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Zivot ¢lovéka je mozné chdpat jako fadu otevirajicich se moznosti. MI4di je cha-
rakterizovano spontannim rozvojem schopnosti, které podnécuji vznik potfeb a moti-
vaci k jejich uspokojovani. Smysl zivota mladého ¢lovéka je v plném uplatnéni danych
schopnosti, jejich dal$im rozvoji, piekonavani dosavadnich vykonu, hledani novych
cili. Clovék zije svymi moznostmi, svymi o¢ekavanimi; i pohled do minulosti je pro
n¢j ohlédnutim za uzavienymi nebo zmafenymi moznostami.

Nemoc a neschopnost jsou protikladem, popfenim vyvoje, omezenim nebo likvida-
ci jedincovych schopnosti, které nejen ohrozuji, ale souc¢asné nepfiznivé ovliviuji
i predstavu, jakou si ¢lovék o sobé déla. Cloveék si dobfe uvédomuje nepfijatelnost ta-
kového ohrozeni pro svou zivotni perspektivu. Radu lidi odrazuje toto védomi tolik,
ze s rizikem ohrozeni zivota odkladaji navstévu Iékare. Boji se totiz potvrzeni své o-
bavy z nemoci, kterd pro n¢ znamend neodvratné omezeni ¢i konec jejich zivotnich
moznosti.

Star$i clovek se postupné a stdle castéji presvédcuje o uzavirdni svych moznosti,
o ubyvani svych schopnosti, zejména fyzickych. Mladym lidem je takova zkusenost té-
méi nedostupnd, néjaké omezeni jejich schopnosti jim v daném udobi jejich zivota
pfipada jako témér vyloucené. Denné se presvédcuji o samoziejmosti dobrého zdra-
votniho stavu a jeho velkych rezervach. Zranéni ¢i nemoc nejsou pro mladého ¢lovéka
ohroZzenim, znamenaji pro né¢j jen mirné zdrzeni v dal$im rozvoji. Rychld regenerace
sil odpoc¢inkem stejné jako snadné uzdraveni z nemoci piesvédcuji mladého ¢lovéka
o vysoké urovni jeho schopnosti a jejich nevycerpatelnosti. Prilezitosti k uplatnéni fy-
zické kondice jsou malo zatizené spole¢enskou zavaznosti a nabizeji spolecenské oce-
néni dobrych vykont, napf. ve sportu. Lakaji mladé lidi, ktefi si fyzickou kondici
zlepsi snaze, nez dosahnou spole¢enského uznani jinak. Proti pocitu nejistoty svym
spolecenskym ohlasem maji pocit jistoty svym télem, jistoty svym zdravim.

Fyzické vykony, ale také abuzus navykovych latek véetné alkoholu mizeme fadit do
kategorie experimentl se zdravim na hranici lidskych moznosti, v nichz se jedinci ne-
dafi rozpoznat jednozna¢né meze svych schopnosti. Nepociti zde ndpadnou zménu
z plného zdravi do omezeni schopnosti, jako je tomu u nemoci nebo urazu. Nasledky
se objevuji postupné, zdanlivé nahodile a nic nenasvédcuje jejich nevratnosti. Po
dlouhou dobu si jedinec déla nadéji, ze zdravi je nadéle spolehlivym privodcem jeho
vykont, ze ma plno rezerv. Chybi mu zku$enosti, které by jej nutily brat vazné varov-
n¢ priznaky. Naopak, dosavadni prozitky jej opraviuji k nezdolnému optimismu.
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Se sebeduvérou ve tvafi a optimistickymi postoji se setkavame pfi pohovoru s mla-
dymi lidmi po pobytu na zéchytné stanici. Své zachyceni posuzuji vzdy jako nestastnou
nahodu, kterd se zaru¢ené nebude opakovat. Nevidi divod cokoli ménit na zpisobu
sv¢ho Zivota, jednoznaéné se citi schopni své piti ovladat. Nemohou se ubrénit pocitu
viny za spolecenské selhdni pod vlivem alkoholu, které je k zachyceni pfivedlo, ale tim
vic se brani terapeutovym pochybnostem ve snaze obhdjit sami sobé posramocenou
pfedstavu o svém spolecenském postaveni.

Nepfiméfenost v chovani i postojich je mnohem napadnéj$i u mladych kandidati
protialkoholni 1é¢by. Spolecnost byvéd k jejich abliizu mnohem netolerantné;jsi nez
k abuzu starSich lidi. Pacienti se proto setkavaji relativné ¢asto s odsuzovanim svého
abuzu i citelnym postihovanim. Tyto zku$enosti jim vSak nejsou zpétnou vazbou uzi-
te¢nou pro zménu choviéni. Pacienti reaguji s nekritickou ukfivdénosti, bagatelizuji své
problémy, citi se Sikanovani a nespravedlivé trestdni. Snizuji a popiraji svou odpovéd-
nost, odkazuji se pravé na mladi jako omluvu svého neodpovédného jednani.

Mohlo by se zdit, Ze jde jen o vymluvy, situa¢né podminénou taktiku, ale mladi pa-
cienti své ndzory zastavaji velmi vytrvale i v dobé, kdy nemohou mit ze zastavanych
postoju nejmensi prospéch. Pravé vyrazné nekritické posouzeni své situace a zejména
své zavislosti na alkoholu v celém pribehu protialkoholni 1é¢by nés vedli k tomuto za-
mysleni. Zatimco u starich pacienti muzeme rozliSit po¢dte¢ni snahu jevit se v dob-
rém svétle a pozdéjsi projevy upfimnosti a s odstupem i sebekriti¢nost vici diivéjsimu
jednani, mladi pacienti jakoby zistali nepoucitelni.

Jejich sklon k pocitu kfivdy, slovni agresi a odmitavost ke spolupraci svéd¢i pro je-
jich frustraci, vyvolanou lé¢bou. Nabidka lécby, podpofena piipomenutim viech pa-
cientovych selhdni pod vlivem alkoholu, evokuje domluvy rodi¢u a jinych autorit spo-
jené s prozitkem vycitek a tresti. Pacient reaguje tak, jak se naudil, protiitokem, od-
kazem na skute¢né i domnélé kiivdy spachané na ném tfednimi a jinymi autoritami.
Pozadavek abstinence, s dirazem na dislednost a trvalost, vyvoldva pocit autoritativ-
nich zdkazu, dal$iho z fady omezeni moznosti. Navic omezeni velmi citelného, defi-
nitivniho. znamenajici jistou formou spolecenské invalidizace v o¢ich vrstevniki.

Mlady ¢lovék, oznaceny v ordinaci AT za zavislého na alkoholu, nepocituje obvykle
jiné potize nez ¢isté spolec¢enské. Neciti se nemocnym ve vlastnim slova smyslu a lé¢bu
povazuje za absurdni nasili, za dalsi diukaz nepochopeni star$i generace pro mladé li-
di. Lécbu bere jako vynucenou piestavku nejen v piti, ale také ve spole¢enském zivo-
té, za n¢j poklada mimo jiné vyseddvani s partou v hospodé. Objektivné neni schopen
vnimat individudlni pohovory ani skupiny v jejich pivodnim lé¢ebném vyznamu, ne-
chovi se jako spolupacient ostatnich v 1é¢bé, protoze se viubec neciti pacientem.

Nemusime snad pripominat, Ze ma-li mit naSe prace s pacienty G¢inek na jejich mo-
tivaci, musi byt zaloZzena na spolupraci s nimi a tuto spolupraci nelze vynucovat z nad-
fazené pozice. Je potiebné dat mladému pacientovi najevo, Ze jej respektujeme s jeho
svéraznostmi v Gcesu, oblec¢eni, nazorech. Vzdyt ani on se nepohorsuje nad nasim ob-
lecenim, nechce abychom zménili sviij hodnotovy Zebricek. Jde tedy o rovnopravnost
pfi jedndni mezi nami a naSimi pacienty, rovnopravnost, s jakou se pfed navstévou or-
dinace AT casto nesetkavaji.

Nase snaha o toleranci a nenadfazenost je sice pro jednani nezbytnd, ale nestaéi.
Velkou piekazkou v jedndni s mladymi lidmi byva jejich sebejistota, alespon pokud
jde o jejich zdravi a dalsi Zivotni perspektivy. Jistota nekritickd, neotfesitelnd, zoufale
naivni a pfimo katastrofickd. Pacienti pfehlizeji alarmujici skute¢nosti jako nepod-

14



V. POHL/ PROTIALKOHOLNI LECBA MLADYCH PACIENTU

statné. Proc¢ by se méli obdvat nevratnych dasledku zdvislosti na alkoholu, kdyz jejich
dosavadni zivotni zku$enosti pfed ni nevaruji?

Védét vic nez druhy znamend pievahu. V daném piipade by bylo chybou dat ji na-
jevo. Rici mladému pacientovi rovnou, Ze se svymi nazory $patné dopadne, znamena
porusit onu kiehkou rovnovahu rovnopravnosti pacienta s nami. Pacient vyciti vztah,
ktery se napadné podoba jeho vztahu s rodici a jinymi autoritami a zaujme nedvéfi-
vy, obranny postoj. Svym postojem vyvold terapetovu potfebu byt piesvédcivéjsi, po-
uzit silnéjsich argumenti. Terapeutav postup jej definitivné utvrdi, Ze jde o staré zna-
mé autoritativni presvédcovani a pacient se brani o to vehementnéji.

Ukol presvédéit mladého ¢lovéka o nezvratném omezeni jeho moznosti v disledku
zavislosti na alkoholu, navic moznosti uzce souvisejicich s pacientovymi zpusoby spo-
le¢enského uplatnéni je hodné nevdéény. Mladi nemaji potiebu véfit na zavislost, na
recidivu, na perspektivu celozivotnich potizi s pitim. Odkaz na zkuSenosti jinych pa-
cientu je nezajima, kazdy z nich se citi natolik jedine¢nym individuem, Ze srovnani
s jinymi je mu cizi. Ve viech oblastech zZivota si dokazuji, jak jsou zdravi, tak pro¢ by
nezvladli také své piti? Co jim to fikdme za hlouposti? Nase argumenty jim pfipadaji
stejné nepiesvéd¢ivé jako piedchozi varovani rodici. A oni pfece jiz nejsou détmi.

Mame vsechny divody k pocitu marnosti, ale pfesto mize byt nase pisobeni ucin-
né. Nenabizejme mladym pouceni, téch jsou presyceni. Nabidnéme jim to, co jim o-
pravdu chybi, pochopenti, citovou stabilitu. Jakmile si mlady pacient ovéfi, ze nase cho-
vani neni jen doc¢asnou ic¢elovou pozou, oceni to. Miize si v§ak zacit plést nasi toleran-
ci se souhlasem s jeho ndzory a jednanim, naSe porozuméni s podbizenim se. Neni tie-
ba s horlivou razanci presvédcit pacienta o opaku, duslednost, s jakou u néj dbame na
plnéni podminek lé¢by, na to sta¢i sama. Mlady pacient bude pfiznivé hodnotit nasi
postojovou stabilitu i schopnost nereagovat na jeho provokace ke konfliktu. Pevné,
ale klidné postoje doddvaji duvéru a jistotu. Autoritativni postoje ohrozuji paciento-
vu slabou osobnostni i socidlni stabilitu, proto se brani atokem. Je tfeba, aby si pacient
mohl ovérit, ze jakakoli zména jeho chovani nevyvede terapeuta z rovnovahy.

Mlady ¢lovék by mél mit pocit, Ze mize vyuzit nasich nazort a zkusenosti, ale z ne-
musi. M¢l by mit moznost volné zvazovat alternativy svych rozhodnuti bez predcho-
zich omezeni. Proto pfi praci s mladymi pacienty je nejperspektivnéjsi metodou hra,
kdy si ¢lovék vyzkousi ruzné varianty dal§iho postupu a muze nahlédnout, jaké budou
dusledky pfipadného rozhodnuti. U¢i se pfedvidat, vSestranné posuzovat, nezaujaté
uvazovat (hlavné o sobé¢), ale stdle potrebuji jistotu, Ze pro jakkoli kacitské myslenky
maji ncomezeny prostor. Vyhodou hry je pravé moznost zkouset si a nebyt vazan ne-
zvratnymi dusledky pokust. Od neuspésnych variant I1ze lehce odstoupit.

Také lécba je pro mladého ¢lovéka jen jednou z vice rovnocennych moznosti.
Teprve dal$imi zkusenostmi pozna jeji pravou cenu pro rozvoj svych schopnosti a za-
bezpeceni. které prindsi trvala a duasledna abstinence. Terapeut by zde mél byt garan-
tem nerusenosti poznavani. Mladi pacienti jsou v dobé 1é¢by na rizném stupni své
osobnostni i spolec¢enské vyzralosti a podle ni si k terapeutovi vytvéreji vztah od nedu-
véiivého odporu po oporu v neformdlni autorité. K duvéie se doberou vahavé a okli-
kou, obraceji se na terapeuta jako na autoritu ve vécech ¢asto na hony vzdalenych je-
ho odbornosti. Cas 1é¢by je dostateény prostor, aby vztah mezi mladym pacientem
a terapeutem vykrystalizoval a mohl 1é¢bu pretrvat. Je to patrné u povinnych léceb,
kdy pacient po 1é¢bé zachova kontakt s ordinaci tcasti na skupinach, klubu ¢i pohovo-
rech, a¢ nemusi. Mlady ¢lovék nechee rozumét argumenttim o své biologické zavislos-
ti, ale pochopi, ze pitim selhava osobnostné i spolecensky. Proto je potieba, aby vé-
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dél, ze v potizich se méd na koho obritit a Ze pomoci se mu dostane bez moralizovani,
s pochopenim naroku mladi na omyly. Pro uspé$nost v 1é¢bé i po ni potfebuji mladi
pacienti terapeuta jako pruvodce do Zivota, nikoli jako dozorce nad Zivotem.

Do redakcie prislo dna: 27. 5. 1988
Adresa autora: PhDr. V. Pohl, Rodvinovska 3, 142 00 Praha 4

116



