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Anotace

Tato bakaléaiskd prace se zabyva zivotem a dilem doc. MUDr. Jaroslava
Skaly, CSc., ktery stal u zrodu adiktologie v nasi zemi. Na zéklad¢ svého
pfistupu k dané problematice se zajimal a dokézal se orientovat v soudobych
celosvétovych poznatcich o problematice v oblasti alkoholovych drog a diky
vlastni invenci je 1 dale rozvijel. Definovanim vlastnich postupti a zaloZenim
specialnich instituci v oblasti feSeni otdzek zavislosti vytvofil odbornou
zakladnu pro feSeni téchto otdzek u nas, ale 1 v celosvétovém méfitku obohatil
tuto problematiku. Autorovy myslenky i postupy jsou jeho nésledovniky dale
rozvijeny, ¢imz dochazi k opakovanému potvrzovani jejich dileZitosti a

opravnénosti jako vychodiska v boji proti zavislosti u nds a za hranicemi.
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Annotation

This thesis deals with the life and work doc. MUDr. Jaroslav Skala, CSc.,
Who stood at the birth of Addictology in our country. Based on its approach to
the issue he was interested and was able to navigate in contemporary life-world
knowledge about the problems of drugs and alcohol because of her own
invention is further developed. By defining its own procedures and the
establishment of spe-sions institutions in addressing addiction expert has
created a basis for addressing these issues in our country but also globally
enriched this issue. Author's ideas and practices are further developed by his
followers, which leads to re-validate their importance and legitimacy as a

starting point in the fight against addiction in our country and abroad.
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UVOD

O zivotnim poslani doc. MUDr. Jaroslava Skaly, CSc. se rozhodovalo
v poc¢atku jeho profesiondlni drdhy na prazské psychiatrické klinice, kde se
zacal zabyvat o 1é¢bu zavislosti. Na cesté po niz Jaroslav Skala vykrocil lezelo
mnoho tuskali a prekazek a byla jen velice malo proSlapand. Snad praveé
velikost problému byla tim spravnym impulsem a oslovila jako vyzva Jaroslava
Skalu. Ten ji pfijal a s houZevnatosti sobé vlastni po ni vykrocil. Na této cesté
zurocil léta pfipravy, svoji dislednost a v neposledni fadé také touhu po
poznani. Informace ziskané na této cest¢ dokazal vyuzit, rozpracovat, vylozit
vlastni invenci a nové myslenky uvést v zivot. Jeho zabér byl neuvéfitelné
Siroky, obsahl mnoho oblasti od alkoholu po psychoterapii. Jaroslav Skéala m¢l
tu uzasnou schopnost, ze dokazal vyuzivat znalosti ze zdanlivé odlisSnych
oblasti a vytvaiet nové postupy pii 1é€be zavislosti. Jaroslav Skala nelpé€l na
dosazenych vysledcich, ale preddval je kolegiim a sam pokracoval na své cesté
za poznanim a v neposledni fadé také Sifenim vlastnich mySlenek, ¢imZz
obohacoval oblast adiktologie v celosvétovém méfitku a soucasné piinasel
nejnove)§i svétové poznatky na naSi domaci scénu. Dle svych casovych
moznosti se osobn¢ Ucastnil na projektech u jejichz zrodu stal a podilel se na
poctivém vyhodnoceni ¢innosti i postupl, tyto vysledky se po vzijemné
konzultaci staly urcujicimi pro dalSi sméry jejich vyvoje. Jaroslav Skala se
stale zdokonaloval jako psychoterapeut a supervisit. Diky celozivotni praci se
Jaroslavu Skélovi dostalo fady ocenéni. Je oznaCovan za nestora Ceské
aditkologie a jeho prace a projekty, jez realizoval sam nebo se podilel na jejich

zrodu, pfekrocily nase hranice a nabyly celosvétového vyznamu.

Pracuji jako vychovatel ve vychovné lécebné jednotce, ktera se zabyva
mladistvou drogové zavislou klientelou. Klientela je zavisla na vSech typech
navykovych latek, ma vychovné problémy a v neposledni fad¢ ji provazi
trestnd Cinnost. V nasi vychovné 1écebné jednotce pracujeme s prvky
terapeutické komunity a to je hlavni diivod, pro¢ jsem si dilo Jaroslava Skaly

zvolil jako téma své bakalarské prace.
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V biografické asti této prace jsem vychazel ptimo z pohledu autora. Jako
hlavni zdroj informaci jsem pouzil knihu Jaroslava Skaly - Lékaiv maraton,
ktera pfinasi pohled samotného autora na celou problematiku jeho dila a Zivota.
Mame tak moznost poznat sled zivotnich udalosti autora v jejich chronologické
posloupnosti, pochopit okolnosti v jeho Zivoté 1 autorovy myslenkové pochody,

které nam dokresluji a zprostfedkovavaji celek autorova dila.
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1. ZIVOTOPIS JAROSLAVA SKALY

Doc. MUDr. Jaroslav Skala, CSc., se narodil 25. kvétna 1916 a zemrel 25.
listopadu 2007 ve véku nedozitych 92 let.

1.1 Détstvi oc¢ima Jaroslava Skaly

Jaroslav Skala se narodil 25. kvétna 1916 v Plzni. Kofeny jeho rodu se
nachazeji na sever od Rokycan v obcich Kakejcov a Veseld. Jaroslav Skala si
uvédomoval, Ze pravé diky pili, trp€livosti a schopnostem svych ptfedki, se
ocitl na vrcholu pomyslné pyramidy — stal se Ilékafem. Matka byla
rozhodujicim Cinitelem pi1 utvareni Jaroslavovy zivotni drahy — dréhy Iékate.
Otec byl zaméstnan ve Skodovych zavodech v Plzni. Rodige se ¢asto stéhovali,
jednim zmist pusobeni byla také Jugosldvie, poté i pfes Casté pracovni
umisténi otce v zahrani¢i, rodina trvale bydlela v Plzni. Matka vedla rodinu a

na Jaroslava ptenaSela svou ctizadost. Otec byl uznaly a financné §tédry.

1.2 Léta studia

V roce 1935 Jaroslav Skéla maturoval na Masarykové realném gymnaziu
v Plzni, néasledovalo studium na lékatské fakulté Univerzity Karlovy v Praze a
soucasné navstévoval Institut pro té€lesnou vychovu a sport Univerzity Karlovy
v Praze, ktery ukoncil v roce 1939. Po uzavieni Ceskych vysokych Skol v roce
1939 nastoupil v Plzni jako pomocny ucitel té€locviku. V tomto obdobi dal
rozvijel své jazykové znalosti — navStévoval némecké univerzity v
Konnisbergu a Gottingenu, kde pokracoval ve studiu mediciny. Déale vyucoval
némcinu, francouzstinu, anglitinu a ruStinu. Ze znalosti cizich jazyka tézil
Jaroslav Skala po cely Zivot — umoznovala mu v¢asné ziskavani informaci a

v neposledni fadé je vyuzival také pii své cCasté Ucasti na kongresech
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v zahranici. 20. ¢ervna 1946 promoval na Lékatské fakulté Univerzity Karlovy

v Praze. (Skala 1998).

1.3 Rodinny zivot Jaroslava Skaly

V té dobé byl Jaroslav Skéla jiz Zenaty. S manzelkou Emilii mél dvé
déti Zuzanu a Martina. Po deseti letech odeSel Jaroslav Skdla od rodiny.
Zpocatku déti pravidelné navstévoval, vyu€oval je anglitinu, poté se
zménil postoj jejich matky, kterd chtéla omezit jeho styk s détmi.
V nasledném obdobi se situace postupné uklidiiovala, a tak mohl travit
sdétmi prazdniny. Dcera Zuzana vystudovala stfedni umélecko
primyslovou $kolu, pracovala pro ¢asopis Reportér — vydéani jednoho ¢isla
také z Apolindfe. Vroce 1968 odjela do Vidné, poté nasledovalo
Holandsko a studium déjin uméni a archeologie se specializaci se na ikony.
Pracovala v Egypté v koptském muzeu. Restauratorské prace v Evropé —
Italie, byvala Jugoslavie, Rusko, Recko — hojné navitévuje kongresy. Syn
Martin vystudoval techniku, nasledné¢ se stal naméstkem feditele
Investi¢nich a primyslovych staveb, podilel se na vystavbé Jizniho Mésta a
Stodilek. Ma dvé¢ dcery, star$i vystudovala medicinu a mladsi vystudovala
socialni védy. Jaroslav Skala tak kladn& hodnotil Zivotni postoj, uplatnéni
rodiny a jeji zaclenéni do spoleCnosti. Jako otec vice a intenzivnéji
komunikoval s dcerou Zuzanou nez se synem Martinem, svou komunikaci

neprerusil ani s byvalou manzelkou Emilii.

1.4 Profesionalni draha

Po promoci Jaroslav Skala hledal umisténi, nejprve interni klinika pana

profesora Hynka, z divodu rodinné situace nebyl pftijat, protoze pan profesor
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se domnival, ze by mél na kliniku malo ¢asu. Druhy pokus, také netspésny,
probéhl na Ustavu télovychovného 1ékafstvi, prednosta, kardiolog profesor
Kral mu oznamil, Ze mista jsou obsazena. Na psychiatrické klinice byl pfijat
docentem Prokopem, zastupcem profesora Myslivecka. Pti pohovoru Jaroslav

Skala uplatnil svoje znalosti jazyki a orientaci v zahrani¢ni odborné literatufte.

Jeho vztah k psychiatrii silné¢ ovlivnily vynikajici ptednasky docenta
Mauze, zaka Ernsta Kretschmera, které vyslechl béhem studii v Koénnisbergu.
Vysledkem pohovoru bylo pfijeti od 1. srpna 1946 na psychiatrickou kliniku
dnedni 1. Iékatské fakulty UK v Praze. Na psychiatrické klinice se Jaroslav
Skala zacal zabyvat zavislosti. Po celou dobu svého profesniho Zivota az do
roku 1982 pracoval na psychiatrické klinice na plny Gvazek a nasledné na
casteny az do roku 1994. Za celou dobu svého plisobeni na psychiatrické
klinice se setkal s pétici nadfizenych. Prvnim byl profesor MUDr. Zdenck
Myslivecek, za jeho plsobeni se presunula protialkoholni 1écba k Apolinafi.
Druhy piedstaveny profesor Vladimir Vondracek, za jeho pisobeni prob&hla
kandidatura Jaroslava Skaly (monografie zroku 1957, pfedmluvu napsal
FrantiSek Hrubin) dobie a bez problému. Tietim v fad¢ byl profesor Jan Dobiés
— sadm proSel Apolindfem a vysoce si cenil programu, rezimu a tvrdil, Ze
Apolinaf je ozdobou kliniky. Ctvrtym byl profesor Jan Megit — zajimal se o
alkohologii a vytvoftil v ramci Apolinafe protialkoholni poradnu pro mladistvé.
Po listopadovych zménach nastoupil na misto pfednosty profesor Petr Zvolsky
— 1 ten poznal dobfe Apolinaf a Casto na léta v ném stravena vzpominal. (Skéla

1998).

K rozhodujici udalosti pro dal§i vyvoj Skalovy profesionalni drahy doslo
kratce po nastupu na psychiatrickou kliniku v roce 1946 — profesor Hotejsi,
ktery Skalu pozval v &ervnu 1945 na valnou hromadu Ceskoslovenského
abstinentniho svazu, mu nabidl, aby se zG¢astnil prvni povéale¢né konference o
alkoholismu — méla se konat v zafi 1946 v Bruselu. Jako rozhodujici se
projevila Skalova znalost néméiny a francouzstiny. Na konferenci byl
nejmladsi ze stovky ucastnik — z referatii pochopil, Ze alkoholismus piisobi

problémy celosvétove a pro sebe jako pro psychiatra objevil zajimavou oblast
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profesniho zdjmu. Po navratu Skdala zacal intenzivné vyhledavat novinky
v odborné literature tykajici se alkoholismu, odtud prvni informace o
»~Anonymnich alkoholicich®, ktefi od roku 1935 vyvijeli ¢innost v USA. Na
zéklad¢ tohoto podnétu zacal s kolegy z psychiatrické kliniky diskutovat o
moznosti aplikace novych metod 1écby alkoholismu. Metodu aversivni 1écby
zavislych osob emetinem Skéla diskutoval s doktorem Nevolem a doktorem
Jandou, oba projevili zajem. Skdla nastupuje na vojenskou prezencni sluzbu, a
tak doktor Janda zacind s aversivni 1é€bou, tzv. blinkackami, v poloviné ledna
na klinice a Skdla o par dni pozdé&ji na psychiatrickém oddéleni vojenské
nemocnice ve StieSovicich. Pod vlivem ,,Anonymnich alkoholiki® z USA
zaklada Skala 5. unora 1948 socioterapeuticky klub pro pacienty a absolventy
odvykaci 1&€by ,,Klub lidi, usilujicich o sttizlivost, KLUS*. Prvnim ptedsedou
byl zvolen Stanislav Kotuldn, prvni pacient, ktery prodélal aversivni 1écbu.
KLUS se schazel jedenkrat tydné v Ustavu narodniho zdravi v Praze na
Vinohradech. V té¢ dob¢ pracoval Jaroslav Skdla také na détském oddéleni u
doktora Apetaura, na zdklad¢ prace s détmi podnikl spole¢né s doktorem
Pekarkem studijni cestu do Svycarska. V Bernu se Skala setkavé s dr. Rubesem
z plzeniské psychiatrické kliniky. Skala vyslechl mnoho velmi kvalitnich
referatd, mezi nimi i1 pfednaSky Anny Fredové, na které vzpominal po cely

zivot. Skala tesil dilema mezi praci s détmi a pacienty zavislymi na alkoholu.

Vnitin€ citil, Ze neni ,,stvofen pro praci s détmi a déle zasdhla nahoda
v podobé nabidky predstaveného doktora Nevoleho pfestéhovat pacienty
s aversivni 1é€bou emetinem z hlavni budovy do pobocky vzdalené 200 metrti
— do Apolinafe. Toto se udalo dne 7. zati 1948 (st€hovani na malém voziku) a
Jiz 9. zari 1948 Skala vySetfuje prvniho pacienta v Apolinafi. V roce 1950
pokracovala lé¢ba pomoci injekci emetinu. Do 1é€by vstupuje preparat
objeveny danskymi vyzkumniky za okupace, jenzZ jako prvni vyzkouSel Larsen
— Martinsen v Kodani. Do Apolinafe se preparat dostal pies plzeniskou kliniku,
diky doktoru RubesSovi a prislusné referentce na ministerstvu zdravotnictvi pfi
ptilezitosti organizovani celostatni akce. (Komeréni nézev preparatu je

Antabus. Pacienti jej uzivaji dle ptedpisu l¢ékate, vysledkem je blokada jednoho
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jaterniho fermentu a diisledkem je zrudnuti, zrychleni pulsu a duSeni i pfi
pouziti 1 malé¢ davky alkoholu.) Tato okolnost siln¢ ovlivnila rychly rozvoj
ambulantnich poraden i lizkovych zatizeni. S odstupem cCasu se prokazalo, ze
tento farmakologicky pfistup k celé problematice, ke kterému se uchylovali
mnozi terapeuti, bez psychoterapie nespliiuje ocekdvani. V Apolinéii si
uvédomili podstatu problému, napomohla vsak také znalost filozofie a ¢innost
»~Anonymnich alkoholiki* v USA: jako feSeni je trvala diisledna abstinence.
V procesu 1écby totiz mnozi pacienti pomahaji terapeutiim, jini je zklamou a
vyjimky i podvadéji. Nekteti oSetiovatelé proto diky témto selhdnim chtéli
anulovat svépomocnou linii v celém programu lécby. Skala vSak se naucil
pocitat s riziky plynouci ze zavislosti na alkoholu pro kazdodenni praci. Na
scénu apolindiskou vté dobé navic vstupuje ArnoStka Matova, jez
spolupracovala s doktorem Pekarkem v protialkoholni poradné, jako socialni
pracovnice. Pracovala jako prvni pracovnik na plny uvazek, prodélavala cely
program s pacienty a také se zajimala o manZelky pacientli, nasledné sledovala
absolventy po ukonceni jejich lécby a zvala je do klubu. Zavedla zkousku
pravdy, hodnotila efektivitu lécby kazdého Cctvrtleti. Informace ziskavala
z protialkoholnich poraden, kam byli pacienti pfedavani z Apolinarské 1écby, 1
od rodinnych piislusnikd. Tyto informace byly vyjadfovany jako procenta
abstinence a v grafickém vyjadieni zobrazuji efektivitu 1écby. V této dobé
doslo k rozsifeni kapacity ubytovani a také program byl bohatsi. Jako zakladni
pilit 1écby pacientd v Apolinafi, néktefti méli za sebou stovky intoxikaci
alkoholem, bylo védomi, ze problémy s alkoholem jsou feSitelné pouze
abstinenci. Pravé nastoupeni této cesty Apolindf umoznoval stim, ze

abstinence neni cil, ale prosttedkem ke zméné zivotniho stylu.

Jaroslav Skala s kolegy diskutoval o situacich vzniklych pfi jednorazovych
intoxikacich, kdy lze hovofit o stavech ,,nebezpecny sobé a svému okoli*,
rizikovém chovani, jeho projevy doma, v préci, na ulici a v neposledni fad¢ o
stietech s policii. Postupné krystalizoval zamér vytvofit néco, co by dasledky
rizikového abuzu zmenSovalo — vznikla koncepce instituce, kterd se meéla

jmenovat ochrannd stanice, ufedni organy piejmenovaly toto zafizeni na
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zachytnou stanici. Tato novinka se podafila diky porozuméni zdravotniho
odboru (vedoucimu zubati doktoru Cernému), rozjet jako experiment. Policejni
hlidky nebo sanitni vozy ptivazely do Apolinaiské ulice Cislo 4 lidi, ktefi
drazdily své okoli. Pobyt na zachytné stanici trval 10 — 12 hodin, n¢kdy 1 déle.
Hlavnim ucelem byla detoxikace, zakladni vysttizlivéni, kdy hladina alkoholu
v krvi zachycenych osob postupné klesala na nulu. O chod zafizeni se starali
oSetfovatelé, stdlou sluzbu mél také I¢kat, organizaéné a po socialni strance
spadala péce o chod zachytné stanice do kompetence socialniho pracovnika.
Do cinnosti tohoto zafizeni se nesmazatelné¢ zapsala Irena Hrodkovd —
pochopila zdkladni smysl zachytné stanice: rozhodujici slovo na stanici ma
zdravotnik, nikoliv policie; vedla pfesné statistické udaje. Ve sluzbé se
uplatnovali také pacienti z Apolinéfe, sama sluzba byla totiz G€innou slozkou
lécebného programu. Prazskéd zachytnd stanice byla ptikladem pro zakladani
desitek zachytnych stanic po celé republice. Zachytna stanice byla kopirovana
a rozSifovana po celé Evropé 1 v USA. Byla hlavnim vyvoznim
protialkoholnim artiklem. V USA vznikla prvni zachytna stanice v roce 1963 —
v soucasnosti jsou jich tisice. Vroce 1983 byl Jaroslav Skéla pfi navstéve
kanadskych zachytnych stanic oznacen taméjSimi alkohology jako ,.father of

the detox“. (Skéla 1998).

V pribehu péti let vznikly smérnice pro ¢innost zdchytnych stanic a v roce
1962 byla tato instituce zakotvena v protialkoholnim zakoné€. Zachytna stanice
v Praze, jako zdravotnickd instituce, byla prvni na svété a jedine¢nd svym
zafazenim do lécebného programu Apolinafe. Zachycené osoby byly
predavany do evidence prazskych protialkoholnich poraden, jako nasledna
péCe a tato statistika umoznovala matematické vyjadieni, desetileti ¢innosti

prokazalo, Ze dv¢ ze tfi osob jiZ byly na alkoholu zavislé.

Vroce 1951 se Jaroslav Skdla podilel na lazenské 1é€bé psychiatrickych
pacientd v Libverdé¢ spolecné s JUDr. a MUDr. Otakarem Kucerou. Tento
pobyt umoznil Skdlovi kombinovat vznikajici apolinafsky program, rezim a
systém s lazenskymi moznostmi. Také zde pacienti psali deniky, méli skupiny,

poslouchali lékatrské ptredndsky, pracovali a podnikali vylety do okoli. Do
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tohoto programu nebyli zatfazovani lidé zavisli na alkoholu, ale i zde byla
nafizena jasnd pravidla — bylo povoleno jedno pivo na den. Cely lécebny
program Jaroslav Skéla dokoncil s manzeli MUDr. Knoblochovymi, ktefi
program dale obohatili. Z tohoto programu ziskal Skala cennou zkuSenost —
pravidelné setkdvani pacientd ve form¢ ranni komunity — pfesné stanoveni

denniho programu.

Rozsiteni kapacity Apolinafe, pacienti méli k dispozici padesat lizek a
zachytnd stanice méla 22 luZek. Zachytna stanice méla nepfetrZity provoz a
lécba v Apolinafi trvala sedm tydnd. Roku 1956 napsal Jaroslav Skala
monografii o alkoholismu, méla 200 stran a diky cizojazy¢nym souhrniim byla
recenzovana i ve svété, predmluvu napsal opét FrantiSek Hrubin. Téhoz roku se
Jaroslav Skala tucastnil svétového kongresu o alkoholismu konaném
v Istanbulu, v delegaci byli jestd lékaii Simek a Milan Vamosi z Bratislavi.
Publikoval monografii tykajici se metabolismu alkoholu a jeho urcovani v krvi,
byl soudnim lékafem, ktery provedl vyzkum tykajici se vlivu alkoholu na
nehodovost fidi¢i. Tato prace pfinesla ditkaz, zZe pravdépodobnost nehody se
geometricky zvySuje s mnozstvim alkoholu v krvi. Tyto vysledky mély za
nasledek vydani vyhlasky, kterd upravuje konzumaci alkoholu pfed jizdou
nebo béhem jizdy. Timto po¢inem byl nastartovan proces podobnych natizeni

v celé Evropé, ktery pokracuje do soucasnosti.

V roce 1956 se Jaroslav Skala podilel spole¢né se Zdenou Smetanovou na
nastartovani ¢innosti protialkoholniho sporu ministerstva zdravotnictvi, ktery
vedl prof. ing. Karel Kacl, Jaroslav Skala ptlisobil jako expert. V této funkci
Jaroslav Skaéla navstévoval n€kolik ministrii a vyslouzil si oznaceni ,,hlavni
alkoholik ministerstva zdravotnictvi“ (Skala 1998, s. 52). V této dob¢ se
ustanovuje sekce pro otdzky alkoholismu v rdmci Psychiatrické spolecnosti
jako jeji tieti sekce po sekci psychofarmakologické a psychoterapeutické.
V ramci psychiatrické péce pracovaly desitky ordinaci AT (protialkoholnich
poraden) — v provozu byly desitky a desitky luzek na protialkoholnich
oddglenich a zachytnych stanicich. Usp&iné a pravidelné se rozvijely vztahy

s ostatnimi alkohology v mezindrodnim métitku.
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V roce 1958 byl ziskan pro uéely protialkoholni 1é&by, diky dr. Cermakové
vedouci zdravotniho odboru v Praze, lovecky zamecek Lojovice lezici blizko
Velkych Popovic. Lojovice byly vyuzivany hlavné pii opakovanych 1écbach,
apolinafskd lazka byla piednostné poskytovana pacientim na zakladni, prvni
1écbu. Naftizeni opakované 1écby vychazelo ze zédkona. V aredlu zdmecku byl
velky a krasny park, ale i dilna a zahrada. V dilné se dala provadét i fadna
prace, a tak vznikla zakdzka — oprava beden pro popovicky pivovar. V parku
probihalo mnoho sportovnich a kulturnich aktivit, schazely se zde také rodiny,
které ptijaly rodinnou terapii. Konala se zde také vyjezdni zasedani alkohologl

ze zahrani&i — vrcholem byl tfisetélenny zajezd alkohologii ze Svédska.

Skala pobyval v Lojovicich €asto a zapojoval se do ¢innosti komunity na
cely jeden den v tydnu — odpoledni volné tribuny, setkani pacientl a terapeutd.
Vroce 1968 se v Lojovicich rodil ¢esky vzdélavaci systém v psychoterapii,
ktery sice t&zil ze zahrani¢nich poznatki, ale opiral se pfedevs§im o zkuSenosti
domacich autort SUR — Skala, Urban, Rubas. Pobocka Apolinaie v Lojovicich
patfila od roku 1958 do roku 1971 muzim. Pacienti odvedli hodn€ narocné
prace v aredlu zameckého parku i1 v mistnich dilnach. Pamétkou trvalého
charakteru se stala chatovd osada pojmenovand po zesnulém pracovnim
terapeutovi Aronovi. FrantiSek Aron postavil v roce 1963 v zadni ¢asti parku
malé dievéné chaticky. Toto misto povazoval Skala za idealni jako stfedisko

slouzici prozitkové ¢asti vycviku terapeutt.

Od roku 1971 jsou v lojovickém zamecku léCeny ZzZeny a to jak
s alkoholovou tak nealkoholovou zavislosti. Jako impuls k této zméné byla
navstéva Skaly v Hohsteinu u Bodamského jezera v SRN roku 1969. Byla to
1é¢ebna uréend vyhradné pro zeny — tento projekt se Skalovi velice zalibil a
snazil se prosadit podobnou myslenku také u nas. Po navratu Skala kontaktoval
piisluiné ufedniky v Praze, Ceskych Budg&ovicich — byly to tii Zeny ve
vysokych funkcich. Vznikla dohoda, kterd méla za nasledek, ze prazsti muzi
budou prodélavat svoji vymérovou (nafizenou zdravotnimi odbory NV)
povinnou 1é¢bu v Cerveném Dvoie u Ceského Krumlova, naopak Zeny,

pfichazejici se 1éCit zcelé republiky dobrovolné a vymérové zPrahy a
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JihocCeského kraje, budou mit k dispozici lojovicky zamek — kapacita citala 32

luzek. Lojovickou 1é¢ebnu vedl profesor Heller. (Skala 1998).

Tato ¢ast je vénovana kladnému vztahu Jaroslava Skaly ke sportu, ktery jej
provazel celym Zivotem. Jaroslav Skala se vénoval atletice a mél velice rad
cyklistiku. Za zminku stoji jeho cesty na kole po Evropé, prvni v roce 1935 po
maturité, vedla do Rakouska, Mad’arska, na Slovensko a Podkarpatskou Rus,
délka cesty byla 2500 km a trvala 57 dnti. Druhé cesta vedla pfes Némecko,
Belgii, Holandsko, Francii, Italii a Svycarsko — cesta trvala 40 dni a Skala najel
2300 km. Cestu ovSem neabsolvoval celou, protoZze po psychické krizi
dokoncil cestu vlakem. Jaroslav Skala byl clenem Sokola a cvicil na
Vsesokolskych sletech. V roce 1935 se Skala tcastnil druhého ro¢niku Velké
kunratické. Déle na seznamu jeho atletickych aktivit je Béchovicky béh. Sport
mél a ma nezastupitelné misto v terapii i 1é€bé zavislosti. Kazdodenni
rozcvicky 1 jogging vedly a stale vedou pacienty ke zvySovani kondice fyzické,
ale zaroven napomahaji ke zlepSeni a stabilizaci kondice psychické. Jaroslav
Skala se pravideln€ vénoval behu, a to zejména v Lojovicich, kde na pamatku
plukovnika MUDr. Klimka se béha Klimkiim memorial. Skala také prosadil
»Skaltv lesni beh* — trasy se nachdzeji v blizkosti Lojovic. O vztahu Jaroslava
Skaly ke sportu vypovida také jeho studium na Institutu pro télesnou vychovu a

sport UK, po absolutoriu nastoupil jako pomocny ucitel té€locviku v Plzni.

1.5 Kongresy

Zprava o Ucasti na mezinarodnich kongresech v Australii a Novém Z¢landu
a navstéveé lizkovych zatfizeni pro alkoholiky a toxikomany v Hong Kongu,
USA a ve Francii. Ze zpravy podané doc. dr. Jaroslavem Skalou, CSc.,
prednostou protialkoholniho oddé€leni psychiatrické kliniky FVL, vyplyva ze
cestu umoznili a organizovali néasleduji zahrani¢ni organizace International
Council on Alcoholism and Addistions, Lausanne, évSIcarsko, Svétova

zdravotnicka organizace, Zeneva, Svycarsko, International Research Institute
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(National Institute of Mental Health), Washington, USA. Casové vymezeni
cesty od 16. ledna 1970 do 1. bfezna 1970 — 45 dni.

Resumé absolvovaného programu:

- Ucast na &tyfech mezinarodnich kongresech &i sympoziich;
- Sest vlastnich pfednasek;

- navstéva 21 instituci;

- tf1 novinaiska interview (Novy Z¢land, Austrélie);

- rozhovor v rozhlase a v televizi (Adelaide).

Ucast na mezinarodnich kongresech ¢i sympoziich:

1) Mezinarodni sympozium v Palmerstonu bylo vénovéno problému
alkoholismu na Novém Zélandu, jeho soucasti byl zajimavy vyzkum tykajici se

vyskytu alkoholismu u domorodych Maorti.

2) Svétovy kongres o alkoholismu a jinych toxikomaniich v Sydney byl
devétadvacaty v potadi a poprvé vénovan vSem toxikomaniim i alkoholismu,
publicité se pravidelné¢ vénovala televize 1 velké deniky. Kazdému
kongresovému dni pifedsedal pfisluSny ministr dle problematiky. Byl
vyhodnocen pocet osob zavislych na alkoholu a také vyjaddien pomér
nealkoholové zavislych osob dle pohlavi — pomér muzi k Zendm byl 2:1.
Poukazal na problém pasovani drog, ktery je obtizné feSitelny z dlivodu délky a
Clenitosti australského pobiezi. Kongres také zdiraznil nasledky tykajici se

alkoholu v dopravé. Byla hodnocena protialkoholni péce v jednotlivych

australskych statech, nejlepsi byla jeji organizace v jizni Australii.

3) Kongres v Melbourne mél silnou mezinarodni tcast. Jedna ze zajimavych

prednasek, jeji autor Lieber z USA, se tykala mikrosomalniho etanolového
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oxida¢niho systému. Podle autora této pfednasky ablizus alkoholu pfinuti jatra

uvést v ¢innost jiné enzymy nez jen alkoholoxidazu.

4) Mezinarodni sympozium v Adelaide mélo za tukol pfedevSim piedani

zahrani¢nich zkuSenosti. Byl zajem o zavedeni zachytné stanice.

Piednasky:
1) na kongresu v Melbourne o epidemiologii a alkoholismu v Praze;

2) v Palmerstonu referat o dvacetiletych zkuSenostech v prevenci 1 1écbe

alkoholismu v Praze a v CSSR;

3) v Adelaide o modelu protialkoholni pé&e v Praze a CSSR;

4) v tamg¢j$i psychiatrické 1écebné o ataraktickych formach psychoterapie;
5) v San Francisku o ¢innosti zdchytné stanice a 1é¢bé béhem vykonu trestu;

6) ve Washingtonu o soucasném vyzkumu o struktuie, procesu a vysledcich

ustavni 1é€by alkoholismu.

Navstivené instituce:

1) Shek Kwu Chan — Hong Kong — 1é¢ebna pro heroinisty, 500 lazek, pacienti
dobrovolni, délka pobytu Sest mésicti. Vysledky — po tfech letech abstinuje
trvale jedna tietina pacienti. ReZim je komplexni, terapeuticka komunita

dobra.
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2) Castle Peak Hospital — psychiatricka 1é¢ebna v blizkosti Hong Kongu —

1700 Iizek a 80% pacientd je zaméstndno v ¢innostni terapii.
3) Tai Lam — 1é¢ba heroinistii — zafizeni ministerstva spravedlnosti, pacienti
méli kviili své zavislosti konflikt se zakonem, jako alternativa trestu byla 1écba.

Organizace i program 1écby na velmi dobré urovni.

4) Queen Mary Hospital v Hanmer Sprinte na Novém Zélandu mé 120 ltzek —

jedina protialkoholicka lé¢ebna na Novém Zélandu.

5) Vincent Hospital Alcoholism Clinic v Melbourne — protialkoholni poradna,

ktera pracuje na internim oddé¢leni.

6) Lékarska knihovna university v Melbourne — nepieberné bohatstvi literatury

v oborech psychiatrie, psychologie a alkoholismu.

7) Hillcrest Hospital v Adelaide — psychiatricka 1é¢ebna s 1000 ltzky, ktera
ma tficeti péti lizkové oddéleni pro alkoholiky — pobyt deset tydnii.

8) St. Antony Hospital v Adelaide — urcen vyhradné alkoholiktim, 25 lazek.

9) Emfield Hospital v Adelaide — mald dynamicka Ié¢ebna, 80 lazek — hlavni

program terapeutickd komunita a skupinova psychoterapie.
10) Harbor Light Centre v San Francisku — stiedisko majici 2 x 24 luzek —
léc¢ba probiha ve dvou reZimech, prvni ¢ast pacienti je hospitalizovana a druha

¢ast zde zije na internatu (Half Way House).

11) Bridge Way House — 26 lizek pro propusténé, recidivujici, vézné

alkoholiky — stfedisko je spravovano Armadou spasy.
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12) Medical Centre v San Francusku — centrum pro mladé toxikomany tzv.
Youth Community Centre — 18 liizek, velmi intenzivni terapeuticka komunita,
skupinova psychoterapie, prace s propusténymi pacienty a prace s rodinnymi

ptislusniky.

13) Haight Youth Project v San Francisku — maly domek, personal mladi lidé,
prostiedi spiSe pfipomind klub — je to jakasi proliferace stiediska i jeho

pracovnikit do samotného stfedu toxikomanské populace.

14) Harbor Light Centre v Los Angeles — je obdobou podobného stfediska
v San Francisku — 200 mist pro dobrovolné chovance, pobyt alespon 3 mésice.

Kwvalita pokulhavala za stfediskem v San Francisku.

15) Universita v Los Angeles — na psychiatrické klinice pracoval doktor
Ungerleider — uvedl v zivot hnuti mladeze, jehoZ ¢lenové se snazi ovliviiovat
mladé toxikomany. Sam doktor Ungerleider pfednasi v ostatnich statech, kde
guvernéfi pouzili jeho sluzby a zkuSenosti pro programy v boji proti

toxikomanii.

16) V Hollywoodu navstivil Skéla schlizi ,,Anonymnich alkoholik*.

17) International Research Institute v Betheade (Washington) je souc¢asti
amerického Ustavu pro dusevni zdravi, ktera spolupracovala v dané dobé
s Vyzkumnym tstavem psychiatrickym a naSim odd€lenim na strukture,
procesu a vysledcich protialkoholni 1€¢by v Apolinafi. Pfednaska doktora

Skaly se tykala specifi¢nosti apolinaiského 1écebného programu.
18) Psychiatricka 1é¢ebna ve Variere u Pafize je realizaci myslenek a pland

vyznamného profesora Sivedona. LéCebna je oteviend a svym systémem vcetné

farmakoterapie zvlada a rehabilituje 1 psychotické pacienty jichz je zde vétSina.
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19) Ve Versailles u Parize navstivil doktor Skala soukromé sanatorium doktora
Fougueta, ptedniho francouzského odbornika. Pacienti jsou samostatné
ubytovani a délka pobytu Cini 20 - 22 dntli. Lécba spociva v aversivni 1€¢bé
apomorfinem, v individualni psychoterapii, didaktickych pohovorech, napsani
a probirani zivotopisu a zavérecném anfetaminovém interview. Disulfiran
berou pacienti dobrovolné. Po propusténi pacienta probiha pravidelna kontrola

po dobu jednoho roku.

20) V blizkosti PatiZe je Maison de post — cure v Chelles. Je to vila pro Gstavné
odlécené pacienty a jeji kapacita ¢ini 23 lazek. Jedno z prvnich, n€¢kolika malo

podobnych zatizeni ve Francii.

21) Comité nationale contre 1" alcoolisme navstivil doktor Skala jiz podruhé
(1960) — veliky pokrok v materidlnim vybaveni i ve vydavatelské ¢innosti.
Comité ma k dispozici také sttedisko, kter¢ je kombinaci prodejny
bezalkoholickych napojl, informacni kancelare a prednaSkové mistnosti

s kinem.

., Ze své cesty si doktor Skadla prinesl mnozstvi materialii, poznatkii a hlavné
kontakty s prednimi svétovymi pracovniky v oboru. O vsem doktor Skdla
prednasel na klinickéem seminari, na schuzich Klubu pacientu, na plénu
Ustiredniho protialkoholniho sboru, na krajskych semindrich v Plzni a Ostraveé,
ve Spolku lékaru, v Purkynové spolecnosti — sekce psychiatrickd i sekce pro
toxikomanie, v rozhlase a také publikoval nekolik clanki“ (Skéla 1998, s. 65).
Vdék za umoznéni cesty patii nejen na zacatku uvedenym institucim, ale také
pfislusnym pracovnikiim ministerstva skolstvi a d€kanatu fakulty v§eobecného

lékarstvi.
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1.6 Padesat dni ve svété

Cestu podnikl Jaroslav Skala v srpnu a zaii 1980, velice a dlouho cestu

pfipravoval a rozvazoval, protoze si zdaleka nebyl jist, zda zvladne vSechny

jeji naroky a uskali. Z téchto ivah vznikl plan cesty, ve kterém neopomenul ani

na tak dulezitou véc, jako je ndvrat. Utvrdil se v pfesvédCeni, Ze udélal

vSechno, aby cestu mohl nastoupit a aby si nevycital, ze néco zanedbal nebo

opomenul. Samotné ptfipravy na cestu nebyly vlibec jednoduché, vyskytly se

problémy 1 zdravotniho rdzu po vakcinaci proti cholefe a ani spoluprace

s Cedokem nebyla bez problémii.

., Motivace Jaroslava Skaly pro podstoupeni cesty:

1) Apolinar v zari dovrsil 40 let cinnosti a Jaroslav Skdla chtél svou

osobni pritomnosti a prednesenymi referaty pripomenout jeho existenci
na dvou svetovych kongresech — prvni poradala ICCA (Mezindrodni
rada pro otazky alkoholismu a jinych toxikomanii) v srpnu v Oslo a
druhy ICPA (Mezinarodni komise pro prevenci alkoholismu) v zari

v Brisbane

2) Jaroslav Skdla touto cestou zavrsoval sviij kongresovy maraton, ktery

3)

odstartoval pred 42 lety v Bruselu, tehdy si Jaroslav Skala uvédomil
celosvétove problémy souvisejici s alkoholem. Planoval knihu, ve které
by popsal svuij Zivot — Lékariiv maraton a zalibila se mu myslenka
dobéhnout do cile pravé v Brisbane, kdyz start byl také v zahranici“
(Skala 1998, s. 67).

Ptéani podivat se podruhé do Australie, v tomto roce probihala svétova
vystava EXPO 88 v Brisbane — oslava dvoustého vyro¢i vylodéni

prvnich anglickych trestanct na australském kontinenté.

Casovy usek &tyt tydnd, ktery délil oba kongresy v Oslu a Brisbane, vyplnil

Jaroslav Skala turistickym programem, ke kterému mimo jiné patfila navstéva
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dcery v Amsterodamu, absolventa Apolindte v Sydney a dfivéjsiho

spolupracovnika Viktora Zappnera psychologa v Tasmanii.

Konecny plan cesty tedy nabyl tuto podobu — Praha — Oslo — Hamburk —
Amsterdam (spojeno s navstévou Bruselu) — Bangkok — Sydney — Tasmanie —

Brisbane — Singapur — Amsterdam — Praha.

Na kongresech m¢l Jaroslav Skala referaty v Oslu — Alkohologliv maraton a
v Brisbane — déti z rodin otcli zavislych na alkoholu. Ve druhém referatu pouzil
Jaroslav Skala vysledy spole¢ného vyzkumu s prof. Matéjckem a jeho

spolupracovniky.

Kongres v Oslu mél velmi ptijemnou atmosféru. Jaroslav Skéla se i¢astnil
setkani veterand, ktefi s pofadajici instituci ICCA spolupracovali déle nez 25
let. Z péti set delegatti kongresu jich bylo pouze osm. Skéla se setkal s prof.
Pittmanem z USA, ktery podle prazského vzoru oteviel v USA prvni zachytnou
stanici — detoxikation centre, na otdzku Jaroslava Skaly, kolik jich pracuje
vdané dobé v USA, odpovédél, Zze piesné Cislo neznd, ale hodnota kolem

jednoho tisice je nejblize pravde.

Casovy tsek mezi kongresy travil Jaroslav Skéla cestovanim a srovnavanim
zmén na mistech, kterymi jiz nékdy proSel a sledoval nariist problémil
souvisejicich s alkoholem a drogami. V Bang Koku navstivil Thanyarak,
hospital pro 1écbu zavislych na drogéach, ktery pracuje na zdkladech systému

terapeutické komunity.

V Habartu spolecné s psychologem Viktorem Zappnerem navstivil John
Edis Hospital — instituci pro 1é¢bu zavislosti, kde m¢l ohlasenou piednasku o

1é¢bé v Apolinafi.

Sedmy svétovy kongres ICPA v Brisbane mél kolem tfi set delegati
z padesati zemi — velké zastoupeni méla Afrika. Cely program byl vénovan

prevenci a tim se odliSoval od kongresu v Oslu. Prevence byla velmi vhodna
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pro rozvojové zemé, ty se mély vyvarovat chyb, které na cesté v boji proti
alkoholismu udélaly kapitalistické 1 socialistické zemé. Ty jsou disledkem
tradic, hodnot, a pfedevS§im nedostatku 1 chyb v protialkoholnich programech.
Na kongresu ptednaSel Jaroslav Skala svij referat v pracovni skupiné ,,Déti a
rodice” — tykal se zav€ri vyzkumu o détech zrodin muzi zéavislych na

alkoholu v Praze.

Jaroslav Skala bilancoval cestu hlavné v osobni roving, tedy jako nejdelsi
pobyt v zahrani¢i viibec, op€tovné se utvrdil, Ze ,,stoly poznani* jsou prostiené
a svét je otevien. Cesta sama mu pfinesla fadu zdravotnich komplikaci. O cesté
referoval na étyfech klubech — Cerveny Dvir, Apolinaf, Liberec a v AT sekci.
Z jeho pohledu cestu absolvoval vice jako turista, nez alkoholog a povazoval ji

za p¢kné vyvrcholeni svého profesionalniho snazeni.

Kratce po navratu byl Jaroslav Skala hospitalizovan na kardiologickém
oddé¢lent, kde se setkal se svym oSetfujicim lékatem z roku 1979 z mexického
Acapulca. Po ukonceni 1écby se Jaroslav Skala ucastnil na mezinarodnim
sympo6ziu socioterapeutickych A klubt. V roce 1989 pracovalo v nasi republice
n€kolik desitek klubi, vétSinou podle apolinarského KLUSu, v NDR, Polsku a
Mad’arsku jich byly stovky a v Jugoslavii téméi 2000. Jaroslav Skéla promital

filmy z cesty KLUSu v roce 1977 po Sttedozemnim mofi.

V tomto obdobi se Jaroslav Skéla intenzivné, se svymi kolegy v sekci pro
psychoterapii, zabyval mySlenkou dotdhnout to na samostatnou Spole¢nost pro
terapii (v ramci Ceské lékaiské spolegnosti Jana Evangelisty Purkyné), ktera by
nebyla zavisld na Psychiatrické spolecnosti. Ze strany Psychiatrické
spolecnosti byl Usty jejiho tehdejSiho predsedy prof. Jana Mecife vysloven
pozadavek naboru péti set zajemci z fad 1ékard, psychologii i dalSich profesi.
Na prosincové schizi roku 1989 sekce pro psychoterapii, po piedchozim
splnéni pozadavku a postoupeni celé véci na prezidium CLSJEP, vyhlasili
defacto samostatnou Spole¢nost pro psychoterapii a pozd¢ji i rodinnou terapii.

De jure zacala Spole¢nost pracovat v dubnu 1990.
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Téhoz roku se Jaroslav Skala udastnil ve Zdaru nad Séazavou ,Léta na
vysocing* pofddaném manzeli BeneSovymi, jednalo se o tyden pohybovych
aktivit urCenych pfevazné zendm. Jaroslav Skala spolecné s protagonisty
prosazovali ucast psychoterapeuta 1 aplikaci psychologickych metod, které by
zapadly do programu Léta na vysoCing. Jednalo se o autogenni trénink,
neverbalni formy komunikace v malé i velké skupiné, piednaSky spojené

s besedou.

Na konci listopadu prednasel Jaroslav Skala v Humenném, tamni KLUS
slavil patnéact let Cinnosti. Jaroslav Skala hovofil o spolupraci s léebnou
v Cerveném Dvoie a o velice efektivni nasledné péci humennskych alkohologti

MUDr. J. Krakkerové, PhDr. Kredatuse a socialni pracovnice.

Listopadové udélosti prozival Jaroslav Skala v Praze. 17. 11. 1989 byl
v Apolinafi a pritvod studentil, jehoz zafatkem bylo setkdni na Albertové,
v ném evokovalo myslenky, ve kterych se obrazné€ vratil v ¢ase do roku 1939,
kdy on sam prochazel podobnou trasu, byl to velice intenzivni stav. Pribéh

nasledujiciho vyvoje sledoval v televizi.

1.7 Rekapitulace profesni a Zivotni pouti Jaroslava Skaly

V Apolinafi pracoval jako §éf Jaroslav Skdla od 7. zati 1948 do 30. zafi
1982, tedy plnych 34 let. V posledni pracovni den mél Jaroslav Skala
pravidelnou schlizku krajskych odbornikii pro alkoholismus a jiné
toxikomanie, kterou vedl jako expert ministerstva zdravotnictvi. Program se
tykal spoluprace se Svétovou zdravotnickou organizaci a piipravy na
kolektivni monografii, na které se podilela fada ptitomnych odborniki.
Odpoledne mél Jaroslav Skéla posledni kontakt s pacienty Apolindfe — skupina
téch, ktefi méli potize s nekoufenim. V té dobé probihal program SONET
(systém odvykani a nekufackého tréninku), v celém Apolinéii platil zakaz

koufeni pro pacienty i pro persondl, z ¢ehoz vznikala fada konflikt. Toto mélo
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za nasledek, Ze nebyla naplno vyuzita kapacita vSech padesati luzek, ale bylo to
pouze 35. A z tohoto poctu se pouze sedm pacientti hlasilo k pfijeti nekoufeni,
otevien¢ fikali, ze potfebuji pomoc, protoze pocatky nekoufeni pro né
znamenaly syndrom odnéti. Nasledujici den rdno v 7 hodin piedal Jaroslav
Skala na setkani terapeutick¢ého tymu svou funkci dr. Mareckovi. Poté se
Jaroslav Skala vratil do svého domova, ve kterém zil ,,na vejminku®, do

druhého suterénu budovy v Apolinafi.

Sam sebe pasuje Jaroslav Skala pii svych cinnostech nékdy do role
profesionéla a nékdy do role amatéra. Kriticky hodnotil pfi zpétném pohledu
nekteré oblasti: jako zanedbani tésnopisu, hry na housle, tenis, sviij styl béhu.
ktery byl oznacen za Spatny — trhavy. Naopak kladné€ hodnotil své vzdelavani
se v oblasti vyuky cizich jazykid: némciny, anglitiny a ruStiny — znalost feci

mu slouzila po cely Zivot na jeho cestach i v jeho oboru alkohologii.

Jaroslav Skala se na vycvikovych skupinach €asto setkaval s otazkou, co na
sebe Clovek fici dokaze a co uz ne. Takova véc, o které Jaroslav Skala hovoril
ve vyjimecnych piipadech, bylo jeho studium za protektoratu na némeckych
universitach. Jeho rozhodnuti vzniklo spontanné a snikym se v této véci
neradil. Rozhodnuti, které ucinil se u jeho okoli setkalo spiSe s nevoli, nez
s obdivem. Tehdy bylo 2000 ptihlasek, vybranych bylo 600 studentl. Studium
bylo ekonomicky velmi vyhodné, studoval v Konigsbergu a Goéttingenu.
Jaroslav Skala se po moralni strance nezbavil pocitu viny a studu za to, ,,Ze
zanedbal $irsi moralni hledisko a podcenil kontext osobniho kroku v déjinnych

uddlostech** (Skala 1998, s. 90).

V roce 1996 Jaroslav Skala hodnotil zpétné 80 let svého Zivota jako obdobi,
které bylo z hlediska historického naplnéno maximem udalosti. Jaroslav Skala
prozil dva roky Rakouska — Uherska, dvacet let prvni republiky, némeckou
okupaci a také léta 1945 — 1989, ktera povazoval za nesvobodni. Po
listopadovych zménach i oddéleni Slovenska prozival a pozoroval vyvoj
v Ceské republice. Listopadové udalosti vyvolavaly vzpominky na pohieb Jana

Opletala z roku 1939, kterého se sam ucastnil. Na prvni republiku vzpominal
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Jaroslav Skala velmi rad, protoze to byla doba spojend ptedevsim se jeho
studiem. Prezidenta Masaryka si velice vazil a vzpominal na jaro 1932, kdy se
ucastnil shroméazdéni studentli na tietim hradnim nadvofi a prezident Masaryk
z balkonu prohlésil, Ze mozna na nadvoii stoji jeho budouci nastupce.
Prezidenta BeneSe vnimal jako velice pilného a pracovitého ¢loveka, ktery se
ale neumél vyrovnat s velkymi osobnostmi. Jeho pfiznivy postoj
k Ceskoslovenskému abstinentnimu svazu se projevil tak, Ze vroce 1947
pfipravil k druhému vydani knihu z prvni republiky ,,Problémy alkoholové
vyroby a abstinence®. Za hlavy statu z let 1948 — 1989 se Jaroslav Skala jako
obcan stydél a z hlediska své profese véd¢l, Ze veliké problémy s alkoholem
méli Gottwald, Zapotocky a Husék, prezidenta Novotného oznacil za
»suchého* a o postoji Ludvika Svobody k alkoholu nic nevéd€l. Velice litoval,
ze Vaclav Havel 1 pfes svlij tézky Zivot, volil navykové latky obsaZzené
v cigaretdich a pivu jako problematickou a euforizujici alternativu, jejimz
vyslednym efektem byl navyk. Z celosvétové uznavanych osobnosti v oblasti
literatury bylo z deviti americkych spisovateli — laureatd, pét zavislych na
alkoholu, Sinclair Lewis, Hemingwai, Fitzgerald, Upton Sineclair, Faulkner,
mnohé z téchto osobnosti zastihla za jejich Zivota prohibice na niz doplatily
celé generace Americanl. Z vySe jmenovanych laureat Nobelovy ceny pouze
jediny Sinclair Lewis ptestal pit a dokazal pozvednout svou literdrni formu na
predchozi trovenl. Na dotazy tykajici se tohoto problému odpovidal Jaroslav
Skaéla zjednodusené, Ze tito lidé nepsali tak dobfte, protoze pili, ale pfestoze pili.
Ve zkratce tito lidé v ramci své pijacké kariéry ziskavali zkuSenosti, které
nasledné literarné zpracovali a ¢tenaf mél co Cist a obdivovat. Spisovatel vSak
prozival svij zivot alkoholika se vSemi dusledky. Jaroslav Skala se
pozastavoval nad postojem né&kterych poslanct, ktefi 1 pfes narlst spotieby tzv.
»tolerovanych drog® alkoholu a tabadku, se pozastavovali nad omezovani
prostoru ke kouteni. Jejich vyroky vyznivaly i ve smyslu omezovani osobni
svobody. Jaroslava Skalu také Sokoval pfistup nékterych poslanct, kteti fidili
s alkoholem v krvi. Dle jeho minéni je poslaneckd snémovna vzorek populace,
ve kterém neni vice ¢i méné lidi zavislych na alkoholu, ale v ptipadé jejich

vyskytu nese jejich chovani stejné rysy jako u ostatnich zavislych osob, tj.
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nejsou pfipraveni nést odpovédnost za své €iny, vykrucuji se a vymlouvaji.
Z morélniho hlediska je toto chovéani velice Spatné, protoze dava Spatny

priklad.

Jaroslav Skala vzpominal na Willyho Brandta jako na ptiklad zcela opacny.
Brandt disledné abstinoval, coz podpofilo jeho kariéru Spickového politika a
zkvalitnilo a prodlouzilo mu Zivot. Jak tikal Jaroslav Skala, takovych ptiklada
z fad vyznamnych lidi, ktefi zvladly sviij boj s alkoholem, bychom potiebovali
vice. V této souvislosti vzpominal 1 osobnosti z fad pacientii Apolinare, kteii se
z ditvérou vraceli na opakované 1é¢by - Korbelat, Hrubin, Fri¢, Mensik a celd
fada hudebnika. Tito pacienti fungovali jako reklama a byli pod drobnohledem

rodin, ptatel a v nékterych ptipadech i médii.

Nova doba sebou nese 1 nové formy 1écby zavislosti a to 1 v Apolinafi pod
vedenim priméfe Popova — zavadi se ambulantni 1éba, zachovava se 1écba
ustavni, dochazi ke zmenSeni stavu z padesati na dvacetpét 1izek a pro t&€zké

zacatky pacientl prodélavajicich syndrom odnéti je k dispozici ,,detox*.

Nové formy 1éCby pfinasi nové poznatky v feSeni problému se zavislosti, ale
nevyvraci mnohé ,staré” pravdy, ba pravé naopak. Toto potvrdil kongres
v kalifornském San Diegu, zdejSi universita ma progresivni a iniciativni
stiedisko pro alkohol, tabak i jiné drogy a sama univerzita byla sponzorem
ttetiho mezinarodniho kongresu konan¢ho na pidé USA. Na tomto kongresu
bylo dané pofadi programu dle zavaznosti jednotlivych drog v celosvétovém
méfitku: na prvnim misté to byl alkohol, nésledoval tabak a pomyslna treti
pficka patfila ostatnim drogam. Koncepce 1é¢by vychéazi ze svépomoci, na
které¢ uspeSné stavi svoji Cinnost AA kluby. ,,Tvto kluby anonymnich
alkoholikii vznikly v roce 1935 a jejich program je urcen pro lidi, kteri jsou si
vedomi dvou zdkladnich véci — sam clovek se vztahuje ke svému prospéchu,
k nécemu vyssimu mimo svou bytost a za dalsi, Ze nejlepsi udrzbou jeho
abstinence, tj. bezalkoholové diety, je pomoc druhym, kteri o tuto pomoc stoji“
(Skala 1998, s. 120). VUSA jsou kontakty na AA v kazdém telefonnim

seznamu a kazdy se mize obratit o pomoc. Jaroslav Skala vyslovil mySlenku,
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ze 7adné zafizeni nemlze pomoci vSem, ale pouze tém, ktefi jsou ochotni

spolupodilet se na své 1écbe.
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2. JAROSLAV SKALA A JEHO PRACE

V OBLASTI ALKOHOLOVE ZAVISLOSTI

2.1 Co je alkohol a jeho piisobeni na lidsky organismus

Etanol (etylalkohol) C2ZH50H — chemicka latka, kterou lidstvo konzumuje
jiz tisice let. Nové vyzkumy jeho u€inkl na lidsky organismus pfinaseji nové

vyznamné poznatky.

1) ,,Etanol je psychotropni latka, kterd ovliviiuje hlavné nervovy systém.
Ve srovnani s ostatnimi psychotropnimi latkami ma vysadni postaveni,
protoze je nejen farmakem, ale i zdrojem energie.

2) Pusobeni etanolu na bunécné urovni nervstva a pricné pruhovaného
svalstva si predstavujeme takto: etanol postupné ovlivni propustnost
membrany neuronu, koncentrace sodiku uvniti bunky stoupne a naopak
draslik je vyplavovan. Soucasné dochazi k blokade stabilizacnich
ucinku jontu vapniku, utlumem klidovych potencialii je snizeno vedeni
vzruchu nervstvem.

3) Etanol vyrazné zhorsuje rozumové funkce i jednordzové poziti vedlo ke
snizeni schopnosti si zapamatovat a naucit se novym zaddnim. Vice je
narusena presnost, nez rychlost.

4) Lidsky mozek piisobni podobné jako slozité stroje — regulacné pomoci
tzv. zpétnych vazeb. Pri vykyvu procesu v organismu smérem pozitivnim
puisobi tyto vazby brzdivé a pri vychylkach opacnym smérem budive.
Zda se, Ze etanol zpétnovazebni principy mozkové cinnosti ochrnuje,
nebo dokonce obraci.

5) Vetsina osob konzumujici alkoholické napoje se nauci porozumét témto
ucinkiim a etanol pro né nepredstavuje ani rizikové chovani, ani riziko

navyku.
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6) Existuji vSak lidé, pro které je ucinek etanolu fascinujicim a soucasné
zavadeéjicim poznatkem. To vede pri stoupajicich davkach a zvysujici se
frekvenci k touze po alkoholu ktera neziidka vyustuje v zavislost

(Skala 1998, s. 122).

2.2 Vliv vychovy na budouci pristup k pozivani alkoholu

Pro mnohé rodice je vychovnym idedlem to, Ze se snaZi nevystavovat déti
odiikani a pozadavkiim discipliny 1 dislednosti. Pravé opaénym smérem je
tteba postupovat, protoze dité se musi naucit potlacovat sva okamzita ptani na
uspokojeni, proto aby v budoucnosti bylo schopné plnit pozadavky kladené na
n¢j spolecnosti 1 zivotem samym. Dité¢ by mélo byt schopno ptijmout ob¢asné
,»he* jak ze strany rodicu, tak i ze strany svého okoli, aby se pfipravilo na zivot
a jeho uskali. Toto se da vyjadrit také tak, ze uspokojeni, libost ¢i slast se nema
zranitelnym a Casto 1 v dospélosti spiSe ditétem nez rovnocennym manzelskym
partnerem. Mnozi pak zjisti, Ze nepfijemny rozpor mezi slasti a realitou
upravuje Ucinek takové latky jako je alkohol. Jestlize se nenaucdi feSit rizné
zivotni tézkosti jinou cestou, ale zcela urcité obtiznéjsi, nez je droga, stane se
ona pro n¢ samotné dilezitou a soucasné piecefiovanou 1 podcenovanou

moznosti.

Deset rad jak pfedchazet abuzu a zavislosti na alkoholu u dospélého ¢lovéka:

1) ,, Nikdy nepij tehdy, kdyz citis, Ze se potrebujes napit.

2) Rychlé piti znamena nebezpeci — mezi prvni a druhou sklenici piva
(vina, lihoviny) pockej piil hodiny, mezi druhou a treti hodinou (nikdy
nepij ctvrtou). Pro Zeny plati nikdy nepit tieti.

3) Pamatuj, zZe kdyz c¢lovek zacne pit, ma zpravidla sklon si nepriznat, kolik
toho jiz vypil.

4) Nepij na lacny Zaludek. Koncentrované alkoholické napoje nepij nikdy

na ,,ex‘ ani bez poradného dousku sody ci kavy.
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5) Nikdy nepij pri praci.

6) Nepij pravidelné ani v urcitou dobu ani p7i urcitych prileZitostech, je
riskantni pit proto, Ze chci dobre spat.

7) Je tFeba se vyvarovat piti pri unavé nebo nervozité — je diilezité vyuzivat
jiné formy relaxace: autogenni trénink, joga, nebo pohybové aktivity.

8) Neuzivat alkohol jako lék, ktery ma prekonat neprijemny télesny nebo
duSevni stav.

9) Nepit rano na lacno a to zejména proto, aby byly odstranény nasledky
pijdcké kocoviny z predeslého dne.

10) Nikdy nenutit nikoho do piti “ (Skala 1998, s. 121 - 122).

2.3 Hladina alkoholu v krvi a jednotliva stadia opilosti

Dle riznych zdroji o koncentraci alkoholu v jednotlivych druzich
alkoholickych ndpojl, jejich mnoZstvi a pohlavi konzumenta lze pomérné

snadno vypocitat hladinu alkoholu v krvi.

»PFi koncentraci, ktera neprekroci 0,6 — 0,8 promile alkoholu v krvi, se
evokuji u pijictho c¢lovéka vétsinou prijemné pocitované ucinky na psychiku,

kdezto vyssi koncentrace zpravidla piisobi opacné.

V prvnim stadiu opilosti 1 — 1,5 promile se u clovéka projevuje stav
spokojeného a sdilného rozpolozeni mysli. Snadno uzavira pratelstvi, objevuje
se pocit zvyseného sebevédomi, pochody mysli jsou rozdilné od stavu

strizlivosti.

V druhém stadiu 1,5 — 3 promile prechdzi k jinemu modelu chovani a ten se
projevuje netaktnosti, nekriticnosti a impulsivitou. Lité v tomto stadiu
intoxikace postradaji schopnost naslouchat druhym, je narusena koordinace

pohybii a casto se vyskytuje dvojité videni.
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Treti stadium 3 — 4 promile, tézka akutni otrava alkoholem se projevuje
utlumem, spavosti, zvracenim a nékdy bezvédomim s mimovolnym pomocenim
a pokalenim. Jeho dalsi projevy lze charakterizovat zmatenosti intoxikovaného
cloveka, jeho snahou ztropit povyk, kontrola pohybu ustupuje zcela do pozadi a
dostavuje se také blouznéni. Hladina alkoholu nad 4 promile miize znamenat i
smrt nasledkem ochrnuti dychaciho centra prodlouzené michy, pri vysi hladiny

nad 5 promile umird 90% intoxikovanych “ (Skala 1998, s. 124).

2.4 Kocovina

, Abuzus alkoholu znamena zaplaveni organismu vysokou davkou alkoholu,
ktera piisobi na miliardy neuronii, ale také na miliony bunék traviciho systému
a jaterniho parenchymu, a prestoze je alkohol do 24 hodin oxidaci likvidovan,
jeho devastujici zasah v uvedenych mechanismech pretrvava“ (Skala 1998, s.
124). Velice Casto se ¢lovek, ktery pracuje dusevné, citi ,,nesvij* v disledku
ptisobeni alkoholu na jeho nervové buiky, jeSté nékolik dni po takovém
jednorazovém abuzu. Toto plati i pro jedince pracujici pfedevsim tam, kde jsou
kladeny vysoké ndroky na neptesnost. ,,U osob, u kterych se abuzus vyskytuje
pravidelné a dlouhodobeé, jejich tolerance vzrostla, se po preruseni piti za 6 - §
hodin objevuji abstinencni priznaky, lépe je hovorit o syndromu odnéti ci
odvykacim syndromu. Mezi jeho projevy patri ties, poruchy spanku, poceni,
vnitini neklid, uzkost, deprese, rozladeni, nechutenstvi a slabost. Rano je
nejcastejsi denni dobou, kdy ke zminénym obtizZim dochazi a tyto vedou
k rannimu dousku, ktery ma tyto nepriznivé priznaky zmirnit. Abstinencni
priznaky a ranni piti byvaji diagnostickou znamkou zavislosti na alkoholu. Pri
nulovém prisunu alkoholu tyto priznaky vétsinou samovolné odeznivaji do
CtyFiceti az padesati hodin. U nékterych jedincii vSak mohou prejit do zdravi

nebezpecného deliria tremens *“ (Skéla 1998, s. 124).
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2.5 Metabolismus etanolu v lidském organismu

,Pohled na tuto problematiku se neustale meéni v dusledku stdle
pribyvajicich novych poznatkii, a tim jsou potirany staré teorie a hypotézy.
Pozity etanol rychle pronika sliznici traviciho systéemu do krevniho obéhu,
z dvaceti procent difunduje Zaludecni sténou a z osmdesati procent tenkym
strevem. Difuze do dobre prokrvenych tkani je rychla, to znamena, zZe hladina
etanolu v mozku, plicich, jatrech a ledvinach se rychle vyrovnava s hladinou
etanolu v krvi. Prevazna cast — kolem devadesati procent — se v organismu
metabolizuje a jen mala cast se vylucuje v nezménéné forme moci — az dve
procenta, potem a dechem az deset procent. V jatrech etanol metabolizuje
z osmdesati procent a deset procent se metabolizuje na jinych mistech. Jsou

znamé tyto zakladni postupy metabolizace:

1) Alkoholdehydrogeneze ADH. Alkoholdehydrogendza je hlavnim
enzymem odbourdvajicim etanol, prvnim produktem oxidace je
acetaldehyd. Pri fyziologickéem pH probiha metabolizace etanolu 70 x
pomaleji nez metabolizace acetaldehydu. Za normalnich podminek
proto nedochazi k hromadeni acetaldehydu, ktery je pokladan za
toxictejsi, nez etanol. Kapacita enzymu ADH je omezen a z tohoto
duvodu nelze prakticky urychlit metabolizaci etanolu v krvi.

2) Mikrosomalni systém oxidujici etanol — MEOS: je to systém, ktery se
zapojuje do metabolismu etanolu pri pravidelném protrahovaném
abuzu alkoholu, ktery indikuje a umoznuje metabolizovat mnoZstvi
etanolu, na néz by ADH dlouhodobé nestacilo. Se stoupajicim
dlouhodobym privodem etanolu stoupa i aktivita MEOS. Timto
zpiisobem se vysveétluje u zavislych stoupani (a po vycerpadni rezerv
MEQOS) klesani tolerance i schopnost snadset urcité mnozstvi alkoholu

bez znamek zjevné intoxikace “ (Skéla 1998, s. 125).
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2.6 Problémy souvisejici s alkoholem

., Svetova zdravotnickad organizace je déli do tiech oblasti:

1) pro abuzera,

2) pro jeho rodinu,

3) pro spolecnost.

Dle Jaroslava Skaly se jedna o dvé zcela rozdilné skupiny lidi. V prvni jsou
zahrnuti  jednotlivci, jejichz problémy jsou znamy nékteré instituci
(protialkoholni ordinaci ¢i lécebne, manzelské c¢i predmanzelské poradne,
odboru péce o mladez, dopravnimu inspektoratu, soudciim civilniho i trestniho
prava). Druha skupina je mnohondsobne veétsi a zahrnuje jedince, o jejichz

problému vi jejich nejblizsi okoli, jedna se tedy zpravidla o rodinu.

1) Dlouhodobé excesivni piti predstavuje vzriistajici riziko urcitych
onemocneni. Ty zemé, které disponuji spolehlivymi daty vykazuji
skutecnost, Ze jaterni cirhoza se zaradila mezi prvnich pét hlavnich
Ppricin umrtnosti u muzii ve veku 25 — 64 let. Také v oblasti kriminality
souvisejici s alkoholem doslo k nariistu témer 10 %. Na pocatku
padesatych let a na trvale prekrocenych 30 % v poslednich desetiletich.
Zajimavé je také zjisténi, Ze kriminalita stoupala rychleji nez spotieba
100 % alkoholu na obyvatele.

2) Podil na rozvodech, které ma na svedomi alkohol, jesté pred triceti lety
cinil u nas 12 % a v devadesatych letech viak jeho podil vzrostl na
18%.

3) Abuzus alkoholu vzdy znamena riziko, protoze jeho primym nasledkem
je rizikové chovani. Vice jak polovina spotiebovanych alkoholickych
napojii jde na konto mensiny abuzeru, Skody vsak hradi spolecnost jako
celek. Prijmy z vyroby a prodeje alkoholickych napoju oznacil Jaroslav
Skala za rizikové. Stale se zvySujici mezirocni spotreba alkoholu
s sebou zakonité nese zvysujici se diisledky, které vsak rostou

nékolikandsobné rychleji. Snizovani problému souvisejicich
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s alkoholem je mozné pouze tehdy, bude-li klesat spotreba

alkoholickych napojit na hlavu rocne “ (Skéla 1998, s. 128).

2.7 Skody na zdravi souvisejici s alkoholem jeho prokazovani

v krvi

,,Opakovany dlouhodoby abuzus alkoholickych ndpoju — chronicka
intoxikace alkoholem vede v riizné dlouhém casovém obdobi k poskozeni rady

organti, toto Ize oznacit jako chronicky alkoholismus.

Ischemicka choroba — v literature se opakované vyskytuji zpravy, ze lidé
pijici alkohol maji mensi vyskyt infarktu myokardu, tato teorie vychazi
z domnénky, Ze zdkladem ochranného mechanismu je protisrazlivy ucinek
alkoholu, pijak jako by byl tedy chranén pred ischemickou chorobou. Soucasné
z toho vyplyvd, zZe je ohrozen nebezpecim zvySeného krvaceni — porucha
srdzlivosti trombocytii je primo zavisla na hladine alkoholu v krvi. Zvysend
krvacivost a krevni ztrata predstavuji pro intoxikovaného jedince i takové
nebezpeci, jako je subdurdlni hematom. Jako projektivni davky je udavano 60 g

alkoholu denné, toto mnozstvi je vsak také hepatoxicke.

Rakovina jater — klinicky soubor a sestava 1500 pitev rocné bylo porovndano
v Praze v obdobi let 1952 — 1963 s obdobim 1964 — 1975. Vzestup primarni
rakoviny jater v klinické sestavé byl vyssi o 309 % a v patologicko-anatomické
sestave materialu o 147 %. Jediny cinitel, ktery je kladen do primé souvislosti
s zvySenym vyskytem, je zvysujici se konzumace alkoholu a ndsledné jaterni
cirhézy. Ctyficet procent nemocnych s jaterni cirhézou umird na primdrni

rakovinu jater.

Slinivka brisni — akutni a chronicka pankreatitida. Tri ze ctyr akutnich
postiZeni jsou zpiisobena alkoholovou intoxikaci. V chronické formé jde ze 70%

o nasledky toxického ucinku alkoholu.
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Alkoholicka atrofie mozku — pocitacova tomografie ukdzala mozkovou
atrofii jako jeden z nejcastejsich ndlezii u zavislych osob. Klinické vysetreni
svedci vsak o tom, Ze tomograficky nadlez se vidy nekryje s vyskytem a
zavaznosti demence, nicméné u alkoholické demence jsou tomografické nalezy
nejzavaznejsi. Mozkova atrofie zacina jiz vranych stadiich zavislosti na
alkoholu. Jako zdkladni ovliviujici faktory jsou oznacovany vek a délka abuzu.
Z klinického hlediska je vyznamné zjisteni, zZe se Skody na centralnim nervovém
systemu a jeho zhorSenych funkcich (primo souvisejicich s abuzem alkoholu)
pri dlouhodobé abstinenci mohou upravit. Priznivé disledky byly shledany po

31 az 91 tydnech trvajici abstinenci.

Delirium tremens — tato charakteristicka alkoholicka psychoza miize byt
vyprovokovana ruznymi exogennimi pricinami (uraz, infekcéni onemocnéni)
v soubéhu s dlouhodobym abuzem alkoholu. Jejimi priznaky jsou zvySend
teplota, poceni, zrychlena srdecni cinnost, hruby tres prstii a rukou,
psychomotoricky neklid, prevazné zrakové halucinace, dezorientace v misté a

case s nasledujici vetsi nebo mensi amnézil.

Alkoholicka demence — jedna se o konecné vyusteni ,,alkoholické kariéry*,
nejcastéji jako diisledku opakovanych alkoholickych delirii, zaroven vsak jako
terminalni projev chronického poskozeni mozku a celého organismu bez
predchazejicich psychotickych prihod. Jeji projevy jsou postupné otupovani a
ztrata zajmu, zchudnuti citového Zivota, poruchy stability, socialni degradace a

telesné zdravotni komplikace, osoby potiebuji péci a dohled.

K urcovani mnozstvi alkoholu v krvi jsou vyuzZivany ndsledujici metody a

technické prostredky:

1) Widmarkova zkouska — desitky let stara a celosvétové uzndavand
metoda. Jeji princip spociva v exodaci dvojchromanu draselného
etylalkoholem, vysetieni probiha ze dvou, nebo ze tii vzorku krve.

Jednd se o metodu nespecifickou.
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2) Plynova chromatografie — zde jsou vedle etanolu stanoveny také ostatni
tekave latky, jako je acetaldehyd

3) Hmotova spektrografie — jedna se o Spickovou metodu, ale vyZaduje
narocné pristrojové vybaveni

4) Detalkol — sklenena detekcni trubicka, princip metody spociva ve zmeéné
zabarvent, pivodné zZluté krystalky se pri vydechu, ktery obsahuje
alkohol meéni na zelené, jde pouze o kvantitativni vySetreni. Pri
pozitivnim vysledku je treba odebrat krevni vzorek.

5) Alkometr — u nds se pouziva vyrobek mnichovské firmy Drdger, pracuje
na principech biofyzikalnich viastnosti etanolu ziskaného ve
vydechovaném vzduchu vysetirované osoby. Jde o kvantitativni
stanoveni a zpracovani vysledku, uvadené v setinach promile se

soucasnym automatickym zdpisem “ (Skala 1998, s. 130).

2.8 Zena a alkohol

V padesatych letech ptipadala u nas na dvacet muzi jedna zena s abuzem ¢i
zavislosti na alkoholu. V devadesatych letech byl pomér 3 : 5. Tuto situaci
charakterizoval znamy chilsky alkoholog Mardones vyrokem, ze od té doby co
Zena prestala odmitat druhou sklenici alkoholu, zacaly rlst jeji problémy
s alkoholem. Zneuzivani alkoholu u Zen zacind pozd¢ji nez u muzi, ale jejich
primérny vek, kdy nastupuji 1écbu je jiz po dlouhou dobu o nékolik let nizsi.
Dtivéjsi  zdivodiovani rozvoje abuzu u zen bylo psychologickymi a
intrapsychickymi okolnostmi, avSak nedavné prizkumy u nés konstatuji, ze
vyvoj abuzu u Zen ma do jisté miry stejné charakteristické rysy jako u muzi —
Zena pije spiSe s ptitelkyni, partou a v pracovnim kolektivu. Pravdou vsSak
zustava, ze kvantita a Cetnost uzivani navykovych latek je ptimo umérna s jeji
spokojenosti v rodin€, s zivotnim partnerem atd. ,,Abuzus a zavislost u Zeny
neni prostym ekvivalentem stejnych jevii jako u muze. Teprve pred neddvnem
byl poprvé zminén tzv. fetalni alkoholovy syndrom (FAS). Jedna se o

embryopatii tj. postizeni lidského plodu zejména v prvni tretiné téhotenstvi
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alkoholem, ktery zpusobuje vyvojovou poruchu s trvalymi diisledky nejen po
strance telesné, ale predevsim po strance psychické. Ddle je ohrozen rist
ditéte, dochazi k postizeni centralniho nervového systéemu jako je mikrocefalie.
Dvé tretiny takto postizenych deéti jsou hyperaktivni — obtizné vychovatelné,
jejich oblicej ma zvlastni typicky vyraz* (Skéla 1998, s. 131).Tato vyvojova
porucha je ale nejsnaze ovlivnitelna z hlediska prevence — vyzaduje od t€hotné
Zeny abstinentni rezim. Vyskytuji se okolnosti, které vSak k poZadované
abstinenci nevedou. Prvni je, Ze Zena nevi, Ze je t€hotna a druhd, Ze pije dal dle
svych zvyklosti a podcefuje i¢inek alkoholu na budouci dité. Cetnost tohoto
postizeni se v devadesatych letech minulého stoleti v zapadnich zemich

odhadovala na 3 az 5 novorozencti z jednoho tisice.

2.9 Sex a alkohol

Velka studie ¢eskoslovenskych védct z 80. let 20. stoleti piedstavuje jednu
z nejvetsich vyzkumnych studii ve svétovém méfitku, ktera se tykala vztahu
alkoholu a sexuality. Ta prokazuje, Ze po jednordzovém vlivu alkoholu na
sexualni chovani jsou rozdily znac¢né€ individudlni v oblastech sexudlni
apetence, erektivity, doby souloZe, ejaculatio praecox. Dlouhodoby abuzus
alkoholu uvedené funkce poSkozuje ve vSech uvedenych oblastech. Byla
sledovéna skupina Sesti set muzli, u niZ byl psychosexudlni vyvoj urychlen,
porucha sexudlni funkce vznikla u vétSiny z nich az béhem abuzu. ,,V oblasti
deviantniho sexualniho chovani bylo zjisténo, zZe knému dochdazi mnohem
castéji az po poziti alkoholu. V procentualnim vyjadreni nékterych druhii
deviantniho chovani v primé navaznosti na poziti alkoholu, v pripadé sexudlni
motivovanych vrazd je alkohol poZit v 64 %, u jinych sexualné agresivnich cinii
v 62 %, pred spachanim exhibicionistickych cinii v 37% “ (Skéla 1998, s. 132).
Z téchto vysledkit jasne¢ vyplyva, ze je plné na misté vedle ochranné
sexuologické 1écby 1 1écba protialkoholni, ta mize nékdy byt ucinnéjsi nez
hormondlni Utlum pohlavniho pudu. U kontrolované skupiny muzi byl

postizen objem, hustota a také pohyblivost spermii. Naopak hladina
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testosteronu se témé&f neménila. Usp&ny pohlavni Zivot je dileZita hodnota.
Pro nékteré lidi, ktefi jsou v této oblasti netispésni, vede alkohol uték od
erotiky do hospody, coz znamena zna¢né riziko abuzu a zavislosti. V piipadech
sexualni deviace uzivaji alkohol nejen napt. homosexudlové, ktetfi jsou
odsuzovani okolni spolecnosti, ale i taci, ktefi se pokouSeji o heterosexualni
pohlavni zZivot a nenachézeji v této oblasti uspokojeni. Homosexuélové jsou
ohrozeni zavislosti na alkoholu daleko castéji a ve vétSim meéfitku nez

heterosexualni vétsina, tento podil je navic daleko vétsi u homosexualnich Zen.

2.10 Rodic¢ zavisly na alkoholu

V Ceskoslovensku byl proveden vyzkum zaméfeny na vliv otcti zavislych
na alkoholu na jejich déti. Vyzkum byl zaméfen na déti, jejichZ rodiny lze

charakterizovat na zaklad¢ nasledujicich kritérii:

a) ,,rodic je zavisly na alkoholu a evidovan v prazské ordinaci AT;
b) rodina je uplna;

c) dité je ve vekovéem rozmezi 4 — 6 let, 9— 11 leta 13 — 15 let.

Kontrolni skupinu (K) tvorily deéti ztéze tridy, do které chodily deéti
experimentalni (AL). Kritériem parového vybéru bylo pohlavi a vék ditéte, vek
a vzdélani rodicii, uplnost rodiny i pocet déti v rodiné a konecné inteligence
ditete. Vysetrovanim byl ziskan obsdhly soubor udaji o détech a rodinach:
v kazdé skupine — AL i K — bylo zhruba 200 déti. Socialni pracovnice vybrané
rodiny postupné navstivily, zpracovaly anamnézu, provedly zameérené
rozhovory s rodici a obsahlé dotaznikové Setieni. O détech byly shromazdeny
dale udaje Skolni i zdravotni, byl proveden sociogram v jejich Skolnich tridach,
bylo provedeno i individuadlni vysetieni psychologické a pediatrické. Ziskané

nalezy byly shrnuty (a publikovany v roce 1982) do nasledujicich bodi.
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

Deti Zijici se zavislym otcem a srovnatelné, co se tyka inteligence, casné
vyvojové historie a sociometrickych ukazatelu, s détmi s otcem na
alkoholu nezavislym prinaseji spolecnosti zvysenou vycislitelnou
ekonomickou zatéz. Castéji jsou pacienty détské psychiatrie,
pedagogicko-psychologické sluzby, casteji prichdzeji do tydennich jesll,
materskych skol, kojeneckych ustavii a détskych domovii, castéji jsou
hospitalizovany a umistovany v ozdravovnach.

Tyto deti nevyuzivaji své inteligence ve skolnim vzdélani, i pri dobré
inteligenci castéji selhdvaji.

Tyto deéti prindseji i urcité dalsi nevycislitelné ztraty sobé, svym
rodinam i spolecnosti v rizikovém vyvoji své osobnosti, vykazuji vice
neurotickych rysi, jsou méné pripraveni pro pracovni zarazeni i pro
zarazeni spolecenské. Dostava se jim méné jednotné a méné diisledné
vychovy. Ve svém chovani a postojich vykazuji vice socialné
nevyhodnych krajnosti.

V diisledku narusenych vztahit v rodinném souziti a posunu roli uvnitr
rodiny, dale v dusledku problematiky vychovné atmosfeéry je v rodiné
naruSena pozitivni identifikace s rodicovskymi modely, je ohrozen
psychosexualni vyvoj téchto deti a zproblematizovan vyvoj jejich
rodicovskych postojii.

Rodina zavislého otce jako celek se podili na socidlné nezadoucich
Jjevech (napr. rozvodovost) vyznamné vice, nez odpovida jejimu
zastoupeni v populaci. Takova rodina se jevi podstatné méné stabilni
nez rodina kontrolni, dochadzi zde nejen castéeji k rozvodum, ale i

k disharmonii rozvodem jesté formalnée nevyjadrené.

Otcova zavislost na alkoholu pusobi nepriznivé na déti v podstaté
nevybirave, pokud jde o pohlavi: postiZeni jsou chlapci i dévcata.
Pokud jde o vék, jevi se jako nejnapadnéjsi postizena skupina déti od 9
do 11 let. U rodin, kde je na alkoholu zavisla matka, mluvi vsechny
okolnosti pro to, Ze negativni diisledky jsou zde jesté vyraznéjsi‘ (Skéla

1998, s. 132 — 134).
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2.11 Bezpecnost v dopravé a alkohol

Na skupiné€ 832 osob bylo vypocitano statisticky zvySené riziko nehodovosti

a ukazalo nasledujici pravdépodobnost nehody, pii hladin¢ alkoholu od 0,3 do

0,9 promile 7 krat vétsi oproti stfizlivé osobé, pii hladiné 1 az 1,4 promile je 31

krat vétsi a pti hladiné do 1,5 promile se pravdépodobnost zvétSuje na 128

nasobek. Jako dusledek tohoto prizkumu byl zdkaz pozivani alkoholickych

napojui v dobé jizdy a pted jizdou (vyhlaska 141 zroku 1961). V letech pted

jejim vydani byl podil alkoholu na nehodach vice nez 10 % a jeji platnost

pfinesla, ve vysledném méfitku, sniZeni tohoto podilu na urovein 7 %. Tento

¢in uskute¢nény v Ceskoslovensku byl svého casu prvni v Evropé a ovlivnil

vyvoj v fad¢ dalSich zemi.

,,Jak tedy alkohol ovliviiuje Fidice pri Fizeni motorového vozidla?

1)

2)

3)

4)

5)

6)
7)

Zorné pole strizlivého Fidice — cast prostoru, ktery Fidic obsahne
pohledem — tvori uhel téemer 180 stupnii. Zorny uhel alkoholizovaného
Fidice se zmensuje az do tihlu, ktery pripomind ,,vidéni v tunelu*. Ridi¢
neregistruje radu dileZitych okolnosti na vozovce ani mimo ni. Neni
schopen nepredvidané situace.

Alkohol narusuje tzv. hloubkové videni, dulezité pro spravny odhad
vzdalenosti a rychlosti protijedoucich vozidel.

Alkoholizovany Fidi¢ nestaci rovnomeérne rozloZit pozornost na
soucasné vnimani vice jevii.

Porusenim videéni za Sera a v oblasti prechodu svétla a tmy muize
alkoholizovany 7idic porazit chodce nebo najet do neosvétlenych
prekadzek na okraji vozovky.

Pod viivem alkoholu dochazi u Fidice snadnéji k osinéni nasledkem
zvySené citlivosti na jasné svétlo.

Alkohol narusuje u ridicii barvocit, zvlaste pro cervené svétlo.
Alkoholizovany Fidic si je méné vedom toho, Ze precenuje své
schopnosti, Ze nevnima varovné pocity unavy, ospalosti nebo i bolesti,

pri kterych by ve strizlivém stavu zastavil a odpocinul si.
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8) Pri tezsi otrave alkoholem je zapotriebi az ctyriadvaceti hodin
k uplnému vymizeni alkoholu z organismu. Proto tak casto ranni jizdy
po predchozim piti konci tragicky. Subjektivni pocit ovlivneni
alkoholem po spanku sice mizi, avSak pretrvavajici hladina alkoholu
v krvi i nadale nepriznive ovliviiuje ridicovy schopnosti‘““ (Skala 1998, s.

135).

Na disciplinovanost fidi¢li v uzivani alkoholu nemé vliv pouze zékon,
dopravni ptedpisy, ale v nékterych zemich svéta také verejné minéni — hlavné

V zamofri.

2.12 Dotaznik k zamySleni (finsky dotaznik)

Zakladnim ptedpokladem je pravdivé zodpovézeni, které v bodovém
vyhodnoceni ukazuje, do jaké miry ma dotazovany schopnost svoje piti

kontrolovat, nebo ne.

,, Otazky:
1) Pijete castéji, nez povazujete za vhodné?
2) Pijete vice, nez povazujete za vhodné?

3) Pijete vetsi davky, nez jste piivodné zamyslel?

4) Je pro vas tezkeé prestat pit, kdyz uz jste vypil ,, tu prvai “?

Vyhodnoceni souctu bodii:
spolehliva kontrola 16 bodl,

nespolehliva kontrola 12 — 15 bodii,
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poruchova, snizena kontrola 5 — 11 bodu,

., ztrata** kontroly 4 body.

Pivodni finsky dotaznik velice vhodné doplnuje nésledujicich 20 otazek, na

které je odpoved’ ano, ¢i ne.

1) Zanedbal jste jiz nekdy pro piti alkoholickych napoju praci?

2) Pokarzil jste nekdy pitim pohodu ve svém domove?

3) Ohrozujete pitim svou dobrou povest?

4) Pijete snad pro to, abyste premohl ostych pri styku s lidmi?

5) Mél jste pro své piti vycitky svedomi?

6) Privedlo vas piti do penéznich nesnazi?

7) Zavadi vas piti do horsi spolecnosti?

8) Zanedbavate kvuli piti svoji rodinu?

9) Klesla vase ctizadost od té doby, co pijete?

10) Dychtite po svém obvyklém napoji v pravidelnou denni dobu?

11) Potrebujete si po vcerejsim piti spravit rano chut alkoholickym

napojem?

12) Je nékdy piti pricinou vaseho spatného spanku?

13) Poklesla vase vykonnost od té doby, co pijete?

14) Pijete, kdyz mate néjaké starosti, obavy?

15) Myslel jste jiz na to, Ze byste mél piti omezit?

16) Napijete se rad sam, aniz potiebujete mit spolecnost?

17) Mél jste jiz v opilosti okénko?

18) Musel jste nékdy pro nasledky piti vyhledat lékare?

19) Pijete proto, aby jste si pozvedl sebediiveru?

20) Dostal jste se jiz nekdy pro piti do nemocnice, na zachytnou stanici

nebo do konfliktu se zakonem?
Pét kladnych odpovédi je ditvod k zamysleni! Deset a vice znamenda, aby jste
se rozhodl kradikdalni zméné Zivotniho stylu, at' jiz sam, nebo s pomoci

druhych“ (Skala 1998, s. 136 — 137).
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2.13 Mezinarodni kongres v San Diegu 1995

Jaroslav Skala se ucastnil na 37. mezindrodnim kongresu s pocetnou
skupinou ceskych delegati. Bylo to odména za piipravu a praci na 34.
mezinarodnim institutu, ktery se konal v Praze 1994 pod zastitou ICAA a
Ceské 1ékatské spole¢nosti, ktery v koneéném hodnoceni dosahl vyrazného
uspéchu v oblasti odborné i1 ekonomické. Patronem 37. kongresu byla ICAA,
domacim potradatelem Kalifornskd univerzita — jeji centrum pro studium
alkoholu, tabdku a jinych drog. Jaroslav Skéla hodnotil odstup 27 let od
kongresu ve Washingtonu a konstatoval ohromny pokrok v teorii i praktickém
pristupu, prevenci, v problematice navykovych latek obecné. Napiiklad
v oblasti San Diega pracovalo v roce 1995 jiz 160 stiedisek pro prevenci, 1écbu
souvisejici s alkoholem, tabakem i ostatnimi drogami — ALTOD. Lécba zavisti
na alkoholu byla ve srovnani s Cesku republikou daleko vice provadéna
v charitativnich a socidlnich institucich. Ve zdravotnickych institucich
organizovana lécba ambulantni. Na jednoho 1é¢eného pacienta ptipadaji tii az
Ctyfi zéavisli na alkoholu, ktefi pfedstavuji zatéZz pro spolenost — vézni,
bezdomovci, pacienti na psychiatrickych oddéleni atd. Jaroslav Skala hodnotil
jako stalou kvalitu préaci klubli anonymnich alkoholikt, kteti za sebou méli 60
let svépomocné ¢innosti a predstavuji v tomto ohledu 1 model z celosvétového
hlediska. Podle vzoru AA vznikly také kluby anonymnich narkotikii. Na tomto
kongresu byla mimo jiné vénovana pozornost také gamblingu, byl vyhodnocen
narist finanénich prosttedkl od r. 1974 v procentech ze 2 na 14 narodniho
dichodu tj. Ctyfi sta miliard dolarti. DalSi oblasti je skutecnost, Ze mezi
gamblery je tfi krat vétsi sebevrazednost. Ceska delegace se na zavér kongresu
setkala s doktorem Karlem Plackem, ktery plisobil v letech 1973 — 1977 jako
sekundat v Apolinafi. Doktor Placek pracoval jako terénni psychiatr pro

psychiatrické oddéleni Kalifornské univerzity.
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2.14 Apolinarsky scénar ofima Jaroslava Skaly

Za velmi dulezité¢ povazoval Jaroslav Skala pfednasky. Postupem Casu se
jejich cyklus ustalil a pravidelné se opakoval. A tak naptiklad v roce 1982 byl

uveden tfinactitydenni cyklus.

1) ,,Co se deje s alkoholem v téle.

2) Alkohol a jeho disledky na lidsky organismus.
3) Deéti, mladez a alkohol.

4) Alkohol a prace.

5) Koureni, nikotin jako nahradni droga.

6) A35 —vyvoj lecby v Apolinari (1948 — 1973).
7) Alkohol a sexualita.

8) Vyvojova stadia abuzu alkoholu a zavislosti na ném.
9) Psychoterapie.

10) Manzelstvi a rodina.

11) Medikamentdzni v zavislosti na alkoholu.

12) Nealkoholové zavislosti.

13) Alkohol a paragrafy* (Skala 1998, s. 146).

Néktera témata prednasel Jaroslav Skala sam, o dalsi se pod¢lil apolinafsky
tym. Pfedndska trvala 90 minut a délila se na tfi ¢asti, vzdy po zhruba 23
minutach nasledovala diskuse. Pacienti byli z téchto pfednaSek prezkuSovani a
vzdy ve ctvrtek odpovidali na deset otazek, které hodnotil prednaSejici. Do
diskusi se povinné zapojovali. Béhem prednasek si pacienti zapisovali
poznamky a vecer zpracovavali elaboraty. Tyto elaboraty mély zna¢né rozdily
v kvalité, slabsi jedinci se opirali o pomoc schopnéjsich, tato cinnost

obohacovala ob¢ dv¢ strany.

Dalsi stézejni pocin je volna tribuna. S volnou tribunou bylo zapocato
vroce 1954, jako takova se rozsifila do dalSich instituci. Zaklad uspéSnosti

volné tribuny je dostatek ¢asu a dislednost. Byli na ni pfijimani novacci, také
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zde probihaly vystupni pohovory téch, kteti 1é¢bu ukoncili. Ten, kdo volnou
tribunu vedl, pouzival v jejim pribéhu rizné techniky jako psychodrama,
sociometrii, neverbalni metody. OsvédCily se dotfikavaci véty, konference
dobrych myslenek, test zavienych o¢i. Ten, kdo vedl volnou tribunu, seznamil
pfed jejim kondnim ostatni terapeuty se svymi zaméry a druhy den réno
navazal s pfitomnymi zpétnou vazbu. Pacienti z volné tribuny psali elaboraty,
kter¢ nemély byt popisné, ale mély vyjadfovat pocity, dojmy, uvahy a
komentare. Zdafila volna tribuna zpravidla vyrazné ovlivnila déni v Apolinafi
v jeho oficidlnim programu i mimo néj. V sedmdesatych letech byly osloveny
jednotlivé svétnice, aby zreZirovaly volnou tribunu. Mnozi se ,trefili do
Cerného* — wvystihli véci, které nebyly v zorném poli terapeuti na tak
vyznamném misté. Postupem cCasu se ve vedeni volnych tribun vysttidali
vSichni €lenové tymu i sestry a socialni pracovnice. Na vztazich jednotlivci a
jejich tymové praci zavisela efektivita a kvalita volné tribuny, stejné jako na
tirovni pacientské komunity a jeji ochoty vice ¢ méné spolupracovat. Casto se
volnych tribun ucastnili 1 hosté. Ne vzdy to bylo ku prospéchu véci. Jelikoz
byli pasivni a naruSovali tempo volné tribuny. Jednalo se o pracovniky
z protialkoholnich zafizeni i instituci domacich i zahrani¢nich. Néktefi byli
zkuSengj$i, jini méné. Bylo nutno uvést do zivota pravidlo, ze vedouci volné
tribuny si zvoli pocet hostii a provede jejich vybér. Naopak na volné tribuné
byli vitani rodinni pfisluSnici pacientd, jejich znami, byvali pacienti, ktefi

mohli svoji ucast brat také jako doléCovani.

Bodovaci systém byl spjat se samymi pocatky Apolindfe. Sdm systém se
vyvijel a jeho publikovani probé&hlo u ptilezitosti 25. vyro¢i ¢innosti Apolinafe.
Zacatky se tykaly bodovani prace a pofadku. Smyslem bylo, aby se body
nedostavaly jako samoziejmost, ale aby byly spojeny s plnénim pozZadovanych
ukold. V pribéhu casu byly do bodovaciho systému zahrnovany dalsi body
lécebného programu, které Jaroslav Skala s kolektivem povazoval za dulezité.
Pattily sem takové Cinnosti jako psani deniku, elaboratii z pfednasek a skupin,
z KLUST, volnych tribun. Patfily sem také kulturni soutéZe a diileZita byla také

kvalita plnéni riznych funkci jako divérnik, piedseda, télocvikat, Makarenko —
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tj. divérnik novackia, ndkupci apod. Vysledny systém nebyl jednoduchy, ale
sledoval usili jedince i jeho zaclenéni do malé svétnice 1 velké skupiny —
komunity. Pate¢ni bilancovani pak vycislilo klady a zapory a to jak
jednotlivei, tak 1 svétnic. Jako motivacni prvek slouzila vychdzka od soboty
6:00 do nedéle 20:00 hod. Ta bud’ zlstala nekracena, nebo se kratila az do
uplné¢ho zamitnuti. Kazdy patek bylo vyhodnoceni hodinou pravdy, kterd
patiila do kategorie ¢innosti oznacované ,jak si prestat lhat do kapsy “. (Skala
1998, s. 151). Pfi této Cinnosti se staly emoce neoddé€litelnou soucasti. Tato
¢innost byla kvalitnim cvi€enim pro pacienty i terapeuty. Rezim Apolinafe byl
dasledny a naroc¢ny, pokud tym terapeutii pracoval zasadné a jednotn€. Mnozi
souhlasili s oznaCenim ,,ptisny, ale spravedlivy®, protoZe se neCinily rozdily a
nebylo vyjimek. Vyjimku mohl udélit pouze kolektiv (také nemusel) a to
jednomu pacientovi a soucasné¢ mél odpovédnost ze jeji udéleni. Je zcela
pochopitelné, Ze tento systém mél své odpiirce jak ztad pacientd, tak z fad
terapeutd. Systém bodovani lezel na bedrech divérniki svétnic a mély ho na
starosti socialni pracovnice. Oficialni zavér byl prednesen za pfitomnosti vSech
v Kotuldnce. Jaroslav Skala si byl jist, Ze pravé systém bodovéani neustéle
vzbuzoval iniciativu pacientd, také ji udrzoval a hodnotil. Bez tohoto systému
mozné prohlésit, Ze pravé bodovy systém patiil k charakteristikdm Apolinare.

»Reakce na bodovaci systém:

1) Vztah se méni v priitbéhu lécby — na pocatku jsem se pred osminkou
klepala, abych nebyla potrestina. Pak jsem pochopila, Ze nejsou jenom
postihy.

2) Dostanu kladny bod a vim, Ze jsem to udélal dobre. Zaporny mé mrzi,
ale zase vim, co by se dalo zlepsit.

3) Zapornych bodui se bojim. Kdyby tak mohly byt vymazany.

4) Je to systém, abych si pristé dala lepsi pozor — ale stejné dostanu zlost.

5) Reknu to poctivé: body jsou pro mé cerveny signdl, Ze jsem pitomd a

dala se nachytat
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6) Kdyz nadeélam tento tyden body, ztratim sama vychazku a poskodim i
svetnici. Ale i v nedeli se prihlasim na néjakou viceprdci a svétnici zase
pomiizu.

7) Ty dobré body jsou moc drahé, ty spatné lacinéjsi.

8) Na oddeélent body nechytam, ale vzdy je ,,vydelam * za prodlouzenou
vychazku.

9) Ty body nejsou vidy spravné a spravedlive.

10) Ty body usnadnuji a ukazuji adaptaci novacka* (Skala 1998, s. 151 —
152).

2.15 Zachytna stanice

V habilitaéni praci Jaroslava Skaly, ktera se tykala ,,epidemiologie a
preventivnich aspekti ¢innosti zachytnych stanic®, je zminka o vzniku
zachytné stanice v Praze. ,,J dochované dokumentaci o pribéhu prvnich
schuzek KLUSu nasel Jaroslav Skala vilastnorucni zapis o potiebé a pozadavku

nocni ambulance pro akutné intoxikované “ (Skala 1998, s. 153).

Vletech 1949 — 1951 Jaroslav Skala pfipravoval a nakonec s pomoci
vedouciho zdravotnického odboru Narodniho vyboru hlavniho mésta Prahy
MUDr. Cerného prosadil ziizeni noéni zachytné protialkoholni stanice, ktera
v kratké dobé rozsitila svoje sluzby na nepfetrzity provoz. Je prokazatelné, ze
v Apolinéfi byla uvedena zachytna stanice jako zdravotnickd instituce poprvé
na svéte. Zpétné se Jaroslav Skdla v odborné literatuie docetl, Ze po podobné

instituci volal jiZ §éf prazskych policejnich 1ékait MUDr. J. Pilat v roce 1926.

Zachytna stanice byla umisténa ve stejné budové jako protialkoholni
1é¢ebna. Od samého pocatku se na jeji ¢innosti podileli také pacienti, ktefi byli
v druhém polocase své vlastni 1é¢by. Vykonavali pokyny 1ékait a tato ¢innost
byla velice narocna. O své sluzbé psali pacienti elaboraty ,,co mi dala sluZba na

zachytné stanici®, Casto se v nich vyskytovaly otfesné zazitky, které¢ vyvolavaly
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vzpominky na vlastni pijackou kariéru se vSemi projevy kochani. Pacienti

pfimo vid¢li, jak se ¢asto chovali sami.

Na zachytné stanici probihaly také staze medikl, ktefi se ucastnili vizit.
Mezi jejich povinnosti také patiily dialogy s osobami, které se ocitly na
zachytné stanici, za jakych okolnosti se na zachytku dostaly, zda piji a jaké
maji problémy s alkoholem. Odpovédi byly téméi vzdy vyhybavé. Za velice
zajimavé oznaCoval Jaroslav Skala, Ze pomémné znacna cast medikll na
naslednych diskusich stranila témto zachycenym osobam a ztotozilovala se
s jejich vyroky. Toto ztotoznéni se zachycenymi bylo €asto podloZeno abiizem

alkoholu, je mozné, Ze jesté dlouha 1éta bezproblémovym.

Tato forma sluzby na zachytné stanici plné suplovala opakovaci 1é€ebné
kiry. Dva dny na zachytce nahrazovaly tii dny aversivni lécby. Neékteti
abstinujici absolventi vyuzivali moznosti, kterou Apolinaf poskytoval, a
pfichdzeli slouzit na zachytnou stanici se svymi nedospélymi syny. Tato
varianta v nékterych ptipadech vedla k ,uspéchu®, a proto byla Apolinafem
podporovana. Opak vSak byval vétSinou pravdou, bylo mnoho ptipadi, kdy se
syn naSeho pacienta dostal do takovych problému s alkoholem, Ze potieboval
ustavni 1éCbu. ,,Statistické udaje prazské zachytné stanice z let 1982 — 1985
vykazuji tyto hodnoty: Bylo prijimdno 6 — 7 tisic osob rocne. Z toho 500 — 700
zen a 200 — 300 mladistvych. Opakovanych zdachytii bylo kolem Cctyriceti
procent.  Odbéry  krve  byly  uskutecnény v padesati  procentech.
Alkoholizovanych ridicii bylo hodné — kolem patnacti procent“ (Skala 1998, s.
155).

Dvakrat za mésic poskytovala zachytna stanice kopie ptijimacich protokolid
ordinacim AT. Nepsané pravidlo jasné fikalo, Ze tyto osoby je nutné pozvat —
zejména kdyz se jednalo o opakovany zachyt. Z vysledkl prizkumu vyplyvalo,
ze 1 prvni zachyt signalizuje problémy s alkoholem u dvou tfetin zachycenych
osob. ,,V tomto smyslu navaznost zachytnych stanic a AT predstavovala v Praze
sekundarni prevenci. Zachyceny se dostava do protialkoholni evidence a péce

o nekolik let drive, nez kdyby zachytna stanice neexistovala“ (Skéla 1998, s.
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155). ArnoSta Matova pocatkem osmdesatych let psala a prednaSela o
opakovanych zachytech osob, jejichZ pocet prekracoval deset a vice pobyti.
Vysledna prezentace z jeji prace vykazuje tyto pocty osob: muzii bylo 254 a
zen 20. Uzsi statistika se tyka 206 muzi bydlicich v Praze: primérny pocet
zachytu byl 21, primérny vek zachycenych 44 let. Jen 56 % je v pracovnim
pomeéru, bez pracovniho pomeéru 21 %, ostatni jsou invalidni a starobni
duchodci, 67 % mélo narizenou ochrannou léecbu, 85 % bylo ve vézeni. Jen ve
ctvrtiné pripadu se jednalo prevazné, nebo vyhradné o problematiku zdravotni.
45 % jsou svobodni, 34 % rozvedeni, jen 21 % - bohudik - ma deti.(Skéala 1998,
s. 155). Jaroslav Skala si pfi svych cCastych sluzbach na zachytné stanici
vytvoril praktickou filosofii — ,,nebat se a neublizovat®. Zachytna stanice se
stala vyvoznim artiklem, mezi prvnimi z4jemci byli Polaci a dile Kanada a

USA.

Zachytna stanice u nds 1 ve svété prodélava cetné zmény. Zmény lze
pozorovat také na chovani intoxikovanych — dochézi ke kombinaci intoxikace
alkoholem a jinymi navykovymi latkami. Jaroslav Skéla zastdval nazor, Ze
zachytna stanice je vyrazem humanniho pfistupu k akutné intoxikované osobg,
kterda je v kritické situaci a pohybuje se na pomezi zdkona a soucasné se
dostava do medicinské sféry — do preventivné zaméfené protialkoholni péce.
»Rozhoduje ovSem, a) zda ji zachycena osoba prijme nebo ne, b)zda o potiebé
této péce pracovnici zachytné stanice a OAT uméji presvedcit nebo ne‘ (Skala

1998, s. 157).

2.16 Pohybové aktivity v Apolinari

Pohybové aktivity mély v Apolinéfi nezastupitelné misto. Rozcvicka zaujala
pravidelné misto v apolinaiském programu od samého zacatku, tedy ihned
vroce 1948. Tuto ¢innost mél na starosti télocvikar. Casem piibyvaly i jiné

sportovni aktivity jako sportovni odpoledne, turistické pochody, cviceni
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v télocviené a volejbal. Fotbal byl po kratké dobé vyfazen z programu, protoze

dochdzelo k ¢astym zranénim. Byly zfizovany posilovaci koutky.

Vroce 1965 se rozsifil jogging a stal se nedilnou soucasti programu.
»wZajimavy udaj z konce sedmdesatych let — apolinarsky pacient za sviij trindcti
tydenni pobyt nabéhal kolem sto kilometrii” (Skéla 1998, s. 158). Jaroslav
Skéla vysvétloval pottebu béhu pro rozvoj psychiky cloveka, jeji platnost se
netykd pouze osob zavislych, ale plati pro kazdého, kdo béha védomé a umi
z télesného pohybu ziskat potfebné zdroje pro svoji psychiku, zvysSeni kondice
a vneposledni fadé i pro rozvoj celé osobnosti. Clovék poznava své télo,
dokéze prozivat t€lesné pocity, které analyzuje ve své psychice, a tim

obohacuje sam sebe.

2.17 Dobronice — ILPP

V Cervnu 1962 vznikla tradice, ktera dostala jméno ILPP Dobronice. Jejimu
vzniku prechdzela dohoda zroku 1961 sdc¢kanem fakulty vSeobecného
1ékatstvi prof. Travnickem, kterd znamenala poskytnuti pomoci naSich pacienti
pii budovani télovychovného stiediska I¢kaiské fakulty v Dobronicich. ILPP
znamenaly Ctrnactidenni pobyty v ptirodé, kde fungoval apolinatrsky program.
Sestava osazenstva ILPP v idedlnim stavu obsahovala polovinu pravé 1é¢enych
pacienti a druha polovina byla sestavena z jiz alespon tfi roky abstinujicich
pacientd. Program zacinal ranni rozcvickou zakoncenu koupeli v Luznici,
nasledoval dopoledni pracovni blok — uprava tabora, odpoledne bézecké
skupiny a pohybové aktivity, veCer pak volna tribuna, pfednaSka nebo klub.
Tato programova naplii se tykala stejnou mérou jak pacientdl, tak terapeutd a
velice prispivala ke zkvalitnéni terapeutického vztahu. Postupem cCasu se do
pobytl zapojovali také pacienti u jinych lé¢eben a ordinaci AT. V nékterych
ro¢nicich ILPP hostily vypravy socidlnich pracovnic a zasedani

protialkoholnich sborti. V Dobronicich se také ucastnily manzelky pacientt,
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které zde mély svou skupinu. Vznikla spoluprace s Détskou psychiatrickou
lécebnou v Oparanech, a to v oblasti stravovani. Koncem 70. let byl pobyt

ILPP opakované nekuiacky.

2.18 Cerveny Dviir

Lécebna v Cerveném Dvote, ktera vznikla v roce 1966, byla se svymi 130
luzky, nejvétsi specializovanou lé€ebnou v celé republice. Vedl ji uspéSné
abstinujici absolvent Apolinate doktor Kubicek, ktery se béhem doby stal
vynikajicim odbornikem v 1€¢bé zavislosti. Sam je ptikladem c¢loveka, ktery si
jako medik a l1ékat zkomplikoval Zivot drogami, ale naSel v sobé odhodlani a
cile, které¢ spolecné¢ s pomoci ostatnich vedla k jeho vitézstvi nad zavislosti.
Svych zkuSenosti bohaté¢ vyuzival v pomoci stejné potfebnym. V kolektivu
personalu, ktery vedl, byli jest¢ dva dalsi lidé s podobnym osudem. Tato
trojice, diive zavisli nyni terapeuti, byla pro Cerveny Dviir velmi vyznamna.
VSichni ostatni terapeuti znali jejich osud a vidéli jejich pfistup k celé

problematice zavislosti. Takové skupiny terapeutti dnes pracuji po celém sveéte.
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3. JAROSLAV SKALA A JEHO POHLED

NA OSTATNI DROGY

3.1 Uloha psychoterapie v boji proti drogam, SUR

Cinnost Jaroslava Skaly v této oblasti je Gizce spjata s dal3i oblasti a tou je
praveé psychoterapie, ktera vlastné prostupuje celym Skdlovym modelem 1é¢by
zavislosti jako jeji nedilna soucdst. Jejim nejvyznamnéjSim vzdélavacim a
vycvikovym systémem se stal tzv. SUR. Tato zkratka oznacuje osoby, které

staly u zrodu, tedy Skala, Urban, Rubes.

V oblasti zavislosti se problém alkoholu jevil spolecensky z dlouhodobého
hlediska jako legitimni. Prav€ Jaroslav Skala byl svym protialkoholnim
pusobenim oficidlnim reprezentantem. Z pocatku byl Skéaliv vztah
k problematice nealkoholovych drog okrajovy, coz uzce souviselo s drogovou
scénou pounoroveého Ceskoslovenska, ktera byla zastoupena ,,prasSkafi®, ktefi
se rekrutovali ztad 1€kaii a zdravotnického personalu. Soucasné také
existovala scéna mimo zdravotnictvi, jednalo se o experimentatory, ktefi
propadali do sparu zavislosti, ale socialismus tuto skute¢nost popiral a

bagatelizoval a naopak ji interpretoval jako znak degenerujiciho kapitalismu.

Jaroslav Skala zastitil Stfedisko drogovych zavislosti, a pravé toto zatizeni
se jako jediné a prvni stalo na dlouhy ¢asovy usek tim, které se ambulantné
specializovalo na lidi, ktefi byli zavisli na nealkoholovych drogach. Vedeni

SDZ se ujal Rubes a spolupracoval také Urban.

Roku 1979 Jaroslav Skala poznal, Ze je tfeba zvlast’ pracovat s mladymi
problémovymi zavislymi jak na alkoholu, tak nealkoholovych drogach, kteti se

v 1é€be objevovali stale Castéji. Vznikal jednak rozpor mezi mladymi a starymi,
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ale zaroveil mezi alkoholiky a fet'dky. Jako odezva vznikla v Apolinafi svétnice
mladych, na které se nachdzela polovina pacientdi, ktefi byli zéavisli na
nealkoholovych drogach a méli mirné modifikovany program, ktery se tykal
jejich 1écby. SDZ byla jako instituce uzce spjata se Skalovym Apolinafem
vazbami osobnimi i organiza¢nimi. Postupné vSak byla personalné posilovana
a v ramci fakultni nemocnice II vice podporovana. Jaroslav Skéla byl vii¢i SDZ

velmi tolerantni a respektoval jeho ¢innost.

3.2 Jaroslav Skala a jeho pohled na uzivani drog

Jaroslav Skala ptirovnéaval kontakt s drogou k pohybu v minovém poli, tedy
k bitvé, kde mlzZe dojit ke zranéni a smrti, sdm ned¢lal rozdil mezi drogami
tolerovanymi, jako v pfipadé¢ tabdku, alkoholu a navykovych I1éki a
netolerovanymi jako marihuana, pervitin, toluen, heroin, kokain a dalsi. Proto
jakykoliv krok smérem do oblasti, kde se nachazi droga, znamena veliké riziko.
wloto riziko lidé postupuji ze zvédavosti, z natlaku party ¢i spolecenskych
navyku, ztouhy po nezvyklem zazitku a v neposledni rade pro potlaceni
neprijemnych ¢i docileni prijemnych stavii. Vtéto oblasti drog jde také o
penize, nikdy se nejedna o pratelstvi, ba pravé naopak, ti kdo vymeénuji drogu
za penize, zpravidla védomé pocitaji s lidskou slabosti, se snadno odvoditelnym

naduzivanim drogy a konecné s lidskou zavislosti na droze, nebo na tom, kdo ji

prodava “ (Skala 1998, str. 141).

3.3 Prevence, drogy a muzy

Jifi Linha zakladatel znamého vokaln¢ instrumentalniho souboru Linha
Singers, ktery v roce 1958 uspésné absolvoval 1é€bu v Apolinafi, vystoupil se
souborem na dvacatém patém vyroCi zalozeni Apolindie a vystoupeni

zanechalo velice hluboky dojem. Jaroslav Skéla si pohraval s mySlenou
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vytvotit komponovany potad hudby a slova, s ¢imz Jifi Linha souhlasil a Linha
Singers se stal pevnou soucasti projektu. Prvni koncerty byly uspofadany pro
studujici mladez v Plzni — premiéra byla 27. Cervna 1974. Soucasti celého
projektu byly také otazky polozené publikem na konci potadu. Byly to otazky
typu: Jaka je cena drog na ¢erném trhu? Maji drogy vliv na vznik rakoviny? Od
pocatku téchto potradl uplynula 1éta a koncem roku 1988 bylo na jejich konté
jiz 287 repriz, pti¢emz projeli stovku mist v Cechach a na Moravé. Poslucha¢i
byli piedev§im ucni stfednich odbornych ucilist, zaci poslednich ro¢nika
zakladnich skol, studenti stfednich Skol. Pofad se neustdle vyvijel, mél sice
danou strukturu, ale ta se pfizplisobovala poslucha¢lim. Délka pofadu byla
zpravidla devadesat minut, zacala skupina Linha Singers a po té nastupuje
1ékaft, ktery mél dva vstupy, oba v délce zhruba 15 — 18 minut. Velice dilezité
bylo navazani kontaktu s publikem. Korunou celé¢ho pofadu jsou odpovédi na
pisemné otazky publika, Jaroslav Skala zval autory nejzajimavéjSich dotazi
pfed mikrofon k osobnimu pohovoru. Mladi lidé byli velice zvédavi.
Matematicky vyjadieno setkali se se zhruba 85000 mladych lidi, z nichz m¢l
dotaz kazdy sedmy az osmy — otazky se menily, ale také zistadvaly stejné a

opakovaly se .
Jaroslav Skala shrnul zkusenosti s komponovanymi porady do téchto bod.

1) ,,Ten, kdo léci lidi zavislé na drogach, by mél poznatky systematicky
uplatnovat pri preventivni prdci.

2) Komponovany porad slova a hudby usnadnuje komunikaci v dobrém
slova smyslu a jde opravdu pod kiizi.

3) Ma — li si lékar — informator se svymi posluchaci behem kratké doby
doslova ,, tykat “, musi sam veérit tomu, co Fika — pak uveri i ti druzi.

4) Informace, kterou lékar prindsi, musi byt na urovni, a to i z hlediska
aktudlnosti — je treba mit predstih pred sdelovacimi prostredky.
Z informaci musi byt navic citit specificka vaha proZitku, kterou

predstavuje kontakt s osobami zavislymi na drogach.
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5) Pozornost posluchacii ziskava hudba, ale predevsim zalezi na
informujicim lékari a jeho stavu. I jeho usmév, nepodbizivy humor, lidi
(a jejich trapent) musi ziskavat a nikoliv odrazovat.

6) Rozdily v jednotlivych oblastech, mistech i Skolach jsou castokrat velke.
Nezridka mél pocit, Ze narazi na bariéru. Nelze presné vyjadrit do jaké
miry jsou posluchaci ovlivneni zkusenostmi ze strany pedagogii a
rodicu, ¢i jsou jiz zpracovani odlisnymi ndazory svého prostiedi nebo
dokonce jiz hotovym postojem k droze a jejimu hodnoceni. Zde jsou
velikeé rozdily mezi studujici a uciiovskou mladezi v neprospéch té
druhé.

7) Dulezita je frekvence poradii: jednak aby predndsejici nevysel ze cviku
a naopak prilis casté opakovani vede k jeho opotrebovani.

8) Tam, kde je to mozné, kdyz je pritomno méné posluchacii, je vhodné

doprovodit slovo diapozitivem “ (Skala 1998, s. 170).

Béhem svého Zivota Jaroslav Skala 1é¢il velké mnoZstvi pacientl, ktefi méli
problémy souvisejici s drogami, ale soucasné mél moznost, pravé diky
komponovanym potfadiim, se setkat s velkym poctem mladych lidi a pisobit

tak v oblasti prevence.
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4. PSYCHOTERAPIE OCIMA

JAROSLAVA SKALY

4.1 Resumé o psychoterapii v Apolinari

1) Hodnoty: Jaroslav Skala zastdval nazor, Ze clovék ma zit podle
hodnotového zebticku, jaky nabizi druhym. Sam se hodnotil jako Clovek, ktery
v mnohém selhdval, ale také dokdzal mnohé nabidnout. Byl spokojen se svou
angazovanosti v praci, snaze o poznavani nového — studium, cestovani, ¢etba,

pohybovych aktivit, dochvilnost a abstinenci — alkohol 1 nikotin.

2) Profese a soukromy zivot: tyto dvé oblasti nem¢l oddé€lené, protoze byl
v Apolinafi 30 let ve dne i1 v noci, bydlel tam. Tuto skute¢nost povazoval za

pfinos, ktery Setfil jeho Cas.

3) Vztah a postoj: Jaroslav Skala stdl pevné na vytyCené cesté¢ a neuhybal
problémim a po vzoru némeckého alkohologa W. Schulteho také doporucoval
suchy le¢ ptivétivy humor. Humor i ve formé ironie, ale nikdy ne cynismus, mé

nezastupitelné misto v psychoterapii.

4) Terapeutické klima: kdyz Jaroslav Skala uvazoval o psychoterapii, snazil
se zjistit, kolika lidem je urCena, jakym zplisobem a v ¢em ma prospet, kolik je
na ni vymezeno casu a kolik je k dispozici spolupracovnikim — na vlastnim

lé¢enti je sice Cas vénovany psychoterapii maly, ale ptechazi do nasledné péce.

5) Cas: Jaroslav Skala urCoval vyznam té ¢i oné cCinnosti tak, zZe

retrospektivné méfil kolik ji vénoval Casu.
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6) Tym terapeutil: jeho pocet mé byt optimalni, pokud ptesdhne pocet 9, pak
vznikd riziko, Ze interakce se pfenesou mezi terapeuty a jsou o né¢ ochuzovani
pacienti. Také je nutno tak veliky tym fidit, komunikovat s nim — to samo o

sob¢ ubira ¢as na vlastni psychoterapeutickou praci.

7) Paraprofesiondlové: jednd se o koterapeuty, ktefi vysli z uspésnych
pacientli pro socioterapeuticky klub. Jaroslav Skéala vzpominal na praci
v socioterapeutickém klubu, kdy se schopny abstinujici pacient stal vzorem pro

fadu druhych a byl to pravé on, kdo velmi ptiznivé ovlivitoval klima na klubu.

8) Metoda: Jaroslav Skala nebyl zastance pouze jedné metody, ale studoval
Kemberga, Kohuta, Balinta, manzelé¢ Blanckovy a hodné¢ se poucil. Sam byl
velice ptrekvapen, kdyZ predaval své dojmy znalclim klasické psychoanalyzy,
ze to co bylo nové pro n¢j, bylo nové i1 pro né. Z toho plyne, Ze Jaroslav Skala
se nesoustfed’oval pouze na jednu metodu, ale snazil se o poznani celé fady

metod.

9) Vycvik: vroce 1966 se diky informacim od dr. Urbana dostal Jaroslav
Skala do Lindau na psychoterapeutické tydny (Uc€astnil se jich celkem 14x).
1967 ptistoupil spoleén¢ s Urbanem a RubeSem k zaloZeni prvni vycvikové
komunity zvané SUR, ta zapocala svou ¢innost dlouhodobym vycvikem lékai
a psychologti v psychoterapii. Tato ¢innost byla urcena i pracovnikiim z jinych
profesi. Jaroslav Skala stravil pii psychoterapeutickém vycviku vlastnim 1 pfi
vycviku druhych v obdobi dvaceti let okolo dvou tisic hodin, coz vyhodnotil
jako cely rok pilné prace. Oboji prozival intenzivné zejména v poslednich
letech a pocitoval osobni prospéch. Ob& tyto ¢innosti mu pomohly kromé
jiného k pfipravé 1 ndplni jeho druhé kariéry. Pienesl se, dle jeho minéni, bez
obtizi z vedeni Apolinéfe do ¢innosti, kterou vénoval vycvikovym komunitam,

a také spolupréci s ¢leny vyboru z psychoterapeutické spolecnosti.

10) Supervize, balint: Jaroslav Skéla si spole¢né s ostatnimi uvédomoval, Ze
zustava zanedbavana supervize frekventanti komunit. Snaha o népravu

vyustila ve zfizeni kabinetu psychoterapie v ramci psychiatrické kliniky, ale na
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pudée protialkoholniho odd¢leni. Balintovské skupiny se ukéazaly jako prakticka,
optimalni forma supervize, kterd se soustfed’uje na supervizi vztahl, tedy
pfenosu 1 protipfenosu mezi pacientem a terapeutem. Zavére¢né hodnoceni
Jaroslava Skaly v této oblasti znélo ,,Mdme v psychoterapii stale jeste dost

chyb, avsak supervize dosud prilis madlo* (Skala 1998, s. 176).

4.2 SUR

Skala sam oznacoval svoji ¢innost v psychoterapii za své ,hobby®, ale
beéhem jeho ¢innosti v Apolinafi se role psychoterapie v 1é¢ebném procesu stale
meénila, ziskdvala na dulezitosti a nakonec se stala nedilnou, zakladni roli

v celém terapeutickém procesu.

,,Jaroslav Skala, Jaroslav Rubes a Eduard Urban zaloZili SUR — dynamicky
zaméreny a skupinové i komunitné pojaty vzdeldvaci model v psychoterapii.
V casovém rozmezi let 1968 — 1997 se podilel na zalozeni ¢i spoluzaloZeni
celkem dvaceti sebezkuSenostnich vycvikovych komunit, coz v konecném

hodnoceni predstavuje padesat skupin s vice nez 500 frekventanty* (Popov
2006).

Spolecné se Skalovym lécebnym systémem predstavuje pravé SUR dalsi
ptivodni Cesky prispévek k vyvoji TK. Jeho zvlastnosti je spojeni vycviku ve
skupinové psychoterapii s S$irSim a hlubSim rozmérem velké skupiny.
Vycvikové spolecenstvi pracuje na principech komunity demokratické linie.
Vycvikovy model SUR se v pribéhu casu menil a diferencoval, ale jeho

zakladni charakteristiky se vS§ak mnoho nezménily.
1) ,, Ustrednim principem je vycvikova prace probihajici soubézne ve velké

skupiné (vycvikovd komunita, vyuzivajici principy terapeutické

komunity) a v malé skupiné, ktera je soucasti komunity.
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2)

3)

4)

5)
6)

7)

8)

9)

Pocet skupin v komunite je 2 — 4. Obvykle jde o 3 skupiny, ale komunity
se dvema ¢i ¢tyrmi skupinami se vyskytuji rovnez.

Skupina ma 8- 12 cleni, je diilezZité zachovat rovnomeérné zastoupeni
muzii a zZen, i kdyz tento pozadavek nelze vidy splnit. Jinak sestavovani
skupin zohlednuje obvyklé skupinové kontraindikace.

Vycvikovou skupinu vedou dva vycvikovi terapeuti, muz a Zena — tento
model vznikl v 80. letech, v prvnim obdobi SUR ved| skupinu jeden
terapeut.

Komunitu vede 1 — 2 vedouci.

Vycvik trva obvykle 4 — 5 let. V prubehu jednoho vycvikového roku se
stridaji ,, komunitni tydny “ (setkani celé komunity, obvykle jeden nebo
dva tydny rocné) a vikendova setkani (dva az tii tydny rocné), na nichz
se schazi bud’ jednotlivé skupiny samostatné, nebo cela komunita.
Vycvik obvykle behem téchto 4 — 5 let poskytuje minimalné 500
vycevikovych hodin.

Béhem setkani celé komunity se behem dne stridaji aktivity celé
komunity (ranni setkani, workshopy, kluby apod.) a oddélena sezeni
Jjednotlivych skupin.

Vedouci komunity dochdzi s jistou pravidelnosti do jednotlivych skupin
Jjako pozorovatel a poskytuje interni supervizi vedoucim skupin. Vedeni

skupiny pod supervizi je chapano jako ,,dalsi stupen vycviku .

10) Vycvikovy tym (vedouci komunity a vedouci skupin) se denné setkava,

probira zalezitosti komunity a skupin a poskytuje si vzajemnou

supervizi“ (Kalina 2008).

SUR cerpala podnéty pro svou préci z ¢innosti terapeutickych komunit,

které pracovaly v Sedesatych letech dvacatého stoleti v Cechach. Byly to
predevsim TK ze Skélova Apolinafe a z TK pro neurotiky v Lob¢i (Knobloch,

vvvvv

principli terapeutické komunity se SUR odvolaval na Maxwella Jonese a
obecné se hlasil k dynamické orientaci. Vstfebaval do sebe prvky mnoha

terapeutickych smért. Jaroslav Skdla byl stmelujici osobnosti SUR i v dobé,
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kdy se SUR rozdélovala na jednotlivé linie. Stal u zrodu Aktivu SUR, kde se
pravidelné setkavali vedouci komunit a skupin, sdélovali si zkuSenosti, tfibili
nazory a postoje a schvalovali nové komunity. Tak se z neformalniho hnuti
vytvorily zaklady systému a Skol. Skala v 80. letech ptedal vedeni Aktivu SUR
Jitimu Krombholzovi. Od té doby sdruzeni SUR jako akreditovany vycvikovy

institut udrzuje a rozviji tradici vycvikového modelu.

4.3 Jaroslav Skala v psychoterapii mimo SUR

V roce 1970 se u Jaroslava Skaly setkalo n€kolik odbornikli a byli vyzvani,
aby vyjadfili svi) nazor na stav psychoterapie a v ptipad¢ nespokojenosti i na
moznost jak tento stav posunout pozadovanym smérem. Na tomto setkani se
mimo jiné ucastnili PhDr. Eis, MUDr. Pfihoda, prim. MUDr. Mrazek, prof.
PhDr. Vymétal, doc. MUDr. Hort a MUDr. Skala se na setkani zeptal zcela
konkrétné, co stimto stavem chce udélat kazdy z pfitomnych osobné a co
mohou udélat vSichni spolecné. Tak vznikl Kabinet psychoterapie. Kabinet
sidlil v Apolinafi, pracoval a publikoval odborné texty — Psychoterapeutické
seSity, vyslo jich 57. Probihaly zde 1 modifikované balintovské skupiny, které
byly uvedeny do tehdejsiho Ceskoslovenska. Vroce 1987 zalozil Jaroslav

Skala pravé z Kabinetu Psychoterapeuticky institut.

Dal8im vyznamnym pocinem bylo vyhlaSeni psychoterapeutické spolecnosti
vramci Ceské lékatské spolednosti J. E. Purkyné. Jaroslav Skala se nazil
zptistupnit psychoterapii a poskytnout vefejnosti oteviené Sance vzdélavat sebe
samu, kultivovat a rozvijet vztahy a upevilovat poznini a tak vznikla
Psychoterapeuticka fakulta. Jaroslav Skala se podilel na pfipravé programu
vysokoskolského studia socidlni prace a psychoterapie 1 planovani jeho dalSiho
rozvoje, v soucasnosti je to Prazska vysoka skola psychosocialnich studii. Tato
¢innost nebyla snadnd, protoze pfi ni byly prekroCeny zvyklosti a vznikaly
obavy, zda myslenka studijni komunity jako soucast komunity obcanské bude

dobfe uvedena do Zivota. Tyto obavy se vSak ukézaly jako zcela zbytecné.
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5. PROFESIONALNI DRAHA A VYBRANE
PUBLIKACE JAROSLAVA SKALY

5.1 Profesionalni draha

Jaroslav Skala promoval v roce 1946, habilitoval v roce 1969, titul docenta
mu byl pfiznan v roce 1990. Po promoci nastoupil na Psychiatrickou kliniku
profesova Myslivecka. Celou svoji profesiondlni drahu absolvoval na této
klinice, pfesné&ji na protialkoholnim oddéleni ,,U Apolinaie, které zalozil
(1948) a vedl az do roku 1982. Toto pracovisté bylo prvnim specializovanych
oddélenim pro 1é¢bu zavislosti v povaleéném Ceskoslovensku, protialkoholni
zachytna stanice (1951) byla prvnim pracovistém svého duhu na svété.
Zaslouzil se rovnéz o vytvofeni komplexniho systému odvykaci 1écby

zévislosti na psychoaktivnich latkach v nasi zemi.

Stal u zrodu sité¢ ordinaci pro alkoholismus a jiné toxikomanie (OAT),
vroce 1971 oteviel v Apolindfi Stfedisko drogovych zavislosti, prvni
specializované ambulantni pracovist¢ pro drogov€é zavislé. Zalozil
svépomocnou skupinu (Klub lidi usilujicich o stfizlivost — KLUS), kterd se
stala vzorem pro dal§i svépomocné skupiny abstinujicich pacientli. Zavadél
biologické (averzivni terapie, Antabus) i psychologick¢é metody Ilécby
(skupinovd psychoterapie). Spolu sdr. Urbanem a dr. RubeSem zalozil
sebezkuSenostni vycvikovy systém ve skupinové psychoterapii (SUR),
spoluzakladal n¢kolik odbornych spole¢nosti (Sekce pro studium alkoholizmu
a jinych toxikomanii Psychiatrické spolecnosti, Spolecnost pro psychoterapii a
rodinnou terapii, Spole¢nost pro navykové nemoci CLS JEP). Pan docent
Jaroslav Skéla je autorem 140 odbornych publikaci, vcéetné nékolika
monografii o problematice zavislosti a psychoterapie. Jeho odborna prace 1

popularizaéni a osvétova ¢innost byla ocenéna domécimi (Cena Adiktologie) 1
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zahrani¢nimi ocenénimi (Cena A. Forela). Prezident Vaclav Havel jej v roce

2002 vyznamenal Medaili za zasluhy II. stupné.

5.2 Vybrané publikace

Jaroslav  Skéla publikovat nasledujici monografie, poptipadé¢ byl

spoluautorem nasledujicich dél:

Alkohol a jiné (psychotropni) drogy: abuzus a zavislost / Jaroslav Skala ;
Zasady lécby glukokortikoidy / Jaroslav Blaho$ ; obalka Josef Tyfa Skala,
Jaroslav, 1916-2007 Praha : Avicenum, 1986.

Alkohol a vy / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: Ustav
zdravotni vychovy, 1988.

Alkohol a vy / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: Ustav zdravot.
vychovy, 1974.

Alkohol a Vy / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: Ustt. Gstav
zdravot. osvéty, 1963.

Alkoholismus : Terminologie, diagnostika, 1écba a prevence / [Autor]: Jaroslav
Skala ; Predmluva: FrantiSek Hrubin; Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha
: SZdN, 1957.

Alkoholizm : Mianownictwo, rozpoznawanie, leczenie 1 zapobieganie /
[Autor:] Jaroslav Skala [a kol.] ; Z oryginalu czeskiego Alkoholismus,
terminologie, diagnostika, 1é€ba a prevence przetozyla [do pol.] Barbara
Jaroszewicz-Kleindienst ; Od redakcji: Zdzistaw Jaroszewski ; Stowo vstepne:
Franciszek Hrubin, FrantiSek, Skala, Jaroslav, 1916-2007 Warszawa

: Panstwowy Zaktad Wydawnictw Lekarskich, 1966.
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http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03916?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000001&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03918?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000002&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03920?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000003&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03922?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000004&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03924?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000005&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03926?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000006&format=999

Az na dno!? : Fakta o alkoholu a jinych navykovych latkach : Zneuzivani a

zavislost / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha : Avicenum, 1988.

...az na dno!? : fakta o alkoholu, pijactvi a alkoholismu / Jaroslav Skéla Skala,

Jaroslav, 1916-2007 Praha: Avicenum, 1977.

Az na dno!? : Fakta o alkoholu a pijactvi / Jaroslav Skala ; Il. Eva Rezabkova

Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: SZdN, 1962.

--az na dno!? : fakta o alkoholu a pijactvi / Jaroslav Skala ; [obalka a ilustrace
Eva Refébkové] Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha : Statni zdravotnické
nakladatelstvi, 1960.

Clovék + alkohol : alkoholismus a protialkoholni boj : informativni odborna
pomucka, urcena protialkoholnim poradnam, socidlnim pracovnikim 1
pracovnicim a protialkohol. bojovnikiim jakoZ i1 zachytnym stanicim / Jaroslav
Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha : Protialkoholni odd¢leni statni
psychiatrické kliniky prof. Myslivecka, [1952].

Lékatrtiv maraton : ber a davej / Jaroslav Skéla Skala, Jaroslav, 1916-2007

Praha : Cesky spisovatel, 1998.

O alkoholismu / Naps. Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: Ustt.

ust. zdravot. osvéty, 1959.

O alkoholismu / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha: Vyzkumny

ustav zdravot. osvéty, 1957.

O piti alkoholickych néapojii / Jaroslav Skala Skala, Jaroslav, 1916-2007
Praha: Vyzkum. ust. zdravot. osvéty, 1953.

Ochrana spole¢nosti pied alkoholismem a jinymi toxikomaniemi / Jaroslav

Skala... [aj.] Skala, Jaroslav, 1916-2007 Praha : Avicenum, 1982.
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http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03928?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000007&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03928?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000007&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03930?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000008&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03932?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000009&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-03934?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000010&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-05162?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000011&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-05162?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000011&format=999
http://aleph.nkp.cz/F/5KS28D6P7CGGD4BLCJV8A4KY7XF8C45QDA1VA9I4BL3EA8SALV-05162?func=full-set-set&set_number=176880&set_entry=000011&format=999
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6. ZAVER

Myslenky a dilo, které po sob& zanechal Jaroslav Skala, jsou bazalni
slozkou cel¢ ftady oblasti v adikotlogii, maji v soucasné dobé mnoho
pokracovateld, kteti dale rozviji tento odkaz, hledaji nové sméry a buduji tak
sit’ postupll a instituci, kterd ma své nezastupitelné misto v prevenci a 1écbé
zavislosti. Tyto nové sméry se mohou dale rozvijet, protoze zaklady, z nichz
vychazeji, jsou praveé témito novymi smery ve vyvoji opakované potvrzovany.
Pravé tato okolnost umoziuje v piipadé netspéchu néjakého nového projektu
vratit se zpét na jeho pocatek, k témto mySlenkam a piehodnotit postupy.
Jaroslav Skala dokazal podat pomocnou ruku kolegiim, ktefi pracovali na
projektech, na jejichZ vzniku se sam podilel. Svym poctivym a zodpovédnym
pristupem pfispival k vyhodnoceni jejich ¢innosti. Byl otevien ke konzultacim

vysledki téchto projekti a pomdahal vytycit také dalsi smér jejich postupu.

Jak jsem uvedl vuvodu této bakalafské préace, pracuji jako vychovatel
s mladistvymi drogov¢ zavislymi klienty. Tato prace je velice narocna a mnoho
poznatkii jsem cerpal pravé z Jaroslava Skaly, protoze vjeho dile jsem
nachdzel a stale nachdzim odpovédi na feSeni situaci a problémd, o které neni
v nasi pomahajici profesi nouze. Kde jinde neZ v této oblasti jsou teoretické
znalosti mechanismu plsobeni a postupl v boji se zavislosti tak dilezité. A
prave dilo Jaroslava Skaly tyto poznatky poskytuje mérou vrchovatou. Na jeho
dile je pozoruhodné preciznost a efektivnost postupi, které vznikly kombinaci
poznatkll z riznych obortl jasn€é sméfujici ke svému cili 1é€bé zavislosti a

pomoci pacientiim k névratu zpét do Zivota.

6.1 Arnostka Mat’ova o sobé, Apolinafi a Skalovi

S Jaroslavem Skalou se seznamila, kdyz vroce 1949 zastupoval jejiho

lékafe v Ustavu narodniho zdravi na Vinohradech, v poradné duseni hygieny a
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protialkoholni poradné. Zaujal ji jeho zapal pro 1écbu alkoholikt. 1. 1. 1950
nastoupila do rozbihajiciho se Apolinate. ,,Prostory se rozsirovaly a soucasné
byl tvoren lécebny program a v ném byly uplatnovany ve stale vétsi mire
psychoterapeuticke prvky“ (Skéala 1998, s. 102). Arnostka Matova hodnotila
Jaroslava Skélu jako velice skromného c¢lovéka, u kterého obdivovala jeho
schopnost cCerpat inspiraci pro jeho praci ze vzdalenych obort. ,,O téch
mnohych letech prozZitych od roku 1949 blizko Jaroslava, vedle ného a s nim by
se toho dalo mnoho napsat... . Jak jsme se zivotem prodirali, nékdy i na
slunic¢ku vyhrivali, nezdolal nas dést ani mlha, ve které jsme se nékdy

pohybovali, a hlavné Ze jsme mnohym posvitili na cestu* (Skéala 1998, s. 104).

6.2 Na zavér slova jeho pokracovatelii

,, Odborna obec vyjadruje dik cloveku, ktery stal u zrodu oboru lécby zavislosti
v nasi zemi a béhem celé své profesiondlni kariéry obétavé pomahal svym

kolegum ddle obor rozvijet ku prospéchu nasich pacientu. *
MUDr. Petr Popov

Primat Apolinafe — Oddéleni 1éby zavislosti VFN v Praze, piedseda

Spoleénosti pro navykové nemoci CLS J. E. Purkyné

(Zaostfeno na drogy 1/2008 vydava Utad vlady CR, Narodni monitorovaci
stiedisko pro drogy a drogové zavislosti, Nabiezi E. Benese 4, 118 01 Praha 1,
s. 11).

,Jeho schopnost svobodne myslet a uskutecnovat cokoli, co skytalo sebemensi
nadeji na uspéch, a pri tom mohlo byt prospésné lidem, byla nesouméritelna!
Jeho vytrvalost, poctivost a sebekriticnost nevidana.

PhDr. Jifi Razicka, PhD.
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rektor Prazské vysoké 8koly psychosocialnich studii, mistopiedseda Ceské

psychoterapeutické spoleénosti CLS J. E. Purkyné

(Zaostieno na drogy 1/2008 vydava Utad vlady CR, Narodni monitorovaci
sttedisko pro drogy a drogové zavislosti, Nabiezi E. Benese 4, 118 01 Praha 1,

s. 11).

., Dobre, Ze Skadlovi nasledovnici nad jeho rakvi nesouperili o to, kdo je pravym
nasledovnikem, a treba se vic sblizili. Co maji tito ruznorodi lidé spolecného
kromé toho, Ze jejich Zivot a drahu silné ovlivnila mnohorozmérna osobnost
patriarchy? Stastné dédictvi, které ma tolik dédicit!...kdyz nikdo z nich nechce

byt jedinym. A zajimavy ten, kdo tohle dokazal. *
doc. MUDr. PhDr. Kamil Kalina, CSc.

Centrum adiktoligie — odborné pracovisté Psychiatrické kliniky 1. LF UK a
VFN v Praze, Sekretariat rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky,
Odborna rada SUR.

(Zaostfeno na drogy 1/2008 vydava Utad vlady CR, Narodni monitorovaci
sttedisko pro drogy a drogové zavislosti, Nabiezi E. BeneSe 4, 118 01 Praha 1,

str. 11).

6.3 Apolinarsky pochod
Apolinatsky pochod symbolizuje nad&ji v nikdy nekoncicim boji se

zavislosti a moznosti opfit se o pomoc druhych, coz bych rad jako urcité motto

vyzdvihl na zavér své bakalaiské prace.
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Apolinaisky pochod

., Pojdte jen, pojdte jen, pojdte s nami,

Zivot je strom kosaty.

Minulost ,, odrihost“ trapné znamy,

at' se nam nelepi na paty.

VSechno co nas ke véerejsku vaze,

z mody je jak stara kravata.

Kdo ji razne strhnout nedokaze,

stavi zitrek z blata.

Pojdte jen, pojdte jen, pojdte s nami,

ten, kdo chce, dojde i bez nohou.

Jenom kdyz odhodi staré kramy,

ostatni pomohou “* (Skala 1998, s. 105).
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