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Strucna informace o vysledcich terapeutické kastrace u 50 parafilnich sexualnich delikvent(. Tento vykon vyrazné snizuje specifickou
recidivitu. Jen 2 (4 %) respondenti spachali po operaci dalsi sexudlni delikt. Nesexudlni delikvence nebyla vyznamné ovlivnéna. Soma-
tické a psychické negativni dlsledky kastrace nebyly ¢asté. Vykon vyznamné snizil sexudini aktivitu respondentl. Naprostd vétsina
vysetfenych povazuje vykon za pozitivni. Jen mala ¢ast, asi desetina souboru, pochybuje o dobrovolnosti svého souhlasu s operaci.

Kli¢ova slova: sexuadlni delikventi, parafilie, terapeuticka kastrace.

Results of therapeutically castration by paraphiliac sexual offenders

Overview of results of therapeutically castration by 50 paraphiliac sexual offenders. This surgical procedure substantially reduced
specific recidivism. 2 (4%) respondents only committed other sexual delict after therapeutically castration. There are not substan-
tially reduction in nonsexual delinquency. Somatic and psychic negative changes after castration were not frequent. This surgical
procedure substantially reduced sexual activity of respondents. Majority of respondents judged the surgery as positive. A small

part of respondents have some hesitation about voluntariness their consent to the surgery.

Key words: sexual delinquents, paraphiliac, therapeutically castration.

Dusledkem kastrace dospélého muze je od-
stranéni nejvyznamnéjsiho zdroje androgent
s naslednym poklesem hladiny testosteronu
v krvi a redukci sexudini apetence. Zachovéna
pritom zUstava extratestikuldrni, zvIasté nadled-
vinkova produkce testosteronu, kterd pfedstavuje
jen zlomek produkce pred kastraci. Muz kastraci
pozbyva plodnosti. Kastrovany muz viak nenf
zcela desexualizovan, o ¢emz svéd¢i té7 pozi-
tivni falopletyzmografické reakce na prezentaci
optickych erotickych podnét (1). Od pocatku
dvacétého stoleti se terapeuticka kastrace k Utlu-
mu sexudlni aktivity nebezpecnych sexudlnich
delikvent praktikovala ve Svycarsku, Holandsku,
Némecku, Skandinavii véetné Danska a Islandu.
V soucasné dobé jsou v Ceské republice terapeu-
tické kastrace u parafilnich sexudlnich delikventd
upraveny v Zakoné o specifickych zdravotnich
sluzbdch ¢. 373/2011 Sh. Provedeni terapeutic-

ké kastrace na vyslovnou zadost pacienta pro-
jednava a schvaluje centrdlni komise, zfizovana
Ministerstvem zdravotnictvi CR. Sexuologové
a psychiatii v Ceské republice povazuiji terapeu-
tickou kastraci u sexudlnich delikventt za vykon,
ktery je v dané indikaci souc¢asti dostupnych te-
rapeutickych metod. Neni sporu o tom, Ze jde
o vykon vyjimecny, vyzadujici zvIastni rezim.
Kastraci lze provést jen na zadost pacienta a po
jeho zevrubném pouceni o vsech dUsledcich
a souvislostech takové ireverzibilni terapie.
Nazory na kastraci u sexudlnich delikven-
td se v mezindrodni odborné vefejnosti rdzni.
Nékteff autofi se stavi ostfe proti, jinf ji vidf jako
,akt terapeutického zoufalstvi”, dalsi povazuji
kastraci za raciondlné oddvodnénou lé¢ebnou
metodu. Ovéem i ti odbornici, ktef{ v zadsadé
terapeutickou kastraci u sexualnich delikvent(
neodmitaji, jsou opatrni v jejf indikaci. Jiz Raboch

s Nedomou (2) povazovali kastraci za indiko-
vanou pouze u téch delikventd, u nichz byla
deviace skute¢nou pficinou sexuélniho deliktu.
Pravé pretrvavajici spolecenskd nebezpecnost
a soucasna recidivita pacientd opakované ne-
Uspésné lécenych jinymi prostfedky pfitom
byvaji nejcastéjsimi argumenty pro indikaci
kastrace (3).

Na podnét Ministerstva zdravotnictvi CR
provedla Sexuologicka spole¢nost CLS studii,
kterd méla zhodnotit vysledky terapeutické kast-
race u vétsiho souboru kastrovanych parafilnich
sexualnich delikvent(. Ve spolupréci s fadou se-
xuologl a sexuologickych pracovist se podafilo
ziskat informace o 50 takovych pacientech. U 43
respondentt byly zikdny anonymné zpracované
aanonymné zaslané Udaje o jejich osobnich zku-
senostech s timto lé¢ebnym vykonem. Nékteré
vysledky studie predkldddme v tomto sdélent.
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|. Data ziskana z dotazniku
pro lékare:
Charakteristiky souboru 50 muzd po tera-
peutické kastraci byly nasledujicf:
Veék aktudlné: 2472 rokl (x =42,88 s = 10,47)
Veék pfi kastraci: 18-61 rokd (x = 31,52 s=10,61)
Doba od terapeutické kastrace: 2-24 rok(
(x=11,445=5,83)
Staly partnersky vztah mélo pred kastraci 15
respondentl (30 %), aktualne 17 (34 %).

Sexualni orientace:

Heterosexudlnf 36
Homosexudlni 11
BisexualInf 2
Neuvedeno 1

Pocet sexualnich trestnych ¢ina
pred kastraci:

Za&dny trestny &in 5
Jeden 20
Dva 14

Tri

Vice: 6 (5-9)

Povaha delikt:
Pohlavni zneuzivanf déti 23
Znésilnénfapokus o zndsilnéni 23

Sexudlné motivovana vrazda: 4

NesexualIni trestné ciny pred kastra-
ci spachalo 15 respondentl (27 %)

Diagnostické zaveéry lékaru:

Pedofilie HS 6 (z toho pedofilni
HS sadizmus 2)
Pedofilie HT 12 (z toho pedofilni
HT sadizmus 2)
Sadizmus, 17

sadomasochizmus
Patol. sex. agresivita 15

Vedlejsi sexuologické dg.: 1X transvestitiz-
mus, 1X voyerizmus, 1x pyrofilie

Psychiatrické komorbidity:

Mentélni retardace: 17 (34 %) vétsinou lehké-
ho stupné, pouze ve dvou pfipadech na rozhranf
lehké a stfedni retardace. Porucha osobnosti: 40
(80 9%). Abuzus alkoholu a/nebo drog: 15 (30 %)

V Ustavni ochranné [é¢bé je v dobé vysetfeni
6 respondentl, z toho 1 v deten¢nim zafize-

ni pro nesexudlni nasilny delikt. V. ambulantn{
ochranné 1é¢bé je 24 respondentd, zbytek byl
z ochranného lécent jiz propustén. Desetina,
tedy 5 respondentd, neni v pravidelné |ékafské
dispenzarizaci, 30 dochézi k dispenzarnim kon-
troldm pravidelné, 15 zcela nepravidelné.

Specificka recidivita: sexuaini delikt po
kastraci spachali 2 respondenti (4% souboru)
V obou pfipadech se jednalo o pohlavni zne-
uzivani déti.

Nesexualni delikt po kastraci je uveden
u 10 respondentl (20%). Jednalo se u 8 muzd
o delikty majetkové povahy, u dvou pak o delikty
agresivni (ublizeni na zdravi, jednou s nasledkem
smrti obéti). Agresivni delikty nemély sexualni
motivaci. Nepodminéné tresty po kastraci jsou
hldseny u 15 respondentd, jeden z nich je umis-
tény v zabezpecovaci detenci.

Psychické problémy po terapeutické
kastraci: Bez psychickych potizi byla polovi-
na respondentU. Jako zlepseny hodnotili Iékafi
psychickych stav 30 pacientd, u 17 nebyla Zadna
vyrazna zména, jen ve 3 pfipadech je uvedeno
zhorsenf dudevniho stavu. Nejcastéji uvadénymi
problémy byla deprese, pfedradzdénost a pocity
izolace. Polovina souboru byla hodnocena bez
aktualni psychopatologie. Abuzus alkoholu pfed
kastracf byl uveden u 15 (30%), po kastraci u 7,
z toho 3 jsou aktudlné protialkoholné lécent.
Abuzus jinych drog pfed kastraci zjistén u 7 re-
spondentd, po kastraci u jednoho (pervitin).

Somatické zmény: obezita u 18, Ubytek té-
lesného ochlupeni u 19, gynekomastie u 8 res-
pondentt. Vysledky denzimetrie kostni tkdné jsou
k dispozici u 35 vysetienych, prakticky u viech se
konstatuje osteopenie, u 10 z nich (30%) doporu-
¢ena medikamentdzni terapie tohoto stavu.

Sexualita po kastraci:

Viyrazné snizeni apetence 25
Ztrdta apetence, Uplny nezéjem 12
Ztrata orgazmu 8
Beze zmény

Il. Udaje z pacienty anonymné
zaslanych dotaznikdi:

Charakteristiky souboru:

Vék aktualné: 24-72 r, 1x neuveden (x =
45,63 5 =19,87)

Vék pfi kastraci: uvedlo 37 respondentd,
6X neuveden
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18-61r.x=33,685= 1158

Doba od kastrace: 2-24r.x=11,74s=5,57
uvedlo 39, 4x neuvedeno

Sexualni delikt po kastraci: 2 respondenti
(1x a 8x neagresivni pohlavni zneuziti déti).

Nesexualni delikt po kastraci: 9 ano; 5 ne-
odpovédélo.

Sexualni orientace: svou sexudIni orientaci
hodnotilo 32 respondent jako heterosexualn,
jen dva jako homosexudlni, jeden ,bisexudlni”,
8 nevi, nebo si nejsou jistf.

Ambulantni sexuologicka péce: pouze
16 respondentt uvadi, Ze ambulanci navstévuje
pravidelng, dalsi 2 nepravidelné.

Psychické problémy po kastraci: t¢éméf
polovina ze 43 respondentt (N=20) uvedla, Ze
nemaji zadné psychické potize. Nejcasté&ji byly
uvadeény tyto potiZe: pocity izolace, pocity mé-
nécennosti, deprese a vztahova¢nost. UzZivani
nelegélnich drog pfed kastraci pfipousti 4, po
kastraci pak 3 respondenti.

Sexualni zivot po terapeutické kastraci:
Uplnou ztratu sexudlni potieby uvedlo v téchto
dotaznicich 16 respondentd (36 %) a snizeni se-
xudlni potfeby 26 (60 %). Vice neZ tfetina z nich si
stézuje na potize s erekci, 12 (28 %) mé problémy
s dosazen/m orgazmu, 15 repondentl (34 %)
obcas onanuje.

Svoje rozhodnuti k terapeutické kastraci
hodnoti jako dobrovolné vétsina respondent
(N = 38-88%), zbytek jako nedobrovolné 5 (12
%). Blizsi popis nedobrovolnosti: ,nebyla jina
cesta pro mne’, ,nedostal bych se na svobodu’,
,nafizeno soudem’, ,nepamatuji se”.

Na otézku, zda by podstoupil kastraci znovu,
odpovida 26 respondentl (60%) kladné a 13
respondentl (30 %) zaporné. Zbytek si nenf jist.
37 respondentt (86 %) soudi, ze byli dostatecné
pouceni o nasledcich operace, 5 (12 %) soudi, ze
nikoliv. Nejcasté&jsimi vyhradami v tomto sméru
byly tyto: nevédél, ze mdze ulozit ejakuldt do
spermabanky, neznal zdravotni ddsledky (obe-
Zita, prsa, Unava, sexualni Zivot).

Hlavni klady terapeutické kastrace o¢i-
ma respondentu: vyrovnani se s alkoholem,
partnersky i pracovni zivot. Vyhra nad sexudln{
Uchylkou, ,Ze uz to nikdy neudéldm’, ,jsem na-
prosto bez problémd’, klid od zen’, vyléceni
z pedofilie”, ,zvladani agresivity”, ,zklidnén,
vyrovnani”.

Hlavni negativa: ,nemohu mit déti’, ,nikdy
nebudu mit plnohodnotny sex’, ,nebavi mné
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sex”, tloustka’, ,zhubl jsem”, ,mél jsem uloZit
sperma do spermabanky”.

Se svym télesnym stavem je po kastraci spo-
kojeno 81 % respondentt (N = 35), a se svym psy-
chickym stavem pak 88 % respondentt (N = 38).

Uvedena data jsou nesporné zajimavym
dokladem obecné zndmych faktl o vysled-
cich terapeutické kastrace u parafilnich mu-
70. Je zfejmé, Ze tento vykon vyrazné snizuje
specifickou recidivitu kastrovanych pacientd.
Z nasich padesati respondentl spachali po
kastraci sexualni delikt pouze dva, coz znamena
recidivitu 4%. V obou pfipadech se jednalo
o pedofilni delikty neagresivni povahy. V tomto
sméru se nas soubor nikterak nelisi od dostup-
nych literdrnich udajd. Neni sporu o tom, ze
terapeutickd kastrace neni schopna zménit
erotickou preferenci subjektu. V tomto sméru
jsou zejména pedofilni delikventi, kterych je
v nasem zékladnim padesati¢lenném souboru
vice nez tfetina (N = 18, 36 %) vice disponova-
ni k recidivé. Zasluhuji proto po terapeutické
kastraci specifickou pozornost.

Ve shodé s dostupnymi literdrnimi Udaji
muzeme konstatovat, Ze terapeuticka kastra-
ce vyznamné nesnizuje nesexudlni delikven-
ci respondentl. Také v psychopatologickych
komorbiditach se kastrace nikterak vyznamné
neprojevila. | po vykonu byla témér polovina
respondentl psychiatricky lé¢ena ambulantné
nebo Ustavné. Suicidalni pokus pred kastraci je
uveden u 9 respondentl (18 %) a po kastraciu 7
respondentl (14 %).

Nejcastejsimi télesnymi zménami po
kastraci jsou obezita (36 %), snizeni hmotnosti
(20%) a oslabenf télesného ochlupeni (38 %;),
dale Unavnost (18 %) a gynekomastie (16 %).
Vysetfeni kostni tkadné je k dispozici u 35 re-
spondentd, pficemz zpravidla vykazuje znamky
osteopenie.

Podle ocekavani naprosta vétsina respon-
dentl uvadi pokles zdjmu o sex. Snizenf, anebo
ztratu sexudini potfeby uvadi 74 % respondentd.
Na erektilni poruchu si stézuje 34% a na ne-
schopnost dosdhnout orgazmus 24 % muzd.
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Psychické problémy jsou uvedeny u polovi-
ny respondentt. Nej¢astéji se jednalo o deprese
(8) a pocity ménécennosti (7), pfedrazdénost (10)
a vys3si agresivitu (5). Hodnotici lékafi posoudili
celkovy psychicky stav respondentl jako zlep-
seny ve srovnani se stavem pred vykonem u 30
muzl (60 %), jako nezménény v 17 pfipadech
(349%) a jako zhorseny u 3 respondentd.

V anonymnich dotaznicich zaslanych pfimo
respondenty je zajimavym rozdilem proti lékaf-
skym zavérlim vlastni hodnoceni respondenta
v odpovédi na otazku, jakou trpf sexualni de-
viaci. Zatimco lékafi konstatovali pedofilii v 18
pripadech z 50 (36 %) sami pacienti tuto parafilii
uvedlijen v 10 pifpadech ze 43 (23 %). Cast&ji nez
v dotaznicich vyplnénych |ékafi uvadeli sami
pacienti uzivani nelegdlnich drog po kastraci
(Iékafi 1%, pacienti sami 4x).

Pro hodnoceni celého procesu Zadosti
o terapeutickou kastraci a jejiho provedent
ma podle naseho ndzoru rozhodujici vyznam
odpoveéd pacientl na otézku po dobrovolnosti
rozhodnutf o kastraci. V anonymnim dotazniku
88% respondentl odpovédeélo, ze rozhodnu-
tf bylo dobrovolné. Zbyld mensina v souladu
s moznymi vysvetlenimi se odvolavé na jedinou
moznost, jak se dostat na svobodu, a také na
neexistujicl ,rozhodnuti soudu”. Vétsina respon-
dentd také uvédi, Ze by kastraci podstoupili
znovu (26, tedy 60% ze 43). Tfetina respon-
dentd uvedla na otadzku, Zze by vykon znovu
nepodstoupila.

Pozitivné hodnotime skute¢nost, Ze napros-
td vétdina dotdzanych soudj, Ze byla dostatecné
poucena o nasledcich kastrace (N = 37, tedy
86% ze 43). Argumenty uvedené pacienty pro
kladné hodnocenf vykonu se nej¢astéji odvo-
lavaji na snizenf sexudlniho puzeni, na ,klid" od
parafilnich motiva.

Zavér

Obecné je zastavan nazor, Ze parafilni se-
xudlni motivace je dlouhodobou, prakticky
celozivotni vlastnosti subjektu. A Ze tedy re-
cidivu sexualniho deliktu je mozné ocekavat

3. Brichcin S, Holly M, Kolafsky A, Tsakalidou A. Deset let
ochranné |é¢by mravnostnich delikventl v PL Praha-Boh-
nice. Pfedneseno na IX. Bohnickych sexuologickych dnech,
Praha 1997.

4. Weiss P. Sexudlni deviace. Portdl, Praha 2002.

/ Psychiatr. praxi 2016; 17(1): 15-17 / PSYCHIATRIE PRO PRAXI 17

PREHLEDOVE CLANKY (

i po velmi dlouhé dobé od plvodnich deliktd
(4, 5). U skutecné rizikovych pfipadd je ovsem
sporné, je-li mozné podéavéni psychofarmak,
nebo hormonalnich pfipravkd po dobu fadu
let bezpecné a spolehlivé zajistit. Pravé v dlou-
hodobém efektu, nezévislém na pravidelném
podavani medikamentd, vidime hlavni pfed-
nost terapeutické kastrace.

Nékteré ziskané poznatky ukazujf rezervy
v péci o tento druh pacientd, a to zejména ve
vztahu ke kvalifikovanému pouceni pacient(
pfed Zadosti u tento vyjimecny terapeuticky
vykon a v nasledné péci o né. Za zminku stoji,
7e U pomérné velké ¢asti pacientl se po tera-
peutické kastraci neudrzuji pravidelné kontakty
s lékafi. Zlepseni dispenzarni péce o tento druh
sexuologickych pacientt je vyznamnym Ukolem
do budoucna.

Domnivéame se, ze aktudlni Uprava kastraci
parafilnich sexudlnich delikvent(i v Ceské repub-
lice splnuje véechna odbornd i etickd hlediska.
Tento chirurgicky vykon by nemél byt z naseho
lé¢ebného arsendlu vyloucen, protoze prokazuje
vysokou efektivitu a je relativné dobre tolerovén
a pozitivné hodnocen, a to jak pacienty, tak éka-
fi. Z pochopitelnych divod{ chybi v této oblasti
védecky kontrolované studie. Bylo by eticky vel-
mi problematické nechat zvlasté nebezpelné
parafilni sexudini delikventy bez Gcinné biolo-
gické terapie, abychom ziskali validni kontrolni
soubory. Za hlavni pfednost terapeutické kastra-
ce v porovnani s medikamentdznimi lé¢ebnymi
metodami povazujeme dlouhodobou U¢innost
této lécebné metody a jeji nezavislost na pravi-
delné aplikaci medikamentd. Tento jednoduchy
chirurgicky vykon Ize také aplikovat v téch pfi-
padech, kde medikamentdzni [é¢ba je ze zdra-
votnich divodU kontraindikovéna.

Studie o vysledcich terapeutické kastrace
u parafilnich sexudlnich delikventd, o které to-
to sdélenf referuje, byla iniciovdna a hrazena
Ministerstvem zdravotnictvi CRv roce 2014 a prove-
dena Sexuologickou spolecnosti Spolecnosti Iékart
J. Ev. Purkyné. Celd studie je dostupnd na webu
Ministerstva zdravotnictvi CR.

5. Brichcin S, Koldrsky A. Pfindsi terapeuticka kastrace pro-
spéch Zadatellim o zakrok? XVIII. Bohnické sexuologické dny
2006. 13-19. CERM, Brno 2007.



