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Etylalkohol je zndmou, spolocensky tolerovanou drogou. O jeho Skodlivosti na ludské zdravie, v¢itane jeho asociovaného
negativneho vplyvu na rodinné vazby prislusnikov alkoholikov, sa velmi dobre vie. Ide o interdisciplinarny problém, kto-
rého rieSenie si vyzaduje finan¢né vklady, celospolo¢ensku podporu, angazovanie Sirsej skupiny odbornikov a nakoniec aj
aktivny pristup mladeze i dospelych k tomuto problému. Tu referujeme Sest letalnych pripadov intoxikacii etylalkoholom.
Prva kazuistika sa venuje Zene, ktora v opitosti umiera v herni. Druhy pripad uvaddza muza, ktory v opitosti umiera pri ryb-
niku. Treti opisuje priebeh vyletu spojeného s pitim a imrtim muza v aute. Stvrty pripad je zalozeny na baze celodenného
popijania a nadslednym umrtim muza. Piaty pripad opisuje priebeh bujarej oslavy, ktora sa kon&i Umrtim muza. Posledny
Siesty pripad dokumentuje tazku otravu muza alkoholom, ktory v kombinacii s pozitim kanabinoidov umiera na lavicke
autobusovej stanice. Su diskutované priciny a dévody veduce k takymto tragickym udalostiam. Upozornuje sa na nebezpe-
Censtva, ktoré vyplyvaju z ndrazového pitia prilezitostnych konzumentov a tiez na nebezpecenstva narazového pitia oséb,
ktoré dlhodobo v nadmernych dévkach uzivaju alkoholické ndpoje. Zvlast je diskutovand prevencia uzivania alkoholickych
napojov deti a mladeze, veitane prevencie alkoholizmu. SU navrhnuté edukacné programy, ktoré by mohli odtabuizovat
tuto problematiku a v rdamci toho formovat postoje deti, mladeZe i dospelych na pitie alkoholu aj s o¢akdvanim znizenia
pripadov umrti intoxikéaciou etylalkoholom v buducnosti.

Kltucové slova: alkoholové opojenie, nahle Umrtia, prva pomoc, prevencia alkoholizmu, tragické umrtia.

Lethal alcohol intoxications cases: thinking about the causes

Alcohol is a well-known, socially tolerated drug. Its harmfulness to human health, including its associated negative impact on
the family of alcoholics, is well known. It is an interdisciplinary problem, whose solution requires financial contributions, society
support, the involvement of a wider group of experts and finally also an active approach on young people and adults to this
problem. The work is based on six lethal alcohol intoxication cases. The first case is devoted to a woman who dies in alcohol
intoxication in the casino. The second case involves a man who died near the pond in alcohol intoxication. The third describes
the course of the trip associated with drinking to the alcohol poisoning stage and the subsequent death of a man in a car.
The fourth case is based on continual full-day drinking to the alcohol poisoning stage and subsequent death of a man. The
fifth case describes the course of a riotous celebration, which ends with the death of an alcohol poisoned man. The last sixth
case documents an alcohol poisoned man, which in combination with the ingestion of cannabinoids died on a bus station.
The causes and reasons leading to such tragic events are discussed here. Attention is drawn to the dangers arising from the
sudden drinking of occasional consumers and also to the dangers of the sudden drinking of persons who consume alcohol in
excessive doses for a long time. Furthermore, the prevention of the use of alcoholic beverages by children and young people,
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including the prevention of alcoholism are discussed. Educational programs are proposed to create a remedial measure for
de-tabooing this issue and format the attitudes of children, adolescents and adults to drinking alcohol, with the expectation

of a reduction in deaths from alcohol intoxication in the future.

Key words: alcohol intoxication, sudden deaths, first health care help, alcoholism prevention, tragic deaths.

Uvod

Etylalkohol je historicky zndmou a spoloc¢ensky dobre tolerovanou
drogou. Statistiky o spotrebe alkoholickych ndpojov sa uz dihodobo
vedu viacerymi nezavislymi organizéciami. Podla tdajov WHO (1) z roku
2016 (2015 - 2017) ¢inf priemernéa spotreba vo svetovom meradle 6,41,
v Eurépe 9,81, na Slovensku 11,51 a v Ceskej republike 14,41 &istého
alkoholu na osobu za jeden rok. Z udajov vyplyva, Ze kym vo svete je
alkohol zodpovedny za 3,8 % umrti a 4,6 % predcasnych imrti, v Eurépe
jet06,5% umrtia 11,6 % predcasnych umrti ¢o v prepocte znamena, ze
kazdy siedmy muz a kazda trindsta Zena zomiera nasledkom alkoholu.
Ide o celospolocensky problém, s negativnym vplyvom na finan¢né,
materidlne i socidlne aspekty jednotlivcov, v¢itane negativneho vply-
vu na rodinné vézby alkoholikov (2, 3). Vzhladom na tieto skuto¢nosti
su Studie venujlce sa postojom k alkoholu a uzivaniu alkoholickych
napojov dolezité (4, 5). Rizikovost konzumécie alkoholu bola pritom
rozdelend do Styroch kategdrii, ktoré su aj s limitmi spotreby zobraze-
né v tabulke 1 (6). Podla Udajov z jednej monografie mozno uviest, ze
asi 5 % nasej populacie tvoria UplInf abstinenti, 60 % nizkoproblémovf{
konzumenti, 30 % problémovi, teda rizikovf pijani a asi 5 % je zavislych
od alkoholu (7). Studia z prostredia Ceskej republiky dokumentuje, ze
2 % konzumentov alkoholu vyzaduje odbornd pomoc a rizikovym
spdsobom pije alkohol viac nez 1,3 miliona ekonomicky aktivnych fudf
(8). V novsej praci je uvedeng, ze takmer $estina Ceskej populacie, teda
okolo 1,6 milidna fudf su rizikovymi konzumentmi, z ¢coho az 600 tisic
0s56b konzumuje alkohol denne a z nich 100 tisfc v nadmernych davkach
(9). Z toho vyplyva, Ze spotreba alkoholickych ndpojov vykazuje u nés
progresivny trend. Vo ,Vyro¢ni zprave o stavu ve vécech drog v CR"
7 roku 2019 zodpovedala priemernd dennd spotreba alkoholu 10,5 g
u zien a 25,3 g u muzov (10). Najvyssia spotreba je pritom u fudi v pro-
duktivnom veku. Z forenzného hladiska je vyznamné narastanie podielu
trestnych ¢inov a umrti, ktoré sa stali pod vplyvom alkoholu. Pozornost
sa v tomto zmysle zvl&st sustreduje na automobilové nehody a na iné
formy fatalne sa konciacich Urazov opitych ludi (11). Menej pozornosti
je venovanej letdlne sa konciacim pripadom intoxikdacie etylalkoholom.
Tu moze nastat smrt aj udusenim po vdychnuti zalido¢ného obsahu,
alebo kardiorespira¢nym zlyhanim. V jednej hodnotnej praci bolo

Tab. 1. Rizikovost konzumdcie etylalkoholu

Ukazovatel Spotreba alkoholu denne (g)

Zeny Muzi
Abstinenti — —
KNR <20 <40
RKA >20-40 >40-60
SUA > 40 > 60

Legenda: KNR: konzumenti v nizkom riziku; RKA: rizikovd konzumdcia alkoholu

(uZivanie, ktoré ohrozuje zdravie); SUA: skodlivé uzivanie alkoholu (konzumdcia,

ktord spésobuje poskodenie zdravia a méZe mat priznaky zavislosti).
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na podklade komplexnej analyzy 1374 pripadov Umrti intoxikaciou
etylalkoholom vytvorenych podla pric¢iny smrti az desat skupin (12).
Na jednej strane ide o tabuizovanu tematiku, ktord by si zasltzila viac
pozornosti v kruhoch laickej verejnosti. Na druhej strane vychadzajlc
z vlastnych nepublikovanych skisenosti su percentuéline pocty nahlych
umrti ¢asto asociované s konzumaciou etylalkoholu. Z toho vyplyva, ze
problematika Ucinkov alkoholu na zdravie je stéle aktuélna aj pre Sirsiu
odbornu verejnost. Otvorenie diskusie na uvedenud tému by mohlo
zmenit pohlad mladsej generacie, v¢itane zmien pohladov skupiny
prileZitostnych pijanov na uzfvanie alkoholickych ndpojov. My v nasom
prispevku na podklade Siestich pripadov letdlnej otravy etylalkoholom
kratko diskutujeme priciny takychto Umrti, nebezpecenstva, ktoré
vyplyvaju z ndrazového pitia a nakoniec preventivne otdzky uzivania
alkoholickych ndpojov deti, mladdeze, v¢itane prevencie alkoholizmu.
Cielom nésho ¢lanku bolo dokumentovat selektované pripady umrti po
intoxikacii etylalkoholom, zamysliet sa nad ich pri¢inami a moznostami
eliminacie takychto pripadov.

Material a metodika

Z né&sho archivu selektujeme Sest letdlnych pripadov (2007 — 2014),
ktoré su charakteristické intoxikaciou etylalkoholom s néslednym udu-
senfm vlastnymi zvratkami, alebo kardiorespiratnym zlyhanim. Vietky
pripady boli pitvané v priestoroch Prosektiry Mimor (Ceské republika),
alebo v priestoroch patologického oddelenia Nemocnice s poliklinikou
Ceska Lipa (Ceska republika). V priebehu pitiev bol realizovany odber
krvi za Ucelom vysetrenia na dokaz etylalkoholu a odber krvi a mo-
Cu, vratane vzoriek z vybranych vnutornych orgénov (pecen, oblicka
a slezina) za Ucelom chemicko-toxikologického vysetrenia pritomnosti
toxikologicky vyznamnych ltok zo skupiny drog a medikamentov (13,
14). Stanovenie etanolu bolo realizované metédou plynovej chroma-
tografie, pricom kvalitativne vyhodnotenie etanolu sa uskuto¢nilo po-
rovnanim elu¢nych ¢asov Standardov a vzorky. Kvantitativne stanovenie
etanolu bolo vyhodnotené z kalibracnej krivky. Dokaz toxikologicky
vyznamnych latok zo skupiny drog a medikamentov bol realizovany
skriningovym chemicko-toxikologickym vysetrenim metddou tenko

vrstvovej chromatografie.

Vysledky

Kazuistika 1

V neskorych no¢nych hodinéch (01:30 hod.) navstivila Vegas herriu
62-ro¢na zena. Po prichode sa usadila za barovy stdl, pila rézne alko-
holické ndpoje a pritom normdélne komunikovala s barmanom. Po istej
dobe zaspala s hlavou ulozenou na barovom pulte a potom spadla
z barovej stolicky na zem, kde ostala lezat na chrbte. Barman sa ju snazil
prebudit a postavit na nohy. KedZe v3ak len bezvlddne leZala a nere-
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agovala, tak zavolal zachrannu zdravotnu sluzbu. Po jej prichode bola
zahdjend odborna resuscitacia, ktord bola netspesna. Sluzbukonajuci
lekdr konstatoval smrt (03:45 hod.) a ako pravdepodobnt pricinu smrti
uviedol zéstavu srdca, pripadne mozgovy infarkt. Nariadenou pitvou
bolo zistené, ze pri¢inou smrti bola kardiorespira¢na inscuficiencia
so zlyhanim dychania a krvného obehu s vdychnutim zalido¢ného
obsahu do dychacich ciest az plic pri tazkej opitosti. Metédou plyno-
vej chromatografie bola v krvi umretej dokazand pritomnost etanolu
(2,39 g/kg), reakcia na pritomnost inych toxickych omamnych latok
bola negativna.

Kazuistika 2

MuZ sa v sobotu predobedom vybral do miestnej kr¢my. Dodato¢nym
vysetrovanim bolo zistené, ze vypil dve krabicové vina a potom okolo
12. hodiny odisiel domov a kratko na to odisiel pre¢. Nahodni okoloidUci
neskor nasli prirybniku neviddne telo muza a nasledne zavolali zdchrannu
zdravotnu sluzbu. Po jej prichode v 15:00 sluzbukonajlica lekdrka nasla
telo mftveho 55-ro¢ného muza, ktory lezal v priekope pri rybniku hlavou
na kameni, tvérou dole, s dobre vytvorenymi posmrtnymi Skvrnami.
Povedla bol odlozeny jeho bicykel. Nariadenou pitvou bolo zistené, ze
pricinou smrti bolo udusenie sa z vdychnutia zalidocného obsahu pri
tazkej opitosti. Metddou plynovej chromatografie bola v krvi umretého
dokdzana pritomnost etanolu (2,63 g/kg), reakcia na pritomnost inych
toxickych omamnych I4tok bola negatfvna.

Kazuistika 3

Dvaja kamarati sa spolu vybrali na vylet do Mladej Boleslavy.
Podla vypovede jedného muza sa tu stretli s jeho dobrym zndmym
a odisli do kr¢my, kde vsetci spolu v dobrej nalade popijali alkohol.
Vypovedajuci uviedol, ze jeho 45-ro¢ny kamarat tam vypil niekolko
velkych piv, dvanastok. Nasledne sa presunuli k tomu zndmemu do-
mov, kde pokracovali v piti alkoholickych ndpojov, pricom kamaréat
pil predovsetkym piva (Kozel) desiatky, potom rum, moldavsky korak
a tieZ whisky. S urcitostou ale nedokdze upresnit, kolko toho vypil.
Prizndva, e ked odchadzali, tak kamarat bol uz taky opity, ze nedokazal
chodit. Vzhladom na tieto skuto¢nosti ho spolu so zndmym podopie-
rali a potom uz nejako nalozili na zadnu sedacku do auta. Pocas jazdy
nebol schopny Ziadnej komunikacie. Ked konecne prisli domov uz spal
anedalo sa ho zobudit, pricom bol polohou tak nestastne zakliesneny
na pravej strane za prednym sedadlom medzi sedackami a dverami,
Ze ho s jeho druzkou neboli schopni z auta vytiahnut a preniest do
bytu. Po niekolkych snahdch zobudit a vylozit ho z auta jeho druzka
nakoniec usudila, Ze bude potrebné nechat ho vyspat sa v aute. Kvoli
vetraniu teda pootvorili okng, auto zamkli a nechali ho tam. Chodili
ho vraj nepravidelne kontrolovat a to prvykrat odhadom okolo 23:00
hod., potom okolo 01:30 hod. a naposledy 0 02:30 hod. Vtedy sa im to
uz nezdalo a preto sa ho rozhodli zobudit. Po otvoreni dveri auta bol
pritom lahko nahnuty smerom do stredu sedacky, takze sa ho snazili
narovnat. V priebehu toho vydal kratke chraplavé zvuky a tak sa im
zdalo, ze spi. Nechali ho teda dalej v aute. Okolo 05:00 hod. rdno sa
siel len sém muz pozriet na svojho kamarata. Bol vraj opat zosunuty

zo sedadla do stredu auta a telom ¢iastocne zatlaceny v priestore
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medzi prednou a zadnou sedackou. Pri kontakte s nfm sa mu videl
studeny, divny a tak sa vrétil pre jeho druzku a spolu sa ho snazili
zobudit a neskor uz aj oZivovat v aute. Nakoniec zavolali zadchrannu
zdravotnu sluzbu. Po prichode sluzbukonajuci lekdr uz len skonsta-
toval smrt muza v aute. Nariadenou pitvou bolo zistené, Ze pri¢inou
smrti bola nedostato¢nost dychania a obehu pri otrave alkoholom.
Metddou plynovej chromatografie bola v krvi umretého dokézana
pritomnost etanolu (3,04 g/kg), reakcia na pritomnost inych toxickych
omamnych ltok bola negativna.

Kazuistika 4

Dvaja kamaréti spolu bezne a denne komunikovali telefonicky
a tiez prostrednictvom SMS. Prvy muz vypovedd, Zze v 15:17 hod.
mu pisal jeho 28-ro¢ny kamarat: ,Hmm, dobry fernet”. Nasledne
sa dohodli, Ze sa stretnu v TipSporte, kde si okolo 16:30 hod. spolu
dali dve piva. Priblizne po piatej hodine sa presunuli do Pivnice
na ndmesti, kde pokracovali v piti alkoholickych n&pojov, pricom
kamaréat vypil osem az desat piv a pat az Sest poldecékov Puskina.
Po zédverec¢nej sa spolu okolo 23:00 hod. presunuli do herne, kde
pokracovali v piti piv a poldecdkov Puskina, ale vypovedajuci muz
uz nedokazal uviest kolko tu toho presnejsie vypili. Velmi dobre si ale
pamatd, Ze ked sa vracal z toalety, tak obsluha herne prave dvihala
70 zeme jeho kamarata, ktory medzitym v opitosti spadol z barovej
stolicky na zem a marne sa snazil sém postavit na nohy. Nakoniec
sa mu to za asistencie barmana podarilo, ale obsluha herne ich
vyhodila s tym, Ze su opiti. Z herne po zaplateni odchddzali niekedy
po polnoci a ked sa spolu Ucili, tak kamarat bol Uplne pri zmysloch
a na rozlu¢ku mu este zamdval z taxika. Presne 02:38 hod. volal otec
svojmu druhému synovi, ktorému len kratko povedal, ze jeho brat
sa vratil neskoro v noci domov opity a: ,tu leZi nejako divne natia-
hnuty a je biely, prid”. Syn sa okamZite obliekol a vybehol zo svojho
domu. Do rodic¢ovského domu to mé od svojho asi 10 minut peso.
Po prichode zbadal brata, ako v izbe klaci, nohy mal pritom zapreté
o skrinku naproti, hlavu Uplne v zéklone a ¢elo opreté o skrinku.
Bol teda podla jeho vypovede akoby v macacom posede, ale tuto
polohu nedokdzal poriadne opisat. Myslel si, Ze je Uplne opity a tak
aj s pomocou otca ho jeden pod hrudnikom a druhy za nohy chytili
a potom polozili na zem na chodbe. Bratovi vtedy z hrdla vraj vysiel
nezvycajny kratky chraplavy vzdych. Potom obaja muzi usudili, ze zem
je studend a Ze ho musia preloZit inde. Spolu ho teda odtiahli asi 6
metrov na gauc do obyvacky. Podla ich vypovedi tak ucinili pomaly
a opatrne. Na gauci ho obratili na bok a zakryli dvoma dekami, aby
sa v pokoji dospal. Po chvilke sa nan isli spolu pozriet, ale zdal sa im
nejaky studensf a tak zavolali na linku zdchrannej zdravotnej sluzby,
kde im vraj poradili, ze maju zacat s masazou srdca. Rychla zdravotna
sluzba dorazila do 5tich mindt a 0 03:40 hod. zahajila profesionalnu
masaz srdca. Po niekolkych netspesnych pokusoch obnovit vitalne
funkcie skonstatovala sluzbukonajuca lekarka smrt. Nariadenou
pitvou bolo zistené, Ze pricinou smrti bolo udusenie z vdychnutia
zvratkov pri otrave alkoholom. Metédou plynovej chromatografie
bola v krvi umretého dokdzana pritomnost etanolu (3,19 g/kg), reak-
cia na pritomnost inych toxickych omamnych l&tok bola negativna.
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Kazuistika 5

Skupina priatelov sa rozhodla spolu oslavit narodeniny kamarata
v sikromf{ na chate. Oslavenec starostlivo pripravil prostredie, hudbu
a zvI&st zabezpedil sirsiu ponuku alkoholickych ndpojov. Aj hostia so
sebou priniesli rézne alkoholické ndpoje. Prakticky ihned po prichode
na chatu zacali vsetci spolu popijat a pritom ochutnavali, striedali
rozne alkoholické napoje. Popijanie sa po kratkom ¢ase zmenilo na
bujart oslavu. Svedkovia nedokadzu jednoznacne povedat, ¢o vietko
a kolko toho vypil jeden z hosti, ktory bol vo vecernych hodinach vsak
uz taky opity, Ze nedokazal stat na vlastnych nohach a nedokdzal ani
komunikovat. V takomto stave sa ho rozhodli odniest do priestorov
prilahlého altdnku, aby sa tam vyspal, pricom zébava pokracovala dalej.
V skorych rannych hodinach sa hostia rozhodli muza zobudit, ale tento
uz nejavil zndmky zivota. Zavolali teda zachrannu zdravotnu sluzbu.
Po jej prichode nasiel 0 06:10 hod. sluzbukonajuci lekér uz len mftve
telo vonku pri teplote 7 — 10 °C ¢iastocne v spacom vaku zabaleného
41-ro¢ného muza s pocetnymi zvratkami pod sebou, tiez v okoli, s dobre
viditelnymi posmrtnymi skvrnami a pociato¢ne vyvinutou posmrtnou
stuhlostou. Nariadenou pitvou bolo zistené, Ze pricinou smrti bolo
udusenie vlastnymi zvratkami pri otrave alkoholom. Metédou plynovej
chromatografie bola v krvi umretého dokdzana pritomnost etanolu
(3,87 g/kg), reakcia na pritomnost inych toxickych omamnych latok
bola negativna.

Kazuistika 6
Muz odisiel v rannych hodindch pre¢ a do rdna druhého dna sa
nevratil domov. Na druhy den bol nahodnymi okoloidudcimi njdeny

Diskusia

Zainteresovanej odbornej verejnosti je zndma klasifika¢na schéma
intoxikacie etylalkoholom, ktord je zaloZzena na hodnotach koncentra-
cie etylalkoholu v krvi. V tabulke 2 st prehladnou formou uvedené
jednotlivé stadid intoxikacie a prislusné hodnoty koncentracie alkoho-
lu v krvi (15). Koncentrécia etyalalkoholu v krvi je v korelacii s psychickou
a fyzickou kondiciou ¢loveka, pricom v zavislosti od jej hodnot v krvi
je potom mozné posudzovat aj prejavy ovplyvnenia alkoholom. Tieto
skuto¢nosti jednoduchou formou zobrazuje tabulka 3 (16). Nami se-
lektované pripady dokumentuju tazku opitost, otravu a v poslednom
pripade smrtelnu otravu etylalkoholom. Nemdame k dispozicii Uplne
presné Udaje, ale podla jednotlivych vypovedi islo vo vsetkych pripa-
doch najpravdepodobnejsie o kontinudlne pitie alkoholu v dlhsom
¢asovom intervale s postupne narastajucimi hodnotami koncentracie
etylalkoholu v krvi. NeSlo teda o nahlu jednorazovu intoxikaciu.
Metabolizmus etylalkoholu sa uskuto¢riuje oxidaciou cez acetaldehyd
a kyselinu octovu v cykle trikarboxylovych kyselin (85 — 90%) a len
malé mnozstvo sa vylucuje nezmenené plicami, moc¢om a konjugo-
vané s kyselinou glukuronovou mocom (2 — 10%). Oxidaciu etylalko-
holu na acetaldehyd a kyselinu octovu katalyzuju dva enzymy, pricom
obidva vyzaduju NAD+ ako koenzym. Prvym je alkoholdehydrogena-
73, ktord katalyzuje vratnu reakciu a druhym je acetaldehyddehydro-
gendza, ktord katalyzuje nevratnu reakciu (17). Tazkd opitost je charak-
teristickd celym spektrom zmien, ktoré su uz na prvy pohlad ndpadné.

Tab. 3. Hodnotenie avyznam hladin etylalkoholu v krvi a jeho pdsobenie
na ¢loveka

, N o o ‘ KAK (g/kg) | HP
mrtvy, sediaci zrdtene na lavicke autobusovej stanice, so stopami kr- . L . ; »
Jednoznacne fyziologickd hladina, pri analyze plynovou
vécania z nosa a kaluzinou krvi pod nohami. Nariadenou pitvou bolo <0,20 | chromatografiou sa tato hladina povazuje za nepreukaznu s
zistené, ze pri¢inou smrti 56-ro¢ného muza bolo srdcové a obehové moznou laboratérnou chybou.
i . ) . Mozna zvysené fyziologicka hladina, nehovori sa o
zlyhanie pri tazkej otrave alkoholom. Metddou plynovej chromatografie 0,21-0,30 podnapitgsti yaole9
bola v krvi umretého dokdzand pritomnost etanolu (4,04 g/kg). Mimo 0.31.0.49 Jedinec pozil alkoholicky napoj, ale nemozno povedat, 7 je
toho bola vo vzorke mocu toxikologickymi metodikami dokazana """ | podnapity.
pritornnost kanabinoidov. Ide o podnapito/st, teda}najr(niemejii stupen lovplxvnenia
0,50-0,99 | alkoholom, ktord sa prejavuje miernym postihnutim
dusevnych zmyslovych a jemnych pohybovych funkcii.
Ide o miernu opitost, ktord sa prejavuje postihnutim
psychickych, senzorickych aj motorickych funkcif v takej
miere, Ze je to zjavné SirSiemu okoliu. Je pritomné znizenie
1,00-1,49 | ) o R P
b L o sudnosti, pozornosti, zvysend sebaddvera, o je ¢asto
Tab. 2. Kasifikdcia Stddif intoxikdcie etylalkoholom sprevadzané re¢nenim, agresivitou a zhorsenim funkcif
g KAK Pl sluchu, zraku.
(%0) Ide o strednu opitost, ktord sa prejavuje vyraznym
Euféria, strata sebakontroly, emoc¢nd nestabilita, postihnutim psychickej a senzorickej sféry so znizenou
e mierna porucha svalovej koordinacie, zhorsené 1,50-1,99 | pozornostou, spomalenim telesnej vykonnosti, poruchami
Excitaéné 0,5-1 . . . L ; . o " R,
videnie a spomalené reakcie na vonkajsie koordinécie, postihnutim motorickych funkcii zahriujuc
podnety. neisty az tackajucu chédzu.
Porucha reci, zhorsené videnie, porucha Ide o tazku opitost, ktord sa prejavuje nezrozumitelnou recou,
Hypnotické 12,5 | svalovej koordinacie, zmeny v prahu bolesti, alebo aj blabotanim a celym spektrom psychickych poruch
dezorientdcia, poruchy chodze a postoja. 2,00-2,99 | s negativnym vplyvom na pohyblivost, neschopnostou
Vyrazna strata svalovej koordinécie, rozmaznané samostatnej chodze, ev. castym padanim, stratou orientacie
Narkotické | 2,5-3,5 |dvojité videnie, poruchy dychania, poruchy az utimenou vybavou predstavivosti.
vedomia. Ide o otravu alkoholom, ktoréd je charakteristicka stuporom,
Porucha az strata vedomia, spomalené az 3.00-3.99 Utlmom v nervovej ¢innosti, upadanim do bezvedomia
Asfyktické 35> stazené dychanie, znizené reflexy, necitlivost, ! ! rézngj h.\bky_, neschopnostou pohybu a nutnostou
hypotermia, kfce, koma, smirt. hospitalizacie.
Legenda: SI: Stddid intoxikdcie alkoholom; KAK: Koncentrdcia alkoholu v krvi 4,00> | Ide osmrtelnd otravu alkoholom.

(%o); Pl: Prejavy intoxikdcie.
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Legenda: KAK: Koncentrdcia alkoholu v krvi (g/kg); HP: Hodnotenie a prejavy.
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Otrava etylalkoholom je sprevddzand Utlmom centralnej nervovej
¢innosti s nevyhnutnostou hospitalizacie a odbornou lekdrskou sta-
rostlivostou. V takychto pripadoch dochadza k strate vedomia, ktoré je
maskované spankom a ¢asto sprevadzané zvracanim. To vznikd primar-
ne na baze toxicity acetaldehydu a ciasto¢ne aj drazdivym ucinkom
etylalkoholu na Zaludo¢n sliznicu (18). Prave tu vznikd nebezpecenstvo
vdychnutia vlastnych zvratkov a zadusenie. Druhym faktorom je kardi-
orespiracné zlyhanie, ktoré je mozné vysvetlit farmakologickym ucin-
kom etylalkoholu na centralny nervovy systém, zahriujuc priamy
i nepriamy vplyv etylalkoholu na srdcovocievny systém. Typické zmeny
predstavuju poruchy srdcového rytmu, pricom so stdpajtcou hladinou
alkoholu v krvi sa zvy3uje vyskyt signifikantného predfZenia jednotlivych
EKG intervalov s moznou manifestaciou latentnej prevodovej poruchy,
¢i dokonca ndhlej srdcovej smrti (19). Prakticky neexistuje orgdnovy
systém, na ktory by alkohol nemal skodlivy Ucinok (20). Mechanizmy
intoxikacie etylalkoholom veduce k poskodeniu zdravia az k smrti
boli uz v minulosti hodnoverne preukadzané. Viac nejasnosti existuje
v suvislosti s pricinami letalnych intoxikacif etylalkoholom. Podmienkou
rieSenia tohto problému je odtabuizovat excesivne poZivanie alkoholu
(21). Dévody pitia mozno ciastocne hladat v nasej historii. Alkohol sa
knam dostal zréznych krajov sveta. V minulosti boli minimalne mnoz-
stva v podmienkach tazkej prace, ako bola napriklad manuélna praca
v nizkych teplotéch, aj tolerované (22). Najvacsi nérast spotreby alko-
holickych ndpojov a tiez alkoholizmu bol zaznamenany po druhej
svetovej vojne. V tych ¢asoch bola ponuka alkoholickych ndpojov na
domacom trhu limitovand. Neskor sa sice postupne rozsirovala, ale
spotreba bola zabezpecovana aj domacou, vyrobou tzv. palenim,
ktord predstavovala ¢asto nekvalitnu a zdravotne zavadnu produkciu.
Udaje o spotrebe alkoholickych ndpojov teda nie st Uplne presné, ale
v 80-desiatych rokoch spotreba alkoholickych ndpojov oscilovala u nas
na priemere spotreby OECD. Nasledne v désledku rozsiahlej ekonomic-
kej, ale aj socidlnej transformacie, dochddzalo postupne k zvysovaniu
uzivania alkoholu. Uvolfiovanim limitov, SirSou $kalou ponuky, agresiv-
nejsou reklamou, vratane lepsej dostupnosti alkoholickych napojov, si
k nemu pomerne fahko nasli cestu dospeli, adolescenti, ale aj deti (23).
My vsak vidime niekolko inych pricin, ktoré samozrejme moézu navzéjom
aj suvisiet. Napriklad, Ze prileZitostné pitie alkoholickych ndpojov je
v nasej spolo¢nosti prirodzené, za istych okolnosti ¢asto dokonca ne-
vyhnutné. To je Casto zlah¢ované vyjadreniami, Ze pitie alkoholu v men-
sej miere je zdraviu prospesné. Inokedy je naopak prileZitostna konzu-
maécia alkoholu nadmerne démonizovana. Ide teda o tvrdenia, ktoré
mozu byt v kone¢nom dosledku kazdym jednotlivcom rézne interpre-
tovatelné. Pre niektorych moéze byt vyssi stuper opilstva hrdinstvom,
kym u inych sa viaze s pocitom odporu. Tu sa v praxi ¢asto poukazuje
na mladez, pricom sa opakovane diskutuju vplyvy a negativne priklady,
ktoré v kone¢nom doésledku vedu k spolocensky neziaducim navykom
akym je aj pitie alkoholu (24, 25). Vac¢sina zdravych mladych fudi je
prirodzene sutaziva. Tu je alkohol provokativnym cinitefom. Ked zobe-
rieme do Uvahy, Ze hlavni hrdinovia z televiznych obrazoviek v priebe-
hu vyvoja deja filmov denne bezne popijaju, alebo oslavuju velké
Uspechy tym, Ze sa opijy, tak je zrejmé, Ze aj deti, mladez, ev. aj dospe-
I sa na alkohol budu pozerat ako na nieco hrdinské. Prakticky rutinne
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sa aj na televiznych obrazovkach zdomacej zabavno-populdrnej pro-
dukcie humoristickou formou simuluju stavy opitosti. Ked sa k tomu
prida cielend reklama na alkoholické ndpoje, tak je zrejmé, Ze Ziadna
zabava sa bez alkoholu nezaobide. Toho dokumentom by mohla byt
aj nami referovana kazuistika ¢. 5. Na druhej strane, dokumentérnych
filmov, ktoré by upozornovali na nebezpecenstva uzivania alkoholickych
napojov, je na nasom domacom trhu malo. Prakticky totdlne absentu-
ju kulturno-vzdeldvacie programy pre mladez. Popri navrhovanych
restriktivnych opatreniach v podobe zakazu predaja, alebo obmedzo-
vania predaja alkoholickych ndpojov, by podla nas prirodzena odborna
edukécia nasla vyznam v prevencii alkoholizmu. Aj histéria ndm uka-
zala, Ze v praxi sa neda vysledky dosiahnut len direktivnym zakazovanim.
Napriklad v tridsiatych rokoch minulého storocia bola v USA prohibicia,
no napriek tomu sa pilo dalej, aj s velkymi sSkodami na zdravi konzu-
mentov nekvalitnych alkoholickych ndpojov, vratane pocetnych nehod
v cestnej doprave, ktoré boli zapri¢inené soférovanim pod vplyvom
alkoholu (26). Podobnych prikladov by sa dozaista naslo aj v inych
oblastiach spolocenského zivota. Preto podla nds nestaci len nieco
prikazovat, ale k problému je potrebné pristUpit vecne a s relevantnou
argumentaciou. Na tieto skuto¢nosti je dospievajuca mladdez zvIast
citliva. Preto sme nazoru, Ze v tomto ohlade by mohlo ist aj o koope-
raciu viacerych odbornikov, ktorf by cielene vyhladavali rizikové skupi-
ny a zvlast vytvorili praktické edukacné programy pre mlddez. Nemalo
by vsak ist len o vymedzené individudlne stretnutia, alebo prednasky,
ale o dlhodoby program zahrnujuci komplexné vzdelavanie aj s prak-
tickym vyznamom v Zivote vyuzitelnych poznatkov. V tomto by bolo
vhodné za aktivnej spoluprace mladeze i dospelych informovat o vy-
zname, vplyve alkoholu na zdravie ¢loveka, zahrmiujic informécie o al-
koholizme atiez o piti, ktoré sa méze skoncit smrtou. Takéto programy
by nemali byt zalozené na pasivnych konzumentoch, ale na aktivnych
posluchacoch, ktorf by si pod vplyvom gestorov utvorili komplexny
pohlad na alkohol, zahriujuc postoje na problematiku drogovych z3-
vislosti. Postoje spolo¢nosti k pitiu sU totizto v nasej spolocnosti celkom
tolerované a zrejme preto budu zmeny na uZivanie alkoholu podmi-
enené aj zmenou tolerancie postojov spolo¢nosti k samotnému pitiu.
Ide teda o interdisciplinarny problém, ktory si vyzaduje finan¢né vklady,
celospolo¢enskid podporu, angazovanie sirsej skupiny odbornfkov
a nakoniec aj aktivny pristup mladeze i dospelych k tomuto problému.
Takuto kooperaciu sme uz navrhli v zmysle prevencie sirsej formy kri-
minality (27). Pokial viak ma byt aspon ¢iastocne Uspesna, mala by byt
vedend odbornikmi z praxe. Skolsky systém, ktory je prednostne zalo-
Zeny na tedrii a na memorovani, neméze bez komplexnej transforma-
cie tuto uUlohu samostatne pojat. Aj samotné skoly sa v tomto zmysle
radsej odvoldvaju na domécu vychovu. Na dotaznikovom prieskume,
ktory bol uskuto¢neny na jednej dedinskej a jednej mestskej zékladnej
Skole sa zistilo, Ze takmer 70 % rodi¢ov dovolf svojim detom pit alkohol,
pricom niektoré deti mali po jeho poziti "okno" (28). Casto sa tu mozno
stretnUt s otdzkami cielenej vychovy, ked sa rodicia v skuto¢nosti sna-
Zia vystupovat preventivne a chcu naucit svoje deti pit. Pritom vy-
chéddzaju z predpokladu, Ze je lepsie ak budu pit alkohol pod ich do-
hladom a nie v skupinach, alebo tajne sami. KedZe dnes nie je ziadna
dévka alkoholu povazovana za bezrizikovy, tak ide o kontroverzné
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postupy. Pri vysvetlovani Ucinkov etylalkoholu sa vychadza z predpo-
kladu zapojenia dopaminu aj so zapojenim GABA-A receptoru (gamma —
aminobutyric acid), inhibiciou NMDA (N-methyl-D-asparate) receptoru
a tieZ vplyvom na celd radu neurotransmiterovych systémov prostred-
nictvom efektu na membrany neurénov a na iontové kanaly (29).
Zaroven mé etylalkohol vplyv na opioidny systém s afinitou na recep-
tory endokanabionoidného systému a mimo toho sa uplatiuje aj vo
funkcidch serotoninovych a adenozinovych receptorov (30). Identifikacia
mutdcif receptorovych komplexov neuromediatorovych systémov by
teda mohla byt ndpomocna k rozpoznaniu jedincov s potencialne
vyssou afinitou k zavislosti od alkoholu, eventuélne aj k predpokladom
k nasilnému spravaniu pod vplyvom alkoholu. Najprv by vsak bolo
vhodné vytypovat uzsiu skupinu génov, ktoré maju uzsf vztah s etylal-
koholom (31). Na zaklade asocia¢nej studie strnastich polymorfizmov
kandidatnych génov, ktoré ovplyvnuju vyvoj centralnej nervovej slsta-
vy, bol na vzorke 847 oséb identifikovany vztah medzi zavislostou od
alkoholu a selektovanymi génmi (32). Podobné kauzality su v su¢asnos-
ti overované aj zakladnym vyskumom, ktory je principidlne zalozeny
na geneticky modifikovanych hlodavcoch (33, 34). V samotnej etiopa-
togenéze alkoholizmu sa vychddza najmenej z troch hypotéz, pricom
prva predpoklada existenciu poruch v neurotransmiteroch s porucha-
mi tvorby noradrenalinu, dopaminu, druhd pojedndva o vyzname
osobitnej frakcie alkoholdehydrogendzy a tretia je zalozend na kom-
penzécii nedostatku alkoholu v krvi (35). Ide vSak o komplexny problém,
pretoZe na zavislosti sa zUcasthuju precipitacné, ale aj perpetuujuce
faktory. Z toho vyplyva, ze zavislost od alkoholu sa méze vyvinut aj
u ludi bez vyssie uvedenych preukazanych genetickych znakov. Pred-
dispozi¢né faktory su signifikantne rozsirené napriklad o stresové fak-
tory (36). Az u tretiny seniorov sa zavislost od alkoholu vytvorila az vo
vyssom veku, obycajne ako vysledok pri zatazovej zivotnej udalosti (37).
Ani iné vysledky $tudif z rodin alkoholikov sice nespochybruji vyznam
a podiel genetiky, ale zaroven poukazuju aj na vyznam psychosocial-
nych faktorov v rozvoji alkoholizmu (38, 39). Kym nebudu tieto vztahy
jednoznacne preukdzané, alebo aj vyvratené, je kontroverzné davat
mladistvym alkoholické ndpoje s cielom naucit ich pit. Poddvanim al-
koholu totizto dochddza k adaptacii nervovej sustavy na pritomnost
etylalkoholu aj s rozvojom mechanizmov az na génovej expresii. Je
teda mozné, Ze rodicia pdvodne uslachtilym zdmerom naucit svoje
deti pit, v skuto¢nosti iniciuju rozvoj zavislosti aj so spektrom antisoci-
alnych prejavov. Pritom uZ v druhej triede zdkladnej skoly ochutnalo
alkohol takmer 60 % dotazovanych deti (40). V nami referovanych ka-
zuistikdch sme pre nedostatok informécii z rodinnej anamnézy tieto
skutocnosti nepotvrdili, ale ani nevyvratili. V jednej vyskumnej studii
sa analyzovali na vzorke 75-tich Ziakov Styroch zékladnych skol ich
nazory a presvedcenia v oblasti pitia alkoholu (41). Z vysledkov vyplyva,
Ze participanti maju dostatocné informacie o negativnych vplyvoch
uzivania alkoholu na zdravie a na zivot ¢loveka, avsak neuvedomuju si
dostatocne vlastny potencial pri rieSeni zdravotnych rizik. Ako vyplyva
z nasdich kazuistik, to sa vztahuje na dospievajucich aj na dospelych.
Pracovnici oddelenia urgentného prijmu osetrili v rokoch 2010 az 2018
celkom 829 opitych detf (425 chlapcov a 404 dievcat s priemernym
vekom 15,6 roka, pricom najmladsi opiti mali 9 rokov, s priemernou
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hladinou koncentracie alkoholu 1,91 g/I v krvi). Pokial sa pozrieme na
dynamiku tohto javu, tak v roku 2018 v porovnani s rokom 2011 sa takmer
dvojnasobne zvysili pocty takto osetrenych detf (42). V podobnej Studii
z rokov 1996 — 2005 je uvedenych 537 oSetrenych detf s intoxikaciou
etylalkoholom (273 chlapcov a 264 dievcat s priemernym vekom 15,6
roka, s priemernou hladinou koncentracie alkoholu 1,98 g/I v krvi). Aj
v tomto pripade zdvaznost problému dokumentuje kazdoroc¢ne sa
zvysujuci pocet opitych hospitalizovanych deti (43). V inej praci z pro-
stredia Ostravy bolo v rozmedzi rokov 1999 — 2003 osetrenych 165
deti a mladistvych intoxikovanych etylalkoholom (73 chlapcov a 92
dievcat s priemernym vekom 15,3 roka, s priemernou hladinou koncen-
tracie alkoholu 2,35 promile) (44). Vsetky tri studie dokumentuju, Ze sa
nejde len o chlapcov. Je diskutabilné, aky maju dievcatd motiv a ¢i
v tomto pripade ide len o dokaz, Ze aj Zeny sa vyrovnaju muzskému
pohlaviu, alebo tu zohrévaju Ulohu aj iné faktory, akym je zotieranie
rozdielov a Uloh medzi muzskym a Zenskym pohlavim. Vyssie sme
uviedli, Ze na probléme sa podiela niekolko faktorov. Dnes Ziju mnohf
mladi, starsi a aj starf ludia v izolacii. Na druhej strane je ¢lovek spolo-
Censkym tvorom a vacsinou rad vyhladdva spolo¢nost. ZvIast mladi
[udia potom bojuju o miesto v tejto spoloc¢nosti, pricom casto pasivne
prijimaju navyky inych. Z nasich kazuistik vyplyva, Ze nielen mladf su
tymto fenoménom poznaceni, ale aj dospeli, ktorf vypiju ovela viac nez
zvladnu. Zvl&st si ohrozené osoby, ktoré piju len prilezitostne a potom
jednorazovo velké mnozstvéa a zvlast osoby, ktoré piju dlhodobo
v nadmernych davkach a potom ndrazovo vacsie mnozstva. Oba pri-
pady su spojené s rizikom letalnych intoxikacii. Dalsim faktorom je
monoténnost a rutina. Cast populacie povazuje svoj Zivot za limituju-
ci na pracovné aktivity, ev. iné povinnosti. Preto je kazdé rozptylenie
pre nich ozivenim. Mladez ma pritom pozitivne oc¢akavania vo vztahu
k pitiu, pricom alkohol vnima ako prostriedok zlepsujuci zébavu, ale
mladf ludia si pritom velmi malo uvedomuji moznost straty kontroly
nad pitim alkoholu (45). Pri prevencii pitia alkoholu je teda dolezité brat
do uvahy individudlne podporné, ochranné, ale aj rizikové Cinitele (46).
V poslednom obdobf sa zdérazruje zmysluplné vyuZzitie volného casu.
Tato osveta je viak v priamom kontexte s rozpoctom rodin. Napriklad
Slovensko sa dlhodobo zaraduje medzi krajiny s vyraznymi hospodar-
skymi a socidlnymi rozdielmi medzi jednotlivymi regionmi, ktoré su
determinované ekonomickym rozvojom, nedostatocne rozvinutou
infrastrukturou, dalej slabsou dopravnou sietou a menej sa rozvijajucim
podnikatelskym prostredim (47). Paradoxne prave v rodinach, kde
chybaju zrozpoctu peniaze, sa vzdy ndjdu nejaké na alkohol. Finan¢né
prostriedky vydavané na alkohol tvorili na zaciatku 90-tych rokov mi-
nulého storocia asi 20 — 25% vydavkov na potraviny, pricom prevyso-
vali vydavky na Sport a kultdru (48). Ako bolo uvedené v Gvode, odv-
tedy sa spotreba alkoholickych ndpojov u nds zvysila, takze zrejme aj
percentudlne vycislenie finan¢nych vydavkov na alkoholické napoje
bude dnes vyssie. Tomu by potom mohli odpovedat aj narastajtce
ekonomické naklady suvisiace s bezprostrednou i sprostredkovanou
terapiou ochorenf vyvolanych konzumdaciou alkoholu (49). V krajinach
s nizkymi prijmami je pritom ovela vyssia chorobnost na jednotku
spotreby alkoholu v porovnanf s krajinami s vysokymi prijmami (50).
Sirdia odborna diskusia na tému pricin letélnych intoxikaci, v¢itane
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pricin nadmerného pitia alkoholickych ndpojov a vzniku zavislosti, sa
pri rieseni tejto problematiky teda stéle javi byt opodstatnend.

Zaver
Na podklade Siestich letdlnych pripadov intoxikacif etylalkoholom
sU v praci kratko diskutované rizika a priciny pitia. V tomto zmysle je
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