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Uzivalci drog — poskus praktiéne klasifikacije

Na tistem podrodju socialnomedidinskih ved, ki
ohsega uZivanje drog in odvisnosti od njih, Se
vedno vre. Ni razbistreno niti vpradanje po-
imenovanja teh pojavov, niti ni poenotena nji-
hova klasifikacija; sporna so vpraanja osebne in
druZbene nevarnosti nekaterih drog; nezrela se
nam zdi zakonodaja, ki naj druzbo obvaruje pred
poplave drog; terapija je $e v poskusni fazi in
kar kak pisec hvali kot dognano in uspeino, ima
drug pisec (z enako poklicno kvalifikacijo) more-
biti za zmoto in vitium artis.

V tej razpravi si prizadevamo ob lastnih izkus-
njah in za domado rabo ustvariti priroéne klasi-
fikacijo omenjenih pojavov. Najprej pa skufajmo
najti tak$no poimenovanje teh pojavev, da ne bi
dopusfalo nesporazumov. Ta predlog pa naj se
obravnava le kot prispevek k diskusiji, ki doslej
Se ni dozorela do takine stopnje, da bi jo lahko
avtoritativino kondali.

Ljudje med drugim uZivajo tudi psthotropne
snovit in sicer:

a) kot sestavni del hrane;

b) kot zdravila; _

¢) pri iskanju posebnih psihotropnih udinkov.

Iz prakti¢nih potreb bi psihotropne snovi raz-
delili v dve skupini:

a) alkohol;

b) vse druge psihotropne snovi, ki jim redemo
kar »droge« (pri tem vemw, da je to poimencva-
nje sposojeno iz popularne rabe in farmakologkih
merilom ne ustreza).

Aspekfov in vpradanj alkohola v tej razpravi
ne natenjamo? temveé se dotikamo le vprasanj
wZivanja drog; pri tem bomo najbolj poudarili
kvalitativno grupacijo v okviru tega pojava.

'Tu pa moramo poskudati pojav klasificirati fe s
kvantitativne plati, namreé¢ glede na naéin uziva-
nja droge;

* Lev Mil¢inski, dr. med., dr. sc., profesor psihia-
trije na medicinski fakulieti;

Anka Grile, vi§ja medicinska sesira.

Naslov: Psihiatriéni dispanzer, 61000 Ljubljana,
NjegoSeva 4.

1 Poimenovanje tu uporabljamo v Sirfem pomeny,
tako kot ga uporablja De Boor (1956): »QO psihotrop-
nih sredstvih govorimo tedsj, kadar zaradi zauZitia
takdne snovi nasploh nastopi kaks duevna spre-
memba, na katero Iahko opozarjajo objektivna zna-
menja ali pa jo je mogofe samo subjektivno do-
ziveti,«

2 Pri tem pa ne smemo pozabiti, da je alkoholizem
pri nas dale¢ najpogostnejSa in druZbeno najbolj
problemati¢na oblika uZivanja psihotropnih gnovi.

a) Clovek lahko zmerno v majhnih koliinah,
bolj ali manj kontinuirano u¥iva drogo, pri ée-
mer psihotropni udinki snovi niso tako izraziti,
da bl zmotili njegov habitualni vzorec drusbe-
nega udejstvovanja in bioloSkega funkcioniranja.
Ni wdvisnosti. Govorimo o »zmernem uZivanju«.

b) Clovek lahko drogo zlorablja (»ekscesivno
uZivanje«), pri femer gre za ob&asno uzZivanje
pretiranih kolitin snovi, toliknih da psihotropni
in drugi udinki droge ¢loveka vriejo zadasno s
tira normalnega socialnega in biologkega funk-
cloniranja. Qdvisnosti pa ni.

¢) Clovek jemlje drogo ve¢inoma rednoin je od
nje odvisen (»odvisnost«), bodisi telesno, se pravi,
da dobl abstinencéne tefave, ¢e prencha redno
uZivati, ali pa duSevne, tako da mu dozivetja, ki
si jih z drogo lahko prikli¢e, pomenijo v svetu
vrednot neprimerno veliko, ne dobi pa abstinené-
nih motenj, ¢e drogo sam od sebe ali zaradi zu-
nanjih ckoliféin neha uZivati. Pri odvisniku usi-
vanje droge bistveno vpliva na oblikovanje Ziv-
ljenjske poti.

Ceprav se kot redeno, v tejle studiji omejujeme
na vpraanja ufivanja drog, se bomo vendarle
kdaj pa kdaj dotaknili vpraganj alkoholizma in
sicer iz dveh razlogov: ker uZivalei drog radi po-
segajo tudi po alkoholu, in ker v pomanjkanju
trdnejsih meril, delamo paé¢ primerjave z bolj
pogostnim in tudi bolje raziskanim in teoretitno
preglednejdim alkoholizmom. Pri tem pa bomo
ugotavljali, da so vprafanja uZivanija drog bistve-
no bolj zapletena kot vprasanja alkoholizma.
Kwvalitativne plati ufivanja drog bomo kasneje
nadrobneje obdelali, tu pa omenimo, le eno po-
sebnost kvantitativnega, plati tega vprafanja v
primerjavi z zadevnim vprasanjem pri alkoho-
lizmu:

Klini¢ni medicini so npr. »zmerni uivalci«
(»zmerni pivei«) alkohola nezanimivi, medtem ko
smo Vv praksi pogosto prisiljeni obravnavati

Viis o tefl tega pojava v primerjavi z udivanjem
drog nam daje droben statisti®ni vzorec iz nasega
psihiatriénega dispanzerja (citirano iz L. M.: Droga,
¢lovek, druZba, Ljubljana, 1975, sir. 54): »V letu 1973
se je na novo prijavilo v dispanzerju 4341 oseb. Med
njimi je bilo 830 (19,1%s) alkoholikov, od tega 729
(87,8%0) moskih (povpreéne starosii 40 let) in 101
(12,2 %o Y2ensk (povpretne starosti 40,4 leta).

Toksikomanov drugega tipa (vedinoma gre za za-
svojenost, v nekaterih primerih pa bi lahko govorili
le o zlorabi ali celo Ie o uZivanju drog) je bilo
vsega 62 (1,4 9% vseh pacientov, ki so se v letu 1973
prvi¢ prijavili na posvet), Od tega itevila je bilo 30
moskih (povpretne starosti 28,5 leta) in 32 Zensk
(povpredne starosti 32,7 leta).
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»zmerne uzivalce« tistih drog, nad katerimi wisi
208. &l kazenskega zakonika. Neredko imamo
obtutek, da je miladi ¢lovek s svojimi nevrotic-
nimi teZavami adolescentnega obdobja vznemiril
domace Ze samo zato, ker je kdaj pa kdaj posegel
po prepovedani drogi, ne pa, ker bi bil zaradi
tega o€iino zdravstveno ogroZen.

Ni pa nam uspelo v naslednjem »kvalitativ-
nem« pregledu klientele uZivalcev drog, obrav-
navane v nafem psihiatricnem dispanzerju, ob-
delati po opisanih treh stopnjah (zmerni ugivalec
ekscesivni uZivalec, odvisnik).

Ostane nam torej klasificirati uzivalce drog ge
glede na vrsto snovi, ki jo oseba jemlje. Gre za
to, da ustvarimo majhno Stevilo praktiéno upo-
rabnih kategorij, kajti oditno ne bo mogode &isto
- mehanié¢no postaviti toliko kategorij, kolikor raz-

liénih drog ljudje uZivajo in sicer iz dveh raz-
logov: 1. ker bi bilo teh kategorij za prakti¢no
rabo in statisti¢no obdelavo preved, 2. ker ljudje
le iziemoma trajno jemljejo le po eno drogo,
temved praviloma, ali pa zapored, po ved razlit-
nih drog, zraven pa pogosto pijejo Se alkohol

Pri ustvarjanju teh »kvalitativnih« kategorij
smo izhajali iz izkuSenj nadega dispanzerja in
smo za cceno konsisteninosti kategorij, za katere
smo se koncéno odloéili, uporabljali merila psiho-
tropnih ter biologkih uéinkov droge, pogostnosti
ter zdravstvenih in socialnih posledic.

Izhajamo iz vzorca uZivalcev drog (v prej de-
finiranem Sirokem pomenu te besede), ki smo
jih registrirali v psihiatri¢nem dispanzerju v Lju-
bljani v letih 1970—1974. V teh petih letih smo
zajeli 212 uzivalcev, od teh 102 moska in 110
Zensk.

Koristno se nam zdi najprej pregledati podatke
o drogah, ki so jih te osebe uZivale (pregl. 1).

2. Preglednica nam razodene posebnost danag.
njega vala uZivanja drog, namred »politoksiko-
mansko«? naravoe tega pojava.

Iz takih spoznanj se nam irzkristalizirajo za
praktiéno rabo 4 kvalitativne kategorije uZival-
cev drog (pregl. 3).

3 Besede »toksikomanija« in izpeljanka se tu iz-
ogibljemo, ker bi po nafi »kvantitativni« klasifika-
ciji ustrezal le kategoriji »odvisnosti«.

Preglednica 1: Navedbe o uZivanih drogah (psihiatri®ni dispanzer 1970—1974)

Skupno MoBlkdi Zenske

Skupal oseb: &, o 5t % st %

212 100 102 48,1 110 5L
Opiati in sinteticni preparati
merfinskega uéinka:
surovi opij 31 146 21 20,6 10 9,1
hetoin 5 2,4 4 5,9 1 0,9
drugi opiati 30 14,1 17 18,7 13 11,8
sintetiéni narkotiki 6 2,8 5 4.9 1 0,9
Nembrﬁnski analgetiki,
uspavala, sedativi:
analgetiki 138 65,1 49 48,0 89 80,9
barbiturati 12 5,7 8 7.8 4 3.6
meprobamat 13 5,1 8 7,8 5 45
drugi trankvilizerji 25 11,8 9 8,8 16 145
Pozivila (stimulansi) 6 2,8 4 3,9 ] 2 1,8
Inebriansi: .
alkohol (ob raznih drogah) 61 28,8 36 35,3 25 227
drugi inebrianst 4 1,9 3 2.9 1 0.9
Halucinogeni;
hagis N4 34,9 49 48,0 25 227
LSD 57 26,9 38 31,3 19 17,3
drugi halucincgeni 5 24 5 4.9 — —
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Preglednica 2: »Politcksikomanska« narava nZivanja drog (Psihiatriéni dispanzer 1970—1974)

Skupno Mokl Zenske
UZival:
it e it %y it g
zapovrstjo ali hkrati ve¢ drog 84 39,6 45 441 39 35,5
eno drogo in alkohol 33 15,6 19 18,6 14 12,7
ved drog in alkohol 27 12,7 17 16,7 10 9,1
le eno drogo 68 32,1 21 20, 47 429
Skupno 212 100,1 102 100,0 110 100,0
Preglednica 3: Glavne kvalitativne oblike uZivanja drog (Psihiatri¢éni dispanzer 1970—1974)
Skupno Mogki Zenske
UZivalei: i
. Bt. o 5t. s at. %o
1. opiatov in sorednih narkotikov | - 52 100 33 63,5 19 36,5
o 24,5 32,3 17,3
2. halucinogenov, ki niso/opiatov &t. 39 100 26 66,7 13 33,3
jemali e 18,4 25,5 11,8
3. analgetikov - st 108 1060 37 34,3 71 65,7
0fy 51,0 36,3 64,5
. it 13 100 6 46,2 7 53,8
4, drugih drog Y 6,1 5,9 6.4
Skupaj &t 212 102 110
/o 100 100 100 481 100 5,9

Te skupine uZivaleev drog bomo v naslednjem
nekoliko podrobneje oznadili.

1. UZIVALCI OPIATOV

Gre vefinoma za moske mlade osebe (med 15 in
25 letom), ki si pri nas vedinoma improvizirano
" pripravljeno raztopino surovega opija vbrizga-
vajo intravenozno (»fiksanje«), vendar so v tej
skupini zajeti tudi tisti, ki uporabljajo medicin-
ske preparate iz opiatske skupine (morfin, ko-
dein) ali pa sintetitne narkotike z morfinskim
utinkom (petantin, heptanon). Heroin se za sedaj
kaze Se fisto epizodino in ne kot trajna odvis-
nost.

Iz grafikona 1 nadrobneje posnemameo sestavo
uZivaleev po spolu in starosti pa tudi njihovo
razmerje do halucinogenov, analgetikov in alko-
hola. Skupina je izrazito »politoksikomanska«.

Razen redkih izjem imajo vsi, tja do 25. leta iz-
kuinje tudi s halucinogeni, nekateri kdaj pa kdaj
jemljejo Se analgetike (o tem kasneje) in se opi-
jajo z alkcholom. Sporadiéni primeri uZzivalcev
drog iz te skupine so pa 3e »klasinega« tipa.

Nastejmo po pogostnosti zdravstvene tezave, ki
so jih te osebe omenjale oziroina kazale pri pre-
gledih (pregl. 4),
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Preglednica 4: Zdravstvene motnje nZivalcev
opiatov (N = 52)
(Psihatri¢ni dispanzer 1970—1974)

Skupaj|Moski |Zenske
1. telesno propadanje 20 14 6
2. abstinen¢ne krize 17 13 4
3. brezvoljnost 13 8 5
4. psihoti¢ne épizode 11 10 1
5. anksiozna stanja 10 3 5
6. samomorilski poskus 9 6 3

7. hepatitis 5 4 1
8. epileptoidni napadi 2 1 1
9. vnanje infekcije 9 2 —
10. druge telesne okvare i — i
11. neposredna toksiéna, 1 —_ 1

znamenja

Posebnost te skupine so razmeroma pogostni
podatki o prestopniskem ravnanju: izrmed 33 mo-
Ekih v 11 primerih, izmed 19 Zensk v 5 primerih.
Gre pa najvet za razdeljevanje drog in kraje, v
posameznih primerih za ponarejanje receptowv,
vlome in nasilna dejanja. Zapor je poskusilo 8
moékih in 1 Zenska iz e skupine.

Na drugem mestu (1975) smo te uZivalce opi-
sali takole: »Ti difankiji (junkie) so pravi nar-
komani, vezani na opiate in njihova nadomestila.
Verjetno je med njimi precej taksnih, ki so Ze
primarno osebnostno iztirjeni in disocialni. Pre-
racunljivi so, manipulirajo s svojo okolico, si brez
ovire pomagajo z laZjo, izsiljujejo in v zvezi =z
drogo pogosto kriijo zakon. Ko stopajo v svet
drog, brez daljSega uvoda preidejo na opiate in
intravenozno aplikacijo. Hipijska ideologija jih
ne gane, po potrebi pa v svoje manipulacije vple-
tajo nekaj tovrstnih gesel. Imajo se za edine iz-
vedence v svetu drog in zato gledajo na zdrav-
stveno in socialno sluZbo zvigka, ée ju ne morejo
izkoristiti za svoje mamene. Drufbeno so dokaj
problemati¢ni, ker zbirajo privrZence in znajo
naivne mlade osebe s svojo superiornostjo oda-
rati. Ta okolid€ina je pogosto odlodilna za to, da
se zdravljenje teh oseb vsaj zafenja v zaprti in-
stituciji. Prognoza je dokaj dvomljiva.«

Se primer iz te skupine: »20-letni Peter K. se
je oglasil sam v dispanzerju neposredno pred
tem, ko je pridakoval aretacijo in kazenski po-
stopek zaradi udelefenosti. v prometu z mamili.
Sam je teda] pripovedoval, da si Ze tii leta brizga
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opij, ki si ga improvizirano pripravi s tem, da
pribliZno en gram surovega opija skuha v Zlci
vode. Takih injekcij si je dajal dnevno od 2 do 5.
Predtem si je nekaj mesecev brizgal v Zile zdrob-
ljene in v wvodi stopljene tablete kodeina, tudi
hagis je kadil in nekajkrat poskusil LSD. (e
droge ne vzame, dobi kakih 7 do 8 ur po zadnji
injekciji »krizo«: solzenje, pefenje ofi, glavobole,
bolefine v mificah, zehanje, strah. Shujsal je v
pol leta za 12 kg.

Izhaja iz dokaj premoZne druZine, Gée je ve-
liko odsoten. Solanje se mu je ustavilo na stro-
kovni $oli. Potem tudi redne zaposlitve ni ved

.. dobil.

Bil je ved mesecev po nalogu sodii¢a v Zavodu
za varstvo, vendar mu je uspelo nagovoriti svoje

. znance, da so mu Se tja podiljali narkotike v raz-
¢ liénih oblikah.

Kasneje je z zdravstveno sluzbo pretrgal stike.

* 6 mesecev po odpustu iz zapora so ga do nezs-

vestl zastrupljenega (optalidon, speda) pripeljali
v bolnisnico, kjer si je razmeroma hitro opomo-
gel. Svetovano mu je bilo, naj nadaljuje z am-

. bulantnim zdravljenjem in kontrelami. Vendar
. ge ni ved oglagal. |

V tem dasu je v druZbi Se dveh narkomanov
zacel vlamljati v bolnisnicah v oddeléne prirotne
lekarne in druddina si je nabrala na ta naéin kar
precejsinjo kolid¢ino narkotikov, Po aretaciji si je
v preiskovalnem postopku prizadeval priti z na-
vedbami o raznih abstinennih teZavah v bolnig-
nico. Prigtne Zelje po zdravljenju in abstinenci
nikdar ni pokazal. K zdravstveni sluzbi se je za-
tekal le, ¢e mu je trenutna situacija tako kazala «

2. UZIVALCI HALUCINOGENOV

Ceprav se podatek o uZivanju halucinogenov
(prakti¢no gre le za hagig in L.SD) v anamnezah
naiih uZivalcev drog opafa kot je razvidneo iz
1. preglednice — kar pogostoma in bi v nafem
gradivu lahko nasteli 82 oseb s taksnim podat-
kom, smo v tej skupini zbrali le tistih 39 oseb
(26 moskih, 13 Zensk), ki ne omenjajo tudi uZi-
vanja opiatov. Ta omejitev se nam je zdela po-
trebna, ker vemo, da opiati s svojim agresivnim
utinkom prekrijejo vse posebne uéinke drugih
drog. .

Kot nam kaZe grafikon 2, je skupina osiro
omejena na starostno obdobje do 25 let in tu niti
priloZnostnih primerov uZivanja halucinogenov
(0z. odvisnosti od . njih} v starejfem obdobju ne
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zasledimo. Hkratno uZfivanje analgetikov je tu
bolj Zenska posebnost, z alkoholom se opijajo le
posamezni.

Zdravstvene tefave so pri njih nastopale s po-
gostnostjo, kot je razvidna iz naslednje pregled-
nice,

Prestopnisko ravnanje za to skupino ni zna-
¢ilno. Le ena mladoletnica se je zapletla v krajo,
en mladoleinik pa je skusil zapor zaradi razde-
ljevanja droge.

V celoten opis osebnosti tega tipa uZivalea drog
smo na drugem mestu (1975) zapisali tole: To so
velinoma hipiji z znadilno neagresivno ideclogijo,
tuvajo svojo osebnostno svobodio, so bolj ali manj
protestno razpoloZeni do »potrognigke« druzbe,
kar tudi simboliéno manifestirajo s svojo zuna-
njostjo. Obéutljivi so za krivice in manipuliranja
ter nerealistiéni. Kljub dobrim infelektualnim
sposcbnostim za pridobivanje formalne izobrazbe
so manj uéinkoviti: Zanimajo se Za glasbo, li-
kovno umetnost, filozofijo, zlasti vzhodno. Pri
svojem duhovniem iskanju si pomagajo tudi z
drogami, naéelno s halucinogeni {(pri nas s hasi-

Pregledmca 5: Zdravsivene motn,]e uZivalcev
halucinogenov (N =39) .
(Psihatriéni dispanzer 1970—1974)

Skupaj; Moiki|Zenske

1. psihoti¢ne epizode ) 18 | 15 1
2. telesno propadanje 10 8 2
3. brezvoljnost o 9 5 4
4. anksiozna stanja 6 3 3
5. samomorilski poskus 3 1 2
6. abstinenéne krize 2 1 1
7. neposredna toksiéna % 1 1 —

_Znamenja

fem in LSD). V svoji neudakanosti utegnejo ko-
li¢ine drog tudi predozirati in tvegajo krajfe ali
daljfe dufevne bolezni, ki so po obliki blizu shi-
zofreniji. Tudi v taksnih primerih pa prognoza
teh psihotitnih motenj ni brezupna, ker je te
miade ljudi mogode rehabilitirati, deprav ne tako,
da bi se svoiim Zivljenjskim nadelom povsem od-
povedali. Opiati jih ne pritegujejo in drwbo
dZankijev odklanjajo. — Zunanje posebnosti kot
so dolgi lasje, kavbojke, preprosta torba, razni
obeski itd., danes niso ved porok, da bo§ za to
zunarnjostjo zasledil tudi prave hipijsko filozofijo
in prizadevanja.«

Se primer: Zdravka, 15-letnega sina premo#nih
mesanskih starsev, je pripeljala na posvet mati,
ker se odvracta od -doma, si puséa dolge Iase in se
hipijsko opravlja, v $oli pa popudéa. Mati je tudi
zvedela, da se je fant hvalil, da je Ze kadil hadis
in uzival LSD. Stika ni bilo teZko ustvariti, Iz-
TaZal je svioje odpore do pridobitniske orientacije
starfev, pa zanimanje za vzhodne modrosti. Uzi-
vanja halucinogenov ni prikrival, vercdostojno
je pa zanikal uZivanje drugaénih drog. Izrazil se
je, €es da halucinegeni lahko ¢loveku zelo poma-
gajo do tega, da se mu svet in razmerja med
ljudmi pokaZejo v pravi ludi. Véasih je navdu-
Senn pripovedoval o svoph doZivetjih v »tripih«
LSD, ki da so mu v nekako oporo pri osebriostni
rastl. Ni se ¢util odvisnega od drog, po drugi
strani pa vendar ni sprejemal priporofil zdrav-
nika, naj se jim odpove. V &asu svoijih poletnih
potovanj po tujini je LSD v&asih ufival v toliks-
nih koli¢inah, da je bil %e na meji psihoze. Tudi
pozneje se je vdasih sam od sebe oglafal v di-
spanzerju, debatiral o psevdoreligioznih proble-
mih in domadih sporih fer porogal o svojih
»psihedelignih« Ekusnjah V 18. letu je zacel po-
stopno opudtati droge, vendar nekako kot da
mit hiso ved potrebne, ne pa da bi bil uZivanje
drog zavrgel kot »zablodo« Uspeino je konéal
srednjo Sclo in dela nadrte za svoj nadaljriji stu-
dij. Vendar se v svojih pogledih na svet ni bi-
stveno spremenil, njegovi interesi so zunaj sveta
»potro§nitke miselnosti«, Se prece] nerealisti¢ni,
lahno zasanjani.

3. UZIVALCI ANALGETIKOV

Navadno se ta tip uZivalcev drog podeenjuje in
laifni svet ima zanje povsem drugadna merila kot
npr. za uzivalce opiatov ali halucinogenov, te-
prav videvamo, kako uZivanje teh snovi pogosto
prehaja v pravo telesno odvisnost z ustreznimi
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dufevnimi in somatskimi komplikacijami. Glede
na nafe gradivo, gre tu za obliko uZivanja dreg,
ki je — takoj za alkoholizmom — daled najpo—
gostnejda in ki streZe ljudem od pubertete do vi-
woke starosti.

Preglede uZivanja oziroma wodvisnosti od teh
snovi — ponavadi so to tablete Phenalgol, Pliva-
don. Optaliden in podobne — se lahko lotimo na
dva nadina. Lahko tako, da iz pregleda te sku-
pine izlod¢imo primere, ko ¢lovek jemlje analge-
tike poleg opiatov in halucinogenov ali pa me-
njaje z njimi. V tem primeru bi se nam sestava
skupine glede na spol in starost pokazala, kot
kaZe grafikon 3, torej tako, da Zenske daleé pre-
vladujejo in da je najvet tega pojava med 30. in
40. letom. Taksna obdelava gradiva (torej ana-
logna tej, ki smo jo uporabili pri uZivaleih ha-
lucinogenov) bi bila upravitena, ée bi lahko skle-
pali, da uZivalei opiatov in halucinogenov jem-
ljeo analgetike le bolj »mimogrede«, »povrhu«,
in da se znamenja zlorabe analgetikov izgubljajo
pod duSevnimi in telesnimi spremembami, ki jih
povzroéajo opiati in halucinogeni. Vendar v res-
nici ni tako.

Po nadih opazovanjih se analgetiki uzivajo po
dveh vzorcih. Odrasle nsebe (praviloma zaposlene
gospodinje) jemljejo tablete kontinuirano, stop-
njujejo dozo, postanejo telesno odvisne in zadno
pocasi razodevati razne dufevne in telesne mot-
nje; akutnih intoksikacij, ki bi jih vrgle iz tira
vsakdanje obveznosti, se izogibljejo, in &e pride
do tak3nih stanj, to ni namensko in ne dobro-
dodlo.

Drugade je pri mladih osebah, ki jim je vedi-
noma edina — pa pogosto nadlezna — obveznost
Sola, ki if¢ejo Se svojo identiteto in svoje mesto
v druzbi, ki so jim ambicije vedje kot vzdrzlji-
wost in ki nacela ugodja Ze niso znali zamenjati
z nadelom realnosti. I&fejo razodetja na cemen
nad¢in, pri frustracijah Zele v opoju utopiti svojo
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nevoljo ali pa se hofejo pred konfliktom histe-
reidno zadasno »zbrisati«. Tu si zaZele prav tistih
udinkov akutne intoksikacije z nedim, kar za-
megli zavest in ustvari nekaj evforije. Zato pri
mladih osebah sicer ne srefujemo kontinuiranega
jemanja analgetikov v smislu odvishosti, temved
obéasne, povsemn neredno uZivanje velikega §te-
vila tablet. Doze so 3e posébno herojske pri tisiih,
ki se — wvajeni npr. siripov« z LSD-jem Zele z
analgetiki spraviti v podobno stanje, ali pa pri
uzivalcih opiatov, €e jim prave droge zmanjka
in jih pritiskajo abstinenéne teZave. Simpbomi,
ki si jih ti mladi ljudje tako povzrode, utegnejo
bitt — wvsaj po videzu -— +v¢asih bistveno bolj
dramatiéni kot tisti, ki nastopajo v zvezi z uZi-
vanjem drugih drog. To velja posebno v prime-
rih, ko je uZivanje analgetikov povezano s pit-
jem alkohola. V&asih je te namerne intoksikacije
tezko loditi od samomorilskega poskusa.

Zaradi tega je ustrezneje zajeti v pregled uzi-
valcev analgetikov tudi mlade »politoksikoma-
ne« V tem primeru pa dobi krivulja starostne
razdelitve uZivalcev analgetikov izrazito bimo-
dalno potezo, usirezno starostni predilekeiji obeh
prej opisanih vzoreev uzivanja teh snovi (grafi-
kon 4).

Vendar pa je tezko redi pri politoksikomansko
orientiranih mladih osebah, kateri simptomi ozi-
roma vedenjski odkloni gredo na radun analge-
tikov, kateri pa na racun drugacénih drog. Zato se
pri pregledu teh pojavov vendarle driimo tiste
predistene skupine analgetikomancov, ki niso kon-
taminirani Se z drugimi drogami, temvet le =z
alkoholom; to je torej skupina, ki jo prikazuje
grafikon 3 {glej pregl. 6).

Neposredna toksifna znamenja (somnolenca,
ataksija, dizartrija) imajo po pogostnosti po-
membno mesto med znamenji, ki jih ugotavlja-
mo pri uFivalcih analgetikov. Glede na to, kar
smo prej rekli o dveh vzorcih uzivanja teh snovi,
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Preglednica 6: Zdravstvene motnje (~Cistih«)
uZzivalcev analgetikov (N = 108)
(Psihiatriéni dispanzer 1970—1974)

Skupaj| Mofki |Zenske
1. telesno propadanje 42 16 26
2. neposredna toksiéna 29 13 i6
Znamenja
3. samomorilski poskus 22 8 14
4. psihoti¢ne epizode 15 7 8
5. anksiozna stanja 13 4 9
6. druge telesne okvare 10 2 8
1. abstinenéne krize 8 3 6
8. brezvoljnost 5 2 2
9. epileptoidni napadi 5 4 1

je dejstvo, da je teh znamenj veé pri starejdih
kot pa mladih osebah mogoce navidez navzkriz
z nafo razlago. Vendar naj vnovi¢ poudarimo,
da mladi ljudje ta stanja i8¢ejo in v njih pona-
vadi druzno uzivajo in se tedaj izmikajo zdrav-
stveni sluzbi, medtem ko so ti fenomeni starej-
$im odvec.

Prestopnitke vedenje (kraja, vlom, nasilno de-
janje) smo ugotovili pri treh modkih, ki so tudi
skusili zapor. Pri Zenskah prestopnisko vedenje
ni bilo registrirano, éeprav jih je dvakrat toliko
kot mogkih (M = 37, Z = 71). Lahko domnevamo,
da je pri tem prestopnistvu imel pomembnejdo
vliogo alkohol kot pa analgetiki, ozirpma je mo-
gode pomembna njuna kombinacija, ki dela, kot
znano, huje reakcije kot pa sam alkohol.

Z dodatno zlorabo alkohola je namred moski
del skupine wuZivalcev analgetikov dokaj bolj
obremenjen (20/73 = 53%/) kot pa Zenski (17/71
= 23,9 %/e).

Dwva primera:

- Ob prvem psihiatriénem posvetu je imela 29
let. Porodena, delavka, brez otrok. Manj diferen-
cirana. Nevrotitna, ¢ustveno labilna. MoZ je pa-
cientko pripeljal zaradi nespednosti, raztresenosti
in pozabljivosti ter obéasnih hujgih potrtosti, ki
s0 jih spremljale samomorilske teznje. Pacientka
ni omenjala ekscesivnega uzivanja alkohola ali
drog. Da Ze dalj ¢asa na svojo pest uziva fez-
merne kolidine analgetikov (tb. Phenalgol do
20 dnevno), je pri§lo na dan Sele ¢ez nekaj me-
secev, ko se je cglagila v dispanzerju oditno in-
toksicirana, vrtoglava, da je komaj stala. Potem
je bila zdravljena v bolnignieci; popravila se je,

ostala nekaj ¢asa glede tablet abstinentna, nato
pa spet podlegla svoji odvisnosti ter jo skuSala
pred moZem in zdravnikom skrivati. Se vedkrat
je morala v bolninico, da je odstavila tablete.
Vmes je ostajala nekaj mesecev abstinentna ali
pa vsaj zmerna v uZivanju analgetikov. Pola-
goma je telesno pedala. Dobila je znamenja to-
ksitne anemije in intersticialnega nefritisa. Ka-
sneje so ji morali eno ledvico operativino odstra-
niti. Za delo ni bila ve¢ zmoZna. Nedavno je —
12 let po prvem pregledu v dispanzerju — umrla
zaradi uremije kot posledice odpovedi druge
ledvice.

18-letna gojenka srednje tehnifke Sole, dora-
stala v neurejenih druzZinskih razmerah, iz druge
republike, vendar Ze precej vrasla v ljubljansko
okolje. — Obéutljiva, hitro uZaljena, nezado-
voljna sama s seboj. Pogosto navzkriz s pedagogi.
Zapleta se v brezperspektivne ljubezenske epi-
zode. Pri svojih razodaranjih brz obupa. Cu-
stvene krize si laj8a s tabletami. Na fase vzame
vedjo kolitino tablet, v miglih na samomor, ki so
wicasih bolj, drugi¢ manj oditne. Jemlje ponavadi
optalidon ali apaurin, &isto neredno, ob samo-
morilnih poskusih do 20 tablet naenkrat. Dva-
krat je bila v zvezi s tem pripeljana na internc
kliniko. Utegne pa vzeti viscko dozo tablet kot
»trip« (ob priloznosti v druzbi) in je tedaj raz-
igrana, mogodfe nekoliko razposajena. Kdaj pa
kdaj pokadi v druZbi manj pomembne kolitine
haiga.

Ima tudi dalj trajajote intervale, ko je glede
tablet in drog abstinentna in opravlja svoje Zol-
ske in morebitne sluZbene dolZnosti zadovoljivo,
se je pa tefe zanesti na njene sklepe in nadrte.

4. UZIVALCI DRUGIH DROG

Ceprav je seznam shovi, po katerih uZivalel in
odvisniki pri nas posegajo, precej obseZen, je
Stevilo tistih snovi, okoli katerih se zbira vedfina
uzivalcev, vendarle razmeroma majhno. S prej
opisanimi skupinami smo praktidne zajeli wvse
nade uZivalee psihotropnih snovi razen alkoholi-
kov. Ce je kdo v doslej opisovanih skupinah kdaj
pa kdaj uzival npr. Se kake trankvilizante, seda-
tive ali poZivila, smo v nasi raziskavi zanemarili,
ker kakega nagnjenja k mnoZi¢nosti fovrstnih
odvisnostl nismo opazili. S temi pa ne trdimo, da
ne bi bilo treba kliniéno preudevati primerov zlo-
rabe in odvisnostl od preparatov, kot sta npr.
meprobamat ali revibol, ali pa osamljenih voh-
ljadev raznih topil (npr. benzina) in podobnega.
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V -tem naSem gradivu o uZivalcih drog je le
13 oseb, ki nisc obremenjene s snovimi, nagtetimi
v prej opisanih treh skupinah. Snovi, ki so jih
te osebe uZivale, so bile: barbiturati, meproba-
mat, pozZivila, organska fopila in razni trankwvili-
zanti, znani iz medicinske prakse.

V kratkem opisujemo fe zgodbe 8 oseb, ki
vzbujajo pozornost zaradi svoje mladosti pri prvi
registraciji:

1. Pripeljan 8 let star zaradi folske neuspe$-
nosti, ki so0 jo po eni plati povzrodale podpo-
vprefne umske zmozZnosti, po drugi plati pa &u-
stvene motnje spritoc neugodnega druZinskega
stanja (spori med starsi). — Z drogami se je sre-
¢al v 16. letu.

2. Na pregled ga je 5 let starega pripeljala
mati in sicer zaradi nofhega in dnevnega modenja

. (enuresas) Izvira iz psihohigiensko neugodnega
druzinskega okolja. Zaradi adolescentnih teXav
se je znova oglasil v 18. letu. Izrazito hipijevsko
naravnan. Z drogami je zac¢el v 17. letu.

3. Pripeljan v 14. letu zaradi vohljanja nitro-
laka in lepila. UZivanje druga¢nih drog ni bile
registrirano.

4. Pripeljan 13-leten, ker je v $oli popustil, ka-
dil kanabig in se druZil z uzivalel ostrejsih drog.
Okolje neugodno, nezakonski.

5. Na posvet pripeljan 5 let star zaradi vedenj-
skih motenj (nezmoZnost za trdnejdo Custvenc
navezanost, beganje, tatvine, krutost do Zivali).
Nezakonski, rojen v zaporu, posvojen. Znova
pripeljan akutno intoksiciran z optalidonom v
18. letu. Uzival tudi hagig,

6. Pripeljana 9-letna po intoksikaciji z mysoli-
nom in voldjimi &einjami. Ni docela jasno, ali
je 8lo za poskusanje z drogami ali za samomoril-
ski poskus. Zelo neugodne domade razmere, Um-
sko mejno subnormalna.

7. Pripeljana 8 let stara. Nedono$ena. Ana-
mneza govori za minimalno mofgansko disfunk-
cijo. Obravnavana zaradi koreatiénih pojavov,
Znova sprejeta v obravnavo 16 let stara zaradi
Solske neuspednosti, uhajanja zdoma, opijanja,
tatvin in' demonstrativnega samomorilskega po-
skusa. Kdaj pa dkdaj je uZivala analgetike, v
-druzbi kadila hasis.

8. Prisla z materjo v 14. letu zaradi uhajanja
od--doma in intoksikacije (samomorilske) s pliva-
donom. Znova pripeljana zaradi podobnega sta-
nja 2 leti kasneje. Takrat je Ze tudi redneje uZi-
vala LSD in hasm Neugodno domade okolje; obe
alkoholik., " :
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Ugotavljamo torej, da so bile pri 4 od teh 8
mladih oseb razlog prvega posveta razne vedenj-
ske in psebnostne motnje in je bile uZivanje drog
pri njih registrirano Sele med 16. in 19. letom.

Sklepi:

Pric¢ujoca dtudija skufa pomagati k bolj smo-
trni, pa ne preobsezni klasifikaciji pojavov uzi-
vanja drog. Pri tem ugotavljamo, da bi bilo treba
za »kategorizacijo« konkretnega primera uZivalca
droge upostevati:

1. Njegovo razmerje do drog(e) oziroma »kvan-
titativno« plat uZzivanja drog tako, da ga 1ahko
uvrstimo med:

a) zmerne uzivalee,

b) ekscesivne uZivalce,

¢} odvisnike.

2. Vrsto drog, ki jo (jih} uziva; ta plat naj
pa zadosti upodteva splodne »politoksikomanske«
gilnice uzivanja drog dandanes; za praktiéne po-
trebe vsakdanje usmeritve in statistiénega za-
jetja so se nam s te »kvalitativne« plati izkrisfa-
lizirali 4 tipi uZivaleev drog.

a) Uzivalci opiatov. V resnici gre vedinoma za
politoksikomane, ki poleg vodilne droge iz sku-
pine opiatov oziroma sintetiénih narkotikov mor-
finskega uéinka kdaj pa kdaj uZivajo tudi haluci-
nogene, analgetike in veckrat tudi alkohol. Te-
lesna navezanost na drogo in neredko tudi pri-
marni osebnostni odklon jih pogosto delata druz-
benc hudoe problematicne.

b) Uzivalci halucinogenov. Gre za one pogosto
hipijevsko naravnane mlade osebe, ki jim je vo-
dilna droga halucinogen, z opiati nimajo stikov,
pat pa kdaj pa kdaj posegajo tudi po analgetikih
in alkoholu. Ostajajo glede uZivanja halucinoge-
nov na ravni dufevne odwvisnosti, v nekaterih
primerih pa samo ekscesivnega ali zmernega uZi-
vanja. V razmerju <o analgetikov gre za obéasne
ekscese. DruZbeno bistveno manj problemati¢ni
kot skupina a). Med komphkacuaxrm viodijo
psihoticne reakcije.

¢) Uzivalci analgetikov. Iz te skupine smo iz-
lo¢ili tiste mlade politoksikomane, ki uZivajo tudi
opiate in (ali halucinogene). Tako je nastala sku-
pina oseb wvedinoma Zenskega spola, zrelih let,
V simptomatiki previadujejo neposredna toksic-
na znamenja in samomorilski poskusi. -

-d) Uzivalci drugih drog. _

Omenjene razlike med lastnostmi skupln uzi-
valcev drog-je po metodi hi2 (z upoStevanjem
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Yatesove korekcije) preizkusila tov. Andreja
Tauber — vigja strokovna sodelavka Indtituta za
sociologijo in filozofijo v Ljubljani, in dognala
naslednje:

Razlike med spoloma v pogostnosti treh oblik
urivanja drog so statistiéno pomembne (uZiv.
opiatov P 0,02, uZiv. halucinogenov P 0,02, uZiv.
analgetikov P 0,001).

UDC 513.83:616.89-008.441.33

Razlike v obremenjencsti s prestopni$tvom
treh skupin uZivalcev drog so za moSke pomemb-
ne (P0,01). Isto velja tudi za zlorabo alkohola
pri uzivalcih drog. Pri Zenskah je &fevilo prime-
rov premajhno za taksno preizkusnjo tako glede
prestopnistva kot tudi glede alkoholizma.

Razlik v samomorilnosti treh skupin uZivalcev
drog s to preizkunjo ni bilo mogode potrditi.

Drug Users-An Essay of Practical Classification

Milginski, dr. Lev, Professor of Psychiatry, Head of Psychiatric Outpatient Clinic, Ljubljana — Anka Grile, Nurse

~An analysis of 212 drug addicts sample that were
ocutpatients of the psychiatric oulpatient clinie
between 1970 and 1974 was made. On the basis of
this analysis the authors offer a classification for
practical purposes. From the quantitative point of
view, 1. e. considering the intensity of drug con-
sumption, they differentiate between: a. moderate
consumption; b. ekeessive consumption; c. depen-
dency. From the gualitative point of view, i. e. con~
sidering the quality of the drug in question, they,
. for statistical purposes, propose -the following four

categories: a. opiate consumers (who may/may not
use other drugs t00); b. consumers of soft hallucino-
genic drugs (who may/may not take drugs other than
opiates); c¢. those who take analgetics (except those
that take opiates and/cr halucinogenic drugs). 23.9
percent of drug addicts fall under these three cate-
gories, while in the d. category there are 6.1 percent
that are more or less addicted to drugs other than
those mentioned above. Described are the majn de-
mographic and eclinical caracteristics of the enume-

rated drug addict categories.
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