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Alkohol — metla ludstva. Aj pod tymto nesldvne zndmym terminom je
oznaCovana psychoaktivna latka, ktora je vdaka svojim Ucinkom vyrdbana a
konzumovana clovekom uz po niekolko tisicroci. Jeho histéria siaha az do
obdobia Hippokrata ¢i Galena, ktori ako prvi opisali alkoholovd opojenost
(Sournia, 1999). Alkohol, chemicky etanol &i etylakohol je najcastejSie pritomny
v troch typoch alkoholovych napojov. Konkrétne ide o pivo, vino a destilaty,

ktoré sa medzi sebou odlisujd v miere obsahu alkoholu (Kolibas, Novotny,
2013).

Mnoho publikacii rézneho charakteru prislo so zisteniami, ze mierny
konzum alkoholu mdéze mat priaznivé az blahodarné Gcinky na ludsky
organizmus, iné zas tvrdia Uplny opak. Isté vSak je, Ze nadmerna az excesivna
konzumacia alkoholu je pre ¢loveka toxickd a jeho nepriaznivé Gcinky na ludské
telo, vratane mozgu, boli doteraz podrobne zdokumentované (Lezak et al.,
2012). My sa vsak spolo¢ne pozrieme na to, aké negativne dopady ma alkohol
na fudsky mozog, v akych psychickych procesoch sa tieto dopady prejavuju a
aké metddy ako psycholégovia mbézeme pouzit na posidenie miery tychto
dopadov.

ESte predtym, nez sa k tomu dostaneme, si polozme otazku, KTO je
Clovekom zavislym od alkoholu a ako takdto zavislost vznikd? Nadmerné
uzivanie akychkolvek drog, vratane alkoholu, ma totizto jedného spolocného
menovatela, ktorym je aktivacia mozgového systému odmeny pri ich uzivani
(DSM-V, 2015). Pri chronickom konzume alkoholu teda dochadza k zmenadm v
receptorovych systémoch, Co prispieva nielen k znizeniu tolerancie na alkohol
ale aj k formovaniu alkoholovej zavislosti (Novotny, 2007). V diagnostickom
manuali DSM-V mozno najst kapitolu Poruchy spojené s uZivanim latok a
poruchy zo zavislosti, ktora v sebe zoskupuje viacero poruch spojenych s
uzivanim alkoholu, vratane samostatnej - Poruchy spbsobenej uzivanim
alkoholu. Pri jej diagnostike musia byt splnené minimalne 2 kritérid z 11 po
dobu 12 mesiacov. Podla tohto manuélu, je zavislym od alkoholu taky ¢lovek, u
ktorého (okrem iného) je/ma:

v Alkohol casto konzumovany vo vacsich davkach alebo pocas dlhsej
doby, nez bolo planované.

v Bazenie alebo silna tuzba ¢i nutkanie uzit alkohol.

v Pokracovanie v uzivani alkoholu aj napriek tomu, Ze spbsobuje

pretrvavajuce a opakujuce sa socialne a medziludské problémy, ktoré su
vyvolané alebo zhorSované uzivanim alkoholu.

v Uzivanie alkoholu za néasledok, ze sa jednotlivec vzda alebo obmedzi
dolezitych socidlnych, profesijnych alebo rekreacnych aktivit (DSM-V, 2015, s.
515).

Pomocou Medzinarodnej klasifikacie chorélbb MKCH-10 z roku 2016,
mozno na c¢loveka zavislého od alkoholu nahliadnut cez diagnézu - Poruchy
psychiky a spravania zapricinené uzitim alkoholu - Syndrém Zzavislosti,
oznacenou skratkou F10.1. Tato diagndza v sebe zahfha aj samotny chronicky
alkoholizmus a drogovu zavislost. Diagnostické znaky daného syndrému su do
znacnej miery totozné s vysSie uvedenymi diagnostickymi kritériami podla
DSM-V, preto ich v ramci posteru blizsSie uvadzat nebudeme.

Aké negativne dopady ma alkohol na fudsky mozog?

Medzi oblasti v mozgu, u ktorych dochadza k funkénym zmenam a ktoré
sU najviac nachylné k poskodeniu v doésledku chronického uzivania alkoholu
patri prefrontdlna oblast, neokortex vo frontalnych lalokoch, limbicky systém,
mozocdek a CciastoCne aj hipokampus, hypotalamus a mamildrne telieska
(Sullivan et al., 1995; Moselhy et al., 2001; Bleich et al., 2003; Beresford et al.,
2006). Ako sa uvadza vo viacerych studiach (Parsons, 1998; Pfefterbaum,
Desmond, Galloway, 2001; Sullivan et al., 2000), pomocou modernych
zobrazovacich technik sa zistilo, Zze ludia dlhodobo zavisli od alkoholu majd v
porovnani s prilezitostnymi uzivatelmi alkoholu nizsi prietok krvi a
metabolizmus glukézy predovsetkym v prefrontélnej kére, hipokampe a v ¢asti
limbického systému a mozocku so sUcasnou pritomnostou hypertrofie
(hadmernym zvacSenim urcitej €asti mozgu) a niz§im poctom a velkostou
neurdlnych spojeni. Dobrou spravou vsak zostava, Zze hypertrofia nepokracovala
a neuralne spojenia neubudali po preruseni uzivania alkoholu. Okrem iného je
o alkohole dostatocne zname, Ze poskodzuje bielu mozgovld hmotu a u ludi
dlhodobo zavislych od alkoholu nedochadza len k poskodeniu neurénoy, ale aj
k Ubytku mozgovej hmoty predovsetkym v uz spominanom frontalnom laloku,
mozocku a limbickom systéme (Harper, Matsumoto, 2005; Oscar-Berman,

Marinkovic, 2003).
V akych psychickych procesoch sa tieto dopady prejavuja?

VSetky vysSie uvedené oblasti v mozgu sU nesmierne doélezité pri
pamatovom, kognitivnom a emociondlnom spracovani (Nowakowska,
Jablkowska, Borowska, 2008). Prave od fungovania tychto oblasti je zavisla aj
naSa kognicia, pod ktorou rozumieme radu mentalnych a intelektualnych
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schopnosti, ako je napriklad pozornost, vnimanie, pamat, re¢, psychomotorické
tempo Ci exekutivne a vizuopriestorové funkcie. Ak je pritomné oslabenie vo
vysSie spominanych schopnostiach v désledku poskodenia mozgu, hovorime o
kognitivnom deficite, ktorého Uroven moéze byt mierna az zavazna (Preiss,
Kucerova, et al., 2006; Bernardin et al., 2014). Kvalita a kvantita deficitov je
determinovand kombinaciou mnohych faktorov. M6zeme spomenut napriklad
najfrekventovanejsie uzivani néavykovd latku, dizku a priebeh drogove;
anamnézy ale aj miesto poskodenia v mozgu i celkovy zivotny styl (Chylova,
Slavkovska, 2014). Kvoli castej pritomnosti polytoxikomanie (sucasnému
uzivaniu viacerych druhov drog) je u niektorych ludi zavislych od alkoholu velmi
tazké urcit, ktord droga ma za nasledok ten ktory deficit.

NajcastejSie su vSak u ludi zavislych od alkoholu v porovnani s ludmi
bez zavislosti pritomné kognitivne deficity v pracovnej a kratkodobej pamati (je;
obmedzend kapacita, pritomnost konfabulacii, distorzii a perseveracii),
oddialenom vybavovani (nizsi pocet zapamatanych slov a vysSia frekvencia
vyskytu konfabuldcii, perseveracii a distorzii), pozornosti (narusenad schopnost
sustredit sa), exekutivnych funkcidch (tazkosti s pochopenim uloh,
napldnovanim ciela a abstrakciou; pomalé tempo), vizuo-priestorovych
funkcidch (tazkosti v Ulohach vyuZivajucich viacrozmerné zobrazenie) a v
psychomotorickom tempe (tazkosti v Ulohach vyZzadujlucich spolupracu
psychickej cinnosti s motorickym Ukonom; pomalé tempo) (Davies et al., 2005;
Jauhar, Marshall, Smith, 2014: Jurado-Barba et al., 2017: Nowakowska,
Jablkowska, Borowska, 2008; Ratti, Bo, Giardini, Soragna, 2002). Je vSak nutné
podotknut, Ze variabilita z hladiska pritomnosti a miery uvedenych deficitov sa
u jednotlivych ludi zavislych od alkoholu méze odlisovat.

V zahranicnej literature sa taktiez stretavame s poruchou nesicou nazov
Alcohol related brain damage (ARBD). Tento termin v sebe zahfiha dlhotrvajuci
pokles v kognitivnych funkciach alebo mysleni a intelekte spdsobenym
excesivnym a chronickym uzivanim alkoholu v kombinéacii s nedostatkom
vitaminu B1 (tiaminu) (Jauhar, Marshall, Smith, 2014). V DSM-V je k tejto
poruche najblizSie Zavazna alebo mierna neurokognitivna porucha vyvolana
latkami alebo liekmi. Najznamejsou formou ARBD je alkoholovda demencia a
Korsakov syndrém, znamy aj ako Korsakova psychdéza, nachadzajuci sa v
MKCH-10 pod oznacenim F10.6 (Poruchy psychiky a spravania zapricinené
uzitim alkoholu — Amnesticky syndrom).

Aké metdédy ako psycholégovia mézeme pouzit na posidenie miery tychto
dopadov?

Disciplinou, ktora sa zaoberd vztahom medzi mozgom (vacsinou
poskodenym) a spravanim je klinickd neuropsycholégia, ktora je sucastou
osychologie ale zaroven Cerpa z poznatkov neurologie, psychiatrie a Specialne;
oedagogiky (Preiss, Kucerova, et al., 2006).

V nasledujlcej tabulke sa nachadza prehlad najcastejSie pouzivanych
neuropsychologickych nastrojov u ludi zavislych od alkoholu na detekciu
deficitov v jednotlivych kognitivnych oblastiach (Chylova, Slavkovska, 2014;
Lezak, et al., 2012; Preiss, Kucerova, et al., 2006).

Tabulka €. 1 Prehlad najcastejSie pouzivanych neuropsychologickych nastrojov

Oblast’ Nastroj

Montrealsky skrining kognitivnych funkcii

SKkrining kognitivnych (MoCA)

funkecii

Min1 Mental State Examination (MMSE)

Kodovanie symbolov

Pozornost’ :
Opakovanie Cisel

Stroopov test (ST)

P na pamat’
racovna p Test cesty — B (TMT-B)

Weschler Memory Scale (WMS) — Logicka pamat’

Verbalna pamit’
Reyov pamatovy test verbalneho ucenia (RAVLT)

Jazyk a rec Test verbalnej fluencie

Batéria frontalnych funkcii (FAB)

Exekutivne funkci
xekutivne funkcie Test cesty — B (TMT-B)

Kodovanie symbolov

Psychomotorické tempo Test cesty — A (TMT-A)

Stroopov test (ST)
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