


14 dni, chory nevychadza z domu. Podmien-
kou je monitoring krvného tlaku, ¢o sa usku-
toénuje bezplatne v ktorejkolvek lekarni.
Podéavaju sa beenzodiazepiny, alfaadrenergné
agonisty a syntetické opiaty v minimalnych
mnozstvach s postupnou redukciou (najcas-
tejsie deprancoldextropropoxifene). Po ukon-
ceni detoxifikacie sa pacientovi poda naloxo-
novy test — PID, integrac¢ny naltrexonovy pro-
gram, - metadonovy udrziavaci program,
ktory moéze mat dlhodoby charakter, no pa-
cient moze cez tento program prejst k plnej
abstinencii, ak si to sam praje.

Metadon sa v Spanielsku pouziva od r.
1983. Spociatku sa pouzival iba na deto-
xikdciu. Podliehal mimoriadne prisnej kontro-
le individudlnymi protokolovymi opatreniami.
Od r. 1985 sa opatrenia sprisnili. Liecbha pre-
biehala iba v Barcelone a zaradili do nej iba
20 Tudi, vyber nepodliehal zvlastnym krité-
riam. No s narastom dopytu obyvatelstva pro-
gram sa rozsSiroval, priberal pacientov aj z
okolia Barcelony, prednostne HIV pozitivnych
a tehotné Zeny.

V r. 1991 nastali zmeny v legislative,
predpisanie metadonu sa stdva coraz jedno-
duchsim, sta¢i na to autorizacia centra.
Vyustilo to do mnohonasobne prevysujaceho
dopytu nad mozZnosti tomu prispésobenych
zariadeni.

Distribicia metadonu sa uskutocnuje nas-
ledovne:

1. Pacient dochadza do centra denne, v
urc¢enych hodindch, vlastni identifika¢nu kar-
tu, ktorou sa preukaze, davka je zapisana do
knihy i pocitaca. Vyda sa v tekutej forme,
zriedeny dzusom. Kontraindikaciou su ob-
jektivne znamky pozitia opiatu, vyvolavanie
roztrziek, obchodovanie s drogami v centre a
jeho blizkosti.

2. Tzv. take home: pacientovi je metadon
vydany v dézach na viac dni, na zaciatku
prichadza kazdy pracovny den a vydavajui mu
ho na sobotu a nedelu. Ak uspesne abstinuje,
moéze prejst do dalsej fazy, kedy chodi do cen-
tra iba dvakrat do tyZdna, neskor iba raz (ak
pracuje a nie su s nim problémy).

— Kokainovy program a program oriento-
vany na liecbu inych zavislosti, takmer
vyluéne vo forme skupinovej psychoterapie.

— Pracovna a socidlna reedukacia.

Najvacsie ambulantné zariadenie, C. A. S.
Sants, predstavuje spadova oblast pre cca pol
miliona osob. Toxikomani tu vyuzivaju previ-
delné lekarske kontroly, maji moznost za-
pisat sa do intenzivnych jazykovych kurzov,
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zakladov prace s pocitacom, arteterapie, mu-
zikoterapie, nacviku typickych folklérnych
tancov, individualnej a skupinovej psychote-
rapie, §portového vyzitia a pod.

Centrum C. A. S. Saria bolo prvym cen-
trom poskytujucim metadonovy udrZiavaci
program (1990). Predstavuje 286 pacientov v
programe a cca 80 kokainistov. Centrum fun-
guje s 1 lekarom, 2 socialnymi reedukatormi,
3 psychoterapeutmi, 1 strednym zdravotnic-
kym pracovnikom, 1 sekretarkou, 2 laborant-
kami. Je to najmodernejSie zariadené cen-
trum v najbohatsej Stvrti v Barcelone. Tak-
isto ako vSetky podobné zariadenia, ani Saria
sa nevyhlo problémom so susedstvom, no dos-
pelo k urcitym kompromisom, napr. regula-
ciou navstev a obmedzenim zdruZovania sa v
okoli zariadenia. Metadon sa vyddva navecer,
kedy je uz védésina obyvatelov doma.

C. A. S. Barceloneta stoji v priamom sta-
rom pristavnom centre. Pracuje s tou najchu-
dobnejsou klientelou. Zodpovedaja tomu aj tri
roztrzky pocas diia, ked som mala moZnost
centrum navstivit. Pacient navstivi psychia-
tra, praktického lekara a socidlneho pra-
covnika.

Svoje ambulantné zariadenie. ma aj Cer-
veny kriz. Poskytuje Siroké sluzby od liecby
orientovanej k uplnej abstinencii cez metado-
novy program az po navstevy a starostlivost o
osoby v kone¢nom stadiu AIDS. Situované je
v starej mestskej Stvrti emigrantov, bezdo-
movcov a prostitutok. Prijima aj problémo-
vych klientov. Novinkou je novorozbehnuty
projekt v pristavnej stvrti, poskytujuci sluzby
pre bezdomovcov (moZnost noclahu, sprchy,
teplého jedla a dobrého slova).

Terapeuticka komunita pre zavislych od
alkoholu v chranenej oblasti pohoria Montser-
rat je zariadenim mimo vladnej organizacie
ABS. Dizka pobytu sa pohybuje od 6 — 8 me-
siacov a je financne nakladna. Napriek tomu
platby pacientov ledva stacia na pokrytie ne-
vyhnutnych nékladov. Vyuziva sa hlavne sku-
pinova psychoterapia, relaxacné cvicenie, jo-
ga, telesné cvicenie, ndcvik zvladania krizo-
vych situdcii a prevencia relapsu. UZ pocas
pobytu sa klient ako i jeho terapeut kontak-
tuje s ambulantnym zariadenim, v ktorom bu-
de neskor v liecbe pokracovat.

Terapeutickd komunita pre liechu toxi-
koménie Manressa je takisto situovana v ob-
lasti Montserrat. Je financovana stikromnou
nadaciou, poskytuje sluzby pre 30-¢lenni
skupinu toxikomanov. Cielom v komunite je
absolutna abstinencia. Podmienkou vstupu do



komunity je predchadzajuoca detoxikacia v
niektorom zo zariadeni poskytujucom tato
sluzbu. Centrum kontaktuje komunitu este
pocas detoxikacie. Terapeuti komunity su v
kontakte so zariadeniami, ktoré pacienta poz-
naju, takisto aj s jeho rodinou. Prvy mesiac
pobytu prebieha adaptacia na kolektiv a pro-
stredie, pacient nema kontakt so svojou rodi-
nou. Po 3. mesiaci ma povolenu jednodnova
priepustku, podany je antabus a po navrate
absolvuje toxikologické vysetrenie mocu. Mu-
si tiez referovat o tom, ¢o pocas priepustky
robil. Dostane vreckové na jeden den (na o-
bed, cigarety, vstupenky, dopravu), ktoré po
navrate vyuctuje.

Pocas pobytu v komunite klient absolvuje
skupinovu psychoterapiu, raz do tyzdna indi-
vidualnu psychoterapiu, aplikuje sa postup
pri prevencii relapsu, nacvik socialnych zruc-
nosti ako aj pracovnych zvyklosti (s dorazom
na presnost, dochvilnost a zmysel pre detai-
ly). Kazdému je denne pridelena préca, za
ktora nesie zodpovednost. Vytvori sa tim
upratovaci, kucharsky, servirovaci, zahrad-
karsky, ktory sa pravidelne obmiena. Pacient
si vedie dennik o svojich pocitoch, ako aj o
pridelenych povinnostiach, resp. o ich zvlad-
nuti.

Denne prebieha hodnotenie pred celou
skupinou, raz tyzdenne pacienta verejne hod-
notia aj ostatni ¢lenovia skupiny, ako aj tera-
peuti. Aplikuje sa muzikoterapia s ciefom vy-
svetlit, Ze urcity druh hudby nemusi byt ne-
vyhnutne spojeny s drogami. TyZdenne absol-
vujia odborné semindre so zdravotno—vychov-
nou tematikou. Lekar prichadza na kontroly
jedenkrat do tyzdna. Aplikuje sa princip, po-
dla ktorého su v komunite v okoli Barcelony
lieceni pacienti z Madridu a okolia, a naopak,
aby sa tak zmensilo riziko uteku.

Kapacita vézenia Modelo ¢ini cca 2 000
védznov. Su zaradeni do Siestich lac¢ovito uspo-
riadanych jednotiek, podla zavaznosti trest-
nej ¢innosti. Lieéebny program absolvuju véz-
ni-toxikomani. Az 90 % z nich su HIV pozi-
tivni. Tito su spolu s tymi, ktori uzivali meta-
don zaradeni do metadonového programu.
Prebieha tiez bezdrogovy program, no absol-
vuje ho iba zanedbatelna cast vdznov. Prog-
ram liecby zabezpecuji externi pracovnici
umoziujuci ziskat vzdelanie i kvalifikaciu.
Zucdastnila som sa diskusie s vizilami pocas
ich vyucby, diskutovali sme o modeloch vé-
zenskych programov v inych §tatoch, odpove-
dala som na ich dotazy.

Oddelenie toxikoménii v nemocnici Sant
Pau je sucastou psychitarickej kliniky. Je fi-
nancované sukromnou nadaciou CITRAN,
ktora zabezpecila i na katalanske pomery lu-
xusné vybavenie. Ma 12 16zok, priemerna diz-
ka pobytu je 15 dni. Klientelu tvoria casto to-
xikomani s pridruzenou psychitarickou diag-
nozou. Posledné dva dni pred prepustenim je
pacient bez medikacie.

Oddelenie toxikomanii v olympijskej ne-
mocnici Hospital del Mar tvori sucast psy-
chiatrickej kliniky. Ma najstarsiu tradiciu vo
vyskume zavislosti. Riaditel jednotky Dr.
Luis San je zaroven predsedom Spanielskej
spoloénosti drogovych zavislosti. Jeho ko-
lektiv sa preslavil aj v zahrani¢i mnohymi
pracami, ktoré boli venované detoxikacnej
liecbe porovnavanim jednotlivych postupov,
ucinnosti clondinu, guanfacinu a metadonu,
buprenorfinu, o prechodoch medzi zavislosta-
mi od jednotlivych latok vypracovali niektoré
pilotné studie (napr. zavedenie pouzivania
naltrexonu), zhrnuli svoje skusenosti s psy-
chopatologickymi a toxikologickymi zvlast-
nostami toxikomanov a pod. Jednotka je u-
miestnena priamo na psychiatrickej klinike.
Za psychiatrickym oddelenim nasleduje skle-
nena cast pre sestry a lekara, za nou pokra-
cuje oddelenie toxikomanov. OSetrujuci per-
sonal ma tak vsetko pod dohladom a psychia-
tricki pacienti sa s toxikomanmi nemiesaju.

Denny stacionar, jeden z dvoch v celom
Katalansku, bol zalozeny v r. 1993. Plni funk-
ciu otvoreného zariadenia, pracuje na psycho-
socialnom edukacnom principe. Jeho cielom je
integracia toxikomanov do spolo¢nosti, naucit
ich vyrovnavat sa s problémami v beznom zi-
vote. Pacienti prichadzajua v tyzdni o 9.00 h,
koncia o 21.00 h (to je aj oficidlny pracovny
cas v Kataldansku).

"Metadonovy” autobus zastavuje denne
na 8 odlahlejSich miestach v Barcelone, vy-
hnuc sa tak problémom so susedstvom. Pos-
kytuje sluzby cca 280-tim toxikomanom,
zvacésa nespolupracujucim v ambulantnych
zariadeniach, ¢asto s HIV a TBC infekciou.
Tim poskytuje prezervativy a uZitocné in-
formécie. Program mestského zastupitelstva
pre redukciu skod spociva v navstevach okra-
jovych stvrti a vymene striekaciek, poskyto-
vani prezervativov, rad, poskytuju Specialne
programy pre prostitutky a romske obyva-
telstvo. Najvdcsi dojem vo mne zanechala do-
konala infrastruktura, zabezpecujuca plynula
kontinuitu starostlivosti o toxikomana.

MUDr. J. Beniakova
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