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Súhrn
Známy  je  vysoký  výskyt  depresívnych  symptómov  u  pacientov  vstupujúcich  do  liečby  kvôli 
závislosti  od opoidov.  Zložité  je  ale  rozlíšenie  medzi  depresívnymi  symptómami viazanými na 
užívanie opiátov  (vzťahujúcimi sa k látke) a symptómami oddelenej samostatnej poruchy nálady, 
ktorá môže byť súčasťou dvojitej diagnózy. Beckov dotazník depresivity (BDI) bol administrovaný 
pacientom so závislosťou od heroínu (n = 809) v čase ich prijímania  do liečby. Priemerné skóre 
v BDI bolo 23 bodov a pri aplikácií pôvodného cut-off sa 41% výsledkov nachádzalo v pásme silnej 
depresie.  Napriek  tomu  z  tých,  ktorí  boli  ďalej  sledovaný  v  rámci  programu  lôžkovej  liečby 
(n = 91),  iba  11% vyžadovalo  farmakoterapiu  antidepresívami.  Ako identických  s  objektívnymi 
symptómami  syndrómu   odňatia  opiátov  sme  identifikovali  viac  ako  polovicu  položiek  BDI. 
Diskrepancia medzi vysokým priemerným skóre BDI na začiatku liečby a pomerne malým počtom 
diagnóz  depresívnej  poruchy  nálad  je  diskutovaná  a  videná  ako  možný  dôsledok  čiastočného 
prekrývania sa dvoch syndrómových entít v ich symptomatických vyjadreniach: syndrómu odňatia 
opiátov a depresívneho syndrómu. V práci je prezentovaná podrobnejšia analýza zistení. 
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Summary
The  high  prevalence  of  depressive  symptoms  is  know  among  entries  to  treatment  for  opoid 
dependence.  But  distinction  is  difficult  between  opiate-related  depressive  symptoms (substance 
related) and symptoms of separate mood disorder, which can be part of double diagnosis. Beck 
depression  Inventory  (BDI)  was  administered  to  patients  with  heroin  dependence  (n=809)  at 
the time of intake to treatment. Their average BDI score was 23 and using original cut-off 41% of 
the results were in the range of severe depression. However, of those who were followed- up in 
further  in  patient  treatment  program  (n  =  91),  only  11  %  required  pharmacotherapy  with 
antidepressants. We have identified more than half of BDI items as been identical with subjective 
and objective symptoms of opiate withdrawal syndrome. So this discrepancy between high average 
of BDI score at the beginning of treatment, and relatively small proportion of number of diagnosis 
of depressive mood disorder is discussed and viewed as possible consequence of partial overlapping 
of  two  syndrome  entities  i  their  symptom  expressions:  syndrome  of  opiate  withdrawal  and 
depressive syndrome. More detailed analysis of findings is presented. Further research is needed in 
this direction.
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