


POKORA, J. / SOUDNE PSYCHIATRICKA PROBLEMATIKA ALKOHO-
LOVEHO PALIMPSESTU

Mozné priciny téchto rozporu:

— snaha o simulaci amnézie;

— obranny mechanismus osobnosti (suprese);

— sugestivni vySetreni vysetrovatelem,;

— sugestivni ovlivnéni spolupachateli;

— poruchy paméti pri pokrocilé zavislosti na alkoholu.

b/ Peclivé prostudovat vypovédi svédku o chovani obvinéného — zda

—mélo motiv a bylo v souladu s osobnosti obvinéného;

— mélo motiv, ale bylo ,kvantitativné premrsténé”;

— bylo zdanlivé nemotivované;

— vSechny napadnosti v chovani k vylouceni patické opilosti (jako substu-
por, chybéni mozeckovych priznaku, raznost pohybu, recové a pohybové automatis-
my aj.).

2. Dukladné vysetfeni obvinéného, zejména se zamérenim:

—na to, zda Slo o amnézii ostruvkovitou ¢i totalni;

— na to, zda jiz ma s palimpsesty zkusenosti;

— na pritomnost symptomu svédcicich pro zavislost na alkoholu (coz bude
mit znacny vliv na dalsi rozhodovani predevsim ve smyslu schopnosti obvinéného
odepfit si prvni napiti, schopnost prestat pit po prvnim napiti, tedy to, k cemu by-
chom se méli vyjadrit u kazdého trestného ¢inu spachaného pod vlivem alkoholu).

3. Diferencialné diagnosticka rozvaha:

Vyloucit:

— patickou opilost (symptomy: hlavni, vedlejsi a podpurné. Mezi hlavni
patri: kvalitativni zména nékterych psychickych kvalit (osobnost, vnimani, mysleni,
védomi) a amnesie (Utrata, 1986).

— epilepticky mrakotny stav (anamnéza, EEG, misto a zpusob provedeni
trestniho ¢inu) (Faber, 1995; Stastny a kol., 1998);

— delirium tremens, pripadné jinou alkoholovou psychozu;

— psychotické onemocnéni se sekundarnim abuzem alkoholu;

— kombinaci alkohol + jina navykova latka (Pokora, 1999);

— simulaci;

— obranny mechanismus (suprese);

— sugestivni ovlivnéni: vySetrovatelem a spolupachateli;

— organické mozkové zmény;

— amnesticky syndrom (Korsakovova psychoza).

Je treba si uvédomit, ze palimpsest neni symptomem, na jehoz podkladé je moz-
no diagnostikovat zavislost na alkoholu! Byva totiz pritomen i u osob ve II. vyvo-
jovém stadiu dle Jellinka, tj. u téch, u kterych jsme drive hovorili o abazu, neukaz-
néném pijactvi alfa—typu, dle soucasné klasifikace o skodlivém piti (,harmfull use).
K diagnostice zavislosti na alkoholu jsou bezpodminecné nutné dalsi symptomy jako
zmény tolerance, ranni dousky, odvykaci symptomy a dalsi (Janik a Dusek, 1987,
Kunda a kol., 1988; ICD-10, 1992).

Diskutabilni je vztah palimpsestu a komplikované opilosti. Dle mého nazoru pa-
limpsest neznamena automaticky komplikovanou opilost. Komplikovana opilost je
velmi kontroverzni termin Casto pouzivany promiskue, kterému je nejlepsi se vy-
hnout. To ale bohuzel vzdy neni mozné, nebot v otazkach kladenych znalcum se cas-
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to vyskytuje formulace ... ,pri ovlivnéni alkoholem se vyjadrit, zda neslo o tzv. patic-
kou opilost nebo komplikovanou opilost*.

Jak jiz bylo vyse uvedeno, tento termin se ¢asto pouziva nepresné a jiz jsem se
setkal s nasledujicimi vyznamy (Utrata, 1986):

Komplikovana opilost je:

— komplikace alkoholové ebriety jinou navykovou latkou (zde by se mél spravné
pouzivat termin ,kombinovana opilost“) (Pokora a Novotna, 1999);

— komplikace alkoholové ebriety palimpsestem;

— kvantitativni zmény prozivani a chovani intoxikovaného oproti kvalitativnim
u patické opilosti.

Posledni vyznam je asi nejspravnéjsi (doporucuje jej i Utrata, 1986), i kdyz o nic
meéné kontroverzni — kvantitativni“ zmény psychiky a chovani jsou pritomny v pod-
staté u kazdé alkoholové ebriety. A pokud vezmeme v uvahu jesté diagnostické ka-
tegorie jako ,abnormni alkoholova reakce®, ,precitlivélost, ,intolerance k alkoholu®
a ,paticky afekt v ebrieté“, bude diagnosticky zmatek dokonaly. Proto i témto ne
vzdy pregnantné vymezenym pojmum je dle mého nazoru lépe se vyhnout (Utrata,
1986).

4. Forenzné psychiatricky zavér:

Kdyz jsme vyloucili vSechny ostatni moznosti uvedené v bodu 3., postupujeme
dle stejného algoritmu jako u vSech trestnich ¢int spachanych pod vlivem alkoholu:

— stupen ebriety;

— znalost ué¢inku alkoholu;

— zavislost na alkoholu vyloucena;

— zavislost na alkoholu potvrzena: jaky typ (gama nebo delta)

— stadium zavislosti dle Jellinka (I. - IV.)

— jeji vliv na zdrzeni se prvniho napiti a mnozstvi vypitého alkoholu a jejich do-
pad na ovladaci a rozpoznavaci schopnosti a z toho plynouci ochranna opatreni.
V pripade palimpsestu pouzivam nejcastéji nasledujici formulaci: Amnézii (ztratu,
vypadek paméti) na obdobi pachdni trestného ¢inu (pokud byla opravdu pritomna,
coz bohuzel nelze objektivizovat) pricitaji znalci tzv. alkoholovému palimpsestu (li-
dové ,oknu®). Tento fenomén je z forenzné psychiatrického hlediska irelevantni a ne-
ma zadny (resp. ma jen nepodstatny) vliv na udroven rozpozndvacich ¢i ovladacich
schopnosti.

Dale postupujeme dle vyse uvedeného algoritmu co do vylouceni nebo potvrzeni
zavislosti na alkoholu a jejiho vlivu zdrzet se prvniho napiti, kontrolovat mnozstvi
vypitého alkoholu atd., coz vSe ma vyznam pro posouzeni urovné ovladacich a roz-
poznavacich schopnosti v dobé spachani trestného ¢inu, jak bylo uvedeno vyse.

Cilem prezentovaného kratkého sdéleni bylo usnadnit mladsim a méné zku-
senym znalcum z oboru psychiatrie posuzovani alkoholového palimpsestu, ktery mu-
ze v nékterych pripadech prubéh znaleckého zkoumani dusevniho stavu znacéné
zkomplikovat.

Souhrn

Autor se ve svém clanku zabyva soudné psychiatrickym posuzovanim alkoho-
lového palimpsestu. Jedna se o pomérné casty fenomén, jehoz forenzné psychia-
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trické posouzeni nemusi byt snadné. Autor predklada jednoduché diagnostické sche-
ma, protoze peclivou diferencialni diagnostiku povazuje za velmi dulezitou, a za-
vérem zduraznuje, ze alkoholovy palimpsest nema za nasledek podstatné snizeni
nebo dokonce vymizeni ovladacich ¢i rozpoznavacich schopnosti.
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