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Sahrn

V prvej ¢asti vyskumného prehladu o ¢eskoslovenskych socioterapeutickych kluboch abstinu-
jucich prinasa autor zdkladné tidaje o ich ¢innosti: pocty klubov, intenzita prace, ¢lenstvo, sposob
préce, terapeuticka efektivnost klubov. V komentari k tabulkém sa uvadzaju aj niektoré medzi-
narodné porovnania.

Kli¢ové slova: Socioterapeutické kluby abstinujicich v CSSR — terapeutickd efektivnost klu-
bov abstinujucich.

M. Byropa: HEXOCJIOBALIKME KJIYBbl ABCTUHEHTOB
— 1. yacTs (LIndps! 1 dakThI)

PezmomMme

B nepBoit yacTu 0630pa 4eXOCJOBALKUX COLMOTEPAIEBTUYECKUX KIIyHOB abCTMHEHTOB
aBTOpP IPUBOAUT OCHOBHBIE JaHHBIE, KacaloluMecd MX AEATENIBHOCTY, a MMEHHO: YUCJIIO
KIy6OB, MHTEHCUBHOCTB X paboThl, XapaKTePUCTUKY YJIEHOB, criocob paboThl KiIy6oB, MX
TepareBTUYeCKyIo 3 (PeKTUBHOCTE. B KOMMeHTapuy K Tabauiam OH MPUBOAUT ¥ HEKOTO-
phle CpaBHEHMA C 3apyOeKHBIMM CTPAHAMM.

Knouessre cnoBa: Counorepanesrudeckue KiIyos! aberuuenToB B HCCP — repamneBTH-
yeckas 3P eKTUBHOCTD KIyOOB abCTUHEHTOB.

M. Bitora: THE CZECHOSLOVAX CLUBS OF TEETOTALLERS I (Figu-
res and facts)

Summary

In the first part of the research survey of the Czcchoslovak sociotherapeutic clubs of teetotal-
lers the author brings the basic information on their activities: the number of the clubs, the inte-
grity of work, membership, the way of work, the therapeutic effectiveness of the clubs. In the
commentary on the tables he introduces some international comparisons.
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Key words: Sociotherapeutic clubs of teetotallers in Czechoslovakia — therapeutic effectiveness
of the clubs of teetotallers.

M. Buatora: DIE TSCHECHOSLOWAKISCHEN ABSTINENZCLUBS
I. (Zahlen und Fakten)

Zusammenfassung

Im ersten Teil der Forschungsiibersicht der tschechoslowakischen sozio-therapeutischen Absti-
nenzclubs bringt der Autor die Grundangaben iiber ihre Tiétigkeit: die Zahl der Clubs, die Arin-
tensitit, die Mitgliedschaft, die Arbeitsweise, therapeutische Effektivitit der Clubs. Im Kom-
mentar zu den Tabellen werden auch einige internatidnale Vergleiche angegeben.

Die Schliisselwdrter: Sozio-therapeutische Abstinenzclubs in der CSSR — therapeutische
Effektivitat der Abstinenzclubs.

Protialkohol Obz, 24, 1989, 6, s. 333 — 343

Vyrazné zhordenie narodného zdravia, akého sme boli svedkami na konci osemde-
siatych rokov, vyzaduje po novom premysliet u¢innejsie postupy na zmiernenie nega-
tivneho stavu, ako aj vyhliadky na pozitivhu zmenu v budicnosti. V tejto suvislosti sa
v rozpracovanej stratégii obnovy a rozvoja narodného zdravia, pripravenej kolekti-
vom pracovnikov prazského Ustavu socidlneho lekdrstva a organizécie zdravotnictva
(Bilek, Kruzik, Potuéek, Purkrabek, 1987, za ucasti desiatok prizvanych expertov) po-
pri zakladnej poziadavke docenenia tlohy zdravia v spolo¢enskej a hospodarskej sfére
zdoraznuje tiez prospesnost svojpomocnych skupin, pacientskych klubov a zdujmo-
vych zdruzeni oblanov v starostlivosti o zdravie. To plne plati aj pre oblast alkoho-
lizmu a jeho terapie, kde u nds existuje urcita tradicia a preukazateIné vysledky. Po-
vazujeme preto za uzito¢né orientane zmapovat sicasni situaciu a nacrtnit aspon
niektoré perspektivy rozvoja socioterapeutickych doliecovacich klubov.

V zasade mozno konstatovat, ze kluby si definitivne ziskali miesto v terapeutickom
procese a socioterapeuticka praca v klube sa dostava do modelu komplexnej zdravot-
nickej starostlivosti rezimovej liecby syndromu zdvislosti od alkoholu (Kredatus,
1988). Vyristli generdcie kvalitnych, rozhladenych pacientov, ktori maji ¢o ponuk-
nut: psychoterapia a socioterapia alkoholizmu stoja pred potencidalnou novou érou,
v ktorej by sa — podobne ako v§ade inde vo svete — do starostlivosti o zavislych vo vi¢-
Sej miere ako doposial mohli a mali zapojit aj laici.

V konkurencii so svetom sme uz totiz aj v tejto oblasti zacali stracat dych, a to na-
priek pozoruhodnym skisenostiam, aké sa u nas nazhromazdili za vyse 40-ro¢né poso-
benie klubov abstinujucich.

Nasleddjuci text ¢erpa predovietkym z autorovych prieskumov a vyskumov (v r.
1984 na dva druhy dotaznikov odpovedalo spolu 83 terapeutov a 292 pacientov z 54
klubov v CSSR; v r. 1988 poskytlo tdaje 59 klubov), dalej z vyskumnej sondy Cagalo-
vej zr. 1986 (228 pacientov zo 14 slovenskych klubov; autor ako konzultant tejto prace
podrobil zhromazdeny materidl vlasnej analyze), ako aj z klubovych ¢asopisov, z ce-
lostatnych i celoslovenskych zjazdov klubov i seminarov s klubovou tematikou. Pri-
spevok je rozdeleny na dve Casti: v prvej poskytneme zakladné ¢isla a fakty. v druhej
rozoberieme jednotlivé etapy vyvoja nasich klubov.
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1. Pocty klubov: zaostavanie za okolitym svetom

Na sklonku osemdesiatych rokov pésobilo v CSSR okolo 60 az 65 klubov (poéet
mierne koliSe, pretoze vznikaji nové kluby; naproti tomu nicktoré starsie kluby obcas
prerusia svoju ¢innost), ktoré zdruzovali takmer 4 tisic osob (tab. 1). Napriek tradi-
ciam i napriek vysokej terapeutickej efektivnosti viacerych klubov sa teda idea socio-
terapeutického klubu abstinujicich este neujala v dostato¢nej miere: za okolitym sve-
tom vyrazne zaostdvame.

To plati tak vzhladom na pocet evidovanych v OAT a PAP (takmer 240 tisic osdb
na konci r. 1985; v r. 1987 tento pocet stipol na 278 tisic), ako aj v pomere k poctu
existujucich protialkoholickych ambulancii (priblizne iba kazda stvrtd z nich zriadila
svoj vlastny klub). Len dva kluby pdsobili mimo oblast zdravotnictva (z nich jeden pri
Cervenom krizi); nickolko klubov funguje stibezne aj ako zariadenie miestneho osve-
tového strediska, parku kultiry a oddychu a pod.

Sucasny pocet nasich klubov nemozeme prirodzene ani zdaleka porovnavat s aktivi-
tou Anonymnych alkoholikov, ktori majui rozvinutu sict malych, dost ¢asto sa streta-
vajucich skupin (priklad z New Yorku: tamojsi zaujemca ma v okruhu 100 km na vy-
ber asi 90 skupin AA. medzi ktorymi si obvykle po viacerych navstevach najde pre se-
ba vhodnu skupinu). No klubov je u nds mdlo aj v redlnejSom porovnani s blizkymi
krajinami, ktoré nas bud uz davnejsie predbehli (Juhoslavia ma 2000 klubov, NSR ma-
la v r. 1987 1950 skupin AA. nickolko sto inych klubov, plus po¢etné dobrovolné or-
ganizdcie a spolky), alebo ktoré v osemdesiatych rokoch zaznamenali prudkejsi rozvoj
ako CSSR: to plati napr. pre Madarsko (1981 - 50; 1986 — 144; 1989 — vyse 200 klubov)

Tabulka 1. Zakladné udaje o sociaterapeutickych kluboch abstinujicich v CSSR (podla zistovani
zr1. 1984 a 1988)

N - ? CSSR | CsR [ SSR
1984 | 1988 1984 1988 | 1984 1988
‘ POCLF klubov zaradenych do 54 \ 599 2% 29 78 30
| prehladu
| Pacet ssetkyehidoterajéich 8934 | 13105 | 5727 | 8229 | 3207 | 4877
stretnuti
| Sukasny peter 2391 | 3839 | 1334 | 2484 | 1057 | 1355
| ¢lenov
Pocet zien zo vietkych ‘ 226 543 317 226
| ¢lenov 9%) | (14%) (13 %) (17 %)
’ Pri‘e'm‘erny pocet ¢lenov pripa- ‘ 49 65 54 l 86 38 45
| dajuci na 1 klub l |
| ————— + = ==
| Kolko pacientov sa vystriedalo |
| v kluboch za celé obdobie ich } 31 tisic
existencie | (odhad)
S —— s 1 _—

Y Stav k 30. 6. 1988. Dalsie 4 kluby z CSR dotaznik nevyplnili (ide o 3 nové, este nezabehané
kluby a | sporadicky sa schadzajuci klub).
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a Polsko (1981 — 34; 1984 — 73; 1986 — 119; 1988 — 189 klubov, okrem toho este okolo
250 skupin AA) i NDR (1988 — 182 klubov). Podla vyhliadok novozaloZenej samostat-
nej Federdcie abstinentskych klubov (vznikla v maji 1988) sa v Polsku v priebehu troch
rokov rata so zvySenim poctu klubov na 350 az 400, so zriadenim publika¢ného stredis-
ka, rehabilitacno-vycvikového centra, so zamestnavanim laickych terapeutov spome-
dzi klubistov v zdravotnickych zariadeniach a i. Tieto plany sa zhoduju s uverejnenymi
propoziciami tamojsSieho ministerstva zdravotnictva a socidlnych veci, podla ktorych
sa ma v najblizSom obdobi dosiahnut stav minimadlne 1 klub na 100 tisic obyvatelov (¢o
by znamenalo 360 az 380 klubov).

Ziada sa podotknut, Ze aj v krajindch s najrozvinutej$ou klubovou svojpomocou vy-
uziva tieto sluzby iba 10 az 20 percent postihnutej populacie. V siilade so zahrani¢nymi
skisenostami, ako aj s prihliadnutim na redlne moznosti mobilizicie svojpomoci
u nas, sa da urobit odhad ziadiceho vyvoja klubov u nas.

V kratkodobej perspektive (8 — 10 rokov) by mal nastat cca 3 az 5-nasobny vzrast,
t. j. orienta¢ne na 200 klubov, ¢o by predstavovalo priblizne 10 — 12 tisic ¢lenov, t. j.
4 — 5 % evidovanych (skuto¢né pocty alkoholikov su pritom vyssie ako oficidlna evi-
dencia). Cestu k tomu utvaraji najnovsic uznesenia o vy¢leneni samostatnych $pecia-
listov pre lie¢bu alkoholizmu a inych toxikomanii v kazdom okrese. V dlhodobejsej
perspektive (12 — 15 rokov) by mohlo ist o podchytenie cca 8 az 10 % evidovanej po-
pulacie. Mame pritom na mysli pestré formy klubovej ¢innosti, s vyraznej$im zapoje-
nim rodiny do rehabilita¢ného procesu.

Takyto vyvoj predpoklada:

— docenit kapacity driemajice v odliecenych pacientoch, bez zvysenej ucasti ktorych
nemozno dosiahnut podstatnej$i obrat (skdsenosti z inych krajin potvrdzuju, ze
nad$enectvo zainteresovanych laikov rozrusilo nejedny skeptické stereotypy: [udia
tu totiz ,,pracovali na svojom*);

— uvolnit predpisy aj pre ¢innost klubov mimo zdravotnictva;

- mobilizovat nevelké finan¢né prostriedky (polsky variant: zriadenie tzv. protialko-
holického fondu tvoriaceho 1 -3 % z prijmov za predaj alkoholu; madarsky variant:
dotécie klubom z rozpoétov narodnych vyborov; iné alternativy: zainteresovat pod-

Tabulka 2. Dizka nepretrzitého trvania socioterapeutickych klubov abstinujicich v CSSR (k 30.
6. 1988, n = 59 klubov)

l ¢SSR CSR SSR
| Absol. [, Absol. I o Absol. | o
pocet pocet pocet \I
Do 5 rokov 13 2 6 21 7 | 23 |
5-10 rokov 19 32 5 17 14 47
10-20 rokov 23 39 14 48 9 30
Vyse 20 rokov , F 7 4 14 00 0
59 klubov 29 klubov 30 klubov

%) Niektoré kluby sice vznikli davnejsie (KLUS v Martine v r. 1961, Klub abstinentov v Bratislave
v 1. 1963), no vzhladom na dlhoro¢né prestavky v ¢innosti ich vykazujeme iba od obnovenia
prace
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niky prostrednictvom tzv. podnikovych protialkoholickych programov uplatiova-
nych v rade zdpadnych krajin; dalej existuje moznost predisponovat ¢ast prostried-
kov, ktoré maju k dispozicii osvetovo-kultirne zariadenia na klubovi ¢innost);

— v neposlednom rade zorganizovat vycvik laickych terapeutov, pretoze extenzita este
nemusi znamenat kvalitu (profesiondlni psychoterapeuti maju uz davnejsie vypraco-
vané vycvikové programy a pod zastitou odbornych sekcii pre alkoholizmus a toxi-
komanie sa rozbehli prvé kurzy).

2. Intenzita prace
Tab. 2 ukazuje, Ze ¢eské kluby su vyrazne ,starsie* ako slovenské, takmer 2/3 klubov

v CSR posobi dlhsie ako 10 rokov (na Slovensku iba necela tretina), 4 kluby existuja
dlhsie ako 20 rokov (na Slovensku ani jeden). Podobne je vacsi priemerny pocet ¢le-

Tabulka 3. Ucast ¢lenov na stretnutiach a frekvencia stretavania socioterapeutickych klubov ab-
stinujucich v CSSR (k 30. 6. 1988, n = 59 klubov)

j CSSR CSR SSR
| Absol. o Absol. o Absol. o
| o (4 ()
: pocet pocet pocet
T_;', I po10 14 2 6 ) 8 .
I % | ¢lenov klubov - klubov klubov
= U
27 1020 24 0 9 5 15 %
2 2 | clenov klubov klubov i klubov
7
L
g £ | 2050 17 12 )
2.2 | ¢lenov klubov 29 klubov 4 klubov 16
S a
=g | 50-100 4 ) 2 ) 2 ;
2_2 ¢lenov rkluby N kluby kluby
| Vo forme malej alebo strednej | [ ‘
skupiny (t.j. 10-50 ¢lenov na 41 | & a | ., 20 &
1 stretnuti) pracuje klubov klubov klubov
Priemerny pocet ¢lenov i | 22 5 | 19
na jednom stretnuti | o0sob B 0sob B 0sob -
1 x tyzdenne 8 15 - - - -
| klubov
5 | 1xza2tyzd o7y - - . _
52 X za 2 tyzdne klubov
5§
221 ¢ y 70 - - - -
® © | 1xmesatne klubov .
[ %
1 x Stvrtro¢ne alebo 2 3 [
nepravidelne | kluby - l - | - - - |
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nov pripadajucich na 1 klub (tab. 1), ako aj priemerny pocet ¢lenov schadzajicich sa
na jednom stretnuti klubu (25 ¢lenov oproti 19; az 41 % klubov v CSR privita na jed-
nom stretnuti priemerne 20 az 50 ¢lenov, v SSR iba 16 %).

V obidvoch republikach priblizne dve tretiny klubov pracuji vo forme malej alebo
strednej skupiny (10 az 50 ¢lenov priemernce na jednom stretnuti), ¢o vytvara vhodné
podmienky pre terapeutické pdsobenie (tab. 3).

Negativnym prvkom si pomerne malo ¢asté stretnutia v ceskoslovenskych kluboch:
iba 15 % sa schadza raz tyzdenne, dalSich 12 % raz za 2 tyzdne. vySe dve tretiny klu-
bov sa vsak strctavaju iba raz mesacne (tab. 3). . Ma-li socioterapeuticky klub plnit
ob¢ dve slozky ¢innosti., které mu podle niazvu ptislusi — pise Skdla (1985) — musi pa-
matovat i na intenzitu psychoterapecutické aktivity. Klub za¢ina plnit svou funkci te-
prve tehdy, bude-li se schazet dvakrat do mésice. Vzdyt jednou jeho program by pak
mohli pfipravovat terapeuti, podruh¢ pacienti, kdy kazdy by doplnoval praci toho dru-
hého™. V porovnani so zaciatkom osemdcsiatych rokov nardstol sice pocet klubov
stretavajucich sa castejSie ako mesacne na 16, no podla véeobecného tsudku odborni-
kov takato frekvencia nepostacuje. Kluby v zahrani¢i sa stretdavaji ovela castejsie.
Podla zistovania ustredia Anonymnych alkoholikov z r. 1986, do ktorého zahrnulo
7 tisic 0so6b z USA a Kanady, priemerny ac¢astnik AA chodil na schodzky svojej skupi-
ny 3 az 4 razy do tyzdina; no aj v susednom Polsku st uz dnes normou 2 az 3 stretnutia
tyzdenne a mnohé kluby si otvorené dennc.

3. Clenstvo

Obidva stbory zachytené v tab. 4 sa zhoduju v ukazovateli veku: 72,5 % (CSSR),
resp. 74,6 % (SSR) ¢lenov sa umiestiiuje v kategorii 31 az 50 rokov, ¢o je v sulade
s vekovym priemerom lie¢enych alkoholikov v CSSR. Hoci v poslednych rokoch moz-
no aj u nds pozorovat ,,mladnutie* alkoholickej populécie, v praci klubov sa to este ne-
prejavilo takym markantnym spoésobom ako v pripade Anonymnych alkoholikov, kto-
ri podla prieskumu z r. 1968 (vzorku tvorilo vyse 11 tisic osob) mali medzi sebou 7 %
Tudi mladsich ako 30 rokov, av8ak v r. 1983 (3 tisic respondentov) uz 20 % a v r. 1986
(7 tisic opytovanych) 21 % takychto osob (obidve posledné zistovania zaroven uvadza-
ju medzi ¢lenmi AA aj 3 % jedincov mladsich ako 21 rokov). Pokial ide o pohlavie
(zachytené v tabulkéch 1 a 4), mozno konstatovat, Ze pocet Zien v Ceskoslovenskych
kluboch narasta (prispelo k tomu o. i. zalozenie klubu pre odlie¢ené pacientky v PL
Praha-Bohnice — no aj bez tohto klubu ucast Zien vzrastla). V r. 1984 tvorili Zeny
9.4 % zo vietkych ¢lenov 54 klubov. V r. 1988 stipol podiel zien v 59 kluboch v CSSR
na 14,1 % (na Slovensku dokonca na 16,7 %). V porovnani so vietkymi evidovanymi
pacientmi v r. 1985 (7,8 % zien) je v kluboch takmer dvojndsobné zastupenie Zien.

Ukazuje sa dalej (tab. 4), ze oproti bezncj populacii liecenych alkoholikov sa v klu-
boch sastreduje relativne vacsi podiel Tudi s vy§§im vzdelanim (v slovenskej vzorke je
vsak ukazovatel vy3ky vzdelania nadhodnoteny v prospech stredoskoldkov a vysoko-
skolakov).

4. Sposob prdce
Podla zistovania z r. 1984 v 3/4 pripadov stretnutia klubov viedli bud terapeuti sami,

alebo terapeuti v spolupraci s pacientmi, v 1/4 ich viedli sami pacienti, pripadne s tera-
peutom v tzadi. Priblizne 30 % naplne klubu tvorilo racionalne ovplyviiovanie (pred-
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nasky, poskytovanie informacii, didakticky zamerané témy), v rovnakej miere sa up-
latriovalo posobenie emocionalne (zazitky, prejavovanie pocitov, pribehy a skiasenosti
pacientov z alkoholizmu, liecby, abstinencic), asi 10 % tvoril ndcvik nového spravania
a 30 % patrilo Sportu, turistike, kultirnym a spolo¢enskym podujatiam, zdbave, ve-
¢ierkom a pod.

Asi 4/5 klubov v r. 1984 sa domnievali, z¢ sa im podarilo presadit vo vedomi odbor-
nej i laickej verejnosti, minimélne v mieste svojho posobenia. V r. 1988 o 38 spomedzi
59 opytovanych klubov pisali v tla¢i alebo predstavili ich pracu v rozhlase ¢i televizii
(unikdtnym bolo spolo¢né vystupenie bratislavskych a brnenskych klubistov v r. 1984
v prvom c¢eskoslovenskom dokumentarnom programe o socioterapeutickych kluboch
abstinujucich s neanonymnymi tvarami). Spolupréca s protialkoholickymi zbormi je
iba v zaciatkoch: v r. 1984 spomedzi 54 klubov pdsobili v takychto zboroch iba ¢lenovia
z 12 klubov, v r. 1988 z 23 klubov (64 ¢lenov). Iba 12 klubov dostavalo v r. 1988 podpo-
ru, resp. spolupracovalo s nejakym podnikom (pritom zaujem o takuito spolupracu
prejavilo az 59 klubov!).

Pokial ide o persondlne otazky, na zlepScnie a rozdirenie svojej prace timocili kluby
v 1. 1984 potrebu dalsich 44 zdravotnikov. Tak v r. 1984, ako aj v r. 1988 prejavili vel-
ky zdaujem o vyskolenie laickych terapeutov zo svojich radov, pricom na tento post po-
nukli v r. 1984 100 kandidatov a v r. 1988 95 kandidatov (z 59 klubov potvrdilo zdujem
38). To jednoznac¢ne ukazuje nielen chut a ochotu obetovat svoj volny ¢as a skvalitnit
posobenie na spolupacientov, ale aj moznosti podstatného rozsirenia zaberu jednotli-
vych klubov. Pripomenme na okraj, ze takéto $kolenia uz davnejsie prebichaji v USA
(v 70. a 80. rokoch tu vyskolili tisice osdb do funkcie tzv. ,,poradcov* zapajajucich sa
potom do lie¢by alkoholizmu), v NSR, v Madarsku (od r. 1985 prebiehaju 240-hodino-
vé kurzy), v Polsku (Program psychologickej pomoci pod vedenim dr. Melibrudu vy-
skolil v r. 1984 az 1988 vyse 200 osob, profesiondlov i laikov; niektori z laikov veda
napr. letné terénne terapeuticko-rehabilita¢né tdbory organizované klubmi) a inde.
Napokon, v slovenskom prieskume z r. 1986 63,6 % respondentov odporucalo zriadit
aj telefonicka linku dovery pre alkoholikov usilujicich sa abstinovat.

5. Terapeuticka efektivnost

Tabulka 5 naznacuje dynamiku jednotlivych klubov z hladiska acasti dlhSie a kratSie
abstinujucich ¢lenov na beznom stretnuti klubu. Udaje o nasich kluboch sa prakticky
zhoduja so Struktirou, v akej prebiehaju schodzky Anonymnych alkoholikov, kde
podla prieskumu z r. 1983 (8 tisic respondentov) na 1 typické stretnutie pride 35 az
40 % ¢lenov triezvych kratsie ako rok (u nés 32 %), 35 az 40 % os6b abstinujicich vyse
5 rokov (u nas 25 %). Ziadiice vzajomné ovplyviiovanie, ktoré je podmienkou tspes-
né¢ho pdsobenia svojpomocnych skupin, sa tak dodrziava.

Cagalova polozila vo svojom prieskume ¢lenom otdzku, preco chodia do klubu. 228
klubistov zoradilo pontikané alternativy takto:
povazujem to za doleziti podmienku Gspe$nej abstinencie (35 %);
riesia sa tu otazky, ktoré ma zaujimaji, pomahaji mi zdolat problémy (26,7 %);
pre pocit spolupatri¢nosti (16,8 %);
najdem tu novych priatelov (14,5 %);
je to pre mna tnik zo samoty + kvoli terapeutovi (obe 3,5 %);
iné (3,5 %).
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Tabulka 5. Priemerna dizka abstinencie ¢lenov klubu pritomnych na
1 typickom stretnuti v r. 1988 (v percentich; n = 59 klubov)

CSSR CSR SSR |
Do 1 roku abstinuje 32 36 29 \
1 -3 roky 25 24 26 ,
3-S5 rokov | 18 18 19 |
5-10rokov 17 14 19 |
Vyse 10 rokov 8 8 | 7 ‘

V silade s predstavami terapeutov klubisti teda chapu dochadzku do klubu predo-
vietkym ako vyznamnu sucast dolieCovania, ako socidlne prostredie, kde nachadzaja
odpovede na otazky, aké sa v ich zivote vynorili zaroven s abstinenciou.

Dalsi pohlad na vyznam klubu v utvarani novych Zivotnych drah otvaraji odpovede
na otazku v nasom vyskume z r. 1984: ,Realizovali ste vdaka klubu alebo prostrednic-
tvom klubu nejaky svoj zivotny program, plan, projekt? Z 292 odpovedajucich sa 56,2
% vyslovilo kladne, 29.5 zaporne a 14,3 % neodpovedalo; pozitivne odpovede pri-
niesli nasledujici obraz:

— zivot bez alkoholu, radost zo zivota 38.3 %
— dostal som sa ku svojmu konicku 17,2 %
— skvalitnenie rodinného zivota 16,4 %
— uspech v praci (zlepSenie postavenia, postup, ziskanie dovery ai.) 15.6 %
— stavba rodinného domu. 3.9 %
— zlep$ené medziludské vztahy 3,1 %
- sebarealizdcia v spolo¢enstve klubu 23 %
- iné 33%

Cagalova blizie skimala aj zaujmovu sféru abstinujucich alkoholikov: u velkej vic-
siny svojho suboru zistila vyhraneny zaujem (konicek), ako aj ur¢ity posun od konzu-
mentského, pasivneho travenia volného ¢asu smerom k ativnemu. Podrobnejsi rozbor
zhromazdeného materialu ukazal, ze iba 6,3 % respondentov nema ziadneho konicka;
u ostatnych sa ich zaujmové ¢innosti rozdeluja takto:

— $port, turistika 19.3 %
— zahradka 14 %
— knihy, literatdra 11.2 %
— iné druhy umenia (hudba, malovanie) 10,6 %
— domace kutilstvo 6,3 %
— motorizmus 5.2 %
— chov zvierat, akvaristika, véelarstvo 4,6 %
— ru¢né prace 4.3 %
— samovzdeldvanie (jazyky, historia) 3.2%
— chaluparstvo, chatarstvo 2.3 %
— zberatelstvo 2 %
— varenie 1,7 %
— bylinky. huby 1,7 %
- iné 7,3 %

N
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S prihliadnutim na predchadzajice vypovede potom neprekvapuje, Ze pacienti po-
vazuju z hladiska udrzania abstinencie svojc kluby za vysoko terapeuticky ucinné (tab.
6). Ako vidno, terapeuti su v hodnoteniach trochu zdrzanlivejsi: svoju tlohu tu zrejme
zohrava opravneny terapeuticky skepticizmus a azda aj urcity diStanc.

Dalsim pohladom na d¢innost klubov su recidivy ¢lenov (tab. 7). Treba viak pripo-
menut, ze nizky ukazovatel recidiv este nevypoveda o percente dlhodobo abstinuju-

bu. Neda sa z neho teda usudzovat na celkovu dlhodobu uspesnost klubov, ktora je za
celi CSSR nepochybne podstatne nizsia.

Poznamka: V oboch prieskumoch mal ukazovatel zna¢né rozpitie, od cca 3 az
5 % recidiv (KLUS Humenné) az po 50 % recidiv v pripade klubu, odkial odisiel tera-
peut, resp. 60 % recidiv u ¢lenov iného klubu, z ktorych vacsSina uplne prerusila kon-
takt.

Mime tiez k dispozicii dve zistenia o priemernej dizke abstinencie ¢lenov KLUSu

Tabulka 6. Orienta¢né hodnotenie terapeutickej ucinnosti! klubov v CSSR (1984, 1988) a v SSR
(1986) v percentach

:r 7 . : Clenovia klubov? ‘ Tesapeuts® :
\ | \

| 1984 1986 1984 | 1988
T =S - 1 S !
| Velmi efektivny alebo efektivny klub ‘ 82.6 94.2 <; 73.7 . 78.8 ‘
| | |

Ciastocne efektivny alebo neefektivny | o 18 | 263 517 |
| klub \ e i . 20, 21,
“ Nevie posudit | 5.9 ‘ 4.0 ‘ 0.0 ‘ 0.0
L . ‘ | | | ‘
Poznamka:

1. Posudzovala sa ¢innost klubu a terapeuticka efektivnost, kde hlavnym kritériom bola absti-
nencia ¢lenov.

2. Vzorka respondentov-pacientov za celi CSSR (1984; n = 269 respondentov z 54 klubov) sa
vyberala tak, aby v ¢o najviciej miere reprezentovala zlozenie daného klubu (imerny podiel
star§ich a novsich ¢lenov, umerné zastipenie podla zdkladnych sociodemografickych znakov
a pod.). Vzorka 14 slovenskych klubov z r. 1986 (n = 228) predstavuje z velke] vacsiny dobre
fungujice, zabehané kluby, pricom dotazniky vyplnali zvicsa aktivnejsi ¢lenovia.

3. V oboch pripadoch odpovedali vedici terapeuti klubov (1984: n = 54; 1988: n = 59). Niekedy
i§lo 0 spolo¢né postidenie s vyborom klubu.

Tabulka 7. Recidivy u ¢lenov socioterapeutickych klubov v CSSR
(1984, n = 54 klubov), v CSR (1984, n = 26 klubov) a v SSR (1981,
n = 21 klubov; 1984, n = 28 klubov).

[

CSSR CSR - SSR
1984 1984 1981 1984

\
| — —
Za uplynuly rok zreci-

i
“L dovalo z ¢lenov klubu }

13.6 11.4 20-25 15,6
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Humenné, ktory patri medzi nase $pickové kluby (Kredatus, 1983; Krokkerova, Kre-
datus, Bodldkova, 1985). V r. 1983 predstavovala 47 mesiacov uplnej abstinencie (z 92
¢lenov klubu abstinujucich v rozpiti do 1 az 12 rokov), v r. 1984, ked mal KLUS
10 rokov tvorila priemerne 50 mesiacov na jedného ¢lena (zo 121 ¢lenov). Porovnanie
s priecskumom Anonymnych alkoholikov z r. 1986 (7 tisic opytovanych — Kulisiewicz,
1988) ukazuje takmer zhodna dlzku nepretrzitého obdobia triezvosti: u ¢lenov AA
tvorilo priemerne 51 mesiacov.

Zaver

Zo vietkych doterajsich zistovani a skuscnosti z praxe ¢eskoslovenskych sociotera-
peutickych klubov abstinujicich dajua sa veelku spolahlivo vyvodit zavazné terapeutic-
k¢ odporucania. Abstinujicemu pacientovi a jeho rodine mézeme zodpovedne pove-
dat: Ak investujete do svojho doliecovania v kvalitnom klube mesac¢ne okolo 10 ho-
din — a to este hovorime o tyzdennej frekvencii, ktora zatial nie je u nds pravidlom —
t. j., ak obetujete priblizne 120 az 150 hodin ro¢ne, mate 75 az 80 % Sancu, ze sa v da-
nom roku udrzite v abstinencii.” Inou formou dolie¢ovania mdze byt kazdoro¢né ,,ab-
solventské™ preliecenie (.,opakovacka®) v materskej liecebni v trvani 1 tyzdna, pocas
ktor¢ho sa abstinujuci pacient zacastiuje na viacerych procesoch obdobnych dianiu v
klube). Nazdavame sa, ze ide o dostatoc¢ne presvedc¢ivy argument v prospech rozvoja
a podpory klubov.
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