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Abstrakt

Vychodiska: Protialkoholni hnuti na nasem historickém tzemi mélo od poloviny 19.
stoleti nékolik podob — od svépomocnych spolki, pfes organizované abstinentni hnuti az
po institucionalni protialkoholni Ié€bu. Prvni institucionalizovana specializovand 1é¢ebna
uréend pro zavislé na alkoholu byla oteviena v roce 1911 ve Velkych Kuncicich a zanikla
vroce 1915. Prvni svétova valka ovlivnila nejen zanik této 1éCebny, ale také uzivani
navykovych latek. Abstinentni hnuti rozvijelo svoji ¢innost i po valce v noveé vzniklé
republice a snazilo se vytvoiit podminky pro vznik protialkoholni 1écebny.

Cil: Cilem prace bylo popsat faktory, které¢ ovlivnily a umoznily vznik, rozvoj a zénik
specializované institucionalizované ustavni 1é¢ebny pro zavislé na alkoholu v Tuchlove.

Metody: Pro vyzkum byla pouZzita metoda kvalitativni analyzy fixovanych historickych
dokumentii — pisemnych zdroji. Ty musely odpovidat stanovenému ¢asovému obdobi.
Dokumenty byly seskupeny do souvisejicich tematickych vztahti, které se tykaji vzniku,
struktury, rozvoje a nasledného zaniku Ié¢ebny.

Vysledky a zavér: Vznik specializované instituciondlni lé¢ebny urcené pro zavislé na
alkoholu v roce 1923 byl ovlivnén nejen zkuSenostmi a znalostmi protialkoholniho hnuti,
ale i aktivitami Ceskoslovenského Abstinentniho svazu a Ministerstva vefejného
zdravotnictvi a télesné vychovy. Pravé podpora ministerstva se ukazala v celém procesu
vzniku a rozvoje 1é¢ebny jako klicova — at’ jiz finan¢ni podporou na nédkup vhodnych
prostor, tak i systematickou podporou nadac¢nich lazek. Lécebna zanikla — v dob¢€ svého
rozvoje — vroce 1938 v piimé souvislosti geopolitickymi udalostmi vyvolanymi
Mnichovskou dohodou a postoupenim uzemi republiky Velkonémecké fisi.

Klicova slova: Tuchlov, 1écba zavislosti na alkoholu, alkohol, Bediich Konafik,
protialkoholni 1écebna



Abstract

Starting points: The anti-alcohol movement in our historical territory has taken several forms
since the middle of the 19th century - from self-help associations, through organized abstinent
movements to institutional anti-alcohol treatment. The first institutionalized specialized
hospital for alcohol addicts was opened in 1911 in Velké Kuncice and ceased to exist in 1915.
The First World War affected not only the demise of this hospital, but also the use of addictive
substances. The abstinent movement developed its activities even after the war in the newly
formed republic and tried to create conditions for the establishment of an anti-alcohol hospital.

Aims: The aim of the work was to describe the factors that influenced and enabled the
establishment, development and termination of a specialized institutionalized institutional
hospital for alcohol addicts in Tuchlov.

Methods: The method of qualitative analysis of fixed historical documents - written sources -
was used for the research. These had to correspond to the set time period. The documents were
grouped into related thematic relationships concerning the establishment, structure,
development and subsequent termination of the hospital.

Results and conclusion: The establishment of a specialized institutional hospital for alcohol
addicts in 1923 was influenced not only by the experience and knowledge of the anti-alcohol
movement, but also by the activities of the Czechoslovak Abstinent Union and the Ministry of
Public Health and Physical Education. It was the support of the Ministry that proved to be
crucial in the entire process of the establishment and development of the hospital - both with
financial support for the purchase of suitable premises and with systematic support for
endowment beds. The clinic ceased to exist - at the time of its development - in 1938 in direct
connection with the geopolitical events caused by the Munich Agreement and the transfer of
the territory of the republic to the Great German Empire.

Key words: Tuchlov, treatment of alcohol dependence, alcohol, Bedfich Konafik, anti-alcohol
hospital
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1 TEORETICKA CAST - UVOD

Alkohol je konzumovan jiz po tisicileti a po stejnou dobu jej miizeme povazovat i za
nedilnou soucast lidské spolecnosti a kultury. Doba, kdy doslo k jeho prvnimu uZziti,
dosud nebyla a pravdépodobné nikdy nebude piesné zjisténa. Odborna literatura uvadi
dv¢ zakladni moznosti, kdy byl pravdépodobné alkohol objeven. Ziejmée je to obdobi, kdy
Cloveék zil a zivil se jeSté¢ jako sbéraC, a k objeveni alkoholu dosSlo ponechanim
nasbiraného ovoce na misté piistupném vod€. Toto ovoce kvasilo a naslednym
ochutnanim byly objeveny omamné ucCinky latky (Keller, 1976). Druhou moznosti je
objeveni principu vzniku alkoholu z produktt, které¢ mél ¢lovek k dispozici, a to medu,
ovoce, mléka v obdobi druhé generace zemédélského vyvoje (Rudgley, 1993).

Alkohol je v nasi euroatlantické spole¢nosti spojovan zejména s obrady
a slavnostmi. V piipad¢ obtadi, zejména nabozenskych, se této problematice podrobnéji
vénoval napt. Sejvl a kol. (2019), a to se zaméFenim na katolické naboZenstvi a bibli.

Oslavy jsou povazovany obecné za jednu z oblasti, kde je alkohol bran jako naprosto
bézna soucast ritualu, a naopak bez alkoholu si vétSinou spolecnost nedokéaze oslavu
ptedstavit. To Ze se alkohol mlize stat problémem nejen pro jedince, ale i pro spolecensky
systém doklada historické vnimani alkoholu. JiZ v roce 1039 byla vyhlaSena Dekreta
Bfetislavova, ktera se kromé spoleCenskych otdzek k béznému Zzivotu, vénovala
1 problematice piti alkoholu v krémaéch.

Uzivani alkoholu v ramci historie nabyvalo riznych funkci a mélo i rizné podoby.
Alkohol byl a stale je soucasti nabozenskych ritudlti. Také byl hojné pouzivan v 1ékarstvi
pro jeho analgetické a antiseptické u¢inky. Mél vyznamny vliv na spolecensky Zivot, diky
jeho schopnosti navodit pocit uvolnéni a zmirnit napéti. Vzorce uzivani alkoholu a postoj
vétSinové spolecnosti k nému se vyvijely v pribéhu staleti. Protoze v kazdém ze
svétovych spolecenstvi plnil alkohol jinou roli, byt se tyto role v mnohém céste¢né
prolinaly, budu se zabyvat stru¢nym vyvojem jeho uzivani v evropském kontextu.

Ve staroveku byl alkohol uZivan spise nespecificky, resp. jeho vyuziti bylo velmi Siroké.
V prvni fadé byl pouzivan v Iékatstvi pro své dezinfekéni Gcinky. Dale se uzival jako
soucast nabozenskych ritudlti, prostiedek pro realizaci valecnych operaci, zold pro
vojsko, a samoziejm¢ k uvolnéni a relaxaci. Alkoholické napoje ve starovéku byly
uzivany zejména k jiz uvedenym dezinfekénim tcellim, ale objevuji se 1 jako prevence.
V piipadé rozvoje onemocnéni i jako zmirfiujici prostiedek k riznym nemocim atd.
(Heath, 1995). S ohledem na skute¢nost, Ze tehdejsi medicina byla u svého zrodu
a nedisponovala dostatecnymi prostfedky ur€enymi pro dezinfekci a anestézii, po dlouha
staleti — v podstaté¢ az do objevu rajského plynu — plnil tuto roli alkohol (Hanson, 1995).
Evropsky kontext uzivani alkoholu byl samoziejmé vyrazné ovlivnén ostatnimi kulturami
—do rozvoje kiest’anstvi na nasem tizemi byl vliv obohacen o egyptské, Cinské a arabské
poznatky. Teprve s rozvojem kiestanstvi na nasem Uzemi byl patrny 1 vliv z oblasti
sttedniho vychodu.



Stiedovek byl charakterizovan uzivanim lidového piva, medoviny a vina z divokych
plodi. Tyto napoje byly nejoblibenéjsi mezi Germany, Slovany, Kelty, Anglosasy
a Skandindvci. U romanskych narodu bylo naopak nejpopularnéjSim napojem vino.
Nejvetsim piinosem sttedoveéké doby v oblasti vyroby alkoholu bylo objeveni procesu
destilace. Do té doby hlavni metodou byla fermentace. Dany proces zaruc¢oval produkt
s omezenym mnozstvim alkoholu, ktery kon¢il obecné na hranici 14 %.

V priabehu evropskych déjin bylo uzivani alkoholu a jeho nadmérna konzumace vedouci
az k opilosti chapano spolecnosti negativné. Prvni pisemnou pravni zminku miizeme
dohledat roku 1039. Jedna se o Dekreta Bietislavova, ktera byla vyhlasena nad hrobem
svatého Vojtécha v Hnézdné. Od 13. do 16. stoleti se Castecné vyviji mechanismy
v profesich, jako byli 1ékafi, 1ékarnici, duchovni, straze, ve kterych bylo nadmérné
uzivani alkoholu prekazkou pro vykon této profese (Duka-Zolyomi, 1976). Ve stejném
obdobi za¢inaji vznikat v evropském prostoru i spolky stiidmosti. Sejvl (2020) popisuje
dvé prace Johannese Bocatia, ve kterych se vénoval otdzkdm nadmérného piti alkoholu
ve spolecnosti. Jednalo se o praci Castra temperantiae vel Exercitia Poetica, quae Lepidis
aliquot et festivis eppigrammatis crapulam, Ebrietatem, potationem et vicina vitia
oppugnant, detestentur et ejurant (Tdbor mirnosti aneb poetické cviceni, bojujici
nékterymi duchaplnymi a slavnostnimi epigramy proti rausi, opilosti, piti a podobnym
hiichim, které zavrhuje a proklind) z roku 1597 a z roku 1599 o praci Hungaridos, Libri
Poematum Quinque (P&t knih uherskych basni). Rovnéz popisuje vyvoj v odborném
vnimani alkoholu, zejména s ohledem na pravo a spravu véci verejnych, ale i rodici se
uchopeni systému vetejného zdravotniho zabezpeceni, ve kterém byli nejvyznamné;jsi
osobnosti Jan Justus TorkoS, Zacharias Teofil Husty, Peter Frank, Johann Heinrich
Gottlob von Justi a Joseph von Sonnenfels.

V oblasti 1ékafstvi povaZzujeme za pocatky moderniho vnimani a chapéani alkoholismu
jakoZzto medicinsko-spole¢enského problému zacatek 19. stoleti. Do té doby byl ¢lovék
zavisly na alkoholu bran vyluéné jako htisnik, a zavislost jako trest bozi (byt toto vnimani
prevlada u nékterych spolecnosti a jedincti do dnesnich dni). Za prvni vyznamnou praci,
ktera popsala poprvé alkoholismus a alkoholika tak, jak jej vnimame dnes je De Ebrietate
ejusque effectibus in corpus humanum, kterou sepsal 1ékai Thomas Trotter. V anglickém
jazyce byla publikovana pod nazvem An Essay, Medical, Philosophical, and Chemical,
on Drunkenness, and its Effects on the Human Body (Lékaiska, filozoficka a chemicka
esej o opilosti a jejim vlivu na lidské t€lo). Nasledovaly jesté dvé prelomové prace — a to
text z Benjamina Rushe z roku 1811 Inquiry into the effects of ardent spirits on the human
body and mind, with an account of the means for preventing and of the remedies for
curing them (Posuzovani vlivu lihovin na lidské télo, mysl, a to s pfihlédnutim
k prosttedkiim mozné prevence a k 1€cb¢) a stézejni prace Magnuse Husse z roku 1849
Alcoholismus chronicus, eller chronisk alkoholsjukdom; ett bidrag till dyskrasiernas
Kéannedom, enligt egen och andras erfarenhet (Chronicky alkoholismus a chronické
alkoholové onemocnéni, rozdéleni podle jejich vlastnosti a jinych poznéni).
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Tyto tii prace muzeme povazovat za zaklad moderniho pfistupu k lidem zavislym na
alkoholu a alkoholu jakozto medicinsko-spolecenskému problému vibec. Jejich zékladni
ptinos pro 1é¢bu zavislosti na alkoholu mizeme spatfovat v tom, ze ovliviiovaly nejen
1€kate, ale 1 dalsi pracovniky v oboru a ukazovaly jim jiny nahled na tuto problematiku.
Timto poznanim ovlivnily 1 laické kruhy, které v této oblasti pisobily. Ovlivnily pfistup
k zavislym a maji podil na tvorbé dvou zakladnich 1écebné-terapeutickych piistupt tak,
jak je zndme do dnesSnich dni. Jednd se o pfistup open door a close door. Stejné tak se
staly zdkladem pro uchopeni pfistupu v ramci vznikajicich svépomocnych spolki
a protialkoholn¢ zamétenych organizaci.

Z pohledu moderniho postoje k této problematice a k zavislym za prvni Ustavni
specializované zatizeni uréené vyhradné pro zavislé na alkoholu povazujeme lécebnu
v Ellikonu. U jejiho zrodu staly dvé vyznamné osobnosti — psychiatr Auguste Henri Forel
a Jakob Bosshard. Lécebna byla oteviena v lednu 1889. Nastavila lécebny rezim
zaméfeny 1 na pohybovou 1écbu a také propracovala néslednou péci zamétenou na
vzajemnou podporu pro celoZivotni abstinenci (Sejvl et al., 2020).

Na nasem historickém uzemi se svépomocna prace v oblasti pro zavislé na alkoholu
zaCina objevovat v polovin¢ 19. stoleti. Ke konci stoleti se objevuji snahy o vznik
protialkoholniho hnuti. V obdobi 19. stoleti v evropskych zemich nebylo dost odborniki,
kteti by se dostatecné vénovali studiim tykajicich se ¢inkd alkoholu na ¢lovéka. Jednalo
se spiSe o duchovni ¢i osoby néjak spjaté s cirkvi. Na alkohol a téma alkoholismu se
pohlizelo spiSe z moralniho hlediska. Z divodu bidy a chudoby bylo pijactvi castym
charakteristickym jevem u niz§ich spolecenskych ttid.

Protialkoholni hnuti 1ze délit na n€kolik druhii. Hnuti je bud’ zaméfeno proti poZivani
jakychkoliv alkoholickych nédpojli, nebo vystupuje pouze proti nadmérnému uZzivani
alkoholu bez pozadované abstinence. Rozdil spocival také v zaméfeni na jednotlivé
spolecenské tfidy, ve kterych se hnuti zabyvala niz§imi ¢i stfednimi spole¢enskymi
vrstvami. Na tizemi budouciho ¢eskoslovenského statu se zarodky protialkoholnich hnuti
objevovaly v poloviné 19. stoleti, zejména na tzemi Hornich Uher. Na rozvoji
obcanského abstinentniho hnuti se podilela znacna ¢ast osobnosti vefejného 1 odborného
Zivota — za mnohé 1ze uvést prazského lékare, profesora a zakladatele moderni Ceské
hygienické Skoly Gustava Kabrhela, MUDr. Elisku Vozabovou, profesory Bietislava
Foustku, Toméase G. Masaryka a Stanislava Rizic¢ku, ale i bratry BeneSovi — Vojtu
a Edvarda.

V roce 1905 se stal prvnim predsedou nové vzniklého Zemského spolku proti
alkoholismu. Historicky to byla viibec prvni instituce, ktera usilovala o regulaci alkoholu
v Cechach. Spolku se podaiilo dosdhnout ufedni registrace. Pfiznivci spolku zalozili
asopis Casopis pro vefejné zdravotnictvi, na kterém se nejvice podilel spolu s vyse
uvedenym Gustavem Kabrhelem také Stanislav R0zZic¢ka. Jako prvni byl vydan varovny
letak ,Desatero proti piti lihovin“, vytvofeny MUDr. Janem Simsou.
Jednou z nejvyznamnéjSich osobnosti v tomto oboru byl P. Bedfich Konaiik. Ten se
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otazkam nadmérného piti alkoholu vénoval jiz pfi studiich bohoslovi. Podilel se na
rozvoji abstinentniho hnuti a stal u vzniku a rozvoje prvni protialkoholni 1écebny na
nasem historickém uzemi — ve Velkych Kuncicich. Po jejim zaniku v roce 1915 se vratil
do knézské sluzby, ale po vzniku samostatné republiky se opctovné zapojil do aktivit
protialkoholniho hnuti a zacal pracovat na Ministerstvu vetejného zdravotnictvi a télesné
vychovy v protialkoholnim referdtu. Tato jeho pozice se ukdzala pro dalsi vyvoj
protialkoholni 1é¢by jako klicova.
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2 METODOLOGIE

Pro sbér dat byla pouzita metoda kvalitativni analyzy historickych dokumentd. Jako zdroj
téchto kvalitativnich dat byly primarné pouzity pisemné historické prameny, a to
archivalie ufedniho i osobniho zaméteni. Takto provedena kvalitativni analyza odpovida
pojeti Hendla (2005), ale i Miovského (2006). Tato prace ma tedy formu ptipadové studie
realizované v ramci kvalitativniho vyzkumu.

Archivni historické dokumenty byly ziskany stanovenim klicovych slov a tak, jak
pozaduje Ferjencik (2010). Pro ucel prace se jednalo o klicova slova: ,,Tuchlov —
protialkoholni hnuti — Jan Simsa — Bedfich Konaiik.“ Pozadované dokumenty jsem
vyhledévala v téchto systémech: Google Scholar, Web of Science, JSTOR, UKAZ,
Kramerius a Electronic Journals Library Charles University.

Dokumenty byly vyhledavany zadanim stanovenych kli¢ovych slov samostatné, a pak ve
vzajemném kiizeni. Kazdy vyhledany dokument, ktery spliioval pozadavky relevance —
tedy byl v pficinné obsahové nebo Casové souvislosti se stanovenym tématem, jsem
elektronicky ulozila.

Po uloZeni vSech dohledanych materialt jsem provedla jejich popis, kategorizovala jsem
je podle jejich druhu: Gfedni — osobni — vztahujici se k instituci — vztahujici se k osob¢& —
vztahujici se k pacientim — vztahujici se k 1é¢bé. Takto kategorizované dokumenty jsem
oznacila kody.

Nasledné jsem provedla jejich sestaveni s ohledem na casovou osu, ktera byla v kontextu
vzniku, rozvoje, vyvoje a zaniku tuchlovské lécebny. Tento postup, ktery jsem zvolila,
byl v souladu s provadénim obsahové analyzy, tak jak ji popisuje Plichtova (1996).

3 CILPRACE

Cilem bakalafské prace bylo na zakladé ziskanych historickych dokument popsat
souvislosti vzniku protialkoholni 1é¢ebny v Tuchlové, jeji persondlni obsazeni,
terapeuticky program, logistické zazemi, rozvoj, aplikovany lécebny program
a samoziejme 1 okolnosti souvisejici a vedouci k jeji zaniku.

4 ETICKA HLEDISKA

S ohledem na to, Ze prace je zpracovana jako historicka ptipadova studie, veskeré pouzité
zdroje dat jsou Cerpany z vetejné dostupnych zdroji. V préci jsem nepracovala s Zivymi
osobami, proto nebylo nutné eticka hlediska bliZe upravovat.
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5 PRAKTICKA CAST — ZAVISLOST NA ALKOHOLU
A PROTIALKOHOLNI HNUTI NAPOCATKU STOLETI
NA NASEM UZEMi

5.1 ABSTINENTNI HNUTI

Jak jiz bylo uvedeno, prvni skutecné odborna literatura, kterd medicinsky reflektovala
alkohol jako 1¢katsky problém, vznika na pocatku 19. stoleti. Tticata 1éta pak znamenaji
pomaly rozvoj svépomocnych skupin, které se na nasem historickém tzemi vytvaieji
zejména v Hornich Uhrach. Zatimco na historickém tizemi Cech a Moravy se problém
alkoholu vztahoval zejména k pivu, resp. vinu, Slezsko a Horni Uhry se
potykaly s problémem lihovin. Tento problém byl na historickém tzemi Slovenska
umocnén velmi slozitou socidlni, hospodaiskou a zdravotni situaci obyvatelstva,
zasazenou od Ctyficatych let hladomorem. Praveé elementarni existencni problémy
vytvarely vhodné prostiedi pro inklinaci k alkoholu. Vyznamny pocin ve svépomocnych
organizacich za¢ina v Hornich Uhrach ve 40. letech 19. stoleti, kdy vznikaji tzv. spolky
miernosti.

Jiz na prelomu 19. a 20. stoleti byl alkoholismus na naSem historickém uzemi vniman
jako problém v riznych oblastech, zejména v oblasti rozvoje fyzickych a duSevnich
onemocnéni, vefejného zdravi, zdravi obyvatelstva. Stal se 1 pfedmétem socidlnich
diskusi. Abstinentni hnuti se inspirovalo znalostmi a zkuSenostmi z Némecka, Svédska
a Svycarska. Pravé diky tomu, Ze hlavni osobnosti protialkoholniho hnuti se rekrutovaly
z akademického prostiedi a vyssich spolecenskych vrstev, byl ptenos téchto poznatkl
pomérné snadny. Mezi ty, ktefi se otazkami alkoholu a alkoholismu zabyvali, patfil
1 Tomas Garrigue Masaryk, ktery byl jednak abstinentem, ale i aktivnim odpircem
alkoholu a podporovatelem abstinentniho hnuti. Tomuto tématu se vénoval ve svém dile
,»O ethice a alkoholismu.“ Zde Masaryk popisoval alkoholismus jako ,,chronicky,
degenerativni proces celého dusevniho Ziti, jest docela patrné subethicky, neethicky
a protiethicky celkovy stav jedince a spolecnosti* (Masaryk, 1920, p. 7).

Ukonceni prvni svétové valky a vznik samostatné republiky s sebou pfinesly dva
vyznamné faktory — jednak vélka ,,vyprodukovala®“ zna¢nou c¢ast obyvatel zavislych na
alkoholu, a jednak umoznila masivni rozvoj alkoholového primyslu. Zatimco vyrobci
lihovych népojl celé Skaly — pivo, vino, lihoviny se rychle pfizpiisobili moZnostem
a podminkdm nové republiky, abstinentni hnuti své moZnosti nevyuzilo. Prvni
protialkoholni sjezd se konal aZ vroce 1921. Teprve vroce 1922 doslo k faktické
transformaci Abstinentniho svazu na Ceskoslovensky abstinentni svaz. Jeho poslani
a ukoly podrobné popsal Sejvl (2018).

Cilem protialkoholniho hnuti bylo — kromé jiného — ovlivnit 1 narodni legislativu v oblasti
alkoholu. Jednou z prvnich vyznamnych aktivit byla spoluprace na zékonu ¢. 86/1922
Sb., kterym se omezuje podavani alkoholickych napoji. V tomto zakoné byly poprvé
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uvedené nazvy alkoholickych napojl a stanoveny vékové hranice, od kterych se smély
dané napoje uzivat.

P. Bedfich Konafik, ktery od dvacatych let pracoval na protialkoholnim referatu
ministerstva zdravotnictvi, se snazil obnovit existenci protialkoholni 1é¢ebny, kterd by se
vénovala instituciondlni ustavni 1é¢be.

Osoba P. Bedficha Konatika je v celé Skale osobnosti protialkoholniho hnuti zcela
ojedinéla a vyjimecna. Samoziejm¢ nebyl jedinym a zasadnim hybatelem
protialkoholniho hnuti, ale jeho z4jem a snaha o zfizeni specifické protialkoholni [é¢ebny
na naSem historickém tzemi je rozhodné neptfehlédnutelnd. On sam se zacal otazkam
socialniho upadku zptsobené¢ho konzumaci alkoholu zajimat coby student bohoslovi
v Olomouci. Své prvni ¢lanky publikoval jiz v roce 1900, tedy ve svych 22 letech,
v ¢asopise Novy Zivot. Spolené se svym bratrem Augustinem se podilel na vzniku
Kiizového spolku pro zfizeni a udrzovani 1é€ebny pro alkoholiky, kterd byla pravé prvni
instituciondlni pfedzvésti vzniku lécebny ve Velkych Kunéicich. Ptfi provozovani
kuncické léCebny vychéazel z teoretickych poznatkii, které ziskal svoji ucasti na
protialkoholnich sjezdech a seminafich, a z teoretickych a ¢aste¢né praktickych poznatki,
které ziskal ve Svycarsku (Ellikon) a Svédsku (Eo6lshall). Své &tyileté praktické
zkuSenosti si osvojil v 1écebné ve Velkych Kuncicich, kde byl v letech 1911 az 1915
soucasné feditelem i spravcem.

5.2 LECEBNA TUCHLOV - PRIPRAVY NA VZNIK LECEBNY

[ kdyz abstinentni hnuti nebylo vyznamné progresivni, snazilo se v rdmci svych moznosti
realizovat své plany — a to jak do prevence, tak 1 1écby. Prvotni ideou a vizi ministerstva
zroku 1919 bylo zfidit tfi l1éCebna zafizeni — pro muze, Zeny a pro chronické,
nevylécitelné alkoholiky. Financni ani spolecenskd situace neumoznovala ziizeni tii
léceben. Nakonec doslo k rozhodnuti, Ze bude ziizena pouze jedna lécebna, a to konkrétné
v Tuchlové.

Dne 19. prosince 1919 bylo schvaleno zfizeni stdlého poradniho sboru pro boj proti
alkoholismu. Ten vznikl na zaklad¢ natizeni vlady €. 27/1920 Sb., jimZ se zfizuje staly
poradni sbor pro boj proti alkoholismu (viz pfiloha €. 1). Jednu z klicovych roli v ném
m¢él pravé P. Bedfich Konafrik.

Rok 1922 miizeme pro Ceskoslovensky Abstinentni Svaz povaZzovat za isp&sny. Jednak
se jej podafilo transformovat z ptivodni podoby (ze Zemského spolku proti alkoholismu,
ktery vznikl v roce 1905) do zamysleného stavu, byl schvalen Vynosem ministerstva
vnitra ze dne 12. fijna 1922, ¢. 75.844/22-6, sdé€l. ¢. zem. spr. 21. fijna 1922, €. 379.677
ai 1922, a jednak se podatilo (byt’ po mnoha ustupcich a kompromisech) schvalit prvni
protialkoholni zédkon €. 86/1922 Sb., kterym se omezuje podavani alkoholickych napojt.
Do praxe byl uveden zejm. diky Natizeni ¢. 174/1922 Sb., jimz se provadi zakon ze dne
17. tinora 1922, ¢is. 86 Sb. z. a n., kterym se omezuje podavani alkoholnich népoju.
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V roce 1922 rovnéz aktivné probihaly ¢innosti vedouci k odkupu tuchlovského (diive
ledeburského) zamku. Podle usneseni okresniho soudu v Biliné ze dne 30. ledna 1923, ¢j.
94-23, bylo vlastnické pravo k této nemovitosti zapsano na Ceskoslovensky Abstinentni
svaz. Nemovitost byla zatizena zastavnim pravem ve prospéch Ceskoslovenské
republiky, a to ve vysi kupni ¢astky — 500 000 K¢. Jednalo se o mimotfadnou dotaci,
kterou pro Svaz zajistil ministr zdravotnictvi MUDr. Bohuslav Vrbensky (Marse, 1981).

Lécebna byla ziizena Vynosem Ministerstva vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy.
Technicky stav nemovitosti byl velmi dobry, nebot’” nékolik let pied odkupem se zde
konaly stavebni upravy. Celkova kapacita zdmku byla 47 mistnosti; loznice, jidelna,
dilny, koupelny a ohrani¢ena zahrada. To vSe splitovalo podminky kladené pro 1écebnu,
které byly vyzkousené ve Velkych Kuncicich a byly inspirované Ellikonem. Nedostatkem
bylo, Zze vnitini prostory objektu nebyly zafizeny, coz znamenalo opétovné Zzadat
o finan¢ni podporu nejen organy veiejné spravy, ale i ostatni obdobné zamétené spolky
(voln¢€ podle Morovicsova, 2016).

Ptipravy sméfujici na zajisSténi plné funkéniho provozu zabraly skoro cely rok 1923.
Teprve dne 1. listopadu 1923 do 1é¢ebny nastoupil prvni pacient. Reditelem 1é¢ebny byl
jmenovan P. Bedfich Konaftik, ktery pusobil jako pedagog a jako spravce neboli
hospodai. Prvnim lékarem, ktery v 1é¢ebné pusobil a vroce 1905 stal u zrodu
abstinentniho hnuti, byl MUDr. Jan Simsa. Po ukonéeni ¢innosti v Tuchlové ho na pozici
1ékate vysttidali MUDr. Emil Sachs a nasledn¢ MUDr. Jan Hroch.

5.3 ZAHAJENI PROVOZU

Lécebna zahdjila sviij provoz ptichodem prvniho pacienta. Morovicsova (2016) uvadi, Ze
se jednalo o pacienta, ktery byl jiz na lé€eni v obdobném zatizeni v Drazd’anech, kde
nebyl s terapii spokojeny. Konatik se svymi spolupracovniky vsadil na ptistup, ktery byl
odli$ny zejména od lé€eben napiiklad v Némecku a ve Velké Britanii. Byl kladen diraz
na to, aby pacienti neméli strach a hrtizu z 1écebny a svého pobytu v ni, komunikaci bez
vycitek a s porozuménim.

5.4 LECEBNY PRISTUP

Ptistup k 1écbé zavislosti na alkoholu, ktery Konatik se svymi spolupracovniky zvolil,
byl jiny (a to i s ohledem na rozvoj poznatkli v 1écb¢) nez ve Velkych Kuncicich.
V podstaté jej zalozil na Ctyfech pilifich, kterymi byly: trest, obraceni, vychova a lécba.
Celd myslenka 1écby prosla ¢tyfmi stupni — juristickym, teologickym, pedagogickym
a medicinskym. Zejména zaclenéni mediciny je zjevnym rozvojem léebného ptistupu
oproti Velkym Kuncicim. Lécebna pfijimala pacienty bez ohledu na naboZenské vyznani
a narodnost (viz tabulka &. 1), byt byla primarné uréena pro obany Ceskoslovenské
republiky, a bez ohledu na zaméstnani (viz tabulka €. 2). Konafik rovnéz reflektoval
problém, ktery se vyskytuje u pacientii v pokrocilém veéku ve fazi dlouhodobého uzivani
alkoholu, kdy moznost 1é¢by byla v podstaté nemozna.
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5.4.1 UHRADA POBYTU

Meésicné se za pobyt v 1écebné platilo napted, a to na vyzivovacich piispévcich ¢astkou
900 K¢ a dale byl stanoven piispévek 50 K¢ na hydroterapii. Poplatek za prvni 1ékatskou
prohlidku byl stanoven na 30 K¢. Zvlastni (jednoltizkovy) pokoj s obsluhou stal v rozmezi
130 K& az 180 K& mési¢nd. Cisténi osobniho pradla, a to véetné prani, zvlastni lazeniské
oSetieni, Iéky, znamky, cigarety, dopoledni svaciny, vylety, horské slunce, horkovzdusné
lazné se platily zvlast’. I za tyto mimoiadné vydaje bylo nutné provést tuhradu predem.
Odesel-li pacient z tstavu béhem kalendarniho meésice, za ktery byla provedena platba,
nebo byl-li pro nepiislusné chovani propustén, propadal cely obnos splaceny jako
vyzivovaci piispévek k dobru nemajetnych osetfovanct.

Lécebny fond ministerstva zdravotnictvi podporoval pobytovou 1é¢bu v rozmezi 1 az 2
mésicii viem statnim zaméstnanciim dennimi piispévky ve vysi 25 K&. Zadost bylo nutné
podat u okresniho 1écebného fondu pied ptijetim do 1écebny.

Vseobecny pensijni ustav a Nemocenska pojistovna soukromych ufednikl a ziizenct
vychazely ve vaznych ptipadech svym pojisténciim ochotné vstiic. Platily za n€ v 1écebné
plnou sazbu 30 K¢& denné, a to po celou dobu 6 mésict. Zadost o takovou Ghradu musela
byt rovnéZ podana a schvalena pted ptijetim do 1écebny.

Okresni nemocenské pojistovny nemély jednotny postup. Nekteré z nich své pojisténce
odmitaly, jiné poskytovaly podporu na jeden mésic 1éCebného pobytu; jen nckteré
poskytovaly svym ¢lentim plny prispévek po dobu celych 6 mésicti.

Ministerstvo vetejného zdravotnictvi a télesné vychovy od roku 1927 podporovalo zcela
nemajetné pacienty ziizenim nadac¢nich lizek. K Zadosti, kterd byla zasilana pfimo na
ministerstvo, bylo nutné pfilozit domovsky list pacienta, 1ékatské vysvédceni a priikaz
nemajetnosti od obecniho ufadu. O udéleni podpory vyrozumélo ministerstvo
zdravotnictvi pacienta nebo jeho rodinu prostfednictvim feditelstvi 1écebny.

Soudni ufady, které mély moZznost / opravnéni zbavit lidi zavislych na alkoholu jejich
svépravnosti, mély podle zdkona z roku 1916 pravo zvolit nasledujici postup: ,,Bud’
pujdes na 1éceni do Tuchlova na 6 mésici, nebo dostanes kuratelu (Konatik, 1931).

Pt1 vstupu pacienta do lécebny probihala vstupni zdravotni prohlidka, kterou provadél
ustavni lékat. Dlraz byl kladen na psychiatrické vySetieni: ,,Psychiatrické vysetieni jest
potiebné pro zjisténi psychopatii a pro diagnosu jednotlivych ukazii nemoci, chronického
alkoholismu s jeho pathologickym opojenim, stavii zatemnéni dusSevniho, alkoholické
epilepsie, deliria, halucinaci, Korsakovy psychosy, cirkularnich duSevnich poruch
meénitelné povahy.“ Lékar rovnéz stanovoval stravovaci rezim pacienta, ptipadnou dietu
a vhodny typ vodolécby (Konaftik, 1936, s. 67). Podle pravidel, kterd byla pro lé€ebnu
stanovena, nebylo mozné piijmout duSevné nemocného pacienta.
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Tabulka 1: Pacienti 1é¢eni v Tuchlové v letech 1923 az 1930 (rozd€leni podle narodnosti,
Konatik, n.d.)

rozdéleni podle narodnosti pocet pacientii
Ceskoslovenské 151
Némecké 44
Ruské 4
Slovinské 1
Celkem 200

Lécebna se rovnéz potykala s problémem, jak feSit komplikovanéjsi zdravotni stavy
pacient. Mezi tyto zdravotni komplikace, které se objevily pii pfijmu pacienta, patiily
zejména deliria (rychlého i1 vleklého pribéhu), alkoholova epilepsie, halucinace,
zaludecni obtize, zvraceni, kiece a tfes koncetin. V nékterych ptipadech se nepodafilo pfi
faddném ukonceni 1é¢by ke smrti. Jednalo se napt. o poskozeni jater, ledvin,
arteriosklerdzu apod.

Béhem pobytové 1écby byl kladen diraz na zachovani dobrovolnosti a distojnosti
kazdého pacienta. Nedochazelo k odebirani nozl, holicich strojkii, nebyla pouzivana
svéraci kazajka. Pohyb po 1écebné byl volny a ve dvefich nebyla okénka pro pozorovani
situace v pokoji.

Tabulka 2: Pacienti 1é¢eni v Tuchlové v letech 1923 az 1930 (rozdéleni podle profese, Konatik,
n.d.)

Povolani pocet pacienti
Utednici 49
Zivnostnici 31
Obchodnici 29
ucitelé prof. 16
Délnici 11
Rolnici 11
Inzenyii 9
Lékati 5
dist. a poddust. 5
Stavitelé 3
Advokati 2
Duchovni 1
Rizné 28
Celkem 200

Konatik (1934) uvadi, ze v prvnich tfech letech provozu léebny neptesahoval primér
hospitalizovanych pacientt 11. Nejvétsi kapacitni problém nastal v roce 1926, kdy pocet
hospitalizovanych klesl na 3 osoby. V tom okamziku nebyla 1écebna viibec schopna
samostatné fungovat a ministerstvo zdravotnictvi muselo pfistoupit k zaloZeni nadacnich
ltizek, kterymi se finan¢ni propad kompenzoval. V podstaté se jednalo o podporu méné
majetnych nebo nemajetnych pacienti. DalSi finanéni kompenzace ptichazely
individuélné, jako platby za zcela nemajetné nebo zaméstnancim s malym platem, a to
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ve vysi v rozmezi 5 az 25 K¢ denné. Za ¢astku 25 K¢ ministerstvo umoznovalo max. 2000
oSetfovacich dni. Bézna pobytova taxa byla 32 K¢ za den pro ostatni platce. Prehled
financovani 1é¢ebného pobytu vidime v tabulka 3, rozdé€leni pacientii podle pohlavi je
uvedeno v tabulce 4.

Tabulka 3: Pacienti 1é¢eni v Tuchlové v letech 1923 az 1930 (fondy pacientt, Konatik, n.d.)

zpusob financovani pocet pacientii
min. vet. zdrav. — Castecné 19
min. vef. zdrav. — uplné 41
1é¢ebny fond 10
vieob. pens. a nemoc pokladna soukr. Utedniki 7
jiné pojistovny 11
sami, pfibuzni, zaméstnavatelé 112

V piipadé, ze pacient nebyl motivovan k 1é¢b¢, vnasel do 1écebny alkohol, nebo odchazel
z 1écebny za ucelem opiti se, byl z 1¢cby propusteén, nebot takové 1écba postradala smysl.
Rovnéz zde bylo vyznamné riziko negativniho plisobeni na ostatni pacienty.

Za velmi vyznamny faktor, ktery ovliviloval Gspé$nost 1¢cby byla povazovana motivace,
dobrovolnost, neporusené dusevni schopnosti a spofadané rodinné poméry. V ptipadech,
kdy byly tyto podminky splnény, byla u pacienta vysoka Sance k trvalé abstinenci. Po
ukonceni 1€cby se i nadale udrzoval s propusténymi pacienty pisemny kontakt (pokud
o to byl zajem).

Tabulka 4: Pacienti 1é¢eni v Tuchlové v letech 1923 az 1930 (rozdé€leni podle pohlavi, Konatik,
n.d.)

Pohlavi pocet
Zeny 7
Muzi 193

Spole¢na 1écba Zen a muzl byla umoznéna pouze v pocatku existence lécebny. Nasledné
se ukazalo, Ze takova koedukace neni mozna (Konaftik, 1934).

5.4.2 LECEBNA TERAPIE

Terapie — v Sir§im smyslu slova — byla zakladni 1é¢ebnou slozkou celého pobytu. Prvni
a v podstaté tou zakladni podminkou, kterd méla vést k uzdraveni pacienta a podminovala
uspésné ukonceni pobytové 1écby, bylo bezpodmineéné dodrzovani domdciho fadu
lécebny. Kompletni domaci fad je uveden v piiloze 2. Dale se pobytova terapie skladala
z n€kolika dild, které jsou uvedeny nize.

5.4.2.1 Vodolécba
Vodolécba byla prvni terapeutickou aktivitou, kterou pacienti méli po probuzeni. Byla

spojena i s aktivni masazi téla. Ta byla indikovana zejména v ptipadech, kdy pacient trpél
nervovou nebo svalovou bolesti. Vodolécba se skladala z omyvéani chladnou vodou,
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ttenim, zabaly, stfidanim teplé a studené sprchy, lazni. Pokud to bylo potieba nebo to
bylo vhodné, byly do koupele ptidavany i 1é¢ivé piisady.

Proto bylo vhodné, aby bylo k dispozici lazeniské zatizeni, a to i naptiklad na bazi
horkovzdu$nych lazni, a moznost pouziti i Iécebné elektiiny.

V roce 1931 byly otevieny parni ldzné s vysokofrekvencnim aparatem a vana, kde byly
provadény uhlic¢ité a jehlicnaté 1azné.

5.4.2.2 Pohybova terapie

Za ucelem posileni svalstva a obnoveni svalové hmoty, a to vCetn¢ regulace obé¢hového
systétmu, byla soucasti pobytové 1€cby pohybova terapie. Jednalo se zpravidla
o jednoducha pohybovéa cviceni, kterd za ptiznivého pocasi probihala ve venkovnich
prostorach lécebny. Silové zesileni probihalo diky abstinenci pomérné rychle a bylo
pacienty pozitivné hodnoceno a chvéleno. Pacienti kvitovali i schopnost 1épe ovladat
svoje télo.

5.4.2.3 Strava a napoje

Volba vhodné stravy a népojii byla povazovana za vyznamnou soucast dobrého
(spravného) terapeuticko-1é¢ebného plisobeni. Strava méla byt mirnd, nedrazdiva,
a nem¢la tak negativné puisobit na alkoholem poskozené zlazy, nervy a zazivaci trakt. Za
nevhodna byla povazovana i velmi solend a kofenéna jidla. Maso mélo byt omezeno
(nikoli vylou¢eno). Cilem bylo naudit pacienty jednoduchy a nenaro¢ny zptisob zivota.
V piipadé dalSich zdravotnich komplikaci, napft. pfi zaludecnich a stfevnich problémech,
bylo doporuceno na omezené obdobi vynechat masitou stravu.

Za 1idedlni tekutinu byla povaZovdna obycejnd voda, v pfipadé¢ potieby byly
doporucovany ovocné Stavy.

5.4.2.4 Farmakoterapie

Rozvoj farmaceutického primyslu ve dvacatych letech 20. stoleti zasahl i do oblasti 1écby
zavislosti na alkoholu. S ohledem na danou situaci byla povaZzovana farmakoterapie za
doplitkkovou ¢ast. Nebyl k dispozici zadny konkrétni 1écebny prostredek pro zavislé,
nicméné Sejvl (2018) uvadi, Ze neklidnym pacientim byl podavan chloralhydrat nebo
brom. Lékart, ktery predepisoval 1€ky, byl povinen vyvarovat se 1€€iv, jejichz slozkou byl
alkohol.

5.4.2.5 Pracovni terapie

Jednou z klicovych slozek terapeutického programu v 1écebné byla i1 pracovni terapie.
Praci se prikladal velky vyznam, nebot’ plnila hned n€kolik funkci. Terapeutickou, ktera
slouzila jako prvek psychohygieny pacientli. A socioterapeutickou, tedy socializaéni,
kterd pomdhala k nastoleni vnitiniho fadu a dodrzovani pravidel pacienta. To byl
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v podstat¢ jeden ze zasadnich paradigmati celého konceptu specifické
institucionalizované 1écby zavislosti na alkoholu, tak jak vychdzel z prvotnich zékladt
nastavenych v Ellikonu. Fungujici wvnitini fad a vnitini disciplina byly
jednim z rozhodujicich faktorii, které napomahaly pacientim k uspéSnému navratu do
bézného zivota po propusteéni z 1éCebny a zaclenéni se do rodiny a prace. Konaiik k této
otazce uvadi: ,,T¢élesna prace jest nutna, nebot’ po kratkeé slabosti se dostavuje znacna
telesna zdatnost, jez zrovna po zaméstnani vola. Radost z vykonaného dila ma velkou
pedagogickou cenu. Zivot bez ucelné prdce piivadél by chovance na scesti, svadél
by k porusovani domdciho radu, k nespokojenosti, a zahy by se vytvorilo nesnesitelné
ovzdusi (Konaftik, 1922).

Sejvl (2018) uvadi, ze ,.diiraz byl béhem celého pobytu v iistavu kladen na dodrzovani
domdciho Fadu a zaméstnani pacientii. Prdace schopni pacienti se od jara do podzimu
zabyvali zahradnickymi pracemi v zameckém parku, na poli a zelindrské zahrade. Pro
zdjemce byla kdispozici truhldrskd, zamecnicka a knihavska dilna. Diky manudlni
zrucnosti  pacientu byla lécebna do jisté miry samostatnd — pacienti udrzovali
a opravovali budovy lécebny, rekonstrukci skleniku, parenist a plotu. Pacienti, kteri
nebyli schopni manualni prace, se ucastnili ranniho télocviku, a pres den se vénovali
odbornému studiu, studiu jazykii a dalsim dusevnim aktivitam® (Sejvl & Miovsky, 2018,
s. 72).

Myslenku vyznamu prace piijal za svou i Konafik, a to s ohledem na poznatky, které
vyslechl v roce 1911 v Haagu na protialkoholnim kongresu: ,,Nejpiisobivéjsi podporou
v§eho psychického léceni jest systematicka a diisledné provadeénd prace. Prace jest
nejpiisobivéjsim cinitelem sebekdzné. Vychova nasich pacientit k abstinenci, at'jiz pomoci
sebepozndvaci nebo hypnotické sugesce, psychoanalysy nebo jinych prostiedkii, mad
pouze tehdy nadeji na uspech, vratime-li pacienty k systematické praci, vyvolame-li
radost ze zdareného denniho dila a nahradime-li falesné alkoholické precenovani
spravnym sebevedomim* (Konatik, 1934, p. 20).

5.4.2.6 Psychohygiena

Psychohygiena v 1éfebné zahrnovala hygienu spanku, raciondlni rozvrZeni dne,
kombinovani prace a odpocinku. Soucasti bylo také hospodateni s Casem, fyzické cviceni,
pohyb na cCerstvém vzduchu, spolecné vylety, riizné druhy relaxace, ¢teni a poslech
hudby. Psychohygiena mé za kol predchazet vzniku psychosomatickych a psychickych
nemoci. U pacientl léCebny to platilo dvojndsob, jelikoz pacienti do lécby casto
nastupovali s fyzickymi handicapy i moznou dusevni labilitou.

Soucasti psychohygieny v kombinaci se vzdélavanim bylo vytvoteni kulturniho prostiedi
pro kultivaci duse. At se jednalo o knihovnu, kterd byla pacientim k dispozici, nebo
provadéni predndsek — vzdélavacich, abstinenéné zaméfenych (preventivnich), ale
1 cestovatelskych. Pacienti s Konafikem rovnéz navstévovali divadlo a kino v Teplicich,
v knihovné také méli k dispozici kulecnik.
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Kombinaci psychohygieny a pohybové terapie tvorily vylety do blizkého 1 dalekého
okoli. Konatik s pacienty vyrazel do Rudohoii i Stfedohofi, a dile az k némeckym
hranicim. Nékdy podnikali vylety i do Némecka, konkrétné do Drazd’an.

5.4.3 VYSLEDKY LECBY

Mame k dispozici rovnéz statisticky ptrehled vysledki 1é¢by, ktery zpracoval Bedtich
Konatik. Pokud nahlédneme na tato data, vysledky lé¢ebného procesu mizeme povazovat
za velmi uspokojujici (viz tabulka 5).

Tabulka 5: Pacienti 1é¢eni v Tuchlové v letech 1923 az 1930 (vysledky 1é¢by, Konatik, n.d.)

pocet 3—60 pocet 60— pocet 120-
dni 120 dni 500 dni
Stav pobytu pobytu pobytu celkem

Abstinenti 5 8 46 59
Napraveni 7 13 25 45
Recidiva 19 18 30 67
Zemfeli 3 6 6 15
ustav pro

choromysiné 0 4 0 4
Nezvéstni 4 5 1 10
Celkem 38 54 108 200

S ohledem na dobrovolnost pobytu v lécebné Konatfik sledoval uspéSnost 1écby
1 v ptipadé, Ze pacient odesel z 1écebny diive, nez byla standardni doba pobytové 1écby.
V pfipad¢ GspéSnosti pobytové 1éCby i1 s ohledem na velmi kratky 1é¢ebny interval se
Konatik domnival, Ze se jednalo o pacienty, ktefi méli kratkou alkoholovou zkuSenost
anebo o ty, ktefi byli silné¢ motivovani a méli silnou viili k abstinenci. Za abstinenty byli
povazovani ti pacienti, ktefi jiz nepozivali alkoholické napoje, tedy trvale abstinovali.

Za napravené byli povaZovani ti pacienti, ktefi zcela neabstinovali, ale ve svém Zivoté
béZné fungovali a plnili si své povinnosti — tedy oproti pfedchozimu Zivotnimu stylu pred
nastupem do 1é¢ebny doslo k Zadouci zméné chovani.

U pacientll, u kterych se pifi lécebném pobytu objevila nebo rozvinula psychéza, doslo
k ptesunu do ustavli pro choromysIné.

Zajimava jsou tato data z pohledu evidence pacientll, ktefi recidivovali. Evidence byla
vedena tak, ze pokud se pacient opetovné vracel do 1é€ebny, jiz nebyl noveé evidovan, ale
byl veden stale pod ptivodnim evidencnim ¢islem. Z dat proto vyplyva, ze 16 pacienta
1é¢bu opakovalo jedenkrat, 6 pacientt ji opakovalo dvakrat (Konafik, n.d.).
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Nasledna péce

Konatik si byl védom rizik, kterd ptichazeji s odchodem pacienta z 1écebny do svého
ptirozeného prostiedi. Z tohoto diivodu v ramci nasledné péce udrzoval s propusténymi
pacienty komunikaci pomoci dopist. Zde uvadim uryvky z dopisii pacientii nebo jejich
ptibuznych a blizkych:

Dopis €. 1: ,,...Sest let tomu, co jsem opustil ustav Vas. Dosud pres moje rty nepresla

3

kapka lihového napoje. Za stesti rodinné a rozmach hospodarsky vdecim Vam...

Dopis €. 2: ,,...Nikdy jsem nemyslila, Ze by z muze jesté néco bylo. Poslala jsem Vam jej
bez valné nadéje na vysledek. A zatim jaké prekvapeni! Ctyri léta, co se vratil od Vs,
a ani jednou neporusil abstinence. Vi, co by nasledovalo. Vsecky hrubosti
a nespravedlnosti pochazely jen z jeho alkoholismu. Dnes jaky to manzel, nézny, Setrny,
peclivy. Diky Vam...

Dopis €. 3:,,...Jsem rada, ze jsem neposlechla naseptavani celého pribuzenstva, abych se
s muzem dala rozvésti, a ze jsem to zkusila s Vasim ustavem. Pét let Stastného, nicim
nezkaleného Zivota s muzem — to je prece odmeéna za moji rozvahu. A vérim pevne, Ze tak
uz bude vzdy. Rada jsem se sama ziekla piva, abych jen nezavdala prileZitosti muzi svému
k padu...

Dopis €. 4: ,,...mohu-li kazdy rok vénovati tisice na knihy a umeni, je to jen zasluhou
Vaseho ustavu. Drive jsem myslil na piti, jak jsem oci oteviel, pro nic krasného jsem
nemeél smyslu. Dnes se mi jevi sveét zcela jinak. Nazor Zivotni uplné zménén. Jak je mi lito
vSech, kteri dosud jsou otroky piti...

Dopis €. 5: ,,...zaméstnaval-li jsem pred lécenim tuchlovskym 15 lidi, pracuji dnes s 80!
Diim v Praze, vilu na venkoveé, krasné zarizeni, a jesté uspory! To dokazalo pét let
abstinence! Kazdy pijdk se mné nyni hnusi...

Dopis €. 6: ,,Sdéluji Vam, Ze jsem se na svych cestach o dovolené zatoulal az do Prahy,
kde jsem navstivil p. N. A p. N. Vzpominali jsme na Tuchlov, ve vzpominkdach Vam
dekovali za Vasi velkou obétavost. Opravdu jsem se s nimi pobavil a potésil, nebot jsou
uplni abstinenti. Rukoudanim jsme si vsichni tri slibili, Ze na pocaté abstinentni drdze
vytrvame, soucasné, ze se vzdy navstivime. *

Dopis €. 7: ,, PFedem dékuji za mily Vas dopis. Verim Vam, Ze mate stale starosti s nami,
jak se drzime. Pane rediteli, jak mohl bych Vam udélati bolest? Splnim vse, co jsem slibil
pri odchodu. Jiz pri prvnim spatieni videl jsem ve Vas ne reditele, ale otce vSech, kteri
touzili po uzdraveni. Jak rad bych chtél vSem pacientum 7ici, jak by meli pohlizeti na
svoje lécent. Jak jinak se Zije, kdyz clovek neni ovladan takovou vasni, ktera mnohé uplné
znicila. Jsem ted uplné spokojen, Nejen ja, ale i moje rodina se na Vas vsechny tési, a jste
nam vzdy vitanymi hosty... Je mné lito téch panii, co jsem slysel o nich povidat, skoda tak
mladych Zivotii. Pak vérim, ze mate tolik starosti. Proto prozivam s Vami Vasi radost,
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kterou mate z naseho semestru, az snad na malé vyjimky, a preji Vam ji z plna srdce, neb
si toho zasluhujete. Rodina moje je ted’ zdrava a dle néznosti, kterou mé zahrnuje, také
spokojena. Jen nékdy zZena hubuje, Ze porad jsem v zahrade. Je to miij konicek, to se s tim
musi jiz spratelit. Jak chodite na vylety? Mate dobré turisty? Vzpominam casto na Dubi,
Cinnvald, Komari vizku, Bournak, Naklérov a napoleonské bojisté a na vsechny ostatni
krasné vylety a prochazky. Jaka to byla casto ndadhernd podivana. Snad mné bude
doprano, abych mohl své zZené vse ukazati. To clovek teprve vidi, jak krasné se miize Zit.

vvvvv

letech o ty radosti svévolné pripravil.

Dopis €. 8 ,, Pacient ze Slovenska pise: “Jiz dlouho a dlouho se chystam, ze Vam par
radecku napisi a dam o sobe védet. Snad mné nebudete miti za zlé, Ze pisi tak pozde.
Doufam, ze i tak miij dopis privetive prijmete. Nuze, mné se dari, bohudiky, velmi dobre.
Na sklenici piva ani nevzpomenu, nemam zadné pokusSeni, a tak jest ten Zivot bez alkoholu
daleko hezci. Jest mozno uziti velmi mnoho, daleko vice nez s alkoholem, protoze clovek
uziva s rozumem. Tedy kratce, ze mne jest absolutni abstinent. Jsem zde zvan od tri
panstvi na vSechny velké hony. Mnohdy, ma spolecnost ze mne Svandu, kdyz o posledni
léci piji citronovku, ale jiZ si na to zvykli a mam pokoj. Casto si vzpomenu na mésice
stravené u Vas. NetuSite ani, jak mné bylo dobré, zZe jsem tam nelenosil. Vsichni by méli
délat néco, pokud mozno ze svého oboru. Dik tomu, ja jsem se do svého povolani velmi
lehce vpravil. Velkou radost byste mné zpiisobil, kdyz byste mné doporucil asi 10—15
knizek, zejména nékterého filosofa, reckého nebo rimského, ovsem v ceském prekladu...

OblozZnost 1é¢ebny v kontextu socialni situace

Co se tykd zajiSténi kapacity lécebny, a tedy i1 naplnéni obloznosti lizek, s timto
problémem se 1écebna potykala po celou dobu svoji existence. Na viné bylo né€kolik
faktord.

1) Abstinence nebyla mezi béZnou spolecnosti dostate¢né prosazovand, a mnoho lidi se
domnivalo, Ze trvald abstinence od alkoholickych napoji pro né€ neni mozna.
O moznostech mirného piti se hovofilo pouze v odbornych kruzich, a pro b&zného
&lovéka to byl zcela neznamy pojem. Tuto skuteénost potvrzuje i Sejvl (2020), ktery
poukazuje na to, Ze velkd cast pracovnikil v protialkoholnim hnuti pochézela
z akademického prostfedi a nebyla pfiliS orientovana ve skutecnych problémech
obycejnych lidi. RovnéZ se zminuje o tom, Ze nékteré pozadavky hnuti plisobily bizarné
—napft. uplny zakaz prodeje lihovin.

2) Abstinentni hnuti nenabizelo lidem pro stfidmé piti alkoholu nebo pro abstinenci
Zadnou alternativu. Dvacata 1éta 20. stoleti, a zejm. jeho zavé€r poznamenany
hospodatskou krizi, nenabizely oby¢ejnym lidem snadny Zivot. Alkohol pro mnohé z nich
znamenal Unik od reality a ulehceni nesnadného zivota. Abstinentni hnuti jim — kromé
odejmuti alkoholu — nenabizelo néhradni variantu. I v této otazce souhlasim se Sejvlem
(2020). Problémy obycejnych lidi, které spocivaly v jejich bid€é, nezaméstnanosti

24



a hmotné nouzi, v podstaté nikdo z béznych pracovniki protialkoholniho hnuti nepoznal.
Nepoznal je ani P. Bedfich Konaftik, ktery v dobé&, kdy byla uzaviena lé¢ebna ve Velkych
Kuncicich, se vratil k vykonu své knézské prace.

3) Podpora abstinentniho hnuti ve spole¢enskych vzorech — v elitdich — byla minimalni.
Naopak, politickd situace v Agrarni, Lidové i Zivnostenské strand méla mezi vyrobci
alkoholu (pivo, vino, lihoviny) a vyrobci lihu své finan¢ni zajmy a nebylo pro n¢ zddouci,
aby se vyroba a konzumace alkoholu omezovala. Neexistoval zadny kompromis mezi
témi, ktefi tézili zisky z vyroby a prodeje alkoholu, a témi, ktefi se snazili vyrobu a prode;j
sniZovat nebo zcela eliminovat.

4) Podpora ze strany profesionali — tedy 1ékaii — byla spiSe vlazna. Pokud se 1ékar
vyslovené protialkoholnim aktivitam nevysmival a dehonestoval je, m¢l k nim neutralni
vztah. Pouze velmi mala ¢ast 1¢kati své pacienty varovala pred riziky alkoholu.

5) Rizika alkoholu nebyla v podstaté v SirSi spolecnosti znama. Bylo ziejmé, Ze alkohol
je jedna z pficin bidy a nasili. Znalosti o rizicich postizenych déti zplozenych pod vlivem
alkoholu, vliv na dédi¢nost, vliv na vznik a rozvoj psychickych onemocnéni a fatdlnich
onemocnéni organti byla zndma jen velmi malé ¢asti odborné vefejnosti.

6) Podpora piti alkoholu byla velmi silnd, a to zejména kvili masivni reklamni podpote.
Inzerce na protialkoholni aktivity, a to v€etné moznosti 1é€by zavislosti na alkoholu v
Tuchlové, byla zcela minimalni a v rozsahu vSech reklam v podstaté zcela zapadla.

7) Zdravotni pojisténi neméli vSichni lidé, a mnozi, kteti by jej chtéli mit, si jej nemohli
z finanéniho hlediska dovolit. Kapacita nada¢nich ltizek v Tuchlové byla omezena a byla
v podstaté po dobu své existence vzdy téméf naplnéna.

Konaftik se jiz od svého pisobeni ve Velkych Kunéicich snaZil pro protialkoholni hnuti
délat reklamu, kterd upozorfiovala na rizika piti alkoholu: ,,Vsak pani piji také ...tak
detinsky se vymlouva lid, kdyz jej varujeme pred pivem a koralkou. Pan na nasem obradzku
také pil, byl bohacem a jak to dopracoval svym pitim? Pozbyl své jmeéni, uvrhl rodinu do
bidy a aby mél na koralku, hleda na smetistich cennéjsi odpadky, by je zpenézil ...
Nehled'te na ,,pany “, v jejich rozmarilostech jich nendsledujte! Zreknéte se koralek, piva
a podobnych opojnych napojii. Vstupte do Krizového spolku ve Vel. Kuncicich pod
Radhostém, rozsirujte protipijacky casopis ,,OCHRANU LIDU®, podporujte darky
lécebny ustav pro napravu pijakii ziizeny Kriz. Spolkem ve Vel. Kuncicich® (Konafik,

1912).

Tato snaha byla patrnd napftiklad tim, Ze se snaZil upozoriiovat na rizika zpusobena
konzumaci alkoholu na zdravi. Pfipravil a nechal vyrobit naptiklad pohlednici, na které
jsou vyobrazena lidské jatra ve tfech stadiich. Prvni stddium ukazuje normalni zdrava
lidska jatra ¢loveka, ktery nepije alkohol. Druha zobrazena jatra jsou Cloveka, ktery Zije
nezdrave a poziva alkohol — jatra jsou ztucnéla. Posledni zobrazena jatra jsou zobrazena
jako organ alkoholika — svra§téna jatra pijaka ve stavu cirhozy (Sejvl, 2017).
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Vsechny tyto skutecnosti samoziejmé ovliviiovaly 1 to, jak byli pacienti do Tuchlova
doporucovani, anebo jak se sami dobrovolné hlasili o 1é¢bu. Konatik sam vysvétloval,
pro¢ nikdy nebyla obloznost / kapacita 1é¢ebny v Tuchlové zcela naplnéna:

1. ,,Predné nebylo pravniho podkladu v Csl. zakoniku pro internovani alkoholikit v Tuchlove
...nebylo také zakonného podkladu pro vihradu ustavniho léceni ...,

...nebylo ani zdakona, kterym by pacient byl nucen ziistati v ustave Sestimésicni dobu,
potiebnou k vyléceni ...,

...Ministerska podpora daleko nestacila vydrzovat vSechny nezamozné zadatele ...,

... zdravotni stav pacienta, ktery vyzadoval rychly prevoz z Tuchlova do teplické nemocnice
nebo domii ...* (Konatik, n.d., p. 1-4).

W N

v

5.5 ZANIK LECEBNY

Od roku 1933, kdy se v Némecku stal kancléfem Adolf Hitler, systematicky vznaSelo
Némecko pozadavky vici Ceskoslovenské republice. Postupné vie vyvrcholilo v roce
1938 tizemnimi pozadavky smérem k Ceskoslovensku na odstoupeni pohraniéniho
uzemi. Dohoda byla ujednana mezi Némeckem, Italii, Francii a Velkou Britanii,
podepséna byla v noci z 29. na 30. zati 1938. Obsazovani pohranici zacalo jiz dne 1. fijna
1938, soucasti postoupeného tizemi byl i tuchlovsky zamek. Byt se nikde v historickych
materidlech Konaiik o svém odchodu z Tuchlova pfimo nezmiiuje, svému pfiteli
Svozilovi poslal dopis, v némz uvedl: ,,... zbytek ndkladu mi byl v T. spalen a ja nemam
ani jeden vytisk™ (SOA Opava, 2017). Konatik se z Tuchlova vratil do Prahy, kde v roce
1944 umira. V Tuchlovském zamku se usidlili Hitlerjugend. Po ukonceni okupace v roce
1945 byl zamek zcela zdemolovan a k obnové 1écebny jiz nedoslo.
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6 DISKUSE A ZAVER

Oblast nadmérného uzivani alkoholu je pfedmétem spoleCenského feSeni na naSem
historickém Gzemi jiz skoro tisic let. Teprve od pocatku 19. stoleti se na ty, ktefi nadmérné
konzumuji alkohol, zac¢alo nahlizet odlisné. Do té doby byl zptisob 1é¢by unifikovany pro
vSechny pacienty. Lidé byli zavirani do blazinct bez jakékoli specifické odborné pomoci.
Teprve na zaklad¢é prelomovych odbornych praci Thomase Trottera, Benjamina Rushe
a Magnuse Hussa se ndhled na nadmérné piti alkoholu zacal ménit. V USA, ve Velké
Britanii a v Némecku zacaly vznikat 1éCebny, které se specializovaly vylu¢né na péci
o zavislé na alkoholu. Ruku v ruce s timto pfistupem zaméienym na vznik specifickych
institucionalizovanych zafizeni uréenych pro zavislé na alkoholu se rozvijely jednak
skupiny svépomocné a nasledné péce a jednak preventivni pfistupy smétujici bud’ k uplné
abstinenci, nebo k mirnému pozivani alkoholu (dnes existujici na principu harm
reduction). Protialkoholni hnuti se na historickém uzemi Cech a Slovenské republiky
zaCinaji rozvijet v poloviné 19. stoleti ve formé spolki mirnosti. Konec 19. a pocatek
20. stoleti jiz znamenal institucionalizaci abstinentniho hnuti, které bylo na svoji dobu
a omezen¢ finan¢ni prosttedky velmi progresivni.

Protialkoholni hnuti na naSem historickém tuzemi bylo velmi aktivni jiz od konce 19.
stoleti a ptipravilo velmi dobré podminky pro vznik specifickych 1é¢eb. Zejména Morava
méla v protialkoholnim hnuti n&kolik prvenstvi. Sejvl (2020) uvadi, Ze §lo zejména o to,
ze zde:

a) byla v roce 1900 zalozZena prvni protialkoholni abstinentni lidova organizace,

b) byl od 2. zati 1902 vydavan prvni protialkoholni abstinentni ¢asopis Blaho lidu,

c) byla vroce 1904 ziizena prvni nekuiackd a nealkoholickd restaurace na uzemi
Rakouska,

d) byl v roce 1904 zorganizovan a realizovan prvni bojkot alkoholickych napoji na
uzemi Rakouska,

e) byla v roce 1911 oteviena prvni protialkoholni 1écebna v Rakousku Uhersku,

f) byla v roce 1912 oteviena prvni protialkoholni poradna (Sejvl, 2020).

Na konci prvni dekady 20. stoleti byli ¢lenové abstinentniho hnuti natolik aktivni, Ze
pfipravovali vznik specializované institucionalizované 1é¢ebny pro zavislé na alkoholu
na Moravé. Zejména pies financni potize se podatilo uvést takovou lécebnu do provozu
na sklonku roku 1911 ve Velkych Kunéicich. Jednou z nejvyraznéjSich osobnosti,
propagujici tento specificky 1é€ebny piistup, byl pravé P. Bedfich Konatik. Léc¢ebna ve
Velkych Kunicich zaniké rok po zahajeni prvni svétové valky, a to z dlivodu nedostatku
finan¢nich prostiedkili na svlij provoz, nedostatku potravin, pacientii, pravdépodobné v tu
chvili 1 zdivodu nepotiebnosti. Nebylo z4jmem statu, aby pacienti pobyvali
v protialkoholni 1écebné a neucastnili se bojovych operaci.

Teprve se vznikem nové Ceskoslovenské republiky v roce 1918, s ohledem na rozvoj
alkoholového primyslu a s pfihlédnutim na nasledky, které svétova valka pfinesla
1 v oblasti konzumace alkoholu, vyvijel abstinentni svaz aktivity zaméfené na vznik
protialkoholni 1éCebny. To se diky entuziasmu jeho pracovniki, politické podpory
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a finan¢ni subvence ministerstva zdravotnictvi podaftilo zrealizovat v Tuchlové. Prostory
uréené pro lé¢ebnu byly poskytnuty Ceskoslovenskému abstinentnimu svazu, ktery byl
povéten koupi vhodnych prostor a naslednym provozovanim lé¢ebny. Bylo vytipovano
nékolik lokalit, znichz za nejvhodnéjsi byl zvolen Ledebursky lovecky
zémek v Tuchlové, Kfemyzi u Teplic — Sanova. Ten byl zakoupen ministerstvem
z poskytnuté subvence, majetkem protialkoholniho svazu se stal ke dni 1. ledna 1923.

Tuchlovsky zamecek odpovidal pozadavkiim, které byly v tehdejsi dob€ na provozovani
takového zafizeni kladeny — spiSe mimo obydlenou oblast s dobrym dosahem k 1€kafi
a pfipadné¢ do mésta, s moznosti terapeutické prace s pacienty, provadénim pracovni
terapie a takovym vybavenim, aby byla 1é¢ebna alespon ¢astecné potravinove sobéstacna.

Reditelem a spravcem se pro své teoretické i praktické znalosti a zkuSenosti stal P.
Bedfich Konafik, ktery zde aplikoval pfizpiisobeny zdejSim podminkdm ellikonsky
1é¢ebny model. Pobytova tstavni 1é¢ba trvala v rozmezi od 6 do 12 mésict. Byla zalozena
na disledné abstinenci a pokud toho byl pacient schopen, tak i na pracovni terapii. Byt
se jiz v této dobé objevovaly prvni pokusy zapojit do 1écby zdvislosti na alkoholu
1 farmakoterapii, jednalo se spiSe o okrajovou, doplitkovou ¢ast 1écebného procesu.
Soucasti 1é¢ebné péce byla 1 nasledna péce, kterd spocivala v podpote propusténych
pacienti k abstinenci.

Konatik se vcelém systému vzniku a rozvoje protialkoholnich léceben, jakozto
specifickych institucionalizovanych zafizeni, jevi jako klicova osoba. Aniz bych chtéla
ubirat ostatnim osobam protialkoholniho hnuti jejich vliv na institucionalni péci, z celé
analyzy historickych dokumentil se pravé Konatik jevi jako nejvyznamnéjsi osoba.

I ptes to, Ze se jednalo o vyjimecné a ojedinélé 1écebné zafizeni na tzemi republiky
(pokud nepocitdme vznik protialkoholni 1é€ebny v Istebném nad Oravou v roce 1937),
nikdy zde nebyla zcela naplnéna lizkova kapacita. To bylo zptisobeno n¢kolika faktory
—osvéta a podpora ze strany spoleCnosti, ale i odbornikli pro abstinenci nebyla
jednoznacna (nckteti I¢kafi nedoporucovali pacientim abstinovat nebo se jit 1€Cit);
abstinentni hnuti nemélo takové finan¢ni a materialni prostfedky, aby mohlo s nabidkou
1écby oslovit, napf. pomoci inzerce Sir§i vrstvy obyvatelstva a nabidnout moznost
pacientim hradit si pobytovou 1é€bu min. v délce 6 mésicti, 1é¢ba nebyla vzdy mozna.
Urcitou alternativou pro nemajetné byla nada¢ni 1tzka, ale téch byl jen omezeny pocet.

DalSim nesnadnym tkolem pro pracovniky lécebny bylo kazdoro¢né ziskat financni
prostiedky urcené pro jeji chod. Znacnd €ast piijmi byla hrazena z dotaci a podpory
ministerstva zdravotnictvi (at’ uplné nebo castecné), z 1é¢ebnych fondli. Pouze mensi ¢ast
spocivala v tthradach od pojistoven a samoplatcti.

Lécebna plné fungovala v rozmezi let 1923 az 1938. Po celou dobu byl za jeji ¢innost
odpovédny P. Bedfich Konatik kterému se podafilo v Tuchlové vytvofit cely komplexni
model specifické instituciondlni 1é€by zavislosti na alkoholu. Vychazel primarné z jiz
uvedeného ellikonského modelu, ktery zahajil svoji ¢innost v roce 1889. Na tento model
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navazal stejnym postojem k pacientiim a na jejich piijeti do 1éCebny, ktera byla mistem
bez alkoholu, coz byla zdsadni podminka, nutnost abstinence, pii pobytu v léCebné.
Pobytova doba byla stanovena na dobu 6 mésict, v pfipadé¢ potfeby mohla byt
prodlouzena maximalné na 12 mésict. Pacienti pied pfijetim prochéazeli komplexnim
vstupnim Iékatskym vySetienim, ke kazdému z nich se pfistupovalo individualné. Pfistup
k pacientiim byl zaloZen na respektovani lidské duastojnosti, vlidnosti a respektu k jeho
dobrovolné motivaci k 1écbé. Pobyt pro pacienty byl organizovan tak, aby v ném
primarné vidéli smysl. Aby chapali, ze to, co si v 1é€ebné osvoji nebo se opétovné nauci,
je pro né v zZivoté vyznamné a pomuze jim nejen v dalsi abstinenci, ale 1 v socializaci a ve
znovunabyti diistojnosti bézného lidského zivota. Moznosti pracovnich aktivit v lese, na
zahrad¢, v dilnach, moznosti smysluplného traveni volného Casu a prostor pro dalsi
vzdelavani a rozSifovani znalosti byly povazovany za dalsi vyznamné faktory pro nabyti
ztracené dusSevni a fyzické rovnovéahy pacienta. Neposlednim ¢lankem byla nésledna
péce. Konatik si velmi dobfe uvédomoval, Ze kazdy, kdo opusti 1é¢ebnu, je velmi
zranitelny a nachylny k tomu, aby opét zacal pozivat alkoholické napoje. To platilo
zejména za situace, kdy se pacient vracel do svého ptirozeného / piivodniho prostredi.
Z tohoto ditvodu se snazil udrzovat s pacienty, kteti opustili 1é€bu, staly kontakt. Ten byl
primarn¢ zalozen na korespondenci, ve které se snazil na v§echny doslé dopisy odpovidat,
a samoziejme 1 v piipadnych navstévach pacienti v 1é¢ebné. Soucasné se Konarik snazil
edukovat rodinu pacienta a dalsi piibuzné, aby si i oni byli védomi rizika alkoholu pro
pacienta. Nenabizeli mu alkohol a v idedlnim piipad¢€, aby abstinovali i oni. I pies
vyraznou snahu doslo ke konci tficatych let k zaniku lé¢ebny.

Lécebna zanikla v fijnu 1938 v souvislosti s postoupenim uUzemi stanoveného
Mnichovskou dohodou Némecku. Pro Konatika to byla opakovana zkuSenost. Existence
tuchlovské 1écebny, 1é¢ebné — terapeuticky ptistup, poznatky, ¢lanky, zkusenosti predané
spolupracovnikim v Ceskoslovenském abstinentnim svazu, to vie bylo zakladnim
tviré¢im potencidlem, na ktery po druhé svétové valce navazalo protialkoholni hnuti,
v jehoz Cele na pielomu c¢tyticatych a padesatych let 20. stoleti stal MUDr. Jaroslav Skala
a zustal u tohoto ,,kormidla* az do poc¢atku 80. let.
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PRILOHY
Ptiloha 1: Ztizeni stdlého poradniho sboru pro boj proti alkoholismu
27/1920 Sb.
Narizeni
vlady republiky Ceskoslovenské
ze dne 19. prosince 1919,
jimz se zfizuje staly poradni sbor pro boj proti alkoholismu.
Podle posledniho odstavce § 17 zékona ze dne 30. dubna 1870, €. 68 1. z., nafizuje se toto:
§ 1.

Pfi ministerstvu vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy zfizuje se staly poradni sbor
pro boj proti alkoholismu.

§2.

Staly poradni sbor pro boj proti alkoholismu podava na pozadani ministerstva vefejného
zdravotnictvi a télesné vychovy odborné védecké posudky a navrhy, jakoz i z vlastniho
popudu podava navrhy v otdzkach, jichz predmétem jest u¢inné vedeni boje proti
alkoholismu.

§ 3.

Staly poradni sbor skladd se z predsedy, mistopiedsedy, 12 fadnych c¢lenti a 10
nahradnikd.

Zaslo-li by néco ptedsedu, zastupuje ho mistoptedseda.

§ 4.

Predsedu, 11 ftadnych c¢lend jakoz i ndhradniky jmenuje ministerstvo vetejného
zdravotnictvi a télesné vychovy, z nich pak jednoho fadného ¢lena a jeho ndhradnika po
pfedchozim ndvrhu ministra socialni péce.

Prednosta a referent pfislusného odboru v ministerstvu vefejného zdravotnictvi a télesné
vychovy jsou fadnymi ¢leny stalého poradniho sboru z moci svého uradu.

Mistopiedsedu zvoli si staly poradni sbor z plena za pfitomnosti nejméné 7 ¢lenti kromé
ptredsedy, absolutni vétSinou hlast.

§ 5.
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Funk¢ni doba ptedsedy, mistopiedsedy, jmenovanych Clent fadnych a nahradniki trva 3
1éta. Vystoupi-li néktery fadny ¢len pred koncem tileté doby funkéni, nastoupi pro zbytek
ttileti nahradnik.

Jmenovani ¢lenové fadni a ndhradnici mohou po 3leté dob¢ funkeni opét byti jmenovani.

§ 6.

V jednotlivych pfipadech mize piedseda, neb zastupujici mistopfedseda
povolati k poradam odborniky, kteii nejsou ¢leny stalého poradniho sboru. Tito odbornici
mayji toliko hlas poradni.

§7.

Predseda svolava staly poradni sbor dle potfeby, jmenovité na zaddost ministerstva
vetejného zdravotnictvi a télesné vychovy anebo zada-li o to aspon 1/3 fadnych Cleni.

§8.

Schiize stalého poradniho sboru jsou neveiejné. O kazdé schiizi sepise se protokol.

Jednaci tad stanovi si poradni sbor sdm, a to za pfitomnosti nejméné 7 ¢lenli kromé
pfedsedy absolutni vétSinou hlasi. Za stejnych podminek mutze byti také platny jednaci
fad zménén.

Jednaci fad 1 jeho zmény schvaluje ministerstvo vetejného zdravotnictvi a télesné
vychovy.

§9.

Utad ¢lent stalého poradniho sboru jest ufadem Gestnym. Clenové, bydlici mimo
policejni obvod prazsky, maji narok za ucast na svolané schlizi na dietu dennich 30 K
a ndhradu cestovného. TytéZ naroky maji vSichni ¢lenové za cesty, které podnikaji, aby
splnily ukol jim poradnim sborem uloZeny a ministerstvem vefejného zdravotnictvi
a télesné vychovy schvaleny.

Za zvlaStni prace s vydaji spojené, nebo za vé&tsi prace odborné-literdrni muze
ministerstvo vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy jednotlivym c¢lenim udéliti
pfiméfené remunerace k ndvrhu piedsedy tohoto poradniho sboru z dotace, jiz ma
k dispozici ministerstvo vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy pro potirani
alkoholismu.

§ 10.
Toto nafizeni nabyva ucinnosti dnem vyhlaseni.

Jeho provedenim povétuje se ministerstvo vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy.
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Ptiloha 2: Vnitini pfedpisy schvalené pro protialkoholni 1é¢ebnu Tuchlov

Kuratorium
Sestaveni kuratoria

Kuratorium pro zfizeni, udrzovani a vedeni ustavu léCebného v zamku Tuchlové.
Majitelem a podnikatelem ustavu v Tuchlové jest Cs. Abstinentni Svaz v Praze dle
intenci, vyslovenych ve stanovach pod Lb. (schval. min. vnitra 12/10-1922 ¢.
75884/22— 6). Ziizenim, udrzovanim a vedenim ustavu povéfeno jest kuratorium,

nasledujici ciltt vydéle¢nych.

V kuratoriu zasedaji nejméné étyfi ¢lenové Cs. Abst. Svazu, jmenovani jeho Fi§skym
vykonnym vyborem, jenz také kuratorium doplituje po imrti nebo odstoupeni nékterého
¢lena. Dédle zasedaji v kuratoriu dva zastupci minist. zdravotnictvi a jeden zastupce min.
socialni péce. Kuratorium ma pravo kooptovati dle potieby jiné ¢leny. Kuratorium je
instituce stald, nevolitelnd kazdého roku, pouze dle potieby dopliiovana (ANM. Fond:
Abstinentni svaz. Inv. €. 8).

Kompetence kuratoria

1. Kuratorium voli si pfedsedu, jeho zastupce, jednatele, pokladnika a revisora.
Jmenuje fidiciho 1ékafe a spravce ustavu. Ostatni pomocny personal, piijaty fid.
Iékatfem a spravcem potvrzuje a vSem zaméstnanym urcuje plat.

2. Upravuje statut 1é¢ebny a persondlni, jakoz i domaci fad ustavu. Pokud je tieba
zmeén, podnika je kuratorium pouze po slySeni fid. 1€kare a spravce, ac-li nejsou
tito zaroven ¢leny kuratoria.

3. Stard se, aby ustav netrpé€l iymy po strance hospodaiské a financni, aby budovy
byly udrzovény, a schvaluje vydaje Gstavu. Schvaluje ro¢ni zpravy pokladnika
a revisora. Rozhoduje o vysi platu chovanctli, o moznych slevach.

4. Cas od ¢asu dozira svymi ¢&leny, aby tUstav i po ideové strance byl veden
bezvadné.

5. Ukéaze-li se potieba, stard se o zvétSeni ustavu. Urovnava piipadné rozpory mezi
fid. 1ékafem a spravcem.

6. Ptipadného vytézku z ustavu pouziva k vydrZovani chorobnych pacientli nebo je
sklada pro dobu krise tstavu.

7. Zarucuje splnéni téchto maxim:

a) Do tstavu maji pfistup pfislusnici vSech konfesi a narodnosti. Z jinych
statll mozno pfijati pacienty, pouze je-li dostatek mista.

b) Nepiijimaji se mladi pijaci pod 18 let, slabomyslni, epileptici, zlocinné
osobnosti, lidé stizeni nakazlivou chorobou a spustla individua.

c) Plat za pobyt v 1é€ebn¢ jest urcen dle dvou tfi. Slevy se poskytuji statnim
zaméstnanciim.

Pi‘edsedou kuratoria dle mozZnosti (je) predseda fi§ského vykonného vyboru Cs. Abst.
Svazu nebo jiny jeho ¢len. Svolava dle potieby schiize kuratoria, nejméné 6x do roka. Pti
rovnosti hlasii rozhoduje svym hlasem. V ptipad¢€ nahl¢é potieby rozhoduje bez kuratoria,
jemuz sva rozhodnuti dava k dodate¢nému rozhodnuti.
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Jednatel vede protokol schiizi, podéva zpravy o stavu pacienti, prosperité ustavu a jeho
potiebach. Jednatel mtize vSak byti i totozny se spravcem ustavu.

Pokladnik pfijimd mési¢né od spravce ustavu opisy deniku a doklady uctu, vede hlavni
knihu a ke konci roku déla bilance.

Revisor prehlizi ucty a navrhuje absolutorium pokladnikovi a spravci ustavu vzdy po
uplynuti spravniho roku.

Funkce Clent kuratoria jsou Cestné. Hradi se jim pouze hotové vylohy, spojené s revisi
ustavu. Pokladnik vSak, jakoz i fid. 1ékaf a spravce ustavu — jsou-li ¢leny kuratoria, jsou
honorovani.

Zamek Tuchlov jest ustav vénovany lé¢eni a odvykani alkoholismu muzd. Lezi na
katastru obce Kfemyze ve zdravé krajin€ tipln¢ osamocen uprostied ohrani¢ené¢ho parku.
Nejblizsi Zelezniéni stanice jsou Duchcov, Teplice — Senava, Obzni¢. Hojnost mistnosti
dovolilo tcelné uspotfddani zdravé loznice, jidelny, dilny, koupelny, obyvaci pokoje,
Citdrny aj., které jsou vkusné zatizeny. Do tUstavu pfijimaji se pouze muzi vyléceni,
schopni, ne pfili§ mladi, ne ptili§ staii (20—60). Odmitaji se osoby zlo¢inecké, epilepticti,
a slabomyslni alkoholici, Silenci, lidé postizeni nemoci nakazlivou a individua Uplné
schatrald. Predpoklada se jista viile k zivotnimu obratu. Pacientovi musi byti znamy: doba
1é€by a doméci fad alesponi v hlavnich obrysech. U chronickych pijakli poZzaduje se doba
1éEby alesponi piil roku, u periodickych alkoholiki rok.

Ustav je zatizen podle anglického systému ,.close door* coZ znamena, 7e zamecky park
je uzamcen, a Ze chovanci konaji vychazky jenom v priivodu spravce nebo jeho zastupce.
Lécebna doba travi se uziteCnou praci télesnou a dusevni. O Cetbu, prfednasky, vSemozné
uslechtilé rozptyleni je postarano. Strava je vydatna.

Chovanci pfijimaji se pouze prvého kazdého mésice. Béhem mésice je pfijeti vylouceno
a vSecky Zadosti vtomto sméru nemaji smyslu. Ku pfijeti je tieba pfedem dati si
vyhotoviti od lékafe vysvéd€eni dle tstavniho formulafe a s rodnym nebo domovskym
listem je sprave ustavu zaslati. Je nutno pfedem smluviti t€Z podminky financni a zavazati
se, ze poplatky mési¢ni budou splaceny pravidelné a ptedem. Do ustavu si pifivezou
chovanci alespont dvoje Saty (do prace a na vychazku), nutné pradlo, obuv, rucniky,
kartaCe apod. Doporucuje se doprovoditi pacienta do ustavu a peCovati, aby se dostavil
stiizliv.
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V ustavu jsou dvé tiidy — I. tfida: pacienti spi po dvou, maji svoji jidelnu, vybrané;jsi
stravu a posluhu. Plati se mési¢né 45 K¢; II. tfida: pacienti spi ve vét§im poctu (4-5)
a konaji si posluhu a ¢isténi vSech jimi obyvanych mistnosti sami. Mési¢né se plati 32 K¢.

V mésicnich poplatcich zahrnut je plat za byt, otop, stravu, 1ékate, svétlo, lazné (v L. tf.
1 za posluhu). Pouze ¢isténi pradla uctuje se v obou tiidach zvlastné. Piibuzni uréi vysi
mimotadnych vyloh mési¢nich (kufivo, cukr apod.), jinak nesméji se zasilati do Gstavu
potraviny. T¢éz jakékoli navstévy se odmitaji. Opusti-li pacient ustav samovolné¢ béhem
mésice, propada splaceny obnos k dobru ustavu (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. €.
8).

Ridici 1ékar

Zasadni abstinent, obeznameny s védeckou strankou alkoholismu a jeho 1écby, je
zodpovézen za vedeni Gstavu jak zdravotnim instancim, tak kuratoriu.
Povinnosti:

1. Pfijizdi do Gstavu (neni-li trvale systemizovan) kazdého mésice nejméné na tfi
dny, kdy se novi pacienti pfijimaji. Po dikladné prohlidce pfijeti jich potvrdi
nebo odmitne, pfi ¢emz doplni pfipadné mezery v pfineseném Iékaiském
vySetfeni. Zaridi zptsob 1écby, prip. dietu, zvl. v koufeni, uré¢i vhodné
zaméstnani jako jeden z lécebnych prostfedkli. Onemocni-li pacient, obchazi
se bez 1€kt s lihovymi ingrediencemi. Schvaluje spraveé tstavu vybér a tpravu
pokrmd.

2. Pii kazdé navstéve vénuje se téz diive piijatym pacientlim, aby zjistil vysledky
1é¢by a doplnil své prvni zdznamy. Vyslechne pfani a je-li toho tfeba, domluvi
renitentnim nebo lenivym chovancim. Usporadé zdravotnickou prednéasku pro
vSecky pacienty, ve které je presvédcuje o nutnosti dozivotni abstinence, cehoz
neopomine ani v soukromém styku.

3. Jako prostiednik mezi kuratoriem a spravou Ustavu tlumo¢i vzdjemné piani
a presvédCuje se o potiebach ustavu a jeho prosperité. Urovnava piipadné
diference mezi spravou ustavu a chovanci nebo pomocnym persondlem.

4. Je opravnén propoustéti po uplynulé dobé 1é€ebné pacienty, rovnéz i pred

smluvenou dobou ony Zzivly, jez disciplin€ a povésti ustavu jsou na Skodu

vylucovati.

Po dobu spravcovy dovolené se vystiida se ¢leny kuratoria ve sprave Ustavu.

6. Nahodilé rozpory mezi nim a sprdvcem rozhodne kuratorium.

9]

Prava: Ma mimo ordinacni pokoj pravo nejméné na jednu svétnici. VySi cestovného
a honorat ur¢uje mu kuratorium (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. €. 8).
Spravce — Feditel

Abstinent nejméné se sttedoskolskym vzd€lanim, znalec 1écebnych Gstavli abstinentnich.
Bydli trvale v ustavé.

Povinnosti:
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1. Vyjednava predbézné pfijeti pacienti, vede korespondenci a Géty za pomoci
kancel. sily. Dopliluje svymi poznatky zaznamy fid. 1ékatfe o pacientech. Po
vyléCeni udrzuje s byvalymi chovanci pisemny styk a rediguje ,,Roc¢enku
vylécencu.

2. Provadi zdravotni a 1éebné pokyny fidiciho l€kate, pecuje o disciplinu
a hospodatsko — technickou stranku tustavu.

3. Utastni se prace i zabavy pacientii a snazi se udrzeti veselé ovzdusi, aby ustav
m¢él raz st’astné rodiny, nikoli snad polepSovny nebo nemocnice. Proto pecuje
o priméefené rozptyleni pacienti mimo pracovni hodiny, a sice vybérem cetby,
prednaskami, vylety, hudebnimi a Zertovnymi vecery, diapositivy apod.

4. Stid. lékafem pfijima a propousti pomocny persondl, kryje se pfitom
kuratoriem, jemuz ptislusi pravo schvalovaci.

Prava: Ma v Gstavé stravu, otop, svétlo, 2—3 pokoje. Plat mu urcuje kuratorium dle
hodnoticich tiid statnich ufednikd. Po dobu dovolené zastupuji jej stiidaveé clenové
kuratoria dle umluvy (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. ¢. 8).

Pomocny personal

Kancelarska sila, kucharka, sluzky, domovnik, tfeba-li sluha, pfi plném obsazeni Gstavu
inteligentni divérnik — dozorce pro kazdych 20 chovanct, ptipadné mistr dilen — jsou
pfijimani fid. 1ékafem a spravcem. Pfijeti jejich stvrzuje kuratorium. Jsou abstinenti a fidi
se ve vSem pokyny spravce a tid. 1ékate. K nedutklivostem chovanct chovaji se sice
shovivave, le¢ kazdy jejich prestupek proti domédcimu fadu museji sd€liti spravei. Kdo by
z personalu opatfil pacientim lihoviny nebo je svedl a dopomohl jim k poruseni
domaéciho fadu, muze byti okamzité bez predchozi vypovédi a jakékoli ndhrady propustén
spravcem nebo fid. 1ékafem a muze byti mimo to soudné stihan. VSecky materialni
podminky urcuje kuratorium (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. €. 8).

T4

Domaci rad

1. Denni pofadek méni se dle ro¢nich dob. Ku vstavani, nocnimu odpoc€inku, jidlu
a praci se dava znameni.

2. Loznice zamceny jsou cely den a klice od nich odevzdany rano v kancelafi.
Koufiti se nesmi v mistnostech timto zdkazem oznalenych, zvlast¢ ne
v loznicich.

3. Pacienti nesm¢&ji miti v Gstavu penéz. Pfinesené penize se odevzdaji v den
prijeti do uschovy spravci. Penize, jakoZ i potraviny a ndpoje zapovézeno je
posilati pacientim, proto nahodilé zasilky oteviraji adresati v kancelafi pied
spravcem. Korespondence doruCuje se pacientim bez predchozi censury
spravou ustavu.

4. Kufivo, mydlo, post. zndmky, psaci potieby, cukr a p., vydavaji se pouze
v urcenou hodinu na stvrzenku a za¢tuji se koncem mésice.

5. Jakékoli navstévy pribuznych a zndmych jsou omezeny a povoluji se pouze
v nejvyssi nutnosti. Navstévam neni dovoleno v tstaveé zdrzeti se pfes noc.
Nedovoluje se navstévu provazeti nebo jiti ji vstiic. Je-1i tfeba, mistni holi¢
navstévuje pravidelné ustav.
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6. Pii vétSim poctu pacientli z rtiznych krajii a pomért je t¢Zzko vSem a vzdy
vyhovéti v pokrmech. Ale slusny a zdvoftily ¢loveék nereptd pfi stole, nekazi
nalady ostatnim a pfednese ptipadné prani soukromé spravcei ustavu.

7. Mimo spolecné vychazky a vylety v privodu spravce nebo jeho zastupce nesmi
se nikdo vzdaliti z Gstavnich objektti. Na spolecnych vychazkach nikdy se
neoddéluj nebo prochazky predcasné nepterusuj. Nedodrzeni téchto pravidel
muZe miti za ndsledek omezeni vychazet na delsi dobu.

8. Jenom zvraceny ¢lovék povaZuje praci za hanbu. Ustavni Zivot bez préace stal
by se vSem tryzni. Mimo to uzitecné zameéstnani at’ v dilnéch, ¢i zahradé¢ je
jednim z 1é¢ebnych a vychovnych prostiedkd.

9. Vyhnéte se trapnym sporim osobnim, ndrodnostnim, nabozenskym a
socialnim. Hled'te pomérné kratky pobyt v ustavu sobé navzajem i spravé
ustavu co nejvice zptijemniti.

10. Pamatujte ve vSem na ucel svého pobytu v ustave, posiliti totiz a vychovati
svoji viili tak, abyste se obesli do smrti beze vSech opojnych napojli. Jenom
dozivotni zdrzenlivost od lihovych ndpojii vas zachrani od naprosté zkazy.
Podrobnosti domaciho fadu, jichz dluzno dbati v riznych mistnostech, jsou
v ustavé vyvéseny (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. ¢. 8).

Piibuznym po prijeti pacienta

Svéftili jste nam ¢lena své rodiny s veskerou divérou. U¢inime vSe, co je v naSich silach.
Lec i na Vas jest, abyste nas podporovali.

Predné, nedejte se uprositi, aby nas svéfenec prerusil 1é¢eni pred smluvenou dobou. Prvni
tydny jsou chovanci v ustave §t’astni, ale jak se dostavuje tesknota, pak se snazi pod v§emi
moznymi zaminkami dostati se domt.

Ponechejte pacienta v klidu. Proto ho ani nenavStévujte, ani dopisy vyc€itavymi
arodinnymi starostmi neznepokojujte. Dopisujte mu vSak pravidelné, aby se necitil
opustény. Neposilejte mu do Gstavu potravin, ndpojl, penéz. Kazdym porusenim naSich
pokynti vydavate v nebezpeci uspésnost 1é¢by. Uz dnes odstraite z domu vSecky opojné
napoje a sami se jich odieknéte. Vas§ pacient musi po navratu z Gstavu ziti uplné bez
lihovin a jeho rodina musi mu pfedchazeti dobrym piikladem. Stante se Cleny
Ceskoslovenského Abstinentniho Svazu.

Piibuznym pred propusténim pacienta

V nejbliz$i dny vrati se domi Vas§ vyléCenec. Vénovali jsme mu pozornost a lasku
a doufame v jeho vylé€eni a Zivotni zménu. Vasi povinnosti jest, uvitati jej vlidné, bez
vycitek, pfipraviti mu Utulny domov. Udrzujte ho v dobrych timyslech. Zieknéte se
opojnych napoji sami. Netrpte nikomu, aby ho svad¢l k lihovinam. Nehostéte doma
nikoho opojnymi népoji. Setrng, ale razné ho vzdalte viech pokuseni a pfileZitosti
k poruseni uplné zdrzenlivosti. Vytrva-li, nezapomeiite na na$ ustav, vzbuzujte mu
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ptiznivce a dobrodince. Jednou za rok podejte nam zpravu o vylécenci, jak se chova, jak
dodrzuje zdrzenlivost od lihovin.

Lékarsky formular

Podepsany 1ékat dosvédcuje, ze N. N. neni stizen nakazlivou nemoci, ze neni epileptik,

ani slabomyslny, ani Sileny, a ze jevi alespon néjakou viili 1€Citi se a odvyknouti alkoholu.
Dle moznosti vyplni Iékai dobrozdani a takto podle téchto bodii.

Rozvrh mistnosti

1.

Nk

*®

Pokoj a ptedsin pro ptipad vypuknuti deliria, vhodné upraveny. V zadnim
traktu v pfizemi. Sousedni byt vhodny pro domovnika.

Jeden pokoj asi se 3—4 lozi pro nemocné.

Ordinacni pokoj pro lékate, spojeny s obyvacim pokojem.

Cekarna (hovorna), za ni kancelat, a dale pokoje spravcovy.

Kuchyné a pfipravna, k nim pfiléhaji dvé jidelny s menSimi otvory pro
podavani jidel. Jidelny slouzi téz za zabavni mistnosti, k nim pfipojena ¢itarna.
Za kuchyni pokoj pro sluZzebné.

zaméstnani.

Koupelna, pradelna.

Pohostinka pro ¢leny kuratoria.

Trakt pro L. t. upraven tak, ze vzadu jsou loznice o 2 lozich (pfip. jednom) a
pfed nimi pokoje obyvaci, opatfené stoly, Zidlemi, skiinémi a umyvadly.
V lozZnicich je pouze loZe a no¢ni stolek. Oba trakty zacinaji pfedsini (na Cisténi
Satl a p.). Podobn¢ je upraven trakt pro II. tf.; rozdil je v tom, ze loZnice a
obyvaci pokoje jsou pro 4-5 a zafizeni je prostejsi.

Rozvrh na personal

Mimo fid. 1ékate, spravce a silu kancelarskou je nutna kuchaika, sluzka (pozdéji dve),
domovnik a pfi vice pacientech L. tf. sluha, jejz mliZe 1 zastati chudsi a obratny chovanec

II. tf. za poplatek, jenz se mu da po vystoupeni z Gstavu. Pii zaloZeni vétsi zelinarské
zahrady seSla by se i zahradnickd sila a pro dilny snad i mistr. Pfi 40-50 pacientech
intelig. divérnik — dozorce na kazdych 20-25. Takze az pti plném tustavu by byl pocet
personalu 10-12.

Kdyby se odhodlalo kuratorium vyjimecné ptijmout 2—3 pacientky, uspofilo by se ovSem
mnoho na hospod. silach (ANM. Fond: Abstinentni svaz. Inv. €. 8).
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Obrazek 1: Lécebna Tuchlov — kresba. (Zemsky archiv v Opavé,2017)

’

£/

42



Obrazek 3: Plan tuchlovského zamku (pidorys). (Zemsky archiv v Opav¢,2017)

Obrazek 4: Plan tuchlovského zdmku (bokorys). (Zemsky archiv v Opave,2017)
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