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ZAVISLOST U ZENY A MUZA, ROZDIELY V POHLAVI
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Odborny lieCebny ustav psychiatricky, Predna Hora

Celosvetové skusenosti poukazuji na prvé kontakty s alkoholom u 10-13roc¢nych deti, pricom najvyssia spotreba alkoholu
sa zaznamenava vo veku od 16-25 rokov. Asi 4% populacie nevie pit s mierou. Zmensuje sa rozdiel v rozsireni alkoholizmu
medzi muzmi a Zenami. Kym pred 20 rokmi na asi 20 muzov pripadala jedna Zena, najnovsie odhady predpokladaju, zZe asi
na kazdého tretieho lieceného alkoholika pripada jedna lieCena Zena. Podl'a autorov Reiger a kol. po vysadeni navykovej lat-
ky az 80% zavislych vykazuje rozne psychické symptomy. Asi u 5% muzov a 10% Zien sa vyskytuju depresivne poruchy a az
10 % jedincov oboch pohlavi trpi popri zavislosti aj niektorou uzkostnou poruchou. Referat sleduje epidemiologické rozdiely
medzi zavislymi muzmi a Zenami, hospitalizovanymi v uvedenom obdobi v OLUP Predna Hora. Autori porovnavaji v oboch

podsuboroch aj vyskyt depresivnych poruch.

Uvod

Priemerna spotreba alkoholu v byvalom Ceskosloven-
sku v r. 1934 ¢inila 3,4 litra ¢istého liechu na osobu za rok.
V obdobi rokov 1953-1984 sa viac ako zdvojnasobila
a udrzuje sa zhruba na urovni 10 litrov Cistého alkoholu
na osobu za rok. Finan¢né prostriedky vydané na alkohol
tvoria asi 20-25 % vydavkov za potraviny.

V naSej spoloCnosti je orientacne asi 5% abstinentov
od alkoholu, asi 60 % bezproblémovych konzumentov al-
koholu, asi 30 % problémovych pijanov a asi 5% zavislych
od alkoholu.

Celosvetové skusenosti upozorinuju na prvé kontakty
s alkoholom u 10-13 roénych deti. Najvyssia spotreba al-
koholu je vo veku od 16-25 rokov. Asi 4 % populacie nevie
pit s mierou.

V sprave Vyboru ministrov pre drogové zaleZitosti na
Slovensku sa dalej uvadza, ze 32% 14-17roCnych deti si
ide po vyucovani vypit, 31% 14-17ro¢nych sa priznalo
k ,oknu“ po nadmernom piti, 64 % pripustilo ob¢asnu pod-
napitost a 25 % Skolakov skonStatovalo, Ze niekto v rodine
pije vela.

Vyskyt dualnej diagnozy u zavislych od alkoholu (de-
presivne, uzkostné poruchy, poruchy osobnosti, prijmu
potravy u zien, dalSia psychoaktivna latka) sa zistuje
u 40-60% zien a 20-40 % muzov, zavislych od alkoholu.

Tabulka 1. Hospitalizovani v OLUP v rokoch 2000-2001

Ciel prace

Cielom prace je podat analyzu suboru zavislych od psy-
choaktivnych latok, sleduju sa rozdiely v pohlavi, uZivanie
antidepresiv.

Material a metodika

Referat obsahuje retrospektivnu analyzu chorobopisov
pacientov hospitalizovanych v OLUP Predna Hora v ro-
koch 2000 a 2001.

Vysledky

Tabulka 1 - v subore 1862 lieCenych pre zavislost,
z ktorych skoro 10% (180 pacintov) uZzivalo antidepresiva
(131 muzov a 49 zien), prevazovali muZzi. Tato podskupina
sa stala predmetom dalSieho sledovania. Priemerny vek
udava tabulka 2.

Tabul'ka 3 - podla diagnoz zavislosti skoro 85 % muzov
a vyse 67 % zien pije. V porovnani s muzmi, u Zien je vys-
Sie % vyskytu polymorfnej zavislosti (28,6 %).

Rozdiely vo vzdelani a v rodinnom stave zobrazuju
tabulky 4 a 5.

Tabulka 6 poukazuje na skuto¢nost, ze zavisli, depre-
siou trpiaci muZzi su CastejSie nezamestnani.

Tabulka 7 znazornuje pomerne rovnako zastupené ko-
morbidne ochorenia. Ide najmé o choroby pecene, nasledu-
je hypertenzia a epilepsia, ta CastejSie u muzov.

Tabulka 4. Vzdelanie

0,
spolu i :62 1(/;0 VZDELANIE MUZI ZENY
z toho uzivali antidepresiva 180 9,7 v % N %
Z8 7 5,3 4 8,2
Tabufka 2. Priemerny vek us 71 54,2 10 20,4
muzi Zeny sS 27 20,6 20 40,8
42,5 (19-70) 44,2 (19-64) Vs 26 19,8 15 30,6
Tabufka 3. Diagndza zavislosti Tabufka 5. Stav
DG MUZI ZENY STAV MUZI ZENY
N % N % N % N %
F 10 111 84,7 33 67,3 Zenaty/vdana 37 28,2 20 40,8
F 19 1 0,8 14 28,6 slobodny/a 43 32,8 12 24,5
F 63 12 9,2 1 2,0 rozvedeny/a 34 25,9 9 18,4
F63+F10 7 5,3 - - vdovec/vdova 1 0,8 1 2,0
F 13 - - 1 2,0 nezistené 16 12,2 7 14,3
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Doplnujuce udaje st v tabul’ke 8. len potvrdzuju, ze de-
presivni zavisli ¢asto fajcia (87 % muzov a 80 % Zien), piju
¢iernu kavu. Muzi su CastejSie trestani (21,4 %).

Tabul'ka 9 dokumentuje opakované psychiatrické hospi-
talizacie depresivnych zavislych, o nieCo CastejSie muzov.

Tabulka 10 - takmer polovicu antidepresiv indikuje
zavislému pred lieCbou ambulantny psychiater. Vstupnym
kritériom pre ordinadciu antidepresiv poCas ustavnej lie¢-
by bol klinicky obraz (hodnoteny CGI) a skore 18 a viac
v 21polozkovej Hamiltonovej skale depresivity, prvé hod-
notenie v 3 tyZdni abstinencie.

Tabulka 11 znazornuje uzivané antidepresiva. Naj-
CastejSie bol ordinovany tianeptin a SSRI preparaty.

Diskusia a zaver

Retrospektivnym rozborom 1862 chorobopisov zavisli
s komorbidnym depresivnym ochorenim vyzadujucim an-
tidepresiva tvorili 9,7 %. Tento udaj koreluje so zisteniami
autorov Okruhlica a spol. (8), ktori referuju o 8 % zavislych
s priznakmi depresie, lieCenych antidepresivami.

V dalSom porovnavani, v subore antidepresivami
lieCenych pije 85% muzov, v porovnani so 67 % pijucich

Zavisli depresivni muzi su CastejSie slobodni, i rozve-
deni.

Nezamestnani muZzi predstavuju takmer dvojnasobok
v porovnani so Zenami, asi aj v dosledku vSeobecne zna-
meho utajovaného pitia u zien. NajCastejSim komorbid-
nym ochorenim v oboch skupinach su choroby pecene,
s 0 nieCo vysSim percentom vyskytu u Zien, ¢o zodpoveda
zisteniam autorov NeSpor a Zima (5) o vdc¢Sej zavaznosti
poskodenia Zenského organizmu pitim.

Referat potvrdzuje znamu skuto¢nost, Ze vac¢Sina zavis-
lych, bez ohl'adu na pohlavie, faj¢i, pije ¢iernu kavu. Muzi
su 10x CastejSie trestani.

Vzhladom na dualnu diagnozu (depresia a zavislost)
neprekvapuje zistenie o opakovanej psychiatrickej hospi-
talizacii u 3 vSetkych pacientov. Suicidalne pokusy ma
v anamnéze v oboch podsuboroch .

Uvedena antidepresivna terapia je dokladom véasného
rozpoznania ochorenia uz v psychiatrickych ambulanci-
ach (skoro u polovice pacientov), s naslednou kvalitnou
liecbou tohto ochorenia aj u zavislych.

Tabufka 8. Ostatné charakteristiky

Zien, u ktorych je ale vysSi vyskyt polymorfnej zavislosti myzi ZENY
(takmer 29 % Zien oproti necelému 1 % u muzov). Toto zis- N % N %
tenie je v sulade s idajmi NeSpora a Zimu (5). fajci 14 87,0 39 80,0
Na rozdiel od muZzov, Zeny (aZ na jednu) nehraju na hra- pije kavu 75 57,3 87 75,5
cich automatoch. Tento fenomén sa asi u Zien na Slovensku gambling 22 16,8 1 2,0
zatial neudomacnil, o com referuje aj Benkovic a kol. (2). trestany 28 214 1 2,0
Sledujuc vzdelanie, oproti vyuéenym muzZom (tvoria Tabulka 9. Psychiatrické hospitalizacie
viac, ako polovicu suboru) prevazuju v kohorte Zien stre- Muzi JENY
doskolsky vzdelané. Medzi vysokoskolsky vzdelanymi je N % N %
o tretinu viac Zien. Tento ukazovatel, Ze Zeny s vySSim prva hosp. 27 206 13 26,5
vzdelanim su zavislé a depresivne, sa nejavi priaznivo opakovana 104 79.4 36 735
a moze mat rozne prifiny. TS 2 198 9 18.4
Tabufka 6. Zamestnanie Tabulka 10. Antidepresivna liecba zahajena
MUZI ZENY v psychiatrickej ambulancii v OLUP
N % N % N % N %
zamestnany 55 42,0 27 55,1 80 44,4 100 55,6
nezamestnany 61 46,6 14 28,6
starobny dochodok 7 53 4 8.2 Taburka 11. Uiiva’né antidepresiva
invalidny déchodok 8 6,1 4 8,2 druh antidepresiva n %
maprotylin 1 0,6
Tabulka 7. Komorbidita amitriptylin 1 0,6
OCHORENIE MUZI ZENY dosulepin 10 5,6
N % N % fluoxetin 13 7,3
hepatopatia 33 25,2 15 30,6 citalopram 25 13,9
hypertenzia 28 21,4 9 18,4 sertralin 2 1,1
epilepsia 14 10,7 3 6,1 paroxetin 25 13,9
diabetes melitus 3 6,1 fluvoxamin 35 19,4
vred. ch. git 4 3,1 2 41 tianeptin 74 41,1
Tabulka 12. Lekari
Lie€eni v roku (2000-2001) AD uzivali
muzi zeny spolu muzi zeny spolu
N % n % n % n %
20 80,0 5 20,0 25 1,3 5 71,4 2 28,6 7 28,0
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Vzhladom na aktualnost psychiatrickej morbidity
u zdravotnikov, na ¢o poukazuju autori Novotny V. a kol.
(7), posledna tabul'ka vybera zo suboru v OLUP lieGenych
zavislych lekarov. Tvorili 1,3% zo vSetkych ustavne lieCe-
nych pacientov za sledované obdobie (25 lekarov z 1862
pacientov). Az 28 % z nich vyzadovalo antidepresiva, v po-
rovani s 9,7 % ostatnych pacientov v subore. Citujuc auto-
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