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Jak porozumět iracionálnímu chování osob s návykovými nemocemi?
Prim. MUDr. Karel Nešpor, CSc. a MUDr. Otto Matanelli. 

Sociálná prevencia (Bratislava) 2014; 9(2):4-5.
Příklady z praxe
* Mladší muž závislý na pervitinu se intoxikoval drogou, vloupal se do cizího bytu a tam usnul. Překvapení majitelé bytu zavolali polici a dotyčný byl stíhán pro vloupání.

* Patologický hráč svévolně ukončil ambulantní léčení a našel si práci ve směnárně. Udělal to i přesto, že byl varován před zaměstnáními, kde by přicházel do styku s penězi. Dotyčný se pak dopustil zpronevěry.

* Vysokoškolsky vzdělaný učitel pod vlivem alkoholu opakovaně telefonicky vyhrožoval bývalé přítelkyni. Byl stíhán pro stalking („nebezpečné pronásledování“).

Přehled faktorů, které u jedince s návykovou nemocí zhoršují správné rozhodování
Intoxikace látkou
Záleží na charakteru látky a hladině v krvi. Rozhodování, soustředění a reakční čas se zhoršují pod vlivem tlumivých látek. Stimulancia zvyšují úroveň bdělosti a někdy se proto používají jako dopink při sportu nebo v práci. Lidé si ale neuvědomují jejich tři základní rizika. 1. Tím prvním je přeceňování schopností, impulzivita, neúčelné jednání a poruchy myšlení. V dopravě se to projevuje agresivitou při jízdě. Někdy se objevuje i paranoidita a snaha ujet domnělým pronásledovatelům. Jistý muž strávil pod vlivem pervitinu větší část noci prohrabáváním jedné popelnice. Další den se divil, co přinesl domů. 2. Druhým problémem je útlum po odeznění účinku budivé látky. To s sebou nese rizika např. opět v dopravě (mikrospánek). Může k tomu dojít i po relativně slabé droze, jakou je kofein. 3. Třetím problémem bývá v případě pervitinu nebo kokainu rychlý rozvoj závislosti a související problémy.
Zvláštní úlohu zde zaujímá alkohol. Ten působí v mozku na opiátové receptory, GABA receptory, ale také na dopamin a glutamát. Může tedy snižovat bdělost, ale také, podobně jako pervitin, vést k ukvapenosti a impulzivnímu jednání. V této souvislosti dodáváme, že u dvou ze tří případů domácího násilí došlo v Česku, když byli pachatel nebo jeho oběť pod vlivem alkoholu. Alkohol se podstatným způsobem podílí i na jiné násilné trestné činnosti.
Možnosti prevence: Je to abstinence. To se týká zvláště jedinců, kteří jsou pod vlivem určité látky agresivní nebo jsou na ní závislí.
Kocovina po intoxikaci alkoholem nebo podobný stav po odeznění účinku drog (slangově „dojezd“)
Např. po alkoholu se objevují bolesti hlavy, průjem, nechutenství, třes, únava, nevolnost. Klesá výkonnost, zhoršuje se úsudek a existuje i vyšší riziko úrazů. Objevují se také deprese, úzkosti, podrážděnost. Někteří lidé se snaží mírnit „dojezdy,“ zneužitím jiné návykové látky. To pak ještě zvyšuje zdravotní rizika včetně nebezpečí úrazů.
Možnosti prevence: V případě alkoholu pomáhá doplnit šetrně tekutiny, minerály, glycidy (např. lehce stravitelná netučná polévka), odpočinek a vitaminy skupiny B. Ještě mnohem důležitější je odložit vážná rozhodnutí a při kocovině se vyhnout rizikovým činnostem, jako např. řízení auta nebo práci se stroji.
Odvykací stav

Odvykací stavy po psychoaktivních látkách probíhají někdy dramaticky a objevuje se při nich extrémně silné bažení (craving), o kterém se zmiňujeme dále. Duševní výkonnost je proto pronikavě zhoršena.
Možnosti prevence: Odvykací stavy je třeba řádně léčit a na jejich zvládnutí by měla navazovat komplexní léčba závislosti.
Bažení (craving)
Jedná se intenzivní puzení, často až nutkavého charakteru. Během bažení se zužuje vědomí a pozornost se úzce zaměřuje na příslušnou látku a to, co s ní souvisí. Paměť, soustředění a úsudek jsou podstatně oslabeny. To lze ilustrovat na příkladu z praxe. Mladší muž závislý na pervitinu měl silné bažení po droze. Vypravil se do obchodního domu krátce před zavírací hodinou. Bylo tam poloprázdno. Působil nápadně a z povzdálí ho sledovala ochranka. Normálně by mu bylo jasné, že se krádež nemůže podařit. Přesto se o ni pokusil a byl okamžitě dopaden. 
Možnosti prevence: Nejlépe komplexní léčba závislosti na příslušné látce.
Změny motivace

Motivace u neléčené návykové nemoci přechází ze stadia odmítání střízlivosti, do stadia váhání, rozhodnutí se pro střízlivost, jednání, udržování, recidivy a zpět to stadia odmítání. Tentýž jedinec se proto chová v různých stadiích odlišně a protiřečí si.

Možnosti prevence: Motivačnímu stadiu bývá vhodné přizpůsobit psychoterapeutický přístup, více viz literatura k dalšímu studiu.

Faktory týkající se životního stylu 
Duševní výkonnost podstatně zhoršuje rozvrat minerálního hospodářství a dehydratace. Alkohol působí močopudně a tlumí sekreci antidiuretického hormonu. Řada závislých na alkoholu se proto dostává do léčby dehydratovaná a s nízkou hladinou draslíku. K těžké dehydrataci dochází i při intoxikacích MDNA. Nepříznivě působí i nepravidelnost v jídle, přetěžování se nebo naopak nuda a špatná organizace času. Dalším faktorem je nedostatek spánku. Podotýkáme, že alkohol narušuje REM fázi spánku. Člověk, který spí pod vlivem alkoholu, se nachází spíše v narkóze než ve spánku.
Možnosti prevence: Opět nejlépe abstinence a komplexní léčba závislosti.
Faktory týkající se zdravotního stavu
Psychoaktivní látky vyvolávají nebo zhoršují řadu onemocnění. Např. u lidí léčených antidiabetiky může dojít vlivem alkoholu k poklesu krevního cukru a stavu bezvědomí. Při intoxikaci alkoholem a jinými drogami často dochází k úrazům. Zvláště nebezpečné jsou úrazy hlavy. Ty zhoršují kognitivní funkce samy o sobě. Lidé závislí na psychoaktivních látkách kromě toho často zanedbají lékařskou péči, což zhoršuje řadu onemocnění a promítá se i do jejich duševní výkonnosti.
Možnosti prevence: Nemocné je třeba před účinky alkoholu a jiných drog varovat a nabízet jim lepší alternativy.

Stres a negativní emoce související se zátěžovými událostmi
Návykové nemoci včetně patologického hráčství působí řadu problémů v oblasti mezilidských vztahů i v existenční oblasti. Objevují se také problémy se zákonem, silná zadluženost, exekuce, rozvody atd. Stres a s ním související negativní emoce znesnadňují závislým komunikaci a zhoršují jejich schopnost zmíněné problémy zvládat.
Možnosti prevence: Mnozí závislí by krátce po zahájení léčby chtěli okamžitě vyřešit všechny nahromaděné problémy. To není možné. Doporučujeme soustředit se především na léčbu a udržení střízlivosti a problémy řešit postupně. Stres lze mírnit i za pomoci relaxačních technik, jógy a psychoterapie.
Změny mozku, k nimž u závislých dochází při abstinenci

Abstinence vede u závislých ke zvýšení objemu mozkové tkáně. To je dáno vznikem nových spojení mezi mozkovými buňkami (anglicky rewiring). Navíc dochází ke vzniku nových mozkových buněk. To se děje i za normálních okolností mimo jiné v hippokampu, což je část mozku důležitá pro paměť.
Závěr
Začali jsme příklady z praxe a příkladem z praxe také naše uvažování zakončíme. Před lety byla do našeho zařízení přijata právnička. Podle psychologického vyšetření, které bylo provedeno před přijetím, se její intelekt pohyboval v pásmu debility. Mělo se jednat o alkoholovou demenci. Po nějaké době léčby jsme psychologické vyšetření zopakovali. Vyšlo nám, že intelekt má nadprůměrný, což odpovídalo jejímu vzdělání. Proč došlo k také velkému zlepšení, vyplývá z výše uvedeného. Během vyšetření v ambulanci mohla být tato žena pod vlivem alkoholu, v kocovině, mohla cítit silné bažení, mít odvykací obtíže a být nevyspalá a dehydratovaná. Střízlivost někdy dělá velké divy.
K dalšímu studiu

Nešpor K. Neurogeneze (vznik nových mozkových buněk) v dospělosti. Volně na www.drnespor.eu

Nešpor K. Návykové chování a závislost, 4. aktualizované vydání. Praha: Portál 2011; 176.

Na www.drnespor.eu jsou volně ke stažení svépomocně materiály pro lidi s různými návykovými nemocemi.

Prim. MUDr. Karel Nešpor, CSc.

www.drnespor.eu

www.youtube.com/drnespor

