň 
 

KPS 
29 .9.2012 
 

Chomutov 
Terénní 
program 

Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 
 

Osoby 
ohrožené 
drogou, na 
droze 
závislé a 
osoby 
blízké 

73/1 665 554 5 249 
Chomutov 
Jirkov 

TP 
17.7.2012 

Kadaň, 
terénní 
program 

Občanské 
sdružení 
Světlo 
Kadaň 
 

Osoby 
ohrožené 
drogou, na 
droze 
závislé a 
osoby 
blízké 

43/8 230 118 1 377 
Kadaň 
Klášterec 
nad Ohří 

TP  
6. 2. 2012 

Zajištění 
provozu 
Kontaktního 
a 
poradenské
ho centra 
pro drogově 
závislé 
WHITE 
LIGHT I. 
Rumburk 
v roce 2011 

WHITE 
LIGHT I. 

Uživatelé 
drog, 
experiment
átoři, rodiče 
a příbuzní 
 

227/64 2 458 750 41 192 
Rumburk, 
Šluknovský 
výběžek 

KPS 
7.7. 2014 

Zajištění 
provozu 
Kontaktního 
centra 
WHITE 
LIGHT I. v 
Teplicích v 
roce 2011 

WHITE 
LIGHT I. 

Uživatelé 
drog, 
experiment
átoři, rodiče 
a příbuzní 
 

338/129 8 085 7 100 130 265 
Teplice 
a okolí 

KPS 
12. 8. 2013 

Terénní 
program 
Rumburk, 
Varnsdorf 

WHITE 
LIGHT I. 

Uživatelé 
drog 

132/130 496 70 4 178 
Rumburk, 
Šluknovský 
výběžek 

TP 
8. 7. 2014 

Terénní 
program 
WHITE 
LIGHT I. 
v Teplicích 
v roce 2011 

WHITE 
LIGHT I. 

Uživatelé 
drog, 
experiment
átoři, rodiče 
a příbuzní 
 

76/26 332 313 5 042 

Teplice, 
Hrob, 
Košťaty, 
Krupka, 
Hostomice 

TP 
13. 8. 2014 

Zabezpečení 
provozu 
Kontaktního 
a 
poradenské
ho centra 
pro drogově 
závislé, 
poradny pro 

CSS Děčín, 
p.o. 

Uživatelé 
drog, děti a 
mládež 
ohrožené 
drogami, 
rodiče, 
partneři a 
příbuzní 
uživatelů 

196/98 3 423 1 838 23 949 Děčínsko 
KPS 
4. 5. 2013 
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rodiče 

Terénní 
program 
 

CSS Děčín, 
p.o. 

Uživatelé 
drog 

192/91 2 467 1 000 5 581 Děčínsko 

TP 
5. 5. 2014 
 
 

 
 

5.3 Služby v oblasti léčby a resocializace 
Název 
projektu/ 
programu 

Realizátor Typ služby Cílová 
skupina 

Kapacit
a/rok 

Počet 
osob, kt. 
služby 
zař. 
využily 
v r. 2011 

Počet 
nově 
evid. 
žádostí 
o léčbu 
v r. 2011 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifikát 
odb. způs. 
udělen   

Ambulantní 
psychiatrické 
zařízení pro 
osoby závislé 
na návykových 
látkách 

Psychiatrick
é oddělení 
Masarykovy 
nemocnice 
v Ústí nad 
Labem 

Ambulantní 
léčba 

Osoby 
ohrožené 
drogami 
nebo na 
drogách 
závislé 

 544 28 

Ústecký 
kraj 
 a okolní 
regiony 

 

 
Substituční 
terapie  
 

Psychiatrick
é oddělení 
Masarykovy 
nemocnice 
v Ústí nad 
Labem 

Ambulantní 
léčba- 
substituční 
léčba 

Osoby 
ohrožené 
drogami 
nebo na 
drogách 
závislé 

125 302 124 

Ústecký 
kraj 
 a okolní 
regiony 

 

Detoxifikační 
jednotka 

Psychiatrick
é oddělení 
Masarykovy 
nemocnice 
v Ústí nad 
Labem 

Detoxifikace 
a substituční 
léčba 

Osoby 
ohrožené 
drogami 
nebo na 
drogách 
závislé 

 317 28 

Ústecký 
kraj 
 a okolní 
regiony 

 

Zabezpečení 
programu 
následné péče 
závislých osob 
 

Centrum 
sociálních 
služeb 
Děčín, 

Služba 
následné péče 

osoby 
ohrožené 
závislostí 
nebo 
závislé na 
návykový
ch 
látkách 

11 25 18 
Ústecký 
kraj, 
ČR 

17. 9. 2012 

Následné péče 
s podporovaný
m bydlením 
 

WHITE 
LIGHT I. 

Služba 
následné péče 

osoby 
ohrožené 
závislostí 
nebo 
závislé na 
návykový
ch 
látkách 

4 30 18 Ústecký 
kraj, ČR 

9. 7. 2012 

Terapeutická 
komunita WHITE 

LIGHT I. 

Rezidenční 
léčba 
v terapeutický
ch komunitách 

osoby 
ohrožené 
závislostí 
nebo 
závislé na 
návykový
ch 
látkách 

15 47 30 Ústecký 
kraj, ČR 

28.11. 2011 
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6 Kontaktní údaje o zařízeních, která působí na území kraje 

 

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 
Terénní programy 

Teplická 31/45 
405 01 Děčín 4 

KPS, TP Bc. Martin Peč  
 
 

412 531 415  
socprackc@cssdecin.cz  

Centrum sociálních 
služeb Děčín, p.o 
Děčínské doléčovací 
centrum 

Fügnerova 665/18 
Děčín I 

ADP Bc. Marek Hošek 412 510 259 
hosek@cssdecin.cz 
 
 

Občanské sdružení 
DRUG-OUT Klub 
 

Velká Hradební 13/47 
400 01 Ústí nad Labem 
 

KPS, TP Mgr. Radka 
Kobližková 

420 475 210 626, 420 
475 211 483 
drugout@mbox.vol.cz 
 

Občanské sdružení 
„SCHODY–ŽATEC“ 

Chelčického nám.202, 
438 01 Žatec 

KPS, TP Aneta Lávičková 420 415 710 514 
kc.zatec@tiscali.cz 
 

Oblastní spolek ČČK 
Litoměřice 

Lidická 57, 412 01  
Litoměřice 

KPS, TP,   Jaroslav Papež 420416737182 
info@kclitomerice.cz  
 

Občanské sdružení 
Světlo Kadaň 
 

Hálkova 224,  
430 01Chomutov  

KPS, TP Filip Ráža, Dis.  420 474 652 030 
kcchomutov@os-svetlo.net 
 

Občanské sdružení 
Světlo Kadaň 

Klášterecká 1720, 
 432 01 Kadaň 

KPS, TP Lucie Halouzková  420 474 335 347 
kckadan@os-svetlo.net 
 

Most k naději, o.s. 
 

P. Jilemnického 1929, 
434 01 Most 

KPS, TP Lubomír Šlapka +420 476 104 877 
reditel@mostknadeji.cz 
 

WHITE LIGHT I. Drážďanská 106, 400 07 
Ústí nad Labem  

ADP Mgr. Kamila Rychlá 
Kubelková 

420 475 531 178 
420 602 378 312 
dolecovak@wl1.cz 
 

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

ADP Mgr. Kamila Rychlá 
Kubelková 

420 602 378 312 
nasledkatp@wl1.cz  
 

WHITE LIGHT I. Mukařov 53,  
411 45 Úštěk  

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

420 416 797 069 
tk@wl1.cz 
 

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

KPS, TP Oto Kovanda 420 417 530 788 
420 602 414 911 
kc-teplice@wl1.cz 
 

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

KPS, TP Vít Jelínek 420 412 331 017 
kc-rumburk@wl1.cz 
 

Psychiatrické 
oddělení 
Masarykovy 
nemocnice  
v Ústí nad Labem 

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

D, AL, SL, 
- Detoxikační 
jednotka 
- Ambulantní 
psychiatrické 
zařízení pro osoby 
závislé na 
návykových látkách 
- Substituční 
terapie 

MUDr. Zdeňka 
Staňková, 
primářka 
psychiatrického 
oddělení  
 
 
 
 

420 477 113 130 
zdenka.stankova@mnul.cz 
 
 
 
 
 
 

 
 
AL- ambulantní léčba 
D- detoxifikace 
KPS – kontaktní a poradenské služby 
RPTK – rezidenční péče v terapeutických komunitách  
SL – substituční léčba 
TP – terénní program  

  

mailto:socprackc@cssdecin.cz
mailto:hosek@cssdecin.cz
mailto:drugout@mbox.vol.cz
mailto:kc.zatec@tiscali.cz
mailto:info@kclitomerice.cz
mailto:kcchomutov@os-svetlo.net
mailto:kckadan@os-svetlo.net
mailto:reditel@mostknadeji.cz
mailto:dolecovak@wl1.cz
mailto:kc-teplice@wl1.cz
mailto:radimecky@wl1.cz
mailto:radimecky@wl1.cz
mailto:radimecky@wl1.cz
mailto:tk@wl1.cz
mailto:kc-teplice@wl1.cz
mailto:kc-rumburk@wl1.cz
mailto:zdenka.stankova@mnul.cz
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7 SPECIÁLNÍ KAPITOLA 

Koordinace protidrogové politiky v oblasti alkoholu na krajské úrovni 

Koncepční zajištění: 
Jaké strategické dokumenty v oblasti alkoholu na úrovni kraje existují? (Prosíme uveďte 
název dokumentu/ů a odkaz/y kde ho najdeme).  

Jsou otázky týkající se alkoholu součástí krajských protidrogových strategických 
dokumentů? (jakých), nebo existuje samostatný strategický dokument, nebo to není 
řešeno na koncepční úrovni vůbec?  
 

 Oblast alkoholu je zapracována ve Střednědobém plánu rozvoje sociálních služeb 
v Ústeckém kraji na období 2008 – 2011. V současné době je vytvořena 
aktualizaci na období 2012 - 2013. Role plánu vyplývají ze zákona č. 108/2006 
Sb., o sociálních službách. Jsou v něm zahrnuty všechny oblasti poskytování 
sociálních služeb, jednou ze samostatných oblastí je oblast služeb pro osoby 
ohrožené drogou, v rámci které je řešena i problematika alkoholu. Pracovní 
skupinu vede krajský protidrogový koordinátor.  
http://www.kr-
ustecky.cz/vismo/dokumenty2.asp?id_org=450018&id=1426960&query=St%C5%99edn%C4%9Bdob%C3%BD+
pl%C3%A1n+rozvoje+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb&p1=84858 

 
Organizační zajištění: 
Kdo nebo jaký organizační útvar se na úrovni kraje věnuje řešení problematiky alkoholu?  

 Odbor sociálních věcí a zdravotnictví, Oddělení humanitních činností 

Je to součást agendy krajského protidrogového koordinátora? Pokud ne, kdo se otázkami 
ohledně alkoholu zabývá? Jaké je jeho začlenění v rámci organizační struktury nebo 
o jaký organizační útvar jde? 
 

 Ano, je součástí agendy protidrogového koordinátora, který je organizačně 
začleněn do oddělení humanitních činností.  
Protidrogový koordinátor, krom jiného, rozhoduje o odvolání ve věci správních 
deliktů vyjmenovaných v § 30 zákona č. 200/1990 Sb., o přestupcích a v zákoně 
č. 379/2005 Sb., o opatřeních k ochraně před škodami působenými tabákovými 
výrobky, alkoholem a jinými návykovými látkami (např. porušení zákazu prodeje 
tabákových výrobků, tabákových potřeb, prodeje a podávání alkoholického nápoje, 
umožnění kouření na místech, na nichž je kouření zakázáno). Dále provádí 
kontroly dle § 129b zákona č. 128/2000Sb., o obcích, ve znění pozdějších 
předpisů v rámci výkon přenesené působnosti dle zákona č. 379/2005Sb., 
o opatřeních k ochraně před škodami působenými tabákovými výrobky, 
alkoholismem a jinými návykovými látkami a o změně souvisejících zákonů 
a rovněž ustanovení § 30 zákona č. 200/1990Sb., o přestupcích, ve znění 
pozdějších předpisů. 

 
Koordinace: 
Jaké koordinační mechanismy existují pro oblast alkoholu v kraji?  

 Krajský protidrogový koordinátor zabezpečuje podklady pro tvorbu ucelené 
koncepce protidrogové politiky na území kraje a koordinuje aktivity protidrogové 
politiky v kraji podle zákona č. 379/2005 Sb., o opatřeních k ochraně před škodami 
působenými tabákovými výrobky, alkoholem a jinými návykovými látkami, ve znění 
pozdějších předpisů.  

http://www.kr-ustecky.cz/vismo/dokumenty2.asp?id_org=450018&id=1426960&query=St%C5%99edn%C4%9Bdob%C3%BD+pl%C3%A1n+rozvoje+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb&p1=84858
http://www.kr-ustecky.cz/vismo/dokumenty2.asp?id_org=450018&id=1426960&query=St%C5%99edn%C4%9Bdob%C3%BD+pl%C3%A1n+rozvoje+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb&p1=84858
http://www.kr-ustecky.cz/vismo/dokumenty2.asp?id_org=450018&id=1426960&query=St%C5%99edn%C4%9Bdob%C3%BD+pl%C3%A1n+rozvoje+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb&p1=84858
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Má kraj zřízenu komisi, pracovní skupinu, která se otázkami alkoholu specificky zabývá; 
nebo je problematika alkoholu řešena v rámci již exitujících komisí, pracovních skupin? 
Jakých, jiných než protidrogových? Kdo je má na starosti?  

 V Ústeckém kraji není zřízena komise či pracovní skupina, která se specificky 
zabývá otázkami alkoholu. Problematikou se v případě potřeby zabývá Komise 
zdravotní Rady Ústeckého kraje.  

Financování: 
Podporujete projekty nebo programy, které jsou zaměřeny na prevenci nebo léčbu 

závislosti na alkoholu?  

 

 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. 

 Krajský úřad Ústeckého kraje se každoročně finančně podílí v rámci svého 
dotačního titulu na zajištění následné péče (ambulantní i terénní) v Děčíně, kterou 
zajišťuje Centrum sociálních služeb Děčín. Cílovou skupinu tvoří osoby, kteří jsou 

závislí na drogách, alkoholu a dále osoby ohrožené patologickým hráčstvím.  
 

Podporujete projekty nebo programy, které jsou zaměřeny na prevenci kriminality 

související s užíváním alkoholu nebo v oblasti regulace konzumace alkoholu nebo 

(podpory) vymáhání práva v souvislosti s konzumací alkoholu? 

  

 V rámci dotačního řízení programu prevence kriminality Ústeckého kraje jsou 
podporovány programy zaměřené na prevenci kriminality. Program není přímo 
zaměřen na prevenci kriminality související s užíváním alkoholu nebo v oblasti 
regulace konzumace alkoholu nebo (podpory) vymáhání práva v souvislosti 
s konzumací alkohol. 

 
Jaké jsou základní typy poskytované podpory? 
Dotace, granty, příspěvky z rozpočtu kraje, jiné, uveďte jaké: dotace 
Jaký je oficiální název poskytované podpory pro problematiku alkoholu? 
 

 Konkrétní dotační titul na danou problematiku není, neboť problematika alkoholu je 
v případě potřeby finančně podporována z rozpočtu kraje v rámci programu 
Podpora sociálních služeb a aktivit na podporu rodiny 2011, Primární prevence 
rizikových projevů chování u žáků a Programu prevence kriminality.  

 

Uveďte, prosím, název odboru, v rámci kterého je podpora udělována: 

 

 Odbor školství, mládeže a tělovýchovy  

 Odbor sociálních věcí a zdravotnictví  
 
Je udělovaná podpora zaměřena také na: 
a) tabák?  

 NE 
b) nelegální drogy? 
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 ANO 
 
 
Označte základní typy podpořených projektů v oblasti alkoholu: 

  intervenční preventivní 

  intervenční léčebné 

  neintervenční výzkumné 

  intervenční výzkumné 

  rozvojové 

jiné, uveďte jaké:  

 
Uveďte, prosím, objem vyčleněných finančních prostředků v Kč na projekty týkající se 

alkoholu v roce 2011:  

 

 Konkrétní dotační titul na danou problematiku nebyl vyhlášen.  

 

Uveďte, prosím, plánovaný objem vyčleněných finančních prostředků v Kč na projekty 

týkající se alkoholu v roce 2012: 

 

 Nelze specifikovat – není oddělený dotační titul.  

 

Jsou informace o dotačním titulu volně přístupné na internetu? Prosíme uveďte odkaz. 

 
Máte (má kraj) k dispozici informace/statistické údaje o rozsahu problému 
(zne)užívání alkoholu v kraji? (uveďte, prosím, čeho se statistické data týkají a zdroj 
těchto dat) 

 ANO.  

 Statistické údaje o akutní intoxikaci způsobené alkoholem a drogou (počty 
výjezdů ze středisek ZZS, počty výjezdů a transportů do nemocnic, přehled 
případů akutní intoxikace dle Obvodní Policie ČR a městské policie (zdroj: 
Analýza protialkoholních a protitoxikomanických záchytných stanic).   

 
Další důležité informace, které by pomohly k zmapování situace v této 
problematice: neuvedeny 
 

 

 


