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ABSTRAKT

Diplomova prace se primarné zabyva jednou =z nejcastéji uzivanych navykovych
latek - alkoholem. Teoreticka ¢ast prace obsahuje charakteristiku zavislosti a syndromu
rizikového chovéani v dospivani, vénuje se problematice drog a drogové zavislosti.
Dale se hloubgji zabyva alkoholem - jeho charakteristikou, metabolismem a vsttebavanim,
jeho c¢inky na jednotlivé orgadnové soustavy, stadii a typy alkoholové zavislosti. Zaméiuje

se také na prevenci uzivani navykovych latek a alkoholu a na 1é¢bu alkoholové zavislosti.

Praktickd cast prace vymezuje cile a vyzkumné otdzky. Hlavnim cilem praktické casti,
potazmo celé diplomové prace, bylo analyzovat, jaké povédomi maji Zzaci 2. stupné
zakladnich $kol o alkoholu, jeho t¢incich a rizicich uZivani. Cilem také bylo zjistit, zda jiz

zaci maji zkuSenosti s preventivnimi programy a kde se s nimi setkavaji.

K naplnéni téchto cili byla pouzita metoda kvantitativniho vyzkumu - jednalo
se o polostrukturované dotazniky pro zaky 2. stupné zékladnich $kol, nasledné byly

polozeny pisemné otdzky Skolnim metodikiim prevence.

Dotaznikového Setfeni se z€astnilo 120 zaki z 6. — 9. ro¢nikt vybranych zékladnich Skol.
Z vysledki vyzkumu je patrné, ze zaci urcité povédomi o problematice alkoholu maji, jsou
si védomi negativnich ucinkl a rizik uzivani této latky. Také védi, ze v jejich vékové
kategorii neni uzivani alkoholu povoleno. Soucasti praktické ¢asti byla komparace dat

vlastniho vyzkumu se studii ESPAD 2019 (CR).

Zaverecnou kapitolou praktické casti bylo zpracovani didaktického vystupu. Jednalo
se o besedu vztahujici se k tématu alkoholu, jez je urCena pravé pro zaky 2. stupné

zakladnich $kol.

V ramci praktické ¢asti byly zodpovézeny vyzkumné otazky a splnény vSechny cile (hlavni

i dilgi).
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ABSTRACT

This diploma thesis deals with one of the most frequently used addictive stuffs — alcohol.
The theoretical part contains the characteristics of the addiction and the syndrom of risky
behaviour in the adolescent age, it deals with the topic of drugs and drug addiction. Later,
it investigates alcohol — its characteristics, metabolism and intake, its effects on single organ
systems, the levels and types of alcohol addiction. It focuses on the prevention of using

addictive stuffs and alcohol and on the treatment of alcohol addiction.

The practical part of the thesis settles the targets and the questions of the research. The main
goal of the practical part, eventually of the whole thesis, was to analyze the basic school
students” (sixth grade and higher) awareness of alcohol, its effects and the risk of it being
consumed. As well as this, the aim was to find out whether the pupils have any experience

with preventive programs and where they get in touch with these.

The method of quantity research was used to hit these targets — semi-structured
questionnaires for the pupils of basic schools (sixth grade and higher), followingly, school

prevention methodologists were asked written questions.

The questionnaries were filled in by 120 pupils of the 6th up to the 9th class of chosen basic
schools. The results confirm existing awareness of the pupils, as far as the problematice
of alcohol is concerned, they are aware of negative effects and risks connected with using
of this stuff. They also know that they are not allowed to use alcohol at their age.
The comparison of data of own research with the study ESPAD 2019 (CR) was a part
of the practical part of the thesis.

The final chapter of the practical part was the summary of the didactic result, which was
a seminar connected with the topic of alcohol for pupils of basic schools (sixth grade

and higher).

In terms of the practical part, all research questions were answered and all the set targets

were hit (both the main ones and the partial ones).
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UvVOD

Problematika uzivani navykovych latek je, nejen v dneSni dobé, velmi aktualnim tématem.
Kazdodenni stres, mnoho prace, malo ¢asu na rodinu, z4jmy a odpocinek, tlak podavat
co nejlepsi vykony v zaméstnani — vSechny tyto faktory pusobi na clovéka negativné,
a proto se snazi najit alespon kratkodobou cestu k uniku. Touto cestou mnohdy byva uzivani
navykovych latek, nejcastéji se jednd o uzivani alkoholu a nikotinu. Tato diplomové prace
se zabyva prave jednou z nich - alkoholem. Nebude se vSak vénovat v ramci vyzkumného
Setieni dospélym jedinciim, nybrz zaktiim 2. stupné zdkladnich Skol. Bude zjistovano,

jaké poveédomi tito zaci o alkoholu maji.

Tematikou uzivani riiznych navykovych latek se zabyva mnoho studii a vyzkumii po celém
svété. Toto téma jsem si zvolila proto, Ze si plné uvédomuji nevhodnost a také redlné
nebezpeci v pfipad€ uzivani alkoholu détmi a mladistvymi. Povazuji za dilezit¢ dozvédét
se, jak zaci problematiku alkoholu vnimaji, co o ném védi, zda si uvédomuji nebezpeci
v ptipad¢ konzumace alkoholu v jejich vékové kategorii. Protoze to, jakym zpisobem budou
o problematice uzivani navykovych latek pfremyslet jiz nyni a jaké postoje si utvoii, mize
ovlivnit jejich budouci zivot v dospélosti. Neni nutné, aby v nich byl vyvolavan pocit strachu
z toho, ze by v dospélosti ochutnali alkoholicky napoj. Je ale zddouci, aby se v budoucnu
nedostali do faze naduzivani a nasledné zavislosti na alkoholu — a kdyZ uz by se tak stalo, je

dualezité, aby veédéli, na koho se mohou obratit a znali moznosti pomoci.

rowr

Teoreticka ¢ast prace bude vénovana shrnuti teoretickych poznatka ziskanych predevsim
pii studiu odborné literatury. Budu se zde zabyvat zavislosti (na trovni obecné 1 drogoveé)
a syndromem rizikového chovani v dospivani, které s tématem diplomové prace velmi
souvisi. Hloubéji se zaméfim na charakteristiku alkoholu, jeho metabolismus a vstfebavani,
ucinky na lidsky organismus. Zabyvat se budu také stadii a typy alkoholové zavislosti,

prevenci uzivani a moZznostmi 1écby.

Hlavnim cilem této diplomové préace je zjistit, jaké povédomi maji zaci 2. stupné zakladnich
Skol o ucincich alkoholu na organismus a zda znaji rizika spojend s uzivanim alkoholu.
Zjistovat budu napiiklad také, jestli na Skolach probihaji preventivni programy, piipadné
kde jinde se zaci sprevenci setkavaji. K analyze této problematiky bude vyuzita
kvantitativni metoda vyzkumu — polostrukturované dotazniky pro zaky 2. stupné zakladnich

Skol a nasledné rozhovory se Skolnimi metodiky prevence. Vysledky vyzkumu budou



stézejnim prvkem praktické Casti prace. Nasledné probehne vyhodnoceni cilti, zodpovézeni

vyzkumnych otdzek a komparace dat vysledki vlastniho vyzkumu se studii ESPAD 2019.

Zaverecnou kapitolou praktické ¢asti prace bude zpracovani didaktického vystupu (besedy).
Beseda bude urcena rovnéz pro zaky 2. stupné zékladnich Skol a bude se tykat tématu
alkoholu. Cilem didaktického vystupu je zdkim vysvétlit a pfiblizit danou problematiku

na zaklad¢ ziskanych dat tak, aby byl didakticky vystup pro zéky pifinosem.
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1 TEORETICKA CAST

V teoretické ¢asti diplomoveé prace piedstavim na zéklad¢€ studia odborné literatury zavislost
a syndrom zavislosti, termin rizikové chovani v dospivani a drogovou zavislost. Hloubg&;i
popisi alkohol, jeho ucinky na organismus i rizika uzivani a stadia alkoholové zavislosti.
Budu se zabyvat také prevenci zavislosti na alkoholu, intervenci, 1é¢bou a pomoci zavislym

lidem.

1.1 Zavislost

Pojem zavislost byl jiz mnohokrat definovan, nebot’ se da fici, Ze je fenoménem dnesni doby.
Zavislosti se v uzsim kontextu rozumi dlouhodoby, trvaly vztah k nékomu nebo k nécemu,
vychazejici z pocitu silné touhy nebo potreby toto uspokojit. Takovy stav ovlivituje jednani

zavislého cloveéka a omezuje jeho svobodu (Zavislost: co to je?, [n. d.]).

Vznik zavislosti vyvolava v organismu celou radu biochemickych zmén, které jsou v primém
vztahu k latce/Cinnosti, na kterou vznika zavislost. Zavislost neni jen procesem psychickym
a socialnim, ale podstata je pravé v naruseni biologickych regulaci v organismu (Kalina
etal., 2015, s. 33).

Pro zavislostni chovani je typické, ze Clovék nevnima (¢i prehlizi) piipadné nebezpedi,
které s sebou dand zavislost pfinasi. VéEtSina populace si pod pojmem zavislost
pravdépodobné predstavi navykové latky a drogy — to ale neni to jediné, na ¢em miize
zavislost vznikat. Zavislost je stav, kdy jedinec nedokaze vydrzet po delsi dobu bez nékoho
¢1 néceho (muliZe se jednat napf. o zavislost na druhé osobé, ¢innosti ¢i latce). V dneSni dobé
se pomérné ¢asto objevuji zavislosti na internetu, pouzivani mobilnich telefonii a aplikaci.
Clovék dokaze byt zavisly v podstaté na emkoli, co mu pfinasi n&jaké uspokojeni. Kazda
zavislost v§ak nemusi byt patologickd — napiiklad zavislost malého ditéte na své matce
je zcela ptirozend a svym zpisobem dulezitd. Ne tedy vSe, co vnimame jako urcitou
zavislost, je nezddouci. ZaleZi vZdy na dopadech dané zavislosti na jedince, pfipadné
spole¢nost.

Obecné lze zavislosti délit na latkové a nelatkové, pficemz do latkovych zavislosti
zatfazujeme legélni 1 nelegélni drogy a Iéky. Mezi nelatkové zavislosti (¢innosti vyvolavajici
zavislost) patii gamblerstvi, netolizmus ¢i workoholismus (Machova, Kubatova et al., 2009).

Zavislost mizeme také chapat v roviné fyzické (somatické) ¢i psychické (duSevni).

11



Tyto pojmy budou podrobnéji vysvétleny v ramci drogovych zavislosti v kapitole 1.2 Drogy

a drogova zavislost.

1.1.1 Syndrom (alkoholové) zavislosti

Nejprve uvedu definici syndromu zavislosti podle Mezindrodni klasifikace nemoci
(MKN-10) - Syndrom zavislosti (...): Je to skupina fyziologickych, behavioradlnich
a kognitivnich fenoménu, v nichz uzivani néjaké latky nebo tridy latek ma u daného jedince
mnohem vétsi prednost nez jiné jednani, kterého si kdysi cenil vice. Centralni popisnou
charakteristikou syndromu zavislosti je touha (Casto silnd, nekdy premdhajici)
brat psychoaktivni latky (které mohou, avsak nemusi byt lékarsky predepsany), alkohol
nebo tabak. Navrat kuzivani latky po obdobi abstinence casto vede k rychlejsimu
znovuobjeveni jinych rysii syndromu, nez je tomu u jedincii, u nichz se zavislost nevyskytuje

(Nespor, 2011, s. 9).

Ke stanoveni diagnézy je podminkou, aby se v ¢asovém useku jednoho roku objevily

u jedince nejméngé tii aspekty zavislosti, coz NeSpor (2011) taktéz uvadi.
Zde uvedu tyto aspekty pouze zkracené v bodech:

- problémy se sebekontrolou

- silna touha uzivat latku (pfipadné touha po nécem jiném, na ¢em vznikla zavislost)
— tzv. craving

- z0zeni okruhu zajmi pouze na ¢innosti tykajici se zavislosti

- uzivani latky navzdory zhorSovani zdravotniho stavu

- postupné zvySovani davek dané latky

- uzivani latky, aby bylo zabranéno abstinen¢nimu syndromu (Nespor, 2011)

1.1.2 Syndrom rizikového chovani v dospivani
S problematikou uzivani navykovych latek a vzniku zavislosti velmi uzce souvisi
tzv. syndrom rizikového chovéani v dospivani. JelikoZ je tato prace zaméfena na zZaky

2. stupné zakladnich Skol, je vhodné tento termin zminit.

Soucésti tohoto syndromu jsou tfi velké oblasti: zneuZivani ndavykovych ldtek,
PFip. i zavislosti na nich, rizikové chovani v oblasti psychosocidlni a rizikové chovani
v oblasti sexudalni (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 174). Tyto oblasti mohou byt
propojené a vzajemné se prekryvat. Pro tuto préaci je dulezitd zejména Cast zneuZivani

navykovych latek. V obdobi dospivani patii nepochybné mezi nejcastéji uzivané navykove
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latky nikotin a alkohol. Jednim z diivodt je skute¢nost, ze jsou tyto navykové latky relativné
snaze dostupné i pro dospivajici mladez. Na nikotin i alkohol vzniké velice lehce navyk.
Poskozuji organizmus a také nejcastéji startuji rvizikovy Zivotni styl, vytvareji zvyk resit nové
a obtiznéjsi situace timto zpusobem. Uzivatelé dalsich drog prakticky vsichni zacinali

s nikotinem a/nebo s alkoholem (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 175).

Fiser et al. (2009) uvadi, Zze pravé u mladych lidi se ¢asto objevuje rizikové chovani
pii uzivani alkoholu a nasledné opilosti. S tim souvisi tzv. binge drinking — narazové uzivani

alkoholu (naptiklad pti vecircich).

Pric¢iny syndromu rizikového chovani

Pti¢in pro vznik syndromu rizikového chovani miize byt mnoho, ¢asto se navzajem prolinaji.
Rizikové faktory, které mohou vyustit v syndrom rizikového chovani, mohou byt pfitomny
jiz v raném véku ditéte. Ty mohou poté gradovat v obdobi dospivani a adolescenci. Velmi

uzce souvisi s rizikovymi faktory pro vznik zneuzivani alkoholu a drog, a proto budou

rizikové faktory uvedeny az v kapitole 1.2.1 Rizikové faktory vzniku drogovych zavislosti.

Ochranné faktory syndromu rizikového chovani
Ochranné faktory tvoti opak k faktoriim rizikovym. Z hlediska uzivani alkoholu a drog je 1ze

nazvat primarni prevenci. Jedna se o vhodné rodinné zdzemi a ptatelské rodinné vztahy,

spravny vyvoj ditéte — a to jak emocionalni, tak fyzicky. JiZ od détstvi by déti mély vyristat
ve fungujici rodin€, kde se nevyskytuji pouze zakazy a tresty, ale probihd také vhodna
komunikace a naslouchani. Dité by mé¢lo byt podporovéano v rozvoji zdravého sebevédomi

a sebeticty (Machova, Kubatova et al., 2009).

Na dité by nem¢l byt vytvaren tlak (pfilisSné mnoZstvi mimoskolnich aktivit, vysoké naroky).
Tyto aspekty se prolinaji do dospivéni a adolescence, proto Machové, Kubatova et al. (2009)
uvadi potfebu piijmout adolescenta takového, jaky je — tzn. s jeho pozitivnimi 1 negativnimi
strdnkami osobnosti. Déle je vhodné, aby adolescent péstoval zdravé vztahy a to nejen
rodinné, ale také se svymi spoluzaky ¢i kamarady (je dulezité, aby se jednalo o pratelstvi
s pozitivnimi disledky — tzn., aby se mlady jedinec nestal soucésti nékterého seskupeni
mladistvych, kde je rizikové chovani a uzivani drog na dennim pofadku). V tomto mohou

byt napomocné zajmové aktivity, koniCky a zaliby, které napomadhaji k vhodnéjSimu

a smysluplngj§imu traveni volného ¢asu (Machova, Kubatova et al., 2009).
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Nemén¢ dilezitym ochrannym aspektem jsou vhodné a spravné myslenky na budoucnost,

mit své sny a plany v ramci studii, zaméstnani ¢i vztahl. Nelze opomenout ani zdravy zivotni
styl — a to nejen v dospivani, nebot’ ur€ité zaklady zdravého Zivotniho stylu si utvaii jedinec
jiz v détském veku. Proto by dit¢ mélo byt zamérné vedeno k uvazovani o svém vlastnim

téle a k udrzovani zdravého zivotniho stylu i v dalsich letech svého zivota.

1.2 Drogy a drogova zavislost

Tato diplomova prace se zabyva alkoholem, jednou z nejcastéji uzivanych navykovych latek
— drog, proto bude tato ¢ast vénovana pravé drogdm a drogové zavislosti.
Obor, ktery se zabyva problematikou zavislostniho chovani (v€etné uzivani navykovych
latek) se nazyva adiktologie. Clovek, jeZ v adiktologii pracuje a pomaha lidem se zavislosti,
je adiktolog. Termin narkolog pak oznacuje psychiatra, ktery je pfimo specializovan

na lécbu zéavislosti na drogach (vcetné alkoholu).

Dftive lidé nazyvali drogou vSechny suroviny, které se pouzivaly jako 1é¢ivé latky. I dnes
se s timto ndzorem muizeme setkat (naptiklad ve farmaceutice), v bézném zivoté vsak jen
ziidka (Machova, Kubatova et al., 2009). Drogy ovliviiuji nd§ mozek a nasi nervovou
soustavu, a proto se oznacuji jako omamné a psychotropni latky. Drogy jsou prirodni
nebo syntetické latky, které ovliviiuji chemické procesy v mozku a maji emocni, psychické
a somaticke ucinky (Machova, 2016, s. 246). Ovliviuji nase chovani, psychické rozpolozeni
1 smyslové vjemy.

Lidé se k uZivani drogy casto vraci, protoZe po jejim uziti pfichdzi uklidnéni, pfijemny
dusevni stav, zabrani se nepiijemnym naladdm a pocitim, obavam ¢i strachim
(Machova, 2016). Z tohoto diivodu je pro jedince tak tézké ptisté droze odolat — chce opét
zazivat pfijemné pocity a naopak se zbavit téch neptijemnych. Droga se pro ¢lovéka stava

vybornym prostiedkem k iniku z reality. Pokud jedinec uzivd danou latku delSi dobu

a pravidelné, miiZze vzniknout ndvyk a nasledné zavislost. Jedinec poté citi potiebu uzivat
drogu neustale. Jak bylo uvedeno v kapitole 1.1, zavislost mize byt v rovin¢ psychické
(dusevni) a télesné (somatické). Mohou se vzajemné prolinat, mize také dojit k jejich
kombinaci. Zavislost na ucincich drogy je doprovadzena i socialni ,,zavislosti*‘ na skupine
lidi, ve které se droga distribuuje a uzivad, a izolaci od jinych, kteri by mohli dotycnému
pomoci. Zavislost tedy kromé uzivani zahrnuje i Siroké spektrum chovani, které je v rozporu

s béznym fungovanim v rodiné, Skole ¢i zaméstnani (Hajny, 2001, s. 14).
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Psychicka (duSevni) zavislost

Psychické zéavislost je povazovana za jeden z nejsilnéjsich faktorti, protoze spousti nutkani
a potfebu uzivat danou drogu opakovan€. Vznikd na bazi prozitki, zazitki a (vétSinou
piijemnych) pocitt, které jedinec pti uzivani drogy zaziva. Jedna se o slozity problém,
nebot’ se jedinec nechce vzdat moznosti zazivat ptijemné pocity ¢i prozitky opakovane
(byt' si ve svém nitru mize uvédomovat urCité nebezpeci). Také chce uzivanim drogy

predchazet psychickym abstinenénim ptiznakim, jako je neklid, ndladovost, poruchy

spanku, Uzkosti a duSevni prazdnota (Machova, Kubatova et al., 2009; Machova, 2016).

Psychické zavislost Casteji vznika u povzbuzujicich (stimulacnich) latek.

Jednd se o poSkozeni centradlni nervové soustavy. Pri opakovaném podavani drogy se mozek
za pomoci adaptacnich mechanizmii prizpiisobuje narusovani stalosti svého vnitrniho
prostiedi — homeostazy (...). V diisledku toho se v mozku postupné nastoluje nova,
patologicka ,,homeostiza“, pro jejiz wudrieni je nutno drogu stile dodavat

(Machova, Kubatova et al., 2009, s. 73).

Télesna (somatickd) zavislost
Té¢lesna zavislost nemusi vzniknout pii uzivani vSech drog. VétSinou se vyskytuje
az u &astého a dlouhodobého uzivani (Machova, Kubatova et al., 2009). Casto se tento typ

zavislosti vyskytuje u tlumivych latek (sedativ), kam fadime mj. alkohol.

Piisobenim adaptacnich mechanizmu dochazi k aktivaci vegetativniho nervového systému,
coz se projevuje rozvojem celé rady zmén vyvolanych drogou mimo centralni nervovou
soustavu. PoSkozovadno je srdce, jatra a dalsi organy. Télesné abstinencni priznaky mohou
byt velmi drastické a nebezpecné (napr. u opiatové zavislosti) (Machova, Kubatova et al.,

2009, s. 74).

Pti absenci drogy dochdzi ke vzniku télesnych abstinen¢nich ptiznaktd. Ty jsou velmi

individualni, zalezi na délce trvani zavislosti a na typu uzivané drogy. Obecné patii
mezi té€lesné abstinencni ptiznaky poceni, zvysena teplota ¢i horecka, zimnice, kiece a ties.
MtZe se objevit velka inava, bolesti na riiznych mistech téla, zaZivaci obtiZe a epilepticky

zachvat (Machova, Kubatova et al., 2009; Machova, 2016).

V ptipad¢ dlouhodobého zneuZivani navykové latky postupné dochazi ke snizeni z4jmd,
naru$eni socidlnich vztahli, zmén chovéni, jez mohou vést az ke kriminalité, dale k tnavé

organismu a také postupnému selhdvani orgénti ¢i organovych soustav. S uzivanim drog
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také souvisi realné nebezpeci - v ptipad¢ injekéni aplikace drogy. Kromé piredavkovani hrozi

velmi zavazné infekce (virus HIV, ktery muze po Case vyustit v onemocnéni AIDS,

¢1 hepatitida B a C) (Machova, 2016).

Drogova zavislost

Termin drogova zavislost. je podle definice Svétové zdravotnické organizace z roku 1969
definovan jako dusevni, a nekdy také télesny stav vyplyvajici ze vzajemné interakce mezi
organizmem a drogou, charakterizovany zménami chovani a jinymi reakcemi, které vzdy
zahrnuji puzeni brat drogu stale nebo opakované pro jeji ucinky na psychiku, nekdy
také z obav pred vznikem velice neprijemnych abstinencnich priznakii (Machova, Kubatova

et al., 2009, s. 73).

S pojmem drogova zavislost souvisi toxikomanie a narkomanie. Toxikomanie je Sir$i
pojem, ktery oznacuje zavislost na drogach, nikoli vSak na alkoholu. Narkomanie je naopak
pojmem uzsim, a to z toho diivodu, Ze se pouziva pouze k oznaceni zavislosti na narkotikach

(Machova, Kubatova et al., 2009).
Uzus a ablzus

Uzus lze oznadit za jakysi zvyk, obydej. Lze ho chapat jako uziti ¢ uZivani latek,

které je vSak pfimétené, nevznikd zde navyk na drogu. Na rozdil od toho abtizus jiz ukazuje
na zneuzivani ¢i neptimétené uZivani latek, pficemz zde nemusi vZdy nutn€ vzniknout navyk

(Machova, Kubatova et al., 2009).

1.2.1 Rizikové faktory vzniku drogovych zavislosti
Rizikové faktory pro vznik drogové zavislosti Gizce souvisi s rizikovymi faktory pro vznik
rizikového chovéani v dospivani a taktéZ jsou shodné s rizikovymi faktory pro vznik

zavislosti na alkoholu.

Nejprve by bylo vhodné uvést jedincovu osobnost — patii sem biologické dispozice,
dédi¢nost, povaha a postoj k Zivotu, ¢i zda ¢lovek dokaze odolat pokuSeni ve formé drogy.
Machové, Kubatova et al. (2009) uvadi, ze na vznik zdvislosti mohou mit naptiklad vliv
ur¢ité odchylky v aktivité enzymii'. VySe jmenované faktory (zejména povaha a postoj
k Zivotu) souvisi s vychovou a prostiedim, ve kterém jedinec vyrastal. S rodinnym

prostfedim souvisi ptipadné zneuzivani a zanedbavani ditéte (syndrom CAN), ztrata ¢lena

! Slozitd chemicka latka bilkovinné povahy plsobici jako katalyzator biochemickych reakci (ABZ.cz: slovnik
cizich slov, [n. d.]).
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rodiny, pobyt mimo domov, hadky, pfipadna gravidita v dospivani, snizené sebevédomi
(Machova, Kubatova et al., 2009). Radime sem i zkuSenosti, at uZ vlastni

¢1 zprostiedkované.

Mezi lidmi zavislymi na drogach se casto objevuji lidé, kteri radi a hodné riskuji, vyhledavaji
nové zazitky, cestuji a vénuji se uméni. Za tyto inspirativni ¢innosti odpovida v mozku
dopaminergni systéem (dopamin spousti chovani, které vede k dosazeni proZitku euforie

a libosti - ,,odmeny“) (...) (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 75 - 76).

Dalsim rizikovym faktorem je droga samotna, tzn. jeji GCinky, vlastnosti, dostupnost
(distribuce). Roli hraje i cena, za kterou lze drogu potidit (Machova, Kubatova et al., 2009).
Rizikové faktory nalezneme i v socialni sféie. Zalezi na tom, s jakymi lidmi jedinec vyrustal
(rodinné zazemi, vztahy, diivéra), ale také, jaka spolecnost jedince obklopuje (velmi rizikové
jsou naptiklad typické party teenagerti, kde mohou byt drogy hlavnim prostfedkem zabavy
a pfijeti do party). Rizikovym faktorem muze byt ale také dlouhodoba samota, uzkosti
a deprese, dlouhodoby stres ¢i syndrom vyhoteni (u téchto rizikovych faktori dochazi
Casto k rozvoji zavislosti na alkoholu ¢i nikotinu). Roli hraje i pfislusnost k menSinam,
finan¢ni situace v roding, legislativa v dané zemi, socidlni sit¢ (Machova, Kubatova et al.,

2009).

U nezralych jedinci (u deti a mladistvych) se zavislost na navykovych latkach vyviji
prokazatelné rychleji nez u dospélych, priubéh onemocnéni je obvykle dramatictéjsi a miva

vevr

2009, s. 76).

Dle Machov¢, Kubatové et al. (2009) je nejrizikovéjsi obdobi pro vznik drogové zavislosti
usek od dvanacti do pétadvaceti let. Pokud dojde k dovrSeni horni hranice véku a zavislost
nevznikla, existuje mensi pravdépodobnost, Ze by se zavislost objevila v dalSich letech,

avSak ani poté neni vznik zavislosti vyloucen.

Klasifikace drog
Déleni drog mtize byt riznorod¢, nebot’ Ize drogy tfidit dle riznych hledisek. Délime

je dle zdkonného ustanoveni (legalni, nelegélni), dle miry rizika (mékké, tvrdé),

dle t¢inku (tlumivé/sedativni, stimulan¢ni, halucinogenni) a dle vzniku (pfirodni,
semisyntetické a syntetické). Na zéklad€ téchto déleni je alkohol drogou legalni, tvrdou

a patii mezi sedativa. Etanol jako takovy je pFirodni latkou, zalezi vSak na vyrobé
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konkrétniho druhu alkoholického népoje, zda ten poté bude povazovan spiSe za piirodni,

semisyntetickou nebo syntetickou drogu.

1.3 Alkohol

oy e

minulosti —ze 7. — 5. tisicileti pf. n. I. Tyto zminky pochazeji z Blizkého vychodu. V Egypté
se jiz vdaleké minulosti pravdépodobné vyrdbélo pivo a vino, nebot zde doslo
ve 3. tisicileti pi. n. 1. knalezeni obrazcu, které zobrazuji vyrobu téchto napoju
(Zima et al., 1996). Alkohol je tedy lidstvu znam jiz od starovéku, a to véetné problémd,

které souvisi s jeho naduzivanim.

Spolecnost vétsinou piti alkoholu tolerovala nejen ve starych civilizacich, ale i ve stredovéku
s rozvojem pivovarnictvi a lihovarnictvi. Alkoholiky mohli stihnout télesné tresty v radé zemi
— Holandsko, Anglie, Rusko. (...) O Skodlivych ucincich alkoholu jsou zminky v pracich
Galéna, Hippokrata, Aristotela a Aviceny. Prvni definice alkoholismu jako nemoci
se pripisuje zakladateli americké psychiatrie Benjaminu Rushovi (1784) (Zima et al., 1996,
S. 6).

1.3.1 Charakteristika alkoholu

Dle MKN-10 alkohol fadime do F10.2 — poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené
uzivanim alkoholu, syndrom zavislosti. Legislativné je v Ceské republice (dile jen CR)
alkohol, potazmo jeho uZivani, feSen predev§im: v novele zdkona ¢. 167/1998 Sb. Zakon
o navykovych latkach a o zméné nékterych dalSich zédkonti; v zakoné €. 65/2017 Sb. Zakon
o ochrané zdravi ptred Skodlivymi G€inky navykovych latek; v zdkoné ¢. 40/2009 Sb. Zakon

trestni zdkonik; v zdkoné €. 250/2016 Sb. Zakon o odpovédnosti za ptestupky a fizeni o nich.

V CR je vtuto chvili aktudlni Narodni strategie prevence a snizovani §kod spojenych

se zavislostnim chovéanim 2019 — 2027, jez navazuje na Narodni strategii protidrogové

politiky 2010 — 2018.

Alkohol je bezbarva tekutina, kterd se chemicky nazyva etylalkohol ¢i etanol, protoze pravé

etanol je chemickou slozkou alkoholu. Ziskdva se fermentaci (kvasenim) sacharidl. Pouziva
se v ruznych oblastech, v lékarstvi jako rozpoustédlo a pro antiseptické viastnosti. Je aktivni
slozkou alkoholickych ndpoju, kde je obsazen v rizné koncentraci. Piva obsahuji
3-8 objemovych procent cistého alkoholu, stolni vina 8-14 %, likéry 25-50 % a destilaty
40-60 % alkoholu. Mnozstvi alkoholu v biologickych tekutindach (napr. v krvi) se vyjadruje
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v promilich (1 %o je priblizné 1 g alkoholu v 1 | tekutiny) (Machovéa, Kubatova et al., 2009,
s. 65).

Terminologicky  slovnik  zoblasti alkoholu a drog jej definuje takto:
alkohol (alcohol) — v chemické terminologii se jeko (sic!) alkohol oznacuje Siroka skupina
organickych? latek odvozenych z uhlovodikii a obsahujicich jednu nebo vice hydroxylovych
skupin (-OH). Etanol (C:HsOH, etylalkohol) je jednou z klasickych latek a ma hlavni
psychotropni ucinky v alkoholickych napojich. Rozsirenym terminem ,,alkohol“ se oznacuji

alkoholickeé napoje (Palcova et al., 2000, s. 14).

Alkohol patii mezi legalni (zdkonem povolené) drogy. V CR je alkohol povoleno legalné
uzivat po dosazeni plnoletosti (tj. 18 let véku). Za alkoholicky ndpoj je povazovan napoj,
ktery obsahuje vice nez 0,5 objemovych % etanolu. Do téla je alkohol pfijiman zejména

oralni cestou.

Za standardni alkoholicky napoj lze povazovat napoje o obsahu cca 10 grami ¢istého
alkoholu. Takovym napojem muze byt 1 mala sklenice piva (12°, 285 ml), 2 malé sklenice
piva (10°), 100 ml vina ¢i 30 ml destilatu (Goodyer a Panek, 2001). Jedna sklenice alkoholu
pak ptedstavuje napt. 1 velké pivo (500 ml), 1 sklenici vina (2 dcl) €i 1 sklenici destilatu
(4 cl).

Cty¥i zakladni vzorce ¢lovéka ve vztahu k alkoholu:

1. Abstinent — ¢lovek, ktery alkohol odmitd a neuziva jej. Lze rozliSit pojem Uplny
abstinent (alkohol nepije vlibec) a soucasny abstinent (alkohol neuZil po dobu
poslednich 12 mésict) (Palcova et al., 2000).

2. Konzument — ¢lovek, ktery alkohol pije pfileZitostné (dlivodem je chut’, rodinné
seSlosti €1 jiné vhodné ptilezitosti), nikoli pravidelné€, nejedna se o problémové piti.

3. Pijak — clovek, ktery alkohol Casto vyhledava zejména pro jeho ucCinky (zlepSeni
nalady, odbouréni stresu). Miize vzniknout zavislost, nebot’ uzivani alkoholu probiha
velmi Casto.

4. Alkoholik — ¢lovék, ktery je jiz pln€ zavisly na alkoholu, je nutna 1écba zavislosti.

S timto délenim souvisi rizikové uzivani (rizikovy uzivatel alkoholu). Tento pojem oznacuje

¢lovéka, ktery uziva navykovou latku takovym zplisobem, kdy existuje realné riziko vzniku

problémii  spojenych se zavislosti. Mezi rizikové uZivatele alkoholu v CR

2 7ivé (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
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patii asi 1 000 000 — 1 500 000 ob¢ant, jak také uvaddji Vacek a Sejvl (2018) v dokumentu

Co délat, kdyz — intervence pedagoga, ptiloha ¢. 4. Pozn.: Tato ptiloha (s nazvem Alkohol)

je soucasti Metodického doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti

a mladeZe, které vydalo MSMT.

1.3.2

Stadia zavislosti na alkoholu, typy alkoholové zavislosti

Stadia zavislosti na alkoholu

Dle E. M. Jellineka rozeznavame Ctyfi zékladni stadia, béhem kterych postupné dochazi

k zavislosti na alkoholu:

1.

Stadium pocétecni — jednd se o piilezitostné piti, postupné se zvySuje tolerance

alkoholu.

Stadium varovné — pfirozené zvySovani spotfeby alkoholu, objevuje se obcasna

opilost, jedinec pije tajn¢.

Stadium rozhodné — pravidelné piti alkoholu (tzv. pijak), pocatek zavislosti

na alkoholu, objevuje se Skala télesnych i dusevnich ptiznaki.

Stadium konecné — pIné€ rozvinuta zavislost, jedinec uziva alkohol neustale.

(Obecné o zavislostech: Zavislost na alkoholu, [n. d.]).

Typy alkoholové zavislosti

Tato typologie s péti typy je taktéz pievzata od E. M. Jellineka:

1.

Typ alfa — alkohol zneuziva pro potlaceni stresu, uzkosti, samoty, tzv. problémové
piti, objevuje se psychicka zavislost.

Typ beta — nepravidelné, ale nadmérné piti (ve spolecnosti, o vikendech), vznika
poskozeni na télesné tirovni.

Typ gama — chybi kontrola nad alkoholem, cast¢ uzivani alkoholu, télesné
1 psychické poskozeni, Casto psychickd zavislost, nejCastéji jedinec uziva pivo
a destilaty.

Typ delta — nebyvé Casto opily, ale udrzuje si jistou koncentraci alkoholu v krvi,
casto vznika télesna zavislost, preferuje vino.

Typ epsilon — periodické opakovani — ablizus vs. abstinence, tzv. kvartalni pijactvi.

(Kalina et al., 2015; Gohlert a Kiihn, 2001).
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Kalina (2015) dale rozeznava tato Ctyfi stadia intoxikace, kterd zavisi na koncentraci

alkoholu v krvi;

Lehkd opilost — excitacni stadium (alkoholemie do 1,5 %o cili 1,5 g/kg),
Opilost stredniho stupné — hypnotické stadium (alkoholemie 1,6 %o);

1
2
3. Tezka opilost — narkotické stadium (alkoholemie vice nez 2 %o);
4

Tezka intoxikace se ztrdatou védomi, hrozici zastavou dechu a obéhu — asfyktické

stadium /alkoholemie nad 3 %o) (Kalina et al., 2015, s. 52).

1.3.3 Metabolismus a vstiebavani alkoholu
Koncentrace alkoholu v organismu a nasledna doba vstiebavani zavisi na kazdém jedinci
a je velmi individudlni. Kromé koncentrace alkoholu v daném napoji zélezi také na obsahu

zaludku - ¢im je Zaludek prazdnégjsi, tim rychleji se alkohol vstfebava (Kalina et al., 2015).

Zima et al. (1996) také uvadi, ze vliv na vstiebavani alkoholu ma pohlavi (zeny vstiebavaji
alkohol pomaleji), dale vék a rasa. V dob¢ uzivani alkoholu na organismus negativné pisobi
nejen etanol, ale téz ostatni latky a ¢asti, které pii vstiebavani alkoholu vznikaji. K velmi
rychlému vstiebavani dochdzi v zaludku a tenkém stfevé. V zaludku se vstiebava asi 20 %
etanolu, zbytek se vstiebava ve stieve. Nasleduje prunik do jinych organii — obecné alkohol
nejvice zasahuje jatra, ledviny, mozek (nervovou soustavu), plice a gastrointestinalni trakt

(Zima et al., 1996; Machova, Kubatova et al., 2009). Po vstrebani alkoholu do celého

krevniho obéhu je malé mnozZstvi v dechu a moci (Illes, 2002, s. 9).

Jak jiz bylo uvedeno, alkohol velmi zatézuje a zasahuje jatra — muze dojit az k poruse
jaternich funkci. Trpi pieména cukrii a docasné se tlumi tvorba glukézy®. Alkoholem
vyvoland poplachova reakce s vyplavovanim katecholaminit’ zpiisobi vycerpdni zdsob
glykogenu® v jatrech. Tyto poruchy mohou vést az k hypoglykemii®. Narusen
je také metabolizmus tukii (Machova, Kubatova et al.,, 2009, s. 65). Jak wuvadi
Zima et al. (1996), alkohol negativné ovliviiuje funkci jater, protoZze metabolické cesty,
kterymi alkohol prochazi, se nachazeji pravé v gastrointestindlnim traktu — zejména

v jatrech, kde vznikaji pfi metabolismu alkoholu latky, které tento organ poskozuji

(napf. volné radikaly).

3 Hroznovy, $krobovy cukr (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).

4 Skupina ddlezitych latek organismu, k nimZ patii adrenalin, noradrenalin a dopamin (ABZ.cz: slovnik cizich
slov, [n. d.]).

5 Zivogisny $krob (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).

6 Snizené mnozstvi cukru v krvi (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
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Alkohol, ktery cloveék pozije, organismus musi odstranit. Z velké c¢asti (asi 98 %)
je odstrafiovan  t&mito cestami: alkoholdehydrogendzou’ (ADH), mikrosomalnim®
etanolovym oxidacnim systémem (MEOS) a kataldzou’. (...) Zbylé mnozstvi etanolu se z téla

vylouci dechem, potem a moci (Zima et al., 1996, s. 7).

1.3.4 Utinky alkoholu

Alkohol patii mezi nejuzivanéj$i navykové latky vibec. Jedna se o psychotropni drogu,
hypnotikum a depresivum, nebot’ plisobi na nasi nervovou soustavu a ovliviiuje tak nase
chovani, zpomaluje funkce mozkové. Uzivani alkoholu, stejné tak jako jiné drogy, dokaze
Clovéku poskodit télesnou i duSevni stranku zdravi, narusit rodinné, pratelské 1 socidlni
vztahy s ostatnimi lidmi. Né&ktefi odbornici o ném dokonce hovoii jako o karcinogenu.'”
Zavisly ¢lovék mlze mit také problémy v zaméstnani (potazmo pii studiu). Mnoho lidi
jej vnima jako cestu k navozeni piijemnych pocitii, navic je to pomémé snadny a rychly
zpusob, jak ptijemnych pociti dosdhnout. Alkohol odstranuje zabrany, tudiz se lidem Iépe
navozuji spolecenské kontakty. Z kratkodobého hlediska odbourdva stres a tenzi,
proto je oblibeny nejen u dospélych, ale také u dospivajicich lidi.

Zneuzivani alkoholu zvySuje riziko, Ze jedinec bude mit touhu zkusit uzivat i jiné drogy
V literatufe jej nalezneme jako gateway teorii, tento pojem uvadi také Machova, Kubatova

et al. (2009).

V ptipad€ poziti vétsi davky alkoholu nastava opilost. Pokud se ale jedna o dlouhodobé
a pravidelné uzivani, miZe dojit k zavislosti na alkoholu. Je nutné rozeznavat rozdily
mezi pitim (Uzus, pozivani — nepiekraCuje normy, nepravdépodobnost zavislosti),
zneuZivanim (abuzus — riziko, Ze zneuzivani piejde v zavislost) a zavislosti na alkoholu

(alkoholismus) (Babor et al., 2010).

Utinky alkoholu ale nejsou u kazdého &lovéka stejné. Uginek zavisi z velké &asti na uzitém

mnozstvi alkoholu, koncentraci alkoholu v napoji, konkrétnim jedinci (ve€k, pohlavi,

psychicky a fyzicky stav, momentalnim rozpoloZeni a nalad€). Nezanedbatelné nejsou

7 Enzym ze skupiny dehydrogenaz (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).

8 Mikroskopické, nepatrné télesné zmény (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).

® Enzym rozkladajici peroxid vodiku na vodu a molekularni kyslik (Velky lékaisky slovnik, [n. d.]).
10 1 atka, ktera vyvolava zhoubné rakovinové bujeni (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
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ani vrozené predispozice. Je ale nutno uvést, ze alkohol nema pouze negativni ucinky

— to ale plati pouze v ptipadé, Ze je uzivan dospelym ¢lovékem a pouze v mirném mnozstvi.

Niz$i koncentrace alkoholu v krvi (malé davky — asi 0.5 %) plisobi na organizmus

stimula¢né€, dochazi ke zlepseni nalady a snizovani pocitl strachu a uzkosti, navozuje pocit
klidu. Jiz zde dochézi ke zhorSeni pozornosti a reflexnich reakci. Niz§i davky také zvySuji

chut’ k jidlu (z divodu zvysené sekrece slin a zazivacich §tav). Zhruba pfti koncentraci

1.5 %o v krvi dochdzi ke ztraté zabran, jedinec se miize zacit chovat hlu¢né¢, nekontroluje
své chovani, nastava Spatnd koordinace pohybii, zhorSeni paméti. VysSi koncentrace
alkoholu v krvi plisobi na organismus tlumivé, kdy dochdzi k tinavé, ktera Casto vede
ke spanku. Objevuje se snizend chut’ k jidlu, nebot’ se naopak omezuje sekrece slin a §t'av,
navic ma alkohol velkou energetickou hodnotu (Kalina et al., 2015; Machova, Kubatova

et al., 2009).

Pti koncentraci 2-3 %o alkohol v krvi zplsobuje jiz velké problémy. Kromé smutku

a depresivnich stavii se mize dostavit az impulsivni, agresivni chovani, ¢lovék se prestava
kontrolovat, objevuji se poruchy usudku a také problémy s hybnosti ptfi chlzi, zdvraté.
(Machova, Kubatova et al., 2009). Tyto projevy mohou byt velmi nebezpecné, nebot’ miize

dojit k tirazim, leckdy i smrtelnym.

K bezvédomi dochazi pri koncentraci v rozmezi 3-4 %o, smrt nastava pri koncentraci

4 — 5 %o zastavou dechu a obéhovém a srdecnim selhani pri utlumu prodlouzené michy

(Machova, Kubatova et al., 2009, s. 66).

Patickd opilost souvisi s intoxikaci a mizZe vzniknout jiZ po koncentraci malého mnoZstvi

alkoholu v krvi. Paticka opilost (paticka ebrieta) — relativné malo casta komplikace. Vznika
po vypiti malého mnozstvi alkoholu, které by u vétsiny lidi nezpusobilo intoxikaci, napriklad
pri oslabeni organismu (hladoveni, horko, infekce, individualni intolerance) (Kalina et al.,

2015, 5. 52).

Machové, Kubatova et al. (2009) udava, Ze pii tzu alkoholu dochazi k riznorodym zménam
v organismu. Jedinci zcervena obli¢ej a nastdva pocit horka (z divodu rozSifovani
vlasecnic). Zpomaluje se rychlost proudeéni krve, jedinec Castéji vylucuje, nebot’ probiha
rychlejsi tvorba moci — v kone¢ném dusledku dochézi k dehydrataci organismu a jesté

vetsimu pocitu zizné.
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Obzvlast’ nebezpecné je uzivani alkoholu v dobé téhotenstvi. Bylo prokdzano, zZe béhem
tehotenstvi alkohol prochazi placentou do krevniho obéhu plodu a miize vyvolat poskozeni

jeho mozku a retardaci ristu (fetalni alkoholovy syndrom). Riistova retardace ditéte

se nevyrovnava ani dlouho po narozeni (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 67). Pokud doslo
k poruchdm chovéni a intelektu, ale k jinému poskozeni plodu nedoslo, jedna se o fetalni

alkoholovy efekt (Kalina et al., 2015). V CR alkohol pied graviditou konzumuji

asi tfi Ctvrtiny zen. Z nich tretina nezanecha piti ani behem prvnich tii mésicu téhotenstvi
a 16% pokracuje dale v konzumaci alkoholu i mezi tretim a Sestym mésicem (Machova,

Kubatova et al., 2009, s. 67).

v w7

Velmi nebezpeéna je konzumace alkoholu pied ¢i v dobé Fizeni automobilu. V CR je fizeni
pod vlivem alkoholu zakdzdno, neexistuje zde 74dnd mira tolerance alkoholu,
nebot’ dopravni nehody zavinéné uzivanim alkoholu (potazmo jinych drog) jsou ¢asto velmi
tragické. Hranice 1 promile je jiz povazovana za trestny ¢in, v piipadé nizsi hladiny alkoholu
se jedna o prestupek a zalezi zde na konkrétni hladiné alkoholu v promilich. V piipadé

nehody ¢i jiného, dal§iho prohfesku, dochdzi ke zptisnovani trestu.

Vliv uZivani alkoholu na organy a organové soustavy

Zavislost na alkoholu vznika, pokud dochazi k pravidelnému a dlouhodobému uzivani
alkoholu. Zavislost na alkoholu (alkoholizmus) je chronickd, progresivni'’ nemoc
(Machova, Kubatova et al., 2009, s. 67). Alkoholizmus se projevuje ztratou kontroly
nad pitim, zaujatosti alkoholem a pokracovanim v piti i pres jeho nepriznivé nasledky

pro zdravi i pro socialni vztahy (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 67).

K neZadoucim t¢inklim alkoholu miiZe dojit i v pfipad€ zneuzivani alkoholu, kdy je$té neni
pritomna zéavislost na alkoholu. N¢které z nize jmenovanych ucinkti mohou kratkodobé
nastat také po akutnim uZiti alkoholu (napft. zrudnuti oblic¢eje). Kalina et al. (2015) uvadi,
ze pti dlouhodobém a pravidelném uzivani alkoholu mohou nastat az zivot ohrozujici

komplikace.

1 Vzestupny, postupujici (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
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V této ¢asti budou popsany ucinky alkoholu na jednotlivé organy a orgdnové soustavy:

Gastrointestinalni trakt

Gastrointestinalni trakt je jednou z nejvice alkoholem zasazenych oblasti. Mohou se objevit
poruchy traveni riizného typu, bolesti Zaludku, poskozeni jater, pankreatu'? & jicnu.
V piipadé rozsahlého a chronického poskozeni mohou tyto zdravotni komplikace spojené
se zneuzivanim alkoholu vést az k rozvoji zhoubnych ¢i nezhoubnych nadorti — nador
se muze vytvofit v podstaté ve kterékoli ¢asti gastrointestindlniho traktu (jicen, zaludek,

jatra, pankreas, tenké a tlusté stfevo, rektum'?) (Kalina et al., 2015).

P#i chronickém zneuzivani miize dojit k avitamindze'* (zejména se jednd o vitaminy B1, B2
a kyselinu listovou) — tyto komplikace mohou zplsobit velmi vazné az Zivotu nebezpecné

stavy (Kalina et al., 2015).
a) Jatra

Alkohol je v jatrech metabolizovan, proto muze pii ¢astém a pravidelném uzivani vzniknout
nékolik onemocnéni jater (Illes, 2002). Zima et al. (1996) uvadi, Ze onemocnéni jater
ve vztahu ke zneuzivani alkoholu je znamo jiz z dob antického Recka. Existuje nékolik
druhil (stupniil) onemocnéni jater, kterd miize zplsobit uzivani alkoholu. Nutno podotknout,
ze praveé alkohol je tim nejcastéjSim divodem, pro¢ k onemocnéni ¢i poskozeni jater
dochazi. Spektrum jaternich poruch zacind asymptomatickou hepatomegalii® a konci
pokrocilym jaternim selhdnim s portalni hypertenzi’® (Zima et al., 1996, s. 40). Portalni
hypertenze se ¢asto vyskytuje v piipad¢ pokroc¢ilého onemocnéni jater. Co se tyce vlivu
vybéru alkoholického ndpoje na jaterni onemocnéni, neni v tomto ptipad¢ prokdzan vliv
druhu napoje na poskozeni jater — zaleZi pouze na koncentraci etanolu v alkoholickém napoji

(Zima et al., 1996).

Mezi jaterni onemocnéni, ktera vznikaji pisobenim alkoholu, patii jaterni steatoza

(ztucnovanti jater), cirhoza jater (alkoholickd cirh6za) a alkoholickd hepatitida. Alkoholické

poskozeni jater ale mize také provazet tzv. aktivni hepatitida ¢i karcinom jater (Zima et al.,

1996). Pfiznaky téchto onemocnéni jsou rlznorodé a zvelké cCasti nespecifické.

12 Slinivka bii$ni (Velky lékaisky slovnik, [n. d.]).

13 Kone¢nik (Velky lékatsky slovnik, [n. d.]).

14 Chorobny stav zpiisobeny naprostym nedostatkem ur¢itého vitaminu (Velky 1ékaisky slovnik, [n. d.]).

15 Zvétseni jater (Velky lékatsky slovnik, [n. d.]).

16 Vysoky tlak krve hypertenze v Zilnim systému jater v portalni Zile, obv. jako disledek jaterniho onemocnéni
zejm. cirthozy (Velky lékarsky slovnik, [n. d.]).
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Lze jmenovat Unavu, zaZivaci obtiZze (priijmy, nauseu'’), ztritu na véze, neurcité bolesti
bficha. Nemald ¢ast jedinct je zcela asymptomaticka, proto je jaterni onemocnéni mnohdy
objeveno az pii vySetfeni. Pro vySetfeni jater se pouzivaji biochemickd a laboratorni
vysetieni, pfipadné¢ histologickd, dale ultrasonografie, CT (vypocetni tomografie)

a magneticka rezonance (MRI) (Zima et al., 1996).

Od zavislych na alkoholu je mnohdy velmi tézké zjistit pravdivé informace o jejich
zavislosti. Casto jsou ostychavi a necht&ji hovofit o pravidelnosti ani délce své zavislosti.
Tyto informace jsou vSak pro Iékaie velmi podstatné, nebot” Iékar potfebuje znat zavaznost
situace z hlediska zavislosti, pacientliv Zivotni styl i jeho soucasny psychicky a fyzicky stav

(Zima et al., 1996).

Alkoholickd steatéza jater — ptiznaky jsou velmi proménlivé a individudlni, vétSinou

jsoutito lidé bezpiiznakovi, ptipadné maji nespecifické ptiznaky. U symptomatickych
dominuji v klinickém obraze tlakové bolesti v pravém podzebii a nespecifické dyspeptické!®

priznaky (nausea, anorexie, zaludecni a strevni diskomfort) (Zima et al., 1996, s. 76).

Alkoholickd hepatitida — Alkoholickou hepatitidu miZeme definovat jako zanetlivé

onemocnéni vznikajici jako odpovéd na alkoholem podminéné hepatoceluldarni’® poskozeni
(Zimaet al., 1996, s. 78). Urcit diagndzu neni vzdy snadné, ke stanoveni diagnézy se pouziva
histologie, biochemické vysSetfeni, klinicky obraz pacienta. Nezbytnou podminkou diagnozy
je priikaz zvySeného, casto extrémniho, abusu tésné predchazejiciho vzniku nebo progresi
Jjaterniho onemocneni. Miize se jednat o samostatné onemocnéni, ale velmi casto naseda
tento obraz na jiz pritomné jaterni poSkozeni, nejcastéji jaterni cirhozu (Zima et al., 1996,
s. 78).

V klinickém obrazu je velka variabilita. Alkoholicka hepatitida se miize projevovat zcela
bez ptiznakil, pfipadné se mulze objevit nausea Ci bolesti bficha. Miize ale také dojit
az k selhani jater ¢i ke krvaceni do celého gastrointestindlniho traktu (Zima et al., 1996).

Kromé téchto ptiznakl Zima et al. (1996) uvadi také anorexii a koma.

Alkoholickd jaterni cirhéza — také zde existuje raznost v klinickém obrazu. Mitze

se projevovat zcela asymptomaticky, nebo naopak mize dojit az k selhani jater. Jatra jsou

v tomto piipadé¢ mirné¢ zvétSend a tuha. Zatim co u nemocnych s jaterni steatozou

17 Nevolnost, pocit na zvraceni (Velky lékafsky slovnik, [n. d.]).
18 Souhrnné oznaceni pro fadu travicich obtizi (...) (Velky 1ékaisky slovnik, [n. d.]).
19 Tykajici se jaternich bun&k hepatocytt (Velky lékatsky slovnik, [n. d.]).
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a alkoholickou hepatitidou trva abusus vétsinou aZ do klinické manifestace®’, s obrazem
alkoholickeé cirhozy se mizeme setkat i u nemocnych, kteri jiz radu let abstinuji,

coz vyznamné ztezuje diagnozu (Zima et al., 1996, s. 79).

Jaterni poskozeni zplisobené alkoholem muze byt provdzeno zménami na pankreatu
¢i v celém gastrointestindlnim traktu (Zima et al., 1996). Vzdy ale zalezi na konkrétnim
jedinci a mife zadvaznosti jeho stavu. Nejlepsi terapii pro zlepSeni stavu jater je abstinence
alkoholu. Jatra maji velkou regeneracni schopnost, kromé abstinence je dilezité¢ zdravé
stravovani. Pfi vaznéjsSich a tézSich poskozenich jater se podavaji pacientim farmaceutika
(napf. protizanétlivé 1éky) (Zima et al., 1996). Pacientim v tomto piipadé¢ mize pomoci
odborny lékar ¢i nutri¢ni terapeut. V obzvlast’ zavaznych ptipadech, kdy jiz doslo k trvalému
poskozeni a selhani jater, je nutna transplantace jater (problematiku transplantace v CR fesi

Zakon €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach).
b) Pankreas

Nejéast&jsim onemocnénim v oblasti slinivky bfisni je akutni a chronicka pankreatitida?!.
Zhruba u 5% alkoholikd se n¢které z onemocnéni pankreatu objevi (Zima et al., 1996).

U alkoholikli vznika nejcastéji chronickd pankreatitida. Jak ale uvadi Zima et al. (1996),

1 pfes fadu studii a experimenti, neni patogeneze téchto onemocnéni zcela jasna. Stejné
jako pfi vySetfeni jater, i v pfipadé onemocnéni pankreatu probihd vySetfeni pomoci
hodnoceni klinického pribéhu, biochemickych vySetieni, ultrasonografie ¢i CT. Dilezita
jsou laboratorni vySetfeni krve a moci. U chronické pankreatitidy se navic pouziva test

ke stanoveni tuku ve stolici (Zima et al., 1996).

Akutni pankreatitida — existuje nékolik stupiii zavaznosti tohoto onemocnéni. Dle stupné

nasledné probiha 1écba. Nejprve nastupuje 1écba bolesti a komplikaci, ptipadné zavedeni
parenteralni (mimostevni) vyzivy. Pokud se jedna o tézkou akutni pankreatitidu, mize dojit

az k organovému selhani a naslednému chirurgickému zékroku (Zima et al., 1996).

Chronické alkoholickd pankreatitida - Chronicka pankreatitida se nejcastéji manifestuje

az s mnohaletym odstupem od pocatku pravidelné konzumace alkoholu. (...) Prvni

manifestaci byva priblizne u 80 % nemocnych prudka ataka pankreatitidy, ktera casto neni

20 Projeveni onemocnéni dosud skrytého (Velky 1ékaisky slovnik, [n. d.]).
21 Zanét slinivky biisni (Velky lékaisky slovnik, [n. d.]).
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rozpoznana jako projev chronické pankreatitidy a uzavira se jako akutni pankreatitida.

Nekdy Ize vystopovat pred atakou nevyrazné dyspeptické obtize (Zima et al., 1996, s. 132).

Lécba probiha za dodrzovani ptisné abstinence a dietniho programu. Stejné jako u akutni
pankreatitidy probiha 1écba bolesti a ptipadnych komplikaci (Zima et al., 1996). V obou
ptipadech (pokud se nejedna o velmi tézké stavy, velké bolesti a Casté ataky) se nejprve
vyzkousi 1écba konzervativni. V pfipad¢, Ze konzervativni 1é€ba nezabira a pacientiv stav
se nelepsi, ¢i se naopak zhorSuje, pfipada v uvahu chirurgicky zakrok. U chronické

pankreatitidy je moznost endoskopické 1éCby (Zima et al., 1996).

¢) Horni ¢ést travici trubice

Do této ¢asti patii dutina Ustni, orofarynx (Ustni ¢ast hltanu), jicen, zaludek a dvanactnik.
Sliznice této Casti travici trubice je vystavena nejvétsimu toxickéemu efektu alkoholu.
Na rozdil od dolni casti travici trubice, tenkého a tlustého stieva, kde koncentrace je nizka,
miuiZzeme prdave v horni casti zaZivaciho traktu nalézt radu zmén organické a funkcni povahy,

které jsou nasledkem chronické konzumace alkoholu (Zima et al., 1996, s. 153).

Jak uvadi Zima et al. (1996), je zndmo mnoho onemocnéni, ktera sice nemusi byt vyvolana
jen uzivanim alkoholu, ale u kterych alkohol napomaha vzniku ¢i zhorSeni onemocnéni.
Patii sem napftiklad refluxni choroba jicnu, rakovina jicnu, rakovina Zaludku a chronicka

gastritida??.

Jicen — sliznice jicnu je velmi nachylnd k poskozeni alkoholem. Velmi zaleZi na mnoZstvi
pozitého alkoholu, koncentraci, pravidelnosti uZzivani. V pfipad¢ jednordzového poziti
alkoholu a niz§i koncentraci alkoholu (do 20 %) sliznice jicnu zpravidla nebyva poskozena

(Zima et al., 1996).

V ptipad€ naduZzivani alkoholu byva sliznice velmi naruSena, na jicnu se mohou vytvofit

jicnové varixy?®, jez mohou vzniknout diisledkem portalni hypertenze. Mtize dojit

1k vazn€jsim onemocnénim (napt. k rakoviné jicnu). Lidé s onemocnénim jicnu mohou
pocitovat podobné ptiznaky jako u anginy pectoris, bolest na hrudniku a poruchy polykéni

(Zima et al., 1996).

22 74nét zaludku (Velky 1ékafsky slovnik, [n. d.]).
2 Méstky lokalizované na prechodu jicnu a zaludku (Velky 1ékaisky slovnik, [n. d.]).
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S abtzem alkoholu se poji n€kolik onemocnéni jicnu. Patfi sem i rtzné syndromy,

napf. Boerhaaeviiv syndrom (spontdnni perforace®* jicnu) (Zima et al., 1996).

Zaludek — jedna se o organ, v némz je alkohol z v&tsi Gasti vstfebavan. Rychlost vstiebavani
alkoholu v zaludku je individualni, nebot’ zalezi na organismu kazdého clovéka, obsahu

zaludku apod.

Koncentrace alkoholu nizsi nez 10 %, ktery je obsazen zvlaste v pivu a vinu, je silnym
stimulatorem kyselé Zaludecni sekrece. Koncentrace alkoholu vyssi nez 20 % pusobi

inhibicné® na sekreci kyselé Zaludecni §tavy (Zima et al., 1996, s. 161).

Pti uziti alkoholu mtize dojit ke zméndm v zaludku, které je mozné pozorovat pomoci
endoskopu pfi gastroskopii. Zima et al. (1996) uvadi, Zze mohou nastat i tézké piipady,
kdy dochazi ke krvaceni v Zaludeéni sliznici. Clovék trpi nauseou aZ zvracenim a bolestmi
v oblasti bficha. Tyto komplikace vSak pii uziti niz$i koncentrace alkoholu a jinak zdravé

sliznici zaludku zpravidla nenastavaji.

Existuje n¢kolik onemocnéni zaludku, kde hraje roli abuzus alkoholu ¢i alkohol tvoii jeden

z neptiznivych faktorti pro vznik onemocnéni. Miize se jednat o chronickou gastritidu,

pepticky vied a karcinom zaludku (Zima et al., 1996).

d) Dolni ¢ast travici trubice

Do dolni ¢asti travici trubice patii tenké a tlusté stfevo. Dolni ¢ast travici trubice je méné
vystavena toxicité alkoholu, nebot’ je v této Casti koncentrace alkoholu jiz pomérné nizka.
I ptesto alkohol muze poskodit sliznice v dolni €asti travici trubice a zpisobovat zazivaci
problémy, jako jsou prijmy, malabsorpce’® ¢&i ubytek hmotnosti. Dochazi k potizim
se zpracovanim zivin, bilkovin, tukti i sacharidii ¢i vitamint a stopovych prvki. To v§e miize

vést ke Spatnému zdravotnimu stavu (Zima et al., 1996).

Pti zneuZivani alkoholu se mohou vyskytnout nékteré syndromy ¢i onemocnéni dolni ¢asti

travici trubice: akutni ¢i chronické posSkozeni tenkého a tlustého stfeva, kolorektalni

karcinom (Zima et al., 1996).

24 Prodéravéni (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
25 Zabrana (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
26 Zavada ¢&i porucha vstfebavani (absorpce) Zivin (ABZ.cz: slovnik cizich slov, [n. d.]).
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Nervova soustava

Nervova soustava (zejména pak mozek) je dalsi ¢asti organismu, kterd negativné reaguje
na abuzus alkoholu. Jak uvadi Kalina et al. (2015) a Zima et al. (1996), alkohol ma
neurotoxicky ucinek, ktery zptisobuje poskozeni nervového systému. Konkrétné mtize dojit

k alkoholické polyneuropatii?’ a organickému poskozeni mozku. Dochazi téZ k poruchdm

smyslovych vjemd.

Terminologicky slovnik z oblasti alkoholu a drog v této souvislosti predstavuje termin
encefalopatie: Encefalopatie (encephalopathy) — nepresny termin vztahujici se k organické
mozkové poruse jakéhokoli druhu. (...) Alkoholicka encefalopatie (...) znamena,
Ze poSkozeni mozkové tkané je zpiisobeno nebo spojeno s pozivanim alkoholu (Pal¢ova et al.,

2000, s. 34).

Pal¢ova et al. (2000) ve slovniku uvadi téz termin alkoholicky mozkovy syndrom:

Alkoholicky mozkovy syndrom (alcoholic brain syndrome) — obecny termin pro skupinu
poruch vyvolanych pusobenim alkoholu na mozek (Palcova et al., 2000, s. 18). Dale uvadi,

ze se jedna naptiklad o tyto poruchy: alkoholickd demence, abstinenéni syndrom, akutni

1 patologicka intoxikace &i delirium tremens.

Pti poskozeni nervové soustavy mohou mit jedinci celou $kéalu zdravotnich komplikaci.
Vysetfeni probihaji pomoci EEG (elektroencefalografie) a EP (evokované potencialy),
nebot’ poSkozeni nervové soustavy miize byt zaménovano za jind onemocnéni (Zima et al.,

1996).

Casté jsou bolesti hlavy, unava, neschopnosti soustfedéni. Mohou se objevit i zdnéty nervii
—v dolnich 1 hornich konc¢etinach provazenych bolestmi, narusenim kozni citlivosti ¢i tfesem

(Svobodova a Vodrazka, 1979).

Psychické procesy

Alkohol muze zplsobovat poruchy spanku - a to jak ve form& insomnie (nespavost),

tak ve form& hypersomnie (nadmérna spavost). Déle uzivani alkoholu muze vyvolavat

uzkostné, depresivni a halucinogenni stavy (Kalina et al, 2015). Maze dochazet k agresi,

sebeposkozovani a mohou se objevit mySlenky na sebevrazdu ¢i dokonce pokusy

o sebevrazdu (tzv. suicidni chovani). Vyjimkou nejsou ani epileptické zachvaty.

27 Nezanétlivé onemocnéni vice nervil (Velky I1ékaisky slovnik, [n. d.]).
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Psychické procesy velmi souvisi s ¢innosti mozku, proto naptiklad dle Kaliny et al. (2015)

je psychotickd porucha, u niz je chronicky abtzus, poskozenim mozku. Stav se projevuje

pritomnosti halucinaci, paranoidnich bludu, mohou byt pritomny i zmény efektivity
a kognitivnich funkci (Kalina et al., 2015, s. 53). Jeden z typti psychotické poruchy se nazyva
alkoholickd paranoie. Nejcastéji je doprovazena bludy, vztahovacnosti a pocity

pronasledovani (Pal¢ova et al., 2000).

Kardiovaskularni systém

Zmény pii zneuzivani alkoholu se objevuji i na kardiovaskularnim systému. Jmenovat lze
hypertenzi (vysoky krevni tlak), 1 pies to, ze hypertenze se neobjevuje vyhradné u alkoholikti
(Zima et al., 1996). Krom¢ hypertenze jmenuji Kalina et al. (2015) 1 Zima et al. (1996)

kardiomyopatii. Tzv. alkoholickd kardiomyopatie je porucha srde¢niho svalu,

jez se vyskytuje u jedinct, ktefi pravidelné¢ uzivaji alkohol a to zpravidla po dobu delsi
nez deset let. Mohou trpét potizemi s dechem, déle otoky kotnikl a arytmii (Palc¢ova et al.,

2000).

Reprodukéni soustava a endokrinni systém

Abuzus alkoholu s sebou pfinasi riziko poruch sexudlnich funkci u obou pohlavi. Miize

se jednat o poruchy s plodnosti, u muzii muze abtzus alkoholu a nésledné poskozeni

endokrinniho systému vést az k impotenci (Kalina et al., 2015).

Jak bylo jiz vtéto praci zminéno, u gravidnich Zen dochazi k poSkozeni plodu.

Miize se jednat o tzv. fetalni alkoholovy syndrom ¢i fetalni alkoholovy efekt — zalezi,

k jaké mifte a rozsahu poskozeni plodu doslo.

1.3.5 Uzivani alkoholu v détském véku a dospivani

Pokud alkohol uzije dit¢, mize nastat problém. Uzivani alkoholu je pro déti velmi nevhodné
anebezpecné, protoZe jsou mensi jak vzristove, tak hmotnostné. Také proto maji déti obecné
mens$i objem krve nez dospéli. Z toho plyne, Ze takové mnozstvi, které by dospélému
Clovéku nijak neuskodilo, muze u ditéte zplsobit velké zdravotni problémy.
Détsky organismus neumi s touto latkou pracovat, neumi ji tak rychle odbourat,
a proto v détském téle miize nastat velice nebezpecny pokles hladiny krevniho cukru
(hypoglykemie). Toto mize vést aZz k mdlobam ¢i bezvédomi. Je také dokazano,
Ze u détského a velmi mladého organismu vznika €astéji a snaze navyk na uzivani alkoholu,

nebot’ je zde vysoka senzitivita (Machova, Kubatova et al., 2009).
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Machova, Kubatova et al. (2009) uvadi, jakymi dvéma zplsoby ohrozuje alkohol déti

a dospivajici:

o déti a mladez jsou jako obéti uzivani alkoholu ze strany jinych lidi, predevsim rodicii

()

o déti a mladez konzumujici alkohol (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 67).

Alkohol je pricinou kazdého tretiho umrti chlapcu a mladych muzit mezi 15. a 29. rokem
na urazy, dopravni nehody, otravy alkoholem, sebevrazdy a jaterni a nadorova onemocnéni

(Machova, Kubatova et al., 2009, s. 68).

Uzivanim alkoholu, potazmo navykovych latek u déti a mladistvych, se zabyvaji mnohé
vyzkumy a studie. Pro nas je stézejni studie ESPAD — Evropské Skolni studie o alkoholu
a jinych drogach, na zaklad¢ které se jiz od roku 1995 kazdé ctyti roky zhodnocuje situace
mladeZe ve vztahu k alkoholu a jinym navykovym latkdm a zavislostem. Posledni ESPAD
studie se uskute¢nila v roce 2019 a kromé CR se ji zaéastnilo dalsich 34 evropskych zemi
(Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD) 2019, [n. d.]). Porovnani

vysledkt této studie s mym vyzkumem bude zvetejnéno v praktické ¢asti této prace.
1.4 Prevence a 1écba zavislosti na alkoholu

1.4.1 Prevence

zavislosti ¢i zmirnéni nasledk zavislosti. Prevence uzivani navykovych latek by méla
probihat jiz od détstvi a probihd nejprve v rodiné, dale ve Skole a ze strany spolecnosti.
Jelikoz je prakticka Gast této prace nejvice sméfovana na zaky 2. stupné ZS, budou

1 nasledujici informace o prevenci sméfovany zejména na déti a mladez.

Svétova zdravotnicka organizace definuje prevenci jako soubor intervenci s cilem zamezit

vyskyt a rozvoj daného negativniho jevu (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 84).
RozliSujeme tfi druhy prevence:

1. Primarni prevence

Zahrnuje takové aktivity a ¢innosti, aby se co nejvice pfedchazelo potiZzim, které souvisi
s uzivanim navykovych latek. NejdalezitéjsSim cilem této prevence je vyhnout se droze,
piipadné jiz v raném pocatku uZiti zasdhnout tak, aby nedochazelo k dalSimu uzivani drogy.
Primarni prevence tedy musi pfijit s pfedstihem, jesté¢ pfed tim, neZ problém vznikne.
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Patii sem vhodna vychova ze strany rodiny i $koly, ddle osvéta ve skole (programy, projekty,

peer programy). Primérni prevenci lze rozd¢lit na nespecifickou a specifickou.

Stran nespecifické primarni prevence hovofime spiSe o obecnych aktivitich podporujicich
zdravy zivotni styl, vénovani se svému zdravi, dale vhodné traveni volného casu
(zéliby, skolni krouzky), komunikaci s rodi¢i a vrstevniky, navazovani pratelskych vztah,
podpora zdravého sebevédomi a asertivniho chovani. Nespecifickd primarni prevence

se nezameétuje pouze na navykové latky (Machova, Kubatova et al., 2009).

Specificka primarni prevence se tyka problémi spojenych s uzivanim navykovych latek.
Radime sem riizné piednasky i besedy, jeZ jsou zaméfeny na tuto problematiku (Machova,
Kubatova et al., 2009). V ramci specifické primarni prevence mizeme rozlisit selektivni
(zaméfena na rizikové skupiny) a indikovanou prevenci (zamétena na rizikové jednotlivee)

(Machova, Kubatova et al., 2009).

2. Sekundarni prevence

Hlavnim ukolem sekundérni prevence je v€as odhalit jiz nastalé problémy a co nejrychleji

zabranit dal$imu prohlubovani uzivani. Zabyva se problémovymi jedinci a zahrnuje

tak veskeré aktivity, které napomdhaji k zastaveni cesty k zavislosti. Patfi sem rzna

poradenska a psychoterapeuticka zatizeni.

3. Terciarni prevence

Tato prevence se snazi co nejvice odstranit ¢i minimalizovat problémy a Skody, které vznikly

v souvislosti se zavislosti. Zabranuje opakovani uZzivani. Zahrnuje 1écbu, rehabilitaci

a resocializaci. Prevenci zajist'uji specializovana pracovisté s nejriiznéj$Simi odborniky, dale

také nizkoprahova centra, kam Ize pfijit i bez doporuceni. Tato zatizeni se nazyvaji K-centra

(Machova, Kubatova et al., 2009).

Pozn.: V souvislosti se vznikem této diplomové prace byly poloZeny pisemné otazky
pracovnici jednoho z nizkoprahovych center, kde se kromé poskytovani socialnich sluzeb
zabyvaji také socidln€ pravni ochranou déti a preventivnimi programy. Kromé jinych témat
se vtomto centru objevuje také téma zavislosti, alkoholu a drog, pfi¢emz piimo reaguji
na vékovou skupinu pfitomnych klientt (cilova skupina je v tomto piipadé od 6 do 20 let).
Cilem je podat relevantni informace o uzivani alkoholu, dale naucit mladé klienty poznat,
Ze ma on sam nebo nékdo blizky s alkoholem problém. Tento kratky pisemny rozhovor
je v ptilozen v ptilohéch.
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Prevence v rodiné

Jak je znamo, déti se uci ndpodobou, ptikladem. Proto je velice dulezité, jaky vzor rodina
ditéti dava jiz od utlého détstvi, protoze prave rodina je jednou ze slozek primarni prevence.
Déti jsou velice senzitivni a vnimavé (zvlast€é v predskolnim a mladSim Skolnim véku).

[z tohoto divodu je nutné, aby se rodina snazila dit€¢ naucit spravnym postojim

k ndvykovym latkdm. Velmi duilezit4 je oteviena komunikace ze strany rodicu, vysvétlovani

a podpora, naucit starsi déti samostatnosti a rozhodovani. Rodi¢ mtze ditéti ukazat, ze se 1ze

bavit, smat se 1 relaxovat bez alkoholu, jinych latek ¢i 1€k, a Ze neni nutné uzivat ihned Iéky
pfi kratkodobé nepiijemnych stavech ¢i mirnych bolestech, které muze vytesit klid

a odpocinek (Machova, Kubatova et al., 2009; Goodyer a Panek, 2001).

Prevence negativnich socidlnich jevu, kam patii i zneuzivani alkoholu, zacind v rodiné
mnohem drive, nez dité prijde do veku, kdy zacina byt témito jevy ohrozovano. Nespecifickou
prevenci je zpiisob vychovy v rodiné vcetné celkového zZivotniho stylu rodiny. V ni je nutné
vybudovat vzajemnou diiveru, jistotu a pevné zazemi pro dite (Machova, Kubatova et al.,

2009, s. 71). Doporucuje se podéavat ditéti pravdivé informace o alkoholu, zbyte¢né nestrasit,

ale hovofit oteviené i o negativnich projevech (Goodyer a Panek, 2001).

V détském véku je nutné, aby byl zajistén spravny citovy, télesny i duSevni vyvoj,

protoze v ptipadé nespravného vyvoje si tyto negativni projevy jedinec odnasi s sebou
do obdobi adolescence, potazmo dospélosti. Vhodné jsou také spravné zvolené mimoskolni

a zdjmové aktivity. Rodina vi, co jedince bavi a co mu d¢ld radost, proto je spravné,

pokud jej podporuje a zdroven mé nad zalibami svého ditéte dohled. Osvédcené se také zdaji

byt spolecné rodinné aktivity (vylety, sportovani, dovolené, spolecenské hry). Pfi téchto

aktivitach dochazi k pfirozené komunikaci, stmelovani a davéte. Dité ziskava pocit bezpeci

(Machova, Kubatova et al., 2009).

Jak uvadi Machové, Kubatova et al. (2009), dit¢ je nutno srozumét s faktem, ze dospéli
alkohol uzivat sm¢ji. Je mozné vSak ditéti vysvétlit, Ze by se mél alkohol uzivat pouze
v malém mnozstvi a ve vyjimecnych ptipadech. Ditéti neni vhodné nabizet alkoholické

napoje, sami rodice jdou ditéti ptikladem — napt. nepiji alkohol pted a pfi fizeni automobilu.

Prevence ve $§kolach

V CR existuje tzv. §kolska protidrogova prevence, jejiz systém je v kompetenci Ministerstva

Skolstvi, mladeZe a télovychovy (dale jen MSMT). Systém zajistuji metodici prevence

(8kolni, okresni i kraj§ti), které metodicky ¥idi MSMT CR. Zdkladnim principem strategie
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protidrogové prevence ve Skolach a Skolskych zarizenich je vychova deti a mladeze
ke zdravému zivotnimu stylu, pozitivnimu socialnimu chovani a rozvoji osobnosti. Strategie
zamérend na zvySovani odolnosti deéti a mladeze vici drogam a dalsim socialné
patologickym jeviim vychdzi z teoretické baze aktivniho socialniho uceni a je zamérena
na rozvoj dovednosti, které vedou k regulaci chovani a zvysovani socialni kompetence deti

a mladistvych (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 85).

Kazda Skola mé vytvoien svilj preventivni program, jehoz soucasti je mj. protidrogova

prevence. Skoly a 8kolska zafizeni se ale kromé preventivniho programu zaméfuji
také na rzné projekty, jez se problematikou drog zabyvaji (Machova, Kubatova et al.,
2009). Lze jmenovat napiiklad tyto projekty: Skola podporujici zdravi, Rekni NE drogam,
Skola bez drog. Casté jsou ve $kolach riizné besedy a prednasky, naptiklad ve spolupraci

s Policii CR. Vhodné jsou také tzv. peer programy (vrstevnické programy), kde v ramci

primarni prevence lektoruji zaky proskoleni studenti (napf. sttednich skol). Tim, Ze jsou tito
mladi lektofi vékoveé velmi blizko zakim, tato prevence zaky zaujme, protoze se lépe

ztotozni s lektorem a jeho pohledem na problematiku.

Prevence ze strany Skoly je mimotfadné dulezita. K tomu, aby prevence ve Skolach

a Skolskych zafizenich fungovala efektivné, je zapotiebi také neustalé vzdélavani pedagogt,

prohlubovani jejich znalosti, dovednosti a vhodného chovani. V tomto ptipadé musi mit
pedagog znalosti o navykovych latkach, aby je mohl zaklim co nejlépe predat. (Machova,
Kubatova et al., 2009). Aby pedagog mohl efektivné pracovat s détmi v oblasti protidrogové
prevence, nestaci, aby mél spravné postoje a chovani, ale mel by mit také dostatek znalosti
o drogach, prehled o strategii prevence v rezortu Skolstvi, mél by sledovat nové trendy
a metodické postupy pr¥i praci s détmi a informace o materialech (specialni texty, ucebnice,
pracovni listy, metodické a herni prirucky a pomiicky), které jsou pro preventivni aktivity
aktudlneé k dispozici. Meél by znat své kompetence a umét poradit, co délat v pripade nouze
(Linka ditvery, K-centrum aj.). V tomto sméru je diilezZita spoluprace pedagogu s metodiky

prevence (Machova, Kubatova et al., 2009, s. 85).

Pti préaci pedagoga s détmi v oblasti protidrogové prevence jsou téz velmi dilezité normy,

postoje a nazory (skryté kurikulum), kterymi se pedagog fidi, nebot’ Zaci se velmi snadno

témto normam a postojiim nauci, aniz by si to uvédomovali (Machova, Kubatova et al.,

2009).
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Kromé preventivnich aktivit jsou Zaci s problematikou navykovych latek seznamovani také
v ramci vyu€ovacich hodin na zékladé vzdélavacich oblasti — dle RVP ZV. Na 1. stupni ZS
se zaci zakladni informace dozvidaji vramci vzd&lavaci oblasti Clovék a jeho svét,
na 2. stupni ZS jsou hlubsi informace o problematice z4kiim poskytovany zejména v ramci

vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi.

Jak uvadi Machova, Kubatova et al. (2009), skolni primérni prevence by méla byt zameétena

zejména na alkohol a cigarety, a to jiz u zakt mladSiho Skolniho véku.

MSMT vydavé materidl pro pedagogy, ktery se tyka alkoholu — obsahuje zakladni informace

o alkoholu, ddle moznosti spoluprace a odborné pomoci, definuje také legislativni ramec,
ktery se tyka uzivani alkoholu. Vénuje se prevenci uzivani alkoholu, pfiblizuje doporucené
postupy pro pedagogy a ukazuje moznosti pedagogil kol a Skolskych zafizeni. Cilem tohoto
materidlu je ukdzat ucitelim moZnosti, jakym zpiisobem mohou détem téma alkoholu
priblizit, aby svou vcasnou intervenci mohli danym zakiim pomoci v piipad¢ problémi

s alkoholem.

Prevence ze strany spole¢nosti

Zakladnim pravem kazdé lidské bytosti je pravo na zdravi a na kvalitu Zivota. Ochrana
a podpora zdravi a kvality Zivota déti a mlddeze jsou zakotveny v Umluvé OSN o pravech
ditéte a jsou i soucasti zdravotni politiky SZO Zdravi 21 — zdravi pro vsechny do 21. stoleti.
Cil 12 pozaduje, aby déti do 15 let nepozivaly alkohol viibec (Machova, Kubatova et al.,
2009, s. 69).

Dulezita je z hlediska uzivani alkoholu Deklarace Mlédez a alkohol, jez se zabyva ochranou

déti a mladeZe ptred uZivanim alkoholu. Byla pfijata ve Stockholmu roku 2001 ¢lenskymi
zemémi a stanovuje zdkladni cile a zplsoby, jak déti a mladez co nejvice ochrénit
pied uzivanim alkoholu. Méla by byt souéasti celospoleenského feseni. Clenské zemé jsou
touto deklaraci vazany nékolika kroky, kterych by se mély drZet. Nejprve se jedna
o stanoveni cill, ke kterym by zemé& méla spét. Mezi tyto cile napiiklad patfi: sniZovani
poctu mladych lidi, ktefi zacinaji uzivat alkohol a zaroven snizit rizikové piti u mladeze,
dale zvySovat vek, kdy jedinec s uzivanim alkoholu zacne, zvySovani UcCasti mladeze
na vyukovych programech ¢i zajisténi a zkvalitnéni poradenskych sluzeb (Machova,

Kubatova et al., 2009).
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Dalsim bodem je pfijeti u€¢innych opatieni proti zneuzivani alkoholu (ochrana, vzdélani,
zdravé prostiedi, omezeni negativnich disledkii (Machova, Kubatova et al., 2009).
Stat by mel mit sestaven plan, ktery by napomohl omezit uzivani alkoholu, dale vytvofit plan
pomoci v pfipadé¢ problémt mladych lidi v souvislosti s alkoholem. Staty Svétové
zdravotnické organizace by spolu mély spolupracovat, protoze uvedena opatieni musi byt

¢lenskymi staty schvalena (Machova, Kubatova et al., 2009).

Deklarace tesi 1 problematiku reklamy, kterda na mladez v souvislosti s alkoholem muze
pusobit negativné, proto navrhuje, aby byla reklama vyuzivana pozitivhim zptisobem

(zaméfeni se na jiné typy reklam — zdbava, sport atd.) (Machova, Kubatova et al., 2009).

1.4.2 Lécebné intervence a lécebna zarizeni

Z hlediska 1écby je dostupnych nékolik moznosti, jak lze alkoholismus a zavislost
na navykovych latkach 1&¢it. Zavisly jedinec ma nékolik variant, na koho se miize se svym
problémem obratit. Mezi zdravotnickd zafizeni, kde se 1€cba provadi, patii: protialkoholni

zachytné stanice (pro akutni stavy opilosti), protialkoholni oddé€leni (v nemocnici,

psychiatrické 1é¢ebn¢) a ordinace pro alkoholismus a jiné toxikomanie

(Svobodova a Vodrazka, 1979).

Dostupnou formou pomoci jsou kratké intervence. Kratké intervence jsou praktické postupy,

Jjejichz cilem je rozpoznat redlny ¢i potencidlni problém s alkoholem a motivovat jedince
k aktivni napravé (Babor et al., 2010, s. 6). Kratké intervence jsou u¢innym ndastrojem,
jak zavislému pomoci. Babor et al. (2010) zdlraziuji dilezitost primarni péce, nebot’ prave
zdravotnici, ktefi pracuji v primarni péci, mohou odhalit a v€as zachytit ty pacienty,
kteti by mohli mit problém s uzivanim alkoholu ¢i jej jiZ maji a negativné tak ovliviiuji své
zdravi. Tito zdravotnici mohou pacienta spravné nasmérovat, aby nastoupil k 1é€bé
alkoholismu. Vyhodou primérni péce je jeji dostupnost, navic pokud I¢kat pacienta zna delsi
dobu, mlze byt ze strany pacienta vétsi diiveéra vici lekati.

Jak uvéadi Babor et al. (2010), dal§im dilezitym faktorem miZze byt screening,
jehozZ néstrojem je ovéfeny a standardni test zvany AUDIT (The Alcohol Use Disorders

Identification Test), ktery dokaZe rozpoznat a zachytit rizikové piti alkoholu 1 zavislost

na ném. Na vysledky toho testu miiZze navazovat individudlni 1é¢ebna intervence.

Po celé CR existuje velké mnozstvi center, stiedisek, poraden, zatizeni a léCeben

(napft. psychiatrickych), kde pomahaji zavislym pacientim. Nékteré z téchto instituci nabizi
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1 on-line poradenstvi. Zalezi na konkrétnim jedinci, zda se jiz rozvinula zavislost, jak dlouho
tyto problémy trvaji apod., protoze se nékterd centra zamétuji spiSe jen na primdrni
¢1 sekundarni prevenci a néktera naopak na terciarni prevenci (K-centra). Lécba ve vyse
uvedenych zafizenich tedy muze probihat ambulantné ¢i za hospitalizace pacienta

— dle stadia zavislosti. Existuji rovnéz terapeutické svépomocné skupiny (napt. Anonymni

alkoholici), které jsou zameéfeny na skupinu jedinci s podobnymi problémy. Dochézi

zde ke vzajemnému sdileni trapeni, problémii a obtizi, ale zaroven také nad¢je.

Dal$i moznou pomoci jsou linky divéry, jez poskytuji povétSinou anonymni pomoc
po telefonu. V nékterych ptfipadech je ale mozné tato zafizeni osobné¢ navstivit, piipadné,
pokud to dané zafizeni umoziuje, je mozné také v tomto zafizeni absolvovat pobyt.
Zameéstnanci linek divéry maji informace a znalosti ohledné sluZzeb a moznostech pomoci,

které tak klientim mohou zatidit (Goodyer a Panek, 2001).

V ramci 1écby se vyuziva abstinence alkoholu ¢i substituéni 1é¢by, coz s sebou muze
prinést dusevni i télesné obtize. Dle Kaliny (2015) je vSak rozsah vhodnych farmaceutickych

preparati pro 1écbu pomérné maly, soucésti jsou vétSinou substitucni 1é¢iva — v ptipadé

zavislosti na alkoholu anticravingova lé€iva. Jak ale Kalina et al. (2015) dale uvadi, neni
mozné substitucni 1écbu povazovat za uzdraveni, jelikoz mozek spravné funguje pouze
diky ptisobeni substitucni latky. Dale se podavaji riznd farmaceutika v zavislosti

r~r

na pfidruzenych obtizich a multivitaminové dopliiky stravy (Kalina et al., 2015).

Abstinencni syndrom (odvykaci stav) vznikd po vysazeni alkoholu a je ¢astou formou lécby.

Pii abstinen¢nim syndromu se vyskytuji abstinen¢ni pfiznaky, nékteré byly zminény
v kapitole 1.2 v souvislosti s drogami. V literatuie nalezneme nékolik definic abstinen¢niho
syndromu. Shoduji se ale na tom, Ze se jednd o soubor piiznakl, které vznikaji
pro neposkytnuti ¢i nedostatek drogy, na které vznikla zavislost. Abstinen¢ni syndrom
se muZe projevovat u kazdého jedince jinak (zéalezi na v€ku, pohlavi, psychickém a télesném
zdravi) (Machova, Kubatova et al., 2009). Objevuje se po dlouhodobém, intenzivnim uzZivani
alkoholu, rozviji se behem hodin az dni po vysazeni nebo redukci davek. Maxima dosahuje

béhem druhého dne, hlavni priznaky odeznivaji obvykle do tydne (Kalina et al., 2015, s. 53).

Mezi ptiznaky doprovézejici abstinen¢ni syndrom patii poceni, Uzkosti, tfes, nausea
a zvraceni. Mohou se objevit poruchy spanku, hypertenze, buseni srdce, delirium tremens,

halucinace a kiece (Kalina et al., 2015).
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Dochazi k porucham védomi, dezorientaci, halucinacim (...), bludum s paranoidnim
obsahem, tachykardii, poceni, hrubému tiesu a zachvatim kreci. Maximum obtiZi je v noci,
typicka je inverze spanku. Vyrazny psychomotoricky neklid si casto vyzada mechanické
omezeni. Metabolicky rozvrat a ohrozeni vitalnich funkci vyzaduje intenzivni lecbu (Kalina

etal., 2015, s. 53).

Jedinec se v ramci abstinen¢ni 1écby uci znovu zit bez drogy a zvladat vSechny zivotni
situace bez drogy. Nezbytnou soucasti je psychoterapie, pri terapii alkoholové zavislosti
se osvedcily kognitivne-behaviordlni postupy (napr. odmitani, identifikace spoustecu
zavislosti, kognitivni restrukturace), motivacni rozhovory, arteterapie, gestalt terapie, joga,
ucast na svépomocnych skupinach typu Anonymnich alkoholikii nebo rodinnd terapie

(Kalina et al., 2015, s. 55).
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2 PRAKTICKA CAST

V praktické ¢asti diplomové prace se budu predevsim zabyvat vysledky vlastniho vyzkumu,
jehoz cilovou skupinou byli Zaci 2. stupné zakladnich skol. Také shrnu informace, které jsem
ziskala v ramci pisemnych rozhovorii s metodiky prevence. Vyhodnotim cile a zodpovim
vyzkumné otazky, poté porovnam vysledky svého vyzkumu s vysledky studie ESPAD 2019.

Zaveérem se budu vénovat predstaveni didaktického (pedagogického) vystupu.

2.1 Cile a vyzkumné otazky

Hlavni cil
Analyzovat povédomi zaki 2. stupné zdkladnich skol o u€incich a rizicich uzivani alkoholu.
Hlavni vyzkumna otazka
Jsou zaktim zndmy ucinky uzivani alkoholu a rizika s timto uzivanim spojena?
Dil¢i cile a diléi vyzkumné otazky
e Diléi cil ¢. 1: Zmapovat mista a prostiedi, kde se Zaci dozvidaji informace o rizicich
uzivani alkoholu.
» Diléi vyzkumna otazka €. 1: V jakém odvétvi a prostiedi se Zaci nejéastéji dozvidaji

fakta a informace o rizicich uzivani alkoholu?

e Dilci cil €. 2: Objasnit, zda zaci védi o moznostech pomoci v pfipadé zneuzivani
alkoholu.
» Dil¢i vyzkumna otazka €. 2: Jsou zaci srozuméni s moznostmi pomoci, které jsou

k dispozici v ptipad€ problémi s naduzivanim, pfipadné zavislosti na alkoholu?

e Dil¢i cil €. 3: Zhodnotit, jak zaci vnimaji uzivani alkoholu a zévislost na ném.
» Diléi vyzkumna otazka ¢. 3: Jaky maji zaci postoj k problematice zavislosti

na alkoholu?
e Dil¢i cil €. 4: Zmapovat, zda na Skolach probihé prevence uzivani navykovych latek.

» Diléi vyzkumna otazka ¢. 4: Jakymi zpiisoby dochéazi na skolach k preventivnim

aktivitdm zamétenych na zneuzivani navykovych latek (alkoholu)?
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e Dildi cil €. 5: Zjistit, kde se zaci (kromé Skoly) setkavaji s prevenci uzivani alkoholu.
» Diléi vyzkumna otazka ¢. 5: Jaké jiné instituce ¢i mista poskytuji zakiim primarni

prevenci v ramci uzivani navykovych latek (alkoholu)?

o Diléi cil €. 6: Zjistit, zda jiz zaci maji zkuSenosti s uzivanim alkoholu a zda nektefi
z nich uzili alkohol v poslednich 30 dnech.
» Diléi vyzkumna otazka ¢. 6: Jaka ¢ast zaki jiz ma zkuSenosti s uzivanim alkoholu

a kolik z nich uzilo alkohol v poslednich 30 dnech?

2.2 Metodologie vyzkumu

K vytvofeni vyzkumu byla zvolena kvantitativni metoda. Ve vyzkumu jsem se zaméfovala
na znalosti zakil v oblasti alkoholu, co si o uzivani této latky mysli, zda si uvédomuji rizika
a (negativni) ucinky uzivani alkoholu na lidsky organismus a zda jiz maji pfipadné
zkuSenosti s uzivanim. Zjistovano bylo také povédomi o prevenci a 1é¢bé alkoholové
zavislosti. Zajimalo mne také, zda Zaci znaji zaklady legislativy v oblasti alkoholu (legalita
uzivani, fizeni automobilu, jizda na kole). Abych ziskala informace i ,,z druhé strany*,
zeptala jsem se téZ metodikll prevence zékladnich Skol na jejich ndzory a moznosti v ramci

problematiky prevence uzivani alkoholu.

2.2.1 Vyzkumné nastroje

K vyzkumnému Setfeni byly pouZity nasledujici vyzkumné nastroje:

e Polostrukturovany dotaznik (uréen pro zaky 2. stupné ZS)

e Pisemné standardizované rozhovory se Skolnimi metodiky prevence zékladnich

Skol

Polostrukturovany dotaznik

Dotaznik byl uréen pro zaky 2. stupné ZS, protoZe se tito Zaci o problematice uZivani
alkoholu a navykovych latek dozvidaji v ramci vyucovacich hodin vétsi mnoZzstvi informaci
nez Zaci 1. stupné ZS. Dotaznik obsahuje 22 otazek, z toho 17 uzavienych a 5 otevienych.
Primérné doba vypliovani dotazniku byla cca 10 minut. U nékterych otazek bylo spravné
vice odpovédi. Ptilozeny dotaznik je soucasti pfiloh. Cilem dotazniku bylo zjistit znalosti
zakl z dané problematiky, déle jejich nazor a pfipadné zkuSenosti a fakta (ohledné prevence
apod.). Osloveno bylo ptfes dvacet zdkladnich Skol a celkem c¢tyii z nich souhlasily

s uskutecnénim vyzkumného Setfeni v podob¢ dotaznikl pro Zaky a rozhovord s metodiky
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prevence. Dotaznikové Setfeni probihalo na podzim 2020. Veskera data budou vyhodnocena

pomoci tabulek, ptipadné grafi v kapitole 2.3 Vysledky vlastniho vyzkumu.
Pisemny standardizovany rozhovor

Pivodni plan rozhovoru mél ustni podobu — polostandardizované interview.
Vzhledem k situaci s onemocnénim Covid-19 nebylo mozné tuto formu rozhovori
uskutecnit. Proto bylo zvoleno nahradni feSeni situace - rozhovor pisemny. Tato moZznost
byla zkonzultovana s metodiky prevence danych skol, které souhlasily se spolupraci a po
odsouhlaseni tohoto navrhu byly metodikiim otazky odeslany ke zpracovani. Metodici
souhlasili s umisténim jejich odpovédi v této diplomové praci, piesné zpracovani odpovedi
jednotlivych metodikli prevence je soucasti ptiloh. Jednim z metodikti otdzky zpracovany
nebyly, z tohoto divodu pro tcely této prace pouzivdm odpovédi tii metodikd prevence.
Metodikiim bylo polozeno celkem deset otevienych otdzek. Odpovédi na otazky byly
zpracovany Skolnimi metodiky prevence v pribéhu podzimu 2020. Rozhovory budou

zanalyzovany v kapitole 2.4 Analyza pisemnych rozhovort se Skolnimi metodiky prevence.

2.2.2 Popis vyzkumného vzorku

Vyzkum byl zrealizovan ve spolupraci se ¢tyimi zakladnimi Skolami z Plzeniského kraje.
Dotaznikového Setfeni se zGcastnili Zaci 6. — 9. rofnikii zakladnich Skol.
Vzhledem k situaci s onemocnénim Covid-19 jsem vyuzila moZznosti on-line dotazniki
na webové strance survio.com. Nékteré ze Skol preferovaly fyzické doruceni dotaznikd,
a proto byly zpracovany dvé varianty dotaznikii — on-line i klasickéa papirova forma. Skoly
si tak mohly vybrat, kterou variantu upfednostiiuji. V ptipadé klasické papirové formy byly
dotazniky fyzicky doruceny vyucujicimu, ktery je poté zadkim piedal v rdmci vyucovacich
hodin a nésledné vyplnéné vratil. (Vyucujicimu byla spolecné s dotazniky predana papirova
krabice s otvorem (pro kazdou tfidu zvlast’), do které zaci po vyplnéni dotazniky vlozili
(z dvodu dodrzeni anonymity a bezpecnosti)). V rdmci vyzkumu se podafilo ziskat celkem
120 dotazniki, které budou v této praci vyhodnocované a jsou tak sté¢Zejnim prvkem této
prace. Celkem se dotaznikového Setfeni zcastnilo 55 divek a 65 chlapcu. Z hlediska tiid
se zapojilo 26 Zaku 6. ro¢niku, 35 zZakid 7. ro¢niku, 32 Zakua 8. ro¢niku a 27 zakua
9. ro¢niku. Protoze n¢které dotazniky (pfiblizné jedna tfetina) byly vyplnéné pies internet,
nelze urcit pfesnou navratnost dotaznikii. Co se tyce papirové formy dotaznikl, pohybovala

se navratnost okolo 98 %.
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2.3 Vysledky dotaznikového Setieni

V této casti prace budou podrobné predstaveny vysledky vlastniho vyzkumu, ktery probihal
na podzim 2020. Metodologickym nastrojem, ktery jsem pro svilj vyzkum zvolila,
byl polostukturovany dotaznik. Zpracovany budou vysledky 120 dotaznikii.
Dalsi informace (charakteristika dotazniku, popis vyzkumného vzorku) byly uvedeny
v kapitole 2.2 Metodologie vyzkumu. Dotaznik obsahoval 22 otazek a vSechny zde budou
predstaveny, véetné seznameni s vysledky. Pro ptehlednost budou vysledky otazek soucasti
tabulek, ptipadné grafii. Pokud existuji spravné odpovédi, jsou zvyraznény v tabulkach

zelenou barvou. Vysledky v procentech jsou zaokrouhleny na jedno desetinné misto.

Pohlavi respondenti

Dotaznikového Setfeni se zacastnilo 55 divek (45.8 %) a 65 chlapcu (54,2 %).

Pohlavi

54,2 %

45,8 %

m divka

\\ e

Graf ¢. 1: Pohlavi respondenti

Zdroj: viastni data

Roénik
Vyzkumu se zacastnili zaci 6. — 9. ro¢niku - celkem 120 zakd. 6. roénik — 26 zaku (21,7 %);
7. roénik — 35 zaki (29,2 %); 8. roénik — 32 zakd (26,7 %); 9. roénik — 27 zakd (22,5 %).

Byla zde snaha, aby pocty respondentl v jednotlivych ro¢nicich byly pfiblizné vyrovnané.
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Graf ¢. 2: Ro¢nik

Zdroj: viastni data

1. otazka — Je alkohol legalni ¢i nelegalni navykovou latkou (pro dospélé uzivatele

— nad 18 let)?

Na tuto otazku existovala spravna odpovéd’ — ,.legalni*. Zdmérn¢ jsem v otadzce do zavorky
uvedla poznamku, Ze se tato otdzka vztahuje na plnoleté uzivatele, nebot’ uzivani alkoholu
pted dovrSenim plnoletosti je nezdkonné. Velka vétSina (114 respondentl — 95 %) spravné
uvedla, ze je alkohol legalni navykovou latkou. Respondenty, kteti zodpoveédéli nespravne
(6 zakh - 5 %), byli zaci 7. ro¢niku - z toho 5 chlapcti a 1 divka. S touto problematikou jsou
tedy zaci ve vétsin€ ptipadd srozuméni.

Tabulka ¢. 1: Otazka ¢. 1

Odpovéd’ | Poéet respondentii | Cetnost v %

legélni 114 95
nelegalni 6 5

Zdroj: viastni data

2. otazka — Je ve Vasem véku (11 — 16 let) povoleno uzivani alkoholu?

V ramci této otazky méli respondenti na vybér pouze ze dvou moznosti - ,,ANO* a ,,NE*.
Také tato otazka méla spravnou odpovéd’ - ,,NE*“. Touto otazkou jsem chtéla zjistit, zda si
zaci uvédomuyji, Ze v jejich véku uzivani alkoholu legéalni neni, tudiZz pokud alkohol i pfesto
uzivaji, porusuji zdkon. VSichni respondenti (120 zakt — 100 %) ale uvedli spravnou

odpoveéd’ — alkohol v jejich véku neni povoleno uzivat.
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Tabulka ¢. 2: Otazka ¢. 2

Odpovéd’ | Pocet respondenti | Cetnost v %

ANO 0 0
NE 120 100

Zdroj: viastni data

3. otazka — Domnivaite se, Ze vite o rizicich, ktera prinasi uzivani alkoholu? Pokud ano,

kde jste se tyto informace dozvédél/a?

Tato otazka byla vytvofena tak, aby zjistila dva aspekty — zda si zaci mysli, ze védi o rizicich
alkoholu a kde se tyto informace dozvidaji. Jednalo se o polouzavienou otazku a zaci mohli

oznacit vice moznosti.

Celkem jsem ziskala 195 odpovédi, procentudlni etnost v tabulce tak vychazi z tohoto ¢isla.
Odpovéd ,,NE, nevim, jaka rizika jsou suzivanim alkoholu spojend™ byla zvolena
10x (5,1 %). Jednalo se o zaky naptic¢ vSemi ro¢niky, konkrétné: 6 divek a 4 chlapci, nejvice
dominoval 7. ro¢nik. Nejvice informaci se zaci dozvidaji od rodi¢ti — tato odpovéd’ byla
oznacena 79x (40,5 %), nasleduje internet, ktery byl oznacen 45% (23,1 %) a skola (oznacena

42x%, 21,5 %). Odpovéd ,,ANO — od kamaradia* byla zvolena 10x (5,1 %).

Posledni mozna odpovéd’ ,,ANO - jinde“ byla oznatena 9x (4,6 %). Zaci uvadéli tato mista:
détsky lékat (1x), nemocnice (1%), Policie (2x), détsky domov (1x), knihy (1x),

televize (1x), détsky tabor (1x), vlastni zkuSenost (1x).

Tabulka ¢. 3: Otazka ¢. 3

Pocet .
Odpovéd’ oznaceni | Cetnost v %
odpovédi
NE, nevim, jak rizika jsou s uzivanim alkoholu spojena 10 5,1
ANO - ve skole 42 21,5
ANO - na internetu 45 23,1
ANO - od rodici 79 40,5
ANO - od kamaradu 10 5,1
ANO - jinde 9 4,6

Zdroj: viastni data
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4. otazka — PopiSte, co si vybavite, kdyZ se fekne alkohol.

V ramci této oteviené otazky respondenti Casto odpovidali viceslovné ¢i ve vétach. Cilem
této otazky bylo zjistit, jaka slova, véty ¢i slovni spojeni se zakiim vybavi pti vysloveni slova
,alkohol“. Mnohdy se v odpovédich objevovaly nézory a pocity, coz je pro miij vyzkum
také dalezité. Ve vétsiné pripadd se jednalo spiSe o negativni ndzory ¢i pocity vzhledem
k alkoholu, objevovaly se odpovédi, které obsahovaly slova, jako jsou nebezpeci, ohrozeni
¢1 smrt. Z toho plyne, Ze zaci vnimaji alkohol ¢asto jako nebezpeci a riziko. Vyjimecné doslo
k nezodpovézeni otazky ¢ik oznaceni odpovédi ,,nic, nevim® — 4x (2,6 %).

V téchto ptipadech se jednalo o respondenty 7. ro¢niku - 2 divky a 2 chlapce.

V ramci této otazky bylo shroméazdéno celkem 153 odpovédi, z tohoto ¢isla vychézi cetnost
v %. PovétSinou byla uvedena odpovéd’, kterd popisovala druhy alkoholu (48%, 31,4 %).
Nasledovaly odpovédi typu ,,nebezpeci, ohroZeni, smrt, ztrata zdbran, ztrata zaméstnani*
(viz tabulka ¢. 4) — uvedeno 23x (15 %). Slova a slovni spojeni typu ,,ndvykova latka,

omamna latka, zavislost, riziko, droga® byla uvedena 22x (14,4 %).

Odpovédi ,,napoj, drink, Skodliva latka, piti a chemie® byly uvedeny 19x (12,4 %).
,Opili lidé, opilost, agrese, rvacky* bylo uvedeno 16x (10,5 %). Odpovédi ,,party, oslavy,
hospody, zébava“ byly uvedeny 8x (5,2 %). Néktera ze zemi (Rusko, Slovensko) byla
uvedena 5x (3,3 %).

Jiné odpovédi byly uvedeny 8% (5,2 %). Mezi tyto odpovédi patiily: alkoholik (1x),
bezdomovei (1x), promile (1x), zachytka (1x), motani hlavy (1x), fotbal (1x%),

zniceny zivot (1x), vézeni (1x).

46



Tabulka ¢. 4: Otazka ¢. 4

Pocet uvedenych

Odpovédi odpovedi Cetnost v %
druhy alkoholu (rum, pivo, vino, vodka, tvrdy
alkohol...) 43 31.4
nebezpeci, ohrozeni, smrt, bezvédomi, autonehody,
nekontrolovatelnost a ztrata zabran, ztrata 23 15,0
zamestnani, rozvody
navykova latka, omamna latka, zavislost, riziko, 2 14.4
droga
napoj, drink, skodliva latka, piti, chemie 19 12,4
opili lid¢, opilost, agrese, rvacky 16 10,5
party, oslavy, hospody, zdbava 8 5,2
zemé (Rusko, Slovensko) 5 3,3
nic, nevim, nezodpovézeno 4 2,6
jiné 8 5,2

5. otazka — Vite, kdo je to abstinent?

Zdroj: viastni data

V tomto ptipad€ méli respondenti na vybér ze tii odpovédi, pficemz spravnou odpovédi bylo,

Ze abstinent je ,,€lovék, ktery se zdrZuje néjakych prozitki (napr. alkoholu) — alkohol

nepije. Jednalo se o védomostni otazku. Spravné odpovédéla vétsina (83 zaku - 69,2 %).

Nejspravnéji odpovidali Zaci 9. roniku — zde odpoveéde€l pouze jeden zak chybné. Naopak

nespravné odpovedélo 29 zaki (24,1 %), a to napfi¢ vSemi tfemi zbyvajicimi rocniky.

Zbyvajicich 8 respondentl (6,7 %) tuto otazku nezodpovédelo.

Z vysledki této otazky je patrné, Ze nekteii zaci tento pojem neznaji, pfipadné neznaji jeho

vyznam. Tuto problematiku by bylo vhodné objasnit v ramci didaktického vystupu.

Tabulka ¢. 5: Otazka ¢. 5

Odpovéd’ Pocet respondentii | Cetnost v %

clovek, ktery pije denné alkoholické napoje 25 20,8

clovek, ktery alespon jednou tydné poZzije
R 4 33

alkoholicky napoj

clovek, ktery se zdrzuje n€jakych prozitk

y . &3 69,2
(napf. alkoholu) - alkohol nepije

nezodpovézeno 8 6,7
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6. otazka — Jaké ucinky zpiisobuje alkohol p¥i uziti nizsi davky?

Tato otazka obsahovala vice spravnych odpovédi, t€émi byly: ,,povzbudivy efekt®, , horsi
pamét™, ,Spatna pozornost” a ,ztrata zabran“. VSechny tyto Ctyfi spravné odpoveédi
uvedlo 8 respondentl (6,7 %) — 4 divky a 4 chlapci napti¢ vSemi ro¢niky. U 99 respondentii
(82,5 %) néktera ze spravnych odpovédi oznacena nebyla. Nékterd z nespravnych odpovedi
se objevila u 12 respondentti (10 %). 1 respondent (0,8 %) otazku nezodpovédél. Tato
1 nasledujici otazka patfily mezi védomostni.

Celkem jsem ziskala 229 odpovédi — ztohoto Ccisla je vypoctena cetnost v %.
Odpovéd’ ,,povzbudivy efekt byla oznacena 75% (32,8 %). ,,Lepsi pamét™ byla oznacena
4x (1,7 %). ,,Horsi pameét™ 49x (21,4 %). Odpoveéd’ ,,lepsi koordinace pohybti* byla zvolena
8% (3,5 %). ,,Spatné pozornost™ 65x (28,4 %) a ,,ztrata zabran* byla oznacena 28% (12,2 %).
Bylo dilezité uvédomit si, ze se chovani ¢lovéka odviji od toho, jakou davku alkoholu

pozije. Ptilozena je tabulka i graf, nebot’ graf znazoriuje informace o spravnosti odpovéedi.

Tabulka ¢. 6: Otazka ¢. 6

Odpovédi RO oznvaé’em' Cetnost v %
odpovédi
povzbudivy efekt 75 32,8
lepsi pamét’ 4 1,7
horsi pamét 49 21,4
lepsi koordinace pohybi 8 3,5
Spatna pozornost 65 28,4
ztrata zabran 28 12,2

Zdroj: viastni data
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Otazka ¢. 6
10,0 % 0.8 % ¢ 794

DN 2

= nezodpovézeno
vie zodpovézeno spravné
néktera z odpovédi chybéla

néktera z odpoveédi nespravna

Graf ¢. 3: Otazka ¢. 6

Zdroj: viastni data

7. otazka — Co alkohol miiZe zpiisobit naopak pri uziti vysoké davky?

Taktéz tato otdzka obsahovala Ctyfi spravné odpovédi: ,tlumivy efekt®, . spavost®,
»Zpomalené reakce* a ,,depresivni stavy“. Zcela spravné odpovédélo 10 zaka (8,3 %)
—5divek a 5 chlapct, tentokrat dominuje v 60 % spravnych odpovédi 9. rocnik.
Nektera ze spravnych odpovédi nebyla oznacena u 74 respondentd (61,7 %).
Oproti ptedchozi otdzce se zvysil pocet respondentll, ktefi uvedli nékterou z nespravnych
odpovédi (36 respondenti — 30 %) — tento jev se ukazal napfi¢ vSemi ro¢niky, zadny

nedominoval.

Celkem jsem ziskala 283 odpovédi — ztéto hodnoty vychéazi cetnost v %. Odpovéd
,»povzbudivy efekt byla zvolena 25x (8,8 %). ,,Tlumivy efekt” byl zvolen 28x (9,9 %).
Odpovéd’ ,,spavost™ byla zvolena 71x (25,1 %). Nejméné krat byla vybrana odpovéd
,,zrychlené reakce™ — 19x (6,7 %), naopak nejvice ,,zpomalené reakce” — 78x (27,6 %).

,,Depresivni stavy* byly oznaceny 62x (21,9 %).

Z odpovédi je patrné, Ze zaci prili§ nerozeznavaji rozdil mezi povzbudivym a tlumivym
efektem vzhledem k pozité davce alkoholu. Celkové nerozeznavaji rozdil mezi ucinky
na organismus pii uziti niz§i a vyssi davky alkoholu. Tuto problematiku tak bude vhodné
objasnit v rdmci didaktického vystupu. Ptilozena je tabulka i graf, nebot’ graf znézoriuje

informace o spravnosti odpovédi.
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Tabulka ¢. 7: Otazka ¢. 7

Odpovédi Pocet oznvaé’em’ Cetnost v %
odpovédi

povzbudivy efekt 25 8,8
tlumivy efekt 28 9,9
spavost 71 25,1
zrychlené reakce 19 6,7
zpomalené reakce 78 27,6
depresivni stavy 62 21,9

Zdroj: viastni data

Otazka ¢. 7
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néktera z odpoveédi chybéla

= néktera z odpovedi nespravna

Graf ¢. 4: Otazka ¢. 7

Zdroj: viastni data

8. otiazka — Pri dlouhodobém uzivani alkoholu miiZe dojit také k:

Otazka obsahovala dvé spravné odpovédi — ,,onemocnéni jater” a ,,porucham spanku®.
Opét se jednalo o otdzku védomostni. Ob¢ spravné odpovédi oznacilo 14 zaka (11,7 %)
— 8 divek a 6 chlapcti napti¢ vSemi ro¢niky, Zadny v této otdzce nedominoval. 97 zakd
(80,8 %) nekterou ze spravnych odpovédi neoznacilo (pfevazné chybéla odpoveéd’ ,,poruchy
spanku®). 8 zaka (6,7 %) oznacilo n¢kterou z nespravnych odpoveédi — nedominoval zadny

ro¢nik ani pohlavi. 1 zak (0,8 %) tuto otazku nezodpovedél.

V ramci této otazky jsem ziskala 144 odpovedi — z tohoto Cisla je vypocitana Cetnost v %.

,Onemocnéni jater byla oznacena 112x (77,8 %). Odpoveéd’ ,,astmatu a alergii“ byla
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zvolena 1x (0,7 %) a ,,porucham spanku® 24x (16,7 %). Moznost ,,zastav¢ rastu vlasa“

byla oznacena 7x (4,9 %).

Taktéz tuto problematiku bude vhodné zakiim pftiblizit v ramci didaktického vystupu.

Ptilozena je tabulka i graf, nebot’ graf znazoriiuje informace o spravnosti odpoveédi.

Tabulka ¢. 8: Otazka ¢. 8

Odpovédi Pocet oznaceni odpovédi | Cetnost v %
onemocnéni jater 112 77,8
astmatu a alergii 1 0,7
porucham spanku 24 16,7

zastave rastu vlasu 7 49

Zdroj: viastni data

Otazka ¢. 8

67 9%08% 1170,

N>

80.8 % J

= nezodpovézeno s vie zodpoveézeno spravne

néktera z odpoveédi chybéla néktera z odpoveédi nespravna

Graf ¢. 5: Otazka ¢. 8

Zdroj: viastni data

9. otazka — MiiZe, podle VasSeho niazoru, vést uzivani alkoholu k tragickym nasledkiim

(uraz, smrt)?

Otazka byla zaméfena na ndzor respondentti, bylo potieba dozveédét se, zda alkohol vnimaji
jako potencidlni nebezpeci, které miize vyustit v tragicky zazitek, Graz ¢i smrt. Naprosta
vetSina (114 zaka - 95 %) odpovedéla ,,ANO®. 5 zakt (4,2 %) oznacilo odpoveéd ,,NE*,
tudiz dle nich uzivani alkoholu nemusi vést k tragickym nésledkiim. Téchto 5 respondentti
navs§tévuje pouze 6. — 8. rocnik, tudiz kazdy zdk 9. ro¢niku oznacil odpovéd ,,ANO*.

1 zak (0,8 %) otazku nezodpovédél.
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Z vysledkt plyne, ze kazdy zék z 9. ro¢niku a absolutni vétSina zakt ze zbylych tii ro¢niki

alkohol vnima jako latku, jejiz uzivani maze vést az k tragickym nasledktim (irazu ¢i smrti).

Tabulka ¢. 9: Otazka ¢. 9

Odpovéd’ Potet respondentii | Cetnost v %
ANO 114 95,0
NE 5 4,2
nezodpovézeno 1 0,8

Zdroj: vlastni data

10. otazka — Na koho byste se obratili pro pomoc, jestlize by Vas kamarad mél problém

s alkoholem?

V ramci této otdzky byly zjiStovany veédomosti, uvaZzovani a stim souvisejici nazor
respondentl. Existuji zde tfi spravné odpovédi, za které povazuji tyto: ,,psychiatricka
zarizeni“, ,,nizkoprahova centra a organizace” a ,,psychologické poradny“. Zajimalo
mne, jak budou zici odpovidat. Zcela spravné (oznaceni vSech tii spravnych odpovédi)
odpovédéli 4 Zéci (3,3 %) — 3 chlapci a 1 divka. Tito Zaci pochdzeli ze vSech ¢ty rocniki,
konkrétn¢ z kazdého ro¢niku 1 zék. 107 zakt (89,2 %) zvolilo nékterou ze spravnych
odpovédi, avSak ne vSechny. 3 respondenti (2,5 %) oznacili nékterou z nespravnych

odpovédi. 6 respondentti (5 %) tuto otazku nezodpovédélo.

Celkem jsem ziskala 143 odpovédi — ztohoto ¢isla je spocitiana Cetnost %. MoZnost
,psychiatricka zatizeni byla vybrdna 45x (31,5 %). ,,Nizkoprahova centra a organizace*
byla zvolena 21x (14,7 %) a ,,psychologické poradny* byly oznaceny 74x (51,7 %). Je velmi
uspokojujici, ze odpoveéd’ ,,staci se sveftit jinému kamaradovi byla zastoupena v odpovédich

respondentl jen 3% (2,1 %).

Vétsina zaki tak zvolila alespont jednu ze spravnych odpovédi, maji tedy urcité poveédomi
0 moznostech pomoci, coz je velice dilezitd informace. I pfes to ale bude zaktim v ramci
didaktického vystupu vhodné piedstavit dalS$i moZnosti pomoci v piipadé problému
s naduzivanim a zavislosti. PfiloZena je tabulka i graf, nebot’ graf znazoriiuje informace

o0 spravnosti odpovédi.
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Tabulka ¢. 10: Otazka ¢. 10

Odpovédi Potet oznaten | p .\ o4 v o4
odpovédi
psychiatricka zatizeni 45 31,5
staci se svetit jinému kamaradovi 3 2,1
nizkoprahova centra a organizace 21 14,7
psychologické poradny 74 51,7

Zdroj: viastni data
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Graf ¢. 6: Otazka ¢. 10

Zdroj: viastni data

11. otazka — Kolik ob&anii CR, podle Vis, patii mezi rizikové konzumenty alkoholu

(piji ¢asto a miiZe u nich vzniknout problém se zavislosti)?

Tato otazka, jako jedind, byla otazkou tipovaci. Zamérem bylo, aby se Zaci zamysleli
aoznacili svij odhad. Spravna odpovéd byla: ,,cca 1000000 — 1500 000 obcéanu*
(tento ukazatel byl uveden jiz v teoretické Casti prace). Spravné zodpoveédélo 28 respondentt
(23,3 %) — nejveétsi podil spravnych odpovédi méli zaci 9. a 6. roéniku. Nejvetsi Cast
(54 zak - 45 %) oznacila odpoved ,cca 150000 - 300000 obcant‘.
Odpoved ,,cca5 000 —10 000 obcani“ wuvedlo 11 zakd (9,2 %) a odpoved
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»cca 370 000 — 500 000 obcant‘ vybralo 27 zaku (22,5 %). Spravnou odpoveéd’ zakim

predstavim v ramci didaktického vystupu.

Tabulka ¢. 11: Otazka ¢. 11

Odpovéd’ Pocet respondentii Cetnost v %
cca 5000 - 10 000 obganti 11 9,2
cca 150 000 - 300 000 obcanti 54 45,0
cca 370 000 - 500 000 obcanti 27 225
cca 1 000 000 - 1 500 000 ob¢anti 28 233

Zdroj: vlastni data

12. otazka — Myslite si, Ze na alkoholu miiZe vznikat zavislost?

Cilem této otazky bylo zmapovat, zda Zaci vnimaji alkohol jako latku, na které mulzZe
vzniknout zévislost. Na tuto otazku existuje spravna odpovéd’ - ,,ANO*, ale protoZe jsem
v jejim ramci primarné zjistovala nazor respondentii, spravnou odpovéd’ jsem ve vysledcich
neoznacila. Zaci méli na vybér ze tii moznosti. Odpoveéd’ ,,ANO* zvolilo 118 zakt (98,3 %),
coz je vyborny vysledek, Zaci jsou s touto skute¢nosti srozuméni. ,,NEVIM*“ oznaéili
2 respondenti (1,7 %), v obou pfipadech se jednalo o chlapce 7. ro¢niku. Odpoveéd ,,NE*
nezvolil zadny z zaki.

Tabulka ¢. 12: Otazka ¢. 12

Odpovéd® | Pocet respondentii | Cetnost v %
ANO 118 98,3
NE 0 0,0
NEVIM 2 1,7

Zdroj: viastni data

13. otazka — Miate obavy z toho, Ze byste byl/a nékdy v budoucnu zavisly/a na alkoholu?

Tato otdzka neméla Zadnou spravnou odpoveéd. Zajimalo mne, zda zaci o budoucnosti
premysli, zda maji strach ze zavislosti (v tomto pfipad¢ alkoholové). V nejvétsi mife
se objevovala odpovéd’ ,,NE*“ — (97 zakt - 80,8 %). Odpoved ,,ANO* volilo 22 zaki
(18,3 %). Tuto odpoveéd oznacili ve vétsin€ ptipadl zaci 7. ro¢niku, v ostatnich ro¢nicich

se tato odpovéd’ objevovala v minimalni mife. 1 respondent (0,8 %) na tuto otazku
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neodpovédel. Z vysledkl této otazky pro mé vyplyva zjisténi, ze zaci ve vetsSing pripadi

obavy z pripadné alkoholové zavislosti v budoucnosti nemaji.

Tabulka ¢. 13: Otazka ¢. 13

Odpovéd’ Polet respondentii | Cetnost v %
ANO 22 18,3
NE 97 80,8
nezodpovézeno 1 0,8

Zdroj: viastni data

14. otazka — Je v Ceské republice povolené uzivani alkoholu pri Fizeni automobilu?

Otazka ¢. 14 byla spolecné s otdzkou ¢. 15 zaméfena na znalosti v oblasti legislativy.
V otazce ¢. 14 byla spravna varianta ,,NE“, protoze v nasi zemi neni povoleno uzivani
alkoholu ani jinych navykovych latek pted ani pfi fizeni automobilu (¢i jiného vozidla),
atov zadné mife. Tuto odpovéd zvolilo vSech 120 zdka (100 %), tudiz jsou s touto

problematikou srozuméni.

Tabulka ¢. 14: Otazka ¢. 14

Odpovéd’ Pocet respondentii | Cetnost v %
ANO 0 0
NE 120 100
NEVIM 0 0

Zdroj: viastni data

15. otazka — Smi se v Ceské republice jezdit pod vlivem alkoholu na kole?

TaktéZ u této otazky bylo spravnou odpovédi ,,NE®, nebot’ 1 jizda na kole pod vlivem
alkoholu & jinych navykovych latek je v CR zakazdna. Za poruSeni hrozi pokuta,
v zavaznych piipadech odnéti svobody. Dle odpovédi na tuto otdzku lze soudit, Ze zaci
nemaji ucelené informace ohledné této problematiky. 98 zaka odpovédélo ,,NE“ (81,7 %),
nasledovala odpovéd’ ,, NEVIM* — 20 zakt (16,7 %) — napii¢ viemi roéniky. ,,ANO* uvedli
2 7aci (1,7 %) - 6. a 7. ro¢nik. Z diivodu, ze ne vsichni zéci jsou s touto problematikou

srozuméni, bude vhodné ji objasnit v ramci didaktického vystupu.
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Tabulka ¢. 15: Otazka ¢. 15

Odpovéd’ | Pocet respondentii | Cetnost v %
ANO 2 1,7
NE 98 81,7
NEVIM 20 16,7

Zdroj: viastni data

16. otazka — MiiZze matka, ktera v téhotenstvi poziva alkohol, uskodit plodu?

Tato otazka byla zaméfena na znalosti, pfipadn¢ uvazovani. Spravna odpoved’ byla ,,ANO*,
takto odpovédélo 106 respondentl (88,3 %). Odpovéd ,NE“ byla zaznamenana
ve 14 piipadech (11,7 %) napii¢ vSemi ro¢niky i obéma pohlavimi. Moznost ,,NEVIM*
neoznacil zddny z respondentti. Vzhledem k tomu, ze se jednd o velice dilezité téma
apovazuji za velmi podstatné, aby zdci veédéli, Ze matka skute¢né mize svému plodu

uskodit, je vhodné, aby i toto téma bylo soucasti didaktického vystupu.

Tabulka ¢. 16: Otazka ¢. 16

Odpovéd® | Pocet respondentii | Cetnost v %
ANO 106 88,3
NE 14 11,7
NEVIM 0 0,0

Zdroj: viastni data

17. otazka — Co myslite, Ze by se stalo, kdyby u Vas nékdo ve Skole naSel alkohol?

V ramci této otazky jsem zjiStovala, jak Zaci uvazuji o problematice alkoholu ve Skolnim
prostiedi — co by se mohlo stat v ptipad¢, Ze by u nich samotnych nasel n¢kdo alkohol.

Odpovédi byly velmi riznorodé a rozmanité, ¢asto se vyskytovaly viceslovné odpovédi.

V ramci této otazky jsem ziskala 145 odpovédi — z tohoto Cisla je vypoctena Cetnost v %.
38x% (26,2 %) se objevila odpoved typu ,,nahlaseni, feSeni ve Skole s feditelem ¢i ucitelem®.
,,Policie, socialka, diagnosticky ustav* byly uvedeny 21x (14,5 %). Nazor ,,snizena zndmka
z chovani“ se objevil 18x (12,4 %). Odpovéd ,,postih® byla uvedena 15x (10,3 %).
,,Byl by problém* se objevilo 14x (9,7 %) a ,,vyhazov ze Skoly* 13x (9,0 %). Dale se
11x (7,6 %) objevilo ,kontaktovani rodici“ a 8% (5,5 %) ,,nevim, nic“. 5% (3,4 %)

se vyskytly odpovédi ,,napiti se, zatajeni*“ a 2x (1,4 %) odpovéd’ ,,nestane se to*.
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Ve vétsiné pripadi si zaci jsou védomi, Ze nalez alkoholu ve Skole by znamenal velké

problémy a shledavaji tuto problematiku jako nemoralni.

Tabulka ¢. 17: Otazka ¢. 17

Odpovédi L uve(lelrlych Cetnost v %
odpovédi
nahlaseni, feSeni ve Skole, qéitel (nahlasit ¢i 33 26.2
odevzdat), feditel ’
Policie, socialka, diagnosticky ustav 21 14,5
sniZzena znamka z chovani 18 12,4
postih (poznamka, napomenuti, datka) 15 10,3
byl by problém 14 9,7
vyhazov ze Skoly 13 9,0
kontaktovani rodict, feSeni s nimi 11 7,6
nevim, nic 8 5,5
napiti se (ucitel ¢i zak), zatajeni 5 34
nestane se to 2 1,4

Zdroj: vlastni data

18. otazka — Uzil/a jste jiZ nékdy alkohol? Pokud ano, kolikrat / jak ¢asto?

Tato otazka patfila mezi dotazy osobni. Cilem bylo zmapovat, kolik zaki jiz uzilo v Zivoté
alkohol, pfipadn¢ kolikrat ¢i jak casto ktomuto dochazi. Nikdy alkohol neuzilo
44 respondentt (36,7 %) — z toho nejvice zakt navstévuje 6. rocnik (21 zakl), nasleduje
7.ro¢nik (11 zaki), dale 8. ro¢nik (7 zakl) a 9. ro¢nik (5 zdkd). Z vysledka vyplyva,
ze nejmladsi zaci (6. ro€nik) ve vétsiné ptipadl nemaji zkuSenosti s alkoholem. Alkohol jiz
nekdy uZzilo 76 respondentti (63,3 %) - 44 chlapcti a 32 divek, z toho jen jednou alkohol uzilo
28 zakn (23,3 %), parkrat 46 zaki (38,3 %) a pravidelné jej uzivaji 2 zaci (1,7 %).
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Tabulka ¢. 18: Otazka ¢. 18

Odpovéd’ Pocet respondentii | Cetnost v %
ANO - jen jednou 28 23,3
ANO - parkrat, malokdy 46 38,3
ANO - uzivam ho casto,
i 2 1,7
pravidelné
NE, nikdy 44 36,7

Zdroj: viastni data

Dopliiujici informace:

Odpovéd’ ANO — jen jednou: 18 chlapcti; 10 divek
Odpovéd’ ANO — parkrat, malokdy: 25 chlapcti; 21 divek

Odpovéd’ ANO — uzivam ho casto, pravideln¢: 1 chlapec; 1 divka (oba z 8. ro¢niku)

19. otazka — Pokud jste jiZ mél/a nékdy zkuSenost s alkoholem, v kolika letech to poprvé

bylo?

Taktéz tato otdzka patiila mezi dotazy osobni, zji§tovana byla prvni zkuSenost s alkoholem
(samoziejmé u téch, kteti jiz alkohol uzili).

44 respondentti (36,7 %) zkuSenost s alkoholem nemélo — to souhlasi s vysledky pfedchozi
otazky. 9 respondentti (7,5 %) nevi, ptipadné si nepamatuji, kdy prvni zkuSenost probé¢hla
a 1 zrespondentii (0,8 %) tuto otdzku nezodpovéde€l. Zbyvajicich 66 respondentl (55 %)

uvedlo, v jakém véku poprvé alkohol uzili (soucasti tabulky €. 19).

Primérny ve&k pro prvni zkusSenost s alkoholem v ramci mého vyzkumu je 10, 74 let.
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Tabulka ¢. 19: Otazka ¢. 19

Odpovéd’ Pocet respondentii | Cetnost v %
Nezodpovézeno 1 0,8
nikdy alkohol neuzilo 44 36,7
nevi, nepamatuji si 9 7,5
2 roky 2 1,7
6 let 3 2,5
7 let 3 2,5
8 let 2 1,7
9 let 5 42
10 let 9 7,5
11 let 12 10,0
12 let 13 10,8
13 let 12 10,0
14 let 4 3,3
15 let 1 0,8

Zdroj: viastni data

20. otazka — Uzil/a jste alkohol v poslednich 30 dnech?

V ramci této osobni uzaviené otazky jsem se snazila zjistit, kolik zadkd uzilo alkohol
v poslednich 30 dnech. Alkohol v poslednich dnech neuzilo 106 respondentl (88,3 %).
Zbyvajicich 14 respondentt (11,7 %) alkohol uZilo: 9. ro€nik — 3 Z4ci, 8. roénik — 7 Zékd,

7. roénik — 4 Zaci, 6. roénik — 0 zakd. Obecné prevazovaly divky (9) nad chlapci (5).

Otazka ¢. 20

11,7 %

= ANO
NE

Graf ¢. 7: Otazka €. 20
Zdroj: viastni data
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21. otazka — Vybavujete si, jestli jste se setkali ve VaSem Zivoté s néjakym programem
zaméienym na alkohol (preventivni programy apod.)? PopiSte kdy a za jakych

okolnosti.

Tato oteviena otdzka méla potencial k zjisténi mnoha informaci. Doufala jsem, ze se zaci
rozepis$i. VétsSina zakd (89 - 74,2 %) se s zadnym preventivnim programem nesetkala
(ptipadné si to nepamatuji ¢i o tom nevédi). ,,Ano* uvedlo 8 zaki (6,7 %), avSak blize
odpovéd’ nebyla specifikovana. Ve skole, na pirednaskach a besedach se s preventivnimi
programy setkalo 14 zakd (11,7 %), v televizi a na internetu 3 zaci (2,5 %). Policie, détsky
1ékat, nemocnice a rodice — tyto jednotlivé odpovédi uvedl vzdy jeden zak (0,8 %).
2 zéci (1,7 %) na tuto otazku neodpoveédéli.

Co se tyce vysledkil rocnikl ve vztahu k povédomi o prevenci, neshledavam ve vysledcich
vétsi rozdily. VétSina zakl zkazdého ro¢niku se sZadnym programem nesetkala.
Mezi respondenty, ktefi uvadeli ve svych odpovédich skolu, besedy ¢i jiné alternativy,
jsou zaci ze vSech Ctyt rocnikil, zadny z ro¢nikd nedominuje.

Tabulka ¢. 20: Otazka ¢. 21

Odpovédi Pocet respondentii | Cetnost v %
ne, nevim, nepamatuji si 89 74,2
ano (blize nespecifikovano) 8 6,7
ve Skole, prednasky, beseda, exkurze 14 11,7
televize, internet 3 2,5
Policie 1 0,8
détsky 1ékar 1 0,8
nemocnice 1 0,8
rodice 1 0,8
nezodpovézeno 2 1,7

Zdroj: viastni data

22. otazka — Probiha prevence na vasi Skole? PopiSte zpisob a misto, kde prevence
probiha (Skolni kluby, vyucovaci hodiny, besedy apod.).

Posledni z otazek zjistovala, zda a jak probiha prevence ve Skolach z pohledu zakt. 80 zakt
(66,7 %) odpovéedelo, ze prevence neprobiha, ptipadné o ni nevédi ¢i si nepamatuji. ,,Ano*
(blize nespecifikovano) uvedlo 11 zakl (9,2 %). Na besedy a vyucovaci hodiny si vzpomnélo

21 74kt (17,5 %). ,,Policii* uvedli 3 Zaci (2,5 %). 5 zaki (4,2 %) tuto otazku nezodpovédglo.
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Vysledky jsou velmi podobné v ramci vSech ro¢nikil, zddny z nich neni dominujici. Bohuzel
vétsina dotazovanych uvadi, Ze preventivni programy na Skole neprobihaji, pfipadné si zadné

neuvédomuji.

Tabulka ¢. 21: Otazka ¢. 22

Odpovédi Potet = | xotnost v %
respondentu
ne, nevim, nevybavuji si 80 66,7
ano (blize nespecifikovano) 11 9,2
besedy, vyucovaci hodiny (Ptirodopis,

Obcanska vychova, Vychova ke 21 17,5
zdravi), t€locvi¢na, PC ucebny

Policie 3 2,5

nezodpoveézeno 5 4,2

Zdroj: vlastni data

Shrnuti vysledki dotaznikového Setieni
Dotaznikového Setieni se zi¢astnilo 120 respondenttl 2. stupné ZS. Zaci maji povédomi
o alkoholu, védi, ze pro jejich v€kovou skupinu neni uzivani této latky zdkonem povoleno,

a to do dovrseni plnoletosti.

Nejvice informaci o alkoholu (jeho rizicich) ziskavaji od rodicti. VE&di také, ze je zakazano
uzivani alkoholu pted ¢i pfi fizeni vozidla, v€etné jizdy na kole (zde se objevuji vyjimky,

kdy si zaci timto zdkazem nejsou jisti).

Zaci ve vétsing piipadii vnimaji alkohol jako mozné nebezpedi, jehoz nasledky jsou leckdy
tragické, uvédomuji si, Ze alkohol je latkou, na které miZe vzniknout zavislost.
Avsak ve vétSiné¢ ptipadii nemaji obavy, ze by v budoucnosti zavisli byli. Existuji
samoziejmé vyjimky, kdy nékteti Zaci vnimaji alkohol jako prostiedek vhodny k zabavé
a oslavam.

Zaci maji povédomi o téincich alkoholu na lidsky organismus, za alkoholem nejvice
ohroZzeny organ vnimaji jatra. Znaji moznosti pomoci v piipadé¢ naduzivani alkoholu
¢1 zavislosti. Ve vétSing piipadi si jsou védomi skuteCnosti, ze gravidni zena miize ublizit

svému plodu, pokud v téhotenstvi uziva alkohol.
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Uvédomuji si, ze alkohol v zddném ptipad¢ nepatii do Skolniho prostiedi. VétSina zaki
jizméla prvni zkuSenost s alkoholem, prvni zkuSenost byla primérmné v 10,74 letech.

V poslednich 30 dnech alkohol uZzila mensi ¢ast zaka (11,7 %).

Zéci nemaji piili§ velké povédomi o prevenci, néktefi z nich maji zkugenosti s preventivnimi
programy mimo $kolni prostfedi, mensi ¢ast si uvédomuje preventivni programy ve Skole.
Kromé preventivnich programii néktefi z zakli vnimaji jako prevenci informace a ucivo
vramci vyucovacich predméti (naptiklad ve Vychové ke zdravi, ObcCanské vychové

a Prirodopisu).

Porovnani rozdila v jednotlivych roénicich

Zaci 9. ro¢niku vice znali termin ,,abstinent” a negativni u¢inky alkoholu pfi uziti vySsi
davky. VSichni zaci 9. roéniku se domnivaji, Ze uzivani alkoholu miZe vést k tragickym
nasledklim. V tipovaci otdzce ohledné¢ rizikovych konzumentd alkoholu odpovidali Zéci

9. ro¢niku nejspravnéji ze vsech ro¢nikd.

Zaci 7. a 8. ro¢niku jsou jinak obecné na velmi podobné trovni jako 9. ro¢nik. Zaci

ze 7. ro¢niku byli ¢asto t€mi, ktefi otdzku nezodpovedéli.

Zaci 6. roéniku ve vétSiné pfipadii nemaji zddné zkuSenosti s alkoholem, na rozdil
od nekterych 74kt ostatnich ro¢nikli. Z 6. ro¢niku nikdo neuzil alkohol v poslednich

30 dnech.

Povédomi, znalosti 1 postoje jsou ve vSech roCnicich relativné vyrovnané, a to také

v povédomi o preventivnich aktivitach (at’ uz Skolnich ¢i mimoskolnich).

2.4 Analyza pisemnych rozhovori se Skolnimi metodiky prevence
Na podané pisemné otazky odpovidali celkem tii $kolni metodici prevence (dale jen SMP)
z riznych zékladnich Skol. Pro vétsi prehlednost jsem otazky a odpovédi zakomponovala

do tabulky na nadchazejici stran€.

Pozn.: V tabulce jsou v nékterych ptipadech mirné zkraceny ¢i upraveny otdzky a odpovédi
z diivodu vétsi prehlednosti, avSak tak, aby nedoslo k pozménéni vyznamu plivodnich otdzek

a odpovédi. Kompletni znéni otdzek a odpovedi je soucasti priloh.
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Tabulka &. 22: Pisemné rozhovory se SMP

Odpovédi

Otazky

SMP & 1

SMP &2

SMP & 3

Probih4 na Skole
preventivni program

ANO - primarn¢

ANO - preventivni
program (Skolni,
minimalni, program

V soucasnosti ne,
problematika je soucasti
SVP (VkZ, adaptacni

uzivani navykovych

SMP, dalsi

zaméieny na preventivni proti Sikanovani ve kurzy, Ob¢anska
navykové latky program skole), tfidni plan vychova), programy
(alkohol)? prevence rizikového | byvaji zpoplatnéné, skola
chovani nema prostiedky
Absolvuji Zaci besedy
a prednasky zamérené ANO ANO NE
na prevenci uzivani?
Jaké mate mozZnosti v Specializacni
ramci prevence studium pro Jsem povinna se fidit Vyusivime SVP

platnou legislativou

latek? odborné seminare
Skoleni v ramci
NIDV, dalSich | g len se tykaji
Jaka Skoleni jsou Vam organizaci, CAVE i té}tlo J Nepotiebujeme na toto
nabizena? schiizky s P . téma zadna Skoleni
Krajskgmi problematiky
metodiky
Jak pracujete s Zakladni material Mame krizovy plan
metodikou MSMT k kazdého SMP Prakticky a Minimalni preventivni
prevenci zavislosti? i dalSich ucitell program

Maji Zaci 2. stupné
povédomi o ucincich a
rizicich uzivani
alkoholu?

ANO, v ramci
primarni
prevence se fesi
tato témata

Zasadni informace
zaci maji

ANO - starsi vice, mladsi
méné

Resili jste u Vis ve

NE - trvale probiha

ANO - vzdy u zaku

. Skole [r)ro.bl’e mys NE dasledny dohled 9. ro¢nikli v ¢asovém
navykovymi latkami u . .
P pedagogil horizontu cca 1x za 5 let
zaka?
ANO, v ramci SVP
Je téma zavislosti s vyucujicimi VKZ,
diskutovano s Samoziejme Samoziejmée Pfirodopisu, Chemie,
ostatnimi pedagogy? Obcanské vychovy
i s vyucCujicimi 1. stupné
S P-centrum, Détské oddéleni Spolupracujeme s
organizacemi $kola P Olf,le CIR’. psychiatrické kliniky, | opapem VP i Policii
Iupracuje? meéstska policie, OSPQD, SVP, &R
spotup : SVP, OSPOD Policie, PPP

Je ve §kole vytvoren
plan pro pripad, Ze by
priSel néktery z zaka
do Skoly pod vlivem
navykové latky?

Kazda skola musi
mit minimalné
preventivni
program, toto
vymezuje
vyhlaska MSMT

ANO

ANO, soucasti
minimalniho prev.
programu jsou i krizové
plany a tento piipad tam
mame

Zdroj: viastni data
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Zkratky pouzivané v tabulce:

MSMT — Ministerstvo Skolstvi, mladeze a té¢lovychovy
NIDV — Nérodni institut dalSiho vzdélavani

OSPOD — Organ socialné-pravni ochrany déti

PPP — Pedagogicko-psychologicka poradna

SVP — Stiedisko vychovné péce

SMP — Skolni metodik prevence

SVP — Skolni vzdélavaci program

VkZ — Vychova ke zdravi

Z pisemnych odpovédi SMP je patrné, Ze neni samoziejmosti, aby na viech §kolach probihal
preventivni program zaméteny na navykové latky. V mém piipad¢ na dvou ze tii zékladnich
$kol k preventivnim programéim dochézi. SMP &. 3 uvedl, Ze k preventivnim programim
ve Skole nedochazi, Zaci v soucasné dob¢ neabsolvuji zadné besedy ¢i prednasky - z divodu
nedostatku financ¢nich prostfedkii Skoly a Skola nechce po Zacich pozadovat penize
za preventivni programy. Myslim si, Ze narok na preventivni programy by méli mit vSichni
zaci vSech Skol, proto by mélo byt zatizeno, aby vSechny Skoly disponovaly finan¢nimi

prostfedky ur¢enymi k prevenci.

Dile bylo zjisténo, ze se SMP kromé vyuzivani SVP a dodrzovani legislativy mohou tiastnit
odbornych seminafi. V ramci problematiky navykovych latek jsou jim nabizena rizna
Skoleni v ramci NIDV a jinych organizaci a probihaji téZ setkani s krajskymi metodiky

prevence.

Pro viechny SMP je diileZita metodika MSMT, se kterou pracuji i dal§i pedagogové. Vsichni
tfi SMP se domnivaji, Ze Zéci jejich $koly znaji zasadni a podstatné informace o alkoholu
— problematika je feSena v ramci primarni prevence nebo ve vyucovacich predmétech

dle SVP (Vychova ke zdravi, Ob¢anska vychova), ptipadné v ramci adaptaénich kurzi.

Na dvou 8kolach zadné problémy spojené s alkoholem dosud netesili, na skole ¢. 3 ano,
atovzdy u zaka 9. ro¢nikd. Téma zavislosti je ve vSech tfech piipadech diskutovéno

s ostatnimi pedagogy danych $kol.
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Spolupracujici organizace uvadéli v§ichni SMP téméi shodné — zejména Policie, OSPOD,
SVP. Dle viech tii SMP mé kazda ze $kol vytvofen plan pro piipad krizové situace

— konkrétné minimalni preventivni program, jehoz soucasti jsou krizové plany.

2.5 Diskuse

V této Casti prace budou vyhodnoceny cile a zodpovézeny vyzkumné otazky, které¢ byly
stanoveny. Dale probéhne komparace dat vlastniho vyzkumu a studie ESPAD 2019.
V posledni kapitole praktické ¢asti bude predstaven didakticky vystup.

2.5.1 Vyhodnoceni cili a zodpovézeni vyzkumnych otazek
Hlavni cil: Analyzovat povédomi Zaki 2. stupné zakladnich Skol o uéincich a rizicich

uzivani alkoholu.

Hlavni vyzkumna otazka: Jsou Zakiim znamy ucinky uzivani alkoholu a rizika s timto
uZivanim spojena?

Dle vysledki otazky €. 3 z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze se 110 zakt (91,7 %) domniva,
ze znaji rizika uzivani alkoholu. V otdzce €. 4 (co si vybavi pod pojmem ,,alkohol®)
se 23x objevily odpovédi typu ,,nebezpeci, ohrozeni, smrt, bezvédomi‘ atp., coz bylo 15 %

z celkového poctu odpoveédi této otazky. Jako riziko byl pak alkohol oznacen 22% (14,4 %).

Co se ty€e ucinkl na organismus pii uZziti niz8i davky alkoholu, vSechny Ctyfi spravné
odpovédi oznacilo 8 Zakl (6,7 %). Povétsinou ale 1 ostatni Zaci oznacovali alesponi jednu
ze spravnych odpovédi. ,,Pozitivni efekt byl zvolen 75% (32,8 % z celkového poctu
odpovédi), ,,horsi pamét* 49x (21,4 % z celkového poctu odpovedi), ,,Spatna pozornost*
65x% (28,4 % z celkového poctu odpovédi) a ,,ztrata zdbran* 28x (12,2 % z celkového poctu
odpovédi).

Z hlediska ucink alkoholu pfi uziti vyssi davky oznacilo vSechny ¢étyfi spravné odpovéedi
10 zaka (8,3 %). Opét povétSinou Zaci oznacovali odpovédi, které jsou spravné: , tlumivy
efekt™ 28% (9,9 % z celkového poctu odpovédi), ,,spavost™ 71x (25,1 % z celkového poctu
odpovédi), ,,zpomalené reakce* 78x (27,6 % z celkového poctu odpovédi) a ,,depresivni
stavy* 62x (21,9 % z celkového poctu odpovédi). V nékterych piipadech zéaci pfrilis
nerozliSuji rozdil mezi G€inky pii uziti niZsi a vyssi davky alkoholu.

Velka vétsina zaka si uvédomuje negativni ucinky alkoholu na jatra — tato odpovéd’ byla
oznacena 112x (77,8 % z celkového poctu odpovédi), nékteti si jsou védomi vlivu alkoholu

na kvalitu spanku — oznaceno 24x (16,7 % z celkového poctu odpovédi).
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114 zakt (95 %) vnima alkohol jako nebezpeci, které mlize vést k tirazu ¢i umrti. VSech
120 zakt (100 %) vi, Ze je v CR zakazano uzivani alkoholu pii fizeni automobilu. 98 Zaki
(81,7 %) vi, ze neni dovolena ani jizda na kole pod vlivem alkoholu. 106 zaka (88,3 %)

si uvédomuje skutecnost, Ze uzivani alkoholu v t€hotenstvi mize uskodit plodu.

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku: Ano, zaklim jsou znamy alespon nékteré ucinky alkoholu

na lidsky organismus. Zaci jsou si povétSinou védomi také rizik, které s sebou uzivani
alkoholu piinasi (moznost vzniku tragické udalosti, nehody, uraz, tmrti, ublizeni plodu
v te€hotenstvi). Dle odpoveédi SMP téz zaci zékladni informace o problematice G¢inkt a rizik

ve vztahu k alkoholu maji.

Diléi cil €. 1: Zmapovat mista a prostiedi, kde se Zaci dozvidaji informace o rizicich

uzivani alkoholu.

Diléi vyzkumna otazka €. 1: V jakém odvétvi a prostiedi se Zaci nejéastéji dozvidaji

fakta a informace o rizicich uzivani alkoholu?

Z dotaznikového Setieni jsem zjistila, Ze se zaci nejvice informaci o alkoholu dozvidaji
od rodict — oznaceno 79%, coz je 40,5 % z celkového poctu odpovédi. Nasleduje internet,
ktery byl oznaen 45x (23,1 % zcelkového poctu odpovédi) a Skola — oznacena
42% (21,5 % z celkového poctu odpovédi). Moznost ,,ANO — od kamaraddia* byla oznacena
10x (5,1 % zcelkového poctu odpovédi). Odpovéd ,,jinde“ byla zvolena
9% (4,6 % z celkového poctu odpovedi), Zaci uvedli tato mista: détsky Iékar (1x), nemocnice
(1x), Policie (2x), détsky domov (1x%), knihy (1x%), televize (1x), détsky tdbor (1x) a vlastni

zkuSenost (1x).

Odpovéd’ na vyzkumnou otdzku: Nejvice informaci o alkoholu a jeho rizicich se Zaci

dozvidaji od rodici, dale na internetu a ve Skole.

Diléi cil €. 2: Objasnit, zda Zaci védi o moZnostech pomoci v pripadé zneuZivani

alkoholu.

Dil¢i vyzkumna otazka ¢. 2: Jsou Zaci srozuméni s moznostmi pomoci, které jsou

k dispozici v piipadé problému s naduZivanim, pfipadné zavislosti na alkoholu?

Ve vétsing pripadl by ziaci pro pomoc zvolili ,,psychologickou poradnu“ — oznaceno

74x (51,7 % z celkového poctu odpovédi), dale ,,psychiatricka zafizeni“ — zvoleno
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45% (31,5 % z celkového poctu odpovédi) a ,,nizkoprahova centra a organizace™ — zvolena
21x (14,7 % z celkového poctu odpovédi). 3% byla zvolena moznost ,,sta¢i se svérit
kamaradovi®, coz je 2,1 % z celkového poctu odpovédi. 4 Zaci (3,3 %) oznacili vSechny

tf1 spravné odpovedi, 107 zak (89,2 %) zvolilo alespon 1 ze spravnych odpovédi.

Odpovéd’ na vyzkumnou otdzku: Ano, zaci jsou srozumeéni se zakladnimi moznostmi

pomoci, maji ur¢ité povédomi a alespon tusi, na koho se by se mohli obratit, coz je velmi
dalezité¢ a do budoucna podstatné. Samoziejme existuje vice moznosti, koho lze ptipadné
kontaktovat ¢i pozadat o pomoc (napi. linka duvéry, 1ékaf...), avSak soucasti dotaznikl byly

jen nékteré z moznosti.

Diléi cil €. 3: Zhodnotit, jak Zaci vnimaji uzivani alkoholu a zavislost na ném.

Diléi vyzkumna otazka €. 3: Jaky maji Zaci postoj k problematice zavislosti

na alkoholu?

120 zaki (100 %) si je védomo, Ze v jejich vékové kategorii neni uzivani alkoholu legélni.
114 zaka (95 %) alkohol vnima jako mozné nebezpeci, které mize vést k tragickym
udélostem (Graz, smrt). 118 zakt (98,3 %) si mysli, ze alkohol je latkou, na které muize
vzniknout zavislost. Obavy z pfipadné zavislosti na alkoholu v budoucnu ma 22 zaki

(18,3 %), 80,8 % tyto obavy nema.

V ptipadé, ze by nékdo u zakt nasel alkohol (napt. ve Skole), o¢ekavali by problémy, jsou
si védomi, Ze by se jednalo o velmi nemoralni ¢in. NahlaSeni fediteli a nasledné feSeni s nim
bylo uvedeno 38x (26,2 % z celkového poctu odpovéedi). Informovani Policie, nahldseni
na OSPOD ¢i diagnosticky Ustav bylo uvedeno 21x (14,5 % z celkového poctu odpovédi).

Mezi dal$i odpovédi pattila naptiklad snizena zndmka z chovani ¢i poznamka.

Odpovéd” na vyzkumnou otazku: Z vysledki vyplyva, Ze uzivani alkoholu, potazmo

zavislost na ném, vnimaji spiSe negativné, nezaujimaji k této problematice pozitivni postoj,
naopak jsou si védomi ohrozZeni a piipadného nebezpeci. Samoziejmée se objevily i odpovédi,
ze n&kteii zaci alkohol vnimaji jako vhodny prostfedek zabavy a vecirkl, ale jednalo se

o velmi malou ¢ast respondentii.
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Dil¢éi cil &. 4: Zmapovat, zda na Skolach probiha prevence uzivani navykovych latek.

Diléi vyzkumna otizka ¢. 4: Jakymi zpusoby dochazi na Skolach k preventivnim

aktivitam zamérenych na zneuzivani navykovych latek (alkoholu)?

V otazce €. 21 z dotaznikového Setfeni si 14 zakt (11,7 %) vzpomnélo na prevenci ve Skole
ve formé¢ besed, pfedndsek ¢i exkurzi. V otazce €. 22, kterd se pfimo tykala preventivnich
programt v ramci Skoly, si zadnou prevenci ve Skole nevybavuje (pfipadné o ni nevi)
80 zakl (66,7 %). Odpovéd ,,Ano*“ (blize nespecifikovanou) uvedlo 11 zakl (9,2 %).
Prevenci v ramci besed, vyucovacich predméti (Ptirodopis, ObcCanskd nauka, Vychova
ke zdravi) si uvédomuje 21 zakt (17,5 %). Zaci tedy vétinou piiligné povédomi o prevenci
nemaji. Z odpovédi SMP neplyne jednotny nazor, na jedné ze tif §kol preventivni aktivity v
soucasnosti neprobihaji, zaci se informace dozvidaji ve vyucovacich hodinach, ptipadné

na adaptacnich kurzech.

Odpovéd’ na vyzkumnou otdzku: Na tuto otazku neni jednoducha odpoveéd, nebot dle

odpovédi SMP na dvou $kolach ze tif preventivni programy probihaji. Dle odpovédi zakt
spiSe vyplyva, Ze dochdzi k prevenci vramci vyuCovacich pfedméti (coz uvadi také

SMP &. 3). Né&ktefi Zaci si ale vzpomnéli i na besedy ¢&i prednasky, které na $kolach probéhly.

Dil¢éi cil €. 5: Zjistit, kde se Zaci (kromé S§koly) setkavaji s prevenci uzivani alkoholu.
Diléi vyzkumna otazka ¢&. 5: Jaké jiné instituce ¢i mista poskytuji Zakiim primarni
prevenci v ramci uzivani navykovych latek (alkoholu)?

VétSina — 89 zaka (74,2 %) se s zadnym preventivnim programem nesetkala, ptipadné si to
nevybavuji ¢i o tom nevédi. Ostatni Z4ci, kromé Skoly, uvadéli tato mista: televize a internet
(3%), Policie (1x), détsky 1ékat (1x), nemocnice (1x). 1 zédk uvedl, ze se s prevenci setkal

doma (od rodict).

Odpovéd na vyzkumnou otazku: Zaci se s primarni prevenci setkali v televizi a na internetu,

dale ptres Policii, u détského lékare, v nemocnici a v domacnosti od rodi¢l. Zadné jiné

instituce ¢i prostiedi se v odpovédich neobjevily.
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Diléi cil €. 6: Zjistit, zda jiz Zaci maji zkuSenosti s uZivinim alkoholu a zda nékteri
z nich uzili alkohol v poslednich 30 dnech.

Dil¢i vyzkumna otazka €. 6: Jaka ¢ast zaku jiz ma zkuSenosti s uZivanim alkoholu
a kolik z nich uzilo alkohol v poslednich 30 dnech?

76 zaki (63,3 %) jiz zkuSenosti s alkoholem ma, z toho jen jednou uZzilo alkohol 28 zaku
(23,3 %), parkrat a malokdy 46 zakt (38,3 %). Pravidelné a ¢asto uzivaji alkohol 2 Zaci
(1,7 %). V poslednich 30 dnech uZzilo alkohol 14 zaka (11,7 %).

Odpovéd’ na vyzkumnou otdzku: S uzivanim alkoholu ma zkusenost vice nez polovina zakt
(63,3 %), z nichz alkohol v poslednim mésici uzilo 11,7 %. Jednalo se pfevazné o zaky

8. ro¢niku, prevazovaly divky nad chlapci.

Shrnuti: VSechny cile byly splnény, vyzkumné otdzky, na zéklad¢ splnéni cild,
zodpovézeny. Zaci uréité povédomi o uéincich a rizicich uzivani alkoholu maji. Védi,
na koho se mohou v pfipadé problémul obratit, vétSina znd zdkladni legislativni otazky.

Vétsina zakil jiz mé zkuSenosti s alkoholem, 2 Zaci uzivaji alkohol ¢asto, pravideln¢.

I pres skutecnost, ze neprobihaji preventivni programy na vSech Skolach, maji zaci zékladni

znalosti z této problematiky (coz uvadi shodné i Skolni metodici prevence).

Tabulka €. 23: Shrnuti vyhodnoceni cild

Cislo otazky (poloZKy) z
Cile dotaznikového Setieni souvisejici | Splnén/Nesplnén
s cilem
Hlavni cil otazky €. 3(,) (4111,) (?\’,géigé 1?/}1)14, 1516+ Splnén
Diléi cil €. 1 otazka €. 3 Splnén
Dil¢i cil €. 2 otazka €. 10 Splnén
Diléi cil €. 3 otazky ¢. 2,9, 12,13, 17 Splnén
Dildi cil €. 4 otazky ¢&. 21, 22 + odpovédi SMP Splnén
Dil¢i cil €. 5 otazka ¢. 21 Splnén
Diléi cil €. 6 otazky €. 18, 20 Splnén

Zdroj: vlastni data
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2.5.2 Komparace dat vlastniho vyzkumu a studie ESPAD 2019

O studii ESPAD 2019 bylo jiz kratce pojednano v teoretické casti. Cilovou skupinou studie
jsou Sestnéctileti studenti (9. ro¢nik ZS a 1. ro¢nik SS ¢&i odpovidajici roénik gymnazia)
(Evropskd S$kolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD) 2019, [n. d.]).
Jedna se o mezindrodni studii, které se ucastni nékolik desitek evropskych zemi - v této praci
jsem se zaméfila pouze na vysledky ESPAD 2019 Ceské republiky. Jsem si védoma,
ze existuje znacny rozdil ve velikosti vyzkumu mého a vyzkumu ESPAD, nebot’ vyzkumu
ESPAD se po celé CR ucastni ndkolik set $kol, vyzkum méa mnohem 8$irsi $kalu otazek
a naslednych vysledkt. Pfesto porovnam data, kterd porovnat Ize. Vysledky samotné studie
ESPAD 2019 Ceské republiky jsou soucésti piiloh. Souasti komparace budou pouze

nckterd data z této ptilohy.

V tabulce uvadim vysledky pro komparaci. ProtoZe je vyzkum ESPAD zaméfen
na Sestndctileté studenty, v tabulce se, krom¢ vysledki mého vyzkumu za vSechny ro¢niky,
nachazi vysledky vyzkumu 9. ro¢niku, aby mohla byt porovnana stejnd vékova kategorie

a dosdhla bych tak co nejvice relevantniho porovnani.

Tabulka ¢. 24: Komparace dat vlastniho vyzkumu a studie ESPAD 2019

Vysledky vyzkumi / | ¥ 25t vyzkum | Viastni vyzkum - | -y pspAD
P - vS§echny pouze 9. ro¢nik x
komparovana kritéria “ Sy 2019 - CR
ro¢niky (27 zaku)
Uziti alkoholu alespon | - (5 50, 81,50% 95,10%
1x v Zivoté
Uziti alkoholu v o o o
poslednich 30 dnech 11,70% 11,10% 62,70%
Pravidelni o o o
konzumenti alkoholu 1,70% 0% 2%
LTI W SO 10,74 let 10,65 let 13,1 let
konzumace alkoholu

Zdroj: viastni data, ESPAD 2019 — Zaostreno

I ptes fakt, ze studie ESPAD ma mnohondsobné vice respondentil, nez je tomu v piipade
mého Setfeni, 1ze zaznamenat v obou piipadech vysoka procenta v uziti alkoholu alespon
1x v zivoté. Oba vyzkumy ukazuji, ze alkohol jiZ uZila velka vétSina mladych lidi — v obou

ptipadech ptes % dotazovanych.
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Rozdil ale shledavam v uziti alkoholu v poslednich 30 dnech — zde je rozdil opravdu znacny,
avsak, jak jsem jiz uvedla, musim brat zfetel na rozdilnost obou vyzkumi, jelikoz mého

vyzkumu se zacastnilo pouze 27 zak 9. ro¢niku.

V mém vyzkumu zadny zak z 9. ro¢niku nepatii mezi pravidelné konzumenty alkoholu
— opét znacény rozdil oproti studii ESPAD 2019. I v tomto ptipadé ale shleddvam diivod

v rozdilnosti mezi vyzkumy.

Zajimavé je vSak zjiSténi, které vyplyvd zprimérmé prvni konzumace alkoholu.
V mém vyzkumu zaci 9. ro¢niku poprvé alkohol uzili v 10,65 letech, tj. o 2,5 roku dfive

nez dle vysledkl vyzkumu ESPAD 2019.

Vysledky vyzkumu ESPAD 2019 uvadi, Ze mira konzumace alkoholu je vyrovnana
uchlapci a divek. Vmém vyzkumu alkohol jiZ uzilo vice chlapch nez divek.
V obou ptipadech se ale jednalo spiSe o uzivani ,,parkrat, malokdy* nez ,,jednou*.

Oproti tomu vyzkum ESPAD 2019 u divek uvadi spise jednorazovou konzumaci alkoholu.

Zatimco vyzkum ESPAD 2019 zaznamenal mirny nartst castého piti nadmérnych davek
u divek, v mém vyzkumu pievazuji divky, vzhledem k uziti alkoholu v poslednich 30 dnech,

nad chlapci.

2.5.3 Didakticky vystup

Zavér praktické Casti diplomové prace bude vénovan didaktickému (pedagogickému)
vystupu. Rozhodla jsem se pro zpracovani navrhu interaktivni besedy, jez se mi jevi jako
velmi vhodnd vzhledem k charakteru tématu. Didakticky vystup se bude tykat alkoholu
a bude zpracovan tak, aby byl v souladu s informacemi a vysledky, které jsem ziskala

pfi analyze mého vyzkumu, jeZ je stéZejni soucasti této prace.

Sviyj vystup navrhuji tak, aby se besedy mohl pfipadné zucastnit také odbornik (v ramci
prevence rizikového chovéani) nebo osoba, kterd byla zavisld na alkoholu a 1écCila se,
protoze se domnivam, Ze pravdivy pfibéh Zzadky zaujme. Navic pocity, emoce a postoje,

které si zaci z besedy odnesou, budou pro né¢ nezapomenutelné.

Tato prace je zaméiena na povédomi zaku 2. stupné — 6. — 9. ro¢nikli zakladnich skol.

Rozhodla jsem se svlij didakticky vystup sestavit tak, aby byl vypracovan ve dvou variantach

— prvni varianta pro 6. a 7. rocnik, druhd varianta pro 8. a 9. ro¢nik.
Dlivodem je: omezena kapacita prostord; moznost zapojeni zakli do diskuse v prib¢hu

besedy (vetsi interakce); snaha o vytvofeni didaktického vystupu pro danou vékovou
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skupinu (reagovat na rozdily v probraném ucivu a vékové kategorii zakt - a s tim souvisejici

mirné odlisny zptsob vedeni besedy).

Cilem neni zaky zastraSovat a vyvolavat v nich pocity strachu — proto budou podavany

pravdivé a relevantni informace s ohledem na danou vékovou skupinu.

Struktura besedy spoleénd obéma variantdm: (tyto prvky jiz nebudou u jednotlivych

variant besed uvedeny)
Téma: Alkohol (lisi se pouze nazev besedy u kazdé z variant)

Misto konani: Skolni prostiedi — vétsi mistnost (sél, télocvicna) — zalezi na poctu tiid

v danych ro¢nicich

Casova dotace: 120 minut

1. ¢ast besedy — 55 minut

Pauza — 5 minut

2. ¢ast besedy — 50 minut

Shrnuti, dotazy, pfipominky — 10 minut

Potfebné pomiicky:

e Papir, tuzka — pro zéky - v ptipadé, Ze by si chtéli zapisovat poznamky

e Ozvuceni, zesilovac, mikrofon — v ptipad¢ vétsich prostor a vétSiho mnozstvi zaki
Vyucovaci metody a aktivity:

e Slovni (monologické — vysvétlovani, vypravéni; dialogické — rozhovor, diskuse,
dialog)
e Aktivizujici — diskuse

e Komplexni — skupinova prace, brainstorming, uceni v Zivotnich situacich

Prirezova témata, kterych se dané téma tyka:

e Osobnostni a socialni vychova
e Vychova demokratického ob¢ana

e Environmentalni vychova
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Klic¢ové kompetence, které budou rozvijeny:

e Klicové kompetence k uceni

e Kli¢oveé kompetence k feSeni problému

e Kli¢ové kompetence komunikativni

e Klicové kompetence socialni a personalni

e Klicové kompetence obcanské
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Varianta A — beseda pro 6. a 7. ro¢nik ziakladni §koly

Nazev: Alkohol — co je dulezité védét

Cilova skupina: 6. a 7. ro¢niky zakladnich Skol
Ocekavané cile:

e 7Z4ci ziskaji nahled do problematiky uZivani alkoholu

e Zaci porozumi zakladnim pojmiim a pochopi stézejni souvislosti

e Zaci se budou orientovat v uéincich alkoholu na lidsky organismus a naslednd
si uvédomi rizika jeho uzivani, uvédomi si, ze uzivani alkoholu v jejich véku je nejen
zakazané, ale také velice nebezpecné

e Zaci se dozvédi o spektru moznosti pomoci

Vzdélavaci oblasti a obory (dle RVP ZV):

e Vzdélavaci oblast Clovék a jeho svét — vzdélavaci obor Clovék a jeho svét
(ur&en pouze pro 1. stupen ZS, proto jiz maji Zaci 6. roéniku ZS znalosti a povédomi
o alkoholu — konkrétné¢ se vtomto vzdéldvacim oboru  jedna

o tematicky okruh: Clovék a jeho zdravi; u¢ivo: navykové latky, zavislosti a zdravi

e Vzdélavaci oblast Clovék a zdravi — vzdélavaci obor Vychova ke zdravi (urcen

pro 2. stupeti ZS). Tematicky okruh: Rizika ohroZujici zdravi a jejich prevence;

ucivo: autodestruktivni zavislosti (rizikové chovani). Tematicky okruh: Hodnota

a podpora zdravi; u€ivo: podpora zdravi a jeji formy

Témata besedy v bodech:

e Alkohol —ivod, charakteristika

e Zakladni pojmoslovi (abstinence, alkoholismus...)

e Zikladni legislativa a natizeni

o Utinky na lidsky organismus, rizika uzivani, problematika uzivani alkoholu
v téhotenstvi (néstin)

e Zavislost a zavislostni chovani

e Stadia alkoholové zavislosti, rizikova konzumace alkoholu

e Moznosti pomoci (centra, organizace, zatizeni)

e Diskuse s odbornikem (pracovnikem nékteré z organizaci)
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Pribéh besedy (8:00 — 10:00) — planované ¢asy jsou orientacni

8:00 - 8:05

- Pfivitani, pfedstaveni se zakiim, nastin prub¢hu besedy
- Zaci budou obeznameni s tim, Ze:
e se nemusi obavat na cokoli k tématu zeptat (po piihlaSeni budou vyzvani),
na konci besedy bude prostor pro dotazy a pfipominky,
e v pribéhu besedy bude opakované prostor pro fizenou diskusi,
e je kladen diraz na vzajemnou komunikaci a interakci,

e si mohou d¢lat pribézné poznamky.

8:05 -8:15

- Uvod do problematiky alkoholu, zékladni charakteristika (o jakou latku se jedna,
ucely vyuziti)

- Brainstorming na téma alkohol

8:15-8:20

- Zékladni pojmoslovi (vysvétleni zékladnich pojma — napt. abstinence, alkoholismus,

alkoholik)

- Dotaz na zdky — zda si vybavuji néjaky pojem, ktery je jim znam v souvislosti

s alkoholem

8:20 - 8:25

Problematika legislativy a zdkoni (pouze stru¢n¢)

Legalita uzivani, plnoletost, sankce za nedodrzeni

Kratky dotaz na zaky — co o této problematice védi

Alkohol a fizeni automobilu ¢1 jizda na kole, nehodovost a alkohol
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8:25 -

8:45

Uc¢inky alkoholu na lidsky organismus a s tim souvisejici rizika uzivani, uzivani

alkoholu v t€hotenstvi

Vysvétleni, co v organismu zptisobuje nizsi a vyssi davka alkoholu (pfiblizeni pojmi
,,nizsi davka* a ,,vyssi davka*®)

Informace o zasahu alkoholu na jednotlivé organy a organové soustavy (struc¢néji)
Rizika plynouci z kratkodobého a dlouhodobého uzivani alkoholu

Uzivani alkoholu v t€¢hotenstvi — vysvétleni, pro¢ je uzivani v této dob¢ nevhodné,
jakym zptisobem muze matka plodu uskodit

Rizena diskuse na toto téma

8:45 — 8:55

Skupinové prace (zéci si vytvoii skupiny malé skupiny — cca 4 — 5 zaka)

Zakam budou postupné predstaveny dvé modelové situace, po piedstaveni kazdé
z nich budou mit ve skupindch ¢as cca 3 minuty (na kazdou modelovou situaci), aby
se domluvili, jak by danou situaci fesili, jak by se zachovali a jak by na n¢ plisobila
Naésleduje tizend diskuse k témto tématiim, skupiny budou mit moznost se vyjadrit

k situacim, spolecné zhodnoceni

8:55-9:00
- Pauza
9:00-9:10

Problematika zavislosti a zavislostniho chovani

Otazka ke kratké diskusi tykajici se zavislosti

Zavislost obecné, zavislost drogova a alkoholova

9:10 - 9:15

Stadia alkoholové zavislosti (po€atecni, varovné, rozhodné, kone¢né) a jejich

zakladni charakteristika

Rizikova konzumace alkoholu
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9:15-9:25

MozZnosti a formy pomoci

- Dotaz na zaky, zda znaji n¢ktera centra ¢i organizace

Predstaveni moznosti (linky davery, centra, organizace, psychologicka
a psychiatrickd zafizeni, 1¢kaiskd zafizeni, P-centra, K-centra)

- Zaméfeni se na pfedstaveni moznosti pomoci v konkrétnim kraji

9:25-9:50

- Vypravéni odbornika (pracovnika centra ¢i organizace)

Rizena diskuse s odbornikem, odpovidani na pfipadné dotazy zaka

9:50 - 10:00

Shrnuti problematiky

- Zduraznéni nebezpe¢i uzivani alkoholu ve vé&kové kategorii zdki (nebezpeci

pro détsky a mladistvy organismus)

Prostor pro dotazy a pfipominky

- Pod¢kovani za pozornost, rozlouceni se
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Varianta B - beseda pro 8. a 9. ro¢nik zakladni Skoly

Nazev: Alkohol - aéinky na lidsky organismus, rizika jeho uZivani a moZnosti pomoci

Cilova skupina: 8. a 9. ro¢niky zakladnich Skol
Ocekavané cile

e 7Z4ci ziskaji hlubsi nahled do problematiky uzivani alkoholu

e Zaci porozumi pojmtim a pochopi vzajemné souvislosti

e Zaci se budou orientovat v Ggincich alkoholu na lidsky organismus a jednotlivé
organové soustavy, uvédomi si rizika jeho uzivani, uvédomi si, ze uzivani alkoholu
v jejich véku je nejen zakazané, ale také velice nebezpecné

e Zci se dozvédi o spektru moznosti pomoci a 1é€by

Vzdélavaci oblasti a obory (dle RVP):

e Vzdélavaci oblast Clovék a p¥iroda — vzdélavaci obory Chemie a P¥irodopis.

Chemie — tematicky okruh: Chemie a spolecnost; ucivo: 1é€iva a navykové latky.

Prirodopis — tematicky okruh: Biologie ¢lovéka; uivo: zivotni styl

e Vzdélavaci oblast Clovék a zdravi — vzdélavaci obor Vychova ke zdravi (urcen

pro 2. stupeti ZS). Tematicky okruh: Rizika ohrozujici zdravi a jejich prevence;

ucivo: autodestruktivni zavislosti (rizikové chovani). Tematicky okruh: Hodnota

a podpora zdravi; u€ivo: podpora zdravi a jeji formy — toto ucivo jiz nebude soucasti

nového RVP ZV 2021 (platnost od 01. 09. 2021).

Témata besedy v bodech:

e Alkohol —uvod, charakteristika, alkohol z hlediska chemie (zaklad)

e Rozsifené pojmoslovi (odbornéjsi nazvy) - tizus, abuzus

e Legislativa, zakony, problematika kriminality v souvislosti s alkoholem

e Uctinky na lidsky organismus a rizika uZivani, problematika uZivani alkoholu
v té¢hotenstvi

e Zavislost a zavislostni chovani, psychickd a fyzicka zavislost

e Stéadia a druhy alkoholové zavislosti, rizikova konzumace alkoholu

e Moznosti pomoci (centra, organizace, zafizeni, skupiny) a lécba alkoholové

zavislosti (protialkoholni 1é¢ebny), abstinencni syndrom

79



e Diskuse s odbornikem (Iékafem ¢i pracovnikem protialkoholni 1é¢ebny) a osobou,

jez byla zavisla na alkoholu (vypravéni ¢lovéka vyléceného ze zavislosti)

Prubéh besedy (8:00 — 10:00) — planované ¢asy jsou orientacni

8:00 - 8:05

- Privitani, predstaveni se zakim, néstin pribéhu besedy
- Zaci budou obeznameni se stejnymi informacemi a moznostmi, jako zaci v ptipadé

varianty A

8:05-8:15

- Struény uvod do problematiky alkoholu, alkohol z hlediska chemie a lékafstvi,

charakteristika (vzhled, o jakou drogu se jedna)

- Brainstorming na téma alkohol

8:15-8:20

- Rozsitené pojmoslovi (krom¢ zminky o abstinenci, alkoholismu apod. budou

vysvétleny napiiklad pojmy ,,uzus* a ,,abuzus*)

- Dotaz na zéky, jaké pojmy se jim vybavi v souvislosti s alkoholem (kratce)

8:20 - 8:25

- Legislativa, zdkony. problematika kriminality v souvislosti s alkoholem

- Legalita uzivani, plnoletost, sankce za nedodrZeni, kriminalita a moZna trestna
¢innost souvisejici s uzivanim alkoholu

- Alkohol a fizeni automobilu ¢i jizda na kole, nehodovost a alkohol

8:25 - 8:45

- Ucdinky alkoholu na lidskv organismus a s tim souvisejici rizika uzivani, uzivani

alkoholu v t€hotenstvi

- Vysvétleni, co v organismu zplsobi nizsi a vyssi davka alkoholu (pfibliZzeni pojmi
,,niz$1 davka* a ,,vyssi davka®)

- Informace o zasahu alkoholu na jednotlivé organy a organové soustavy
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- Rizika plynouci z kratkodobého a dlouhodobého uzivani alkoholu

- Uzivéni alkoholu v téhotenstvi — vysvétleni, pro¢ je uzivani v této dob& nevhodné,
jakym zptisobem muize matka plodu uskodit (fetdlni alkoholovy syndrom, fetalni
alkoholovy efekt)

- Rizena diskuse na toto téma

8:45 - 8:55

- Skupinova prace (zaci si vytvori skupiny malé skupiny — cca 4 — 5 zak)

- Zakim budou postupné piedstaveny tfi modelové situace (na jiné Grovni
nez v ptipadé varianty A), po pfedstaveni kazdé z nich budou mit ve skupinach cas
cca 2 minuty (na kazdou modelovou situaci), aby se domluvili, jak by danou situaci
tesili, jak by se zachovali a jak by na né€ pisobila

- Nasleduje fizena diskuse k témto tématim, skupiny budou mit moznost se vyjadrit

k situacim, spole¢né zhodnoceni

8:55-9:00
- Pauza
9:00-9:10

- Zavislost a zavislostni chovani, psychicka a fyzicka zavislost

- Kratké pojednani o zavislosti a zavislostnim chovani
- Zavislost drogova a alkoholova

- Rozdil mezi psychickou a fyzickou zavislosti

9:10 -9:15

- Stadia a druhy alkoholové zavislosti — pfedstaveni a zakladni charakteristika

- Rizikova konzumace alkoholu
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9:15-9:25

MoZnosti pomoci (centra, organizace, zafizeni, skupiny) a 1éCba alkoholové

zavislosti (protialkoholni [é¢ebny), abstinenéni syndrom

Dotaz na zaky, zda znaji néktera centra ¢i organizace

Ptedstaveni moznosti pomoci (linky davéry, psychologické a psychiatricka zafizeni,

1ékatska zatizeni, P-centra, K-centra), zaméteni se i na konkrétni kraj

Moznosti  1é¢by zavislosti (napt. protialkoholni 1é¢ebny, psychoterapie)

a s tim souvisejici abstinen¢ni syndrom (nejCastéjsi ptiznaky)

9:25 -9:50

Diskuse s odbornikem (lékafem ¢i pracovnikem protialkoholni 1é¢ebny) a osobou,

jez byla zavisla na alkoholu (vyprévéni clovéka vyléceného ze zavislosti)

9:50 —10:00

Shrnuti problematiky

Zdiraznéni nebezpeéi uzivani alkoholu ve vékové kategorii zakii (z hlediska

legislativy a nebezpeci pro détsky a mladistvy organismus)

Prostor pro dotazy a pfipominky

Pod¢kovani za pozornost, rozlouceni se
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Shrnuti a pfinos didaktického vystupu

Hlavnim cilem didaktického vystupu bylo pfedat zdkim co nejvice informaci, zaroven
si vyslechnout jejich nazory a spolecné nad tématy diskutovat. Dle mého nazoru by bylo
velmi vhodné piizvat k besed¢ odbornika ¢i osobu vyléCenou ze zavislosti, protoze ptibéh

zaky zaujme a zapamatuji si vice, nez kdyby se jednalo pouze o pfednédseni informaci.

Z dotaznikového Setfeni vim, ze zéci ur¢ité mnozstvi znalosti jiz maji — avsak ne vSichni,
nektera témata jeSt¢ nemaji osvojena. Proto jsem se v didaktickém vystupu zamétila
komplexn¢ na vSechna témata, kterd povazuji za dulezita. Jsem si védoma drahocenného
¢asu ve vyucCovacich hodinach, avSak aby zakiim byly poskytnuty v ramci besedy vSechny
potfebné informace, bylo nutné didakticky vystup naplanovat do 120 minut. Uvédomuji
si ale, ze Zaci nevydrzi udrzet pozornost po celou dobu besedy — proto jsem do besedy
zakomponovala kratkou skupinovou préci pro aktivaci pozornosti a také nékolik fizenych
diskusi. I pfesto, ze u nékterych témat neni diskuse uvedena, je samoziejmé, ze pokud budou

zaci chtit néco k tématu sdélit, ptipadné se na cokoli zeptat, bude jim to umoznéno.

Ptinos didaktického vystupu shleddvam v tom, Zze Zaci ziskaji komplexni a zdkladni
informace o alkoholu. Méli by si na zaklad¢ toho uvédomit skryta nebezpeci uzivani této
latky a také nevhodnost uzivani alkoholu v jejich vékové kategorii (coz jiz ve vétSing pripadii
védi). Je dilezité, aby také do budoucna védéli, ze na ptipadné problémy s alkoholem
nemusi byt sami, protoze existuji rizné moznosti pomoci, at’ uz pro n¢ samotné, jejich blizké

a pratele.
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ZAVER

Tato diplomova prace se zaméiuje na zaky 2. stupné zakladnich skol a jejich povédomi
o uzivani alkoholu. Alkohol je v této praci primarnim tématem. Jak bylo uvedeno
jizvavodu, jednd se o velmi dulezit¢ téma a zaci by o ném méli védét co nejvice
relevantnich informaci. V teoretické c¢asti byly na zdkladé studia odborné literatury
predstaveny kapitoly tykajici se zavislosti, syndromu rizikového chovani v dospivani ¢i drog
a drogové zavislosti. Nasledn¢ se prace podrobnéji vénovala problematice alkoholu,
at’ uz jeho charakteristice, metabolismu a vstiebavani ¢i jeho ucinkim na organismus.

Opomenuty nebyly ani kapitoly o prevenci uzivani a 1é¢be alkoholové zavislosti.

Prakticka cast prace se vénovala pfedev§im analyze vlastniho vyzkumu, k jehoZ realizaci
byla pouzita kvantitativni metoda. Néstrojem byly polostrukturované dotazniky, které byly
uréené pro zaky 2. stupné ZS. Tohoto dotaznikového Setfeni se celkem zfiastnilo
120 respondentt, zakt 6. — 9. tiid ze Ctyt riznych Skol — 65 chlapct a 55 divek. Ptiblizné
vyrovnané byly 1 poéty zdki danych rocnikt. Dal§i néstroj tvofily pisemné rozhovory
se Skolnimi metodiky prevence ze tii zakladnich Skol, které byly rovnéz zanalyzovany.
Pisemna forma byla zvolena z divodu Sifeni onemocnéni Covid-19, proto nebylo mozné
se s metodiky osobn¢ setkat. Soucasti praktické ¢asti byla komparace dat vlastniho vyzkumu

se studii ESPAD 2019, ktera se mj. téz zabyva problematikou uzivani navykovych latek.

ZavéreCnou a podstatnou kapitolou praktické casti byl didakticky  vystup.
Vzhledem k povaze a charakteru tématu byla zvolena beseda, jez byla zpracovéana ve dvou

variantach (varianta A — pro 6. a 7. roénik ZS, varianta B — pro 8. a 9. ro¢nik ZS).

Hlavnim cilem této prace bylo, na zéklad¢ analyzy vlastniho vyzkumu, zjistit, jaké maji Zaci
poveédomi o alkoholu, jeho U€incich a rizicich uzivani. Hlavni cil byl obohacen o dil¢i cile,
které pfimo souvisely s vyzkumnym Setfenim. Ke stanovenym cilim byly poloZeny
vyzkumné otazky. Na zéklad¢ analyzy dat byly splnény vSechny cile a s tim zodpovézeny

vSechny vyzkumné otazky.

Z analyzy vyzkumu jsem se dozvédéla informace, které jsem védét potfebovala. I presto,
ze ne na vSech Skolach automaticky probihaji preventivni programy zaméiené na uzivani
navykovych latek, Zaci urcité znalosti a povédomi maji, avSak ne zcela ve vSech oblastech.
Bylo by samoziejmé vhodné, aby se preventivnich programi i€astnili vSichni Z4ci, coz bych

také rada doporucila. Z tohoto divodu jsem svij didakticky vystup koncipovala tak,
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aby se zaci dozvédéli co nejvice dilezitych a podstatnych informaci. Toto téma by bylo
mozné dale rozsifit — napiiklad zjistovat ptipadné rizikové faktory pro vznik zévislosti

v

u zaka ¢i prvky rizikového chovani u téchto zaki, aby doslo k co nej¢asnéjsi intervenci.
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Piiloha €. I: Dotaznik pro Zaky 2. stupné zakladnich Skol

Pozn.: U otazek, kde existuje spravna odpoveéd/ spravné odpovédi, jsou tyto odpoveédi

vyznaceny zelenou barvou.

DOTAZNIK - DIPLOMOVA PRACE
Dobry den,

rada bych Vas pozadala o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je zcela anonymni a vysledky

budou pouzity pouze pro ucely diplomové prace, ktera se bude zabyvat jednou z nejcastéji

uzivanych navykovych latek — alkoholem.

Dotaznik obsahuje oteviené i uzaviené otazky. U otevienych (rozepisovacich) otazek prosim

o strucné, ale vystizné odpovédi. U otdzek uzavienych (vybér z moznosti - a, b, ¢, d...)

muzete oznacit 1 az v§echny odpovédi.
De¢kuji za vyplnéni dotazniku i za Vas Cas.

Bc. Zdenika Heinrichova

studentka Pedagogické fakulty UK

Pohlavi: U divka U chlapec

Trida: O 6. O 7. O 8. O 9.

1. Je alkohol legilni ¢i nelegalni navykovou latkou (pro dospélé uzivatele — nad 18
let)?

a) legélni

b) nelegalni

2. Je ve Vasem véku (11 — 16 let) povoleno uzivani alkoholu?
a) ANO b) NE

91



3. Domnivate se, Ze vite o rizicich, ktera prinasi uzivani alkoholu? Pokud ano,
kde jste se tyto informace dozvédél/a?
a) NE, nevim, jaka rizika jsou s uzivanim alkoholu spojena
b) ANO
O ve Skole
0 na internetu
O od rodica
O od kamaradt
O jinde — kde?
4. PopiSte, co si vybavite, kdyZ se Fekne alkohol:

5. Vite, kdo je to abstinent?

a) cClovek, ktery pije denné alkoholické napoje

=3

) Clovek, ktery alespon jednou tydné pozije alkoholicky napoj

6. Jaké ucinky zpiisobuje alkohol pri uziti nizsi davky?

b) lepsi pamét

d) lepsi koordinace pohybt
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7. Co alkohol miiZe zpiisobit naopak pri uZziti vysoké davky?

a) povzbudivy efekt

o,

) zrychlené reakce

8. Pri dlouhodobém uZzivani alkoholu miiZe dojit také k:

b) astmatu a alergii

d) zastave rlstu vlast

9. MiiZe, podle Vaseho nazoru, vést uzivani alkoholu k tragickym nasledkim
(araz, smrt)?

a) ANO b) NE

10. Na koho byste se obratili pro pomoc, jestlize by Va§ kamarad mél problém
s alkoholem?

b) staci se svéfit jinému kamaradovi

[

1. Kolik obéanii CR, podle Vis, patii mezi rizikové konzumenty alkoholu (piji
casto a miZe u nich vzniknout problém se zavislosti)?

[S)

) cca 5000 — 10 000 obcant

=3

) cca 150 000 — 300 000 ob¢ant
) cca 370 000 — 500 000 obcant

(]
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12. Myslite si, Ze na alkoholu miiZe vznikat zavislost?

a) ANO b) NE ¢) NEVIM

13. Mate obavy z toho, Ze byste byl/a nékdy v budoucnu zavisly/4a na alkoholu?

a) ANO b) NE

14. Je v Ceské republice povoleno uzivani alkoholu pri Fizeni automobilu?

a) ANO b) NE ¢) NEVIM

15. Smi se v Ceské republice jezdit pod vlivem alkoholu na kole?

a) ANO b) NE ¢) NEVIM

16. Miize matka, ktera v téhotenstvi poziva alkohol, uskodit plodu?

a) ANO b) NE ¢) NEVIM

17. Co myslite, Ze by se stalo, kdyby u Vas nékdo ve Skole nasel alkohol?

18. UZil/a jste jiz nékdy alkohol? Pokud ano, kolikrat / jak ¢asto?
a) ANO

O jen jednou

O parkrat, malokdy

O uzivam ho ¢asto, pravidelné

b) NE, nikdy
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19. Pokud jste jiz mél/a nékdy zkuSenost s alkoholem, v kolika letech to poprvé
bylo?

20. Uzil/a jste alkohol v poslednich 30 dnech?
a) ANO b) NE

21. Vybavujete si, jestli jste se setkali ve VaSem Zivoté s néjakym programem
zamérenym na alkohol (preventivni programy apod.)? Popiste kdy a za jakych
okolnosti.

22. Probiha prevence na vasi Skole? PopiSte zpiisob a misto, kde prevence probiha
(Skolni kluby, vyucovaci hodiny, besedy apod.).

Dé&kuji za Vas Cas pii vyplhovani tohoto dotazniku.

Zdroj: vlastni
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Piiloha ¢. II: Pisemny rozhovor se Skolnim metodikem prevence ¢. 1

Probiha na Vasi Skole preventivni program zaméreny na rizika uzivani navykovych
latek (konkrétné alkoholu)? Pokud ano, jakymi zpusoby se Zaci s preventivnimi

programy setkavaji?

V ramci dlouhodobého primarné preventivniho programu.

Absolvuji Zaci rizné besedy, prednasky apod. zamérené na prevenci uZivani

navykovych latek?

Ano, absolvuji.

Jaké mate Vy (jako metodik prevence) moZnosti, pokud jde o prevenci uZivani

navykovych latek?

Informace ziskané behem specializacniho studia pro SMP a dalsi odborné semindre.

Jaka Skoleni jsou Vam k tématu alkoholu a zavislosti poskytovana, jakou mate

podporu od krajskych metodikii?

Veskera skoleni v ramci NIDV, dalSich organizaci, schuzky s krajskymi metodiky.

Jak pracujete s Metodikou MSMT k prevenci zavislosti?

Zakladni material kazdého SMP i dalsich ucitelii.

Maji, podle Vas, Zaci 2. stupné povédomi o ucincich a rizicich, ktera prinasi uzivani
alkoholu?

Ano, v ramci dlouhodobych programu primarni prevence resi tato témata.

Resili jste nékdy u Vas ve §kole problémy s navykovymi latkami u Zaka? Pokud ano,
jakym zpiisobem?
Ne.
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Je téma zavislosti diskutovano i s ostatnimi pedagogickymi pracovniky?

Samozrejmé

S jakymi organizacemi (zabyvajicimi se tématem zavislosti a alkoholu) spolupracuje

Vase Skola? (napriklad OSPOD, SVP, policie)

P-centrum, Policie CR, méstskd policie, SVP, OSPOD — kazdd $kola v pFipadé vyskytu

tohoto problému — dané zakonem!

Je ve Vasi Skole vytvoren néjaky plan (napriklad Kkrizovy) pro pripad, Ze by priSel

néktery z Zaka do $koly pod vlivem navykové latky?

Kazda skola musi mit vypracovany minimalné preventivni program, ktery resi tyto pripady,

navic toto jednoznacné vymezuje vyhliska MSMT.

Zdroj: vlastni
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Piiloha €. II1: Pisemny rozhovor se $kolnim metodikem prevence ¢. 2

Probiha na Vasi Skole preventivni program zaméreny na rizika uzivani navykovych
latek (konkrétné alkoholu)? Pokud ano, jakymi zpiisoby se Zaci s preventivnimi

programy setkavaji?
ANO, PREVENTIVNI PROGRAM JE ZAMEREN I NA TUTO PROBLEMATIKU.

Kazdy PP ma k dispozici materialy, které zpracovala reditelka skoly

SKOLNI PREVENTIVNI PROGRAM SKOLY

MINIMALNI PREVENTIVNI PROGRAM SKOLY

PROGRAM PROTI SIKANOVANI VE SKOLE

Kazdy PP (t/idni ucitelky a vychovatelky) své tiidy zpracoval pomoci materialii od RS a

analyzy chovani zZakii své tiidy aktualni ,, Tridni plan prevence rizikového chovani “.

Kazdy PP ma moznost, resp. povinnost pri podezieni na jakykoliv projev rizikového chovani
ve Skole nebo rodiné kontaktovat neprodlené: RS i dalsi: isekovou vedouci, pedopsychiatra
FEN, psychologa FN nebo PPP, konkrétni pracovniky socialné pravni ochrany deéti. PP maji
i prehled s kontakty vsech instituci, které se zabyvaji touto problematikou.

PP se vzdelavaji v této problematice formou samostudia nebo formou dalsiho vzdélavani

prostiednictvim KCVJS a NIDV.

Absolvuji Zaci rizné besedy, prednasky apod. zaméfené na prevenci uZivani

navykovych latek?

ANO

Jaké mate Vy (jako metodik prevence) mozZnosti, pokud jde o prevenci uZivani

navykovych latek?

JSEM POVINNA SE RIDIT PLATNOU LEGISLATIVOU

Jaka Skoleni jsou Vam k tématu alkoholu a zavislosti poskytovana, jakou mate

podporu od krajskych metodikii?

SKOLENI SE TYKAJI PRAVE I TETO PROBLEMATIKY
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Jak pracujete s Metodikou MSMT k prevenci zavislosti?

PRAKTICKY

vvvvv

alkoholu?

ZASADNI INFORMACE ZACI MAJI

Resili jste nékdy u Vas ve §kole problémy s navykovymi latkami u Zaka? Pokud ano,

jakym zpisobem?

ZATIM SE PROBLEMY S NAVYKOVYMI LATKAMI NEOBJEVILY: VSICHNI ZACI JSOU
TRVALE POD VELMI DUSLEDNYM DOHLEDEM KONKRETNICH PEDAGOGU

Je téma zavislosti diskutovano i s ostatnimi pedagogickymi pracovniky?

SAMOZREJME

S jakymi organizacemi (zabyvajicimi se tématem zavislosti a alkoholu) spolupracuje

Vase §kola? (napriklad OSPOD, SVP, policie)

DETSKE ODDELENI PSYCHIATRICKE KLINIKY, OSPOD, SVP, POLICIE, PPP

Je ve Vasi Skole vytvoren néjaky plan (napriklad Kkrizovy) pro pripad, Ze by priSel

néktery z Zaki do Skoly pod vlivem navykové latky?

ANO

Zdroj: vlastni

99



Piiloha ¢. IV: Pisemny rozhovor se §kolnim metodikem prevence ¢. 3

Probiha na Vasi Skole preventivni program zaméreny na rizika uzivani navykovych
latek (konkrétné alkoholu)? Pokud ano, jakymi zpiisoby se Zaci s preventivnimi

programy setkavaji?

Vyslovené preventivni program v soucasnosti ne. Je to soucasti SVP — napr. v 8. rocniku pri
Vychoveé ke zdravi nebo v 6. rocniku pri adaptacnim kurzu, v Obcanské vychove priirezove.
Preventivni programy byvaji vetsinou zpoplatnéné a na to nemame prostredky, pokud

nechceme vybirat penize od deti.

Absolvuji Zaci rizné besedy, prednasky apod. zaméfené na prevenci uZivani

navykovych latek?

Ne.

r__r

Jaké mate Vy (jako metodik prevence) mozZnosti, pokud jde o prevenci uZivani

navykovych latek?

Vyuzivame SVP.

Jaka Skoleni jsou Vam k tématu alkoholu a zavislosti poskytovana, jakou mate

podporu od krajskych metodikii?

Nepotrebujeme na toto téma zadna Skoleni.

Jak pracujete s Metodikou MSMT Kk prevenci zavislosti?

Mame krizovy plan a Minimalni preventivni program.

Maji, podle Vas, Zaci 2. stupné povédomi o ucincich a rizicich, ktera prinasi uzivani

alkoholu?

Ano, ti starsi vice, ti mladsi mené.

100



Regili jste nékdy u Vis ve §kole problémy s navykovymi latkami u Ziaka? Pokud ano,

jakym zpiisobem?

Ano, vidy u Zakii devatych rocnikit v casovém horizontu cca Ix za 5 let.

Je téma zavislosti diskutovano i s ostatnimi pedagogickymi pracovniky?

Ano, v ramci SVP s vyucujicimi Vychovy ke zdravi, Prirodopisu, Chemie, Obcanské vychovy

i s vyucujicimi prvniho stupné.

S jakymi organizacemi (zabyvajicimi se tématem zavislosti a alkoholu) spolupracuje

Vase §kola? (napiiklad OSPOD, SVP, policie)

Spolupracujeme s OSPODem, SVP i Policii CR.

Je ve Vasi Skole vytvoren néjaky plan (napriklad krizovy) pro pripad, Ze by priSel

néktery z Zaka do Skoly pod vlivem navykové latky?

Ano, soucasti minimalniho preventivniho programu jsou i krizové plany a tento pripad tam

mame.

Zdroj: vlastni
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Piiloha ¢. V: Pisemny rozhovor s pracovnici nizkoprahového centra

Jaké aktivity ¢i programy jsou v centru zaméreny na téma zavislosti a drog?

Jedna se pfedevsim o tematické programy, které probihaji vzdy béhem celého mésice. Kazdy
tyden mame zaméfeny na urcité téma, které ma bud’ preventivni, aktivizani nebo Cisté
volnocasovy charakter. Jednim z témat jsou samoziejmé i zavislosti a drogy. Rozsah aktivit
je riznorody. Snazime se reagovat predevs$im na vékovou skupinu klientti, kterd se programu
aktualn¢ ucastni. Prikladem aktivit mohou byt rizné diskuze nad tématem, skupinové
¢i individualni programy (napf. stupnovani zavislosti), mySlenkové mapy, pousténi

preventivnich videi atd.

Je soudasti i téma alkoholu? Pokud ano, tak jakym zpiisobem tyto aktivity probihaji a

pro koho jsou urceny?

Ano, soucasti jsou i témata o alkoholu. Jak jsem jiz zminila, tak témata alkoholu se odvijeji
vzdy od cilové skupiny. Mdme pomérné Sirokou cilovou skupinu, a to od 6 do 20 let. Tématy,
kterymi se zabyvame smérem k cilové skuping, je rozpoznani zavislosti na alkoholu, nejen
u sebe, ale i ve svém okoli, aby si vS§imali, co je v potadku”, a co jiz ne. Dal§im tématem
jsou napiiklad rizika piti alkoholu pod 18 let (z hlediska legislativy i zdravi). Programy
se snazime piipravovat zazitkovou formou, avsak i ptesto se realizace vzdy odviji od toho,

kdo aktualné v NZDM je, a také jaké typy programi upiednostiuji.

Zdroj: viastni
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Piiloha ¢. VI: Vysledky vyzkumu ESPAD 2019

Pozn.: V této praci jsou zveiejnény pouze vysledky vyzkumu za CR tykajici se uzivani

alkoholu.

Tabulka ¢. I: Vysledky vyzkumu ESPAD 2019 dle kritérii

> Cetnost Cetnost
Cetnost 5 ;
feesos o chlapci v % | divek v %
Zkoumané Kritérium studentu v . .
o (pokud je (pokud je
Yo
uvedeno) uvedeno)
Uziti alkoholu alespoii 1x v Zivoté 95,1 - -
Uziti alkoholu v poslednich 30
62,7 - -
dnech
PraV1d?1n1 k(inzumerlt'l alkvoholu 47 455 384
(vice nez 20x v zivotg)
Uziti alkoholu v kombinaci s
A 40,4 - -
energetickymi napoji
Zkusenost s opilosti v poslednim 385 genderové genderove
roce ’ Vyrovnano Vyrovnano
Opilost nejmeilscix v poslednim 123 12,9 11,7

Zdroj: ESPAD 2019 — Zaostreno
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Tabulka ¢. II: Vysledky vyzkumu ESPAD 2019 — kritéria v poslednich 30 dnech

x Cetnost Cetnost
Cetnost | apei v % | divek v %
V poslednich 30 dnech studenti v peu v 7o 0
% (pokud je (pokud je
uvedeno) uvedeno)
UZiti 5 a vice sklenic alkoholu 5 5 40,8 36,1
(nadmérné piti) pii jedné prilezitosti
Uziti nadmérnych davek 3x a Castéji 11,7 12,9 10,5
Uziti alkoholu 3x a vice (cca 1x
s x a e 30,9 - -
tydné ¢i Castéji)
Konzumace alkoholu v restauraci 41,5 39,7 43,4
Konzumace alkoholu v restauraci 3x 14.1 i i
a Castéji ’
Konzumace alkoholu v restauraci 6x 55 i i
a Castéji ’
Zakoupeni alkoholu v obchodé 41,3 423 40,1
Zakoupeni alkoholu v obchodé¢ 3x 14.5 ] i
a Cast¢ji ’
Zakoupeni alkoholu v obchodé¢ 6x 59 ] i
a Cast¢ji ’
Opilost 153 gender(?ve gender(?ve
Vyrovnano Vyrovnano
Opilost nejméné 3x 2,3 - -

Pozn.: Nadmérné uzivani je chapano jako uZziti minimalné¢ 5 sklenic alkoholu pfi jedné

piileZitosti.

Zdroj: ESPAD 2019 — Zaostreno

Dalsi poznatky plynouci z vysledkii vyzkumu ESPAD 2019:

Primérny vék prvni konzumace alkoholu: 13,1 let;

Mira konzumace alkoholu je prakticky vyrovnana u chlapcii a divek, divky spiSe

uvadély pouze jednorazovou konzumaci;

2011 - 2015 — vysledky vyzkumu ukazuji vyrazny pokles uzivani alkoholu;

2015 - 2019 — opétovny pokles, u chlapct celkovy pokles, u divek naopak mirny

nariist ¢astého piti nadmérnych davek alkoholu (3x castéji) a vyskytu opakované
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opilosti v poslednich 30 dnech. Mezi chlapci a divkami se dle statistiky neobjevuji
vyznamné rozdily;
2019 — vyrazny pokles konzumace v restauracich a potizeni alkoholu v obchodech,

mirné se snizila téz konzumace alkoholu obecné.

Zdroj: ESPAD 2019 - Zaostireno
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