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Uvod N DZ
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» Uzivani metamfetaminu/pervitinu v CR

* Psychiatricka komorbidita u metamfetaminu obecné

 Metamfetamin a deprese — souhrn informaci ze
zahranicnich studii
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Pervitin/metamfetamin v CR N VA

« vyzkum Prevalence uzivani drog v populaci CR (2014, NMS
ve spolupraci s ppm factum research) — s pervitinem melo
nékdy v Zivoté zkusenost 2,6 % respondentu, v poslednim
roce jej uzilo 0,8 %, v poslednich 30 dnech 0,1 %.

* Ve specifickych skupinach je mira uzivani pervitinu vyssi

a) Mladi dospéeli (15 — 34) — celozivotni prevalence 4,9 %,
posledni rok uzilo pervitin 2,3 %, posledni mésic 0,3 %

b) Navstévnici tanecnich akci a festivalu — celozivotni
prevalence 41,3 %, posledni rok 23,3 %, posledni mesic
9,8 %

(Mravcik et al., 2015)



Pervitin/metamfetamin v CR N VA

« (Odhadovany pocet problémovych uzivatelu pervitinu se v
r. 2014 opét zvysil (stredni odhad 36 400 osob), v r. 2013
byl odhad 34 200 uzivatelu pervitinu.

* Vr. 2014 bylo v kontaktu s nizkoprahovymi programy
40 300 uzivatelu drog, nejCastéji (v 66 %) Slo o uzivatele
pervitinu (26 500 osob).

« Vr. 2014 bylo v Registru |éCenych uzivatelu drog
evidovano 10 108 zadatelu o Ié€bu (z toho 7 014 uzivatelu
pervitinu — 69,4 %), z nichz 4 743 zahajilo IéCbu v
souvislosti s uzivanim drog poprveé v zivote (z toho 3 543
uzivatelu pervitinu — 74,7 %)

(Mravcik et al., 2015)



Pervitin/metamfetamin N Z
a dualni diagnozy

Psychiatrické symptomy se vazou

-k akutnimu uc€inku metamfetaminu (intoxikaci)

- k jeho vysazeni (odeznéni ucinku po jednotlivém uziti nebo
syndrom z vysazeni)

- k opakovanému uzivani, které se projevuje radou
psychologickych a psychiatrickych potizi

(Darke et al., 2008)

Mulaze dojit k provokaci dosud skryté psychiatrické poruchy
(VSeticka, 2014), pfipadné muze dojit ke zhorSeni pfiznaku jiz
existujici psychiatrické poruchy, ktera se projevila jiz pred
zacatkem uzivani metamfetaminu (EMCDDA, 2010).

U wuzivatelu amfetaminu byly Castéji pfitomny psychiatrické
symptomy nez u uzivatell opiatu i kokainu (EMCDDA, 2010).



Pervitin/metamfetamin N Z
a dualni diagnozy

Prehledové studie uvadéji, ze 35 — 72 % uzivatell
metamfetaminu trpi dalsi psychiatrickou diagnézou,
zejmena uzkostnymi a depresivnimi stavy, psychotickymi
poruchami, poruchami osobnosti, poruchami prijmu
potravy, taktéz nelatkovymi zavislosti — patologickym
nracstvim, pfipadne dalsi poruchou z uzivani navykovych
atek, napr. alkoholu (Scott et al., 2007, Salo et al., 2011, EMCDDA,
2013).

Nejnapadngjsi psychiatrickou komplikaci u metamfetaminu
jsou psychotické stavy. Depresivni stavy |sou take
provazany S uzivanim  metamfetaminu, pfiCemz
symptomatologie je méne napadna a Casto podcenovana.



Dusevni poruchy jako rizikovy faktor N Z

DusSevni poruchy jsou také jednim z rizikovych faktoru pro
zahajeni uzivani metamfetaminu, coz uvadi Russell et al.
(2008) v prehledové studii tykajici se rizikovych faktoru
vedoucich k uzivani metamfetaminu u mladistvych do 18
let. Jednalo se zejména o poruchy pfizpusobeni, poruchy
chovani a ADHD.



Deprese mezi jinymi dualnimi N Z
diagnozami

Salo et al. (2011) provedli vyzkum na vzorku 189 uZzivatelu

metamfetaminu, u nichz byla hodnocena celozivotni prevalence

dalsich psychiatrickych diagnoz.

« Autofi uvadéji vyskyt psychotické poruchy u 28,6 % participantd,
prevladaji ty, které byly vyvolané uzivanim metamfetaminu.

* Poruchy nalady se vyskytovaly u 32,3 % participantu (nejcastéji se jednalo

o velkou depresivni poruchu), prevladaiji ty, které nebyly vyvolané
uzivanim metamfetaminu.

« Prevalence uzkostnych poruch byla 24,3 %, pfiCemz pouze mala ¢ast
byla vyvolana uzivanim metamfetaminu (3,7 %), dale se vyskytovaly
poruchy pfijmu potravy (2,6 %) a poruchy osobnosti (2,6 %).

U psychotickych poruch tedy previadaji ty, které byly vyvolané
uzivanim metamfetaminu, oproti porucham nalady a uzkostnym
porucham, kde prevladaiji ty, jez uzivani predchazely.



Deprese mezi jinymi dualnimi N Z
diagnozami

Akindipe et al. (2014) uvadi studii, v niz byl zjistovan vyskyt
psychiatrickych komorbidit u 100 participantu zavislych na
metamfetaminu z Jihoafrické republiky.

* Prevalence psychiatrickych poruch byla celkove 36 %,
(u 16 % z celkoveho vzorku se jednalo o depresivni
poruchu).

* V ramci vyzkumu bylo zjisteno, ze pouze u Ctvrtiny
uzivateli metamfetaminu, ktefi trpi néjakou
psychiatrickou poruchou, se jednalo o potize primo
vyvolané uzivanim drogy (Castéji se jednalo o drogou
iIndukovany stav u psychotickych poruch, méne Casto u
depresi a téemer nikdy u uzkostnych poruch).



Deprese mezi jinymi dualnimi N Z
diagnozami

Shoptaw et al. (2003) provedli studii s 155 uzivateli metamfetaminu v USA,
jednalo se o klienty vstupujici do 1eCby, ktefi uvedli, Zze jsou homo- Ci
bisexualni. Byly zkoumany mimo jiné i charakteristiky tykajici se
psychiatrické komorbidity.

NejCasteji byla z psychiatrickych poruch identifikovana
depresivni porucha nekdy v zivote, ato u 52,9 %
ucastniku (z nichz u 41,5 % byla zpusobena uzivanim
drog), v souladu s tim byla také identifikovana velka Cast
ucCastniku, kteri uvadéli predchozi sebevrazedné myslenky
(24,7 %).

Psychoticky stav v prabéhu Zivota uvedlo tak 26,5 % respondentu (ve
vsech pripadech se jednalo o psych6zu vyvolanou uzivanim psychoaktivnich

latek), 28,4 % respondentl splfhiovalo kritéria pro uzkostné poruchy (25 %
identifikovano jako drogou zpusobené).



Deprese mezi jinymi dualnimi N z
diagnozami

Dyer a Cruickshank (2005) uvadeji, ze ve vzorku 218
australskych uzivatellU metamfetaminu pfijatych do IéCby v
letech 1995 — 2003, bylo 46 % ucastniku, u nichz byla v
minulosti diagnostikovana psychiatricka porucha. U 35 % z
nich se jednalo o depresi, u 35 % o psychotickeé stavy, z
dalsich poruch slo zejména o ADHD.

U témeér poloviny participantu zaznamenali historii
sebeposkozovani (u 47 %), pricemz 20 % z celkoveho
vzorku bylo z tohoto duvodu hospitalizovano. Sebevrazedné
myslenky nékdy v zivoté uvedlo 61 % ucdastniku studie.



Psychoza a deprese — spojitost N Z

Pod zastitou WHO byla ve 4 zemich (Australie, Japonsko,
Thajsko a Filipiny) provedena studie s pacienty prijatymi pro
metamfetaminovou psychozu do psychiatrickych zarizeni

(Ali et al., 2006).

Predchozi zkusenost s psychiatrickou péci uvedlo cca
60 % respondentu (z toho polovina pro psychické potize,
které nebyly zpusobené uzivanim drog). V dobé provadéni
vyzkumu uvadelo zavazné depresivni stavy 8 — 66 %
participantl (nejméné na Filipinach, nejvice v Australii),
zavazneé uzkostné stavy 54 — 72 % participantu (nejvice v
Australii, nejméné na Filipinach).



Psychoza a deprese — spojitost N Z

Bousman et al. (2014) prezentuje studii, jejimz cilem bylo popsat typologii
psychotickych symptomu u vzorku 40 uzivatell metamfetaminu, u nichz
doSlo k rozvoji psychotické poruchy zplusobené metamamfetaminem. V ramci
studie byly sledovany i dalSi psychiatrické potize, pricemz celozivotni
prevalence velké depresivni poruchy byla 60%, disocialni poruchy
osobnosti 38 %, ADHD 18 % a bipolarni poruchy 13 %.

Lecomte et al. (2013) ve studii s 295 uzivateli metamfetaminu s
psychotickymi pfiznaky vstupujicich do IéCby uvadi jako prediktory
priznaky, délku uzivani metamfetaminu a pretrvavajici depresivni
symptomy, dalSimi faktory jsou vék (starsi uzivatelé metamfetaminu) a
antisocialni osobnostni rysy.

K zavéru, Zze depresivni symptomatologie muze byt prediktorem pro
rozvoj psychozy, pfipadné k delSimu pretrvavani psychotickych priznakd,
dochazi ve studiii C. K. Chen et al. (2003), ktefi provedli vyzkum tykajici se
premorbidnich charakteristik a komorbidity u uzivatell metamfetaminu, u
nichz se vyvine psychoticky stav v souvislosti s uzivanim.



Metamfetamin, deprese N Z
a odvykaci stav

Deprese se objevuje jednak jako primarni porucha
predchazejici uzivani drogy, jednak jsou depresivni stavy
obvykle soucasti tzv. dojezdu a soucasti odvykaciho stavu a
pretrvavaji zejmeéna v prvnich dnech cCi tydnech abstinence,
ViZ napr. Glasner-Edwards et al. (2009).

NejvyssSi skory na Skale deprese (BDI) vykazuji aktualni
uzivatelé a respondenti, u nichz prave doslo k vysazeni
drogy, ke zlepsSeni dochazi cca po 7 — 10 dnech abstinence.
Rada depresivnich symptom0 v rdmci odvykaciho stavu
pretrvava obvykle do 4 tydnu abstinence, u Casti uzivatelu se
posléze stav upravi. Depresivni pfiznaky jsou jednim z
ustfednich symptomu odvykaciho stavu (zorick et al., 2010).



Metamfetamin, deprese N Z
a odvykaci stav

Cést uzivatelll pocituje ovéem symptomy pretrvavajici (sub)
klinické deprese a anhedonie i po rade mesicich abstinence
(az do 14 mésicu po vysazeni drogy). Pretrvavajici
depresivni symptomatologie je spojena s vySSi mirou
cravingu a s pripadnym relapsem na droze (Leventhal et al.,
2009).

Neni bohuzel k dispozici zadna jednoznacné funguijici 1éCba,
at' uz psychologicka nebo farmakologicka, co se tyCe snizeni
urovne deprese a cravingu u uzivatelu metamfetaminu (i
kdyz se zda, ze nekteri uzivatelé profituji z IeéCby lekem
Modafinil) (Hellem et al., 2015). DalSi slibnou variantou se ukazuje
cviceni a fyzicka aktivita v ramci léCby (Rawson et al., 2015)



N “Z

Methamphetamine Treatment Project (MTP) — vyzkum se
1016 zavislych na metamfetaminu, ktefi zahajili IéCbu v
ambulantnim léCebném zarizeni v USA

(Zweben et al., 2004).
Ugastnici uvedli vysokou miru psychiatrickych potiZi, zejména

Methamphetamine Treatment Project

* depresivnich symptomu nékdy v prubéhu zivota — 68 %
zen vs. 50 % muzu

* depresivni stavy v soucasnosti uvedio 34 % zen a 24 %
muzu.

Sebevrazedné myslenky nekdy v zivote uvedlo 28 % zen a 13

% muzu. Sebevrazedny pokus v anamnéze uvedlo 27 % z
celkoveho vzorku.



Methamphetamine Treatment Project N Z

MTP (follow-up 3 roky po zahajeni |éCby, 526 ucastniku)
* Pritomnost jakekoliv psychiatrické poruchy - u 48 %

 u 34,2 % se jednalo o depresivni poruchu, u 26,2 % o
uzkostnou poruchu, o psychotickou poruchu u 12,9 % a o
poruchu pfijmu potravy u 2,5 % ucastniku), néktefi participantsi
splnovali kritéria pro vice poruch.

« Participanti s depresivni a uzkostnou poruchou vykazovali 3
roky od zahajeni IéCby vysSSi frekvenci uzivani metamfetaminu
nez ucastnici bez komorbidni poruchy i nez participanti s
psychotickou poruchou.

« Zeny vykazovaly vy33i podil psychiatrickych poruch nez muzZi
(51,5 % vs. 42,8 %). Témér tretina ucastniku uvedla jeden Ci
vice sebevrazednych pokusu v zivoté

(Glasner-Edwards et al., 2010).



Methamphetamine Treatment Project N Z

Studie zamerena vyhradneé na depresi (vyuzivajici stejna
data z MTP follow-up) uvadi nasledujici zjisteni:

a) symptomy deprese pred lecbou predikuji nizsi IéCebnou
adherenci a chronicitu deprese

b) depresivni symptomy pfi propusténi z [eCby a pri
naslednych rozhovorech pri follow-up jsou vyznamne
spojeny s vyssi frekvenci uzivani metamfetaminu v
obdobi poslednich 30 dni predchazejicich rozhovoru

c) abstinence od metamfetaminu je spojena s nizsim
vyskytem depresivnich symptomu

d) velka depresivni porucha je spojena s vetsim celkovym
poskozenim a dalsi psychiatrickou symptomatologii u
uzivatelu metamfetaminu (Glasner-Edwards et al., 2009).



Gender, metamfetamin a deprese N Z

Dluzen a Liu (2008) v prehledové studii zaméerené na genderove
charakteristiky v psychiatrické komorbidité u uzivatelu
metamfetaminu uvadéji:

- vyskyt deprese od 38,8 % do 68 % u zen a 29,8 % az 50 % u
muzu (v ramci jednotlivych studii je vzdy deprese vyraznéji
zastoupena u zen).

- Stejné tak je u zen udavan vyssi vyskyt sebevrazednych
myslenek.

- Zeny také v ramci vyzkumU &astgji uvadéji sebemedikaci
depresivnich stavu a unik od emocionalnich problému jako
divod zacatku uzivani metamfetaminu.



Gender, metamfetamin a deprese N Z

Semple et al. (2007) zkoumali zeny — uzivatelky
metamfetaminu (n=146), pricemz 60 % z nich splnilo
kritéria pro stredné tézkou az tézkou depresi.

Uzivatelky metamfetaminu se stfedni az vysokou mirou
depresivnich symptomu byly Castéji nezaméstnané, uzivali
Castéji pervitin pro zvladani nepfijemnych psychickych stavu,
uzily vetsi mnozstvi metamfetaminu v obdobi predchozich 30
dni a Castgji uvadely narazove uzivani vysokych davek,
uzivani v tazich (,binge" uzivani) nez uzivatelky s mirnymi
nebo zadnymi depresivnimi priznaky.



Metamfetamin, adolescenti N Z
a deprese

Chen et al. (2014) provedli vyzkum, v nemz jsou srovhavany
charakteristiky a vzorce uzivani u uzivatell metamfetaminu a
uzivatelu stimulaénich latek ur€enych k 1é¢bé ADHD
zneuzivanych bez Iékarského predpisu, pricemz jsou (data z
National Survey on Drug Use and Health, USA, 2009-2011).

Mezi uzivateli metamfetaminu ve véku 12 — 17 let bylo

o 29,9 % tech, kteri trpeéli velkou depresivni poruchou

« 3,6 % téch, u nichz byly zaznamenany uzkostneé poruchy.
« v pfedchozi psychiatrické péci bylo 28,4 % uzivatelu



Neurokognitivni poskozeni N Z

Dlouhodobé uzivani metamfetaminu je spojeno

s kognitivnimi deficity v oblasti pozornosti, kontroly,
schopnosti planovani a rozhodovani, zhorsenim pameti a
schopnosti u€eni v dusledku neurotoxicity. Scott et al. (2007)
v prehledové studii uvadéji, Zze 40 % chronickych uzivateld
metamfetaminu vykazuje stredne zavazné az zavazné
neurokognitivni poskozeni (nutno ale brat v potaz
premorbidni ADHD, komorbidni deprese a jinou
psychiatrickou komorbiditu, uzivani jinych latek apod.).

Neurotoxické pusobeni ma vliv na transport dopaminu v
mozku, poskozeni pretrvava i vice nez rok po vysazeni drogy
(a ma vliv i na stavy deprese a anhedonie) (Volkow et al.,
2001)



Shrnuti N /

Psychiatricka komorbidita je vyznamnym probléemem v populaci
uzivatell metamfetaminu. Jedna se zejména o depresivni a uzkostné
poruchy, psychoticke poruchy a poruchy osobnosti, dale o problematiku
ADHD, a v mensSi mire i poruchy prijmu potravy. PriCemz Cast poruch je
primarni (zejména uzkostné a z €asti i depresivni stavy, u psychoz je
primarnich cca 20 %), ¢ast vyvolana uzivanim metamfetaminu (zejména
se jedna o psychotické stavy, z ¢asti o depresi).

Vzhledem k tomu, Ze v CR je nejpocetn&jsi skupinou problémovych
uzivatell drog/IéCenych uzivatell drog pravé skupina uzivatelu
metamfetaminu/pervitinu, vyzkum orientovany na problematiku
dusevnich onemocneni a uzivani metamfetaminu a souvisejici témata je
velmi zadouci. V souvislosti s metamfetaminem je vénovana nejvetsi
pozornost psych6zam, a méné jiz depresivnim stavum, které uzivani
pervitinu Casto predchazi a jsou takeé soucasti podcenovaného
odvykaciho stavu. Deprese pak Casto vede k opetovnemu uziti
metamfetaminu.
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