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Pro zaméfenou diskusi longitudinalnich aspektt u nealkoholové toxikomanie pokla-
dame za vhodné se zminit v maximalni stru¢nosti o kategorii ¢asu, kterd je u téchto
piistupu centrdlnim pojmem. Dosud mnohde prevazujici transverzalni (tj. pricné) pri-
stupy — zvlasté v oblasti diagnostiky — ¢asové hledisko veelku podcenovaly. Je znamo.
ze pojeti casu jsou nejruznéjsi a néktefi hovoii piimo o jeho urcité .vicevrstevnosti™,
my jej v této studii pojimanie jako urcity antropologicko-socidlni fenomén s dirazem
na jeho konstrukci jako ur¢itého fadu, jenz umoznuje napf. jeho datovatelnost apod.
Tim jsme prijali jeho ur¢itou homogenitu a veelku izotropni sled. Takto koncipovany
pojem ¢asové dimenze nalezl dnes jiz své pevné misto ve védach o ¢lovéku i patologii.
Pravé v oblasti socidlni patologie je vyznam casové dimenze obecné uznavan a jeji
zavaznost patrn¢ jesté dale poroste tou mérou, jak s¢ bude dale pfesouvat téziste
z pouhého popisu socidlné patologickych jevi na hlubsi postizeni jejich dynamickych
vztahu a vazeb, at jiz jde o oblast diagnostiky, event. terapie, reedukacniho a rehabili-
tacniho zachéazeni apod. V oblasti socialni patologie se vSak uplatiuje jesté jiné pojeti
casové dimenze akcentujici napi. pfi sledovani dynamiky méniciho se vztahu toxiko-
mana k jeho preferované droze, v riznych vymezitelnych stadiich jeho toxikomanické
kari¢ry apod.

Pro dalsi Gvahy se v§ak omezime na diive uvedenou koncepci ¢asoveé dimenze, jez
se Siroce uplatiuje v celé této vyznamné oblasti. Tak napf. vztah ¢asovych parametru
a chorobného déje byl vypracovan pro stéru psychiatrické diagnostiky v modelu Jani-
ka a Duska (1974), kde $lo o schematicky znazornény patologicky proces pomoci sys-
tému pravouahlych soutadnic. Ten byl koncipovan jako veelku reverzibilni casovy sled
sekvenci fazi zdravi, poc¢inajici, vrcholici i doznivajici patologie a znovu obnoveného
zdravi.

V oblasti kriminologic byly vypracovany a klasifikovany casové nasledné vztahy
avazby jevu, charakterizujici formy pribéhu kriminalni kari¢ry. Engel (1973) zde roz-
lisil delikventni .,vyboéeni®, ,epizodu™, ,perseveraci a .kontinuitu® (stabilitu) kri-
minalniho jednani. Dale popsal tzv. vyvojové formy reakcee na ur€ity prozitek a zatadil
mezi né reakce abnormni a intermitentni, ddle deviantni vyvoj, postoj a konec¢n¢ tzv.
deviantni rigiditu. Tyto vyvojové formy mu potom umoznily jednak klasifikovat typy
delikvence napf. na undulativni, intermitentni apod., jednak vypracovat tzv. krimi-
nogram jako individualni formalizované zobrazeni nejvyznamnéjsich fazi kriminalni
kariéry jedince — véetné eventudlni socioterapeutické a psychoterapeutické intervence
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— pro dalsi prohloubenou analyzu a adekvatni zhodnoceni konkrétniho piipadu. Je to
vlastné specidlni paralelogram, ktery v n¢kolika rovinach graficky zobrazuje nejvyz-
namnéj$i momenty .. Zivotni cesty” jedince, véetné jeho krimindlniho chovani. Jesté
siteji pojima Engelhardt (1978) zkoumani kriminalni kariéry dokonce jako cely krimi-
nologicky smér; rozliSuje zde vyzkumy retrospektivni a prosekutivni (katamnestické),
orientované na vznik, pokracovani, prib¢h a event. ukonceni kriminalniho chovani
v ramci zivotniho béhu subjektu. Pozndni téchto vyvojovych tendenci a zakonitosti
ma potom umoznit vytvoreni specidlni typologie krimindlniho vyvoje jako cil téchto
vyzkumu kriminalni kariéry.

Obecny model typologie vyvoje reflektujici casovou dimenzi se osvéd¢il ovsem ne-
jen v kriminologii, ale platné pfispél téz k prohloubeni katamnestického pfistupu v to-
xikomanické problematice. Uchtenhagen (1987) ve své kritice typologického pfistupu
v oblasti toxikomanie odmitl jako zdkladni kritéria tvorby této typologie jak skupiny
zneuzivanych latek (aplikované napf. u typu toxikomanické zavislosti vytvoienych
WHO) coz - podle ného — ztraci vyznam zvlasté u polytoxikomanu, tak charakteristiky
struktury osobnosti, nebot — zvlasté pfi retrospektivnich vyzkumech - ji nelze zjistit
s dostate¢nou spolehlivosti; konec¢né zamitl jako kritérium i rozli$né findlni stavy toxi-
komanického vyvoje, nebot z hlediska prakticky stalého vyvoje toxikomana jsou —
podle ného — v podstaté mytem.

Veden snahou pfekonat dosavadni ,simplifikujici myslenkova schémata ,absti-
nence a recidivy” vytvoftil zajimavou vlastni typologii, v niz integroval jak dimenzi to-
xikomanického chovani s jeho vyraznou ¢asovou variabilitou, tak dimenzi socidlniho
chovani.

U svého souboru lékovych abuzora rozlidil toxikomanii s bazicky zachovanou so-
cidlni kompetenci a dekompenzovanou toxikomanii s omezenou, event. az vymizelou
socialni kompetenci. Tuto socidlni kompetenci , méfi* na schopnosti jedince adek-
vatné pracovat; a¢ je si védom, Ze jde o zjednodu$ené a — ve Svycarsku — o ne zcela
bezproblémové méritko, opird se o né jako o relativné ,,objektivni* Kritérium.

Na zdkladé dlouhodobého katamnestického sledovéni (s praimérnou dobou 18 let)
svych Iékovych abuzort (n = 155) rozlisil ¢tyfi typy toxikomanického vyvoje.

V ramci tzv. benigniho vyvoje odlisil:
a) Prabéh s prechodnym ¢i trvalym bezdrogovym obdobim (18 % pripadu);
b) undulativni pribé¢h s absenci bezdrogovych obdobi bez invalidizace jedince (43 %
piipadu).
Tzv. maligni toxikomanicky vyvoj vedouci k invalidizaci a potiebé socidlni péce roz-
¢lenil na:
c) pribéh vedouci k rychlé a trvalé invalidizaci (8 % prtipadi);
d) prubéh s vyisténim v pozdni invalidizaci (30 % ptipadi).

Tyto zjisténé typy pribéhu toxikomanického chovdni umoziuji Iépe nez napf. trans-
verzalni diagnéza vyslovit prognézu, pokud jde o malignitu ¢i benignitu dal$iho vyvo-
je.
Uvedené rozdéleni typta prubéhu toxikomanie poskytlo vétsi moznost hloubéji po-
soudit vliv fady anamnestickych, osobnostnich a dal§ich proménnych na zvl. maligni
prubéh. Tak napf. bylo zji$téno, Ze — na rozdil od zku$enosti fady autort — vék nept-
sobi jednozna¢né na prubéh toxikomanie. Riziko toxikomanické recidivy neklesa ani
se stoupajicim vékem, ani s prodluzujici se dobou abstinence. Nepotvrdila se tedy teze
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.vystarnuti* (ageing out) z toxikomanického abtizu. Hors$i prognéza zen v jeho soubo-
ru souvisi — mimo jiné — s preferenci abizu analgetik obsahujicich fenacetin, coz vede
k smrticim nefritidam. _

S typem pozdéjsiho toxikomanického vyvoje (tj. benigniho ¢ maligniho) nekorelu-
je ani Skolni vzdélani (jeho vySe a druh) ani socialni vrstva, z niZ jedinec pochazi,
a ani prostfedi jedince v détstvi. Vysokd frekvence strukturalni dezorganizace orien-
tatni rodiny se rovnomérné rozdéluje na viechny vyvojové typy. TéZ existence psy-
chické zatéze v orienta¢ni rodiné nemad vyrazny prognosticky vyznam pro typ toxiko-
manického vyvoje, podobné jakoz i jedincovo somatické ¢i psychické onemocnéni
pred zacatkem toxikomanické kariéry.

Naproti tomu profesni netspésnost, at jiz jako izolovany faktor, ¢i i ve spojeni s po-
ruchovou schopnosti navazovat kontakt jiz pfed poc¢atkem drogové zavislosti, je v tés-
ném vztahu s malignim prubéhem toxikomanie. Pokud jde o vliv onemocnéni vznikIé-
ho v disledku toxikomanie na prognézu, byl zjistén vcelku zanedbatelny podil dusev-
ni, nikoliv viak télesné poruchy. Vysledky nepotvrzuji vyrazny vliv fady situaénich
proménnych na prubéh toxikomanie; podobn¢ nebyl prokazan negativni vliv indukuji-
ciho partnera na maligni prubéh v ptfipadech tzv. toxikomanie ,,a deux“.

Dile se prokazaly jako prognosticky nevyznamné jak sekvence zneuzivanych drog,
tak jejich davkovani i zpusob aplikace. Nebyly prokdzany zadné typické , startovaci*
drogy, ale jako nejcastéjsi findlni droga se ukazala hypnotika. VEk, v némz vzniklo
onemocnéni, je téZ prognosticky nevyznamny.

Z tady tzv. terapeutickych proménnych se jevi jako jednoznac¢né dobrym prognos-
tickym znakem dobrovolnost vstupu do prvni protitoxikomanické 1é¢by, dale dobra
motivace pro tuto lé¢bu a pfedchozi pokusy toxikomana o vlastni 1é¢enti.

Prognosticky nevyznamné jsou déle v€k v dobé pfijeti do terapie a délka pfedchozi-
ho abizu, tak i pfipadna aplikace psychoterapie béhem klinického pobytu; podobné
nevyznamnym prognostikem je ambulantni doléCovani. Pozd¢jsi hospitalizace a trest-
népravni intervence nepusobi zvy$enou frekvenci malignich prabéhd, avsak ani psy-
choterapie neni vyrazné ¢etnéjsi u prabéhi benignich.

Rozvoj depravace osobnosti, ani jeji hloubka, jez se muze vyskytnout v pribéhu to-
xikomanie — napf. socidlni zpustnuti, rozpad manzelstvi, ztrata zpusobilosti k pravnim
tikoniim apod. - se prakticky nejevi prognostickym ¢initelem.

Tyto nesporné zajimavé a pro nas i dosti ptekvapujici zavéry (napi. pokud jde o po-
pieni existence startovaci ,,drogy*, dale stran vcelku minimalniho prognostického vli-
vu zjisténé toxikomanie v nejblizsi peristasi toxikomana apod.) nas vedly k jisté po-
chybnosti, zda zkoumana populace Uchtenhagenovy studie nebyla v nékterych aspek-
tech — napf. pokud jde o vyssi vékovou strukturu, zneuzivané drogy, spadovou oblast
cury$ské kliniky apod. — prili§ specificka.

K dil¢imu srovnéni si uvedeme komparativni studii Benose (1987), ktery srovnal vé-
kové vyrazné mladsi skupiny poctem cca $edesdti jedincu zavislych na heroinu, ktefi
byli pacienty okresni kliniky v Hochstadtu v NSR v letech 1976 (n = 63, z toho 21
zen) a 1983 (n = 60, z toho 11 Zen).

Pokud jde o alkoholovou ¢i drogovou ,,zatéz“, byla jeji frekvence v obou vzorcich
vyraznd u ¢lent orientaéni a prokreaéni rodiny zkoumanych toxikomanu. Z fady dat
charakterizujicich toxikomanické biografie analyzovanych heroinisti a heroinistek si
uvedeme jen nékterd nejzajimavéjsi: nejvyraznéjsi ,startovaci primarni drogou
u obou populaci ve srovnavanych obdobich byl hasi§ — marihuana (u $estiny heroinista
pfijatych v roce 1983 byl viak touto drogou jiz alkohol).
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Vyrazné preferovanou nahradni drogou heroinisti byl sice v souboru z roku 1976
1 literarné znamy Valoron, u pacientl z roku 1983 vsak jiz kodein; shodné s pfedchozi
citovanou studii byla zjis§téna u dnes$nich heroinistt vyrazna tendence k polytoxikoma-
nii (coz ¢ini ovSem jeji terapii napt. Methadonem dosti iluzorni). Otdzkou zneuzivéni
hasi$e, marihuany jako tzv. startovaci drogy (,,Einstiegsdroge®) pro pozdéjsi abuzus
heroinu se zabyval Téaschner v roce 1987 a dospél k jednozna¢nému zavéru, ze ,,v kaz-
dém pripadé jsou to konzumenti kanabisu, ktefi predstavuji vétsinu pozdéjsich heroi-
nista* (cit. dilo s. 48). Ze srovnani jiz téchto nékolika dat je patrné, Ze nékteré zavéry
Uchtenhagena jsou dany — vzdor jeho origindlni prognostické metodé vychazejici
z empirické vyvojové typologie toxikomant — urcitou nadmérnou specifi¢nosti jim
zkoumané populace, coz nepochybné omezuje moznosti generalizace jeho zajimavych
vysledku pro $ir$i populaci toxikomanti. Tu je totiz nutno vzdy vymezit co nejpiesnéji
v misté a Case; potom adekvatni analyza pfislusné drogové scény pfindsi zobecnitelné
vysledky. V této souvislosti nds nepiekvapuje, ze v odborné literature jsou formulové-
ny jiz velmi pfesné standardy pro provadéni katamnéz u toxikomanud — jez umoznuji
mimo jiné jejich vzajemné srovnéni — jak referuje napt. Bihringer (1987).

Lze uzaviit, ze vyznam katamnéz — zvlasté diky vzrastajici komplexnosti terapie -
dale poroste. Spojeni vyvojové typologického pristupu s komplexné orientovanou bio-
grafickou metodou u fady odlisnych toxikomanickych jedinci pfinese mimo jiné urcité
nové moznosti pro hlubsi teoretické poznani toxikomanie, napi. pokud jde o verifika-
ci hypotézy typickych rizikovych stadii se zvySenou pravdépodobnosti dalsi toxikoma-
nické faze podle Kandella, coz napi. Uchtenhagen nepotvrdil — ¢i stran verifikace a ge-
neralizace zndmé Eysenckovy koncepce (1983) o drogéch zvySujicich kortikalni dtlum
a vytvarejicich extravertni vzorce chovani, mezi néz patii etylalkohol apod.

Uchtenhagenova typologie vyvoje toxikomanii je sice pfevazné spekulativni a zo-
becnénd z urditych dil¢ich empirickych dat, bez teoretického zakotveni a sofistikova-
n¢jsiho matematického zpracovani, nicméné pfinési testovatelné podnéty pro oblast
terapeutické intervence.

Katamnézy sice pavodné slouzily pfevazné k dokumentaci globélnich efektu, jez
mély legitimovat G¢innost novych terapeutickych programa. Dnes v§ak prominuje sté-
le vice aspekt postupného zlepSovani a prohlubovéni téchto terapeutickych programu
metodou analyzy jejich nutnych podminek apod., coz umoznuje Gc¢inné podporovat
usili o kontrolu a redukci toxikomanie, tohoto hrozivé nebezpe¢ného socidlné patolo-
gického jevu nasi soucasnosti.

Souhrn

Autofi se ve svém piispévku zabyvaji problematikou longitudinalniho aspektu u ne-
alkoholovych toxikomanii. Uvadéji zobecnéné vysledky katamnestickych sledovant,
jez vedly k vytvoreni urcité typologie pribéhu toxikomanické kariéry. V této souvislosti
poukazuji na analogické feseni problému individudlniho delikventniho vyvoje
v kriminologii, jez vyustilo ve vypracovani specifického schematu, tzv. kriminogramu.
V zavéru pak zdaraznuji vyznam katamnestickych studii pro zkoumani téz i uc¢innosti
terapeutickych programd.
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