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Uvob

Koncepce protidrogové politiky mésta TrebiCe je dokumentem vypracovanym Komisi
prevence kriminality a drogové problematiky. Respektuje vychodiska, principy a pfistupy
z Narodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2010 — 2018 (Ufad viady CR), Akéniho
planu realizace protidrogové politiky na obdobi 2014 — 2015 (Ufad vlady CR) a Akéniho
planu realizace Strategie protidrogové politiky Kraje Vyso€ina na obdobi 2016 — 2017
(Krajsky ufad Kraje Vysocina). Dale dokument reaguje na revizi Narodni strategie 2010 —
2018, zejména na rozSifeni o oblast hazardniho hrani a alkoholu. Koncepce protidrogové
politiky mésta TrebiCe je logickou implementaci vySe zminénych dokumentl v lokalité
TrebiCska, zohledriuje vSak také mistni specifika a problémy spojené s uzZivdnim drog.
Koncepce vznikla také na zakladé vyhodnoceni koncepce minulé a na zakladé novych
trendU v drogové oblasti. Reaguje na potieby cilové skupiny a reflektuje aktualni situaci na

Trebidsku.



1. ZAKLADNI VYCHODISKA A PILIRE PROTIDROGOVE POLITIKY

UZivani navykovych latek je komplexni a mnohovrstevny jev s celou fadou potencionalnich
rizik pro jedince a spoleCnost. Pfedstavuje pfedevsim problém ohroZeni vefejného zdravi. Za
uCinnou strategii sméfujici k feSeni problém0 spojenych s uzivanim navykovych latek je
povazovan multidisciplinarni a vyvazeny pfistup, ktery vychazi z mezirezortni spoluprace.
Protidrogova politika je soubor preventivnich, vzdélavacich, |éCebnych, socialnich,
regulacnich, kontrolnich a dalSich opatfeni v€etné vymahani prava. Zajmem protidrogové
politiky je ochrana vefejného zdravi, ochrana bezpec€nosti jednotlivcll a spolecnosti.
Rozsitenim protidrogové politiky CR je tak nové definovana jako integrovana, tzn. spojujici
témata uzivani alkoholu, tabaku, nelegalnich drog a hazardniho hrani.

Zakladni pilite protidrogové politiky v CR jsou:

Primarni_prevence — cilem je snizit miru experimentalniho a pfilezitostného uzivani drog

zejména mladymi lidmi
Snizovani rizik — cilem je snizit miru problémového a intenzivniho uzZivani drog

Lécba a resocializace — cilem je sniZovat rizika spojena s uzivanim drog pro jedince a

spole¢nost

SniZzovani dostupnosti drog — sniZit dostupnost drog zejména pro mladé lidi (represe)

1.1 Zavislost na nelegéalnich drogach

Drogova zavislost je psychicky a nékdy fyzicky stav, charakterizovany zménami chovani a
dalSimi reakcemi, které vzdy zahrnuji nutkani uzit drogu opakované pro jeji pfijemné ucinky
a také proto, aby se zabranilo nepfijemnym stavim pfi nepfitomnosti drogy. Syndrom
zavislosti je definovan jako soubor behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych fenoménd,
ktery se vyviji po opakovaném uziti latky. Zavislost je zafazena mezi chronicka onemocnéni,
které je mozno diagnostikovat, IéCit a je mu mozZno vhodnou prevenci pfedchazet. Sou€asny
pFistup k problematice zavislosti je charakterizovan komplexné jako bio — psycho — socio —
spiritualni. Vyviji se postupné a zavisi na mnoha faktorech jako je prostfedi, osobnost, vék,

hmotnost, pohlavi, psychicky stav, doba uzivani latky, druh a mnoZstvi uzivané latky atd.

Nejvétsi rizika jsou spojena s tzv. rizikovym uzivanim drog. Jedna se zejména o injekeni

aplikaci spojenou s rizikem pfenosu HIV, hepatitid B, C, syfilisu, pfedavkovani pfi neznamé
koncentraci uzité drogy atd. S rizikovym uzivanim drog Uzce souvisi ochrana vefejného

zdravi — riziko pfenosu vySe zminénych chorob na nedrogovou populaci. Rizikové uzivani



drog s sebou pfinasi fadu psychickych zmén, napf. toxické psychézy, poruchy osobnosti.
V souvislosti s uzivanim drog v poradenské praxi FeSi tyto okruhy problému: kradeze
v roding, rozpad vztahu, utéky z domova, nutnost farmakoterapie u rodi€l uzivatelt drog,
ztrata zaméstnani, zaopatfovaci trestna Cinnost, neschopnost dostudovat, hluboky socialni
propad, pfedluZzenost, ustavni péfe o nechténé déti uzivatelek drog, trestni stihani a
nepodminéna odnéti svobody, depresivni chovani, nasili, sexualni zneuzivani,
bezdomovectvi, devastace rodinného majetku, vandalismus, opakované relapsy, uUrazy,
suicidalni tendence, dlouhodoba deprivace atd. Narodni monitorovaci stfedisko uvadi v CR
za rok 2014 opét naruast v poctu rizikovych uzivatell drog — 47.700 osob. Témto osobam bylo
vyménéno 6.600.000 kusl injekénich setu. V TrebiCi se stabilné pohybuje 150 — 200
rizikovych uzZivatell drog a vymény dosahuji desitek tisic injeknich setl. K tomuto poctu je
tfeba pfipoCitat nejméné stejné mnozstvi uzivatelt drog, ktefi sice nejsou oznacovani jako
rizikovi, ale drogy jsou soucasti jejich zivota a pusobi jim problémy. Problematikou
zavislostniho chovani je postizeno a ohroZeno obvykle i blizké okoli a rodina uzZivatele.
V Trebi¢i mizeme odhadovat cca 1000 osob, které mohou poradenské sluzby potfebovat.
Zvl&stni kapitolou jsou uZivatelé konopnych drog, kdy CR vykazuje v mezinarodnim srovnani
nejvy$Si miru prevalence u zaku a studentl (vice nez 40%). Uzivani drog jako fenomén
vyznamné snizuje potencial rozvoje spolecnosti, pro ilustraci uvadim polozky, kterymi Ize

kvantifikovat spoleCenské Skody.

V oblasti hazardniho hrani dochazi k narustu on-line hrani na Ukor technickych her. Tento
trend souvisi s regulaci obecné zavaznymi vyhlaskami obci a také s generaéni obménou
hracd. Problémem on-line hrani je obtizna regulace dostupnosti téchto her zejména u
mladych lidi, ktefi byvaji prostfednictvim chytrych telefon on-line v podstaté nepretrzité.

Tato skuteCnost brani regulaci hrani u osob, které nad hranim ztratily kontrolu.



DalSi kapitolou vyzadujici pozornost je naduzivani psychofarmak. Podle prizkum uZzilo Iéky
se sedativnim a hypnotickym ucinkem nebo Iéky s obsahem opiatl bez Iékafského predpisu

nebo v rozporu s doporucenim lékafe béhem poslednich 12 mésicl 18% osob.

Naklady na Iékafskou péci hrazenou
pojistovnami

Naklady na socialni sluzby a 1éCbu
nehrazenou pojistovnami

Pfimé naklady na zneuzivani nelegalnich | Naklady na specifickou primarni prevenci
drog Naklady na praci Policie CR

Naklady na statni zastupitelstvi

Naklady na soudni moc a vézeristvi

Naklady rodin

USla produktivita v disledku mortality
USla produktivita v disledku nemocnosti
Nepfimé naklady na zneuzivani drog USIA produktivita v disledku kriminalnich

kariér

1.2 Cilerevize Narodni strategie protidrogové politiky 2010 — 2018

Uvadime nékteré cile revidované strategie:

e Snizit miru experimentalniho a pfilezitostného uzivani navykovych latek

e Snizit miru hazardniho hrani mezi détmi a mladezi

e Snizit miru problémového a intenzivniho uzivani navykovych latek a problémového
hracéstvi

e SniZzit rizika spojena s uzivanim navykovych latek a s problémovym hracstvim

e Snizit dostupnost navykovych latek zejména pro mladé lidi

e Posilit zAkonnou regulaci hazardniho hrani

e ZvySit povédomi o rozsahu a povaze zdravotnich, socialnich a ekonomickych
problém pasobenych Skodlivym uZivanim alkoholu

e Zajistit dostupnost efektivnich preventivnich opatfeni

e Zajistit zvySeni dostupnosti efektivnich 1éEebnych opatieni

e Zvysit informovanost o povaze a rizicich hazardniho hrani v obecné populaci

e Podporovat principy tzv. ,zodpovédného hrani*




1.3 Typy zarizeni a jejich poslani

Pro piehlednost uvadim obecnou typologii zafizeni pro uZivatele drog v CR. Tato sit sluzeb
ma logickou navaznost a méla by reagovat na potfeby klientl od faze experimentovani, pfes
fazi aktivniho brani, pokusu o abstinenci, az po podpurné doléovani. Je pochopitelné, ze na
malém mésté jako je TrebiC, nemlze byt cela sit sluzeb provozovana. Z toho vyplyva, Ze
klienti z TfebiGe vyuZivaji sluzby, které jsou provozovany kdekoli v CR. Proto povaZuiji za
spravné zabyvat se v Koncepci protidrogové politiky mésta TiebiCe také sluzbami, které
nejsou ve mésté provozovany, ale patfi do zakladni sité sluzeb, napf. Pateb s.r.o. Jemnice,

Terapeutickd komunita Podcestny mlyn, Alkat, z.s._V kontextu revidované Narodni strategie

protidrogové politiky 2010 — 2018 je nutné zminit absenci sluzeb pro uzZivatele alkoholu a

hazardni hrade v Trebigi. V ramci CR se nyni hleda efektivni zptisob, jak nejlépe zajistit sit

sluZzeb pro nové cilové skupiny. Jednou z moznosti je vyuziti tradiéni a dlouhodobé funkéni
sité K-center. Tato centra mohou byt transformovana na adiktologické ambulance nebo
adiktologické poradny, které fesi problematiku zavislosti komplexné. RozSifenim stavajicich
sluzeb, pfipadné registraci téchto zafizeni na zdravotnicka zafizeni, je mozno finanéné

schudnym zpUsobem zajistit dostupné odborné sluzby.

Pokud v regionu neni dostupna sluzba pro uritou cilovou skupinu, neni mozné monitorovat
vyskyt tohoto jevu a odhadovat potfebnost sluzeb. Zatimco v oblasti rizikového uzivani drog
v Tfebi€¢i mame dlouhodobé& pfesna data o vyskytu tohoto jevu, v oblasti alkoholové
zavislosti, uzivani marihuany a zejména v oblasti hazardniho hrani konkrétni Udaje chybi a
problém zustava ve velké mife latentni. Je velice pravdépodobné, Ze poptavka po téchto

sluzbach se objevi v okamziku, kdy sluzby zacnou byt nabizeny. Z celostétnich statistik

vyplyva, Ze v riziku rozvoje problémového hracéstvi je priblizné 5% populace, v Trebii se

tedy mize jednat o 2000 osob. DalSi blizké osoby jsou ohroZeny zadluZzenim hracu,

primérny dluh hrace v I1é€bé dosahuje ¢astky 600.000,- K&.

Pokud hovofime o problematice gamblingu, je tfeba zapojit do feSeni také sluzby, které
nejsou primarné uréeny pro feSeni zavislosti. Napf. velka &ast rodinnych pfislusnikd

patologickych hracu vyhleda Ob&anskou poradnu s tématem dluhového poradenstvi.

Pro pfedstavu nize uvadime obvyklé typy sluzeb uréenych pro zavislostni chovani :

DetoxifikaCni jednotky (Pateb Jemnice, Brno) - cilem téchto jednotek je zvladani odvykacich

stavl a intoxikaci drogou, které nevyzaduji intenzivni péci v jiném zafizeni, napfiklad na

jednotce intenzivni péce JIP nebo na ARO. Detoxifikace neni zakrok pro dosazeni trvalejsi



zmény, je zaloZena predevSim na odeznéni intoxikace drogou a je soucasti pfipravy pro

stfrednédobou nebo dlouhodobou IéEbu zavislosti.

Terénni programy (OCH Tiebi€) — cilem je aktivné vyhledavat drogou ohroZené osoby

Vv jejich pfirozeném prostfedi a navazovat s nimi vztah davéry a zprostfedkovavat navazujici
péci. Terénni programy funguji jako souc€ast kontaktnich center nebo samostatné. Soucasti

prace je vyména jehel, testovani na infekéni choroby a poradenstvi.

Kontaktni nizkoprahova centra (OCH TFebi€) - cilem je pfedevSim minimalizace socialnich a

zdravotnich rizik, budovani vztahu divéry mezi pracovnikem a klienty a zprostfedkovani
dalS$i navazujici péCe. Zakladni charakteristikou nizkoprahovych zafizeni je bezplatnost,
dostupnost a anonymita. SluZzby se poskytuji v urcitém regionu bez jakéhokoliv doporucent,
omezeni. Cilovou skupinou jsou pfedevsim nitrozilni uzivatelé drog. Program je zaméfeny
zejména na vymeénu injekéniho materialu, podavani informaci, poradenstvi, zprostifedkovani

lé€by, testovani na virové onemocnéni hepatitid B, C a HIV atd.

Ambulantni psychoterapie (OCH Trebi€) — pro tuto léCbu je typické, Ze motivovany klient,

ktery ma zpravidla dobré socialni zazemi, dochazi i nékolikrat tydné do zafizeni, kde
ambulantni Ié¢Cba probiha. Jsou to vétSinou poradny, AT ordinace, psychiatricka zafizeni,
zaméfena na drogové nebo alkoholové zavislosti. Pfi této 1éEbé se klient nevyluCuje ze

svého plivodniho prostredi.

Stacionérni programy (Brno) — tyto programy jsou zaméfeny na individualni a skupinovou

terapii. Jsou ureny predevSim pro klienty, ktefi maji t€ZSi stuper zavislosti. Prace probiha
podobné jako v terapeutickych komunitach, rozdil je pfedevsim v tom, Ze klient pfespava
doma. Uplathuji se edukacni, rehabilitacni a volnoCasové aktivity, pracuje se s rodinami.

Zaroven probiha i kontrola u€innosti IéCby, monitoruje se pfitomnost drog.

Kratkodoba (4-9 tydn() a stfednédoba (3-6 mésicu) ustavni Iécba (Jemnice, Jihlava) — cilem

IéCby je dlouhodoba nebo Uplna abstinence. Tato IéCba probiha predev§im v ramci
psychiatrickych |é€eben nebo ve specializovanych Iizkovych oddélenich. Uplatiuji se
individualni a skupinové terapie, rehabilitaéni, edukaéni a volnoCasové aktivity. Pracuje se

s rodinou.

Rezidenéni |éCba v terapeutickych komunitdch (Dacdice) — tato 1é¢ba je urlena pro

problémové klienty s dlouhodobou a tézkou drogovou kariérou. LéCba probiha strukturované.

Soucasné se socialnimi aspekty prace se uplatiuji rlzné terapie s volnoCasovymi,



rehabilitaénimi a edukacnimi aktivitami. Dlraz je kladen spiSe na socialné vychovné a

socialné rehabilitacni aspekty nez na zdravotnické nebo psychiatrické aspekty.

Nasledna péce (OCH Trebi€) - funguje jako doléCovani po predchazejici, jiz absolvované

lécbé. Je to mezistupenn mezi léCbou a bé&Znym plnohodnotnym Zivotem. Klientdm byva
poskytovano chranéné bydleni vétSinou na 6-12 mésicu, kdy si klienti hradi naklady na
ubytovani sami. V téchto zafizenich se dba na samostatnost a zodpovédnost klientd,
zaroven se zachovava jejich soukromi. Uplatfuji se individualni a skupinové terapie, funguje

pravni poradenstvi nebo prace s rodinami. Pracuje se na prevenci relapsu.

Substituéni_programy (Jemnice, Brno) - tyto programy probihaji vétSinou pod statni

kontrolou nebo pod dohledem Iékafského personalu. Jde o poskytovani psychoaktivnich
substanci nebo jejich nahrazek (substituci) takovym klientdm, pro které neni vhodny klasicky
pribéh 1é¢by, maji silnou fyzickou zavislost a jsou ochotni dodrzovat podminky IéCby. Cilem
je snizovani spoleenskych rizik, které vyplyvaji z uzivani drog. Klienti jsou timto zptsobem

odklonéni od kriminalni €innosti, které by se jinak dopoustéli pro obstaravani drog.

V Tiebi€¢i ma K-centrum podobu viceucelového zafizeni pro problematiku drog, &imz
¢astecné supluje ostatni typy zafizeni z divodu jejich neexistence na Trebi¢sku. Od roku
2015 provozuje Oblastni charita Tfebi¢ doléCovaci program nasledné péce, kdy poskytuje
sluzby po ukon&eni Cinnosti Circle of Life Konésin. Zminénou absenci nékterych sluzeb
feSilo K-centrum za finan¢ni u€asti GP Zdravé mésto Trebic. V letech 2012 — 2014 byla
vénovana pozornost uzivatelim marihuany, v roce 2015 byla mapovana oblast hazardniho
hrani v TfebiCi. K-centrum dale usiluje o ziskani finanénich prostfedki na zfizeni
adiktologické poradny (pro vSechny typy zavislosti) a o rozSifeni sluzeb nasledné péce o

pobytovou formu (nyni pouze ambulantnég).

1.4 Drogova kriminalita

UZivani drog Uzce souvisi s trestnou €innosti, proto je jednim ze C&tyf pilifd protidrogové
politiky pravé represe. Represe je potlacovani trestné &innosti organy k tomu uréenymi
zakonem (policie a justice). Tvofi jeden z pilifd protidrogové politiky, zaméfuje se na
snizovani nabidky drog na nezakonném trhu (produkce, vyroba, obchod, Sifeni a drzeni
drog). V oblasti represe se policie pohybuje zejména v souladu se zékonem o Policii CR,
zakonem o obecnich policiich, trestnim zakonem, trestnim fadem, zakonem o prestupcich a
navazujicimi zakony a podzakonnymi normami. Policie CR se predev$im zaméfuje na

nedovolenou vyrobu a drzeni omamnych a psychotropnich latek a jed(, Sifeni toxikomanie i



ohroZeni pod vlivem navykové latky, coz je typické pro fidi¢e motorovych vozidel. V roviné

prestupkového zakona jsou postihovani pachatelé prestupkl, ktefi pfechovavaji drogu

v malém mnozstvi, vykonavaji Cinnost pod vlivem navykovych latek, pfi které by mohli

zpusobit Skodu na majetku a zdravi osob.

2. STANOVENI HLAVNICH CiLU A PRIORIT

2.1

Swot analyza protidrogové prevence v Trebici

SILNE STRANKY

Dlouhodoba realizace primarni, sekundarni, tercialni prevence

Existence zafizeni participujici na fe$eni protidrogové prevence

Finan¢ni podpora NO, které fesi oblast protidrogové prevence viz PK

Spoluprace s policii, kuratory, OSPOD, STRED z.u, psychiatrickymi ambulancemi
atd.

Stabilni program vymeény stfikacek

Pfesun programu Nasledné péce do TrebiCe (dostupnost sluzby)

SLABE STRANKY

Chybi adiktologick& poradna pro vSechny typy zavislosti

Velk& prevalence u marihuany mezi Zaky

Pozivani alkoholickych napoju mladistvymi

Nizka informovanost o rizicich patologického hracstvi, spojena s dostupnosti
Meziro€ni narust poctu rizikovych uzivatelt drog

Sit na malém mésté neni komplexni (chranéné bydleni, terapeuticka komunita)

Jednolety zpusob financovani socialnich sluzeb

OHROZENI

Naruast on-line hrani

Vysoka dostupnost marihuany, pervitinu

Prace s infek€énimi osobami

Uzivatelé drog jsou ze strany vefejnosti nejnegativnéji vnimanou minoritou
Snizovani dotaci

Neudéleni certifikaci

Nedostatek kvalifikovaného personalu, ktery nachazi uplatnéni v Iépe placenych

oborech



e Chybi nastroje pro uchopeni problematiky Iékové zavislosti

PRILEZITOSTI
e Schopnost reflektovat na zmény v narodni strategii
¢ Nabidka chybéjicich socialnich sluzeb dalSim potfebnym cilovym skupinam
e Zachyt uzivatelu drog jiz ve stadiu experimentovani
e Podpora zlepSeni zasitovani a integrace socialnich sluzeb nabizenych i v jinych
regionech pro potfebné klienty
e Udrzeni finanéni podpory

e Hledat dalSi zdroje financovani pro vSechny typy zavislosti

2.2 Hlavnicile

Cile Koncepce protidrogové politiky mésta Trebi¢ koresponduji s cili Narodni strategie
protidrogové politiky na obdobi 2010 — 2018 a s cili Akéniho planu realizace Strategie
protidrogové politiky Kraje Vysocina na obdobi 2016 — 2017 (Krajsky ufad Kraje Vysocina)
Dale dokument reaguje na revizi Narodni strategie 2010 — 2018, zejména na rozsifeni o

oblast hazardniho hrani a alkoholu.

e Snizit poCet uZivateld navykovych latek

e Snizit miru experimentalniho a pfilezitostného uzivani drog zejména u mladych lidi

e Snizit miru hazardniho hrani mezi détmi a mladezi

e SniZit rizika spojend s uzivanim navykovych latek a s problémovym hraéstvim

e Zvysit informovanost o povaze a rizicich hazardniho hrani v obecné populaci

e Podporovat principy tzv. ,zodpovédného hrani*

e Snizit potenciélni rizika spojena s uzivanim drog pro jedince a spole¢nost

e Snizit miru problémového a intenzivniho uzivani drog

e Zvysit informovanost o uzivani navykovych latek a zlepSit koordinaci subjektl
participujicich na protidrogové politice

e Snizit dostupnost drog zejména pro mladé lidi

e Pravidelné mapovat drogovou scénu a vyhodnocovat fungovani protidrogového

systému
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2.3 Priority a opatreni

Hlavni cile |::> Priority |::> Opatreni

Koncepce je rozpracovana do tfi priorit, které mohou byt naplnény jednotlivymi
opatfenimi. Planovani aktivit, jejich ¢asovy ramec, obsah a vystupy bude tfeba rozpracovat
do navazného Akéniho planu. Sluzby protidrogové prevence, spolufinancované z rozpoctu
mésta TFebi€, jsou spolu s ostatnimi socidlnimi sluzbami provéfovany a mapovany

prostfednictvim procesu Komunitniho planovani mésta Trebice.

Priorita 1: Udrzet stavajici sit’ sluzeb protidrogové prevence v regionu a usilovat o jeji

pfiméreny rozvoj.

Opatreni:
- ZlepSit podminky pro €erpani financnich prostfedkd z GP Trebic
- Spoluprace s procesem komunitniho planovéani — spolufinancovani socialnich
sluzeb ze strany mésta TrebiCe
- Monitorovat nové trendy v oblasti uZzivani drog a designovat poskytované
sluzby a operativné na né reagovat
- Podpora vzniku SirSi sité sluzeb, ktera reaguje na téma zavislosti ve vSech jeho

fazich (od primarni prevence aZ po pobytové doléCovani)

Priorita 2: Podporovat rozvoj sluzeb pro problematiku hazardniho hrani.

Opatreni:
- Edukace participujicich subjektl v oblasti legislativy (zakon €. 187/2016 Sb.)
- Realizace plognych preventivnich programii pro zaky ZS, SS na téma hracéstvi
- Podpora rozsiteni sluzeb pro hazardni hrace (K-centrum Noe)
- Zapojeni dalSich subjektt do rozkryvani rozsahu problému (Obg&. poradna)

- Preventivni programy pro vefejnost, poradenské sluzby pro rodiny

Priorita 3: Koordinace a spoluprace subjektu setkavajicich se s tématem zavislosti.

Opatieni:
- Rozvoj Cinnosti komise PKDP jako platformy pro mezioborovy dialog (zapojeni
dalSich profesi (psychiatr, dluhovy poradce, pediatr)
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- Clenstvi v komisi na zakladé odborného pfinosu, nikoli pouze na zakladé politické
prislusnosti

- Vétsi aktivita a participace vedeni mésta pfi feSeni témat spojenych se zavislostmi,
na které poukazuje komise PK a DP (zmirnéni rizika formalnosti)

- Hledani novych finan€nich zdroju pro feSeni problematiky zavislosti

3. ZAVER

Koncepce prevence kriminality a drogové problematiky mésta TrebiCe na léta 2017 - 2021
reflektuje aktualni zmény v uzivatelskych trendech i koncep&ni zmény na celostatni urovni.
Nabizi fadu opatfeni, jejichz realizaci lze pfiméfenym zpUusobem vykonavat preventivni
aktivity na regionalni arovni. Koncepce se opirda o znalost mistni problematiky a respektuje

dlouholeté vyvojové trendy.

Odpovédnou osobou za FeSeni otazek prevence kriminality je manazer prevence kriminality,
pracovné zafazen na méstské policii, jedna se o stejnou osobu, které je i protidrogovym
koordinatorem ve mésté. Komise prevence kriminality a drogové problematiky, ktera je
poradnim organem rady mésta. Komise prevence kriminality a drogové problematiky
predklada radé mésta, popfipadé zastupitelstvu, své navrhy a pfipominky. Komise se sklada
se zastupcul politickych stran, z odbornik spolupracujicich organizaci (OSPOD, PMS, PCR,
PPP, K-centrum NOE, DDM Trebi&, STRED z.u., Oblastni charita Tiebi& atd.)

Mésto Trebi€¢ a jeho poradni organ Komise prevence kriminality a drogové problematiky
bude v souvislosti s Koncepci prevence kriminality a Koncepci drogové politiky na léta 2017

— 2021 vypracovavat akéni plan naplniujici priority a jednotliva opatfeni.

Z nami zjisténého vyplyva, Ze i pfes to, ze v Trebici existuji rizné sluzby reagujici na potfeby
nasich ob¢&an(, je nutné i nadale jejich ¢innost podporovat a reagovat na meénici se situaci ve

spolecnosti, ktera do jisté miry souvisi s ménici se legislativou.

Dékujeme vSem, ktefi zpracovali Koncepci prevence kriminality a drogové politiky mésta
TrebiCe na léta 2017 — 2021, jak pfimym poskytovatelim sluzeb, statnim organim, tak
hlavné radé mésta a zastupitelstvu mésta, ktefi svou podporou a zdjmem o tuto oblast

prispivaji k aktivnimu FeSeni situace ve mésté Trebici.
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