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POZICNI EVIDENCE-BASED DOKUMENT
K DEKRIMINALIZACI A CHYTRE REGULACI DROGOVYCH
POLITIK

Tento dokument shrnuje diikazy a argumenty o netcinnosti prohibice jako
principu drogovych politik a FeSeni fenoménu navykovych latek a navykového

chovani.

ARGUMENT PRVNI: PROHIBICE NENi SCHOPNA
DOSAHNOUT SVYCH CiLU

Ve svétovém méritku cile drogové prohibice selhaly, nebot mezinarodni systém kontroly drog nedokazal zabranit

nelékafskému pouziti navykovych latek nezadoucim zdravotnim a spolecenskym dopadim a naopak snizil
dostupnost navykovych latek pro lé¢ebné pouZiti (Csete et al., 2016; Hall, 2018; Liberman et al., 2010). Uzivani
nelegdlnich drog se za poslednich 60 let celosvétové zvysilo, a to ve vSech svétovych regionech bez ohledu na
jejich socioekonomickou uroven, diky ¢emui se nezdkonny obchod s drogami stal lukrativnim globalnim
obchodem (Global commission on drug policy, 2018; Nadelmann, 1989; Reuter & Trautmann, 2009; Room &
Reuter, 2012; Strang et al., 2012).

Mezindrodni Umluvy ospravedIiuji drakonické prosazovani politik, které jsou v rozporu se smlouvami OSN
o lidskych pravech tim, Ze podrobuji uzivatele drog vynucené ,l1écbé”, perzekuuji a uvéznuji velké mnozstvi
uZivatell drog vcetné krutého zachazeni a popravovani (Csete et al., 2016; Global commission on drug policy,

2018; International Network of People who Use Drugs, 2021).

Dusledkem kriminalizace uZivani drog a utopické vize spolec¢nosti bez drog je tzv. valka proti drogam. (Csete et
al., 2016; International Drug Policy Consortium, 2022). Vélka proti drogam je v praxi valkou lidem vedouci k jejich
stigmatizaci, marginalizaci, socidlni exkluzi a naopak namisto feseni problémd pohani kolobéh zavislosti,
rizikového uZivani drog a rizikovosti prostredi, ve kterém se odehrava (Buchanan & Young, 2000). Nasili v drogové
politice a politiky zalozené na valce proti drogam je potfeba odsoudit jako nehumanni politiky, které predstavuji
hrubé porusovani lidskych prav a které nedokazaly dosahnout svych proklamovanych cilli snizit Skody souvisejici
s drogami (Hall, 2018).

Vélka proti drogam zesiluje nasili na trzich s drogami a vyvolava extrémni Groveri nasili (obzvlast v nékterych
zemich jako USA, Kolumbie, Mexiko, Filipiny), je zdrojem korupce a propojeni zlo¢ineckych organizaci se statnimi

strukturami (De Danieli, 2014; Drug Policy Alliance; Rehm et al., 2016; Rogeberg, 2015).

Prohibice a pfisné trestani uzivateli drog zvySuji $kody spojené s uzivanim drog, jako jsou infekce HIV/AIDS a
hepatitid, preddvkovani a drogova umrti, dusevni zdravi (Csete et al., 2016; International Network of People
who Use Drugs, 2018; Maher & Dixon, 1999; Mimiaga et al., 2010; Rhodes, 2009; Rhodes et al., 2007; Sarang et
al., 2010; Seear et al., 2017; Strang et al., 2012; Strathdee et al., 2010). Prohibice jako zéklad drogové politiky a
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jeji negativni dopady se projevily na sniZzeni Urovné zdravi a blahobytu celych populaci, a to i ve vyspélych zemich
(Mravcik et al., 2019b; Rehm et al., 2016).

ARGUMENT DRUHY: PROHIBICE NEBERE V POTAZ
SKODLIVOST LATEK

Jednotlivé ndvykové latky vykazuji rliznou miru zdravotnich i socialnich Skod, které jsou s jejich uzivanim spojeny,
a to jak na individualni, tak na populaéni Urovni. Pfitom pfisnost regulace jejich nabidky by méla odpovidat jejich
nebezpecnosti (Alice Rap, 2016; Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2019a), coZ spravné

postuluje i programové prohlaseni sou¢asné vlady.

Podle nejlepsich dostupnych dtikazt, které berou v potaz skodlivost riiznych navykovych latek podle rtiznych
kritérii jak pro uZivatele, tak pro jejich okoli a celou spolecnost (Best et al., 2003; Mravcik et al., 2019a; Nutt et
al., 2010) zaujimaji nejvysSi mista na Zebficku Skodlivosti heroin, kokain, metamfetamin, ale také legalni
alkohol a tabak. Naopak spoleéenska skodlivost fady zakazanych latek (typicky konopnych drog, MDMA-extaze,
psychedelik) je hodnocena jako pomérné nizka, resp. mnohem nizsi nez skodlivost alkoholu nebo tabaku. Ukazuje
se tak, Ze legalni status latek a mira legislativni a dalsi kontroly s nim spojena neodpovida jejich zdravotni a
spolecenské nebezpecnosti (Bonomo et al., 2019; Mravcik et al., 2019b; Nutt et al., 2010; Taylor et al., 2012; van

Amsterdam et al., 2010). Jako pfiklad uvadime srovnani z nedavné australské studie (Bonomo et al., 2019).

Obrdzek 1: Poradi drog na zdkladé jejich primérného skdre skodlivosti, prevzato z Bonomo et al. (2019)

80

70

60

50

40

30

20

& & X 3 N X S 3
& &£ F & R ST <N Y < & & O +
\ of *‘,@\ & o Q\é& .,LOQ s v@“ Q‘\e? & Q’o‘Q & ,6\,5\3’ &« Q"’*‘.’ s;((‘
$ & & & & © TN
] ‘,0\4 & ¥ N & W ‘)Qb
v

@ Totaltoothers @ Total to users

| zavislostni potencial legalnich drog jako alkohol nebo tabak je mnohem vyssi, nez je zavislostni potencial fady
nelegalnich drog véetné konopi (Nutt et al., 2007). Rovnéz toxicita konopi ve srovnani s drogami jako alkohol,

opioidy nebo kokain je velmi nizka (Lachenmeier & Rehm, 2015).
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ARGUMENT TRETI: PROHIBICE JE DRAHA

Nejvyssi naklady v oblasti protidrogovych politik predstavuji ndklady na vymahani prava. V Ceské republice bylo
v roce 2021 vydano na protidrogovou politiku ze statniho rozpoctu cca 2 miliardy K¢, pficemz na vymahani prava
bylo vynaloZzeno cca 1,3 miliardy K¢ (Chomynova et al., 2022). Obdobnd je i situace v ostatnich ¢lenskych statech
EU.

Jde pfitom pouze o vydaje, které jsou oznaceny jako ,protidrogové”, resp. které jsou ucelové urcené
na protidrogovou politiku. Nejsou v nich naklady, které jsou vydavany z neoznacenych rozpoctovych polozek,
tj. napf. vydaje na ¢innost policie, statnich zastupcl, soudd, véznic a dalsich organ( v souvislosti s prosazovanim

prohibice.

Posledni odhad celkovych spole¢enskych naklad(i na nelegalni drogy v CR je za r. 2007 (Zabransky et al., 2011),
kdy Cinily 6,7 mld. K¢, z toho naklady represivnich organ( tvofily 5,1 mld. K¢ a usla produktivita v disledku
krimindlnich kariér 0,5 mld. K¢, tj. naklady na represi Cinily celkem 84 % celkovych spolec¢enskych naklad(
na nelegalni drogy. Nové;jsi odhady nejsou k dispozici, ale pokud bychom vydaje z r. 2007 pfepocetli podle vyvoje
HDP ve stdlych cenach, dosahovaly by spole¢enské naklady na nelegdini drogy v r. 2021 cca 11 mld. K¢, z toho

cca 9 mld. K¢ by tvofily vydaje na represi.

Situace v zemich EU je obdobna. V EU jsou vydaje na prosazovani poradku a bezpecnosti v souvislosti s drogami
cca 7krat vyssi nez vydaje na prevenci a lé¢bu a v jednotlivych zemich predstavuji 2 =11 % celkovych vladnich

vydajl v oblasti poradku a bezpecnosti (European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction, 2008).

Obrdzek 2 Financovdni protidrogové politiky v nékterych stdatech EU; prevzato z Pleva & Fidesovd (2018)
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Vyznamnou c¢ast nakladl na vymahani prava v protidrogové oblasti tvofi trestni stihani skutkl s nizkou

spolecenskou nebezpecnosti, zejména konopi a psychedelik. V pripadé zmény postojl v oblasti latek s nizkou
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spolecenskou nebezpednosti by se uvolnily prostfedky i kapacity orgdnd ¢innych v trestnim fizeni pro stihani

vy

mladistvych pred ucinky legalnich navykovych latek (tabaku a alkoholu) a vymahani prava v oblasti nedovoleného

podavani ¢i prodeje téchto komodit détem a mladistvym.

ARGUMENT CTVRTY: PROHIBICE ERODUIJE LIDSKA
PRAVA A LIDSKOU DUSTOJNOST

Ideologické ramovani uzivani drog jako nemordlniho a odsouzenihodného chovani je hlavnim zdrojem
stigmatizace a diskriminace (Adams & Volkow, 2020; Government of Canada, 2021; Scottish Drug Death
Taskforce, 2020). Stigmatizace lidi uZivajicich psychoaktivni latky se projevuje na rliznych drovnich a v rlznych
dimenzich spolecenského Zivota (Bos et al., 2013; Pryor & Reeder, 2011; Wogen & Restrepo, 2020). Stigma je
posilovano stereotypnim vnimanim lidi uzivajicich psychoaktivni latky jako nebezpecnych ¢i moralné zkazenych,
které se dale promita do negativnich a represivnich postojl a politikdm vici nim. Jestlize se stigma zakdduje do
kulturnich norem, zakon( a institucionalnich politik, stavaji se také strukturdlnim stigmatem. V konecném
disledku, jestlize uZivatelé psychoaktivnich latek stigma ocekavaji nebo proZivaji, dochdazi u nich k internalizaci
stigmatu. UZivatelé psychoaktivnich latek se setkavaji se stigmatizaci a diskriminaci ve vSech aspektech svého
Zivota, coZz ma zasadni dopad na jejich sebevédomi, zdravi, well-being, pfistup ke zdravotnickym a socidlnim
sluzbam a na prileZitosti v oblasti bydleni, prace a vzdélani. Spolecny vyskyt problém( v oblasti zdravi a socialni
oblasti ma pritom syndemicky charakter, tj. charakter vzajemné se ovliviiujicich a potencujicich jevl a procesu
zvySujicich zranitelnost, socialni exkluzi, nemocnost a Umrtnost stigmatizovanych a diskriminovanych osob
(Mravcik et al., 2019; Singer et al., 2012).

Stigmatizace, diskriminace a kriminalizace ma negativni vliv na lidskd prava lidi uZivajicich psychoaktivni latky.
Omezuje jejich pravo na svobodu, ekonomicka a socialni prava, pravo na soukromi, pravo na zdravi (International
Drug Policy Consortium et al., 2022). Kontrola drog by méla byt prosazovana zplisobem, ktery respektuje lidska
prava uZivatell drog a zmirfiuje Skodlivé ucinky prohibice. V rémci tohoto ptistupu by vlady méla
dekriminalizovat uzivani drog a nakladani s drogami pro osobni potfebu a jednani v oblasti vyroby a prodeje
malych mnoZstvi drog a posilit alternativni pfistupy (Babor et al., 2019; Csete et al., 2016; International Drug

Policy Consortium, 2022; International Network of People who Use Drugs, 2021).

Ukonceni prohibice pfisné prosazované nastroji trestniho prava je v kaidém pravnim ramci naprosto
nezbytnou podminkou racionalniho, na dikazech zaloZeného pfistupu. Ukon¢it kriminalizaci uzivateld drog
neznamena vzdat se Ulohy policie nebo systému trestniho soudnictvi. Vyzaduje vSak nutnost pfehodnoceni jejich

roli a tim i postup Ci strategii uZivanych v politice a regulaci drog (Global commission on drug policy, 2014).

Mezinarodni pokyny OSN pro lidska prava a drogovou politiku stavi v drogové politice lidska prava na prominentni
misto (Barrett et al., 2020; UNDP, 2020). Po dodrzovani lidskych prav a dekriminalizaci drogovych politik volaji
také generalni feditelé agentur OSN (Chief Executives Board for Coordination, 2019). Agentury OSN deklarovaly
podporu statd pri vytvareni a provadéni politik, které respektuji lidska prava a stavi do centra pozornosti lidi,
zdravi a lidska prava, a pfi prosazovani zmény rovnovahy drogovych politik smérem k verejnozdravotnim

pfistuplm a alternativnim pfistuplm v trestni politice respektujicich lidska prava vcetné dekriminalizace drzeni
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drog pro vlastni potfebu. Agentury OSN pfitom upozorfiuji, Ze Umluvy OSN o kontrole drog poskytuji statim

dostatecnou flexibilitu pfi realizaci narodnich drogovych politik podle svych priorit a potteb.

Lidskopravni aspekty jsou stdle dliraznéjsi také v politice EU v oblasti drog. Politika EU v této oblasti se opira
o zakladni principy a soucasti problematiky lidskych prav véetné destigmatizace, lidské dlstojnosti, podpory
zranitelnych skupin, pfistupu k informacim a 1écbé, zachovani a zlepseni dostupnosti sluzeb v oblasti zmirnovani
rizik, odmitani krutych trest(i v€etné trestl smrti a podpory alternativ k trestnépravnim sankcim a trestim odnéti
svobody u méné zavaznych a nenasilnych ¢inl a zapojeni védecké, odborné komunity i obéanské spole¢nosti
do formulace drogovych politik respektujicich lidska prava (Council of the European Union, 2021; Council of the

European Union, 2022).

ARGUMENT PATY: DEKRIMINALIZACE NEVEDE NUTNE
KE ZHORSENI SITUACE

Odstrasujici ucinek ptisnych sankci je Castym argumentem pro zachovani pfisnosti nebo zpfisnéni trestni politiky
vUci navykovym latkam. Je ziejmé, Ze odstrasovani trestem ma za cil zabranit zlocinu, ne vzdy je vSak Uspésné
(napf. Guan & Lo, 2021).

Pro diskuzi o dekriminalizaci je vSak podstatné, Ze nejlepsi dostupné dikazy ukazuji, Ze dekriminalizace uZivani
drog a nakladani s drogami pro vlastni potfebu nevede k vyznamnému zvyseni miry uZivani drog (Babor et al.,
2019). Dostupné dlikazy naopak ukazuji, Ze neexistuje pfima Uméra mezi mirou kriminalizace i zpfisnénim
,drogové legislativy” a mirou uzivani drog, alespon ne u konopi. Reinarman et al. (2004) nenasli zddné dukazy,
které by naznacovaly, Ze kriminalizace sniZuje poptavku po konopi nebo Ze ji naopak dekriminalizace zvysSuje.
Studie Evropského monitorovaciho centra pro drogy a drogovou zavislost (European Monitoring Centre for Drugs
and Drug Addiction, 2011: 45) také ukazala, Ze zpfisnéni zakona nevedlo k poklesu uZivani konopi a naopak a ze
neexistuje pfima korelace mezi trestnimi sankcemi a mirou uzivani konopi — Obrazek 2. Dlkazy a zkusenosti
z Ceské republiky rovnéz ukazuji, ze kriminalizace drzeni drog pro vlastni potfebu v roce 1999 nedosahla kyzeného
vysledku a nepfinesla odstrasujici Ucinek (Zabransky et al., 2001) a naopak Ze po zavedeni nového trestniho
zakoniku v lednu 2010, ktery dekriminalizoval prfechovdvani a péstovani konopi pro vlastni potfebu, se mira
uzivani konopi snizila (Cerveny et al., 2017). Také mezindrodni srovnani trendd uZivani konopi mezi dospivajicimi
v rdmci Visegradskych zemi ukazuje, e zatimco dekriminalizace drieni a péstovani konopi byla v CR spojena
s poklesem miry uZivani, v ostatnich zemich (Polsku, Madarsku, Slovensku) je pozorovan odlisny trend navzdory

mnohem pfisnéjsi trestni politice v téchto zemich (Cecho et al., 2017).
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Obrazek 2: Mira uZivani konopi (prevalence v poslednim roce ve skupiné 15-34 let) pred a po zméndch v prisnosti sankci za
drogové trestné Ciny ve vybranych evropskych zemich, prevzato z European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction
(2011: 45)
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ARGUMENT SESTY: ANI LEGALNI REGULACE NEVEDE
NUTNE KE ZHORSENI SITUACE

Jako podklad k ndvrhu legalni regulace konopi v CR byla vypracovana analyza dopadi regulace konopi v zemich,

ve kterych byl néjaky model legélni nebo tolerované nabidky konopi zaveden (Bélackova et al., 2022). Jde
0 15 statl USA, Kanadu, Uruguay, Nizozemi a Spanélsko. Kromé toho byly do analyzy zahrnuty také piistup
legalizace nebo tolerance samopéstovani konopi. Bylo posuzovano dvanact kritérii: uzivani konopi mezi
dospélymi, uzivani konopi mezi dospivajicimi, problémové / intenzivni uzivani konopi, zplsob uZivani konopi,
zdravotni naklady spojené s konopim, moZnosti harm reduction a Iécby, kvalita konopi a jeho slozeni, nelegalni
trh a mira participace na legalnim trhu, trestné ¢iny a prestupky, dopravni nehody, ceny konopi a dafiovy/fiskalni

vynos. Zdrojem dat byly studie publikované ve védeckych zdrojich a dalsi publikované zpravy.

Na zakladé celkového skére v této analyze byl nejlépe vyhodnocen model regulace trhu v Kanadé. Ve vétsiné
oblasti byly dopady legalizace v Kanadé hodnoceny jako neutrdlni nebo pozitivni, napf. mira uzivani konopi
mezi détmi a mladezi se po zavedeni legdlni regulace snizila. Mirné se zvysilo uzivani konopi v dospélé populaci
(uziti v poslednich 3 mésicich vzrostlo po legalizaci z 14,9 % na 16,8 %). Doslo také ke zvySeni oSetfenych
na lékarské pohotovosti v souvislosti s uzitim konopi a participace na legalnim trhu se o¢ekdvaly vyssi (na legalnim
trhu participuje jen asi 50 % uZivatel().

uzivani konopi v dospélé populaci i mezi mladistvymi a narlst poptavky po lécbé v souvislosti s konopim, stejné
jako narlst dopravnich nehod (ve vSech pripadech jde o pomérné nizkou Uroven evidence a neni tedy zcela jasné,

vjaké mife ktémto trendim prispéla pravé legalizace konopi). V kaidém pripadé byla v Uruguayi
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zdokumentovana pomérné nizka participace na legalnim trhu s konopim v souvislosti s problémy s dostupnosti

legdlniho konopi v Iékarnach i v konopnych klubech.

Dopady trzniho modelu regulace konopi v jednotlivych statech USA byly vyhodnoceny jako neutralni. Vzhledem
k relativné slabé kontrole dostupnosti a prodeje konopi byl zaznamenan nérist uzivani konopi mezi dospélymi a
narust kazdodenniho / problémového uZivani konopi. Po zavedeni legalizace vzrostlo u respondentd ve véku
26 let a starSich uzivani konopi za posledni mésic po pfijeti legalizace z 5,65 % na 7,10 %, ¢asté uzivani za posledni
mésic z 2,13 % na 2,62 % a problémové uzivani za minuly rok z 0,90 % na 1,23 %. Ve staté Colorado doslo
k znatelnému narGstu hospitalizaci po uZiti konopi, a to zejména v souvislosti s nedostate¢nou regulaci
tzv. edibles. Na druhou stranu ovSem v USA byly realizovany dariové vynosy, které vysoko predcily plvodni
ocekavani.

Neutralniho skdre bylo dosaZeno i v analyze holandského modelu. Za nejvétsi pozitivum tohoto modelu lze

oznacit vysokou miru participace na legdlnim trhu s konopim.

Z analyzy vyplyva, Ze legalizace konopi mlzZe prinaset celou fadu negativnich i pozitivnich dopadd, respektive
spolecenskych nakladd a vynosl. V trzné orientovanych modelech je podstatnym rizikem zvySeni uzivani konopi
v dospélé populaci (zpravidla ve véku nad 26 let) a s tim spojeny nar(st problémového / intenzivniho uZivani.
Narust problémového uzivani mlze byt ale v dlouhodobém horizontu v pripadé legalni regulace konopi nizsi,
pokud nedojde k narustu uzivani konopi u mladistvych. V Kanadé podle predbéznych studii uzivani u 15—-17letych
kleslo (z 19,8 % v poslednich 3 mésicich na 10,4 %). Studie naznacuji, Ze ani ve statech USA nedoslo k narlstu

novych uzivateli mezi mladistvymi.

Pozitivnim efektem legalizace konopi je darfovy vynos, a to zejména v modelech, které podporuji rozvoj
komercniho trhu a maji tak patrné i lepsi schopnost absorbovat ty, ktefi se pfedtim ucastnili nelegalniho trhu.
Napfiklad ve staté Washington odhadem cca 63 % spotieby probéhlo v rdmci legdlniho systému, v Uruguayi to
bylo 25 % a v Kanadé 50 %. Ve staté Washington soucasné rekreacni konopi vygenerovalo v prvnim roce prodeje

danové vynosy ve vysi priblizné 70 milion USD, coz Cini dvojnasobek plvodni progndzy pfijmu.

Limitem dostupnych studii a dat je, Ze nelze zcela presné odvodit, které parametry uvedenych systémud maji

nejvétsi vliv na jednotlivé dopady a souvisejici naklady.

Také Svétovd zprava o drogach 2022 UNODC (Urad OSN pro drogy a kriminalitu) obsahuje kapitolu vénovanou
dopadlim legalni regulace konopi v zemich, které k tomuto kroku pfistoupily. Rovnéz konstatuje, Ze hodnoceni
dopadd je obtizné vzhledem k tomu, Ze neni mozno rigordzné ocistit vliv legalni nabidky konopi od dalsich faktor(
a jednotlivé modely a kontexty legalizace se zna¢né lii. Rada trend byla patrna jiZ pred legalizaci, regulace k nim
dale mohla a nemusela pfispét. Zmény pozorované v registrech a statistikdch mohou byt zplsobeny prosté tim,
Ze konopi je legalni a lidé se neboji Zadat o pomoc nebo se neboji kontaktu se systémem z dlvodu konopi.
Napf. v Kanadé nebo ve statech USA, které legalizovaly rekreacni konopi, je mira uZivani konopi mezi
dospivajicimi stabilni nebo klesajici a doslo ke snizeni vnimani rizika spojeného s konopim jako se zavislostnim
produktem. Také se ukazuje, Ze trendy v dopravni nehodovosti pod vlivem konopi v USA nesouvisi s tim, zda dany
stat konopi legalizoval nebo nikoliv. Naprosto zfejmym a pfimym velmi pozitivnim dlsledkem legalizace je prudky
pokles drogové trestné cinnosti spojené s konopim, a tudiz znacny pokles prostredkl a kapacit trestnépravniho
systému na vymahani prohibice konopi. Pfitom nedoslo ke zvySeni jiné trestné Cinnosti, napf. nasilné nebo
majetkové, kterd by mohla souviset s legalizaci konopi. DalSim velmi vyraznym a pozitivnim dUsledkem legalizace
jsou pfijmy do verejnych rozpoctll diky danim a poplatkiim uvalenym na legdlni konopné produkty a vzniku
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znacéného poctu legalnich pracovnich mist na pracovnim trhu. Cést prostiedkl se pfitom vraci pravé
na financovani preventivnich program(, program( sniZovani rizik, zvySovani informovanosti o rizicich apod.
Celkové lze pozorovat, Zze po zavedeni legalnich trhd s konopim nedoslo k Zddné pohromé v oblasti zdravi a

bezpe&nosti a vliv legalni regulace na (dlouhodobé) pozorované trendy je obtizné hodnotit.?

ARGUMENT SEDMY: PROHIBICE JE NEZADOUCI
EXTREM, RESENIM JE CHYTRA REGULACE

Drogova politika by méla hledat rovnovahu mezi represi a prohibici na jedné strané a dekriminalizaci a legalni

regulaci na druhé strané tak, aby negativni vliv drogové politiky na well-being jednotlivcll a spolecnosti a

vy

vvvvvvvv

a spolecenskym Skodam a nejvyssi mire well-being (Alice Rap, 2014; Anderson et al., 2017; Mravcik et al., 20193;
Sekretariat rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2019b; Transform Drug Policy Foundation, 2013;
Zabransky et al., 1997).

obrdzek 3: “U” kfivka zavislosti Skodlivosti uZivani psychoaktivnich Iatek a well-being na mife prohibice a kriminalizace

Neregulovany Neregulovany
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Mira omezovani nabidky

Zdroj: Sekretariat rady vlddy pro koordinaci protidrogové politiky (2019b), Mravcik et al. (2019a)

ARGUMENT OSMY: PROHIBICE BRANi REALIZACI
UCINNYCH INTERVENCI

Racionalni drogova politika vychazi ze zakladniho principu, Ze uzivani psychoaktivnich latek neni mozné odstranit

principem zakazu, proto je vyhodné plisobit skrze realistické cile preventivné a |é¢ebné na lidi, ktefi se rozhodli

uzivat nebo nemohou ¢i nechtéji s uzivanim prestat. Takovy princip se zaméruje na prevenci a sniZzovani rizik a

L https://www.unodc.org/unodc/data-and-analysis/world-drug-report-2022.html
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dopadl uZivani psychoaktivnich latek (zdravotni i socidlni Skody) oznacovany terminem harm reduction.
Mezi zakladni cile pfistupu harm reduction pat¥i snizeni rizika pfenosu infekcnich a dalSich somatickych
onemochéni, prevence a odvraceni fatalniho pribéhu pfedavkovani, sniZzeni psychiatrické komorbidity, sniZeni
predcasné umrtnosti spojené s uZivanim drog, zlepSeni socidlni situace a socidlni integrace uZivateli
psychoaktivnich latek, destigmatizace a prosazovani prav lidi uZivajicich drogy, zvySeni diivéry v systém
pomoci, zprostiedkovani informaci a navazani na dalsi sluzby véetné téch zamérenych na abstinenci a tzdravu
ohledné pomoci, Iécby a propojeni v ramci sité sluzeb. Na Urovni intervenci sem patfi programy vymény jehel a
stiikacek, substitucni Iécba, poradenské a informacni programy smérujici k redukci rizikového chovani, programy
kontrolovaného a bezpecného uzivani, prevence predavkovani, tzv. aplikacni mistnosti, naloxonové programy,
programy testovani drog, vrstevnické programy, terénni programy a rizné dalsi strategie smérujici k ochrané
zdravi ohrozenych jedinc a skupin (Hedrich et al., 2008; Hunt et al., 2003; Rhodes & Hedrich, 2010). Pfistup harm
reduction je soudasti hlavniho proudu narodnich i mezindrodnich vefejnozdravotnich a drogovych politik (Ceské
republiky nevyjimaje) zaloZenych na dikazech o efektivité véetné efektivity ndkladové (Sekretariat rady vlady pro

koordinaci protidrogové politiky, 2019b).

Realizace uvedenych intervenci v CR, které primarné pracuji s aktivnimi uZivateli drog, nara% na pfisné
prosazovani prohibice. Organy ¢inné v trestnim fizeni v CR se aktivné stavi a brani jejich zavedeni z toho dtvodu,
Ze v jejich kontextu nebo v jejich pribéhu dochazi k nelegéinimu nakladani s OPL ze strany uZivateld, resp. klientl
sluzeb. To se tyka programl, jako jsou programy pro supervidovanou aplikaci drog (tzv. aplikaéni mistnosti).
programy testovani drog (tzv. drug checking) nebo programd bezpecného provazeni psychedelickou zkusenosti
(psychedelické harm reduction programy). V takovém piipadé muaze byt (a byva) klient sluzby zadrZen policii CR
za prestupek a ddle sankciovan dle platné legislativy, kterd vsak pro efektivni sniZovani rizik spojenych s uzivanim
neni Zadouci a jde pfimo proti prioritam a pfistupdm schvalenymi a doporucenymi strategii narodni politiky a
proti vefejnozdravotnim zajm@m a principdim drogové politiky. Rada téchto intervenci a sluZeb je p¥itom pfimo
financovéna ze statniho rozpoctu dotaénim programem Utadu vlddy CR a postih jejich klientdl je tedy zcela
kontraproduktivni. Zasahovani proti takovym intervencim vede nejen k postihim a trestnim stihanim jejich
klientd, ale také k dlouhodobé nedivére uzivateld smérem ke sluzbam, coz v ¢ase muze vést ke snizeni kontaktQ
uZivatell stémito intervencemi a prohloubeni aZ navyseni zdravotnich a socialnich rizik a skod spojenych
s uZivanim psychoaktivnich latek. Riziku trestniho stihdni za Sifeni toxikomanie podle trestniho zdkoniku jsou

vystaveni také samotné adiktologické programy a jejich pracovnici.

10
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ZAVERY

Prohibice je nadadle neospravedlinitelna jako nevédecka, nespravedliva a
diskriminacni.

Prohibice je nelegitimni a neproporcionalni, nebot neodpovida zdravotni a
spolecenské nebezpecnosti navykovych latek a pfisnosti trestani jiného
nedovoleného lidského jednani.

7 v

Prohibice pfinasi vic Skod neZ uzitku — zdravotnich, spolecenskych, a také
ekonomickych zejména na prosazovani prava v oblasti prohibice drog.

Prohibice nesnizuje rozsah problému a jeho zdravotni a spolecenské
dopady.

Prohibice je spojena s nepfiméfenym omezenim lidskych prdv, vede
k nepfimérené kriminalizaci uZivateld, jejich stigmatizaci a diskriminaci.

Prohibice a trestni politika v oblasti nakladanim s drogami pro osobni
potrebu brani realizaci uc¢innych preventivnich a harm reduction intervenci.

Naopak dekriminalizace a legdlni regulace neprinasi automaticky zvyseni
negativnich dopadid, v kazdém pripadé vSak znamena snizeni nakladu
na prosazovani prohibice a prinosy z existence prisné regulovaného trhu.

Redenim je dekriminalizace a chytra regulace, ktera bere v potaz $kodlivost
latek a umoznuje realizovat opatreni snizujici negativni dopady jak na strané
nabidky, tak na strané poptavky (prevence, snizovani rizik, véasna a
dostupna lécba).

11
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