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Souhrn

Autori se zabyvaji souvislostmi mezi alkoholem a jinymi navykovymi latkami na urovni
mozku, vlivem problémi pisobenych alkoholem u rodi¢t jako rizikového faktoru pri zneuzivani
jinych drog u déti, interakcemi mezi alkoholem a jinymi navykovymi latkami, zneuzivanim
nealkoholovych drog u zavislych na alkoholu a zneuzivanim alkoholu u zavislych na drogach.
Zminuji se také o kombinaci zavislosti na alkoholu, zavislosti na pervitinu a patologického
hracstvi. Podobné jako jiné navykové latky i alkohol s sebou nese nebezpeci prenosu HIV/AIDS,
zvySuje riziko urazi a trestné cinnosti. Pri 1é¢bé probléma pusobenych alkoholem a jinymi
navykovymi latkami se pouzivaji podobné postupy (napr. posilovani motivace, zména zivotniho
stylu, prevence recidivy a jeji zvladani nebo kratka intervence, rodinna terapie atd.). Alkohol
patfi mezi pruchozi drogy a jeho zneuzivani zvySuje u déti a dospivajicich riziko problému
pusobenych jinymi navykovymi latkami. Autori dale predkladaji néktera dosud nepublikovana
epidemiologicka data z Ceské republiky. V zavéru prace se vénuji otazkam prevence. Postupy
sniZovani poptavky po navykovych latkach a alkoholu a sniZovéni jejich dostupnosti jsou kom-
plementérni a vzdjemné se posiluji. Pfi snizovani poptavky jsou u normalni populace uéinné in-
teraktivni postupy pracujici s malym poctem déti a dospivajicich véetné peer programu
(programy za aktivni ucasti pripravenych vrstevniki, kteri ziji zdravé). U déti a dospivajicich
se zvySenym rizikem je spravné cilené reagovat na jejich potfeby a podle toho jim nabizet speci-
fické pozitivni alternativy. DuleZity je komplexni pristup zahrnujici pusobeni z vice sméru
(community based prevention). Prevence zamérena vyluéné na ilegalni drogy ma jen maly nebo
#adny vliv na chovéni vici alkoholu nebo tabaku, avsak prevence zamérena na koureni a alko-
hol ma bezprostredni vliv také na vyskyt uzivani dalsich drog.

Klicova slova: Alkohol - jiné ndvykové latky — prevence — kombinované zavislosti -
pruchozi droga
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K. Nespor, L. Csémy: RELATIONSHIP BETWEEN ALCOHOL AND
OTHER DRUGS. CONSEQUENCES FOR PREVENTION AND
TREATMENT

Summary

At the beginning, authors mention the interrelated effects of alcohol and other drugs on the
brain. Alcohol related problems in parents have definite impact as a risk factor for substance
related problems in children. Other clinically relevant topics include the combined intoxication
by alcohol and other drug, alcohol use in drug dependent persons, drug use in alcohol depen-
dent persons, and substance related problems in pathological gamblers. Not only drugs but also
alcohol increases considerably the risk of HIV/AIDS, injuries, and crime.

Alcohol and drug related problems are often treated by similar techniques such as motiva-
tion enhancement, life style modifications, relapse prevention, brief intervention, family thera-
py, etc. Alcohol is one of the ,gateway drugs“, and it increases the risk of harmful use of other
drugs in children and adolescents.

The authors also present some epidemiological data about substance use in adolescents in
the Czech Republic. They mention the effective strategies to prevent alcohol and drug related
problems. Supply reduction and demand reduction strategies are both important and reinforce
each other. Demand reduction strategies include peer progammes, positive alternatives for ado-
lescents at increased risk, community based prevention and some other approaches. Prevention
taking into account illegal drugs only has no impact on alcohol related problems; on the other
hand the prevention dealing with alcohol and tobacco can prevent the use of illegal drugs.

Key words: Alcohol - Drugs — Prevention — Multiple Dependence — Gateway Drugs

Uvod

Neékdy se setkavame s tendenci striktné oddélovat alkohol a jiné navykove
latky, ackoli spolu podle v soucasnosti platné Mezinarodni klasifikace nemoci zce
souviseji (Mezinarodni klasifikace nemoci..., 1992). Cilem tohoto sdéleni je po-
ukazat na cetné souvislosti mezi alkoholem a jinymi navykovymi latkami, prispét
k tomu, aby se prevenci a lé¢bé problému pusobenych alkoholem a jinymi navy-
kovymi latkami zejména u déti a dospivajicich vénovala vétsi pozornost. Duleziteé je
takeé, aby v této oblasti vzrostla efektivita prevence. Podle studie Svétové zdravot-
nické organizace a Svétové banky alkohol je mezi vSemi navykovymi latkami na
prvnim misté v poctu ztracenych let produktivniho véku v dusledku nemoci nebo
smrti. Alkohol pusobi 3,5 % ztracenych let produktivniho véku v dusledku nemoci
nebo smrti v celosvétovém méritku a zhruba 9 % v zemich s vyspélou ekonomikou
(Murray a Lopez, 1996).

Uéinky alkoholu a jinych ndvykovych latek na tirovni mozku
Podle jedné z teorii vznikaji po poziti alkoholu v mozku latky blizké opiatim ja-

ko jsou tetrahydropapaveroliny a tetrahydrokarbiliny (Davis a Walsh, 1970). Ulm,
(1995) uvadi, Ze alkohol zvysuje aktivitu opiatovych receptori. O vlivu alkoholu na
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opiatove receptory svédci i okolnost, ze antagonistu opiatu naltrexon lze vyuzit pri
dlouhodobé 1écbé zavislosti na alkoholu k mirnéni touhy po alkoholu (Volpicelli,
1994). Na analgeticky a hypotermicky ucinek opiatu existuje zkrizena tolerance
s alkoholem. Jiné teorie spojuji ucinky alkoholu v mozku se systémem GABA po-
dobné jako je tomu u benzodiazepini (Suzdak, 1986), pripadné s metabolismem
noradrenalinu (Tabakoff a spol., 1983 in Nace a Isbell, 1991). Alkohol podle nich
zvysuje sekreci noradrenalinu (ale nezpomaluje odbouravani katecholamint a jejich
zpétné vstiebavani jako amfetamin). Nevylucuje se také efekt alkoholu na dopami-
novy systém (Ciraulo, 1991). S ohledem na uvedené udaje i na mnohotvarny obraz
intoxikace alkoholem je pravdépodobné, Ze alkohol plsobi v mozku na vice nez je-
diny receptorovy systém.

Zavislost na alkoholu se muze projevovat ristem tolerance a silnym odvykacim
syndromem s projevy neklidu, uzkosti, nespavosti, tresy, epileptickym zachvaty
atd. Odvykaci syndrom po alkoholu se do zna¢né miry podoba odvykacimu syndro-
mu po tlumivych latkach (starsi literatura hovorila o alkohol-barbituratovém typu
zavislosti). Tézkeé intoxikace alkoholem jsou také provazeny bezvédomim a je ohro-
zena cinnost dechoveho centra v prodlouzené mise, podobné jako je tomu
u nékterych tlumivych latek. Alkohol ma vicéi sedativim zkfizenou toleranci, takze
sedativa mirni odvykaci syndromy po alkoholu. Akutni intoxikace alkoholem miuze
byt ale, na rozdil od vétsiny tlumivych lékd, provazena excitaci, neklidem
a agresivitou. Neni nahodou, Ze vysoké procento zejména nasilnych trestnych ¢inu
je pachané pod vlivem alkoholu. V tomto sméru se tedy intoxikace alkoholem nékdy
vice podoba efektu budivych latek (napf. pervitinu nebo kokainu), pod jejichz vli-
vem se takeé relativné casto vyskytuje nebezpecné jednani.

Zauvislost u rodicu jako rizikovy faktor ve vztahu k navykovym
latkam u déti

Matéjicek a spol., (1982) se zabyvali pomérné rozsahlym souborem déti z rodin,
kde se vyskytovala u rodici zavislost na alkoholu. Autofi zjistili mimo jiné i vyssi
skore maladaptace u déti z rodin, kde se vyskytovala zavislost na alkoholu v po-
rovnani s kontrolni skupinou. Stupen postizeni ditéte souvisel s tizi alkoholismu
u rodici. Skala (1988) uvadi, Ze déti z rodin, kde se vyskytuje zavislost na alkoho-
lu, jsou castéji pacienty détské psychiatrie, castéji vyuzivaji psychologické pomoci,
castéji prichazeji do kojeneckych ustavi, détskych domovi a tydennich jesli nebo
matefskych skol. Lze u nich tedy predpokladat castéjsi psychickou deprivaci nebo
subdeprivaci. Zahranicni autori (napf. Sher, 1991, in Edwards, 1994) popisuji
poskozeni déti z rodin, kde se vyskytuje zavislost na alkoholu v dusledku fyzickych
traumat i v disledku jejich socialniho, edukaéniho i finan¢niho znevyhodnéni. Déti
z rodin, kde se vyskytuje zavislost na alkoholu, jsou castéji obéti sexualniho zne-
uzivani nebo fyzického tyrani, coZz zvysuje jejich zranitelnost ve vztahu k navy-
kovym latkam i riziko trestné cinnosti (Dembo, 1992). Podobné Weintraub
(1990/1991) popisuje v rodinach, kde se vyskytuje zavislost na alkoholu, u déti
znamky zneuzivani navykovych latek ¢asto v kombinaci s dusevni chorobou.
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Kombinace ucinku alkoholu a jinych ldtek

Alkohol vstupuje do interakci s fadou latek. Mechanismy, které se zde uplat-
nuji, mohou zahrnovat inhibici biotransformace a zesileni tlumivych a¢inku alkoho-
lu a léka. Na druhé strané muze vést dlouhodobé pozivani alkoholu i k indukci ja-
ternich enzymu a k rychlejS§imu odbouravani nékterych léku (Mayer, 1984). Vy-
sledny efekt je pak casto silnéjsi nez by odpovidalo souétu ucinku jednotlivych latek
(napt. v pripadé nékterych tlumivych lékia). V dasledku interakci mohou ale vzni-
kat i ucinky, které by zadna z jednotlivych latek sama o sobé nevyvolala. K inter-
akcim mezi alkoholem a jinymi navykovymi latkami muze dochazet bezdécné a ne-
chténé, mohou byt ale také zamérné navozovany, aby se zesilil i¢inek. To se u nas
déje napt. pri kombinaci alkoholu a tlumivych lékia (slangové ,drobenej lezak®).
Dalsim castym divodem k interakcim je snaha mirnit nepfiznivé ucinky jedné dro-
gy (napT. nespavost a neklid v souvislosti se zneuzivanim pervitinu) jinou latkou.
Na nebezpeci interakci alkoholu a benzodiazepini, které mohou vyustit i v smr-
telné intoxikace, upozornuje Chan (1984). V soucasnosti patrné méné casté, ale
velmi nebezpecné, jsou interakce mezi alkoholem a barbituraty (Stead, 1983). Spise
vyjimecna, ale potencialné smrtelna je kombinace alkoholu a tékavych latek (Tiess,
1983). Kombinace alkoholu a drog z konopi je také rizikova. Konopi mimo jiné osla-
buje zvracivy reflex. Potlaceni zvracivého reflexu po vyssich davkach alkoholu pri
soucasné intoxikaci konopim zvysuje riziko smrtelnych otrav (DuPont, 1984).
Kromeé toho konopi i vyssi davky alkoholu zatézuji srdce a u disponovanych jedinci
se tak zvysSuje riziko srdecnich nebo obéhovych komplikaci. Kombinace alkoholu
s kokainem, heroinem a methadonem je ¢asta u pitvanych (Haberman,
1995).U nas je casté zneuzivani benzodiazepinu u zavislych na jinych drogach (nej-
casteéji pervitinu nebo heroinu). Podobné zkusenosti maji i ve Velké Britanii (Gar-
retty, 1997). Alkohol zvysuje hepatotoxicitu heroinu i methadonu (Jover, 1992).
Podle danské studie byl v téle 30 % téch, kdo zemteli pri intoxikaci methadonem
v roce 1989 v Kodani a v okoli, zjistén v téle i alkohol (Steentft, 1993). Prakticky
vyznamna je také kombinace alkoholu a budivych latek. Pokusy na zvifatech i vyz-
kumy provadéné na lidech svédéi o aditivnim efektu alkoholu a kokainu a vyssi
kardiotoxicité. (Sobel, 1997; Farre, 1997). Podobné Higgins a kol. (1996) uvadéji, ze
alkohol zvysuje v experimentu preferenci kokainu pred finanéni odménou a ze
zvysuje kardiotoxicitu kokainu. Kokain i alkohol samostatné i v kombinaci také
podstatné zvysuji riziko epileptickych zachvata u nemocnych s epilepsii.

Nemocni léceni dlouhodobé neuroleptiky, ktefi zneuzivaji alkohol nebo alkohol
v kombinaci s marihuanou, trpéli ¢astéji tardivni dyskinesii (Olivera, 1990). Kli-
nicky vyznamna a casta je interakce mezi alkoholem a tabakem. Obé latky jsou
kancerogenni a riziko vzniku nadort je u osob, které uzivaji alkohol i tabak, vyssi
nez by odpovidalo souétu jednotlivych rizik.

Nealkoholové drogy u zavislych na alkoholu
Martin a spol., (1996) rozliSovali soucasné uzivani alkoholu a jinych latek (pro

potfebu svého vyzkumu to definovali jako piti alkoholu a aplikaci jinych drog
béhem téhoz dne) a uzivani nasledné. V jejich vzorku zavislych na alkoholu dosaho-
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valo procento osob souc¢asné uzivajicich jiné drogy 60 % (alkohol a kokain), 51 % (al-
kohol a marihuana), a 31 % (alkohol v kombinaci se sedativy). V jiné praci zkouma-
li Martin a kol. (1996) kombinovani alkoholu s jinymi navykovymi latkami u za-
vislych alkoholu. U dospivajicich zavislych na alkoholu to bylo v 69 %, u zne-
wzivajicich alkohol v 72 % a u dospivajicich bez alkoholové diagnozy 45 %. Nej-
castéji dochazelo ke kombinaci alkoholu a marihuany (58 % celého vzorku) a al-
koholu a halucinogent (16 %). Vysoké procento pravidelného zneuzivani nealkoho-
lovych drog mezi témi, kdo zadali o protialkoholni 1éébu, zjistil i Schmitz (1993),
v jejich souboru to bylo 51 % muzu a 49 % zen.

V praxi se pomérné casto setkavame nejen s kombinovanymi zavislostmi, ale
také s prechodem od zavislosti na alkoholu k zavislosti na jiné droze. To se tyka
zejména zen (prechody od zavislosti na alkoholu k zavislosti na sedativech) i dos-
pivajicich (viz partie o prichozich drogach).

Alkohol u zavislych na drogdach

Rounsaville a kol. (1982) konstatuji, ze vyskyt alkoholismu je u zavislych na
opiatech signifikantnim problémem vysoce presahujicim vyskyt alkoholismu
v béiné populaci. Miller a kol. (1993) uvadéji, ze v jejich souboru zavislych na ko-
kainu bylo celych 54 % zaroven zavislych na alkoholu. Carroll a kol., (1993) vy-
gettovali 198 osob zneuzivajicich kokain, ktefi zadali o 1écbu, a 101 osob zneuZzi-
vajicich kokain, ktefi o ni nezadali. U obou skupin byl alkoholismus nejcastéji
diagnostikovanou psychiatrickou poruchou. Poéet zavislych na alkoholu béhem zi-
vota byl u obou skupin pres 60 %, coz je zhruba dvojnasobek vyskytu alkoholismu
u zavislych na opiatech a samozrejmé mnohem vice nez prevalence zavislosti na al-
koholu v celé americké populaci. Zavislost na alkoholu zpravidla provazela tézsi
formy zavislosti na kokainu. Zavislost na alkoholu se také éasto vytvatela az po
vzniku zavislosti na kokainu, coz neni v USA pro jiné drogy typické. I tato prace
ukazuje, Ze z teoretického i praktického hlediska neni spravné oddélovat problémy
piisobené alkoholem a problémy plisobené i jinymi navykovymi latkami.

Prechod od zavislosti na drogach k zavislosti na alkoholu je také mozny zejména
tam, kde mél postizeny strach z pravnich dasledki brani drog nebo z toxickych
psychoz napt. po pervitinu. Prikladem pfechodu od zavislosti na heroinu k zavislos-
ti na alkoholu byl jisty cizinec, ktery se u nas lécil pro zavislost na heroinu a ktery
prisel po vice nez roce s tézkym odvykacim stavem po alkoholu. Paradoxné mu za-
vislost na alkoholu pusobila vétsi zdravotni problémy nez dfive heroin a odvykaci
stav na pokraji deliria tremens byl obtiZnéji l1écitelny nez predchozi odvykaci stav
po heroinu. O tom, Ze se nejedna o nahodné pozorovani, svédéi prace Waldorfa,
(1973). Anglin, (1989) v této souvislosti dokonce hovori o alkoholové substituci. Ta
podle nich spociva v tom, ze cast zavislych na heroinu ma nizsi spotfebu drog v ob-
dobi, kdy si denné aplikuje heroin, jejich spotteba alkoholu vsak ale prudce stoupa
v dobé, kdy se léci nebo jinak snizuji spotfebu heroinu. Vysokou spotfebu alkoholu
popisuji autofi i u pacienti v methadonovém programu. To s sebou nese vazna
zdravotni rizika napt. vzhledem k jaternim poskozenim. Torrens a spol. (1996)
uvadéji, ze alkohol zhorsuje spolupraci v nizkoprahovém methadonovém progamu
a snizuje retenci.
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Navykové ldtky a patologické hrdcstvi

Relativné novym problémem v Ceské republice je masové rozsifeni hazardnich
her zejména u dospivajicich a mladych dospélych. Kombinace patologického hrac-
stvi a zneuzivani alkoholu je pomérné ¢asta. Problémy s alkoholem mohou byt pri-
marni, mohou se rozvinout soubézné s problémem vyvolanym hazardni hrou, mo-
hou byt také sekundarni v dusledku rozpadu sité socialnich vztahu patologického
hrace a dalsich nepriznivych okolnosti jeho Zivota. V praxi se také relativné casto
setkavame s kombinaci patologického hracstvi a zavislosti na pervitinu. Jedna se
o velmi nebezpecnou kombinaci, vedouci k rychlé progresi stavu a pronikavé
zvysujici riziko trestné ¢innosti. Neni snad tfeba zduraznovat, Ze problémy s alko-
holem nebo s pervitinem a patologické hracstvi se navzajem potencuji.

Alkohol v kombinaci s jinymi ndvykovymi latkami u zZen

V praxi jsme se pomérné casto setkavali s kombinaci alkoholu a tlumivych léki
u Zen stfedniho véku. Pred touto kombinaci varuji zahranicni autori Matteo (1988)
a vybizeji k opatrnosti pfi predepisovani sedativ a hypnotik. V souboru Zen za-
vislych ustavné lécenych zjistili Kubicka a spol., (1993) 15 % zen zavislych na alko-
holu a zaroven i jinych latkach nebo je zneuzivajicich. Vyzkum probihal v letech
1987 — 1989, tedy jesté pred masivnim nastupem heroinu a pervitinu v Ceské re-
publice a tykal se vyssi vékové kategorie lécenych zen, nez s jakymi se setkavame
dnes.

Riziko prenosu HIV/AIDS

Alkohol, at samostatné nebo v kombinaci s jinymi latkami, také zvysuje riziko
sexualné prenosnych nemoci vcetné HIV/AIDS (Zenilman, 1994). K podobnym
zavérum dospél Keller (1991). I mirny konzum alkoholu nebo koufeni marihuany
byly prediktorem vysoce rizikového sexualniho chovani u dospivajicich v rizikové
meéstské aglomeraci s vysokym vyskytem HIV/AIDS. Alkohol a crack zvysuji podle
prospektivni studie Latkina, (1996) pravdépodobnost rizikového sexualniho chovani
i u nitrozilnich uzivatelu drog.

Alkohol, drogy a urazy pod vlivem alkoholu a jinych ndavykovych
latek

Ovlivnéni alkoholem nebo jinymi navykovymi latkami je casté i u traza a do-
pravnich nehod. Ve francouzské sestavé pacientu pfijatych k intenzivni péci pro
trauma se ovlivnéni alkoholem vyskytovalo ve 34 %, benzodiazepiny byly pozitivni
v 11 % a kanabinoidy byly pozitivni v 18 % (Tentillier, 1995). K podobnym zavérum
dospél americky tym u popalenin. V jejich sestavé 398 pacienti bylo 161 pozitivnich
na alkohol, konopi, kokain, amfetaminy, fencyklidin nebo benzodiazepiny (McGill,
1995). Problematikou popalenin ve vztahu k alkoholu se zabyvali i Powers a kol.
(1994). V jejich sestavé splnovalo 50 % pacientu hospitalizovanych s popalenou kri-
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téria pro zneuzivani alkoholu. Tento autor doporucuje, aby se dlouhodoba ustavni
lécha pro popaleniny vyuzivala i k protialkoholnimu lééeni tam, kde je pottebné.

Vyskyt pritomnosti navykovych latek u smrtelnych pracovnich trazi je patrné
nizsi, i kdyz ne zanedbatelny. V sestavé 459 smrtelnych pracovnich trazi to byl ve
40 pripadech alkohol, v 10 pripadech byla zjisténa pritomnost konopi, ve 28 pripa-
dech psychoaktivni léky predepsané lékatem a ve 22 pripadech léky nepredepsané
lekatem. Alkohol souvisel ¢astéji s dopravnimi nehodami, s pady a se zachycenim ¢i
zavalenim stroji (Alleyne, 1991).

Alkohol, drogy a trestnd cinnost

Mezi konzumem alkoholu a nasilnym jednanim existuje dvoji souvislost. Jednak
se lidé pod vlivem alkoholu castéji dopoustéji nasilného jednani a na druhé strane
pod vlivem alkoholu byvaji také castéji i obéti nasili. Podle jednoho zahrani¢niho
odhadu bylo pod vlivem alkoholu v dobé ¢inu az 87 % vrahu, 37 % osob, které se do-
pustily prepadeni, 60 % sexualnich delikventi, 57 % muzi a 27 % zen, u nichz dos-
lo k nasilnému manzelskému konfliktu a 13 % téch, kdo sexualné zneuzivali déti
(Alcohol, violence and aggression, 1997). Znaé¢ny podil alkoholu zejména na nasilné
trestné ¢innosti je patrny i v Ceské republice. Alkohol patrné oslabuje kontrolu im-
pulzivniho jednani, zhorsuje zpracovani informaci a mize vést k mylné interpretaci
podnétii ze socialniho prostredi. Zazeni pozornosti také zapricinuje horsi schopnost
predvidat nasledky svého jednani. Souvislost mezi vlivem alkoholu a agresivitou
byla léta zkoumdna experimentalné. Ukazalo se, ze alkohol zvySuje agresivni
jednani zvlasté v situacich, kdy se osoba pod jeho vlivem citi ohrozovana nebo pro-
vokovana. Vliv maji také ocekavani spojena s vlivem alkoholu a to, Ze nékteri lide
pozivaji alkohol zamérné k tomu, aby si dodali odvahu. Existuje také studie, proka-
zujici pokles agresivniho jednani u lidi, ktefi podstoupili 1é¢bu a abstinuji od alko-
holu. Podle jiné studie citované ve vyse uvedené praci zvySeni dané na pivo o 10 %
snizi pocet vrazd o 0,3 %, znasilnéni o 1,32 % a vloupani 0 0,9 %. Podle americkych
zkusenosti je alkohol nejcastéji zneuzivanou latkou u mladistvych, kteri se dopusti-
li vrazdy nebo zabiti (Fendrich, 1995). Ve skupiné zen, které se dopustily vrazdy,
byly nejcastéji zneuzivanymi drogami alkohol a kokain (Spunt, 1996) a pod vlivem
psychoaktivni latky byla asi polovina jejich obéti. V jiné studii uvadéji Spunt a kol.
(1995), ze pétina vrahu, kterée vysetrovali, byla zavisla na vice navykovych latkach
a tfetina celého souboru uvedla, Ze vrazda souvisela s jejich uzivanim navykovych
latek (nejcastéji alkoholu).

V britske studii (Mason, 1997) uzivalo z 548 osob vzatych do vysetrovaci vazby
57 % ilegalni drogy, 33 % splnovalo kritéria DSM IV pro misuzus nebo zavislost na
drogach, 32 % splnovalo kritéria pro misuzus alkoholu nebo zavislost na ném,
u 71 % by byla vhodna pomoc pro problémy pisobené alkoholem a 36 % vyzadovalo
detoxifikaci. Autori zdiraznuji vyznam vcéasného rozpoznani uvedenych problemi,
jinak by se mnozi uvéznéni dostavali do situace, kdy by si museli ve vézeni opatro-
vat navykove latky nebo prodélavat tézké odvykaci stavy.

Liebschutz a kol., (1997) uvadéji, Ze mezi 2 322 lééenymi Zenami zneuzivajicimi
navykové latky bylo 42 % téch, které uvadeély, ze byly fyzicky a télesné zneuZivany.
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Tykalo se to vice Zen, které zneuzivaly ,crack“ a alkohol. Neprekvapuje, ze tyto ze-
ny castéji vyzadovaly lékatskou péci a mély vice zdravotnich problémi.

Ponékud zjednodusené lze uzavrit, ze alkohol souvisi spiSe s nasilnymi trest-
nymi ¢iny a s impulzivnim jednanim, v cemzZ se podoba vice budivym latkam.
U opiatu byva nejcastéjsim motivem k trestné ¢innosti snaha opatrit si prostredky
na nakup drog, coz neni pro alkohol typické, i kdyz to neni vylou¢eno. Vzpominame
napt. na zavislého na alkoholu, ktery rozbil vykladni sk¥in a jediné, co si z ni vzal,
byl vystaveny alkohol.

Trestna ¢innost a problémy se zakonem jsou ovsem i urcitou prilezitosti interve-
novat a dostat zavislého do lécby. Pravé tlak ze strany uradu a soudu je castou
pricinou prijeti lécby zejména u dospivajicich (Jainchill, 1995).

Lécebné postupy u problému pusobenych alkoholem a jinymi
ndvykovymi latkami

S jistou mirou zjednoduseni lze Tici, Zze Tada postupii, ktera se nejprve uplatnila
pTi lécbé zavislosti na alkoholu, se pozdéji osvédcila i pri 1éceni zavislosti na jinych
navykovych latkach. To plati o svépomocnych organizacich, kdy po vzoru Ano-
nymnich alkoholiki vznikla organizace Anonymni narkomané. Je pozoruhodné, ze
efektivita metody dvanacti krokit Anonymnich alkoholikii rozhodné snese srovnani
s modernéjSimi psychoterapeutickymi postupy (Project MATCH..., 1997). Skupi-
nova psychoterapie se zacala pri lécbé zavislosti na alkoholu pouzivat jiz pred dru-
hou svétovou valkou a azZ pozdéji pti 1écbé zavislosti na jinych navykovych latkach.
V nedavné dobé se ukazala kratkodoba az strednédoba lécba poskytovana v USA
pro zavislost na alkoholu uziteéna i u zavislosti na nealkoholovych drogach
(Mueller, 1997). K zajimavym postuptim, které jsou cenné pti 1é¢bé zavislosti na al-
koholu i p¥i lécbé zavislosti na jinych latkach, patfi posilovani motivace, zména zi-
votniho stylu, prevence recidivy a jeji zvladani (Marlatt, 1985), zvySovani motivace
(prehled viz NesSpor, 1997) nebo kratka intervence v praxi vSeobecného lékarte
(Werner, 1995), rodinna terapie (Liddle, 1995) aj. Principy kratké intervence v lé-
katské praxi, které se jiz relativné dlouho uplatfiuji u problému pusobenych alko-
holem, jsou vhodné a pottebné i u problému pusobenych jinymi navykovymi latka-
mi (Werner, 1995).

Brower (1994) prezentuji povzbudivé vysledky pti lééeni kombinovanych zavis-
losti na alkoholu a kokainu. Korelaty neptiznivého vysledku 1ééby zavislosti na vice
navykovych latkach zahrnuji podle Feigelmana (1990) resistenci pfi 1é¢bé, prob-
léemy se zakonem, horsi vzdélani i pracovni adaptaci a patrné i ochranitelsky postoj
rodici, ktery pokracujici uzivani navykovych latek usnadnuje. Green a Jaffe (1977)
uvadéji, ze alkohol komplikuje uspésnou lécbu zavislosti na opiatech. Bickel, (1988
— 1989) popisuji dobré vysledky s kombinaci behavioralni terapie a disulfiramu
u pacientit methadonového programu zneuzivajicich alkohol. Na druhé strané je
ale tfeba upozornit, Ze Lacoursiere a Swatek (1983) popsali u pacienta lééeného di-
sulfiramem, ktery koufil marihuanu, hypomanickou reakci a tito autori proto
uvazuji o interakci mezi disulfiramem a marihuanou.

Lécbou odvykacich stavii u zavislych na alkoholu a jinych navykovych latkach,
jsme se zabyvali na jiném misté (Nespor, Csémy a 1996). Zde jen uvadime, p¥i léc¢bé
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odvykaciho stavu po latkach s podobnym ucinkem (nap¥. alkoholu a benzodiazepi-
nech) vystacime s jednou latkou (v tomto pripadé s benzodiazepiny). V pripade
zavislosti na latkach s vyrazné odliSnym ucinkem (napt. heroin a benzodiazepiny),
vysazujeme nejprve jednu latku a teprve pak druhou

Alkohol jako prichozi droga a navykové latky u dospivajicich

Za pruchozi drogu se nejcastéji oznacuje marinuana a uvadéji se korelace mezi
jejim zneuzivanim a zneuzivanim jinych navykovych latek (Halikas, 1982). Takove
korelace ovsem existuji i ve vztahu k alkoholu a k tabaku (Chronischer Nikotinkon-
sum..., 1994). Sedm z deseti mladych lidi, ktefi zacali kourit, toho pozdéji lituje
(Kessler, 1996). Nedovolené pozivani alkoholu je u dospivajicich dulezitym marke-
rem rizika ve vztahu k ilegalnim drogam (Federman, 1997). Pozoruhodna studie
byla, jejimiz autory jsou Kandel a spol., (1992). Tito autori sledovali sestavu 1 160
osob od 15 do 35 let. Podle jejich zjisténi u muzi bylo nutnym stadiem progrese
k nelegalnim drogam zneuzivani alkoholu, u zen stacilo koureni tabaku nebo
pozivani alkoholu. Vék, kdy zneuzivani alkoholu a tabaku zacalo, a frekvence zne-
uzivani se znacnou spolehlivosti predikovaly pozdéjsi zneuzivani nelegalnich drog.
Podle autort je logickou strategii prevence skod pusobenych drogami alespon od-
dalit zneuzivani alkoholu a tabaku u déti a dospivajicich. Yu a Williford (1994)
uvadéji na zakladé dat ziskanych z vézeni i z lécebnych zatizeni, zZe setkani s le-
galnimi drogami v casném véku zvysuje riziko ¢asného setkani s ilegalnimi droga-
mi, pfi ¢emz na trestnou ¢innost pod vlivem drog ma nejveétsi vliv alkohol a kokain.
Podobné Bailey (1992) uvadi, Ze zneuzivani navykovych latek v dospivani ma
nejcastéji charakter zneuzivani vice latek a zahrnuje zpravidla i alkohol a tabak.
Pred tim, nez dojde k prechodu od legalnich drog k ilegalnim, zaznamenal uvedeny
autor vzestup spotteby legalnich drog. Vzestup spotteby alkoholu a tabaku u dospi-
vajictho mize tedy byt varovnou znamkou prechodu k jinym drogam. Podle New-
comba (1995) lze u alkoholu, tabaku i u ilegalnich drog rozpoznat spolecné rizikové
i protektivni faktory. Uvedeny autor také uvadi, ze existuje témér linearni vztah
mezi intenzitou uzivani a jeho negativnimi nasledky.

Tubman a kol. (1991) zjistili, ze v souboru dospivajicich byli ti, kdo zneuzivali
nejvétsi mnozstvi navykovych latek, nejhure psychologicky adaptovani.

K dispozici mame i piivodni dosud nepublikovana data z Ceské republiky. Csé-
my a spolupracovnici v ramci vyzkumného tikolu podporovaného MZ CR sledovali
fadu charakteristik navykového chovani u reprezentativniho vzorku (N = 1 745)
prazskych adolescent ve véku 14 az 19 let. Nabor dat probihal pfevazné v roce
1997. Zajimave bylo zejména, v jakém véku se poprvé objevily specifické zkusenosti
s navykovymi latkami. Vysledky shrnuté do tabulky 1 ukazaly, ze mladi lidé se
nejdrive setkavali s alkoholem. Prumérny vék vypiti prvni sklenice alkoholu byl 12
let a to pro obé pohlavi. U divek byl jako nejcastéjsi, modalni vék prvni zkusenosti
s alkoholem udavan 14. rok zivota, u chlapci 10. ZkusSenosti s alkoholem jsou take
rozsifenéjsi nez s jinymi navykovymi latkami. Koufit cigarety zkusily necelé tri
ctvrtiny souboru. Divky ziskavaji prvni zkusenost s cigaretou v priumeéru ve 13 le-
tech, chlapci o néco drive, ve 12. Navyk na tabak vznikal pomérné zahy po prvnich
experimentech s kourenim. U chlapci to bylo v pruméru po 2 letech, u divek po 2,5
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roce. Ne vsichni mladi lidé, kteri jiz zkusili koufit, se stanou pravidelnymi kuraky,
je to ale priblizné cela polovina téch kdo kourit zkusili! Nedavné vyzkumy ukazaly,
ze ve véku 16 let jsou kuraky 30 % chlapct a 20 % divek. Jednim z ukazatelu, které
naznacuji rozsitenost nadmérného konzumu alkoholu a jeho dusledky, je vyskyt
opilosti. Ve vyzkumu, z néhoz vybirame, udavalo zkusenost opilosti 64 % dévcat
a 71 % chlapcu. Zajimavé je, Zze prvni zkusenosti s opilosti prichazely u obou po-
hlavi pfiblizné ve stejném véku (14,4 a 14,1 let). V poslednich letech se v Ceské re-
publice neobycejné zvysila dostupnost ilegalnich drog. Z nich jsou nejrozsirenéjsi
latky z konopi, zejména marihuana. Ze sledovaného souboru se ke zkusenosti s ma-
rihuanou prihlasilo 34 % chlapci a 38 % divek. Prumérny vék prvni zkusenosti
naznacuje, ze zkusenosti s alkoholem a tabakem predchazely zkuSenostem s mari-
huanou. Jiné analyzy prokazaly takeé to, Ze ke zkusenostem s marihuanou i jinymi
drogami vice inklinuji pravidelni a silnéjsi kutaci.

Zvlastni pozornost je tfeba vénovat souvislosti mezi koufenim tabaku a pozi-
vanim alkoholu. I kdyz je tato souvislost odbornikiim davno znama, u nas se ji vé-
novala vidy jen okrajova pozornost. Faktem je, Ze oba navyky se vyskytuji casto
spolu, zejména zrejma je pak souvislost mezi nadmérnym pitim a silnym kufac-
tvim. Ve zminéném vyzkumu se ukazalo, ze casté piti vétsich davek alkoholu, tj.
v prepoctu 100 ¢i vice ml ¢istého lihu vypitého pfi jednom posezeni castéji nez 5x
za poslednich 30 dnu, se vyskytovalo mnohem ¢astéji u téch dospivajicich, kteti byli
takeé silnymi kuraky.

Poznatky o zpusobech chovani mladych lidi ve vztahu k navykovym latkam je
mozneé vyuzit pro prevenci. V této souvislosti je na misté upozornit na skutecnost,
Ze nepomeérné vétsi prostredky jsou cilené uvolnovany na prevenci zneuzivani drog,
zatimco programu zamérenych na prevenci naduzivani alkoholu a prevenci koureni
je malo. Pritom prevence zamétena na ilegalni drogy ma jen maly nebo zadny vliv
na chovani vici alkoholu nebo tabaku, avSak prevence zamétena na kouteni a alko-
hol ma bezprostredni vliv také na vyskyt uzivani dalsich drog. V oblasti prevence
by tedy bylo potfeba vyvazeného pfistupu, diraz by mél byt kladen na zménu po-
stoji a chovani vuci véem latkam, které mohou vyvolat navyk a pusobit zdravotni
poskozeni. O prevenci vice v nasledujici partii.

Tabulka 1.  Vybrané zkusSenosti s navykovymi latkami u prazskych
adolescentu ve véku 14 — 19 let (chlapci/divky)

Procento souboru Prumérny vék Modalni vék

chlapci divky chlapci divky chlapci divky
Alkohol prvné v Zivoté 92,4 92,1 12,2 12,0 14 10
Prvni opilost 64,3 71,7 14,4 14,1 15 15
Prvni cigareta 73,4 71,8 13,1 12,4 14 13
Denni pravidelné koureni 38,0 37,1 14,7 14,3 15 15
Zkusenost s marihuanou 34,0 38,1 15,2 15,2 16 15
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Prevence problému pusobenych alkoholem a jinymi navykovymi
latkami

Rozdélovani drog na legalni a ilegalni neni u déti a dospivajicich presné, protoze
prodej alkoholu pod urcitou vékovou hranici je prakticky ve vSech civilizovanych
zemich take ilegalni. To ma své silné odborné duvody.

Zvlastni rizika alkoholu pro déti a dospivajici

- K otravé dochazi i po nizsich davkach alkoholu vzhledem k nizsi hmotnosti
i k tomu, Ze se alkohol pomaleji odbourava.

- Silnéjsi efekt alkoholu na psychiku v dusledku nizsi tolerance i dalsich fak-
toru.

- Mensi mira dovednosti a zkuSenosti v détstvi a dospivani zvysuje riziko alko-
holu pfi fizeni nebo pri jinych nebezpecnych situacich.

- Tendence riskovat, ktera je v dospivani casta, se pod vlivem alkoholu jesté ze-
siluje.

- Tendence experimentovat s navykovymi latkami v dospivani mize byt pod-
nicena zkusenosti s alkoholem jakozZto s latkou pronikavé ovlivaujici psychiku dite-
te nebo dospivajiciho.

- Zavislost na alkoholu (i na jinych latkach véetné tabaku) vznika v dospivani
castéji nez v pozdéjsich letech. Neni nahodou, ze se reklama na alkohol a cigarety
casto orientuje pravé na dospivajici (kovbojové, sponzorovani sportovnich soutézi,
mladistvi manekyni atd.).

Pri prevenci problému pusobenych alkoholem a jinymi navykovymi latkami se
pouzivaji podobné a casto stejné postupy. Vzhledem k rozsitenosti alkoholu a ta-
baku u dospivajicich, by se prevenci skod, které v dospivani plsobi méla vénovat
velka pozornost (Newcomb, 1995). U normalni populace jsou uéinné interaktivni
postupy pracujici s malym poctem déti nebo dospivajicich a peer programy (prog-
ramy za aktivni ucasti pripravenych vrstevniki, kteri ziji zdravé). U déti a dospi-
vajicich se zvySenym rizikem je spravné cilené reagovat na jejich potteby a podle
toho jim nabizet specifické alternativy (Tobler, 1986, 1995; Bangert-Drowns, 1988).
O cené peer programi v prevenci problému pasobenych alkoholem svédéi rozsahla
studie Svétové zdravotnické organizace provadéna ve ctyrech zemich (Perry, 1989).
Efekt preventivniho programu zvysuje to, jestlize zacina na zakladni skole, zahrnu-
je socialni dovednosti a dovednosti odmitani a je nasledovan posilovacimi hodinami
v pribéhu alespon dvou nasledujicich let (Botvin, 1995). O vyznamu prevence v ro-
dinach svédci prace svédskych autort, podle nichz déti z rodin, kde jim rodice doma
zakazovali pit alkoholické napoje, pily alkoholickda napoje méné, i kdyz byly mimo
domov a mimo dohled rodi¢i. Pro celou populaci je dulezité snizovani dostupnosti
alkoholu a jinych navykovych latek, at ve formé zakonnych omezeni, cenovou regu-
laci alkoholu, omezovanim moznosti prodeje apod. (Edwards, 1994).

Modelovy program prevence problémi ptsobenych alkoholem a jinymi navy-
kovymi latkami ve Skolnim prostredi jsme zpracovali a obhajili pri oponenture za
Ucasti zastupci Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy (Nespor, Csémy
a Pernicova, 1996). Zpracovali jsme také oblast prevence v rodiné (NeSpor a Csé-
my, 1997) a v soucasnosti se zabyvame otazkou ¢asné intervence ve skolnim pros-
tredi.
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Globadlni perspektiva

Cely svét je v dnesni dobé tzce propojen a to v dobrém i ve zlém. Export ile-
galnich drog z rozvojovych zemi do Evropy a severni Ameriky patrné nepusobi v ce-
losvétovém méritku takové skody, jako export alkoholu a tabaku a zaftizeni a tech-
nologii na jejich vyrobu v opacném sméru. PrehliZena je souvislost mezi alkoholem
a tuberkulézou i dal$imi v rozvojovych zemich velmi rozsifenymi nemocemi. Prob-
lémy pusobené alkoholem maji nepochybné globalni charakter a vyzaduji ucinne
formy snizovani dostupnosti alkoholu a poptavky po ném v globalnim meéritku (Ed-
wards, 1994). Vyznamnym mezinarodnim dokumentem, k némuz se pfipojila jak
Ceska tak i Slovenska republika, je Evropska charta o alkoholu, jejiz text uvadime
v priloze.
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