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ZAVISLOSTI

O zavislosti hovorime v pripade dlhodobo sa opakujticeho
vzorca spravania, ktoré cloveku prinasa potesenie, uzitok ci
ulavu, ale zarovenn mu skodi, a napriek uvedomovanej skod-
livosti a snahe spravanie obmedzit, v hom clovek pokracuje.
»V problematike zavislosti je 100-percentna nadej zmenit vzor-
ce spravania alebo nakédovat si nové, aby som abstinoval. Naj-
tazsie je priznat si, Ze mam problém a hladat riesenie,” hovori
adiktolég, teda odbornik na zavislosti Rastislav Zemlicka, ria-
ditel' sociorehabilita¢nej starostlivosti a psychoterapeut v Sa-
natoriu AT v Bratislave.

Tym vzorcom spravania moze byt uzivanie navykovej latky (alkohol,
marihuana, 6pium, nikotin, kokain), ktord meni chemické prostre-
die tela sp6sobom prindsajucim ¢loveku potesenie ¢i Ulavu natolko
velké, Ze ¢lovek postupne straca kontrolu nad jej uzivanim. Clovek
zavisly na urcitej latke opakovane pokracuje v jej uzivani aj vtedy,
ked uz ma jednoznacne skodlivy dopad na jeho Zivot a ohrozuje tak
vlastné zdravie a vztahy.

Zavisly vztah si ¢lovek za istych okolnosti méze rozvinut k roznym
veciam a c¢innostiam, nielen k uzivaniu navykovych latok. Méze ist
napriklad o nakupovanie, stavkovanie, hrac¢stvo, sexudlne aktivi-
ty, Cetovanie, obchodovanie, hranie online hier alebo inu aktivitu,
ktord prindsa ¢loveku potedenie ¢i Ulavu. M6Ze sa mu napokon vy-
mknut spod kontroly, ziska v jeho Zivote velku dolezitost a pokracu-
je v nej aj napriek tomu, Ze jemu a jeho okoliu viditelne skodi.
Podla toho, ¢i je clovek zavisly od uzivania navykovej latky
alebo od spravania bez navykovych latok, delime zavislosti
na latkové a nelatkové. Vdaka novym technolégiam, ktoré umoz-
nuju sledovat procesy v mozgu pri ¢innostiach u latkovo a nelat-
kovo zavislych ludi, vedci potvrdili podobny priebeh a désledky
u oboch druhoch zavislosti. Zjednodusene sa da povedat, Ze napr.
pri hazardnom hréaéstve (gamblingu) dochadza k obdobnym zme-
ndm a procesom na uUrovni mozgovej aktivity ako pri zavislosti
od alkoholu ¢i nikotinu. Vyskum neurochemickych procesov a ich

zmien pri zavislosti od online aktivit (napr. od pocitacovych hier ale-
bo Cetovania) este stéle prebieha.

ZAKLADNE POJMY

Psychoaktivne latky (drogy, navykové latky): su prirodné alebo
syntetické latky, ktoré spésobuju prechodne subjektivne zmeny
v prezivani a ktoré su schopné vyvolat zavislost. Spdésoby ich uziva-
nia su experimentélne, rekreacné, symptomaticky (na odstranenie
symptémov ochorenia napr. Uzkosti) alebo kompulzivne (v désled-
ku silnej tuzby).

Abuzus: spolocensky neakceptovatelné uzivanie drog (nadmerné
uzivanie legalizovanych drog alebo akékolvek uzivanie ilegalnych
drog).

Skodlivé uzivanie: uzivanie psychoaktivnej latky, ktoré vedie k po-
Skodeniu organizmu.

Craving: bazenie (tUzba) po droge, ktord ma rézny stupen intenzity
(najvyssia tuzba je u opiatov).

ZAKLADNA KLASIFIKACIA ZAVISLOSTI

Klasifikacia podla pricin

e Primarny typ zavislos-
ti — droga sa od zaciatku
uziva pre prijemné ucin-
ky (obvykle ide o ilegal-
ne drogy)

e Sekundarny typ zavis-
losti — droga sa na za-
¢iatku uziva ako liek pre
zmiernenie somatickych
alebo psychickych taz-
kosti.
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Klasifikacia podla typu uzivania drogy
e Latkova zavislost
e Nelatkova zavislost

Latkové zavislosti

Zavislost od alkoholu

Zavislost od nikotinu

Zavislost od opiatov

Zavislost od kanabinoidov

Zavislost od sedativ a hypnotik

Zavislost od kokainu

Zavislost od inych stimulantov

Zavislost od halucinogénov

Zavislost od prchavych latok — organickych rozpustadiel
Zavislost od inych PAL, kombinované zavislosti
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Nelatkové zavislosti

o Gambling - patologické hra¢stvo

o Zavislost od internetu - chat, tzv. zoznamky, hazardné hry (in-
ternetovy gambling), elektronickd pornografia, MUD hry, poci-
tacové programy online, ktoré umozruju napojenie viacerych
pouzivatelov vo virtualnej realite

o Nekontrolované nakupovanie cez internet, tzv. online

shopping
0 Zavislost na mobilnom telefonovani a SMS spravach

S novym Zivotnym stylom prichadzaju ale aj nové zavislosti:

o Zavislost od Sportu

o Zavislost od zdravého stravovania a zdravého Zivotného sty-
lu (ortorexia), ako aj dalsie

ZAVISLOST A PROCESY V MOZGU

Za to, ze si ¢lovek uvedomuje, ¢o sa deje v jeho tele, v mysli alebo
aj vo vonkajsom prostredi, m6Zu nervové vzruchy medzi bunkami
mozgu (neurdny), urcité Specializované mozgové centra a bunky
nervovych drah veduce do celého tela. Nervové impulzy sa z jednej
nervovej bunky na druhu prendsaju pomocou chemickych latok,
tzv. neuroprenasacov (neurotransmiterov). Ludsky mozog rozlisu-
je viacero druhov informacif, ktoré prendasa viacero druhov neuro-
prendsacov, kazdy sa $pecializuje na urcit oblast. Dopamin je ten
neuroprenasa¢, ktory pomaha kontrolovat mozgové centra
slasti a odmeny. Pomaha regulovat pohyb a emocionélne reakcie
tak, ze je ¢lovek schopny nie¢o vnimat ako odmenu a spravat sa
zacielene smerom k naplneniu svojich potrieb a tuzob.

Hladinu dopaminu prirodzene zvysuje dobré jedlo, cokoldda i or-
gazmus. Clovek ich zaziva ako pocit pote3enia a slasti. Rozne navy-
kové latky maju rozli¢ny systém chemického pdsobenia, vietky viak
v kone¢nom désledku zvysuju hladinu dopaminu v mozgu, ktory
pdsobi na ¢loveka ako funkcia bazenia a odmeny. Podobny priebeh
sa objavuje aj u neladtkovych zavislosti. Nervové zakoncenia u za-
vislych 0s6b su vo zvysenej miere citlivé na dopamin a rychlejsie
s nim reaguju. Rychle, impulzivne rozhodovacie procesy (potreba —
vizia - dopamin - slast) postupne nahradzuju pomalsie, racionalne
rozhodovacie procesy Sedej kory predného mozgu a v rozvinutych
stadiach zavislosti Sedej kéry mozgovej dokonca ubuda.

Tolerancia k ucinnej chemickej latke alebo k cinnosti je jednym
z priznakov rozvijajucej sa zavislosti. Znamena to, ze nervové za-
koncenia buniek sa postupne voci pritomnosti dopaminu ,otupia’,
lebo si na jeho zvysené drazdenie uz navykli a su nar uz menej cit-
livé. Pre to, aby bola dosiahnuta obvykla miera slasti, su potrebné
stale silnejsie podnety (chemicka latka alebo ¢innost).

Dalsi mechanizmus, ktory prebieha v mozgu pri zavislostiach, je
proces dlhodobej pamatovej stopy a rychleho zivého vybavenia
komplexnej spomienky na prijemné podnety. Tento proces je vy-
znamny v opdtovnom prepadnuti zavislosti (tzv. relaps) po dlhsej
dobe abstinencie alebo primeranej sebakontroly.

Alkoholizmus:
Casty problém v rodinach

Celosvetovo je s alkoholom spojenych viac ako 50 % nasilnych
umrti. Alkohol je tiez pri¢inou v priemere vyse 40 % umrti pri
dopravnych nehodach. Napriek tomu je v nasej kulttre a spra-
vani ¢asto akceptovany vo vychove, pri traveni volného casu,
v ritudloch aj v socialnych vazbach vieobecne.

Alkoholizmus je chronickd, ¢asto pomaly prebiehajuca choroba,
prejavujuca sa ako fyzicka i psychicka zavislost od alkoholu. Alko-
holizmus definujeme ako dlhodobé nadmerné uzivanie alkoholu,
nie nevyhnutne iba v suvislosti so zavislostou od alkoholu.

Z hladiska Statistik patri alkoholizmus k najrozsirenejsiemu druhu
zavislosti. Na celom svete je podla dostupnych tdajov 380 milié-
nov ludi zavislych od alkoholu. Kazdy dospely ¢lovek na svete vypije
v prepocte na cisty alkohol priemerne 9 az 10 litrov alkoholu za rok.

Pitie alkoholu na Slovensku

Na Slovensku podfa WHO trpi $kodlivym pitim alebo zavislostou
od alkoholu okolo 200-tisic fudi. Z nich sa priblizne 30-tisic psychiat-
ricky lie¢i, teda nieco cez 10 %. Pocet Slovakov, ktori konzumuju
alkohol, za poslednych desat rokov stupol. Podla spravy WHO pilo
v roku 2019 alkohol 74 % Slovékov vo veku nad 15 rokov. V porov-
nani s rokom 2014 ide o nérast o 8 %.

Rovnako podla WHO vypije kazdy Slovak 10,5 litra ¢istého alkoho-
lu ro¢ne, kym pred desiatimi rokmi to bolo takmer 12 litrov. Hoci
ide o pokles, nie je dovod na optimizmus. V rdmci Eurépy ide sice
o priemernu hodnotu, no z hladiska priamych umrti v dosledku
pitia alkoholu patri Slovensku nelichotivé Sieste miesto. Alkoholu
pritom holduju viac muzi ako Zeny. Zo $tatistik vyplyva, Ze pije osem
z desiatich muzov nad 15 rokov (82 %). U Zien je pocet o nieco nizsi
(66 %), avsak v Case tiez stupa.
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Syndrom zavislosti od alkoholu

Termin alkoholizmus zaviedol Magnus Huss uz v r. 1849. Napriek
tomu zacal byt oficidlne povazovany za medicinsky problém az
0 100 rokov neskor. Zaciatkom 80. rokov 20. storocia termin alkoho-
lizmus nahradil vyraz syndréom zavislosti od alkoholu.

Osoby trpiace alkoholizmom mézu mat syndrém zavislosti od alko-
holu, ¢o znamend, Ze maju silnu potrebu pit, stracaju kontrolu nad
svojim pitim a pokracuju v piti napriek negativnym désledkom. Al-
koholizmus mo6ze ovplyvnit kazdy aspekt zivota jednotlivca, vrata-
ne jeho fyzického zdravia, vztahov, prace a emociondlneho pohody.
Rychlejsi vznik syndrému zavislosti od alkoholu je u mladych [udi
a zien. Vyssie riziko vzniku zavislosti je u fudi s pozitivhou rodinnou
anamnézou (s vyskytom alkoholizmu u rodicov).

Bezpecné mnozstvo vypitého alkoholu prakticky neexistuje. Clovek
sa rodi ako abstinent, no najistejsim spdsobom, ako predist riziku
vzniku zavislosti, je nepit. Zavislym sa ¢lovek méze stat aj vtedy, ked’
vypije len jedno i dve piva tyzdenne. Naopak, zavislym nemusi byt
ani ten, kto denne stiahne flasku vina. Zasadny rozdiel je v tom, ¢o
si ¢lovek o svojom piti mysli on sam — zavisly veri, ze ma svoje pitie
pod kontrolou, uz sa nikdy neopije pod obraz bozi a pod.
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Podla vztahu k alkoholu ludi rozdelujeme na skupiny:
Abstinenti — neprichadzaju do styku s alkoholom. Nepiju ho pre
jeho chut ani si nim nehasia smad.

Konzumenti - piju alkohol na uhasenie smadu, avsak v takom
mnozstve, Ze ich dusevna cinnost nim nie je ovplyvnena (napr.
1 pivo po dlhej ture).

Pijani - piju alkohol nielen od sméadu a kvoli jeho chuti, ale hlav-
ne pre navodenie stavu dusevnej a telesnej pohody tzv. euférie.
Z pijana sa stava tazky, casto aj tragicky konciaci ¢lovek zavisly
od alkoholu.

Alkoholici - alkohol pre svoju chut nema pre nich ziadny vyznam.
Hlavny a najdolezitejsi ucinok je opojenie. V alkoholickom napoji
hladaju zdroj obveselenia, Ulavy, prostriedok na odstranenie dusev-
ného napatia.

Priznaky syndrému zavislosti od alkoholu:

e Neodolatelna potreba pit alkohol.

e Neschopnost korigovat mnozstvo alkoholu v danej chvili.

e Vypit urcité mnozstvo alkoholu pre dosiahnutie euférie.

e Fyzické abstinenc¢né priznaky (nauza, zvracanie, triaska) pri ne-
schopnosti dostat sa ku konzumacii alkoholu.
Potreba pit alkohol iba pre pocit, aby sa jedinec citil komfortne.

e Strata zaujmu o vybudované navyky, konicky, rodinu.
Vypadky pamaéte (neschopnost si spomenut, ¢o sa stalo v stave
opitosti).

e Pitie 0 samote, skryvanie sa pri konzumacii, pripadne skryvanie
flias s alkoholom.

Priebeh ochorenia

Zavislost na alkohole sa vyvija urcity ¢as. U niekoho par tyzdnov ci
mesiacov, avsak zavislost si mézeme pestovat aj celé roky. Zavisi
od individuality jedinca, za aky cas je schopny alkoholu prepadnut
Uplne.

Styri fazy alkoholizmu

1.Varovna faza

V tejto faze jednotlivec zac¢ina konzumovat alkohol castejsie, nez je

obvyklé. Pocit potreby pitia mdze byt silnejsi a tolerancia na alkohol

moze zacat rast:

o stupnuju sa davky alkoholu, aj frekvencia pitia,

o stupa tolerancia na konzumované mnozstva (¢lovek si moze do-
volit postupom ¢asu vacsie mnozstva, aby sa citil uspokojene),

o jedinec ocenuje pozitivny dopad alkoholu na psychiku - nor-
malne fungovanie, dobré néalada, ignorovanie problémov.

2. Stredna faza

Ked' ¢lovek konzumuje alkohol, jeho telo sa postupne stava tole-

rantnejsie a nebezpecenstvo spociva v tom, Zze ¢oskoro bude po-

trebovat vacsie mnozstvo alkoholu, aby vyvolal rovnaky pocit uvol-

nenia a dobrej nalady. Denné davky alkoholu sa zvy3uju a je coraz

taZsie prestat pit:

o nastdvaju pocity viny z pitia alkoholu,

o zaciatok tajného pitia a ukryvania alkoholu v dome aj mimo
neho,

prvé straty pamate,

pitie na posilnenie sebavedomia,
vyhybanie sa diskusii o alkohole,
pravidelné pitie,

zvysovanie tolerancie na alkohol.
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3. Pokrocila faza

V tejto faze je zavislost na alkohole zrejmé a jednotlivec moze mat
problémy s vysadenim konzumacie alkoholu bez fyzickych alebo
psychickych priznakov abstinen¢ného syndrému:

o strata kontroly, racionalizacia pitia, tlak okolia, zuzovanie zauj-
mov,

zmena S$tylu pitia, obcasné abstinencie,

spravanie zamerané na alkohol, alkohol ako primérna potreba,
zmena ndlad, vycitky svedomia,

sebalutovanie, zatrpknutost, Ziarlivost, vybusnost,

zmena v rodinnych zvyklostiach, nespolahlivost,
zabezpecovanie si zasob alkoholu na dni vopred,
zanedbavanie spravnej zivotospravy,

pokles potencie, pokles zaujmu o sexualny Zivot,

pravidelné pitie v dopoludiajsich hodinéach,

prva hospitalizacia pre niektoré komplikacie z uZivania alkoho-
lu.
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4. Konecna faza

Osoba trpiaca alkoholizmom moéze zacat mat vazne zdravotné

problémy, moze byt izolovana od rodiny a priatelov a moze celit

vaznym psychickym problémom, vratane depresie alebo samovra-

Zednych tendencii:

o dlhotrvéca opitost, bez vytriezvenia,

o poskodenie myslenia, strata etickych a moralnych zabran,

o pitie aj s nezndmymi osobami a v prostredi hlboko pod spolo-
censku uroven,

o strata alkoholovej tolerancie - tremor (tras), spustnuty vyzor,

o zhor$ena schopnost pohybu, neschopnost vstat, chodit,

o stéle (obsedantné) nutkanie pit,

o zlyhavanie racionalizécii (uz ani sam neveri predchadzajicim
zdanlivo racionalnym vysvetleniam svojho kladného vztahu
k alkoholu),

o pravé alkoholické psychézy (zmenend osobnost, dusevnd po-
rucha),

o pitie cohokolvek s obsahom alkoholu (technické prostriedky,
alpa, okena).

Fyzické dosledky alkoholizmu

Dlhodobd konzumacia alkoholu méze mat vazne nésledky pre fy-
zické zdravie jednotlivca. Niektoré z tychto ndsledkov zahfnaju
ochorenie pecene (vratane cirhdzy pecene, hepatitidy a zlyhania
pecene), kardiovaskularne problémy (zvysené riziko vysokého krv-
ného tlaku, srdcového ochorenia a mitvice), poskodenie mozgu
(vratane problémov s pamétou, koncentraciou a inymi kognitivny-
mi funkciami), poskodenie traviaceho systému (vratane gastritidy,
pankreatitidy a rakoviny zaltdka) a poruchy imunitného systému
(ktoré zvysuju riziko infekcii a ochoreni).

Je dolezité si uvedomit, ze fyzické dosledky alkoholizmu mozu byt
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trvalé a mozu viest k smrti. Cim skér ¢lovek (a jeho okolie) za¢ne ko-
nat, tym mensia je pravdepodobnost, Zze poskodenie bude vazne.

Alkohol a dopad na rodinu

Zavislost od alkoholu je choroba, ktora ma najvacsi emocionalny
dopad prave na rodinu. Nici zivot alkoholika, ktory nici nasledne
Zivoty svojich najblizSich a tak to ide dalej. V rodine s pijucim al-
koholikom nie je nikto imunny voci désledkom alkoholizmu. Tato
nepopieratelna pravda sa najviac vztahuje na deti vychované s ro-
di¢mi, z ktorych jeden alebo obaja piju.

Dal3im prejavom je emocionalna nestabilita a emocionalna labili-
ta alkoholika, ¢o sa prejavuje aj v celkovej disharmonii a psychickej
pohode v rodine.

Liec¢ba alkoholizmu

Sucasnd lie¢ba zavislosti od alkoholu stoji na dvoch pilieroch:
na psychoterapii a farmakoterapii.

Pri planovani liecby zavislosti od alkoholu je potrebné poznat aj ro-
dinnu a socialnu situdciu pacienta, jeho schopnost vyuzivat formy
liecby a jeho telesny stav. Liecba musi byt dlhodobd a mala by kom-
binovat viac lie¢ebnych postupov naraz.

Zavislost od nikotinu

Zavislost od nikotinu, v skratke nikotinizmus, je definovany
ako chronické, recidivujiice ochorenie. Vzniknut moéze z faj-
cenia klasickych cigariet aj uzivania alternativnych tabako-
vych vyrobkov. Zavislost od nikotinu je silnejsia ako zavislost
od heroinu. Fajcenie predstavuje celosvetovy problém, napriek
tomu celkovy pocet aktivnych fajciarov stupa.

Skodlivé je viak nielen aktivne, ale aj takzvané pasivne fajcenie, ked
¢lovek dycha dym z horiacej cigarety alebo dym, ktory vydychol faj-
ciar. Pasivnymi faj¢iarmi su tak aj deti zijuce v rodinach, kde dospeli
fajcia v ich pritomnosti, alebo hoci aj [udia stojaci na zastavke vedla
fajciara.

V sucasnosti je vsak na vzostupe uzivanie alternativnych tabako-
vych vyrobkov, a to najma u mlad3ej generacie. Ide o elektronické

cigarety, zahrievany tabak, zuvaci tabak, nikotinové vrecuska ci
vodnu fajku.

Vysoko navykovy nikotin sposobuje zavislost

Neexistuje Ziadna bezpecnd hranica uzivania nikotinu (o je alkalo-
id nachddzajuci sa v tabaku). Ten sa do krvi fajciara dostane v prie-
behu dvoch az 6smich sekind, pricom okrem iného zvysi srdcovu
frekvenciu a krvny tlak, zdzi cievy a vyluci dopamin, ktorého nasled-
ny nedostatok spdsobuje zavislost od nikotinu.

Pri nikotinizme hovorime o poruchdach spravania na zéklade uziva-
nia nikotinu. Plati pri nich rovnaky mechanizmus ako pri zavislosti
od drog. Nikotin sa naviaze na acetylcholinové receptory v mozgu,
¢im sa spusti uvolfiovanie viacerych horménov. Uvoliuje sa aj do-
pamin, po ktorom sa ¢lovek citi dobre a celt skiisenost vnima velmi
pozitivne. Vysledkom je, Ze za¢ne opakovane siahat po cigarete, aby
si navodil prijemny pocit.

Najskor vznika psychicka zavislost, po ktorej nasleduje aj fyzicka.
Fajciar sa moéze stat zavislym, ked'sa hladina dopaminu znizi a orga-
nizmus ho potrebuje doplnit pomocou nikotinu. Vtedy uz nejde len
o psychickd, ale aj o fyzicku zavislost.

Zavisly mad silnu tuzbu uzit tabak, stretdva sa s tazkostami pri kon-
trole uzivania tabaku, faj¢i napriek skodlivym désledkom a fajcenie
prioritizuje pred inymi aktivitami a povinnostami. Zo $tatistik Ura-
du verejného zdravotnictva (UVZ) vyplyva, Ze iba tretine fajciarov
sa podari skoncovat s fajéenim, aj to az po opakovanych pokusoch.
Rovnako tak z nich vyplyva, Ze viac ako tri Stvrtiny dospelych zacali
s faj¢enim uz v detstve alebo v puberte. Na druhej strane by Statis-
ticky az 70 % fajciarov chcelo prestat fajcit.

Dobre utajované fakty o fajéeni

Tabakové spoloc¢nosti vlozili do vyvoja a vyroby tabakovych vy-
robkov miliardy, a preto nemohli dovolit, aby sa informacie o ich
Skodlivosti dostali na verejnost. Redlne zistenia boli dlho utajova-
né aj vdaka tomu, Ze vyskum bol plateny prave nimi. Kritické boli
80. roky 20. storocia, kedy sa napriek réznym opatreniam dostali
von prvé relevantné spravy, ¢o zapricinilo negativny postoj spoloc¢-
nosti k cigaretdm.

Vyskumnici aj dlho potom vplyv cigariet na zdravie bagatelizovali
a vlady jednotlivych statov nezakrocili. Dan z prijmov tabakovych
vyrobkov a vlastnictvo tabakovych spolo¢nosti niektorymi vidadami
bol dostatoény dévod necinnosti, prednejsi nez iné politiky. Dal3im,
kto sa snazil vytazit zo situacie maximum, bol farmaceuticky prie-
mysel. Zarobil vela penazi na predaji neucinnych produktov, ktoré
~pomdhaju fajciarom prestat s fajcenim”. Alebo naozaj pomohli ich
vyrobky ludom masovo sa vyliecit zo zavislosti? Su tieto pripravky
naozaj tak ucinné, ako tvrdi farmaceuticky priemysel? Je urad pre
kontrolu potravin a liekov skuto¢ne objektivny pri hodnoteni tych-
to produktov? M4 vlada skuto¢ny zaujem bojovat proti faj¢eniu?
Ak ano, preco su tak skodlivé produkty ako cigarety stéle volne
na trhu?

Fajcenie v krajinach Europskej Gnie dnes

Najvacsej popularite na Slovensku aj v Eurépe sa dlhodobo tesia
klasické cigarety. Podla eurépskej spravy z roku 2020 si fajciari za-
palili v priemere 14 cigariet denne. Fajciari vdychnu s kazdou ciga-
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retou niekolko tisic chemickych latok (medializované odhady kolisu
od 4 do 7 tisic) vratane viac ako 70 karcinogénov. Velmi zjednodu-
Sene povedané, nikotin vyvoldva zavislost, ale decht a dalSie latky
sposobuju rakovinu ¢i iné zdravotné dosledky.

Na Slovensku pocet fajc¢iarov dlhodobo kles3, avsak tomuto zlozvy-
ku holduje viac ako Stvrtina populacie (27 %). Vyplyva to z priesku-
mu zrealizovaného v polovici roka 2023 pre Eurépsku komisiu
(UVZ za rok 2023 uvédza ¢islo 23 %). Slovensko s takmer pol druha
milionom fajciarov patri v rdmci Eurépskej tnie k priemeru (celo-
eurdépsky priemer je 24 %). Rovnako ako Slovaci su na tom napri-
klad Poliaci ¢i Franctzi (27 %), Cesi st na tom o malo lepsie (23 %).
Medzi najvécsich fajciarov v Unii patria Bulhari (37 %), Gréci (36 %)
a Chorvati (35 %). Naopak, najmenej ich najdeme vo Svédsku (8 %),
Holandsku (11 %) a Dansku (14 %).

Riziko rakoviny, ale aj straty zubov ¢i plodnosti

Celosvetovo zomrie na nésledky pasivneho fajcenia priblizne jeden
milion fudi, aktivne faj¢enie sa podpisuje pod priblizne sedem mi-
lionov Uumrti ro¢ne. Faj¢enie spésobuje cely rad ochoreni vratane
rakoviny ¢i chor6b srdcovo-cievneho systému.

Fajcenie sposobuje az 75 % chronickych ochoreni pluc, ako su
chronickd obstrukéna choroba plic alebo chronickd bronchitida
(chronicky zapal priedusiek). Rovnako to plati pre 30 % nadorovych
ochoreni s prevahou rakoviny pluc - fajcenie spésobuje osem z de-
siatich pripadov rakoviny pluc, pricom vyliecitelnost je velmi nizka.
Faj¢enie ma na svedomi tiez 20 % kardiovaskuldrnych ochoreni. Faj-
Cenie je jeden z najcastejsich a najzavaznejsich rizikovych faktorov
pri mnohych ochoreniach.

Cim dihsie ¢lovek fajéi, tym viac $kody nikotin napacha. Postupne
poskodzuje dychacie cesty a plica, oslabuje imunitny systém, pre-
dizuje hojenie ran, sposobuje rychlejsie starnutie koze ¢i zvysuje
riziko straty zubov, poskodenia dasien alebo vzniku ,faj¢iarskeho”
kasla.

Fajcenie tiez prispieva k vzniku neplodnosti, cukrovky, osteoporézy,
demencie a mnohych dalsich ochoreni. Podla ministerstva zdravot-
nictva zomrie viac ako polovica fajc¢iarov tabaku predc¢asne na zdra-
votné nasledky fajcenia.

Zavislost od liekov

Liekovu zavislost podla Statneho tGstavu pre kontrolu lieciv
(SUKL) najcastejsie sposobuji medikamenty uréené na zmenu
nalady ¢i spravania alebo na timenie silnej bolesti. Velkym rizi-
kom su tiez lieky timiace centralnu nervovu stistavu. Odbornici
zo SUKL spresiiuji, ze ide o medikamenty, ktoré maju upoko-
jujuce ucinky (sedativa), lieky na navodenie alebo zlepsSenie
spanku (hypnotika) ci lieciva proti uzkosti (anxiolytika).

Statistiky Narodného centra zdravotnickych informécii (NCZI) po-
tvrdzuju fakt, Ze Slovaci a Slovensky uzivaju privela liekov. Vlani sme
si zakupili viac ako 160 miliénov baleni liekov. V prepocte na jed-
ného obyvatela to bolo na kazdého vratane novorodencov takmer
29 baleni v hodnote 400 eur. Viac nez polovicu predstavovali lieky
plne alebo ciasto¢ne hradené z verejného zdravotného poistenia,
viac ako Stvrtina baleni boli volnopredajné lieky.

Zo Statistik o spotrebe liekov za rok 2023 vyplyva, ze najpredava-
nejsim liekom na predpis na Slovensku bol Nebilet s takmer 990-ti-
sic predanymi baleniami. Lie¢i sa nim vysoky krvny tlak ¢i mierne
az stredne tazké chronické srdcové zlyhanie u pacientov nad 70 ro-
kov. Velkej popularite sa tesia tiez medikamenty proti bolesti. Z rov-
nakych Statistik NCZI vyplyva, Zze analgetiku Novalgin patri druhé
miesto v rebricku desiatich najpredavanejsich liekov na predpis.
Jeho spotreba sa vlani vysplhala na 893-tisic baleni. Do desiatky
najpredavanejsich volhopredajnych liekov patrili podla NCZI Para-
len (dva a pol miliéna predanych baleni), Muconasal (viac nez jeden
a pol miliéna baleni), Ibalgin (760-tisic predanych baleni) ¢i Olynth
(560-tisic predanych baleni). Odbornici zarovert upozoriuju, ze
liekmi plytvdme a v odpade koncia desiatky ton nepouzitych liekov
rocne.

Ako moézZete rozpoznat zavislost od liekov

1. Zvysena spotreba lieciv: Medzi prvé priznaky zévislosti na lie-
koch je uzivanie liekov vo vacsich mnozstvach alebo castejsie, nez
odporuca pribalovy letdk.

2. Zmeny v spravani: O liekovej zavislosti hovorime, ked' stracame
kontrolu nad uZivanim. VSimnut si moZno nervozitu, agresivitu, ale-
bo naopak, povznesenu naladu.

3. Fyzické symptémy: DIhodobé uzivanie liekov moze viest k fyzic-
kym zmenam, ako je zniZenie hmotnosti, zmeny v osobnej hygiene,
nespavost alebo chronicka unava. Napriklad pri liekoch, ktoré timia
mozgovu ¢innost, sa moZze pri zavislosti objavit nespavost ¢i Uizkost.
4. Zvysovanie tolerancie: Jednym z hlavnych znakov fyzickej za-
vislosti je potreba zvysovat ddvku na dosiahnutie pévodnych ucin-
kov. Jedinec si buduje toleranciu a doterajsie davky mu uz neposky-
tuju ocakavanu ulavu.

5. Obrana a popieranie: Zavisli casto popieraju ¢i racionalizuju uzi-
vanie liekov alebo sa vyhybaju rozhovorom na tuto tému.

6. Zanedbavanie povinnosti: Lie¢civo moze ovplyvnit spravanie
natolko, Ze vietky bezné zalezitosti sa stani menej dolezitymi.
7.1zolacia od ostatnych: Vyhybanie sa priatelom a rodine, trdvenie
vela ¢asu osamote s ciefom uzit lieky nepozorovane.
8.Zmanipulovanie predpisov a falSovanie: Na ziskanie potrebnej
davky mozu zavisli falsovat recepty alebo uzivat cudzie lieky.

9. Nebezpecna kupa pouli¢nych liekov: Vo falsovanych liekoch
sa mozu nachadzat napriklad tazké kovy, omietka, jed na potka-
ny a podobné latky, ktoré do lieciv vébec nepatria. Ak ma ¢lovek
stastie, falSovany liek nebude vébec Ucinkovat a pride iba o penia-
ze, v horSom pripade mu hrozia zdravotné nasledky.

10. Psychické a emocné vycerpanie: Neustale myslienky na lieky
a ich ziskavanie vedu k hlbokému psychickému a emociondlnemu
vycerpaniu.

Presné udaje nepozname

Najma zneuzivanie liekov na predpis, ako su antidepresiva, anxioly-
tikéd ¢i opioidné analgetikd, moéze viest k vaznym zdravotnym
komplikdcidm a naruseniu bezného fungovania. Problematické
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je, ze mnohi ludia si svoju zavislost nechcu alebo nedokazu pri-
znat. Zavislost od liekov sa moze tykat kohokolvek - od studentov
po déchodcov, od nezamestnanych po Uspesnych manazérov.

Na Slovensku neexistuju statistiky o tom, kolko ludi trpi zavislostou
od liekov. Otédzny je aj pocet pacientov, ktori podstupili lie¢bu zavis-
losti od liekov, kedZe nam tieto data chybaju.

Drogova zavislost

Na Slovensku st najnebezpecnejsimi drogami alkohol a fajce-
nie. Priamo spdsobuju a podielaja sa na vzniku choréb, ktoré
st najéastejsimi pri¢cinami amrtnosti. Dalej nasleduju opioidy
- napriklad heroin, ale aj lieky proti bolesti ako morfin, kodein

a dalsie - ktoré sa najcastejsie uzivaju injekénou cestou.

Z Eurdpskej spravy o drogach 2024 vyplyva, Ze na drogovom trhu sa
okrem notoricky zndmych drog (kanabis, pervitin, kokain, MDMA,
amfetaminy, heroin a podobne) objavuju rézne latky s psychoaktiv-
nym potencialom v novych formdach, zmesiach alebo kombinaciach
a nespravne oznacené. Vysledkom je, ze konzumenti ¢asto nevedia,
¢o vlastne uzivaju.

Podla odhadov Centra pre liecbu drogovych zavislosti z Bratislavy
ma priblizne 30-tisic Sloveniek a Slovakov problém s psychoaktiv-
nymi latkami. Medzi nelegélnymi drogami dominuje, podobne ako
v celej Eurépskej unii, kanabis (marihuana) a stimulanty ako pervi-
tin a rézne kombinacie, napriklad pervitin spolu s inou latkou, po-
vedzme alkoholom alebo marihuanou. Presné pocty fudi nemame,
mozno prave preto, Zze tvrdé drogy nepatria na Slovensku medzi
najuzivanejsie.

_

Co je narkomania

Drogova zavislost (tiez narkomania) je abnormalny az patologicky
stav vyvolany ¢astym uzivanim drog. Zavislost na drogéach zacina
spravidla uzivanim drog, ktoré vyvold potrebu drogy opakovane
a cielene vyhladévat, podmienend ¢i uz psychologicky alebo fyzic-
ky. Drogova zavislost vedie k znizeniu schopnosti prirodzene rea-

govat na bezné stimuly, vo vaznejsich stadiach vedie k naruseniu aj
zakladnych spolocenskych a Zivotnych ¢innosti a nakoniec k zlyha-
niu funkcii telesnych organov po ich trvalom poskodeni.

Motiv brat drogy a fazy narkomanie

Castym motivom na zaciatku brania drog a vytvarania zavislosti je
zvedavost. Vela [udi vyskusa drogu len preto, ze chce skusit, aké to
je. Daldim moznym motivom je stres ¢&i Zivotny problém, ktory dany
¢lovek nie je schopny riesit inak ako Gtekom. Casto méze byt inicia-
torom partia, ku ktorej dany ¢lovek patri a do ktorej chce patrit aj
nadalej, a preto sa necha na drogy ,naviest”.

Lieceni ui lia drog podFa rezortu liet zariadenia za roky 2004 - 2020
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1. faza - Experimentalna: Dany ¢lovek je drogou nadseny - zaziva
zrazu pocity, ktoré nikdy predtym nezazival, mé zrazu ovela bohat-
sie sny, ndpady, pohlad na svet. Vsetko mu ide lahko, ni¢ mu nerobi
starosti. V tejto faze este nie je tazké utajit pred okolim, ze ¢lovek
berie drogu. Droga v tomto Case este neda najavo ziadne negativne
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ucinky, ¢lovek teda méze byt presvedceny, ze vyroky o ich skodli-
vosti su len vymyslami. Napriek tomu, Ze je v tejto faze este relativ-
ne lahké prestat (nevytvorila sa este fyzickd zavislost), vac¢sina fudi
neprestane, pretoze vnimaju len pozitiva, ktoré im droga prinasa.
2.faza - Socialne uzivanie: Tejto faze sa tiez niekedy hovori,viken-
dové branie”. V tejto faze sa uz zacina prejavovat zavislost a droga
uz zacina byt zdrojom problémov. Droga sa uz musi brat pravidel-
nejsie, vo vacsich davkach. Dany ¢lovek si viak eSte mysli, Ze ma
branie pod kontrolou a Ze s nim méze kedykolvek prestat. Droge sa
v tejto faze zacina prispdsobovat denny cyklus, a tiez priatelia (¢lo-
vek, ktory berie drogu, si uz nema co povedat so svojimi byvalymi
priatelmi a hlada si novych kamaratov medzi narkomanmi).
Velkym problémom v tomto obdobi sa stava skola alebo zamest-
nanie. Clovek uz za¢ina byt drogou otupovany a zhoruju sa jeho
schopnosti premyslat a pamadtat si, znizuju sa jeho pracovné ¢i stu-
dijné vykony. Mnozia sa tiez konflikty s okolim.

Clovek v tejto faze ¢asto hladd pomoc u osoby, ktoré je mu blizka
alebo jej doveruje, ale vacsinou neriesi problém so zavislostou, ale
problém s tym, ako nemat spory s rodi¢mi, sirodencami, partne-
rom, partnerkou ¢i ucitelmi. Rovnako prichadzaju v tejto faze urci-
té zdravotné problémy, nespavost, nechut do jedla, bolesti hlavy,
agresivita, bolest celého tela, depresia ¢i stres.

3. faza - Kazdodenné uzivanie: V tejto faze uz ¢lovek straca kon-
trolu nad drogou a svojou nezdvislostou. Cely jeho Zivot sa zacina
tocit okolo drogy, mysli len na to, kedy si da dalsiu davku. Vsetko sa
droge podriaduje — denny rezim, mordlne hodnoty, zamestnanie,
priatelia. V tomto obdobi sa ¢asto dostavuju uz aj finan¢né prob-
Iémy, pretoze sa Casto uz na zavislost pride a ¢lovek je vyhodeny
zo $koly ¢i zamestnania. Ziskavanie penazi na drogy je v tomto ob-
dobi r6zne - jedinec sa casto uchyluje ku krddeziam, podvodom
¢i prostitucii.

Aj v tejto faze sa este mnoho ludi snazi prestat, ale sami uz toho nie
su schopni, pretoze uz si vytvorili fyzicku zavislost.

4. faza - Uzivanie na dosiahnutie normalu: Toto je posledna faza
zavislosti a ¢asto konci smrtou predavkovanim ¢i Gplnym zlyhanim
organizmu. Droga uz pouzivatelovi v tejto faze ni¢ neprindsa, je pre
neho len ulavou od fyzickej aj psychickej bolesti. Davky uz su pre
telo takmer na hranici znesitelnosti, su vsak aj jedinou vecou, ktora
je schopnd ho udrzat pri Zivote.

Vsetok Zivot a myslenie jedinca sa v tejto faze toci okolo uzivania
drogy a jej ziskania. Prave so ziskavanim byva velky problém, pre-
toze ¢lovek je uz velmi vycerpany a aj jeho pobyt v biednych social-
nych podmienkach sa na hom zacina premietat (vychudnuté a ne-
udrziavané telo, roztrhané oblecenie, na kozZi stopy po vpichoch).
Clovek sa nestiti urobit ¢okolvek pre ziskanie drogy - kradez, prosti-
tucia, ale pokojne aj vrazda. To vsetko robi preto, Ze ho k tomu nuti
droga, on sdm casto nechce.

Jedinec si eSte pamétd, akd prijemnd bola aplikacia drogy v 1. faze
a snazi sa o navodenie rovnakého stavu, ale marne. Ak drogu nedos-
tane, nastava tzv. abstinen¢ny syndrém, ktory sa prejavuje rézne
(zimnica, bolest celého tela, agresivita, stres, depresia, absolutne
vycerpanie, halucinédcie a pod.). Typicky je aj pocit viny po pouziti
drogy, ¢lovek to riesi v tejto faze tak, Ze si musi dat dalsiu davku, aby
zabudol na pocit viny.

Z tejto fazy uz takmer nie je mozné, aby sa ¢lovek vymanil vlastnou
vélou, je jednoznacne nutnd pomoc zvonku.

Faza po vylieceni zavislosti: Aj toto by sa dalo oznacit ako faza
zavislosti, pretoze aj po vylie¢eni zavislost pretrvéava a moze sa lah-
ko vrétit (recidiva), napriklad zivotnou krizou ¢i obycajnou chutou
skusit to znova.

POTENCIAL DROGY NA TVORBU ZAVISLOSTI

D Zavislost .. | Psychicka | Fyzicka

roga . PotesSenie| . . o ,

(priemer) zavislost | zavislost
Heroin 3,00 3,0 3,0 3,0
Pervitin 2,00 3,0 3,0 0,0
Kokain 2,39 3,0 2,8 1,3
Tabak 2,21 2,3 2,6 1,8
Barbituraty 2,01 2,0 2,2 1,8
Alkohol 1,93 2,3 1,9 1,6
Benzodiazepiny 1,83 1,7 2,1 1,8
Amfetamin 1,67 2,0 1,9 1,1
Konope 1,51 3,0 1,7 0,8
Crack 2,67 3,0 3,0 1,3
LSD 1,83 2,2 1,1 0,0
Extdza 1,00 1,5 1,2 0,0
Lysohlavky 0,65 2,0 1,0 0,0
DMT 1,55 3,0 0,8 0,0

Ako rozpoznat drogovu zavislost

1. Zmeny v spravani: Zavislost ovplyviiuje spravanie a emocio-
nélny stav, ¢o méze nésledne viest k zmendm nélady, od euférie
na jednej strane, ked' je ¢lovek nabudeny, nadmieru komunikativ-
ny, mé povznesenu naladu a méze byt az nemiestne familiarny, az
po hiboku depresiu na druhej strane.

2. Strata kontroly: Zavisly vidi, ze mu drogy kazia vztahy, no aj na-
priek tomu pokracuje v ich uzivani. Clovek nad tym zaroven zacina
stracat kontrolu, ¢o vedie k pocitom beznddeje a zufalstva.

3. Tajnostkarstvo, klamstvo a sluby: Osoby zavislé od drog vela-
krat klamu o tom, kde sa nachadzaju, s kym su, odkial'maju peniaze
alebo kolko vlastne minaju. Jasnym odpovediam sa vyhybaju rov-
nako ako o¢nému kontaktu a dévaju prazdne sluby o tom, ze pre-
stanu uzivat alebo, Ze toto je dnes naposledy.

4. Dualna zavislost: Zavislost na drogach sa vacsinou zacina ,do-
stupnejsimi” zévislostami ako su zavislost od alkoholu ¢i nikotinu.
Tieto produkty su u nas legélne a predavaju sa takmer v kazdom
obchode. Je bezné, ked'zavisli kombinuju dve alebo aj viacero drog.
Ked'je ¢lovek tazko a dlho zavisly napriklad od heroinu a zrazu nan
nema peniaze, ma abstinencny stav, ktory si ,samolie¢i” benzodia-
zepinmi, pervitinom a podobne.

5. Zvysena tolerancia: Drogovo zavisli ludia maju tendenciu zvy-
Sovat davky, aby dosiahli rovnaky ucinok. Rovnako mozu znizovat
casové intervaly, pocas ktorych drogy uZivaju.

6. Fyzické prejavy: Fyzické symptomy abstinencie su velmi roz-
manité. Ludia, ktori abstinuju od opioidov, maju priznaky podobné
chripke. Pri marihuane a stimula¢nych drogéch ako pervitin zase
dochéddza k abstinen¢nému stavu, ktory sa prejavuje nervozitou,
nespavostou, podrazdenostou az agresivitou. Najnebezpecnejsi
je abstinen¢ny stav pri zavislosti od alkoholu, sprevadzany silnym
trasom, ktory sa méze rozvinut az do Zivotu nebezpec¢ného deliria.
7. Vedomé riziko otravy: Zavisli mnohokrat uzivaju drogy bez
toho, aby vedeli, ¢o obsahuju. To zvysuje riziko zdravotnych tazkosti
a vedlajsich ucinkov.

8. Socialne odcudzenie: Drogovo zavisli ludia sa casto izoluju
od blizkych, napriklad pre pocit hanby ¢i zlyhania, ¢o vedie k osla-
benym socidlnym vztahom.

9. Financné problémy: S rozvojom zdvislosti sa viak ¢loveku po-
stupne zacinaju menit aj priority, pricom najdoélezitejSou z nich sa
stava droga. Iné oblasti Zivota mnohokrat ustupuju do uzadia. Naj-
skor su to konicky, potom rodinné vztahy, nasleduje préca, ¢loveka
neraz prepustia zo zamestnania. V snahe zabezpecit si drogu sa za-
visly neraz uchyluje ku kradnutiu ¢i sa pravidelne zadlzuje.

10. Tuzba: Silna tuzba (bazenie) po droge je jednym z najtazsich as-
pektov zavislosti a zéroven centrdlnym mechanizmom, podla ¢oho
zavislost rozoznavame. Nutkava tuzba vedie k recidivam, ked'je po-
cit absencie drogy prilis silny a uzivatel sa jej nevie vzdat.
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Liecba drogovej zavislosti

Cielom liecby je pokial mozno Uplné odstranenie zavislosti. To sa
vsak neda dosiahnut naraz, lie¢ba musi prebiehat postupne, pre-
toze pri prilis rychlom vysadeni drogy by mohli vzniknut zdravotné
komplikécie (v pripade, Ze uz sa vytvorila fyzickd zavislost) alebo
by sa cela liecba mohla minut u¢inkom. Casto poméze vylie¢eniu
z drogovej zavislosti aj viera, ktora ale musi byt natolko silna, aby
dokazala vytlacit drogu. Cela lie¢ba je velmi komplexny proces - je-
dinec, ktory ma vytvorenu drogovu zévislost, nie je postihnuty len
fyzicky, ale aj psychicky a je Uplne vytrhnuty zo svojho doterajsieho
socidlneho postavenia. Velmi casto je psychologicka lie¢ba kombi-
novana s farmakologickou lie¢bou.

Ortorexia ako porucha
prijmu potravy

Ortorexia je novodoba porucha prijmu potravy zalozena
na vyhradnom prijimani biologicky cistej stravy a zavislosti
na zdravom jedle. Primarne sa teda jedna o posadnutost a fixa-
ciu na zdravé a spravne stravovanie. Po prvy raz bola defino-
vana americkym doktorom Stevenom Bratmanom v roku 1996.

Clovek trpiaci ortorexiou sa nutkavo vyhyba potravinam, ktoré su
geneticky modifikované, moc sladké, slané alebo korenisté, ob-
sahujlce konzervacné latky, alergény, pesticidy, umelé farbiva i
rozne ochucovadla. Taktiez sa ¢asto vyhyba mlie¢nym i zivociSnym
produktom a potravindm s vac¢sim obsahom tuku.

Dve zakladné skupiny ortorexie:

1. Ortorektici, ktori vykazuju zndmky posadnutosti z dévodu urci-
tého presvedcenia alebo intolerancie, no nedochadza k stavu
podvyzivy.

2. Ortorektici, ktori sa viac priblizuju k anorexii, nakolko obmedzu-
ju aj prijem zdravej stravy na minimum a néasledne dochadza
k podvyzive organizmu.

Rozdiel medzi anorexiou a ortorexiou

Hlavnym rozdielom je primarna myslienka. Anorektik sa sustredi
na kvantitu jedla a dochddza k podvyzive. Ortorektik sa zameriava
najma na kvalitu jedla a pre obmedzené moznosti méze sekun-
darne dochdadzat k podvyzive organizmu. Jedinec trpiaci ortorexiou
je schopny stravit nespocetné mnozstvo hodin denne premyslanim
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nad stravou, nakupovanim, studovanim zlozenia, preciznou pripra-
vou potravin a nadslednou konzuméciou jedla. Avsak pozor, v ramci
jednej poruchy prijmu potravy je mozny aj lahsi nabeh na druhu
poruchu prijmu potravy.

Pric¢iny vzniku ortorexie, ohrozené skupiny

Priciny nie su Uplne objasnené. Velka vaha sa priklad4 k novodobé-
mu trendu zdravej stravy, réznym typom stravovania, diétam a Siro-
kym vyberom potravin.

Do ohrozenej skupiny su zaradované rizikové povolania, ako je
napriklad Sport, modeling, herectvo, dietoldgia, nutri¢na terapia
a povolania tykajuce sa zdravia, stravy a vyzoru. Najviac ohrozenou
skupinou je Zzenské pohlavie, ludia s potravinovymi alergiami a in-
toleranciami.

Rizika ortorexie

Rizika dlhodobej ortorexie su fyzického i psychického charakte-
ru. V rdmci pokrocilej ortorexie moéze lahko dochadzat k podvyzi-
ve, pricom telo nema dostatok potrebnych latok, ako su vitaminy
¢i mineraly. Bez potrebnych Zivin a stavebnych latok méze doéjst
k oslabeniu tela, zhorsenie imunitného systému a obranyschop-
nosti, zvysenie nachylnosti k chorobam ¢i znizenie fyzickej kondicie
a vykonnosti.

Mentalna anorexia

Mentalna anorexia patri tiez medzi poruchy prijmu potravy.
Poruchy prijmu potravy sa objavuju najma u dievcat. K rozvoju
priznakov portch prijmu potravy dochadza najcastejsie v ob-
dobi detstva a dospievania. Mnohi z nas majui anorexiu spoje-
nu s modelingom, avsak tato porucha sa tyka mnohych dospie-
vajucich dievcat, nielen modeliek.

Mentalna anorexia je definovana ako porucha charakterizovana
umyselnym znizovanim telesnej hmotnosti. Je povazovana za za-
vazné psychosomatické ochorenie. Poruchy prijmu potravy su
po astme a obezite najcastejsie sa vyskytujucim zdravotnym prob-
lémom dospievajucich dievcat a mladych zien.

Ochorenie sa najcastejsie objavuje u dospievajucich dievcat, ojedi-
nele mézu ochorenim trpiet aj chlapci, mladi muzi, deti pred pu-
bertou a starsie zeny. NajcastejSie sa zacina okolo 13. roku Zivota,
najvyssi vyskyt je medzi 15. az 19. rokom Zivota.

Mentdlna anorexia vznika ako nedostato¢nd prispésobivost orga-
nizmu na stres pocas dospievania u geneticky predisponovanych
jedincov. Na vzniku ochorenia sa podielaju aj telesné zmeny pocas
puberty, hladina estrogénu a aktivita nadobliciek.

Pric¢iny anorexie

1. Genetické pric¢iny: Jednym z rizikovych faktorov je Zenské po-
hlavie. Vedecké studie naznacuju, ze genetické vplyvy su uplatnené
priblizne v 50 - 83 % pripadov. Vysledky viacerych kontrolovanych
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studii a Studii dvojciat poukazali na fakt, ze vyskyt portch prijmu
potravy je vyrazne vyssi u jednovaje¢nych dvojciat ako u dvojvajec-
nych.

2. Psychologické priciny: Podla vedeckych studii maju pacienti
trpiaci mentadlnou anorexiou vysoky podiel depresie, uzkostnych
poruch, obsedantno-kompulzivnej poruchy a socidlnej fobie. Nizka
uroven sebavedomia, negativne sebahodnotenie a pocity neefek-
tivnosti zaradujeme medzi ¢asté rizikové faktory. Velky vyznam pri
vzniku ochorenia ma vztah matky a dcéry. Vysledky pozorovani po-
ukazuju na fakt, ze u mnohych anorekticiek bol prave tento vztah
problémovy. Matky ich v detstve prili$ kontrolovali a zabranovaliich
nezavislosti.

3. Socialne priciny: V obdobi puberty sa diev¢ata snazia priblizit
idedlu krésy. Diev¢ata v porovnani s chlapcami su v tomto obdobi
neistejsie, maju obavy z toho, ¢i su oblibené a maju nizsie seba-
vedomie. V sucasnosti prevlada zadpadoeurdpsky ideal stihlosti. Az
35 % dievcat vo veku 13 rokov nie su spokojné so svojim telom a az
50 % dievcat v tomto veku chce schudnut.
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Priznaky anorexie

Priznaky mentalnej anorexie su roznorodé. Zmeny nastévaju nielen
v psychike, ale aj v somatickych prejavoch. Typickou ¢rtou takého-
to cloveka je, ze sa vyhyba jedlu. Snazi sa schudnut alebo udrzat
svoju hmotnost na ¢o najnizéej trovni. Casto sa pozera do zrkadla
a kontroluje vyzor. Svoj obraz v zrkadle vidi velmi kriticky. Po jedle
umyselne zvracia alebo uziva diuretikd a laxativa. U niektorych sa
mozu objavovat epizddy prejedania sa s naslednym vyprovokova-
nym zvracanim.

Ochorenie sa prejavuje aj na psychike. Priznakom ochorenia moze
byt aj emocna labilita. Pacientka moze byt Gzkostna, zvysene sen-
zitivna a m6ze mat depresie. Prejavuju sa u nej poruchy pozornosti.
U takychto Zien sa objavuje aj obava z telesného dotyku.

Zena s anorexiou ma suchu kozu, ktord sa olupuje. Prejavuje sa u nej
extrémna citlivost na chlad, a to az v takom rozsahu, Ze aj pri plu-
sovych teplotach sa objavuje obraz omrzlin. Medzi prejavy patri je

takzvané zvacsenie koncatin, ktoré vznika ako dosledok nedostatku
bielkovin, ¢o sa prejavuje opuchmi. U ¢loveka trpiaceho anorexiou
moze vzniknut chudokrvnost a nizka hladina bielych krviniek.

Medzi psychické priznaky mentélnej anorexie patria:
Strach z tu¢noty

Nechutenstvo

Tajnostkarstvo

Pocit smutku, depresie

Pocit osamelosti, bezmocnosti a zufalstva
Samovrazedné sklony

Medzi fyzické priznaky mentélnej anorexie patria:
Hnacky, chudnutie, zapcha

Zéapal pankreasu

Nizky krvny tlak (hypotenzia)

Zapal pluc

Svalova slabost, kice

Poruchy paméti

Suché koza

Zmena kvality vlasov (stencenie)

Liecba anorexie

Lie¢ba mentélnej anorexie musi byt komplexna. Méze sa realizovat
ambulantne, no v niektorych pripadoch je potrebna aj hospitaliza-
cia. Ambulantna lie¢ba sa odporuca len kratkodobo, u nekompli-
kovanych pripadov alebo pri poklese hmotnosti, ktord neprekroci
minimalnu primerand hmotnost. Hospitalizacia je nutna bud pri
zlyhani ambulantnej lie¢by, alebo pri vysokom riziku zdravotnych
komplikacii.

Cielom liecby je znovuobnovenie primeranej hmotnosti, Uprava so-
matického stavu, obnova stravovaci navykov, stabilizacia psychic-
kych komplikacii a obnova socialnych vztahov pacienta.

Zavislost od internetu

Zavislost od internetu alebo online zavislost je nadmerné pou-
Zivanie internetu. Ide o zavislost nelatkovu, velmi ¢asto pripo-
dobnovanu k porucham kontroly impulzov, kedy ¢lovek nevie
dostatocne kontrolovat nutkanie, ktoré sa mu opakovane vy-
nara v mysli. V mozgu vSak mézu nastat zmeny obdobné zme-
nam pri latkovych zavislostiach.

Napriek tomu, Ze deti a dospievajuci travia online aktivitami vela
¢asu, samotny rozsah pouzivania eSte nevypovedd dostatocne
o zavislosti. Je potrebné odlisovat pojmy nadmerné pouzivanie
internetu a zavislost od pouzivania internetu, pripadne zavislost
od konkrétnej online aktivity (ako napr. cetovanie ¢i online hry).
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V pripade zavislosti je okrem mnozstva ¢asu rozhodujuci vztah ¢lo-

veka k danym aktivitdm a dolezitost, ktoru v jeho Zivote zohrava.

Tak ako pri véetkych zavislostiach, aj v zavislom pouzivani internetu

je pritomnych nasledujucich Sest znakov:

1. Dalezitost je stav, kedy je dand aktivita v Zivote ¢loveka vyraz-
ne dolezitd ¢i najdodlezitejsia. Iné cinnosti a hodnoty odsuva
na vedlajsiu kolaj.

2. Zmeny nalad. Predmet zavislosti ma vyrazny vplyv na néladu
jednotlivca. Ak je k dispozicii, ndlada sa vyrazne zlepsi, niekedy
az do euforickych stavov.

3. Zvysuje sa tolerancia k danej Cinnosti. Na to, aby aktivita da-
lej prindsala dostato¢né potesenie, je u ¢loveka potrebna ¢oraz
vadsia intenzita, frekvencia alebo vacsi rozsah.

4. Syndrém z odnatia je subor priznakov, ktoré sa dostavia, ak
dana aktivita nie je moznd alebo nie v dostato¢nej miere. N&-
lada sa vyrazne zhorsuje, jednotlivec je podrazdeny, nervozny,
nesustredeny, moze stupat agresivita. Je to mozné prirovnat
k abstinenénym priznakom u latkovych zavislosti.

5. Konflikt je nevyhnutny priznak zavislosti. Opakované zavislé
spravanie ¢loveku prindsa tazkosti v rovine medziludskej, pra-
covnej alebo vo forme vnutorného konfliktu.

6. Relaps.V pripade pouzivania internetu a jeho konkrétnych apli-
kacii len tazko mozno hovorit presne o relapse, ktory je typicky
pre zavislosti, kde je mozné Uplne abstinovat. Internetu sa viak
v dnesnej dobe nevyhneme. Preto je pre online zavislost uzitoc-
nejsie hovorit o strate kontroly pri pouzivani internetu a jednot-
livych online aktivitach.

Profesor Mark Griffiths, odbornik na online zavislosti, uvadza, ze za-
vislost od internetu v klinickom zmysle je zriedkava. Mozno o nej
hovorit, az ked'je vo vztahu ¢loveka k online aktivitdm pritomnych
vietkych Sest znakov. Ak su pritomné len niektoré priznaky, ne-
hovorime o zavislosti, ale 0 nadmernom alebo o problematickom
pouzivani internetu. Na Slovensku je zaznamenanych 2 az 3 % po-
uzivatelov internetu, ktori su od urcitej online aktivity zavisli. Ovela
viac pouzivatelov internetu spada svojimi pouzivatelskymi navykmi
do rizikovej zény nadmerného alebo problematického pouzivania
internetu, z ktorej sa moze alebo nemusi zavislost vyvinut.

Internet a nové technoldgie tvoria oblast, ktora sa dynamicky vy-

vija. Preto stale pribudaju nové poznatky a vyndraju sa nové rizika

a nejasnosti ohfadom toho, ako na online zavislost pozerat. Online

zavislost stéle nie je zaradena do klinického diagnostického manu-

alu dusevnych poruch; je v nej zaznamenany len navrh novej diag-
nézy ,zavislost na online pocitacovych hrach”

Désledky online zavislosti

Prejavuju sa v psychosocidlnej a telesnej oblasti, v oblasti Skolského
vykonu a pracovnej kariéry. Cloveku sa zmen3uje priestor pre me-
dziludsky kontakt a komunikaciu tvarou v tvar, pouziva internetové
kontakty na tkor beznych. Odcudzuje sa ludom, ubudaju mu so-
cidlne interakcie a ked' nastanu, ¢astejsie sa v nich citi nepohodine.
Pribudaju konflikty a postupna izolécia. Zavisly ¢lovek sa méze citit
velmi zranitelne a osamelo, ked' prave svoju pozornost neodvadza
smerom k prijemnym podnetom. Online zavislost vyznamne suvisi
aj s nadmernym rozptylovanim sa, inikom od povinnosti. Zvladat
skolské ¢i pracovné néroky je pre zavislého stéle tazsie. Klesa seba-
dovera, pochybuje, ¢i povinnosti zvladne, a ¢asto sa vopred vzdava.
Kladie si ¢oraz mensie ciele a ¢astejsie voli vyhybavé stratégie. Neraz
dochdadza k prepusteniu z prace ¢i nezvladnutiu skolskych narokov.

V dosledku mnohych hodin stradvenych online aktivitami sa ¢love-
ku zhoriuje zrak, boli ho chrbtica, deformuju sa drobné kosti a kiby
prstov ruk, ochabnu svaly a zhor3uje sa celkova kondicia tela. Zhor-
Suje sa zivotosprava, neraz je vyrazne naruseny spankovy a stravo-
vaci rezim.

Zavislost od internetu, podobne ako iné zavislosti, byva sprevadza-
na depresivnymi naladami a stavmi, uzkostou, znizenym sebahod-
notenim a va¢ou impulzivnostou. Casté je, ze nezelané psychické
stavy (Uzkost, strach, depresia) boli v istej miere pritomné uz pri
vzniku zavislosti a jej rozvinutim sa len prehibili. Nie je preto mozné
povedat, ¢o z uvedeného je pricinou a ¢o dosledkom. Ide o oboj-
stranné posobenie. Pocit straty kontroly nad vlastnym Zivotom vsak
mozZe viest k spusteniu alebo vyraznému prehibeniu vaznych psy-
chickych problémov, niekedy ohrozujtcich Zivot.

Rizikové faktory online zavislosti

Spomedzi zivotnych obdobi je najohrozenejsou vekovou skupinou
adolescencia a mladsia dospelost, teda vek od 15 do 30 rokov. Cas-
tejsie ide o jednotlivcoy, ktori st impulzivnejsi, maju problém so se-
baovladanim, st menej dosledni a zodpovedni, ¢astejsie vyhlada-
vaju rizikd ako aj situdcie a prostredie bohaté na podnety, vzrusenie.
Zvycajne ide o introvertov, uzkostnych a neurotickych pouzivatelov
s horsimi socidlnymi zru¢nostami.

Druhy online zavislosti

Internet je médium, ktoré sprostredkuje ¢loveku prilezitosti cez we-
bové stranky, obsahy ¢i konkrétne aplikacie. Preto mozno hovorit
o zavislosti od konkrétnych aktivit sprostredkovanych internetom:
o zavislost od hrania online hier,

zavislost od kybersexu a pornografie,

zavislost od vztahov na internete,

online hazardné hracstvo (online gambling),

nutkavé spravanie na internete (nadmerné vyhladavanie
informacii na internete, prezeranie videi, online nakupova-
nie, obchodovanie).

O O OO0

Zavislost od hrania online hier

V niecom je zékladny mechanizmus online a offline hier podob-
ny. Je pritomné pIné vtiahnutie do hry vietkymi zmyslami, rychle
striedanie vyraznych podnetov, pribeh, moznost dosiahnut a navy-

Sovat isty vykon. Pri niektorych skupinovych online hrach je naraz
zapojenych mnoho hracov zo vietkych kutov sveta a mézu spolu
priebezne pocas hry komunikovat. Kedze hry prebiehaju niekolko
hodin v kuse a vyplnia neraz vietok volny ¢as hréca, ¢asto sa stanu
spoluhradi jeho jedinymi kamaréatstvami. Je bezné, Ze sa z takych-
to hracskych komunit stanu aj relativne stabilné skupiny a hraci
sa stretavaju pravidelne v hre, ale aj offline. Pri neproblematickom
hrani mo6zu rolové hry, kde hrac vytvéra cez postavu avatara pribeh,
byt prinosné tym, ze dieta alebo dospievajuci pri rolovej hre méze
v, bezpecnom prostredi” spracovat nieco tazivé alebo rozvinut isty
aspekt jeho identity, ¢o moze byt pre neho aj terapeutické.

Hranie hier je casto ¢asovo velmi naro¢né, pri hrani skupinovych
hier ide o pravidelné niekolkohodinové hranie (niekedy az 10-ho-
dinové), z ¢oho vyplyva, ze ¢lovek na ukor ¢asu trdveného v hre
redukuje ostatné zaujmy a povinnosti. Cela hra navyse nekonci za-
tvorenim pocitaca, a tak je mozné v nej pokracovat dlhsie obdobie,
pribeh a prostredie sa stale vyvijaju. To méze byt dalsim vyznam-
nych faktorom bazenia po névrate.
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Odhaduje sa, Ze spomedzi hracov online hier je 5 az 10 % na hre z&-
vislych, ostatni mozno svojmu zdujmu venuju nadmerné mnozstvo
¢asu, avsak zavislymi nie su. Vystrahou je, Ze patologické hranie on-
line hier sa javi byt relativne stabilné v ¢ase. AZ 84 % z tych, ktorych
online hranie malo formu zavislosti, boli od online hier zavisli aj
po dvoch rokoch. U tych, ktori st zavislostami ohrozeni menej, vsak
zavislost nevznikne len tym, Ze sa hry hravaju pravidelne.

Zavislost od kybersexu a pornografie

Kybersex zahfria vsetky sexualne aktivity, ktoré su realizované
v prostredi internetu. Casto ide o eroticky ladenu komunikaciu ale-
bo online vyhladavanie sexudlnych partnerov pre bezplatny sex
offline cez cet, erotické zoznamky alebo komunitné féra. Vela tra-
di¢nych sexudlnych praktik prebieha uz aj v online forme. Pouziva-
nim smartfénov pribudli do kybersexu aktivity nazvané sexting. Ide
o rychle zdielanie erotickych obsahov (fotografii, videi).

To, Ze internet je len rozsirenim prileZitosti a foriem pre sexualne
spravanie a mechanizmy, ktoré pozname z offline prostredia, plati
len s¢asti. Dalsia ¢ast mechanizmov pri online sexualnom spravani
je uplne nova a vedci ich pripisuju charakteristikam online prostre-
dia: anonymite, cenovej dostupnosti, dostupnosti partnerov, spo-
locenskej akceptovatelnosti a ,fyzickému priblizeniu sa” prostred-
nictvom internetu. Rizikovym faktorom je aj to, ze v bezpe¢nom
a pohodInom prostredi je mozné sexudlnymi aktivitami lahko zazit
slast, ktora vylepsuje naladu, uniknut od problémoyv, relaxovat. Hro-
zi vsak, ze mu online sexudlne aktivity za¢nu spdsobovat tazkosti
v partnerskom Zivote, pracovnej oblasti, alebo budu spdésobovat
vnutorny konflikt, vycitky svedomia a pod.

Z klinickej praxe lie¢by sexudlnej zavislosti vyplyva, ze len tretina
klientov so zavislym online sexudlnym spravanim mala predoslé
tazkosti s nutkavym sexudlnym spravanim offline. To znameng, ze
internet vdaka jeho charakteristikdm moze u niektorych zranitel-
nych jednotlivcov prispiet k rozvinutiu nutkavého alebo zavislého
sexualneho spravania.

Zavislost od vztahov na internete (Cety, internetové socialne

siete)

Pocas dospievania je pre mladych jednou z najvyraznejsich potrieb

potreba mat uspokojivé rovesnicke vztahy, byt zahrnuty v social-

nej skupine a mat v nej dobré miesto. To isté plati aj pre prostredie

internetu. Dospievajuci ho vyuzivaju hlavne na podporenie a roz-

Sirenie siete rovesnickych vztahov. Psycholégovia z Masarykovej

univerzity v Brne upozorfuju na to, ze spomedzi online aktivit sa

pouzivanie socidlnych sieti vyskytuje Castejsie iba ako nadmerné

pouzivanie a len ojedinele ako zavislost so vSetkymi znakmi nelat-

kovej zavislosti.

Rizikovymi faktormi sa preukazali byt:

o prevaha kamaratstiev v online prostredi oproti kamaratstvam
tvarou v tvar,

o preferovanie online formy komunikacie pred komunikaciou
tvarou v tvar,

o nizZdia miera sebadcty.

Online socidlne siete a Cety viak nadmerne pouzivaju aj ti, ktori to

vedia s ludmi tvarou v tvar velmi dobre, avsak komunikovat potre-

buju vyrazne vela a Casto. Neraz su online sociadlne siete Uinikom

od tazkosti aj pre extrovertov.

Online hazardné hracstvo (online gambling)

Hazardné hry su vietky hry, ktorych stcastou je finan¢nd investicia
a moznost penaznej vyhry. Patria sem hry na vyhernych automa-
toch, zariadeniach, lotéridch, stieracie losy, Sportové stavkovanie.
Patologickym sa stavaju, ked ¢lovek viackrat zazije fazu opakované-
ho hazardného hrania, ktoré napokon sam vnima ako skodlivé. Tou
skodlivostou moze byt financna ujma a konflikt, ¢i vnatorny alebo
medziludské. O zavislosti m6zeme hovorit, ked' v hazardnom hrani
¢lovek pokracuje napriek tomuto uvedomovanému poskodeniu.
Fakt, Ze hazardné hranie vyrazne ovplyviiuje naladu, z neho robi
aktivitu, ku ktorej ¢lovek s vyssou pravdepodobnostou primkne
v obdobiach zataze, stresu, depresivnych nalad.

Gambling je v aktudlnom diagnostickom manuali dusevnych po-
rich zaradeny medzi neldtkové behavioralne zavislosti, s podob-
nym mechanizmom priebehu a zmien na neurochemickej trovni,
ako bol opisany prilatkovych zavislostiach. Je mozné predpokladat,
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Ze analogicky sa tak deje aj pri online gamblingu. Napriek tomu,
ze hazard v poslednych dekddach zazil rozmach, vonkoncom nie
je spolocensky akceptovanou formou relaxu ¢i zabavy. Fakt, ze
za online gamblingom nemusi ist ¢lovek do herne ¢i kasina a je
mozné ho robit anonymne a flexibilne popri ostatnych kazdoden-
nych ¢innostiach, z neho robi dostupnejsiu a aj spolocensky akcep-
tovatelnejsiu formu.

Nutkavé spravanie na internete (nadmerné vyhladavanie infor-
macii na internete, prezeranie videi, online nakupovanie, obchodo-
vanie)

Internet je neobmedzenym zdrojom informacii a vyuzivat ich
(pri dostatocnom kritickom uvazovani) je povazované za jeho
jednoznacny prinos. Ale napriklad ludia, ktori prili§ sleduju svoj
zdravotny stav (fyzicky ¢i psychicky), ¢asto preveruju a porovna-
vaju zazité vlastné skusenosti s informaciami o priznakoch choréb
na internete, ¢o im stupnuje Uzkost a tazkosti. Hovorime tu o stra-
te kontroly nad prehladdvanim informdcii, ktoré ¢lovek sdm vnima

ako obtazujuce ¢i skodlivé. Predtym, bez pouzivania internetu, bolo
preverovanie priznakov chorob sustredené do ordinacie lekara.
Zavislym sa moze ¢lovek stat takisto od nekone¢ného prezerania
videi, kedZe webova stranka pri prezreti jedného ponuka zaroven
dalsie suvisiace vided, ktoré by mohli pouzivatela zaujimat. Ob-
dobne je tomu tak pri prehliadani online katalégov nakupujicimi.
Vlastnosti internetu (lahka dostupnost a nekone¢né mnozstvo ob-
sahov, online reklama) v tomto pripade len umoznili prejavenie no-
vych (online) foriem zavislostného a nutkavého spravania.

Prevencia online zavislosti

Prevencia je zamerand na minimalizovanie rizikovych faktorov
a maximalizovanie ochrannych faktorov a byva zacielend najma
na deti a dospievajucich a ich rodiny, ale tiez na zamestnancov, kto-
rych pracovnd napln suvisi alebo je podmienena pouzivanim inter-
netu. Je uzito¢né, ak sa dieta alebo mlady ¢lovek dozvie o tom, ako
online zavislost rozpoznat, vie o procese vzniku, aby mohol vcas
rozpoznat, ¢i mu pouzivanie urcitych aplikacii zacina prerastat cez
hlavu alebo nie.

Starsie vyskumy tvrdili, Ze hovorit o skodlivych désledkoch za-
vislosti nie je u¢innou prevenciou. Najnovsie vyskumne overené
programy to vsak vyvracaju. Skutoc¢ne, rozpravanie o tom, ¢o online
zavislost je a kam méze viest, malo vyznamny vplyv na zredukova-
nie nadmerného pouzivania internetu a zodpovednejsi, vedomej-
$i pristup k jeho pouzivaniu. Vyznamnym vsak bolo to, ze o riziku
a jeho dosledku nehovorili detom dospeli, ale ich rovesnici, vysko-
leni dobrovolnici spomedzi ich spoluziakov. Za opodstatnené teda
mozno povazovat jednoducho koncipované rovesnicke preventiv-
ne programy.

Liecba online zavislosti

Podobne ako pri inych neldtkovych zavislostiach, lietba online
zavislosti prebieha Ustavnou a ambulantnou lie¢bou. Obvykle je
od zaciatku sprevadzand farmakoterapiou, najma kvoli zmierneniu
Uzkosti pri syndrédme z odnatia. Sucastou liecby je individualna,
ako aj skupinové a komunitna psychoterapia. Cielom tejto terapie
vsak nemoze byt abstinencia od internetu, ide najma o podporenie
vlastnej kompetencie v pouzivani konkrétnych aplikacii a slobod-
nejsie pouzivanie tym, Ze sa ¢loveku podari vyvazit pomer zazitkov
online a offline. Clovek je podporovany k rozvijaniu vlastnych zdro-
jov a neproblémovych casti identity, hodnét a zivotnych cielov.
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Kde hladat pomoc

Anonymni alkoholici
Web: www.alkoholici-anonymni.sk
Telefén: 0948 045 418
Zoznam skupin:
https://www.alkoholici-anonymni.sk/skupiny-aa-na-slovensku/

Anonymni narkomani
Web: www.anonymninarkomani.sk
E-mail: naslovakia@gmail.com
Telefon: 0911 844 444

Anonymni sexholici
Web: www.anonymnisexholici.sk
E-mail: post.sa.sk@gmail.com
Telefén: 0902 724 500

Anonymni gambleri, Trencin
https://www.anonymnigambleritrencin.sk/

Linka pomoci pre problémy s hranim - 0800 800 900

Poradenska linka odvykania od fajc¢enia: 0908 222 722
(pracovné dni 8:00 — 15:00)
Urad verejného zdravotnictva SR
https://www.uvzsr.sk/web/uvz

Odborny liecebny tstav psychiatricky, Predna Hora
Web: www.olup-prednahora.sk
E-mail: olup@olup-prednahora.sk
Telefén: 058/4866 111 (recepcia);
058/4866 166 (psychiatrickd ambulancia)

Psychiatricka nemocnica Velké Zaluzie
Web: www.pnvz.sk
E-mail: sekretariat@pnvz.sk
Telefén: 037/6548 111 (spojovatelka)

Resocializa¢né centrum ROAD - Tomky
Web: www.road-tomky.sk
E-mail: CDRROAD@gmail.com / tomky@centrum.sk
Telefén: 0911 762 210

Centrum pre lie¢bu drogovych zavislosti
Zilina — Povazsky Chimec

Web: https://www.fnspza.sk/centrum-pre-liecbu-drogovych-zavis-

losti
E-mail: simkova.cpldz@gmail.com
Telefon: 041 5007690 / 0918 994456

Odborna specializovana lie¢cebia Sanatdérium AT, Bratislava
https://www.sanatoriumat.sk/sk/kto-sme
24-hod. sluzba 0905 503 258

Centrum pre liecbu drogovych zavislosti, Banska Bystrica
Web: https://www.cpldz-bb.sk/
E-mail: info@cpldz-bb.sk
Telefon: 0901 911 912, 048 433 56 47 (v Case 7:00 - 15:00)

Centrum pre liecbu drogovych zavislosti, Bratislava
Web: www.cpldz.sk
E-mail: cpldz@cpldz.sk
Informacnd a poradenska linka: 02 5341 7464

Centrum pre liecbu drogovych zavislosti, Kosice
Web: https://www.cpldz-kosice.sk/
E-mail: cpldz.kosice@gmail.com
Telefon: 055 6222 848

Centrum pre lie¢bu drogovych zavislosti, Zilina
Web: www.fnspza.sk/centrum-pre-liecbu-drogovych-zavislosti
E-mail: cpldz.zilina@gmail.com
Telefén: 0918 99 44 56, 041 500 76 92 (centrala)

Psychiatricka nemocnica Philippa Pinela
(Klinika drogovych zavislosti), Pezinok
Web: https://kdz.pnpp.sk/

E-mail: kdz@pnpp.sk
Telefén: 033 6482 111

Fakultna nemocnica s poliklinikou F. D. Roosvelta
(Psychiatricka klinika), Banska Bystrica
Web: www.fnspfdr.sk/kontakt/hlavne-kontakty.html

Pouzité zdroje a literatura:

Lekarska fakulta Univerzity Komenského, www.fmed.uniba.sk/

Néarodné centrum zdravotnickych informacii, www.nczi.sk

Statny Ustav pre kontrolu lie¢iv, www.sukl.sk

Portél www.nezavislost.sk/sk/, www.zdravoteka.sk/, www.zivotbezzavis-
losti.sk/

SK Wikipédia, sk.wikipedia.org

Aktuality.sk, téma Zavislosti www.aktuality.sk/tema/zavislosti/

Svetova zdravotnicka organizacia (WHO), www.who.int

Urad verejného zdravotnictva SR, www.uvzsr.sk/web/uvz
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