PRAVA PACIENTU/KLIENTU (RIGHTS OF PATIENTS/CLIENTS) + Kodexy &i charty prav
pacientl a klientd cbvykle zahrnuyji: (1) pravo na rovny pfistup ke sluibam
bez ohledu na své osobni, socioekonomické éi kulturni charakteristiky, (2) pravo
na elementdrni lidskou dstojnost, bezpedi a nedotknutelnost fyzickou, citovou,
hodnotovou | majetkovou, (3) pravo byt piijimdn jako autonomni a odpovédnd
bytost, (4) pravo byt srozumitelnym zplsobem informovdan o terapeutickém
procesu, jeho filosofii, metoddch, rozsahu a trvdni, podminkdch, zasadach
“a pravidiech, aby na n& mohl védomé a dobrovolné pfistoupit a kompetentné
spolurozhodovat o své lécbé, (5) pravo kdykoliv opustit [I€¢bu na viastni Z&dost,
(6) pravo podat stiznost a byt informovan o postupu pii uplaiovdni
stiznosti, (7) prévo se rozhodnout, zda hodld vstoupit do psychoterapie, a pokud
ano, s kym, (8) pravo byt srozumitelinym zpUsobem informovdn o své prognéze,
$§ancich na Gzdravu, pfedpoklddanych a piedvidatelnych vysledcich
terapeutického procesuy, jeho rizicich a o torn, jak mdZe sam tyto vysledky
zlepéit nebo zhorsit. V 16Ebé zdvislosti je dlleZité pravo klienta na ,bezdrogové”
prostiedi. Préva pacientl & klientd maiji své zakotveni v povinnostech a zdvazcich
persondlu véetné etického kodexu. = eficky kodex

PRACOVNI TERAPIE (OCCUPATIONAL THERAPY) + Pojem je poufivdn pro
pracovni aktivity v ramci strukturovanych 1&éebnych nebo lééebné
resocidlizaénich programi. Cilem pracovni terapie je ndcvik sobéstaénosti,
odpovédnosti, spoluprdce a pracovnich ndvykd u jednotlivce, nékdy
s dlrazem na tvofivost, jindy (zejména v terapeutickych komunitdch)
s ddrazem na podil klienta na provozu a (drzbé domu, hospoddistvi a okalniho
prostiedi. Do rdmce pracovni terapie nepatfi rekvalifikace pro jiné povoldni,
prace s cilem vydélku pro klienta v chréanényeh dilndch nebo jiné pracovni
aktivity sméfujici k vétiimu uplatnéni klienta na trhu prdce. = chrdnéné diiny,
rekvailfikace

PRAVIDELNE UZIVANI (REGULAR USE) + Uzivani uréité drogy s pfedem danou
minimaini frekvenci. Pro vyzkumné Géely se ve vyspélych zemich tato frekvence
zpravidla stanovuje jako nejméné jednou v tydnu. Nicménéd v mnoha
komunitdch, kde jsou svatky, prazdniny nebo dny volna méné ¢asto, muze byt
joko pravidelné uZivani chapdno i uzivani nejméné jednou meési¢né, nebo
jednou za &tmdact dni.

PRAVIDLA LECBY (RULES OF TREATMENT) + Pravidia &by, Keré plati zejména
v rezidenénich 1é¢ebnych programech, nabizeji klientdm bezpedi, ochranu
a zakladni orientaci. Ffilid velké mnoistvi a nepfehlednost viak plsobi pravy
opak. K zakladnim pravidlam Iééby patii (1) neuZivat drogy, alkohol ani jiné
iatky ovliviwjici védomi {(mimo léky pfedepsané Iékaiem), nepiechovdvat je
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a nemanipulovat s nimi v 1&é¢ebném zafizeni, (2) nedopoustét se ndsili, (3)
nezcizovat majetek zafizeni, persondlu a ostatnich kiientd. Poruseni zakladniho
pravidia znamend automaticky okamiité vylouceni z 1écby (obvykle s tim, Ze
klient mlZe nastoupit znovu aZ po urdité dobé). Prakticky viude nachdzime
pravidlo o zdkazu sexudinich vztahll mezi klienty, ne vidy se viak fadi k zdkladnim
pravidlim. O jeho poruseni se diskutuje a hledadji se riznd vychodiska {(napf.
terapeutické zpracovani vztahu, zanechdni vziohu nebo odchod jednoho
z dvojice z I&Chy). Kromé toho si léc¢ebné &i 1écebnéresocializaéni programy
vytvdieji izné soubory pravidel .niziho fadu,” kterd vytvdieji normy chovdni
v IéEbeé nebo k nimz se vztahuje bodovaci systém. = reZim

PREKURZOR + Fiedstuperi koneéného stadia chemické Iétky (drogy). Pojern piimy
(immediate) prekurzor se obvykle uziva pro prekurzor, ktery je poslednim krokem
ke konecné podobé vyrobku (napr. efedrin je prekurzorem pfi vyrobé pervitinu.

PREVALENCE + V epidemiologii mira vyskytu konkrétniho stovu/situace nebo
nemoci obvykle vyjgdfend v podétu pfipad(d ng 10. 000 lidi v dané populaci.
Prevalence uZivéni drog se dd velmi §patné odhadovat jen a na zakladé takovych
ukazatell joko jsou tfeba domovni prohlidky, nebo z lékaiskych a policejnich
zaznamU. Zvigsté obtizny ie odhad prevalence v plipadé, ze zkoumany jev se
v populaci vyskytuje ziidka. Je samoziejmé také té&zké kontaktovat uZivatele
nepovolenych drog tradiénimi metodami jako ,ode dvefi ke dvefim” nebo
tetefonnim dotazovdnim. Efektivni je monitorovat situaci ve skupindch se zvyienym
rizikern, jako jsou ,déti ulice” nebo vézni. = epidemiologie, Incldence

PREVENCE + Prevence (u alkoholu a drog) ie v Sir§im smyslu slova definovdna
jako intervence uréend k zamezeni & sniZzeni vyskytu, Sifeni a Skedlivych Uginkd
uZivani alkeholu a nealkoholovych drog. Podle WHO se rozliSuje: (1) primami
prevence, tj. pfedchdzeni uziti u osob, ktefi dosud s drogou nejscu v kontaktu;
obvykle ztotoZhovand s prevenci bez dalsiho priviastku, (2) sekunddmi prevence,
1j. pfedchdzeni vzniku a rozvoje z@vislosti u osob, kieré jiz drogu uzZivaji; cbhvykle
pouiivana jako synonymum pro poradenstvi a 1ééeni, (3) terciami prevence,
fj. pfedchdzeni vaznému &i trvalému zdravotnimu a socidlnimu poskozeni z uzivani
drog; v tomto smyslu je tercidmi prevenci jednak resocializace & socidlni
rehabilitace, jednak opatfeni zaméfend predeviim na sniZzeni pfenosu
infekénich nemoci pfi nitroZilnim uzivani drog, soubomé zvand Harm Reduction.
= primdri prevence, sekunddrni prevence, ferciami prevence

PREVENCE RELAPSU (RELAPSE PREVENTION) 4 Prevence relapsu je piistup
zamé&feny na sebekontrolu, pouZivany pH [é¢bé rliznych druhl zdvisiého
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chovdni. Jednd se o psychoedukaéni program, kombinujici techniky
kognifivnich intervenci a trénink dovednosti z cilemn pormoci individuu zménit
jeho zdvislé chovdani a udizet tyto navozené zmény. Cilem je zlepdeni
sebekontroly, anticipovdni rizikovych situaci a zlepseni dovednosti jejich
zvigdani. Programy prevence relapsu kombinuji behaviordini, kognitivni
techniky a strategie, zaméfené na podporu rovnovahy Zivotniho stylu, Svym
zaméfenim pafii tedy PR do skupiny kognitivné-behaviordinich pfistupl. Tento
pfistup je zalozen na teoretickém modelu pribéhu relapsu, popsaném
Marlattern a Gordonem. Tito autofi popisuji relaps jako proces, ktery ma urdité
zdkonitosti. Pokud klient {ento proces pochopi, zlepiuje se jeho self-
management a tedy i jeho schopnost odoldvat relapsu. Tato teorie povaiuje
relaps za souédst procesu Gzdravy a jeho kvalitni zpracovdni individuem za faktor
snizujici pravddpodobnost dalsi relapsu. V praxi PR jsou klc&ovymi pojmy:
zvySovani sebeuvédoméni, anticipace a vyhybdni se rizikovwm situacim,
kontraktovani, atd. PGvodné vyvinut pro osoby zdvislé na OPL. § Usp&chem je
viak v soucasné dobé& pouiivdn pfi 1é¢bé viech typu zdvislého chovdni
(gambling, koufeni, workholismus, bulimie, atd.). Zaméfuje se pfedeviim na fazi
ndsledné péce, ale velmi efektivni je vyuZiti PR jiZ v z&kladni [63b&. = Marlaitova
feorle

PRIMARNI PREVENCE (PRIMARY PREVENTION) Primdrni prevence (PP) si klade
za cil odradit od prvniho uZiti drogy nebo aspoh co nejdéle odloit prvni
kontakt s drogou. Specifickym cilem je pfedchdzet zvy§ovani uzivani mezi
rizikovou populaci. Preventivni aktivity se mohou zaméfovat na celou
populaci, napf. vyuziti masovych médii ve vzdélavdni siroké vefejnosti,
na komunity zamé&fené iniciativy a programy ve $koldch zaméfené na vétiinu
studentd a mladych lidi. PP se mdzZe také zaméfovat na ohroZenou populaci
- jako jsou napf. déti ulice, zddkoldci, mladistvi vylouéeni ze §koly, miadistvi
delikventi, déti uzivateld drog atd. V podstaté PP obsahuje tyto hlavni slozky:
(1) vytvafeni povédomi a informovanosti o drogdch a o nepfiznivych
zdravotnich a socidinich dusledcich, se zneuzivanim drog spojenych,
(2) podpora protidrogovych postoji a norem, (3) posilovdni prosocidlniho -
chovani v protikladu zneuZivani drog, (4) posilovani jednotlived i skupin
v osvojovdni osobnich a socidlnich dovednosti potfebnych k rozvoji
protidrogovych postoju, (5) podporovdni zdravéjiich alternativ, tvofivého a na-
plfiujiciho chovani a Zivotniho stylu bez drog.

PROBACNI DOHLED + Dohled nad chovdnim obvinéného ve zkuSebni Ihts
pfi podminéném zastaveni trestniho stihdni podie § 307 tr. f, nebo dohled nad
chovanim pachatele trestné Einnosti pfi podminéném upusténi od potrestani
podle § 26 tr. z., nebo pfi podminéném odsouzeni podle § 60a tr. z. Dohled
provadi pracovnik probaéni a mediadni sluzby.
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PROBACNI A MEDIACNI SLUZBA + Probacéni a mediaéni stuzba (PMS) je souddsti
systému tresini justice. Jako samostatnd sluzba vznikia v CR schvdalenim zdakona
¢. 257/2000 Sb. Konkrétné se Cinnosti PMS zaméfuji na: (1) zprostiedkovani
alternativnich zptsobl Fedeni trestné &innosti, (2) usilovani o ndpravu pachatell
a snahu motivovat je k odpovédnosti za jejich jedndni a ndhradu ¢&i feseni
zpUsobené skody, (3) zohlednéni zdjm& obéti trestnych &inG, (4) poskytovdni
informaci a nabidka konkrétnich moznosti, jak se obéti mohou zapojit do feseni
§kod jim zplUsobenych. Filosofie PMS vychdszi z principd restorativni (obnovujici)
justice a jejim cilem je pfispivat k naplhovani trestni spravedinosti. V socuéasné
dobé neexistuje v PMS specializace sluzeb pro jednotlivé typy klientQ, tedy ani
pro uZivatele drog ¢i osoby na drogdch zavislé.

PRCHIBICE + Z historického pohledu oznacuje termin obdobi zdkazu prodeje
aikcholu v USA v letech 1919 - 1933. § odkazem k tomuto obdobi a k neldspéchu
této ,protialkoholové politiky" se nyni tento termin nékdy uiZivd k popsani
soucasné mezindrodni politiky kontroly* (control policy), ktera ma ve sku-
teénosti za cil omezit zakonné zachdzeni s drogami pouze na lékaiské a védecké
ucely.

Cdstednd prohibice je takovy piistup v kontrole drog, ve kterém aktivity
s drogami souvisejici {(napf. vyroba, péstovdni, drieni drog) zGstdvaji zakdzané
a jsou trestné, pokud jsou komeréni povahy (zalezi na mnozstvi drog), ale pokud
jsou tyto aktivity uréené pro viastni potfebu, od zdkazu a potrestdni se ustupuje.

PROBLEM SPOJENY SE ZNEUZiVANI DROG + Primdrni | sekunddrni poskozeni
a negativni jevy (individudini | socidini) spojené s uzivanim legdinich i nelegdinich
drog. Napfiklad jde ¢ pfenos infekéniho onemocnéni prostfednictvim sdileni
injekénihe nddéini, autonehody, zranéni vieho druhu, krimindaini chovani,
prostituce, rozpad rodiny a dalsi.

PROTEKTIVN] FAKTOR + Faktor, kiery shizuje moznost vyskytu neiddoucich
situaci. Tento pojem se ¢asto pouiZivd k oznacdeni takovych viastnosti
jednotlived nebo jejich prostiedi, kieré snizuji pravdépodobnost vyskytu
experimentovdani s nelegdlnimi drogami nebo jejich uzivani. Nékteré protektivni
faktory byly prokazdany ve vyzkumech z vyspélych zemi, napi. Zenské pohlavi,
vysoky socio-ekonomicky status, zaméstnanost, ziskané akademické vzdaéldani,
praktikujici/aktivni ndbozenskad vira a nekufdctvi.

PROTIDROGOVA POLITIKA - VIZ DROGOVA POLITIKA




PROTIDROGOVY KOORDINATOR Pracovnik okresniho & magistrétnino aradu
v CR, pov&feny pldanovdnim a koordinovdnim realizace statni protidrogoveé
politiky v aplikaci na mistni podminky. Funkci protidrogového koordindtora
zavedla ve vybranych okresech viddni ,Koncepce a program protidrogové
politiky" z r. 1993, celostatni sif se vytvofila podle druhého viddniho
dokumentu z r. 1998. V soucasné dobé existuji protidrogovi koordindiofi
v kazdém okrese, ve statutdrmich méstech a v méstskych &dastech hl. m.
Prahy. Protidrogovi koordindtofi sehrdli vyznamnou roli v rozvoji primdrni
prevence a vytvdreni sité sluzeb a zafizeni v sekunddrni a tercidmi prevenci.
V souvislosti a reformou vefejné sprdvy bude funkce protidrogového
koordindtora zfizovdna jen pfi krajskych Gfadech. = Meziresorini
profidrogovd komise

PREDAVKOVANI (OVERDOSIS) + Uziti jakékoli drogy v fakovém mnoistvi, které
vyvold akutni fyzické nebo psychické neiddouci Gginky. Zadmérné
preddvkovdni je béinym zplsobem sebevraidy nebo sebevraiednych
pokusll. Je Eastéji spojeno s pfedepsanymi léky. Pieddavkovani miie mit
pfechodné nebe trvalé nasledky, nebo zpusobit smrt; smtelnd ddvka konkrétni
drogy se li§l individuainé a v zdvislosti na okolnostech.

V poloviné a koncem devadesdtych let prokazatelné vzrostl podet smrelnych
pfeddvkovdani heroinem. Neumysind pfeddvkovdni, ¢asto kondici smrti, Ize pfi-
psat na vrub kolisdni obsahu G&inné IGtky v pouliénim prodeji nebo pfedchozimu
nedostatku &i vysazeni drogy. Pfi zamémém preddavkovani se sebevrazednym
umyslem se hovofi o .zlaté ddavce” Smrt nastévd obvykle jako ndsledek Gtlumu
dechového centra v CNS. Totéz mlZe nastat pii soucasném uiiti jinych latek
Humicich CNS, zejména alkoholu a benzodiazepin(. = infoxikace, foxicita

PRILEZITOSINE UZIVANI (OCCASIONAL USE) + Usivani drog, které nenaplfiuje
kritéria zavislosti a neni ¢astéj$i neZ jednou za tyden. Pojmu se ddvd prednost
pfed pojmem rekreaéni uZivani, ktery vyvoldvd dojem, Ze kaidé takové uzivani
je uiivanim pro zdbavu, a nebere v potaz napf. snahu zviddat negativni
emocdni stavy nebo jiné motivy. = pravideiné uZivani, rekreadni uzivani

PRIZNAKY (SYMPTOMS) + Pfiznaky neboli symptomy jsou projevy onemocnéni.
Délime je na subjektivni (Gdaje nemocného o jeho obtiZich) a objektivni
(ndlezy, kieré zjistime pFi vydefieni). Pfiznaky mohou byt specifické -
charakteristické pro uréité onemocnéni, nebo nespecifické - spoleéné mnoha
nemocim. Soubor symptomu se nazyva syndrom, napf. anxiézni syndrom, ktery
zahrnuje pfiznaky jako Uzkost, poruchu pozornosti, pokles sexudlni apetence,
poruchy spdnku atd., téz odvykaci syndrom.
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PSYCHIATRIE + Obor mediciny, kiery studuje vznik, pribéh, obraz a pfi¢iny
dudevnich onemocnéni. Soucdsti oboru je i diagnostika a klasifikace, moZnosti
Ié€by a prevence t&chto onemocnéni. Pro psychiatrii je typické vnimdni mozku
jako télesného orgdnu na strané jedné a jako nositele védomi, pozndni,
komunikace o Jjedndni na strané druhé. Integruje tedy poznatky nejen
z biologie, mediciny a pfirodnich véd jako takovych, ale i psychologie, filozofie
a daldich humanitnich ober(.

PSYCHICKA (PSYCHOLOGICKA) ZAVISLOST + Pojem z velké &dsti zdiskreditovany,
ale misty stdle uzivany pro takovy typ zdvislosti na droze, klery se neprojevuje
vzestupem tolerance nebo odvykacimi priznaky. Moderngj§i pojeti pojmu
zavislost se vwhybad odliSovdni psychické a somatické zdvislosti. = zdvisliost

PSYCHOAKTIVNI LATKA + Ldétka, kterd méni duSevni procesy, tj. mysleni nebo
emoce. Tento pojem, stejné jako jeho ekvivalent - psychotropni Idtka, je nejvice
neutrdini a nejpopisnéj$i a tykd se viech druhd Idtek, povolenych i zakdzanych.
Psychoaktivni neznamend nutné zdvislost vytvdarejici. = psychofropnf Idtka

PSYCHOANALYZA + Teorie lidské psychiky a psychoterapeutickd metoda,
zaloZend na plesvéddéeni o vyznamném viivu nevédomi a zkuenosti z ranného
détstvi pro osobnost. Ukolem terapeuta je pomoci postupnych interpretaci,
analyzou volnych asociaci a odporu vést klienta k odhalovdni nevédomych
konfliktt a potlacovanych pidni. DaleZitym zdrojem obsahu analyzy je pienos,
fj. proZivani pocitl, které nepalii analytikovi, ale dileZitym lidem z klientova
zivota, a protipfenos - obdobné pocity analytika vidi klientovi. Zakladatelem
tohoto sméru byl Sigmund Freud. Mezi dalii vyznamné pfedstavitele paffi
A. Freudovd, M. Frankovd, O. Kernberg, H. Kohut, D. W. Winnicott.

PSYCHOTERAPIE + Intenzivni interpersondini proces zaméfeny na zmény ve vice
podstatnych psychologickych viastnostech klienta &i pacienta, jako je
osobnostni struktura, sebepojeti, proZivani, hodnoty atd. K dosaZeni zmé&ny
pouiivd psychoterapie psychologickych prostfedkl, tj. rozhovor, miéeni,
mimika a jiné neverbdlni komunikaéni prostiedky, emodéni vztahy, uéeni,
pusobeni na socidini prostiedi a jiné. Rdmcem a pfedpokladem
psychoterapie je terapeuticky vztah. Pro kvalifikované provadéni psycho-
terapie se vyZaduje psychoterapeuticky vyovik a supervize. Existuje celd fada
psychoterapeutickych smérl a §kol, které odlisné formuluji svoje pfistupy a cile.
Nékteréd jsou zafazeny jako samostatnd hesla: psychoterapie behaviordini,
dynamickd, eklekticka, ,gestalt”, kognitivné-behaviordini, rogersovskd,
psychoanalyza. Psychoterapie je &asto zuizovana na fedeni problémd
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souvisejicich s psychickou poruchou & nemoci, existence dusevni poruchy &i
nemoci viak neni nutnym pfedpokiadem jejiho uplaténi - maze se zabyvat
fesenim jakychkoliv lidskych problém@ a krizi. = arteteraple, individudini
(psycho)eraple, partnerské foraple, rodinng teraple, skupinovad
{psycho)teraple, terapeuticky vziah

PSYCHOTROPNI LATKA + Latka zahmutd mezi substance vymezené od roku 1971
Umluvou OSN o psychotropnich ldatkach (Convention on Psychotropic
Substances). ,Psychotropni® latka je pojem se stejnym obsahem jako
psychoaktivni Idtka, 1. latka ovliviujici psychiku a dusevni procesy. V $irdim
vyznamu fze pojem pouzit pro jakoukoliv idtku, kterd primdrné nebo druhotnd
ovliviuje CNS. Néktefi autofi pouzivaji tento pojem pro 1atky, jejichZ primdmi
uziti je v I€¢bé dusevnich nemoci - anxiolytika, antidepresiva, neuroleptika.
Dalii vyznam pojmu se vztahuje na ldtky, které maji pro své Gcinky na psychiku
vysoké riziko ndvyku &i zavislosti - stimulancia, halucinogeny, opidty
a sedativa/hypnotika (véetné atkoholu). =» psychoaktivni IGika, amiuvy OSN

PUBLIC HEALTH (VEREJNE ZDRAV) 4 Pistup zaméfeny na ochranu a podporu
zdravi ve spoleénosti. Vychdzi z pojeti zdravi jako vefejného statku. V oblasti
zneuzivani drog se zaméfuje na prevenci Sifeni HIV a virg hepatitidy B a C
nesteriinim injek&nim uZivanim a nechranénym pohlavnim stykem. = Harm
Reduction, rizikové chovani ‘

RAPID ASSESSMENT (RYCHLE ZHODNOCENI) + Jedna z metod rychlého nebo
«ZUZoného" sbéru dat, kterd vznikla na poddatku 80, let 2 potfeby vstupnich dat
pro sledovani zdravotnich, zdravotné-socidinich & socidiné-patologickych
problémd. UNDCP a WHO vyvinuly manudly pro vytvareni takovych rychlych
zhodnoceni. Rapid Assessment (u nds se obvykle neprekladad) Ize vyuzivat jako
nastroj pro evaluaci nebo k vytvofeni zdkladniho souboru Udaja pro pozd&jsi
porovndvani. Pouzivaji se kvantitativni i kvalitativni rmetody.

REHABILITACE + Proces, ve kterém se jedinec po prodélaném onemocnéni,
Urazu &i jinak zdravotné postizeny snazi dosahnout optimdalniho zdravotniho
a psychického stavu, obnovy nebo ndhrady ztracenych & omezenych
schopnosti a dovednosti a dobrého socidlniho fungovani. V Kklasickém
medicinském modelu ndsledovala rehabilitace a? po skonéeni IéCby, coi je
schéma odvozené spiSe z chirurgickych obord a nehodi se pre fadu jinych
stav v&etné dusevnich nemoci. U nich md rehabilitace zadit co nejdiive po
zacatku l6¢by, aby se piededlo daldimu upadku schopnosti a dovednosti.
V péci o zavislé za¢ing rehabilitace po Gvodni fdzi lé€by (detoxifikace a dalsi
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lekaiska a psychiatiicka péce). Zahmuje diroké spektrum piistupll - skupinovou
terapii, kognitivné-behaviordlni terapii k prevenci relapsu, zapojovdni do své-
pomocnych skupin, pobyty v terapeutickych komunitdch a v chrdnéném
bydleni, rekvalifikaci, chrdnénd pracovni mista. S terminem rehabilitace souvisi
ocekdvani socidini reintegrace (znovuzadlenéni do spole&nosti). =» chrdnéné
bydleni, chrdnéné dilny, rekvaiiflkace

REKREACNI UZIVANI + Neodborny a nepiilis piesny vyraz pro uzivéni drog
(obvykle nelegdlnich) za raznych spole&enskych a rekreadnich okolnosti.,
za pfedpokladu, ze dasledkem neni vznik zdvislosti a dalich problémd.
Typickymi drogami jsou marihuana, LSD, Extaze. Typickymi okolnostmi
rekreaéniho uZivani jsou soukromé vedirky, ,house parties," diskotéky, hudebni
festivaly a sportovni pfileZitosti zejména v souvislosti se skateboardingem. Pojem
Jrekreacni uZivani* odmitaii ti, ktefi jakékoliv uzivani nelegdinich drog pokladaiji
za problém. Nemél by se uiivat k odlideni plileZitostného uZivéni od uivani
ndvykového, protoie viechny typy uzivéni mohou byt das od &asu spolecenské
a rekreacni. =» pfileZliosiné uZivani, pravidelné uZivéni, faneéni drogy

REKVALIFIKACE + Rekvalifikace je forma vzdélavani dospalych, kdy si osoby se
snizenym uplatnénim na trhu prace (coZ mohou byt uZivatelé drog, mezi
kterymi je aZ 30 % osob s pouze zdkladnim vzdé&ldnim) osvojuji napf. novd
femesla, uéi se zdkladim prdce s PC, Udetnictvi ¢j. ve specializovanych
rekvalifikaénich kurzech. Rekvalifikaéni kurzy provadsji akreditovansé organizace,
jsou zakonéeny zdavéreénymi zkouskami a certifikdtern o absolvovdni
rekvalifikace. Rekvalifikaéni kurzy trvaji zpravidla 1 - 6 mésicd. Osobam se
snizenym uplatnénim na trhu prace (hapf. diouhodobé nezaméstnanym)
mizZe rekvalifikacl hradit Gfad prdce. Rekvalifikaci provddaii i zafizeni
specializovana na lé€bu &l resocializaci zdvislych, pokud maji pfisluinou
akreditacl (u ndas akredituje MSMT). V CR je tato praxe spise wyjimkou,
v zahraniéi byla doneddvna béind, ale ustupuje se od ni, protoze rekvalifikace
v souvislosti s ,drogovym* zafizenim miZe klienty odrazovat nebo jim dokonce
uskodit a moinost jejich uplatnéni na trhu prdce naopak sniZit. Poslednim
trendem proto je, Ze tato zafizeni samy rekvalifikaci neprovadaji a pro své
klienty ji zajistuji ve vefejnych rekvalifikadnich programech, organizovanych
napf. Ufady prdce. = dolécovdni, chranéné dilny

RELAPS Navrat k piti nebo k uzivani jinych drog po obdobi abstinence, &asto
doprovazeny ndvratem piiznakll zdvislosti. Rychlost, se kterou se pfiznaky
zavislosti vrdti, se povaiuje za klicovy indikéator posuzovani stupnd zdvislosti.
Relaps byvd doprovdzen souborem pfiznaki oznacovanych jako ,syndrom
poruseni abstinence” (deprese, rezignace, pocity viny, hnév), které prohloubi
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a upevni obnovené uzivani drogy a mohou vést k daldimu kolu drogové
kariery. Néktefi autofi odliduji relaps a laps (uklouznuti), oznadujici izolované
uziti alkoholu nebo drog. = laps, prevence relapsu

RELAXACE + Uvolnéni svalového a dudevniho napéti. Je nutnd zvidst tam, kde
k napéti dochdzi v dasledku psychického onemocnéni. Pii relaxaci se snizuje
tepovd i dechova frekvence, vyména latkovd, svalové napéti, odstrafiuje
Gnavu a Uzkost, je idedini v kombinaci s télesnym cvidenim, je prevenci mnoha
nemoci psychickych a télesnych, vyuZiva se pfi nespavosti a astmatu, koznich
onemocnénich a bolestivych stavech (napf. autogenni trénink)

REMISE + Vymizeni symptom poruchy nebo nemoci. Obvykle se nepouziva
ve smyslu vylé&eni ¢i Upiné Gzdravy, ale pfedpokladd se, fe porucha nebo
nemoc jsou stdle pfitomny bez zjevnych symptomi. Spontdnni remise
znamena vymizeni symptomd, aniz by doilo ke specificks 16&ba. V medicinském
modelu drogové zdvislosti jako chronického a recidivujiciho onemocnéni lze
pojem Jremise” pouiit pro obdobi abstinence.

REPRESE + Potlacovani trestné dinnosti orgdny k tomu uréenymi zékonem (napf.
policie, justice). Jeden z pilifd protidrogové politiky, zamé&fuje se na snizovani
nabidky drog na nezdkonném trhu (produkee, vroba, doprava, obchod, ifeni
a drzeni drog). Represe je tim uginngjsi, &im vyssi stupnd organizovaného
zloCinu postihuje: mdle (¢inna je tudiz represe zaméfend na drobné pouliéni
dealery a jesté méneé represe soustiedujici se na uZivatele drog. Obaji je viak
vyZzadovdno z politickych divedd.

RESOCIALIZACE (SOCIAL REHABILITATION) + Proces znovuzadlendni jedince
do spoleénostl. V institucionalizované podobé ma resocializace oscb
zdvislych na drogdch fadu forem - od pracovni terapie po chranéné dilny,
od socidiniho poradenstvi po socioterapeutické kiuby, od vyuky socidlnich
dovednosti po rekvalifikaéni programy apod. Teoretické vychodisko
resocializace najdeme v bio-psycho-socidlinim modelu zdvislosti, Zatimco
lecba a rehabilitace se zaméfuje na somatickd a psychicka poskozeni,
resocializace umoifiuje ziskani potiebnych socidlnich znalosti a dovednosti.
Hranice mezi léCbou, rehabilitaci a resocializaci je oteviend, viechny tfi
typy infervenci spolu Uzce souvisi a vzdjemn& se podmifiuji. Pojet
resocializace jako komplementdrni soucdsti kaZdého typu sluzeb v procesu
dzdravy je novym prvkem. Diive byly resocializaéni programy vnimdny jako
sluzba ndsleduijici po [6¢bé (detoxikace-é¢ba-resocializace). Plisluidné siuzby
Je vsak moine (potiebnd) poskytovat jak aktivnim uiivatelim drog, lidem
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se substituéni 1éSbou, stejnd jako lidem v ,abstinenénich” programech. Terénni
nebo nizkoprahové stfediska (sluiby prvni linie) dnes nabizeji fadu re-
socializagénich aktivit — ddlezitym momentern je adekvdatnost typu sluiby
vzhledem k potfebdm, resp. moznostem daného &lovéka. Je napl. neadekvaini
poskytnout t&7ce zdvislému aktivnimu uZivateli drog rekvalifikaci & nechranénou
prdci, nebof jde o nadprahové, nikoli potencuijici sluzby. = rehabiliface

REZIDENCNI - POBYTOVA LECBA (RESIDENTIAL CARE) + Lé&ebné programy, pii
nichz klient Zije v chranéném prostiedi lécebného ¢i rehabllita¢niho (reso-
cializaéniho) zafizeni. Tyto programy se snazi vytvoiit pozitivni prostfedi bez
drog, v némj se od klient(l odekdvd participace na individudinim poradenstvi
a na skupinové prdci, kterd ma rozvijet socidini a jiné Zivotni dovednosti. Pojem
se nejéastéji pouZivd pro 1é¢bu a resocializaci v terapeutické komunité.
= farapeufickd komunfta

REZIM + Soubor pravidel uréitého terapeutického programu. Zahmuje: (1) Casovou
strukturu dne a tydne, (2) povinnosti klienta a poZadavky na jeho chovani
v programu v&etn& dodrzovani zékladnich pravidel, ale i napf. dodrzovani
&asu, psani deniku, Uklidu a pofadku v osobnich vécech, (3) zplsoby kontroly
a hodnoceni poiadovaného chovdni, (4) sankce za redimoveé pfestupky nebo
pfipadné vwhody za dodriovani reZimu. Reiimu se nékde pfikladda funkce
vychovnd, jinde funkce terapeutickd v tom smyslu, Ze klient potfebuje jasnou
vnéjsi strukturu, aby byl schopen ji zvnitinit a zaujimat dospéle a zodpovédné
postoje k sobé i k druhym. Vyznam struktury v 16¢bé zavislosti je nesporny,
stejné nesporny je ale vyznam podpory. Pro tvrdy rezim doprovazeny
pfimé&fenou podporou, vielosti a pfijetim klienta se v angloamerické literature
pouzivd termin ,tough love" (,pfisnd - tvrdd laska"). Tento postoj je rovnéz
doporuéovdn partnerdim a rodié¢im drogové zavislych. = pravidia le&by

RIZIKA UZIVANI + V tomto kontextu jsou min&na rizika spojend s uZivéinim
psychotropnich latek. Mohou se vyskytovat na nékolika Urovnich jako rizika
psychickd - riziko vzniku zdvislost, &i jinych dudevnich komplikaci spojenych
s uzivanim (toxické psychozy, poruchy osobnosti). Dali Grovni jsou rizika télesna
- poskozeni organismu abusem OPL (infekce, fyzikdini a chemickd poskozeni)
a rizika socidini (postizeni rodinnych, partnerskych, vrstevnickych a Sirdich
socidlnich vztahd, vyloudeni ze $koly a zirdta zaméstndni, krimindini chovani).

RIZIKO ZAVISLOSTI - VIZ POTENCIAL DROGY PRO ZAVISLOST

93




