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UvVOoD

V dnes$nim svété obklopeném riznymi uskalimi, plném nésili, kriminality, drog,
se stale opomiji konzumace latky, ktera se stala soucasti naseho zivota, fenoménem
doby — alkohol. Dok4dZzeme si vibec ptedstavit, co se skryva pod timto ndzvem?
Alkohol — jednoduché slovo, ale s velmi neblahymi nésledky pro ¢lovéka a tim 1 pro
celou spole¢nost. Dnes jsou sice v popfedi zdjmu spiSe nealkoholové drogy, to ale
neznamend, ze problémi s alkoholem ubyva. Naopak, nadmérné pozivani alkoholu
je stale aktudlni a zivé a to 1 pro ty, ktefi jsou dnes zavisli na ostatnich druzich drog.
Dlouhodob¢ statistiky, které sleduji spotfebu alkoholickych napoji u nds, varuji
pted stale zvySujici se spotfebou této nejrozsitenéjsi drogy, jejiz nebezpecnost si jen
malokdo plné¢ uvédomuje. Neni toho tolik, ¢im jsme ve svété prosluli, ale

ve spotiebé alkoholu zaujimame jedno z pfednich mist v Evrop¢.

., Spotieba alkoholu v prepoctu na cisty lih v Ceskoslovensku v roce 1936 byla
3,4 litru, v roce 1965 6,9 litru, v roce 1975 9,2 litru, v roce 1985 dosahovala 9,4

litru.

Vroce 1995 byla spotieba stale na 9,4 litrech, ale v dalSich letech vzrostla
na hodnotu 9,9 litru v roce 1999 a v roce 2002 dosahla hranice 10 litru. Na této
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hranici se pohybuje i v soucasnosti“.

(Statistické roc¢enky CSFR, CSR, 1991, 2003)

Registrovana spotfeba alkoholu na jednoho obyvatele se v Ceské republice
v poslednich letech pohybuje kolem 10 litri 100 % alkoholu za rok a zdanéni této
latky je tak nizké, Ze pivo je levnéjsi nez nékteré bézné nealkoholické napoje. Pti
takové spotfeb¢ alkoholu je nevyhnutelné, Ze si ¢ast populace vytvofi zavislost.
Pfesny pocet zavislych na alkoholu v Ceské republice miizeme jen odhadovat, ale
jist¢ se bude pohybovat v iaddu statisici osob. Srovnani spotieby alkoholu
na jednoho obyvatele ve vybranych zemich Evropy v roce 2001 podle tdaji Svétové

zdravotnické organizace ukazuje ptiloha €. 1.



Ceska republika zaujima jedno z pfednich mist a mnoZstvi kolem 10 litri 100%
alkoholu na osobu je asi trojnasobek spotieby alkoholu v byvalém Ceskoslovensku
v roce 1936. Vyvoj spotieby alkoholickych napojii v Ceské republice od roku 1936
do roku 2002 je uveden v ptiloze €. 2.

Alkohol pfedstavuje velky problém predevSim pro mladou generaci.
Je paradoxni, Ze v pfedstavach rodic¢ii jsou to pouze tvrdé drogy, které mohou jejich
déti ohrozit. Negativni disledky nadmérné konzumace alkoholu pfedev§im v tomto
mladém véku jsou zna¢né. Odbornici upozornuji na to, Ze vysoka spotieba alkoholu
je pri¢innou vysSiho poctu Umrti, urazt, dopravnich nehod, otrav, sebevrazd,

jaternich a nddorovych onemocnéni, vy$$i nemocnosti a niz§i produktivity prace.

., Pri piti alkoholickych napoju si nékteri lidé neuvédomuji, Ze neukdji pouze
Zizen napojem, ktery jim chutové vyhovuje, ale Ze si tim i péstuji navyk na vétsi

‘“

nebo mensi pravidelnou konzumaci alkoholu .

(Skdla, J. 1988, s. 6)

V soucasné dob¢ jsou drogy vsSeho druhu k dostani vSude a uziva je stale vice
lidi. O drogové zavislosti obecné a o jejich ucincich vime téméf vSe a materiali
popisujici tyto situace jsou stohy. Jsme turistickou zemi s mnoZstvim ptirodnich
dochazi k vzajemnému ovliviiovani lidi ve vSech oblastech zivota. Drogy vcetné
alkoholu jsou lakavé. K nartstu konzumace drog piispél velkou mérou 1 listopad
1989. Mnoho lidi naivné doufalo, ze demokracie pifinese jen krdsu, svobodu
a bezproblémovy zivot. Spole¢nost byla naprosto nepfipravena celit drogové
expanzi. Jisté¢, drogy urCitou dobu umoznuji zazit dosud nepoznané a jinak
nepoznatelné. OvSem droga si nesmlouvavé vybird svou dan. Je na kazdém z nés,
aby zvazil, jestli drogu za tuto cenu chce. Je to svobodné rozhodnuti, za které

si kazdy nese odpovédnost.



Bakalatska prace je rozdélena do péti kapitol. Prvni az tieti kapitola pojednava
o alkoholové zavislosti obecné, dale nasleduje rozdéleni drog, divody, pro¢ vznika
drogova zavislost, a které faktory vznik zavislosti pfimo ovliviiuji. Ctvrta kapitola
se zabyva problematikou a diilezitosti prevence. Cilem bakalafské prace bylo zjistit,
jak se Mésto Blansko v soucasné dob& vyrovnava s problematikou zavislosti a to
pifedevSim alkoholové. V paté kapitole se snazim hledat odpovéd na otazky, zda
jsou v Blansku zafizeni, kterd nabizeji pomoc lidem bojujicim s alkoholovou
zavislosti a jak mésto spolupracuje s témito zafizenimi. Zkoumam také zda se vétsi
pozornost vénuje zavislosti alkoholového nebo nealkoholového typu a jestli

se problematika zavislosti na alkoholu nepodcenuje na ukor zavislosti nealkoholové.



|. OBECNE O ZAVISLOSTI

1. DROGOVA ZAVISLOST - DROGA

Clovék prohledal cely svét, jen aby nasel néco, co by mu ulehéilo jeho bolest.
Rozdrobil a smichal vSechny produkty zem¢. Sbiral rizné kotinky, bobule, pojidal
casti zvitat. Nikde nemohl nalézt co chtél. Hledal n¢jaky vselék, ktery by ho zbavil
trapeni a naplnil Stéstim a radosti. Alkohol vstoupil do lidského Zivota z toho
duvodu, ze v prvopocatku lidem pomdhal a zptijemnoval zivot. Lidem vyhovovaly
predevsim ty vlastnosti alkoholu, jichz bylo mozno vyuzit v lékafstvi.
O blahodarnych uc¢incich alkoholu najdeme svédectvi v pracech antického 1ékare
Hippokrata (460 — 370 pt.n.l.). Nejdiive se vyuzivaly pouze ptirodni produkty
vzniklé kvaSenim, poté, co lidé porozuméli chemickym pochodim, i latky vzniklé

destilaci. Clovék se naucil vyrabét lih nezdvisle na ptirodé.

Co slovo droga vlastné znamend? Karel NeSpor, odbornik v oblasti drogovych
zavislosti, charakterizuje drogu jako chemickou nebo ptirodni latku, kterd meéni

télesny nebo dusevni stav ¢lovéka.

»Nejstrucneji lze asi drogu chapat jako kazdou latku, at jiz prirodni nebo
syntetickou, ktera spliuje dva zakladni pozadavky :

1. muze vyvolat zavislost, md tedy néco, co se z nedostatku vhodnéjsiho
pojmenovani nékdy oznacuje jako potencidl zavislosti

2. ma tzv. psychotropni ucinek, tj. ovliviuje néjakym zpiisobem nasSe prozZivani
okolni reality, méni nase vnitini naladeni — prosté pusobi na psychiku.

Tento potencional zavislosti je u ruznych drog ruzné vyjadren, muze byt vétsi nebo
mensi, ale pritomen je vzdy “.

(Presl, J. 1994, s. 9)

Drogy posuzujeme podle toho, zda jsou spole¢nosti tolerovany (tabak, alkohol)
¢1 nikoli (heroin, kokain, marihuana, LSD a mnoho dalSich) a dale podle miry rizika
spojeného s jejich uzivanim. Naptiklad alkohol a tabdk jsou drogy velmi rizikové,
ovSem legdlni. Jejich konzumace je ve spolecnosti naprosto bézna a nikoho

neznepokojuje. V obchodech jsou béznou soucasti nabidky. V mnoha ptipadech



se u nas ani nerespektuje vékova hranice 18 let umozinujici koupi alkoholu.
Tolerance spolecnosti je v této oblasti velmi vysokd a tyto takzvané legélni drogy
jsou nabizeny takika na kazdém kroku. Jak jiz bylo fe€eno, drogy jsou spojeny

s rdznou mirou rizika.

»Prave mira rizika vzniku zavislosti slouzi jako hlavni kritérium pro déleni drog
na tzv. mekké a tvrdé, lehké ¢i tézké.Tento zpusob déleni je vSak znacné nepresny.
Vhodnejsi  je delit drogy na skupinu s prijatelnym rizikem a s rizikem

neprijatelnym “.

(Presl, J. 1995, s. 10)

Spotieba a obliba drog podléhaji riznym vliviim a jsou ovlivnény fadou faktort.
To, ze se s nékterou z drog setkavame castéji nez s jinou, ovliviiuje dostupnost,
cena, mdodni vlivy, ale stejné tak obratnost a podnikavost obchodnikii s drogami.

Jestlize existuje poptavka, zakonité se objevi i nabidka.

Samotnéa zavislost se definuje ,,jako stadium periodické nebo chronické otravy
Skodlivé pro jedince i pro spolecnost, vyvolané pozivanim prirozené nebo syntetické
latky. Typicka je touha nebo nutkani pokracovat za vsech okolnosti ve zneuzivani
pusobiciho prostiedku, nezbytnost opatiovat si jej vSemi zpusoby, tendence zvysSovat

pouzivanou davku, psychicka a mnohdy fyzicka zavislost na ucinku prostredku.

(Mecir, J. 1990, 5.39)

, Drogova zavislost, pokud je jiz skutecné zavislosti, je jednoznacné onemocnénim
a jako takové je ho potreba chapat. Zaroven jde o urcity spolecensky fenomén,
protoze s dusledky tohoto onemocnéni se stretdva nejen postizeny jedinec,
ale i okolni spolecnost*.

(Presl, J. 1995, s. 46)

Z tolerance spole¢nosti k tzv. legdlnim drogdm vychdzi 1 postoj k zavislym
na téchto drogéch. Jsou spole¢nosti tolerovani az do okamziku, kdy se pro ni stavaji

bezprostfednim ohrozenim.
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Psychicka a somaticka zavislost

Psychickd zavislost se projevuje neodolatelnym pfanim znovu a znovu poZzivat.
Jedinec si ¢asto uvédomuje, zZe jeho jednani je nerozumné, vi o nebezpecnosti svého
konani, ale neni schopen tomuto nutkani odolat. Psychickou zéavislost ovliviiuji také
okolnosti, které pozivani drogy doprovazeji (prostfedi, spolec¢nost, vlastni ritudl

apod.).

. Psychickou zavislosti je duSevni stav vznikly konzumaci drogy, ktery se projevuje
pranim drogu opét pozZivat. Muze jit o pouhé prani, kterému lze odolat,
¢i o dychtivé, neodolatelné a opakujici se nutkani pozit drogu, i kdyz clovék drogu

I3

ani pozivat nechce a povazuje své jednani za nerozumné “.

(Nozina, M. 1997, s. 12)

S psychickou zavislosti velmi uzce souvisi zavislost fyzickd. Vznika zpravidla
dlouhodob¢jsim a castym pouzivanim drogy. Organismus se droze ptizpusobil
a zahrnul ji do télesné latkové vymény. Jestlize dojde k pferuSeni pfisunu drogy,
organismus na to reaguje poruchou — abstinen¢nimi pfiznaky, 1 kdyz ve svém

dusledku mu toto vysazeni prospiva.

., Fyzicka zavislost znamena adaptaci organismu na pozivanou ldatku. Dojde k tomu,
Ze uzivana latka se stane nutnou soucasti metabolismu a jeji vynechani pak vede
ke vzniku abstinencnich priznakui “.

(Janik, A.,Dusek, K. 1990, s.73)
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1.1 Stupné uzivani drog

»Problematické je, Ze jednotliva kritéria zavislosti mohou byt vyjdadiena
u ruznych typit drog riznou intenzitou, néktera mohou i chybét. Zname drogy,
u kterych mneni prilis patrna tendence ke zvysovani davek, zname drogy, kde neni
pritomen vyraznéjsi abstinencni syndrom “.

(Presl, J. 1994, s. 11)

Z hlediska medicinského rozdélujeme tfi1 stupné uzivani drogy — Gizus, misuzus
a ablzus. Mirné pozivani se oznacuje jako uzus. To je naptiklad b&ézné pozivani
alkoholu pfi spolecenskych udalostech, ptipadné jako dopln€k jidla. Uzivéani
v omezeném mnozstvi, které neohrozuje mezilidské vztahy a ekonomické poméry

jednotlivce a jeho rodiny. (NeSpor, K. 2003)

Ministzus (nepfiméfené uzivani) je jiz zneuzivani ve vztahu k poruSovani
spolecenské normy. Ta mize mit bud podobu zdkonnou nebo se vztahuje
na obecné¢ uznavané principy dané kultury. Ptikladem takové konzumace muze byt
podavani alkoholickych ndpoji mladezi, ale také lidem se zachvatovymi
onemocnénimi nebo osobam zavislym na alkoholu.

Ttetim stupném je abuzus ¢ili naduzivani. Charakterizujeme ho jako zneuzivani

¢1 nadmérné uzivani drogy v nevhodnou dobu a v nevhodném mnozstvi.

,Abuzus je takovym uzZivanim drog, které mepriznive ovliviiuje fyzicky i duSevni
vyvoj cloveka, zejména tehdy, kdyz mizi jeho schopnost chapat véci a vztahy,
dospivat ke spravnym usudkim apod.Patri sem i nepriznivé ovliviiovani dospivani
a vyzravani organismu, at uz u deti, mladistvych ¢i dospélych “.

(Nozina, M. 1997, s. 14)

Obcasny abuzus je spojovan s obecné uznavanymi pftilezitostmi jako je konec
roku, svatba, pohieb a podobné. Periodicky abuzus muze byt zptusoben naptiklad
pravidelnymi navstévami piatel, posezenim s kamarady nebo také samotaiskym

vikendovym pitim. VSechno to jsou ustdlené socialni zvyklosti a ritudly.
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Ne kazdy c¢lovék se stane po prvnim poziti alkoholu alkoholikem, stejné¢ tak
u aktivnich tucastnikd ,,studentskych akci® se v dospéclosti alkohol nemusi stat
soucdasti jejich zivota. Cesta od prvniho uziti k nadmérnému uzivani, zneuzivani

a zavislosti neni vzdy ptimocara. Vzdy zalezi na mnoha faktorech.

1.2 Abstinenc¢ni priznaky

Abstinen¢ni ptiznaky se vyskytuji u vSech nadvykovych latek. Nékteré jsou patrné
jen malo a je mozné je piehlédnout a zanedbat. Tak je tomu napiiklad u kofeinu
a tabaku. Jiné pfiznaky jsou velmi intenzivni a mohou byt i Zivotu nebezpecné.
Odvykacich ptiznakit je celd fada — slzeni, poceni, zvySena teplota, tfes,
nechutenstvi, uzkost, pocity horka a chladu apod. O souboru odvykacich ptiznakd,
které se typicky vyskytuji pohromadé¢, mluvime jako o abstinené¢nim syndromu.

Pti vysazeni nékterych drog, zejména po delSim a pravidelném uzivani pomérné
vysokych davek, (pfedevsim alkoholu, opiatl a tlumivych 1éki), nastdva abstinencni
syndrom, ktery byva oznacovan slangové jako abst’ak. Organismus si nejprve zvyka
na novou latku, ktera se mu dostava opakované. To vede k vzestupu tolerance
na danou drogu aZz k prozivani nepifijemnych stavl z nedostatku drogy. Drogy
proniknou do organismu, ovlivni jeho funkce a postupné se stdvaji soucdsti jeho

latkové premény.

wAbstinencni priznaky se vyskytuji u vsech ndvykovych latek. Nékteré jsou tak
malo patrné, Ze je mozné je prehlédnout a zanedbat, jiné jsou velmi intenzivni
a mohou byt i Zivotu nebezpecné. O souboru odvykacich priznakii, které se typicky

vyskytuji pohromadé, mluvime jako o abstinencnim syndromu .

(Nozina, M. 1997, s. 12)

2. SPOLECNOST A DROGY
Mnoho lidi problém alkoholu a drog posuzuje spiSe z lidského hlediska. Alkohol

1 jiné drogy jsou vSak ve spoleCnosti oSetfeny i1 pradvnimi piedpisy. Zakonné
ptedpisy, upravujici nékteré okolnosti tykajici se navykovych latek, se meéni
a reaguji tak na zmény ve spoleCnosti. Nékteré vybrané pravni normy uvadim

v ptiloze ¢.3.
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Spolecnost také piistupuje k zavislym na drogach =z hlediska morélniho,

medicinského a multidimenzionalniho.

Moralni piistup

Moralni pfistup k alkoholové problematice se opirda o obecné pfijimané
a respektované mordlni normy a hodnoty spolecnosti. Alkoholismus se v tomto
pohledu poklddd za socidlni zlo a alkoholici za demoralizované osoby, které
musi byt trestany, aby byly pfivedeny ke spravnému zivotu. Negativni spolecenské
hodnoceni zanedbavalo 1ékatska kritéria.

NasSe spolecnost jeSté neni pfipravena chdpat zavislé a pomahat jim tak, jak
by to situace vyzadovala. Naopak, jestlize se jdou 1é¢it, mnohdy dostanou ,,ndlepku
alkoholika, se kterou pak ziji po cely svlj zivot. Jsou Casto vytfazeni z bézného
zivota a ostatni lidé si na n¢ ukazuji prstem. Malokdo je tak silny, aby pfekonal toto

spolecenské stigma.

Medicinsky pFistup

Medicinskym ptistupem ke drogdm se lidé zabyvali jiz ve stifedovéku. Znacny
rozvoj vSak probihal az v novovéku. Zavislost na alkoholu se chapala jako
onemocnéni jiz v 18. stoleti, ale duasledny Iékaisky piistup se zacal utvaret
az ve stoleti dvacatém, zejména po druhé svétové valce, po zalozeni Svétové
zdravotnické organizace. Problémy alkoholismu se zabyvala fada odbornikii z nichz
k nejznaméjsim patii americky psychiatr ¢eského pivodu E. M. Jellinek. Jellinek
rozlisil pét zakladnich typl piti a vyvojové faze alkoholismu. Podle vztahu ¢lovéka
k alkoholu rozliSoval abstinenty, pijaky (pfilezitostné pijici a piilezitostné
excesivné pijici) a pijaky vyvijejici alkoholismus (bez zavislosti — typ alfa, beta
a se zavislosti — typ gama, delta, epsilon). Medicinsky ptistup mél od prvopocatku
své odpurce, ktefi nesouhlasili s pojetim alkoholismu jako nemoci, at’ jiz vrozené
disponované poruchy nebo vznikajici ndvykem. Preferovali u této skupiny jedinct
odpovédnost za vlastni chovéani. S podobnymi nézory se setkdvame stale v dne$ni

spole¢nosti.
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Pristup multidimenziondlni

Multidimenzionalnim pfistupem ke zvladani problémil plynoucich z poZzivani
alkoholu rozumime komplexni pojeti, které umoznuje tymovou spolupraci
odbornikt riznych specializaci. Ti se s danymi problémy setkavaji v raznych
rovinach, protoZe alkoholismus jako choroba je jen ¢ast problematiky. Vznika celd
Skala negativnich duasledkii konzumace alkoholu na turovni jednotlivce, malych
skupin i celé spolecnosti. Alkoholismus piesahuje hranice mnoha oborii a stava
se problematikou celé¢ spolecnosti. Aktualni je kontrola dostupnosti alkoholu
spolec¢nosti a celkovd prevence praktikovand na nejriznéjSich Grovnich. V ramci
prevence jde zde o spoluprici pedagogl a Skolskych psychologl u stidle nizs§ich
vékovych kategorii, které je mozno povazovat za ohrozené. Prevence vyzaduje
1 spoluticast kulturnich pracovniki, psychiatrii a socialnich pracovnik.

DalSim aspektem usmérnovani spotieby alkoholu a dalSich drog je bezesporu
ekonomicka dostupnost navykovych latek. Pokud chceme vytvotfit pro kazdého
nemocného komplexni 1é¢ebny program, je nutna tymova spolupriace vsech

odbornych pracovniki, ktefi se touto problematikou zabyvaji.

3. SHRNUTI

V soucasné dobé je wuzivani drog relativné velmi rozSifenym socialné
patologickym jevem. Ze SirSiho spolecenského hlediska je problematika zavislosti
vetejnosti chdpana jako urcity ryze individudlni problém konkrétniho jedince, aniz
by byl kladen duraz na S$ir§i socialni, psychologické a sociologické souvislosti
vyvoje spoleCenského déni.

Jednim z divodd, pro¢ lidé (hlavné mladi 1idé) chtéji zkusit néjakou (tfeba
1 tvrdou) drogu, je snaha a chut experimentovat. Jedinec chce zazit dobrodruzstvi,
chce zkusit néco modniho. Druhou skupinou jsou lidé s psychickymi problémy, lidé
nadprimérné citlivi trpici depresemi. Dulezitym rysem konzumace néavykovych
latek je i tlak spole¢nosti, skupiny nebo party, ve které se ¢lovék pohybuje, a kde
se uzivani drog bere jako normalni jev.

Lidé utikaji od celé fady problémi. Kazdy se snazi hledat nejjednodussi cestu,
ktera mu vyhovuje, kterd je pro n¢ho ptijatelna. Ale jsou i lidé, ktefi se snazi jit dal

a utéct uplné z redlného svéta.
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II. DELENI ZAVISLOSTI PODLE MNK - 10

1. OBECNE DELENI

Zavislosti na navykovych latkdch mizeme délit z n€kolika hledisek. Jeden
z mnoha typu je zavislost alkoholova. Podle nésledkl pusobeni jednotlivych latek,
muzeme zavislosti rozdélit na rtizné typy. ProtoZe se objevuji stdle nové a nové
latky, déleni se casto méni. Komise experti Svétové zdravotnické organizace
navrhla toto rozd¢lenti :

1. Alkoholo-barbituratovy typ
. Amfetaminovy typ
. Kanabisovy typ
. Kokainovy typ
. Halucinogenni typ
. Kathovy typ
. Opidtovy typ
. Solvenciovy typ

O Co N SN LU AN W

. Tabakovy typ

10. Kofeinovy typ

, Uvedené typy zavislosti sice mnepostihuji vsechny druhy zmneuzivanych drog,
ale jsou nejcastejsi, i kdyz v nasSich podminkdach nelze podcenovat zavislost
na analgetikach “.

(Janik, A., Dusek, K . 1990, s.73)

1.1. Mezinarodni klasifikace MKN - 10

Snaha dosdhnout shody ve zplsobu klasifikace duSevnich poruch vyustila
v pfijeti nové mezinarodni klasifikace MKN - 10. Tato klasifikace se vyvijela téméf
po celém svété soucasné, v fade klinickych centrech. Dalsi komplexni revize této
mezinarodni klasifikace se bude provadét nejdiive za deset az patnéct let, ale dil¢i
zmény se mohou provadét postupné.
Nové poznatky je mozné zapracovavat na zakladé provéienych vysledkt ziskanych

vyzkumem nebo prokazatelnym zjisténim novych diagnostickych etnin.
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V mezinarodni klasifikaci je kapitola psychiatrie rozdélena do 10 oddila,
kde jsou jednotlivé poruchy fazeny podle hlavnich znakd. Hlavni skupiny maji kéd
FO az F9, zavislosti zacinaji kodem F1 v jehoZ ramci mezinarodni klasifikace MKN
- 10 specifikuje devét psychoaktivnich latek nebo skupin latek druhym a tietim
kodovacim &islem. Ctvrté a paté kodovaci ¢&islo specifikuje klinické stavy
a syndromy.

Pod pojmem porucha zplisobend uzivanim psychoaktivnich latek se rozumi kazda
duSevni porucha nebo porucha chovani, kterd vznikla jako disledek uzivani jedné
nebo vice psychoaktivnich latek. Mezi latky, které jsou klasifikaéné specifikovany
patti alkohol, opioidy, sedativa nebo hypnotika, kanabinoidy, kokain, kofein,

halucinogeny, tabak a inhala¢ni latky.

Pokud ptidélime kod, dostdvame tyto kategorie poruch:
F10 - Poruchy vyvolané uzivanim alkoholu
F11 - Poruchy vyvolané uzivanim opioidi
F12 - Poruchy vyvolané uzivanim kanabioida
F13 - Poruchy vyvolané uzivanim sedativ nebo hypnotik
F14 - Poruchy vyvolané uzivanim kokainu
F15 - Poruchy vyvolané uzivanim jinych stimulaci v¢éetné kofeinu
F16 - Poruchy vyvolané uzivanim halucinogent
F17 - Poruchy vyvolané uzivanim tabaku
F18 - Poruchy vyvolané uzivanim organickych rozpoustédel

F19 - Poruchy vyvolané uzivanim nc¢kolika latek

Klinické stavy, které se mohou vyskytnout, zahrnuji akutni intoxikaci F1x.0,
Skodlivé uzivani Fl1x.1, syndrom zavislosti F1x.2, odvykaci stav F1x.3, odvykaci
stav s deliriem Fl1x.4, psychotickou poruchu F1x.5, amnesticky syndrom F1x.6
a psychotickou poruchu s pozdnim zac¢atkem F1x.7.

(Smolik, P. 1996)
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III. ALKOHOLOVA ZAVISLOST

Zatim jesté nezname odpoveéd na otazku, pro¢ nékdo muze spoleCensky pit cely
zivot a nestane se alkoholikem a jinému sta¢i par rokli a na alkoholu je zavisly.
Svoji ulohu zde jisté¢ sehrava veék, kdy clovék zacne s konzumaci a dilezitd
je 1 spole¢nost, ve které se pohybuje. Alkohol je droga s velmi negativnimi G¢inky
na jedince i spolecnost. A to ze tfi diivodi: je drogou legélni, vysoce spolecensky
tolerovanou, v pravém slova smyslu drogou ,,spole¢enskou®.

Nekdy se setkdvame s tendenci oddélovat alkohol a jiné navykové latky,
aCkoli zde existuje t€snad souvislost. Podle studie Svétové zdravotnické organizace
je alkohol mezi vSemi navykovymi latkami na prvnim misté v po€tu ztracenych let

produktivniho véku v disledku nemoci nebo smrti.
1. HISTORIE KONZUMACE ALKOHOLU

Alkohol a jeho ucinky poznali lidé ziejmé jiz velmi davno. Patfi k jedné
z nejstar§ich drog znamé clovéku a stal se i jednou z prvnich pficin socidlnich
problému. Nejstar$i zminka o opilstvi byla nalezena na papyru asi v roce 1300 pied
n. 1. z doby faradna Seti v Egypté. Clovék se v té dobé nejéastéji opijel pivem.
Historicky nejznaméjsim alkoholem je ziejmé vino z vinné révy. Poprvé se zacalo
vyrabét asi pred 6 — 8 tisici lety v oblasti Blizkého vychodu. Rekové vino dovazeli.
V Rimské Fi3i bylo piti vina velmi roz§ifené. Kolem 5. stoleti se zadala vinna réva
péstovat v dnesnich proslulych vinafskych oblastech Poryni a Francie. Po staleti
znaji Japonci vino zryze, mexicti Indiani z agave, Inkové =z kukuiice. Stafi
Vikingové a Slované znali medovinu z kvaseného medu. Pivo vafili stafi
Babylofiané jiz pfed 7 — 8 tisici lety. Také staii Cechové znali velmi dobie tento
napoj. Alkohol patii k jedném ze zakladnich potéSeni mnoha narodu.

U civilizovanych naroda starovéku patfila konzumace alkoholu k slavnostnim
udalostem. Ovsem ne viude. Ve staré Ciné trestal zdkon pozivani alkoholu az smrti.
Riman mél pravo zabit svoji Zenu, jakmile ji ptistihl opilou. Ve Sparté zase opijeli

otroky, ktefi slouzili taméjsi mladezi jako odstrasujici ptipady pro piti alkoholu.
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V kiestanském naboZenstvi se vino stalo soucasti nabozenského obfadu. To ale
mélo u nekterych knézi za nasledek nadmérné piti. Alkoholické ndpoje se ménily
v raznych zemich podle irodnosti a mistnich chuti. (Janik, A.,Dusek, K. 1990)

Alkohol se pouzival také v Iékarstvi. Lihoviny byly prodavany jako drahé
mediciny mnichy, doktory a lékarniky. Byly pouzivany k pravidelné intoxikaci
na oclistu téla od Skodlivych ndlad. Medicinsky byly pouZzivany napiiklad
k zastaveni moru, jako analgetikum, jako zdroj energie. Pies rozdilnost
ve zpusobech piti na celém svété béhem celé historie miizeme najit pozoruhodnou
podobnost pouzivani lihovych napoji mezi lidmi. Od piti jako ritualniho symbolu,
prosttedku  stimulujiciho pfijem potravy, uvolnujiciho psychické napéti,

az po prostfedek usnadiiujici navazani mezilidskych vztahi.

,Lidé veérili, Ze se daji pripravit riizné latky, které prinaseji zapomnéni nebo
naopak zpusobuji nesmrtelnost, umoznuji stykat se s nadprirozenymi bytostmi,
vraceji mladi, navozuji lasku “.

(Janik, A., Dusek, K. 1990, s.13.)

Ackoliv byl alkohol pivodné pouzivan z praktickych davodi, jeho pouziti
se zménilo. Lidé zacali experimentovat s riznymi druhy alkoholu a konzumace
se stala nedilnou soucasti evropské kultury. Jeho uZivani se v mnoha ptipadech

zménilo ve zneuzivani.

2. METABOLISMUS ALKOHOLU

Alkohol — etanol je jednoducha a mald molekula, kterd vznikd kvaSenim
cukrti. Je to bezbarva tekutina leh¢i nez voda. Etanol je obsazen v alkoholickych
napojich a malé mnozstvi etanolu se také vyskytuje v lidském organismu 1 bez
zevniho poziti. Snadnd rozpustnost etanolu ve vod¢ a jeho jednoduché struktura
umoziiuje snadny a rychly prinik do tkani. Alkohol zvySuje chut k jidlu, rozSifuje
cévy a zlepSuje krevni tlak. V malych déavkach snizuje hladinu cholesterolu
a omezuje srazeni krve. Jeho negativnim ucinkem je, Ze tlumi reakce centralniho
nervového systému, zpomaluje reflexy a ztraci se koordinace pohybu. Alkohol
pfedstavuje pfimou pii¢inu choroby jater, poSkozeni mozku, zalude¢nich vtedd,

zanétu slinivky bfisni a mnoha dalSich onemocnéni. Prestoze alkohol je vydatnym
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zdrojem energie, organismus tuto energii muze jen velmi malo vyuzit. Alkohol
je nejprve metabolizovan v jatrech. Svaly ho nemohou pfimo pouzit. Proto tento
metabolicky krok déla z alkoholu neefektivni zdroj energie. (Skala, J. 1988)
Samotné slovo alkohol je arabského plvodu al-ka-hal a oznacuje jemnou
tekutinu. Alkoholickymi ndpoji se rozumi pivo, vino a lihoviny. Alkohol
je jednoduch4 chemicka latka, ktera snadno pronikd v krevnim feciSti k riznym
organim vcetné mozku. Jeho obsah v alkoholickych népojich kolisd ato od 2 -5 %
(pivo) do zhruba 40 % (destilaty). V potaz se bere jak mnozstvi, tak koncentrace
alkoholu v napoji. Napfiklad stejné mnozstvi alkoholu je ve 2 dcl vina, 0,5 dcl
destilatu ¢i jednom 12 % pivu. Tabulka ukazuje rychlost odbouravani alkoholu
z krve. V Givahu se zde bere pohlavi, hmotnost a druh alkoholu. Jedna se o muze

hmotnosti 80 kg.

12° PIVO Potfebnia doba DESTILAT  Potiebna doba

1 pivo 2 hod. 8. min. 50 ml 2 hod. 12 min.
2 piva 4 hod. 16 min. 100 ml 4 hod. 24 min.
3 piva 6 hod. 24 min. 150 ml 6 hod. 36 min.
4 piva 8 hod. 32 min. 200 ml 8 hod. 48 min.
5 piv 10 hod. 40 min. 250 ml 11 hod.

6 piv 12 hod. 48 min. 300 ml 13 hod. 12 min.
7 piv 14 hod. 56 min. 350 ml 15 hod. 24 min.
8 piv 17 hod. 4 min. 400 ml 17 hod. 36 min.
9 piv 19 hod. 12 min. 450 ml 19 hod. 48 min.

10piv 21 hod. 20 min. 500 ml 22 hod.
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Jako témétr kazda uzivand latka, i alkohol prochdzi v organismu nckolika stadii.
Ptenos latky z mista podani do krevniho ob&hu oznacujeme terminem ,,absorpce®.
Absorpce probihd z nejveétsi Casti sliznicemi zaludku a jeji rychlost je ovlivnéna
faktory jako je koncentrace alkoholu, jeho zfedéni, piti bez jidla apod. Tvrdy
alkohol je absorbovan rychleji nez vino a pivo. Pokud se pije pti jidle, ¢ast alkoholu
se nevstiebava a jeho ucinky jsou mén¢ intenzivni.

,Distribuce® znamena cestu latky z krve do rtznych tkani. Rychlost distribuce
zavisi na rozpustnosti latky v télesnych tekutindch. Etanol je vyborné rozpustny
ve vode a je proto schopen prochazet pory kapilarnich stén.

Ptiblizné 90 % pozitého alkoholu je metabolizovano jaternimi bunkami, které
alkohol chemicky pfeménuji. T¢lo se tedy zbavuje alkoholu hlavné v jatrech, ktera
jsou postupem cCasu nejvice ohroZzenym organem. Chemickd pifeména alkoholu
se nazyva ,,biotransformace* a vylucovani z organismu ,,exkrece*.

(Nespor, K. 2004)

3. SPOTREBA ALKOHOLU

V Ceskych zemich je nejroz§ifendjsi konzumace piva, coz ukazuji néasledujici
tabulky. Podle naseho soucasné platného zdkona se za alkoholické napoje povazuji
destilaty, vino, pivo a jiné napoje, které obsahuji vice nez 0,75 objemového

procenta alkoholu nebo 0,6 hmotnostniho mnozstvi.

KONZUMACE VINA (v % ) KONZUMA (CVE ygESTILA’Tf]
Nikdy 17,2 Nikdy 49,0
Vyjimecné 60,0 Vyjimeéné 37,4
1 — 2x za mésic 15,6 1 —2x zamésic 8,6
Tydné 5,0 Tydné 3,5

Castéji 2,2 Castéji 1,5
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KONZUMACE PIVA (v % ) KONZUMACE V CRvr. 2002
Nikdy 37,4 PIVO 24,5 %
Mimotadné 38,1 VINO 7.2 %
Bézné 245 DESTILATY 5,0 %

wAlkoholické napoje se piji casto jako doplnék jidla a v nékterych zemich jde
o ustaleny zvyk. Alkohol doprovazi ruzmné spolecenske zvyklosti a setkani, jindy
je alkohol veédomé vyhleddavan jako droga. Prechod od poZzZivani alkoholu k jeho
zneuzivani je casto pozvolny a nendapadny “.

(Janik, A.,Dusek, K. 1999, s.68)

Jednim ze zakladnich ukazatelii je spotfeba alkoholu v pfepoctu na 100% lih
na jednoho obyvatele za rok. Do této spotieby se tedy zapocitava dohromady
alkohol z piva, vina i destilati. V Ceské republice spotieba alkoholu od 50. let
stoupala, v 80. letech mirn€ poklesla a zacala opét stoupat od roku 1989. Vyvoj

spotfeby jednotlivych druht alkoholickych ndpojt zndzorniuje nésledujici graf.

Vyvoj spotieby alkoholickych napoja v
Ceské republice

200

155,2 156,9 161,1 159,9 159,9

150 -
100 A
50
,8 4 6 A 2
O — T T T T T

1990 1995 1998 2000 2002

Litrd na osobu

B Pivo OVino ODestilaty 0100 % alk.
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Alkoholismus patii mezi nejrozSifenéjSi a nejzavaznéjsi formy navyku. Métitka
posuzovani Skodlivosti alkoholu jsou rtizna. VétSinou zavisi nejen na té ¢i oné zemi,
ale 1 na geografickych podminkach. Mirnéj$i meéfitko maji naptiklad v Italii
a Francii, kde pozivani alkoholu patifi k bézné denni stravé. Také v jinych
vinafskych oblastech je mirnéj$i métitko. Tato skuteCnost vSak neznamena, ze lidé
z téchto kraji jsou odolnéj$i proti negativnim uc¢inkiim alkoholu. Jaké zmény

v chovani ¢lovéka zpusobuje alkohol, ukazuje nasledujici tabulka.

Hladina |Pocity Chovani
alkoholu
0,4 %o pocit uvolnéni vyS$Si riziko urazu
0,6 %o zmény nalady zhorSeny usudek, zhorSena schopnost
rozhodovani
0,8 %o pocity tepla euforie | oslabeni zabran, zhorSené sebeovladani,
zhorSeny postreh, roste riziko Uraz(
1,2 %o vzruSeni a povidavost, roste riziko ukvapeného,
emotivnost impulzivniho jednani
1,5 %o zpomalenost setfela fe€, nékdy sklon k nasilnému chovani
a otupélost
2,0 %o vyrazna opilost obtizna fec, dvojité vidéni, poruchy paméti,
pfipadné spanek
3,0 %o moznost bezvédomi |nereaguje na zevni podnéty, ohrozen
vdechnutim zvratku
4,0 %0 a [hluboké bezvédomi |riziko zastavy dechového centra v mozku
vice a zadu$eni, smrtelné ohrozZeni.

(Nespor, K. 1999, s. 40)

,Masové pozivani alkoholu lze povazovat za nebezpecny zdravotni i socidlni jev.
Skody utrpi nejen spolecnost a nejen na alkoholu zavisli, ale také pijdci velkého
mnozstvi alkoholu. Alkohol je také mozné pozivat takovou formou, Ze clovek neni
nikdy strizlivy, ale také ne vyrazné podnapily “.

(Mecir, J. 1990, s. 41)
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4. CTYRI TYPY ALKOHOLISMU

Rozdéleni alkoholismu podle E.M. Jellineka vypada nasledovné :
Typ alfa — nedisciplinované piti, u kterého nedochédzi ke vzniku zavislosti. Muze
vSak vést ke spoleCenskym potizim. Pije pro uvolnéni, tlevu, pro zvySeny pocit
sebejistoty. Vyviji psychickou vazbu, bez fyzické zavislosti.
Typ beta — nevytvaii se zavislost, ale v ramci zhorSené imunity dochdzi k né¢kterym
somatickym potizim jako je napf. poSkozeni jater, zanéty traviciho ustroji apod.
Jde o ptileZitostného pijaka, charakterizovaného socialni vazbou na alkohol
Typ gama — patii sem az 90 % alkoholikt. Jde o chronickou formu, ktera pocina
psychickou zavislosti a nastava i zavislost fyzickd. Charakterizuje ji ztrata kontroly
v piti a zvySenad tolerance. Jedinec je sice schopen obcas abstinovat, ale pfi odnéti
alkoholu se rozviji abstinen¢ni syndrom.
Typ delta — neni zde ztrata kontroly, ale také neni schopnost abstinovat. Alkoholik
neni nadmérné opily, ale také neni stfizlivy, neustale si udrzuje svoji hladinku.
Vyviji se silny typ fyzické zavislosti s mohutnym abstinencnim syndromem.
Vyskytuje se v zemich s velkou spotfebou vina.
Typ epsilon — knadmérnému piti dochazi pravidelné¢ v uréitych obdobich.
Jde o kvartalni piti. Charakterizuje je dlouhé obdobi bez nutkani k napiti, avsak
nahle bez zjevné piiciny je vystfidano excesivnim i vicedennim pitim se ztratou

kontroly a vedouci k silné intoxikaci. (Skéla, J. 1988)

Alkoholismus je vétSinou chapan jako nadmérné ¢i pravidelné piti alkoholu
spojené s nebezpeCim ziskdni navyku. Alkoholik je ten, kdo ztrdci kontrolu
nad svou drogou - alkoholem. Svétovda zdravotnickd organizace definuje
chronického alkoholika ,jako jedince s chronickym onemocnenim, které
se manifestuje jako narusené chovani. Je charakterizovano opakovanou konzumaci
alkoholickych napoju, ktera prekracuje obvyklou davku pozivani nebo vyhoveni
spolecenskym zvykiim spolecnosti a projevuje se jako naruseni zdravi pijakii nebo

jejich ekonomické a socialni funkce “.
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5. NASLEDKY NADMERNE KONZUMACE ALKOHOLU

Podle kritérii mezinarodni klasifikace MKN — 10 1ze nadmérné uzivani alkoholu

roz¢lenit do nasledujicich stavi :

F 10.0 Akutni intoxikace alkoholem

Je to prechodny stav, ktery nésleduje po poziti alkoholu a zplsobuje zmény
v charakteristice  fyziologickych, psychickych ¢i  behaviordlnich  funkci.
Je mozné pozorovat pritomnost alesponn jednoho z nasledujicich znakt: zarudly
oblicej, kolisava chlize, snizené¢ védomi, obtize ve stoji apod. RozliSujeme mirnou
intoxikaci, ktera vede k uvolnéni a vétSi hovornosti a intoxikaci tézkou, ktera
se projevuje podrazdénosti, agresivitou, snizenim schopnosti pracovniho
¢1 socialniho vykonu. Komplikacemi jsou riizné urazy, dopravni nehody i kriminalni

¢iny.

Akutni intoxikaci alkoholem spojenou s komplikacemi lze ¢lenit :

F10.00 Nekomplikovana

F10.01 S traumatem ¢i jinym télesnym zranénim

F10.02 S jinymi somatickymi komplikacemi

F10.03 S deliriem

F10.04 S poruchami vnimani

F10.05 S komatem

F10.06 S kiecemi

F10.07 Patologicka intoxikace
Akutni  intoxikaci  alkoholem  mizeme  oznacit jako  abuzus, ktery
je charakterizovan jako zneuzivani, ¢i nadmérné uZzivani, v nevhodnou dobu

a v nevhodném mnozstvi.

F 10.1 Skodlivé uzivani
Je to uzivani, které zpusobuje posSkozeni zdravi jak somaticky, tak duSevng.
Projevy poskozeni by mély trvat minimalné 1 meésic, nebo se vyskytovat opétovné

béhem roku. Skodlivé uzivani lze nahradit terminem miniuzus.
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F 10.2 Zavislost na alkoholu

Alkoholova zavislost je definovana jako psychicky a obecné vzato také fyzicky
stav, charakterizovany nutkdnim uzivat neustdle nebo periodicky alkohol, s cilem
dosdhnout psychickych ucinkti a vyhnout se nepfijemnym pocitim spojenym s jeho
absenci. U vétSiny lidi zlstava piti alkoholu osobnim potéSenim a spolecenskou
zabavou, ovSem jedinci, ktefi se bez alkoholu nedokazi obejit jej konzumuji spise
pro jeho ucinky, zvlasté na psychiku.

Kariéra ¢lovéka — pijaka ma 4 faze a kazdéd ma své specifické pfiznaky.

1. pocatecni — pijdk poznal ucinek alkoholu. Ma potifebu zvySovat davky,
aby  se dostavil pozadovany pocit dobré ndlady. Alkohol mu dava, ale zatim
nebere.

1l. varovné stadium — castd podnapilost a opilost. Pije Castéji, prechazi k vice
koncentrovanym néapojim. Uvédomuje si, Ze kdyby pil o samoté, byl by ndpadny.
Hleda proto spole¢niky, spole¢nost a ptilezitosti.

IIl. rozhodné stadium — roste tolerance. Zacinaji typickd okénka, alkohol
se dostava do centra pozornosti. Pfestava alkohol ovladat, ten ovlada jeho. Pokousi
se prestat pit, ale pfedsevzeti stale porusuje. Neuvédomuje si, ze vlivem castych
a opakovanych davek alkoholu se jeho nervovy systém dostal do situace podobné té,
kdy skrtnutim zapalky vybuchne celé skladisté trhavin.

1V. konecné stadium — vyrazné snizena tolerance na alkohol. Opije se castéji
z menSiho mnozstvi alkoholu 1 pfi nevhodné pftilezitosti. Pije v kuse nékolik dni
a velmi Casto uz od rdna. Dostava se do situace, ze s alkoholem to nejde a bez
alkoholu také ne. Tim je kruh uzavien a pomoci muze jen protialkoholni 1é¢ebna

a specialisti, ktefi zde pracuji. (Nespor, K. 2004)

F 10.3 Alkoholovy odvykaci stav

Tento stav nastavd po dlouhodobém a intenzivnim uzivani alkoholu. Projevuje
se tifesem rukou, halucinacemi, zachvaty s kfeCemi, pocenim, zvracenim, pocitem
neklidu ¢i slasti. Pfiznaky ustupuji po poziti alkoholu nebo jiné latky, ktera
je schopna alkohol nahradit v intervalu od 4 do 12 hodin. Pfiznaky jako nespavost,
uzkost mohou v urcité miie pretrvavat 3 — 6 mésicu.

Podrobnéji 1ze ¢lenit :
F10.30 Nekomplikovany stav
F10.31 S kfecemi
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Témto stavim se lidove fika ,,abstdak‘“a po pferuseni piti se projevuje rannimi tfesy

a nevolnosti, kterou lze odstranit dal§im pitim.

F 10.4 Alkoholovy odvykaci stav s deliriem

Tento stav se vyznacuje poruchami védomi, bludy, vizualnimi nebo ¢ichovymi
halucinacemi, pfipadné zachvaty. Objevuji se i potize somatické.
Mozno déle ¢lenit :

F10.40 Bez kteci

F10.41 S kiecemi
tremens, které se povazovalo za nejcastéjsi alkoholickou psychozu.
Akutni stadium vznikd ndhle a trvda dva az pét dnl. Vyskytuje se nejvice
po nékolikalet¢ém abuzu alkoholu, pfedev§im u pijakd lihovin, ale i po Ccasté
konzumaci vina a piva. Objevuji se sluchové a zrakové halucinace, postizeny vidi

napf. bilé mysky.

F 10.5 Psychoticka porucha

Tato porucha je typickd halucinacemi, naruSenim vnimani, bludy,
psychomotorickymi poruchami a abnormalnimi emocemi. Vyskytuji
se v prub&hu uzivani nebo jako nasledek abuzu. Patii sem i alkoholicka Zarlivost,
paranoia a alkoholova halucin6za. Tato alkoholovad halucinéza ptedstavuje Zzivé,
trvalé halucinace bez deliria po snizeni urcitého mnozstvi alkoholu u zavislého
jedince. Miize ptejit i v chronickou formu obdobné schizofrenii.
Podrobnéji 1ze ¢lenit :

F10.51 Pfevazné s bludy

F10.52 Pievazné s halucinacemi

F10.53 Pfevazné polymorfni

F10.54 Pfevazné manické pfiznaky

F10.55 SmiSené
Dtiive byla psychotickd porucha oznacovana jako alkoholicka halucindza, ktera
se také ftadila k alkoholickym psychézam. Postizeny jedinec trpi sluchovymi
halucinacemi, sly$i rizné zvuky a hlasy. Hlasy maji protikladny obsah, zplisobuji
uzkost, pfiCemz védomi pacienta si v§e pamatuje. Tyto stavy mohou trvat tydny

i mésice. Pokud pfiznaky trvaji vice nez pul roku, mize dojit k demenci
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¢1 schizofrenni psychoze. Nebo se jedna o paranoidni alkoholickou psychoézu,
kde v poptfedi stoji bludy. Projevuje se bludy vztahovacnosti, podeziravosti.
Alkoholicka zarlivost byva €astou pfic¢inou rozvodl. Tyto stavy mohou trvat mésice

az roky i presto, Ze postizeny jiz prestal pit.

F 10.6 Amnesticky syndrom

Tato porucha je charakteristickd zhorSenou paméti jednak v oblasti ucéeni
a 1 ve vybaveni si minulych zazitkt. Nastava defekt bezprostiedni paméti, naruSeni
pozornosti, demence.
Vznika u osob, které dlouhodobé a soustavné pozivaji alkoholické napoje. Tito
postizeni maji hluboké vypadky paméti a postupné dochazi k demenci. Zeny maji
k demenci vétsi sklony nez muzi. Dochdzi jak ke zménam psychickym, tak
k nervovym poruchdm (projevuje se napf. ptfi chiizi). Léceni je velmi obtizné,

u nékterych jedincl se mize dosdhnout stabilizace stavu.

F 10.7 Psychoticka porucha rezidualni nebo s pozdnim

zacatkem
Jsou to zmény osobnosti ¢i chovéani, poznavani v obdobi, kdy na jedince jiz

pifimo latka nepusobi. Tuto poruchu je mozno dale Clenit :

F10.70 Psychotické reminiscence

F10.71 Porucha osobnosti nebo chovani

F10.72 Reziduélni porucha néalady

F10.73 Demence

F10.74 Jiné ptetrvavajici naruSeni kognitivnich funkci

F10.75 Psychoticka porucha s pozdnim zacatkem

Pacienti postiZeni n€kterou z vySe uvedenych nemoci potfebuji del§i odvykaci
protialkoholni 1é¢bu (4 - 6 mésict). Pfi opétovné konzumaci se prognoza zhorsuje,
postizeny muze byt i v ohrozeni Zivota. Nejvice byvaji postizena jatra a nervovy
systém. Pijaci maji téZ snizeny imunitni systém. V dnesni dob¢ se snazi cely systém
zdravotnictvi pfedchdzet nemocem. U osob postizenych nadmérnou konzumaci
alkoholu je to ukol velmi tézky a tyka se predevsim jeho okruhu spolecenskych

vztahu.
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Pocty uzdravenych jsou malé, ale i pfesto ve vice nez poloviné pfipadi jsou

vysledky lé€eni alespon uspokojivé.

6. PREDPOKLADY VZNIKU ZAVISLOSTI NA ALKOHOLU

Otazka, co je pti¢inou alkoholismu, je stale diskutovana. Z historie alkoholismu
je zfejmé, ze v prubchu casu se vyvijel a ménil postoj k vlivim, zpisobujicich
alkoholovou zavislost. Upfednostiiovaly se, jak plyne z pfedchoziho textu, faktory
sociologické, psychické a vlivy prostiedi. Poukazovalo se na fakt, ze déti, které
pochazely z rodin alkoholikti, ale byly vychovany v bézné normalni rodin¢ ¢i rodiné
abstinenti, maji v dospélém véku shodny postoj, jaky je v okolnim prostiedi.
Velkou ulohu zde hraje Spatna vychova déti, Zivotosprava, citové stradani, Spatné
ekonomické podminky. Dilezity je tak samotny pfiklad rodict. Dité kopiruje
chovani svych rodict, a to kladné i zdporné. Pokud bude néktery z rodica
konzumovat alkohol, 1ze predpokladat, ze i dité bude pit.

Dédi¢né sklony k alkoholismu se dokazuji velmi tézko. Neexistuje zadna
specifickd vloha, kterd by vedla pfimo k alkoholismu. Dé&di¢nd muize byt
jen konstituce, pro kterou je typickd neuropsychicka labilita, ktera ma za nasledek
nedostatek sil k tomu, aby se jedinec uchranil od osobnich a spolecenskych

nasledkd, jejichZz disledkem je konzumace alkoholu. (NeSpor, K.,Csémy, L. 1995)

,Alkohol se svymi vilastnostmi a ucinkem neuplatiuje u kazdého jedince stejné
a zalezi do znacné miry i na ruznych vlastnostech jednotlivce, zejména na jeho
vy$si  nervové ¢innosti, na latkové  preméné,  jejich  poruchdch
a individudlnich odlisnostech*.

(Skdla, J. 1988, s. 36)

Viiv alkoholu na deéti

Po celd staleti je znam S$kodlivy uc¢inek alkoholu na lidsky organismus.
V minulém stoleti se zacala véda zabyvat tim, zda je opravnénd domnénka,
ze pii alkoholismu rodi¢i dochéazi k poSkozeni zarodecné hmoty, a tim
k naslednému naruseni ditéte. Vyzkumem prenatalniho obdobi bylo zjisténo,

ze alkohol je teratogenni latka. Pije-li gravidni zena alkohol v nadmérném mnozstvi,
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muze privést na svét dité s riznym télesnym a fyzickym posSkozenim. Alkohol
pfechdzi volné z krve matky do krevniho ob¢hu ditéte, kde pronikd k vyvijejicim
se buinkam plodu a pisobi jako jed.

Plod v téle matky neni schopen odbouravat alkohol. Jiz davka kolem 0,6 promile
alkoholu miize mit za nésledek poruchu rastu, mensi odolnost proti infekénim

onemocnénim, nebo poruchy mozku.

6.1 Osobnost alkoholika

Z ruznych studii bylo zjiS§téno, Ze mnohem vice tihnou k alkoholu lidé fyzicky
manudlné pracujici nebo podnikatel¢. Ukéazalo se dale, Ze nekvalitni rodinné
prostiedi bylo u muzt evidovanych pro zavislost na alkoholu ¢astéj$i nez u muzi
ostatnich. Stejné tak nevhodné chovani na zakladni Skole je v mirném vztahu
k silnému konzumu v dospélosti. Obecné tedy lze fici, Ze neumérné poZivani
alkoholu se jako nadstavba vaZze na poruchy chovani v détském véku. Typ
osobnosti, ktery by ¢lovéka predurcoval k tomu, Ze se stane alkoholikem, nebyl
potvrzen. Pfi popisovani chovani alkoholika se setkdvame s vlastnostmi jako jsou
napt. nezodpovédnost, nekriti¢nost, agresivita, podeziravost, sebelitost a jiné.

Vétsina alkoholikl si svilj stav vefejné nepfizndva. Pijaci ani nepfipousti sami
ptfed sebou, ze jsou zavisli na alkoholu. Dochézi u nich k obrannym mechanismim,
jako naptiklad k racionalizaci. Jeji podstata spociva v tom, zZe alkoholik svym
chovanim zdmérné méni nezddouci motivy na motivy, které jsou akceptovatelné.
Cilem tohoto jednani je zachovat si kladny obraz o sobé samém, sebetctu, piipadné
odstranit Gzkost. Racionalizace brani snaze o zménu chovani a jednani. Alkoholik
své jednani zdivodnuje a své prohry pfipisuje jinym. Alkoholici uvadéji, ze piji
proto, aby méli chut k jidlu, dobfe se jim travilo, odbourali nervozitu, aby byli
odvazni, nenudili se, zapomnéli na problémy v praci, doma. Muzi dokazuji okoli
muznost, zeny se chtéji rovnat muzim.

Cim vice se zavislost stupiiuje, tim se méni u alkoholika i jeho systém hodnot.
V pocateénim stadiu vznikaji konflikty mezi motivy. Objevuji se pocity viny, které
se pitim zahané&ji, ale vZzdy se op¢t objevi. S postupnou vyS$i zavislosti se stava
hodnotou ¢islo jedna samotny alkohol. Postizeny je schopen pro n¢ho obétovat vse.
Dtive nejvyssi hodnoty jedince wustupuji do pozadi a alkohol zaujima dominantni
postaveni, zejména v jeho chovani. Zmény osobnosti se projevuji rovnéz

v interpersondlnich vztazich. Nejprve se nejvyraznéji projevi v nejbliz§im socidlnim
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okoli — v rodiné. Alkoholik narusuje cely rodinny systém a postupné se dostava
do izolace. Jeho chovdni mé negativni vliv na finan¢ni zabezpeceni rodiny,

ale pfedevSim na vychovu déti.

7. SHRNUTI

Z4adny kazatel moralky a dodrzovani zdravotnich zasad si netroufne ani dost malo
protestovat proti oslavam spojenym s pozivanim alkoholu. Vzdyt pravé alkohol
spolehlivé zbavuje pocitd napéti, coz Castokrat oslavy déld daleko veselejSimi.
Samoziejmé existuje rozumnd mez spotieby. Vzhledem k vyS$i konzumace alkoholu
v Ceské republice lze predpokladat, Ze rozumnia mez je obecné daleko
ptekraCovana. Napoje s vysokym procentem alkoholu stoji v mnoha rodindch
na stole denné¢ a popijeji nejen dospéli, ale také mladistvi. Na rozdil
od ,,nepovolenych® drog se trvalé pozivani alkoholu ve spolecnosti nepovazuje
za vyrazné minus. Opilci byvaji sledovani s velkorysym pochopenim. Zistane-li
n¢kdo na oslavé u dzusu a minerdlky, bude vzbuzovat u ostatnich nedivéru

¢i podezieni.

Zavislost na alkoholu mé kromé katastrofalnich dusevnich a socidlnich dopadu
také dopad na fyzické zdravi. Alkohol je zna¢né navykova droga, ktera ohrozuje
stejnou mérou piislusniky obou pohlavi. Zenskému organismu $kodi dokonce vice,
nemluvé o dospivajici mladezi. Je to onemocnéni velmi zdkeifné, za¢ind pomalu
a nenapadné, aby pak udefilo siln¢ji. Alkoholismus je nebezpeény spolecensky jev,

nad kterym bychom neméli jen mavnout rukou.



31

IV. PREVENCE ALKOHOLOVE ZAVISLOSTI

1. PREVENCE OBECNE

Slovo ,,prevence® je latinského plivodu a znamend opatfeni ucinénd piedem,
v€asnou obranu nebo ochranu. Pfiblizné od konce 50. let se prevence rozdélila
na primarni a sekundéarni. Cilem primérni prevence je piedchézet nemoci pied jejim
vznikem. Sekundarni prevence se provadi poté, co nemoc vznikla, ale jesté pied
tim, neZ zpisobila poSkozeni. Od Sedesatych let se navic hovoii o tercialni prevenci.
Ta se pouzije az poté, co nemoc zpiusobila poSkozeni a cilem této prevence
je predejit dalsim Skoddm. Nejsou k dispozici zadné zaruené metody prevence ani
spektrum moznosti, zasahovaly do vSech osobnostnich struktur — od statnich
az po individuality. Vznik zavislosti se mlZze sniZit jen uréitymi mechanismy.

Cilem efektivni prevence je zejména piedejit uzivani navykovych latek vcetné
alkoholu a snazit se posunout setkani s navykovymi latkami do pozdéjsiho véku,
kdy organismus a psychika dospélého jsou relativné vyspélejsi a odolnéjsi. Déle se
prevence snazi snizit nebo zastavit experimentovani s ndvykovymi latkami, pokud
k nému uz dochdazi, a ptedejit tak riznym zdravotnim poskozenim vcéetné zavislosti,

které by vyzadovaly 1é¢¢bu. (Nespor, K., Csémy, L. 1990)

2. PRIMARNI PREVENCE

Primarni prevence se soustfed'uje na tzv. zdravou populaci. Cilem této prevence
je predchazet vSem Skodam zpisobenych ndvykovymi latkami, vcetné vzniku
zéavislosti. V podstaté plati, Ze ¢im niz§i je veék ditéte, tim je prevence méné
specifickd a je vice orientovdna na obecnou ochranu zdravi. Naopak ¢im je dité
star$i, tim je prevence vice zaméfena na jednotlivé navykové latky a tim vice
by meéli byt tito jedinci aktivné zapojovani do preventivniho programu.
Aby se snizovalo riziko zneuzivani, je tfeba hlavné v rodiné vytvofit pravidla, kterd

pomahaji prevenci problému s alkoholem a drogami.
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e 1) Pravidlo ,,Zadny alkohol nebo drogy u nezletilych“. Toto pravidlo ma dobré
lékarske zdiivodnéni. Nedospély organismus je po télesné i dusSevni strdance
ohrozen alkoholem a drogou mnohem vic. Toto pravidlo je treba ditéti nebo
dospivajicimu vysveétlit, aby pochopili, Ze je pro né a ne proti nim.

o 2) Pravidlo piedem danych a logicky souvisejicich dusledkit poruSeni pravidla.
Dite by melo vedét, co bude nadsledovat, pokud se napije nebo bude fetovat:
snizeni nebo pozastaveni kapesného, domdci vézeni, zakaz navstévy vecirkit nebo
koncertii. Je spravné ditéti vysvétlit souvislost mezi jeho poruSenim pravidla
a zdkazem, ktery ho md chranit.

e 3)Pravidlo neustupnosti vii¢i vydirani. Plac, vycitky typu ,, Ty mi neveris? *“ nebo
sliby by nemély rodice zviklat. Je treba ditéti vysveétlit, Ze rodice jsou
za né zodpovédni a tedy nemohou svoji rodicovskou zodpovédnost jen tak
odlozit.

e 4) Pravidlo prava na kontrolu. Neostychejte se zkontrolovat, kde dité je, jestli
u nékoho z kvalitnich kamaradu, v zajmovém krouzku, nebo nékde upiné jinde.

(Nespor, K.,Csémy, L. 1995, s. 31)

2.1. Rizikovi Cinitelé

Zivotni potfeby ¢&lovéka jsou uspokojovany b&hem celého jeho Zivota.
V jednotlivych obdobich jsou vSak vnimany rizné a v riizné intenzité. Totéz plati
i o riznych oblastech, kde ma jedinec moznost své potieby naplnit. Otazka vSak zni,
do jaké miry se to dafi nebo nedafi? Pro¢ a kdy uz lze o nenaplnéné potiebé mluvit
jako o rizikovém faktoru pro vznik néjakého problému? SnéSeji rizni jedinci rizné

totéz zatizeni? D4 se tomu vSemu néjak predchazet?

Nejvice rizikovych faktort, které mohou zapfi¢init drogovy problém,
se soustfed’uje predevSim do téchto okruht:

- jedinec — rodina — Skola — zaméstnani - vrstevnici

Zavislost na navykovych latkdch nemé jedinou pfic¢inu. Rizikové i ochranné
Cinitele nachdzime v mnoha rovindch. Clovék muze zacit experimentovat

s drogami. Mize dojit k tomu, ze ptfibyva rizikovych faktori v duSevnim zivoté,
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rizikoveéjsi se stdva 1 vybér vrstevnikl, pribyva konfliktd v rodiné 1 ve Skole.

Cilem prevence je posilit ¢initele, vedouci ke zdravému zpiisobu Zivota.

Jedinec

Rada lidi se dostava do riznych rizikovych situaci. Kazdy z nis snasi rozdilng
nepiizent osudu, mé jinou frustracni toleranci, jiny repertoar forem obrany proti
uzkosti. Neexistuje struktura osobnosti, kterd by byla stoprocentni ochranou pied
vznikem zavislosti. Ti méné odolni maji osobnost strukturovanou tak,
ze inklinuji k experimentlim s drogami a posléze vzniku zavislosti.

Jednd se o osoby niz$i inteligence, se slabsi nervovou soustavou, s drobnymi
prenatalnimi nebo porodnimi poSkozenimi, nizkym sebevédomim, sklony
k agresivité, nasili, Spatnému sebeovladani. Mohou to byt také tyrané
a zneuzivané d¢ti, odcizeni se ve vztahu k rodi¢im, Skole a spole¢nosti. Dale sem
patii i jedinci uzavieni, téZko navazujici kontakt s okolim nebo naopak ti, ktefi
potiebuji byt sttedem pozornosti a zajmu.

Riziko, ze se clovek stane zavislym, se snizuje v souvislosti s tim, jaké ma
C¢lovek sebevédomi, jak dokdze komunikovat s ostatnimi lidmi a navazovat
mezilidské vztahy. DalSim faktorem, ktery plisobi hlavné proti vzniku zavislosti,
je zpusob, jakym jedinec dokadze zuzitkovat sviij volny cas. Dulezité je byt sam
sebou, vzdorovat nepfiznivému vlivu okoli. Naucit se ovladat stavy uzkosti, smutku,
strachu ze samoty. Stanovit si Zivotni cil a snaZit se tohoto cile dosdhnout.
Uéinnymi zptisoby, jak zmirnit viechny nepfijemné stavy, jsou rtizné druhy sporti,

j6ga a dalsi zajmové aktivity.

Rodina

Vedle zakladni vychovné role sehravd rodina zdsadni roli i v prevenci
konzumace alkoholovych 1 nealkoholovych drog. Je rozhodujici skupinou
spoleénosti. Cim vice jsou v rodiné nejasna pravidla tykajici se chovani ditéte, tim
méné je funk¢ni. Rodina i spole¢nost jako celek, lezi a padd na vztazich mezi sebou.
Zéklad rodiny vytvaii manzelé, manzelstvi, intimni vztah muze a zeny. Oni dva jsou
stabilitou rodiny, a proto i maximdlni podpora dobrého manzelstvi by méla byt
jednim z pilifi drogové prevence. Normdlni a béZné by mélo byt manzelstvi, kde
je zajiSténa ochrana, bezpe¢i a pfiméfené uspokojovani potieb ditéte. Prostredi

rodiny je tak intimni a pocCatecni zavislost ditéte tak hlubokd, ze je pochopitelné,
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jak wvelkou dulezitost pro vychovu kazdého jedince predstavuje tato primdarni
skupina. Svym postojem k ditéti a vlastnim pfikladem rodi¢ utvaii zaklad obrazu,
ktery ¢lovék sdm o sobé m4a, podle kterého jednd a sam k sobé& pfistupuje.

Déti se od rodi¢d neuci ze slov, ale zejména z jejich ¢inli. Pisobi na né niéive
pasivni pfistup rodici, jejich prfednostni vénovani se praci, zalibam, staly nedostatek
casu. Ale jsou i jind rizika ve vychové, ktera mohou nakonec vyustit v uzivani drog.
Mize to byt sexudlni zneuzivani, tyrani, chudoba ¢i nezaméstnanost, zmateni roli a
hranic v rodiné, vychova jednim rodicem bez pomoci pfibuznych, casté stéhovani.
Drogova prevence z hlediska rodiny je Siroka, obsahla, oblast puisobeni se tyka

kazdého z nas. (Kvapilik, J. 1985)

,,Prevence v této oblasti by méla zahrnovat osobni priklad rodicii. Dité

se od nich muze naucit, jak resit rozpory a konflikty nenasilné a na urovni*“.

(Nespor, K.,Csémy, L. 1995, s. 45)

Skola

Dité travi podstatnou cast svého zivota ve Skole. Je to misto, kde neni
bezprostiedné se svymi nejbliz§imi a kde musi mezi svymi vrstevniky obstat.
Vstiicna spoluprace rodicti a uciteltl — to je hlavni prvek nepifimé drogové prevence.
Je tfeba si uvédomit, ze Skola nemuze suplovat rodicovskou tlohu a rodi¢e naopak
nemohou suplovat §kolu. Jedna i druhd strana maZe Skolni problémy ditéte zlepsit,
ale i1 zhorsit. Je tieba, aby déti vidély svého ucitele jako pomahajiciho, davajiciho,
pecujiciho, dobie komunikujiciho. Usp&§nost piimé drogové prevence je podminéna
dobrym zakladem prevence nepifimé. Ucitelé mohou preventivné pilisobit tim,
ze budou citlivé reagovat na vzniklou situaci a budou vyuzivat i podnétu zaku.
Velmi zalezi na formé podani, vstiicném p¥istupu a motivaci. Skola miize provadét
prevenci problému plsobenych ndvykovymi latkami soustavné a systematicky, mize
pouzivat ucinné postupy /peer programy/ a hledat pozitivni alternativy i cesty,
jak pomoci problémovym zaktm. Soucasti systematického preventivniho programu
ve Skolnim prostiedi by mél byt i zdkaz alkoholu a jinych néavykovych latek
ve Skole a na akcich, které Skola potada.

Skola i rodina maji mnohé spoleéné, v mnohém se dopliiuji, ale i podminuji,
ale nedaji se zaménit. Dobrd drogova prevence v rodiné je ndsobena dobrou

prevenci ve Skole. Selhava-li jedna, o to slabsi je U€inek druhé.
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Zaméstnani

Je dalsim z dulezitych faktori prevence. U alkoholiki, ale nékdy
i ptilezitostnich konzumentl dochazi ke snizovani pracovniho vykonu. Dulezita
je perspektiva profesniho rstu, ohodnoceni kvalitniho vykonu i moznost promluvit
si s kolegy, ktefi znaji problémy na pracovisti. Riziko snizuje kvalitni socidlni
politika, nedostupnost alkoholu na pracovisti a jasny a respektovany zakaz jeho
konzumace. Odpovédnost pracovnika by méla odpovidat jeho kompetenci.
U naro¢néjSich profesi je pak velmi dulezitd moznost docasného nebo
1 dlouhodobého zastupu. Pracovnik by mél mit jasné hranice mezi soukromym

zivotem a praci.

Vrstevnici

Skupina vrstevnikli pfedstavuje déti ¢i mladez pfiblizné stejného véku.
Je to zpravidla neformdlni skupina a jedinec se ztotoziiuje s jejimi hodnotami
a normami a pfeje si byt jejim Clenem. Dospély nemtize ditéti nahradit vrstevnika.
Aby se dité naucilo pfizplisobovat a prosazovat, potfebuje mnoho kamarada. U¢i se
rozvijet socialni vili, toleranci, ziskdva samostatnost ve vztahu k ostatnim. V dob¢
dospivani hraji vrstevnici mimotadné dulezitou tlohu v zivoté¢ jedince. Tlak skupiny
je v tomto obdobi obrovsky. Rodice a ucitelé prestavaji hrat svou dominantni ulohu.
Dit¢ by mélo byt pfipraveno na to, jakd uskali s sebou dospivani piinasi.
To je velmi dulezitd soucast drogové prevence. Dobfe ptfipravené déti v dobé
dospivani nemaji potfebu hledat svou identitu v jakékoli parté, kterda se objevi
a tento pocit identity nabizi. Mély by respektovat dospélé autority a mit zaliby
neslucitelné nebo nesouvisejici s alkoholem.

Pro jedince, ktery se stal zavislym a navic ¢lenem party podobného zaméieni,
je pak velmi tézké se odtrhnout. Stdva se snadno nezavislym nejen na alkoholu,
ale 1 na parté, protoze svou zavislosti ztratil vétSinou své byvalé pratele.

(Janik, A., Dusek, K. 1990)
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Spolecnost

Stat a spole¢nost hraji v drogové prevenci nezastupitelnou ulohu. Hodnoty, které
v nasi kultufe pfipisujeme lidskému zivotu, se kazdodenné pfendseji na vSechny z
nas, ale hlavn€ na naSe déti.

Po pravni strdnce jsou opatfeni v boji proti alkoholismu zakotvena v zdkoné
¢.37/1989 Sb. O ochrané pfed alkoholismem a jinymi toxikomaniemi. Tento zakon
byl jiz ttikrat novelizovan, a to : 425/1990 Sb., 40/1995 Sb., 299/1997 Sb. Zakony
a spolecCenskymi normami se stat snazi omezit dostupnost navykovych latek
1 poptavku po nich. Vypis paragrafii z trestniho zdkona je obsazen v pfiloze ¢.3.

Diiraz je kladen na dobrou spolupraci riznych slozek spole€nosti, které maji
zdjem na tom, aby se problémim s navykovymi latkami ucinné predchazelo.
Na cilovou skupinu je idedlni pisobit z vice smérii. Zapojit se do tohoto pusobeni
muze rodina, ucitelé, vrstevnici, pedagogicko-psychologické poradny, I1ékafi,
sdélovaci prostfedky, cirkve apod. Zvlast¢ média a popularni osobnosti hraji
dulezitou roli. Mohou byt propagatory drogového nebo nedrogového zivota.

Prevence zalozena na spole¢nosti by méla byt vnimana jako pratelska, pomahajici
a nabizejici dobré moznosti uplatnéni, coz poméha vytvaret spolecenské vztahy.
Za dlouhodobou zalezitost je mozné povazovat vytvofeni fungujiciho systému
prevence na mistni Urovni. Vyzaduje to uréitou miru diplomacie, nadSeni,
schopnosti komunikovat s rtznymi slozkami spolecnosti a koordinovat jejich
¢innost.

Primarni drogova prevence plisobi plo$né na dosud nezasazenou populaci. Patfi
sem vSe od informaci pfi vyucCovani, nabidky alternativnich aktivit
az po ovliviiovani nazord jedince i vefejnosti ¢i podporu zdravého zivotniho stylu.
Cim §ir$i zabér drogova prevence bude mit, tim v&t§i je nadé&je na sniZzeni rizikovych
faktort, které ve svych dusledcich vedou ke vzniku zavislosti. Je zfejmé,
ze to nejpodstatnéjSi i v primarni prevenci bude vzdy zdviset na samotném jedinci
a jeho ptistupu ke svodim, které se v této spole¢nosti objevuji. Vyznamnou roli
musi sehrat vedle rodiny mistni komunita, ufady mistni samospravy a to predevsim
formou nabidky a tvorby volnocasovych a sportovnich programi. Alternativy, které
je mozno nabidnout misto alkoholu a jinych drog, obsahuje ptiloha ¢.6.

(NoZina, M. 1997)
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3. SEKUNDARNI PREVENCE

Lécba zavislosti je velmi naro¢na, dlouhodobd a je nutnd spoluprace
ze strany pacienta. Lécba také spociva v feSeni biologickych, psychologickych
i socidlnich problému. Je tifeba obratit se na specializovanda pracoviste,
kde se problémem alkoholové zavislosti zabyvaji a maji s ni zkuSenosti.

Sekundarni prevence je vlastné¢ vyhleddvani problému, ktery jiz vznikl a jeho
lécba. Napomdaha nalézt cestu zpét do zivota bez drog tém, ktefi jiz pravidelné
drogy berou.

Prvni pfiznaky brani drog jsou nepatrné a i v intenzivnim rodinném kontaktu
obtizné zjistitelné. Teprve postupem cCasu vznikaji problémy ve zméné chovani,
castd Unava, orientace na novd mista a kamarddy. Prdvé zde je na rodicich,
aby si prvni podezielé ptiznaky doplnili dal§imi informacemi. Konflikt déti s rodici
byva vétsinou prvnim problémem na drogové cesté. Uspéchem je zahajeni
pravidelného a kvalitniho kontaktu s moznosti dosazeni pozitivnich vysledkt
v pozd¢jsi dobé.

Pro uzivatele drog existuje urcity systém odborné pomoci, kde jeho jednotlivé
slozky nabizeji odli§né sluzby podle stupné zéavislosti, hloubky motivace zménit se,
ochoty spolupracovat, socialni situace jedince apod. Je tfeba mit na paméti, ze 1é¢ba
zavislosti pfedstavuje velkou psychickou 1 somatickou zatéZz nejen pro pacienta,
ale i pro jeho okoli. Problém nevznikal v kratkém casovém obdobi, ale dozraval
dlouho, takze jeho 1é¢ba si zpravidla vyzada vice usili i ¢asu.

Zavisly c¢lovék mulze vyuzivat zafizeni, ktera poskytuji 1écbu ambulantni,
ale vétSiho uspéchu se dosahuje 1écbou ustavni. Zde dochdzi k radikalni zméné

prostfedi a pro pacienta je pfipravena odborna péce a organizovany program.

3.1 Ambulantni lé¢ba

Nejcastéji probihd ve specializovanych zafizenich, ambulance byva nckdy
soucasti psychiatrickych 1éceben. Vyhodou je, Ze se nevyzaduje pracovni
neschopnost. VétSina poraden ma ordinaéni  hodiny az v odpolednich
¢i vecernich hodinéch, aby je lidé mohli nav§tévovat i po pracovni dobé. Nékteré
poradny poskytuji i anonymni 1é¢bu. Ambulantni 1éc¢ba je velmi praktickd, ale ma
sva omezeni. Jestlize se nékomu piti vymklo zrukou tak, ze se mu hromadi

problémy a pije stile, mél by uvazovat spiSe o ustavnim IéCeni. V mnoha
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ambulantnich zafizenich nabizeji individudlni terapii, psychoterapeutické skupiny
a nekdy pracuji i s rodinami zavislych. Z toho plyne, jak velkou roli u této formy
1écby zaujima vile jedince a spoluprdce rodiny pii procesu odstraiiovani alkoholové
zéavislosti. Ambulantni 1é¢ba méa smysl, pokud nabizi a poskytuje sluzby, které
klient o¢ekava a vyzaduje.

Mezi formy ambulantni 1écby miZeme fadit ordinace, linky telefonické pomoci,
poradny a ptfipadné i stacionaf, coz je mezistupein mezi 1é€bou ambulantni a Gstavni.

Ordinace jsou ambulantni zafizeni zabyvajici se specidlné¢ lé¢enim problému
zpusobenych alkoholem nebo jinymi navykovymi latkami. Podle vstupnich
rozhovortu doporucuji lékatfi vhodny typ 1écebného zatizeni nebo ambulantni 1écbu.
Ambulantné do ordinace dochdzeji na doléceni i1 pacienti po absolvovani 1écby.

Linky telefonické pomoci poskytuji anonymni telefonickou pomoc. "Kromé
telefonické poradny byva mozZné tato zarizeni i navstivit, nékterd poskytuji
i kratkodobé pobyty. Mohou také informovat o dalsi lécbé, nabidnout krdatkodobou
psychoterapii, nékde pracuji i s rodinami“.

(Nespor,K., Scéemy,L. 1995, s. 88)

Poradny jsou ztizovany na urovni byvalych okresti. Poradci pro drogovou
problematiku spolupracuji se zdkladnimi a stfednimi Skolami a jejich tkolem
je krom¢ primarni prevence mapovani situace v konkrétni oblasti. Méli by vcas
podchytit jedince, ktefi maji s drogou zkuSenost. V této cCinnosti je dilezita
spoluprace s uciteli a rodi¢i. Pedagogicko - psychologické poradny, poradny pro
rodi¢e, manzelstvi i mezilidské vztahy, mohou odborné spolupracovat s rodinami
jedincl uzivajicich navykovou latku. Do poraden lidé dochazeji na individudlni
sezeni, podle potfeby i s rodinnymi pfislusniky, a snazi se situaci zvladnout pod
odbornym vedenim v prostfedi, které je jim blizké. Pokud se to nedafi, dostavaji
doporuceni pro 1é€bu tstavni.

Stacionar je zatizeni, kam pacient dochdzi od 8 do 16 hodin. Toto zafizeni
vyuzivaji jedinci, ktefi potfebuji po urcitou dobu mit denni kontakt s rodinou
a svymi blizkymi. Tato forma 1éCby se pouziva v pfipadé¢, kdy béznad ambulantni
péce je malo intenzivni. Zahrnuje individualni a skupinovou terapii, socidlni

terapii, nacvik socidlnich dovednosti a odpovédnosti, zdkladni medicinsky servis.
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Je mozné vyuzivat i no¢niho zafizeni, kam pacienti pfichazeji veCer a odchazeji
rano. Tato zafizeni jsou vhodna pro lidi, ktefi po 1é¢b¢ pracuji a nemaji kde bydlet.

(Nespor, K.2004)

3.2 Ustavni 1é¢ba

Pokud ambulantni 1é¢ba neni moznd nebo je neucinnd, je nutné zahdajit 1€cbu
ustavni. Po celou jeji dobu je =zajiSténa odborna péce potiebna u tézkych
zdravotnich nebo psychiatrickych komplikaci zpisobenych alkoholem. Probiha
v psychiatrickych lécebnach a pokud neni nafizena soudem, je zcela dobrovolna.
Vyhodou byva zména prostfedi. Je financné i ¢asové naro¢nd. Délka ustavni 1éCby
byva v nékterych zafizenich pevné stanovena, Casto se vSak na ni terapeut a pacient
mohou dohodnout. Léceni pak mize trvat od nékolika tydnt (kratkodobé),
po né¢kolik mésict (sttednédobé) az roki (dlouhodobé).

Vyuziva se skupinové terapie, principi terapeutické komunity, relaxaénich
technik, ergoterapie, spoluprace s rodinou ¢i partnerem. Po vstupu do ustavniho
léCeni je pacient umistén na tyden az 14 dni na izolaci, kde se rozhoduje, zda 1écbu
nastoupi ¢i nikoliv. VétSinou je v téchto zatizenich velmi ptisny rezim. Funguje zde
bodovaci systém, ktery vyzaduje dodrzovani stanovenych pravidel. Bodovaci systém
se svym sazebnikem odmén a postihii vyviji znacny tlak na pacienta a pisobi
zadoucim smérem. Zadny postup ani zadna 1é¢ba viak nemiize zarudit stoprocentni
uspech.

Terapeutické komunity, které se pouzivaji pti 1é¢eni, vznikaly uz za 2. svétové
valky ve Velké Britanii. Jde o to, aby se pacient co nejaktivnéji podilel na 1é¢bé,
aby dochéazelo k oboustranné komunikaci mezi pacienty navzdjem a pacientem
a Clenem terapeutického tymu. DelSi doba pobytu pfindsi zna¢né vyhody. Jsou
stanovena jasna pravidla hry a jejich porusovani ma za nasledek pokles v hierarchii
komunity nebo i ukonceni 1é¢by. Absolvovani komunity je proces velmi narocny,

ale jeji dokonceni je velkou nadéji na trvalou abstinenci. (NeSpor, K. 2004)

K wvyléeni pomahaji 1 rizné svépomocné skupiny jako napf. Anonymni
alkoholici. Anonymni alkoholici je organizace, ktera byla zalozena v roce 1935
v USA a v soucCasné dob& plisobi v mnoha zemich svéta. Vychazi vstfic osobam,

kteti jiz alkoholu propadly, ale dosud ziji diistojné ve spolecnosti a svoji zavislost



40

zdarn¢ taji. Predpoklada se, ze socialni opora, kterou tato organizace poskytuje,
muze ovlivnit duSevni zdravi tim, Ze uspokoji potifebu jistoty, Ucty a uznani.
Na setkanich vlddne atmosféra vzidjemného pochopeni, ucastnici maji zajem

vzajemné si pomahat.

Soucasti programu je i tzv. modlitba, ktera zni :
"Boze, dej mi odvahu zménit véci, které mohu zménit, prijimat véci, které zmenit nemohu

a moudrost, abych mezi nimi dokazal rozlisovat."

(Hosek, J. 1998, s. 175)

Setkani zahajuje, kon¢i a slovo ud€luje voleny pfedseda. Ten kdo hovofi, se nepferusuje.
Pacient pod vlivem alkoholu mluvit nesmi. Mitinky se konaji jednou tydné a osobni
problémy c¢lenti se fesi v diskusnich krouzcich. Schiizky jsou vénovany nékterému z dvanacti
krokti, zasad, jimiz se organizace fidi. Tyto zasady jsou uvedeny v piiloze 4. I kdyZ tato

organizace ve svych zasadach hovoii o Bohu, nevaze se k z&dnému naboZenstvi.

., Priznant si zavislosti a jejich diisledkii umozZnuje zacit problém zavislosti skutecné resit.
Priznanim si bezmoci viici alkoholu, ziskava clen organizace paradoxné veétsi kontrolu
nad svym zZivotem, kdezto v dobé, kdy si bezmoc nepriznaval, bezmocny casto byl “.

( Nespor, K. www.plbohnice.cz, 2002.)

Vyhodou svépomocnych skupin jsou stejné osudy u jejich ¢lentt v dob¢& abuzu
alkoholu, nehierarchi¢nost vztahii, naplnéni potfeby sdruzovani se a Siroké spektrum

programi. Odbornici jsou zvani pouze jako hosté. (Nespor, K. 2004)
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4. TERCIALNI PREVENCE

V tercidlni prevenci jde o zmirnéni dusledka, které zavislost zpiisobuje. Neni
to feSeni, je to pouze volba mensiho zla. U nasi spole¢nosti na tento postup nejsme
ptili§ zvykli. Pro zavislé existovala pouze jedind mozZznost — zbavit se drogy
a abstinovat. Pokud ¢lovék nemohl nebo nebyl schopen tuto volbu pfijmout, zajem
spole¢nosti pomoci mu, opadl.

Tato prevence vychdzi z toho, Ze v nasi spolecnosti ziji lidé, ktefi svoji zavislost
dosud nevidi nebo nechtéji vidét jako problém. Z toho divodu neciti potiebu
se lécit. Je dulezité si uvédomit, Ze to nejsou jen jedinci na prvni pohled
rozeznatelni, Zijici mimo spole¢nost, ale ze se jedna i o ¢ast nasi mladeze.

Jesté prfed nckolika lety byl odsuzovan distribu¢ni program cistych stiikacek
a jehel. Nejedna se o podporu brani drog, jak by se mohlo na prvni pohled zdat.
Lidé, ktefi si drogy pichaji, jsou ve fazi, kdy se bez své davky prosté neobejdou.
Pokud nebudou mit k dispozici ¢isté jehly, budou si brat pouzité a hrozi dalsi
nebezpeci prenosu nemoci jako Zloutenka ¢i AIDS. Na mista, kde se tito zavisli lidé
schazeji, dochdzeji pracovnici, ktefi jim kromé vymeény jehel rozdéavaji letacky
s jednoduchymi informacemi navazujici kontakt a zvou je do stfedisek.

V sirsi souvislosti lze do tercialni prevence zahrnout i zakladni socialni
1 existencni vypomoc (potraviny, Satstvo, pfechodné ubytovani). Patii sem
1 terapeuticka prace s nejbliz§imi — rodic¢i a partnery zavislych, ktefi dosud lécbu

odmitaji.

5. SHRNUTI

Lécba rozvinutych zavislosti je nejméné piinosnym pfispévkem k feSeni
problematiky drog ve spolecnosti. Jde o feSeni néasledkli néceho, co uz existuje
a cemu se nepodatilo zabranit. Proto se zdlraznuje, ze 1éCeni ndvyku je tieba vzdy
spojovat s preventivnimi opatienimi. Bylo mnoho ucéinéno vzhledem k rozdéleni,
pochopeni, definovani a roztfidéni riznych stavi a stadii drogové zavislosti. Byly
rozpracovany i specialni lécebné metody. Tomu vSemu ovSem musi pfedchazet
preventivni opatieni, kterd se snazi zabranit nebo alesponn omezit moznosti vzniku

zavislosti.
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V. PREVENCE ZAVISLOSTI V PODMINKACH
MESTA BLANSKA

1. MESTO BLANSKO

Jako komunitu, u které jsem se rozhodl zkoumat moZnosti drogové prevence
a péci o osoby jiz zavislé, jsem si vybral mésto Blansko. Diive okresni mésto, ale
od roku 2003 obec s rozsifenou pusobnosti. Bylo zaloZzeno ve 12. stoleti a v roce
2005 oslavilo 100 let od doby, kdy se dekretem cisate FrantiSka Josefa stalo
méstem. V lokalité, kterou spravuje Mé&stsky utad Blansko, Zije v sou¢asné dobé& asi
22000 obyvatel, z nichz je pfiblizné¢ 4000 déti do 15 let. Méstsky urad sidli
v budové v centru mésta a jeho zaméstnanci jsou v pracovnim poméru k méstu
Blansko. Svoji polohou nedaleko Moravského krasu se stalo centrem kulturniho
a spolecenského déni, kam proudi mnozstvi turisti jak ztuzemska, tak také
ze zahranici.

Po roce 2000 z hlediska drogové epidemiologie doslo, dle dostupnych informaci,
k narastu, ktery zaradil nejenom mésto, ale i cely okres na misto srovnatelné
s okresy obdobné velikosti co se ty¢e struktury a velikosti drogové scény. Drogova
scéna je zde skrytd, obchod s tvrdou drogou se vSak rozsifuje. Mistni specifika jsou
dana udajné nejvy3si urodou lysohlavek v CR a zavedenou tradici péstovani

marihuany.

2. STRUKTURA POMOCI PRI ZAVISLOSTECH NA DROGACH

Tak jako vSude jinde, i v tomto mésté se od pocatku 90. let rozvijely informacni
programy, jejichz cilem bylo zejména poskytovani ptfesnych a objektivnich
informaci o drogach a jejich Gcincich na lidsky organismus. Tato zvolend strategie
zahrnovala medidlni kampan, letdky, brozurky a seminéafe pro mladez, rodice a Sirsi
vetejnost. Nutno ovSem konstatovat, ze drtivd ¢ast kampané smétovala vici drogové
zéavislosti a alkoholova zavislost zistavala zcela na okraji zdjmu. V informacnich
programech bylo vice zdirazinovano vysoké riziko zdravotniho poSkozeni

a psychologické zavislosti na nealkoholovych drogach. Zména informacni strategie
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v protidrogové kampani tak reagovala na skutecnost, ze fada odbornik dala
pfednost propagacnim materialim vyvoldvajicim strach z uzivani drog, nebot’ mladi
lidé ptesné a objektivni informace zjevné podcenovali.

V mésté Blansku je fada poraden a stfedisek uvedenych dale v textu, které
zdarma nabizeji své sluzby. Jedna se vSak o poradny, které pomohou a poradi
v tézkych a slozitych zivotnich situacich, pfi zdravotnich ¢i  vychovnych
problémech. Zatfizeni zamétfend pouze na problematiku alkoholové zavislosti chybi.
Také ¢astka 150 000 K&, kterou OkU Blansko difive vydaval ze svého rozpoétu
na prevenci pired drogami, alkoholem, nikotinem a jinymi navykovymi latkami, byla
zcela nedostate¢na.

Vroce 1995 byla rozhodnutim piednosty OkU Blansko ziizena Okresni
protidrogova komise jako poradni a metodicky organ ve vécech realizace politiky
statu, zejména v oblasti zneuzivani omamnych a psychotropnich latek. Komise
se schazela 4x roéné a o zavérech byl informovan piednosta OkU Blansko.
Vysledkem préace této komise bylo mimo jiné ziizeni oddéleni socidlni prevence,
do né¢hoz byl zaclenén protidrogovy koordinator, kuratofi pro mladez a koordinéator
socidlni péce. Dale bylo zfizeno misto socialniho asistenta, jehoZz prace spocivala
v mapovani terénu se zaméfenim na analyzu zivotniho stylu mladeze, vyhledavani
a monitorovani mist, kde se socialné¢ patologicky ohrozend mladdez schézela,
a v kontaktu na bazi ziskdvani davéry. Soucdsti jeho ¢innosti byla i nabidka
alternativnich aktivit. Na pocatku roku 2003 byl OkU zruSen a protidrogova
prevence presla pfimo na mésto Blansko.

Moznosti, kterd je v dneSni dobé ve mésté velmi slusné vyuzivana z hlediska
preventivni ¢innosti, je nizkoprahovy klub PVC Blansko. Ve mésté funguje Sestym
rokem a je nedilnou soucasti mésta i jeho obyvatel. Zfizovatelem klubu je obecné¢
prospésna spolecnost Prevcentrum Ulita Blansko. Jednim z ¢lent spravni rady
je starostka mésta Blansko. Klub funguje zésluhou granti a dotaci, pfedevsSim
z Programu Gabriel, programu Fond Mladeze firmy Levi Strauss a Ministerstva
prace a socialnich véci. Velky podil na ¢innosti klubu PVC mé mésto Blansko, které
pronajimé prostory za symbolickou c¢astku 1 K¢ ro¢né a financné piispiva také
na provoz. V roce 2004 Cinil ptispévek 40 000 K¢, na rok 2005 je schvalena ¢astka
ve vysi 150 000 K¢.
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Nizkoprahovost znamend, Ze poskytovatel sluzby (pracovnik) pii kontaktu
s pfijemcem sluzby (klientem) nevyzZaduje zddn4 osobni data, tedy nepotiebuje
a nemusi znat celé jméno klienta. Poskytovat socidlni pomoc nizkoprahové znamena
snizovat socialni, psychologické a dalsi bariéry, které brani klientim sluzby
vyhledavat. Streetworkti, ktefi pracuji v klubu dva, své klienty vyhledavaji
a oslovuji ptimo v jejich pfirozeném prostiedi.

Ptikladem nizkoprahovych programi jsou tedy jak streetwork a nizkoprahové
kluby pro déti a mladez, tak terénni programy a kontaktni centra pro uzivatele drog.
Klub je otevien kazdy den kromé soboty od 15 do 21 hodin.

Zasadni vyznam klubu je tedy v jeho poradenské a preventivni Cinnosti.
Umoznuje ¢loveéku, ktery se dostavd nebo dostal do problémi s alkoholovymi
¢i nealkoholovymi drogami, aby béhem pobytu, kdy je svym zpiisobem chranén,
fesil problém s pracovnikem, ktery je pro tento ucel Skolen.

V oblasti spoluprace s dalSimi institucemi lze ptiznivé hodnotit c¢innost
Psychologické poradny pro rodinu, manzelstvi a vztahy, kterou mésto financuje
v plné vysi. Podobnym zafizenim se muze pochlubit jen velmi méalo mést v nasi
republice. Zde vykonava funkci metodika preventivnich opatfeni vysokoskolsky
vzdélany odbornik, ktery zabezpecuje koordinaci v ramci Skol a Skolskych zatizeni
na uzemi byvalého okresu Blansko. Poskytuje poradenskou a metodickou pomoc
Skolam, zaklim a rodi¢lm, organizuje seminafe a kurzy, provadi sociometricka
Setfeni na Skolach v oblasti navykovych latek.

DalSim zatizenim, kam je moZno obratit se o pomoc je Oblastni charita Blansko.
Jejim poslanim je pomahat hlavné nejpotiebnéjSim, ale 1 ostatnim lidem bez rozdilu.
Nabizi pomoc a plisobi na tizemi blanenského regionu. S ¢innosti Oblastni charity
Blansko se miizeme setkat v téchto zafizenich :

Centrum pro matku a dité — zde je mozné umistit déti od 1 do 6 let, pokud
se jejich rodi¢e dostanou do naléhavych socidlnich problémt. I =z divodu
alkoholismu v rodin€ je mozno poskytnout pomoc osamélym matkdm pfi feSeni
jejich rodinné krize.

Linka divery — ptedstavuje rychlou telefonni intervenci, kterd umoZziiuje
bezprosttedni anonymni telefonni kontakt s klienty 24 hodin denné
a profesiondlni pomoc v tisni. Existenci této linky v soufasné dobé& ohrozuje

nedostatek finan¢nich prostiedki.



45

Poradenstvi — je bezplatnou sluzbou a pomoci v oblasti socialni, pravni,
psychologické a drogové a je ureno piedevSim pro socidlné slabé, lidi

bez domova, zavislé na alkoholu a drogéch a pro pfislusniky menSin.

Protialkoholni zachytna stanice v Blansku zfizena neni a jeji vybudovani je
v soucasnosti nerealné a patrné 1 neefektivni. V ramci Jihomoravského kraje
existuje jedind protialkoholni zachytnd stanice, kterd je soucasti Psychiatrické
lé¢ebny Brno — Cernovice. Jde o pfispévkovou organizaci Ministerstva
zdravotnictvi, kterd zajiStuje ¢innost pro obCany, ktefi se nachdzeji ve spadovém
uzemi kraje a jsou pod negativnim vlivem alkoholu. Na jeji provoz piispél JMK
v roce 2004 ¢astkou 4.600.000 korun.
(Dan¢k, M. 2001)

3. SHRNUTI

Po prozkoumdani vSech moZnosti, které mésto Blansko nabizi v oblasti prevence
zavislosti lidem zavislym na alkoholu ¢i drogach, je nutno konstatovat, Ze moznosti
jsou nabizeny pifevazné v oblasti drog nealkoholovych. Alkoholova zavislost
je oddélovana od zavislosti nealkoholové a stoji na pokraji zajmu mésta. Tato
skute¢nost ovSem neni jen problémem meésta Blanska, ale celé nasi spole¢nosti.

Jak jiz bylo konstatovano, na celém okrese neni protialkoholni zdchytné stanice
a v restauracnich zatizenich se bézné¢ prodava alkohol osobam mladSim 18 let.
Postihy, které jsou z toho vyvozovany, jsou nedostate¢né a v konzumaci alkoholu
mladezi nezabrani. V boji s alkoholismem se se zdkazy a nafizenimi nevystaci.
Patrn¢ bude nutné pracovat dale na mysleni jedincl i celé spolecnosti v postojich
k témto negativnim jevam.

Casto slychavame, jak jsou drogy S$kodlivé, jak je dulezitd prevence v této
oblasti. O prevenci alkoholové zdvislosti se mluvi daleko méné nebo vibec. Jako
kdyby naSe spole¢nost neméla zadjem na sniZeni spotieby alkoholu. V roce 1998
vydal Parlament CR Koncepci a program protidrogové politiky vlddy. Tento
dokument se tykal pouze drog nealkoholového typu. O téchto drogach se docteme
ve spousté knih a studii. Samotné publikace, které se vénuji alkoholové zavislosti,

jsou ojedinéglé.
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Z analyzy stavajiciho stavu a piedpokladaného dalSiho vyvoje drogové scény

vychazeji tyto potieby preventivni protidrogové politiky v blanenském regionu :

pokracovat v realizaci zavedenych programu

zabezpecit zvySeni dostupnosti pomoci pro konzumenty vSech druht drog
zabezpecit zvysSeni nabidky pomoci pro uzivatele drog

umoznit ¢asti klientth rozhodnout se pro abstinenci nebo nastoupit 1é¢bu
snizit riziko Sifeni infekénich nemoci mezi nezasazenou populaci

ztidit kontaktni centrum pro okres Blansko

Z hlediska postoje Ceské republiky k problematice alkoholismu :

zavést specidlni obchody na prodej alkoholu a tim ztizit dostupnost této
navykové latky

zvysit spotiebni dan u prodeje alkoholickych napoji a tim jejich cenu
disledné¢ postihovat poruSovani zdkona o zakazu prodeje alkoholu
mladistvym

pii fizeni pod vlivem alkoholu postupovat co mozna nejptisn¢ji

postihovat rodice, jejichz déti prokazatelné holduji alkoholu

analyzovat a doplnit zidkonné upravy zabyvajici se problematikou

alkoholismu
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ZAVER

Od pradavna musel ¢loveék vyvijet usili pro ziskani prostfedkl, aby zachoval svou
existenci, zabezpecil rodinu a potomstvo. Pfi této Cinnosti byl Casto postaven
do situace, kterou nebylo mozno zvladnout bez namahy a odfikani. Zivot &lovéka
neprovazi jen udalosti pfijemné, ale casto dolehnou krize, které ptindSeji bidu,
zoufalstvi 1 strach o holy zivot. Pfi pracovnich cinnostech a pfi pronikani
do zékonitosti ptfirody objevili lidé rostliny, jejichz poziti jim umoziovalo dostat
se lehce do stavu blazenosti. Objevili chemické pochody vyroby nékterych
omamnych latek a postupem Casu vybudovali celd odvétvi zemedélstvi a primyslu,
kterd se stala soucasti kazdé spolecnosti.

Postoj nasi spole¢nosti k alkoholu je v soucasné dob& velmi liberalni. Casto
se lze setkat s tvrzenim, ze nenormalni je ten, ktery nepije, a ne ten, ktery
se alkoholu ptizpisobuje. Pfitom mnoho lidi mozné piekvapi, Ze na vysoké spotiebé
alkoholu prodélava danovy poplatnik i stat. Jedna se hlavné o nizs§i produktivitu
prace v disledku nemoci zplUsobenych alkoholem, pfedéasnou umrtnosti
a kriminalitou. VEtSi ¢ast téchto ztrat zaplati spolecnost.

Jednou z moZnosti sniZeni spotfeby alkoholu v rdmci prevence je zvySeni ceny.
Podle tdaji Svétové zdravotnické organizace vede 10procentni zdrazeni alkoholu
k Sprocentnimu poklesu spotfeby piva a 10procentnimu poklesu spotieby destilata.
Pfitom 10procentni snizeni spotieby alkoholu na jednoho obyvatele se projevi
piiblizn€ 20procentnim sniZzenim poctu umrti zplsobenych alkoholem u muzd.
Zdanéni alkoholu, zejména piva, je u nas nizké a nebere v tvahu ekonomické Skody,
které alkohol spole¢nosti ptisobi.

NasSe veifejnost si alkohol a zavislost na ném spojuje s trestnou cinnosti,
dopravnimi nehodami. Ptehlizi, jaké Skody zplsobuje na zdravi, rodiné¢ a celé
spole¢nosti. Je nutné zmeénit mysleni lidi ve vztahu k alkoholové zavislosti. Vzdyt
se muze tykat kazdého znas. V prevenci nestaci jen konstatovani
o Skodlivosti alkoholu. Jde pfedevS§im o vychovu, vStépovani moralnich

a etickych hodnot.
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Pf1 hodnoceni podilu mésta Blanska na feSeni problematiky drogové zavislost
nutno konstatovat, Ze poskytuje sice prondjmy budov, finanéni dotace, ovSem
zavislych na alkoholu se to pfili§ netyka. KdyZ uz nékteré zatizeni poméaha zavislym
nebo se stard o prevenci, je to predevSim v oblasti nealkoholovych drog.
Alkoholové zavislym zbyvaji pouze zdravotnickd zafizeni nebo IéCebny,
ale to uz je ta posledni mozZnost.

Bylo by vhodné rozsifit anonymni poradny se zaméfenim na alkohol, podporovat
vznik rdznych organizaci a spolkd, které se budou zabyvat pfimo prevenci,
poptipadé¢ 1éCbou a doléCovanim  zavislosti na  alkoholu. Vzhledem
k zaznamenanému nartstu uzivani alkoholu détmi a mladistvymi je tieba vénovat
pozornost dodrZovani zdkoni upravujici podminky prodeje, distribuce a propagace

této latky.
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RESUME

Pfedmétem Bakalatfské prace je problematika alkoholové zavislosti a jeji dopady
na celou nasi spolecnost.

Uvodni dvé& kapitoly pojednavaji o zavislosti obecn&, a jejim déleni podle
mezinarodni klasifikace MNK — 10. Dal8i cast je jiz zaméfena na zdvislost
alkoholového typu, dopady nadmérné konzumace na jednotlivce i celou spole¢nost.
Ptedposledni kapitola se =zabyva prevenci a to jak primarni, sekundarni,
tak 1 tercialni. V zavérecné Casti pradce analyzujeme moznosti byvalého okresniho
mésta Blanska pomoci lidem zavislym na drogdch a alkoholu. Uvadime nékteré
navrhy opatfeni a prevence, které vychazeji ze sméfovani drogové scény

ve méstech, které jsou srovnatelné s timto byvalym okresnim méstem.
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ANOTACE

Bakalaiska prace se zabyva problematikou zavislosti na drogdch a to pfevazné
alkoholového typu. Je ¢lenéna do péti hlavnich kapitol. Uvodni ¢ast a prvni dvé
kapitoly pojedndvaji o problematice zavislosti na drogdch vSeobecné spolu
s rozdélenim drog. Ve tfeti kapitole se zaméfuji na historii alkoholové zavislosti,
jeji charakteristiku, rizné poruchy vyvolané konzumaci alkoholu, az po nasledky
nadmérné konzumace. Prevenci a jeji dilezitosti v boji se zdvislosti na alkoholu
je vénovana kapitola c¢tvrtd. Zavére¢na Cast prace pojednavd o pomoci lidem
zavislym na alkoholu ve mésté Blansku. V zavérecné casti prace jsem navrhl

néktera opatfeni, kterd by mohla napomoci pii feseni zjisSténych nedostatkt.

Klic¢ova slova :

Alkohol, droga, 1é€eni, 1écba, zavislost, abuzus, konzumace, prevence, abstinence.

ANNOTATION

This Bachelor work is focused on drug addiction problems, mainly alcohol
type. It is divided into five main chapters. Introductory and first two
chapters are dealing with drug addiction problems in general, together with
division of drugs. In chapter three, particular attention 1is paid to the
history of alcohol addiction, its characterization, various disorders caused
by alcohol consumption as well as consequences of excessive consumption.
Prevention and its importance in the struggle for alcohol independence is the topic
of chapter four. Closing part of this work concentrates on the help
provided to alcohol addicts in the town Blansko. In the final part of my work I have

suggested some measures that could help to solve established drawbacks.

Key words :

Alcohol, drug, treatment, therapy, addiction, abuse, consumption, prevention, abstinence.
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. Spotieba 100 % alkoholu na osobu podle Svétové zdravotnické organizace.
. Vyvoj spotieby 100 % alkoholu v Ceské republice.

. Pravni normy reagujici na drogovou problematiku.

. Co misto alkoholu a drog.

. Zasady organizace Anonymni alkoholici.

. Deset rad jak pfedchéazet zavislosti na alkoholu.
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Pravni normy reagujici na drogovou problematiku

Zakon ¢.37/89 CNR o ochrané pied alkoholismem a jinymi toxikomaniemi
§4
Zakazuje se prodavat nebo podéavat alkoholické napoje, aneb jinak umoznovat jejich pozivani
osobam mladsim 18 let, tabakové vyrobky osobam mladsim 16 let......

Co rika trestni zakon :

§ 187
Nedovolena vyroba a drZeni omamnych a psychotropnich litek a jedi
Kdo neopravnéné vyrobi, doveze, vyveze, proveze, nabizi, zprostfedkuje, proda nebo jinak
jinému opatii nebo pro jiného piechovava omamnou nebo psychotropni latku, ptipravek
obsahujici omamnou nebo psychotropni latku nebo jed, bude potrestan......

§188 a
Sifeni toxikomanie
Kdo svadi jiného ke zneuzivani jiné navykové latky nez alkoholu nebo ho v tom podporuje
anebo kdo zneuzivani takové latky podnécuje nebo §iti, bude potrestan......

§194 a
Nedovolena vyroba lihu
Kdo bez povoleni ve vétsSim mnozstvi pali nebo jinak vyrabi lih, nebo kdo lih bez povoleni
vyrobeny ve vét§im mnozstvi piechovava nebo uvadi do ob¢hu ...

§201 a
Opilstvi
Kdo se pozitim nebo aplikaci ndvykové latky nebo jinak ptivede, byt z nedbalosti, do stavu
nepficetnosti bude potrestan ....

§ 217
OhroZovani mravni vychovy
Kdo vyda, byt’ 1 z nedbalosti, osobu mladsi 18 let nebezpeci zpustnuti tim, Ze :
- umozni ji vést zahal¢ivy nebo nemravny Zivot, nebo
- svadi ji k zahal¢ivému nebo nemravnému zivotu, bude potrestan ......

§ 218
Podavani alkoholickych napoji mladezi
Kdo soustavné nebo ve vétsi mife podava osobam mladsim 18 let alkoholické napoje, bude
potrestan ......

§218 a
Podavani anabolickych latek mladezi
Kdo opakované nebo ve vétsi miie podava osobé mladsi nez 18 let anabolika nebo jiné
prostiedky s anabolickym ucinkem k jinému nez 1é¢ebnému ucelu bude potrestan ......



Zasady organizace ANONYMNI ALKOHOLICI

Dvanact kroku :

1.

10.

11.

12.

Ptiznali jsme svoji bezmocnost vii¢i alkoholu — naSe Zivoty jsou
neovladatelné.

Dospéli jsme k vite, ze sila vét§i nez nase obnovi nase dusevni zdravi.

Rozhodli jsme se ptedat svoji viili a sviij zivot do péce Boha tak, jak ho
sami chapeme.

Provedli jsme diikladnou a nebojadcnou inventuru sami sebe.

Ptiznali jsme Bohu, sami sob¢ a jiné lidské bytosti pfesnou povahu svych
chyb.

Byli jsme zcela svolni s tim, aby Blih odstranil v§echny tyto nase
charakterové vady.

Pokorné jsme ho pozadali, aby naSe nedostatky odstranil.
Sepsali jsme listinu lidi, kterym jsme ublizili a kterym to chceme nahradit.

Rozhodli jsme se provést tyto ndpravy ve vSech ptipadech, kdy situace
dovoli, s vyjimkou, kdy toto pocinani by jim nebo jinym uSkodilo.

Pokracovali jsem v provadéni moralni inventury, a kdyz jsme udélali
chybu, pohotov¢ jsme ji ptiznali.

Pomoci modlitby a meditace jsme zdokonalovali sviij védomy styk
s Bohem, jak jsme ho chépali, a modlili se pouze za to, aby se nam
dostavalo poznani jeho viile a sily ji uskutecnit.

Vysledkem téchto kroki bylo, Ze jsme se duchovné probudili a v dasledku
toho jsme projevili snahu piedavat toto poselstvi ostatnim alkoholiktim.



Deset rad jak predchazet zavislosti na alkoholu

. Nikdy nepij tehdy, kdyz citi§, Ze se potiebujes napit.
. Rychlé piti znamena nebezpeci, mezi prvni a druhou sklenkou pocke;.

. Pamatuj, ze kdyz ¢lovek za¢ne pit, ma sklon nepfiznat ani sobé kolik
toho vypil.

. Koncentrované alkoholické napoje nepij nikdy na ,,ex*, nepij na laény
zaludek.

. Nikdy nepij pfi praci.
. Nepij pravidelné v urCitou dobu, ani pfi urcitych ptilezitostech.
. Kdyz jsi unaven nebo nervozni, varuj se kazdého napiti.

. Nepouzivej alkoholického napoje jako 1éku, ktery by ti pomohl prekonat
nepiijemny stav.

. Nikdy nepij rano, abys odstranil nasledky pijacké kocoviny z minulého dne.

10.Nikdy nenut’ nikoho do piti.



Co misto alkoholu a drog

Ocekavani

od navykovych Obvykly vysledek LepSi moZnosti

latek

Druznost Casto zbyteéné hadky Péstovat n¢jakou dobrou zalibu, pti které
a konflikty. ¢lovek pozna skuteéné pratele /kultura,

turistika, studium/

Mirnéni ZhorSovani potizi Cviceni, relaxace, joga, hudba, psat si

nepiijemnych deprese, uzkosti, denik, linka davéry, psychoterapie, sauna

pocitl vycitky svédomi a mnoho dalsiho.

Zvladani Problémy se Casto Rozhovor s nékym, komu véfime, opatfit

problémi Zvetsuji. si informace, které pomohou problém

v roding, vyftesit, poradit se, schopnost podivat se

nebo v préci.

na problém z jiného hlediska.

Navozeni V kocoviné rozlady Tvoftivost, vynalézavost, konicky, sporty
ptijemnych a smutek. Casto chudy filosofie, duchovni zivot, cestovani,
pocitl zivotni styl. dobré mezilidské vztahy.
ZlepSeni Pochybnosti o sobé Davat si dosazitelné¢ cile, nacvik zdravého
sebediveéry a vycitky svédomi sebeprosazeni, péce o zevnéjsek a
o kondici,rozvoj silnych stranek osobnosti
ZlepSeni Pii dlouhodobé&jsim Péce o télesnou kondici, pAnové udélaji
sexualniho pusobeni ztrata zajmu dobie,kdyz prestanou koufit, rozumna
Zivota o sexualitu vyziva, cviceni posilujici svaly panevni,
a poruchy potence. dobré partnerské vztahy.
Uspokojit . — Chut’ se da uspokojit ¢aji, mineralkami a
, Problémy s trdvenim a . P
chut o dal§imi nealkoholickymi napoji.
poruchy vyzivy.
Uspokojit Navykové latky vedou
zvédavost. k chudému Tvoftivy, pestry a zdravy zivotni styl.
zivotnimu stylu.
Mirnéni
odvykacich Stav se tak
ptiznaki a z dlouhodobého Abstinence od navykové latky.
nepiijemnych hlediska jen zhorSuje

stavl po droze.






