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ABSTRAKT

Vychodiska: Proces starnuti je spojen s fadou problémii, které mohou byt uzivanim navykovych latek dale pro-
hlubovany. Zatimco zahrani¢ni dostupné informace ukazuji, Ze tato vékova skupina je relativné vysoce ohrozena
problémy spojenymi s konzumaci navykovych litek, v CR dosud nebylo téma uzivani navykovych latek ve star-
$ich vékovych skupinach systematicky monitorovano.

Cil: Cilem clanku je podat souhrn soucasné situace a piehled o rozsahu problému v oblastech uzivani alkoholu,
psychoaktivnich 1ékii a nelegalnich drog ve starsich vékovych skupinach v CR.

Metodika: Jsou pouzita prevalenéni data z poslednich reprezentativnich celopopula¢nich prizkumii zamére-
nych na uzivani navykovych latek a udaje o uzivatelich navykovych latek v 1é¢bé ve zdravotnické statistice.
Vysledky: V CR Ize odhadnout cca 140 tis. dennich konzumentd alkoholu ve véku 55-64 let a dalsich 200 tis.
osob starsich 65 let. V riziku v souvislosti s pitim alkoholu je v CR odhadem 220 tis. ve véku 55-64 let a 220 tis.
starsich 65 let. Do kategorie skodlivého piti spada cca 130 tis. osob ve véku 55-64 let a 100-130 tis. osob starsich
65 let. Psychoaktivni léky bez doporuceni lékafe uziva aktudlné cca 290 tis. ve véku 55-64 let a 630 tis. osob star-
$ich 65 let. Dlouhodobé, pravidelné, pripadné injekéné uziva nelegalni drogy odhadem 1500 osob starsich 50 let,
z nich odhadem cca 1000 uziva pravidelné, dlouhodobé a/nebo injekéné pervitin a cca 500 opioidy.

Zavéry: S ohledem na pokracujici starnuti populace Ize predpokladat, Ze pocet osob ve starsich vékovych skupi-
nach ohrozenych problémy spojenymi s konzumaci navykovych latek, zejména uzivanim alkoholu a psychoak-
tivnich 1ék®, bude do budoucna nartstat.

ABSTRACT

Background: The process of aging is associated with a number of complications that can be further exacerbated
by substance use. Available foreign research information shows that this age group is relatively at high risk of
substance use disorders; however, in the Czech Republic the substance use in older age groups is not systemati-
cally monitored.

Aim: The aim of the manuscript is to provide a summary of the current situation and an overview of the
problem extent in the areas of alcohol use, psychoactive medicines and illicit drugs in older age groups in the
Czech Republic.

Methodology: The overview is based on prevalence data from the latest representative population surveys
focused on substance use and data on substance use disorders treatment from health statistics.

Results: In the Czech Republi, it is possible to estimate approx. 140 thousand daily alcohol users aged 55-64 and
200 thousand persons aged 65 years and older. The risky alcohol use is estimated at 220 thousand persons aged
55-64 and 220 thousand aged 65 years and older. The category of harmful alcohol use includes about 130 thou-
sand persons aged 55-64 years and 100-130 thousand persons aged 65 years and older. Psychoactive medicines
are currently used without medical recommendation by about 290 thousand persons aged 55-64 and 630 thou-
sand persons aged 65 years and older. An estimated 1,500 people aged 50 and older are long-term, regular or
injecting drug users, of which an estimated 1,000 use methamphetamine and about 500 use opioids.
Conclusion: The population is aging and it may be assumed that the number of people in older age groups at risk
of substance use disorders, especially alcohol and psychoactive medicines, will increase.
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UvVOD
Proces starnuti je spojen s radou socidlnich problé-
mi a komplikaci v oblastech somatického a dusev-
niho zdravi, které mohou byt uzivanim navykovych
latek dale prohlubovany. Dostupné informace ukazu-
ji, Ze tato vékova skupina je relativné vysoce ohrozena
problémy spojenymi s konzumaci navykovych latek,
zejména uzivanim alkoholu a psychoaktivnich 1éki (1).
Zdravotni komplikace spojené s uzivanim alko-
holu vyplyvaji z fyziologickych odli$nosti starnouciho
organizmu, z ¢asté polymorbidity seniord, ze soucas-
ného uzivani 1ékd, ale i z odli$ného klinického obrazu
poruch spojenych s uzivanim navykovych latek (2).
Metabolické a fyziologické zmeény spojené se starnu-
tim mohou vést ke Skodlivym ucinkiim jiz pfi nizsich
dévkach (1). Dopad konzumace alkoholu na zdravot-
ni stav seniort je mnohy: alkohol ovliviiuje a zhorsu-
je prabéh jiz pritomnych somatickych chorob (napft.
zalude¢nich a duodenalnich viedd, chronické pankre-
atitidy, krvacivych stavi ze zazivaciho traktu, jaternich
onemocnéni, diabetu, metabolického syndromu, dny,
epilepsie, onemocnéni $§titné zlazy), zhorSuje pra-
béh pritomného psychiatrického onemocnéni (napf.
pfitomnych halucinaci ¢i bludd, deprese), ovliviuje
metabolismus starnouctho organismu, piisobi nega-
tivné na funkci kardiovaskularniho systému a zvysuje
riziko kardiovaskularnich komplikaci, negativné ovliv-
nuje psychické funkce, prispiva k rozvoji infek¢nich
¢i nadorovych onemocnéni, prispiva k atroficko-de-
generativnim mozkovym procesim a zvysSuje riziko
malnutrice (2, 3, 4). Uzivani alkoholu také zvysuje
riziko padii a zavaznost jejich nasledkd, pravdépodob-
nost poranéni vlivem padu je ve srovnani s vrstevniky
1,5-4,5 krat vyssi u star$ich osob s dusevnim onemoc-
nénim ¢i zavislostnim problémem (5).
Nezanedbatelny je u seniortt konzumujicich alko-
hol i vliv soucasné uzivanych 1€kt a zaroven riziko
vysazeni predepsanych léku s preferenci konzuma-
ce alkoholu. Jako zcela nevhodné je uzivani alkoho-
lu spolu s léky tlumicimi centralni nervovy systém
nebo dechové centrum, negativni ucinky téchto latek
se zvy$uji i s malymi davkami alkoholu a ziroven
v kombinaci s alkoholem se vyrazné zvysuje riziko
nehod, zranéni a predavkovani. Dale je nevhodné
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uzivani alkoholu pfi 1écbé antibiotiky a alkohol ovliv-
nuje i ucinky dalsich Iékovych skupin: snizuje ucinek
antidiabetik a inzulinu, antihypertenziv, antiepileptik,
antiulceréznich 1éciv, hepatoprotektiv, kardiotonik
nebo antiarytmik (1, 2).

O komplikacich spojenych s uzivinim nelegal-
nich drog ve star$ich vékovych skupindch neni mno-
ho dostupnych informaci. S rostoucim vékem dochazi
ke zpomaleni metabolizace drog a mozek se zaroven
mizZe stit citlivéj$im na jejich uc¢inky. Rada stimula¢-
nich drog pfi pravidelném uzivani zplisobuje zmény
ve funkci mozkovych receptorti, coz vyvolava obavy
z dlouhodobych dopadi. Tyto faktory mohou urychlo-
vat postup neurokognitivnich poskozeni spojenych se
starnutim, nebo zvysovat jejich zavaznost (1). Kumu-
lativni a¢inky polymorfniho uzivani drog (tj. uzivani
vice drog soucasné), predavkovani a infekcnich one-
mocnéni v pribéhu let zrychluji proces starnuti a star-
81 uzivatelé drog tak vykazuji vyssi vyskyt degenerativ-
nich poruch, obéhovych a respiracnich problémi, dia-
betu, krvi pfenosnych infek¢nich onemocnéni a jaterni
cirhdzy nez jejich vrstevnici bez drogové anamnézy ¢i
mladsi uzivatelé drog. Je u nich také zvysené riziko
predavkovani (6, 7, 8).

Problémy v oblasti duSevniho zdravi snizuji kva-
litu Zivota a v kontextu stdrnuti mohou zahrnovat
deprese, pocity osamélosti, uzkosti, problémy s pameé-
ti, nespavost, snizeni kognitivnich schopnosti, demen-
ci, zmatenost, zranitelnost k psychickému, finan¢ni-
mu a fyzickému zneuzivani (1, 9). Uzivani alkoholu
i nelegalnich drog ovliviiuje dusevni zdravi, problé-
my v oblasti duSevniho zdravi spojené se starnutim
mohou byt proto vlivem uzivani navykovych latek
dale prohlubovany. Uzivani navykovych latek zvysuje
i riziko sebevrazdy (2, 6, 10). Starsi osoby jsou také
nachylnéjsi k socidlnim problémiim jako napf. nasled-
ky ovdovéni, socidlni izolace, nedostatek socidlni pod-
pory, finan¢ni problémy a nestabilni bydleni. Uzivani
nelegalnich drog nebo alkoholu ve stari ve spojeni
s ageismem a stigmatizaci seniord zvySuje socialni
vylouceni a izolaci od rodin a pritel, jsou vice akcen-
tovany rodinné problémy, kdy déti odmitaji pecovat
o starnouci rodi¢e uzivajici navykové latky (1, 2, 6, 8,
10, 11, 12).
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Prestoze jsou starsi vékové populace s ohledem na
mozné dopady uzivani navykovych latek zranitelnou
a rizikovou skupinou, je obtizné odhadovat presny
rozsah a diisledky problému. Prestoze se zda, ze uziva-
ni navykovych latek je ve starsich vékovych skupinach
Casté, casto neni diagnostikovano (10, 13). Systematic-
ké monitorovani rozsahu uzivani navykovych latek ve
starSich vékovych skupinach tak zistava vyzvou (1).
V CR dosud nebylo téma uzivani ndvykovych latek ve
star$ich vékovych skupinach systematicky monitoro-
vano. K dispozici jsou pouze ¢astecné udaje z celopo-
pulacnich studii a registru.

CIL PRACE

Cilem ¢lanku je podat souhrn soucasné situace a pre-
hled o rozsahu problému v oblastech uzivani alkoho-
lu, psychoaktivnich 1€kt a nelegalnich drog ve star-
$ich vékovych skupinach v CR, a na zdkladé dostup-
nych dat odhadnout pocty osob ve starsich vékovych
kategoriich, které vykazuji vzorce problémového
uzivani navykovych latek nebo jsou v riziku zavis-
losti v souvislosti s nadmérnou konzumaci alkoholu,
naduzivanim psychoaktivnich 1ékit nebo uzivanim
nelegalnich drog.

METODIKA

Clanek poskytuje piehled soucasné situace v oblasti
uzivani navykovych latek zaloZzeny na prevalenc¢nich
udajich z poslednich reprezentativnich celopopulac-
nich prizkuma zaméfenych na uzivani navykovych
latek. Hlavnimi zdroji dat v této oblasti jsou: Ndrodni
vyzkum uZivani navykovych ldatek realizovany Narod-
nim monitorovacim stfediskem pro drogy a zavislos-
ti (naposledy v roce 2016), Narodni vyzkum uzivani
tabaku a alkoholu (NAUTA) realizovany Statnim zdra-
votnim ustavem (naposledy v roce 2019) a Evropské
vybérové Setfeni o zdravi (EHIS) realizované Ustavem
zdravotnickych informaci a statistiky CR ve spolupra-
ci s Ceskym statistickym dfadem. Soucdsti piehledu
jsou rutinné sledované udaje o uzivatelich navyko-
vych latek v 1é¢bé z Ndrodniho registru lécby uZivatelil
drog (NRLUD), ktery spravuje Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky. Odhady absolutniho poctu osob
v CR byly ziskdny tak, Ze frekvence (podily) z popu-
la¢nich Setfeni byly extrapolovany na pocet obyvatel
v dané kategorii podle pohlavi a véku.

Sledovani miry uzivani navykovych latek ve star-
$ich vékovych skupindch je komplikovano faktem, ze
publikovana data z realizovanych populacnich stu-
dii i data z registrti jsou standardné vykazovana pro
10leté vékové skupiny (45-54 let, 55-64 let, 65+ let)
a podrobnéjsi ¢lenéni casto neni k dispozici. Ndrod-
ni vyzkum uzivani tabdku a alkoholu (NAUTA) uva-
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di vysledky souhrnné pro kategorii 45-64 let. Mira
uzivani nelegalnich drog v obecné populaci se podle
standardni metodiky Evropského monitorovaciho cen-
tra pro drogy a drogovou zavislost (EMCDDA) uvadi
pouze pro populaci ve véku 15-64 let, k dispozici jsou
tedy podrobnéjsi udaje pouze pro skupiny 45-54 let
a 55-64 let. Clenéni podle 5letych vékovych skupin je
dostupné pouze v pripadé Ndarodniho vyzkumu uziva-
ni navykovych latek z roku 2016.

VYSLEDKY

Konzumace alkoholu

Mira pravidelné konzumace alkoholu v populaci ros-
te s vékem respondentt. Podle Ndrodniho vyzkumu
uzivani navykovych ldatek 2016 (Narodni vyzkum)
(14) pilo denné alkohol 7,7 % populace star$i 15
let, pticemz ve vékové skupiné 45-54 let pilo denné
7,8 % populace, ve véku 55-64 let pilo denné 10,7 %
a ve vékové skupiné 65 a vice let pilo denné 9,8 %
populace. Piti nadmérnych davek alkoholu (5+ skle-
nic alkoholu pfi jedné prilezitosti jednou tydné nebo
Castéji) uvedlo 12,3 % populace - ve véku 45-54 let
15,9 %, ve véku 55-64 let 12,3 % a ve véku 65+ let
8,9 % populace.

Podle vysledkt posledni viny Evropského vybéro-
vého Setteni o zdravi (EHIS) z roku 2019 dosahoval
vyskyt denni konzumace alkoholu v populaci starsi 15
let mezi muzi 12,9 % a mezi Zenami 2,9 %. Nejvyssi
podil dennich konzument mezi muzi se vyskytoval
ve veékovych kategoriich 65-74 let, mezi zenami ve
vékové kategorii 75+ let (15).

Do kategorie rizikového piti na zdkladé screenin-
gové skaly CAGE! (16-19) pouzité v Narodnim vyzku-
mu (ziskali alespon 1 bod na skale) spadalo v r. 2016
odhadem 16,8 % populace 15+, v tom 9,0 % spadalo
do kategorie $kodlivého piti (2 a vice bodii na $kale
CAGE). Ve vékové kategorii 45-54 let spada do kate-
gorie rizika 17,4 % populace, ve véku 55-64 let 16,7 %
populace a ve véku 65+ let celkem 10,9 % populace,
do kategorie $kodlivého piti spada 9,4 % populace
ve véku 55-64 let a 5,2 % populace ve véku 65+ let —
Tabulka 1.

Podle Ndrodniho vyzkumu uZivani tabdku a alko-
holu (NAUTA) realizovaného SZU (20) konzumova-

1 Screeningovy nastroj CAGE pouzivany pro odhad problé-
mového uzivani alkoholu zahrnuje ¢tyfpolozkovou skalu
zaméfenou na problémy souvisejici s konzumaci alkoho-
lu v poslednich 12 mésict. Pti secteni kladnych odpovedi
skore dosahuje 0-4 boda. Vysledné skore 1 bodu naznacu-
je rizikovou konzumaci alkoholu, skére 2 nebo vice bodt
naznacuje $kodlivou konzumaci alkoholu; skére 1+ bodu
tedy zahrnuje osoby v riziku v souvislosti s konzumaci
alkoholu.
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Tabulka 1 Vyskyt denni konzumace, konzumace nadmérnych davek alkoholu, vyskyt rizikového a $kodlivého

piti alkoholu v populaci podle vékovych skupin — Ndrodni vyzkum uzivani navykovych latek 2016, v %

15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+
Denni konzumace alkoholu 2,7 5,5 7,6 7,8 10,7 9,8
Konzumace nadmérnych davek alkoholu 7,6 16,3 12,8 15,9 12,3 8,9
(5 a vice sklenic jednou tydné nebo castéji)
V riziku v souvislosti s pitim (1+ bod na skale CAGE) 17,0 22,2 18,6 17,4 16,7 10,9
V tom $kodlivé piti (2+ body) 8,4 11,4 11,4 9,1 9,4 52

Zdroj: Chomynova and Mrav¢ik (14)

Tabulka 2 Vyskyt rizikového a skodlivého piti alkoholu v populaci v letech 2012-2019 - studie NAUTA, v %

| 2012 | 2014 | 2016 | 2018 | 2019
Rizikové piti plus $kodlivé piti (>20g alkoholu u Zen a >40 g alkoholu u muza)
15-24 16,4 11,3 15,9 12,0 16,3
25-44 14,1 14,8 18,8 19,0 21,4
45-64 15,2 14,0 19,9 15,9 17,4
65+ 9,8 10,5 13,1 10,9 11,2
Skodlivé piti (>40g alkoholu u Zen a >60 g alkoholu u muz)
15-24 8,6 6,5 10,3 6,0 7,6
25-44 6,6 6,0 9,3 9,3 10,4
45-64 8,6 6,0 11,0 9,0 11,0
65+ 4,2 5,8 6,3 6,1 6,2

Zdroj: Csémy, Dvorakova (20)

lo alkohol denné 8,5 % populace starsi 15 let, data
o denni konzumaci alkoholu podle vékovych katego-
rii nejsou k dispozici. Podle studie NAUTA spada do
kategorie rizika definovaného jako konzumace vice
nez 20 g cistého alkoholu u Zen a vice nez 40 g cis-
tého alkoholu u muzi celkem 17,2 % populace starsi
15 let, v tom do kategorie $kodlivého piti (>40 g Cisté-
ho alkoholu u Zen a > 60 g ¢istého alkoholu u muzi)
spada 9,3 % populace starsi 15 let. Ve vékové katego-
rii 45-64 let je srovnatelny vyskyt populace v riziku
v souvislosti s pitim alkoholu a vyssi vyskyt $kodli-
vého piti, ve vékové kategorii 65+ je vyskyt popula-
ce v riziku i vyskyt Skodlivého piti na niz$i drovni —
Tabulka 2.

Ukazuje se tedy, Ze mira denni konzumace alko-
holu je v populaci star§i 55 let vys$si ve srovnani
s ostatnimi vékovymi kategoriemi, vyskyt rizikové
a $kodlivé konzumace alkoholu a mnozstvi vypitého
alkoholu je v nejstarsich vékovych kategoriich mirné
niz8i. Trendy v poslednich letech ukazuji, ze vyskyt
rizikové a Skodlivé konzumace ziistavd dlouhodobé
na stabilni urovni, neklesa ani u respondentd ve star-
$ich vékovych kategoriich; u vékové skupiny 65+ let se
dokonce zda, ze vyskyt rizikové i $kodlivé konzumace
alkoholu v ¢ase mirné roste.
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Pii extrapolaci na pocet obyvatel CR Ize odhad-
nout, ze v CR je cca 460 tis. dennich konzumenti
alkoholu starsich 45 let (v tom 120 tis. osob ve véku
45-54 let, 140 tis. ve véku 55-64 let a 200 tis. osob
starSich 65 let).

V riziku v souvislosti s pitim alkoholu je v CR
odhadem 700 tis. osob star$ich 45 let (v tom 260 tis.
osob ve véku 45-54 let, 220 tis. ve véku 55-64 let
a 220 tis. osob starsich 65 let). Do kategorie skodlivého
piti spada cca 400 tis. osob starsich 45 let (v tom 140
tis. osob ve véku 45-54 let, 130 tis. ve véku 55-64 let
a 100-130 tis. osob starsich 65 let).

Uzivani psychoaktivnich 1éka
Jedinou skupinou navykovych latek, kterou castéji
uzivaji respondenti ve starsich vékovych kategoriich,
jsou psychoaktivni 1éky, tj. sedativa nebo hypnotika
a opioidni analgetika. Pro odliSeni 1écby indikované
lékatem se v ramci populacnich studii sleduje uzi-
vani psychoaktivnich 1éka ziskanych bez lékarského
predpisu, prip. uzivanych bez doporuceni lékare nebo
lékarnika, coz umoznuje odhadnout miru naduzivani,
resp. zneuzivani téchto léku.

Zdrojem kazdorocnich dat jsou omnibusové stu-
die Prevalence uzivdni drog v populaci CR a Vyzkum
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ndzorti a postojii obéanii Ceské republiky k otdzkdm
zdravotnictvi a k problematice zdravi (Vyzkum obca-
ni1), realizované Narodnim monitorovacim stfedis-
kem pro drogy a zavislosti na reprezentativnim vzor-
ku populace starsi 15 let.

Uziti 1éka se sedativnim nebo hypnotickym tucin-
kem nebo opioidnich analgetik bez odborného dopo-
ruceni uvadi podle poslednich studii z let 2018 a 2019
celkem 30-40 % dotazanych starsich 55 let. V posled-
nich 12 mésicich uzilo psychoaktivni léky bez 1ékarské-
ho doporuceni 14-15 % respondentd ve véku 45-54
let, 17-19 % respondentt ve véku 55-64 let a 15-22 %
respondentt starsich 65 let — Tabulka 3.

Narodni vyzkum uzZivani navykovych litek 2016
(14) umoznuje sledovat samostatné kategorii sedativ
a hypnotik a kategorii opioidnich analgetik. Studie
ukazala nartist miry uzivani psychoaktivnich léka
(v poslednich 12 meésicich) s vékem respondentt.
Mira uzivani sedativ/hypnotik a opioidnich analgetik
je ve vékovych skupinach 45-54 a 55-64 let vyrovna-
na, ve vékové kategorii 65+ let prevazuje uzivani seda-
tiv/hypnotik - Graf 1.

Pii extrapolaci na pocet obyvatel CR lze odhad-
nout, ze v CR uzilo v poslednich 12 mésicich psychoak-
tivni léky (sedativa a hypnotika nebo opioidni analgeti-
ka) bez doporuceni lékare 1,2 mil. osob star$ich 45 let

(v tom 330 tis. osob ve véku 45-54 let, 290 tis. ve véku
55-64 let a 630 tis. osob star$ich 65 let).

Uzivani nelegalnich drog

Mira uzivani nelegalnich drog klesa s vékem - nej-
vy$si zkuSenosti uvadi respondenti ve véku 15-24 let
a25-34 let. Zkusenost s uzitim nelegalni drogy v zZivo-
té uvadi podle poslednich dostupnych studii pribliz-
né 25-32 % populace ve véku 45-54 let a 18-22 %
populace ve véku 55-64 let. Nejcastéji uzitou nelegalni
drogou ve vsech vékovych kategoriich jsou konopné
latky - zkuSenost uvadi 18-22 % populace ve véku
45-54 let a 11-20 % populace ve véku 55-64 let. Mira
zku$enosti s jinymi nelegdlnimi drogami je, stejné jako
v ostatnich vékovych kategoriich, na fadové nizsi arov-
ni - uziti halucinogent v zivoté uvadi 3-5 % populace
ve véku 45-54 let a 1-3 % populace ve véku 55-64 let,
uziti extaze 1-4 % populace ve véku 45-54 leta 1-2 %
populace ve véku 55-64 let — Tabulka 4.

Mira uziti nelegalnich drog v horizontu posled-
nich 12 mésicti je na vyznamné niz$i urovni - konop-
né latky uzilo v poslednim roce 2-6 % populace ve
véku 45-54 let a priblizné 2-4 % populace ve véku
55-64 let (celkem 9 % v populaci starsi 15 let). Mira
uzivani vech ostatnich nelegalnich drog je ve starsich

svvr

veékovych skupindch niz$i nez 1 %.

Tabulka 3 Uzivani psychoaktivnich 1ékii bez predpisu v poslednich 12 mésicich - studie Prevalence uzivani drog

v populaci a Vyzkum obcanii, v %

Prevalence uzivani drog v populaci Vyzkum obcanii
2018 2019 2018 2019
45-54 let 14,3 14,2 11,0 7,8
55-64 let 16,9 18,1 15,9 9,8
65+ let 15,3 21,6 18,7 13,8

Zdroj: Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and ppm factum research (21), Narodni monitorovaci sttedisko pro drogy
a zavislosti and ppm factum research (22), Narodni monitorovaci sttedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (23), Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (24)

Graf 1 Mira uziti psychoaktivnich 1ékt podle véku - studie Ndrodni vyzkum uzivani ndvykovych ldatek 2016, v %
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Zdroj: Chomynova and Mrav¢ik (14)
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Tabulka 4 Celozivotni prevalence uziti nelegalnich drog v populaci ve véku 45-54 a 55-64 let - studie Prevalen-
ce uzivani drog v populaci a Vyzkum obcanii, v %

Prevalence uzivani drog v populaci Vyzkum obcani
Rok 2018 Rok 2019 Rok 2018 Rok 2019
45-54let | 55-641let | 45-54let | 55-64let | 45-541let | 55-64let | 45-54let | 55-64 let
Jakakoliv nelegalni droga 25,5 12,1 253 18,3 32,1 22,0 32,1 22,0
Konopné latky 21,9 10,6 18,2 14,5 30,3 20,8 30,3 20,8
Extaze 4,3 0,6 1,3 0,6 3,1 1,5 3,1 1,5
Pervitin nebo amfetaminy 1,7 0,3 1,3 0,6 2,4 0,4 2,4 0,4
Kokain 1,3 0,3 1,9 1,8 2,1 0,8 2,1 0,8
Heroin 1,7 0,0 0,0 0,6 0,3 0,4 0,3 0,4
Jiné opiaty 3,0 0,0 1,3 1,2 1,0 0,0 1,0 0,0
LSD 2,0 0,3 1,3 0,6 1,7 0,4 1,7 0,4
Halucinogenni houby 2,7 0,9 51 1,8 3,4 3,0 3,4 3,0
Tékavé latky 1,3 1,5 1,9 0,6 0,0 0,4 0,0 0,4
Nové syntetické drogy 1,7 0,0 2,5 1,8 0,3 0,0 0,3 0,0

Zdroj: Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zévislosti and ppm factum research (21), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy
a zévislosti and ppm factum research (22), Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (23), Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (24)

Graf 2 Mira uzivani konopnych latek v poslednich 12 mésicich ve vékovych kategoriich 45-54 let a 55-64 let
v letech 2016-2019 - studie Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2016, Prevalence uzivani drog v populaci
a Vyzkum obcanti, v % let vletech 2016-2019 - studie Ndrodni vyzkum uzivini ndvykovych ldtek 2016, Prevalence
uzivani drog v populaci a Vyzkum obcanii, v %

Vék 45-54 let 66 66 Vék 55-64 let
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Zdroj: Chomynova and Mrav¢ik (14), Néarodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and ppm factum research (25), Nérodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and ppm factum research (26), Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti and
ppm factum research (21), Narodni monitorovaci sttedisko pro drogy a zavislosti and ppm factum research (22), Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (27), Narodni monitorovaci sttedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (28),
Nérodni monitorovaci sttedisko pro drogy a zavislosti and INRES-SONES (23), Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti
and INRES-SONES (24)

Zjisténé vysledky odpovidaji vysledkiim Ndrodni-
ho vyzkumu uzivani ndvykovych latek 2016 — Graf 2.
V dlouhodobém srovnani se ukazuje, Ze mira uzivani
konopnych latek v poslednich 12 mésicich ve vékové
skupiné 45-54 let i 55-64 let mirné nartista.

Z realizovanych studii pouze Ndrodni vyzkum uzi-
vdani ndvykovych latek 2016 (14) umoznuje podrob-
néjsi ¢lenéni vékovych kategorii — Graf 3. Ve srovnani
s rokem 2012 se ukdzal nartist miry uzivani konop-
nych latek (celozivotni prevalence i uziti v poslednich
12 mésicich) ve starsich vékovych skupinach.
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Pii extrapolaci na pocet obyvatel CR lze odhad-
nout, ze v CR ma zkugenost s uzitim nelegélnich drog
alespon jednou v zivoté cca 620 tis. osob starsich 45 let
(v tom 270 tis. osob ve véku 45-54 let a 190 tis. ve véku
55-64 let). Konopné latky v poslednich 12 mésicich
uzilo odhadem 73 tis. osob starsich 45 let (v tom 60 tis.
0sob ve véku 45-54 let a 13 tis. ve véku 55-64 let).

Problémové uzivani drog

Problémové uzivani drog, tj. injek¢ni uzivani a/nebo
dlouhodobé nebo pravidelné uzivani pervitinu a opioid,
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Graf 3 Mira uzivani konopnych latek v populaci ve vékovych kategoriich 50-54 let a 55-59 a 60-64 let v letech
2012 a 2016 - studie Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2016, v %
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Zdroj: Chomynova and Mrav¢ik (14)

Graf 4 Pramérny vék lécenych uzivateli drog v letech 2002-2019
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (30)

bylo v CR v r. 2019 odhadnuto u 45,1 tis. lidi (95% CI:
43,4-46,7 tis.), z toho 34,6 tis. (34,0-35,2 tis.) tvorili
uzivatelé pervitinu, 5,7 tis. (5,5-5,9 tis.) uzivatelé bupre-
norfinu, 3,2 tis. (3,0-3,4 tis.) uzivatelé heroinu a 1,55 tis.
(1,5-1,6 tis.) uzivatelé jinych opioidtl. Uzivatelt opioida
bylo odhadnuto celkem 10,5 tis. (10,2-10,8 tis.). Odha-
dovany pocet osob uzivajicich drogy injekéné dosahl
40,8 tis. (40,0-41,5 tis.) (29).

Pokud extrapolujeme udaje o vékové strukture
osob vstupujicich do 1é¢by v souvislosti s uzivanim
drog na viechny uzivatele pervitinu a opioid@ v CR
(30), pak Ize odhadnout, ze v CR je cca 1000 lidi star-
$ich 50 let uzivajicich dlouhodobé/pravidelné/injeke-
né pervitin a cca 500 lidi starsich 50 let dlouhodobé/
pravidelné/injekéné uzivajicich opioidy.
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Vék uzivateltt navykovych latek v 1é¢bé

Data o véku uzivateld navykovych latek v lécbé
jsou k dispozici z Ndrodniho registru lécby uzivatelii
drog (NRLUD),? ktery od roku 2015 spravuje Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky. Primérny
vék uzivateli drog, ktefi jsou v kontaktu se sluz-
bami, vzrostl v poslednich 20 letech asi o 10 let -
graf 4. Nejvyssi byl v r. 2019 primérny vék uzivateld
sedativ a hypnotik (50,5 roku), uzivatelti alkoholu
(46,1 roku) a uzivatelt opioida (38,2 roku). Uzi-
vatelé konopnych latek byli v priméru nejmladsi
(29,7 let).

2 http://www.uzis.cz/registry/narodni-zdravotni-registry/
nr-lecby-uzivatelu-drog
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Tabulka 5 Vékova struktura osob nastupujicich 1é¢bu v souvislosti s uzivanim navykovych latek vr. 2019 - NRLUD

Vékova skupina Alkohol Tabak Pervitin Opioidy Konopné latky Sedativa,
hypnotika

<15 0,1 24,1 0,8 0,1 3,9 0,0
15-19 0,6 45,7 9,1 1,2 24,2 2,0
20-24 2,2 2,9 13,3 4,8 17,9 3,1
25-29 6,0 2,3 24,1 10,2 22,0 4,6
30-34 11,2 4,7 21,1 21,4 13,2 6,3
35-39 14,5 0,6 16,2 29,7 9,9 7,1
40-44 17,3 2,9 8,6 20,7 5,7 12,3
45-49 13,9 2,9 4,1 6,3 2,1 15,1
50-54 12,0 3,5 1,6 3,0 0,5 13,7
55-59 9,7 3,5 0,8 1,4 0,2 8,9
60-64 6,9 4,1 0,2 0,9 0,0 9,7
>65 5,5 2,9 0,2 0,3 0,3 17,1
Pramérny vék (v letech) 46,1 21,3 32,6 38,2 29,7 50,5

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (30)

NRLUD uvadi také vékovou strukturu osob nastu-
pujicich lé¢bu - v souvislosti s uzivanim navykovych
latek vyhledalo lécbu v r. 2019 celkem 4357 osob star-
$ich 45 let (v tom 2975 osob starsich 50 let), coz odpo-
vida 28,4 % vsech klientd, resp. 19,4 % klientii. Poprvé
lécbu vyhledalo 1846 osob starsich 45 let (v tom 1260
osob starsich 50 let), coz odpovida 26,5 % vSech klien-
ta, resp. 18,1 % klientd.

Nejvétsi podil mezi lé¢enymi tvorily osoby starsi
50 let v r. 2019 v pripadé sedativ a hypnotik (49,4 %)
a alkoholu (34,1 %) — Tabulka 5.

DISKUZE

S demografickym trendem starnuti populace roste na
dilezitosti i problematika uzivani navykovych latek ve
starsich vékovych skupindch, ktera je spojena s Castéj-
$imi, zdvaznéjsimi a specifickymi zdravotnimi a social-
nimi problémy. Vysledky ukazuji, Ze prevalence uziva-
ni navykovych latek ve starsich vékovych skupinach je
v CR na pomérné vysoké rovni, zejména v oblastech
uzivani alkoholu a psychoaktivnich lék.

Ukazuje se, Ze starsi uzivatelé alkoholu v porovna-
ni s mlad$imi vékovymi skupinami konzumuji alkohol
Castéji a je u nich vys$i mira pravidelné konzumace
alkoholu. Zaroven vsak pfi jedné prilezitosti zkonzu-
muji mensi mnoZstvi alkoholu (31, 32). Také v CR mira
denni konzumace alkoholu v populaci roste s vékem
respondentt, ale vyskyt rizikové a skodlivé konzumace
alkoholu je v nejstarsich vékovych kategoriich mirné
nizéi, Trendy v poslednich letech v8ak ukazuji, ze rizi-
kovost konzumace alkoholu u vékové skupiny 65+ let
v CR v poslednich letech mirné roste.
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Pii extrapolaci na pocet obyvatel CR Ize odhad-
nout, ze v CR je cca 460 tis. dennich konzument
alkoholu starsich 45 let (v tom 120 tis. osob ve véku
45-54 let, 140 tis. ve véku 55-64 let a 200 tis. osob
star§ich 65 let). V riziku v souvislosti s pitim alkoholu
je v CR odhadem 700 tis. osob starsich 45 let (v tom
260 tis. osob ve véku 45-54 let, 220 tis. ve véku 55-64
let a 220 tis. osob starsich 65 let). Do kategorie $kodli-
vého piti spadé cca 400 tis. osob starsich 45 let (v tom
140 tis. osob ve véku 45-54 let, 130 tis. ve véku 55-64
let a 100-130 tis. osob starsich 65 let).

Osoby starsi 65 let uzivaji priblizné jednu tre-
tinu celkového mnozstvi predepsanych 1ékd, mezi
néz patfi rovnéz psychoaktivni léky, tj. sedativa
nebo hypnotika a opioidni analgetika(1). V CR uZi-
ti psychoaktivnich 1ékii bez odborného doporuceni
uvadi celkem 30-40 % dotazanych starsich 55 let. Pri
extrapolaci na pocet obyvatel CR lze odhadnout, Ze
v CR uzilo v poslednich 12 mésicich psychoaktivni
léky bez doporuceni 1ékare 1,2 mil. osob starsich 45
let, z toho 330 tis. osob ve véku 45-54 let, 290 tis. ve
véku 55-64 let a 630 tis. osob starsich 65 let. Zneuzi-
vani psychoaktivnich 1€kt je obecné castéjsi u star-
$ich Zen nez u star$ich muzi, nebo u mladsich véko-
vych skupin (1).

V pripadé nelegalnich drog se nespravné predpo-
kladalo, ze jejich uzivani skon¢i s nartstajicim vékem
uzivateld drog. I kdyz uzivani nelegalni drog pretr-
vava i ve vys$im véku, s vékem klesd jeho frekven-
ce (10). Zkudenost s uzitim nelegalni drogy v Zivoté
uvadi v CR piiblizné 25 % populace ve véku 45-54 let
a 12-18 % populace ve véku 55-64 let, mira uzivani
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nelegélnich drog s vékem klesd. Nejcastéji uzitou nele-
galni drogou jsou konopné latky. Pri extrapolaci na
pocet obyvatel CR lze odhadnout, Ze v CR ma zkuse-
nost s uzitim nelegalnich drog alespon jednou v zZivoté
cca 620 tis. osob star$ich 45 let (v tom 270 tis. osob ve
véku 45-54 let a 190 tis. ve véku 55-64 let) a konopné
latky v poslednich 12 mésicich uzilo odhadem 73 tis.
osob starsich 45 let (v tom 60 tis. osob ve véku 45-54
let a 13 tis. ve véku 55-64 let).

Co se tyka problémového uzivani drog, tj. dlou-
hodobého, pravidelného a/nebo injekéniho uzivani
pervitinu nebo opioidé, lze odhadnout, ze v CR je
cca 1000 problémovych uzivateld pervitinu star$ich
50 let a cca 500 problémovych uzivatelii opioidu star-
$ich 50 let.

V Evropé se dlouhodobé zvysuje vék zadatela
o0 1é¢bu problémt spojenych s uzivanim navykovych
latek. Mezi r. 2002 a 2005 se vice nez zdvojnaso-
bil podil pacientti ve véku nad 40 let lé¢enych pro
problémy v souvislosti s uzivanim opioidi (z 8,6 %
na 17,6 %) a mezi r. 2006 a 2015 se jejich pramér-
ny vék zvysil o 5 let na 38 let a vyrazné se navysil
podil zadatela o 1écbu starsich 40 let (1, 12). V USA
se zvySuje podil prvozadatelti o 1é¢bu starsich 55 let
(33), mezi r. 1998 a 2008 se navysil o 65 %. Zaro-
ven v této vékové skupiné roste zastoupeni uzivateld
nelegalnich drog (34). V CR se dlouhodobé zvyiuje
pramérny vék uzivateli drog v kontaktu s adikto-
logickymi sluzbami, v poslednich 20 letech vzrostl
priblizné o 10 let. Ze vSech osob, které v roce 2019
v souvislosti s uzivainim navykovych latek vyhledaly
1é¢bu, bylo 28,4 % osob starsich 45 let a 19,4 % star-
$ich 50 let. Z téch, co vyhledali 1é¢bu v souvislosti
s uzivanim navykovych latek poprvé, bylo 26,5 %
star$ich 45 let a 18,1 % starsich 50 let. Nejcastéji $lo
o uzivatele sedativ a hypnotik nebo uzivatele alko-
holu. Také klientela nizkoprahovych programi pro
uzivatele drog starne, coZ je spojeno i s nartistem
somatické komorbidity a socialnich problémi. Prua-
mérny vék respondentl studie Multiplikdtor, ktera
je pravidelné realizovana mezi klienty nizkopraho-
vych programi v CR, se za poslednich 11 let zvysil
priblizné o 7 let na 34,8 roku v r. 2019 (27,7 roku
v r.2008).

Zahrani¢ni studie ukazuji, Ze se starsi uzivatelé
drog objevuji v 1écbé zavislosti ¢im déle castéji a maji
jedine¢ny profil uzivani a potieb, zcela odlisny od
mladsich uzivateld drog (10). Starsi uzivatelé navyko-
vych latek v 1écbé zavislosti dosahuji cili abstinence
v mife srovnatelné s mlad$imi vékovymi skupinami
(33, 35). Zaroven se vsak ukazuje, ze vékové specific-
ky uzptisobené programy lécby zvysuji ucinnost 1écby
(10, 36-38). Ve strukturovanych lécebnych progra-
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mech se s vzristajicim vékem klientd snizuje riziko
predcasného vypadnuti z 1écby (39, 40).

Ackoli se poruchy souvisejici s uzivanim navy-
kovych latek mezi seniory vyskytuji v nizsi mife nez
v obecné populaci, zvySuje se pocet osob ve starsich
veékovych skupinach ohrozenych nadmérnou konzu-
maci alkoholu, naduzivainim psychoaktivnich léka
a uzivanim nelegalnich drog. Mozné problémy s uziva-
nim navykovych latek viak zGstavaji ¢asto nerozpozna-
ny a nediagnostikovany (31, 41). Identifikace problé-
mu s uzivanim navykovych latek v této vékové skupiné
miize byt obtiznd z rtiznych divodi: u starSich osob
se bézné vyskytuji soubézné patologické stavy a pro-
jevy problémt s uzivanim navykovych latek mohou
byt podobné priznakiim jinych castych onemocnéni
ve vy$sim véku (1, 33, 42), mnozi lékafi nejsou v této
oblasti dostatecné vyskoleni a/nebo o tuto problemati-
ku nemaji zdjem (1, 43), soucasna diagnosticka kritéria
pro hodnoceni zavislosti jsou pro screening u starsich
osob méné citliva a nemusi byt vhodna (1, 10, 35), star-
81 dospéli také nemusi své problémy priznat ve strachu
ze stigmatizace (8, 31, 33).

Prevalence uzivani nelegilnich drog a naduzi-
vani alkoholu je vyznamné vy$s$i u starSich osob
hospitalizovanych na oddélenich akutni ¢i jiné laz-
kové péce (35, 44, 45) a jesté vyssi u starSich osob
ve vézeni (46). Ve starSich vékovych skupinach je
uzivani navykovych latek ¢asto doprovazeno dalsi-
mi zdravotnimi problémy a mnozi z nich jsou tak
v pravidelném kontaktu se zdravotnim systémem,
ktery predstavuje prilezitost k identifikaci problé-
mu. Jako uc¢inné se ukazuji kratké intervence zame-
fené na rizikovost uzivani navykovych latek (1, 33),
jejichz mira provadéni je v CR pomérné nizkd (29).
Dulezitym krokem k rozpoznani zévislostniho pro-
blému u starsich osob je uz samotné pripusténi této
moznosti (10).

LIMITY

Prestoze jsou starsi vékové populace s ohledem na
mozné dopady uzivani navykovych latek zranitelnou
a rizikovou skupinou, pfesny rozsah a povahu problé-
mu je obtizné odhadovat.

Star$i osoby méné verbalizuji své potize v oblasti
dusevniho zdravi, v¢etné téch spojenych s uzivanim
navykovych latek, a pfiznani s tim spojenych pro-
blémii je v porovnani s mlads$imi vékovymi skupina-
mi vice tabuizovano. Dal$imi ¢astymi limity v rea-
lizovanych studiich jsou mald velikost vyzkumného
souboru, heterogenni populace a jiné vzorce uzivani
v porovnani s mladsi populaci.

Omezeni je dédno také nejednozna¢nym vyme-
zenim cilové skupiny ve star$im véku, obvykle je
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definovana spodni vékovou hranici v rozmezi od 50
do 65 let. V prevalen¢nich studiich ve starsich véko-
vych skupinach se casto li$i pouzivana terminologie
a metodologie zkoumani rizikové konzumace alkoho-
lu. Zaroven vétSina studii zaméfenych na prevalenci
problémt s alkoholem mezi seniory byla realizovana
na tzemi Severni Ameriky, vysledky tak nemohou byt
bez dalsiho zobecnény (10, 35, 41).

Vzhledem k ritizné metodologii vybéru respon-
denti a zptisobu administrace sbéru dat jednotlivych
celopopulac¢nich studii se jejich vysledky navzajem
lisi. Mira prevalence nékterych sledovanych jeva
(napf. uzivani nelegalnich drog) je v obecné popula-
ci celkové relativné nizka, o to obtiznéjsi je zachytit
vyskyt rizikovych forem uzivani navykovych latek ve
starSich vékovych skupinach. Extrapolace poctu uzi-
vateli navykovych latek ve starSich vékovych katego-
riich je tedy vhodné opirat o intervaly spolehlivos-
ti nebo rozmezi stfednich odhadd nez o izolované
bodové odhady.

ZAVERY

Uzivani navykovych latek ve starsich vékovych sku-
pinach je tématem rostouciho zajmu, dutlezitosti
a vyzkumu. Také v CR je uzivani alkoholu a psy-
choaktivnich 1ékd pomérné casté ve starSich véko-
vych skupinach a pozornost by méla byt vénovana
také starnoucim uZivatelim drog. V CR lze odhad-
nout cca 140 tis. dennich konzumentt alkoholu ve
véku 55-64 let a dalsich 200 tis. osob starsich 65 let.
V riziku v souvislosti s pitim alkoholu je v CR odha-
dem 220 tis. ve véku 55-64 let a 220 tis. ve véku 65+
let. Do kategorie $kodlivého piti spada cca 130 tis.
osob ve véku 55-64 let a 100-130 tis. osob star$ich
65 let. Psychoaktivni 1éky bez doporuceni 1ékare uzi-
va aktualné cca 290 tis. ve véku 55-64 let a 630 tis.
osob star$ich 65 let. Dlouhodobé, pravidelné, pri-
padné injekéné uziva nelegalni drogy odhadem 1500
osob starsich 50 let, z nich odhadem cca 1000 uzi-
va pravidelné, dlouhodobé a/nebo injek¢né pervitin
a cca 500 opioidy. S ohledem na postupné starnuti
populace lze predpokladat, ze pocet osob ve starsich
vékovych skupindch ohrozenych problémy spojeny-
mi s konzumaci navykovych latek, zejména uzivanim
alkoholu a psychoaktivnich 1éki, bude do budoucna
narustat.
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