
Ráda jsem pøijala pozvání k tomuto úvodníku, stejnì jako

mne potìšilo, že se, když se zakládal obor adiktologie, poèí-

talo i s pøedmìtem Závislost na tabáku. I když v malém roz-

sahu, pøesto se snad daøí alespoò nìkteré adiktology moti-

vovat k tomu, aby se o kouøení svých pacientù èi klientù

zajímali, nabízeli jim léèbu – a pøípadnì sami nekouøili.

Zpoèátku byla mezi studenty naprostá pøevaha kuøákù,

dnes se zdá být situace opaèná. Tito studenti u nás také rádi

stážují, zdá se, že jejich zájem je skuteèný, znalosti hlubší,

a celkový dojem se tak stále zlepšuje.

Tato závislost je totiž závislostí nejrozšíøenìjší, hned

po zubním kazu to je zøejmì nejèastìjší diagnóza v Èesku.

Pøitom se jí vìnuje tak málo pozornosti. Rozhodnì nechci

bagatelizovat jiné závislosti, ale porovnejme poèty úmrtí.

Nelegální drogy jich zaviní kolem 300–400 za rok, alkohol

kolem 5000–6000, ale tabák na 16 000. Odpovídá tomu míra

naší pozornosti? Tøeba poèty èlánkù v médiích, vèetnì od-

borného tisku?

Už nìkdy v šedesátých letech 20. století si všiml vizio-

náøský docent Skála, že jeho pacienti, které vyléèí z alkoho-

lismu, umírají záhy na následky svého kouøení. Zavedl teh-

dy „nekuøácký Apolináø“, ale bylo to zkrátka pøíliš brzo, ne-

fungovalo to a po èase musel od tohoto rozhodnutí bohužel

ustoupit. Jistì by mìl radost, že dnešní „Apolináø“ jeho vizi

naplòuje.

Nemoci zpùsobené užíváním tabáku jsou nejèastìjší

pøíèinou úmrtí adiktologických, ale i napøíklad psychiatric-

kých pacientù – umírá na nì polovina nemocných se schizo-

frenií èi bipolární poruchou. Pøitom se dnes ukazuje, že léè-

ba duálních èi kombinovaných závislostí souèasnì je, ales-

poò v pøípadì kouøení, výhodná: jednak znamená vyšší

pravdìpodobnost abstinence celkovì, jednak nìkteré léky

závislosti na tabáku tlumí i abstinenèní pøíznaky od jiných

závislostí, napøíklad vareniklin.

Pøesto všechno je kouøení èi závislost na tabáku pøehlí-

žená a podceòovaná. Slyšeli jste už nìkdy vìtu: „Ať si kouøí,

hlavnì když nebere drogy?“ Ale on je bere! Nikotin je vysoce

návykový a skuteènì není lehké pøestat kouøit. O tom svìd-

èí fakt, že 7 z 10 dospìlých kuøákù by radìji nekouøilo – kdy-

by to ovšem šlo...

Zdá se nabíledni, že adiktologické služby by mìly být

v nabízení léèby závislosti na tabáku na špièce. Je to dia-

gnóza vyskytující se témìø u všech jejich pacientù, léèba se

podobá léèbì ostatních závislostí a navíc znamená celkové

lepší vyhlídky na abstinenci... Ale pøesto to dnes u nás není

samozøejmostí obecnì, ale ani v adiktologických službách.

Co tomu brání? Znamenalo by to uvìdomit si význam kou-

øení, zajistit nekuøácké prostøedí a ovšem být nekuøáckým

personálem. Situaci neprospívá ani výjimka ze zákona o ne-

kuøáckých zdravotnických zaøízeních (zákon 379/2005, ale

i navržená novelizace) – na uzavøených oddìleních detoxu

a psychiatrie se mùže kouøit. Bohužel.

Bohužel pro pacienty i pro personál. Je pravda, že ta-

kováto oddìlení byla ve všech zemích, kde jsou dnes neku-

øácká, posledními v øadì, kde se pøestalo kouøit. Je také

pravda, že nemùžeme nechat závislého prožívat abstinenè-

ní pøíznaky: na to ale existují léky, konkrétnì v tìchto pøí-

padech nikotinové náplasti – jejich aplikace je jednoduchá

a není tøeba uvažovat o kontraindikacích, protože, je-li al-

ternativou cigareta, èistý nikotin je vždy lepší volba. Tyto

náplasti (a další léky) se v zemích jako USA, Kanada, Aus-

trálie, Nový Zéland poskytují kuøákùm na uvedených oddì-

leních zdarma, u nás bohužel hrazené nejsou. Argumenty,

že by tito pacienti nechtìli pøestat kouøit, že nemohou pøe-

stat kouøit, že to zhorší jejich psychické onemocnìní èi léèbu

jiných závislostí, že to nelze zavést a další a další... jsou dáv-

no vyvrácené (Richter et al., 2006).

Reflektují to i doporuèení léèby závislosti na tabáku,

která podpoøily èeské odborné spoleènosti vèetnì Spoleènos-

ti pro návykové nemoci ÈLS JEP a Èeského adiktologického

institutu (Králíková et al., 2015). Najdeme tam také dotaz-

ník pro adiktology a pro ty, kdo pracují se závislými. Schvál-

nì, zkuste odpovídat, je tam vlastnì všechno... Tady je:
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� ŠKÁLA POSTOJÙ K LÉÈBÌ ZÁVISLOSTI NA TABÁKU PRO PERSONÁL ZABÝVAJÍCÍ SE LÉÈBOU JINÝCH

ZÁVISLOSTÍ

(Adaptováno podle Hunt et al., 2014 – všechny otázky jsou formulovány negativnì, v ideálním pøípadì bychom mìli silnì

nesouhlasit)

1 2 3 4 5

Silnì souhlasím Souhlasím Nevím Nesouhlasím Silnì nesouhlasím

� Vliv tabáku
Tabák poškozuje zdraví ménì než jiné návykové látky [ ]

Kouøení neovlivòuje naše klienty tak bezprostøednì jako jiné návykové látky [ ]

Závislost na tabáku pùsobí našim klientùm jen malé problémy, pokud vùbec nìjaké [ ]

Pro naše klienty je lepší kouøit tabák, než aby užívali jiné drogy [ ]

Závislost na tabáku neovlivòuje schopnost našich klientù fungovat ve spoleènosti [ ]

� Role klinických pracovníkù
Léèba závislosti na tabáku není souèástí programu léèby jiných závislostí [ ]

Programy pro drogovì závislé by se mìly soustøeïovat na soudem naøízenou léèbu,

nikoli léèbu závislosti na tabáku [ ]

Nemìli bychom léèit závislost na tabáku, protože proto zde naši klienti nejsou [ ]

Závislost na tabáku bychom nemìli léèit zároveò s jinými závislostmi [ ]

� Vliv léèby závislosti na tabáku
Odvykání kouøení by zhoršilo úzkosti a deprese našich klientù [ ]

Kouøení pomáhá našim klientùm pøekonávat každodenní stres [ ]

Léèba závislosti na tabáku by zpomalila zotavování našich klientù [ ]

Není fér brát klientùm tabák [ ]

Pøestat užívat všechny drogy najednou by pro naše klienty bylo pøíliš nároèné [ ]
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