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Summary | The aim of this work was to determine the
prevalence of psychiatric comorbidity associated with
the use of addictive substances (AS) among clients
using the services of the Community Team for Prague 3
and 7, Fokus Praha, z.0. (KoT 3,7 Fokus). The client
database maintained by KoT 3,7 Fokus as of January 20,
2022 was used as a source of data for the analysis.

The clients’ records were scrutinised for evidence

of the intensive regular use of selected AS with

a high risk of addiction most often used in the Czech
Republic (alcohol, stimulants, and opioids). Furthemore,
psychiatric comorbidity in clients using the selected
AS was analysed according to the chapters of the
International Classification of Diseases (ICD-10) listed
under blocks F00-F99 covering mental and behavioural
disorders. 29% of the total number of 76 clients were
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found to be heavy regular users of the selected AS. This
concerns three categories of mental illnesses: F20-F29:
Schizophrenia, schizotypal disorders, and delusional
disorders, F30-F39: Affective (mood) disorders, and
F60-F69: Personality and behavioural disorders in adults.
While the F20-F29 block predominates among stimulant
users (50%), the F30-F39 block is predominant among
opioid and alcohol users (50% and 58%, respectively).
Our results show that more than a quarter of the clients
who primarily use mental health services have problems
with substance use involving a high risk of addiction.
Extending the multidisciplinary team to include an
expert in the field of addictions could be beneficial for
streamlining the care and support provided to clients
with a dual diagnosis.
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Souhrn | Cilem préce bylo zjistit, jaké je prevalence
psychiatrické komorbidity spojené s uzivanim
navykovych latek (NL) u klientli vyuZivajicich sluzeb
Komunitniho tymu pro Prahu 3 a 7, Fokus Praha, z. (.
(KoT 3,7 Fokus). Pro ziskani a analyzu dat byly pouzity
udaje z databéze klientli vedené KoT 3,7 Fokus ke

dni 20. 1. 2022. V dokumentaci byl sledovan vyskyt
intenzivniho pravidelného uzivani vybranych NL

s vysokym rizikem zavislosti nej¢astsji uzivanych v CR
(alkohol, stimulancia, opioidy). Dale byla analyzovéana
psychiatricka komorbidita u klientd uZivajicich vybrané
NL podle podkapitol Mezinarodni klasifikace nemoci
MKN-10 ve skupiné FO0—-F99 zahrnujici poruchy dusevni
a poruchy chovani. Z celkového poctu 76 klientt se

u 29 % vyskytuje intenzivni pravidelné uzivani vybranych
NL, a to ve tfech okruzich duSevnich onemocnéni:

F20-F29: Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy
s bludy, F30—F39: Afektivni poruchy (poruchy nalady)

a F60-F69: Poruchy osobnosti a chovani u dospélych.

U uzivatell stimulancii prevliada okruh F20-F29 (50 %),

u uzivateli opioidl a alkoholu okruh F30-F39 (50 %, resp.
58 %). Nase vysledky ukazuji, Ze vice nez ¢tvrtina klient,
ktefi vyuzivaji sluzby primarné v oblasti duSevniho
zdravi, ma problémy s uZivanim latek s vysokym

rizikem zavislosti. RozSiteni multidisciplinarniho

tymu o odbornika v oblasti zavislosti by mohlo byt
prinosem pro zefektivnéni péce a podpory klientd

s dudlni diagnozou.
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1 UVOD

Komunitni tym pro Prahu 3 a 7 (KoT 3,7 Fokus) je soucasti
organizace Fokus Praha. Poskytuje registrovanou sluzbu
socidlni rehabilitace. Sluzba je urcena lidem se zkuSe-
nosti s dusevnim onemocnénim, kterym pomaha zvladat
projevy nemoci tak, aby mohli Zit ve svém domacim pro-
sttedi, nebo se do néj vratit (Fokus Praha, 2022).

Cilova skupina KoT 3,7 Fokus jsou lidé zijici na Praze 3
a 7 ve véku 18-65 let, ktefi maji zkuSenost s duSevnim
onemocnénim a nékteri z nich také se zavislosti, tedy
klienti, kteri maji dualni diagnézu. Do spoluprace jsou
prijimani lidé z celé skupiny duSevnich onemocnéni
FO0-F99 zahrnujici poruchy duSevni a poruchy chovani
kodifikovanych v MKN-10. Pouze jedinou vyjimkou jsou
organické dusSevni poruchy véetné symptomatickych
v okruhu FOO-F09 (napf. rizné druhy demence, deliri-
um nevyvolané alkoholem apod.) Tito lidé jiz z podstaty
onemocnéni nejsou indikovani do sluzeb Kot 3,7 Fokus
a jsou jim pripadné doporucovany jiné organizace, které
spolupracuji s touto cilovou skupinou lidi.

Pojem dualni diagnoza je v adiktologické a psychiatric-
ké literatute pouzivan pro soubéh poruchy z uzivani na-
vykovych latek a jiné psychické poruchy. V podstaté jde
o specificky typ psychiatrické komorbidity, jiZ se obecné
rozumi vyskyt dvou a vice psychickych poruch u jednoho
klienta (Kalina et al., 2015).

Dusevni nemoc je rizikovym faktorem vzniku zavis-
losti a zdroven muze uzivani NL psychické onemocné-
ni rozvinout. Casto je t&%ké u uZivateld NL uréit, zda
symptomy duSevni nemoci predchdzely zavislosti, ¢i
se uzivani NL mohlo podilet na rozvoji psychiatrické
diagndzy. Jako ¢astou komorbiditou u uzivateld NL jsou
napriklad afektivni poruchy, uzkostné poruchy, poru-
chy osobnosti a dalsi z psychiatrickych poruch. Napf.
deprese se objevuje jako ¢astd primdrni porucha a i pti
nasledné 1é¢bé mulize byt komplikaci s rizikem pretrva-
vajicich depresivnich stavli po vysazeni NL (Orlikova,
Csémy, 2016).

U uzivatel NL ma& psychiatrickd komorbidita neprizni-
vy dopad na jejich klinicky stav, psychosocidlni fungova-
ni a kvalitu zivota. U lidi, kteri trpi nemoci z uzivani NL
a soucasné jinou dusevni nemoci, se eviduje vyssi pocéet
hospitalizaci, vySSi prevalence sebevrazd, vyssi vyskyt
rizikového chovani apod., nez je tomu u osob bez komor-
bidnich dusevnich poruch. Z prehledu aktualni situace
v rlznych evropskych zemich vyplyva, ze 1écha dusev-
nich poruch spojenych s uzivanim NL je poskytovdna
v odlisnych zarizenich, coz ztéZuje pristup k jejich 1é¢bé
(Torrens, Mestre-Pintd, Domingo-Salvany, 2017).

Tato prace zkoumd vyskyt psychiatrické komorbidity
u klientit KoT 3,7 Fokus uZzivajicich vybrané NL a ma po-
rovnat, v jaké mire a jaké okruhy duSevnich onemocnéni
se vyskytuji u lidi uzivajicich NL a které jsou nejcéastéji
dvodem lécby zavislosti.

KRATKE SDELENI

2 METODY

Data byla pouzita z databaze KoT 3,7 Fokus, ve které jsou
vedeny zaznamy o klientech, ktefi s tymem spolupracuji
nebo v minulosti spolupracovali. VSem klientdm KoT 3,7
Fokus je diagnostikovano dusevni onemocnéni, coz je do-
loZzeno potvrzenim od jejich oSetfujiciho psychiatra, coz
je podminkou pro prijeti klienta do sluzeb KoT 3,7 Fokus.
Byla analyzovdna anonymni data tykajici se pouze klien-
tek a Kklientd, ktefi aktivné vyuzivaji sluzbu, a to ke dni
20. 1. 2022. V dokumentaci byly sledovdny tidaje o inten-
zivnim pravidelném uzivani vybranych navykovych latek
— alkoholu, stimulancii a opioid@. Vybér téchto latek byl
proveden na zdkladé vysoké prevalence jejich intenzivni-
ho uZivani v CR (Chomynova et al., 2022) a jejich vysoké
$kodlivosti s ohledem na vysoké riziko zdravotnich a so-
cidlnich dopad@ véetné zavislosti (Mravcik et al., 2019).
Nebyly sledovany udaje o jinych latkach, tedy ani napt.
o tabaku/nikotinu, konopi nebo 1éki na lékarsky predpis.
Za intenzivni uzivatele byly povazovany osoby, které meély
v dokumentaci zdznam o diagnostikované zavislosti na
dané latce nebo o jeji 1é¢bé nebo jiny zaznam ukazujici na
ztratu kontroly nad uzivanim dané latky nebo o jejim na-
duzivani. U klienti uzivajicich NL byla sledovana struktu-
ra psychiatrické komorbidity podle okruhu diagnoz uve-
denych ve skupiné FOO-F99 zahrnujici poruchy dusevni
a poruchy chovani (FO0-F99), a to ve tfech skupinach
podle uzivané NL: stimulancia, opioidy a alkohol.

3 VYZKUMNY SOUBOR

Vyzkumny soubor tvori 76 osob se zkusenosti s duSevnim
onemocnénim spadajicim do okruhu (FO0-F99) kro-
meé FOO-F09 ve véku 18-65 let zijicich na uzemi Prahy
3 a 7, z nichz 22 uziva jednu nebo vice z vybranych NL.
Psychiatrické diagnozy klientd u sledovanych skupin NL
(stimulancia, opioidy a alkohol) byly dale roz¢lenény po-
dle Mezinarodni klasifikace nemoci MKN-10 uvedenych
ve skupiné (FO0-F99).

4 VYSLEDKY

Vyzkumny soubor tvofi 76 osob, z nichz 22 uziva jednu
nebo vice NL (29 %) (graf 1).

U sledované skupiny 22 uzivatell vybranych NL se obje-
vuje psychiatrickd komorbidita u vSech uvedenych latek
vyhradné ve tfech okruzich dusevnich onemocnéni:

— F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypéalni a poru-
chy s bludy,

— F30-F39 Afektivni poruchy (poruchy nélady),

— F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych.

U uzivatel stimulancii prevlada okruh F20-F29: schizofre-
nie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy (50 %). U uzi-
vateld opioidd a alkoholu prevlada okruh F30-F39: afektiv-
ni poruchy (poruchy nélady) (50 %, resp. 58 %) (graf?2).
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Graf 1| Prevalence psychiatrické komorbidity u klientd KoT 3,7 Fokus uZivajicich
vybrané NL

5 DISKUSE

Z vysledki vyplyva, Ze u vice nez ¢tvrtiny klientd sluzby,
ktera se primarné stara o osoby s duSevnim onemocnénim,
se vyskytuje intenzivni pravidelné uzivani vybranych NL
nebo zavislostni porucha v souvislosti s jejich uzivanim.

Vyskyt duSevnich onemocnéni v naSem souboru odpovi-
da vysledk@im evropskych studii, ze kterych vyplyva, zZe
okruh dusevnich onemocnéni u uzivateld NL je vétsino-
vé zastoupen ve stejnych okruzich diagnoéz (deprese, uz-
kostné poruchy, schizofrenie, poruchy osobnosti).

Nase vysledky ukazuji, Zze uzivani NL u lidi s dusevnim

onemocnénim mad vysokou prevalenci a s tim spojenou
klinickou a spolecenskou zavaznost. Jedna z nejcastéji

100 %
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zjisténych dusevnich nemoci u uzivatelt NL je deprese.
Ta je u nich spojena s nizsi uspésnosti 1é¢by jak adiktolo-
gickych, tak depresivnich poruch. Prevalence se pohybu-
je v rozmezi 12—-80 %. U uzkostnych poruch se uvadi az
35% podil této komorbidity. Komorbidni poruchy z uzi-
vani NL jsou ¢astéjsi u lidi s psychdézami, zejména u schi-
zofrenie nez v bézné populaci. Jeji podil je az 30-66 %.
Uzivani NL se také ¢asto poji s poruchou osobnosti — az
46 % uzivatell NL trpi minimalné jednou poruchou osob-
nosti. Podle dat o prevalenci komorbidnich duSevnich
poruch mezi uzivateli NL v evropskych zemich se preva-
lence psychiatrické komorbidity mezi jedinci uzivajicimi
NL lisi také v zavislosti na typu psychiatrické poruchy
a uzivani konkrétni NL (Torrens, Mestre-Pinto, Domingo-
-Salvany, 2017).

Z vysledkli se mGzeme domnivat, Ze uzivani vybrané
NL u klientl s dusevnim onemocnénim miiZze souviset
s jeho charakteristickymi symptomy popsanymi v MKN-
10. Uzivani NL muze byt divodem sebemedikace, a tedy
slouzit jako uleva od symptomi daného jiz probihajiciho
dusevniho onemocnéni, nebo naopak projev duSevniho
onemocnéni mlize mit souvislost a byt disledkem uziva-
ni NL. Tyto souvislosti nebylo mozné z dostupné doku-
mentace analyzovat. Stejné tak by bylo obtizné z doku-
mentace posoudit zavislost na lécich na lékarsky predpis,
které jsou klientiim vyuzivajicim sluzbu KoT 3,7 Fokus
predepisovany na diagnostikované dusevni onemocné-
ni jejich lékari. Tyto chybéjici informace nyni vidime
jako dtlezité pro blizsi pochopeni souvislosti mezi uzi-
vanim vybranych NL a vyskytem dusSevnich onemocnéni
ve vSech tfech vyslednych okruzich dusevnich poruch.

Pokud jde o vyskyt a strukturu psychiatrické komorbidi-
ty, informace o uzivani NL byly ziskany z dokumentace
klientdl, ktera primarné neslouzi k vyzkumu souvislos-
ti mezi uzivanim NL a zdkladnim psychiatrickym one-

80 %

60 %
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50 %
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40 %

17 %

20 %

0%

Stimulancia
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Graf 2 | Psychiatricka komorbidita u klient(i KoT 3,7 Fokus spojend s uZivanim vybranych NL (stimulancia, opioidy a alkohol)
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mocnénim. Data o uzivani NL nemaji v dokumentaci
standardizovanou podobu a nemusi byt zaznamendavana
systematicky u vSech klientd. Vysledky je proto potreba
hodnotit jako orienta¢ni a spiSe podhodnocujici miru
uzivani NL mezi osobami s duSevnim onemocnénim.
Rovnéz je potreba zddraznit, ze nas vyzkumny soubor
je maly a nereprezentativni na to, aby se daly vysledky
zobecnit, je proto potfeba hodnotit je opatrné.

6 ZAVER

Z prezentovaného prizkumu vyplyva, Ze vice nez ¢tvrti-
na klientd mobilni sluzby primarné zamérené na osoby
s duSevnim onemocnénim ma psychiatrickou komorbi-
ditu z oblasti latkové zavislosti mimo tabaku/nikotinu.
Psychiatrické onemocnéni a zavislostni chovani jsou
svoji etiologii, souvislostmi a dopady spojené nadoby,
proto je tfeba pristupovat k témto klientim a jejich po-
tfebam komplexné. Rozsifeni multidisciplindrniho tymu
sluzby typu centra duSevniho zdravi o adiktologa nebo
jiného odbornika v oblasti zavislosti by mohlo byt pfino-
sem pro zefektivnéni komplexni péce a podpory klientli
s dudlni diagnézou.

Role autort | Eva Horova pripravila design studie a reali-
zovala shér dat, oba autori se podileli na analyze a inter-
pretaci vysledkd a zpracovani ¢lanku.
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