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1. Uvod

Lidé¢ se od nepaméti snazili o unik z obtiznych Zivotnich situaci, dosdhnout
pocitu $tésti, pohody, sily a inspirace. Psychoaktivni latky, nejprve pfirodni a pozdéji
1 syntetické, jim zadouci pocity poskytovaly a poskytuji. Mezi takové latky fadime i
alkohol. Vyroba a konzumace alkoholu ma tisiciletou tradici. V bézném Zzivoté se
setkavame s alkoholem téméf vsSude. Je to jedind, spolu s tabdkovymi vyrobky,
dostupnd droga, kterou je mozné si zakoupit v obchod¢. Vzhledem k jeji snadné
dostupnosti provazi pfevaznou ¢ast populace vSech v€kovych skupin téméf po cely
Zivot.

Konzumace alkoholu je spojena s vétSinou lidskych ritudlti, od narozeni az do
smrti. Odmitnuti alkoholického ndpoje vzbuzuje pozornost a je povazovano
vétSinovou spoleCnosti za patologicky jev. Pravé tyto ritudly, které jsou spojené
s konzumaci alkoholu maji velky podil na konzumaci alkoholu mezi détmi a mladezi.
Ritual ,.tukdni na zdravi“ je pro n€ jakymsi symbolem dospélosti. Mladez je
ovliviiovana riznymi sdélovacimi prostiedky, médii, ale i internetem.

Ve své diplomové praci se ve€nuji problematice alkoholu a stfedoSkolské
mladeze. Dané téma jsem si vybrala proto, Ze v souc¢asné dob¢ vyrazné klesla vékova
hranice, kdy dochazi k prvnimu styku s alkoholickymi népoji. O tom sve&dc¢i i1 Casté
zpravy z médii, které nas informuji o intoxikaci mladeze alkoholem. Toto téma je mi
blizké i z pozice zdravotnika, ktery mize oSetfovat intoxikovaného ditéte a budouci
matky.

Svou praci jsem rozdelila na dvé ¢asti, a to na Cast teoretickou, ve které se zaobiram
vlastnim problémem alkoholu a alkoholismu, a na ¢ast vyzkumnou . Ve vyzkumné
Casti prace vyhodnocuji vysledky svého vyzkumu, ktery prob&hl na stfednich
Skolach. Jedna se o vyzkumnou kvantitativni studii, pfi které byla pouzita metoda
vlastniho nestandardizovaného dotazniku. Pomoci tohoto dotazniku se snazim
zmapovat situaci u stfedoskolské mladdeze v Liberci a u uénid v Jablonci nad Nisou.
Cilem mé prace je zmapovat, kdy a kde poprvé Zaci stfednich Skol konzumovali
alkoholické napoje, kolik a jak Casto konzumuji alkoholické népoje v soucasnosti,
zjistit, zda existuje souvislost mezi koufenim a mnozstvim konzumovaného alkoholu.
Jak 7&ci vnimaji nebezpeci vzniku zavislosti na alkoholu a ovéfit stanovené
hypotézy. V zavéru diplomové své poznatky shrnuji a predkladam navrhy na

zlepSeni stavu.



1. Vymezeni pojmi

1.1. Alkohol

Z chemického hlediska se pod pojmem alkohol rozumi ptedevsim ethylalkohol,
neboli ethanol, b&Zné¢ nazyvany lih. Jeho chemickd znacka je C,HsOH. Je to
jednoduchd a mald molekula. u které je bod varu 77 °C a bod tuhnuti — 130 °C.
Ethylalkohol se vyrabi lihovym kvasenim nebo synteticky hydrataci etylénu. Ke
kvaseni se pouzivaji kultivované kvasinky ( napf. Sacchromyces vini nebo
Saccharomyces oviformis), v ptirod¢ kvaseni vyvolavaji rizné ,,divoké* kvasinky (
napi. Kloekera opiculata) (3).
Piesahne-li koncentrace etanolu v kvasném roztoku 13%, kvasinky odumiraji a zacne
probihat octové kvaseni, jehoz vysledkem je ocet. Kvasenim Ize tedy vyrobit pouze
ptirodni vina. Dodate¢nou alkoholizaci a ochucenim vzniknou vina, ktera maji vyssi
obsah alkoholu, aperitivy a dezertni vina do 20% lihu. Destilaci kvasného materialu
vznikaji koncentrované alkoholické napoje s obsahem 40-60% alkoholu a nazyvame
je destilaty. Doplnénim destildtu do cukerného roztoku na pozadovanou koncentraci
vzniknou likéry (25-30 %). Pivo se vaii ze sladu a chmel mu dodéva hotkou chut’.
Desetistupniové pivo ma 2,5-3,1 % alkoholu, dvanactistupniové 3,8-4,7 % alkoholu.
Diapivo byva siln¢ alkoholické, protoze se znéj odstraiiuje prebytecny cukr
dodate¢nym prokvasenim.
V kvasicim roztoku se vyskytuji i dal§i mikroorganismy, jejichZ enzymové systémy
se podileji jak na tvorbé aromatickych chutovych latek, ale i na vzniku nezadoucich
surovinach. A tak se vedle ethylalkoholu v kvasnych produktech vyskytuji napt. dalsi
alkoholy, které jsou prudké jedy, jen ethylalkohol je v malych davkach slucitelny
s lidskym Zivotem a zdravim (metylalkohol, propylalkohol a izopropylalkohol,
butylalkohol, vicemocné alkoholy) a jejich estery, dale aldehydy a ketony
(acetaldehyd a aceton) a organické kyseliny ( vinnd, jable¢nd, citronova, malonova,
jantarova). Mezi neZadouci slouceniny patii kyselina octova, maselna, mlécnd a
dal$i. Pfitomny jsou i nezkvaSené sacharidy (glukéza, fruktdza) a dale polyfenoly (
ttisloviny, chinony), pfirodni barviva ( Cervené antokyany, zluté — kvercetiny a
kvercitrin), pektiny, rizné mineralni latky a rostlinné i kvasinkové enzymy,

bilkoviny a aminokyseliny (2,18).



Alkohol patii mezi latky s psychotropnim Gc¢inkem (tj. takovy ucinek, ktery plisobi
na lidskou psychiku). Radi se do skupiny hypnosedativ s kratkodobym t¢inkem. Na
rozdil od ostatnich psychofarmak (latek ovliviiujicich dusevni ¢innost) je soucasné 1
vyzivny, nebot’ kalorie, které vznikaji v organismu pfi jeho spalovani, mohou pokryt
az polovinu veskeré potifebné energie ¢loveéka. V nekterych zemich byva jesté dnes
pro tuto vlastnost vyuzivan. Proto si ziskal pfezdivku ,,vyZiva chudych®.

Je to droga, u které se vytvaii pozvolna navyk. Nejprve je uzivani pro clovéka
pfijemné, ale postupem casu, pii pravidelném uzivani vyrazné¢ méni jeho psychiku.
V castych ptipadech ¢lovek zacne pit alkohol, aby se zbavil Spatné ndlady, tizkosti
nebo myslenek na urcité krizové situace. AvSak pfi existenci zavislosti se Spatna
nalada, deprese dostavi, jakmile zac¢ne cloveék abstinovat. Vyvoj zavislosti trva
zhruba v rozmezi 3-15 let (23).

Lidské jedince dle literatury miZeme rozdélit podle toho, co ofekéavaji od pozivani

alkoholickych napoji, do tii skupin. Jsou to konzumenti, abstinenti a alkoholici.

1.2. Alkoholik

Je ten, kdo nadmérné uziva alkoholické ndpoje a stdva se na jejich pravidelné
nebo obcasné konzumaci zavisly. Ur€ujici pro vstup do této pozice je to, jak se
jedinec chova druhy den po nadmérné spotiebé alkoholu a zda ma pottebu ¢i nutkdni
v piti pokraCovat.
Ve Velkém slovniku nau¢ném, ktery vydalo nakladatelstvi Diderot je pojmem
alkoholik definovan jako ¢lov€k podléhajici nadmérnému piti alkoholickych néapojt,

clovek zavisly na alkoholu (9).

1.3. Konzument
Pro konzumenta je charakteristicky ptfiznacny néavrat pijiciho jedince do vychozi
polohy, tedy do stavu, nez se napil. Délici ¢arou mezi alkoholikem a konzumentem
je postoj k piti v nasledujicich dnech, kdy se konzument vzddvd moZznosti své
pocinani kontrolovat.

Literatura rozeznava ¢tyfi typy konzumentt a to:
BéZzny konzument, ktery vyuziva naskytnutych pftilezitosti k piti i s tim, Ze nékdy
své piti vystupiiuje a prozije si nasledujici den ,,kocovinu®.
Iniciativni konzument zamémné vyhledava kromé béznych piileZitosti (oslavy,

posezeni s prateli,...) 1 jiné pfilezitosti. Jde vSak jest¢ o bezproblémového
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konzumenta, ale jiz s rizikovou mirou piti. Na Urovni pfilezitostného piti mize
iniciativni konzument byt i dlouhd léta, aniz by svou pozici ménil. To je vSak
vyjimkou, protoze z této pozice je jen kracek k tomu, aby se konzumace zvySovala a
¢lovék tim inklinoval k alkoholismu.

Stop alkoholik se oddava nezavaznému piti v souvislych, avSak ¢asové limitovanych
intervalech, pfesahujicich jeden den. Je to jiz zavisly konzument. Vybér takového
casového intervalu piti je alkoholik schopen i do jist¢é miry znac¢né ovlivnit.
Nékolikadenni pijacké tahy jsou kombinovany piestavkami, které trvaji i nékolik
tydnti €1 mésich. Sem bychom mohli zafadit 1 velmi rozsitené vikendové popijeni
(pokud neni odbyto v ramci jednoho dne). I zde zalezi na postoji ke konzumaci
v dal$im dni. Néktery stop alkoholik se v piti dostava casto do stadia, kdy uz alkohol
nemuze konzumovat, nebot’ vzhledem k ptfedchozi del§i abstinenci v ném vyvola
odpor. Pfestavka v piti je vynucend na zdklad¢ povelu v organismu, ktery uz
,nemize®.

Nonstop alkoholik se vyznacuje neustdlym pitim, a to 1 pokud u néj nenastane
prekazka v podob¢ vynucené abstinence (napf. jednani, hospitalizace,...). Jeho denni
davka konzumovanych napoji ptesahuje zhruba 70g 100% alkoholu (tfi
dvanactistupnovd piva). Na tuto davku je tfeba pohliZet s jistou toleranci napf.

s ohledem na vlastni hmotnost, vék, pohlavi, profesi, zplisob stravovani, atd. (6).

1.4. Abstinent

Abstinenti nechté€ji od alkoholickych napojii viibec nic a pokud chtéji uhasit
zizen, dokazi to vzdy a vSude néjakou tekutinou, ve které neni viibec zZadny alkohol.
Abstinentem mulzeme nazvat jen CcCloveka, ktery nepozil alkoholicky népoj

v jakékoliv formé€ a mnozstvi nejméné 3 roky (35, 42).

1.5. Alkoholismus

Je zavislost na ethylalkoholu. BéZné je alkoholismus chapan jako nadmérna ¢i
pravidelnd konzumace alkoholickych néapoji, kterd je spojena s nebezpecim
navykového chovani. Etiologie této zavislosti je multifaktorialni. Vedle genetickych
vlivl, které pfispivaji k jejimu formovani, se u této zavislosti uplatiiuji zejména vlivy
spolecenské, n€kdy se v této souvislosti hovoii i o vlivech biochemickych, nebot
biochemické zmény, které piti alkoholu v organismu vyvolavaji, podmifiuji i vznik

zavislosti na ném (34).
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1.6. Uzus

Uzus znamena stfidmé pozivani alkoholickych napojii, které jsou konsumovany
ve chvili odpocinku, po praci, pfi oslavach. Alkohol je pozivan jednak jako
pochutina, jednak jako napoj dopliujici jidlo, a to v takovych davkach, které nemayji

vliv na psychickou i fyzickou vykonnost clovéka (33).

1.7. Abuzus

Abuzus je nadmérné uzivani alkoholickych napoji, vedouci az k opilosti.
Zneuzivani psychoaktivnich latek clovékem znelékafskych davodi. Diive
pouzivany pojmy toxikomanie, narkomanie, drogovad zavislost. ZneuZivany jsou
latky se stimula¢nim a tlumivym plisobenim na ¢innost centralni nervové soustavy,
které zpusobi pocit euforie. S abuzem souvisi syndrom zavislosti, kdy jedinec dava
psychoaktivnim latkdm prednost pred jinymi Zivotnimi hodnotami. Pfi abiuzu vznika
zavislost psychickd, u centralné tlumivych latek i zavislost fyzicka( 16, 17).
V literatuie je abuzus rozliSovan na: symptomaticky

systematicky
juvenilni

Symptomaticky abtzus je urCen strukturou osobnosti, piipadné¢ 1 psychickou
odchylkou, ¢i chorobou. Vede k zéavislosti, kterd je na psychogennim podkladé.
Nékdy byva také uzito terminu alkoholickd toxikomanie. Na prvnim misté je vnitini
potieba uzivani drogy. Ma doplnit schopnosti jedince. Pro symptomaticky abuzus je
typické samotaiské piti a davkovani alkoholu za i¢elem odstranit urcité zabrany a
ziskat urcité schopnosti. Tak jde ziskat schopnost promluvit s urcitou osobou,
potlacit obavy, zménit Spatnou naladu na dobrou.
Tato forma se jevi jako patologicka i neinformovanému laikovi. Doba, po kterou se
vyviji zavislost, trva fadoveé pét let, podle individudlnich zdravotnich podminek. Je
typicky pro Zeny.
Systematicky abuzus se zaklddd na stereotypu piti alkoholickych napoja
s rozvijejicim se pijackym chovanim a s vyznamnym c¢asovym posunem (napf.
delirantni stav pfi nemoci, nebo abstinenci vynucené okolnostmi). Byva oznaovan
za habitudlni zavislost neboli etylismus. Zavislost a navyk vznikaji za pfispéni
vn¢jSich faktori nejCastéji na psychospoleCnském zakladé. V praxi se ale

samoziejmé& Cist¢ formy symptomatického abuzu a systematického abuzu
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nevyskytuji. Jsou ve vzdjemné kombinaci a v diagnostice vzniku systematické
zavislosti hraje struktura osobnosti méné vyznamnou roli, nez prostiedi.

Juvenilni etylismus zacina v détstvi, ale ¢asto v§ak spontanné ustava. Z této larvové
formy se aktivuje kolem tficatého roku a pak pozvolna vyusti do zavislosti (napt. po
prvni ndhodné a zfetelné intoxikaci nasleduji dalsi intoxikace ve stdle krat$im
intervalu). Souvisi jak s genetickymi tak konstituénimi faktory osobnosti.
Podstatnym problémem je opakovana intoxikace v nizkém véku, Casto v détstvi ¢i
raném mladistvém veku. Je pro ngj typickd vysoka tolerance a Castd intoxikace.
Pokud nenastane omezeni piisunu alkoholu, miZou se pomérné¢ brzy objevit
psychoorganické poruchy. Klinicky obraz je velmi individudlni, vzdy ale nastava
zablokovani osobnostniho rozvoje. Rozsah poruch je taktéz individudlni — od
neurotickych projevi, pfes neurotickou retardaci az k psychotickym projevim.
Ptiznaky chronického poskozeni se mohou objevit i pred tficatym rokem véku.
V soucasné populaci se nastésti juvenilni abuzus vyskytuje vzacné. Tento typ je
vazén na etnické faktory, a tak je jeho vyskyt hlavné regiondlni. Faktem vSak

zustava, ze pocet déti, které se s alkoholem setkéavaji, se snizuje (5).

1.8. Akutni intoxikace
Je ptechodny stav, ktery se dostavuje po akutnim poziti alkoholu.. Vede
k poruchdm na urcité urovni a to : védomi, poznévani, vnimani, emotivity, chovani,
nebo jinych psychofyziologickych funkci a reakei.
Akutni intoxikace je dale charakterizovéna jako intoxikace, kterd se vyskytuje bez
dalSich vazngjSich nebo trvalejSich problémt, které jsou vyvolany pozivanim latky
(5). Akutni intoxikace muze vzdy ohrozit zdravi i Zivot opilé osoby. Velice Casto
dochazi k nejriznéj$im Grazim pii padu nebo pfi rvacce, pfiCinou smrti mize byt i
uduseni vlastnimi zvratky. OhroZeno je i okoli, kdy opilost je nejCastéji spojovana
s agresi, vétSina nasilnych trestnych ¢ind je pachana pod vlivem alkoholu ( ublizeni
na zdravi, znasilnéni,...)
U akutni intoxikace rozeznavame tyto stadia:
Podnapilost
e podnapilost se projevuje pii hladiné ethanolu v krvi od 0,5 — 1,0 g/l (1
promile), kterd je charakterizovdna uvolnénim napéti a wzkosti, mirnou
rozjafenosti, snizenim zabran. Pfi této hladiné jsou nékteré smyslové funkce

zhorSeny jako je napf.sniZzeni schopnosti vidéni za Sera, z(iZeni zorného pole.
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Je zpomalena nervové-svalova reakce (napf. snizena schopnost fizeni
motorovych vozidel).
Lehka opilost
e hladina ethanolu vkrvi je od 1,1-1,5 g/l. ZvySuje se euforie, ztrita
sebekontroly, hluc¢nost, objevuje se tzv. ,motorickd neohrabanost”, a je
vyrazné prodlouzen reakéni €as na zrakové a sluchové podméty.
Stiedni opilost
e hladina ethanolu v krvi od 1,6-2,0 g/l. Chovani je hrub& naruSeno, osoba je
zlostna, agresivni,nékdy je u ni napadné vravorani, pady, neschopnost
rovnovahy, nadavani se stfida s placem.
Tézka opilost
e hladina ethanolu v krvi od 2,1-2,5 g/l. Pro tuto formu je charakteristické, ze
se u daného jedince vyskytuji vyrazné poruchy rovnovahy, blaboliva az
smazana fec, tvrdy spanek a nékdy az pomoceni a pokaleni.
Pti hladin€ 2,6-3,0 g/l se projevy tézké opilosti prohlubuji, osoba jiz nebyva schopna
chiize. Tézk4 intoxikace spojena s poruchou védomi a komatdéznim stavem nastava
pii hlading ethanolu v krvi od 3,1-4,0 g/1, kdy osoba je vazné& ohroZena na Zivoté.
Vyssi hladiny znamenaji okamzitou smrt, kdy ve vétSin€ ptipadi umira 90 % takto
postizenych jedincii alkoholem . Tyto stupné intoxikace alkoholem, jsou zavislé na

raznych faktorech (napt. pohlavi, vék, hmotnost, odolnost vii¢i alkoholu) (43).

1.9. Syndrom zavislosti
Definice podle 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci:

,Je to skupina fyziologickych, behaviordlnich a kognitivnich fenoménd, v nichz
uzivani néjaké latky nebo tfidy latek ma u daného jedince mnohem vétsi prednost
nez jiné jednani, kterého si kdysi vice cenil. Centralni popisnou charakteristikou
syndromu zavislosti je touha (Casto silna, nekdy pfemahajici) brat psychoaktivni
latky (které mohou, avSak nemusi byt 1ékatsky predepsany), alkohol nebo tabak.
Névrat kuzivani latky pro obdobi abstinence casto vede k rychlejSimu
znovuobjeveni jinych rysii syndromu, nez je tomu u jedinci, u kterych se zavislost
nevyskytuje.” (26/str. 14)

Definice zavislosti podle Americké psychiatrické asociace (DSM-IV) /diagnosticky a

statisticky manual Americké psychiatrické asociace/ (26)
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Pti zavislosti by mél pacient vykazovat alesponl 3 ze 7 uvedenych ptiznakii v obdobi
jednoho kalendainiho roku:
e rUst tolerance
e odvykaci pfiznaky po vysazeni dané latky
e pfijimani latky ve vétSim mnozZstvi nebo delsi dobu
e dlouhodoba snaha nebo pokusy omezit a ovladat pfijimani latky
e traveni dostatecného mnoZstvi €asu uzivdnim a opatfovanim latky nebo
zotavovanim se z jejich ucinkl
e zanedbani socialnich, pracovnich a rekreacnich ¢innosti v disledku uzivani
latky
e stdlé uzivani latky navzdory dlouhodobym nebo opakujicim se socialnim,
psychologickym nebo télesnym problémlim, o nichZ si je ¢lovek védom a

které jsou zplisobeny uzivanim latky

1.10. Prohibice

Znamena zékaz vyroby, dovozu a prodeje zejména alkoholickych napoji. Toto
slovo pochazi z latinského slova ,,prohibere®, coz znamend zakazovat, zdrzovat.
Z historického hlediska je nejznaméjsi prohibice zlet 1919-1933 v USA, ktera
dodnes vyvolava protichidné ndzory. Tomuto obdobi pfedchizela kampan
spolecenskych, nabozenskych, dobro¢innych seskupeni, dale organizacich Zen,
abstinentského hnuti (=zdravotni hnuti, zaméfené proti nadmérnému, respektive
jakémukoliv pozivani alkoholickych ndpojl, které se zacalo rozvijet od 19.stoleti
(USA, Anglie, skandindvské zem¢, Némecko, Svycarsko, Polsko, Slezsko, i na
tizemi byvalého Ceskoslovenska). Toto hnuti bylo jednou z reakci na rozmaéhajici se
alkoholismus, ktery byl umoZnén primyslovou velkovyrobou lihovin a piva, za
podpory politickych stran, které vystupovaly jak proti alkoholismu, tak proti
konzumovani alkoholu.
Prohibice byla spojovana s velkymi nadéjemi, byla povazovana za novou éru
zivotniho stylu. Prvni znamky o Ucincich prohibice byly pozitivni. Poklesla
zlo¢innost, vyprazdiiovaly se véznice, ubylo opilych na ulicich, zlepsily se celkové
zdravotni, socidlni a mravni poméry. AvSak v pomérné kratké dobé se dostavily

problémy, spocivajici vdomacim paleni, pasovani alkoholu, vzniku mafie. Diky
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c¢ernému trhu se pilo dale a jedinciim trpicim alkoholismem byla znemoZnéna t¢inna
lécba.

V soucasné¢ dobé& prohibice oficialn¢ existuje v nckterych arabskych zemich a
v ne¢kterych statech Indie. Trebaze se islamsky model prohibice ocenuje jako
unikatni jev (dodnes se pije méné alkoholu nez v jinych zemich), ani zde se

nepodafilo piti alkoholu uplné vymitit.

2. Historie

Pocatek vyroby alkoholickych ndpojl je datovan soucasné se vznikem lidstva.
Jak dokladaji mnohé povésti 1 pisemné pamatky, k prvnimu opojeni dochazelo
pfedevsim pfii oslavach na pocest riznych bohl. V pisemné formé je prvni zminka o
alkoholu v Eposu o GilgameSovi, ktery pochazi z Asyrie — zuzemi severni
Mezopotamie /3.tis.ptf.n.l.-7.st.n.l./.

Slovo alkohol v arabském slovnim vyznamu alkuhl (al-kahal), pGvodné
znamenal praSkovity antimon, ktery si Zeny davaly na o¢ni vicka, postupné tento
termin ziskal oznaceni ,,néco nejlepsiho*. Teprve v 16. stoleti jej Paracelsus pouzil
jako vyraz pro destilované tekutiny. Termin alkoholismus se vSak objevuje aZ v roce
1849.

Staroveké narody Stredniho a Blizkého vychodu pouzivali nejriiznéjsi substance
s obsahem cukru k vyrobé kvasenych ndpojii. Zfejmé prvni surovinou, z niz se
vyrabél pozivatelny ethanol, byl med. Pfednosti medoviny znala vétSina zapadnich
narodii evropského kontinentu. Rekové také radi popijeli medovinu a kolem r. 1000
pf.n.l. se zacali v€novat péstovani vinné révy, kterd se knim dostala zfejmé
z Kavkazu. Ve starofeckych méstech nebyla o opilce nouze, ale z dochovanych
I1¢katskych vime, Ze se nikde neobjevili zminky o negativnich nasledcich alkoholu. Je
to vysvétlovano mnoha faktory, napt. nizs$i primérnou délkou Zivota nepiesahujici
ctyficitku, kdy dusledky pozivéani alkoholu se objevi az po n€kolika letech soustavné
intoxikace. Navic 1¢kati tehdy pouzivali bézné€ a v hojné mife vino pro 1é¢ebné ucely
jako posilujici prostfedek pii 1écbé hore¢natych onemocnéni nebo jako povzbuzujici
prostiedek.

V Italii bylo péstovani vinné révy znamo jesté pred kolonizaci Recka. Od 2.
stol.n.l. se péstovani vinné révy hodné rozsifilo po celé Italii. Vino bylo hlavné
vyvoznim zboZim, jeho spotieba v Italii zna¢né stoupala. Italské vino a pozdéji i jeho

péstovani mélo velky ohlas u narodi, které jej neznali. Barbarské narody byly

16



velkymi milovniky vina a nepodceniovaly ani jeho naboZenskou a obchodni cenu.
Rozvoj vinafstvi v zédpadni Evropé zplsobil rozvoj konzumace vina v tehdejsi
spoleCnosti. Jen vyjimecné se stdvalo, ze by vino neslo na odbyt, jako tomu bylo
napf. po velké morové epidemii v letech 1358-1360 ve Francii. Diky vynalézavosti
vinai, ktefi dokazali $tépit rizné odridy vinné révy, se brzy ujaly nové druhy vina.
Od 6. do 14. stoleti se vino stalo béznym napojem ve vSech spolecenskych vrstvach.
Panovnici si navzdjem posilali darem sudy s nejlepSimi viny, ta se vyvézela do
severskych zemi, kde byla velmi Zddana, zatimco obycejna vina putovala k prostym
méStanim.

Prvni zminka o pouziti destilaéniho piistroje pochazi z roku 1469 ze Svédska,
kde se vyrdbéla prvni obilnd kotfalka z piva. Od roku 1498 prodéavali lékarnici
alkohol jako 1€k, ale protoZe poptavka stdle vzrastala, zacal se alkohol prodavat
hostincich. Koncem 16. stoleti jiz znala destilaty celd zapadni Evropa. Zatimco do té
doby obyvatelstvo mohlo konzumovat napoje se 14% obsahem alkoholu, objevily se
nahle nové vyrobky s 50% koncentraci alkoholu, jejichz uc¢inky se dostavovaly
rychleji a levné&ji, tim i se pochopitelné také dostavila rychleji i navykovost na
alkohol.

Kazd4 zemé postupem casu brzy objevila ,,svlij* oblibeny napoj, ale vSude se
postupovalo podle stejného vyrobniho procesu — pomoci destilacnich pftistrojii.
Skotové usidleni v Irsku vyrabéli svou whisky, Skandinavsti méli svlj aquavit,
Némci branntwein a schnaps, Rusové vodku, ve stfedni Evropé, na Balkéné a
v Cechach to bylo pivo a slivovice. V Zapadni Indii, kde se p&stovala cukrova titina,
pfinesl obchod s ¢ernymi otroky dovoz rumu a punce.

S nartistajicim poctem zdkaznikii ve vyCepech rostly i zisky a zvySoval se 1 jejich
pocet. S timto samoziejmé rostly 1 pfijmy do statnich pokladen. Ve skutecnosti se
jesté zadny stat nikdy nevzdal zisku, ktery mu plyne z prodeje alkoholu, této
omamné latky, ktera je stile oznacovana za piipustnou, i kdyz je to droga, u které se
vytvaii pozvolna tvorba navyku.

Pocatkem 18. stoleti se zacinaji mnozit Uvahy jak vyfeSit stdle stoupajici
pijactvi. Tento jev se nerozvijel ve vSech zemich stejnomérné a se stejnou intenzitou.
Svou roli zde hraly socidlni podminky, Spatni bydleni a nezaméstnanost nizSich
socidlnich vrstev. V této dob¢ se rozsitily dva zékladni nazory, opilstvi je pfevazné

zalezitosti slabsich, chudych socialnich tfid a je hlavni pfi¢inou kriminalni ¢innosti.
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Ve Svédsku vyznamnou osobnosti v oblasti alkohologie byl Magus Huss. Stal se
Clenem nejriznéjSich Svédskych I€kaiskych protialkoholnich a dobroc¢innych
spoleCenstvi. V roce 1849 napsal dilo, které v piekladu zni : ,,Chronické alkoholické
onemocnéni®. Alkoholismus byl v té dobé 1ékafem Hussem nové vytvofeny pojem.
Vse co zde popisuje nebylo nic nového, ale pouze on vse shrnul v jedno dilo. Po roce
1855 zalozil n€kolik 1écebnych tstavii odliSného zaméteni, nez tehdejsi ustavy pro
choromyslné, kde kromé jiného zacal propagovat i vyuziti hypnozy. Jesté za svého
zivota se dockal toho, Ze se alkoholici zacali povazovat za nemocné.

Prvni svétova valka umoznila 1ékaiim prozkoumat zdravotni stav témé&f veskeré
dospélé populace muzského pohlavi a zavéry byly jednoznacné: poskozeni organti
zpuisobené alkoholem se vyskytovalo stejné Casto jak u pijdkd pozivajicich tzv.
zdravotni alkoholické napoje, jako u milovnikt destilata.

S postupem casu se lékaiské spisy stavaly objemnéj$imi, nazory se ttidily a
I¢kati objevovali na nejriznéjSich Céastech lidského téla stopy, které zanechaval
alkohol. V roce 1887 rusky Iékat Korsakov popsal chorobu, zpisobenou nadmérnym
pozivanim alkoholu, projevujici se dezorientaci, Uzkostnymi stavy a poruchami
pamét'ového procesu ve fazi vStipivosti.

Od poloviny 20. stoleti se na problém alkoholismu zacalo pohlizet jinak nez
diive. Psychiatr E.M. Jellinek se jako prvni pokusil o systematickou kategorizaci
jedinct pozivajicich dlouhodobé toxické latky. Své prace publikoval v roce 1942 a
stal se jednim z pfednich odbornikd nov€ vzniklé Svétové zdravotnické organizace,
ktera piijala za svou jeho definici:

,»Alkoholici jsou nadmérni pijaci, jejichz zéavislost na alkoholu dosahla takového
stupné, ze se u nich projevuji zna¢né dusevni poruchy nebo jsou patrné nasledky na
duSevnim ¢i télesném zdravi, na mezilidskych vztazich, na normélnim socialnim a
profesnim postaveni, nebo u kterych se projevuji ndznaky uvedenych nésledkd.
v tomto ptipadé je tfeba, aby podstoupili 1écbu.*

Dale kolem roku 1960 definuje alkoholismus jako jakykoli zplsob pozivani
alkoholickych ndpoji, ktery poSkozuje jedince nebo spolecnost, nebo jedince i
spolecnost. Jellinek dosahl toho, Ze alkoholici jsou povazovany spoleCnosti za

nemocné jedince nikoli za provinilce (36).
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3. Klasifikace zavislosti na alkoholu

Dlvody pro¢ u nékterych lidi vznika zévislost na alkoholu a jini piji bez
a biologickymi ) a vn&jsimi (socialnimi ) faktory. Cim vétsi dispozice Elovék ma, ¢im
mladsi zacne pravidelné pit, a ¢im dfive zac¢ne alkohol uzivat jako drogu (to je s
cilem ovlivnit svou psychiku), tim rychleji zavislost vznika. Za¢ne-li pravidelné pit
¢lovék vybaveny vrozenou dispozici, zavislost se u n& projevi zhruba do 35 let
véku.
Literatura uvadi dvé hlavni rizika vzniku zévislosti na alkoholickych napojich a to:
J Geneticka dispozice
Genetické vlohy mohou byt urcitym predisponujicim faktorem vzniku zavislosti na
alkoholu. Pouhé geny vSak nestaci, aby se vrozena zranitelnost projevila, je
pravdépodobné zapotiebi vice vlivi.
o Faktor uceni
Tendence k uzivani alkoholu mize vzniknout jako napodoba rodicovského nebo
jiného modelu (napft. vliv party, kamaradu,...) Toto chovani snadno pfijmou za své ti,

kterym alkohol pfinasi kladné prozitky (37).

3.1. Vyvojova stadia zavislosti

Vyvoj rozvoje zavislosti na alkoholu ma 4 faze, které poprvé popsal v roce
1952 E.M.Jellinek, americky alkoholog ¢eského ptivodu.
1. Pocatecni faze alkoholismu se projevuje tim, Ze pozivani alkoholu ma
spolecensky motiv. Alkohol je pozivan piedev§im pro jeho chut’ a k zajisténi pfivodu
tekutin. Piti je jen pfilezitostné, ale stava se Cast&j$Sim a pravidelnéjSim. Obvykle se
pije v malych davkach, takze opilost je spiSe vzacnosti, byva jen opojenost, ktera
pfindsi ulevu a euforii. V tomto obdobi se vytvari psychickd zavislost a zvySuje se
tolerance.
2. Varovna faze alkoholismu. V tomto obdobi se zacina stale vyrazné&ji projevovat
vazba na alkohol jako drogu. Opilost se stava béznym priivodnim jevem a nékdy se
objevuji "okénka". Je zachovana kriticnost a neni dosud vytvofen systém slozitych
zdiivodnéni pozivani alkoholu. Je plné rozvinuta psychickd zavislost a zaind se
vytvaret zavislost fyzicka. Nadale se zvySuje tolerance.
3. Rozhodna faze alkoholismu. V této fazi dochézi ke ztraté kontroly. Alkoholik své

piti racionalizuje, hledd pro n¢ vysvétleni. Jeho piti mu piinasi fadu spolecenskych
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potizi. Uplna abstinence je pro ného snazsi neZ piti s mirou. Bez uinné pomoci se
jedinec v tomto obdobi dostava i k trestné ¢innosti. Je vytvorena jak psychicka tak 1
fyzicka zavislost. Tolerance se sice zpocatku jesté zvySuje, ale postupné dochazi k
jejimu snizovéani. Vzhledem k silné vytvotené fyzické zavislosti se po vynechani
alkoholu dostavuji abstinencni piiznaky.

4. Kone¢na faze alkoholismu se vyznacuje soustavnym pozivanim alkoholickych
napoji v kteroukoli denni dobu. Vyrazné se snizuje kritinost. Alkoholik télesné i
psychicky chatra, objevuji se rizné psychické poruchy, meni se jeho osobnost. Ve
tretim a Ctvrtém stadiu muze vzniknou kdykoliv chronifikace choroby, kdy se
nasledky uzivani stanou trvalymi a neodstranitelnymi. Vznika tak chronické staddium

zavislosti na alkoholu (5,33).

3.2. Klasifikace typii zavislosti (Jellinek)

Typ alfa: Zde je alkohol pfedevS§im uZivan pro svlij euforizujici a antyxiolyticky
ucinek. Zde dochazi k obCasnym excesim s néaslednymi problémy (napt. dopravni
prestupky, vytrznosti,..). Pfi omezeni piti, ¢i abstinence, tento stupefl vymizi. Zde se
jesté nejednd o zavislost v pravém slova smyslu, ale pokud se to podceni, miize se
vyvinout az do typu gama.

Typ beta: Zde nastava pravidelnd konzumace alkoholu, doty¢ny ji neni ochoten
pferusit ani za nevhodnych podminek (hospitalizace, dovolend,. .). U takto
postizeného jedince se mize vyskytnout zjevné primarni poSkozeni nékterych organa
vlivem uZzivani alkoholickych ndpoji. RovnéZ lze oznalit za pfedstupen zavislosti,
ktera se muze rozvinout do typu delta.

Typ gama:(anglosasky typ): Zde je typickd porucha sebekontroly piti
alkoholickych népoji. Dochézi pfi ni k ¢astym a nevhodnym opilostem s naslednymi
konflikty s vn&j$im okolim. Dochdzi k postupné degradaci osobnosti, zacinaji se
pozvolna vyskytovat alkoholické psychozy.

Typ delta: Piipravidelné kazdodenni konzumaci dochézi ke stavu, kdy doty¢ny neni
ani opily, ani stfizlivy. Udrzuje si urci tou davkou svou "hladinku". Toto je bez
zjevnych problémi. Problémy se dostavi az tehdy, kdyz dojde k ndhlému odnéti
pravidelnych davek alkoholu. V nékterych ptipadech to miize vyustit v delirium
tremens. Zde se jednd jiz o zavislost, nebot’ je zde velmi problematicka schopnost

abstinence.
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Typ elipson: Tento posledni typ je charakteristicky tzv. episodickym "kvartalnim"
pitim a byva povaZzovan za sekundarni projev jiného onemocnéni, nejcastéji

psychického razu.(napf. piti pti afektivni poruse, maniodepresivni psychodze,..) (5).

3.3. Znak zavislosti
O zavislosti na alkoholu hovotime tehdy, kdyz béhem posledniho roku doslo ke

ttem nebo vice nasledujicich jeva :

o siln4 touha nebo potieba pfijimat alkohol
o potize v kontrole pfijimani alkoholu, zvlasté jeho zacatek a konec nebo

mnozstvi piti alkoholu

J télesny odvolaci stav, jestlize je alkohol pfijiman s umyslem zmensSit jeho
pfiznaky, nebo jestlize je pfijimana piibuzna latka se zdmérem zmenSit nebo
odstranit odvykaci pfiznaky

J prikaz tolerance jako vyzadovani vyssich davek latek, aby se dosdhlo ti¢inku
puvodné vyvolanymi niz§imi ddvkami alkoholu

J postupné zanedbdvani jinych potéSeni nebo z4jml ve prospéch piijimani
alkoholu a zvySeni mnoZzstvi ¢asu k ziskani nebo pfijiméani alkoholu nebo zotaveni
z jeho Uc¢inkl

J pokracovani v uzivani i ptes jasny zakaz zjevné Skodlivych nasledkl jako

poskozeni jater nadmérnym pitim, depresivni stavy nebo poskozeni mysleni

Hlavni charakteristikou syndromu zavislosti na alkoholu je ptijimani alkoholu nebo
touha po jeho piijimani. Touha po piijiméni alkoholu je pak sté¢Zejni myslenkou a
byva také hlavni pti¢inou neuspéchu pii pokusech o redukci piti alkoholu ¢i jeho

zastaveni (5,10,25).
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4. Utinky alkoholu na lidsky organismus

Je jiz dlouho vSeobecné zndmo, ze nadmérné piti alkoholickych népoji vede
k poskozeni jak télesného tak i duSevniho zdravi. Jako jiné latky pfijimané usty, se
alkohol vstiebava vhorni ¢asti traviciho ustroji, k nejvétsi resorpci dochazi
v tenkém stfevé a dostava se krevnim feciStém pres vénu porte do jater, a dale do
srdce a vSech vnitinich organt. Mira poskozeni organizmu alkoholem je zavislad na
celkovém mnozstvi zkonzumovaného alkoholu( tj. na denni davce, dobé¢ trvani abuzu
a frekvenci piti), a dale na individudlni vnimavosti (dané rodovou dispozici,
prodélanymi nemocemi atd.). Vzhledem k témto rozdilim je tézké stanovit tzv.
,bezpecnou davku®, kterd je pro kazdého jedince jind. Mnozstvi alkoholu, které
pronikne do jednotlivych organti, zavisi na jejich prokrveni, naplni zaludku a na
koncentraci alkoholického roztoku. Rychleji se vstiebavaji napoje obsahujici CO»,
koncentrované, teplé a vypité nalacno. Pomaleji se resorbuji napoje sladké, ledové a
vypité po jidle. Cast pozitého alkoholu se totiz navaze na bilkoviny v potravé, a tak
se zabrani jeho vstiebani.Vznika tedy 10 az 30% resorp¢ni deficit pozitého alkoholu.
Kdezto jeho odbourani je zavislé na individudlni enzymatické vybavé jedince. Tento
jev probiha v jaterni burnce, kterd je vybavena potiebnymi enzymy nutné
k ptislusnym chemickym reakcim. Etylalkohol se nejprve méni za pomoci systému
alkoholdehydrogendz na acetaldehyd a ten se déale enzymaticky oxiduje za pomoci
acetaldehyddehydrogendzy a konecnymi produkty je voda a CO,. Pomoci téchto
reakci se muze organismus pfizplsobit opakovanému piijmu velkého mnozstvi
alkoholu tim, ze pfi opakovaném piekroceni hladiny alkoholu v krvi se vytvaii vice
potiebnych enzyml. To ve svém disledku vede kristu tolerance. Systém
alkoholdehydrogenaz se vyviji aZ po narozeni a je odlisSné¢ vyvinut u riznych
lidskych ras, kdy u Severoamerickych indianii a Japonci chybi. Nejvyssi koncentraci
najdeme v mozku, jatrech, ledvinidch, méné v kosternim svalu, ktery je v klidu.
Alkohol ptisobi na nervové bunky tlumicim efektem. Srdce na to reaguje zvySenim
své aktivity a zrychlenim tepu. Dalsi vzestup alkoholu v krvi plisobi ,,chaoticky* na
¢innost nervovych center fidicich mySleni, pohyby, chtzi, artikulaci, rovnovahu, atd.
Dale se stupiiujici davky alkoholu vedou k akutni intoxikaci mozku, ktera miize byt

v tézkém stadiu provazena zhorSenim védomi a zpravidla kon¢i smrti zaduSenim.
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4.1. Somatické ucinky

Nejdiive poskozenym organem nadmérnym pitim alkoholu jsou jatra, ve kterych
probiha za ucasti alkoholdehydrogenazy oxidace alkoholu na acetaldehyd, ktery ve
vétsi koncentraci poskozuje membranu hepatocytii. Pfi hojném ptisunu alkoholu se
do jeho metabolismu zapojuje MEOS (mikrosomaélni etanoloxidacni systém), jehoZz
kapacita se diky indukci potfebnych enzymi dovede ptizpiisobit stoupajici dodavce
alkoholu. Daéle alkohol stimuluje syntézu kolagenu a plsobi neblaze na imunitni
systém, kdy u osob pravidelné pozivajicich ethanol je sniZzena obranyschopnost
organismu (43).
Mozné komplikace:
. alkoholicka steatoza — Jde o nejcastéjsi patologicky nélez v jatrech souvisejici
s ablizem alkoholu a tadi se mezi dystrofické, reverzibilni zmény bunck. Je
charakterizovana zvySenym hromadénim triacylglycerolu v cytoplazmé bunék
hepatocyti ve formé tukovych vakuol. Tento stav je vétSinou provazen
hepatomegalii (zvétSenim jater) v dusledku diftizniho ztukovaténi jater. Steatoza je
onemocnéni klinicky jesté¢ vétSinou bez ptiznakl, pokud nedojde k nadmérnému,
bolestivému roztazeni jaterniho pouzdra. Objektivné nachdzime hepatomegalii. Jatra
jsou obvykle palpacné nebolestiva, nejsou tuhd, maji elastickou konzistenci. Steatdza
je nejcastéjsim projevem chronické konzumace alkoholu, ktery se vyviji u 90%
alkoholikt i pfi mirné konzumaci. Po 4 - 8 tydenni abstinenci se upravi. Asi u 40%
alkoholiki mize steatéza prejit do steatohepatitidy. Biochemické ndlezy u
nekomplikované steatdzy jsou chudé. Prognoza je dobra. Cista alkoholické steatdza
je skoro vzdy benigni. Proto se také vétSinou neprovadi jaterni biopsie a histologie a
diagnézu stanovujeme na zdkladé klinického, laboratorniho a sonografického
vySetieni. Normalizace nélezii po 4 az 8 tydni ndm diagnézu potvrdi. Pii této
diagnoze je nutna vyzva k celozivotni abstinenci .
J steatohepatitida — Vyskytuje se asi u 10-20 % pacientd léCenych pro
alkoholismus a existuji rGzné stupné zavaznosti postizeni. Alkoholickd hepatitida
miZe probihat ve dvou formach. Jako akutni alkoholicka hepatitida, kterd ma
vétSinou lehky prabeh, nebo mize probehnout pod obrazem jaterniho selhéni s velmi
nepfiznivou prognoézou. Alkoholickd hepatitida ale také mulzZe léta probihat jako
chronické onemocnéni, kdy postupné dochazi k fibrotizaci a rozvoji cirhdzy. Pokud
pacienti maji potize, je to obvykle n€kolik dni po alkoholickém excesu. Nejcasteji

zazivaci obtiZze jsou pocity na zvraceni, zvraceni, nechutenstvi, ataky po jidle az
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bolesti v btiSe delsi dobu po jidle, hubnuti i horecky.U jedincli s nedostate¢nou
vyzivou se i u alkoholové hepatitidy vyvijeji rychle ptiznaky jako u jaterni cirhdzy
(napf. mirna zloutenka, otoky, a n¢kdy i ascites. Poznani alkoholického zanétu je
mozné pouze na zaklad¢ histologického vysetieni.

Prognoza u t€zké formy alkoholické hepatitidy je Spatnd. Do 30 dnli umira v priméru
10-20 % nemocnych. U tézké formy je pétileté preziti jen u 40-50 %.

. alkoholickd cirh6za- toto onemocnéni je nasledkem dalSiho vyvoje
alkoholické hepatitidy, pokud se pacient neléci. Cirhdéza je koneénym stadiem
fibrozy jaterniho parenchymu. Pokracovanim zanétu dochéazi k naruSeni normalni
struktury parenchymu. V misté zanétu je patologické fibrogeneze. Pti fyziologickém
stavu jsou jaterni procesy fibrogeneze a fibrolizy vyrovnané. K naruseni této
rovnovahy dojde pii chronické stimulaci fibrogeneze s naslednym mnohonasobnym
nartstem vaziva. Tim se v jatrech méni obehové poméry, kdy zilni krev, ktera v.
portae piivadi do jater vyzivné latky z oblasti travici trubice, naraZzi na prekdzku
v pritoku. V Zilnim systému tak vznikd pfetlak, jehoz disledkem je rozsifeni Zil a
vznik varixd na zilach jicnu a Zaludku, zvétSenim sleziny a vytvorenim kolateralniho
obc¢hu kterym krev obchazi jatra. Jicnové varixy pii portalni hypertenzi vedou az
k akutnimu krvaceni z horni ¢asti zazivaciho traktu.U alkoholické cirh6zy se velmi
casto objevuji i poruchy druhotnych pohlavnich znakl. U Zen tak dochazi k druhotné
ztrat¢ menstruace a u muzl vede k rastu prsni zlazy a atrofii varlat. Mezi dal$i nalezy
u nemocné¢ho s jaterni cirhdézou patii pavouckové névy. Jsou to cévni ektdzie o
priméru asi dvou centimetri. Najdeme je na hornich koncéetinach, hrudniku, krku a
obliceji, kde vznikaji pfi vys$i hladiné estrogenu. Rozsitené zily v abdomindlni
oblasti, provazejici.

poskozenim neuront (encefalopatie) amoniakem a $tépy nenatravenych bilkovin.
K tomuto patologickému stavu dochazi, kdyz krev pfitékajici z oblasti travici trubice,
obtéka jatra kolateralnim ob¢hem a ony tak nemohou zpracovat latky, které jsou pro
neurony toxicke.

Prognoza alkoholické cirhozy je témét vzdy Spatnd. Uvadi se, Ze v piipade 1éCby,
tedy kompenzované alkoholické cirh6zy pieziva pét let pouze 40-60% nemocnych.
U jaterniho selhani, ascitu, otoku a krvéaceni z jicnovych a Zalude¢nich varixu, je

ptrezivani po dobu péti let daleko nizsi 5-10 % (3,19,22).
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J dal$im orgdnem tréavici trubice, ktery trpi dlouhodobou expozici alkoholu je
pankreas (slinivka bfiSni). Zpoc€atku uZzivani ethanolu stimuluje pankreatickou
¢innost a soucasné¢ podminiuje spazmy vyvodil, coz vede postupem casu k poskozeni
zlazy a Gtlumu sekrece. Polovina onemocnéni pankreatu souvisi s abuzem alkoholu,
zvlasté akutni zadnét pankreatu, ktery je velmi nebezpecny a probiha pod obrazem
nahlé ptihody biiSni, ma pomérné vysokou tmrtnost. Vyskytuje se i u mladych lidi
po nadmérném piijmu potravy a alkoholu. Chronickd pankreatitida s akutnimi
exacerbacemi se Casto objevuje po alkoholickém excesu. Projevuje se dyspeptickymi
obtizemi a kameny. Obé& formy maji zvySené¢ amylazy v krvi a moc¢i. Alkohol mtze i
za poruchy sekrece inzulinu a tim poruchy glycidového metabolismu véetné dosud
skrytého diabetu.

J travici ustroji je poskozovano predevS§im pfimym kontaktem alkoholu
s citlivou sliznici dutiny ustni az kone¢niku. Alkohol je latka lokalné drazdiva.
Dlouhodobé a opakované piti ma neptiznivy vliv na zalude¢ni sliznici. V prvni fazi
alkohol zptsobuje reaktivni ptekrveni, které usnadnuje prostup infekce sliznici a
nasledné chronické zanéty, které vedou ke ztenceni zaludecni sliznice a vymizeni
zlazek. V zaludku vznika atroficka gastritida, ktera mtze vyustit v karcinom zaludku.
Na poskozené sliznici alkoholem vznikne sndze i Zalude¢ni vied. Alkohol ovliviiuje
motilitu travici trubice a tak Casto vede i ke zvraceni a pylorospazmu. Ma pfimy
toxicky vliv na sliznici tenkého stfeva a tim vyvolava zhorSené vstfebavani Zivin a
vitamint.

. ledviny nejsou zpravidla alkoholem poskozovany, protoze vylucuji jen asi

3 % z celého mnozstvi pozitého alkoholu. Pokud c¢lovék poZzije dostate¢né velkou
davku alkoholu, dostava se alkohol krevnim ob&hem i do ledvin a je vyluCovan
v malém mnoZzstvi do moce. Protoze ma alkohol vazoaktivni ucinky ovliviiuje
¢innost glomeruld. Tim, Ze se v ledvinach nemetabolizuje a zpétn¢ se dostava do
krve, zvySuje praci i tubulim. Ledviny jsou tedy vice prokrvené a tim vnimavéjsi
vici infekei, hlavné u zen. Pokud nalezneme vyrazné poSkozeni rendlni tkané, je
tieba myslet na abuzus analgetik, pfedevS§im u zZen, které jimi tlumi obtiZe spojené
s abuzem alkoholu.Vzhledem k tomu, Ze jsou toxické latky vylucovany moci, je
zvysen¢ riziko vzniku karcinomu mocového méchyie a prostaty.

J srdce a krevni ob&h jsou jednak poSkozovany piimo alkoholem a jeho

metabolity po poziti nadmérného mnozstvi a jednak jsou ohroZeny zvySenym
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vrwe

v jatrech. PoSkozeni srde¢ni funkce se pficita acetaldehydu, ktery nestaci byt
odbouravan enzymem acetaldehyddehydrogendzou, a proto se v krvi hromadi. Na
srdce pusobi prostiednictvim adrenalinovych latek, které se uvoliuji z jejich zasob.
To ma vliv nejen na nutrici bun¢k srdce, kdy dochdzi k jejich poskozeni az
odumfeni, ale 1 na prokrveni srde¢niho svalu. Nedostatecné zasobeni kyslikem vede
k sniZzeni vykonnosti srdce a k selhani levého srdce a i smrti. ZvySeni krevniho tlaku
je soucasti syndromu odnéti ethanolu. Po nékolika tydnech abstinence se krevni tlak
vraci k normé¢, pokud hypertenze pfetrvava, je nutna lécba.

J hematologické projevy alkoholismu jsou pestré. Typickym projevem abuzu
alkoholu je makrocytarni anémie. Pti vySetfeni krevniho obrazu dale najdeme
trombocytopenii a leukopenii. Je prodlouzena krvacivost, srazlivost a dochazi
k napadné a snadné tvorb¢ hematomt.

J je dlouho zndmo, Ze dychaci systém alkoholikli trpi castymi zanéty.
mortalitu. Uplatituje se toxicky vliv alkoholu na dvé zakladni sloZzky imunity
vnimavost a rezistenci organismu. Abuzus alkoholu ni¢i vSechny slozky imunitnich
obranych mechanismi, hlavné je poruSena mobilizace mikrofag k mistu zanctu a
jejich adherenéni schopnost, dél je poruSena migrace, chemotaxe a fagocytéoza. Tim
je sniZzena schopnost alkoholikli lokalizovat infekéni déj. Kromé toho je sniZena
pfeména lymfocytd vii¢i mitogentim.

. hormonalni regulace je u alkoholikli naruSena tim, Ze zvySuje plazmaticka
hladina prolaktinu, somatotropinu a kortizolu, coz vyvoladva cushingoidni vzhled
alkoholikti. Dale se snizuje hladina antidiuretického hormonu, oxytocinu, u muzi
testosteronu a v kombinaci s poruchou odbouravani steroidi v jatrech nastavd u
muzl tzv. feminizujici efekt a k atrofii varlat, u Zen vede pokles estrogent k tzv.
maskulinizaci.

. pohlavni systém je poSkozen u obojiho pohlavi, jak u zenského, tak u
muzského, kdy dochazi ke sniZeni apetence k sexu, potence a sebekontroly. Téz
dochazi k postizeni zarodecnych bunck, pfiCemz je nizkd pravdépodobnost
oplodnéni.

J kozni projevy u alkoholiki mohou byt ndpadné i diskrétni. Typicka facies

alcoholica je napadnd atrofii podkozni vazivové tkané, hyperplazii pfiusnich slinnych
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zlaz, zarudnutim tvare, vyskytem teleangiektdzii, rinofymem, zarudnutim vicek,
prekrvenim spojivek a ragddami Ustnich koutkt. Na kizi miiZzeme najit hyperhidrozu

a folikularni hyperkeratdzu, které pfipominaji statecky vzhled pleti(5, 19).

4.2. Neurologické ucinky

Nejcastejsi pti¢inou poruch nervové soustavy jsou degenerativni a destruktivni
zmény nervové tkané. Kromé toxického vlivu alkoholu na mozek se podileji na
vzniku komplikaci i dalsi faktory, hlavné¢ poskozeni jater, pankreatu a Zzaludku.
Mimo poruchy latkové vymény je vyznamna malnutrice, malabsorpce. Podvyziva
snizuje metabolismus alkoholu vtéle az na dvé tretiny piijaté koncentrace.
Poukazuje se téz na poruchy vodni a mineralni bilance, na nedostatecné koncentra¢ni
a vylucovaci schopnosti ledvin, na metabolismus cukrl, na zmény ve slozeni krve.
Tak se ni¢i nervové bunky v mozku a to pfedev§im v levé hemisfére, kde je
umisténo Brokovo centrum fe¢i a logiky. Dale alkohol ni¢i neurony v kiife ¢elnich
mozkovych lalokt, v obou hemisférach, a na mnoha mistech mozku a mozecku (7).
Alkohol naruSuje vedeni nervového vzruchu, zvysuje pohotovost ke kie¢im, zvySuje
préh bolesti a rusi REM spanek. Dochazi k poruchdm kratkodobé, i dlouhodobé
paméti, k porucham vstipivosti a koordinace.
J alkoholicky tremor — nejcasté$i projev alkoholismu, ktery souvisi
s poskozenim podkorovych jader a mozecku, s porusenim vlaken, které maji tlumivy
vliv na svalovy tonus. Doty¢ny trpi tfesem vicek, prstll, rukou, nékdy jazyka, rti,
pozdéji hlavy a celého téla. Tento tfes se zvyraziuje pfi ¢innosti a napé€ti, pfevazné
emocnim.
J alkoholické polyneuropatie — asi u 20% postizenych alkoholem. Poruchy
svalové ¢innosti (nejista chlize, obrny bércovych svalti, edémy dolnich koncetin). Pti
akutni form¢ jsou ndpadné bolesti. Pii chronické formé je v popiedi motoricka
slabost, areflexie a symptomatologie zadnich provazci.
J alkoholick¢é myopatie — je méné¢ znadmou komplikaci chronického
alkoholismu, rozeznavdme akutni a chronickou formu. Pfi akutni formé probiha
onemocnéni boutlive, kdy dochazi k t€Zkym obrnam. Svaly postizeného jsou oteklé a
velmi bolestivé. Svalova nekréza vznikd pravdépodobné po poziti velké davky
koncentrovaného alkoholu poruchou metabolismu kyseliny mlééné a zménou
permeability bunék. TéZké formy jsou vétsinou smrtelné, lehké formy ustoupi béhem

nékolika tydnd. Pfi chronické alkoholické myopatii dochdzi k pozvolnému a
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nendpadnému rozvoji svalové slabosti s atrofiemi a parézami bez svalové bolesti,
tuhosti, edému a postizeni reflexi. Pfi abstinenci a podani Kcl se stav upravi béhem
nékolika dnti.

. alkoholicka encefalopatie — diisledkem je ptisobeni alkoholu a malnutrice na
mozkovou tkan, kdy dochazi k poskozeni okohybnych nervii, poruchy védomi,
paméti, halucinace, demence, ziizeni zorného pole, snizeni zrakové ostrosti.

J atrofie mozku — nastava zpravidla po dlouhodobém abuzu, nebo i po 5-10
letech nadmérného piti alkoholu. Na rozvoji atrofie se podili porucha jaterniho
metabolismu a Casty toxicky edém mozku. Dochézi k rozsiteni mozkovych komor,
postihuje pfedevsim frontéalni a parietalni korové oblasti.

o atrofie mozeCku — vznikd jako nasledek toxickych nekréz s hemoragiemi
v mozeckové tkani. Nastava porucha chiize, rovnovazného drzeni téla, koordinace
dolnich a hornich koncetin, tfes, nesoumérna a nesrozumitelna rec.

J alkoholicka epilepsie — vyskytuje se u 10%pacientli, jednordzové nebo
sporadicky se vyskytujici zachvaty tyru grand mal, méné psychomotorické a peti
mal. Zachvaty nejcastéji propukaji po nadhlém vysazeni alkoholu po ptfedchozim
dlouhodobém piti. Pfi abstinenci spontalné mizi.

o poruchy vegetativniho nervového systému — jsou velmi Casté, dochdzi pti

nich k zvysSené potivosti, kolisani pulzu a krevniho tlaku.

4.3. Psychické ucinky

U osob dlouhodobé a nadmérné pozivajicich alkohol se vyskytuji i tzv.
alkoholické psychozy, mezi které fadime delirium tremens, alkoholickou halucinézu,
alkoholickou paranoidni psychozu, Korsakovovu psychdzu a alkoholickou demenci.
K jednorazovym intoxikacim, které se fadi mezi psychotické stavy, patii paticka
opilost. Patické opilosti pfedchdzi komplikovana a prostd opilost. Kazdou
alkoholickou psychézu je nutné povazovat za vdznou nemoc, kterd zanechava na
psychice nemocného zavazné nasledky. Proto je nutnd v€asna diagnostika a terapie
predeliriantnich stavi.
o prostd opilost je b&znym nasledkem jednorazového nadmérného poziti
ethanolu. V naSich podminkdch ji spolecnost toleruje a patfi témét k normé.
Projevuje se kvantitativni poruchou védomi, jejiZz stupen je zavisly na koncentraci

alkoholu v krvi. Postupné dochazi ke spavosti, spanku, k bezvédomi az smrti pii
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pfekroceni 4-5 g/l ethanolu v krvi. Chovéani v intoxikaci muize byt ovlivnéno
psychopatickou strukturou osobnosti.

J komplikovana opilost je téz kvantitativni porucha védomi, kterd je spojena
s vyraznou neschopnosti sebeovlddani a dlouhodobou zménou psychiky, dominuje
porucha reflexti, motoriky, koordinace atd. U ¢asti jedincii se mohou vyskytovat
bludy 1 halucinace pfi zachované orientaci v situaci. Nasledna amnestie je bézna, kdy
si doty¢ny nic nepamatuje a své chovani nedokaze vysvétlit.

J paticka opilost se jiz fadi mezi alkoholové psychézy, 1 kdyz se stale jednd o
disledek jednordzového poziti rozdilné velkych davek alkoholu. Jednd se o
kvalitativni poruchu v€domi a vniméni. Delirantni stav vznikd néhle v doprovodu
s paranoidnimi a Uzkostnymi stavy. Navenek neni zfetelné¢ porusena motorika a
artikulace feci. Dobie pozorovatelné zmény jsou ve vyrazu tvare, které jsou spojené
s motorickym neklidem s neti€elnym pocinanim. Na vzniku patické opilosti se
podileji predevSim osobnostni dispozice, vyvoj zavislosti na alkoholu a také
oslabujici okolnosti jako je hlad, vycerpanost, duSevni napéti a stres. Pravidlem
v tomto stavu je amnézie s hlubokym spankem.

o Akutni alkoholové psychozy:

Delirium tremens — je onemocnéni charakteristické pro pijaky destilati a patii mezi
nejcastéjsi alkoholické psychdzy. Vznika pti dlouhodobé vynucené abstinenci jako je
uraz, uvéznéni a hore¢naté onemocnéni. Pocatecni stddium je charakteristické
prodromélnimi pfiznaky jako jsou nespavost, zkostné stavy, neklid, strach, no¢ni
miry, nebo postizeny napf. po setméni vidi nejriznéjsi stiny postav, které na n¢j
¢ihaji, boji se jich, 1 kdyz si uvédomuje jejich neredlnost. Delirium tremens obvykle
propukd v noci a trva 2 — 7 dni. Pfichdzeji masivni, pfedev§im zrakové halucinace,
ale i sluchové, Cichové, chutové, typické jsou tzv.mikrozoopsie. Zvysuje se staly tfes
koncetin, nekdy 1 celého téla. Pfichdzi stav zmatenosti a dezorientace. Nemocny
¢lovék ma obrovsky strach a proto se snazi utéct, stupniuje se u néj uzkost a neklid
vrcholici v deliru zaméstnanosti, kdy pacient vykondva pohyby jakoby pracoval a
nastava v noci. Ztraci orientaci v ¢ase 1 misté, pfesto, ze s nim lze udrZet verbalni
kontakt. Tento stav je ukonen spankem nebo postupnym odchodem piiznak.
Delirium i ptes 1é¢bu mize koncit smrti, kdy se umrtnost pohybuje mezi 1 — 10%.
Pacient, ktery trpi timto stavem musi byt vzdy pod Iékaiskou kontrolou nejlépe na
JIP. Tento stav mulze vyustit 1 v jinou psychozu (Korsakovova psych6za) nebo

v demenci.
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Alkoholicka halucindza — tato psychdza se vyznacuje sluchovymi halucinacemi pfi
zachovani orientace. Vyskytuje se u osob zavislych na alkoholu, po dlouholetém
abuzu, vysazenim alkoholu. Casto navazuje na noéni désy nebo na désivé sny mezi
spankem a probuzenim. Obvykle nemocny sly$i nadavky a posmésky o pacientovy
samém, kdy se o ném hovoii ve tieti osobé. Pacient je posluchatem hadky dvou
skupin lidi, prvni skupina jej chvali a druhd mu vyhroZzuje. Nemocny si tyto
halucinace snazi vysvétlit bludnou interpretaci. Akutni priab¢h mutze trvat 3 az 10
dni.

Alkoholicka paranoidni psychéza — vznika na podklad€ chronického alkoholismu.
Vyznacuje se Upornymi masivnimi bludy, bludy pronasledovani, vztahovacnosti,
neveéry a zarlivosti. Vyskytuje se Castéji u muzii nez u Zen. Jsou zde pfitomny
poruchy vnimani a mysleni. Terapie je dost slozitd, nebot’ velice zalezi na osobnosti
postizeného.

Korsakovova psychéza — vznika v disledku nékolikaletého piti. Typickym znakem
je porucha pamétového procesu ve fazi vstipivosti. Mezery v paméti doty¢ny
zapliuje konfabulacemi, kterym sam vé&ii a jsou pokazdé jiné. Cast&ji se vyskytuje u
zen kolem padesatého roku. Projevuje se celkovou tuposti, apatii, socialni degradaci
a naru$enou orientaci. Casem se dostavuje delirium tremens, které zpravidla vede
k destrukci jeho osobnosti.

Alkoholick4 demence — je charakterizovana ubytkem dusevnich schopnosti, pfichazi

kolem padesatého roku, ale nekdy i diive (5, 30).

5. Alkohol a rodina

Zavislost jednoho Cc¢lena rodiny ptedstavuje pro jeji Cleny znacnou zatéz.
Postupné dochdzi k naruSovani mezilidskych vztahii a ke zménam roli v rodiné.
Zavisli jedinci jsou Casto agresivni, nedodrzuji sliby, 1Zou, jsou nespolehlivi. Timto
ve své rodin¢ ztraceji svou ptivodni roli a tictu. Takto zavisly clovék postupem casu

svou rodinu devastuje jak po strance materialni, tak po strance socialni i psychické.

5.1. Rozvrat osobnich a partnerskych vztahii

Zavislost jednoho z partnert pfi jejich souziti znamena destrukci partnerstvi,
kterd je dlouhodobou zalezitosti. V partnerském vztahu toto jednani, pod vlivem
alkoholu, ma za nésledek upadek komunikace mezi partnery, ale i mezi ostatnimi

¢leny - napt. v roding. Zavisly ¢loveék nedokaze racionaln¢ uvazovat a je neschopny
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kompromisniho jednani s partnerem. Diky tomuto nastupuji hadky a rozpory s
partnerem, které je tieba feSit — alkoholem.

Pii vzniku zavislosti se uplatiiuji dva prvky a to utajené piti a jeho zdivodiiovani,
které rozvraci vzdjemné vztahy, pozitivni emocni projevy, ale i sexudlni aktivitu.
Zeny setrvavaji desetkrat astéji po boku svého zavislého manzela, nez manzelé po
boku zavislych Zen. Zavislost Zeny znamend podstatné vetsi ohroZeni rodiny a jeji
funkce. Pokud zavisly partner ztstava v rodiné, konflikty mezi partnery se stupiiuji a
nartstaji do tézkych konfliktt, které miZzou vyustit az do agresivniho jednéani
v intoxikaci (1, 5).

S timto problémem nastupuje i omezeny pracovni vykon, coZ ma za nésledek
snizené finan¢ni piijmy, které mohou ekonomicky ovlivnit zdzemi rodiny. Zavisla
osoba ma sniZenou koncentraci pozornosti vlivem pozivani .alkoholu, je pomalejsi,
pracuje neptesné a s chybami. V zaméstnani je nespokojeny, jeho pracovni vykon
nenapliuje ocekavani, neni schopen dodrZovat pravidelnou dochazku do prace. Pod
vlivem intoxikaci dochdzi k Castym absencim, které maji za nasledek ztratu
zamestnani. Takto postizeny Clov€k ztraci motivaci a energii k hleddni nového
zamestnani, a asto také byva odmitnut. Na zéklad¢ ztraty zaméstnani ztraci financni
piijem,o ktery neni ochuzen jen on, ale i jeho rodina, ktera ¢asto byva na ném zavisla

(31, 37).

5.2. Zena - alkoholik x mu? - alkoholik

Vefejnost je viiéi zenam alkoholickam kriti¢téjsi a ptisn&jsi nez k muzim. Zeny
jsou po fyziologické strance viici ethanolu méné odolngjsi nez muzi, coz se projevuje
rychlejsi zavislosti. Podle nékterych vyzkumu je hladina alkoholdehydrogenazy -
enzymu odbouravajici alkohol mensi nez u muzi. V tomto disledku Zenské télo
vstiebd do krevniho obéhu o 30% alkoholu vice nez muzi (5).
Alkoholismus u Zen mtize zanechat mnohem vétsi dasledky na zdravi nez u muzd, a
to za zasadné krat$i dobu konzumace oproti muzim. Vyskyt psychdz, depresi a
uzkostnych stavii pod vlivem alkoholu je vice €astéj$i u Zen nez u muzii. Nejcasteji
vyskytujici se psych6za u Zen je Korsakovova psychdéza, u muzi se jednd o
paranoidni psychozu. Nejnebezpecnéjsi konzumace alkoholu u Zen je v obdobi
téhotenstvi. Pocaté dité je ohrozeno ethanolem, ktery volné pfechazi z krve matky
tzv. placentarni bariérou, a zpisobuje mu vrozené vady, jako jsou fyzické deformace,

ale 1 naruSeni intelektualniho potencionalu ditéte. Tento jev se odborné nazyva Fetalni
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alkoholicky syndrom. T¢hotné Zeny, které béhem téhotenstvi abstinuji, porodi

zdravé dité (8, 11, 43).

5.3. Déti v rodindch alkoholikii reakce na chovani rodici
Wegscheiderova-Cruseova v roce 1989 popsala Ctyfi reakce, které jsou typické u déti
pii zavislosti jednoho nebo obou rodict.

J rodinny hrdina — piebira odpovédnost za problémového rodice. Nejcastéji se
jim stava nejstarsi sourozenec. V dospélosti vSak mlze trpét pocity ménécennosti a
nedostatecnosti, i kdyZ ve svém Zivoté mize byt velmi tspésSny. Byva také ohrozeno
nezdrzenlivym vztahem k vykonavané ¢innosti napf. k préci.

J ztracené dit¢ — to byva nejCastéji vztazené do sebe a uzaviené, obtizné
komunikuje s okolim, uniké do fantazijniho a vnitiniho svéta.

J klaun — snazi se vyvolavat kolem sebe dobrou naladu a odvadét pozornost od
riznych problémi, které rodinu ohrozuji.

. cerna ovce — snazi se upozorfiovat na sebe jakymkoliv chovanim, casto
zlobenim, delikvenci. Jeho cilem je odvést pozornost od problémi dospélych a
upozornit na sebe (26, 29).

Tyto Ctyfi reakce déti na nastalou situaci v rodiné mohou byt jak vyhranéné, nebo
kombinované. Pii terapii je Zadouci dit¢ smetovat k aktivitdm, které odpovidaji jeho

veku, naucit ho sebeocenéni, zdravému sebevédomi a posilit jeho sebevédomi.

6. Alkohol a déti

Vseobecné byl udavan fakt, ze déti zavislych rodicii v pozdéjsSim veéku inklinuji
téz k zavislosti. Vyvoj vztahu k alkoholu u ditéte zcela jednoznaéné zavisi na
podminkach, v kterych zije.V rodinach kde je piti obecné odsuzovano a kde ani
dospéli alkohol nepouZzivaji, chovaji se 1 jejich déti obvykle stejné. Tam kde je piti
piirozenou soucésti kazdodennich zvyklosti se déti Ucastni situaci, kde dospéli
alkohol konzumuji, naznacuji gesty i slovy, Ze chtéji také. Se stoupajicim vékem

stoupa mnozstvi vypitého alkoholu ( 14, 21,31).
6.1. Vyvoj vlastniho uZivani alkoholu u déti

Prvni kontakt ditéte s alkoholem lze predpokladat jiz v détském veku, kdy déti

ochutnavaji alkoholické napoje pfi rlznych pftileZitostech, zejména pii rodinnych
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oslavach. Dalo by se fici, Ze ¢im Castéji rodiCe si s détmi pfipijeji, tim Castéji déti
zaCinaji pit samy. Takto vytvofené ritudly maji vyrazny vliv na vypité mnozstvi
alkoholu ditétem a samoziejme i na jeho zdravotni stav.

Dité se snazi napodobovat rodice, ale i to, co vidi v televizi, jeho snaha spociva i v
napodobé druhu alkoholického napoje, ktery preferuje rodic, ¢i oblibeny hrdina.

S rostoucim v€kem ditéte roste i tolerance vici alkoholu a tim vznika i vétsi riziko
mozné zavislosti a negativnich zdravotnich nasledkt, které se vytvafi mnohem
maji znacn€ mensi jatra nez dospéli, jejich jatra nedokazi odbourat takové mnozstvi
alkoholu jako jatra dospélého ¢loveéka. Jiz velmi malé mnozstvi miize u nich vyvolat
otravu, kterd je podminéna malou toleranci k vypitému mnozstvi alkoholu, mensi
zkuSenosti a sklonem riskovat a vyzkouSet néco nového a muze vyustit az ve smrt

ditste (4,13,15).

7. Alkohol a mladez

7.1. Vymezeni vékové hranice mladeZe

Adolescence (z latinského slova adolescere = wvyriistati, mohutnéti) zahrnuje
vyvojové obdobi mezi détstvim a dospélosti. Obdobi adolescence je nejkritictéjsi a
nejrozmanitéjs$i obdobi v zivoté kazdého jedince. Toto obdobi je charakteristické jak
biologickymi zménami, tak zménami psychickymi. Pocatek obdobi je vyznacen
zmé&nou pohlavnich funkci a télesnym vyzravanim, toto obdobi kon¢i plnou pohlavni
zralosti. Dochazi ke stabilizaci fyzického a psychického rozvoje, ktery je dan v
oblasti sexualni, socialni, ideové a profesni.

Tti vyvojova obdobi:

Preadolescenci — od 10 do 12 let véku ¢lovéka,

Rana adolescence — od 13 do 16 let véku ¢lovéka,

Pozdni adolescence — od 17 do 21 let v€ku ¢lovéka.

Takto stanovené vékové rozpéti adolescence neni piesné, nebot' zalezi na
fyziologickych dispozicich daného jedince zvlasté u chlapci, je vyvoj ponékud
opozdén oproti divkam.

4 vyvojové ukoly adolescence — jsou-li zvladnuty, vedou k uspéSnému pokracovani
zivotniho cyklu:(42)

o separace od primdrni rodiny — spociva v postupném emoc¢nim odpoutavani se

od rodi¢t a budovani vlastni autonomie.Adolescent se stava sobésta¢nou osobou.
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Tento proces je charakterizovan otevienym protestem, odmitanim rodiCovskych
hodnot a norem.

J dosazeni dospélé sexuality — zahrnuje identifikaci se sexudlni roli nejen po
strance teoretické,ale téZ po strance praktické - vlastni zkuSenost, schopnost intimity,
laska v blizkém vztahu.

o ziskani pracovni a socidlni kompetence — je zavislé na volbé povolani a
profesni pfipravy, kterd v tomto obdobi je zddouci. To predpokladd schopnost
ocenovat druhé¢ a spolupracovat na zvoleném cili.

J dosaZeni osobni identity — timto ukolem prochazi vrchol obdobi adolescence,
kdy se ustanovuje osobni identita a jedinec se adaptujici se na normy dané
spole¢nosti .Je to slozka sebehodnoceni, kterd vyplyva z psychosomatické identity

(12,15).

7.2. Vyvoj navykovosti u adolescentii

Od 60. let 20.stoleti nastava rychly vzestup konzumace alkoholu u adolescent,
ale 1 déti. Od této doby ptibyvaji mladistvi, ktefi s cilem uniku, protestu inklinuji k
alkoholu, ale i k ostatnim navykovym latkdm. Toto jednani je nebezpecné, protoze u
adolescentll neni mozné presn¢ vymezit. hranici mezi navykem a zavislosti.
Klasifikace navykovosti na alkoholu u mladistvych je déna ¢tyfmi teoretickymi
hypotézami:

e biologickd — je podminéna urcitymi biologickymi poruchami (genetické
dispozice).

e psychodynamickd — dand napf. nerozieSenim psychického traumatu a
neuspokojeni potfeb Zivota s naslednym rozvojem riznych neurotickych
konfliktd.

e socialni — na zaklad€ napodoby, tzv. socidlniho uceni.

e sociologicka-teorie socialnich deviaci (socidlni deviace=poruseni nebo
podstatnd odchylka od nékteré socidlni normy chovani nebo od skupiny

norem. nerespektovani pozadavki)

Soucasti a podminkou pro vyvoj navykovosti a zavislosti u mladistvého je motivace,

ktera ho vede k tomu, aby alkohol uzival. Literatura rozliSuje tyto druhy motivace:
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motivace fyzicka — prani uspokojeni, urcitého uvolnéni, odstranéni problémi. ziskat
vice odpoutanosti,

motivace senzoricka — pfani stimulovat chut, nabudit tzv. sexudlni stimulaci.
motivace emocionalni uvolnéni od uvolnéni od psychickych bolesti, nepiijemné
nalady a fesit osobni komplikace,

motivace interpersonalni — pfani proniknout do interpersonélnich vztahii, odstranit
bariéry, uznani od vrstevnikd,.umét s nimi dobie komunikovat, vzdorovat autorité.
posilit vazbu s druhou osobou,

motivace socidlni prosadit si urCité sociadlni zmény, identifikovat se s urcitou
subkulturou.

motivace intelektualni — uniknout nudé, dosahnout urc¢itého intelektu, fesit umelé
problémy,

motivace kreativné-esteticka — vylepsit uméleckou tvorbu,

motivace filozoficka — objevovat nové hodnoty, nalézat osobni identifikaci. hledét
na svét jinyma oc¢ima.

motivace specificki — osobni potfeba prozivat dobrodruzstvi. zazit jinak

nevyjadritelné pocity, ziskat ocenéni od urcitych lidi.

U mladych lidi je cilem pfedev§im odstranit nudu, bezradnost v navazovani novych
kontaktd, posilit ¢i n¢jak ovlivnit nizké sebehodnoceni a i celkové sebehodnoceni,

minimalizovat. negativni zkuSenosti a pozitivni co nejvice rozvijet.

7.3. Vlastni uZivani alkoholu u mladeZe

V¢étSina ohrozenych mladistvych se s alkoholem setkala jiz v raném véku svého
détstvi. At uz pii' prilezitosti, kdy mohli v tajnosti ochutnat néjaky ten zbytek
alkoholu po rodinné oslavé nebo za piitomnosti jednoho, nebo obou rodict, ktefi mu
dali ochutnat.

Dalsim faktorem je to, ze v tomto obdobi hraje dilezitou roli prvek socialnich
vlivil. Piti ve skupinach mladistvych se rozviji na zakladé ptezitkd, podle kterych je
zvykem slavit vse alkoholem. Ptikladem jsou tzv. ritudly, kdy odmitnuti konzumace
vzbuzuje u mladistvych vrstevnikli pozornost. Tyto ritualy jsou pfedevSim vnaseny
nékterymi jedinci do skupiny, u nichz je pravdépodobné riziko vzniku zavislosti.
Takto pocinajici jedince lze nazvat alkoholi¢ti toxikomani, ktefi zpravidla mezi

ostatni ozndmi, Ze pijde slavit. Opakovanim téchto ritudlli dojde k tomu; Ze mnoho

35



lidi z party tento styl zdbavy piijme za vlastni a zacnou timto zpisobem travit svij
volny ¢as. I jedinci, ktefi na alkohol zvykli nejsou nebo jim nechutnd se snadno
podfidi vlivu skupiny, jen, aby se jinak neliSili od ostatnich a méli okruh svych
znamych "kamaradd". Clen party pije proto, aby drzel krok, mohl imponovat
druhym, nebyl podceniovan a m¢l kolem sebe spolecnost.
Pti opakujicim se abtzu je pravdépodobnost vyvinu zavislosti u mladistvych veétsi
nez u dospélych jedinct. Jejich touha vyniknout, ¢i zaujmout urcitou pozici v dané
spolecnosti je silnéjsi, nez rady rodi¢h a pedagogl. PfiCin takového jednani
adolescentl mohou byt rizné. Napftiklad uvolnéné ¢i rozvracené vztahy mezi rodici,
nedostatecné vychovné puasobeni od rodicl, casté konfliktni situace a jiné
traumatizujici problémy a vlivy, nedostatecné materialni zajisténi. nebo naopak.
Pozivani alkoholickych ndpoji mladistvymi konzumenty ma za nasledek
mnohem vétsi riziko vzniku jaternich onemocnéni ,vysoky krevni tlak, onemocnéni
traviciho Ustroji, onemocnéni nervového systému i duSevni choroby. Dulsledkem
negativnich nasledki je to, Ze organismus dospivajiciho se s alkoholem vyrovnava

hiife a to jak po strance télesné, tak po strance dusevni (21,24,28).

8. Legislativa
Podle trestniho zékona ¢. 140/1961 Sb je podavéani alkoholu osobam mladSim

osmnacti let trestné podle § 218 - trestniho zdkona. Pfesto se v§ak velmi Casto v praxi
setkavame, Ze v pohostinstvi, ¢i v restauraci alkoholické ndpoje obdrzi i osoby
mlads$i osmnacti let. Pfitom v zakon¢ jasné stoji, Ze: ,,Kdo opakované nebo ve vétsi
mife podava osobé mladsi neZz osmnact let alkoholické napoje, bude potrestan
odnétim svobody az na jeden rok." Z tohoto jasné€ plyne, Ze potrestanym nemuize byt
sdm konzument mlad$i osmnacti let, ale mize jim byt osoba, kterd doty¢nému
alkoholicky napoj donesla nebo objednala.
To vse dale souvisi i s § 217 Tz. kdy se jedna o ohrozovani mravni vychovy
mladeze.
"Kdo vyda, byt i z nedbalosti, osobu mladsi osmnécti let nebezpeci zpustnuti tim, Ze:

a) umozni ji vést zahal¢ivy nebo nemravny Zivot, nebo

b) ji svadi k zahal¢ivému nebo nemravnému Zivotu, bude potrestan odnétim

svobody az na dv¢ léta."
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Tato citace trestniho zakona vyklada to, ze zpustnutim se zejména mysli
,propadnuti alkoholu nebo drogdm, prostituce, pohlavni nevazanost, soustavné
pachani timyslnych trest. ¢inl, soustavné zaskolactvi."

Dale zakon uvadi, ze pachatelem mutze byt kdokoliv, nejen napt. rodic.

DalSim zdkonem, ktery upravuje problematiku alkoholu patii Zakon ¢.
120/1962 Sb. o boji proti alkoholismu, ve znéni pozd¢jSich predpisi novely
zakona: ¢. 37/1989 Sb. 1. 7.1989 - v platnosti, ve kterém je uvedeno: ,,Kdo bez
povoleni ve vé&tSim mnozstvi pali nebo jinak vyrabi lih nebo kdo lih bez
povoleni vyrobeny ve vét§im mnozstvi pfechovava nebo uvadi do ob&hu, bude
potrestan, nejde-li o ¢in pfisnéji trestny, odnétim svobody az na jeden rok nebo
napravnym opatienim nebo penézitym trestem nebo propadnutim véci. Stejné
bude potrestan, kdo neopravnéné zhotovi nebo prechovava zatizeni na vyrobu

lihu."

Zakon €. 379/2005 Sb., o opatienich k ochrané pted skodami plisobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi ndvykovymi latkami a o zméné
souvisejicich zakontll, vysvétluje rizné pojmy tykajici se alkoholickych napoji
a toxikomanii, dale prostfedky ochrany a organizace zabyvajici se ochranou

pted alkoholismem a toxikomanii.

9. Lécba zavislosti na alkoholu

Pod pojmem lécba zdvislosti na alkoholu se nemysli 1é¢ba v pravém slova
smyslu, tj. uplné vyléceni zavislosti, nebot nelze odstranit vnitini zédvislost
organismu vuci alkoholu. Lécba tedy nevede k vyléfeni chorobného stavu, ale
dosahuje pouze vymizeni pfiznakl choroby. Jejim privilegiem je nutné vzdat se
konzumace alkoholickych napoji v jakémkoliv mnozstvi a trvale po cely Zivot.
Takto podstoupend lécba mize byt dobrovolného charakteru, kdy vétSinou dilezitou
roli v presvédCovani zavislého clovéka hraje rodina, anebo miize byt nafizena
soudem v souvislosti s trestnym ¢inem, pti hrubém naruSovani a ohrozovéani osobni

svobody, vychovy déti a mladeze.
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9.1. Nékteré prvky modernich léc¢ebnych programii
° Detoxifikace, 1écba odvykacich stavl,, intoxikaci 1 somatickych a

psychiatrickych komplikaci zavislosti.

. Prace s motivaci

o Psychoterapie.

. Rodinna a manzelska terapie.

J Poradenstvi a socidlni pomoc (pravni, pracovni, zdravotni, vyziva, vychova
déti apod.).

J Nacvik socialnich a jinych relevantnich dovednosti (naptf. dovednosti

odmitani, rozhodovani se, komunikace, zdravého sebeprosazeni).
o Intervence tykajici se Zivotniho stylu, kvalitnich z4jmt, jak peCovat o sebe.
Dulezit¢ misto zde zaujimaji pfiméfend a bezpecna télesnd cviCeni. Divodem je

jejich vyznam ve vSeobecné zdravotni prevenci, navic se tak daji mirnit zkosti a

deprese.

J Relaxaéni techniky, joga a dalsi nefarmakologické zplisoby zvladani stresu a
uzkosti.

o Prevence recidiv a jejich ptipadné zvladani

. Terapeuticka komunita.

. Svépomocné organizace typu Anonymnich alkoholiki.

o Farmakoterapie.

. Dlouhodobé sledovani, toxikologické kontroly, dispenzarizace (26,32).

9.2. Formy lécby

1. ustavni 1é¢ba - spociva v dlouhodobém pobytu na nemocni¢nim lizku, vhodna u
chronickych forem zavislosti. Doba pobytu v ustavu by méla byt kratsi jak 4 - 6
tydnd, nebot’ je to doba potfebnd k detoxikaci. Primérnd délka pobytu je pevné
stanovena na zaklad¢ individualniho ptipadu, nejcastéji 3 - 4 mésice a poté nasleduje
ambulantni program 1éCby.

2. ambulantni 1é¢ba - pfi této 1écbé hraje duleZitou roli terapeuticky vztah mezi
pacientem a terapeutem, ktery je zaloZen na vzijemné davére. Méla by poskytovat
péci alespoil 2x tydné s psychoterapii minimalné jednu hodinu. Jedna se o 1é¢bu, kdy

pacient pravideln¢ dochdzi na smluvené schliizky s terapeutem. Nejcastéji je
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provadéna na psychiatrickych oddéleni fakultnich nemocnic a ve specializovanych
zatizenich - poradny AT. Je mozné ji poskytovat i anonymné.

3. Stacionarni 1é¢ba - ta zahrnuje jak denni tak nocni staciondf. Jedna se u nas o
malo rozSifeny zpusob 1écby zavislosti na alkoholu. Velkou pfednosti této 1écby je
spoluprace s rodinou na zdklad¢ terapeutickych prvkd rodinné a manzelské terapie.
Je velmi vhodna pro pacienty, ktefi se rozhodli podstoupit 1€cbu ze své vlastni vile.
denni staciondr - pacient dochazi na 1écbu tak, jako kdyby dochéazel do zamé&stnani.
Vétsina klientdi byva v pracovni neschopnosti. Pé¢e spociva predevsim ve skupinové
terapii.

nocni stacionar - do tohoto zafizeni pacient ptichdzi po pracovni dob¢ a v zafizeni
zUstava pres noc a rano odchézi do prace. V ndplni odpolednich a vecernich

programu je terapie.
10. Prevence
Cilem prevence alkoholovych, ale i jinych zéavislosti je ovlivnéni zékladnich prvkl

konzumace vyrobk, které maji za nasledek zavislost.

Nejcastéji se prevence orientuje na:

J snizeni spotieby alkoholu za rok

J posunuti v€ku pocatku pozivani alkoholu

. snizeni obsahu alkoholu v alkoholickych népojich
J omezit dostupnost alkoholickych napoji

Pocatky preventivniho ptisobeni by mély byt obsaZeny v kontaktu s primarni rodinou
kazdého jedince. Ceské déti a dospivajici patii z hlediska alkoholu a jinych
navykovych latek k nejohrozenéjsim. Ve véku od 7-14 let je dilezité dité seznamit s

konkrétnimi informacemi tykajici se "néastrah" spole¢nosti. V tomto obdobi by se
méla zacit prevence zaméfovat na odmitani tabaku, alkoholu,ale i dal$ich drog.

Dalsi obdobi dospivani ditéte jsou pro rodinu velmi naro¢na, nebot’ mladistvy neni
ochoten pfijimat doporuceni dospélych a casto zkouSi testovat hranici svych

moznosti riznym experimentovanim (27).

39



10.1. Primarni prevence

Primarni prevence je zaméfena na udrzeni a podporu zdravi jedince, ale i spolecnosti.
Snazi se odradit od prvniho uZiti drogy nebo aspoii co nejdéle, odlozit prvni kontakt s
drogou. Uskuteciiuje se nejcastéji v roding, kterd zprostfedkovava primarni kontakt
ditéte se spolecnosti, dale ve Skole a jinych institucich. Je soucésti vychovy a

vzdélani ve které prosazuje zdravy zivotni styl.

10.2. Sekunddarni prevence

Jejim cilem je v€asné zajisténi odborné pomoci a navraceni jedince zpét ke zdravému
zivotnimu stylu. Je vlastné orientovana na pomoc v existujicim nebezpeci zavislosti.
Sekundarni prevence se zajiStuje nejcastéji na principu bio-psycho-socidlni péce,
kterou fe$i pfedev§im poradny, krizova centra, linky telefonické pomoci - linky

divéry a detoxikacni centra.

10.3. Terciarni prevence

Ta se soustied’'uje na opatieni, kterd zabranuji se opétny ndvrat do akutniho stadia
zavislosti. Jeji nastup je po neuspéchu primarni a sekundarni prevence. Specializuje
se na lidi, ktefi jsou nejen sami ohrozeni, ale 1 ktefi pfedstavuji riziko pro své rodiny
a okoli. Zahrnuje 1éCeni, které je realizovano zdravotnickymi a socialnimi

institucemi. Po ukonceni 1écby nastupuje jako urcitd forma psychoterapie.
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I1. Prakticka ¢ast

1. Cile prace a hypotézy

1.1. Cile praktické casti

Hlavnim cilem praktické ¢asti mé prace je zmapovat, kdy a kde poprvé Zzaci
sttednich Skol konzumovali alkoholické néapoje, kolik a jak casto konzumuji
alkoholické napoje v soucasnosti.

DalSim cilem je zjistit, zda existuje souvislost mezi koufenim a mnoZzstvim
konzumovaného alkoholu.

Jak z&ci vnimaji nebezpeci vzniku zavislosti na alkoholu.

1.2. Stanovené hypotézy prdace

Pro svou diplomovou praci jsem stanovila tyto hypotézy:

U¢ni piji denné.

Zaci silni kufaci, kteFi kouFi vice jak 10 cigaret denné, piji alkohol

v nadmérnych davkach béhem poslednich 30 dnii 10x a vicekrat.

Zaci pochazejici z neiiplnych (rozvedenych) rodin se budou opijet vyrazné

castéji nez ostatni.

ZAci poprvé ochutnaji alkohol doma.

2. Pouzité metody

Jako metodu svého vyzkumného Setfeni jsem si zvolila nestandardizovany dotaznik
s ohledem na stanovené hypotézy.

Ke zpracovani dat z dotaznikl jsem uZzila vicestupiiové tfidéni. Vystupni data jsem

graficky zpracovala a uspotfadala do tabulky rozdéleni ¢etnosti a grafi.

2.1. Dotaznik
V praktické ¢asti mé diplomové prace se snazim zjistit, do jaké miry jsou na$i
studenti a ucni zasaZeni problémy s alkoholem. Cilem mého Setfeni bude ovéfit Ci

vyvratit stanovené hypotézy. Za timto ucelem jsem dotaznik formulovala do 5
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okruhti (viz. ptiloha €.1). V ivodni ¢ésti jsou otazky tykajici se osobnich udaji o
respondentovi, jako jsou pohlavi, vék. Déle je v této Casti obsaZena instrukce, jak
dotaznik vyplnit.

1. okruh otazek: prvni zkusenost s alkoholem.

2. okruh otazek: sou€asny vztah, soucasné postoje mladistvého k uzivani alkoholu.

3. okruh otazek: opilost, zamé&fuje se na frekventovanost opijeni a problémy s tim
souvisejici.

4. okruh otazek: informovanost o negativnich ucincich

5. okruh otazek: rodinna situace, zda koufti

Otazky, které byly pouzity vtomto dotazniku jsou kombinaci uzavienych otazek,
kdy respondenti odpovidaji na jednu z vice variant, a otazky polozaviené, které

umoziuji dotazovanému dopliujici odpovéd..

3. Popis vybérového vzorku

Vyzkum jsem realizovala na tfech stfednich Skolach a stfednim odborném ucilisti.
Na otazky odpovidalo 28 divek a 2 chlapci ze Stfedni zdravotni a Vys$si zdravotni
Skoly v Liberci, 17 divek a 8 chlapcii z Gymnazia a SOSPg Jeronymova 425/27
v Liberci, 4 divky a 24 chlapct ze Stfedni priimyslové skoly stavebni v Liberci, 35
divek a 30 chlapct ze Stiedni Skoly femesel a sluzeb v Jablonci nad Nisou.

Celkovy pocet respondentt byl 83 zaki stiednich Skol a 65 uciti. Z toho celkem 84
divek a 64 chlapcu.

v

SS 49 divek
34 chlapct

SOU 35 divek
30 chlapct

Primérny vék zakd vypoditany ze setiidénych dat byl u SS a SOU 18 let.

4. Pribéh vyzkumu

Pro zpracovani praktické ¢asti diplomové prace jsem zvolila nasledujici postup:

v obdobi 3/2007 — 4/2007 jsem distribuovala dotazniky na ndhodné vybrané stiedni
Skoly. Vzdy jsem ptredem kontaktovala feditele dané vzdé€lavaci instituce, seznamila

ho s dotaznikem a pozadala o dovoleni rozdat dotazniky do ttidy druhého ro¢niku.

42



Bylo mi vyhovéno téméf na vSech Skolach, ve kterych jsem o to Zadala. Pted
pfedanim dotaznikli studentim k vyplnéni jsem jim vzdy vysvétlila, pro¢ je jim
dotaznik predkladan. Zaci byli pozadani o pravdivé vyplnéni dotazniku s tim, Ze
vyplnéni dotaznikt je ¢isté dobrovolné a dotaznik je naprosto anonymni a informace

z ngj Cerpané budou slouZit pouze k zavérim mé diplomové prace.

Dotazniky jsem rozSifila na téchto Skolach:
Stfedni zdravotni a Vyssi zdravotni Skola v Liberci
Gymnazium a SOSPg Jeronymova 425/27, Liberec
Stfedni primyslova Skola stavebni, Liberec
Stfedni Skola femesel a sluzeb, Jablonec nad Nisou.
Udaje ziskané z dotazniki jsem zpracovala statistickymi metodami a pevedla

data do grafické podoby, které uvadim v nasledujici ¢asti diplomové prace.

5. Vysledna data

V této kapitole uvadim vyhodnoceni a matematicko-statistické zpracovani dat.
Dotaznik vyplnilo 148 respondentd.

IDENTIFIKACNi ZNAKY U RESPONDENTU:

RESPONDENTI PODLE POHLAVI:

Tab. ¢&. 1 — Respondenti podle pohlavi SS

SS

Wi N; fil %]
zeny 49 59,0
muzi 34 41,0

b3 83 100,0

Tab. ¢. 2 — Respondenti podle pohlavi SOU
SOu

Wi n; fil %1
zeny 35 53,8
muzi 30 46,2

b2 65 100,0
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Graf &. 1 — Respondenti podle pohlavi SS

Graf. €. 1 — Respondenti
podlepohlavi S5

M Zeny

M muZi

Graf €. 2 — Respondenti podle pohlavi SOU

Graf. ¢. 2 — Respondenti
podle pohlavi SOU

M Zeny

M Mmuzi

Dotaznik vyplnilo celkem 148 respondentli. Studentl sttednich $kol bylo 83. Z toho
59 % bylo Zen (pocet z celku 49) a 41 % bylo muzl (pocet z celku 34). VétSina
respondentll byly Zeny.

Studenttt SOU bylo 65. Z toho 54 % bylo zen (pocet z celku 35) a 46 % bylo muza
(pocet z celku 30).

RESPONDENTI PODLE VEKU:

Tab. ¢. 3 — Respondenti podle véku
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Graf €. 3 — Respondenti podle véku
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Respondenti SS podle véku

1,2 % respondentiim bylo 16 let (pocet z celku 1), 36,1 % respondentiim bylo 17 let
(pocet z celku 30) a 50,6 % respondenttim bylo 18 let (pocet z celku 42), 10,8%
respondentiim bylo 19 let (pocet z celku 9), 1,2 % respondentiim bylo 20 let (pocet

z celku 1), Zadni respondenti neuvedli 21 a 22 let. Vétsin€ respondentiim bylo 18 let.

Respondenti SOU podle véku

0 % respondentlim bylo 16 let, 23,1 % respondentiim bylo 17 let (pocet z celku 15),
50,8 % respondentiim bylo 18 let (pocet z celku 33), 16,9% respondentiim bylo 19 let
(pocet z celku 11), 4,6 % respondentiim bylo 20 let (pocet z celku 3), 3,1 %
respondentlim bylo 21 let (pocet z celku 2), 1,5% 22 let respondentiim bylo 22 let
(pocet z celku 1). VEtSin€ respondenttim bylo také 18 let.

Otazka €. 1 — Kde jsi poprvé ochutnal/a alkoholické napoje?

a) doma ¢) na diskotéce

b) na navstéve f) v rock klubu

c) na oslavé g) ve Skole

d) v hospodé h) jinde (kde?)...........
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Tab. ¢. 4 - Otazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje ?

Graf. €. 4 - Otéazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje?

Otazka 1. Kde jsi poprve ochutnal alkoholické napoje?
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Vyhodnoceni otazKy &. 1 u Zaki SS - Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje?
Odpovéd doma zvolilo 49,0 % divek (pocet z celku 24), 52,9 % chlapci (pocet
z celku 18), odpovéd’ na navstéveé zvolilo 8,2 % divek (pocet z celku 4) a 8,8 %
chlapct (pocet z celku 3), odpovéd’ na oslave zvolilo 30,6 % divek (pocet z celku 15)
a 26,5 % chlapcii (pocet z celku 9), odpovéd’ v hospodé zvolilo 4,1 % divek (pocet
zcelku 2) a 59 % chlapci (pocet z celku 2), odpovéd na diskotéce zvolilo 2 %
divek (pocet z celku 1) a 2,9 % chlapct (pocet z celku 1), odpoveéd’ v rock klubu
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zvolilo 0,0 % divek a 2,9 % chlapcii (pocet z celku 1), odpovéd’ ve skole zvolilo 2,0
% divek (pocet z celku 1) a 0,0 % chlapcii, odpovéd’ jinde (kde?)....venku zvolilo 4,1
% divek (pocet z celku 2) a 0,0 % chlapci. Nejcastéjsim mistem, kde studenti poprvé

ochutnali alkohol byl jak u divek, tak chlapct domov.

Tab. ¢. 5 - Otazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje?

Ni fil %] i fil %]
20 571 16 53,3
2 57 1 3,3
6 17,1 7 23,3
2 57 3 10,0
3 8,6 0 0,0
1 2,9 0 0,0
0 0,0 2 6,7
1 2,9 1 3,3

| | & 100 30 100

Graf. €. 5 - Otéazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje?

Otazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje?
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Vyhodnoceni otiazky €. 1 u Zaki SOU - Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické
napoje?

Odpovéd doma zvolilo 57,1 % divek (pocet zcelku 20) 53,3 % chlapcii (pocet
z celku 16), odpoveéd na navstéveé zvolilo 5,7 % divek (pocet z celku 2) a 3,3 %
chlapci (pocet z celku 1), odpovéd’ na oslavé zvolilo 17,1 % divek (pocet z celku 6)
a 23,3 % chlapcii (pocet z celku 7), odpovéd’ v hospodé zvolilo 5,7 % divek (pocet
z celku 2) a 10,0 % chlapct (pocet z celku 3), odpovéd’ na diskotéce zvolilo 8,6 %
divek (pocet z celku 3) a 0,0 % chlapcti, odpoveéd’ v rock klubu zvolilo 2,9 % divek
(pocet z celku 1) a 0,0 % chlapct, odpovéd’ ve skole zvolilo 0,0 % divek a 6,7 %
chlapct (pocet z celku 2), odpoved’ jinde (kde?)....venku zvolilo 2,9 % divek (pocet
z celku 1) a 3,3 % chlapct (pocet z celku 1). Nejcastéjsim mistem kde ucni poprvé
ochutnali alkohol bylo jak u divek, tak chlapcti stejné misto jako u studentl

maturitnich obord doma.

Otazka €. 2 - Kdy jsi se poprvé napil/a alkoholu?

Tab. €. 6 - Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil alkoholu?

SS
Divky Chlapci
Wi n; fil %1 n; fil %1
3 0 0,0 0 0,0
4 0 0,0 0 0,0
5 0 0,0 0 0,0
6 4 8,2 1 2,9
7 0 0,0 3 8,8
8 1 2,0 0 0,0
9 3 6,1 3 8,8
10 7 14,3 5 14,7
11 0 0,0 3 8,8
12 8 16,3 9 26,5
13 13 26,5 5 14,7
14 5 10,2 1 2,9
15 8 16,3 3 8,8
16 0 0,0 1 2,9
2 49 100 34 100
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Graf. €. 6 - Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil/a alkoholu?

Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil/a alkcholu?
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Vyhodnoceni otazky &. 2 u Zaki SS- Kdy jsi se poprvé napil alkoholu?

VEk 6 let uvedlo 8,2 % divek (pocet z celku 4) 2,9 % chlapcii (pocet z celku 1),

vek 7 let uvedlo 0,0 % divek, 8,8 % chlapcti (pocet z celku 3), veék 8 let uvedlo 2,0
% divek (pocet z celku 1), 0,0 % chlapci, vék 9 let uvedlo 6,1 % divek (pocet
z celku 3), 8,8 % chlapcii (pocet z celku 3), vék 10 let uvedlo 14,3 % divek (pocet
z celku 7), 14,7 % chlapcii (pocet z celku5), vék 11 let uvedlo 0,0 % divek, 8,8 %
chlapcii (pocet z celku 3), vek 12 let uvedlo 16,3 % divek (pocet z celku 8), 26,5 %
chlapct (pocet z celku 9), vék 13 let uvedlo 26,5 % divek (pocet z celku 13), 14,7
% chlapcii (pocet z celku 5), vék 14 let uvedlo 10,2 % divek (pocet z celku 5), 2,9
% chlapcii (pocet z celku 1), vék 15 let uvedlo 16,3 % divek (pocet z celku 8), 8,8
% chlapcit (pocet z celku 3), vék 16 let uvedlo 0,0 % divek, 2,9 % chlapcti (pocet
z celku 1).

Nejcastejsim veékem kdy studenti poprvé ochutnali alkohol byl u divek 13 let a u
chlapcti 12 let. Nejnizsi v€k uvedli obé pohlavi 6 let.
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Tab. ¢. 7 - Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil alkoholu?

N fil %] Ni fil %]
2 |57 ] 0 0,0
0o | oo | 3 10,0
2 | 57| 1 33
0o | oo | 3 10,0
3 | 86| 2 6,7
1 | 29] 5 16,7
1 [ 29] 3 10,0
6 | 171 ] 3 10,0
1 | 29] 3 10,0
6 |171] © 0,0
5 [143] 5 16,7
4 | 114] 1 33
2 |57 ] 0 0,0
2 | 57| 1 33
| = | 35 | 100 | 30 | 100

Graf. €. 7 - Otéazka 2. Kdy jsi se poprvé napil alkoholu?

Otdzka 2. Kdy jsi se poprvé napil/a alkoholu?
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Vyhodnoceni otazky €. 2 u zaki SOU- Kdy jsi se poprvé napil alkoholu?

Vék 3 roky uvedlo 5,7 % divek (pocet z celku 2) 0,0 % chlapcti, vék 4 roky uvedlo
0,0 % divek, 10,0 % chlapct (pocet z celku3), vek 5 let uvedlo 5,7 % divek (pocet
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z celku 2), 3,3 % chlapcti (pocet z celkul), vek 6 let uvedlo 0,0 % divek, 10,0 %
chlapct (pocet z celku 3), vék 7 let uvedlo 8,6 % divek (pocet zcelku 3), 6,7 %
chlapct (pocet z celku 2), vék 8 let uvedlo 2,9 % divek (pocet z celku 1), 16,7 %
chlapct (pocet z celku 5), veék 9 let uvedlo 2,9 % divek (pocet z celku 1), 10,0 %
chlapct (pocet z celku 3), vék 10 let uvedlo 17,1 % divek (pocet z celku 6), 10,0%
chlapct (pocet z celku3), vek 11 let uvedlo 2,9 % divek (pocet z celku 1), 10,0 %
chlapct (pocet z celku 3), vek 12 let uvedlo 17,1 % divek (pocet z celku 6), 0,0 %
chlapct, vek 13 let uvedlo 14,3 % divek (pocet z celku 5), 16,7 % chlapct (pocet
z celku 5), vék 14 let uvedlo 11,4 % divek (pocet z celku 4), 3,3 % chlapci (pocet
z celku 1), vék 15 let uvedlo 5,7 % divek (pocet z celku 2), 0,0 % chlapcti, vék 16 let
uvedlo 5,7 % divek (pocet z celku 2), 3,3 % chlapct (pocet z celku 1).

Nejcastéjsim vékem kdy ucni poprvé ochutnali alkohol byl u divek je 10 a 12 letau

cvwr

Otazka ¢. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?

a) pivo

b) vino

c) destilat (tvrdy alkohol)

d) michany népoj s alkoholem (koktejl)

Tab. ¢. 8 Otazka ¢. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?

SS
Divky Chlapci
Wi ni [fi[%]] m [fi[%]
Pivo 20 40,8 21 61,8
Vino 18 36,7 4 11,8
Destilat 3 6,1 8 23,5
Michany napoj s
alkoholem 8 163 ! 2.9
z 49 100 34 100
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Graf. €. 8 Otazka ¢. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?

Otazka <. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi
poprvé pil/a?
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Vyhodnoceni otazky &. 3 u Zaki SS- Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé
pil/a?

Odpovéd pivo uvedlo 40,8 % divek (pocet z celku 20), 61,8 % (pocet z celku 21),
odpovéd’ vino uvedlo 36,7 % divek (pocet z celku 18), 11,8 % (pocet z celku 4),
odpovéd’ destilat uvedlo 6,1 % divek (pocet z celku 3), 23,5 % (pocet z celku 8),
odpovéd’ michany ndpoj s alkoholem (koktejl) uvedlo 16,3 % divek (pocet z celku
8), 2,9 % chlapct (pocet z celku 1).

Nejcastejsi odpovedi bylo u divek a u chlapct pivo, druha nejcastéjsi odpovéd’ byla u

divek vino a u chlapcti destilat.

Tabulka. ¢. 9 Otazka €. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?
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Graf. €. 9 Otazka ¢. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?

Otdzka €. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a?
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Vyhodnoceni otazky €. 3 u zaki SOU- Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé
pil/a?

Odpovéd pivo uvedlo 54,3 % divek (pocet z celku 19), 53,3 % (pocet z celku 16),
odpovéd’ vino uvedlo 28,6 % divek (pocet z celku 10), 13,3% (pocet z celku 4),
odpovéd’ destilat uvedlo 5,7 % divek (pocet z celku 2), 26,7% (pocet z celku 8),
odpovéd’ michany nadpoj s alkoholem ( koktejl) uvedlo 11,4 % divek (pocet z celku
4), 6,7 % (pocet z celku 2).

Nejcastejsi odpoveédi bylo u divek a u chlapci pivo, druhy nejcastéjsi napoj u divek
bylo vino a chlapcii destilat. Chlapci SOU preferuji destilat ve 26,7 %, chlapci SS v
5,7 %.

Otazka ¢. 4 — Jak casto pijes alkoholické napoje dnes?
a) denné
b) Ix tydné
¢) 2-3 x mesi¢né
d) 1-2x ro¢né

e) vubec
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Tabulka. ¢. 10 Otazka €. 4 - Jak casto pijes alkoholické ndpoje dnes?

fil%] fil%]
20 | 40,8 | 21 | 618
18 | 367 | 4 | 118
3 |61 ] 8 | 235

8 | 163 1 | 29
| 49 | 100 | 34 | 100

Graf. ¢. 10 Otazka ¢. 4 - Jak Casto pijes alkoholické napoje dnes?

Otazkac. 4. - Jak asto pijes alkoholické ndpoje dnes?
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Vyhodnoceni otazky &. 4 u Zaki SS - Jak &asto pijes alkoholické napoje dnes?

4,1 % divek (pocet z celku 2) uvedlo ze piji denné, 32,4 % chlapct (pocet z celkull)

uvedlo Ze piji denné, 38,8 % divek (pocet z celku 19) uvedlo Ze piji 1x tydné, 38,2 %
chlapcti (pocet z celku 13) uvedlo Ze piji 1x tydné, 42,9 % divek (pocet z celku 21)

uvedlo ze piji 2-3x mésicne€, 20,6 % chlapct (pocet z celku 7) uvedlo ze piji 2-3x

mésicné, 12,2 % divek (pocet z celku 6) uvedlo ze piji 1-2x rocné, 0,0 % chlapcii

uvedlo ze piji 1-2x ro¢né. Je znepokojujici, Zze 32,4 % chlapct denné pije alkohol a v

38,2 % zvolilo variantu 1x tydné. Divky nejcastéji v 38,8 % volily 1x tydné.
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Tabulka. ¢. 11 Otazka €. 4 - Jak Casto pijes alkoholické ndpoje dnes?

fil%] fil%]
6 | 17,1 ] 12 | 40,0

13 37,1 9 30,0
12 343 | 8 26,7
3 8,6 1 3,3
1 2,9 0 0
| 35,0 | 100,0 {30,0| 100,0

Graf. €. 11 Otéazka €. 4 - Jak Casto pijes alkoholické napoje dnes?

Otazkac. 4 - Jak casto pijes alkoholické napoje dnes?
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Vyhodnoceni otazky €. 4 u zaki SOU- Jak Casto pijes alkoholické napoje dnes?

17,1 % divek (pocet zcelku 6) uvedlo ze piji denné, 40,0 % chlapci (pocet
z celkul2) uvedlo Ze piji denné, 37,1 % divek (pocet z celku 13) uvedlo Ze piji 1x
tydné, 30,0 % chlapct (pocet z celku 9) uvedlo ze piji 1x tydné, 34,3 % divek (pocet
z celku 12) uvedlo Ze piji 2-3x mésicné, 26,7 % chlapct (pocet z celku 8) uvedlo ze
piji 2-3x mésicné, 8,6 % divek (pocet z celku 3) uvedlo ze piji 1-2x rocné, 3,3 %

chlapct (pocet z celku 1) uvedlo Ze piji 1-2x roc¢né. Je znepokojujici, ze 40 %

vvvvv
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Otazka €. 5 — Pro¢ pijeS alkoholické napoje?

a) kvuli zizni d) ze zvyku
b) protoze mi chutnaji g) jiny divod:.....cceeeieniieiens
c) protoze je piji i ostatni h) nepiji je

Tabulka. ¢. 12 Otazka €. 5 - Proc pijes alkoholické napoje?

8,2
25 51,0 21 61,8
11 22,4 4 11,8
16,3 3 8,8
0,0 0 0

1 20 | © 0
| 49 | 100 | 34 | 100

Graf. ¢. 12 Otéazka €. 5 - Proc€ pijes alkoholické napoje?

Otdzka €. 5 - Proc pijes alkoholické ndpoje?
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Vyhodnoceni otazky &. 5 u Zaki SS -

8,2 % divek uvedlo (pocet z celku 4), ze piji kvali zizni, 17,6 % chlapct (pocet

z celku 6), Ze piji kvali zizni, 51,0 % divek uvedlo (pocet z celku 25), ze piji protoze

jim chutnaji, 61,8 % chlapcii (pocet z celku 21), Ze piji protoze jim chutnaji, 22,4 %

divek uvedlo (pocet z celku 11), ze piji kvili ostatnim, 11,8 % chlapct (pocet z celku

4) uvedlo, ze piji kviili ostatnim, 16,3 % (pocet z celku 8) divek uvedlo ze zvyku,

8,8% (pocet z celku 3) chlapcii uvedlo ze zvyku, 0,0 % divek a chlapcti zvolilo jiné

diavody, 2,0 % divek (pocet z celku 1)uvedlo, ze alkohol nepiji, 0 % chlapct nepiji.

Nejcastéjsi ditvod respondentli obou pohlavi je, protoZe jim chutnaji.

Tabulka. ¢. 13. Otazka €. 5 - Pro€ pijes alkoholické napoje?

fi[%] | n
0 0,0 6 | 200
27 77,1 17 | 56,7
4 114 1 3,3
2 5,7 6 | 200
1 2.9 0 0
1 2.9 0 0

| | 35 100 30 | 100

Graf. ¢. 13 Otéazka €. 5 - Proc€ pijes alkoholické napoje?

Otazkac. 5 - Proc pijes alkoholické napoje?
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Vyhodnoceni otazky €. 5 u Zakia SOU —

0,0 % divek uvedlo, Ze piji kvili Zizni, 20,0 % chlapct (pocet z celku 6), ze piji kvili
zizni, 77,1 % divek uvedlo (pocet z celku 27), ze piji protoze jim chutnaji, 56,7 %
chlapcti (pocet z celku 17), Ze piji protoze jim chutnaji, 11,4 % divek uvedlo (pocet

z celku 4), ze piji kvili ostatnim, 3,3 % chlapct (pocet z celku 1)uvedlo, Ze piji kvili
ostatnim, 5,7 % (pocet z celku 2) divek uvedlo ze zvyku, 20,0% (pocet z celku 6)
chlapcti uvedlo ze zvyku, 2,9 % divek (pocet z celku 1) uvedlo jiné divody: kvili
opojeni a 0 % chlapcti neuvedlo jiné divody, 2,9 % divek (pocet z celku 1)uvedlo, ze
alkohol nepiji, 0 % chlapct nepiji. Nejcastejsi ditvod respondentii obou pohlavi je,

protoze jim chutnaji.
Otazka ¢. 6 — Jaké alkoholické napoje nejéastéji pijes?

a) pivo

b) vino

c) destilaty

d) michany népoj s alkoholem

e) zadné
Tabulka. ¢. 14. Otazka ¢. 6 — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?

Wi n 6% n | f[%]
11 | 224 [24] 706
16 [ 327 | 2] 59
6 | 122 | 3] 88
15 | 306 | 5 | 147
1 ] 20 o] 00

3 | 49 | 100 | 34| 100,
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Graf. ¢. 14. Otazka €. 6 — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?

Otazka €. 6 — Jaké alkoholické ndpoje nejéastéji pijes?
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Vyhodnoceni otazky &. 6 u Zaki SS - Jaké alkoholické napoje nejéastji pijes?

22,4 % divek (pocet z celku 11) zvolilo pivo, 70,6 % chlapcii (pocet z celku 24)
zvolilo pivo, 32,7 % divek (pocet z celku 16) zvolilo vino, 5,9 % chlapcii (pocet
z celku 2) zvolilo vino, 12,2 % divek (pocet zcelku 6) zvolilo destilaty, 8,8 %
chlapct (pocet z celku 3) zvolilo destilaty, 30,6 % divek (pocet z celku 15) zvolilo
michané napoje, 14,7 % chlapci (pocet z celku 5) zvolilo michané néapoje, 2 %
(pocet z celku 1)divek uvedlo zadné a 0 % chlapct Zadné. Chlapci nejvice preferuji

pivo a divky vino a michané néapoje.

Tabulka. ¢. 15. Otazka ¢. 6 — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?




Graf. ¢. 15. Otazka €. 6 — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?

Otdzka¢. 6 - — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?
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Vyhodnoceni otazky €. 6 u zaki SOU - Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?

45,7 % divek (pocet z celku 16) zvolilo pivo, 60,0 % chlapci (pocet z celku 18)
zvolilo pivo, 28,6 % divek (pocet z celku 10) zvolilo vino, 10,0 % chlapct (pocet
z celku 3) zvolilo vino, 8,6 % divek (pocet z celku 3) zvolilo destilaty, 20,0 %
chlapct (pocet z celku 6) zvolilo destilaty, 14,3 % divek (pocet z celku 5) zvolilo
michané napoje, 10,0 % chlapct (pocet z celku 3) zvolilo michané néapoje, 2,9 %
(pocet z celku 1)divek uvedlo zadné a 0 % chlapct zaddné. Chlapci a divky nejvice

preferuji pivo a oproti SS chlapci vice preferuji destilaty.

Otazka ¢. 7 — Kde nejcastéji pijes alkohol?

a) doma f) vkavarné

b) v hospodé g) ukamarada

c) na diskotéce h) naulice, venku v parku.
d) vbaru ch) v restauraci

e) v hudebnim klubu 1) nikde
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Tabulka. €. 16. Otazka ¢. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?

6 1

4 8,2 6 17,6
2 41 2 5,9
2 4,1 1 2,9
6 12,2 0 0,0
3 6,1 0 0,0
2 4,1 1 2,9
1 2,0 0 0,0

'
©

100 34 100

Graf. €. 16. Otazka ¢. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?

Otazka €. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?
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Vyhodnoceni otazky &. 7 u Zaki SS - Kde nejéast&ji pijes alkohol?

Odpoveéd doma zvolilo 18,4 % divek (pocet z celku 9), 17,6 % (pocet z celku 6)
chlapct, odpoveéd’ v hospodé uvedlo 28,6 % divek (pocet z celku 14), 50,0 % chlapct
(pocet z celku 17), odpovéd’ na diskotéce uvedlo 12,2 % divek (pocet z celku 6), 2,9
% (pocet zcelku 1) chlapc uvedlo na diskotéce, odpovéd” v baru zvolilo 8,2 %
(pocet z celku 4) divek, 17,6 % (pocet z celku 6) chlapcti uvedlo v baru, odpovéd’
v hudebnim klubu uvedlo 4,1 % divek (pocet z celku 2), 5,9% (pocet z celku 2)
chlapcti uvedlo v hudebnim klubu, odpovéd’ v kavarné zvolilo 4,1 % divek (pocet
z celku 2), 2,9 % chlapct (pocet z celku 1) uvedlo v kavarng, odpovéd’ u kamarada
zvolilo 12,2 % divek (pocet z celku 6), 2,9 % (pocet z celku 1) chlapcii uvedlo u
kamarada, odpovéd’ venku zvolilo 6,1 % divek (pocet zcelku 3), 0 % chlapci,
odpovéd’ v restauraci zvolilo 4,1 % divek (pocet z celku 2), 2,9 % (pocet z celku 1)
chlapct zvolilo v restauraci, odpoveéd’ nikde vybralo 2,0 % (pocet z celku 1) divek,

0,0 % chlapcii. Chlapci a divky nej€astéji piji v hospode.

Tabulka. €. 17. Otazka ¢. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?
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Graf. €. 17. Otazka €. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?

Otédzka €. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol?
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Vyhodnoceni otazky €. 7 u Zaki SOU - Kde nejcastéji pijes alkohol?

Odpovéd doma zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku 3), 26,7 % (pocet z celku 8)
chlapct. Odpovéd’ v hospodé uvedlo 40,0 % (pocet z celku 14), 46,7 % chlapct
(pocet z celku 14), odpovéd’ na diskotéce uvedlo 28,6 % divek (pocet z celku 10), 3,3
% (pocet z celku 1) chlapct uvedlo na diskotéce, odpoveéd’ v baru uvedlo 2,9 % divek
(pocet z celku 1), 3,3 % (pocet z celku 1) chlapcii uvedlo v baru, odpovéd’ v klubu
uvedlo 8,6 % divek (pocet zcelku 3), 6,7 % (pocet zcelku 2) chlapcii uvedlo
v hudebnim klubu, odpoveéd’ v kavarn€ uvedlo 0,0 % divek, 0 % chlapcii, odpovéd u
kamarada uvedlo 5,7 % divek (pocet z celku 2), 10,0 % (pocet z celku 3) chlapcti
uvedlo u kamarada, odpovéd’ venku uvedlo 2,9 % divek (pocet zcelku 1), 0 %
chlapct, odpovéd’ v restauraci uvedlo 0 % divek, 3,3 % chlapct (pocet z celku 1)
zvolilo v restauraci, odpovéd’ nikde uvedlo 2,9 % (pocet z celku 1) divek a 0,0 %
chlapct.

Chlapci a divky nejéastéji piji v hospodé, ale oproti SS chlapci uvadi na druhém

misté doma ve 26,7 %.
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Otazka ¢. 8 — Kdy jsi se poprvé opil/a?

a) vek
b) nikdy jsem se neopil/a

Tabulka. ¢. 18. Otazka ¢. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?

N fil %] N fil %]
0 0,0 2 59
0 0,0 2 59
1 2,0 5 14,7
3 6,1 4 11,8
7 14,3 6 17,6
5 10,2 3 8,8
11 22,4 5 14,7
13 26,5 5 14,7
12,2 1 29
6,1 1 2,9
100 34 100

Graf. ¢. 18. Otéazka €. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?

Otazkac. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?
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Vyhodnoceni otazky & 8 u Ziki SS - Kdy jsi se poprvé opil/a?
9 let uvedlo 0 % divek, 5,9 % chlapct (pocet z celku 2), 10 let uvedlo 0 % divek, 5,9
% chlapct (pocet z celku 2), 11let uvedlo 2,0 % (pocet z celku 1) divek, 14,7 %
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(pocet z celku 5) chlapcii, 12 let uvedlo 6,1 % (pocet z celku 3)divek, 11,8 % (pocet
z celku 4) chlapci, 13 let uvedlo 14,3 %divek (pocet z celku 7), 17,6 % chlapcii
(pocet z celku 6), 14 let uvedlo 10,2 % (pocet z celku 5)divek, 8,8 % chlapcii (pocet
z celku 3), 15 let uvedlo 22,4%divek (pocet z celku 11), 14,7 % chlapct (pocet
z celku 5), 16 let uvedlo 26,5 % divek (pocet zcelku 13), 14,7 % chlapci (pocet
z celku 5), 17let uvedlo 12,2 % divek (pocet z celku 6), 2,9 % chlapct (pocet z celku
1), 18let uvedlo 6,1 % divek (pocet z celku 3) a 2,9 % (pocet z celku 1). Chlapci
uvedli nejcastéji 13let, divky16 let.

Tabulka. ¢. 19. Otazka ¢. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?

Ni fil%] n; fil%]
0 | 00| 2 6,7
0o | o0 | 2 6,7
2 [ 57 ] 5 16,7
1 29 | 3 10,0
7 |200] 5 16,7
5 [143] 3 10,0
9 |257] 2 6,7
6 | 171] 6 20,0
4 [ 114] 1 3,3
1 29 | 1 3,3
| 35 [ 100 | 30 | 100

Graf. ¢. 19. Otéazka €. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?

Qtazka €. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a?
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Vyhodnoceni otazky €. 8 u zaka SOU - Kdy jsi se poprvé opil/a?

9 let uvedlo 0 % divek, 6,7 % chlapct (pocet z celku 2), 10 let uvedlo 0 % divek, 6,7
% chlapct (pocet z celku 2), 11let uvedlo 5,7 % (pocet z celku 2)divek, 16,7 %
(pocet z celku 5) chlapcii, 12 let uvedlo 2,9 % (pocet z celku 1)divek, 10,0 % (pocet
z celku 3)chlapct, 13 let uvedlo 20,0 %divek (pocet zcelku 7), 16,7 % chlapcii
(pocet z celku 5), 14 let uvedlo 14,3 % (pocet z celku 5)divek, 10,0 % chlapct (pocet
z celku 3), 15 let uvedlo 25,7 %divek (pocet z celku 9), 6,7 % chlapct (pocet z celku
2), 16 let uvedlo 17,1 % divek (pocet z celku 6), 20,0 % chlapct (pocet z celku 6),
17let uvedlo 11,4 % divek (pocet z celku 4), 3,3 % chlapcti (pocet z celku 1), 18let
uvedlo 2,9 % divek (pocet z celku 1) a 3,3 % (pocet z celku 1). Ucni nejcastéji uvedli

15 let, divky 16 let, ale oproti studentdm SS maji vét§i zkuSenosti i v mnohem

vvvvvv

Otazka ¢. 9 — Jak Casto se opijis?

a) opil/a jsem se pouze 1-2x d) pouze pfti oslavach 1-2x rocné
b) 3-4x tydné e) nikdy jsem se neopila

¢) 2-3x mésiné

Tabulka. ¢. 20. Otazka €. 9 - Jak casto se opijis?
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Graf. €. 20. Otazka €. 9 - Jak Casto se opijis?

Otdzka €. 9 - Jak casto se opijis?
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Vyhodnoceni otazky & 9 u Ziki SS - Jak Gasto se opijis?

Odpovéd’ 1-2x meésicné zvolilo 22,4 % divek (pocet z celku 11), 5,9 % chlapct

(pocet z celku 2), odpoved 3 — 4 tydné zvolilo 0 % divek a 20,6 % (pocet z celku 7)

chlapcti uvedlo 3-4 x tydné, odpovéd’ 2 — 3x mési¢né zvolilo 40,8 % divek (pocet

z celku 20), 41,2 % chlapcii (pocet z celku 14) uvedlo 2-3x mési¢n€, odpoved' 1 — 2 x

ro¢né zvolilo 22,4 % divek (pocet zcelku 11), 20,6 % (pocet z celku 7) chlapcii

uvedlo pouze pfi oslavach 1-2x ro¢né, odpovéd’ nikdy zvolilo 14,3 % divek (pocet

z celku 7), 11,8 % chlapcti (pocet z celku 4) uvedlo nikdy jsem se neopil. Nejcastéji

respondenti uvedli, opijim se 2-3x mési¢né¢.

Tabulka. €. 21. Otazka €. 9. - Jak Casto se opijis?
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Graf. €. 21. Otéazka €. 9. - Jak Casto se opijis?

Otdzka c. 9 - Jak Casto se opijis?
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Vyhodnoceni otazky €. 9 u zaki SOU - Jak Casto se opijis?

Odpoveéd’ 1-2x mésicné zvolilo 34,3 % divek (pocet z celku 12) 3,3 % chlapct (pocet
z celku 1), odpoved” 3 — 4 tydné zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku 3) a 46,7 %
chlapct (pocet z celku 14), odpovéd 2 — 3x mésiéné zvolilo 40,0 % divek (pocet
z celku 14) a 33,3 % chlapcii (pocet z celku 10) uvedlo 2-3x mésicné, odpovéd’ 1 — 2
x ro¢n¢ zvolilo 14,3 % divek (pocet z celku 5), 16,7 % (pocet z celku 5) chlapct
uvedlo pouze pfi oslavach 1-2x rocné, odpovéd’ nikdy zvolilo 2,9 % divek (pocet
z celku 1), 0 % chlapci. Nejcastéji respondenti uvedli opijim se 1-2x mési¢né.
Nejvice uciiit 46,7 % (pocet z celku 14) uvedlo 3-4 x tydné a divky ve 40 % 3-4 x
tydné.
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Otazka ¢. 10 — Kolikrat (pokud viibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30 dnu pét
nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pri jedné prilezitosti)? (''Sklenice
alkoholu" znamena dvoudecovou sklenici vina nebo pillitru piva, nebo jednu

skleni¢ku (pildeci) destilatu).

a) ani jednou d) tiikrat az petkrat
b) jednou e) 6 az 9x
c) dvakrat d) 10x a vicekrat

Tabulka. ¢. 22. Otazka €. 10. - Kolikrat (pokud vibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30

dnti pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pfi jedné ptilezitosti)?

%]
15| 306 | 7| 206

14| 286 | 7| 206

184 | 5| 147

143 | 6| 176

61 | 3| 88

1] 20 |e| 176

| 49| 100 [34] 100

Graf. ¢. 22. Otéazka ¢. 10. - Kolikrat (pokud vibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30

dnti pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pfi jedné ptilezitosti)?

Otdzkaé. 10. - Konzumace b&hem 30 dnii.
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Vyhodnoceni otizky & 10 u Zakia SS - Kolikrat (pokud vibec) jsi vypil/a béhem
poslednich 30 dnt pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou.

Odpovéd’ ani jednou uvedlo 30,6% divek (pocet z celku 15), 20,6% chlapct (pocet
z celku 7) uvedlo ani jednou, odpovéd’ jednou uvedlo 28,6% divek (pocet z celku 14)
a 20,6% (pocet z celku 7) chlapct uvedlo jednou, odpoveéd’ dvakrat uvedlo 18,4%
divek (pocet z celku 9) a 14,7% chlapct (pocet z celku 5) uvedlo dvakrat, odpovéd’
ttikrat az pétkrat uvedlo 14,3% divek (pocet zcelku 7) a 17,6% chlapct (pocet
z celku 6), odpovéd’ 6 az 9x mésiéne uvedlo 6,1% divek (pocet z celku 3) a 8,8%
(pocet z celku 3) chlapct uvedlo 6 az 9x, odpoveéd’ 10x a vicekrat uvedlo 2,0% divek
(pocet z celku 1) a 17,6 % chlapct (pocet z celku 6) uvedlo 10x a vicekrat. Nejcastéji
odpovédi divek bylo ani jednou, jednou, dvakrat a nejcastéjsi odpovedi chlapci bylo

ani jednou a jednou.

Tabulka. €. 23. Otazka €. 10. - Kolikréat (pokud viibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30

dnti pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pfi jedné ptilezitosti)?
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Graf. ¢. 23. Otéazka ¢. 10. - Kolikrat (pokud viibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30

dnti pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pfi jedné ptilezitosti)?

Otdzka €. 10. - Konzumace b&hem 30 dnd.
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Vyhodnoceni otazKky €. 10 u zakia SOU - Kolikrat (pokud viibec) jsi vypil/a béhem

poslednich 30 dnti pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou.

Odpovéd’ ani jednou uvedlo 17,1 % divek (pocet z celku 6) a 6,7 % chlapcti (pocet
z celku 2) uvedlo ani jednou, odpovéd’ jednou uvedlo 31,4 % divek (pocet z celku
11) a 16,7 % (pocet z celku 5) chlapct uvedlo jednou, odpoveéd’ dvakrat uvedlo 8,6 %
divek (pocet z celku 3) a 13,3 % chlapcii (pocet z celku 4) uvedlo dvakrat, odpovéd’
ttikrat az pétkrat uvedlo 22,9 % divek (pocet z celku 8), 20,0 % (pocet z celku 6)
chlapct, odpoved 6 az 9x mésicné uvedlo 11,4 % divek (pocet zcelku 4), 13,3
chlapct (pocet z celku 4) uvedlo 6 az 9x, odpoved’ 10x a vicekrat uvedlo 8,6 % divek
(pocet z celku 3) a 30 % chlapcti (pocet z celku 9), uvedlo 10x a vicekrat. Nejcastéji
odpovédi divek bylo jednou a tfikrat az pétkrat. NejCastéjsi odpovédi chlapci bylo
tiikrat az pétkrat a 10x a vicekrat.

Otazka ¢. 11 — MysliS si, Ze je alkohol Skodlivy?
a) ano
b) ne

¢) nevim

71



Tabulka. C. 24. Otézka ¢&. 11. - Mysli§ si, Ze je alkohol $kodlivy?

fil %] fil %]
837 | 22 | 647
163 | 9 | 265
00| 3 [ 88

| | 49 | 100 | 34 | 100

Graf. €. 24. Otazka €. 11. - Myslis si, Ze je alkohol Skodlivy?

Otdazka¢. 11. - Myslis si Ze je alkehol skodlivy?

90,0

Foéetrespondentl (Y%) S5

80,0

70,0

60,0 B Divky

50,0 B Chlzoci

40,0

30,0

20,0

10,0

0,0

ano ne nevim

Vyhodnoceni otazky & 11 u Zaka SS - Myslis si Ze je alkohol skodlivy?

Odpovéd’ ano uvedlo 83,7 % divek (pocet z celku 41) a 64,7 % chlapcii (pocet
z celku 22), odpovéd’ ne uvedlo 16,3 % divek (pocet z celku 8) a 26,5 % chlapcii
(pocet z celku 9), uvedlo ne, 0 % divek nevi a 8,8 % chlapct (pocet z celku 3) nevi.

Nejvice divek a chlapct si mysli, ze alkohol je skodlivy.

Tabulka. ¢. 25. Otazka €. 11. - Myslis si, Ze je alkohol skodlivy?
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Graf. €. 25. Otéazka €. 11. - Myslis si, Ze je alkohol skodlivy?

Otazka €. 11. - Myslis si Ze je allkohol Skodlivy?
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Vyhodnoceni otazky €. 11 u zaka SOU - Myslis si ze je alkohol skodlivy?
Odpovéd’ ano uvedlo 74,3 % divek (pocet z celku 26) a 50,0 % chlapcii (pocet
z celku 15), odpovéd’ ne uvedlo 25,7 % divek (pocet z celku 9) a 40,0 % chlapct
(pocet z celku 12), 0 % divek nevi a 10,0 % chlapct (pocet z celku 3) nevi.
Nejvice divek a chlapct si mysli, ze alkohol je Skodlivy. 25,7 % divek a 40 % ucna

si mysli, Ze alkohol neni $kodlivy, coZ je vice respondenttl, neZ u studentd SS.

W

Otazka ¢. 12 — Vi§ o negativnich nasledcich pravidelného uZivani alkoholu ve
vétSim mnoZzstvi?

a) vim, mam z nich strach, a proto nepiji alkohol,

b) vim, mam z nich strach, ale nedokazi se ovladnout,

¢) vim, nemam z nich strach, piji alkohol bez omezeni,

d) nevim o zZadnych nésledcich, ale zajimaly by mé¢.

e) nevim o zaddnych nasledcich, nezajima mé to,
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Tabulka. ¢. 26. Otazka €. 12. - Vi§ o negativnich nésledcich pravidelného uZivani

alkoholu ve vét§im mnozstvi?

W, ni [fil%]] n |fi[%]

3 6,1 4 11,8

13 | 26,56 7 20,6

32 | 653 | 20 | 58,8

1 2,0 2 3,9

0 0,0 1 2,9

| 3 | 40 | 100 | 34 | 100

Graf. ¢. 26. Otazka ¢. 12. - Vi§ o negativnich nésledcich pravidelného uZivani
alkoholu ve veétSim mnoZstvi?

Otazkac. 12. - Vis o negativnich nasledcich
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aproto nepijiallkohol  strach, alenedokalise  strach, pjlalkoholbez  nasledeich, ale zajimall  nasledcich, nezajima
ovlédnout omezeni by mé méto
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Vyhodnoceni otazky &. 12 u Zakia SS - Vi§ o negativnich nasledcich pravidelného

uzivani alkoholu ve vétsim mnozstvi?

Odpoved’ vi, mé z nich strach a proto nepije alkohol zvolilo 6,1 % divek (pocet
z celku 3) a 11,8 % chlapct (pocet z celku 4). Odpoved’ vi, ma z nich strach, ale
nedokdze se ovladnout zvolilo 26,5 % divek (pocet z celku 13) a 20,6 % (pocet
z celku 7) chlapcti. Odpovéd’ vi, nema z nich strach, pije alkohol bez omezeni zvolilo
65,3 % divek (pocet z celku 32) a 58,8 % chlapcti (pocet z celku 20). Odpoveéd’ nevi
o z4dnych nasledcich, ale zajimali by je zvolilo 2,0 % divek (pocet z celku 1) a 5,9 %
chlapcti (pocet z celku 2). Odpovéd’ nevi o zadnych nésledcich, nezaji je zvolilo 0 %

divek a 2,9 % chlapct (pocet z celku 1).

Nejvice divek a chlapct vi o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu ve

veétsim mnozstvi, nema z nich strach, pije alkohol bez omezeni, .

Tabulka. ¢. 27. Otazka €. 12. - Vi§ o negativnich nasledcich pravidelného uZivani
alkoholu ve vétsim mnozstvi?
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Graf. ¢. 27. Otazka ¢. 12. - Vi§ o negativnich nésledcich pravidelného uZivani
alkoholu ve vétSim mnoZstvi?

Vis o negativnich nasledcich uzivani alkoholu?

M Divky

B Chlzpci
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30,0
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wim, mam z nich vim, mam z nich vim, nemam z nich nevim o Zadnych nevim o Zadnvch
strach aprotc nepiji  strach, ale nedckazi  strach, piji alkohol nasledcich, ale nasladcich, nezajima
alkahol se avladnout bez omezeni zajimali by mé mié to

Vyhodnoceni otazky €. 12 u Zaki SOU - Vi o negativnich nésledcich pravidelného
uzivani alkoholu ve vét§im mnozstvi?

Odpoveéd’ vi, mé z nich strach a proto nepije alkohol zvolilo 2,9 % divek (pocet
z celku 1) a 0,0 % chlapcii. Odpoveéd’ vi, ma z nich strach, ale nedokaze se ovladnout
zvolilo 22,9 % divek (pocet z celku 8), 16,7 % (pocet z celku 5) chlapct. Odpoved’
vi, nema z nich strach, pije alkohol bez omezeni zvolilo 57,1 % divek (pocet z celku
20), 43,3 % chlapci (pocet z celku 13). Odpoveéd’ nevi o zddnych nasledcich, ale
zajimali by je zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku 3), 10,0 % chlapct (pocet z celku
3). Odpovéd’ nevi o zadnych nésledcich, nezaji je zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku
3) 2 30,0 % chlapct (pocet z celku 9).

Nejvice divek a chlapct vi o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu ve
veétsim mnozstvi, nemd z nich strach, pije alkohol bez omezeni, 30% ucili na rozdil

od SS nevi o Zadnych nasledcich, nezajimaji je.
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Otazka €. 13 — Pokud vi§ o negativnich nasledcich pravidelného uZivani alkoholu

v nadmérném mnoZzstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

a) otec ¢i matka

b) starsi sourozenec

¢) jiny ptibuzny

d) od ucitele pii vyuce ve skole

e) spoluzak- spoluzacka

f) kamarad/ka

g) pritel/kyné

h) z televize

ch) z ¢asopisu, z knihy
i) nikde

Tabulka. ¢. 28. Otazka ¢. 13. - Pokud vi§ o negativnich nasledcich pravidelného
uzivani alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

fil%]| n [fi[%]
16,3 | 11 32,4
2,0 0 0,0
0,0 0 0,0
32,7 2 59
0,0 2 59
41 5 14,7
41 3 8,8
20,4 8 23,5
20,4 0 0,0
0,0 3 8,8
100 34 100
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Graf. ¢. 28. Otazka €. 13. - Pokud vi$ o negativnich nésledcich pravidelného uzivani
alkoholu v nadmérném mnozZstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

Otazka c¢. 13. - Zdroj informaci
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fkule kriihy

Vyhodnoceni otiazky €& 13 u Zikia SS - Pokud vi§ o negativnich nésledcich
pravidelného uzivani alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

Odpovéd otec ¢i matka zvolilo 16,3 % divek (pocet z celku 8) a 32,4 % chlapct
(pocet z celku 11). Odpoved’ starsi sourozenec zvolilo 2,0 % divek (pocet z celku 1)
a 0 % chlapcti. Odpovéd jiny piibuzny zvolilo 0 % divek a 0 % chlapct. Odpovéd
od ucitele pti vyuce ve skole zvolilo 32,7 % divek (pocet z celku 16) a 5,9 % chlapct
(pocet z celku 2). Odpoveéd’ spoluzak-spoluzacka zvolilo 0% divek a 5,9 % (pocet
z celku 2). Odpovéd kamarad/ka zvolilo 4,1 % divek (pocet z celku 2) a 14,7 %
(pocet z celku 5). Odpovéd pritel/kyné zvolilo 4,1 % divek (pocet z celku 2) a 8,8 %
(pocet z celku 3). Odpoved’ z televize zvolilo 20,4 % divek (pocet z celku 10) a 23,5
% (pocet zcelku 8). Odpoveéd z casopisu, z knihy zvolilo 20,4 % divek (pocet
z celku 10) a 0,0 % chlapct. Odpovéd’ nikde zvolilo 0 %divek a 8,8 % chlapct
(pocet z celku 3).
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Tabulka. ¢. 29. Otazka ¢. 13. - Pokud vi§ o negativnich nasledcich pravidelného
uzivani alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

[ sou 1]

Wi N; fil %1 N; fil %1
1 2,9 0 0,0
8 22,9 5 16,7

20 57,1 13 43,3

3 8,6 3 10,0
3 8,6 9 30
| 3 | 35 | 100 | 30 100

Graf. €. 29. Otazka €. 13. - Pokud vi§ o negativnich nésledcich pravidelného uZivani
alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?

Vis o negativnich nasledcich uZivani alkoholu?

0,0
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Potet respondentt SOU (%)

10,0
0,0 -
vim, mam z nich vim, mam z nich virn, nemam z nich nevimo iadnych nevim o fadnych
strach a protonepiji  strach, alenedokazi  strach, piji alkohol nasledcich, ale nasledcich, nezajima
alkohol seavladnout bez omezeni zajimali by mé méto
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Vyhodnoceni otiazky €. 13 u zaki SOU - Pokud vi§ o negativnich nésledcich
pravidelného uzivani alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi to zjistil?
Odpovéd otec ¢i matka zvolilo 34,3 % divek (pocet z celku 12) a 13,3 % chlapct
(pocet z celku 4). Odpoved’ starsi sourozenec zvolilo 2,9 % divek (pocet z celku 1) a
0 % chlapct. Odpovéd’ jiny ptibuzny zvolilo 2,9 % divek (pocet z celku 1) a 0 %
chlapct. Odpovéd od ucitele pii vyuce ve Skole zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku 3)
a 13,3 % chlapci (pocet z celku 4). Odpovéd’ spoluzék-spoluzacka zvolilo 0 % divek
a 3,3 % (pocet z celku 1) chlapci. Odpoveéd’ kamarad/ka zvolilo 5,7 % divek (pocet
z celku 2) a 6,7 % chlapct (pocet z celku 2). Odpoved pritel/kyné zvolilo 2,9% divek
(pocet z celku 1) a 6,7 % chlapct (pocet z celku 2). Odpovéd’ z televize zvolilo 14,3
% divek (pocet z celku 5) a 10,0 % (pocet z celku 3) chlapct. Odpoveéd’ z casopisu,
z knihy zvolilo 8,6 % divek (pocet z celku 3) a 6,7 % chlapct (pocet z celku 2).
Odpovéd nikde zvolilo 20 %divek (pocet z celku 7) a 40,0 % chlapct (pocet z celku
12). Jak uéni, tak u¢nice maji na rozdil od studentti SS méné informaci.

Otazka ¢. 14 — Jsou tvi rodice rozvedeni?

a) ne b) ano, ziji v neuplné rodine
Tabulka. ¢. 30. Otazka ¢. 14. - Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?
| w | o [6i%I1] n [[%]

31 63,3 | 25 73,5

18 36,7 9 26,5

Graf. ¢. 30. Otazka ¢. 14. - Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?
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Otazka ¢. 14 — Jsou tvi rodice rozvedeni?
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Vyhodnoceni otazky & 14 u Zaki SS - Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?

Odpoved’ ne zvolilo 63,3% divek (pocet z celku 31) a 73,5% chlapct (pocet z celku
25). Odpovéd’ Zije v neuplné rodin¢ zvolilo 36,7% divek (pocet z celku 18) a 26,5%
chlapcti (pocet z celku 9).

Tabulka. ¢. 31. Otazka ¢. 14. - Jsou tvi rodice rozvedeni?

. sou |
_ Divky | Chlapci |
| w n |fil%]] n |[f[%]

19 [ 543 ] 13 | 433
| 16 | 457 | 17 | 567
| 35 | 100 | 30 |100,0

Graf. ¢. 31. Otazka ¢. 14. - Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?

Otazka €. 14. - Jsou tvi rodice rozvedeni?
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Vyhodnoceni otazky €. 14 u zakia SOU - Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?

Odpoved’ ne zvolilo 54,3% divek (pocet z celku 19) a 43,3% chlapct (pocet z celku
13). Odpovéd’ Zije v neuplné rodin€ zvolilo 45,7% divek (pocet z celku 16) a 56,7%
chlapcii (pocet z celku 17).

Otazka ¢. 15. -Kouri§?
a) ne
b) ano, Ptilezitostné koufeni cigaret

¢) ano, koufim 10 nebo vice cigaret denné
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Tabulka. ¢. 32. Otazka ¢. 15. - Koufis?

Graf. ¢. 32. Otazka ¢. 15. - Koufis?
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Vyhodnoceni otazky &. 15 u Zaka SS - Kouiis?

Odpovéd ne zvolilo 57,1% divek (pocet z celku 28) a 47,1%chlapcii (pocet z celku
16). Odpovéd’ prilezitostné koufeni cigaret zvolilo 28,6% divek (pocet z celku 14) a
23,5% chlapct (pocet z celku 8). Odpoveéd kouti 10 nebo vice cigaret denné zvolilo
14,3 % divek (pocet z celku 7) a 29,4% chlapcti (pocet z celku 10).

Témét polovina 57,1% divek a 47,1%chlapct jsou nekufaci.
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Tabulka. ¢. 33. Otazka ¢. 15. - Koufis?

Graf. ¢. 33. Otazka ¢. 15. - Koufis?
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Vyhodnoceni otazKy €. 15 u zaki SOU - Koufis?

Odpovéd’ ne zvolilo 22,9 % divek (pocet z celku 8) a 30,0 % chlapcii (pocet z celku
9). Odpoved prilezitostné kouteni cigaret zvolilo 28,6 % divek (pocet z celku 10) a
16,7 % chlapcti (pocet z celku 5). Odpoved kouii 10 nebo vice cigaret denné zvolilo
48,6 % divek (pocet z celku 17) a 53,3 % chlapct (pocet z celku 16).

Témét polovina zakt SOU, 48,6 divek a 53,3 % chlapct jsou silni kufaci.
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Vyhodnoceni otazek u studentii, kteri kouri 10 a vice cigaret denné, kolikrat za

posledni mésic vypili za sebou pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou:
Tabulka. ¢. 34

Graf. ¢. 34

Konzumace béhem 30 dni u silnych kaFaki
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anijednou  jednou dvakrat  trikrataz baz9x 10xa
pétkrat vicekrét

Vyhodnoceni zZaki SS a SOU, ktefi kou¥i 10 a vice cigaret denné, Kolikrat
opakované za mésic pili alkohol:

Odpoved’ ani jednou uvedlo 4,2 % divek kuracek (pocet z celku 1) a 3,8 % chlapct
(pocet zcelku 1). Odpovéd jednou uvedlo 8,3 % divek (pocet zcelku 2) a 0 %
chlapct. Odpoveéd’ dvakrat uvedlo 16,7 % divek (pocet z celku 4) a 7,7 % chlapct
(pocet z celku 2). Odpoveéd’ tii az pétkrat uvedlo 33,3 % divek (pocet z celku 8) a
19,2 % chlapci (pocet z celku 5). Odpoved’ Sest az devétkrat uvedlo 20,8 % divek
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(pocet z celku 5) a 15,4 % chlapcii (pocet z celku 4). Odpoveéd’ deset krat a vicekrat
uvedlo 16,7 % divek (pocet z celku 4) a 53,8 % chlapcti (pocet z celku 14).
vice nez u nekutacek a slabych kuracek.

Chlapci silni kufaci konzumuji alkohol nej€astéji desetkrat a vicekrat.

Vyhodnoceni frekvence opilosti u divek z rozvedenych a nerozvedenych rodin.

Tabulka. ¢. 35

Graf. ¢. 35

Opilost u divek z rozvedenych a nerozvedenych rodin

Wz rozvedene
rodiny

M z nerozvedene
rodiny

Pocet respondentd (%)

opil/ajsem sepouce 34 Lvdne 2-3xmesicne puuze piioslavach 1-  nikdy jsem se neupila
1 2x mésiéné 2xratné
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Vyhodnoceni frekvence opilosti u divek z rozvedenych rodin:

Odpoveéd’ 1-2x mésicné zvolilo 34,3 % divek (pocet z celku 12). Odpoveéd’ 3-4 x
tydné zvolilo 2,9 % divek (pocet z celku 1). Odpoveéd’ 2-3 x mésicné uvedlo 42,9 %
divek (pocet z celku 15). Odpoveéd’ 1-2x rocné€ uvedlo 11,4 % divek (pocet z celku 4).

Odpovéd’ nikdy se neopila uvedlo 8,6 % divek (pocet z celku 3).

Vyhodnoceni frekvence opilosti u divek z nerozvedenych rodin:

Odpovéd’ 1-2x mési¢né zvolilo 22,4 % divek (pocet z celku 11). Odpoveéd 3-4 x
tydné zvolilo 4,1 % (pocet z celku 2) divek. Odpovéd’ 2-3 x mésicné uvedlo 38,8 %
divek (pocet z celku 19). Odpoveéd’ 1-2x ro¢né uvedlo 24,5 % divek (pocet z celku

12). Odpovéd’ nikdy se neopila uvedlo 10,2 % divek (pocet z celku 5).

Vyhodnoceni frekvence opilosti u chlapct z rozvedenych a nerozvedenych rodin.
Tabulka. €. 36

Graf. ¢. 36

Pacet respondentt (%)

Otazka €. 9 - Opilost u chlapci z rozvedenych a nerozvedenych rodin

50,0

45,0

Mz rozvedeng
40,0

rndin\r.r

35,0

Mz nerozvedené

rodiny

10,0

5.0

0.0 -

opil/ajsem sepouze 34« tydne 2-3x mésiing pouze piioslavach 1-  nikdy jsam senecpila
1-2x mésiéna 2xrotne
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Vyhodnoceni frekvence opilosti u chlapci z rozvedenych rodin:

Odpovéd’ 1-2x mésicné zvolilo 3,8% chlapcti (pocet z celku 1). Odpoveéd’ 3-4 x tydné
zvolilo 50,0% (pocet z celku 13). Odpovéd 2-3 x mésicné uvedlo 30,8% chlapcii
(pocet z celku 8). Odpoved 1-2x rocn€ uvedlo 11,5% chlapct (pocet z celku 3).
Odpovéd’ nikdy se neopil uvedlo 3,8% chlapcl (pocet zcelku 1). Nejcastéji

respondenti uvedli, opijim se 3-4x tydn¢.

Vyhodnoceni frekvence opilosti u chlapcii z nerozvedenych rodin:

Odpovéd’ 1-2x mésicné zvolilo 5,3% chlapcti (pocet z celku 2). Odpoveéd’ 3-4 x tydné
zvolilo 21,1% (pocet z celku 8) chlapcti. Odpoved’ 2-3 x mésicné uvedlo 42,1%
chlapct (pocet zcelku 16). Odpoveéd 1-2x rocné uvedlo 23,7% chlapci (pocet
zcelku 9). Odpovéd nikdy se neopil uvedlo 7,9% chlapcii (pocet zcelku 3).

Nejcast&ji respondenti uvedli, opijim se 2- 3 x mésicné

6. Diskuze

Hypotéza ¢islo 1: Ucni piji denné.

Jiz ptedchozi studie ukézaly, Ze bude vyznamny rozdil mezi populaci uciiovské a
stfedoskolské mladeze. Provedenym vlastnim Setfenim bylo zjisténo, Ze studenti ze
sttednich odbornych ucilist’ uzivaji alkohol vice, nez studenti ze stfednich skol.
Hypotézu H1 lze pfijmout za platnou pouze u chlapcti, kde se prokazalo, Ze
konzumuji alkoholické napoje denné v 40%.

U divek se nepodatilo prokazat hypotézu v plném rozsahu a na statisticky vyznamné
hlading. Divky denni konzumaci alkoholu uvadé¢ji az na tfetim misté v 17,1 %. V
37,1% alkohol konzumuji 1 x tydné a ve 34,3% konzumuji 2 aZ 3 x mé&si¢né. Tento
rozdil 1ze vysvétlit tim, Ze muzi obecné konzumuji alkohol Castéji nez Zeny, a to i
pfesto, Ze ptistup obou pohlavi ve vztahu k alkoholu se obecné spiSe vyrovnava.
Myslim si, ze mezi uciovskou mladezi je testovani alkoholu jako drogy otdzkou
prestize. Kdo nepije, je povazovan za ménécenné¢ho. Ucni mezi sebou soutézi, chlubi
se navzajem poctem vypitych piv a hodnoti se podle toho, kolik mnozstvi alkoholu
kdo snese. Ucni, na rozdil od stiedoSkoldkd, maji vyssi pfijmy, coz jim umoziuje
konzumovat Castéji a ve vétSim mnozstvi. Studenti, chlapci i divky, obvykle maji
vice z4jml a s tim i vice mimoskolnich aktivit, vice studijnich povinnosti a tudiz

méné piileZitosti a Casu na pozivani alkoholu.
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Hypotéza &islo 2: Zaci silni kuFaci, ktefi kou¥i vice jak 10 cigaret denné, piji
alkohol v nadmérnych davkach béhem poslednich 30 dnii 10x a vicekrat.

Tato hypotéza se prokazala na statisticky vyznamné tirovni u divek a chlapcii. Lze
proto konstatovat, Ze asté koufeni u adolescentli ovliviluje pomérné vyznamné vztah
ke konzumaci alkoholu. Casté piti alkoholickych napojii udavaji vice chlapci,
nejvice preferuji pivo. VéEtSina respondentl souhlasi s tim, ze alkohol je latka, ktera
zpusobuje problémy. Na druhé strang, ptes védomi tohoto rizika, maji studenti

pozivani alkoholu spojeno s ptijemnymi prozitky, prateli a dobrou naladou.

Hypotéza &islo 3: Zaci pochazejici z neviplnych (rozvedenych) rodin se budou
opijet vyrazné Castéji nez ostatni.

Tuto hypotézu se nepodafilo prokédzat ve vyznamném rozsahu a na statisticky
prikazné hlading. V literatufe je jako zakladni prostfedi, ve kterém se utvaii vztah
k alkoholu, uvadéna rodina. I nelplnd rodina muze byt, dle mého ndzoru, plné
funkéni a naopak. Rizikové faktory, napf. nestanoveni jasnych pravidel chovéni
ditéte, nedostatek Casu vénovany ditéti, zvlasté v raném détstvi, nedostatecny dohled,
nesoustavna a prehnana ptisnost, které zvysuji riziko zneuzivani alkoholu, jsou ¢asto
pfitomny 1 v Uplnych rodindch. Deprivace z nedostatecné citové vazby matky a ditéte
se prendsi az do dospélosti jedince a je povazovana ze jeden z vyznamnych faktort,
negativné ovliviiujici souziti v rodiné. Pravé tento jedinec je vyrazné ohrozen
zvySenym rizikem k zavislosti na alkoholu.

Déti z obou typll rodin, kde panuji uvolnéné ¢i rozvracené vztahy, détem se
nedostava dostatecného citového a vychovného plisobeni, dochazi k ¢astym
konfliktliim, rodina je socidln¢ slabd nedostate¢né materidln€ zajisténa, jsou piimo

ohroZené volbou tnikového feSeni, které jim nabizi alkohol ¢i jiné navykové latky.

Hypotéza &islo 4: Zaci poprvé ochutnaji alkohol doma.

Hypotézu Ize pfijmout za platnou pro zkoumany vzorek adolescentt.

Vyzkum jasné prokdzal, Ze nejcastejSim mistem, kde doslo k prvnimu kontaktu a
prvni konzumaci alkoholu byl pro vétSinu respondentd domov. Smutnou pravdou
zUstava, ze vice jak 50% déti a mladistvych poprvé okusi alkoholicky napoj doma
tedy v rodin€ a dokonce pifimo z rukou rodict. Nékterym rodicim totiz ptijde Gplné

normalni, Ze daji svému ditéti napit piva k obédu nebo ho podavaji jako 1ék
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Muj nazor je, ze kazdé dité je velice vnimavé a citlivé, a proto si rodi¢e a i my
ucitelé, musime davat velky pozor na nase chovani, protoZe rodice ale i ucitelé byvaji
jejich vzor. Je tedy dulezité jit détem piikladem v kladném smyslu. Tady se
nejCastéji délaji chyby, které lze tézko napravit. Je tézké presvédcit dit¢ nebo
mladistvého, ze piti alkoholu je Spatné, Skodlivé a nemoderni, kdyZ sami rodice ¢i
ucitelé konzumuji alkohol. Tim se vSe miji u¢inkem. Proto je dilezité, kdyz dospély
dava détem rady do Zivota, aby je sdm ctil a dodrzoval. Pravdou vSak ziistava, ze
respondenti jsou dnes témet dospéli 1idé, ale z hlediska zdravotniho je pro n¢ alkohol

stale velmi nevhodny.

7. Zavér

Ve své diplomové praci jsem se snazila upozornit na problém, ktery souvisi
s uzivanim alkoholu a alkoholismu mladeZze.

V teoretické Césti jsem se zabyvala alkoholem po vSeobecné strance, s cilem
vymezit pojmy, co je alkohol, jak vznika zavislost na alkoholu, dopady alkoholu na
lidsky organismus a na spole€nost, zejména na rodinu, déti a mladez. Dale jsem se
okrajoveé zaméftila na 1écbu zavislosti a prevenci

Tyto uvedené informace jsem cCerpala z riiznych publikacich zamétenych na
toto téma.

Hlavnim cilem praktické ¢asti mé prace bylo zmapovat, kdy a kde poprvé zaci
sttednich Skol konzumovali alkoholické néapoje, kolik a jak casto konzumuji
alkoholickych népojii dnes. DalSim cilem bylo zjistit, zda existuje souvislost mezi
koufenim a mnozstvim konzumovaného alkoholu.

Na zaklad¢ zjisténych vysledkit mého vyzkumu se da ftici, ze s alkoholem ma
zkuSenosti drtivd vétSina mladistvych. Vzhledem k tomu, Ze je alkohol spolu
s tabakem jedind voln€ dostupnd droga, kterd dokaZe organismus a Zivot ¢lovéka po
dlouhém a pravidelném uZzivani dokonale znicit, méla by byt osvéta a informovanost
ohledné této problematiky dokonalejsi.

Je velmi diskutabilni a zardZejici, Ze pfevazna Cast zakl ma zkuSenost
s alkoholem ve v€ku, kdy zdkon nedovoluje podavat osobdm mlad$im osmnécti let
alkoholické néapoje. Osoby, které soustavné nebo ve véEtsi mife podéavaji témto
mladistvym alkoholické népoje, zékon tresta.

Myslim si, Ze v soucasné dobé by se neméla pozornost upinat k problematice

zneuzivani drog, ale i1 alkoholu, ktery patii mezi startovaci drogy. Muj nazor je, Ze
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vnasich Skolach chybi systematicka a trvala cinnost k prevenci alkoholu u
sttedoskolaki. Skoly vétsinou spoléhaji na jednordzové a nepravidelné akce
pfedndskového typu. UCcitelé nespolupracuji s adekvatnimi organizacemi. Velké
nedostatky vidim i ve spolupraci srodi¢i déti, chybi komunikace mezi Skolou a
rodinou, bohuZzel ¢asto i pro nezdjem rodic¢i. V moci kazdého pedagoga je tyto véci
ovlivnit. My ucitelé nesmime byt lhostejni vii¢i problémim svych zakda.

Réda bych se zminila i o dalSich nastrojich, kterymi je mozné zminit spotiebu
alkoholu v nasi kultufe. Postoj nasi spolecnosti k alkoholu je v soucasné dob¢ velmi
liberalni. Casto se Ize setkat s tvrzenim, Ze nenormalni je ten, ktery nepije, a ne ten,
ktery se alkoholové subkultufe ptizptisobuje. Co je mozné udélat celospolecensky?
Citim to i tak, ze bychom méli vytvofit takovou dafiovou politiku statu, kterd zajisti
navyseni redlnych cen alkoholu. Zde reaguji na skutecnost, Ze alkohol se da koupit za
niz§i cenu nez nealkoholicky napoj, zejména v restauracich. Je nutné disledné
kontrolovat a trestat prodejce alkoholickych napoji, ktefi nedodrzuji zdkaz prodeje
alkoholu osobdm mladSich 18 let. Omezit pocet prodejnich mist a reklamu, ktera
nam ukazuje, jaké krasné chvile se daji pomoci alkoholu prozit.

V Gplném zévéru se musim zase zminit o rodiné. Zaklad rodiny vytvari manzelé,
manzelstvi, intimni vztah muZe a Zeny. Oni dva jsou stabilitou rodiny, a proto i
maximalni podpora dobrého manzelstvi by méla byt jednim z pilitt alkoholové

prevence.
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9. Seznamy

9.1. Seznamy tabulek

Tab. ¢. 1 — Respondenti podle pohlavi SS

Tab. ¢. 2 — Respondenti podle pohlavi SOU

Tab. ¢. 3 — Respondenti podle véku

Tab. &. 4 - Otazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické népoje ? SS
Tab. ¢. 5 - Otazka 1. Kde jsi poprvé ochutnal alkoholické napoje? SOU
Tab. ¢&. 6 - Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil alkoholu? SS

Tab. ¢. 7 - Otazka 2. Kdy jsi se poprvé napil alkoholu? SOU

Tab. ¢. 8 Otézka &. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a? SS
Tab. ¢. 9 Otazka ¢. 3 - Jaky druh alkoholického napoje jsi poprvé pil/a? SOU
Tab. &. 10 Otazka ¢&. 4 - Jak Gasto pijes alkoholické napoje dnes? SS

Tab. ¢. 11 Otazka ¢. 4 - Jak casto pije$ alkoholické napoje dnes? SOU
Tab. &. 12 Otazka ¢&. 5 - Pro¢ pijes alkoholické napoje? SS

Tab. ¢. 13. Otazka ¢. 5 - Proc pijes alkoholické napoje? SOU

Tab. &. 14. Otazka ¢. 6 — Jaké alkoholické napoje nejéastéji pijes? SS
Tab. ¢. 15. Otazka ¢. 6 - — Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes? SOU
Tab. ¢. 16. Otazka ¢&. 7 - Kde nejéastéji pijes alkohol? SS

Tab. ¢. 17. Otazka ¢. 7 - Kde nejcastéji pijes alkohol? SOU

Tab. ¢. 18. Otazka ¢&. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a? SS

Tab. ¢. 19. Otazka ¢. 8 - Kdy jsi se poprvé opil/a? SOU

Tab. ¢&. 20. Otézka &. 9 - Jak ¢asto se opijis? SS

Tab. ¢. 21. Otazka ¢. 9. - Jak ¢asto se opijis? SOU

Tab. ¢. 22. Otazka ¢. 10. - Kolikrat (pokud vibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30 dn
pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamend pii jedné pidleZitosti)? SS

Tab. ¢. 23. Otazka ¢. 10. - Kolikrat (pokud vibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30 dn
pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena pii jedné piilezitosti)? SOU

Tab. C. 24. Otézka &. 11. - Myslis si, Ze je alkohol $kodlivy? SS

Tab. C. 25. Otézka &. 11. - Myslis si, Ze je alkohol 8kodlivy? SOU

Tab. €. 26. Otazka €. 12. - Vi§ o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu
ve v&tsim mnoZstvi? SS

Tab. €. 27. Otazka €. 12. - Vi§ o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu
ve vét§sim mnozstvi? SOU

Tab. ¢. 28. Otazka ¢. 13. - Pokud vi$ o negativnich nasledcich pravidelného uzivani
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Ptilohy:

Dotaznik pro studenty
Jmenuji se Barbora Kopeckd, jsem studentkou 1. LF UK navazujicitho magisterského studia oboru ucitelstvi
zdravotnickych predmétii na SZS a VOSZ. V sou¢asné dobé zpracovavam diplomovou praci na téma — Alkohol v
zivotnim stylu studentii stfednich skol. Obracim se na Vas s zadosti o vyplnéni dotazniku. Jedna se o dotaznik
anonymni, ziskané informace budou pouZity pouze pro zpracovani mé diplomové prace.
Nasledujici otazky si pozorné piecti. Svou odpovéd oznac zakrouzkovanim piislusného pismene, které odpovida
tvé odpovéedi. Odpoveéz prosim na vSechny otazky a vypli je pravdive.

Pohlavi: zena

Vek: 16 17

Ro¢nik. I v

Obor: ucebni skola:

1) Kde jsi poprvé ochutnal/a alkoholické napoje?
a) doma
b) nanavstéve
¢) naoslavé
d) v hospodé

2)Kdy jsi se poprvé napil/a alkoholu?

a)  vek.......
b) nikdy
3) Jaky druh alkoholického népoje jsi poprvé pil/a?
a) pivo
b) vino

c) destilat (tvrdy alkohol)
d) michany napoj s alkoholem ( koktejl)

4) Jak casto pijes alkoholické napoje dnes?
a) denné
b) 1xtydné
c) 2-3 x mésicné
d) 1-2xrocné
e) vubec

5) Proc pijes alkoholické napoje?
a) kvuli zizni
b) protoze mi chutnaji
c) protoze je piji i ostatni
d) zezvyku
g) jiny divod:......coceoeeriinnnnne.
h) nepiji je

6) Jaké alkoholické napoje nejcastéji pijes?
a) pivo
b) vino
c) destilaty
d) michany napoj s alkoholem
e) Zzadné

7) Kde nejcastéji pijes alkohol?

a) doma f)

b) v hospodé 2)
c¢) nadiskotéce h)
d) vbaru ch)
e) v hudebnim klubu i)

8) Kdy jsi se poprvé opil/a?
a) veék
b) nikdy jsem se neopila

muz

18 19 20

e) na diskotéce

f) vrock klubu

g) ve Skole

h) jinde (kde?)...........

v kavarné

u kamarada

na ulice, venku v parku.
v restauraci

nikde
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9) Jak casto se opijis?
a) opil/a jsem se pouze 1-2x
b) 3 —4xtydné
c) 2-3x mésicné
d) pouze pfi oslavach 1-2x rocné
e) nikdy jsem se neopila

10) Kolikrat (pokud viibec) jsi vypil/a béhem poslednich 30 dnii pét nebo vice sklenic alkoholu za sebou (to znamena
pfi jedné piilezitosti)? ("Sklenice alkoholu" znamend dvoudecovou sklenici vina nebo pillitru piva, nebo jednu
skleni¢ku (pildeci) destilatu).

a) anijednou

b) jednou

c) dvakrat

d) tiikrat az pétkrat

e) 6az9x

d) 10x a vicekrat

11) Myslis si Ze je alkohol skodlivy?
a) ano
b) ne

¢) nevim

12) Vis o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu ve vét§im mnozstvi?
a) vim, mam z nich strach a proto nepiji alkohol,
b) vim, mam z nich strach, ale nedokazi se ovladnout,
¢) vim, nemam z nich strach, piji alkohol bez omezeni,
d) nevim o zadnych nasledcich, ale zajimaly by mé.

e) nevim o zZadnych nasledcich, nezajima mé to,

13) Pokud vis o negativnich nasledcich pravidelného uzivani alkoholu v nadmérném mnozstvi, uved’, od koho jsi

to zjistil?
a) otec ¢i matka f) kamarad/ka
b) star$i sourozenec g) pritel/kyné
¢) jiny ptibuzny h) ztelevize
d) od ucitele pfi vyuce ve skole ch) z casopisu, z knihy
e) spoluzak- spoluzacka i) nikde

15) Jsou tvi rodi¢e rozvedeni?
a) ne
b) ano, Ziji v neuplné roding¢

¢) ano, Ziji ano, ziji v netplné roding s nevlastni matkou,otcem

22) Koufis?
a) ne
b) ano, ptilezitostné koufeni cigaret

¢) ano, koufim 10 nebo vice cigaret denné
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