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1 Souhrn 

 
Drogová scéna v Královéhradeckém kraji oproti roku 2010 nezaznamenala výraznější změny. 
Nejčastěji užívanými návykovými látkami zůstávají legální drogy – tedy alkohol a tabák, z nelegálních 
drog jsou na předních příčkách především marihuana, pervitin a subutex užívaný jako nesubstituční 
nelegální droga. Z tzv. Amsterdam shopů v Královéhradeckém kraji funguje již jen jeden, a to přímo 
v Hradci Králové.  
 
Obdobně jako v předchozím roce i v roce 2011 byl realizován sběr dat a monitoring situace 
v lékárnách, který obsahoval především informace o prodeji injekčních stříkaček, prodeji 
neuživatelných léčiv a prekurzorů, informace o osobách nakupujících injekční stříkačky, odhad skryté 
populace, podíl lékáren na distribuci injekčních stříkaček v Královéhradeckém kraji a informace o 
lékárnách spolupracujících na sběru injekčních stříkaček (počet, region). Meziroční sledování je 
následující:  

 do monitoringu se podařilo zapojit 124 lékáren celého kraje (v roce 2010 113),  

 injekční materiál je dostupný v 65% dotazovaných lékáren (v roce 2010 70%), nicméně lze 
konstatovat, že síť lékáren prodávajících stříkačky je v rámci kraje vcelku rovnoměrná (v 
každém městě i obci existuje alespoň jedna lékárna prodávající injekční materiál).  

 Pouze 9 lékáren by bylo za určitých okolností ochotno přijímat použité stříkačky a jen 2 tak 
skutečně činí (v loni 1), 

 Substituční preparáty subutex (ojediněle Suboxon) jsou prodávány ve 14% lékáren. 
Většina prodejů těchto léčiv není spojena se současným nákupem injekčních stříkaček. 

 Zhruba 33 % lékáren udává jako nakupující Romy. Pouze tři lékárny udávají jako 
nakupující osoby cizojazyčné cizince (osoby lékárníky označené jako „Vietnamci“). Je s 
podivem, že žádná z lékáren neudává nákup stříkaček osobami ze Slovenska, Ukrajiny 
nebo z jiných východních zemí. U Slováků lze tento fakt zpochybnit zjištěním, že lékárníci 
(zejména středního věku) je nepovažují za cizince.  

 Výměnné injekční programy v regionu Královéhradeckého kraje distribuují 83% injekčního 
materiálu. To znamená, že podstatná část stříkaček užívaných k aplikaci drog končí v 
bezpečně likvidovaných kontejnerech.  

 V lékárnách Královéhradeckého kraje se prodá pravděpodobně 45.tis. injekčních stříkaček 
ročně, tedy 17% aktuální spotřeby drogové scény.  

 Pravděpodobná roční spotřeba uživatelů drog v Královéhradeckém kraji je 230.tis. 
injekčních stříkaček. 

 Odhad skryté populace: Hradecko – 70 uživatelů, Trutnovsko – 45 uživatelů, Jičínsko – 20 
uživatelů, Náchodsko – 55 uživatelů, Rychnovsko – 30 uživatelů.  

 
V roce 2011 byla vytvořena Strategie protidrogové politiky Královéhradeckého kraje na období 2011 – 

2015 a Akční plán její realizace taktéž na období 2011 – 2015 (dokument je dostupný zde). 

 

 

2 Obecná charakteristika kraje (demografické a socioekonomické ukazatele) 

 
Území Královéhradeckého kraje je tvořeno celkem 448 obcemi, z toho 15 správními obvody obcí s 
rozšířenou působností a 35 správními obvody obcí s pověřeným úřadem. Kraj je tvořen 5 okresy – 
Hradec Králové, Rychnov nad Kněžnou, Trutnov, Jičín, Náchod. Více než jednu třetinu hranice kraje 
tvoří státní hranice s Polskem, přičemž právě příhraniční poloha s Polskem je považována za jeden 
z výrazných prokriminogenních faktorů. 
 
Podle výsledků předběžné statistické bilance dosáhl počet obyvatel v Královéhradeckém kraji v 
polovině roku 2011 celkem 554 285 osob, z toho 272 204 mužů a 281 601 žen (tj. 50,8%). Podíl 
městského obyvatelstva představoval k 31. 12. 2011 celkem 67,3 % obyvatel kraje (tj. 372 650 osob).  

http://www.kr-kralovehradecky.cz/assets/krajsky-urad/socialni-oblast/socialni-prevence/protidrogova-politika/Strategie-protidrogove-politiky-Kralovehradeckeho-kraje-na-obdobi-2011---2015_1.pdf
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Jak vyplývá ze statistických informací ČSÚ, podíl dětí a mladistvých v celkovém počtu obyvatel 
Královéhradeckého kraje představoval na konci roku 2010 celkem 104 929 osob (tj. 18,9%).  
 
K 31. 12. 2011 evidovaly úřady práce v kraji celkem 22 185 uchazečů o zaměstnání. Meziročně (proti 
prosinci roku 2010) tak došlo k poklesu počtu nezaměstnaných o 2 493 osob. Míra registrované 
nezaměstnanosti k 31. 12. 2011 byla v kraji 7,49%, což je méně než v roce předchozím. 
V jednotlivých okresech kraje se přitom míra registrované nezaměstnanosti pohybovala od 5,49% 
v okrese Rychnov nad Kněžnou až po 9,39% v okrese Trutnov. 
 
Kriminalita v Královéhradeckém kraji v roce 2011 oproti roku 2010 zaznamenala nepatrný pokles, 
neboť dle statistických výkazů Policie ČR bylo v roce 2011 v rámci celkové kriminality zaznamenáno 
11 004 skutků, naproti tomu v roce 2010 bylo zaznamenáno 11 121 skutků. Stejně jako v předchozích 
letech se pachatelé nejvíce dopouštěli majetkové trestné činnosti (představuje 57,3% ze všech 
evidovaných skutků v Královéhradeckém kraji), meziročně došlo k nárůstu násilných trestných činů o 
4,3% (ze 702 na 732 trestných činů) a mravnostních trestných činů o 24,2% (z 95 na 118).  
 
Vezmeme-li v potaz index kriminality, jako nejrizikovější regiony se jeví obce s rozšířenou působností 

Nový Bydžov, Jaroměř a Hořice.  

 
 
 

3 Situace na drogové scéně 

 
V roce 2011 nebyly na území Královéhradeckého kraje realizovány žádné relevantní průzkumy 
užívání drog v obecné populaci. Pro interní potřeby využíváme zejména celostátní průzkumy a 
vycházíme z empirických zkušeností, zprostředkovaných především poskytovateli služeb. 
 
Co se týče užívání drog mezi cizinci, poskytovatelé služeb významný počet kontaktů nehlásí; je 
nepochybné, že existuje, ale věrohodné informace nemáme. 
 
Ze statistických ukazatelů Hygienické stanice hlavního města Prahy vyplývá, že oproti roku 2010 
stoupl o 41 % počet nových žadatelů o léčbu, zejména ve věkové skupině 15 – 39 let byl zaznamenán 
výrazný nárůst (z 91 na 154 klientů). Mezi žadateli o léčbu přitom stále převažují uživatelé pervitinu a 
jiných stimulancií 80% (129 uživatelů), 11% uživatelé kanabinoidů (18 uživatelů) a heroin a ost. opiáty 
7,5% (12 uživatelů).  
 
 
Tabulka 1: Incidence a prevalence uživatelů drog – žadatelů o léčbu 

Kraj Všichni klienti 2010 Všichni klienti 2011 

 

Počet 
nových/incidence 

na 100 000 
obyvatel 

Počet 
všech/prevalence 

na 100 000 
obyvatel 

Počet 
nových/incidence 

na 100 000 
obyvatel 

Počet 
všech/prevalence 

na 100 000 
obyvatel 

Královéhradecký 114 20,17 215 39,1 161 29,0 268 48,3 

Česká republika 4 362 42,3 9 005 87,2 4 512 42,8 9 284 88,1 

Zdroj: Hygienická stanice hl. m. Prahy – Výroční zpráva ČR 2011 
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V Královéhradeckém kraji byly v roce 2011 evidovány 4 případy virové hepatitidy typu A. Akutní virová 
hepatitida typu B se vyskytla ve 13 případech, z toho se v 1 případě jednalo o injekčního narkomana. 
 
Chronická virová hepatitida typu B se objevila ve 3 případech. Akutní virová hepatitida typu C byla 
zjištěna rovněž ve 3 případech, z nichž ovšem 2 byli injekční narkomani. Chronická virová hepatitida 
typu C byla zjištěna ve 26 případech, z toho se ve 14 případech jednalo o injekčního narkomana. 
 
Dle kumulativních údajů Národní referenční laboratoře pro AIDS bylo v Královéhradeckém kraji ke dni 
31. 12. 2011 evidováno 28 případů HIV infekce. Nově evidovaný případ HIV infekce 
v Královéhradeckém kraji za rok 2011 byl 1.  
 
V Královéhradeckém kraji nebyl v roce 2011 hlášen případ akutní intoxikace drogou a zdravotních 
komplikací v souvislosti s užíváním drog. 
 
Za účelem získání informací o drogové kriminalitě byla oslovena Policie ČR a Krajské ředitelství 
policie Královéhradeckého kraje, čímž byly získány údaje o spáchaných drogových deliktech 
uvedených v zákonu č. 40/2009 Sb. (trestní zákoník) v §§ 283-287. Jak je zřejmé z tabulky č. 2, 
Policie ČR řešila v roce 2011 celkem 84 trestných činů dle §§ 283-287 spáchaných celkem 115 
pachateli, přičemž téměř 92% těchto trestných činů bylo klasifikováno jako § 283 – nedovolená výroba 
a jiné nakládání s omamnými a psychotropními látkami a s jedy. Téměř dvě třetiny (64 %) 
evidovaných trestných činů přitom byly šetřeny na území okresu Trutnov a okres Náchod.  
 

 

Tabulka 2: Kriminalita podle druhů trestných činů v Královéhradeckém kraji za rok 2011 

Útvar §283 §284 §285 §285 §287 
Celkem 

TČ 

Celkem 
obviněno 

osob 

Kr. ředitelství 3 0 0 0 0 3 6 

Hr. Králové 9 1 0 0 0 9 14 

Jičín 12 2 0 1 2 15 16 

Náchod 28 0 1 1 0 30 39 

Rychnov nad K. 5 1 0 0 0 5 5 

Trutnov 20 1 1 0 0 22 35 

Celkem 77 5 2 2 2 84 115 

Zdroj: Krajské ředitelství policie Královéhradeckého kraje 
 
 
V Hradci Králové funguje Středisko probační a mediační služby ČR, které se mimo jiné zabývá činy 
spojenými s drogovou kriminalitou od roku 2001. Nejčastěji ukládanými alternativními tresty u drogové 
kriminality jsou podmíněná odsouzení s dohledem a obecně prospěšné práce. S uživateli drog se 
probační úředníci setkávají také v rámci podmíněného propuštění z výkonu trestu odnětí svobody za 
současného uložení dohledu probačního úředníka. V roce 2011 řešilo toto středisko 22 případů 
týkajících se přímo drogové kriminality.  
 
V celém Královéhradeckém kraji najdeme celkem 5 středisek Probační a mediační služby (Hradec 
Králové, Rychnov nad Kněžnou, Náchod, Trutnov a Jičín). Celkem tato střediska v roce 2011 
pracovala se 137 odsouzenými či podmíněně propuštěnými uživateli drog (viz. tabulka 3).  
 
 

 

 

 



6 

 

Tabulka 3: Evidence Probační a mediační služby ČR 

Středisko PMS Celkem osob Z toho dospělí Mladiství 

Hradec Králové 22 17 5 

Jičín 32 23 9 

Náchod 38 36 2 

Trutnov 33 26 7 

Rychnov nad 
Kněžnou 

12 8 4 

Zdroj: Probační a mediační služba  
 
 
PMS ČR má od roku 2009 k dispozici alkotestry a v rámci dohledu jsou tak klienti se zákazem užívání 
návykových látek včetně alkoholu namátkově testováni na přítomnost alkoholu. Od roku 2011 
disponuje navíc PMS možností testovat své klienty na přítomnost drog prostřednictvím slinných či 
močových drogových testů. Za rok 2011 bylo ve střediscích PMS uskutečněno celkem 39 testů na 
přítomnost drog u 38 klientů, z toho 3 testy pozitivní. Nejčastěji zneužívanou drogou je THC, následuje 
pervitin. V souvislosti s novým trestním zákoníkem se PMS může setkat s uživateli drog v rámci 
nového opatření – propuštění z ochranné léčby pro neúčelnost za současného vyslovení dohledu 
probačního úředníka. Soudy v Královéhradeckém kraji však toto opatření ani v roce 2011 nevyužily.  
 
Střediska probační a mediační služby v Královéhradeckém kraji spolupracují s Laxus o. s. a AT 
ambulancí Fakultní nemocnice Hradec Králové, či dalšími AT ambulancemi v kraji. V rámci úzké 
spolupráce funguje v Hradci Králové Multidisciplinární tým pro mládež (mladiství + nezletilí), který se 
zabývá komplexní problematikou týkající se mládeže, včetně drogové problematiky.  
 
V kraji funguje Centrum drogových služeb ve vězení Laxus o.s., které v rámci Královéhradeckého 
kraje poskytuje služby vazební věznici a SOVT Pouchov v Hradci Králové, věznicím Odolov i Valdice. 
V roce 2011 bylo v kontaktu s tímto programem 295 klientů.  
 
Typickým klientem je muž ve věku kolem 30-ti let, injekční uživatel pervitinu. Při analýze vychází 
pervitin jako droga s největším cílením na trestnou činnost. Uživatelé heroinu a dalších opiátových 
drog jsou na ústupu. S primárním užíváním marihuany se do této služby odsouzení nehlásí buď 
vůbec, nebo zcela výjimečně.  
 
Vývoj na drogové scéně podle klientů: pervitin se stává stále více součástí drogového bussinessu, 
drogu vyrábí čím dál více lidí mimo komunitu uživatelů, trh je drogou sice dobře zásobený, ale na 
cenu to nemá vliv, což naznačuje poměrně varovný trend: prodej a výroba s ním související se stává 
obchodem. Mladší uživatelé např. z Prahy už se ani o výrobu nezajímají, i když by k tomu měli 
předpoklady, spoléhají se na výrobce, od kterých kupují a prodávají za účelem dostatku drogy pro 
vlastní potřebu a také nezbytného přísunu financí. Starší uživatelé i výrobci se k tomuto trendu staví 
negativně a často jej označují za důsledek špatné protidrogové politiky státu. 
 
Motivaci ke změně života zaznamenáváme nejčastěji u klientů starších 30 let. Dostavuje se u nich 
únava z každého návratu do užívání ergo VTOS. Největším problémem u klientů abstinujících ve 
věznici, odhodlaných v abstinenci pokračovat a nastartovat změnu, je s verifikací svého přesvědčení v 
přirozeném prostředí. V procesu rozvažování se na základě nemožnosti ověření síly svého 
přesvědčení rozhoduje zhruba 1/10 našich klientů pro nástup pobytové léčby ihned po VTOS. U 
nejistých a ohrožených klientů realizujeme osobní asistenci, končící nástupem na DETOX, odkud si 
klienta přebírá TK (nebo zůstává v pobytové léčbě v rámci PL). 
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4 Koordinace protidrogové politiky 

4.1 Institucionální zajištění 

4.1.1 Krajské 

Krajský protidrogový koordinátor je organizačně začleněn do odboru sociálních věcí oddělní sociální 
práce, prevence a sociálně právní ochrany. Přímým nadřízeným je Bc. Tereza Kocurová, vedoucí 
oddělení sociální práce, prevence a sociálně-právní ochrany. Úvazek je dle zákona 1,0. 
 
V Královéhradeckém kraji není zřízena krajská protidrogová komise rady kraje. Problematikou se v 
případě potřeby zabývá Komise specifické prevence Rady Královéhradeckého kraje, která zaujímá 
funkci poradního a iniciačního orgánu. Komise se zabývá nejen preventivními programy a projekty, ale 
projednává rovněž záležitosti z oblasti protidrogové problematiky. Protidrogová koordinátorka je 
jedním z členů této komise. Složení Komise specifické prevence je následující:  
 
Tabulka 4: Komise specifické prevence Rady Královéhradeckého kraje 

Titul, příjmení, jméno Zaměstnavatel Tel. E-mail 

Ing. Vladimír Derner 
Královéhradecký kraj – radní 
pro sociální oblast 

495 817 275 
derner@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Robert Černý 
Krajský úřad KHK - vedoucí 
oddělení prevence, rozvoje a 
SPO 

495 817 432 
rcerny@kr-
kralovehradecky.cz 

Bc. Tereza Kocurová 

Krajský úřad KHK - vedoucí 
oddělení sociální práce, 
prevence a sociálně-právní 
ochrany 

495 817 571 
tkocurova@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Martina Smudková 
Krajský úřad KHK - 
koordinátorka a metodička 
sociální prevence 

495 817 345 
msmudkova@kr-
kralovehradecky.cz 

Bc. Michaela Klementová 
Krajský úřad KHK - krajská 
protidrogová koordinátorka 

495 817 584 
mklementova@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Jana Fiedlerová 
Krajský úřad KHK – referentka 
oddělení analýz, koncepcí a 
financování 

495 817 332 
jfiedlerova@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Jiří Zeman 
Krajský úřad KHK – plánování 
sociálních služeb 

495 817 431 
jzeman@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Dagmar 
Anschlagová 

Krajský úřad KHK – krajská 
školská koordinátorka 
prevence 

495 817 278 
danschlagova@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Hana Vojtěchová 
Krajský úřad KHK – 
veřejnoprávní kontrola 
evropských grantů 

495 817 379 
hvojtechova@kr-
kralovehradecky.cz 

 
Co se týče nejdůležitějších témat z oblasti drogové problematiky projednávaných Komisí specifické 
prevence v roce 2011, jednalo se zejména o následující: projednání projektů podaných na RVKPP a 
MZ pro rok 2012, podmínky realizace Analýzy drogových služeb a drogové scény na území 
Královéhradeckého kraje, projednání a schválení Výroční zprávy o realizaci protidrogové politiky KHK 
za rok 2010, projednání a schválení Strategie protidrogové politiky Královéhradeckého kraje pro 
období 2011 – 2015.  

mailto:vderner@kr-kralovehradecky.cz
mailto:vderner@kr-kralovehradecky.cz
mailto:rcerny@kr-kralovehradecky.cz
mailto:rcerny@kr-kralovehradecky.cz
mailto:tkocurova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:tkocurova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:msmudkova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:msmudkova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:mklementova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:mklementova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:jfiedlerova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:jfiedlerova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:jzeman@kr-kralovehradecky.cz
mailto:jzeman@kr-kralovehradecky.cz
mailto:danschlagova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:danschlagova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:hvojtechova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:hvojtechova@kr-kralovehradecky.cz


8 

 

V roce 2011 byla za účelem zlepšení kvality vzájemné spolupráce jednotlivých subjektů protidrogové 
politiky na krajské a místní úrovni, a v souladu s cíly Strategie protidrogové politiky Královéhradeckého 
kraje na období 2011 – 2015, vytvořena Mezioborová pracovní skupina. Výstupem z jednání jsou 
nejen podklady pro Komisi specifické prevence Rady Královéhradeckého kraje, ale také Zpravodaj 
prevence rizikového chování pro základní a střední školy. Vzhledem k tomu, že jsou ročně plánována 
čtyři setkání (dle potřeby lze i více), vychází taktéž Zpravodaj čtyřikrát ročně.  
 
Prostřednictvím Mezioborové pracovní skupiny byly primárně předávány informace týkající se 
financování protidrogové politiky a stavu ve věcech drog v Královéhradeckém kraji.  
 
 

Tabulka 5: Členové mezioborové pracovní skupiny pro drogovou problematiku 

Titul, příjmení, jméno Zaměstnavatel Tel. E-mail 

Mgr. Ing. Jiří Staníček Laxus o. s.   777 033 601 stanicek@laxus.cz 

Mgr. Daniel Dvořák Laxus o. s. 495 515 907 dvorak@laxus.cz 

Mgr. Ondřej Čalovka RIAPS 499 828 144 Harm.reduction@riaps.cz 

MUDr. Zuzana 
Kozáková 

RIAPS 499 320 517 kozakovazuzana@seznam.cz 

Kpt. Bc. Ludvík Berger Policie ČR 974 521 456 spasvck@mvcr.cz 

MUDr. Vlastimil Kyral 
Protialkoholní 
záchytná stanice 
KHK 

495 264 183 zachytka.hk@tiscali.cz 

Bc. Michaela 
Klementová 

KÚ KHK - krajská 
protidrogová 
koordinátorka 

495 817 584 
mklementova@kr-
kralovehradecky.cz 

Jana Jančíková AT Náchod 732 381 400 
jancikova.jana@nemocnicenachod.c
z 

MUDr. Jela Hrnčiarová LNN Nechanice 495 800 951 hrnciarovaj@lfhk.cuni.cz 

Mgr. Cyril Martinek LNN Nechanice 495 800 951 cyril.m@seznam.cz 

Mgr. Dagmar 
Anschlagová 

KÚ KHK – krajská 
školská 
koordinátorka 
prevence 

495 817 278 
danschlagova@kr-
kralovehradecky.cz 

Mgr. Růžena Jirásková 
Krajská hygienická 
stanice KHK   

495 058 528 ruzena.jiraskova@khshk.cz 

Mgr. Denisa Gilányi 
Probační a mediační 
služba ČR 

495 581 869 dgilanyi@pms.justice.cz 

Bc. Markéta Exnerová Semiramis o. s. 326 396 754 exnerova@os-semiramis.cz 

Mgr. Zdena Lejsková, 
DiS. 

PROSTOR PRO, o. 
s. 

495 262 202 lejskova@prostorpro.cz 

PhDr. Kristýna Červená PPP HK 495 265 423 kristyna.konarova@email.cz 

mailto:stanicek@laxus.cz
mailto:dvorak@laxus.cz
mailto:Harm.reduction@riaps.cz
mailto:kozakovazuzana@seznam.cz
mailto:spasvck@mvcr.cz
mailto:zachytka.hk@tiscali.cz
mailto:mklementova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:mklementova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:jancikova.jana@nemocnice
mailto:hrnciarovaj@lfhk.cuni.cz
mailto:cyril.m@seznam.cz
mailto:danschlagova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:danschlagova@kr-kralovehradecky.cz
mailto:ruzena.jiraskova@khshk.cz
mailto:dgilanyi@pms.justice.cz
mailto:exnerova@os-semiramis.cz
mailto:lejskova@prostorpro.cz
mailto:kristyna.konarova@email.cz
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Mgr. Zdenka Ženatová PPP Rychnov n/K 494 535 476  zzenatova@seznam.cz 

Mgr. Gabriela 
Prodělalová 

PPP Jičín 493 533 505 gabriela.prodelalova@seznam.cz 

Mgr. Helena Kudelová PPP Náchod 491 426 036 ppp.kudelova@seznam.cz 

Mgr. Lenka Mikesková PPP Trutnov 499 813 080 lmikeskova@ppptrutnov.cz 

 
Vzájemná spolupráce s jednotlivými subjekty protidrogové politiky na krajské úrovni probíhá velmi 
zdařile. Koordinátor prevence kriminality, koordinátor plánování sociálních služeb i pracovníci sociálně 
právní ochrany dětí jsou zařazeni na stejném oddělení, jako krajský protidrogový koordinátor. Rovněž 
spolu s krajskou školskou koordinátorkou prevence z odboru školství lze vzájemnou spolupráci 
hodnotit jako pravidelnou a odpovídající aktuálním potřebám. Fungující je taktéž spolupráce se 
Správou Východočeského kraje Policie ČR, s jednotlivými neziskovými organizacemi i státními 
zařízeními. 

 
Vzdělávání koordinátorů obecních úřadů obcí s rozšířenou působností probíhá dle jejich potřeb. 
V roce 2011 byly realizovány 2 semináře na téma „Hygiena kouření“ a „Legislativní aspekty drogové 
problematiky“. Semináře jsou ve většině případů spojeny s poradami místních protidrogových 
koordinátorů, a to z důvodu velké časové vytíženosti koordinátorů, kteří zastávají kumulované funkce. 
Krajská protidrogová koordinátorka se vzdělává především prostřednictvím odborných konferencí a 
seminářů, které jsou zaměřeny na různá aktuální témata a problémy. 

 
 
4.1.2 Místní 

V Královéhradeckém kraji jsou kontaktní osoby pro oblast protidrogové politiky (tzv. místní 
protidrogoví koordinátoři) ustanoveny na všech obecních úřadech obcí s rozšířenou působností, a to 
na odborech sociálních, odboru školství či odboru správním. V jejich pracovních úvazcích jsou v 
převážné většině s protidrogovou problematikou kumulovány agendy kurátora pro mládež, sociálního 
kurátora, romského koordinátora či koordinátora prevence kriminality (i když pochopitelně 
nepředpokládáme, že by bylo reálné ani potřebné vykonávat funkci místního protidrogového 
koordinátora v malém městě na plný úvazek). Koordinátoři většinou tuto agendu vykonávají spíše 
z vlastní vůle, nežli z pověření svých vedoucích, na což navazuje i neochota nadřízených posílat 
koordinátory na jednotlivé semináře či porady.  
 
Nicméně v rámci spolupráce s místními protidrogovými koordinátory se daří scházet se při poradách či 
seminářích a vyměňovat si podstatné informace. O novinkách jsou místní koordinátoři informování 
prostřednictvím emailu. Úroveň práce protidrogových koordinátorů se liší dle jednotlivých měst, a to 
především díky jejich vytíženosti a přístupu vedoucích k této agendě.  
 
V roce 2011 došlo ke změně na pozici protidrogového koordinátora ve třech městech – v Jičíně, 
Novém Bydžově a Rychnově nad Kněžnou. 
 
 
Tabulka 6: Místní protidrogoví koordinátoři 

Jméno, příjmení Úřad Telefon E-mail 

Kateřina Cepková, DiS. MÚ Broumov 491 504 329 cepkova@broumov-mesto.cz 

Mgr. Monika Pajerová MÚ Dobruška 494 629 624 m.pajerova@mestodobruska.cz 

Jaroslava Poskočilová  
MÚ Dvůr 
Králové nad 
Labem 

499 318 239 poskocilova.jaroslava@mudk.cz 

Zuzana Čeřovská, DiS. MÚ Hořice 492 105 417 cerovska@horice.org 

mailto:zzenatova@seznam.cz
mailto:gabriela.prodelalova@seznam.cz
mailto:ppp.kudelova@seznam.cz
mailto:lmikeskova@ppptrutnov.cz
mailto:cepkova@broumov-mesto.cz
mailto:m.pajerova@mestodobruska.cz
mailto:poskocilova.jaroslava@mudk.cz
mailto:cerovska@horice.org
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Mgr. Jiří Kotala Magistrát HK 495 707 322 jiri.kotala@mmhk.cz 

Mgr. Jiří Pilný  MÚ Jaroměř 491 847 274 pilny@jaromer-josefov.cz 

Radka Červinková, DiS. MÚ Jičín 493 545 259 cervinkova@mujicin.cz 

Mgr. Olga Landová  MÚ Náchod 491 405 430 olga.landova@mestonachod.cz 

Dagmar Dvořáčková  
MÚ Nové Město 
nad Metují 

491 419 645 dvorackova@novemestonm.cz 

Bc. Jan Kubinec 
MÚ Nový 
Bydžov 

495 703 937 kubinec@novybydzov.cz 

Josef Šimerda, DiS. 
MÚ Rychnov 
nad Kněžnou 

494 509 403 josef.simerda@rychnov-city.cz 

Jaklová Iva, DiS. MÚ Trutnov 499 803 194 jaklova@trutnov.cz 

Mičová Radka, DiS. MÚ Vrchlabí 499 405 747 micovaradka@muvrchlabi.cz 

Běla Kovaříčková 
MÚ Kostelec 
nad Orlicí 

494 337 210 bkovarickova@muko.cz 

Šárka Haklová MÚ Nová Paka 493 760 201 haklova@munovapaka.cz 

 

 

4.2 Hlavní zaměření strategických dokumentů protidrogové politiky kraje 

Oblast protidrogové politiky je zapracována v Plánu rozvoje sociálních služeb v Královéhradeckém 
kraji 2011 – 2016 a jeho průběžných aktualizacích. Role plánu vyplývají z §3 a §95 zákona č. 
108/2006 Sb., o sociálních službách. V uvedeném je mezi jinými oblastmi poskytování sociálních 
služeb také zahrnuta oblast služeb pro uživatele drog. Dokument je dostupný zde. 
 
V Plánu rozvoje sociálních služeb je považováno za klíčové snižování společenských rizik a dopadů 
závislosti na společnost (ochrana před nakažlivými nemocemi, kriminalitou či před negativními dopady 
na společnost a ekonomiku). Jako nezbytné se rovněž jeví zajištění podpory bývalým uživatelům drog, 
kteří usilují o integraci do běžného života společnosti (cílem je nabídnout jim takové služby, které 
podpoří jejich abstinenci a společenské uplatnění). 
 

Dalšími z důležitých dokumentů jsou Strategie protidrogové politiky Královéhradeckého kraje na 
období 2011 – 2015 a Akční plán její realizace taktéž na období 2011 – 2015 (dokumenty jsou 
dostupné zde). Strategie je zaměřena především na 4 základní oblasti, kterými jsou primární 
prevence, harm reduction, léčba a resocializace a financování drogových služeb ze státního rozpočtu. 
Oblasti, jako jsou koordinace, vzdělávání, mapování a financování, jsou obsaženy v jednotlivých 
dílčích částech. Ke každé z nich je pak vydefinován specifický cíl:  

 Primární prevence - Prostřednictvím efektivního systému primární prevence, fungujícího 
na základě komplexního působení všech na sebe vzájemně navazujících subjektů, 
minimalizovat vznik a snížit míru rizikového chování u dětí a mládeže v Královéhradeckém 
kraji. 

 Harm reduction - Za přispění stávajících logicky navazujících služeb harm reduction 
snižovat potenciální rizika spojená s užíváním drog pro jedince a společnost.  

 Léčba a resocializace - Spektrum dostupných odborných, kvalitních, stabilních a 
komplexních služeb vycházejících z dlouhodobých odborných analýz, které má 
odpovídající finanční zajištění a jehož místní, časová a finanční dostupnost přispívá ke 
snížení míry užívání nelegálních i legálních látek a výskytu gamblingu.  

 Financování drogových služeb ze státního rozpočtu - Zprůhlednění systému 
přerozdělování dotací ze státního rozpočtu. 

mailto:jiri.kotala@mmhk.cz
mailto:pilny@jaromer-josefov.cz
mailto:cervinkova@mujicin.cz
mailto:olga.landova@mestonachod.cz
mailto:dvorackova@novemestonm.cz
mailto:kubinec@novybydzov.cz
mailto:josef.simerda@rychnov-city.cz
mailto:jaklova@trutnov.cz
mailto:micovaradka@muvrchlabi.cz
mailto:bkovarickova@muko.cz
mailto:haklova@munovapaka.cz
http://www.kr-kralovehradecky.cz/assets/krajsky-urad/socialni-oblast/rozvoj-soc-sluzeb/plan-rozvoje-soc-sluzeb/PlanSocialnichSluzebKralovehradecky2011-16.pdf
http://www.kr-kralovehradecky.cz/assets/krajsky-urad/socialni-oblast/socialni-prevence/protidrogova-politika/Strategie-protidrogove-politiky-Kralovehradeckeho-kraje-na-obdobi-2011---2015_1.pdf
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4.3 Nejvýznamnější aktivity v oblasti protidrogové kriminality v uplynulém roce na 
krajské a místní úrovni 

 
 
Tab. 7: Aktivity v oblasti protidrogové politiky  

Název aktivity Realizátor Cílová skupina Popis aktivity 

Vznik Mezioborové 

pracovní skupiny 
KÚ KHK 

Zástupci 

jednotlivých složek 

protidrogové politiky 

na krajské a místní 

úrovni 

MPS byla vytvořena za účelem zlepšení 

spolupráce jednotlivých složek na krajské 

a místní úrovni a v souladu s cíly 

Strategie protidrogové politiky 

Královéhradeckého kraje na období 2011 

– 2015. 

Hygiena kouření KÚ KHK Místní protidrogoví 

koordinátoři 

Seminář, přednášející byla Mgr. Růžena 

Jirásková, odborná pracovnice pro oblast 

zdravotní politiky. 

Legislativní aspekty 

drogové problematiky 
KÚ KHK Místní protidrogoví 

koordinátoři 

Seminář, přednášejícím byl plk. Mgr. 

Břetislav Brejcha. Program: drogová 

scéna v ČR, drogová legislativa, 

implementace problematiky návykových 

látek do školních řádů, testování 

návykových látek ve školách. 

Monitoring lékáren v 

KHK 
Laxus o. s. 

Lékárníci, 

pracovníci lékáren, 

injekční uživatelé 

drog 

Monitoring lékáren ve vztahu 

k možnostem jejich zapojení do systému 

služeb pro injekční uživatele drog - 

dostupnost stříkaček, prodej 

zneuživatelných léčiv a prekurzorů, 

osoby kupující injekční stříkačky a odhad 

skryté populace, podíl lékáren na 

distribuci injekčních stříkaček v kraji. 

 
 

4.4 Finanční zajištění protidrogové politiky 

V Královéhradeckém kraji se, srovnatelně s předchozími lety, služby a jednotlivé projekty financují 
prostřednictvím vyhlašovaných dotačních programů na podporu poskytování sociálních služeb 
definovaných v zákoně č. 108/2006 Sb., o sociálních službách a na podporu služeb, které navazují, 
kooperují nebo rozšiřují sociální služby definované v zákoně č. 108/2006 Sb., o sociálních službách. 
Certifikace odborné způsobilosti, nebo směřování k jejímu získání jsou směrodatné pro přidělování 
financí z rozpočtu kraje. 
 
Podpořené činnosti musí být v souladu se strategickými dokumenty Královéhradeckého kraje, tedy v  
případě projektů z oblasti protidrogové politiky, se Strategií protidrogové politiky Královéhradeckého 
kraje a s Plánem rozvoje sociálních služeb v Královéhradeckém kraji. Podmínkou účasti v dotačním 
řízení je kromě předložení písemné žádosti také vložení dat do benchmarkingové aplikace sociálních 
služeb Královéhradeckého kraje. 
 
V Královéhradeckém kraji je od roku 2009 většina služeb sociální prevence financována 
prostřednictvím finančních prostředků z ESF v rámci individuálního projektu „Služby sociální prevence 
v Královéhradeckém kraji“. Z oblasti protidrogové politiky je takto financováno Kontaktní centrum 
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Královéhradecko – Laxus o. s., Terénní programy Královéhradecký kraj – Laxus o. s., a Kontaktní 
centrum RIAPS Trutnov. 
 
Deficit v oblasti financování drogových služeb je stále značný, a to zejména díky neustálému 
snižování finančních prostředků na protidrogovou politiku ze státního rozpočtu. Tento deficit se však 
naštěstí daří vyrovnávat právě prostřednictvím finančních prostředků z ESF v rámci individuálního 
projektu „Služby sociální prevence v Královéhradeckém kraji“. Jako jeden ze zásadních problémů 
oblasti financování protidrogové politiky je vnímaná absence spolupráce jednotlivých rezortů (zejména 
pak Ministerstvo zdravotnictví a Ministerstvo spravedlnosti). 
 
Za problematický je rovněž považován fakt, že z prostředků určených sociálním službám musí být 
často financován zdravotnický materiál, který je nedostatečně hrazen právě Ministerstvem 
zdravotnictví.  
 
Jak bylo uvedeno výše, v roce 2010 byl schválen Střednědobý plán rozvoje sociálních služeb, kde je 
deklarováno, že služba Drogové služby ve vězení nebude finančně podporována ze systému 
sociálních služeb, vzhledem k tomu, že za hlavního nositele této funkce považujeme vězeňskou 
správu a resort spravedlnosti nikoli systém sociálních služeb. 

 
 
4.4.1 Rozpočtové výdaje na protidrogovou politiku  

Tab. 8: Výdaje z rozpočtu kraje 

Výdaje Popis Výše (v Kč) Výše (v Kč) na vrub drog 

Královéhradecký kraj 
Oblastní nemocnice Náchod a.s. – 
Poradna pro alkoholismus a jiné 

toxikomanie 
250 000 250 000 

Královéhradecký kraj Laxus o. s. – Ambulantní centrum 50 000 50 000 

Královéhradecký kraj 
Laxus o. s. – Terénní program 

Královéhradecký kraj 
3 376 556* 3 376 556* 

Královéhradecký kraj Laxus o. s. – Kontaktní centrum 3 280 865 * 3 280 865 * 

Královéhradecký kraj 

Sdružení ozdravoven a léčeben 
okresu Trutnov – RIAPS Trutnov – 

Kontaktní centrum a terénní služby na 
malém městě 

900 345** 900 345** 

Královéhradecký kraj 

Sdružení ozdravoven a léčeben 
okresu Trutnov – RIAPS Trutnov – 

Kontaktní centrum a terénní služby na 
malém městě 

1 149 805* 1 149 805* 

Celkem ... 7 857 766 7 857 766 

* Tyto služby jsou financovány prostřednictvím individuálního projektu Královéhradeckého kraje „Služby sociální 

prevence v Královéhradeckém kraji“. 
** Prostředky, které poskytl kraj jako zřizovatel na provoz. 
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Tab. 9: Výdaje z rozpočtu obcí 

Výdaje Popis Výše (v Kč) 
Výše (v Kč) na vrub 

drog 

Hradec Králové Laxus o. s. - Ambulantní centrum 200 000 200 000 

Hradec Králové Laxus o. s. – Kontaktní centrum 50 000 50 000 

Hradec Králové Laxus o. s. - Terénní program 50 000 50 000 

Kopidlno Laxus o. s. - Terénní program 2 000 2 000 

Rychnov nad Kněžnou Laxus o. s. - Terénní program 20 000 20 000 

Nový Bydžov Laxus o. s. - Terénní program 20 000 20 000 

Nové Město nad Metují Laxus o. s. - Terénní program 5 000 5 000 

Nová Paka Laxus o. s. - Terénní program 40 000 40 000 

Náchod Laxus o. s. - Terénní program 35 000 35 000 

Kostelec nad Orlicí Laxus o. s. - Terénní program 25 000 25 000 

Jičín Laxus o. s. - Terénní program 30 000 30 000 

Jaroměř Laxus o. s. - Terénní program 40 000 40 000 

Hořice Laxus o. s. - Terénní program 20 000 20 000 

Dobruška Laxus o. s. - Terénní program 5 000 5 000 

Vrchlabí 
Sdružení ozdravoven a léčeben okresu 
Trutnov – RIAPS Trutnov – Kontaktní 

centrum 
10 000 10 000 

Hostinné 
Sdružení ozdravoven a léčeben okresu 
Trutnov – RIAPS Trutnov – Kontaktní 

centrum 
20 000 20 000 

Dvůr Králové nad 
Labem 

Sdružení ozdravoven a léčeben okresu 
Trutnov (RIAPS) – Kontaktní centrum 

25 000 25 000 

Dvůr Králové nad 
Labem 

Sdružení ozdravoven a léčeben okresu 
Trutnov (RIAPS) – Ambulance pro 

centrum závislosti 
10 000 10 000 

Celkem ... 607 000 607 000 
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Tab. 10: Souhrn výdajů podle typu služeb/podle účelu (v Kč) 

 2010 2011 

Typ služeb 
rozpočet 

kraje 
rozpočty 

obcí 

ostatní 
zdroje 
distrib. 
krajem 

rozpočet 
kraje 

rozpočty 
obcí 

ostatní 
zdroje 
distrib. 
krajem 

Primárně-preventivní 
programy škol a školských 
zařízení 

630 000 3 000 379 100 614 000  186 000 

Primárně-preventivní 
programy NNO, případně 
jiných subjektů 

70 000 25 000 334 900 86 000  
376 000 
(MŠMT) 

Primární prevence celkem 700 000 28 000 1 038 600 700 000   562 000 

Terénní programy 267 000 65 000 768 000 3 376 556* 292 000 499 000 

Kontaktní centra 855 852 20 000 4 430 670 
4 430 670* 
900 345** 

105 000 702 000 

Harm reduction celkem 855 852 340 000 7 807 226 8 707 571 397 000 1 201 000 

Ambulantní léčba NNO 95 000 200 000  50 000 220 000 1 554 950 

Substituční léčba       120 000 

Ostatní ambulantní 
AT/medicínská léčba 

50 000   250 000   

Lůžková AT/medicínská 
léčba 

     250 000 

Terapeutické komunity       

Služby NNO ve vězení 412 000 80 000 768 000 200 000**** 70 000* 1 075 792 

Léčba celkem 342 000 280 000 768 000 500 000 290 000 3 000 742 

Následná péče       

Záchytné stanice a 
ošetření intoxikovaných 
osob 

5 008 000**   5 750 700**   

Informace/výzkum/koordi
nace*

1
 

     50 000 

Ostatní* - svépomocná 
skupina pro alkoholiky a 
gamblery 

 80 000     

CELKEM 6 905 852 728 000 9 613 826 15 658 271 687 000 4  813 742 

 
*     Tyto služby jsou financovány prostřednictvím individuálního projektu Královéhradeckého kraje „Služby    
       sociální prevence v Královéhradeckém kraji“. 
**    Prostředky, které poskytl kraj jako zřizovatel na provoz. 
***  Poskytl Liberecký kraj 
**** Poskytl Jablonec nad Nisou a Pardubice 
 

                                                           
1
 Publikace, letáky, konference, semináře, analýzy, koncepce apod. 
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5 Služby poskytované uživatelům drog a osobám ohroženým drogami  

Situace v protidrogových službách nezaznamenala výraznější změny, stávající služby se nerozšiřují 
ani nezanikají. Dle dostupných informací se daří vzájemná spolupráce mezi jednotlivými subjekty. Síť 
služeb zaměřených na drogovou problematiku i jejich kapacita je hodnocena jako dostačující (výjimku 
představuje absence certifikovaných programů primární prevence a služby následné péče a 
doléčování).  
 
V kraji fungují dvě kontaktní centra, dva terénní programy, program drogových služeb ve vězení (v 
rámci KHK jsou služby poskytovány vazební věznici a SOVT Pouchov v Hradci Králové, věznicím 
Odolov i Valdice), dvě ambulantní centra a sedm AT ambulancí. V rámci nabídky drogových služeb je 
v kraji také domov se zvláštním režimem pro osoby závislé na návykových látkách (Domov Dolní 
zámek, Nové Město nad Metují). Péče o děti ohrožené závislostmi a drogově závislé je pak zajištěna 
ve výchovně léčebném oddělení výchovného ústavu Husův domov. 
 
V Královéhradeckém kraji působí také 4 zařízení poskytující substituční léčbu uživatelům drog. Jde o 
2 substituční programy v Hradci Králové (poskytují AT ambulance zřízené při Protialkoholní záchytné 
stanici Královéhradeckého kraje a pod Fakultní nemocnicí Hradec Králové), 1 substituční program ve 
Dvoře Králové nad Labem a 1 v Trutnově.  
 
Důležitým zařízením, které poskytuje dobrovolnou střednědobou léčbu závislým na psychoaktivních 
látkách i léčbu nelátkových závislostí (patologické hráčství), je Léčebna návykových nemocí 
v Nechanicích.  

 

 

5.1 Primární prevence 

 

Prevence rizikového chování je primárně řešena odborem školství Krajského úřadu 
Královéhradeckého kraje a je plněna v souladu se Strategií prevence rizikových projevů chování u dětí 
a mládeže v působnosti resortu školství, mládeže a tělovýchovy na období let 2009 až 2012 a dalšími 
platnými metodickými pokyny.  
 
V roce 2010 došlo k transformaci dotačního systému na realizaci Preventivních programů 
realizovaných školami a školskými zařízeními. Vyhlašovatelem a poskytovatelem dotace je MŠMT, 
nikoliv kraj, jak tomu bylo u Programu I do roku 2009. Mezi tyto programy patří i oblast protidrogové 
politiky. Celkem byla 12 školám a školským zařízením poskytnuta ze státního rozpočtu na podporu 
preventivních programů účelově vázaná dotace ve výši 703 700 Kč. Z celkového počtu podpořených 
projektů bylo v celkové výši 379 100 Kč podpořeno 7 projektů zaměřených na oblast prevence užívání 
návykových látek.  
 
V souladu s Dotační strategií Královéhradeckého kraje 2010 - 2013 vyhlásil Královéhradecký kraj pro 
rok 2010 dva dotační programy zaměřené na oblast primární prevence, na které vyčlenil finanční 
prostředky v celkové výši 700 000,-. V této oblasti byly vyhlášeny programy: SMP012010 „Programy 
zaměřené na prevenci rizikového chování a integraci dětí a mládeže“, SMP022010 „Program podpory 
a rozvoje zdravého životního stylu“ 
 
Do programu SMP012010 podalo žádost 46 subjektů, z nichž bylo podpořeno 20 subjektů celkovou 
finanční částkou 380 000,- Kč. Do programu SMP022010 podalo žádost 16 subjektů, z nichž bylo 
podpořeno finanční částkou 250 000,- Kč celkem 14 subjektů. Zbývající částka 70 000,- Kč byla 
rozdělena třem NNO, které realizují ve školách a školských zařízeních programy zaměřené na 
jednotlivé typy rizikových projevů chování. Součástí těchto programů je i oblast užívání návykových 
látek.  
 
Dlouhodobě je v Královéhradeckém kraji podporován mezinárodní program „Škola podporující zdraví“ 
(dále jen ŠPZ), který je projektem Světové zdravotnické organizace (WHO), do kterého se zapojila i 
Česká republika. Vychází z usnesení vlády České republiky ze dne 30. října 2002 k Dlouhodobému 
programu zlepšování zdravotního stavu obyvatelstva České republiky - Zdraví pro všechny v 21. 
století a z dokumentu Ministerstva zdravotnictví ČR Dlouhodobý program zlepšování zdravotního 
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stavu obyvatelstva ČR - Zdraví pro všechny v 21. století (Ministerstvo zdravotnictví, 2003). Krajská síť 
škol podporující zdraví Královéhradeckého kraje byla ustavena v roce 2006. V roce 2010 byla 
rozšířena krajská síť škol o další 3 nové, celkem je tedy v současné době v této síti zapojeno 21 škol. 

 

5.2 Harm reduction 

V Královéhradeckém kraji fungují dvě organizace, které zabezpečují terénní programy a kontaktní 
centra, jsou to Laxus o. s. a RIAPS Trutnov.  
 
K-Centrum Laxus o.s, Hradec Králové 
Počet uživatelů služby: 291 klientů, z toho 207 mužů 
Denní kapacita: 25 klientů  
 
Kontaktní centrum a terénní služby na malém městě RIAPS Trutnov  
Počet uživatelů služby: 225 klientů, z toho 141 mužů 
Denní kapacita Kontaktního centra: 18 klientů  
Denní kapacita Terénního programu: 6 klientů 
TP na území:  

 Hostinné 

 Vrchlabí 

 Dvůr Králové nad Labem 

 Trutnov 
 
Terénní program Laxus o.s. 
Počet uživatelů služby: 291 klientů, z toho 207 mužů 
Denní kapacita: 25 klientů  
TP na území všech regionů KHK; jedná se tedy o okresy:  

 Jičín (obce Jičín, Hořice, Lázně Bělohrad, Nová Paka) 

 Náchod (Náchod, Jaroměř, Nově Město nad Metují, Česká Skalice, Červený Kostelec, 
Hronov, Police nad Metují) 

 Rychnov nad Kněžnou (Kostelec n. Orlicí, Týniště n. Orlicí, Dobruška, Opočno, Vamberk, 
Rychnov nad Kněžnou) 

 Trutnov (Vrchlabí, Hostinné, Žacléř, Dvůr Králové nad Labem, Úpice) 

 Hradec Králové (Hradec Králové, Nový Bydžov) 
 

 
 
 
 
 



 

Tab. 11: Služby v oblasti snižování rizik  

Název projektu/ 

programu 
Realizátor Cílová skupina 

Počet osob, kt. 
služby využily 

v r. 2011/z toho 
UD 

Počet kontaktů
2
 

v r. 2011 

Počet 

výměn
3
 

v r. 2011 

Počet 
vydaných inj. 
stř. v r. 2011 

Územní 
působnost, 
spádovost 

Certifikát odb. 
způsobilosti 

udělen (typ 
služby a do... ) 

Kontaktní centrum 

A terénní program 
RIAPS Trutnov 

Uživatelé drog, 
osoby blízké 

225 1 964 838 61 055 Okres Trutnov 

Ano, do 10. 11. 
2012 

 

Terénní programy Laxus o. s. 
Problémoví 

uživatelé drog 
248 6 601 1 335 76 109 KHK 

Ano, do 18. 8. 
2012 

Kontaktní centrum Laxus o. s. 
Uživatelé drog, 
osoby blízké 

291 11 177 2 129 116 142 HK a okolní lokality 
Ano, do 17. 8. 

2012 

 

 

Tab. 12: Služby v oblasti léčby a resocializace (včetně doléčování)  

Název 
projektu/progra

mu 
Realizátor Typ služby Cílová skupina Kapacita/ rok 

Počet osob, které služby 
zař. využily 

v r. 2011 

Územní působnost, 

spádovost 

Certifikát odb. způs. 

udělen  

Příjmové 
detoxifikační 

oddělení LNN 

FN Hradec 
Králové 

detoxifikace 
Uživatelé drog, 

alkoholu 
6 lůžek 166 ČR Ne 

Léčebna 
návykových nemocí 

(LNN) 

FN Hradec 
Králové 

léčebna 
Uživatelé drog, 

alkoholu, gambleři 
50 lůžek 219 ČR Ne 

Substituční 
program 

FN Hradec 
Králové 

Substituční 
program 

Injekční uživatelé 
drog 

40 26 
Pardubický a 

Královéhradecký kraj 
Ne 

Poradna pro 
alkoholismus a jiné 

toxikomanie 

Oblastní 
nemocnice 

Náchod a. s. 
AT ambulance 

Uživatelé drog, 
alkoholu, gambleři 

50 
294 (231 alkoholismus, 14 

gamblerství, 49 toxikomanie) 
Okres Náchod Ne 

                                                           
2
  Kontakt: Každá návštěva/situace, při které dochází k interakci mezi klientem a pracovníkem programu (tzn. poskytnutí určité služby, informace, nebo 

poradenství - včetně skupinového. Příjem telefonického hovoru není kontakt. 
3
 
   
Výměna: Kontakt, při kterém dochází k výměně (příp. jen odevzdání či výdeji) jedné nebo více injekčních jehel. 



5.3 Léčba a resocializace 
 
 
Ambulantní centrum Laxus o.s., Hradec Králové 
Počet uživatelů služby: 198 klientů, z toho 109 mužů 
Denní kapacita: 10 
 
Ambulance pro léčbu závislostí RIAPS Trutnov 
Počet uživatelů služby: 865 klientů, z toho 412 mužů 
Denní kapacita: 12 
 
Psychiatrické ambulance 
V Královéhradeckém kraji funguje přibližně desítka psychiatrických ambulancí, které se mimo jiné 
zabývají také problematikou závislostí. 
 

Město Adresa Kontaktní osoba Telefon 

Dvůr Králové nad 
Labem 

Presslova 449, Dvůr Králové 
nad Labem, 544 01 

MUDr. Zuzana Kozáková 
499 320 517,  
725 099 630 
psychiatrie.dvur@riaps.cz 

Hořice Havlíčkova 146, Hořice, 508 01 MUDr. Andrea Bryčková andrea.bryckova@tobrys.cz  

Trutnov 
Procházkova 818, Trutnov, 541 
01 

MUDr. Zuzana Kozáková, 
MUDr. Lenka Kasíková 

499 320 327 
725 720 341 
ambulance.trutnov@riaps.cz 

Trutnov 
Železničářská 506, Trutnov, 
541 01 

MUDr. Zuzana Ernestová 604354678, 499329121 

Trutnov Úpická 94, Trutnov, 541 01 MUDr. Eva Nosková 725404018 

Hradec Králové 
Sokolská 581, Hradec Králové, 
500 05 

MUDr. Jiří Masopust Ph.D, 495 833 466 

Jičín 17. listopadu 861, Jičín 506 01 MUDr. Jan Krabec 493 522 056 

Nová Paka 
Kotíkova 1817, Nová Paka, 509 
01 

MUDr. Eliška Roučková 420 493 722 314 

Nové Město nad 
Metují 

Nemocnice Nové Město nad 
Metují, T. G. Masaryka 367, 
549 01 

MUDr. Alena Railová 441 474 169 

Trutnov Palackého 201, Trutnov, 541 01 MUDr. Elena Křivková 499 859 770 

Týniště nad Orlicí 
Mírové náměstí 88, Týniště nad 
Orlicí, 517 21 

MUDr. Věra Ruferová 
494 371 110 
604 284 225 

Rychnov nad 
Kněžnou 

Svatohavelská 105, Rychnov 
nad Kněžnou, 

MUDr. Zita Hucková 603513069 

Rychnov nad 
Kněžnou 

Svatohavelská 266, Rychnov 
nad Kněžnou,  

MUDr. David Skorunka 732459852 

 

mailto:psychiatrie.dvur@riaps.cz
mailto:andrea.bryckova@tobrys.cz
mailto:ambulance.trutnov@riaps.cz
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AT ordinace 

Město Adresa Kontaktní osoba Telefon, e-mail 

Hradec Králové 
Brněnská 88, Hradec 
Králové, 500 08 

MUDr. Vlastimil Kyral 
495 218 550 
495 264 183 
zachytka.hk@tiscali.cz 

Hradec Králové 
Sokolská 581, Hradec 
Králové, 500 05 

MUDr. Jela Hrnčiarová 
495 832 221 
495 833 232 

Nové Město nad Metují 
T. G. Masaryka 367, 
Nové Město nad 
Metují, 549 01 

Jana Jančíková 
732 381 400 
491 474 169 

 
 
Substituční léčba: 

 Protialkoholní záchytná stanice, Brněnská 88, Hradec Králové 500 02 

 Psychiatrická klinika při FN HK, Sokolská 581, Hradec Králové 500 05 

 Ambulance pro léčbu závislostí RIAPS, Presslova 449, Dvůr Králové nad Labem 544 01 

 
 
Fakultní nemocnice Hradec Králové 
 

Jednotka Adresa Kontaktní osoba Telefon, fax E-mail 

Detoxifikační 
jednotka  

Vaňhalova ul. 
224, Nechanice 
503 15 

MUDr. Jela 
Hrnčiarová 

495 800 952, 
fax: 495 441 105 

hrnciarovaj@lfhk.cuni.cz 

Léčebna 
návykových 
nemocí 

Vaňhalova ul. 
224, Nechanice 
503 15 

MUDr. Jela 
Hrnčiarová 

495 800 951,  

fax: 495 441 105 
hrnciarovaj@lfhk.cuni.cz 

Substituční 
program 

Sokolská 581, 
Hradec Králové, 
500 05 – pouze 
ve čtvrtek 

MUDr. Jela 
Hrnčiarová 

495 832 221 

495 833 232 
hrnciarovaj@lfhk.cuni.cz 

 
 
Protialkoholní záchytná stanice 
Počet uživatelů služby: 1 099 klientů 
Protialkoholní poradna: 533 klientů 
Denní kapacita: 8 lůžek 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

mailto:zachytka.hk@tiscali.cz
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Tab. 14: Počet zařízení podle typu služeb v kraji v r. 2011 

Obec 
Organizace poskytující 

primární prevenci 
Nízkoprahová 

zařízení 
Substituční 

léčba 
Detoxifikační 

jednotky 

Hradec Králové 1 1 2 1 

Trutnov  1 1  

Dvůr Králové nad Labem   1  

Kraj celkem 1 2 3 1 

 

 


