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Souhrn

Souhrn

2> Akeni plan politiky v oblasti zavislosti 2023-2025 (akéni plan) je implementa¢nim dokumentem
Narodni strategie prevence a snizovani skod spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027
(Narodni strategie 2019-2027). Akcni plan schvalila vlada v dubnu 2023 a stanovil prioritni
témata politiky v oblasti zavislosti pro obdobi své platnosti: prevence a |éCba zavislosti,
regulovany trh s navykovymi latkami, efektivni vybér dani zohlednuijici rizikovost produktt se
zavislostnim potencialem, prosazovani principl vyvazené politiky v oblasti zavislosti navazujici
na priority predsednictvi CR v Radé EU, minimalizace dopaddi krize na Ukrajiné na situaci
v oblasti zavislosti v CR. K prioritnim tématdim jsou podrobnéji formulovany konkrétni aktivity,
které tvofi samostatnou prilohu ak¢niho planu.

2 Zavérecné vyhodnoceni plnéni akcniho planu bylo realizovano v obdobi kvéten—listopad 2025
a zamérilo se na zhodnoceni dosazeni pokroku v prioritnich tématech prostiednictvim
vyhodnoceni naplnéni specifickych cill na zakladé stanovenych indikatord.

> Zhodnoceni specifickych cil(i a prioritnich témat zpracoval odbor protidrogové politiky Uradu
vlady Ceské republiky (OPK) na zakladé dostupnych dat a informaci o realizaci politiky v oblasti
zavislosti, vetné podkladl od relevantnich resortl a instituci a informaci ziskanych
z pravidelného monitoringu situace. Celkem bylo osloveno 30 subjekt(, z nichz 22 poskytlo
informaci. Osloveni byli rovnéz vsichni krajsti protidrogovi koordinatofi.

2> Soucasti zavérecného vyhodnoceni je také posouzeni miry naplnéni konkrétnich aktivit
uvedenych v pfiloze akéniho planu. Z celkem 76 aktivit akéniho planu bylo 33 aktivit spInéno,
34 aktivit bylo spInéno castecné a 9 aktivit se nesplnilo viibec.

2 Soucasti vyhodnoceni ak¢niho planu jsou rovnéz doporuceni pro pfipravu akéniho planu na
navazujici obdobi — vice viz kapitola Doporuceni pro dalsi obdobi, str. 113.

Nasleduje shrnuti hlavnich Uspéchi a pretrvavajicich nedostatkd pfi realizaci akéniho planu
v klicovych tematickych oblastech politiky v oblasti zavislosti rozdélené podle jednotlivych
prioritnich témat.

Prevence a vCasny screening

V ramci platnosti akéniho planu a z Ukold v ném obsazenych se v oblasti prevence a screeningu
podarilo:

2 Podporit a realizovat projekty zvysujici informovanost verejnosti o rizicich uzivani
psychoaktivnich latek a zavislostniho chovani, a to zejména s vyuzitim novych digitalnich
médii (Instagram, Facebook, Youtube), pro obecnou verejnost i rizné specifické cilové
skupiny jako rodice, pedagogové, mladi dospéli, ucastnici nocni zabavy.

2 Zareagovat na nova témata vyzvy v prevenci — digitalni zavislosti, nové psychoaktivni latky,
nové nikotinové vyrobky apod.
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2> Zavést celozivotni vzdélavani u vseobecnych sester a détskych sester v oboru adiktologie
formou certifikovaného kurzu.

> Vytvofit on-line platformu Ndrodni portdl adiktologické screeningu (NPAS) pro vzdélavani
v kratkych intervencich na KAD pro rtzné cilové skupiny — praktické Iékare pro déti a dorost,
praktické lékare pro dospélé, zdravotni sestry, porodni asistentky, gynekology, pracovniky
diagnostickych Ustav(, stredisek vychovné péce a odbornych pracovnikd détskych domovi
a dalsi.

2> 0Od 1. ledna 2025 je Uc¢inna vyhlaska ¢. 444/2024 Sb., o zdravotnické dokumentaci nové
stanovit povinnost uvést ve zdravotnické dokumentaci informaci o uzivani navykovych latek
a o provedeni kratké intervence podle zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred
skodlivymi Ucinky navykovych latek, ve znéni pozdéjsSich predpist (zakon ¢. 65/2017 Sb.).

Na druhou stranu v oblasti prevence a screeningu pretrvavaji nasledujici nedostatky:

2 Nedafi se realizovat dlouhodobou a systematickou informacni preventivni kampan o rizicich
spojenych s uzivanim navykovych latek a zavislostnim chovanim, vcetné o rizicich uzivani
konopi nebo o Uspésnosti IéCby nikotinové zavislosti.

> Systém Skolské prevence narazi na personalni limity (nizké Gvazky Skolnich metodikd
prevence) a na nedostatky ve kvalité preventivnich program( (systém ovérovani kvality).

> Sit specializovanych skolskych preventivnich program( se nerozviji zddoucim tempem,
dostupnost Skolskych preventivnich program( je omezend, existuji znacné geografické
rozdily.

> Zejména dostupnost programu selektivni a indikované prevence (tj. pro rizikové skupiny
nebo jedince vy zvySeném riziku) je nizka, nedochazi ke vzniku novych programd.

2> Mira provadéni kratké intervence a screeningu uzivani navykovych latek ve zdravotnictvi
podle zakona ¢. 65/2017 Sb. je nizka. Neexistuji pfislusné zdravotni vykony pro tuto
intervenci a tato intervence neni hrazena ze zdravotniho pojisténi.

Financovani site sluzeb

V ramci platnosti akéniho planu a z Ukold v ném obsaZenych se v oblasti financovani podafilo:

2 Zvysit objem finanénich prostredkd ze statniho rozpoctu na adiktologické sluzby
z 394,5 mil. K¢ v r. 2022 na 556,5 mil K& v r. 2025.

2 Zvysit objem financnich prostiedkd z rozpoctl samosprav na adiktologické sluzby
7 449,2 mil. K¢ v r. 2021 na 518,1 mil. K& v r. 20232 (pfitom v3ak cca 45 % je alokovéano na
zachytné stanice).

2 Navysit pocet uzavrenych smluv se zdravotnimi pojistovnami v oboru adiktologie (919) ze
174 smluv v r. 2022 na 234 smluv v r. 2024. Rovnéz pocet zafizeni, ktera maji smlouvu
alespon s jednou pojistovnou se navysil z 50 v r. 2022 na 59 zarizeni v r. 2024.

! Jde o soucet alokovanych finanénich prostfedkd z dotaéniho titulu Protidrogova politika Ufadu viady Ceské republiky,
MSMT na oblast protidrogové prevence a MPSV na socialni sluzby, jejichz cilovou skupinou jsou osoby ohrozené nebo
zavislé na navykovych latkach.

2 Data za r. 2024 zatim nejsou dostupna.
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>

Zavést nové adiktologické vykony lékarské (bonusovy vykon C. 38213 Vysetreni Iékarem

s odbornosti navykové nemoci a ¢. 38226 Odbér mocdi k toxikologickému vysetreni)

a nelékarské ¢. 38032 Krizova telefonicka konzultace adiktologa v péci o pacienta.

Rozsirit 1ékarské odbornosti indikujici pacienta k Iécbé adiktologem z psychiatra na jiného
|ékare s Gcinnosti od r. 2026.

V této oblasti pretrvavaji nasledujici nedostatky:

)

Financovani adiktologickych sluzeb z{istava dlouhodobé nedostatecné, aktualné je
alokovano ze vsech vefejnych rozpoctl cca. 1,2 mid. K¢, potiebnych je véak 3,5 mid. K¢
Chybi systémového navazani prostredk( alokovanych na politiku v oblasti zavislosti na miru
inflace.

Nebyly schvaleny vsechny adiktologické vykony pozadované ze strany odbornych
spolecnosti SNN CLS JEP a CAA. ZGstavaji neschvaleny nésledujici vykony opakované
prekladané SNN CLS JEP k zafazeni do sazebniku vykond: rychly screeningovy test (POCT)
z modi a slin na pritomnost navykovych latek, signalni vykon substitucni lécby, adjuvantni
|éCba zavislosti na alkoholu, dale psychoedukacni a podptrny rozhovor adiktologa

s rodinou.

U zavislych na nikotinu jsou vykony spojené s odvykanim ze zdravotnich sluzeb (¢astecné)
hrazeny, ale osoby zavislé na nikotinu o téchto sluzbach casto nevi.

Nepodafilo se dosdhnout financovani preventivné-lécebnych opatfeni a opatreni ke
snizovani Skod z vynosu spotrebnich dani na alkohol a tabak/nikotin, z dané z hazardnich
her a pfipadné z poplatkd/dané z psychomodulacnich latek.

Sit adiktologickych sluzeb

V rdmci platnosti akéniho planu se v oblasti zajisténi sité sluzeb podafilo:

LR Y N " " Y

Prijmout klicové kroky zajist'ujici rozvoj sité adiktologickych sluzeb a jeji kvality:
Obnovit systém certifikace adiktologickych sluzeb, ktery byl pozastaven od r. 2020.
Zavést pravidelné vzdélavani certifikator(.

Schvalit Koncepci adiktologickych sluzeb pro déti a dorost.

Schvalit Doporucené klinické postupy v adiktologii.

Zahajit prace na definovani sité nadregionalnich adiktologickych sluzeb.

Na Urovni kraju realizovat analyzy potrebnosti adiktologickych sluzeb.

Dari se zlepsovat kontinuum péce v oblasti infekcnich onemocnéni (predevsim virové
hepatitidy typu C) od screeningu/testovani, po vstup do |éCby a jeji dokonceni.

Béhem obdobi platnosti akcniho planu (tj. v I. 2023-2025) bylo podporeno 7 noveé vzniklych
adiktologickych sluzeb* a vznikly sluZby nového typu jako napf. kontaktni centrum pro
uzivatele alkoholu nebo pilotni projekt mobilni aplikacni mistnost.

3 Odhad na zakladé informaci o nakladech jednotlivych typa sluzeb. PFi vypoctu byly pouzity pramérné celkové naklady
na jeden program daného typu za r. 2023 u sluzeb z&dajicich v dota¢nim fizeni UV CR, nebo podle posledniho
dostupného roku.

4 Data pochazi pouze z dota¢niho Fizeni Uradu vlady.
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Distribuce naloxonu se stala soucasti béznych intervenci minimalizace rizik v r. 2023. Zvysil
se pocet organizaci zapojenych do distribuce naloxonu z 26 v r. 2022 na 30 v r. 2024.
Rovnéz se zvysil pocet vydanych davek naloxonu z 222 v r. 2022 na 981 v r. 2024, ve
stejném roce bylo hlaseno 218 uzitych pfipravkd pfi predavkovani opioidy (42 pripad
vr.2022).

Presto vsak pretrvavaji nasledujici nedostatky:

)

Sit’ sluzeb nepokryva celé spektrum zavislosti, v kontaktu se sluzbami je pfiblizné 90 %
rizikovych uzivatell nelegalnich drog a méné nez 4 % v pripadé uzivatell alkoholu,
psychoaktivnich Iékd, hazardnich hracl nebo uzivateld tabaku.

Jsou regiony, které nejsou dostatecné pokryty adiktologickymi sluzbami.

Pocet a kapacita metadonovych center a dalSich substitu¢nich program( se v pribéhu let
témeér nezménily. Pocet klientl v substitucni Iécbé dlouhodobé stagnuje (zejména pocet
klient( l[é¢enych metadonem od r. 2021 klesa).

Vykony substitu¢ni 1éCby nejsou specificky hrazeny ze zdravotniho pojisténi.

Uhrada Ié&ivych pfipravkd pouzivanych pro opiatovou substituéni 1é¢bu neni stabilni,
naposledy doslo k pferudeni v r. 2025. Uhrada nahradni nikotinové terapie neni dosud
hrazena ani castecné s vyjimkou urcitych moznosti v ramci fondu prevence.

Kapacita rezidencni 1écby stagnuje a dlouhodobé se nerozviji.

2> Vyzvou je implementace koncepcnich dokumentt do praxe. Zejména u Koncepce
adiktologickych sluzeb pro déti a dorost nebyl pfipraven ak¢ni plan specifikujici
technické, organizacni a ekonomické aspekty hlavnich krokd implementace a nebyla
vyjednana podpora a zapojeni resortd do implementacniho procesu.

2 Dostupnost 1écby VHC v klinickych centrech je geograficky nerovnomeérna (Praha
vs. jiné regiony), existujici limity na 1é¢bu VHC ze strany zdravotnich pojistoven brani
lécbé vétsiho poctu pacientd, limity na Iécbu VHC nejsou pomérné rozlozeny mezi
klinicka centra.

Legislativa a racionalni regulace

V ramci platnosti akéniho planu se v oblasti racionalni regulace povedlo:

>

Posunout, v pfipadé péstovani a zpracovani rostliny konopi a prechovavani omamné latky
konopi anebo jiné omamné nebo psychotropni latky ziskané zpracovanim rostliny konopi
pro vlastni potfebu, hranici mezi trestnym Cinem a prestupkem a cast tohoto jednani zcela
legalizovat; rozsirit skutkovou podstatu v ramci privilegovaného trestného cinu postihujiciho
péstovani rostlin a hub obsahujicich OPL pro vlastni potrebu i na jejich sklizeni, sbér

a zpracovavani (vyreseni napr. problému ,vyroby konopi z konopi”); zavést privilegovanou
skutkovou podstatu trestného Cinu nedovolena vyroba o jiné nakladani s konopim.
Legislativné ukotvit model regulace nabidky psychoaktivnich latek s nizkymi zdravotnimi

a socialnimi riziky (tzv. psychomodulacni latky).

Legislativné ukotvit kategorii novych psychoaktivnich latek k rychlé kontrole a jejich
naslednému zhodnoceni rizik (tzv. zafazené psychoaktivni latky).
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2> Legislativné ukotvit vyuziti psilocybinu pro 1éCebné pouziti a s tim souvisejici rozsireni
moznosti vyuziti latky psilocybin nad ramec klinickych studii, a to v ramci klinické praxe.
> Revidovat rozpoctové urceni dané z hazardnich her a spravedlivéjsi distribuci vynost dani
z internetové technické hry mezi vSechny obce.
> Pripravit a otevrit diskuzi k dalsim legislativnim navrhdm:
2> navrhy smérujici k posileni prevence a systému péce v oblasti zavislosti,
2 navrhy na ukotveni aplika¢nich mistnosti pro uzivatele drog a testovani drog,
> model regulace trhu s konopim pro osobni potiebu v CR.
2 Zpracovat a na pracovni Urovni diskutovat:
2 opatreni ke sniZzeni dostupnosti alkoholu a tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobkd,
2 opatreni k regulaci reklamy na hazardni hry,
2 navrhy moznych pfristupl k dosazeni optimalniho zdanéni zavislostnich produktd.

Na druhou stranu se nepodafilo:

2 Vyhodnotit Skodlivost loot box0 a pfipravit navrh jejich regulace.
2 Zavést varovani na obalech Iékd s psychoaktivnim ucinkem a vysokym potencialem rizika

rozvoje zavislosti.

Monitoring situace v oblasti zavislosti

V ramci platnosti akéniho planu a z Ukoll v ném obsazenych se v oblasti monitoringu podafrilo:

> Zajistit systematicky a kontinualni monitoring situace v celé Sifi oblasti zavislosti, vcetné
sledovani zdravotnich a socialnich dopadU zavislosti. NMS pravidelné vydava 7 tematickych
zprav: o alkoholu, tabakovych a nikotinovych vyrobcich, nelegalnich drogach,
problematickém uzivani psychoaktivnich [ékd, digitalnich zavislostech, hazardnim hrani
a souhrnnou zpravu o zavislostech.

Nelegalni trh a vymahani prava
V ramci platnosti akéniho planu a z Ukold v ném obsazenych se v oblasti vymahani prava podafilo:

2> Zpracovat a zahdjit meziresortni jednani o materialu Analyza kontrol prodejcti legdlnich
ndvykovych latek a provozovatelt hazardnich her s konkrétnimi navrhy pro zlepseni
vymahani prava.

2 Zpracovat a zahajit meziresortni jednani o materialu Nelegdlni trh s legalnimi navykovymi
latkami a hazardnim hranim, ktery obsahuje navrhy opatreni ke zlepseni potirani
nelegalniho trhu.
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Mezinarodni spoluprace

V rdmci platnosti akéniho planu a z Ukoll v ném obsazenych se v oblasti mezinarodni spoluprace
podafilo:
> Predlozit Komisi OSN pro narkotika dva pozi¢ni dokumenty, které zd{iraznily podporu
lidskych prav, harm reduction, destigmatizace, dekriminalizace a vyznam participace
obcanské spolecnosti.
2 Vyjednat a kosponzorovat rezoluci USA na téma prevence predavkovani drogami, ktera se
stala prvni rezoluci OSN, jenz explicitné obsahuje pojem snizovani skod (harm reduction).
2 Zpracovat a nasledné konzultovat se stejné smyslejicimi staty navrh tzv. guidelines
k Jednotné umluvé OSN o omamnych latkach z roku 1961 a dalSich Umluv OSN v této

oblasti.
Na druhou stranu se nepodafilo:

> Ziskat podporu pro navrh tzv. guidelines k Jednotné umluvé OSN o omamnych latkach
zr. 1961 a dalSich Umluv OSN v této oblasti.

10



XAXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXXAKXAXAKXXAKXXKXAHKXXAXKXKXAXXKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXXXX XXX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXAXKXXAXXKXAXXXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXKXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXKXXAXKXKXAXXXAXXHKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXAKXAKXXAKXXKXAHKXAXAXKXAXXKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXXKXX XXX

HXXAKXAXXKXAKXAKXXAKXAKXXKXAKXAXXKXAKXXKXAKXXXXAKXXKXAKXXHKXAKXAXXXAKXXXAKXXXKXKXXXXKXX XXX X
XXX XX HKAHXAXAXKXAXKXAXKXARXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXAXKXAXKXAXKXAXXXAXXXAKXXAKXXAKXXKXX XX XX
XX XXX HKXAKXAKAXXXAKXXX XX KXAKXAXXAKXAXXAKXAKXXXKXAKXXXAKXAXXKXAKXXXXKX XXX
XXX XX XAXXXXXXX XAXXAXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXAXAXXXKXXXXXXXX
XXX XXX XXX AKX XX HXAUXHXAKXXAKXXAKXXKXKXAXXAXXKXKXHKXAXXKXAKXXKXXXXX XXX
XXX XX XX XXX XXX HXAHXXAKXXAKXXAKXKXKXKXAKXXAXXKXXAKXXKXXKXXXXX XXX
XAXXAKXX XXX XXX XXX X HXAHXHXAKXXAKXXAKXKXAKXXAKXXAXAHKXKXHKXAKXXKXXKXXXXX XXX

XAHXXXXXXXX XXX XXX HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXAKXXKXKXXKXAXXXX XXX
XAXXXXXX XX XXX XXX XAUXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAXXKXXKXXKXXKXXXXX XXX
XXX XX XXX XX XX XAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAKXXKXKXXKXAXXXX XXX
XXX XX XAXXAKXX XXX XAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXAXKXAXXXX XXX
XXX XX XAXXXXXXXX XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXAKXXKXAXAXXKXXXXX XXX
XXX XX XAXXAKXXAKXX XXX XAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXKXAXXKXAXXXX XXX
XXX XX XAXXAKXXXX XXX XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXKXXKXXXXX XXX
XXX XX XAXXAKXXXX XXX XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAKXXAKXXXAXXXKXXXXX XXX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXAKXXAKXXAKXXKXAXKXKXAXKXHXAXXKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXXKXX XXX
HXAHXHXAXKXAXAHKXAXHXAXKXAXKXKXKXKXHKXKXHKXXAHKXKXAXKXAKXAXKXAXKXKXAXKXAXKXAXKXAXHKXXKXAXXXKXXXKXX XXX XX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAHKXKXAXKXKXAXKXKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXXXX XXX
HXAHXHXAKXKXAXKXAXHKXAKXXAXKXKXKXKXKXKXHKXAXHKXKXHKXAKXXKXAXKXKXAXKXKXAKXKXAKXXAXKXXKXAXXKXKXKXXKXXXX XXX
XAXXAXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXKXAXXAXXAXXAXXXAXXXALXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXXXKXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXKXAKXXAKXXKXKXKXKXKXXKXAXHKXKXAHKXAKXAXKXKXAXKXXAXKXXAKXXAKXKXAKXKXKXHKXAXXKXKXKXKXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXKXXAXXKXXKXKXXKXXKXAXKXXAKXXAKXXAXXXXXAXXXXKXXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXKXXAXXKXAXKXAXXKXAXAXXKXAXXAXKXXAKXXAKXXAXXAXXAXXKXXKXXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXAKXXKXXKXAKXXKHKXHXAXKXKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXAXAKXXKXXKXKXAXKXKXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXAKXXKXXAKXXAKXXKXKXAXKXKXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXKXKXAXKXXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXKXXKXXXXAXKXXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXXXKXXXXXX XXX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAKXXKXAHKXXAXKXKXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXAXXAXKXKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXKXX XXX
HXAXXAKXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXKXXKXAXXAXXAXXXAXXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXAKXXAKXXKXAXKXKXAXKXXAXHKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXXXXX XX

HXXAKXAXXKXAKXAKXXAKXAKXXKXAKXKXXKXAKXXKXAKXAKXXAKXAKXXKXAKXXXAKXAKXXKXAKXXXAKXKXXAKXAKXXXAKXKXX XXX X
HXAXAXAXHXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXAXAKXAXAKXAHKXXAXKXAXKXAXXXAXXAKXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXX XXX
HXXAKXAXXKXAKXAKXXAKXAXXKXAKXAXXAKXAKXXXKXAKXAXXAKXAKXXKXAKXXKXAKXAKXXAKXAKXXXAKXAXXAKXAKXXXAKXXXX XXX
XXX AXXXAKXXXAKXAKXXXKXAKXXXAKXAXXXKXAKXXXAKXKXXKXAKXXKXAKXAXXKXAKXXXAKXXXKXAKXXAKXXXX XXX
HXAUXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXKXKXAXXKXKXXKXKXAHKXAKXAXKXKXAXKXKXAXKXXAKXKXAXXKXAKXKXXKXAXXXXKXXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXAKXXAKXXAKXXAKXHKXAXAXKXKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXAKXXAXXKXXKXKXXXX XXX
HXAUXXAKXXAKXXAXXAKXXAKXXAXXAKXXKXXAXXKXAXKXAXXKXHXAXXAXXAXXAXXXAXXAXXAXXKXXKXXKXXXX XXX

HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXAKXXAXXKXXKXHKXHXXKXHXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXKXXKXKXKXAXKXKXAXKXXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAXXKXAXKXXAXKXXAXXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKAXKXXAXKXKXAXKXXAXXHKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXXX XXX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXAXKXXAXKXKXAXXXAXXKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXXAKXAXAKXXAKXXKXAHKXXAXKXXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXKXXXX XXX
HXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXKXAHKXKXAXKXKXAXKXKXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXXKXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAXXAKXXAKXAXKXXAXXAXXAXXXAXXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXXXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAKXXAKXAXKXAXKXXAXKXXAXXHKXAXXHKXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXKXXXX XXX
HXAHXKXAKXKXAXKXAXXKXKXAXXKXKXXKXKXAHKXXHKXKXHKXAKXXKXXKXXKXAXKXXKXXHKXXHKXXKXXXKXXXXX XXX X

HXAXXAXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXAXAKXAXAXAXKXXAXXAXXAXXXAXXALXXAXXAKXXAKXXAKXXAKXKXXKXX XXX
HXAHXXAKXKXAKXXAKXXAKXXAXXKXKXKXKXKXHKXKXHKXKXHKXAKXXKXAXKXKXAXKXXAKXXAXKXKXAXHKXKXKXAXXXXKXXKXXX XXX X
XAHXXAKXXAXXAKXKXAKXXAKXXAKXXKXXKXXAKXXKXXKXAKXXKXAXXAXKXXAKXXAKXXAXXAXXAXXKXXKXXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXKXHKXAXHKXAXHKXKXXKXAKXXKXAXKXKXAXKXXAKXKXAKXKXAXXHKXAXHKXAXXKXXKXXKXXXX XXX
HXAHXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXKXAKXXAKXXAKXXKXXKXAKXAXKXHXAXKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXKXKXXXX XXX
XAXXAKXXKXX XXX XAHXXAKXXAKXXAKXXKXXKXXKXXX XX XAXXAKXKXXKXX XXX X
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXXXXX XAHXHXAKXKXAXXKXX XXX
HXAHXKXAXKXAKXXAKXXAKXX XX XX XAXXAKXXKXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXXAKXXKXX XX XAXXAKXXXX XXX
XAHXAXAKXKXAKXXAKXXAKXX XXX XAXXAKXXAKXX XXX
XAXAXAKXAKXAXXXXXX XXX XAXXAKXXAKXX XXX

XAXAKXXAKXXAKXXAKX XX XAXXAKXXAKXX XXX

XAXXAKXXAKXXAKXX AKX XX XAXXAKXXAKXX XXX
XAHXKXXKXXXXX XXX XAXKXAXKXXKXXX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXX XXX KAHXXAKXKXAKXXAKXXAKXXAKXX XX XX

X
X
X
X
X
X

XXX XX XXX
XXX XKXXXXX
XAXKXXKXXXXX
HXXXX XX XXX
XXX XXX

X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X X X X
X X

XAHXXXXX XXX
XXX X XX XXX
XXX X XX XXX

X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X

XAXAXAKXKXAKXXAKXX XXX
HXXAKXAXXAKXAAKXXAKXAKXXX XXX
HXAXXAKXXAXXAKXXAKXXAKXXXX XX
HXXAKXAXXKXAXAXAKXAKXXXAKXX XX
MMM NYNYNYNYNYNYNYNYNYYY X Y Y

X
X
X
X
X
X
X

HXXAKXAKXXAKXAXXXKXAKXAXXAKXAKXXKXAKXXXAKXAXXKXAKXKXXXAKXX XX
XAXXAKXXAKXXAKXAKXAXAKXAXAXAXKXAXXAXXAXXAXXAKXXAKXX XX XX
HXXAKXAKXXAKXAXXAKXXXAKXAXXKXAKXXXKXAKXAXXXKXAKXXXXKXX XXX
¢

X
X
X
X
X
X
X
Y MMYMMYMYMYNYMYNYNYNYNYYNYNYNYYNYYVYYEVYYEYEYEYEYEYEYEYEYYEYYYY Y X YX YV

X XX XXX



Kapitola 1> Politika a situace v oblasti zavislosti v CR

Kapitola 1:
Politika a situace v oblasti
zavislosti v CR

Politika v oblasti zavislosti integruje oblasti nelegalnich drog, alkoholu, tabakovych,
nikotinovych a souvisejicich vyrobku, hazardniho hrani, 1éCivych pripravki

s obsahem psychoaktivnich latek, naduzivani internetu a novych technologii a dalsi
zavislostni chovani. Pro reseni otazek politiky v oblasti zavislosti mize byt viadou
zfizena funkce narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku (NPK).
Koordinacnim a poradnim organem vlady v otazkach politiky v oblasti zavislosti je
Rada vlady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti (RVKPZ), na krajské Urovni
zajistuji koordinaci krajsti protidrogovi koordinatori (KPK), na obecni Urovni mistni
protidrogovi koordinatori (MPK).

Hlavnim strategickym dokumentem urcujicim zaméreni politiky v oblasti zavislosti je Narodni
strategie 2019-2027, ktera byla schvalena usnesenim vlady ¢. 329 ze dne 13. kvétna 2019.
Implementace a dosazeni cild Narodni strategie 2019-2027 jsou zajistény jejimi akénimi plany.
Akcni plan, ktery schvalila viada usnesenim €. 230 ze dne 5. dubna 2023, stanovuje prioritni témata
politiky v oblasti zavislosti, ktera zaroven predstavuji specifické cile akéniho planu. K prioritnim
tématlim akcniho planu jsou podrobnéji formulovany konkrétni aktivity, které tvofi samostatnou
pfilohu akéniho planu schvalenou dne 28. srpna 2023 usnesenim RVKPZ ¢. 01/0823.

Politika v oblasti zavislosti je financovana ze statniho rozpoctu, krajskych a obecnich rozpoctu.
Dotaéni program Protidrogovd politika Ufadu viddy Ceské republiky je spolu s dotaénim Fizenim
Ministerstva prace a socialnich véci (MPSV) na socialni sluzby nejvétsim dotac¢nim zdrojem
zajistujicim financovani adiktologickych sluzeb. Adiktologické sluzby jsou dale financovany

z verejného zdravotniho pojisténi a pripadné z evropskych fondu.

Situaci v oblasti zavislosti podrobné popisuji zpravy o tabakovych a nikotinovych vyrobcich,
o alkoholu, problematickém uzivani psychoaktivnich 1ékd, nelegalnich drogach, hazardnim hrani
a digitalnich zavislostech, které zpracovava Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti
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(NMS). Na tematické zpravy navazuje souhrnna zprava o zavislostech v Ceské republice. Situaci
v oblasti zavislosti v CR Ize shrnout nasledovné (Chomynova et al., 2024b):

> Dlouhodobé je patrny trend mirného poklesu vyskytu koureni, klesa také podil kurakl mezi détmi
a mladezi.

>V poslednich letech stoupa popularita alternativnich vyrobkd (zejména e-cigaret, zahfivanych
tabakovych vyrobkd a nikotinovych sackd)® predevsim mezi détmi, dospivajicimi a mladymi
dospélymi.

> Spotieba alkoholu v CR je dlouhodobé vysoka a podil osob dennich konzumentti
se v poslednich letech mirné zvysuje. Mezi détmi a dospivajicimi dochazi k poklesu piti
alkoholu, v evropském kontextu vsak zlistava mira piti alkoholu mezi ¢eskymi dospivajicimi
vysoka.

> Nejéastgji uzivanou nelegalni drogou v CR jsou konopné latky. Ostatni nelegélni drogy jsou
uzivany v mnohem mensi mire. Zkusenosti s nelegalnimi drogami mezi détmi a dospivajicimi se
dlouhodobé snizuji. Za poslednich deset let se pocet lidi uZivajicich drogy rizikové zvysil
pfiblizné o Ctvrtinu.

2>V poslednich letech roste podil dospivajicich, ktefi uzivaji sedativa a/nebo hypnotika na Iékarsky
predpis, i podil téch, ktefi je uZivaji mimo |ékarskou indikaci.

2V dlouhodobém horizontu dochazi k mirnému nardGstu miry hazardniho hrani v dospélé
populaci, roste také mira online hazardniho hrani. Odhadovany pocet problémovych hraci je
dlouhodobé stabilni, mirné se zvysuje pocet osob ve vysokém riziku.

> NaruUstajici problém predstavuje naduzivani digitalnich technologii mezi détmi a dospivajicimi,
zejména hrani digitalnich her a rizikové uzivani socialnich siti.

2 Vyskyt rizikovych forem zavislostniho chovani v dospélé populaci uvadi tabulka 1-1.

2 Pocet umrti v disledku predavkovani nelegalnimi drogami je dlouhodobé nizky. Uzivani

navykovych latek, zejména koureni a uzivani alkoholu, patfi k hlavnim rizikovym faktordm
nemocnosti a celkové Umrtnosti.

2> Mezi uzivateli navykovych latek i hraci hazardnich her je sledovan vysoky vyskyt psychiatrické
komorbidity. Psychiatrické potize jsou popisovany i u osob naduzivajicich internet a jiné
technologie.

2 Kromé negativnich zdravotnich dopadi je zavislostni chovani spojeno s rozsahlymi socialnimi
dopady v oblasti bydleni, zaméstnani, dluhl vcetné exekuci a vlivu na rodiny a komunitu.

>V CR je odhadovano celkem 300-350 adiktologickych sluzeb rdznych typd.

2 Na spotrebni dani z tabakovych vyrobkd, alkoholickych napojd a dani z hazardu stat vybira
rocné vice nez 90 mld. K¢.

2 Spolecenskeé naklady v souvislosti se zavislostnim chovanim dosahuji odhadem
270 mld. rocné - tabulka 1-2.

2> Ve vétsiné oblasti zavislostniho chovani je pocet osob v kontaktu se sluzbami vyrazné nizsi nez
odhadovany pocet uzivateld, vyjimku tvofi rizikovi uzivatelé nelegalnich drog, kde je v kontaktu
se sluzbami vétsina uzivatel( — tabulka 1-3.

5 E-cigarety uZiva v soucasnosti (v poslednich 30 dnech) 8-11 % osob v populaci starsich 15 let, tj. 730 tis. az 1 mil. osob; 4-6 % uzivé
zahrivané tabakové vyrobky (tj. az 550 tis. osob) a 1-3 % nikotinové sacky (tj. az 275 tis. osob). Cast z téchto osob uziva vice produktl
soucasné.

13



Kapitola 1> Politika a situace v oblasti zavislosti v CR

tabulka 1-1: Vyskyt rizikovych forem zavislostniho chovani v populaci CR starsi 15 let

Denni kuraci
Denni konzumenti alkoholu
Rizikové piti alkoholu
> vtom ve vysokém riziku (tzv. Skodlivé piti)
Problematické uzivani psychoaktivnich Ikl
Intenzivni uzivatelé konopnych latek
> vtom ve vysokém riziku
Lidé uzivajici drogy (pervitin a opioidy) rizikové
> uzivatelé pervitinu
> uzivatelé opioidl
> lidé uzivajici drogy injekéné
Osoby v riziku problémového hrani
> vtom ve vysokém riziku
Osoby v riziku digitalni zavislosti
> vtom ve vysokém riziku
X Zdroj: Chomynovd et al. (2024b)

1,5-2,1 mil.
650 tis. =1 mil.
1,3-1,6 mil.
600-900 tis.
1,1-1,4 mil.
350-470 tis.
160-250 tis.
45-47 tis.
35-38 tis.
9-10 tis.
41-43 tis.
180-275 tis.
50-140 tis.
330-450 tis.
120-165 tis.

16-23 %
7-11 %
15-18 %
6-10 %
12-15 %
3.3-4,5%
1,4-2,2 %
0,66-0,70 %
0,54-0,55 %
0,13-0,14 %
0,60-0,62 %
2-3%
0,5-1,5%
4-6 %

1-2 %

tabulka 1-2: Odhad spole¢enskych nakladii v souvislosti se zavislostnim chovanim v CR

Koureni ‘
Konzumace alkoholu ‘
Uzivani psychoaktivnich 1ékd ‘
Uzivani nelegalnich drog \
Hazardni hrani ‘
X Zdroj: Chomynovd et al. (2024b)

100-170 mld.
50-57 mld.

6—7 mld.
14-16 mld.

tabulka 1-3: Odhad poctu osob ro¢né v kontaktu s adiktologickymi sluzbami a v 1écbé zavislosti

v CR

Koufeni
Konzumace alkoholu
Uzivani psychoaktivnich 1ékd
Uzivani konopnych latek
Rizikové uzivani nelegalnich drog
Hazardni hrani
Digitalni zavislosti

X Zdroj: Chomynovd et al. (2024b)

500-1 tis.
25-35 tis.
2-3 tis.
4-5 tis
40-41 tis.
34 tis.
300-600
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Kapitola 2 >
Hodnoceni akéniho planu

Kapitola 2:
Hodnoceni akéniho planu

Akcni plan pro obdobi 2023-2025 vymezil prioritni témata politiky v oblasti
zavislosti v souladu se strategickymi cili Ndrodni strategie prevence a snizovani skod
spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027 a s ohledem na vyvoj situace.

Ke kazdému z prioritnich témat byly v pfiloze akéniho planu stanoveny specifické cile a indikatory
jejich plnéni. Priloha akéniho planu obsahuje celkem 76 konkrétnich aktivit. Prioritni témata akcniho

planu jsou:
2 Prevence a lécba zavislosti.
2 Regulovany trh s navykovymi latkami.
2 Efektivni vybér dani zohlednujici rizikovost produktd se zavislostnim potencialem.
2 Prosazovani principd vyvazené politiky v oblasti zavislosti navazujici na priority

predsednictvi CR v Radé EU.

Minimalizace dopadti krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR. Zavérené vyhodnoceni
plnéni akéniho planu bylo realizovano v obdobi kvéten 2025-listopad 2025. Za koordinaci aktivit
tykajicich se hodnoceni byl odpovédny OPK, ktery plsobi jako sekretariat Rady vlady pro
koordinaci politiky v oblasti zavislosti (SRVKPZ).

Kritéria pro hodnoceni akéniho planu zahrnuji jak kvantitativni, tj. méfitelné hodnoty (napf. pocet
nové vzniklych adiktologickych sluzeb, vyse financovani politiky v oblasti zavislosti), tak kvalitativni,
tj. zmény systémového charakteru (napf. pfijaté legislativni zmény, zmény v pristupu

k problematice zavislosti). Soucasti vyhodnoceni ak¢niho planu jsou rovnéz doporuceni pro
pripravu akéniho planu na navazujici obdobi — vice viz kapitola Doporuceni pro dalsi obdobi,

str. 113.

Zavérecné vyhodnoceni ak¢niho planu se zaméfilo na zhodnoceni dosazeni pokroku v prioritnich
tématech prostrednictvim vyhodnoceni naplnéni specifickych cil( na zakladé stanovenych
indikatord. Kazdé prioritni téma je doplnéno souhrnnym textem a kratkym zhodnocenim vysledkd.
Soucasti zavérecného vyhodnoceni je také posouzeni miry naplnéni konkrétnich aktivit uvedenych
v priloze ak¢niho planu.
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Zhodnoceni specifickych cill a prioritnich témat zpracoval OPK na zakladé dostupnych dat

a informaci o realizaci politiky v oblasti zavislosti, vcetné podklad( od relevantnich resort(

a instituci. OPK pfi vyhodnoceni vyuzival také informace ziskané z monitoringu implementace
ak¢niho planu a z pravidelného monitoringu situace v oblasti zavislosti realizovaného Narodnim
monitorovacim strediskem pro drogy a zavislosti (NMS).

K poskytnuti informaci o realizaci aktivit byli vyzvani vsichni relevantni aktéri, ktefi byli podle
akéniho planu zapojeni do jejich napliovani, véetné zastupci krajl, obci a odbornych spolecnosti
a stfesnich organizaci. Celkem bylo osloveno 30 subjekt(, z nichz 15 poskytlo informaci, osloveni
byli rovnéz vsichni KPK. Resorty, instituce a dalsi subjekty predkladaly Udaje v jednotné strukture.
Odpovédné instituce zaroven aktualizovaly informace z priibézného hodnoceni akéniho planu,
které bylo uskute¢néno v r. 2024 a dolozily vystupy realizace jednotlivych aktivit. V pfipadech, kdy
k naplnéni aktivit nedoslo (ve stanoveném terminu), byly uvedeny divody jejich nerealizace.

Pri hodnoceni aktivit byly stanoveny tfi Urovné jejich plnéni: ,splnéno”, ,castecné splnéno”
a ,nesplnéno”. Jestlize aktivita nebyla splnéna do konce platnosti ak¢niho planu, ale byly realné

podniknuty kroky vedouci k spInéni aktivity, byt" po terminu, byla aktivita vyhodnocena jako
castecné splnéna.
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Kapitola 3 > Hodnoceni prioritnich témat akéniho planu

Kapitola 3:
Hodnoceni prioritnich témat
akcniho planu

K prioritnim tématim akcniho planu byly podrobnéji formulovany konkrétni aktivity,
které tvorily samostatnou prilohu akéniho planu schvalenou dne 28. srpna 2023
usnesenim RVKPZ ¢. 01/0823.

3.1 Prevence a lécba zavislosti

Prioritni téma prevence a lécba zdvislosti se zamérovalo na snizovani zdravotnich a socialnich
dopad(l zavislostniho chovani prostiednictvim rozvoje dostupné, kvalitni a stabilné financované sité
adiktologickych sluzeb. Klicovym bylo podpora prevence a v¢éasné pomoci tak, aby se lidé v riziku
vzniku zavislosti dostali do péce adiktologickych sluzeb co nejdrive, tj. posileni prevence, l1écby,
v€asné detekce a intervence. Akéni plan zdlrazioval potrebu feseni nedostatecné dostupnosti
sluzeb pro lidi uzivajici alkohol, tabak, psychoaktivni Iéky, hrace hazardnich her a osoby s digitalni
zavislosti. Duraz byl kladen na mezioborovou spolupraci, odstranéni roztfisténosti systému,
podporu inovativnich pfistupl a védecky ovérenych metod postavenych na principu snizovani
Skod. Ak¢ni plan upozornil na potfebu navysit financni prostredky na zajisténi sluzeb, véetné vyssi
miry zapojeni zdravotnich pojistoven do financovani sluzeb. Soucasti byly rovnéz legislativni

a institucionalni zmény s cilem nastaveni systému sluzeb s ohledem na jejich zdravotné-socialni
charakter, v¢etné jejich dostupnosti, kvality a systémového financovani zalozeného na pfechodu od
jednoletych dotaci na jinou formu financovani.

Prioritni téma obsahovalo celkem 3 specifické cile. Kazdy specificky cil definoval indikatory
naplnéni. V ramci prioritniho tématu se podafilo splnit 0, Castecné splnit 3, nesplnit 0 specifickych
cild — tabulka 3-1.
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tabulka 3-1: Prehled pInéni specifickych cild a indikator( pro prioritni téma prevence a lécba
zavislosti

Specificky cil 1

Zvyseni objemu financnich prostredkd alokovanych na zajisténi sité
adiktologickych sluzeb v oblasti legalnich a nelegalnich navykovych latek
a v oblasti nelatkovych zavislosti a predlozeni navrhu systémové zmény
financovani politiky v oblasti zavislosti a adiktologickych sluzeb

> vyse finan¢nich prostiedki alokovana na zajisténi sité ®
2 zpracovani navrhu systémové zmény a jeho predlozeni vladé

Specificky cil 2
ZvysSeni informovanosti verejnosti, podpora prevence a v¢asné intervence

2 realizace dlouhodobé kampané ®
2 pocet program0 selektivni a indikované prevence ®
2 mira provadeéni kratkych intervenci

Specificky cil 3

Stabilni a dostupna sit” adiktologickych sluzeb
2 definovana zakladni sit' s ovérenou kvalitou
2 pocet nové vzniklych adiktologickych sluzeb ®
> kapacita (pocet Gvazk() sité [ )
2 geografické pokryti jednotlivymi typy sluzeb

V prabéhu platnosti akéniho planu byl vytvoren navrh legislativnich a institucionalnich zmén, jejichz
cilem bylo posilit prevenci a vytvofit stabilni ramec systému péce v oblasti zavislosti s ohledem na
jejich zdravotné-socialni charakter. Navrh byl predlozen k meziresortni diskuzi teprve pifed koncem
platnosti akéniho planu a nebyl v pribéhu jeho platnosti schvalen.

Pozitivnim vyvojem bylo postupné navysovani financnich prostfedk(l z verejnych rozpoctd na sit’
adiktologickych sluzeb, které umoznilo rozsifovani sité adiktologickych sluzeb i jejich kapacit.

V oblasti snizovani skod doslo také k rozsireni spektra program( o inovativni pfistupy. Nicméné
celkova alokace financi nadale neodpovida potfebam pro zajisténi minimalni dostupnosti sité
adiktologickych sluzeb a dostupnost nékterych typl sluzeb zlstava nedostatecna. K zajisténi
dostupné sité sluzeb pro vsechny cilové skupiny by bylo potreba 3,5 mld. K¢ ze vsech verejnych
zdrojl (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti, 2025).

V kontaktu s adiktologickymi sluzbami minimalizace rizik je témér 90 % odhadovaného poctu lidi
uzivajici drogy rizikové. Na druhou stranu podil osob v riziku s jinymi formami zavislostniho chovani
v kontaktu s programy prevence a lécby je minimalni — v kontaktu se sluzbami jsou priblizné 4 %
lidi uzivajicich alkohol rizikové, 3 % hracd hazardnich her v riziku a pod 0,5 % lidi uzivajicich
psychoaktivni 1éky, tabak/nikotin ¢i lidi v riziku digitalnich zavislosti.
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Byly zahajeny kroky smétujici k definovani sité adiktologickych sluzeb v CR: na celostatni Grovni
probiha definovani potfebnosti a dostupnosti nadregionalnich adiktologickych sluzeb, zatimco na
urovni krajli se zvysuje pocet analyz za Ucelem zjisténi potfebnosti adiktologickych sluzeb

s regionalni a mistni plsobnosti.

Po Ctyrleté pauze byl obnoven certifikacni proces odborné zpUsobilosti adiktologickych sluzeb,
ktery ovéruje dodrzovani minimalnich standardd kvality. Nové zahrnuje také oblast adiktologické
prevence.

Akcni plan kladl ddraz na podporu prevence a v€asné pomoci, aby se osoby v riziku vzniku
zavislosti dostaly do péce adiktologickych sluzeb co nejdfive. Na to reagovala druha vyzva
dota¢niho fizeni Uradu zaméiena na systémovou podporu prevence, véasné detekce a intervence,
stejné jako na zvySovani informovanosti verejnosti. Vyzva podpofila vznik a rozvoj nastrojl

a intervenci, které maji potencial byt udrzitelné v ramci béznych provoznich nakladd realizator(

i v nasledujicim obdobi.

3.1.1 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 1:
Zvyseni objemu financnich prostfedkd na zajisténi sité adiktologickych
sluzeb a predlozeni navrhu systémové zmény financovani

3.1.1.1 Vyse finan¢nich prostiedkl alokovanych na zajisténi sité adiktologickych sluzeb

Vydaje verejné spravy (statni spravy, kraji a obci) na sit" adiktologickych sluzeb se dlouhodobé
zvysuji. Posledni dostupné Udaje o vydajich na politiku v oblasti zavislosti v dobé zpracovani
vyhodnoceni jsou za r. 2024. V r. 2024 Cinily identifikované vydaje na sit" sluzeb a vyzkumné aktivity
v oblasti zavislosti souhrnné z rozpoctl statni spravy a samospravy celkem 1 631,1 mil. K&

(1257,0 mil. K¢ v r. 2022).

Vykazané vydaje statni spravy na politiku v oblasti zavislosti, resp. adiktologické sluzby, dosahly

v r. 2024 castky 1 054,3 mil. K¢ (813,0 mil. K¢ v r. 2022). Béhem obdobi platnosti akéniho planu
doslo k narlistu vydajd na politiku v oblasti zavislosti z kapitoly Ufadu (narGst finanénich prostredkd
alokovanych na dotaéni titul Protidrogovd politika Ufadu viddy Ceské republiky z 291,5 mil. K&

v r. 2022 na 415,0 mil. K¢ v r. 2025) a MPSV. Zvysuje se také objem financnich prostredki
vynalozenych z rozpoctu samosprav. V r. 2024 poskytly kraje a obce na politiku v oblasti zavislosti
576,8 mil. K&® (443,3 mil. K& v r. 2022).

V oblasti sluzeb mezirocné vzrostl objem prostredk( vydanych na sluzby v oblasti prevence,
snizovani rizik, 1éCby i nasledné péce. V porovnani s obdobim do r. 2021 vyznamné poklesl objem
finan¢nich prostifedk( alokovanych na oblast koordinace a vyzkumu - tabulka 3-2.

6 VVyznamnou ¢ast vydaja kraji dlouhodobé tvofi vydaje na provoz zachytnych stanic, které nejsou adiktologickymi
sluzbami a systémoveé s danou klientelou nepracuji.
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tabulka 3-2: Srovnani vydaja z verejnych rozpoctl podle kategorii sluzeb v I. 2021-2024,

v mil. K¢

Prevence 78,9 90,6 104,3 107,7

Harm reduction 408,8 35,5 4394 35,0 489,2 33,4 512,6 31,4
Lécba 276,4 @ 24,0 318,3 25,3 4352 30,5 4439 27,2
Nasledna péce 104,0 9,0 121,2 9,6 148,7 10,1 160,8 99
Zachytné stanice 166,5 14,4 162,5 12,9 186,7 12,7 213,8 13,2
Domovy se zvlastnim rezimem 44,2 3,8 48,5 39 87,6 5.9 160,9 99
Koordinace, vyzkum, hodnoceni 25,0 2,2 9,6 0,8 11,2 0,8 12,2 0,7
Ostatni, nezarazeno 48,4 4.2 67,0 53 3,5 0,2 2,1 0,1
Celkem 11523 1000 12570 100,0 14664 100,0 1631,1 1000

X Zdroj: Chomynova et al. (2025)

Prestoze dochazi k navysovani vydaju z verejnych rozpoctl na zajisténi sité adiktologickych sluzeb,
alokovana c¢astka neni adekvatni pro zajisténi minimalni dostupnosti sité adiktologickych sluzeb.

V r. 2024 byla odhadnuta vyse potiebnych financnich prostfedk( na zajisténi minimalni dostupnosti
sité podle Koncepce rozvoje adiktologickych sluZeb.” Na zajisténi minimalni dostupnosti celého
spektra adiktologickych sluzeb v CR by mélo byt z vefejnych rozpo¢tii alokovano odhadem

3,5 mid. K¢ 8

3.1.1.2 Zpracovani navrhu systémové zmény financovani a jeho predlozeni vladé

Problematikou financovani adiktologickych sluzeb se v listopadu 2024 zabyvala RVKPZ. Projednala
moznosti zavedeni systémovych zmén a usnesenim ¢. 02/1124 schvalila doporuceni na realizaci
systémovych zmén v oblasti financovani adiktologickych sluzeb:

2 Na zajisténi minimalni dostupnosti celého spektra adiktologickych sluzeb by mélo byt
z verejnych rozpoctd alokovano odhadem 3,5 mid. K¢.

2V oblasti podpory systémového zapojeni zdravotnich pojistoven do Uhrady adiktologické
péce je doporuceno zejména zavedeni novych a Uprava stavajicich (ne)lékarskych
adiktologickych vykonu.

2 Po schvaleni relevantnich legislativnich a nelegislativnich material( je doporuceno zavést
v ramci dotaéniho titulu Program protidrogové politiky Ufadu viady Ceské republiky
moznosti viceletého financovani.

2V legislativnim ramci prevence a léCby zavislosti se doporucuje posilit systémové prvky
v prevenci a |é¢bé zavislosti a vytvorit systémovy ramec sité adiktologickych sluzeb.

7 Odhad na zakladé informaci o nakladech jednotlivych typa sluzeb. Pfi vypoctu byly pouzity primérné celkové naklady
na jeden program daného typu za r. 2023 u sluzeb 7adajicich v dota¢nim Fizeni UV CR, nebo podle posledniho
dostupného roku.

8 Tento odhad mUize byt upfesnén po provedeni studii potfebnosti regionalnich a nadregionalnich adiktologickych
sluzeb. Z dota¢niho Fizeni Ufadu na r. 2025 byl podpofen projekt Definovdni potfebnosti a dostupnosti adiktologickych
sluzeb nadregiondlniho a celostdtniho charakteru v CR.
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Expertni skupina k systémové zmené financovani verejné prospesnych sluZzeb a cinnosti ze statniho
rozpoctu® (dale ,expertni skupina”) po analyze zakona ¢&. 218/2000 Sb., o rozpoctovych pravidlech
neshledala dlivod, na jehoz zakladé by nebylo mozné viceleté dotace poskytovat. Se souhlasem
Rady vlady pro nestatni neziskové organizace byly navrzeny Upravy vyhlasky ¢. 367/2015 Sb.,

o finan¢nim vyporadani, které vsak byly ze strany Ministerstva financi (MF) pfi novele uvedené
vyhlasky v r. 2025 zamitnuty. Aktualné jsou ocekavany dalsi navazujici kroky smérem k vyjednavani
o moznostech viceletého financovani.

Na zakladé diskuzi o soucasné situace v oblasti financovani a v navaznosti na variantni vystupy
projektu Systémovd podpora rozvoje adiktologickych sluzeb™ byly v |. 2024-2025 diskutovany
legislativni zmény smérujici k posileni prevence a vytvoreni stabilniho a systematického ramce
systému péce v oblasti zavislosti. Zmény sméruji k posileni meziresortni koordinace, k jasnému
vymezeni odpovédnosti jednotlivych subjektl, ke zlepseni dostupnosti odborné péce a k zajisténi
kvality sluzeb napfi¢ zdravotnimi, socialnimi i vzdélavacimi systémy. Navrh zmén prosel diskuzi

v odborné obci a aktualné je diskutovan v ramci pracovnich organd RVKPZ. Navrh byl uveden

v Pldanu legislativnich praci vlady na rok 2025, vzhledem k stale probihajicim meziresortnim
diskuzim bylo pozadano o prodlouzeni terminu.

3.1.2 Hodnoceni indikatora pro specificky cil 2:
Zvyseni informovanosti verejnosti, podpora prevence a v€asné intervence

3.1.2.1 Realizace dlouhodobé kampané k podpofe prevence a snizeni dopadt zavislostniho
chovani

V Ceské republice (CR) je realizovana fada kampani zaméfenych na prevenci uzivani navykovych
latek nebo zavislostniho chovani. Obvykle nejsou soucasti dlouhodobé preventivni strategie

a nékteré kampané probihaji jednorazové. Jsou k dispozici dil¢i informace o medialnich

a informacnich kampanich zamérenych na uzivani navykovych latek a zavislostniho chovani.
Podrobnéjsi informace o dosahu medialni prevence v oblasti zavislosti v CR nejsou k dispozici.

V r. 2025 byly z dota¢niho fizeni Ufadu podpofeny projekty jejichz soucasti je i zvyieni
informovanosti odborné a laické verejnosti, nicméné vzhledem k charakteru dotacniho fizeni se
neda mluvit o systémovém uchopeni komunikace s verejnosti ohledné zavislostnich témat. Dale
Statni zdravotni Ustav (SZU) se tématu prevence zavislosti vénuje a realizuje osvétové a preventivni
kampané zamérené napf. na osvétu o rizicich uzivani tabakovych a nikotinovych vyrobkd.

Vyse financnich prostredkd alokovana do oblasti zavislosti ze statniho rozpoctu opomiji oblast
preventivnich a informacnich kampani a praci s verejnosti, ktera by mohla vést ke zméné postojt
k uzivani navykovych latek. V pripadé nedostatecného objemu alokovanych financnich prostredkd

9 Pracovni podskupiny k témattiim: Viceleté financovani, Partnerstvi a vztah hlavniho a pobo¢ného spolku, Rychlé dotace,
Vefejna podpora, Participace a stfechy a Financovani stfeSnich NNO, Socialni sluzby, Kofinancovani, Nepfimé naklady —
Pausalizace nepfimych nakladd a zjednoduseni vyictovani dotaci.

10 Projekt Systémovd podpora rozvoje adiktologickych sluzeb byl financovéni z Evropskych fond( a byl v 1. 2016-2021
realizovan pfi OPK.
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Casto dochazi k omezeni podpory informacnich a vyzkumnych projektd a prioritou je zajistit
udrzeni sité adiktologickych sluzeb.

3.1.2.2 Pocet programu selektivni a indikované primarni prevence

Od kvétna 2019, kdy byl pozastaven proces certifikace odborné zplsobilosti preventivnich
programd Ministerstva $kolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT), nejsou dostupné informace

0 poctu ovérenych preventivnich programd. V r. 2019 evidoval Narodni Ustav pro vzdélavani
celkem 80 certifikovanych programd zamérenych na prevenci v adiktologii, tj. témata uzivani
navykovych latek a zavislosti. Z toho 20 program(i bylo na Urovni selektivni prevence a 8 na dUrovni
indikované prevence.

Jsou dostupné informace o programech financovanych v ramci dotacniho fizeni Program
protidrogové politiky Uradu viddy Ceské republiky, kde byli mezi r. 2023 a 2025 nové podpoieni
3 poskytovatelé program(i primarni prevence, z toho 1 realizuje také programy selektivni prevence.

Dalsi informace o poctu program selektivni a indikované prevence nejsou k dispozici. V pristim
obdobi vSak bude mozné sledovat pocet certifikovanych preventivnich programui. Adiktologické
preventivni programy jsou nové soucasti systému certifikace odborné zpuisobilosti adiktologickych
sluzeb Utadu. V souvislosti s revizi systému certifikaci odborné zp(isobilosti adiktologickych sluzeb
byly vypracovany a v r. 2021 schvaleny standardy pro adiktologické preventivni sluzby na urovni
vSeobecné, selektivni a indikované prevence. Systém certifikace byl v zafi 2024 obnoven.

MSMT v r. 2023 ustavilo pracovni skupinu, které se v |. 2024 a 2025 zabyvala vytvoFenim registru
poskytovatell preventivnich program(. Registr bude vefejné dostupny a registrace by méla byt
povinna pro vsechny subjekty, které by vstupovaly do kol a Skolskych zafizeni.

3.1.2.3 Mira provadeéni kratkych intervenci

Mira provadéni kratkych intervenci v ordinacich |ékard cilenych na problémy spojené s uzivanim
navykovych latek je v CR dlouhodobé pomérné nizka, prestoze je podle zakona povinna pro
véechny zdravotnické pracovniky." Kratké intervence jsou cilené predevsim na navykové latky jako
tabak, alkohol, pfipadné na nelegalni drogy (Chomynova et al., 2024a).

vvvvv

vyrobku 53,6 % uzivatel(, na konzumaci alkoholu 17,6 % (51,8 % v r. 2023, 37,4 % v. r. 2022). Lékafi
Castéji zjistovali piti alkoholu u osob, které splnuji kritéria rizikového a Skodlivého piti. Z vysledk
studie NAUTA vyplyva, ze rozsah poskytovani kratkych intervenci v souvislosti s alkoholem je stale
nizky — z respondentl spadajicich do kategorie skodlivého piti doporucil 1ékar piti omezit nebo
zanechat jen priblizné poloviné respondentl — 51,2 % (Csémy et al., 2025, Csémy et al., 2024,
Csémy et al,, 2023).

Podle dalsi studie kratké intervence u vsech kurakd / uzivateld tabaku realizuje 30 % lékard (dalSich
27 % u vétsiny), u vSech nebo u vétsiny uzivatell alternativnich tabakovych a/nebo nikotinovych

" Podle zdkona ¢. 65/2017 Sb. (a stejné tak podle predchoziho zakona ¢. 379/2005 Sb.) jsou zdravotnicti pracovnici pfi
vykonu svého povolani povinni provadét orientacni vySetreni rizikového a Skodlivého uzivani navykové latky a nelatkové
zavislostni poruchy, provadét kratkou intervenci a pfipadné doporucit navazujici odbornou péci.
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vyrobku je provadi pfiblizné polovina |ékar(; u intenzivnich uzivatell alkoholu je provadi 36 %
lékar( u vSech pacientl (25 % u vétsiny); u uzivatell psychoaktivnich 1ékd 28 % (21 % u vétsiny);
u intenzivnich uzivatell nelegalnich drog je provadi 31 % (18 % u vétsiny) (Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES, 2025).

Koncem roku 2025 budou prostrednictvim NPAS dostupné nastroje a on-line vzdélavaci kurzy
zamérené na realizaci screeningu a kratkych intervenci pro klicové skupiny profesi — tj. praktické
|ékare pro déti a dorost, praktické |ékare pro dospélé, zdravotni sestry, porodni asistentky,
gynekology, pracovniky diagnostickych Ustav(, stfedisek vychovné péce a odbornych pracovnikd
détskych domov( a dalsi.

3.1.3 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 3:
Stabilni a dostupna sit adiktologickych sluzeb

3.1.3.1 Definovana zakladni sit’ adiktologickych sluzeb s ovéfenou kvalitou

Ve vétsiné krajl je sit adiktologickych sluzeb definovana ve strategickych dokumentech kraje,
nejcastéji ve sttednédobém planu rozvoje socialnich sluzeb. Pristupy k tvorbé sité (adiktologickych)
sluzeb na Uzemi krajl se lisi. Mezi zakladni principy pro stanoveni a planovani sité patfi potrebnost
sluzeb/programu, priority spravce sité, rozmisténi sluzeb a jejich dostupnost, efektivita, odbornost
zarucena napf. systémem certifikaci odborné zpUsobilosti adiktologickych sluzeb, a lidské zdroje.

Kraje a v mensi mife rovnéz obce realizuji lokalni studie a analyzy zamérené na potrebnost
adiktologickych sluzeb. V ramci projektu Systémovad podpora rozvoje adiktologickych sluzeb v ramci
integrované protidrogové politiky zpracoval OPK Metodiku analyzy potreb k praktické realizaci
Ndvrhu ndstroje zajisténi dostupnosti adiktologickych sluzeb, ktera byla vytvorena pro Ucely analyzy
potieb na Urovni krajd, kde za tvorbu siti sluzeb odpovidaji KPK. Analyzu podle metodiky
zpracovaly 4 kraje (Praha, Liberecky, Kralovéhradecky, Karlovarsky,) a dalsi kraje zpracovani analyzy
planuji. Vysledky analyz poskytuji krajiim podklad pro planovani sité adiktologickych sluzeb

a umoznuji cilené zaméreni intervenci na Urovni kraje.

V r. 2025 byl z dotaéniho fizeni Ufadu realizovan projekt zaméfeny na definovani potfebnosti
a dostupnosti nadregionalnich adiktologickych sluzeb, vcetné jejich vymezeni. Vysledky budou
kli¢ové pro nastaveni sité adiktologickych sluzeb v CR.

K zajisténi minimalnich standard( kvality adiktologickych sluzeb slouzi od r. 2006 systém certifikace
odborné zpUsobilosti adiktologickych sluzeb zajistovany Uradem. Zacatkem r. 2020 byl proces
certifikaci pozastaven z dlivodu ukonceni smlouvy s certifikacni agenturou. V zafi 2024 byl proces
certifikaci obnoven a postupné dochazi k realizaci mistnich Setreni.

3.1.3.2 Pocet nové vzniklych adiktologickych sluzeb

V CR je odhadovano celkem 300-350 adiktologickych sluZeb rdznych typt: 105-120 sluzeb
minimalizace rizik, 100-120 programd ambulantni |éCby a poradenstvi (z toho 35 vénujicich se
détem a dospivajicim), 10-15 sluzeb kratkodobé stabilizace (detoxifikacnich jednotek),
45-55 sluzeb rezidencni 1éCby (z toho 15-20 terapeutickych komunit), 45-55 programi nasledné
péce (z nich 20-25 s pobytovou formou).
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Podrobnéjsi informace jsou dostupné o sluzbach financovanych z dotaé¢niho Fizeni Ufadu, kterému
se dlouhodobé dafi udrzovat zakladni sit” adiktologickych sluzeb — dlouhodobé je podporovano
priblizné 200 adiktologickych sluzeb (217 v r. 2024). Kazdoro¢né se nad ramec této zakladni sité
dafi podporovat dalsi sluzby a rozsifovat tak sit” adiktologickych sluzeb v dotacnim fizeni s ohledem
na jejich potfebnost — béhem obdobi platnosti akéniho planu (tj. v I. 2023-2025) bylo podporeno

7 nové vzniklych adiktologickych sluzeb.

3.1.3.3 Kapacita (pocet uvazku) sité adiktologickych sluzeb

Informace o kapacité sité adiktologickych sluzeb vyjadrena formou Uvazku je dostupna u sluzeb
podporovanych v dotaénim fizeni Ufadu. V poslednich letech dochazi k roziifovani kapacit
adiktologickych sluzeb, cozZ se projevuje také postupnym narlstem poctu klientl ve vétsiné typU
sluzeb. Pfepoctené primérné Uvazky na jednu sluzbu ukazuji na meziro¢ni nardst v rozsireni
kapacit adiktologickych sluzeb, s vyjimkou sluZzeb nasledné péce — tabulka 3-3.

V kontaktu s nizkoprahovymi programy je priblizné 90 % lidi uzivajicich nelegalni drogy rizikové. Na
druhou stranu pouze 4 % lidi uzivajicich alkohol rizikové, 3 % hract hazardnich her v riziku a pod
0,5 % lidi uzivajicich psychoaktivni léky, tabak, nikotin ¢i lidi v riziku digitalnich zavislosti.

To poukazuje na nedostatecné zajisténou dostupnost a nabidku odbornych sluzeb pro uvedené
cilové skupiny.

tabulka 3-3: Vyvoj kapacity (Gvazka) adiktologickych sluzeb podporenych z dotac¢niho fizeni
Ufadu v |. 2022-2024

Preventivni programy

Pocet projekt 20 19 19
Pocet Gvazkd 57,3 58,8 62,3
Primérny pocet Uvazkld na sluzbu 2,87 3,09 3,28
Adiktologické sluzby minimalizace rizik

Pocet programi 105 111 110
Pocet Gvazkd 4734 508,7 5209
Primérny pocet Uvazkld na sluzbu 4,51 4,58 4,74
Adiktologické sluzby ambulantni lIécby a poradenstvi

Pocet programi 70 77 73
Pocet Gvazkd 289,9 328,2 326,3
Primérny pocet Uvazkd na sluzbu 4,20 4,26 4,47
Adiktologické sluzby rezidencni lIécby

Pocet projekt( 10 11 11
Pocet Uvazki 115,3 129,7 130,3
Primérny pocet Uvazk( na sluzbu 11,53 11,79 11,84
Adiktologické sluzby nasledné péce

Pocet projektl 21 22 24
Pocet Uvazki 88,0 98,5 103,2
Primérny pocet Uvazk( na sluzbu 4,19 4,48 4,31

X Zdroj: Sekretaridt Rady vlddy pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti (2025)
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3.1.3.4 Geografické pokryti jednotlivymi typy sluzeb

Mezi jednotlivymi kraji jsou vyrazné rozdily v pokryti adiktologickymi sluzbami. Zatimco nékteré
kraje hodnoti svou sit” sluzeb jako stabilizovanou a schopnou se rozvijet podle aktualnich potreb,
vétsina krajd nadale popisuje stavajici sit’ jako minimalni ¢i nedostatecnou.

Vyznamné nedostatky hlasi kraje zejména v dostupnosti ambulantni 1éCby, nasledné péce

a rezidencni lé¢by. Obzvlasté nizka dostupnost napfi¢ vsemi typy sluzeb pretrvava v Karlovarském
kraji, a to i pres Usili podpofit vznik chybéjicich sluzeb na vSech urovnich verejné spravy. Vyrocni
zpravy o realizaci politiky v oblasti zavislosti v krajich upozorfuji dale na problém s nedostatecnou
kapacitou sluzeb a také na problém s dostupnosti sluzeb specificky zamérenych na cilovou skupinu
déti a mladistvych.

3.2 Regulovany trh s navykovymi latkami

Prioritni téma regulovany trh s navykovymi latkami se zamérovalo na vytvoreni pfisné
regulovaného trhu s navykovymi latkami a hazardnim hranim, ktery by odpovidal mife rizikovosti
jednotlivych produktt. Cilem bylo najit rovnovahu mezi kontrolou nabidky a snizovanim poptavky
tak, aby se minimalizovaly zdravotni a socialni dopady zavislostnich produktd, omezil nelegalni trh
a zaroven zvysily pfinosy pro verejné zdravi a verejné rozpocty. Ak¢ni plan na zakladé védeckych
dlkazd a mezinarodnich zkusenosti predpokladal legislativni zmény v oblasti konopi, tabakovych,
nikotinovych a souvisejicich vyrobkd, alkoholu a hazardnich her. Dlraz byl kladen na ochranu osob
mladsich 18 let, omezeni reklamy na alkoholické napoje a hazardni hrani a podporu méné
rizikovych alternativ klasickych cigaret.

Prioritni téma obsahovalo celkem 4 specifické cile a indikatory jejich plnéni. V ramci prioritniho
tématu se podarilo splnit 2, ¢astecné splnit 2, nesplnit 0 specifickych cilll — tabulka 3-4.
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tabulka 3-4: Pfehled pInéni specifickych cilG a indikator( pro prioritni téma regulovany trh
s navykovymi latkami

Specificky cil 1:

Nastaveni ekonomické a marketingové regulace jednotlivych druht legalnich
navykovych latek/vyrobk( zohlednujici miru jejich Skodlivosti a rizikovosti pro
spole¢nost

2> navrhy opatreni diferencujici tabakové, nikotinové a souvisejici vyrobky
a hazardni hry podle miry jejich rizikovosti

2 navrhy opatreni omezujici dostupnost alkoholu, tabakovych, nikotinovych a
souvisejicich vyrobkl a hazardniho hrani
Specificky cil 2:
Navrhnout optimalizovany regulacni rdmec navykovych latek a zavislostnich produktd
odpovidajici jejich mife rizikovosti a Skodlivosti pro spolecnost
2 navrh modelu legéini regulace s konopim
2 navrh zakona k tzv. psychomodulacnim latkam

Specificky cil 3:
Navrhnout zmirnéni trestni represe u spoleCensky malo nebezpecénych forem nakladani
s drogami

2> revize trestniho zakoniku v oblasti spolecensky malo nebezpecnych forem
nakladani s navykovymi latkami
Specificky cil 4:
Efektivni vymahani prava vedouci k nizsi dostupnosti navykovych latek, prekurzord drog
a hazardnich her

2 pocet zachytd nelegalnich produktl na trhu

2 pocet kontrol prodejci ndvykovych latek a provozovatell hazardnich her,
vcetné jejich vyhodnoceni

2 vnimana dostupnost navykovych latek mladistvym do 18 let

V ramci napliovani prioritniho tématu regulovaného trhu s navykovymi latkami se podafrilo
dokoncit legislativni proces a pfijmout zakon upravujici oblast psychomodulacnich latek, ktery
zejména novelizoval zakon ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach a o zméné nékterych dalSich
zakon(, ve znéni pozdéjsSich predpist. NPK zaroven v Uzké spolupraci se staty, které zavedly
regulovany trh s konopim, pfipravil ndvrh modelu legéalni regulace trhu s konopim. Vlada nakonec
nepodpofila jeho legislativni projednani.

V oblasti regulace legalnich navykovych latek a hazardnich her jsou pripravovany odborné
materialy a navrhy opatreni, které popisuji rizikovost tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobk( a hazardnich her. Dale byly zpracovany navrhy na omezeni dostupnosti alkoholickych
napojl a tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkl a navrhy pro regulaci reklamy na
hazardni hry. Navrhy jsou v koncepcnim nikoliv legislativnhim zpracovani, zatim nebyly predlozeny
RVKPZ a neprosly politickou diskuzi.
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V r. 2025 byly v ramci zakona ¢. 270/2025 Sb. prijaty novely trestniho zakoniku, trestniho radu
a zakona o navykovych latkach, kterymi doslo k revizi pristupu k nékterym pripaddm nakladani
s navykovymi latkami. Novela mj. definovala kvantitativni limity pro legalni péstovani a drzeni
konopi pro vlastni potrebu a zavedla moznost terapeutického vyuziti psilocybinu.

V oblasti vymahani prava doslo ze strany kontrolnich organd k analytickému zpracovani kontrolnich
cinnosti zamérenych na dostupnost produktd se zavislostnim potencidlem osobam mladsim 18 let
a k pfipravé navrhid systémovych opatreni. Vyzvou nadale zlstava jejich prijeti, posileni kontrol
cilenych na ovérovani véku kupuijicich, zefektivnéni kontrolni ¢innosti a dlouhodobé snizeni realné

i vnimané dostupnosti téchto latek u osob mladsich 18 let, véetné dostupnosti v on-line prostredi.

3.2.1 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 1:
Nastaveni ekonomické a marketingové regulace jednotlivych druht
navykovych latek/vyrobkil zohlednujici miru jejich Skodlivosti a rizikovosti

3.2.1.1 Navrhy opatreni diferencujici tabakové, nikotinové a souvisejici vyrobky a hazardni
hry podle jejich rizikovosti

Novelou zakona ¢. 353/2003 Sb., o spotiebnich danich, ktera byla soucasti tzv. konsolidacniho
balicku, byla zavedena spotrebni dan na zvykaci a Snupaci tabak a na dalsi nikotinové vyrobky

(tj. naplné do e-cigaret, nikotinové sacky bez obsahu tabaku, zahfivané tabakové vyrobky,

u klasickych tabakovych vyrobk(, coz odrazi jejich deklarovanou nizsi rizikovost, pricemz jejich vyse
je diferencovana podle miry skodlivosti. S rostoucim zdanénim alternativnich vyrobkd podle
konsolidac¢niho balicku by v zavislosti na cenovych politikach vyrobcl a dovozcl mohly jejich ceny
nadale rlst a v r. 2027 mohou byt tyto vyrobky ve vysledku drazsi nez klasické cigarety.

OPK se proto tématem dale zabyva a ve spolupraci s odbornymi spolecnosti — Spole¢nosti pro
navykové nemoci CLS JEP (SNN) a Spole¢nosti pro |é¢bu zavislosti na tabaku (SLZT) — pfipravuje
material tykajici se kategorizace rizikovosti tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobk.

V oblasti hazardnich her byl v ramci pfipravy novely zakona o dani z hazardnich her pfipraven
navrh zdanéni podle rizikovosti jednotlivych her a zpUsobu jejich provozovani (tzv. semafor). Tento
navrh vSak nebyl pfijat, namisto toho v rdmci pfijeti konsolidacniho bali¢ku existuji od 1. ledna 2024
v CR dvé sazby dané z hazardnich her: 30 % pro kurzové sazky, totalizatorové hry, bingo, Zivou hru,
tombolu a turnaj malého rozsahu a 35 % pro loterie a technické hry.

3.2.1.2 Navrhy opatreni omezujici dostupnost alkoholu, tabakovych, nikotinovych
a souvisejicich vyrobku a hazardniho hrani

OPK pfipravil material Omezeni dostupnosti alkoholickych ndpoju a regulace reklamy jako ndstroj
ochrany verejnosti, zejména déti a mladych lidi, ktery obsahuje navrhy opatreni, mezi které patfi
napf. zavedeni zdravotnich varovani na obalech alkoholickych napojd, omezeni mistni a ¢asové
dostupnosti a navrhy na prisnéjsi regulaci reklamy.
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Dale v materialu Omezeni dostupnosti tabdkovych a nikotinovych vyrobku a regulace reklamy jako
ndstroj ochrany verejnosti, zejména déti a mladych lidi byly zpracovany navrhy opatreni k omezeni
dostupnosti tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobk(. Navrhy zahrnuji napf. zfizeni
specializovanych prodejen, zpfisnéni pravidel pro online prodej, zakaz prodeje jednorazovych
elektronickych cigaret ¢i Upravu vzhledu jednotkového baleni s cilem snizit jeho atraktivitu.

Soucasné byla zpracovana analyza Snizeni expozice verejnosti reklameé na hazardni hry, ktera se
zabyva regulaci reklamy na hazardni hry. Analyza zhodnotila stavajici pravni Upravu, praxi jejiho
vymahani a navrhla moznosti zpfisnéni pravidel s dirazem na ochranu zranitelnych skupin
obyvatelstva pred nadmérnou expozici reklamé na hazardni hry.

3.2.2 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 2:
Navrhnout optimalizovany regulacni ramec navykovych latek
a zavislostnich produktt odpovidajici jejich mire rizikovosti a Skodlivosti
pro spolecnost

3.2.2.1 Navrh modelu legalni regulace s konopim

Béhem platnosti akéniho planu probéhla odborna i politickd diskuze o moznostech zavedeni
modelu legalni regulace konopi. V r. 2022 byla zfizena Expertni skupina pro regulaci trhu

s konopim v Ceské republice na zakladé povéfeni predsedy vlady CR a jeji tematické podskupiny.
Na zakladé prace podskupin NPK zpracoval koncepcni dokument, ktery obsahoval tfi pilife
regulace: samopéstovani, delegace péstovani na konopné spolky a regulovany trh se
specializovanymi prodejnami s konopim. Nasledné bylo zpracovano paragrafové znéni navrhu
zakona o nakladani s konopim, které bylo v lednu 2024 predstaveno expertni skupiné a v kvétnu
2024 vladni koalici. Na navrhu nepanovala odborna shoda, nebot’ podle vyjadreni ¢lenli expertni
skupiny byl v rozporu s mezinarodnimi zavazky CR a obsahoval také dal$i nedostatky. Na zakladé
politického rozhodnuti nebyl navrh ze strany viady CR predlozen k legislativnimu projednani.

3.2.2.2 Navrh zakona k tzv. psychomodula¢nim latkam

V r. 2024 byla dokoncena novela zakona o navykovych latkach a dalSich souvisejicich zakon(, ktera
vytvofila pravni ramec pro nakladani s psychomodulaénimi latkami.'? Zakon zohlednuje specifické
charakteristiky psychomodulacnich latek a zavadi nastroje ke snizeni jejich rizikovosti, véetné
opatreni na ochranu osob mladsich 18 let. Zakon byl publikovan ve Sbirce zakonU pod ¢islem
321/2024 Sb. a nabyl Ucinnosti dne 1. ledna 2025. Souvisejici provadéci predpisy byly v pribéhu
roku 2025 notifikovany u Evropské komise a nabyly ucinnosti, 17. ledna 2025, 6. Cervna 2025

a 8. listopadu 2025, resp. 12. listopadu 2025.

12 Psychomodulacni latky jsou definovany jako psychoaktivni latky s nizkym zdravotnim a spolecenskym rizikem (tedy
v zdsadé se znamym a akceptovatelnym bezpecnostnim profilem), které mohou byt jako svébytna kategorie vyrobkd
uvadény na trh k lidské spotrebé.
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3.2.3 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 3:
Navrhnout zmirnéni trestni represe u spolecensky malo nebezpecnych
forem nakladani s drogami

3.2.3.1 Revize trestniho zakoniku v oblasti spolecensky malo nebezpecnych forem nakladani
s navykovymi latkami

Zakonem ¢. 270/2025 Sb., ktery ve své hlavni ¢asti nabude Ucinnosti dne 1. ledna 2026, dochazi

mj. i k novelizaci trestniho zakoniku, trestniho radu a zdkona o navykovych latkach. Jeho soucasti je
i revize trestni politiky vici spolecensky malo nebezpecnym formam nakladani s navykovymi
latkami. Mimo jiné doslo k Upravam skutkovych podstat trestnych ¢ind podle § 283 az § 285
trestniho zakoniku. Konkrétné dochazi ke zmirnéni trestnich sazeb u vybranych tzv. primarnich
drogovych trestnych ¢ind, zejména v pripadech prechovavani pro vlastni potfebu. Novela dale
vyjasnuje, Ze suseni kvétu rostliny konopi neni povazovano za vyrobu navykove latky ve smyslu

§ 283 trestniho zakoniku, ale za jeji zpracovani dle § 285 trestniho zakoniku nebo § 39 odst. 2
zakona o navykovych latkach.

Novela definovala konkrétni kvantitativni limity pro legalni péstovani a drzeni konopi pro vlastni
potiebu osobou starsi 21 let. Nové tedy bylo pro vlastni potfebu zlegalizovano péstovani az tfi
rostlin konopi osobou starsi 21 let, jestlize se tak déje v nemovitosti, kterou vlastni nebo k niz ma
jiny pravni vztah. Péstovani Ctyf nebo péti rostlin bude nadale povazovano za prestupek a teprve
od vice nez péti rostlin bude toto jednani kvalifikovano jako trestny cin. Pro vlastni potfebu bude
v ramci obydli mozné legalné prechovavat az 100 gramu susiny konopi celkem. Pfechovavani

v rozmezi 100 az 200 gramu susiny bude posuzovano jako prestupek a nad 200 gram{ jiz jako
trestny Cin. Na verejnosti bude legalni prechovavat az 25 g susiny konopi, mezi 25 a 50 gramd
pujde o prestupek a nad 50 gram{ o trestny Cin. Uvedena legalizace se netyka osob mladsich

21 let.

Novelou byl do trestniho zakoniku rovnéz doplnén novy § 283a, ktery se vztahuje vyhradné
na nedovolené nakladani s konopim s cilem reflektovat nizsi miru spolecenské skodlivosti
a stanovuje nizsi trestni sazby nez obecna skutkova podstata podle § 283 trestniho zakoniku.

Novela zdkona o navykovych latkach, ktera je soucasti zakona ¢. 270/2015 Sb., také zavedla
moznosti a podminky vyuziti psilocybinu v ramci terapeutické praxe nad ramec klinické studie.

V ramci legislativniho procesu byla k novele trestniho zakoniku podéana fada poslaneckych
pozménovacich navrhd, jejichz snahou bylo ukotvit nékteré nevyjasnéné oblasti spole¢ensky malo
nebezpecnych forem nakladani s navykovymi latkami, napf. ochrana klientl aplikacnich mistnosti
nebo program( testovani drog, posileni prevence zavislosti nebo realizace pilotnich projektd
zkoumajici regulaci navykovych latek, a omezeni trestného Cinu podle § 287 Sifeni toxikomanie
pouze na détské obéti, které vsak nebyly prijaty.
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3.2.4 Hodnoceni indikatora pro specificky cil 4:
Efektivni vymahani prava vedouci k nizsi dostupnosti navykovych latek,
prekurzor(i drog a hazardnich her

3.2.4.1 Pocet zachyti nelegalnich produkti na trhu

Celni sprava CR (CS) v r. 2024 odhalila celkem 79,1 tis. litr&i nezdanéného alkoholu (67,8 v. r 2023,
30,2 vr. 2022), 13,9 mil. kust cigaret (52,5 v r. 2023, 41,8 v r. 2022) a 10,5 tun tabaku (52 v r. 2023,
44,2 v r. 2022). Od dubna 2024 se kontrolni akce zaméfrily také na dalsi nové zdanéné vyrobky
obsahujici tabak (Snupaci a zvykaci tabak, bezdymny tabak), naplné do elektronickych cigaret
obsahujici nikotin Ci rizna aromata bez nikotinu, nikotinové sacky bez obsahu tabaku a dalsi
vyrobky. Celkem CS v r. 2024 odhalila 161 kg zahfivanych tabakovych vyrobkd, 50,6 kg
nikotinovych sackd bez obsahu tabaku a 292,4 litr( napini do elektronickych cigaret (Celni sprava
CR).

Nelegalni trh s tabakovymi, nikotinovymi a souvisejicimi vyrobky se odhaduje na 5-6 % (Celni
sprava) az 7-9 % (tabakovy pradmysl) a jeho podil roste vlivem vyssich cen, preshrani¢niho dovozu,
alternativnich kanall i nelegalni vyroby. U alkoholu je velikost nelegalniho trhu obtizné urcitelna,
ale zUstava stabilni — podle CSU ¢ini nelegalni produkce asi 700 mil. K& roéné (vice viz Odhady
¢erného trhu, str. 35).

V oblasti hazardnich her odhalila CS v r. 2024 celkem 266 nelegalné provozovanych technickych her
(511 v r. 2023) a 716 nelegalné provozovanych hazardnich her online (481 v r. 2023). Od 1. ledna
2024 zacala v CR platit komplexni novela zakona o hazardnich hrach, kterou mj. do3lo k zavedeni
principu dostupnosti, tj. za online nelegalni hazard se nové povazuji vSechny stranky dostupné

v CR, prostiednictvim kterych jsou provozovéany hazardni hry bez povoleni. Do poloviny listopadu
2024 Ministerstvo financi zablokovalo 462 internetovych stranek, coz je o 31,5 % vice nez za cely
rok 2023."

Narodni protidrogova centrala Sluzby kriminalni policie a vysetfovani Policie CR (NPC) v r. 2024
zajistila celkem 164,9 kg pervitinu (34 kg v r. 2023, 41,9 kg v r. 2022) a odhalila celkem 192 varen
pervitinu (189 v r. 2023, 202 v r. 2022). V této souvislosti bylo v r. 2024 zajisténo 97,6 tis. tablet léCiv
a 80,4 kg léciv, ktera slouzila jako prekurzory pro vyrobu pervitinu. Dale NPC v r. 2024 odhalila
celkem 109 péstiren konopi (138 v r. 2023, 139 v r. 2022), a zajistila celkem 621,3 kg susiny konopi
(648,8 kg v r. 2023, 926,7 kg v. r 2022), 56,6 kg kokainu (677,5 kg v r. 2023, 1195,0 kg v r. 2022),

14 539 g heroinu (906 g v r. 2023, 102 g v r. 2022) a 12,9 tis. tablet extaze (10,2 tis. v r. 2023,

18,9 tis. v r. 2022) (Narodni protidrogova centrala SKPV Policie CR, 2025).

3.2.4.2 Pocet kontrol prodejcti navykovych latek a provozovatelli hazardnich her, véetné
jejich vyhodnoceni

OPK ve spolupraci s dalsimi resorty a dozorovymi organy zpracoval Analyzu kontrol prodejcti
legalnich navykovych latek a provozovatel(i hazardnich her. Material obsahuje nejen analyzu dat

'3 https://www.iprh.cz/rekordni-pocet-zablokovanych-stranek-s-nelegalnim-hazardem-aktualni-cisla-jiz-prekonala-
lonsky-rok/ [2025-10-22]
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o provedenych kontrolach, ale rovnéz navrhy opatreni ke snizeni dostupnosti téchto latek

a hazardniho hrani osobam mladsim 18 let a navrhy opatreni ke zvyseni efektivity kontrol.
Informace dalSich kontrolnich organd, jako jsou obce v prenesené plisobnosti a obecni policie,
nejsou soucasti analyzy z dlivodu zna¢ného rozsahu informaci, kterymi disponuji, a nasledné
Casové narocnosti zpracovani téchto informaci.

V r. 2024 provedla Ceska obchodni inspekce (COI) 6 587 kontrol zamérenych na dodrzovani zakona
¢. 65/2017 Sb., pficemz poruseni bylo zjisténo v 963 pripadech v ramci 760 kontrol.

K 894 kontrolam byly pfizvany osoby mladsi 18 let, za Uc¢elem provedeni kontrolniho nakupu
alkoholickych napojl ¢i tabakovych, nikotinovych a souvisenich vyrobkd. Ve 429 z nich doslo

k prodeji alkoholickych napojd osobam mladsim 18 let a ve 106 pripadech Slo o prodej tabakovych
a souvisejicich vyrobkd osobam mladsim 18 let. Statni zemédélska a potravinarska inspekce (SZPI)
ve stejném roce provedla témér 10 tisic kontrol zamérenych na alkoholické napoje a témér 6 tisic
kontrol zamérenych na tabakové vyrobky a zptsob prodeje nikotinovych sackd bez obsahu tabaku.
Policie CR (PCR) zkontrolovala vice nez 1 200 provozoven, pficemz kazdoro¢né zjistuje stovky
pfipadl poziti alkoholickych napoja ¢i jinych navykovych latek u osob mladsich 18 let. Krajské
hygienické stanice (KHS) provedly v r. 2023 a 2024 (do 30.6.) celkem 13 897 kontrol zamérenych na
dodrzovani zakazu koufreni, prodeje alkoholickych napojd a tabakovych, nikotinovych

a souvisejicich vyrobkd. Priblizné pfi kazdé treti kontrole byl pracovniky KHS zjistén néjaky
nedostatek z hlediska dodrzovani zakona ¢. 65/2017 Sb.

Z provedené analyzy vyplynulo, 7e nejvétsi ¢ast kontrol COl a SZPI tvofi ovéfeni umisténi
viditelného textu zakazu prodeje osobam mladsim 18 let, coz je nejjednodussi forma kontroly a Ize
ji provést pii jakékoli navétévé provozovny. Tento typ kontroly tvofi u SZPI cca 95 % a u COI
priblizné 73 % vsech provedenych kontrol, pficemz mira poruseni je zde minimalni. Naopak
samotny zakaz prodeje alkoholu a tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobk( osobam
mladsim 18 let je kontrolovan jen v 5-6 % pfipad(, a ovérovani véku pfi internetovém prodeji
dokonce méné nez v 1,5 % kontrol. Pravé v téchto oblastech je vSak zjisténa nejvyssi mira poruseni
zakona — u prodeje alkoholu osobam mladsim 18 let 57 %, u tabakovych, nikotinovych

a souvisejicich vyrobkl 42 %, a u internetového prodeje/ovérovani véku az 69 %.

3.2.4.3 Vnimana dostupnost navykovych latek mladistvym do 18 let

Mezi |. 2019 a 2024 doslo k mirnému snizeni vnimané dostupnosti vétsiny navykovych latek ze
strany Sestnactiletych studentU. Pfesto vnimana dostupnost navykovych latek osobami mladsimi
18 let zlistava v CR dlouhodobé vysoka. Podle vysledkii Evropské $kolni studie o alkoholu a jinych
drogach (ESPAD) z r. 2024 povazuje pivo za snadno dostupné 78 % Sestnactiletych studentud (81 %
v r. 2019), totéz uvadi u destilatd 53 % dotazanych (54,1 % v r. 2019). Klasické cigarety jsou snadno
dostupné podle 69 % Sestnactiletych studentd (70,9 % v r. 2019). Elektronické cigarety, které jsou
snadno dostupné dokonce podle 77 % dospivajicich, nebyly v r. 2019 samostatné sledovany, presto
dostupnost alternativnich tabakovych vyrobk( uvadéla zhruba polovina respondentd. To odrazi
jejich rychlé rozsifeni na trhu a mezi osobami mladsimi 18 let. Podle 45 % Sestnactiletych je snadné
obstarat si konopné latky (46,9 % v r. 2019). Dostupnost dalSich nelegalnich drog zlstava vyrazné
nizsi (Chomynova and Dvorakova, 2025, Chomynova et al., 2020).
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Podle studie GYTS 2022 si v poslednich 30 dnech 29,0 % soucasnych kurakl ve véku 13-15 let
zakoupilo cigarety v obchodé/prodejné, 6,7 % v prodejnim stanku nebo od pouli¢niho prodejce
a 3,9 % v prodejnim automatu. Celkem 60,6 % soucasnych kurakl se nesetkalo s odmitnutim
prodeje cigaret z divodu nizkého véku (Kamaradova, 2023).

3.3 Efektivni vybeér dani

Prioritni téma Efektivni vybér dani zohledriujici rizikovost produktt se zavislostnim potencidlem se
zamérovalo na nastaveni danové politiky tak, aby reflektovala miru skodlivosti jednotlivych
produktl, podporovala prechod na méné rizikové alternativy, omezovala spotrebu a soucasné
zajistovala vyznamné prijmy do statniho rozpoctu. Cilem bylo rovnéz vyuzit danové vynosy

k financovani preventivnich a |é¢ebnych opatreni v oblasti zavislostniho chovani. DilezZitou soucasti
bylo rovnéz potirani nelegalniho trhu s legalnimi navykovymi latkami a hazardnim hranim, jehoz
omezeni mohlo prinést dalsi dafiové pFijmy.

Prioritni téma obsahovalo celkem 2 specifické cile a indikatory jejich pInéni. V ramci prioritniho
tématu se podarilo splnit 0, ¢astecné splnit 2, nesplnit 0 specifickych cill — tabulka 3-5.

tabulka 3-5: Piehled plnéni specifickych cild a indikatord pro prioritni téma efektivni vybér dani

Specificky cil 1:
Danovy systém zavislostnich produktl nastaveny podle miry jejich rizikovosti

2 predlozeni navrhi zmény darnového systému k odborné a politické ®
diskuzi
Specificky cil 2:

Omezeni nelegélniho trhu s nadvykovymi latkami a hazardnim hranim

2 odhady ¢erného trhu

Béhem platnosti akéniho planu byly pripraveny navrhy danovych opatreni, které reflektuji princip
regulace podle miry rizikovosti. Byl zpracovan navrh zdanéni hazardnich her formou tzv. semaforu,
avsak nedoslo k jeho politickému schvaleni. Odborna vefejnost opakované upozornovala na
potiebu redukce vyjimek v oblasti zdanéni alkoholu, véetné zavedeni spotiebni dané na tiché vino,
coz se politicky neprosadilo. U tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkd soucasné
nastaveni sazeb do urcité miry odrazi miru rizikovosti, nicméné zlstava oteviena otazka budouciho
pristupu k méné rizikovym alternativam, aby jejich dafiové zatizeni nebylo vyssi nez u klasickych
cigaret. OPK shrnul vSechny navrhy v odborném materialu Zavislostni produkty a jejich optimalni
zdaneni, ktery prosel odbornou diskuzi a bude predlozen RVKPZ k dalSimu projednani.

Od 1. ledna 2025 nabyl Ucinnost zakon o psychomodulacnich latkach. Po zavedeni trhu
s psychomodulacnimi latkami a jeho realném fungovani by bylo mozné uvazovat o zavedeni
spotrebni dané na tyto vyrobky.

Ve spolupraci s dozorovymi organy a dalSimi institucemi byl zpracovan material s odhady velikosti
nelegalniho trhu s legalnimi navykovymi latkami a hazardnimi hrami, ktery navrhuje soubor
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opatreni ke snizeni jeho rozsahu. Ve vétsiné sledovanych oblasti nedoslo k prokazatelnému
omezeni rozsahu nelegéalniho trhu, mimo jiné kv(li obtiznému vycisleni jeho velikosti. Pozitivni
posun nastal zejména v oblasti analytické Cinnosti a institucionalni koordinace, avsak s dosud
omezenym realnym dopadem. Nelegalni trh s alkoholem zlstava dlouhodobé relativné stabilni,
zatimco u tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkt byl na zakladé standartnich odhadu
nelegalniho trhu detekovan rdst. Vyznamnou vyzvou zUstava oblast online hazardnich her.

3.3.1 Hodnoceni indikatora pro specificky cil 1:
Danovy systém zavislostnich produktt podle miry jejich rizikovosti

3.3.1.1 PredloZeni navrhi zmény danového systému k odborné a politické diskuzi

V ramci tzv. konsolidacniho balicku byla novelou zakona o spotfebnich danich zavedena dan

na ostatni tabakové vyrobky a vyrobky s nikotinem (napf. nikotinové sacky, naplné do e-cigaret)

s nizsi sazbou nez u klasickych cigaret a postupnym navysovanim v |. 2024-2027. Prestoze Slo

o krok smérem k diferencovanému zdanéni, vysledna konstrukce cen vyrobkd mize mit v konecné
fazi takovy dopad, Ze alternativni produkty mohou byt financné méné dostupné.

V oblasti alkoholickych napojd byl v rovnéz v ramci tzv. konsolidacniho balicku schvalen vicelety
plan navysovani sazby spotrebni dané z lihu na obdobi 2024-2026. Diskutovalo se i o zavedeni
dané na ticha vina, ale pro absenci politické shody byla jednani ukoncena.

V oblasti hazardnich her se od 1. ledna 2024 upravilo se rozdélovani vynosu z dané tak, aby nebyly
znevyhodnény obce bez technickych her. V ramci pfipravy novely zakona o dani z hazardnich her
byl pfipraven navrh zdanéni podle rizikovosti jednotlivych her a zplsobu jejich provozovani. Tento
navrh na diferencované zdanéni podle miry rizikovosti vSak nebyl pfijat, namisto toho v ramci pfijeti
konsolida¢niho bali¢ku existuji od 1. ledna 2024 v CR dvé sazby dané z hazardnich her: 30 % pro
kurzové sazky, totalizatorové hry, bingo, Zivou hru, tombolu a turnaj malého rozsahu a 35 % pro
loterie a technické hry.

OPK ve spolupraci s MF a odborniky na danovou problematiku zpracoval material Zavislostni
produkty a jejich optimdlni zdanéni, ktery hodnoti soucasny systém, upozornuje na jeho slabiny
a navrhuje zmény.

3.3.2 Hodnoceni indikatora pro specificky cil 2:
Omezeni nelegalniho trhu s navykovymi latkami a hazardnim hranim

3.3.2.1 Odhady cerného trhu

Odhady velikosti nelegalniho trhu byly v jednotlivych segmentech zpracovany v materialu Nelegalni
trh s legalnimi navykovymi latkami a hazardnim hranim a aktualizovany s vyuzitim rdznych
metodickych pristupl. Pfestoze byly tyto odhady vyuzity pro formulaci konkrétnich navrhi
opatreni, nelze z jejich vysledkl vyvozovat, ze by ve sledovaném obdobi doslo k zmenseni objemu
nelegalniho trhu.
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Podil nelegalniho trhu s tabakovymi, nikotinovymi a souvisejicimi vyrobky se odhaduje na 5-6 %
(odhad Celni spravy)™ aZ po 7-9 % (odhad tabakového primyslu) (Hemolova, 2020). Nicméné
ukazuje se, ze nelegalni trh s témito vyrobky roste at" uz divodu zvyseni cen v dlsledku zdanéni,
nebo v dlsledku preshrani¢niho dovozu vétsiho nez povoleného mnozstvi a posilovani
alternativnich distribuc¢nich kanal(, roste vsak i nelegalni vyroba cigaret.

Velikost nelegalniho trhu s alkoholem v CR je slozité presné odhadnout, nicméné jeho rozsah
z(stava relativné stabilni. Podle poslednich odhad(i Ceského statistického Gradu z r. 2023 dosahuje
hodnota nelegalni produkce alkoholu témér 700 mil. K¢ rocné.

Nelegalni trh v oblasti hazardnich her zlstava relativné stabilni, avsak odhady jeho rozsahu jsou
zatizeny metodologickou nejistotou a rozdilnym vykladem mezi aktéry. Velikost nelegalniho trhu
v land based prostredi se odhaduje na 2 % (odhad MF). Problematictéjsi je odhad velikosti
nelegalniho trhu v online prostredi, ktery se odhaduje na méné nez 5 % (odhad MF) az po 20 % az
30 % (odhad hazardniho primyslu). Od 1. ledna 2024 zacala v CR platit komplexni novela zakona
o hazardnich hrach, ktera umoznuje Iépe blokovat nelegalni stranky (viz Pocet zachytl nelegalnich
produktl na trhu, str. 32).

3.4 Prosazovani principu vyvazené politiky
v oblasti zavislosti navazujici na priority
predsednictvi CR v Radé EU

Prioritni téma Prosazovani principli vyvazené politiky v oblasti zavislosti navazujici na priority
predsednictvi CR v Radé EU se zaméfovalo na prosazovani moderni drogové politiky zalozené

na védeckych dlkazech a lidskopravnim pristupu na mezinarodni Urovni, véetné aktivni Gcasti

na mezinarodnich jednanich v oblasti zavislosti. Dale se zamérovalo na prosazovani principt
snizovani $kod v oblasti tabaku a alkoholu a koordinaci nadresortnich pfiprav narodnich pozic CR
tykajicich se evropskych politik v oblasti zavislosti.

Prioritni téma obsahovalo celkem 2 specifické cile. Kazdy specificky cil definoval indikatory
naplnéni. V ramci prioritniho tématu se podafilo splnit 0, ¢astecné splnit 2, nesplnit 0 specifickych
cild — tabulka 3-6.

14 Pro relevanci tohoto tvrzeni se Celni sprava opird mj. o studie KPMG Report a déle periodické EPS analyzy (Empty Pack
Survey).
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tabulka 3-6: Prehled plnéni specifickych cilt a indikator( pro prioritni téma prosazovani principt
vyvazené politiky v oblasti zavislosti navazuijici na priority predsednictvi CR v Radé EU

Specificky cil 1:
Aktivni prosazovani vyvazené politiky v oblasti zavislosti vychazejici z principu
snizovani Skod na mezinarodnich férech a konferencich
> narodni pozice CR a instrukce na jednani na evropské Grovni reflektujici
princip snizovani skod a rizik
> mandat CR na jednani FCTC COP 10 reflektujici princip snizovani $kod
a rizik
2 dokumenty a jednani prosazujici doporuceni obsazena v Zavérech Rady
schvalenych béhem predsednictvi CR v Radé EU
2 Ucast na mezinarodnich férech na téma lidskopravni drogové politiky ®

2 dokumenty a jednani prosazujici politiku snizovani Skod v oblasti alkoholu,
tabaku a nikotinovych vyrobkd

Specificky cil 2:
Posileni spoluprace relevantnich aktérd pfi implementaci vyvazené politiky v oblasti
zavislosti na mezinarodni Urovni
2 role narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku pfi nadresortni
pfipravé prislusnych narodnich pozic CR
> mira zapojeni relevantnich aktérd v CR do prosazovani vyvazené politiky na
mezinarodni Urovni

2 zapojeni zastupcl obcanské spolecnosti, akademické a védecké obce do
pfiprav, mezinarodnich jednani a dokumentd

Prioritni téma bylo naplfiovano zejména prostrednictvim mezinarodni spoluprace a Ucasti na
evropskych a mezinarodnich jednanich, kde CR prosazovala pfistup zaloZeny na védeckych
dlkazech, lidskych pravech a principech snizovani skod. Zastupci OPK se aktivné podileli na
prosazovani tohoto pristupu zejména v oblasti nelegalnich drog a tabakovych, nikotinovych

a souvisejicich vyrobka. Pfiprava na mezinarodni setkani prosazujici principy CZ PRES probihala ze
strany OPK ve spolupraci s relevantnimi resorty, NPK, zastupci obcanské spolecnosti a akademickeé
obce. Nicméné prezentaci CR v zahrani¢i postavenou na principech CZ PRES nelze hodnotit

u ostatnich resortd, jelikoZ v mnoha pripadech nedochazi ke vzajemné informovanosti a spolupraci
pFi vypracovavani pozic, instrukci apod. Casto jsou materialy dostupné az ve fazi schvalovani
prostrednictvim DAP. OPK dlouhodobé prostfednictvim mezinarodni koordinacni skupiny informuje
o aktualitach, pripravovanych pozicich, instrukcich, prohlasenich apod., avsak tato skupina je
vyuzivana pouze jednostranné bez sdileni ze strany ostatnich rezortd.

Mezi konkrétni Uspéchy postavené na principech CZ PRES pattfi prijeti hybridniho rfeseni otazky
pravniho zakladu pfi schvalovani jednotné pozice EU na 10. zasedani konference smluvnich stran
Ramcové umluvy WHO o kontrole tabaku (COP10), uplatnéni nékterych pripominek pfi pfipravé
vychodisek narodni pozice pro tvorbu jednotné pozice EU na setkani COP10 a 11. zasedani
konference smluvnich stran Ramcové imluvy WHO o kontrole tabaku (COP11). Dale doslo
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k zaclenéni téchto principl do projeva EU, politickych a strategickych dokument(, pozi¢nich
material( v oblasti lidskych prav, na tzv. side events a pfi projednavani rezoluci na Grovni Komise
OSN pro narkotika (CND). V oblasti alkoholu nadale chybi platforma pro politickou diskuzi,

a spoluprace mezi ¢lenskymi staty se proto omezovala na vyménu dobré praxe.

V oblasti snizovani nabidky se CR zapojila do mezinarodnich iniciativ zaméFenych na syntetické
drogy a vyuzivani online prostredi, véetné Globalni koalice proti syntetickym drogam, pfijeti Paktu
pro feSeni hrozeb spojenych s novymi syntetickymi drogami a novymi psychoaktivnimi latkami

v EU, implementace nastroje EMPACT nebo Planu EU pro boj proti obchodu s drogami

a organizovanému zlocinu.

Prestoze se podafilo dosahnout dil¢ich Uspéchii v prosazovani principli predsednictvi CR v Radé EU,
nejsou k dispozici informace o tom, zda byly tyto principy disledné uplathovany na vsech
jednanich a ze strany viech rezortl. Nadale se nedafi prosazovat destigmatizujici a nediskriminacni
pristup, a to v€etné narodnich pozic/instrukci, upevnit princip snizovani skod v evropské politice

v oblasti zavislosti ani otevfit téma primérenych trestl v souvislosti s drogovou kriminalitou na
mezinarodni Urovni.

3.4.1 Hodnoceni indikatorua pro specificky cil 1:
Aktivni prosazovani vyvazené politiky v oblasti zavislosti vychazejici
z principu snizovani skod na mezinarodnich férech a konferencich

3.4.1.1 Narodni pozice CR a instrukce na jednani na evropské trovni reflektujici princip
snizovani Skod a rizik
Pfi projednavani riznych materiald v ramci Horizontdlni pracovni skupiny pro drogy Rady EU (HDG)
CR prosazovala vyvazeny pfistup v drogové politice zaloZeny na pilifich snizovani poptavky,
snizovani $kod a snizovani nabidky. Tento vyvazeny pfistup byl uplatfiovan napf. pfi pfipravé
prohlaseni EU na setkani CND nebo pfi projednavani Zavérd Rady na rlzna témata, napf. uzivani
drog a poruchy dusevniho zdravi' nebo v oblasti boje proti syntetickym drogdm'. Béhem r. 2025
bylo rovnéz zahajeno projednavani nové Strategie EU v oblasti drog, kde CR usilovala o zachovani
tripilifové struktury, vCetné pilife zaméreno na snizovani skod.

Obdobné byl pfistup snizovani skod prosazovan na Urovni Pracovni skupiny pro verejné zdravi
v pfipadech, kdy byla projednavana politika v oblasti tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobku, zejména pfi pripravé jednotné pozice EU na COP10 a COP11.

Nicméné prezentaci CR v zahrani¢i postavenou na principech CZ PRES nelze hodnotit u ostatnich
resortl, jelikoZz v mnoha pfipadech nedochazi ke vzajemné informovanosti a spolupraci pfi
vypracovavani pozic, instrukci apod. Casto jsou materialy dostupné aZ ve fazi schvalovani
prostiednictvim DAP.

15 https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-16112-2023-INIT/en/pdf [2025-10-22]
16 https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-10265-2025-INIT/en/pdf [2025-10-22]
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CR na vyie zminénych jednénich na evropské trovni usilovala o prosazovani vyvazeného pfistupu,
vCetné principu snizovani skod, jak v oblasti drogové politiky, tak politiky v oblasti tabakovych,
nikotinovych a souvisejicich vyrobkd. V nékterych pfipadech se podarilo dosahnout dil¢ich Uspéchd
pfi vyjednavani o politickych doporucenich, pozicich EU a strategickych dokumentech.

3.4.1.2 Mandat CR na jednani FCTC COP 10 reflektujici princip snizovani $kod a rizik

V zari 2023 OPK prevzal agendu mezinarodni spoluprace v oblasti tabaku, konkrétné gesci nad
Ramcovou umluvou WHO o kontrole tabdku (FCTC), a to na zakladé usneseni vlady CR ¢. 689 ze dne
13. zari 2023.

Spolu s odborniky z dotéenych resortd byla pfipravena narodni pozice k pripravé jednotné pozice
EU na COP10. Zakladni vychodiska pro pozici CR zahrnovala podporu racionalni regulace
tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkl podle miry jejich Skodlivosti, resp. podle miry
Skodlivosti vzhledem ke spalovanému tabaku, zaloZzené na védeckych dikazech a zachovani
soucasné pravni regulace EU. Na setkani COP10 ve dnech 5-10. Gnora 2024 v Panamé se CR
podarilo hajit narodni pozici vychazejici z akéniho planu a alespon v nékterych segmentech
tabakové politiky uprednostnit racionalni regulaci pred zakazem.

B&hem r. 2025 probihala pfiprava a pfijeti vychodisek pro pozici CR na vyjednavani jednotné pozice
EU pfi pfipravé na setkani COP11 v Zenevé v listopadu 2025. Kromé vyée zminénych princip(
prosazovanych smérem ke COP10, tato vychodiska obsahovala podporu hlasovani o jednotné
pozici EU zalozeného na jednomyslnosti, ochrany zdravi déti a mladistvych a dalSich zranitelnych
skupin, optimalniho danového nastaveni dle miry skodlivosti, preventivnich opatreni, osvéty

a vzdélavani, dostupnosti Iécby nebo omezeni vlivu tabakového a farmaceutického primysiu.

V fijnu 2025 se CR ve spolupraci s podobné smyslejicimi zemémi podafil prosadit princip
jednomyslnosti pfi hlasovani o jednotné pozici EU na COP11.

Z hlediska naplnéni indikatoru Ize konstatovat, Ze vychodiska narodni pozice pro tvorbu jednotné
pozice EU na COP10 i COP11 podporovala princip snizovani skod zalozeny na nejnovéjsich
védeckych dikazech a racionalni regulaci tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkl podle
miry jejich Skodlivosti. Na Urovni EU se podafrilo dosahnout pfijeti hybridniho, resp. jednomysiného
reSeni otazky pravniho zakladu, coz umoznilo pfijeti jednotné pozice EU, ktera nebyla postavena na
prohibic¢nim pfistupu a zpfisfnovani postoje vici tabakovym, nikotinovym a souvisejicim vyrobkdm.
Podarilo se tak obhdjit nastaveni nékterych opatreni v oblasti tabaku smérem k regulativnimu,
nikoliv prohibi¢nimu pfistupu a podpofit oblast lidsky prav pfi implementaci FCTC.

3.4.1.3 Dokumenty a jednani prosazujici doporuceni obsazena v Zavérech Rady schvalenych
béhem predsednictvi CR v Radé EU

PFistup zaméFeny na snizovani $kod a lidska prava prosazovala CR na mezinarodnich jednanich,
zejména CND, pfi projednavani rezoluci, Ucasti na vedlejSich udalostech (tzv. side events), nebo
bilateralnich jednanich. V narodnich projevech zdlraznovala pfistup zaloZzeny na snizovani skod
(tzv. harm reduction), vyzyvala k opusténi nerealné vize svéta bez drog a k implementaci drogové
politiky zalozené na védeckych zakladech a lidskych pravech, zejména s cilem dekriminalizace
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a destigmatizace lidi uzivajicich drogy. CR v |. 2023-2025 usporadala tzv. side events na témata
lidskych prav v drogovych politikach, psychomodulacnich latek a regulace latek.

V r. 2023 CR predlozila tzv. Conference Room Paper na téma Opportunities and Challenges for the
Engagement of Civil Society in Human Rights Oriented Drug Policies," tedy pozi¢ni dokument,

ve kterém navazala na vystupy CZ PRES 2022 a zduraznila podporu lidskych prav, harm reduction,
destigmatizace a dekriminalizace a rovnéz vyznam participace obcanské spolecnosti. Obdobné

v r. 2025 predlozila Conference Room Paper na téma Human rights challenges in addressing and
countering all aspects of the world drug problem: Outcomes of the human rights discussion held at
the 67th session of the Commission on Narcotic Drugs,'® ktery pfinasi shrnuti diskuzi a zaméfuje se
zejména na priklady osvédcenych postupl a doporuceni, které prednesli fecnici na tzv. side
eventech zamérenych na lidska prava v drogovych politikach.

V r. 2024 v rdmci iniciativy pfedsedy CND, tzv. Pledge4Action, oznamila CR Gmysl do konce r. 2025
pFijmout narodni legislativu tykajici se regula¢niho ramce tzv. psychomodulaénich latek. CR

se rovnéz pripojila k projevu skupiny 63 podobné smyslejicich zemi k podpore drogovych politik
zaloZenych na lidskych pravech a snizovani skod. Na tomto setkani CND byla pfijata rezoluce

o prevenci predavkovani predlozena USA, kde se poprvé vyskytuje pojem harm reduction,

a na jejimz projednavani se CR aktivné podilela. CR také v rdmci mezinarodnich jednani

(napf. setkani spravni rady Agentury EU pro drogy (EUDA), HDG) aktivné prezentovala zakon

o psychomodulacnich latkach jako inovativni model regulace navykovych latek.

V ramci ¢lenstvi ve Skupiné Pompidou se CR v letech 2024-2025 aktivné podilela na vyjednavani
politického dokumentu Bringing human rights to the heart of drug and addiction policies: Guidance
for aligning drug and addiction policies with human rights," ktery v souladu s revidovanym
mandatem Skupiny Pompidou z r. 2021 podporuje dodrzovani lidskych prav pfi tvorbé,
implementaci a hodnoceni politik v oblasti zavislosti. Rovnéz prosazovala pristup zaméreny na
snizovani skod a lidska prava pfi tvorbé pracovniho programu Skupiny Pompidou na obdobi
2026-2029.

Z hlediska naplnéni indikatoru Ize konstatovat, Ze se CR dafilo v rdmci svého mezinarodniho
pUsobeni prosazovat principy verejnozdravotniho pfistupu zalozené na snizovani skod, lidskych
pravech, dikazech, dekriminalizaci a destigmatizaci, a to jak v narodnich projevech a projevech EU,
v politickych a strategickych dokumentech na mezinarodni a evropské Urovni, na tzv. side events,
béhem bilateralnich jednani a projednavani rezoluci na drovni CND.

3.4.1.4 Udast na mezinarodnich férech na téma lidskopravni drogové politiky

CR se Gcastnila Brandenburského féra, které je zaméfeno na téma lidskych prav a udrzitelného
rozvoje v drogovych politikach. V navaznosti na vystupy tohoto féra v r. 2024 pfipravuje OPK
s podporou Ufadu Vysokého komisare Organizace spojenych narodd (OSN) pro lidska prava

7 https://www.unodc.org/documents/commissions/CND/CND_Sessions/CND_66/ECN72023_CRP4_2302677E.pdf

[2025-10-22]

18 https://www.unodc.org/documents/commissions/CND/CND_Sessions/CND_68/CRP/ECN72025_CRP11_e.pdf

[2025-10-22]

19 https://rm.coe.int/prems-066225-gbr-2001-bringing-human-rights-to-the-heart-a6-web/1680b5e5bc [2025-10-22]
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pozicni dokument obdobné smyslejicich zemi, tzv. like-minded zemi, ktery propojuje a poskytuje
voditko stalym misim pfi OSN v Zenevé, New Yorku a Vidni pfi prosazovéani drogové politiky
zaloZené na lidskych pravech, vefejném zdravi, snizovani skod a udrzitelném rozvoji.

CR aktivné participovala na mezinarodnich setkanich v oblasti lidskych prav, kde se ji podafilo
vytvaret relevantni dokumenty, které podpofili politiku v oblasti zavislosti zalozené na lidskych
pravech a obdobnych principech.

3.4.1.5 Dokumenty a jednani prosazujici politiku snizovani Sskod v oblasti alkoholu, tabaku
a nikotinovych vyrobkii

V oblasti tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkd probihala koordinace na Urovni EU

v ramci Pracovni skupiny Rady EU pro verejné zdravi zejména v souvislosti s pfipravou na setkani

k FCTC a pripravou jednotné pozice EU. V této oblasti probihala koordinace se skupinou

tzv. podobné smyslejicich zemi (RO, GR, SK, IT, BG, CY), které obdobné jako CR prosazuji racionalni
regulaci novych a nové vznikajicich tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobkd. Tento pfistup
CR uplatfovala napf. i pfi projednavani navrh doporuéeni Rady o prostiedi bez koufe a aerosol(i.
Ve druhé poloviné r. 2025 Evropska komise vydala navrh revize Smérnice Rady 2011/64/EU ze dne
21. &ervna 2011 o struktufe a sazbach spotiebni dané z tabakovych vyrobki, kde CR podpofila
zaclenéni novych tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobk pod uvedenou smérnici, avsak
s potrebou reflektovat nizsi miru jejich skodlivosti viici klasickym cigaretam.

V oblasti alkoholu neni ustanovena platforma, ktera by se touto politikou zabyvala. Zastupci OPK
se Ucastnili setkani projektu WHO Evidence into Action Alcohol Project (EVID-ACTION), ktery cili

na snizeni spotreby alkoholu a souvisejici skody Sifenim dlkazd, zvySovanim povédomi verejnosti
a zefektivnénim politik. Setkani byla pfilezitosti pro diskuzi s odborniky na politiku v oblasti
alkoholu z riznych evropskych zemi a sdileni zkusenosti s implementaci Evropského ramce pro akci
v oblasti alkoholu. CR byla také zapojena do implementace Evropského pldnu boje proti rakoviné,
ktery se mj. zaméruje na snizeni konzumace alkoholu jako soucast prevence rakoviny.

3.4.2 Hodnoceni indikatord pro specificky cil 2:
Posileni spoluprace relevantnich aktérd pfi implementaci vyvazené politiky
v oblasti zavislosti na mezinarodni urovni

3.4.2.1 Role narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku pfi nadresortni pripravé
prislusnych narodnich pozic CR

CR aktivné participovala prostiednictvim OPK a dal3ich zapojenych resort(i na ¢innosti rdiznych
mezinarodnich organ(i a organizaci zabyvajicich se politikou v oblasti zavislosti, napf. HDG, EUDA,
CND, Skupiny Pompidou nebo setkani COP. Na uvedena jednani byla vypracovavana
pozice/instrukce CR, ktera byla pfipravovéana ve spolupraci s ges¢nimi resorty a NPK a schvalovéana
prostrednictvim mezinarodni koordinacni skupiny vytvorené OPK a/nebo oficialnich struktur ke
schvalovani urenych. V. daném obdobi se spoluprace tykala napf. pfiprav na setkani CND, vcetné
narodnich projevd nebo side events, nebo pfiprav jednotné pozice EU smérem k setkani COP10

a COP11. Spoluprace dalSich rezortl s NPK, pfip. OPK je omezena a v mnoha pripadech nejsou
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k dispozici informace o pozicich, prohlaéenich a vystoupenich realizovanych jménem CR v oblasti
politiky zavislosti, ani nedochazi k jejich schvalovani prostrednictvim oficialnich struktur. Ze strany
rezort(i rovnéz neni vyuzivana ani mezinarodni koordinacni skupina vytvorena OPK pro sdileni
informaci.

V pfipadé jednani na mezinarodni Urovni v gesci OPK dochéazelo ke vzajemné koordinaci mezi
relevantnimi resorty a rovnéz k aktivni participaci NPK, jakozto politické role v oblasti politiky
zavislosti. Spoluprace ostatnich rezortd s NPK, resp. OPK byla omezena a z téchto divodi nemohla
byt pIné zajisténa reflexe princip obsazenych ve strategickych dokumentech v oblasti politiky
zavislosti a programového prohlaseni viady CR.

3.4.2.2 Mira zapojeni relevantnich aktérti v CR do prosazovani vyvazené politiky na
mezinarodni Urovni

Priprava a prosazovani vyvazené politiky na mezinarodni Urovni probihala v rdmci narodnich
struktur, napr. prostrednictvim RVKPZ a jejich poradnich organd, jejimiz Cleny jsou i zastupci
neziskového sektoru a odbornych organizaci, dale prostfednictvim tzv. Databaze politik EU (DAP)
nebo resortnich koordinacnich skupin. Politika v oblasti zavislosti prosazovana zejména OPK na
mezinarodni Urovni byla v souladu se strategickymi dokumenty postavena na spolupraci vsech
relevantnich aktérd na narodni a regionalni Urovni, v€etné neziskového sektoru a pacientskych
organizaci. Informace o spolupraci dalSich resortd s relevantnimi aktéry neni znama.

CR je nadale v mnoha pfipadech povazovana za piiklad dobré praxe (napf. systém hodnoceni
kvality adiktologickych sluzeb, systém Skolské prevence, dekriminalizace a regulace, zkusenosti

s uzivanim metamfetaminu) a byla zvana na mezinarodni konference a jednani, aby dobrou praxi
sdilela (napf. HDG, EUDA, Evropska konference EIHA na téma technického konopi 2023, Konference
Dealing with Drugs — Cities and the quest for regulation 2024, Ministerské setkani vybranych statl
EU ve véci regulace konopi 2023-2025, Vyrocni konference EASAR 2025, Mezinarodni sympozium

k aplika¢nim mistnostem 2025).

3.4.2.3 Zapojeni zastupcii obcanské spolecnosti, akademické a védecké obce do pfiprav,
mezinarodnich jednani a dokumenti

Zastupci neziskového sektoru se kromé pfipravy narodnich pozic na mezinarodni jednani rovnéz
aktivné zapojili do Ucasti, napf. na setkanich CND jako soucast narodni delegace, a rovnéz na jejich
tematickych setkanich. Zastupci obcanské spolecnosti a narodni experti byli rovnéz zvani, aby

se za CR aktivné Gcastnili daldich mezinarodnich konferenci a setkani (napf. Evropska konference
EIHA na téma technického konopi 2023, Konference Dealing with Drugs — Cities and the quest for
regulation 2024, Mezindrodni sympozium k aplikacnim mistnostem 2025, tematické diskuse CND).
Informace o zapojeni ze strany dalSich resortl a instituci nejsou k dispozici.

Zastupci obcanské spolecnosti a akademické a védecké obce byli ze strany OPK zapojovani

do priprav, implementace a vyhodnoceni politiky v oblasti zavislosti a jak prostfednictvim
existujicich platforem na narodni drovni, tak aktivni participaci na mezinarodnich setkanich

a konferencich. Informace o zapojeni zastupcl obcanské spolecnosti, akademické a védecké obce
ze strany dalSich rezort( nejsou znamy.
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3.5 Minimalizace dopadu krize na Ukrajiné na
situaci v oblasti zavislosti v CR

Prioritni téma se zamérovalo na posileni programd a intervenci snizujicich rizika spojena

s ukrajinskou krizi, zejména s ohledem na vyssi epidemiologicka rizika v oblasti HIV a virové
hepatitidy typu C (VHC), v¢etné Sifeni téchto infekci v Ceské populaci, a na vyssi riziko fatalniho
predavkovani opioidy. Hlavnim cilem bylo reagovat navysenim kapacit program( testovani na
infekcni nemoci, posilenim kapacity nizkoprahovych sluzeb, posilenim kapacity a mistni i cenové
dostupnosti substitucni léCby, rozsifenim distribuce naloxonu, rozvojem ambulantni adiktologické
a psychoterapeutické péce a monitoringem situace.

Prioritni téma obsahovalo celkem 1 specificky cil, ktery definoval indikatory napInéni. Cil se podafilo
splnit — tabulka 3-7.

tabulka 3-7: Pfehled plnéni specifickych cilt a indikatord pro prioritni téma minimalizace
dopad(i krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR

Specificky cil 1:
Minimalizovat dopady krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR

2> kapacita (pocet Uvazkd) programi testovani HIV, VHC a dalSich infekci

dostupnost a kapacita (pocet Uvazkd) program( minimalizace rizik

>
2> dostupnost naloxonu (pocet zapojenych program) pro uzivatele opioid(
>

objem financnich prostfedkd alokovanych na opatfeni snizovani skod

Prioritni téma bylo naplhovano zejména prostrednictvim posilovani kapacit adiktologickych sluzeb
minimalizace rizik, rozvoje testovacich mist a intervenci zamérenych na prevenci zdravotnich rizik.
Prestoze doslo k dil¢imu pokroku, nékteré oblasti zUstavaji nadale kapacitné poddimenzované.

V poslednich letech se podafilo postupné rozsifovat kapacity sluzeb minimalizace rizik

(z 473,4 Gvazkd v r. 2022 na 520,9 Gvazkl v r. 2024), coz se odrazilo v mirném nar(stu poctu klientd
v kontaktu se sluzbami (37 474 klientl se zavislostnim chovanim v r. 2024, 34 893 v r. 2022).

V r. 2023 bylo na posileni testovani infek¢nich nemoci a budovani sité testovacich mist alokovano
17,5 mil. K¢ Tato podpora spolecné s dalSimi aktivitami a projekty v této oblasti prispéla ke zvyseni
kapacit testovani zejména v ramci sluzeb minimalizace rizik které hraji klicovou roli v casnem
zachytu infekcnich onemocnéni a prevenci jejich Sifeni. V r. 2024 tyto sluzby vykazaly

49 398 vykon( testovani na infek¢ni onemocnéni (41 904 v r. 2022), coz je oproti r. 2022 narust

0 17,9 %.

Distribuce naloxonu, ovérené intervence prevence fatalnich predavkovani opioidy, se stala béznou
soucasti adiktologickych sluzeb. Presto pretrvavaji problémy spojené s jeho objednavanim

a vyrobou, které brani Sirsi dostupnosti pripravku. V oblasti |é¢by opioidnimi agonisty zlistava
mistni dostupnost nizka, pficemz doslo k opétovnemu zhorSeni cenove dostupnosti substitucnich
preparatl s buprenorfinem (Zubsolv) v disledku zmén v Uhradach ze strany pojistoven a pacientu.
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Navzdory snaham o rozvoj sluzeb poskytujicich adiktologickou, psychosocialni

a psychoterapeutickou podporu v oblasti dusevniho zdravi zlstava jejich dostupnost nizka. To se
tyka i ambulantnich adiktologickych sluzeb pro dospélé a sluzeb pro déti a dospivajici. V pripadé
dalsi migracni viny po ukonceni konfliktu na Ukrajiné, Ize predpokladat zvyseny tlak na kapacity
adiktologickych sluzeb, které aktualné nejsou dostatecné.

3.5.1 Hodnoceni indikatoru pro specificky cil 1:
Minimalizovat dopady krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR

3.5.1.1 Kapacita (pocet tvazkii) programt testovani HIV, VHC a dalSich infekci

Testovani na infekéni onemocnéni patfi mezi zakladni intervence adiktologickych sluzeb
minimalizace rizik. Dlouhodobé roste podil klientd adiktologickych sluzeb minimalizace rizik
testovanych na HIV i virovou hepatitidu typu C (Chomynova et al,, 2024a).

Informace o adiktologickych sluzbach, které nabizeji testovani na infekéni nemoci, pochazeji ze
sluzeb podporenych v ramci dotaéniho fizeni Ufadu. V r. 2023 bylo v rdmci dotaéniho Fizeni
alokovano 17,5 mil. K¢ na posileni testovani na infekéni nemoci (HIV, VHC, VHB, TBC, syfilis) s cilem
zvysit kapacity a vybudovat sit testovacich mist a zaroven snizit dopady spojené s migraci
ukrajinskych uprchlikG na drogovou situaci v CR. Podpofeno bylo celkem 38 sluZeb za G¢elem
posileni testovani na infekéni nemoci. Vyhodnoceni indikator( v souvislosti se snizenim dopad(
spojenych s migraci ukrajinskych uprchliki na drogovou situaci v CR ukazuje, Ze se v r. 2023
podafrilo zvysit kapacity testovacich mist a posilit testovani na infekéni onemocnéni

v adiktologickych sluzbach (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti, 2024).
V r. 2024 vykazalo testovani na infekéni onemocnéni 101 sluzeb (95 v r. 2022) s celkovymi Uvazky
550,7 (531,3 avazkl v r. 2022) — tabulka 3-8. V r. 2024 se podafilo navysit pocet realizovanych
vykon( testovani na infekéni onemocnéni i pocet realizovanych testd adiktologickymi sluzbami
minimalizace rizik, které jsou klicové pro v€asny zachyt infekcnich onemocnéni a k omezeni jejich
Sifeni v populaci. V r. 2024 vykazaly adiktologické sluzby minimalizace rizik celkem 49 398 vykon0
testovani na infekéni onemocnéni, coz je v porovnani s r. 2022 nartst o 17,9 % — tabulka 3-9.

tabulka 3-8: Vyvoj tvazki ve sluzbach vykazujicich testovani na infekéni onemocnéni v dota¢nim
fizeni Ufadu v I. 2022-2024

Sluzby vykazujici testovani na infekéni onemocnéni 95 103 101
Uvazky celkem ve sluzbach vykazujicich testovani na infekéni onemocnéni 531,3 | 557,5 5507
X Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2023), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a

zavislosti (2024), Ndrodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zdvislosti (2025)

tabulka 3-9: Vyvoj testovani u sluzeb minimalizace rizik v dotaénim fizeni Ufadu v |. 2022-2024

Vykon testovani na infekéni nemoci 41 904 45 190 49 398
Pocet provedenych testl na HIV - 7 480 7788
Pocet provedenych testl na VHC - 8 858 9232
Pocet provedenych testl na VHB - 5471 5721
Pocet provedenych testl na syfilis - 6 702 7 202

X Zdroj: Sekretaridat Rady vlady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti (2025)
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3.5.1.2 Dostupnost a kapacita (pocet tivazku) programt minimalizace rizik

Pocet nizkoprahovych programé (programé minimalizace rizik) v CR se dlouhodobé pohybuje
okolo 100. V r. 2024 jich bylo 110 (112 v I. 2022-2023). V kontaktu s adiktologickymi sluzbami
minimalizace rizik je témér 90 % odhadovaného poctu lidi uzivajicich drogy rizikové a podil lidi
uzivajicich drogy injekéné v kontaktu s adiktologickymi sluzbami minimalizace rizik roste
(Chomynova et al., 2023, Chomynova et al., 2024a).

evvs

dota¢niho fizeni Ufadu. V r. 2024 bylo podpofeno 98 sluzeb (93 v r. 2022), v rdmci kterych bylo
provozovano 110 adiktologickych programi minimalizace rizik (105 v r. 2022). Pfrepoctené
primérné Uvazky na jednu sluzbu ukazuji dlouhodobé rozsirovani kapacit adiktologickych sluzeb
minimalizace rizik — tabulka 3-10. V poslednich letech také dochazi k mirnému nar(stu poctu
klient v kontaktu se sluzbami, v r. 2024 sluzby pracovaly s 37 474 klienty se zavislostnim chovanim
(34 893 v r. 2022), z toho bylo 34 320 lidi uzivajicich drogy (31 966 v r. 2022) a 3 006 lidi uZivajicich
alkohol (2 855 v r. 2022).

tabulka 3-10: Programy minimalizace rizik v dota¢nim fizeni Utadu v |. 2021-2024

Programy* 107 105 111 110
Uvazky 479,6 473,4 508,7 520,9
Primérny pocet Gvazkd na sluzbu 4,48 4,51 4,58 4,74

X Pozn.: * Polet program0 neodpovida poltu podporenych projekt(i/sluzeb, v rdmci jednoho dotovaného
projektu/sluzby mohou byt 2 programy s jinou formou poskytovani péce (terénni a ambulantni).
X Zdroj: Sekretaridt Rady vlddy pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti (2025)

3.5.1.3 Dostupnost naloxonu (pocet zapojenych programu) pro uzivatele opioidi

Od r. 2021 funguje v CR program distribuce naloxonu (tzv. take-home naloxone programy), ktery je
antagonistou opioidd a je ucinnou a ovérenou intervenci prevence fatalnich dopadud predavkovani
opioidy doporucovanou mezinarodnimi organizacemi. Usnesenim RVKPZ ¢. 06/1123 ze dne

14. listopadu 2023 se distribuce naloxonu stala souéasti béznych intervenci minimalizace rizik

v adiktologickych sluzbach. V r. 2024 bylo do projektu zapojeno 30 program (26 v r. 2022).
Distribuovanym pfipravkem je nosni sprej Nyxoid obsahujici 1,8 mg naloxonu v jedné davce.

V r. 2024 programy distribuovaly 981 davek naloxonu (222 v r. 2022), pficemz bylo hlaseno

218 pouziti pfipravku, kdy bylo odvraceno predavkovani opioidy (42 pfipadd v r. 2022).

3.5.1.4 Objem financnich prostiedki alokovanych na opatfeni snizovani skod

Posledni dostupné Udaje o vydajich na politiku v oblasti zavislosti v dobé zpracovani vyhodnoceni
jsou za rok 2024. Vydaje verejné spravy (statni spravy, kraju a obci) na sit” adiktologickych sluzeb se
dlouhodobé zvysuji. Dlouhodobé roste také objem prostfedkl vydanych na sluzby snizovani rizik
(harm reduction), v r. 2024 dosahoval 512,6 mil. K¢ (489 mil. K¢ v r. 2023, 439 mil. K¢ v r. 2022) -
tabulka 3-11.
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tabulka 3-11: Srovnani vydaju z verejnych rozpoctl podle kategorii sluzeb v I. 2021-2024,

v mil. K¢
Prevence 78,9 90,6 104,3 107,7
Harm reduction 408,8 35,5 439,4 35,0 489,2 33,4 512,6 31,4
Lécba 276,4 24,0 3183 25,3 435,2 30,5 4439 27,2
Nasledna péce 104,0 9,0 121,2 9,6 148,7 10,1 160,8 99
Zachytné stanice 166,5 14,4 162,5 12,9 186,7 12,7 213,8 13,2
Domovy se zvlastnim rezimem 44,2 38 48,5 3.9 87,6 5.9 160,9 99
Koordinace, vyzkum, hodnoceni 25,0 2,2 9,6 08 11,2 08 12,2 0,7
Ostatni, nezafazeno 48,4 4,2 67,0 5.3 3,5 0,2 2,1 0,1
Celkem 11523 100,0 12570 1000 14664 1000 16311 1000
X Zdroj: Chomynovd et al. (2025)
V ramci dotaéniho fizeni Ufadu je dlouhodobé nejvice finanénich prostfedkd vynaloZeno na
zajisténi Cinnosti adiktologickych sluzeb minimalizace rizik (153,3 mil K¢ v r. 2025) — tabulka 3-12.

tabulka 3-12: Vyse financnich prostiedkt alokovanych do jednotlivych typa sluzeb a projektu
v dotaénim fizeni Ufadu v |. 2022-2025

Preventivni programy 20 889 000 21929 000 22 144 000 31371000
Sluzby minimalizace rizik 115818 000 127 447000 128 562 000 153 293 000
Sluzby ambulantni 1éCby a poradenstvi 96839000 104336000 102775000 123982 000
Sluzby rezidencni l1écby 34 934 000 36 625 000 36 873 000 43 518 000
Sluzby nasledné péce 19 025 000 20 881 000 21086 000 25 607 000
Projekty informacni a vyzkumné 3995 000 3782 000 3 560 000 37 229 000
Celkem 291 500000 315000000 315000000 415000 000

X Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti (2025), aktualizovdno
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Kapitola 4:
Hodnoceni plnéni aktivit
akcniho planu

Na plnéni aktivit ak¢niho planu se podilelo celkem 30 subjekt(/instituci
odpovédnych za realizaci aktivit a kraje a obce. OPK odpovidal za 31 aktivit (40,8 %),
Ministerstvo zdravotnictvi (MZ) za 18 aktivit (23,7 %), NPK za 17 aktivit (22,4 %), MF
za 11 aktivit (14,5 %), MSMT, Ministerstvo zemédélstvi (MZe) a Ministerstvo vnitra
(MV) shodné za 5 aktivit (4,4 %), SNN za 4 aktivity (5,3 %) a MPSV za 3 aktivity

(3,9 %). Formou doporuceni byly odpovédné zdravotni pojistovny za 3 aktivity

(3,9 %), poskytovatelé sluzeb za 2 aktivity (2,6 %), Ceska asociace adiktologt (CAA)
za 1 aktivitu (1,3 %) a kraje a obce za 1 aktivitu (1,3 %). Shodné za 1 aktivitu (1,3 %)
odpovidala Generalni inspekce bezpecnostnich sborl (GIBS) a ministryné pro védu
a vyzkum. Odpovédnost za 5 aktivit (6,6 %) byla rozdélena mezi vSechny cleny
RVKPZ.

Seznam jednotlivych subjektd, které byly v akénim planu uvedeny jako hlavni gestofi (odpovédné
instituce) za pInéni jednotlivych aktivit s poctem aktivit, za néz byly tyto instituce pfimo odpovédny,
uvadi tabulka 4-1.
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tabulka 4-1: Rozdéleni odpovédnosti mezi hlavni gestory aktivit akéniho planu

Odbor protidrogové politiky (sekretariat RVKPZ) 31 40,8
Ministerstvo zdravotnictvi (véetné SZU, UZIS, IPVZ, NUDZ, KAD) 18 23,7
Narodni koordinator pro protidrogovou politiku 17 22,4
Ministerstvo financi (véetné CS) 11 14,5
Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy 5 6,6
Ministerstvo zemeédélstvi (véetné SZPI) 5 6,6
Ministerstvo vnitra (véetné PCR) 5 6,6
Clenové RVKPZ 5 6,6
Spole¢nost pro navykové nemoci CLS JEP 4 5.3
Ministerstvo prace a socialnich véci 3 39
Doporuceni zdravotnich pojistovnam 3 39
Doporuceni poskytovatelim sluzeb 2 2,6
Ceska asociace adiktolog(i 1 1,3
Doporucenim krajim a obcim 1 1,3
Generalni inspekce bezpecnostnich sbord 1 13
Ministryné pro védu a vyzkum 1 1,3

Celkem 76* -
X Pozn.: * U nékterych aktivit bylo uvedeno soucasné nékolik instituci jako gestor( aktivity.

Celkem bylo hodnoceno 76 aktivit, z nichz 33 aktivit (43,4 %) bylo splnéno, 34 aktivit (44,7 %) bylo
splnéno pouze cCastecné a 9 aktivit (11,8 %) nebylo spInéno. Nejvice aktivit bylo zafazeno do
prioritniho tématu prevence a lécba zavislosti (34 aktivit), kde byla Uspésné splnéna priblizné tretina
z nich (35,3 %), vice nez polovina aktivit (55,9 %) byla splnéna ¢astecné a 8,8 % aktivit zlstalo
nesplnéno. V prioritnim tématu regulovany trh s ndvykovymi latkami bylo sledovano 16 aktivit.

Z nich byla spInéna vice nez polovina (56,3 %), priblizné tfetina aktivit (31,3 %) byla spInéna
Castecné a 12,5 % aktivit nebylo splnéno. Oblast efektivniho vybéru dani zahrnovala 10 aktivit.
Splnéno bylo 30 % aktivit, stejny podil aktivit nebylo splnéno, zatimco 40 % aktivit bylo splnéno
Castecné. V prioritnim tématu prosazovdni principt vyvdzené politiky v oblasti zdvislosti navazujici
na priority predsednictvi CR v Radé EU bylo hodnoceno 9 aktivit. Z tohoto poctu bylo splinéno

6 aktivit (66,7 %), Castecné splnény byly 2 aktivity (22,2 %) a pouze 1 aktivita (11,1 %) nebyla
spInéna. Prioritni téma minimalizace dopadti krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zdvislosti v CR
zahrnovalo 7 aktivit z nich 42,9 % bylo splnéno, 57,1 % bylo splnéno castecné a zadna aktivita
nebyla vyhodnocena jako nesplnéna — tabulka 4-2.
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tabulka 4-2: Prehled plnéni aktivit ak¢niho plénu podle prioritnich témat

Prevence a |écba zavislosti
Regulovany trh s navykovymi
latkami

Efektivni vybér dani
zohlednujici rizikovost
produktd se zavislostnim
potencialem

Prosazovani principl
vyvazené politiky v oblasti
zavislosti navazujici na priority
predsednictvi CR v Radé EU
Minimalizace dopadU krize na
Ukrajiné na situaci v oblasti 7
zavislosti v CR
Celkem 76

16

10

33

353
56,3

30

66,7

42,9

43,4

4

34

559
31,3

40

22,2

57,1

44,7

2 12,5

9 11,8

Z celkového poctu 76 aktivit napfic prioritnimi tématy 12 vyzadovalo financni prostfedky nad ramec

béznych zdrojl. Nejvétsi financni naroky i realizované vydaje se soustredily do oblasti prevence

a lécby zavislosti, kde bylo vynalozeno 323,7 mil. K¢ (predpoklad akéniho planu byl 940,0 mil. K¢).

Druhym tématem, kde ak¢ni plan vycislil potfebné finanéni prostfedky na realizaci aktivit, byla

minimalizace dopadu krize na Ukrajiné. Predpokladané naklady ve vysi 17,5 mil. K¢ byly skutecné

alokovany. Celkové bylo na realizaci ak¢niho planu vynalozeno 341,2 mil. K¢ z predpokladanych

957,5 mil. K¢ — tabulka 4-3.

tabulka 4-3: Financni zajisténi akcniho planu podle prioritnich témat nad ramec béznych

(stavajicich) zdroju

Prevence a |é¢ba zavislosti

Regulovany trh s navykovymi latkami
Efektivni vybér dani zohlednujici
rizikovost produktll se zavislostnim
potencialem

Prosazovani principd vyvazené politiky
v oblasti zavislosti navazujici na priority
predsednictvi CR v Radé EU
Minimalizace dopadU krize na Ukrajiné
na situaci v oblasti zavislosti v CR
Celkem

16
10

76

o

12

940 000 000
0
0

17 500 000

957 500 000

323 676 000*
0
0

17 500 000**

341 176 000

X Pozn.: * Rozdil vydaji vynalozenych z vefejnych rozpoctl na preventivni sluzby, sluzby minimalizace rizik, ambulantni

lécbu a poradenstvi, rezidencni 1écbu a naslednou péci mezi I. 2025 a 2022. V pripadé vydajd z rozpoc¢tl samosprav
a z kapitoly 313 (MPSV prostfednictvim kraj{) jsou posledni dostupné Udaje za rok 2024. ** Vynalozeno v r. 2023
na posileni testovani na infekéni nemoci (HIV, VHC, VHB, TBC, syfilis) s cilem zvysit kapacity a vybudovat sit’

testovacich mist a zarovef snizit dopady spojené s migraci ukrajinskych uprchlik(i na drogovou situaci v CR.
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4.1 Prevence a lécba zavislosti

4.1.1 Specificky cil 1
Zvyseni objemu financnich prostredki alokovanych na zajisténi sité
adiktologickych sluzeb v oblasti legalnich a nelegalnich navykovych latek
a v oblasti nelatkovych zavislosti a predlozeni navrhu systémové zmény
financovani politiky v oblasti zavislosti a adiktologickych sluzeb

4.1.1.1 Aktivita 1.1:
Postupné navysovat objem finanénich prostfedki na zajisténi ¢innosti sité
adiktologickych sluzeb ze statniho rozpoctu

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: SRVKPZ, NPK, MPSV, MSMT

Spoluprace: MF

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivity (a pripadné dlvody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Béhem platnosti akéniho planu se zvySoval objem financnich prostfedkd vynalozenych na politiku
v oblasti zavislosti ze statniho rozpoctu. Posledni dostupné Udaj o vydajich z verejnych rozpoctd na
politiku v oblasti zavislosti jsou za r. 2024. Vykazané vydaje statni spravy na politiku v oblasti
zavislosti, resp. adiktologické sluzby, se zvySily z 813,0 mil. K¢ v r. 2022 na 1 054,3 mil. KC v r. 2024.

Financovani adiktologickych sluzeb zlistava dlouhodobé nedostate¢né a navzdory narlstu
finan¢nich prostiedk( nereaguje na zvysené naklady na poskytovani sluzeb a absenci
adiktologickych sluzeb v nékterych regionech. Vyznamnym rizikovym faktorem pro poskytovatele
sluzeb jsou rovnéz ménici se a nepredvidatelna nastaveni nékterych dotacnich tituld.

V r. 2022 bylo v rdmci dotaéniho titulu Protidrogovd politika Uradu viddy Ceské republiky
poskytnuto celkem 291,5 mil. K¢ na realizaci 221 sluzeb a projektl politiky v oblasti zavislosti.

V r. 2025 bylo poskytnuto ve dvou vyzvach celkem 415 mil. K& v ramci prvni vyzvy bylo alokovano
365 mil. K¢ na realizaci 242 sluzeb a projektd, v ramci druhé vyzvy bylo rozdéleno 50 mil. K¢ na
realizaci 96 sluzeb a projekt( s prioritnim zamérenim na podporu rozvoje adiktologické prevence.

V r. 2022 bylo na podporu aktivit primarni prevence rizikového chovani a podporu aktivit
dusevniho zdravi v ramci MSMT alokovano 33,5 mil. K&, konkrétné na oblast protidrogové prevence
4,4 mil. KC. V r. 2025 bylo alokovano 35,8 mil. K¢, na oblast protidrogové prevence 4,5 mil. K.

V r. 2022 bylo ze strany MPSV alokovano 98,6 mil KC na socialni sluzby, jejichz cilovou skupinou
jsou osoby ohrozené nebo zavislé na navykovych latkach. V r. 2025 bylo na tyto sluzby alokovano
137,0 mil. K¢ a podporeno bylo celkem 32 sluzeb s nadregionalni nebo celostatni plsobnosti.
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4.1.1.2 Aktivita 1.2:
Postupné navysovat objem finanénich prostfedki na zajisténi ¢innosti sité
adiktologickych sluZeb z rozpoctii samosprav

Termin: prabézné

Odpovédna instituce: doporuceni krajim a obcim

Spoluprace: AK CR, SMO CR

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivity (a pripadné dlivody nerealizace / castecné realizace aktivit):

Béhem platnosti akéniho planu se zvySoval objem financnich prostfedkd vynalozenych na politiku
v oblasti zavislosti z rozpoc¢tu samosprav. Posledni dostupné Udaje o vydajich z verejnych rozpoctl
na politiku v oblasti zavislosti jsou za r. 2024. V r. 2024 poskytly kraje a obce na politiku v oblasti
zavislosti 576,8 mil. K& (443,3 mil. KC v r. 2022), z toho kraje poskytly 466,3 mil K¢ (355,5 mil. K¢

v r. 2022) a obce 110,4 mil. K¢ (87,8 mil. KC v r. 2022). Nejvice financnich prostredkll z rozpoctd
kraja na politiku v oblasti zavislosti je dlouhodobé vynakladano na podporu ¢innosti zachytnych
stanic, které nejsou adiktologickou sluzbou, obce dlouhodobé vynakladaji nevice financnich
prostfedkd na sluzby minimalizace rizik.

Béhem platnosti akéniho planu doslo v nékterych krajich k rozsifeni ¢i vzniku novych
adiktologickych sluzeb, napf.: v Brné byl spustén Program prevence preddvkovadni a bezpecné
aplikace (tzv. aplika¢ni mistnost), v Usti nad Labem byla navy$ena okamzita kapacita Krajské
adiktologické ambulance pro déti a dorost, ve Varnsdorfu probéhla transformace poradny pro
zavislosti na Centrum dusevniho zdravi pro adiktologické klienty, véetné rozsireni poskytovanych
sluzeb, ve Zliné doslo k navyseni lGzkové kapacity dolécovaciho centra ze 6 na 10 l0zek, ve Vyskové
byla zavedena nova sluzba testovani na infekcni onemocnéni mimo zazemi zafizeni, v kontaktnim
centru Ceska Lipa byl navyéen pocet pracovnich Gvazk{ o 0,6, coZ umoznilo roziifeni provozni
doby, v Liberci bylo oficialné otevieno prvni Centrum dusevniho zdravi v kraji, na zakladé rostouci
poptavky ze strany skol vzniklo ve Stfedoceském kraji nové Centrum intervencnich programd Laxus,
k 1. lednu 2025 doslo k transformaci Poradny pro neldatkové zavislosti v Kraji Viysocina, pficemz
doslo i k navyseni pracovnich Gvazk(. Soucasné vznikla nova adiktologickd ambulance

v Pelhfimoveé.

20 iyznamnou ¢ast vydajd krajd tvori dlouhodobé vydaje na provoz zachytnych stanic, které nejsou adiktologickymi sluzbami
a systémové s danou klientelou nepracuiji.
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4.1.1.3 Aktivita 1.3:
Zajistit ¢innost stavajici sité adiktologickych sluzeb s ohledem na rust provoznich
(cca 70 mil. K&) a mzdovych nakladu (cca 30 mil. KE) a systémové navazani
prostiedki alokovanych na politiku v oblasti zavislosti na miru inflace

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sSRVKPZ, NPK, MPSV, MSMT

Spoluprace: MF

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné dlvody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Ufad i MPSV mezi lety 2022 a 2025 navy$ovaly objem finanénich prostiedkd na sit’ adiktologickych
sluzeb. Nicméné tyto prostredky nebyly alokované pouze na kryti nakladd stavajicich sluzeb ale i na
vznik novych sluzeb a projektd.

U MSMT doslo k navyseni a naslednému 10% snizeni financnich prostredkd na programy primarni
prevence.

Nedoslo k systémovému navazani prostfedkl alokovanych na politiku v oblasti zavislosti na miru
inflace.

V r. 2025 bylo alokovano ve dvou vyzvach dotaé¢niho titulu Protidrogovd politika Ufadu viddy Ceské
republiky celkem 415 mil. KE. (oproti r. 2022 doslo k navyseni finan¢nich prostiedkd o 123,5 mil. K¢).

MPSV v r. 2025 podpofilo socialni sluzby s nadregionalni a celostatni plsobnosti, jejichz cilovou
skupinou jsou osoby ohrozené nebo zavislé na navykovych latkach, ¢astkou 137,0 mil. K¢ (navyseni
oproti r. 2022 o 38,4 mil. K¢). Kazdym rokem MPSV zada s ohledem na rist cen energii

a navysovanim mezd/platd o vyssi castku nez za rok predchozi.

V r. 2025 bylo alokovano v rdmci dota¢niho programu MSMT na podporu aktivit primarni prevence
rizikového chovani a podporu aktivit dusevniho zdravi 35,8 mil. K¢, z toho na oblast protidrogové
prevence 4,5 mil. K¢ (alokovana castka celkem byla oproti r. 2022 nizsi o 10 %, nicméné z pohledu
rozdéleni dotace na protidrogovou prevenci doslo k navyseni o 2,3 mil. K¢).

4.1.1.4 Aktivita 1.4:
Znovu otevrit jednani o zapojeni zdravotnich pojistoven do financovani oblasti
adiktologické prevence a snizovani skod

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: MZ, zdravotni pojistovny, odborné spolecnosti
Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):
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Bylo obnoveno jednani o zapojeni zdravotnich pojistoven do financovani adiktologické prevence
a snizovani $kod. Jednani feditelky sekretariatu Rady, zastupkyné CAA, zastupct SNN se zastupci
VZP probéhlo dne 5. bifezna 2025. Pfedmétem jednani byla potieba systémového zapojeni
zdravotnich pojistoven do financovani adiktologické péce, revize adiktologickych vykond, navyseni
jejich frekvence a rozsireni indikujicich odbornosti, absence moznosti vykazovani krizové
telefonické konzultace adiktologem a potreba stanoviska MZ k Uhradam vykon( spojenych

s podanim léCiv nehrazenych z vefejného zdravotniho pojisténi (napf. antabus). Ze stanoviska MZ
vyplyva, Ze zarazeni pfipravk( do Uhrady z verejného zdravotniho pojisténi zahrnuje nékolik
formalnich krokd, jez v tomto pfipadé primarné nejsou v kompetenci MZ. Z tohoto dlvodu,

s ohledem na platnou legislativu a zavéry spravnich fizeni Statniho Ustavu pro kontrolu lé¢iv (SUKL),
nema MZ v soucasné dobé moznosti, jak dosahnout pozadovanych zmén, tj. Ghrady pfipravkd

z verejného zdravotniho pojisténi v souvislosti s 1éCbou zavislosti.

Pribézné rovnéz probihala jednani Pracovni skupiny k Seznamu zdravotnich vykond o zméné uhrad
adiktologickych vykont zafazenych do vyhlasky ¢. 134/1998 Sb. V ramci vyporadani pfipominek

k navrhu vyhlasky byl v od r. 2025 do navrhu novely vyhlasky zafazen vykon ¢. 38032 Krizova
telefonicka konzultace adiktologa v péci o pacienta. Ostatni navrhy bylo doporuc¢eno znovu zaradit
k projednani na jednani pracovni skupiny k seznamu zdravotnich vykond. Od r. 2026 dojde

k rozsifeni stavajicich prvnich indikaci adiktologickych vykon(.

4.1.1.5 Aktivita 1.5:
Navysovat pocet uzavienych smluv mezi zdravotnimi pojistovnami a poskytovateli
zdravotnich sluzeb v oblasti zavislosti (odb. 308, 350, 360, 919) s ohledem na
regionalni potrebnost sluzeb

Termin: prbézné

Odpovédna instituce: doporuceni zdravotnim pojistovnam a sluzbam

Spoluprace: MZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Mezi |. 2022 a 2024 vzrostl pocet uzavienych smluv pro odbornost 919 (adiktologie) (ze 174 smluv
v r. 2022 na 234 smluv v r. 2024) a také pocet zafizeni, ktera maji smlouvu alespon s jednou
pojistovnou (z 50 zafizeni v r. 2022 na 59 zafizeni v r. 2024). Zcela chybi poskytovatel se smlouvou
pro odbornost 919 adiktologie v Libereckém, Karlovarském a Plzefském kraji.

U odbornosti 308 (navykové nemoci) zlstal v I. 2022-2024 pocet zafizeni se smlouvou alespon

s jednou pojistovnou stejny (44 zarizeni). Pocet uzavienych smluv se zvysit ze 156 v r. 2022 na

161 v r. 2024. V Karlovarském, Pardubickém a Jihomoravském kraji chybi poskytovatel se smlouvou
pro odbornost 308 (navykové nemoci).

U odbornosti 350 (centrum dusevniho zdravi) se pocet uzavienych smluv zvysil (ze 169 v r. 2022 na
188 v r. 2024) a rovnéz pocet zafizeni, ktera maji smlouvu s alespon jednou pojistovnou
(z32vr.2022 na 35 v r. 2024). Alespon jeden poskytovatel je v kazdém kraji.
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U odbornosti 360 (centrum dusevniho zdravi pro déti a adolescenty) se mirné navysil pocet
uzavrenych smluv (z 21 v r. 2022 na 26 v r. 2024) a pocet zafizeni se smlouvu s alespon jednou
pojistovnou (z 5 zafizeni v r. 2022 na 6 v r. 2024). Zafizeni se smlouvou pro odbornost

360 (centrum dusevniho zdravi pro déti a adolescenty) jsou pouze ve 3 trech krajich:

v Moravskoslezském, ve StfedoCeském a v Praze.

4.1.1.6 Aktivita 1.6:
Revidovat podminky a bodové ohodnoceni nelékarskych adiktologickych
zdravotnich vykonu a jejich bodové hodnoceni (nap¥. umoznit praci v pfirozeném
prostredi klienta pro odbornost 919)

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: CAA, MZ

Spoluprace: -

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / Castecné realizace aktivit):

V r. 2023 doslo ke zvyseni minutové rezijni sazby odbornosti 919 — adiktologie o 15 %, cozZ se vsak
diky snizZeni ceny za bod odrazilo na zvyseni celkové bodové hodnoty vSech vykond této
odbornosti pouze o 5 %. Bod byl navysen pouze na 2,97 K¢, a to pres skutecnost, ze v oblasti
dusevniho zdravi a u ambulantnich specialistd je standardni sazba 4,04 K¢. Dale byla ve vyhlasce
upravena kvalifikace nositelt adiktologickych vykond z divodu snazsiho dosazeni vyssiho
ohodnoceni vykon.

V r. 2024 doslo ke zvyseni minutové rezijni sazby odbornosti 919 — adiktologie o 11 %. Vzhledem
k hodnoté bodu doslo k realnému zvyseni o 10 %.

Dale doslo ke zruseni Uhrady 5 vykonu z pilotniho ovérovani v ramci projektu ARP-AD (99285-6
a 99801-3).

Od r. 2025 je v platnosti novy vykon Krizova telefonicka intervence adiktologa v péci o pacienta. Od
r. 2026 dojde k rozsireni stavajicich prvnich indikaci adiktologickych vykonda.

Zdravotni vykony adiktologa v pfirozeném prostiedi nelze v soucasnosti vykazovat, protoze pro
tuto Cinnost neexistuje legislativni podpora obdobna jako u odbornosti 914 (psychiatricka sestra).
Je tedy nezbytné upravit vyhlasku ¢. 134/1998 Sb., ktera by vykazovani téchto vykon umoznila.

CAA v r. 2025 realizovala studii zaméfenou na analyzu potieb pracovnikéi adiktologickych sluzeb
ambulantni [éCby a poradenstvi v oblasti vykazovani zdravotni adiktologické péce.

V r. 2023 byl ze strany MZ aktualizovan vzdélavaci program Klinicka adiktologie (Véstnik

€. 6/2023) — specializacni vzdélavani pro adiktology. V ramci vzdélavani nelékarskych povolani
v certifikovanych kurzech jsou k 11. listopadu 2025 akreditovany tyto subjekty: CK Adiktologie
v klinické praxi (urceno pro adiktology) ma akreditovan IPVZ a Zdravotnicka zafizeni MSp, CK
Zaklady adiktologie pro oSetrovatelské profese (uréeno pro vSeobecné a détské sestry) ma
akreditovan Institut postgradualniho vzdelavani ve zdravotnictvi (od 1. srpna 2025).
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4.1.1.7 Aktivita 1.7:
Revidovat lékarské adiktologické zdravotni vykony (odb. 308) a jejich bodové
hodnoceni a predlozit je ke schvaleni

Termin: 12/2023

Odpovédna instituce: SNN, MZ

Spoluprace: -

Stav: Caste¢né spinéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2023 doslo ke zméné vyhlasky ¢. 134/1998 a to zvysenim minutové rezijni sazby odbornosti
308 — navykové nemoci o 15 %, coz se odrazilo na zvyseni celkové bodové hodnoty vsech vykon(
této odbornosti. V r. 2024 doslo k navyseni minutové rezijni sazby odbornosti 308 — navykoveé
nemoci 0 10 %.

V ramci zmény vyhlasky doslo k moznosti bonifikace poskytovatele s odbornosti 308 v ramci
zajisténi psychiatrické krizové péce a zaroven vykazovani vykond k Uhradé u této odbornosti je bez
regulacniho omezeni.

Navrhy vykon( jsou priibézné projednavany, nékteré jiz byly schvaleny a zahrnuty do novely
vyhlasky ¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam zdravotnich vykond s bodovymi hodnotami,
ktera vstoupila v platnost 1. ledna 2025: vykon €. 38213 vysetreni lékafem s odbornosti navykové
nemoci, 38226 odbér moci k toxikologickému vysetreni.

Ambulantni lékarska adiktologicka péce je nadale vykonové pokryta psychiatrickymi vykony, coz
mimo jiné znamena, Ze vétsina péce v oboru navykovych nemoci je formalné vykazana jako
psychiatricka péce, coz neodpovida potfrebam lékarské ambulantni péce v oboru adiktologie, nebot’
lécba zavislosti ma sva specifika jak v oblasti diagnostiky, tak v oblasti klinického managementuy,
dodrzovani IéCebného rezimu a jeho kontroly.

S vyjimkou bonifikace lékarského vySetfeni a odbéru moci na toxikologické vysetieni nebyly dalsi
navrhy SNN akceptovany do navrhu novely vyhlasky 134/1998. SNN proto usiluje o revizi
ambulantnich vykon( v oboru navykovych nemoci a uplatnéni navrh( na dalsi Iékarské vykony

v oboru adiktologie, zejména:

2 Rychly screeningovy test (POCT) z moci a slin na pfitomnost navykovych latek — tyto testy
jsou v oboru bézné a Casto provadény z forenznich nebo klinickych ddvodd a nejsou nijak
hrazeny.

2 Vykon substitucni |éCby, ktery pokryje naklad na pacienta v substitucni [écbé opioidnimi
agonisty. Tento specificky rezim neni ve vykonech zohlednén a naklady na néj nejsou nijak
pokryty.

Adjuvantni IéCba dusulfiramem pfi zavislosti na alkoholu. Naklady na navstévy pacienta, vykon
podani a administrativni Cinnosti nejsou nijak vykonové pokryty.
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4.1.1.8 Aktivita 1.8:
Predlozit a projednat navrh feseni dopadu centralizace financnich prostredkd
vyclenénych ze statniho rozpoctu na dotacni programy protidrogové politiky
v oblasti primarni prevence

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sSRVKPZ, MSMT

Spoluprace: -

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné dlvody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

OPK vyhodnotil centralizaci financnich prostredkd vyclenénych ze statniho rozpoctu na realizaci
protidrogové politiky, ktera byla schvalena v r. 2019.

Castecna centralizace prostfedk( pro financovani programd primarni prevence rizikového chovani
(PPRCH) do dota¢niho titulu Ufadu se podle vyhodnoceni ukazala jako spie nesystémovy

a neefektivni krok. V navaznosti na vyhodnoceni centralizace RVKPZ dne 27. Cervna 2023
doporucila a vldda CR dne 23. srpna 2023 schvalila decentralizaci finanénich prostredk(
vyclenénych ze statniho rozpoctu na financovani programu skolské primarni prevence rizikového
chovani. Od r. 2024 je umoznéno financovat organizace realizujici programy skolské primarni
PPRCH soubézné z dotacniho fizeni MSMT a z dota¢niho fizeni Ufadu. Poskytovatelé programd
PPRCH tak nejsou omezovani pfi podavani zadosti o financovani programd. Dne 7. listopadu 2025
byl RVKPZ schvalen material Financovani adiktologickych sluZeb: Implementace tkolt Akcniho planu
politiky v oblasti zavislosti 2023-2025, ktery potvrdil, Ze centralizace je vnimana spise jako prvotni
krok smérem k zasadnim systémovym zménam.

4.1.1.9 Aktivita 1.9:
Pripravit navrh systémového posileni financovani sluzeb a politiky v oblasti
zavislosti, navrh Agentury pro zavislosti na zakladé vystupa projektu RAS a navrhy
podrobit odborné a politické diskuzi

Termin: 2024

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: ¢lenové RVKPZ, doporuceni krajim a obcim

Stav: castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2023 probéhly diskuze se zastupci odbornych spole¢nosti a stfeSnich organizaci. V prvni
poloviné r. 2024 byl pfipraven upraveny navrh zakona, ktery byl diskutovan v ramci odborné obce.
Navrh reflektuje potfebu systémového reseni v oblasti zavislosti. Navrzené legislativni zmény
sméruji k posileni prevence, diagnostiky, 1écby a dalSich odbornych sluzeb v oblasti zavislosti,
k jednozna¢nému vymezeni pojmu adiktologickych sluzeb podle platnych Standardi odborné
zpusobilosti adiktologickych sluzeb a k legislativnimu ukotveni certifikaci odborné zpusobilosti
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adiktologickych sluzeb. Vyznamnou soucasti navrhu je posileni prevence prostrednictvim
komunitnich center prevence. Navrh byl projednan s odbornymi a stfeSnim organizacemi v oboru
adiktologie. Navrh byl rovnéz v uveden v Planu legislativnich praci vlady na rok 2025. Navrh byl
teprve dne 6. Cervna 2025 predstaven Vyboru zastupct resortl a instituci a rovnéz rozeslan Vyboru
zastupcll region(, proto bude pozadano o prodlouzeni terminu v Planu legislativnich praci vlady

a aktivita bude prenesena do navazujiciho akéniho planu.

4.1.2 Specificky cil 2:
Zvyseni informovanosti verejnosti, podpora prevence a vCasné intervence

4.1.2.1 Aktivita 1.10:
Pripravit a realizovat dlouhodobou preventivni, informacni a osvétovou kampan
o rizicich spojenych s uzivanim navykovych latek a zavislostnim chovanim,
o moznostech pomoci a o rizikovych faktorech vzniku zavislosti, véetné zaméreni na
legalni drogy mezi mladsimi 18 let a na jejich rodinné prislusniky, jejiz soucasti bude
i specificka cast zamérena na konopi

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: ¢lenové RVKPZ

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Na tuto aktivitu nebyly béhem platnosti akéniho planu vyclenény financni prostredky ze statniho
rozpoctu.

V CR kazdoroéné probiha fada medialnich a informacnich aktivit zaméfenych na problematiku
navykovych latek. Napr. kazdoro¢ni kampan Suchej Unor ma za cil prevenci uzivani alkoholu

a snizeni rizikové konzumace alkoholu v CR. Akce podporujici odvykani koufeni probihaji

u pfileZitosti Svétového dne bez tabaku. V roce 2024 probihala kampar Ceské asociace pojistoven
a Policie CR ve spolupraci s Ceskou televizi s ndzvem Zkratky, zaméfena na zvyeni povédomi

o latkovych zavislostech a dopadech dlouhodobého uzZivani drog zejména mezi mladymi lidmi ve
véku 15-29 let. NMS provozuje nékolik webovych stranek pro verejnost vénujicich se problematice
zavislosti. Narodni zdravotni informaéni portal, ktery od r. 2020 provozuje Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR, obsahuje také sekci Zavislosti a navykové latky. Klinika adiktologie

1. LF UK a VFN v Praze provozuje od r. 2017 informacni internetové stranky zameérené na
problematiku alkoholu s nazvem alkoholpodkontrolou.cz.

Castecné k plnéni této aktivity pFispély v r. 2024 a 2025 kampané Statniho zdravotniho Gstavu (SZU)
zamérené na osvétu o rizicich uzivani tabakovych a nikotinovych vyrobkd, napf. medialni kampan
.Nikotin vic bere, nez dava” a kreativni kampané ke Svétovému dni bez tabaku ,Chyti i tebe?
#BEZNIKOTINU" a ,Bud’ #NicotineFree".
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Druhé vyzva dotaéniho Fizeni Ufadu v r. 2025 se prioritné zaméfila na systémovou podporu
prevence. Jednou z priorit bylo cilené informovani verejnosti o rizicich spojenych se zavislostnim
chovanim, o rizikovych a protektivnich faktorech vzniku zavislosti a o moznostech pomoci, se
zamérenim na rodice. Celkem bylo podporeno 7 projektl a sluzeb, které obsahuji aktivity zamérené
na zvySovani informovanosti verejnosti.

4.1.2.2 Aktivita 1.11:
Podporovat projekty komunitni prevence, tj. zamérené na koordinaci, spolupraci
a vzdélavani jednotlivych aktéra v oblasti prevence a koordinace péce na mistni
urovni

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spolupréace: doporuceni krajim, obcim a sluzbam

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze realizovala mezi |. 2021-2023 projekt COPERISK
(https://coperisk.If1.cuni.cz/), ktery cilil na posileni dusevniho zdravi déti a dospivajicich se
zamérenim na rizikové chovani jako potencionalniho spoustéce dusevniho onemocnéni. Cilem
projektu bylo zlepsit zachyt a snizit negativni dopady dusevniho onemocnéni u cilové skupiny
prostfednictvim vzniku unikatnich regionalnich (komunitnich) modeld preventivnich sluzeb

v regionech Orlova, Havifov a Praha 11.

V 1. 2021 az 2023 se Narodni Ustav dudevniho zdravi (NUDZ) G&astnil mezinarodniho projektu Make
the difference — working together for children in households with addiction issues (MAKE THE
DIFFERENCE) (JUST 881738), ktery byl zaméreny na déti zdomacnosti a rodin lidi zavislych na
navykovych latkach. V ramci projektu byla vytvorena metodika pro spolupraci adiktologickych
sluzeb poskytujicich pomoc zavislym rodiciim a sluzeb OSPOD a dalSich aktérd na mistni urovni,
ktera by méla pomoci koordinované péci o rodiny a v€asnému zachyceni nebo predchazeni
dusevnich probléma u déti.

SZU realizoval v I. 20232025 projekt Podpora zdravi v rodindch ,POZDRAV" zaméfeny na podporu
zdravotni gramotnosti a snizovani nerovnosti v pfistupu ke zdravi u lidi ohrozenych chudobou

a socialnim vyloucenim prostiednictvim 14 regionalnich center podpory zdravi. Byly vytvoreny
intervencni interaktivni programy pro déti a rodice, véetné program( zamérenych na téma
zavislosti.

Druha vyzva dotacniho fizeni Ufadu v r. 2025 se prioritné zaméfila na systémovou podporu
prevence. Jednou z priorit bylo Sifeni dobré praxe, ovérenych preventivnich model, nastroju

a intervenci mezi dalSi subjekty, rozsifovani uspésnych modell prevence zavislosti do dalSich krajd
a Sifeni dobré praxe v oblasti posilovani spoluprace adiktologickych sluzeb s dalSimi sluzbami

a aktéry v oblasti zavislosti. Celkem byly podporeny 3 projekty, které naplnuji tuto prioritu, z toho
v jednom pripadé jde pfimo o podporu komunitni prevence.
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4.1.2.3 Aktivita 1.12:
Rozvinout systém Skolské adiktologické prevence, zejména zajistit rozvoj existujicich
a vznik novych programt selektivni a indikované prevence

Termin: 2025

Odpovédna instituce: MSMT, sSRVKPZ

Spolupréace: doporuceni krajim a obcim

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od kvétna 2019, kdy byl pozastaven proces certifikace odborné zplsobilosti preventivnich
program@ MSMT, nejsou dostupné informace o po¢tu ovéfenych preventivnich programd.

V pristim obdobi vSak bude mozné sledovat pocet certifikovanych programu adiktologické
prevence, které jsou soucasti systému certifikace odborné zpUsobilosti adiktologickych sluzeb
Ufadu obnoveného v zafi 2024.

Podle informaci z kraji nedochazi ke vzniku novych programu selektivni a indikované prevence.

V 1. 2023 a 2024 bylo v rdmci dotacniho titulu Protidrogovd politika Uradu viddy Ceské republiky
podporeno 19 sluzeb poskytujicich programy primarni prevence ve skolach a skolskych zafizenich.
V r. 2025 bylo podporeno 22 sluzeb primarni prevence ve Skolach a skolskych zafizenich — nové byli
podporeni 3 poskytovatelé program primarni prevence, z toho 1 poskytuje programy na Grovni
selektivni prevence.

Druha vyzva dotacniho fizeni Ufadu se prioritné zaméfila na systémovou podporu prevence, vzniku
a rozvoj systémovych nastrojl v oblasti realizace efektivni prevence a jeji evaluace podporeny

4 projekty), Sifeni dobré praxe, ovérenych preventivnich model{, nastrojd a intervenci mezi dalsi
subjekty (podporeny 2 projekty) a metodické podpory, tvorby a Sifeni metodickych materialQ

a vzdélavani aktér(i v oblasti prevence (podporeno 7 projekt().

V r. 2023 bylo v rdmci dotaéniho titulu MSMT podpoFeno 28 organizaci, které realizovaly programy
specifické primarni prevence, z toho 14 organizaci realizovalo programy selektivni primarni
prevence a 6 organizaci programy indikované primarni prevence. V r. 2024 bylo podporeno

43 individualnich projektovych zadosti, z toho 16 projektl zahrnovalo selektivni preventivni
programy pro zaky a 5 projekt zahrnovalo preventivni programy s indikovanou prevenci. Podpora
programu selektivni i indikované primarni prevence pro zaky je vyjadrena od roku 2025 také

v dota¢nim Fizeni MSMT, kde jsou takto zaméfené projekty bodové zvyhodnény.

Na pocatku r. 2025 byly institucionalizovany pozice skolnich psychologl a skolnich specialnich
pedagogu. Bylo také podporovano dusevni zdravi pedagogickych pracovnikd napf. prostrednictvim
multidisciplinarnich tymd DZ, dalSiho vzdélavani pedagogickych pracovnikl (z vyzev Operacni
program Jan Amos Komensky (OPJAK), Narodni pedagogicky institut (NPI), vyzvy MSMT na
podporu PPRCH), prostfednictvim supervizi (z vyzev OPJAK, z vyzvy MSMT PPRCH).
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4.1.2.4 Aktivita 1.13:
Navysit ¢asovou dotaci vzdélavani lékafa v oboru adiktologie v ramci celozivotniho
vzdélavani

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MZ

Spoluprace: SNN

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Celozivotni vzdélavani (CZV) je podle § 22 zakona ¢&. 95/2004 Sb. povinné pro véechny lékare, zubni
lékare a farmaceuty. CZV organizuji a poradaji vysoké skoly pfipravujici studenty k vykonu
zdravotnického povolani, profesni komory a odborné Iékarské spolecnosti ve spolupraci

s akreditovanymi vzdélavacimi zarizenimi, poskytovateli zdravotnich sluzeb, MPSV, Ceska sprava
socialniho zabezpeceni (CSSZ) a povéiené organizace, mezi které patfi Institut postgradualniho
vzdélavani ve zdravotnictvi (IPVZ) a |ékarské fakulty. Podle predmétného ustanoveni sice mze czv
organizovat a poradat ministerstvo, ale v praxi tak necini. Vzhledem k vyse uvedenému

a skutecnosti, ze zakon ¢. 95/2004 Sb. nestanovi zadnou vysi Casové dotace vzdélavani lékard

v daném oboru v rdmci CZV, neni mozné ani ¢asovou dotaci navysit.

V rdmci postgradualniho vzdélavani existuje nastavbovy obor navykové nemoci, jehoz odborna
priprava trva 12 mésicl, a do kterého se lékar muize zaradit po Uspésném slozeni atestacni zkousky
v oboru specializacniho vzdélavani psychiatrie a détska a dorostova psychiatrie. Cilem vzdélavani
tohoto nastavbového oboru je vyjma ziskani zvlastni specializované zpUsobilosti osvojeni
potiebnych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti v oblasti prevence, diagnostiky, terapie
a rehabilitace navykovych nemoci, umoznujici samostatnou cinnost v ambulantni a lGzkoveé
adiktologické péci.

4.1.2.5 Aktivita 1.14:
Zavést u vSeobecnych sester a détskych sester celozivotni vzdélavani v oboru
adiktologie (tykajici se prevence, podpory, pomoci a motivace pacientim
s adiktologickou problematikou a jejich blizkym/rodinam) formou certifikovaného
kurzu

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MZ (IPVZ)

Spoluprace: SNN

Stav: spIlnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné dlivody nerealizace / Castecné realizace aktivit):

Vzdélavani v oblasti adiktologie probiha pribézné. Byl vydan novy vzorovy vzdélavaci program

certifikovaného kurzu Adiktologie v klinické praxi — Véstnik ¢. 3/2024. V ramci pfipraveného

projektového zameéru z r. 2023 bude IPVZ realizovat projekt Adiktologie, jehoz predmétem je
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zvyseni kvality a dostupnosti vzdélavani sester a dalSich nelékarskych zdravotnickych pracovnikd
v oboru adiktologie. Kurz byl Uspésné testovan v pilotni verzi v r. 2023 a v prilbéhu podzimu 2023
uveden do nabidky, je dostupny prostfednictvim systému CZV na 1. LF UK za cenu 1 000 K¢ a je
pfipraven k vyuziti bez dalSiho kapacitniho omezeni.

V rdmci vzdélavani nelékarskych povolani v certifikovanych kurzech jsou k 11. listopadu 2025
akreditovany tyto subjekty: CK Adiktologie v klinické praxi (urceno pro adiktology) méa akreditovan
IPVZ a Zdravotnicka zafizeni MSp, CK Zaklady adiktologie pro oSetiovatelské profese (ur¢eno pro
vSeobecné a détské sestry) ma akreditovan Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (od
1. srpna 2025).

4.1.2.6 Aktivita 1.15:
Podporovat provadéni kratkych intervenci zdravotnickymi pracovniky u pacientt
vcetné podpory poskytovani kratké intervence zavislosti na tabaku béhem
hospitalizace

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: MZ, zdravotni pojistovny

Spoluprace: SLZT

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2023 zdravotni pojistovny zamitly vykon zakladni intervence u zavislych na tabaku podany
CPFS CLS JEP. Jednani o vykonu kratké intervence probiha v rdmci navrhd pro Pracovni skupinu
k Seznamu zdravotnich vykond.

Vyhlaska ¢&. 444/2024 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ktera nabyla G¢innosti 1. ledna 2025 nové
stanovuje (§ 2, pism. o), ze v kazdé zdravotnické dokumentaci musi byt uvedena informace
o uzivani navykovych latek a o provedeni kratké intervence podle zakona ¢. 65/2017 Sb.

SZU vytvofil metodiku kratkych intervenci v oblasti zavislosti na alkoholu, tabaku a nikotinu, ktera je
trvale zarazena do odborné prace pracovnikll vybranych zdravotnickych zafizeni a vyssich

a vysokych skol se zdravotnickym zamérenim. Cilem metodiky je edukovat budouci zdravotniky, jak
vést motivacni rozhovory k rozhodovani ve prospéch vlastniho zdravi u pacient(/klientd/lidi.

V r. 2024 bylo skoleni zrealizovano ve FNKV pro cca 30 zdravotnikd v oblasti prevence koureni

a uzivani tabakovych a nikotinovych vyrobk.

SLZT a Centrum pro zavislé na tabaku 1. LF UK a VFN pravidelné organizuji kurz CLK Lé¢ba
zavislosti na tabaku, jehoZ soucasti je kratka intervence.

V r. 2025 byl viadou CR schvalen Narodni kardiovaskularni plan CR na obdobi 2025-2035, ktery se
mimo jiné zaméruje napf. na oblast koureni a zavislosti na nikotinu. Jedno z opatreni cili na
podporu vzdélavani v oblasti |éCby zavislosti na tabaku. Plan uvadi potfebu vénovat pozornost
vyuce lékard v metodach intervenci v této oblasti a rozsifit zapojeni specialistt — adiktologt do
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schématu péce o jedince se zavislosti na dalSich substancich s prokazatelnym kardiovaskularnim
rizikem.

V ramci Narodni sité nemocnic a zdravotnickych zafizeni bez tabaku (The National GNTH Network
of the Czech Republic), tj. platforma mezinarodni iniciativy Global Network for Tobacco-Free
Healthcare Services (GNTH) sdruzujici zdravotnicka zafizeni, ktera systematicky zavadéji opatreni
zamérena na kontrolu tabaku, se v I. 2023-2024 aktivity sité rozsifily zejména v oblasti metodické
podpory implementace standardd GNTH a sdileni dobré praxe. Zdravotnicka zafizeni zapojena do
programu GNTH provadéji pravidelné sebehodnoceni pInéni osmi mezinarodnich standardi a jsou
hodnocena ve tiech Grovnich: bronze, silver a gold. V r. 2024 dosahla Ustiedni vojenska nemocnice
jako prvni v CR nejvy3siho mezinarodniho ocenéni v rdmci programu GNTH — zafazeni do GOLD
Fora GNTH. Zaroven se v r. 2024 Narodni sit nemocnic a zdravotnickych zafizeni bez tabaku
rozsifila o jednoho nového poskytovatele zdravotnich sluzeb, ¢imz dosahl celkovy pocet ¢lenl této
sité cisla 15.

VEN v Praze realizovala na konci r. 2024 projekt Implementace tématu koureni (kurdacky status

a kratka intervence) do probihajicich screeningovych programd. Vliv zdkona ¢. 65/2017 Sb. na pocty
hospitalizaci pro akutni koronarni syndrom — vystupem byly kratké edukacni letaky,

e-learning pro lékare a sestry, jednani o preformulovani desetiminutové intervence u zavislych na
tabaku a jeji zpfistupnéni pro vsechny ostatni screeningové programy a také analyza dat podle
Narodniho registru hospitalizaci a Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb ve spolupraci
s Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS) na zakladé jiz rozpracované metodiky

a pripravované publikace.

Druha vyzva dotacniho fizeni Ufadu v r. 2025 se prioritné zaméfila na systémovou podporu
prevence. Jednou z priorit bylo vzdélavani relevantnich cilovych skupin v metodach provadéni
screeningu, v€asné detekce a v€asné intervence. Celkem byly podporeny 4 projekty, které napliuji
tuto prioritu a obsahuji podporu zdravotnickych profesi v provadéni screeningu a kratké intervence,
z toho v jednom pfipadé jde o vytvoreni a implementaci systémové vzdélavaci a metodické
podpory adiktologického screeningu a kratkych intervenci v CR pro zdravotnické i nezdravotnické
profese.

4.1.2.7 Aktivita 1.16:
Podporovat lIécbu zavislosti na tabaku v ramci vSech klinickych oborii, tedy mimo
adiktologické sluzby

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: MZ, zdravotni pojistovny

Spoluprace: SLZT

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Nedoslo k vytvoreni vykonu zaméreného na edukaci pacienta zavislého na tabaku za hospitalizace
Ci k hrazeni farmakoterapie.
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SLZT a Centrum pro zavislé na tabaku 1. LF UK a VFN pfripravily cca 20 letak{ o klinickych
souvislostech koufeni, pravidelné organizuji kurz CLK a SLZT Lé¢ba zavislosti na tabaku a aktivné se
Ucastni vyznamnych odbornych akci (v r. 2024 World Congress of Internal Medicine 2024 v Praze).
Od prosince 2022 je vydan Klinicky doporuceny postup Lécba zavislosti na tabdku
(https://kdp.uzis.cz/res/guideline/50-zavislost-na-tabaku-souhrn.pdf). V dubnu 2024 probéhla
konference Lécba zavislosti na tabaku 2024 a v listopadu 2024 probéhla 25. konference Tabak

a zdravi. Obé konference probéhly ve stejnych mésicich rovnéz v r. 2025.

4.1.2.8 Aktivita 1.17:
Podporovat vzdélavani a rozsireni provadéni screeningu, véasné detekce a vcasné
intervence v pfipadé projevti zavislostniho chovani, a to zejména mezi détmi
a mladezi ze strany profesi, které s nimi prichazi do kontaktu (napf. pediati,
pedagogicti pracovnici, pracovnici OSPOD)

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: MZ, zdravotni pojistovny, MSMT, MPSV

Spoluprace: —

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

MSMT postupné reviduje a aktualizuje metodicka doporuceni pro pedagogické pracovniky
vztahujici se k jednotlivym typlm rizikového chovani. V r. 2023 bylo aktualizovano metodické
doporuceni zamérené na oblast tabakovych vyrobk(, vyrobkl urcenych ke koureni, nikotinovych
sackd a na psychickou krizi/duSevni onemocnéni zaka. V r. 2025 je pfipravovana revize doporuceni
k tématdm navykovych latek, tabakovych vyrobkd, alkoholu, energetickych napojd, metodické
doporuceni by mélo zahrnovat vSechna vyse uvedena témata (v¢. psychomodulacnich latek).
Prehled platnych metodickych doporué¢eni MSMT: https://msmt.gov.cz/vzdelavani/socialni-
programy/metodicke-dokumenty-doporuceni-a-pokyny.

MPSV postupné aktualizuje Metodickou prirucku pro kurdtory pro déti a mladez. MPSV rovnéz
akredituje vzdélavaci kurzy v této oblasti, a to pro socialni pracovniky, pracovniky v socialnich
sluzbach a dalsi pracovniky zabyvajici se touto problematikou. Informace o poctu udélenych
akreditaci vzdélavacich program( zamérenych na problematiku zavislosti nejsou k dispozici.

V rdmci vzdélavani nelékarskych povolani v certifikovanych kurzech jsou k 11. listopadu 2025
akreditovany tyto subjekty: CK Adiktologie v klinické praxi (urceno pro adiktology) ma akreditovan
IPVZ a Zdravotnicka zafizeni MSp, CK Zaklady adiktologie pro oSetiovatelské profese (urceno pro
vSeobecné a détské sestry) ma akreditovan Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (od
1. srpna 2025).

V ramci teoretického kurzu Zaklady pediatrie, ktery je soucasti specializacniho vzdélavani obora:
pediatrie, infekcni Iékarstvi, détska a dorostova psychiatrie, endokrinologie a diabetologie, 1ékarska
genetika, rehabilitacni a fyzikalni medicina, alergologie a klinicka imunologie, détska neurologie,
hematologie a transfuzni lékarstvi, kardiologie a Iékarska mikrobiologie je povinnym blokem oblast
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prevence a lécba skodlivého uzivani NL v dospivani. Teoreticky kurz Dorostové lékarstvi se
zamérenim na rizikové chovani v dospivani, jez je soucasti vzdélavaciho programu specializacniho
oboru pediatrie, obsahuje nastroje preventivniho poradenstvi v oblasti NL, prace s Manudlem
drogové prevence PLDD + dotaznik CRAFFT a jeho vyuziti v pediatrické praxi.

V ramci preventivnich prohlidek détiv 7, 9, 11 a 13 letech véku je rozhovor s rodicem zaméreny na
nova anamnesticka fakta, vcetné vylouceni znamek tyrani, zanedbavani a zneuzivani ditéte, pocatkud
rGznych zavislosti a rizikového chovani ditéte; posouzeni socialniho chovani ditéte a komunikacnich
schopnosti; pouceni o zdravém zivotnim stylu véetné Urazové prevence podle specifik pro dany
vék, posouzeni funkénosti.

Druhé vyzva dotaéniho Fizeni Ufadu v r. 2025 se prioritné zaméfila na systémovou podporu
prevence. Jednou z priorit vzdélavani relevantnich cilovych skupin v metodach provadéni
screeningu, v€asné detekce a vcasné intervence v pfipadé projevi zavislostniho chovani, a rozsireni
aplikace téchto metod zejména na cilovou skupinu déti a mladistvych ze strany profesi, které s nimi
prichazi do kontaktu. Celkem byly podporeny 4 projekty, které naplnuji tuto prioritu, z toho

2 projekty podporuji provadéni screeningu a véasné detekce nezdravotnickymi pracovniky.
Podporen byl i projekt Kliniky adiktologie 1.LF UK a VFN v Praze zaméreny na vytvoreni

a implementaci NPAS, tj, systémové vzdélavaci a metodické podpory adiktologického screeningu

a kratkych intervenci v CR pro zdravotnické i nezdravotnické profese.

4.1.2.9 Aktivita 1.18:
Podporovat destigmatizaci problematiky zavislostniho chovani a otevrit diskuzi
ohledné systémového pristupu k procesu destigmatizace
Termin: pribézné
Odpovédna instituce: MZ (NUDZ), sSRVKPZ
Spoluprace: ¢lenové RVKPZ
Stav: Castecné splnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):
NUDZ aktuélné realizuje projekt Prevence a podpora dusevniho zdravi dospélé populace v CR 1
(PREPO 1 - CZ.03.02.02/00/22_031/0003822), ktery navazuje na pétilety projekt ukoceny v r. 2022
Destigmatizace lidi s dusevnim onemocnénim v CR (Destigmatizace
CZ.03.2.63/0.0/0.0/15_039/0007276). Oba projekty mifi na dusevni zdravi obecné, zavislostni
chovani je zde rfeseno v kontextu dusevniho zdravi.
OPK rovnéz s cilem podpofit pouzivani destigmatizujiciho jazyka napfic¢ vsemi aktéry politiky
v oblasti zavislosti pripravuje destigmatizacni terminologicky slovnik v oblasti zavislostni politiky,

ktery navaze na praci EMCDDA a Pompidou Group v této oblasti. Aktualné se oCekava vydani
slovniku Pompidou Group, na ktery by ¢esky slovnik mél navazat.

Planované jednani sekretariatu RVKPZ s relevantnimi aktéry zamérené na diskuzi ohledné
systémového pfistupu k procesu destigmatizace nebylo uskute¢néno.
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Druhé vyzva dotaéniho Fizeni Ufadu v r. 2025 se prioritné zaméfila na systémovou podporu
prevence. Celkem byly podporeny 2 projekty, které obsahuiji cilené destigmatizacni aktivity.

4.1.3 Specificky cil 3:
Stabilni a dostupna sit adiktologickych sluzeb

4.1.3.1 Aktivita 1.19:
Analyzovat potrebnost a popsat optimalni dostupnost adiktologickych sluzeb

Termin: 2024

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spolupréace: doporuceni krajim

Stav: Caste¢né spinéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci dotaéniho Fizeni Ufadu byl v r. 2025 realizovan projekt Definovdni potfebnosti a dostupnosti
adiktologickych sluzeb nadregiondlniho a celostdtniho charakteru v CR. Realizatorem projektu je
ACoRD, z. s. Vystupy projektu budou klicové pro definovani sité nadregionalnich

a celorepublikovych adiktologickych sluzeb v CR.

Ve vétsiné krajl je sit adiktologickych sluzeb definovana ve strategickych dokumentech kraje,
nejcastéji ve sttednédobém planu rozvoje socialnich sluzeb. Pristupy k tvorbé sité (adiktologickych)
sluzeb na Uzemi kraju se lisi.

Definovanim potrebnosti a dostupnosti adiktologickych sluzeb s regionalni a mistni dostupnosti se
vénuji analyzy realizované v plsobnosti kraji. Napf. v Jihomoravském kraji pravidelné probihaji
vnitfni analyzy dostupnosti adiktologickych sluzeb/programt a na jejich zakladé je aktualizovana
sit’ sluzeb prevence a |éCby zavislosti v kraji. Pro Ucely analyzy potfebnosti a dostupnosti je
dostupna Metodika analyzy potreb k praktické realizaci Navrhu ndstroje zajisténi dostupnosti
adiktologickych sluzeb, ktera byla vytvorena OPK v ramci projektu Systémova podpora rozvoje
adiktologickych sluzeb v ramci integrované protidrogové politiky (RAS). Od zacatku platnosti
akéniho planu byla realizovana nebo je planovana realizace analyzy v Plzeriském, Libereckém,
Kralovéhradeckém, Olomouckém, Stiedoceském, Usteckém, Zlinském kraji a v Kraji Vysocina.
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4.1.3.2 Aktivita 1.20:
Projednat a schvalit koncepci détské a dorostové adiktologie a pripravit plan jeji
implementace.

Termin: 2024

Odpovédna instituce: SNN, MZ (KAD)

Spolupréace: ¢lenové RVKPZ, doporuceni krajim a zdravotnim pojistovnam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

RVKPZ schvalila Koncepci adiktologickych sluzeb pro déti a dorost usnesenim ¢. 05/0224 ze dne

29. Unora 2024. Koncepce byla zpracovana Sekci détské a dorostové adiktologie SNN a schvalena
odbornymi a stfesnimi organizacemi v oblasti adiktologie. Koncepce mj. definuje adiktologické
sluzby pro déti a dorost a segment détské a dorostové péce v oboru adiktologie prismatem sluzeb
urcenych a poskytovanych této cilové skupiné (https://vlada.gov.cz/cz/ppov/zavislosti/vyrocni-
zpravy/koncepce-adiktologickych-sluzeb-pro-deti-a-dorost-s-prilohou-216046/).

Koncepce byla v prosinci 2023 predstavena na jednani Narodni rady pro dusevni zdravi. Sekce
détské a dorostové adiktologie SNN ma ukol vytvorit ke koncepci za pomoci své domovské
spole¢nosti SNN a podpory CAA, Asociace poskytovateld adiktologickych sluzeb (APAS) a OSPRCH
akeni plan specifikujici technické, organizacni a ekonomické aspekty hlavnich krok implementace
a vyjednat podporu a zapojeni resortll do implementacniho procesu.

Implementacni faze vyzaduje personalni a financni kapacity a koordinaci ze strany RVKPZ a MZ.
4.1.3.3 Aktivita 1.21:
Pripravit implementacni plan koncepce zakladni sité zdravotnich adiktologickych
krajskych ambulanci pro dospélé pacienty, ktery bude zohlednovat

multidisciplinaritu adiktologickych sluzeb a vsechny adiktologické sluzby vzniklé
v ramci reformy psychiatrické péce a zahdjit jeho realizaci

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MZ, (KAD)

Spoluprace: sSRVKPZ, SNN, CAA, doporuéeni krajim a zdravotnim pojistovnam

Stav: castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Rozvoj sluzeb vzniklych v ramci reformy péce o dusevni zdravi je planovan postupné. V r. 2023 byl
pfipraven navrh na rozsireni dg. spektra vykonu pro vSechna centra dusevniho zdravi (CDZ), vcetné
centra dusevniho zdravi pro osoby s adiktologickou poruchou (CDZ-AMT).

0Od 01.01. 2025 je ucinna novela zakonl ¢. 108/2006 Sb. a 372/2011 Sb. k ukotveni sluzby CDZ.
Novelou vyhlasky ¢. 134/1998 byly s Ucinnosti od 1. ledna 2025 zavedeny nové zdravotni vykony
pro péci o pacienta v CDZ.
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Ambulance s rozsifenou péci pro osoby s dusevnim onemocnénim nebo adiktologické pacienty
(ARP a ARP-AD) maji podle smluvniho vztahu s pojistovnami také povinnost pfijimat pacienty

s nafizenym ochrannym lé¢enim v ambulantni formé. ARP, ARP-AD i CDZ pracuiji s lidmi s dualnimi
diagnozami. Tyto sluzby navic maji moznost nasmlouvani adiktologa pro zajisténi lepsi dostupnosti
péce o tyto pacienty. Sit' novych typ( sluzeb se rozsifila na 36 CDZ pro lidi se zavaznym dusevnim
onemocnénim a 19 ARP. Pocet ARP-AD je od ukonceni podpory z pilotnich projektd stejny (3).

4.1.3.4 Aktivita 1.22:
Obnovit systém ovéreni kvality adiktologickych sluzeb

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: -

Stav: Splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Certifikacni proces byl ke dni 31. prosince 2019 pozastaven z divodu vypovézeni smlouvy
certifikacni agenturou. V srpnu 2024 byla uzavrena smlouva s Certifikacni agenturou (Asociace
poskytovatell socialnich sluzeb CR, APSS CR) a v zafi 2024 byla spusténa realizace mistnich $etieni.
Vzhledem k pozastaveni realizace mistnich Setreni v letech 2020-2024 je ve spolupraci s Certifikacni
agenturou sestavovan harmonogram mistnich Setfeni do r. 2028. V r. 2024 bylo uskutecnéno

14 mistnich Setfeni a v r. 2025 je planovana realizace 67 mistnich Setfeni.

Béhem platnosti akéniho planu doslo k dalSim klicovym krokdm v souvislosti s obnovenim procesu
certifikace. V srpnu 2023 byla schvalena zména Certifikacni fadu usnesenim Rady per rollam

& 02/0823 ze dne 28. srpna 2023 a usnesenim vlady CR & 760 ze dne 11. fijna 2023. V listopadu
2023 usporadal sekretariat RVKPZ tematicky seminar pro poskytovatele adiktologickych sluzeb. Na
prelomu r. 2023 a 2024 byl zpracovan navrh vzdélavaciho curricula vstupniho vzdélavani
certifikatord. V kvétnu a Cervnu 2024 byly realizovany dva béhy vstupniho vzdélavani certifikatord
(organizaci zajistil sekretariat RVKPZ), které Uspésné absolvovalo 74 osob. V r. 2025 byla uzaviena
smlouva na zajisténi dalSich béhd vstupniho vzdélavani a na zajisténi pribézného vzdélavani
certifikatorll odborné zpUsobilosti adiktologickych sluzeb, kterd probéhnou v fijnu a listopadu
2025.
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4.1.3.5 Aktivita 1.23:
Podporovat rozvoj a rozsireni sité adiktologickych sluzeb s ohledem na potrebnost
sluzeb pro jednotlivé cilové skupiny a regionalni dostupnost

Termin: prabézné

Odpovédna instituce: sSRVKPZ, MSMT, MPSV

Spoluprace: MF, doporuceni krajim a obcim

Stav: Caste¢né splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci podpory rozvoje sité adiktologickych sluzeb se podafilo béhem obdobi platnosti akéniho
planu (tj. v I. 2023-2025) podporit 7 novych adiktologickych sluzeb, vétsinou jde o nové vzniklé
sluzby.

Zaroven se podarilo podporovat rozvoj sité sluzeb. Podafrilo se rozsifit zakladni sit’ dlouhodobé
podporovanych adiktologickych sluzeb v dotaénim fizeni Ufadu (202 sluzeb v r. 2022, 217 sluzeb
v r. 2024).

MSMT podporuje prostiednictvim dotacniho titulu programy specifické primarni prevence.
V 1. 2023-2025 MSMT podpora organizaci realizujicich programy specifické primarni prevence byla
ovlivnéna vyéi alokované ¢astky v dotéené vyzvé MSMT.

MZ podporilo rozvoj detoxifikacniho centra K 20 v Psychiatrické nemocnici Kosmonosy
a poskytovani adiktologickych sluzeb zahrnujici ambulance, psychoterapii, substitucni 1écbu,
detoxifikaci a lizkova oddéleni Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze.

V krajich dochazi k rozvoji siti sluzeb formou navysovani Uvazkd (kapacit), rozSifovanim o nové
sluzby a podporou novych sluzeb. Napf. v Libereckém kraji je planované navyseni Uvazkud pro
Kontaktni centrum Liberec a Jablonec nad Nisou, ve Stfedoceském kraji byl podporen vznik noveé
adiktologické sluzby Psychiatrickad ambulance Benesov, ve Zlinském kraji je od r. 2023 zarazena do
zakladni sité sluzba Dolécovaci centrum (Spolecnost Podané ruce, o. p. s.) a soucasné byla navysena
kapacita, v r. 2025 vznikla Ambulance klinické adiktologie ve Vsetiné.
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4.1.3.6 Aktivita 1.24:
Posoudit moznost zavadéni inovativnich pristupt v oblasti snizovani skod v oblasti
uzivani drog a jejich legislativni vyjasnéni v souvislosti s pravnimi predpisy CR:

> pilotni projekt aplika¢ni mistnosti v podminkach CR,
2 pilotni projekt testovani latek napf. v prostredi zabavy

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MPSV, MZ, doporuceni krajlim, obcim a sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Soucasna zakonna ustanoveni tykajici se nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami (OPL)

a postihovani neopravnéného nakladani s nimi by neméla branit realizaci sluzby aplikacni mistnosti.
Presto je vhodna Uprava zakonného ramce. Navrh legislativniho feseni aplikacnich mistnosti byl
zpracovan v ramci pracovni skupiny k dekriminalizaci a diskuse nad jeho dalSim uplatnénim
pokracuji. Varianta novely trestniho zakoniku, obsahujici Upravu testovani drog a aplikacnich
mistnosti, nakonec nebyla pfijata.

V r. 2025 byl publikovan ve formé periodika Zaostieno (¢. 01/25, vydavané NMS) Koncept aplikacni
mistnosti v podminkéch CR, ktery pfedstavuje principy fungovani aplika¢nich mistnosti v CR.

Od r. 2023 je v provozu prvni Uspésné zavedeny program aplika¢ni mistnosti v CR. Mobilni
aplikacni mistnost, ktera je urcena pro bezpecnou aplikaci drog, v Brné provozuje Spolecnost
Podané ruce.

V dotaénim fizeni Ufadu byl po celou dobu platnosti akéniho planu podporovan ojedinély projekt
NPS Info (DrugsinfoSite) realizovany od r. 2020 VSCHT ve spolupréci s 3. LF UK a terénnimi
programy. Projekt umoznuje sbér a laboratorni analyzu vzork( latek, identifikovat a varovat pred
zvlasté rizikovymi latkami, sledovat vyskyt novych psychoaktivnich latek a reagovat na aktualni
trendy a rizika spojena s jejich uzivanim.
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4.1.3.7 Aktivita 1.25:
Rozvinout sit programti a intervenci snizovani skod pro uzivatele alkoholu
(napf. programy kontrolované spotreby a kontrolovaného podavani alkoholu)
v krajskych méstech

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MPSV, doporuceni krajlim, obcim a sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Inovativni pfistup predstavuji programy kontrolovaného podavani alkoholu u osob, které se
nachazeji v nepfiznivé socialni situaci. Spolecnost Podané ruce v r. 2024 zahdjila realizaci sluzby
kontaktniho centra pro chronické uzivatele alkoholu v nepfiznivé socialni situaci, kromé Brna, také
v Olomouci (v r. 2024 realizovana v terénni formé s cilem kontaktovat klienty sluzby, v pribéhu

r. 2025 planovano spusténi ambulantni formy).

Také dalsi mésta se v poslednich letech zabyvaji moznostmi vzniku nizkoprahovych sluzeb
snizovani skod pro cilovou skupinu lidi intenzivné uzivajicich alkohol. V r. 2022 byla zpracovana
Analyza proveditelnosti programu Kontrolovand konzumace alkoholu v prostiedi nizkoprahové sluzby
jako soucast zadani mésta Plzen ke zpracovani analyzy cilovych skupin a potfebnosti novych typ(
adiktologickych sluzeb. Mésto Usti nad Labem v kvétnu 2023 organizovalo pracovni setkani na
téma mozného vzniku nizkoprahového centra primarné pro osoby zavislé na alkoholu v Predlicich.
V prabéhu tvorby Strategie prevence a snizovani skod spojenych se zavislostnim chovanim
Jihoceského kraje na obdobi 2025-2027 byl do aktivit zahrnut vznik KC pro uzivatele alkoholu

s moznosti kontrolovaného podavani alkoholu v Ceskych Budé&jovicich.

Programy zaméfené na snizovani $kod pro uZivatele alkoholu byly prioritou dotaéniho fizeni Ufadu
po celou dobu trvani akéniho planu, a budovani sité téchto programui v krajskych méstech je
prioritou i na r. 2026.

71


https://socialniportal.kraj-jihocesky.cz/sites/default/files/inline-files/pomahame/drogy-kriminalita/strategie/strategie_zavislosti_JcK_25-27.pdf
https://socialniportal.kraj-jihocesky.cz/sites/default/files/inline-files/pomahame/drogy-kriminalita/strategie/strategie_zavislosti_JcK_25-27.pdf

Kapitola 4 > Hodnoceni plnéni aktivit akéniho planu

4.1.3.8 Aktivita 1.26:
Zvysit kapacity stavajicich programu substitucni Iécby a podporovat vznik novych
programu substituéni lécby, véetné zvazeni rozsifeni programu o nové cilové
skupiny (metamfetamin, konopi) na zakladé védeckych diikaza

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MZ, doporuceni krajim, obcim a sluzbam

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V substitucni [é¢bé je podle Narodniho registru [é¢by uzivatel( drog evidovano pfiblizné
1,9-2,4 tis. osob rocné, pocet pacientl hlasenych do registru (zejména IéCenych metadonem)
dlouhodobé stagnuje, od r. 2021 klesa. Pocet a kapacita metadonovych center se v pribéhu let
témér nezménily. Nedoslo ke vzniku novych programi ani k rozsifeni substitu¢ni 1écby o dalsi
cilové skupiny.

V poslednich letech je patrny narUst pacientd Iécenych Suboxonem (buprenorfin+naloxon) ve
srovnani s pacienty [é¢enymi monopfipravky obsahujicimi pouze buprenorfin. Pfiblizné

60-70 zafizeni hlasi pacienty v substitu¢ni 16¢bé. Udaje o rostouci distribuci substituénich pipravkd
na bazi buprenorfinu v Iékarnach a aktualni odhad z prlzkumu mezi lékafi, ktery vyznamné
prevysSuje pocet registrovanych pacientd v substitucni [é¢bé, nasvédCuji tomu, Ze pocet pacientd

v substitu¢ni 1é¢bé v CR hladenych do NRLUD je pravdépodobné vyznamné podhodnocen.

Vlivem prdbéhu spravniho fizeni v oblasti Uhrady dochazelo v roce 2025 k casové omezenym
vypadklm financovani léCivych pripravkd s obsahem buprenorfinu.

Ze strany kraju jsou hlaseny vyznamné nedostatky v dostupnosti substitu¢ni 1éCby, pres snahy
0 navysovani kapacit stavajicich program.

V r. 2023-2025 byla v KC SANANIM v Praze poskytovana farmakologicky asistovana terapii
metylfenidatem u osob s primarni diagn6zou syndromu zavislosti na stimulanciich, ¢asto

v kombinaci také s poruchou pozornosti (ADHD). Substitu¢ni Ié¢ba zavislosti na metamfetaminu
véak neni v CR dosud standardné dostupna, neni realizovana ani z4dna klinicka studie v této
oblasti.

V ramci dotaéniho Fizeni Ufadu bylo v I. 2022-2024 podporfeno 11 sluzeb poskytujicich substituéni
léCbu. Nedoslo ke vzniku novych program ani k rozsireni substitucni [éCby o dalsi cilové skupiny.

V ramci druhé vyzvy dotacniho fizeni na r. 2025 byl podporen projekt zaméreny na sitovani
a podporu poskytovatel(l farmakologicky asistované |écby uzivatell pervitinu.
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4.1.3.9 Aktivita 1.27:
Posilit adiktologické sluzby a intervence zaméfené na cilovou skupinu uzivatelu
konopi v souvislosti s pripravovanou regulaci konopi pro osobni potiebu v CR
Termin: prabézné
Odpovédna instituce: sRVKPZ
Spoluprace: MPSV, doporuceni krajlim, obcim a sluzbam
Stav: Castecné splnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):
Regulovany trh s konopim nebyl i pres zamér casti politické reprezentace realizovan. Novela
trestniho zakoniku, ktera by méla nabyt Ucinnosti 1. ledna 2026, obsahuje Upravu legalizujici
péstovani a prechovavani malého mnozstvi konopi pro vlastni potrebu. V ramci dotacniho fizeni na
rok 2025 byl podporen rozvoj online lécebné adiktologické intervence pro uzZivatele konopi.
V ramci své bézné Cinnosti nékteré adiktologické sluzby reaguji na aktualni vyvoj trhu s konopnymi
produkty, napf. informovani klientd o rizicich uzivani novych konopnych produktd, distribuce harm
reduction materialu pro uzivatele konopi, véetné dalsich intervenci a edukace.

4.1.3.10 Aktivita 1.28:
Podporovat programy integrované péce, case managementu, podporovaného
zaméstnani a programy bydleni zamérené na osoby s komorbidnimi
a psychiatrickymi problémy

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MPSV, MZ, doporuceni krajlim, obcim a sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od r. 2024 je nové podporovana z dotacniho fizeni Uradu sluzba nasledné péce v Brné (Kolpingovo
dilo, z. s.) zamérena na klienty s dualni diagnézou.

Do projektu Multidisciplinarita Usteckého kraje jsou zapojeni viichni poskytovatelé socialnich sluzeb
pro adiktologickou klientelu, zaroven i zdravotnické sluzby (projekt ve spolupraci s organizaci
Fokus Labe).

Vézenské programy organizace Most k nadéji vzdélavaji v problematice dualnich diagnéz
a moznostech reseni a demytizace psychiatrie.

Na podporu multidisciplinarnich sluzeb CDZ byly pfipraveny vyzvy na podporu investicnich potreb
(veetné téch zajistujicich sluzby pro lidi s adiktologickou poruchou) z Integrovaného regionalniho

operacniho programu ¢. 97 a 98. Zaroven jsou pfipravovany vyzvy na podporu vzniku a rozvoje
stavajicich center dusevniho zdravi z Operacniho programu zaméstnanost Plus.
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4.1.3.11 Aktivita 1.29:
Podporit projekty zamérené na spolupraci adiktologickych sluzeb s dalSimi sluzbami
zamérenymi na somatickou a psychiatrickou komorbiditu

Termin: prabézné

Odpovédna instituce: MZ (UZIS)

Spoluprace: sSRVKPZ, MZ (NUDZ), doporuéeni krajdim, obcim a sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V lednu 2023 byl zahéjen tiilety projekt Casny zdchyt hepatitidy C u osob uzivajicich drogy injekcné,
ktery realizuje UZIS ve spolupraci s adiktologickymi sluzbami a klinickymi centry pro lé&bu virové
hepatitidy typu C. Screeningové vysetreni protilatek probiha u klient v 25 nizkoprahovych
programech, nasledovany (v pfipadé pozitivity) rychlym PCR HCV RNA testem a navaznou péci na
pracovisti pro lé¢bu infekénich onemocnéni (cca 20 center, ktera maji v CR smlouvu se zdravotnimi
pojistovnami na lécbu VHC pfimo plsobicimi antivirotiky). K 1. ervenci 2025 bylo otestovani

v nizkoprahovych zafizenich 2 193 osob, z nichz 615 bylo odeslano k dalSimu vysetreni

a pfipadnému zahajeni 1écby na klinické pracovisté pro 1écbu infekénich onemocnéni. Vysledkem
projektu bude navrh na zavedeni jednotného systému péce o injek¢ni uzivatele drog s vysokym
rizikem VHC v CR na zdravotné-socialnim pomezi.

Nastaveni a realizace spoluprace adiktologickych sluzeb s dalsimi sluzbami vyplyva z jejich
nastaveni — napf. ARP, ARP-AD a CDZ maji tuto povinnost uvedenou ve standardech (viz Véstnik
MZCR ¢&. 15/2022). U pfipravované vyzvy na podporu vzniku CDZ je podminkou také zajisténi
spoluprace s dalsimi sluzbami (vCetné zdravotnickych) v regionu.

4.1.3.12 Aktivita 1.30:
Prohloubit vyzkum se zamérenim na nové moznosti terapeutického vyuziti
navykovych latek (ketamin, psilocybin, MDMA), na jeho zakladé podpofit rozsireni
moznosti lécby o nové terapeutické moznosti vychazejici ze soucasnych védeckych
poznatku a inovaci a poskytnout podklady pro standardni hodnotici proces
mezinarodni klasifikace téchto latek s cilem mozného terapeutického pouziti ve
formé hromadné vyrabénych lécivych pripravk

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: MZ (NUDZ)

Spoluprace: SNN

Stav: ¢astecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

SUKL vydava povoleni pro klinické hodnoceni (studie) Iéc¢iv. SUKL v r. 2024 schvalil 2 zadosti
o povoleni klinického hodnoceni s latkou psilocybin. V r. 2025 byla schvalena 1 zadost o povoleni
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klinické studie s pfipravkem obsahujicim latku LSD. S ostatnimi latkami nebyly podany zadosti
o povoleni klinického hodnoceni.

Soucasti novely zakona o navykovych latkach, obsazené v zakoné ¢. 270/2025 Sb., ktera nabude
ucinnosti dne 1. ledna 2026, je i specialni Uprava psilocybinu pro l1éCebné pouziti, rozsirujici
moznosti vyuziti této latky v ramci terapeutické praxe nad ramec klinickych studii.

Ketamin je v oblasti duevniho zdravi pouzivan v tzv. rezimu off-label. V CR ketaminem asistovanou
psychoterapii nabizi nékolik zafizeni, napf. klinika Psyon, psychoterapeutické a psychiatrické
centrum Nové Elysium Brno.

V NUDZ probiha (2022-2025) projekt Realizace cinnosti a vyzkumii zaméfenych na antidepresivni
potencidl psychedelik psilocybinu a ketaminu a neurobiologii antidepresivniho ucinku
(SPNP20230712).

Podpora odborné komunity probiha informovanim clend SNN (napf. pracovni schiize SNN,
tzv. purkynka, dne 21. Unora 2024) a prostrednictvim Doporucenych klinickych postupt v adiktologit.

Aktivita byla rovnéz podporena poradanim mezinarodnich konferenci, které se vénovaly tématu
inovativnich pfistupl v péci o dusevni zdravi. Dne 29. kvétna 2024 probéhla mezinarodni
konference Inovativni postupy v oblasti dusevniho zdravi a udrZitelnost systém( zdravotni péce:
Cesko jako lidr EU? Konferenci pofadal UFad ve spolupraci s Think Tankem Racionalni politiky
zavislosti. Zaméfila se na prozkoumani role ¢lenskych statli EU v usnadnéni vymény osvédcenych
postupl a utvareni budouci agendy EU s dlirazem na napf. na téma nakladové efektivity novych
|écebnych postupl. Dne 9. Cervna 2025 poradaly PsychedelicsEUROPE a Nadacni fond PSYRES
mezinarodni konferenci Inovativni postupy v oblasti dusevniho zdravi. Cesko jako lidr EU? s ndzvem
Zvysovani odolnosti spolecnosti a zvladani nasledku valecnych traumat.

4.1.3.13 Aktivita 1.31:
Podporovat evaluaci preventivnich programt a adiktologickych intervenci
a z vefejnych zdroja financovat vyhradné ovérené intervence

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: ¢lenové RVKPZ

Spoluprace: doporuceni krajdm a obcim

Stav: astecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

IPREV (Interaktivni platforma podpory dusevniho zdravi a prevence rizikového chovani Kliniky
adiktologie 1. LF UK) spravuje a pribézné doplnuje katalog primarné preventivnich programd

a intervenci.

Od r. 2006 v CR fungoval systém certifikaci odborné zp(isobilosti preventivnich program, ktery je
od kvétna 2019 pozastaven. V r. 2023 MSMT zfidilo pracovni skupinu pro Gpravu standardd

odborné zpUsobilosti poskytovatell programu Skolské primarni prevence rizikového chovani
a certifikace a zahdjilo proces obnovy standard(. Cinnost pracovni skupiny je koordinovana ze

75



Kapitola 4 > Hodnoceni plnéni aktivit akéniho planu

strany NPI a realizatorem je Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze (KAD). Byla provedena
komparacni studie standardU kvality prevence rizikového chovani déti a mladeze, na zakladé které
byl navrzen dalsi postup. Prvni stupen obnoveni procesu hodnoceni kvality predpoklada zrizeni
systému registrace poskytovatelll preventivnich sluzeb v rdmci procesu obnoveni a revize systému
hodnoceni kvality prevence rizikového chovani v CR. V r. 2025 je tento registr designovan KAD.

Adiktologické preventivni programy jsou nové soucasti systému certifikace odborné zpusobilosti
adiktologickych sluzeb, ktery byl obnoven v zafi 2024. Certifikace odborné zpUsobilosti je také
podminkou pro poskytovani finanénich prostfedkd v ramci dotaéniho fizeni Ufadu na programy
protidrogové politiky (v souladu s usnesenim vlady ¢. 700 ze dne 8. cervna 2005). Nejsou dostupné
informace o uplatiovani podminky certifikace odborné zpuisobilosti pro poskytovani financnich
prostiedkd ze statniho rozpoctu na programy protidrogové politiky z dalSich instituci a resorta.

V r. 2025 byla zahajena realizace projektu zaméreného na posileni kapacit pro evaluaci a kvalitu
preventivnich programd. Projekt cili na vytvoreni prvni otevrené platformy (tzv. digitalni trzisté)

v oblasti prevence rizikového chovani, ktera bude slouzit k sitovani a propojovani nabidky v oblasti
vyvoje, realizace a evaluace preventivnich program0 a poptavky po reseni praktickych problémd,
tj. propojeni akademickych pracovist’ (vyzkumu) a poskytovatel( sluzeb (praxe) v oblasti prevence.

Nicméné kraje v ramci svych dotacnich program( pro oblast prevence rizikového chovani
a adiktologickych sluzeb zpravidla podporuji dlouhodobé, systematické programy primarni
prevence, které dfive disponovaly certifikitem MSMT, a certifikované adiktologické sluzby.

Institut pro kriminologii a socialni prevenci (IKSP) v r. 2023 dokoncil empirickou ¢ast vyzkumu
Navaznost penitenciarni a postpenitenciarni péce o odsouzené uzivatele drog, zamérenou mj. na
hodnoceni Ucinnosti terapeutickych program0 pro uzivatele drog, realizovanych ve
specializovanych oddilech véznic. V r. 2024 byly vysledky zpracovany do podoby pribéznych
vystupd, prezentovanych na odbornych férech domacich i mezinarodnich. V r. 2025 budou hlavni
vysledky souhrnné vydany v podobé odborné knihy.

V oblasti primarni prevence Vézefska sluzba CR (VS CR) v minulém obdobi vyvinula a pilotné
oveérila program Prevence vzniku adiktologické poruchy, ktery byl v r. 2025 rozsifen do dalSich
véznic.
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4.1.3.14 Aktivita 1.32:
Vytvorit a podporit vyzkumny program zaméreny na oblast zavislosti jako
samostatny program v oblasti védy a vyzkumu

Termin: 2025

Odpovédna instituce: ministryné pro védu a vyzkum, NPK

Spoluprace: -

Stav: astecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

NUDZ béhem platnosti akéniho planu realizoval Vyzkum v oblasti socidlni epidemiologie zdvislosti,
jehoz cilem je testovani a identifikace hlavnich spolecenskych determinantld a mechanism
zavislostniho chovani a na néj navazujicich verejnozdravotnich skod. Akcent na socialné-
-strukturalni, psychosocialni, kulturni a dalsi kontextualné podminéné faktory vstupujici do
predmétnych mechanismd. Hromadny, populacné orientovany pfistup (jako kontrast k jinym,
klinictéji zamérenym pristupim ve vyzkumu zavislosti).

4.1.3.15 Aktivita 1.33:
Zajistit systematicky a kontinualni monitoring situace v celé Siri oblasti zavislosti,
véetné sledovani zdravotnich a socialnich dopadu zavislosti

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: ¢lenové RVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Informacni systém v zavislostech (ISZ) je komplexni systém pro monitorovani situace v oblasti
zavislosti v CR. Jako nastroj pro planovani a ramcové hodnoceni ISZ je formulovan narodni akéni
plan informacniho systému v zavislostech (NAPISZ). Jeho koordinatorem a garantem je Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti (NMS). RVKPZ dne 29. Unora 2024 schvalila Narodni
akéni plan informacniho systému v zavislostech na obdobi 2024-2026. Piehled studii realizovanych
NMS je dostupny v NAPISZ 2024-2026 (https://www.drogy-
info.cz/data/obj_files/1350/1278/NAPISZ%202024-2026_fin03.pdf).

NMS zpracovéva na zakladé usneseni viady CR ¢ 650 ze dne 19. ¢ervence 2021 samostatné
tematické zpravy zamérené na jednotlivé oblasti zavislosti, a to:

> zpravu o tabakovych a nikotinovych vyrobcich v Ceské republice,

zpravu o alkoholu v Ceské republice,

zpravu o problematickém uzivani psychoaktivnich 1ék( v Ceské republice,
zpravu o nelegalnich drogach v Ceské republice,

ARV

zpravu o hazardnim hrani v Ceské republice,
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> zpréavu o digitalnich zavislostech v Ceské republice.

Na tematické zpravy navazuje souhrnna zprava o zavislostech v Ceské republice, ktera je
predkladana viadé CR.

IKSP dlouhodobé, systematicky a kontinualné monitoruje a analyzuje situaci v oblasti trestné
cinnosti souvisejici s OPL a jejiho postihu, a to vcetné vyvoje relevantni pravni Upravy. Pfislusné
studie (pokud nejsou soucasti samostatného Sirsiho vyzkumu) byvaji v nékolikaleté periodicité
publikovany jako soucast Analyzy trendti kriminality v CR. Aktudlni studie by méla byt zafazena do
analyzy za rok 2024, pfip. 2025. Soucasti by mél byt také monitoring a vyhodnocovani udajl

o tzv. sekundarni drogové kriminalité (v zavislosti na dostupnosti dat od Policie CR), které zacala
byt nové v rdmci informaéniho systému Policie CR evidovana podle metodiky, zpracované IKSP.
Pravé IKSP nabizi dlouhodoby a kontinualni prehled o stavu a vyvoji registrované drogové
kriminality a reakce systému trestni justice na ni (protidrogova legislativa a jeji prakticka aplikace),
a to vcetné jejich analytického zhodnoceni ve vzajemném kontextu.

VS CR monitorovala situaci v oblasti zavislosti u véznénych osob a v prostredi véznic. K tomu
vydava kazdoroc¢né zpravu.

SZU kazdoro¢né uvefejfiuje u prileZitosti Svétového dne bez tabaku vysledky NAUTA. Vysledky jsou
reprezentativni pro populaci CR nad 15 let z hlediska pohlavi, véku a regionu.

V obdobi zafi 2024 az brezen 2025 probéhla realizace projektu v rdmci Programu protidrogové
politiky pro rok 2024. Projekt byl financovan MZ CR, feditelem byl NUDZ. Projekt se zaméfil na dvé
zakladni oblasti. Prvni byla analyza motivacni struktury nadmérné konzumace alkoholu u obecné
Ceské populace. Druhou byl vyzkum postojl ceského obyvatelstva k sou¢asnym otazkam v oblasti
regulace marihuany (https://www.nudz.cz/media-pr/tiskove-zpravy/vetsina-cechu-podporuje-
lecebne-vyuziti-marihuany-k-legalizaci-je-zatim-zdrzenliva-ukazal-vyzkum).

4.1.3.16 Aktivita 1.34:
Formulovat a schvalit doporucené postupy v adiktologii
Termin: 2024
Odpovédna instituce: SNN, ¢lenové RVKPZ
Spoluprace: -
Stav: splnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Cesky adiktologicky institut (CAI) v . 2022-2025 realizoval projekt Doporucené klinické postupy

v adiktologii (KDP v adiktologii) financovany z programu BETA2 Technologické agentury CR.
Vystupem projektu jsou interdisciplinarni KDP v adiktologii pro diagnostiku, pro metody harm
reduction a risk reduction, pro psychoterapeutické metody prace, pro psychosocialni metody prace,
pro farmakoterapii a pro naslednou péci. Z hlediska specifickych vékovych skupin budou vytvoreny
doporucené klinické postupy pro oblast détské a dorostové adiktologie a gerontoadiktologie.
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Vysledné znéni Doporucenych klinickych postup( v adiktologii je dostupné na https://kdp-
adiktologie.cz/2025/03/31/doporucene-klinicke-postupy-v-adiktologii-ve-vyslednem-zneni/.

KDP v adiktologii schvalil Vybor Spole¢nosti pro navykové nemoci CLS JEP dne 24. inora 2025
a nasledné RVKPZ usnesenim ¢. 02/0325 ze dne 20. brezna 2025.

Prvni etapa implementace KDP v adiktologii probiha do konce r. 2025 za podpory v ramci druhé
vyzvy dotaéniho Fizeni Ufadu.

4.2 Regulovany trh s navykovymi latkami

4.2.1 Specificky cil 1:
Nastaveni ekonomické a marketingové regulace jednotlivych druht
legalnich navykovych latek/vyrobki zohlednujici miru jejich skodlivosti
a rizikovosti pro spolecnost

4.2.1.1 Aktivita 2.1:
Na zakladé analyzy definovat kategorie tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobku s vysokym a nizsim zdravotnim rizikem a analyzovat mozZnosti opatieni
ohledné dostupnosti a atraktivity tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobki
a jejich alternativ podle miry jejich skodlivosti a predlozit informace na jednani
RVKPZ

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MZ, MZe

Spoluprace: sRVKPZ, NPK, MPO

Stav: castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V roce 2024 zahajil OPK praci na materialu Omezeni dostupnosti tabakovych a nikotinovych vyrobkd
a regulace reklamy jako ndstroj ochrany verejnosti, zejména déti a mladych lidi, ktery se zaméruje na
analyzu soucasného stavu a formuluje variantni opatreni ke snizeni jejich dostupnosti,

napf. omezeni prodeje (koncesovana zivnost, specializované prodejny), regulace online prodeje
(dvoufazové ovérovani véku kupujiciho), zakaz prodeje jednorazovych e-cigaret, Uprava vnéjsiho
vzhledu baleni, zakaz reklamy v misté prodeje nebo omezeni sponzorstvi a podpory akci. Souvisejici
material potom navrhuje kategorizaci vyrobk( podle miry Skodlivosti. Tvorba materialt probihala
ve spolupraci s odborniky a dalSimi resorty. Aktualné probiha odborna diskuze a material by mél
byt predlozen na jednani RVKPZ.

MZ pfipravilo novelizaci vyhlasky ¢. 37/2017 Sb., jejiz plvodnim cilem bylo posileni ochrany déti
a mladych lidi. V pribéhu konzultacniho procesu a pripominkovych fizeni doslo k upozadéni
tohoto cile a soucasna novela — vyhlaska ¢. 429/2025 zavedla zmény predevsim formalné
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technického charakteru. Elektronické cigarety tak zlstavajici stale vysoce atraktivni nejen pro
nekuraky, ale i déti a mladé lidi.

4.2.1.2 Aktivita 2.2:
Zanalyzovat problematiku zavedeni zdravotnich varovani na obalech alkoholickych
napoju a pfipadné navrhnout moznosti feseni a predlozit informace na jednani
RVKPZ

Termin: 2025

Odpovédna instituce: MZe

Spolupréace: sRVKPZ, MPO, MZ

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Zavedeni zdravotnich varovani na obalech alkoholickych napoju je jednim z navrhovanych opatreni
v ramci materialu Omezeni dostupnosti alkoholickych ndpoji a regulace reklamy jako ndstroj
ochrany verejnosti, zejména deéti a mladych lidi, ktery byl pfipraven OPK ve spolupraci s odborniky
a dalSimi resorty a bude predlozen na jednani RVKPZ. Navrhuje se novelizace zédkona ¢. 110/1997
Sb., o potravinach a tabakovych vyrobcich tak, aby se definice jednotkového a vnéjsiho baleni
rozsifila i na alkoholické napoje. Soucasné by se zavedla povinnost oznacovat tato baleni
zdravotnim varovanim. Soucasné se navrhuje pro reklamu na alkoholické napoje stanovit stejna
pravidla, co do zdravotniho varovani, jako jiz nyni plati pro reklamu na hazardni hry. Materiél je
soucasti Sirsiho pfistupu k regulaci dostupnosti alkoholu, nicméné s ohledem na slozitost tématu

a pokracujici diskuze zatim nebyl predlozen k projednani.

MZe v této souvislosti sleduje pfipravovanou revizi nafizeni EU ¢. 1169/2011 o poskytovani
informaci o potravinach spotrebiteliim, véetné opatreni v ramci Evropského planu boje proti
rakoviné. Soucasti uvedené revize by méla byt také diskuze o zavedeni povinnosti uvadét slozeni
a vyzivové udaje u alkoholickych napoju. Zvlastni pozornost je vénovana i oblasti vina, kde
Evropska komise navrhuje v ramci tzv. vinarského balicku mj. zavedeni nového oznaceni ,reduced-

|II

alcohol” pro vina se snizenym obsahem alkoholu a pravidla pro pouziti oznaceni 0,0 % alkoholu.
Shrnuti relevantnich informaci k problematice pfipadného zavedeni zdravotnich varovani na
obalech alkoholickych napojd bude v pfipadé potrfeby MZe predlozeno na jednani RVKPZ

v pribéhu r. 2025.
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4.2.1.3 Aktivita 2.3:
Revidovat legislativni ramec s cilem snizit mistni a casovou dostupnost
alkoholickych napoju a predlozit informace na jednani RVKPZ

Termin: 2025

Odpovédna instituce: MZ

Spoluprace: sRVKPZ, NPK, MPO

Stav: ¢astecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2024 byly zahajeny prace na materialu Omezeni dostupnosti alkoholickych ndpoji a regulace
reklamy jako ndstroj ochrany verejnosti, zejména déti a mladych lidi, ktery pfipravuje OPK ve
spolupraci s odborniky a dalSimi resorty. Material obsahuje soubor variantnich opatreni, které se
zaméruji na omezeni mistni a casové dostupnosti alkoholu, jako napfiklad omezeni prodejnich
hodin nebo zakaz prodeje alkoholu mimo specializované prodejny, pricemz kazdé opatreni je
doplnéno o relevantni odborné podklady, zahranicni zkuSenosti a analyzu dopadd. Aktualné
probiha odborna diskuze a material by mél byt predloZen na jednani RVKPZ.

4.2.1.4 Aktivita 2.4:
Zanalyzovat a pripadné revidovat legislativni ramec s cilem zprisnéni regulace

reklamy na alkohol, marketingu a sponzoringu a predlozit informace na jednani
RVKPZ

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: NPK, MZ, MPO, MK, RRTV

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Regulace reklamy na alkoholické napoje je jednim z opatfeni navrhovanych v ramci pfipravovaného
materialu Omezeni dostupnosti alkoholickych ndpoji a regulace reklamy jako ndstroj ochrany
verejnosti, zejména deéti a mladych lidi, ktery pfipravuje OPK ve spolupraci s odborniky a dotc¢enymi
resorty. Opatreni se zaméfuji na omezeni reklamnich aktivit spojenych s alkoholem, a to
prostrednictvim variantnich reseni — od Uplného zakazu reklamy az po dilci ¢asova, obsahova Ci
formalni omezeni, vcetné regulace online prostoru. Kazdé z opatreni je podlozeno odbornymi
studiemi, zahrani¢nimi zkusenostmi a analyzou moznych dopadu. Aktualné probiha odborna
diskuze a material by mél byt predlozen na jednani RVKPZ.

81



Kapitola 4 > Hodnoceni plnéni aktivit akéniho planu

4.2.1.5 Aktivita 2.5:
Pfipravit navrh na zavedeni varovani na obalech léku s psychoaktivnim uc¢inkem
a vysokym potencialem rizika rozvoje zavislosti a informacni piktogramy na obalech
psychoaktivnich lécivych pFipravkii

Termin: 2025

Odpovédna instituce: MZ (SUKL)

Spoluprace: sRVKPZ

Stav: Caste¢né spinéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Navrh na zavedeni varovani na obalech |éCiv s psychoaktivnim Ucinkem a vysokym potencialem
rizika rozvoje zavislosti, zejména u opioidnich pfipravkd, byl projednavan v ramci
Farmakovigilan¢niho vyboru pro posuzovani rizik [éCivych pripravkd (PRAC) jako téma spolecné pro
vSechny clenské staty EU. Proces zahrnoval Sirokou konzultaci s regulacnimi autoritami ¢lenskych
statd, pracovnimi skupinami EMA, zastupci pacientskych organizaci i odborné verejnosti. Vzhledem
k rozdilnym postojim jednotlivych statd se vSak nepodafilo dospét k jednotnému celoevropskému
doporuceni ohledné oznacovani vnéjsiho obalu.

Vybor PRAC vsak podpofil harmonizaci pfibalovych informaci, do nichz jsou postupné doplfhovana
varovani o riziku zavislosti (Opioid Use Disorder), doporuceni tykajici se délky a strategie léCby

a rovnéz zretelny cerny ramecek s textem: ,Tento pripravek obsahuje XXX, coz je opioid. Mize
zpUsobit zavislost a/nebo navyk.”

Navrh na zavedeni informacnich piktogramd na obalech 1ék{ nebyl v listopadu 2025 na
celoevropské urovni podporen. S ohledem na harmonizaci pozadavkd na udaje v informacich

o pfipravku napfic¢ EU je postupné pridavani aktualizovanych varovani o riziku zavislosti do souhrnt
udajli o pripravku a pfibalovych informaci léCivych pfipravkd s vysokym potencidlem rozvoje
zavislosti povazovano za dostatecné.

Na urovni EMA byla zaroven v dubnu 2024 obnovena ¢innost pracovni skupiny Opioid Task Force,
jejimz cilem je koordinace aktivit na evropské Urovni a spoluprace s mezinarodnimi partnery, véetné

FDA a OECD. CR mé v této pracovni skupiné pfimé zastoupeni prostfednictvim SUKL. Pracovni
skupina od obnoveni Cinnosti v r. 2024 zatim neméla zadné jednani.
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4.2.1.6 Aktivita 2.6:
Zavést ucinnou kontrolu preskripce psychoaktivnich Iéka za vyuziti existujicich
legislativnich a technologickych nastroju

Termin: 2025

Odpovédna instituce: MZ

Spoluprace: sSRVKPZ, MZ (SUKL), doporuéeni krajdim

Stav: Splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od 1. ledna 2022 byla v rdmci systému eRecept zavedena plna digitalizace receptli s modrym
pruhem, ¢imz doslo k posileni kontroly preskripce 1éCiv s vysokym rizikem zneuziti. Cely proces od
vystaveni az po vydej je opatren digitalni stopou. Novy systém neumoznuje vystavovani
opakovacich receptl, automaticky kontroluje dobu jejich platnosti a zajistuje, ze vydej nemize
probéhnout v rozporu s elektronickym zaznamem. Krajské urady disponuji pfistupem k nastrojim
umoznujicim podrobnou statistiku, analyzu anomalii a dohled nad jednotlivymi recepty.

4.2.1.7 Aktivita 2.7:
Revidovat legislativni ramec v oblasti regulace hazardniho hrani zohlednujici
rizikovost typu jednotlivych her (land-based i online) a pfredlozit informace na
jednani RVKPZ

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MF

Spoluprace: sRVKPZ, NPK

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od 1. ledna 2024 je Uc¢inna novela zakona o hazardnich hrach, ktera reaguje na technologicky vyvoj
a rozdilnou miru rizikovosti jednotlivych druhl hazardnich her a zplsobu jejich provozu

(v kamennych provozovnach/online). V ramci pfipravy novely zakona o dani z hazardnich her byl
pfipraven navrh zdanéni podle rizikovosti jednotlivych her a zplsobu jejich provozovani

(tzv. semafor). Tento navrh vsak nebyl pfijat, namisto toho v ramci pfijeti konsolida¢niho balicku
existuji od 1. ledna 2024 v CR dvé sazby dané z hazardnich her: 30 % pro kurzové sazky,
totalizatorové hry, bingo, zivou hru, tombolu a turnaj malého rozsahu a 35 % pro loterie

a technické hry. Novela zavadi Upravy, jez posiluji regulaci zejména u internetovych hazardnich her,
které vzhledem ke své dostupnosti predstavuji vyssi miru rizika. Informace nebyla na jednani RVKPZ
predloZena.
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4.2.1.8 Aktivita 2.8:
Zanalyzovat a pripadné revidovat legislativni ramec s cilem zpfisnéni regulace
reklamy v oblasti hazardniho hrani, marketingu a sponzoringu a predlozit informace
na jednani RVKPZ

Termin: 2024

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MF (CS), NPK, MPO, MK, RRTV

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2023 zahajil OPK ve spolupraci s MF a dalSimi relevantnimi aktéry pfipravu materialu Snizeni
expozice verejnosti reklamé na hazardni hry. Material navazuje na predchozi jednani mezi MPO, MF
a Generalnim reditelstvim cel v souvislosti s planovanym prevodem dozorovych pravomoci nad
reklamou na hazardni hry z krajskych Zivnostenskych uradd na CS. Navrzena zména by méla vést ke
zefektivnéni dozorové cinnosti diky sjednoceni odpovédnosti do jednoho organu.

Material vznikal ve spolupraci s odborniky, neziskovym sektorem a dalSimi resorty, pficemz jeho
pfipravu doprovazela série bilateralnich jednani a pracovni setkani, ktera se zamérila na budouci
nastaveni regulace reklamy na hazardni hry v CR. Vysledny navrh obsahuje opatfeni jako Gpravu
povoleného obsahu reklamy, omezeni jejiho vysilani v médiich, definici povinnych varovani

a vytvoreni regulacniho ramce pro dosud neregulované oblasti (influencing, affiliate marketing,
cross-selling). Analyza rovnéz popisuje vyhody a nevyhody navrzenych opatreni a byla doplnéna
o metaanalyzu Expert Document on Gambling Advertising Regulations in Czechia zpracovanou

v ramci evropského projektu Promoting mental health and wellbeing of young people through
preventing risks and harms of online gaming and gambling addiction, ktera hodnoti efektivitu
obdobnych opatreni v evropském kontextu.

Material bude predlozen na jednani RVKPZ.

Oblasti se dale dotkla rozsahla novela upravujici zejména pravomoci CS a Uc¢inna od 1. ¢ervence
2025. Celni Urady se nové staly organy dozoru pro reklamu, propagaci nebo podporu veskerych
hazardnich her a sponzorovani v této oblasti, tedy nikoli jiz pouze pro reklamu na hazardni hry
zakazanou podle zakona upravujiciho hazardni hry. Touto zménou zakona doslo k vynéti
dozorovych kompetenci krajskych zivnostenskych Uradl v oblasti reklamy na povolenou hazardni
hru.
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4.2.1.9 Aktivita 2.9:
Prubézné monitorovat a vyhodnocovat dopady zavedeni rejstiiku vylou¢enych osob
a navrhnout jeho pripadnou Gpravu

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: MF

Spoluprace: -

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Zavedeni rejstiiku vylouc¢enych osob (RVO) je ze strany MF priibézné monitorovano s cilem
vyhodnotit jeho efektivitu a navrhovat pfipadna zlepseni. V ramci novely zakona o hazardnich hrach
byl predstaven novy nastroj, ktery umozni hracdm vyrazné jednodussi zapis do RVO. Soucasné jiz
probihaji prace na rozsifeni RVO o osoby v exekuci, které se od 1. ledna 2027 nebudou moci
Ucastnit hazardnich her. Monitoring osob v RVO je soucasti standardniho sbéru dat v ramci NMS.

4.2.1.10 Aktivita 2.10:
Vyhodnotit skodlivost loot boxii a pFipravit navrh jejich regulace
Termin: 2025
Odpovédna instituce: sSRVKPZ
Spoluprace: MSMT, MZ, MF
Stav: nesplnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Na zakladé jednani mezi OPK a MF, které se uskutecnilo dne 8. dubna 2024, bylo dohodnuto
pracovni setkani vénované tématu loot box{. Vystupem této spoluprace méla byt analyticka zprava,
ktera by kromé popisné casti obsahovala i konkrétni navrhy moznych opatreni pro regulaci loot
box{ na obecné Urovni, a to se zamérem omezit jejich potencialni negativni dopady.

Tato analyza méla slouzit jako podklad pro dalsi diskuse na politické Urovni. Vzhledem

k nedostatecnym kapacitam vsak nebylo mozné analyzu dokoncit, pri¢emz prioritou se v daném
obdobi stala pfiprava analyzy k regulaci reklamy na hazardni hry. Dne 3. prosince 2025 je planovan
kulaty stll k problematice digitalnich zavislosti, kde bude problematika loot box0 jednim

z tematickych bloka.
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4.2.2 Specificky cil 2:
Navrhnout optimalizovany regulacni ramec navykovych latek
a zavislostnich produktl odpovidajici jejich mire rizikovosti a Skodlivosti
pro spolecnost

4.2.2.1 Aktivita 2.11:
Pripravit model regulace nabidky psychoaktivnich latek s nizkymi zdravotnimi
a socialnimi riziky (psychomodulacnich latek), vcéetné prisné regulace jejich
dostupnosti détem a mladistvym

Termin: 2023

Odpovédna instituce: NPK

Spoluprace: ¢lenové RVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Byla schvalena novela zdkona o navykovych latkach a dalSich souvisejicich zakon, kterou predlozila
skupina poslancl napfic¢ politickym spektrem. Pravni Uprava umoznuje efektivni kontrolu nad
témito dosud nekontrolovatelné dostupnymi latkami. Zakon nastavuje pro trh

s psychomodulacnimi latkami prisnéjsi pravidla, nez jaka plati pfi prodeji alkoholu nebo tabakovych
vyrobku. Jde napfiklad o plosny zakaz reklamy, sponzoringu a vydejnich automatd. Vyrobky budou
muset splhovat pfisna pravidla pro kvalitu, bezpecnostni varovani, obaly atd. Plati také plosny zakaz
prodeje psychomodulacnich latek nezletilym. Prodej bude mozny pouze ve specializovanych
obchodech, kam bude vstup nezletilym zakazan. Psychomodulaéni latky nebude mozné prodavat
ve Skole, v restauraci nebo v supermarketu. Ramcova pravni Uprava regulace psychomodulacnich
latek vstoupila v U¢innost 1. ledna 2025. Provadéci pravni predpisy pak byly pfipraveny a pfijaty

v pribéhu r. 2025.

Dne 12. listopadu 2025 nabylo Gc¢innosti nafizeni vlady o seznamu psychomodulacnich latek, na
kterém se v tuto chvili nachazi latky kratom a kratom extrakt. Od této chvile funguje prodej téchto
latek v rezimu psychomodulacnich latek.

Prehled historie legislativniho procesu navrhu zékona je dostupny na
https://www.psp.cz/sqw/historie.sqw?0=9&t=504.
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4.2.2.2 Aktivita 2.12:
P¥ipravit model regulace trhu s konopim pro osobni potiebu v CR a podrobit ho
odborné a politické diskuzi

Termin: 2023

Odpovédna instituce: NPK

Spolupréace: ¢lenové RVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V navaznosti na koncepcni dokument pfipraveny Expertni skupinou k navrhu regulovaného trhu

s konopim bylo vytvoreno paragrafové znéni navrhu zakona o nakladani s konopim, které bylo

v lednu 2024 predstaveno pracovni skupiné k diskusi a nasledné prfipominkovano ze strany resortd
a dalSich instituci. V kvétnu 2024 byl navrh zakona prezentovan na koali¢nim jednani (K5), kde byl
podroben politické diskuzi. V jejim ramci vSak bylo postupné upusténo nejprve od myslenky
regulovaného trhu a nasledné i od konceptu tzv. konopnych spolka.

Vysledna legislativni Uprava se tak omezila pouze na zakotveni legalizace prechovavani a péstovani
malého mnozstvi konopi pro vlastni potrebu, které bylo vtéleno do novely trestniho zakoniku.
Legalizace prechovavani a péstovani malého mnozstvi konopi v ramci novely trestniho zakoniku by
méla vstoupit v Ucinnost k 1. lednu 2026.

Prehled historie legislativniho procesu navrhu zékona je dostupny na

https://www.psp.cz/sqw/historie.sqw?0=9&T=861.

4.2.3 Specificky cil 3:
Navrhnout zmirnéni trestni represe u spolecensky malo nebezpecnych
forem nakladani s drogami

4.2.3.1 Aktivita 2.13:
Navrhnout legislativni zmény v oblasti dekriminalizace (razantni zmény trestnich
sazeb) spolecensky malo nebezpecénych forem nakladani s kontrolovanymi
navykovymi latkami a podrobit je odborné a politické diskuzi

Termin: 2023

Odpovédna instituce: NPK

Spoluprace: clenové RVKPZ

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci pracovni skupiny pfi Ministerstvu spravedInosti (MSp) byl pfipraven navrh novely trestniho
zakoniku a trestniho rfadu, ktery mj. upravuje vybrané skutkové podstaty tzv. primarnich drogovych
trestnych ¢inl (§ 283, § 284 a § 285 trestniho zakoniku). Novela, nasledné publikovana jako zakon
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C. 270/2025 Sb., snizuje trestni sazby u nékterych skutkovych podstat a presnéji vymezuje pravni
kvalifikaci vybranych forem nakladani s navykovymi latkami (napfr. suseni kvétu konopi je nové
vymezeno jako zpracovani, nikoliv vyroba navykové latky). Tato novela rovnéz posunula, v pripadé
péstovani a zpracovani rostliny konopi a prechovavani omamné latky konopi anebo jiné omamné
nebo psychotropni latky ziskané zpracovanim rostliny konopi pro vlastni potrebu, hranici mezi
trestnym cinem a prestupkem a cast tohoto jednani zcela legalizovala; zaroven zavedla
privilegovanou skutkovou podstatu trestného Cinu nedovolena vyroba o jiné nakladani s konopim.
Zakon €. 270/2025 Sb. ve své hlavni ¢asti nabude ucinnosti dne 1. ledna 2026. Prehled historie
legislativniho procesu navrhu zakona je dostupny na
https://www.psp.cz/sqw/historie.sqw?0=9&T=861.

4.2.4 Specificky cil 4:
Efektivni vymahani prava vedouci k nizsi dostupnosti navykovych latek,
prekurzor( drog a hazardnich her

4.2.4.1 Aktivita 2.14:
Provést analyzu provedenych kontrol provozovatelt hazardnich her,
maloobchodnich prodejcu alkoholu a tabakovych a nikotinovych vyrobku
a v pripadé potieby zefektivnit jejich kontrolu

Termin: 2025

Odpovédné instituce: MV (PCR), MF (CS), MZe (SZPI), MZ

Spoluprace: MSMT, MPSV, MPO (COl)

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V priibéhu r. 2024 OPK ve spolupraci s MZ oslovil kontrolni organy — COI, SZPI, CS CR a PCR

s zadosti o informace tykajici se provedenych kontrol, nasledné byla data doplnéna také

o informace ziskané prostfednictvim MZ od obecnich zivnostenskych Gradd a krajskych
hygienickych stanic. Na zakladé shromazdénych informaci byla zpracovana Analyza kontrol
prodejcti legalnich navykovych latek a provozovateli hazardnich her. V pribéhu pfiprav probihala
konzultace s dotéenymi institucemi, véetné spolecnych i bilateralnich jednani. Analyza obsahuje
konkrétni navrhy opatreni zamérenych na zvyseni efektivity kontrolni ¢innosti a zajisténi ucinného
vymahani zakazu prodeje navykovych latek osobam mladsim 18 let. Mezi
navrhovana/doporucovana opatreni patfi napriklad sjednoceni pravidel prodeje na dalku s pravni
Upravou pro psychomodulacni latky (dvoufazové ovéreni véku, oznacovani zasilky), zakaz
poskytovani ekonomickych vyhod pfi prodeji tabakovych vyrobk( na dalku, pravni zajisténi ochrany
totoznosti nezletilych figurantd, Uprava kontrolnich kompetenci, posileni personalnich kapacit

a technického vybaveni kontrolnich organ( nebo stanoveni minimalni vyse pokut a medializace
prokazanych pfipadd prodeje osobam mladsim 18 let. Vysledna analyza zaroven podporuje

a doplnuje dalsi systémova opatreni v oblasti regulace dostupnosti navykovych latek. Material by
mél byt predlozen na jednani RVKPZ a podroben politické diskuzi.
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4.2.4.2 Aktivita 2.15:
Navrhnout mozné cesty posileni vymahani prava v oblasti dostupnosti produktu se
zavislostnim potencialem osobam mladsim 18 let

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MV (PCR), MZe (SZPI), MZ

Spoluprace: sSRVKPZ, MF, MPO (COl)

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V r. 2024 usporadal NPK ve spolupraci s OPK pracovni setkani zamérené na politiku v oblasti
alkoholu a tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobk( s cilem identifikovat a rozpracovat
opatreni smérfujici ke snizeni dostupnosti zavislostnich produktd détem a mladistvym a k omezeni
podilu nelegalniho trhu.

Navrhy opatreni dale obsahuje Analyza kontrol prodejcti legalnich navykovych latek a provozovateld
hazardnich her. Analyza obsahuje konkrétni navrhy, mj. sjednoceni pravidel prodeje na dalku

s psychomodulaénimi latkami, zakaz poskytovani vyhod pfi online prodeji, pravni ochranu
totoznosti nezletilych figurantd, dpravy dozorovych kompetenci, stanoveni minimalnich pokut i
medializaci pfipadd prodeje osobam mladsim 18 let.

COl v rdmci legislativniho procesu, jehoz pfedmétem byla novela zakona ¢&. 65/2017 Sb., navrhla
radu zmén vychazejicich z aplikacni praxe, napf. rozsifeni svych kompetenci pro projednavani
prestupkl a provadéni kontrol, sjednoceni pravidel pro rizné typy prodeji Ci posileni pravni
ochrany osobnich Gdajti nezletilych figurant(i. COl opakované upozorfiuje na legislativni
nesrovnalosti, jako je absence kompetence k projednavani nékterych prestupkd, disproporce

v pozadavcich na prodej mezi tabakem a alkoholem ¢i nevyjasnéna odpovédnost za dozor nad
nikotinovymi sacky bez tabaku. Z téchto divod COI doporucuje zejména zpresnit své pravomoci
v § 40 zakona, zavést jednotny zakaz poskytovani vyhod napfi¢ formami prodeje, zavést legislativni
ochranu totoznosti figurant( a posilit své personalni kapacity.

SZPI mj. dlouhodobé upozornuje na nutnost dodrzovani specifickych pozadavkt pfi prodeji
alkoholickych napojd na dalku. V ramci ochrany osob mladsich 18 let je nezbytné, aby kazda zasilka
obsahujici alkohol byla zfetelné oznacena informaci o povinnosti ovéreni véku prijemce pfi jejim
predani. Soucasné SZPI| zdlraznuje potrebu zavedeni dvoustupnového systému ovérovani véku
kupujiciho. Prvni ovéreni by mélo probéhnout jiz pfi registraci zakaznického Gctu, druhé pak pri
kazdém jednotlivém nakupu. Tento postup je klicovy pro zamezeni zneuziti validovanych uctd
osobami mladsSimi 18 let, napfiklad prostfednictvim predavani prihlaSovacich udaju.
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4.2.4.3 Aktivita 2.16:
Vytvorit manual s priklady dobré praxe na podporu spoluprace mezi
adiktologickymi sluzbami, policii, obecni policii, politickou reprezentaci a verejnosti
na mistni Grovni s cilem zajistit verejny poradek a bezpedi, integraci a destigmatizaci
osob se zavislostnim chovanim

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ, MV (PCR), doporuceni sluzbam a obcim

Spoluprace: -

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Podle informaci KPK poskytnutych v r. 2024 patfi mezi priklady dobré praxe v oblasti spoluprace
mezi adiktologickymi sluzbami, Policii CR, obecni policii, politickou reprezentaci a verejnosti,
napf. pravidelna mési¢ni setkani prazského protidrogového koordinatora s protidrogovymi
koordinatory méstskych ¢asti a Policie CR, pilotni nastaveni zahrani¢niho modelu komunitni
spoluprace mezi policii, méstskou policii, adiktologickymi sluzbami a obcany v ramci hlavniho
mésta Prahy (pilotni program nebyl dokoncen) ¢i vytvoreni dokumentu Optimalni sit’
adiktologickych sluzeb v Praze. Na krajskych Urovnich funguji pracovni skupiny/komise, které
sdruzuji rozdilné aktéry v oblasti politiky zavislosti.

V Libereckém kraji byl identifikovan program Pfemosténi, ktery propojuje véznici, adiktologické
sluzby, Probacni a mediacni sluzbu a soudy v ramci pfipravy vézid na navrat do spolecnosti.

V Usteckém kraji je G¢inny rozkaz feditele krajského feditelstvi Policie CR, ktery upravuje pfistup
policistd vici klientdim adiktologickych sluzeb v terénu (omezeni pfitomnosti policistl v blizkosti
sluzeb, anonymita klientt). Ve Zlinském kraji probiha komunitni planovani za Ucasti vedoucich
adiktologickych sluzeb ve vSech ORP, kde tyto sluzby plsobi. V Kraji Vysocina se dvakrat ro¢né
konaji porady KPK s poskytovateli sluzeb a bezpecnostnimi slozkami. MV dosud nezpracovalo
metodicky dokument s priklady dobré praxe zaméreny na podporu této formy spoluprace, nebot’
se v ramci konzultaci a zjistovani situace v jednotlivych krajich ukazalo, ze vétsina kraju jiz ma
funkcni mechanismy spoluprace. Zaroven nebyla k dispozici potfebna personalni kapacita pro
realizaci této aktivity.
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4.3 Efektivni vybér dani

4.3.1 Specificky cil 1:
Danovy systém zavislostnich produktl nastaveny podle miry jejich
rizikovosti

4.3.1.1 Aktivita 3.1:
Analyzovat a pripadné navrhnout nastaveni systému zdanéni tabakovych,
nikotinovych a souvisejicich vyrobki s cilem diferencovat vysi sazeb dané podle
rizikovosti a skodlivosti jednotlivych vyrobkii, predlozit informace na jednani RVKPZ
a pripadné vystupy zapracovat do planu legislativnich praci vlady

Termin: 2023

Odpovédna instituce: NPK, MF

Spoluprace: MZ, sRVKPZ

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Novelou zdkona ¢.353/2003 Sb., o spotiebnich danich, byla zavedena spotrebni dan na ostatni
tabakové a nikotinové vyrobky (napf. zvykaci a Snupaci tabak, naplné do e cigaret, nikotinové sacky,
zahfivané tabakové vyrobky a ostatni nikotinové vyrobky). Nabéh sazeb spotiebni dané na tyto
vyrobky je postupny a bude probihat v |. 2024-2027.

OPK se proto problematikou dale zabyval a v r. 2025 pripravil material Zavislostni produkty a jejich
optimdlni zdaneni, ktery hodnoti soucasny systém zdanéni, identifikuje jeho nedostatky a navrhuje
Upravy pro lepsi diferenciaci sazeb podle deklarované rizikovosti jednotlivych produktt. OPK dale
pripravil souvisejici material, ktery navrhuje kategorizaci tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobkd podle miry skodlivosti. Pro jejich komplexnost a nutnost Sirsi odborné diskuze vSak dosud
nebyl projednan na jednani RVKPZ ani zarazen do planu legislativnich praci vlady.

V r. 2025 vydala Evropska komise revidovany navrh smérnice Rady 2011/64/EU o strukture
a sazbach spotrebni dané z tabakovych vyrobka, jehoz finalni podoba bude mit rovnéz dopad na
nastaveni spotfebnich dani v CR.
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4.3.1.2 Aktivita 3.2:
Analyzovat a pripadné navrhnout nastaveni systému zdanéni a mechanismu
cenotvorby alkoholickych napojt zohlednujici jejich rizikovost véetné pfipadného
zavedeni spotfebni dané na tiché vino, predlozit informace na jednani RVKPZ
a pripadné vystupy zapracovat do planu legislativnich praci vlady

Termin: 2024

Odpovédna instituce: NPK, MF

Spoluprace: MZ, sRVKPZ

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Problematika mozného zavedeni spotfebni dané na tiché vino byla rfesena v ramci meziresortni
pracovni skupiny zfizené pri MZe. V ramci této pracovni skupiny byly zpracovavany podklady
hodnotici rdzné varianty a dopady zavedeni nenulové sazby spotfebni dané na tiché vino. Nasledné
byla agenda predana MF jakozto garantovi zakona o spotrebnich danich. Na zakladé politického
rozhodnuti nebyla spotfebni dar na tiché vino zavedena.

V rdmci konsolidac¢niho bali¢ku byl pfijat vicelety plan postupného navysovani sazeb spotrebni
dané z lihu v obdobi 2024-2026. Tato dan je vazana na skutecny obsah lihu v napoji, ¢imz ¢astecné
reflektuje zdravotni rizikovost jednotlivych napoja.

V r. 2023 zverejnila neziskova organizace PAQ Research studii Jak na zdanéni alkoholu:
Komparativni analyza a doporuceni reforem.

OPK dale pfipravil material Zavislostni produkty a jejich optimalni zdanéni: Alkohol, tabakové,
nikotinové a souvisejici vyrobky a hazardni hrani, ktery se vénuje analyze soucasného systému
zdanéni alkoholickych napojd, identifikuje jeho nedostatky a predklada navrhy alternativniho
danového usporadani reflektujiciho miru rizikovosti jednotlivych napoj podle obsahu etanolu,
vCetné moznosti zavedeni spotiebni dané na tiché vino. Pro jeho komplexnost a nutnost Sirsi
politické shody vSak dosud nebyl zarfazen do planu legislativnich praci viady. Material by mél byt
predlozen na jednani RVKPZ.
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4.3.1.3 Aktivita 3.3:
Analyzovat a pripadné navrhnout nastaveni systému zdanéni HH podle jejich
rizikovosti a s rozliSenim vyse sazby dané pro HH v prostredi provozoven a online,
predlozit informace na jednani RVKPZ a pripadné vystupy zapracovat do planu
legislativnich praci vlady

Termin: 2024

Odpovédna instituce: NPK, MF

Spoluprace: sRVKPZ

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci ex post hodnoceni dopadu regulace (RIA) a pfi pfipravé novely zakona o dani z hazardnich
her byla analyzovana dana problematika a byl pfipraven navrh zdanéni hazardnich her zohlednujici
rizikovost jednotlivych hazardnich her a zpUsobu jejich provozovani. V tomto ohledu byly v zakoné
¢. 187/2016 Sb., o dani z hazardnich her, rozdéleny i zaklady dil¢ich dani. Tento navrh vSak nakonec
prijat nebyl a ze strany zakonodarce bylo uprednostnéno reseni spocivajici ve zvyseni druhé sazby
na 30 % uplatiiované u zivych her, binga, kurzovych sazek, totalizatorovych her, tombol a turnajd
malého rozsahu, které bylo pfijato jako soucast konsolidacniho balicku a je ucinné od 1. ledna
2024. V pripadé, ze v budoucnu bude politicka vile nasledovat toto nastaveni systému zdanéni, tak
je jiz pfipraven nosic¢ pro takovou zménu. Navrh, vypracovany v ramci ex post RIA, byl zaroven
zaclenén do SirSiho materialu Zavislostni produkty a jejich optimalni zdanéni: Alkohol, tabakové,
nikotinové a souvisejici vyrobky a hazardni hrani, ktery zpracoval OPK.

4.3.1.4 Aktivita 3.4:
Revidovat systém distribuce inkasa dané z HH mezi obce a stat podile jejich typu
a pripadné vystupy zapracovat do planu legislativnich praci vlady

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MF

Spoluprace: SMO CR

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od 1. ledna 2024 je ucinna novela zakona o dani hazardnich her, v ramci které se revidovalo
rozpocCtové urceni dané z hazardnich her. Napravil se tak napr. neopodstatnény stav, kdy vynosy
dané z internetové technické hry nebyly rozdélovany mezi vsechny obce, ale pouze mezi obce,
které na svéem Uzemi povolily land-based technickou hru. Doslo tim i ke snizeni motivace obci
povolovat na svém Uzemi hazardni hry.
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4.3.1.5 Aktivita 3.5:
Nastavit systém zdanéni nové regulovanych zavislostnich produktu

Termin: 2024

Odpovédna instituce: NPK, MF

Spolupréace: sRVKPZ, MZ

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Zakon ¢. 321/2024 Sb., upravujici zakladni ramec regulace tzv. psychomodulacnich latek, ktery
vstoupil v Ucinnost dne 1. ledna 2025, Upravu specifické spotfebni dané neobsahoval. Hlavnim
zdrojem pfijm0 do statniho rozpoctu v implementacni fazi regulace by tak mély byt ro¢ni poplatky
za povoleni nakladat s psychomodulacnimi latkami. Po zavedeni trhu s psychomodulacnimi latkami
a jeho realném fungovani by bylo mozné uvazovat o zavedeni spotiebni dané na tyto vyrobky.

4.3.1.6 Aktivita 3.6:
Pripravit a podrobit politické diskuzi navrh na financovani preventivné-lécebnych
opatreni a opatreni ke snizovani skod z vynosu spotirebni, hazardni a pripadné
konopné dané

Termin: 2023

Odpovédna instituce: NPK

Spoluprace: MF, MZ

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Aktivita nebyla realizovana z divodu nenalezeni shody nad moznosti financovani preventivné-
-lécebnych opatreni a opatreni ke snizovani Skod z vynosu dané. Politicka reprezentace a MF
dlouhodobé odmitaji zavedeni Ucelové urceni spotrebni dané.
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4.3.2 Specificky cil 2:

Omezeni nelegalniho trhu s navykovymi latkami a hazardnim hranim

4.3.2.1 Aktivita 3.7:
Pripravit navrhy posileni potirani nelegalni vyroby a pasovani tabakovych
a alkoholickych napojt a obchodovani s nimi

Termin: prabézné

Odpovédna instituce: MV (PCR), MF

Spoluprace: MPO, GIBS

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Ze strany CS CR priibézné dochazi k zavadéni novych sofistikovanych metod v oblasti patraci
cinnosti i spravy spotrebni dané. V oblasti legislativy byl prijat tzv. celnicky balicek, ktery vstoupil
v Ucinnost dne 1. ¢ervence 2025 a jehoz cilem je posileni efektivity ¢innosti CS.

OPK béhem r. 2024 a 2025 zpracoval ve spolupraci s dozorovymi organy a dalsimi relevantnimi
aktéry material Nelegdlni trh s legalnimi navykovymi latkami a hazardnim hranim. V oblasti
alkoholu se v dusledku legislativnich a kontrolnich opatfeni zavedenych po metanolové afére
podafilo omezit rozsah nelegalniho trhu. Pretrvava riziko domaci vyroby, neregulovaného
péstitelského paleni a dovozl ze zahranici. Mezi nékterymi zainteresovanymi aktéry existuje obava,
Ze navysovani spotrebni dané i legislativni zmény v oblasti baleni lihovin mohou do budoucna
vytvaret nové podnéty k nelegalnim aktivitam. V oblasti tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobkd je situace z hlediska rozsahu nelegalniho trhu obtizné predikovatelna. Roste obliba novych
produktl a pripadné preshranicni cenoveé rozdily predstavuji vyzvu pro konecné spotrebitele.
Klicovym nastrojem pro zajisténi kontroly z{istava ucinnad mezinarodni spoluprace a harmonizace
dani i regulace v ramci celé EU.

Na zakladé zpracovaného materialu Ize doporucit zejména zvyseni personalni a technické kapacity
dozorovych organ(, posileni meziresortni a mezinarodni spoluprace, pravidelné vyhodnocovani

dopadi legislativnich zmén na rozsah nelegalniho trhu, realizace informacnich kampani,
dlslednéjsi vyuzivani a rozsireni systému sledovatelnosti.
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4.3.2.2 Aktivita 3.8:
Posilit dozor a omezit nabidku online HH a za vyuziti modernich nastroju
a technologii omezit nelegalni nabidku HH online

Termin: 2024

Odpovédna instituce: MF (CS), MV (PCR)

Spoluprace: GIBS, BIS, mistopredseda vlady pro digitalizaci

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Od 1. ledna 2024 zacala v CR platit komplexni novela zakona o hazardnich hréach, kterou mj. doslo
k zavedeni principu dostupnosti, tj. za online nelegalni hazard se povazuji vSechny stranky
dostupné v CR, prostfednictvim kterych jsou provozovany hazardni hry bez povoleni. Pfedmétnou
novelou také doslo k vyznamnym Upravam a zjednodusSeni procesu blokovani webu s nelegalnim
online hazardem. Je mozné blokovat nejen samotné nelegalni online kasina, ale nové také
propagacni weby, které v mnoha pfipadech predstavuji vstupni branu do svéta nelegalniho online
hazardu, protoze zpravidla obsahuji odkazy, pres které je mozné se na konkrétni stranky s online
nelegalnim hazardem dostat. Zaroven s ohledem na technologicky pokrok je nyni mozné blokovat
z vySe uvedenych divodu i aplikace.

K vymahani prava v online prostoru by méla pomoci rovnéz reorganizace CS CR, ktera byla
dokoncena 1. Cervence 2025. V ramci reorganizace vznikla na celnich Ufadech specializovana
oddéleni zamérena pouze na kontrolu provozovani hazardnich her.

OPK béhem r. 2024 a 2025 zpracoval ve spolupraci s dozorovymi organy a dalSimi relevantnimi
aktéry material Nelegalni trh s legalnimi navykovymi latkami a hazardnim hranim. V oblasti
hazardniho hrani je zasadnim problémem obtizna kontrola online prostoru a vysoka mira
dostupnosti nelegalnich provozovateld. Pfijata legislativni opatreni, véetné rozsifeni moznosti
blokace webi a aplikaci, predstavuji vyznamny krok vpred, nicméné zkusenosti z jinych statl
ukazuji, Ze prostor pro zvyseni efektivity zasah( stale existuje. Na zakladé zpracovaného materialu
Ize doporucit zejména zvyseni personalni a technické kapacity dozorovych organ, posileni
meziresortni a mezinarodni spoluprace, pravidelné vyhodnocovani dopadu legislativnich zmén na
rozsah nelegalniho trhu, realizace informacnich kampani, dislednéjsi vyuzivani a rozsireni systému
sledovatelnosti.
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4.3.2.3 Aktivita 3.9:
Prohloubit spolupraci slozek vymahani prava s cilem omezit nelegalni trh s produkty
se zavislostnim potencialem

Termin: prabézné

Odpovédna instituce: ¢lenové RVKPZ

Spoluprace: -

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

VS CR prostiednictvim spolecnych jednani prohloubila spolupraci s NPC a Generalnim feditelstvim
cel (GRC) s cilem omezit priinik OPL do véznic a omezit nelegalni trh s OPL ve véznicich. Spoluprace
se tykala predevsim pristrojového vybaveni na detekci drog, které jednotlivé instituce vyuzivaji.

NPC udrzuje a dale rozsifuje spolupréci s organy &innymi v trestnim fizeni jak v CR, tak v zahranidi.
Aktivné prohlubuje spolupraci se vSemi relevantnimi kontrolnimi a regula¢nimi organy napfic
resorty, stejné jako rozsahlou bazi smluvné zajisténé spoluprace s profesnimi svazy komercniho
sektoru a akademickou sférou. V ramci Europolu je CR leaderem operaéni aktivity EMPACT
zamérené na drogovou trestnou cinnost osob pochazejici z Ukrajiny a co-leaderem ve dvou dalSich
aktivitach tykajicich se syntetickych drog. V souvislosti se zafazenim novych syntetickych
kanabinoidl na seznam navykovych latek byla organizovana koordinacni jednani vsech kontrolnich
orgéan(i (SZPI, KHS, COI, PCR) k zajisténi koordinace kontroly dodrzovani zakazu uvadéni téchto
novych produktl na trh.

Na platformé principu spoluprace mezi organy vymahajicimi pravo a zastupci legalni sféry je ze
strany CS CR na forméatu tzv. smiSené skupiny realizovana pravidelna komunikace s deklarantskou
verejnosti a se zastupci podnikatelské sféry v ramci niz jsou v roviné prevence i edukace prenaseny
aktualni zkusenosti a postoje na Useku boje proti nelegalnimu obchodu s produkty se zavislostnim
potencialem.

V oblasti alkoholu SZPI velmi Gzce spolupracuje zejména s CS CR, dochazi k vyméné informaci
a poskytovani vzajemnych konzultaci. Spoluprace SZPI v oblasti alkoholu probiha podle potreby
také s Policii CR.
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4.3.2.4 Aktivita 3.10:
Vytvorit analyzu korupénich faktoru a rizik vefejné spravy ve spojeni s nelegalnim
trhem a navrhnout preventivni opatreni v daném smyslu

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: GIBS

Spoluprace: BIS, sRVKPZ

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Aktivita nebyla realizovana.

4.4 Prosazovani principu vyvazené politiky
v oblasti zavislosti navazujici na priority
piedsednictvi CR v Radé EU

4.4.1 Specificky cil 1:
Aktivni prosazovani vyvazené politiky v oblasti zavislosti vychazejici
z principu snizovani skod na mezinarodnich forech a konferencich

4.4.1.1 Aktivita 4.1:
Na mezinarodnich férech a jednanich aktivné prosazovat vyvazenou politiku oblasti
zavislosti respektujici lidska prava, ktera podporuje efektivni systém minimalizace
rizik a Skod a reakce trestniho soudnictvi, véetné zasady proporcionality, alternativ
k donucovacim sankcim a dekriminalizaci uzivani navykovych latek a drzeni pro
vlastni potiebu

Termin: pribézné
Odpovédna instituce: NPK
Spoluprace: clenové RVKPZ
Stav: Castecné splnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):
Na mezinarodnich jednanich na trovni EU i OSN, kterych se Ucastni zastupci OPK, je prosazovan
princip snizovani skod a rizik, lidskych prav a zalozeny na dlkazech, a to jak v pfipravovanych
projevech, rezolucich, politickych a strategickych dokumentech, na bilateralnich setkanich, tak na
akcich organizovanych CR (napf. side events na CND). Zastupci OPK se kazdoroéné Gcastni setkani
tzv. Brandenburského féra, které se zaméruje zejména na téma lidskych prav v drogovych
politikach. V ndvaznosti na vystupy féra pfipravila CR s podporou Ufadu Vysokého komisaie OSN
pro lidska prava pozicni dokument obdobné smyslejicich zemi, ktery poskytuje voditko stalym

98



Kapitola 4 > Hodnoceni plnéni aktivit akéniho planu

misim pri OSN v Zenevé, New Yorku a Vidni pfi prosazovani drogové politiky zaloZzené na lidskych
pravech, verejném zdravi, snizovani skod a udrzitelném rozvoji.

Na CND CR predlozila dva tzv. Conference Room Papers (pozi¢ni dokumenty), ve kterych zddraznila
podporu lidskych prav, harm reduction, destigmatizaci a dekriminalizaci a vyznam participace
obcanské spole¢nosti. V rdmci iniciativy predsedy CND, tzv. Pledge4Action, v r. 2024 CR oznamila
umysl do konce r. 2025 prijmout narodni legislativu tykajici se regulacniho ramce

tzv. psychomodulaénich latek, ktery naplnila. V rdmci mezinarodnich jednani CR pak aktivné tento
zakon prezentovala. CR se rovnéz pfipojila k projevu skupiny 63 obdobné smyslejicich zemi

k podpore drogovych politik zalozenych na lidskych pravech a snizovani skod.

Téma dekriminalizace a primérenych trestl v souvislosti s drogovou kriminalitou na mezinarodni
urovni se dlouhodobé nedafi diskutovat a prosadit do politickych doporuceni.

V r. 2025 predlozila CR oficialni kandidaturu na predsednictvi Skupiny Pompidou na obdobi
2026-2029.

Prezentaci CR v zahrani¢i postavenou na uvedenych principech Ize jen obtizné hodnotit u ostatnich
rezort(, jelikoz v mnoha pfipadech nejsou dostupné informace o vypracovanych pozicich,
instrukcich, vystoupenich apod.

4.4.1.2 Aktivita 4.2:
Podporovat vyménu dobré praxe mezi clenskymi staty EU a identifikovat prekazky
pFi prosazovani dekriminalizace/depenalizace uzivani navykovych latek a drzeni pro
vlastni potiebu

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: NPK

Spoluprace: sRVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

CR podpotila sdileni a vyménu dobré praxe prostiednictvim prezentaci narodnich zkugenosti
s dekriminalizaci na globalnim zasedani platformy INLOD, pfi bilateralnich jednanich a side
eventech na okraj CND, v ramci struktur Rady EU nebo Skupiny Pompidou.

V radmci tzv. ministerské platformy k regulaci konopi se CR kazdoro¢né schazi a vyméruje si
zkusSenosti se skupinou podobné smyslejicich zemi (Némecko, Lucembursko, Malta, Nizozemsko
a Svycarsko). V r. 2025 probéhlo setkani v Praze.
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4.4.1.3 Aktivita 4.3:
Podporovat predlozeni, pripadné kosponzoring rezoluce na jednani Komise OSN pro
narkotika podporujici vyvazenou politiku v oblasti zavislosti respektujici lidska prava

Termin: 2024

Odpovédna instituce: NPK, MZV

Spolupréace: ¢lenové RVKPZ, sRVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V obdobi platnosti akéniho planu nebyla CR ¢lenem CND, a tudiz nemohla predlozit vlastni
rezoluci. Na jednanich HDG pripominkovala navrhy rezoluci EU a aktivné se Ucastnila vyjednavani
textu rezoluci béhem jednani CND. Na 67. jednani CND v r. 2024 aktivné vyjednavala

a kosponzorovala rezoluci USA na téma prevence predavkovani drogami (CND rezoluce ¢. 67/4). Je
to prvni rezoluci OSN, ktera explicitné obsahuje pojem snizovani skod (harm reduction).

4.4.1.4 Aktivita 4.4:
Zpracovat navrh tzv. Guidelines k Jednotné imluvé OSN o omamnych latkach z roku
1961 a dalsich Umluv OSN v této oblasti, které budou obsahovat odtivodnéni
nutnosti respektovat pfi vykladu Umluv OSN v oblasti drog soucasné védecké
dikazy, stejné jako harmonizaci s lidskymi pravy, a to pro prosazovani predmétnych
pozadavki na mezinarodni urovni, vytvofit ramcovou pozici k témto Guidelines
a predlozit ji ke schvaleni na jednani RVKPZ

Termin: 2024

Odpovédna instituce: NPK

Spoluprace: sRVKPZ, MZV

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

NPK v r. 2023 zahajil neformalni konzultace s vybranymi staty OSN (napf. Kolumbie, Bolivie, USA)
na téma tzv. Guidelines. Béhem r. 2024 a 2025 probihala interni prace na samotném textu
Guidelines. Od zari 2024 nasledné probihaly predbézné neformalni konzultace s mezinarodnimi
experty a poté samotnymi podobné smyslejicimi staty OSN. Konzultace na narodni Urovni probéhly
v r. 2025, prficemz OPK obdrzel pripominky tykajici se charakteru dokumentu a jeho souladu

s Umluvami OSN o drogach. V ramci diskuzi na narodni Grovni doslo ke zméné charakteru
dokumentu, ktery nyni vychazi ze tfi zakladnich principl lidsko-pravniho pristupu — snizovani skod,
regulace latek na zakladé jejich Skodlivosti a dekriminalizace drzeni a uzivani pro vlastni potrebu.
Diskuze nad finalni podobou dokumentu na narodni Urovni budou pokracovat v dalSim obdobi.
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4.4.1.5 Aktivita 4.5:
Vytvorit mezinarodni koalici tzv. like-minded zemi k implementaci Guidelines,
pripadné k dohodé alternativniho reseni vzniklého z této koalice

Termin: 2025

Odpovédna instituce: NPK, MZV

Spoluprace: sRVKPZ

Stav: nesplnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

NPK v r. 2023 zahajil neformalni konzultace s vybranymi staty OSN (napf. Kolumbie, Bolivie, USA)
na téma tzv. Guidelines. BEhem obdobi platnosti AP se nepodafilo vytvorit koalici like-minded
zemi.

4.4.1.6 Aktivita 4.6:
Na mezinarodni Grovni pfi projednavani legislativnich a nelegislativnich dokumentu
podporovat zohlednovani principu harm reduction v narodnich pozicich
a nasledném vyjednavani v oblasti alkoholu, hazardniho hrani a kontroly tabaku
(nap¥. FCTC COP 10, smérnice o spotiebnich danich z tabakovych vyrobkd
a smérnice o tabakovych vyrobcich) a nelegalnich drog

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: NPK, MZV, MF, MZe

Spoluprace: MZ, sRVKPZ

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Na zakladé usneseni vlady CR ¢ 689 ze dne 13. zai 2023 OPK prevzal gesci nad Rdmcovou imluvou
WHO o kontrole tabaku (FCTC). Spolu s odborniky z dotcenych resortl byla v I. 2023 a 2025
pfipravena Vychodiska k pozici Ceské republiky ve véci vyjedndvdni spolecného postupu zemi EU pFi
pripravé na 10, resp. 11. zasedani Konference smluvnich stran Ramcové umluvy o kontrole tabaku
(COP). Vychodiska zahrnovala podporu racionalni regulace tabakovych, nikotinovych a souvisejicich
vyrobkd podle miry jejich skodlivosti zalozené na védeckych dikazech a zachovani soucasné pravni
regulace EU. Dale vychodiska podporila hlasovani formou jednomysinosti o jednotné pozici EU,
ochranu déti a mladistvych a dalSich zranitelnych skupin, optimalni danové nastaveni podle miry
Skodlivosti, preventivni opatreni, osvetu a vzdélavani, dostupnost lécby nebo omezeni vlivu
tabakového a farmaceutického prdmyslu.

V r. 2025 vydala Evropska komise navrh revize smérnice Rady 2011/64/EU o strukture a sazbach
spotiebni dané z tabakovych vyrobka. CR ve své pozici podporuje, aby navrh respektoval zasadu
zdanéni podle miry Skodlivosti.
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V oblasti alkoholu nadale chybi platforma pro politickou diskusi, a spoluprace mezi clenskymi staty
se proto omezovala na vyménu dobré praxe.

V soucasnosti napf. vznika na evropské Urovni i za aktivni Ucasti MF dobrovolny standard

k ukazatelim skodlivosti (markers of harm) rizikového hrani hract, jehoz cilem je stanovit urcité
ukazatele, které by mohly vcas identifikovat rizikového hrace, pficemz nasledné Ize vyuzit rizné
nastroje, které zmirni negativni dopady Ucasti na hazardnich hrach.

4.4.2 Specificky cil 2:
Posileni spoluprace relevantnich aktéra pfi implementaci vyvazené politiky
v oblasti zavislosti na mezinarodni drovni

4.4.2.1 Aktivita 4.7:
Podporovat spolupraci se tretimi zemémi, regiony a dalSimi partnery, a zapojeni
obcanské spolecnosti do tvorby, implementace a hodnoceni vyvazenych politik
v oblasti zavislosti respektujici lidska prava

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: MZV

Stav: spInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

CR se pravidelné a aktivné Gcastni jednani se zastupci tfetich zemi jak v rdmci HDG (USA, Latinska
Amerika a Karibik, Brazilie, zdpadni Balkan, Stfedni Asie, Cina, Ukrajina, Moldavsko), tak bilateralné
(na okraj CND nap¥. se Svycarskem, Kanadou, Bolivii, Kolumbii, Thajskem, USA a Uruguayi).
Kosponzorovala fadu side eventl organizovanych tretimi zemémi, zejména v oblasti lidskych prav,
harm reduction a zapojeni obéanské spolec¢nosti. V r. 2024 se CR aktivné Gcastnila vyjednavani
rezoluce 78/284 UNGA v ramci OSN v New Yorku a v r. 2025 pfi vyjednavani rezoluce o lidskych
pravech a drogovych politikach v ramci Rady pro lidska prava v Zenevé. CR v tomto ohledu
usilovala o zachovani progresivniho jazyka a vyvazenosti textu rezoluce. CR dale v dubnu 2024
vystoupila na dialogu EU-Cina, kde prezentovala vystupy z ¢eského predsednictvi v Radé EU

v r. 2022, konkrétné Zdvéry Rady na téma lidskych prdv a drog.

V Unoru 2024 se zastupci MZV Ucastnili jednani na vysoké urovni EU-CELAC v Bolivii, kde aktivné
vystupovali na téma bezpecnostni politiky a dale sdileli dobrou praxi v oblasti narodni politiky
zavislosti a snizovani skod. V kvétnu 2025 se zastupce MZV zucastnil obdobného jednani ve
Varsavé a rovnéz vyrocniho zasedani COPOLAD.

B&hem 68. zasedani CND se CR setkala se zastupcem Vysokého komisaie OSN pro lidské prava
(OHCHR) k podpote lidskopravni drogové politiky a posileni spolupréace na linii VideA-Zeneva-New
York. Dale se na okraj tohoto zasedani zucastnila setkani zastupct zemi EU s Civil Society Forum on
Drugs (CSFD) a aktivné se Ucastni setkani organizovanych obcanskou spolecnosti (napf. side events,
online setkani k aktualnim tématam).
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Aktivné se Ucastnila Brandenburského féra a v navaznosti na setkani v r. 2024 vypracovala

s podporou OHCHR navrh pozi¢niho dokumentu obdobné smyslejicich zemi Suggestions for the
Common Approach of like-minded states: Key elements, preferable narratives and red lines of the
drug policies in international negotiations, ktery by mél poskytnout voditko stalym misim pfi OSN
v Zenevé, New Yorku a Vidni pfi prosazovani drogové politiky zalozené na lidskych pravech,
verejném zdravi, snizovani skod a udrzitelném rozvoji.

Zastupci OPK se pravidelné zapojuji do globalni kampané Support. Don't Punish Global Day of
Action, kterou organizuje International Drug Policy Consortium (IDPC).

4.4.2.2 Aktivita 4.8:
Zohlednovat nadresortni koordinacni roli narodniho koordinatora pro
protidrogovou politiku p¥i pFipravach prislusnych narodnich pozic CR tykajicich se
mezinarodnich politik v oblasti zavislosti, véetné politiky v oblasti alkoholu, tabaku
a hazardniho hrani a jejich zdanéni

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: ¢lenové RVKPZ

Spoluprace: —

Stav: SpInéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Pri pfipravé na mezinarodni jednani OPK Uzce spolupracovalo pfi formovani pozice s narodnim
koordinatorem pro protidrogovou politiku. V daném obdobi se spoluprace tykala napf. pfiprav na
setkani CND, véetné narodnich projev( nebo side events, nebo pfiprav jednotné pozice EU smérem
k setkani COP10 a COP11. Spolupréace dalsich resortl s NPK je omezena a v mnoha pfipadech
nejsou k dispozici informace o pozicich, prohlaenich a vystoupenich realizovanych jménem CR

v oblasti politiky zavislosti, ani nedochazi k jejich schvalovani prostrednictvim oficialnich struktur
(napf. DAP, mezirezortni koordinacni skupiny).

4.4.2.3 Aktivita 4.9:
Zajistit podporu zapojeni poskytovateli sluzeb, zastupci ob¢anské spolecnosti,
akademické a védecké obce do mezinarodnich projektu a spoluprace, véetné
podpory rozvoje bilateralni spoluprace a pomoci rozvojovym regionim

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: clenové RVKPZ

Spoluprace: —

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Zapojeni poskytovatell sluzeb, zastupcl obcanské spolecnosti, akademické a védecké obce
probiha v ramci narodnich struktur, napf. prostrednictvim RVKPZ a jejich poradnich organt, nebo
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resortnich koordinacnich skupin. Zastupci neziskového sektoru a akademické a védecké obce se
kromé pfipravy narodnich pozic na mezinarodni jednani rovnéz aktivné zapojuji do Ucasti, napr. na
setkanich CND jako soucast narodni delegace, a rovnéz na jejich tematickych setkanich. Informace
o spolupréci dalsich rezort( s relevantnimi aktéry na mezinarodni Urovni neni znama.

VS CR se spolu s MSp a MF podilela na realizaci oteviené vyzvy k predkladani zadosti o grant na
projekty z Norskych fond 2014-2021 Odborna péce pro véznéné uzivatele drog a jeji nasledna
kontinuita po propusténi. Projekt by realizovan v |. 2021-2024.

V r. 2025 SZU pokracoval v realizaci programu Skola bez nikotinu, jehoz cilem je predat zakiim
a studentlm relevantni informace o G¢incich nikotinovych a tabakovych vyrobk{ na zdravi, a to
interaktivni formou, za pomoci material, mezi které patfi edukacni videa, pracovni listy, kvizy,
vyukové karty, prezentace a dal$i pomacky.

Béhem realiza¢niho obdobi 02/2024-07/2024 probihala bilateralni iniciativa, podporena EEA

a Norway Grants 2014-2021 — Zlepseni pristupu k primdrni zdravotni péci pro vetsinu
marginalizovanych komunit v CR. Obsahem iniciativy byla realizace preventivnich intervenénich
interaktivnich program( podpory zdravi a primarni prevence, mj. zamérenych také na oblast
zavislosti, a to pro uprchliky z Ukrajiny a pro romskou komunitu. Iniciativa navazovala na predchozi
projekt Medidtor podpory zdravi pro Ukrajinu a Medidator podpory zdravi pro Romy, realizovany od
Unora 2023 do ledna 2024 za podpory UNICEF, ktery byl soucasti narodniho projektu Ukrajina,
fizeného MZ.

V r. 2025 bude ukoncena realizace projektu Podpora zdravi v rodinach POZDRAV, jehoz vybrané
programy se oblasti zavislosti také vénuiji.
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4.5 Minimalizace dopadu krize na Ukrajiné na
situaci v oblasti zavislosti v CR

4.5.1 Specificky cil 1:
Minimalizovat dopady krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR

4.5.1.1 Aktivita 5.1:
Navysit kapacitu adiktologickych programu testovani HIV, HCV a dalSich infekénich
onemocnéni, véetné mobilnich programii

Termin: 2023 a prabézné v dalSich letech

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: MZ, MPSV, doporuceni krajlim, obcim a sluzbam

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V poslednich letech se podafilo navysit pocet vykon( testovani na infekéni nemoci realizovanych
adiktologickymi sluzbami minimalizace rizik financovanych z dota¢niho fizeni Ufadu. V r. 2024
sluzby minimalizace rizik vykazaly celkem 49 398 vykon0 testovani na infekéni onemocnéni
(41904 v r. 2022).

V ramci dotacniho titulu Protidrogovd politika Uradu viddy Ceské republiky na r. 2023 bylo na
posileni testovani na infek¢ni nemoci (HIV, HCV, HBV, TBC, syfilis) s cilem zvysit kapacity a
vybudovat sit" testovacich mist a zaroven snizit dopady spojené s migraci ukrajinskych uprchlikd na
drogovou situaci v CR alokovano 17,5 mil. K&. S timto cilem bylo podpofeno celkem 38 sluzeb: 32
sluzeb minimalizace rizik (14,6 mil. K¢), z toho 2 sluzby byly nové vzniklé/podporované; 4 sluzby
ambulantni [é¢by a poradenstvi (1,4 mil. K&), z toho 1 sluzba byla nové vznikla/podporovana, 2
projekty se specificky zamérovaly na testovani infekénich onemocnéni (1,5 mil. K¢&). V téchto 38
sluzbach bylo provedeno 13 484 testl na infek¢ni onemocnéni.

MPSV podporuje realizaci téchto programd formou dotacniho titulu na podporu socialnich sluzeb.

Finanéni prostredky pfidélené dotaénimu programu MZ CR Narodni program fedeni problematiky
HIV/AIDS pro roky 2023 a 2024 byly ve vysi 10 mil. KC rocné a z Casti byly pouzity i pro osoby
uzivajici drogy v ramci zajisténi a propagace anonymniho a bezplatného testovani na HIV infekci
a v ramci preventivnich edukacnich a intervencnich aktivit zameérenych na prevenci HIV/AIDS.

V lednu 2023 byl zahajen tfilety projekt Casny zdchyt hepatitidy C u osob uZivajicich drogy injekéné,
ktery realizuje UZIS ve spolupraci s adiktologickymi sluzbami a klinickymi centry pro Ié&bu virové
hepatitidy typu C. K 1. Cervenci 2025 bylo otestovani v nizkoprahovych zafizenich 2 193 osob,

z nichz 615 bylo odeslano k dalSimu vysetreni a prfipadnému zahajeni 1écby na klinické pracovisté
pro |écbu infekénich onemocnéni. Za Ucelem podpory testovani na infekcni byly adiktologické
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organizace zapojeny do dalSich projektd, napf. SANANIM a Spole¢nost Podané ruce v ramci
projektu firmy GILEAD.

4.5.1.2 Aktivita 5.2:
Navysit kapacitu nizkoprahovych programt (kontaktnich center, terénnich
programu), zejména vyménnych programi jehel a stfikacek a distribuce dalSiho
harm reduction materialu

Termin: 2023 a prabézné v dalSich letech

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: MPSV, doporuceni krajiim, obcim a sluzbam

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci dotacéniho titulu Protidrogovd politika Ufadu viddy Ceské republiky bylo v r. 2024
podporeno 98 sluzeb (93 v r. 2022), v ramci kterych bylo provozovano 110 adiktologickych
programd minimalizace rizik (105 v r. 2022). Pfepoctené priimérné Uvazky na jednu sluzbu ukazuji
rozsifovani kapacit adiktologickych sluzeb minimalizace rizik podpofenych v dota¢nim fizeni Uradu
(4,51 Gvazkl v r. 2022 a 4,74 v r. 2024).

V poslednich letech také dochazi k mirnému nardstu poctu klientl v kontaktu se sluzbami
minimalizace rizik (kontaktnich center, terénnich program). V r. 2024 pracovaly s 37 474 klienty se
zavislostnim chovanim (34 893 v r. 2022), z toho bylo 34 320 lidi uzivajicich drogy (31 966 v r. 2022)
a 3 006 lidi uzivajicich alkohol (855 v r. 2022). Programy v r. 2024 distribuovaly pres

9,032 mil. injek¢nich jehel a strikacek (9,012 mil. v r. 2022). Vétsina injekcniho materialu
distribuovaného klientlim je nasledné vracena prostfednictvim vyménného programu.

CR jako jedna ze 4 zemi naplnila strategické cile WHO ke snizeni infekénich nemoci a v r. 2024 byl
primérny pocet injek¢niho nacini v prepoctu na jednoho odhadovaného injekcniho uzivatele

213 ks (215 ks v r. 2022). Pro efektivni prevenci HIV je podle WHO Zadouci dosahnout vysokého
pokryti, které je definovano jako distribuce 200 a vice kusU jehel na 1 osobu uzivajici drogy injekéné

za rok. CR tak vykazuje nizky vyskyt HIV a virové hepatitidy typu C mezi LDI ve srovnani s dal$imi
zemémi EU.

MPSV podporuje realizaci téchto program formou dotacniho titulu na podporu socialnich sluzeb.

Rozvoj segmentu sluzeb minimalizace rizik podporuji také kraje prostrednictvim dotacnich tituld.
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4.5.1.3 Aktivita 5.3:
Navysit pocet a kapacitu ambulantnich adiktologickych sluzeb, zejména
poskytujicich psychosocialni a psychoterapeutickou podporu v oblasti dusevniho
zdravi

Termin: 2025
Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MPSV, MZ, zmocnénkyné pro lidska prava, Narodni rada pro dusevni zdravi,
doporuceni krajim, obcim, zdravotnim pojistovnam a sluzbam

Stav: Castecné splnéno
Vyhodnoceni realizace aktivit (a pripadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V ramci dotacniho titulu Protidrogovd politika Uradu viddy Ceské republiky bylo v r. 2024
podporeno 73 ambulantnich programd (70 v r. 2022), z toho 9 program0 ve véznicich (9 v r. 2022),
1 stacionarni program (1 v r. 2022) a 7 programu online, telefonického poradenstvi Ci specifického
poradenstvi (7 v r. 2022). Pocet klientl v programech ambulantni [é¢by a poradenstvi ve srovnani
s predchozimi roky mirné roste. V r. 2024 vykazaly celkem 30 320 klientd vcetné osob blizkych

(29 245 v r. 2023) Prepoctené priimérné Uvazky na jednu sluzbu ukazuji narGst v rozsireni kapacit
adiktologickych sluzeb ambulantni |é¢by a poradenstvi podpofenych v dotaénim fizeni Ufadu
(4,20 Gvazku v r. 2022, 4,47 Gvazk( v r. 2024).

Na Urovni kraju rovnéz probihaly aktivity za Gc¢elem navysSeni poctu a kapacity ambulantnich
adiktologickych sluzeb. Napf. v Usteckém kraji doslo k navy3eni kapacity Centra dusevniho zdravi
DRUG-OUT Klub, z. s., pro adiktologické klienty od 10 let véku a ke vzniku nové adiktologické
ambulance v ramci Krajské zdravotni Nemocnice Litoméfice. Ve Stredoceském kraji vznikla nova
adiktologicka sluzba Psychiatricka ambulance BeneSov, v Rakovniku vznikla novéa adiktologicka
ambulance pro dospélé a dorost, véetné détské psychiatrie. V Kraji Vysocina doslo k navyseni
pracovnich Uvazkl v adiktologickych ambulancich.

MPSV podporuje realizaci téchto program formou dotacniho titulu na podporu socialnich sluzeb.

EHRA a organizace SANANIM v r. 2023 zmapovaly prekazky v pfistupu k dusevnimu zdravi a 1é¢bé
zavislosti v CR pro osoby vysidlené z Ukrajiny (https://www.asociace.org/wp-
content/uploads/2023_EHRA_UA-CZ_BARRIERS_TO_ACCESS_SERVICES.pdf).

Vr. 2025 bylo celkem v CR celkem 36 CDZ, z toho 4 pro déti a adolescenty, 3 pro lidi
s adiktologickou poruchou, 2 pro lidi s nafizenym ochrannym lé¢enim, 1 pro seniory.

V ramci projektu WHO a Aliance center dusevniho zdravi (ACDZ) na podporu dusevniho zdravi

a psychosocialni pomoci ukrajinskym uprchlikim byly v obdobi 2023-2025 poskytovany

mj. adiktologické a psychosocialni sluzby cilové skupiné ukrajinskych uprchlikQ, véetné déti

a dospivajicich. V mnoha pripadech Slo o osoby bez predchozi zkusenosti s Ceskym systémem péce
s Castymi projevy posttraumatické stresové poruchy, deprese, Uzkosti a potizi v dlisledku uzivani
navykovych latek. V ramci projektu byly posileny sluzby CDZ v deviti krajich CR.
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V reakci na malou zkusenost s dlouhodobou psychosocialni podporou ci intervencemi zamérenymi
na zotaveni realizovala ACDZ cilenou osvétu v ukrajinsting, uprednostnovali ambulantni formy
pomoci a zapojili ukrajinsky mluvici pracovniky, ktefi vyrazné napomahali prekonani jazykovych

i kulturnich bariér. Podafilo se navazat kontakt s cilovou skupinou a snizit vstupni bariéry do
systému péce.

V nékterych regionech pretrvava nedostatek odbornych kapacit v oblasti specializované
adiktologické terapie, psychiatrie a dostupnosti kvalifikovanych tlumocniki se znalosti terapeutické
terminologie. Po ukonceni projektu Celi v nékterych regionech vyzvé, jak udrzet zapojené klienty
(vCetné déti a dospivajicich) v péci, predevsim z dlivodu nedostatecné personalni kapacity

a omezené sité poskytovatel(.

4.5.1.4 Aktivita 5.4:
Rozsirit projekt prevence predavkovani prostrednictvim zajisténi dostupnosti
naloxonu uzivateliim opioidi

Termin: 2023 a priibézné v dalsich letech

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: doporuceni sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Program distribuce naloxonu byl zahajen jako pilotni projekt zajisténi dostupnosti naloxonu
uZivateldm drog v CR v r. 2021. Distribuovanym pfipravkem je nosni sprej Nyxoid obsahuijici 1,8 mg
naloxonu v jedné davce. Vyhodnoceni pilotniho projektu distribuce naloxonu v Ceské republice
projednala RVKPZ dne 14. listopadu 2023.

2> Usnesenim RVKPZ ¢. 06/1123 ze dne 14. listopadu 2023 se distribuce naloxonu stala
soucasti béznych intervenci minimalizace rizik v adiktologickych sluzbach.

2 Kazdorocné se zvySuje pocet zafizeni zapojenych do distribuce naloxonu a pocet
distribuovanych davek pripravku. V r. 2024 naloxon distribuovalo (pfimo nebo
zprostredkované v ramci organizace) 30 zafizeni (26 v r. 2022), bylo vydano 981 davek
naloxonu (222 v r. 2022) a bylo hlaseno 218 uzitych pripravk{ pfi predavkovani opioidy
(42 pripadl v r. 2022). Nadale vsak pretrvavaji problémy s procesem planovani nakupu,
které souvisi se systémem objednani a vyroby pfipravku na zakazku.

2> O naloxon projevily zajem nékteré jednotky meéstské policie. Bylo zahajeno jednani se
Svazem mést a obci CR (SMO CR) o zajiéténi dostupnosti naloxonu pro strazniky méstské
policie.
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4.5.1.5 Aktivita 5.5:
Monitorovat dopady krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR

Termin: pribézné

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spolupréace: ¢lenové RVKPZ

Stav: splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

NMS kontinualné monitoruje situaci v oblasti zavislosti v CR. Ve Zprdveé o nelegdlnich drogach v CR
2022 a v Souhrnné zprdvé o zdvislostech v Ceské republice 2022 byla vénovana specialni kapitola
dopadlm krize na Ukrajiné na situaci v oblasti uzivani nelegalnich drog a na adiktologické sluzby

v CR. V dalsich letech bylo téma souéasti rutinniho monitoringu a zprav o situaci v oblasti zavislosti,
aniz mu byla vénovana specialni kapitola.

EHRA a organizace SANANIM v r. 2023 zmapovaly prekazky v pfistupu k dusevnimu zdravi a |écbé
zavislosti v CR pro osoby vysidlené z Ukrajiny. Sou¢asti projektu WHO a Aliance center dugevniho
zdravi (blize viz aktivitu €. 5.3, str. 107) bylo také mapovani bariér v dostupnosti péci, nabizené
kapacity a poptavky ¢i potfebnosti mezi uprchliky z Ukrajiny. Zasadni bariéru predstavovala nizka
dlvéra v systém péce v CR, pramenici z odli$ného institucionalniho a terapeutického ramce
adiktologické péce na Ukrajiné. Ukrajinsti klienti casto uprednostiovali pfistupy orientované na
rychlé zmirnéni symptoma (napf. farmakoterapii) a postradali zkusenost s dlouhodobou
psychosocialni podporou ¢i intervencemi zamérenymi na zotaveni. Po ukonceni projektu Celi

v nékterych regionech vyzvé, jak udrzet zapojené klienty (véetné déti a dospivajicich) v pédi,
predevsim z divodu nedostatecné personalni kapacity a omezené sité poskytovateld.

Centrum na podporu integrace cizincl ve Zlinském kraji monitoruje dopady krize na Ukrajiné na
situaci v oblasti zavislosti. Mimo informaci o uzivani alkoholu zmifiuje spise moznou latenci
zavislostnich problémui mezi osobami, které pozivaji aktualné statut doc¢asné ochrany. Spise jsou
uvadény formy sebemedikace (léky, alkohol) v souvislosti s prozitymi traumaty a vynucenym
odchodem. V r. 2024 se zacaly objevovat zkusenosti s valeCnymi veterany z Ukrajiny, ktefi pfijizdéji
za rodinami do CR a maji problémy s naduzivanim alkoholu.

vvvvv

a maji problémy s naduzivanim alkoholu. S tim souvisi potfeba monitoringu situace
a multidisciplinarni pristup.
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4.5.1.6 Aktivita 5.6:
Hledat evropské a ceské zdroje spoluprace pfi feseni zavislosti navazujici na
posttraumaticky syndrom u lidi zasazenych valeénym konfliktem na tzemi Ukrajiny
a u uprchlika pr¥ichazejicich do CR

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sRVKPZ

Spoluprace: MZV (CRA), MV

Stav: CastecCné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

Dne 29. kvétna 2024 probéhla mezinarodni konference s nazvem Inovativni postupy v oblasti
dusevniho zdravi a udrzitelnost systému zdravotni péce: Cesko jako lidr EU? Konferenci pofadal Ufad
ve spolupraci s Think Tankem Racionalni politiky zavislosti. Konference se zaméfila na prozkoumani
role ¢lenskych statd EU v usnadnéni vymeény osvédcenych postupu a utvareni budouci agendy EU

s dlirazem na témata, jako je nakladova efektivita novych lécebnych postupt, systémy uhrad nebo
role dusevniho zdravi v povale¢né obnové.

Dne 9. ¢ervna 2025 poradaly PsychedelicsEUROPE a Nadacni fond PSYRES mezinarodni konferenci
Inovativni postupy v oblasti dusevniho zdravi. Cesko jako lidr EU? s tématem Zvysovdni odolnosti
spolecnosti a zvladani ndsledkd valecnych traumat.

4.5.1.7 Aktivita 5.7:
Navysit kapacitu ambulantnich adiktologickych sluzeb pro déti a dorost v oblasti
latkovych i nelatkovych zavislosti, vcetné poskytovani psychosocialni
a psychoterapeutické podpory

Termin: 2025

Odpovédna instituce: sSRVKPZ

Spoluprace: MPSV, MZ, doporuceni krajiim, obcim a sluzbam

Stav: Castecné splnéno

Vyhodnoceni realizace aktivit (a pfipadné divody nerealizace / ¢astecné realizace aktivit):

V CR se v poslednich letech rozviji sit ambulantni adiktologické péce specializované na déti
a mladez. V r. 2023 byla schvalena Koncepce adiktologickych sluzeb pro déti a dorost.

Mezi klienty sluzeb podpoFenych z dotaéniho titulu Protidrogovd politika Uradu viddy Ceské
republiky je sledovan pocet déti a mladistvych do 17 let (vCetné€). BEéhem platnosti ak¢niho planu
doslo k navyseni poctu klientd — déti a mladistvych v programech ambulantni |éCby a poradenstvi
(525 klientl déti a mladistvych v r. 2022 a 730 v r. 2024) i v dalSich typech sluzeb: v r. 2024 vykazaly
adiktologické sluzby rezidencni |écby 30 klientl — déti a mladistvych (17 v r. 2022) a adiktologické
sluzby nasledné péce 9 klientd — déti a mladistvych (3 v r. 2022).
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Na Urovni krajd rovnéz probihaly aktivity za Ucelem navyseni kapacity ambulantnich
adiktologickych sluzeb pro déti a dorost, napt. v Usteckém kraji je od r. 2024 navy3ena kapacita
Krajské adiktologické poradny a ambulance pro déti a dorost v Usti nad Labem, v Jiho¢eském kraji
v pribéhu r. 2025 probihaji jednani o moznosti vzniku adiktologické sluzby zamérené specificky na
cilovou skupinu déti a dorost, v r. 2025 vznikla v Rakovniku adiktologickd ambulance pro dospélé
a dorost, véetné détské psychiatrie, v Kraji Vysocina doslo k navyseni Gvazkud v adiktologickych
ambulancich i s ohledem na tuto nar(stajici cilovou skupinu.

V ramci projektu WHO a ACDZ na podporu dusevniho zdravi a psychosocialni pomoci ukrajinskym
uprchlikdm byly v obdobi 2023-2025 poskytovany mj. adiktologické a psychosocialni sluzby cilové
skupiné ukrajinskych uprchlik(, véetné déti a dospivajicich (blize viz aktivita 5.3, str. 107).

V r. 2023 MPSV vyhlasilo dotacni vyzvu v ramci mimoradného dotacniho titulu pro docasné aktivity
na podporu rodin z Ukrajiny s détmi. Dotacni titul byl pfipraven v ramci Sirsi spoluprace

a partnerstvi s organizaci UNICEF. V r. 2024 MPSV vyhlasilo dalsi mimoradné dotacni fizeni

k zajisténi sluzeb socialni péce pro potiebné osoby prichazejici do CR z izemi Ukrajiny.

MPSV a organizace UNICEF se zavazaly ke vzajemné spolupraci smérujici do téch oblasti podpory,
které zajisti ukrajinskym détem a rodindm pfistup k integrovanym, multidisciplinarnim

a adekvatné financovanym komunitnim a rodinnym ochrannym sluzbam, péci v raném détstvi,
socialni ochrané atd.
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Kapitola 5:
Doporuceni pro dalsi obdobi

Soucasti vyhodnoceni akéniho planu politiky v oblasti zavislosti 2023-2025 jsou
rovnéz doporuceni pro pripravu ak¢niho planu na navazujici obdobi.

2> Realizovat dlouhodobou a systematickou informacni preventivni kampan o rizicich
spojenych s uzivanim navykovych latek a zavislostnim chovanim.

2 Navrhnout a diskutovat systémové nastroje podpory prevence zavislostniho chovani a jeji
koordinace napfic prostredimi.

2> Navysit persondlni kapacity v systému skolské prevence a znovu obnovit systém ovérovani
kvality preventivnich programd.

2> Posilit roli primarni prevence napfic¢ celou populaci.

2 Rozsifit dostupnost selektivni a indikované prevence pro rizikové skupiny a zajistit vznik
novych programd.

> Pokracovat ve snahach o zavedeni Uhrady kratkych intervenci a screening(i ze zdravotniho
pojisténi a vytvorit prislusné zdravotni vykony.

2 Zvysit informovanost a povédomi o |é¢bé zavislosti na tabaku, zejména o mnohonasobné
vys$si Uspésnosti |éCby nikotinoveé zavislosti pri vyuziti odvykacich sluzeb a rozsahu jejich
sluzeb.

2 Pokracovat v diskuzich nad zavedenim stabilniho ramce systému poskytovani
adiktologickych sluzeb.

2 Schvalit chybéjici adiktologické vykony (napf. POCT testy, substitucni IéCba, psychoedukacni
a podpurny rozhovor adiktologa s rodinou, navstéva adiktologa ve vlastnim socialnim
prostiedi pacienta) a posilit financni Gcast zdravotnich pojistoven na thradé |éCby zavislosti
na tabaku (jak u verejnosti, tak i pacientl jako soucast lé¢ebného a ozdravovaciho procesu).

2 Rozsifit sit’ sluzeb pro vsechny typy zavislosti tak, aby odpovidala aktualnim problémdm,
zejména pro uzivatele alkoholu, nikotinu ve vSech formach, psychoaktivnich Iékd, hazardni
hrace a digitalni zavislosti.

2 Dokoncit definovani potrebnosti a dostupnosti adiktologickych sluzeb na nadregionalni
arovni.

2 Rozsifovat program distribuce naloxonu a odstranit bariéry souvisejici s jeho objednavanim
v souvislosti s hrozbou rozifeni fentanylu a dalsich syntetickych opioiddi v CR.
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> Navysit kapacity substitucni [éCby a zajisténi dostupnosti substitu¢nich pfipravk( véetné
stabilizace Uhrady |éCiv pro opiatovou substitucni lé¢bu v souvislosti s hrozbou rozsifeni
fentanylu a dalsich syntetickych opioid@i v CR.

2> ZvySovat multidisciplinaritu sluzeb s cilem podpory dusevniho zdravi a podporovat
zapojovani lidi se zkudenosti se zavislosti do systému péce v CR.

2> Zajistit rovnhomérnou dostupnost |éCby virové hepatitidy C napfic regiony a odstranit bariéry
branici |écbé vétsiho poctu pacientd.

2 Vypracovat ak¢ni plan implementace koncepénich dokumentt, zejména Koncepce
adiktologickych sluzeb pro déti a dorost.

> Legislativné ukotvit programy bezpecné aplikace a testovani drog.

2 Implementovat zakon o psychomodulacnich latkach do praxe a zajistit jeho dlsledné
vymahani a vyuzivani opatieni a mechanismd regulace.

> Diskutovat o zavedeni spotfebni dané na psychomodulacni latky po zavedeni a redlném
fungovani trhu s témito vyrobky.

2 Pokracovat v diskuzich o opatrenich k regulaci dostupnosti alkoholickych napoja
a tabakovych, nikotinovych a souvisejicich vyrobka.

2> Pokracovat v diskuzich o zavedeni opatreni k regulaci reklamy na hazardni hry, jez jsou
vystupem pInéni akéniho planu.?’

2 Vyhodnotit Skodlivost loot box0 a pfipravit navrh jejich regulace.

2> Pokracovat v diskuzich o realném zavedeni opatreni k zefektivnéni kontrolni ¢innosti
dozorovych organu a posileni vymahatelnosti prava.

> Pokracovat v diskuzich o redlném zavedeni opatreni k Gpravam danového systému
reflektujicimi miru Skodlivosti legalnich navykovych latek a hazardniho hrani.

2 Na evropské Urovni prosazovat zavedeni varovani na obalech 1ékd s psychoaktivnim
ucinkem a vysokym potencialem rizika rozvoje zavislosti.

2> Zvyseni vzajemné koordinace a informovanosti vsech aktér(i na narodni Grovni o déni
a aktivitach CR na mezinarodni Grovni.

2 Aktivni prosazovani destigmatizujiciho a nediskriminacniho pfistupu na narodni
i mezinarodni Urovni, v€etné narodnich pozic/instrukci/prispévkd.

21 viz dokument SniZeni expozice vefejnosti reklamé na hazardni hry a Expert Document on Gambling Advertising Regulations in Czechia
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XAXXAKXXAKXXAKXAKXAXKXXAKXAXKXARKXXAKXXAKXXAKXAKXAXKXKXAXXHKXAKXXAKXXAKXXAKXXAXKXKXAKXXAKXXAKXX XX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXAKXXKXXKXAXKXAKXXAKXXAKXXAKXKXAXXAXXHKXAKXXAKXXAKXXKXXXAXXKXAXXXAKXX AKX AKX XXX
XAXXAKXXAKXXAKXAKXAXKXXKXAXKXAKXXAKXXAKXXAKXAXKXAKXAXKXXAXXXAKXXAKXXAKXXHKXXXAKXKXAXXXAKXXAKXX KX XXX
HXAHXXAKXKXAKXXKXHKXAKXXKXAKXXKXXKXAKXXAKXXXKXKXHKXKXXKXKXXKXXAXXKXKXAXHKXKXHKXKXAXKXKXXXAKXXXXXX XXX
HXAHXHXAKXXAXXKXHKXAXXKXXKXXKXAXXAXXXKXXKXAKXXKXAXKXXAXXXKXKXHXKXXKXAXKXXXAXXXX XXX XX
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Souhrnna zprava
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Souhrnna zprava je zavérecnym vyhodnocenim Ak&niho planu politiky v oblasti zavislosti
2023-2025 (akeni plan), ktery je implementac¢nim dokumentem Narodni strategie prevence
a snizovani $kod spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027. AkEni plan schvdlila vidda
v dubnu 2023. Stanovil prioritni témata politiky v oblasti zavislosti pro obdobi své platnosti:
1) prevence a lécba zavislosti, 2) regulovany trh s ndvykovymi latkami, 3) efektivni vybér
dani zohlednujicf rizikovost produktd se zavislostnim potencidlem, 4) prosazovani principd
vyvazené politiky v oblasti zavislosti navazujici na priority predsednictvi CR v Radé EU,

5) minimalizace dopad( krize na Ukrajiné na situaci v oblasti zavislosti v CR. K prioritnim
tématUm byly formulovany konkrétni aktivity.

Vyhodnoceni akéniho planu bylo realizovano v obdobi kvéten-listopad 2025 a zaméfilo
se na zhodnoceni dosazeni pokroku v prioritnich tématech prostrednictvim vyhodnoceni
naplnéni specifickych cild na zakladé stanovenych indikatord. Za koordinaci hodnocenf
akéniho planu zodpovidal sekretariat Rady viady pro koordinaci politiky v oblasti zavislosti.

Souhrnnou zprévu o pinéni Akéniho pldnu politiky v oblasti zavislosti 2023-2025 vydavé
U¥ad viady Ceské republiky — sekretariat Rady vlady pro koordinaci politiky v oblasti
zavislosti. Elektronicka verze této publikace je k dispozici na webovych strankach
https://www.drogy-info.cz.
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