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3Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

SOUHRN

Ambulantni zdravotnicka péée o uzivatele alkoholu a dal$ich navykovych latek ma na uzemi CR
stoletou historii, v poslednich 50 letech byla evidovana systémem zdravotnické statistiky.

Cil: Provést deskriptivni analyzu historickych dat sbiranych a publikovanych od r. 1963 Ustavem
zdravotnickych informaci a statistiky, ktera se tykaji jak sité ambulantnich psychiatrickych
zarizeni (zejména téch specializovanych pro léébu navykovych nemoci, tj. protialkoholnich
poraden a pozdé&ji AT ordinaci), tak poétu a charakteristik pacientu uzivajicich navykové latky.
Vysledky: V letech 1963-1991 pocet vysSetieni v protialkoholnich poradnach, respektive AT
ordinacich, rostl, a to zejména v obdobi od r. 1970 do r. 1988, kdy dosahl maxima 387 tisic vysSetreni.
Tento vyvoj ovlivnili predevsim muzi, kteri tvorili vétsinu evidovanych pacientu. Jejich podil
postupné klesl z 95 % v r. 1963 na 79 % v r. 1991. V r. 1992 bylo hlaseni ze specializovanych AT
ordinaci zruseno a uzivatelé navykovych latek jsou hlaseni ze vSech psychiatrickych ambulanci.
V letech 1993-2008, kdy jsou k dispozici data podle skupin navykovych latek, tvorili uzivatelé
alkoholu ¥: pacienta uzivajicich navykové latky a jejich pocéet klesl na polovinu (z 49 na 25 tisic) -
také tento pokles byl ovlivnén predevs§im muzi; pomér mezi muzi a Zenami se tak snizil za
sledované obdobi z cca 4 :1 na 2 : 1. Od r. 1995, kdy jsou k dispozici data podle vékovych skupin,
se vék uzivatelt navykovych latek zvysil s vyjimkou nealkoholovych drog v letech 1995-1997, kdy
se zvysoval podil osob ve véku 15-19 let. V r. 2008 tvorily u alkoholu nejvétsi podil osoby ve véku
40 a vice let (cca 2/3), u ostatnich drog byla nejc¢etnéjsi vékova skupina 20-39 let, s podilem témér
70 %. Poéet 1ééenych uzivatelt nealkoholovych drog vzrostl v letech 1993-2008 vice nez 3krat. Muzi
méli vétsi podil u vsech nealkoholovych drog s vyjimkou sedativ a hypnotik, kde Zeny tvorily 58 %.
U vsech skupin nealkoholovych drog, vyjma tékavych latek, doslo v letech 1993-2008 k narustu
poctu pacientu, nejvétsi podil méli uzivatelé opiatu (26 %), stimulancii jinych nez kokainu (23 %)
a osoby uzivajici kombinaci vice navykovych latek (14 %). Podil injekénich uzivatelu se v letech
1993-2008 snizil ze ¥: na ' u opiatu a ze 70 % na 60 % u ostatnich stimulancii; u kombinace drog
naopak injekéni uzivani vzrostlo. Vyvoj poétu klientu zachytnych stanic kopiruje pocet stanic
a jejich kapacitu, i kdyz od r. 2005 lze souc¢asné pozorovat pokles kapacity a rust klientu.

Zavér: Informace z ambulantnich zdravotnickych zarizeni oboru psychiatrie prispivaji k popisu
epidemiologické situace v oblasti uzivani drog a jeho nasledkt v CR i piesto, Ze sit AT ordinaci se
na zadatku 90. let minulého stoleti piestala sledovat samostatné. Udaje o ambulantné lééenych
uzivatelich navykovych latek jsou v souladu s tidaji o hospitalizacich téchto pacientt a rada
pozorovanych trendu je v obou zdrojich shodna. Zdravotnicka statistika zastava dodnes prakticky
jedinym zdrojem informaci o ambulantné lé¢enych uzivatelich alkoholu.

Klidova slova: alkohol - drogy - zavislost — poruchy zpusobené uzivanim navykovych latek -
ambulantni 1é¢ba - AT ordinace - zachytna stanice - psychiatrie.

SUMMARY

Mravéik V., Nechanska B., Stastna L.: Outpatient Care for Substance Users and Addicts in the
Czech Republic in Health Statistics since 1963

Outpatient care for alcohol and other addictive substances users in the Czech Republic has a 100-
-year-old history, with the last 50 years covered in health statistics.

Goal: To perform descriptive analysis of the historical data gathered, analysed and published by
the Institute for Health Information and Statistics on the network of outpatient psychiatric
facilities in 1963-2008 (particularly those specialising in the treatment of addictive disorders, e.g.
alcohol counselling centres and later AT centres where AT stands for alcoholism and other
toxicomanias) as well as on the numbers and characteristics of their patients - users of addictive
substances.

Results: The number of visits to alcohol counselling and AT centres showed an upward trend in
1963-1991, mainly from 1970 to 1988 when a historical peak of 387 thousand visits was recorded.
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This trend was primarily due to males who constituted the majority of the reported patients and
their proportion gradually decreased from 95 % in 1963 to 79 % to 1991. The reporting from the
specialised AT centres ended in 1992 to be replaced by the reporting of addictive substances users
from all psychiatric outpatient centres. In the period 1993-2008, for which the data by group of
addictive substances are available, alcohol users constituted %: of the treated addicts and their
annual number decreased by half (from 49 to 25 thousand) - this decrease was also influenced
primarily by men, with the male to female ratio declining from approx. 4:1 to 2:1. Since 1995 when
age-specific data started to be reported, the age of substance users was increasing, with the
exception of non-alcohol drugs users where the proportion of 15-19-year-olds rose in 1995-1997. In
2008, the highest proportion (about two thirds) of alcohol users were aged 40 years and more,
while most (nearly 70%) users of non-alcohol drugs were from the age-group 20-39. The number of
treated non-alcohol drug users increased more than 3 times between 1993 and 2008. Higher
proportions of males were noticed among the users of all non-alcohol drugs but sedatives and
hypnotics preferred more often by females (58%). An increase in the number of users was reported
for all groups of non-alcohol drugs except volatile substances in 1993-2008: the most common were
users of opiates (26 %), followed by users of stimulants other than cocaine (23 %) and poly-drug
users (14 %). In 1993-2008, the proportion of injecting drug users decreased from 75% to 50% for
opiates and from 70 % to 60 % for stimulants other than cocaine; however, injecting drug use
increased in poly-drug users. The trend in the number of clients of sobering-up stations
(short-term detoxification from alcohol and other drugs) follows the trend in the number and
capacity of these stations, although a downward trend in their capacity coupled with an upward
trend in the number of clients have been observed since 2005.

Conclusion: Information from the outpatient health care psychiatric facilities is relevant to drug
use epidemiology in the Czech Republic, despite the fact that the network of specialised AT
centres has not been monitored separately any longer since the early 1990s. Data on drug users in
outpatient treatment are in line with the inpatient treatment data and both data sources show
some congruent trends. Health statistics remains practically the only data source on the
outpatient treatment of alcohol users.

Keywords: alcohol - drugs - addiction - addictive disorders - out-patient care - AT clinics -

sobering-up station - psychiatry.

Uvod

Prvni ambulantni zafizeni zaméiené na lécbu
alkoholismu (protialkoholni poradna) vzniklo na
uzemi dnesni Ceské republiky (CR) v Brné
v r. 1910, dalsi v r. 1928 v Praze-VrSovicich.
V r. 1948 bylo doc. Jaroslavem Skalou ziizeno prv-
ni specializované lazkové zatizeni pro 1écbu zavis-
losti v Praze u Apolinate, kde postupné vznikl cely
komplex sluzeb véetné ambulance, stiediska pro
déti, mladez a rodinu a Fady svépomocnych a rezi-
movych aktivit. V r. 1951 byla také u Apolinate
zaloZena prvni zachytna stanice v CR — specialni
medicinské zaiizeni pro kratkodoby pobyt (v ¥fadu
nékolika hodin) a detoxifikaci pfi akutni intoxika-
ci zejména alkoholem, pozdéji také jinymi navyko-
vymi latkami. Apolinar se stal vzorem pro cely
pozdéjsi systém péce v oblasti latkovych zavislosti
véetné vzniku sité protialkoholnich poraden (tzv.
PAP). Od 60. let minulého stoleti pronikaly do
naplné protialkoholnich poraden také nealkoholo-
vé drogy (v r. 1971 bylo u Apolinate zaloZeno Stie-
disko drogovych zavislosti, ze kterého na poc¢atku
90. let vznikl Drop-In). V 80. letech se zménil
nazev téchto poraden na ordinace pro alkoholis-
mus a jiné toxikoméanie (OAT, respektive AT ordi-
nace). Po r. 1989 doslo nasledkem pieruseni cent-
ralniho ¥izeni k postupnému rozpadu sité AT
ordinaci a jejich ,rozpusténi v siti ambulantni
péce oboru psychiatrie [4, 3, 8, 11].

Sbér udaja o osobach s problémy s uzivanim
alkoholu a dalSich drog lééenych ve zdravotnic-
kych zafizenich a o siti téchto zafizeni na tzemi
dnesni CR Ustavem zdravotnickych informaci
a statistiky (UZIS) probihal od konce 50. let
minulého stoleti.

Tento ¢lanek, analyzujici historické udaje
o ambulantni pé¢i o osoby uzivajici navykové lat-
ky, je druhym ze série ¢lankt zabyvajicich se his-
torickymi daty zdravotnické statistiky CR o uzi-
vatelich alkoholu a dalsich drog. Navazuje na
¢lanek publikovany v piredchozim ¢isle EMI, kte-
ry se tykal tidajt o hospitalizacich od r. 1959 [7].

Material a metodika

Byla provedena deskriptivni analyza historickych dat sbi-
ranych, analyzovanych a publikovanych UZIS, ktera se tykaji
jak sité ambulantnich psychiatrickych zatizeni poskytujicich
1éébu uzivatelim navykovych latek, tak i poétu a charakteris-
tik pacientti uzivajicich navykové latky v téchto zafizenich
lé¢enych od r. 1963, kdy jsou udaje o ambulantni 1é¢bé navy-
kovych nemoci poprvé k dispozici.

Zdroji dat byly v letech 1963-1996 publikace ,Psychiatric-
ka péce“ vydavané UZIS od r. 1959 pravidelné kazdy rok, od
r. 1997 jsou k dispozici databazové soubory s tdaji za jednotli-
vé zdravotnicka zafizeni.

Udaje od r. 1963 byly ziskavany z pololetniho vykazu o &n-
nosti psychiatrického oddéleni poliklinik, ktery sledoval také
¢innost protialkoholnich poraden a protialkoholnich zachyt-
nych stanic véetné charakteristik evidovanych pacientt.
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Od r. 1981 se protialkoholni poradny zacaly oznacovat jako
ordinace pro 1écbu alkoholismu a jinych toxikomanii. Zpocat-
ku byly sledovany tdaje jen o uzivatelich alkoholu, od r. 1984
jsou vykazovany také udaje o uzivatelich nealkoholovych
drog. V r. 1986 se zasadné zménilo sledovani 1ééenych pacien-
ta — misto evidovanych pacientt se sledoval pocet pacientt,
kteii byli v daném roce skuteéné oSetieni (od r. 1993 se toto
selekéni kritérium oznacuje jako ,ziva kartotéka®). V r. 1992
bylo sledovani ¢innosti AT ordinaci zruSeno, ale jiz v r. 1993
vznikl roéni vykaz o ¢innosti psychiatrickych ordinaci, ktery
byl rozsiten o p#ilohu zaméfenou na pacienty s problémy
s navykovymi latkami. Do r. 1993 nejsou k dispozici udaje
zv14st za alkohol a ostatni drogy (mimo kratké obdobi let 1984
a 1985). V r. 1998 bylo sledovani ¢innosti zachytnych stanic
prevedeno z psychiatrického vykazu na samostatny vykaz; ze
zachytnych stanic nejsou v celém obdobi od r. 1963 do r. 2008
k dispozici udaje zvlast za alkohol a ostatni drogy, respektive
za jednotlivé typy navykovych latek.

Pocty protialkoholnich poraden, pozdéji AT ordinaci a nako-
nec ambulantnich zafizeni oboru psychiatrie poskytujicich
péci uzivatelim navykovych latek, vychazeji z poctu zafizeni,
ktera odevzdala vyplnény vykaz o své ¢innosti, nikoliv z po¢tu
registrovanych zafizeni. Navratnost vykazu o ¢innosti byla
dlouhodobé cca 95%.

Vysledky

Sit ambulantnich zarizeni poskytujicich
pé¢i uzivatelum navykovych latek
v letech 1963-2008

Pocet protialkoholnich poraden, respektive AT
ordinaci, se v letech 1963-1992 pohyboval mezi
165 a 180 zafizenimi. Od r. 1993, kdy se zrusila
specialni ¢ast hlaseni pro AT ordinace a zacaly
hlasit vSechny psychiatrické ordinace, které 1é¢ily

—b-

aspon jednoho pacienta uzivajiciho navykové lat-
ky, pocet ordinaci rostl a v r. 2005 dosdhl maxima
403 ordinaci (obr. 1).

Péce o uzivatele navykovych latek
v protialkoholnich poradnach a ordinacich
AT v letech 1963-1992

Pocet vysetieni ve sledovaném obdobi rostl, a to
zejména od r. 1970 do r. 1988, kdy dosahl maxima
387 tisic vySetfeni. V letech 1989-1991 doslo
k poklesu poctu vySetieni na 235 tisic. Tento vyvoj
byl ovlivnén predevs§im poctem vySetieni evidova-
nych uzivateltt muzského pohlavi, kteri tvorili do
r. 1986 v praméru 94 % klientely. V r. 1984, kdy
doslo k doplnéni hlaseni i o uzivatele nealkoholo-
vych drog, byl pozorovan skokovy nartst poétu
evidovanych muza, Zen i mladistvych. Od r. 1986,
kdy jsou misto vSech evidovanych pacientt hlase-
ni ti, ktefi byli skuteéné oSetieni v daném kalen-
dafnim roce, do r. 1989 byl pozorovan narutst
jejich poctu, poté do r. 1991 pokles. Podil muzu
postupné klesl na cca 79 % v r. 1991 (obr. 2).

V letech 1984-1985, kdy byli zvlast sledovani
uzivatelé alkoholu a nealkoholovych drog, bylo
evidovano celkem 139 tisic, respektive 140 tisic
pacientt (z toho cca 12 tisic Zen a necelé 2 tisice
mladistvych). Uzivatelé nealkoholovych drog tvo-
rili témér 5 % (u muzt 4 %, u zen 16 %); mezi mla-
distvymi byl podil uzivatelt nealkoholovych vyssi
—34 % vr 1984 a 44 % v r. 1985.

Za r. 1992, kdy doslo ke zrusSeni sledovani ¢in-
nosti AT ordinaci, byly k dispozici pouze udaje
0 poctu pacientt uzivajicich navykové latky z psy-
chiatrickych ordinaci. S problémy s alkoholem bylo
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Obr. 1. Vyvoj poétu protialkoholnich poraden (v letech 1963—-1980), AT ordinaci (v letech 1981-1991) a ambulantnich psychia-
trickych zafizeni poskytujicich péé¢i uzivatelim navykovych latek (v letech 1992-2008)

Fig. 1. Trends in the numbers of alcohol counselling centres (1963—-1980), AT centres (1981-1991) and outpatient psychiatric

settings provide care to users of addictive substance (1992-2008)
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respektive oSetifenych pacientt uzivajicich navykové latky v protialkoholnich

poradnach (v letech 1963-1980), AT ordinacich (v letech 1981-1991) a ambulantnich psychiatrickych zatizenich (v letech
1992-2008)
Pozn.: Od r. 1991, kdy byla zruSena specialni ¢ast hlaseni za AT ordinace, neni mozno sledovat pocet vySetieni zvlast u pacien-
tl s problémy s navykovymi latkami.

Fig. 2. Trends in the reported numbers of checkups and addictive substance users registered with/treated in alcohol counselling
centres (1963—-1980), AT centres (1981-1991) and outpatient psychiatric settings (1992—2008)
Note: Since 1991 when the separate reporting from AT centres was terminated, data sorting by addictive substance is not

possible.

Tab. 1. Pocet pacientt 1é¢enych v ambulantnich psychiatrickych ordinacich podle navykové latky v letech 1993-2008

Table 1. The numbers of patients treated in outpatient psychiatric settings by addictive substance in 1993-2008
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1995 |32 956 461 - 383 712 14 699 - 69 281 473 246 3 338
1996 (30259 | 1619 - 474 761 20 1471 - 84 347 685 - 480 5941
1997 (31691| 2183 | 1813 659 810 33 2125 979 120 347 710 - 527 7514
1998 [(31955| 2255 | 1823 | 1039 | 1011 95 2896 | 2436 127 370 1148 - 491 9 432
1999 |28022| 3368 | 2552 | 1293 | 1613 42 3655 | 3211 160 368 1750 | 1965 247 |14 461
2000 |27021| 3815 | 3176 | 1152 | 1122 52 3169 | 2695 244 280 1430 | 1277 159 |12 700
2001 | 28582 | 4336 | 3464 | 1248 | 1787 57 3415 | 2718 182 310 1559 | 1323 156 |14 373
2002 | 25400 4029 | 3171 | 1505 | 2292 63 3185 | 2719 232 261 2480 | 1533 156 |15 736
2003 | 25017 | 4768 | 4035 | 1718 | 2090 129 3714 | 3162 200 189 2912 | 2078 66 17 864
2004 | 25235 | 4592 | 3644 | 1354 | 2257 79 3025 | 2579 170 180 2279 | 1350 104 | 15390
2005 | 27440 | 5558 | 3635 | 1634 | 2312 47 4076 | 2662 196 174 2275 | 1137 122 |17 531
2006 | 26966 | 4640 | 3357 | 1681 | 2190 45 3746 | 3 055 137 187 3631 | 1529 135 | 17921
2007 | 25342 | 4259 | 2614 | 1544 | 1799 33 3979 | 3272 198 140 3616 | 1170 116 |16 854
2008 [25293| 4585 | 3055 | 1620 | 2229 73 4103 | 3330 177 79 2489 | 1608 356 |17 319
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Obr. 3. Vyvoj poctu pacienti uzivajicich alkohol podle pohlavi v letech 1993-2008
Fig. 3. Trends in the numbers of alcohol users treated, by sex, 1993—2008
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Obr. 4. Pocet pacientt uzivajicich alkohol podle kraje sidla zdravotnického zatizeni na 10 tisic obyvatel v letech 2000-2008
Pozn.: Graf zobrazuje podil primérného poctu pacientii a pramérného stfedniho stavu obyvatelstva v jednotlivych krajich za

r. 2000-2008 vztazeny na 10 tisic obyvatel.

Fig. 4. Trends in the numbers of alcohol users treated per 10,000 population by region where the health care setting is based,

2000-2008

Note: The data shown are the average number of patients and average mean population of the given region.

oSetfeno celkem 37 429 pacientt (29 841 muzt
a 7 588 Zen) a s problémy s ostatnimi navykovymi
latkami 2 758 pacientt (1 863 muzt a 895 Zen).

Péce o uzivatele alkoholu v psychiatrickych
ordinacich v letech 1993-2008

Uzivatelé alkoholu méli v letech 1993-2008
nejvétsi podil (v priméru témér tii ctvrtiny)
na celkovém poétu pacientd uzivajicich navykové

latky. Béhem sledovaného obdobi doslo k poklesu
téchto pacientt téméi na polovinu (na tento
vyvoj mél vliv predevs§im tbytek muzt), a to z 49
tisic v r. 1993 na 25 tisic v r. 2008 (tab. 1); k nej-
vétsimu ubytku doslo do r. 1996 (na 30 tisic).
Pocet lécenych Zen byl v jednotlivych letech
pomérné stabilni a pohyboval se mezi 6,7 az 9,6
tisici. Na poc¢atku sledovaného obdobi byl pomér
muzu a Zen cca 4 : 1, na konci cca 2 : 1 (obr. 3).
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Obr. 5. Vyvoj pacientu uzivajicich nealkoholové drogy v letech 1993-2008

Fig. 5. Trends in the numbers of non-alcohol drug users treated, by sex, 1993-2008
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Obr. 6. Pocet pacientt uzivajicich nealkoholové drogy podle kraje sidla zdravotnického zafizeni na 10 tisic obyvatel v letech

2000-2008

Pozn.: Graf zobrazuje podil primérného poétu pacientti a prumérného stifedniho stavu obyvatelstva v jednotlivych krajich za

r. 2000-2008 vztazeny na 10 tisic obyvatel.

Fig. 6. Trends in the numbers of non-alcohol drug users treated per 10,000 population by region where the health care setting

is based, 2000-2008

Note: The data shown are the average number of patients and average mean population of the given region.

V r. 1995 méli vice neZ poloviéni podil pacienti
ve véku 20-39 let, postupné vsak jejich podil kle-
sal a soucasné rostl podil osob ve véku 40 a vice
let, ktery v r. 2008 dosahl témér dvou tretin. Déti
a mladistvi do 19 let tvotili ve sledovaném obdobi
necela 2 %.

Nejvyssi relativni pocet pacientti 1ééenych na
poruchy zptsobené uzZivanim alkoholu byl
v letech 2000-2008 v krajich Moravskoslezském

(39 pacientt na 10 tisic obyvatel kraje), Kralové-
hradeckém (38), Pardubickém a Zlinském (35) —
obrazek 4.

Péce o uzivatele ostatnich navykovych
latek v psychiatrickych ordinacich
v letech 1993-2008

Udaje z p¥ilohy vykazu o &éinnosti oboru psychi-
atrie ukazuji rust po¢tu lééenych uzivatelt neal-
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Obr. 7. Vyvoj podilu injekéniho uzivani u problémovych uzivatelt drog v letech 1997-2008 (v %)

Fig. 7. Trends in the rates of problematic injecting drug users by drug group, 1997-2008

koholovych drog béhem sledovaného obdobi, a to
vice nez 3krat (obr. 5).

Vice muza neZ zZen bylo hlaSeno u vSech sledo-
vanych skupin nealkoholovych drog s vyjimkou
sedativ a hypnotik, kde byl podil Zen v praméru
58% a na problémy spojené s jejich zneuzivanim
se 1é¢il nejvyssi podil hlasenych Zen (24 %). Mezi
muzi bylo nejc¢astéjsi uzivani opiatu s podilem
28 % hlasenych muzu.

Pacienti ve vékové skupiné 20-39 tvorili
v 1. 1995 vice neZ polovinu lé¢enych uzivatelu
nealkoholovych drog a jejich podil rostl az do
r. 2005 na témér 3/4. Od r. 2006 dochazi k rustu
poctu pacientu ve vékové skupiné 40 a vice let —
zatimco do r. 2006 tvotili 10-15 %, v nasledujicich
letech cca 20 %. Podil mladistvych do 19 let po
narustu v r. 1996 na 33 % a dale do r. 1997 na
38 % klesl na necelych 12 % v r. 2008. Déti do 15
let tvorily ve sledovaném obdobi cca 1 % hlase-
nych pacientu.

Relativni pocet pacientt lé¢enych pro problémy
zpusobené ostatnimi psychoaktivnimi latkami
byl v letech 2000-2008 nejvyssi ve zdravotnic-
kych zaiizenich v Praze (44 pacientu na 10 tisic
obyvatel kraje), Jihomoravském (34) a Stiedoces-
kém kraji (30) — obrazek 6.

Pocet pacienttt podle jednotlivych navykovych
latek v letech 1993-2008 uvadi tabulka 1.

Nejvétsiho poctu dosahli ve sledovaném obdobi
uzivatelé opiata. Zpocatku (v letech 1993-1995)
jejich pocty klesly z 816 pacientd na 461 pacien-

ta, pak ale doslo k prudkému nartstu na histo-
rické maximum 5 558 osob v r. 2005. Pacienti uzi-
vajici heroin, ktery byl samostatné sledovan az od
r. 1997, tvorili v praméru 70 % uzivatelta opiata,
ale jejich podil se snizil z 83 % v r. 1997 na dvé
tretiny v r. 2008.

Druhy nejvyssi pocet byl zjistén u osob uzivaji-
cich stimulancia (mimo kokain). V letech
1993-1995 se pocet téchto pacienti pohyboval
kolem 600-700 pacientti roéné. Do r. 1999 doslo
k pétindsobnému nartstu na 3 655 pacientt a az
do r. 2008 se jejich pocet pohyboval mezi 3 az 4
tisici ro¢né. Mezi pacienty uzivajicimi ostatni sti-
mulancia méli vyznamné zastoupeni (v praméru
74 %) uzivatelé metamfetaminu (pervitinu).

Vyznamné zastoupeni mély také osoby uzivaji-
ci kombinaci vice navykovych latek. V letech
1993-1999 pocéty téchto pacientt vzrostly 6,7krat
(z 260 pacientd na 1 750 pacientd). Dalsi nartst
byl zaznamenan v letech 2002-2003 (na 2 912
pacient) a dale v r. 2006 (na 3 631 pacientt);
v r. 2008 doslo k poklesu na 2 489 pacientt.

U ostatnich typt sledovanych nealkoholovych
drog doslo k nartastu poétu pacienti, vyjma téka-
vych latek, u kterych se poéet pacienta béhem sle-
dovaného obdobi snizil o 86 % (z 561 pacientt
v r. 1993 na 79 pacientt v r. 2008). Pocet pacientt
lécenych pro problémy s kokainem byl trvale niz-
ky, i kdyz vykazoval rostouci trend (z 8 piipadu
v r. 1993 na 73 pripada v r. 2008). Pocet pacientu
uzivajicich sedativa a hypnotika rostl nejvice
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Obr. 8. Vyvoj poc¢tu luzek a poctu oSetienych osob podle pohlavi na zachytnych stanicich v letech 1963—2008

Fig. 8. Trends in the numbers of beds in and admissions to sobering-up stations, by sex, 1963—2008

v letech 1995-2002, a to z 712 na 2 292 pacientu
a priblizné stejny pocet byl vykazovan az do
r. 2008. Pocet pacientti uzivajicich kanabinoidy
vzrostl z 211 pacientti v r. 1993 na 1 718 pacientu
v r. 2003, v néasledujicich letech se jejich pocet
pohyboval kolem 1 600 pacientt ro¢né.

Zatimco v r. 1997 uvadély injekéni aplikaci 3/4
uzivatelt opiatt a 70 % uzivatelu ostatnich sti-
mulancii (bez kokainu), v r. 2008 to bylo necelych
50 % uzivatelu opiatt a témér 60 % uzivatela
ostatnich stimulancii. U pacientd uzivajicich vice
drog v kombinaci 1ze naopak vysledovat narutst
podilu injekéni aplikace (obr. 7).

Péce o pacienty zachytnych stanic
v letech 1963-2008

Prvni informace o zachytnych stanicich jsou
k dispozici z r. 1963, kdy bylo v CR evidovano 21
zafizeni a do r. 1989 vzrostl jejich pocet na 34
zatizeni. S rostoucim poltem =zatizeni rostly
téméf plynule také pocty ltzek, které se od r. 1963
do r. 1989 zvysily z 222 na 325 luzek. Od r. 1990
se snizoval jak pocet zachytnych stanic, tak
i poCet luzek, a to na 14 zaiizeni a 140 luzek
v 1. 2008 (obr. 8).

Od r. 1963 pocty osob oSetienych v zachytnych
stanicich s drobnymi kolisanimi rostly az do
r. 1984, kdy dosahly maxima 33 tisic osob. K nej-
vét§imu narastu doslo mezi lety 1968 a 1972.
V letech 1985-1996 klesly pocty osob oSetfenych
na zachytnych stanicich o témé# tii étvrtiny na

9,5 tisice osob. K vyznamnému rtstu doslo opét
v letech 2006—2007, a to z 15 tisic v r. 2005 na 28
tisic v . 2007. Udaje podle pohlavi jsou k dispozici
za obdobi 1963-1997 a 2006—2008. V r. 1963 tvoii-
li muzi 96 % osob oSetfenych v zachytnych stani-
cich, do r. 2008 jejich podil postupné klesl na 83 %
(viz obr. 8). Podil mladistvych byl v r. 1963 6 %, na
konci sledovaného obdobi v r. 2008 dosahl 4 %.

Diskuse

Na trendy pozorované v ambulantni péci o uzi-
vatele navykovych latek méla zajisté vliv cela
rada faktord — vyvoj 1é¢ebného systému, sité pro-
tialkoholnich poraden a AT ordinaci, spole¢enské
a politické zmény, zmény ve vykaznictvi a klasifi-
kaci poruch spojenych s uzivanim drog. Od r. 1963
se trikrat ménila nomenklatura a klasifikace
nemoci — v r. 1968 (na MKN-8), v r. 1979 (na
MKN-9) a v r. 1993 (na MKN-10). V téchto letech
a v 2-3 letech néasledujicich po zméné jsou ve
vyvoji poctu vySetfeni i evidovanych pacientu
patrné vykyvy dlouhodobych trendu.

V letech 1963-2008 se ménily sledované ukaza-
tele o ambulantné lééenych uzivatelich navyko-
vych latek i metodika jejich sbéru. Poprvé se
metodika ménila v r. 1984, kdy byli k evidovanym
uzivatelim alkoholu pripocitani také pacienti
uzivajici nealkoholové drogy, dal$i vyznamnou
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zmeénou bylo v r. 1986 sledovani skuteéné osSetre-
nych pacientt misto vSech evidovanych v protial-
koholnich poradnach, respektive AT ordinacich.
Po r. 1993, kdy prosel vykaz o ¢innosti ambulant-
nich psychiatrickych zatizeni celkovou zménou,
byli pacienti sledovani podle jednotlivych psycho-
aktivnich latek, coZ umoznilo ziskat komplexni
pohled na strukturu a charakteristiky ambulant-
nich pacientt uzivajicich navykové latky.

Ambulantni zdravotnicka zatizeni oboru psychi-
atrie, zejména protialkoholni poradny a AT ordina-
ce, byla pted r. 1989 prakticky vyhradnim poskyto-
vatelem ambulantnich 1ééebnych a poradenskych
sluzeb urcenych uzivatelim navykovych latek.
V 90. letech doslo piedev§im v nestatnim sektoru
k rozvoji adiktologickych poradenskych a harm-
-reduction ambulantnich programu, ale i progra-
ma ambulantni 1ééby [1, 2, 3]. Programy nestat-
nich organizaci jsou uréeny piedevs§im uzivatelam
nealkoholovych drog. V oblasti prevence kouteni,
ambulantni 1é¢by a poradenstvi zavislosti na taba-
ku se vytvaii sit (center pro zavislé na tabaku) rtz-
nych neadiktologickych obora sdruzenych ve Spo-
leénosti pro lécbu zavislosti na tabaku, ktera
v soucasnosti ¢ita vice nez 30 pracovist [5, 13]. Tato
,vicekolejnost” poskytovani ambulantnich sluzeb
uzivatelim navykovych latek v poslednich letech
je také duvodem, proé se aktualné diskutuje o nové
koncepci ambulantnich adiktologickych sluzeb
[10]. Ambulantni zdravotnicka zarizeni oboru
navykovych nemoci a psychiatrie jsou vSak stale
témé# vyhradnimi poskytovateli ambulantnich
lé¢ebnych sluzeb urcenych osobam s problémy
s alkoholem.

V poslednich né&kolika letech eviduje ro¢né UZIS
350-400 psychiatrickych ordinaci poskytujicich
lécbu uzZivatelim navykovych latek. Zdaleka ne
u v8ech vSak lze hovotit o zatizenich specializuji-
cich se na lé¢bu zavislosti. V prazkumu provede-
ném v letech 2008 az 2009 bylo osloveno 274 psy-
chiatrickych ordinaci v CR, odpovédélo 161,
z nichz 124 ordinaci deklarovalo poskytovani AT
péce (1é¢i zavislé na alkoholu a jinych drogach), ale
jen 53 bylo registrovano jako AT ordinace a 71
mélo smlouvu na poskytovani AT péce se zdravot-
ni pojistovnou (48 oboji) [9]. Do obdobného Setieni
z r. 2004, zaméreného na poskytovani ambulantni
psychiatrické péée uzivatelim drog v r. 2003, se
zapojilo celkem 195 psychiatrickych ordinaci,
z nichz 160 se zabyvalo také 1é¢bou uzivatelt drog.
7 toho 128 poskytovalo 1é¢bu uzivateltim alkoholu,
33 1é¢bu uzivatelum tabaku a 70 lé¢bu uzivatelim
nelegalnich drog [6]. Tyto tidaje naznacuji spise
realny pokles poctu psychiatrickych ordinaci
poskytujicich AT péci v poslednich letech.

Az do r. 1989 pocet pacientt v protialkoholnich
poradnéach, respektive ordinacich AT témér ply-
nule rostl, pouze v r. 1977 doslo k jejich meziroc-
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nimu poklesu, ktery byl narazové zptsoben vys-
$im poétem (o téméF 12 tisic) muza vytrazenych
z evidence v predchozim roce, a to zejména v Pra-
ze a JihocCeském kraji.

Podobné jako u hospitalizaci na poruchy zptso-
bené wuzivanim navykovych latek lze také
v datech z ambulantni péce vysledovat vyznamny
pokles, zejména ambulantné 1é¢enych muza uzi-
vajicich alkohol pi#iblizné v 6 letech nasledujicich
po r. 1989. Na tomto poklesu se velmi pravdépo-
dobné podilely polistopadové zmény ve financova-
ni a organizaci systému zdravotni péce, ale také
sniZeni po¢tu soudné nebo administrativné naii-
zenych protialkoholnich 1é¢eb (tzv. ochranné 1é¢by
a lécby na zakladé vyméru okresnich narodnich
vybora, respektive okresnich tiad).

Po r. 1995 nasleduje (podobné jako v datech
o hospitalizacich) vzestupny trend poétu evidova-
nych ambulantnich pacientt, predevsim s problé-
my s nealkoholovymi drogami. Tyka se to prak-
ticky vSech typa drog kromé tékavych latek.
Vyznamny naruast byl zaznamenam u tzv. problé-
movych uzivatelu drog, tj. zejména uzivatelu opi-
att a metamfetaminu (pervitinu). Jejich pocet ve
sledovaném obdobi vzrostl vice nez 6,7krat
a udaval vyvoj celé skupiné nealkoholovych drog.
Pocet evidovanych uzivatelt kokainu, i kdyz
vykazuje rostouci trend, je stale velmi nizky.

O tom, ze CR zazivala ve druhé polovin& 90. let
minulého stoleti ,,drogovou epidemii, svédéi i vyvoj
vekové struktury uzivateli nealkoholovych drog —
pocet a podil mladistvych v tomto obdobi nartstal.
Naopak v poslednim desetileti je patrny pokles
jejich podilu a narust podilu starsich pacientd ve
véku 20-39 let a v poslednich letech také pacientu
ve véku 40 a vice let. Starnou také evidovani uzi-
vatelé alkoholu, déti a mladistvi tvori dlouhodobé
pouhy zlomek jejich poétu. ZvySovani pramérného
véku uzivatelt nelegalnich drog v kontaktu s 1ééeb-
nymi zafizenimi drog v CR potvrzuji i data z regist-
ru Zadatela o 1écbu spojenou s uzivanim drog, kte-
ry vede hygienicka sluzba [12].

Vyvoj podilu injekénich uzivatelt drog mezi tzv.
problémovymi uzivateli drog, zejména mezi uzi-
vateli opiatu a pervitinu, ma v poslednich letech
pfiznivy klesajici trend, a to z vice nez 64 %
v r. 1997 na 47 % v r. 2008. V podskupiné uzivate-
It vice drog soucasné je vSak patrny narust podi-
lu injekéni aplikace. Tento vyvoj je pravdépodob-
né odrazem toho, Ze vzrostl podil polyvalentnich
uzivatelt, kteii kombinuji uzivani opiatt a pervi-
tinu navzajem nebo pfipadné s jinymi drogami,
vykazanych v této kategorii.

Od r. 1993, kdy jsou udaje podle jednotlivych
typt nealkoholovych drog k dispozici, do r. 2000
lze pozorovat piiblizné stejny podil uzivatelt
opiatit a ostatnich stimulancii (tedy v praxi
zejména pervitinu) mezi klienty ambulantnich
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psychiatrickych zaiizeni. Od r. 2000 byl pak
podil uzivateld opiatt vys$si nez podil uzivatela
ostatnich stimulancii a uzivatelé opiata se stali
nejpofetnéjsi skupinou uzivatela v kontaktu
s psychiatrickymi ambulancemi. Kromé ptilivu
uzivatelt heroinu, ktefi zacali uzivat v 90. letech
a s nékolikaletym zpozdénim pak vstupovali do
1é¢by, se zde velmi pravdépodobné projevil také
vliv nabidky opiatové substituéni lécby — od
r. 2000 je v CR standardné dostupna lééba meta-
donem, 1é¢ba preparaty obsahujicimi buprenor-
fin 0 néco pozdéji (nejdiive od r. 2001 Subute-
xem®, od r. 2008 také Suboxone®). Naopak
pokles uzivatelu opiatu Ize od r. 2000 pozorovat
v datech z lazkové psychiatrické péce [7]. Pro
srovnani v registru Zadateltt o 1é¢bu spojenou
s uzivanim drog vedeném hygienickou sluzbou,
ktery dostateéné nepokryva substituéni 1é¢bu,
dominuji historicky od r. 1995 a zejména po
r. 2000 uzivatelé pervitinu, kte¥i tvoti cca 60 %
vSech klientti hlasenych v registru; uzivatelé
opiatt tvoii aktualné cca 20-25 % registrova-
nych Zadosti o 1é¢bu [12].

Vyvojové trendy pozorované mezi klienty
zachytnych stanic je obtizZné hodnotit, vyvoj poétu
klientu totiz ve znaéné miie kopiruje pocet stanic
a jejich kapacitu ve sledovaném historickém
obdobi, i kdyz od r. 2005 lze pozorovat pokles
jejich kapacity, ale naopak naruast poétu klientu,
zejména muzu. Slusi se také poznamenat, Ze
zachytna stanice, ¢ili specializované zdravotnické
zatizeni urcené pro kratkodobou detoxikaci
(vystrizlivéni), je Cesky ,vynalez“ doc. Skaly, ktery
se stal vzorem pro podobna za¥iizeni v jinych
zemich v Evropé a Severni Americe [11].

Zavér

Systém zdravotnické statistiky provozovany
UZIS poskytuje tidaje o ambulantné 1ééenych uZi-
vatelich navykovych latek jiz od r. 1963 a dopliuje
tak tdaje o hospitalizacich této skupiny pacient,
které byly poprvé k dispozici jesté o nékolik let dii-
ve. V oblasti 1é¢by uzivani alkoholu zustavaji
dodnes zdravotnicka zafizeni a systém zdravotnic-
ké statistiky vyhradnimi zdroji 1ééby a udaju
o lé¢enych osobach. Statistiky z ambulantni 1écby
poskytuji informace také o nealkoholovych (nele-
galnich) drogach, a to i (v omezené mite) z obdobi
realného socialismu pies tabuizovanost tohoto
tématu tehdejSim rezimem. Avsak také dnes, kdy
jsou v CR k dispozici data z nékolika dalgich zdro-
ju, prispivaji informace o uzivatelich navykovych
latek ambulantné 1é¢enych ve zdravotnickych zati-
zenich oboru psychiatrie k popisu epidemiologické
situace v oblasti uzivani drog a jeho nasledk.
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