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ABSTRAKT

Bakalatskd prace se zabyva uzivanim alkoholu u zaklt devatych roc¢nikii na vybrané
zékladni Skole. V teoretické Casti jsou vysvétlena témata, ktera se zabyvaji zakladnimi
informacemi o alkoholu, historii alkoholu a konzumace alkoholu v Ceské republice. Dale
jak alkohol ptisobi na lidsky organismus, jaké ma pozitivni a negativni ucinky v lidském
téle, jak alkohol pusobi v téhotenstvi a u mladistvych. V neposledni fadé se teoreticka cast

vénuje typum zavislosti, druhiim prevenci a nasledné jejich 1écbe.

V praktické ¢asti je hlavnim cilem zjistit, zda maji zaci vybrané zékladni Skoly zkuSenosti
s alkoholem, zda jej konzumuji opakované, nebo naopak, kteti doposud s alkoholem nebyli
v kontaktu. Ke zjis$téni tohoto cile byl sestaven a vyhodnocen dotaznik, ktery byl poskytnut
zakim devatych rocnikd na vybrané zékladni Skole. Mého dotaznikového Setfeni se
zucastnilo celkem 81 zakl ze vSech tfech devatych tiid. Z uskute¢néného vyzkumu se
ukdzalo, ze vétSina zakli ma jiz zkuSenosti s alkoholem, pfedevsim divky nez chlapci,
poprvé ve véku 13 a 14 let. Také vyplynulo, Ze prvni zkuSenosti s alkoholem ziskali od
svych pratel a rodic¢i naptiklad pti rodinnych oslavach a zaci nejvice piji alkoholicky népoj

cider.

Na zéklad¢ dle mého dotaznikového Setfeni mohu potvrdit, Ze veSkeré cile, hlavni 1 dil¢i,

byly splnény a tim padem i zodpovézeny mé vyzkumné otazky.

KLICOVA SLOVA
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ABSTRACT

The bachelor's thesis deals with the use of alcohol by ninth-graders at a selected primary
school. The theoretical part explains topics that deal with basic information about alcohol,
the history of alcohol and alcohol consumption in the Czech Republic. Furthermore, how
alcohol acts on the human body, what are the positive and negative effects in the human
body, how alcohol works in pregnancy and adolescents. Last but not least, the theoretical
part deals with the types of addictions, types of prevention and subsequently their

treatment.

In the practical part, the main goal is to find out whether the students of selected primary
schools have experience with alcohol, whether they consume it repeatedly, or vice versa,
who have not been in contact with alcohol so far. To find out this goal, a questionnaire was
compiled and evaluated, which was provided to ninth-graders at a selected primary school.
A total of 81 pupils from all three ninth grades took part in my questionnaire survey. The
research showed that most pupils already have experience with alcohol, especially girls
than boys, for the first time at the age of 13 and 14 years. It also turned out that they gained
their first experience with alcohol from their friends and parents, for example at family

celebrations, and that students drink the most alcoholic cider.

Based on my questionnaire survey, I can confirm that all goals, main and partial, have been

met and thus answered my research questions.

KEYWORDS
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Uvod

Tématem mé bakalarské prace jsou zkuSenosti s uzivanim alkoholu u zakl 9. ro¢nikd na
vybrané zakladni Skole. Toto téma jsem si zvolila, jelikoz shledavam dulezitym prvkem prvni
kontakt mladistvych s alkoholem, protoze pravé u déti a mladistvych je uzivani alkoholu
nebezpecné. Praveé tato skupina je velmi nachylna, ponévadz takto mlady organismus neni

jesteé zcela pln€ vyvinut, tudiz alkohol se rozklada pomaleji nez u dosp€lého organismu.

Cilem bakaléaiské prace je zjistit, zda maji zaci vybrané zékladni Skoly zkuSenosti s
alkoholem, zda jej konzumuji opakovanég, nebo naopak, kteti doposud s alkoholem nebyli v

kontaktu. Bakalatska prace se rozdéluje na dvé ¢asti, na teoretickou ¢ast a ¢ast praktickou.

Teoreticka ¢ast se vénuje chemickému slozeni alkoholu a jeho historii, zékladni
charakteristice o alkoholu a také o konzumaci alkoholu v Ceské republice. Ve druhé kapitole
se podrobnéji zabyvam o tom, jak alkohol plisobi na lidsky organismus, jaké jsou jeho ucinky
a jaké zplsobuje poskozeni na zdravi. Nechybi pozitivni a negativni ucinky alkoholu
v lidském téle ¢i jak piisobi alkohol v téhotenstvi a u mladistvych. Rovnéz se zabyvam
zéavislostmi na alkoholu a jeho druzich, v poslednich kapitolach jsou zminény typy prevence a

nasledné 1é¢ba na alkoholu.

V praktické €asti je kvantitativni vyzkum zaloZzen formou dotazniku. Dotaznik byl zaslan
zaktum devatych ro¢nikti na vybrané zakladni Skole. Pomoci dotazniku je dtlezité zjistit, zdali
maji veétsi zkusenost s alkoholem chlapci nebo divky, jakym druhtim alkoholickym napojim
davaji zaci prednost, urcit, jaké mnozstvi alkoholu vypiji a vyzkoumat, jestli Zaci maji

védomosti o tom, jak alkohol ptisobi na lidsky organismus.



1 Alkohol

1.1 Chemicka sloZeni alkoholu

Etanol (etylalkohol), také miizeme nazyvat jako lih, je bezbarva tekutina, hotlava s lihovou
vini. V jeho molekule je obsazena jedna nebo vice hydroxylovych skupin — OH. Jeho
chemicky vzorec je CH; — CH, — OH. Alkoholy se rozd€luji podle poctu —OH skupiny, na
dvojfunkéni (dioly), trojfunkéni (trioly), ctyffunkéni (tetraoly), které jsou dobte rozpustné ve

vodé (Duchon, 1985).

Ethanol (CH; — CH, — OH), obsazeny v alkoholickych napojich, je bezbarva tekutina, lehci
nez voda, specifické hmotnosti 0,79 az 0,81 kg/m’. Odpovidd 0,8 hmotnostnimu procentu
v gramech. Zapalny bod je 78,3 °C, bod tuhnuti - 130 °C molekuldrni hmotnost 46,06 mmol/l,
energetickd hodnota 29,4 kJ/g (= 7 kcal/g) (Skéla, 1987, s. 21).

1.2 Historie alkoholu
Lidé uzivaji alkohol po dlouhou dobu. Tato latka je zndma jiz z pravéku. Pti opracovani pidy
se pestovaly rizné druhy rostlin, a to nejen pro potravinaiské ucely, ale také pro vyrobu

alkoholu (Gohlert a Kiihn, 2001).

Lidé objevili pfiznivé ucinky fermentovanych népoji pied tisici lety a mizeme si piedstavit,
jak se to stalo na zaklad¢ nékterych dnes jesté¢ pouzivanych metod. Opojné népoje 1ze vyrabét
plsobenim vzduchu, naptiklad z polenty nebo z rozbitych kokosovych ofechi plnych destové
vody. Od tohoto ndhodného objevu byly k fermentaci pouZity témét vSechny existujici ovoce.
Ke konzumaci alkoholu pravdépodobné doslo dfive, nez se 1idé zivili trodou a lovem a neZ

zacali obdélavat padu (Sournia, 1999).

Alkohol doprovazi ¢loveéka pravdépodobné v celém jeho civilizovaném vyvoji. Znali ho nejen
stafi Egyptané, ale 1 stafi Sumerové. Vétsina nasich ptedki pila pivo a vino. Hlavnim bodem
obratu vSak byl objev destilace, kterd umoznila koncentraci ptekrocit 13—14 % (Marhounova

a NeSpor, 1995).

Jiz Babylonané si vatili svoje pivo pfed 7 az 8 tisici lety. Z Blizkého vychodu si Rekové
zadali dovazet vino na lékaiské idely o pér tisic let pozd&ji. Rimané se naudili kvaseni a jiz
v 5. stoleti naseho letopoctu osidlili vinatské oblasti ve Francii a v Poryni. Japonci si osvojili

vyrobu vina zryze a Inkové z kukufice. Arabové v 10. stoleti naseho letopoctu vynalezli



destilaci, kone¢ny cCisty lih poté pojmenovali ,,al kuhol“, v arabstin¢ tento pojem znamena

,héco nejlepsiho* (Historie po(u)zivani, 2016).

Cisty alkohol se také ukézal jako vynikajici antiseptikum a v této podob& piinesl lidstvu
mnoho vyhod. Dnes je té¢zké zpétné vypocitat, kolik zivotl timto zpisobem zachranil

(Budinsky, 2010).

Ethanol byl vyroben béhem historické civilizace a pouzivan ve form¢ alkoholickych napoju,
coz se prokazalo v mnoha archeologickych objevech — n¢kdy jako zvlasté dilezitd latka pii
nabozenskych obfadech, a poté se stile Casteji pouzival jako napoj. Existuji také staré zpravy
o uzivani alkoholické terapie. I dnes je alkohol Siroce pouzivan ve farmakologii a v lidové

mediciné (Kalina, 2003).

Dtikazy, které jsme ziskali z historie nasi zemé&, ukazuji, ze v davnych dobach byla rozsifena
popularita piva a medoviny, pfinesla mnoho vaznych problémi, které pozdéji vzbudily
potfebu mocenského feSeni (prvni ,,protialkoholni zakon®, vyhlaSen Bfetislavem I. v roce

1039, ptisné potrestalo opilce a hostinské, ktefi nalili alkohol) (Kalina, 2003).

Alkohol je mozné ziskat z jakékoli formy cukru nebo skrobu; pivo se vyrabélo z kopfiv, vina
z pampeliSek nebo bramborovych slupek a v 19. stoleti se zjistilo, Ze piliny lze také pfeménit

na fermentovany cukr pomoci slabé kyseliny (Skala, 1987).

1.3 Charakteristika alkoholu

Alkohol je bezbarva kapalina a vznika fermentaci sacharidi. Pouziva se jako rozpoustédlo v
medicing€ a riznych oborech s antiseptickymi vlastnostmi. Je to G¢inna latka v alkoholickych
napojich a je obsazena v riznych koncentracich. Pivo obsahuje 3-8 % ¢istého alkoholu, vino
8-14 %, likér 20-50 % a destilat 40-60 % alkoholu. Obsah alkoholu v biologickych tekutinach
(naptiklad v krvi) se vyjadiuje v promile (1 promile pfedstavuje asi 1 gram alkoholu v 1 litru
kapaliny) (Machova, 2016).

Alkohol je navykova latka a zavislost na alkoholu je chronické progresivni onemocnéni.
Projevuje se ztratou kontroly nad pitim, pfedpojatosti a pokraCovanim v piti 1 pfes negativni
diisledky pro zdravi a socidlni vztahy. Alkoholismus u mladistvych je nebezpecny, protoze
nezralé organismy jsou na tuto latku vysoce citlivé, coz vede k jejimu rychlejSimu vyvoji

(Machova, 2016).



Tato latka je lidstvu zndma od starovéku a existuje problém naduzivani. Spolu s nikotinem
patii mezi legalni drogy. Psychické ucinky jsou zprostfedkovany vlivem nékolika

neurotransmiterovych systému (Kalina, 2015).

Neuplné chemické procesy (napiiklad vyroba domacich destilat) produkuji smés ethanolu a
na zrakovy nerv (zptsobuje oslepnuti) a je zptsoben acidézou'. Ethanol ma také vlastnosti

neurotoxicity” a schopnosti zpisobit acidozu, ale v mensi mife (Kalina, 2003).

1.4 Konzumace alkoholu v Ceské republice
Podle expertii WHO je bezpecna davka alkoholu pro zdravého dospélého cloveéka kolem 20 g
100% alkoholu denné (16 g pro Zenu, 24 g pro muze). 20 % gram alkoholu odpovida asi piil
litru piva nebo 2 decilitry vina (NeSpor a Csémy, 1995).

Ceska republika je jednou ze zemi s vysokou konzumaci alkoholu. Nyni je ro&ni spotieba na
osobu asi 10 litrt ¢istého alkoholu. Jiz dlouhou dobu jsme svétovym lidrem ve spotiebé piva.
(Machova, 2016). V Ceské republice miize podet lidi se syndromem zavislosti na alkoholu

presahnout 300 000 (Kalina, 2015).

Dopady alkoholu na zdravi obyvatelstva jsou stdle zkoumany. Bylo prokazéano, Ze alkohol
negativné ovlivituje celkovou umrtnost, a to nejen ve vztahu ke zjevné souvislosti s urazy, ale
také ve vztahu k mnoha chorobam, s nimiz je spojovan. Jedna se hlavné o rakoviny a nemoci

zazivaciho ustroji, stejn€ jako nemoci srdce a obéhového systému (Csémy a Sovinova, 2003).

U nas pravidelnd konzumace alkoholickych napojii postihuje ptiblizné 25 % dospélych muzi
a 5 % zen. Pravidelné uzivani vyssich davek (20-60 gramt) maze zptisobit mnoho vaznych
zdravotnich problému. Zaroven plati, ze pokud zeny konzumuji vice nez 18 gramu alkoholu
denné (pocitano jako stoprocentni alkohol), zatimco muzi konzumuji vice nez 20 grami
alkoholu (pocitano jako stoprocentni alkohol), hrozi jim zdavislost na alkoholu. V
prumyslovych zemich tvofi alkoholici 30-40 % z celkového poctu pacient v ustavnich

zatizenich pro duSevné choré (Kalina, 2003).

Ceska spolecnost je obvykle znacné snéasenliva k pravidelnému piti alkoholu, ale rovnéz i

k nadmérnému piti alkoholickych napoji. Tolerantni normy pro dospé€lé formuji postoj déti a

! Prebytek kyselin v krvi
? Pogkozeni nervového systému
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dospivajicich k alkoholu. Rychle délaji z piti béznou soucast spoleCenského zivota a témet

nedilnou soucast oslav a vecirkli (Csémy a Sovinova, 2003).

Mladi lidé obecné konzumuji relativné vysoké davky alkoholu, zejména piva. Témét kazdy v
patnactileté populaci méa zkuSenosti s pitim a tietina chlapcti v této v€kové skupiné se stala
pravidelnymi spottebiteli. Vice nez tietina z nich byla mnohokrat opila. Tyto daje naznacuji,
ze v budoucnosti bude alkohol i nadéale hlavnim problémem v oblasti zneuzivani drog. V
disledku socidlni tolerance je ve srovndni s jinymi zdravotnimi a socidlnimi otazkami
podceiiovana prevence nadmérného piti. Pii raznych rodinnych oslavach dokonce rodice
poskytuji napoje pro déti. Postoj toleranci dospélych tedy urcuje postoj déti k alkoholu. Déti
si poté mysli, ze alkohol je nedilnou soucasti zdbavy a oslav. Rodi¢e si neuvédomuji, ze
vytvareji dulezity predpoklad pro rozvoj zéavislosti na alkoholu ve velmi malém véku

(Machova, 2016).

Nize uvedeny obrazek 1 a tabulka 1 je ¢erpdna ze studie ESPAD (Evropska skolni studie o
alkoholu a jinych drogéch), kde cilovou skupinou jsou studenti ve v€ku Sestnacti let, ktefi se
narodili v 1999, tudiz cast byla vybrana z prvnich ro¢nikti stfednich skol a druhd cas
z devatych tfid zékladnich Skol. Celkem bylo vybrano 2400 respondentl z celkem 215 §kol,
zahrnuto do analyzy bylo 208 Skol a 309 tiid.

77,0 77,0 756 79,0
520 54,0
47,0
43,0 41,9
38,0
21,2
16,8 17,5 o
13,9 : 12,1
1995 1999 2003 2007 2011 2015
s Alkohol Piti Casté piti
v poslednich nadmérnych nadmérnych
30 dnech davek davek

Obrazek 1 — Prevalence konzumace alkoholu (ESPAD, 2015).
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Vyse uvedeny obrazek grafu ukazuje prehled konzumace alkoholu Sestnactiletymi studenty v
letech 1995 az 2015. Zobrazku grafu muizeme vycist, kolik procent dotazovanych
respondentll pilo alkohol béhem poslednich tficeti dnech, kolik dotazovanych pilo
v nadmérnych davkach a kolik procent pilo ¢asto v nadmérnych davkach. Je velmi zietelné

vidét vyrazné snizeni konzumace alkoholu v poslednim obdobi.

12



Tabulka 1 — Spotieba alkoholu v restauracich, barech nebo na diskotékach podle pohlavi a typu
napoje v roce 2015, vyjadiené v procentech z téch, co kteti uvedli konzumaci alkoholu za poslednich
30 dni (ESPAD, 2015).

Konzumace alkoholu v poslednich 30 dnech Chlapci Divky Celkem
Alkohol celkem 74,2 75,3 74,7
Pivo 65,5 47,0 56,3
Cider 21,4 22,9 22,1
Alkopops 26,0 42,1 34,0
Vino 23,5 33,3 28,4
Destilaty 414 43,5 42,5

Vyse uvedend tabulka ukazuje piehled spotieby alkoholu v restauracich, barech nebo na
diskotékach u Sestnactiletych studentl v roce 2015. Z tabulky lze vy¢ist jaké druhy alkoholu
byly konzumovany a kolik procent chlapci nebo divek zkonzumovalo dany alkoholicky
napoj.

V Ceské republice zatim neni mozné uéinné ovlivnit postoje a navyky dospé&lé populace k piti.
Zptisobem zmény je zapojeni praktickych 1€kaiti do prevence a v€asné intervence u problémil
dostate€nou politickou vali k u¢innému provadéni zdkonnych omezeni dostupnosti k
alkoholu. Ve skolnich zafizenich nebo mladeZznickych organizacich neni vzdélavani o
zdravém zivotnim stylu adekvatné podporovano. Bohuzel pokud jde o piti, rodi¢e sami nejsou

obvykle vhodnymi vzory pro dospivajici déti (Csémy a Sovinova, 2003).
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2 Alkohol v lidském téle

Alkohol se dostava do téla pres travici soustavu, ktery se nasledn¢ dostane do krve. Kapilary a
krevni cévy shromazd'uji alkohol ze sliznice traviciho systému, pienaseji ho do jater a poté
proudi z jater do celého organismu, vSech organi a tkani pomoci krvi. Vice alkoholu
prostupuje tam, kde je lepsi prokrveni a do tkdni obsahujicich méné tuku. Z toho vypliva, ze
vétSina alkoholu vstupuje do mozkové tkané, méné do svalli a mnohem méné do kosti a

chrupavek (Skala, 1988).

2.1 Metabolismus alkoholu

Alkoholické napoje se rychle vstiebavaji v zaludku a tenkém stfevé a odtud rychle pronikaji
do dobte prokrvenych tkani — mozku, plic, jater a ledvin. Alkohol je v jatrech odbouravan
jaternimi enzymy dehydrogendzou a aldehyddehydrogendzou. Vétsina alkoholt je preménéna
na vodu a oxid uhli¢ity a malad ¢ast se vylou¢i nezménéna v potu, moci a vydechovaného
vzduchu. Produkt Stépeni obsahuje acetaldehyd, ktery je toxicky pro nervovy systém.
Odbouravani alkoholu je hlavni z4tézi pro jatra a zhorSuje zékladni funkce jater. Trpi
pfeménou cukru a docasn¢ inhibuje produkci glukézy. Vystrazna reakce vyluhovani
katecholaminli zpisobena alkoholem vede k vycCerpani zdsob glykogenu v jatrech. Tato
onemocnéni mohou vést k hypoglykémii. Rovnéz bude narusen metabolismus tukd. Vysoka
hladina katecholaminil uvoliiuje volné mastné kyseliny z ukladani tuki a prebytek triglyceridii

v glycerolu se hromadi v jatrech (Machova, 2016).

2.2 U&inky alkoholu v lidském téle

Alkohol miuze clovéka uvolnit, uklidnit, vSe ulehcit, zmirnit emoce, potlacit problémy,
podporovat komunikaci, vyloucit sexudlni zdrzenlivost a chutnat mnoha lidem (Gohlert a
Kiihn, 2001). Obvykle vyuziva své ucinky na nervovy systém jako piijemny, podporuje
socialni interakce, stimuluje chut’ k jidlu, eliminuje nudu, stres. Z hlediska typu uc¢inku je

nejblize latce, kterd vyvolavaji uklidnéni a spanek (Machova, 2016).

Krom¢ ovlivnéni nervového systému muze alkohol také zpilisobit dal§i zmény v téle.
Naptiklad kvili zvétSenym kapilardm oblicej z€ervend a konzument citi horko, ale diky
zveétSenym koznim cévam dochazi ke ztraté tepla. Naopak se hlubsi krevni cévy zuzuji a

rychlost pratoku krve koronarnimi tepnami srdce je zpomalena. Tvorba a vyluc¢ovani moci v
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ledvinach se zvysuje se zvysenim alkoholu v krvi, tudiz télo bude citit dehydrataci a pocit

zizn€ (Machova, 2016).

Utinky alkoholu zavisi na davce a dal§ich faktorech, jako je dopad na prostiedi nebo
nachylnost. Stav po piti se obvykle projevuje jako jednoduchd otrava. Mal¢ davky maji
stimula¢ni ucinek, vysoké davky maji tlumivy ucinek. Zpocatku se zlepSuje nalada lidi,
sebevédomi a vitalita, ale pozd¢€ji dochazi ke ztraté zabrany a kritiky. Postupné se dostavuje

unava, utlum a spanek (Kalina, 2015).

Obézni lidé maji po konzumaci stejné davky alkoholu vyssi obsah alkoholu v krvi nez 1idé s
podobnou svalovou hmotou, protoZze tukova tkan je vyloucena zrovnomérného rozlozeni
alkoholu. V dusledku vétsiho podilu télesného tuku u zen maji tedy Zeny o Sestinu az jednu
tietinu vyssi koncentraci alkoholu v krvi se stejnym mnozstvim alkoholu a stejnou hmotnosti

ve srovnani s muzi, a proto vykazuji vétsi znamky opilosti (Skala, 1988).

Jeho dopad vSak zévisi na spotfebovaném mnozstvi, fyzickém a psychickém stavu
konzumenta, jeho emocich a mnoha dalSich faktorech. Kdyz je koncentrace v krvi 0,5
promile, alkohol snizi napéti, strach, tzkost, uklidni se a poskytne davéru, kdyz je
koncentrace v krvi 1,5 promile, dojde ke ztrat¢ zdbran. Nastava vyfecnost, vzruseni, sniZzend
svalova koordinace a potfeba socializace. Koncentrace 2—3 promile alkoholu v krvi zpisobi
tézkou koordinaci. Tato porucha smyslového vniméani a usudku je obvykle doprovazena
agresivnim chovanim, kterd se mize zménit na smutek. Koncentrace bezvédomi nastava

pfiblizné pti 3-4 promile a pfi koncentraci kolem 4-5 promile nastane smrt (Machova, 2016).

Z ptehledu ucinkh alkoholu na télo ukazuji, Ze alkohol mé pozitivni G€¢inky, konzumovany v
malém mnoZstvi. AvSak vétSina lidi nedokaZze u malé miry pifestat a tim pddem dochazi
k naruSovani socialnich vztahi s rodinou, ptateli, a 1 v zaméstnani. Dlouhodoby alkoholismus
muze zpusobit mnoho zdvaznych onemocnéni, jako je obezita, cirhdza, zanét jater, zanét
sliznice, témét celého zazivaciho traktu (od Ust po tenké stfevo), onemocnéni koronarnich
tepen a dusevni poruchy. Bylo prokazano, ze alkohol béhem t¢hotenstvi prochdzi placentou
do ob&hové soustavy plodu a miize zptsobit fetalni alkoholovy syndrom s retardaci rastu a

poruchu mozku. Nelze ignorovat dopravni nehody zptisobené alkoholem (Machova, 2016).

2.2.1 Pozitivni ucinky alkoholu v lidském téle
Mirné konzumace alkoholu ma vliv na celkové zdravi lidi a zdravi jednotlivych organt, jako
je mozek a cely kardiovaskuldrni systém, a také pomaha k prevenci proti mozkové mrtvici

nebo sklerdzy. Alkohol l1ze také pouzit jako pfirodni hypnotikum, 1€k na 1écbu Spatné nalady
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anebo proti nepatologickych mirnych depresi a uzkosti. Pokud se musite rozhodnout pro
mirnou nespavost pouzit praSek nebo malé pivo, nevéahejte ani na okamzik. Pivo uklidituje a

vvvvv

nebo dva decilitry vina mohou v mnoha piipadech zmirnit uzkost (Budinsky, 2010).

Americti védci zkoumali, jak piti ovliviluje duSevni vykon starSich zen ve véku od 60 do 80
let. Tyto Zeny byly rozdéleny do dvou skupin. Ob¢ strany prosly testem, ktery relativné piesné
zmapoval primérny mentéalni vykon, ktery zahrnoval hlavné¢ pamét’, schopnost fesit rizné
ukoly a rychlost feSeni ukoli. Za pul roku jedna skupina zen pila dvé deci vina a druha
skupina nepila vitbec. Po ptl roce se zjistilo, Ze u Zen, které pily, se vysledky testu zlepSily

piiblizné o 10 % (Budinsky, 2010).

2.2.2 Negativni u¢inky alkoholu v lidském téle

Nezadouci ucinky ptiliSného piti se mohou projevit zhorSenim zdravi nebo dokonce akutnim
onemocnénim v podobé otravy. Mohou také zahrnovat vice ¢i méné zhorSeni onemocnéni a
zhorSeni riiznych schopnosti a funkei. Kromé negativnich G¢inki na jatra, zazivaciho Ustroji a
zejména na slinivku bfiSni je tfeba pfipomenout ni¢ivy ucinek na mozek, svaly a vlastn¢ celé
télo. Mimoto urychluje prabéh biologickych hodin, a tim 1 starnuti téla. Zaroven odcerpava
zna¢né mnozstvi fyzické a duSevni sily, jako vétSina toxickych latek. Intenzivni zavislost na
alkoholu obvykle vazn€ meéni celou osobnost, jeji chovani a moralni hodnoty. Soucasné se
meéni také spolecensky Zivot alkoholikli. Lidé ho uz necti a nevéti mu. I kdyZ neexistuji Zadné
znamky agresivity, rodina a rodinné vztahy se rozpadaji. RozrusSuji své blizké nespolehlivosti,

neposlusnosti, pfiliSnymi vydaji a Zadnymi piijmy (Budinsky, 2010).

2.3 Intoxikace alkoholem

Alkoholismus je nejb€znéjSim stavem drogové zavislosti a klinickd situace do zna¢né miry
zavisi na vyvoji individudlni tolerance. Urceni kazdého promile se vzdy pouziva pouze jako
zachytny bod. Napiiklad dospivajici u své prvni intoxikace alkoholem mohou ptedstavovat
klinicky obraz téZzké intoxikace, 1 kdyZ je jejich koncentrace alkoholu v krvi niZ§i nez 2
promile, zatimco dlouhodoby alkoholik s vice nez 4 promile se stale jevi jako klinicky mirné

pfiotraveny (Gohlert a Kiihn, 2001).

Otrava alkoholem je rozdélen do ¢tyf fazi v zavislosti na hladiné alkoholu v krvi:
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1. Lehkd opilost — excitacni stadium (alkoholemie’® do 1,5 %o ¢ili 1,5 g/kg) (Kalina, 2015,
s. 119).

2. Opilost stredniho stupné — hypnotické stadium (alkoholemie 1,6 %o0) (Kalina, 2015, s.
119).

3. Tézka opilost — narkotické stadium (alkoholemie vice nez 2 %o) (Kalina, 2015, s. 120).

4. Tezka intoxikace se ztratou vedomi, hrozici zdstavou dechu a obéhu — asfykticke

stadium (alkoholemie nad 3 %o) (Kalina, 2015, s. 120).

Vyskyt lehké opilosti je pii 0,6 az 1,5 promile. Nastava uvolnéni, zlepSeni nalady, nuceni k
aktivité, upovidanost, snizena kriti¢nost a zlepSeni socializace. K mirné otravé dochazi pii
koncentraci alkoholu v krvi mezi 1,5 az 2,5 promile. Vyskytuje se silnéjsi euforie a snizena
schopnost kontroly. Ve vasich myslenkach a pocitech dochézi ke zkresleni vniméni vaSeho
okoli, coz muze vést ke Spatnému chovani. Mluvime-li o t€Zké opilosti a t¢zké otrave
alkoholem, koncentrace alkoholu v krvi je vyssi néz 2,5 promile. Zde se zména védomi stava
prominentni. Zaroven dochéazi k dezorientaci a ke ztrat¢ souvislého mysleni. Pacienti proto
nemohou pfijmout vhodna opatfeni a jsou nachylni k agresivnim a vybuSnym emocionalnim

vybuchiim (Gohlert a Kiihn, 2001).

2.3.1 Kratkodobé nezadouci ucinky

e Otrava je v zavislosti na davce doprovazena mnoha fyzickymi pfiznaky. Typickymi
pfiznaky jsou zhorSena rovnovaha, svalové napéti, pomald reakéni doba, nevolnost a
zvraceni (Kalina, 2015).

e Poruchy chovéni s agresi a omezenou sebekritikou mohou vést k rizikovému chovani s
nasledujicimi zranénimi (Kalina, 2015).
ro¢n¢) (Kalina, 2015).

e Patickd opilost — relativné vzacnd komplikace. Vyskytuje se po poziti malého
mnozstvi alkoholu a u vétSiny lidi nezptsobuje otravu, napiiklad kdyz je té€lo oslabené
(hlad, teplo, infekce, individudlni nesnasenlivost). Dochazi k naruseni védomi s bludy
a halucinacemi, porucham chovani Casto s agresi samu sebe ¢i agresi k ostatnim, které
nemaji zadnou motivaci. Stav odstupuje po n€kolika minutach az hodinach a konci

spankem (Kalina, 2015).

® Hladina alkoholu v krvi
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2.3.2 Dlouhodobé nezadouci acinky

e Poskozeni traviciho traktu — poruchy traveni, prijmy, onemocnéni zaludku. Poskozeni
jater mize rozvijet jaterni cirhdzu a k jicnovym varixiim. Chronické poranéni miize
vést k rozvoji rakoviny — karcinomu jater, jicnu zaludku, tenkého stfeva a konecniku.
Muze poskodit slinivku bfis$ni a také ke vzniku cukrovky (Kalina, 2015).

e Nespavost, uzkost a deprese (Kalina, 2015).

e B&na jsou onemocnéni krvetvorby, anémie * a poruchy hemokoagulace® (Kalina,
2015).

e Poskozeni endokrinniho systému vede ke zhorSené sekreci glukokortikoidti a

testosteronu, u muzu vede k impotenci (Kalina, 2015).

2.4 Alkohol v téhotenstvi

Alkohol je latka, kterd mtze pred pocetim poskodit vajicko a spermie. Ackoli neexistuji jasné
dikazy o tom, Zze by obcCas malé mnozstvi alkoholu v ranych stadiich téhotenstvi mélo
vyznamny nepfiznivy vliv na vyvijejici se plod, je nejlepsi se béhem téhotenstvi alkoholu
uplné vyhnout. Stejné jako koufeni je alkohol nejskodliv€jsi v prvnich tydnech tE€hotenstvi.
Pokud téhotné Zeny pravidelné piji hodné alkoholu, zvySuje se riziko potratu, pfedasného
porodu nebo komplikaci souvisejicich s porodem. Bylo prokazano, ze alkohol muze branit
syndromem. Mezi dal§i komplikace déti mlZe patfit jejich nizka vaha, riziko nahlé smrti
novorozence, poruchy uceni a chovéni, socidlni problémy a snizend schopnost spravného

rozhodovani (Gregora a Veleminsky, 2011).

Prestoze jsou negativni ucinky alkoholu na té€hotenstvi a vyvoj plodu dobie znamy, stile se
setkdvame s piipady piti az alkoholismu. Jedna se o starSi vicerodicky, svobodné anebo
rozvedené Zeny. Pokud je alkoholicka t€hotnd, 1ze o¢ekavat komplikace poSkozeni organti pii

dlouhodobé konzumaci alkoholu (Binder, 2020).

4 Chudokrevnost
* Srazeni krve
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2.4.1 Fetalni alkoholovy syndrom
Fetalni alkoholovy syndrom figuruje u vétSiny déti matek, které piji hodné alkoholu kazdy
den. Je vSak tieba pfiznat, Ze i n€které matky, které béhem té€hotenstvi konzumuji hodné

alkoholickych napoji, mohou porodit déti bez jasnych znamek FAS (Mecit, 1990).

Alkohol miiZe ovlivnit rist plodu b&hem gravidity a ma teratogenni® uginky v podatcich
gravidity. Alkohol je schopen volné prochédzet placentarni bariérou a je umérny vodé v plodu,
proto jsou na otravu alkoholem obzvlasté nachylné orginy s vysokym obsahem vody
(napiiklad mozek plodu). Vysoka konzumace alkoholu béhem téhotenstvi (vice nez 2,5 dl
alkoholu denn¢) vede k fetalnimu alkoholovému syndromu s vaznymi duasledky pro
postnatalni vyvoj ditéte. Stald konzumace malého mnozstvi alkoholu je spojena s opozdénim
plodu a nizsi porodni vdhou. Vzhledem k tomu, Ze neni mozné stanovit limit pro mnozstvi
alkoholu konzumovaného matkou, které nebude mit vliv na plod, je vhodné doporucit viem
téhotnym Zenam, aby Zeny b&hem svého tehotenstvi nepily vibec alkohol (Hajek, Cech a

Marsal, 2014).

Mezi hlavni znaky fetalniho alkoholového syndromu patii postizeni centralniho nervového
pfiznakem dysfunkce centrdlniho nervového systému muiZe byt mikrocefalie (je-li pfitomna
od narozeni). Jedna se hlavné o mirné zmenSeni obvodu hlavy, coz je patrné u pfedskolnich
déti. JedineCnymi rysy obliceje je nizky a Siroky nosni mustek a Uzky horni ret, ktery lze

zkonstruovat do vypuklého oblouku (Skala, 1987).

Mezi dalsi typické znaky fetdlniho alkoholového syndromu patii mentélni retardace, zGzené
abnormality, které se vyskytuji zfidka jsou sluchové poruchy, jaterni abnormality, nezralost,

vyvojové vady srdce a ledvin (Binder, 2020).

Progn6za tohoto poSkozeni na okraji Zivota je bohuZel neptiznivd, protoZe zpozdéni
dusevniho a fyzického vyvoje jsou zfetelné. Na toto onemocnéni plodu se musi brat
mimotadny zietel. Jeho obraz nebyl jesté pfed nékolika lety Siroce znamy. V dnesni dob¢ je
znam, tudiz mizeme proti nému lépe bojovat a také se mizeme tomuto poSkozeni vyhnout

(Kvapilik a Svobodova, 1985).

® Schopnost latky vyvolat vrozenou vyvojovou uchylku vyvijejiciho se plodu
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Obrazek 2 — Zdraveé vyvinuty mozek (vlevo) a poskozeny mozek FAS (vpravo) (Pfirodovédci.cz,
2012).

2.5 Alkohol u mladistvych

Piti mezi adolescenty je nebezpecné, a dokonce i experimentovani s alkoholem miZe
mladistvym zpiisobit problémy, jelikoZ jeho télo se stale vyviji a roste. T¢lo, mysl a emoce
stale dozravaji, a proto jsou velmi nachylni k okamzitym U¢inkiim alkoholu (The North West

Alcohol Forum, 2006).

Mladi lidé, zejména adolescenti, jsou nachylnéjsi k nepfiznivym vliviim prostiedi, neexistuji
zadné bariéry, proto se zavislost na alkoholu vyviji relativné snadno a brzy i u adolescenti

(Kvapilik a Svobodova, 1985).

Mladistvi piji z rizného diivodu, jsou zvédavi, chtéji vypadat starsi, cht&ji zapadnout do party,
protoZze piji jejich ptatelé, pobuiuji okoli anebo se nudi. Zaroveit mohou popijet pii rodinnych
oslavach, pfi piti jsou vice sebevédomi a sebejisti, snizuji stres nebo pomoci alkoholu zvlada;ji
n¢jaké osobni problémy.

Je potieba opét vyzdvihnout, Ze alkohol je psychoaktivni latka, stejné jako jiné drogy, a ma
své farmakologické, toxické a smrtelné davky. Vzdy, stejné jako u ostatnich, zélezi na

mnozstvi, které alkoholik konzumuje, na dobé¢, po kterou alkohol konzumuje, a na disledcich

konzumace alkoholu. V ptipad¢ mladého, dospivajiciho Clovéka je tieba mit na paméti, Ze
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poskozeni alkoholem nepfiznivé formuje jeho zivot a zpisobuje mu Skodu a omezuje zdravi a
harmonicky zivot na né€kolik let doptedu. U alkoholu a u drog je tomu podobné. Motivaci je
zde hlavné zvédavost, ale také touha po zvlastnich smyslovych zazitcich. Je také Spatné, Ze
postoj spolecnosti k alkoholu neni tak negativni jako k drogam. Alkohol je obvykle
povazovan za prostfednika socialnich vztahti a naptiklad mlady ¢lovek, ktery je abstinent je
vystaven situaci, kdy si ndhle ,,musi pfipit™ na oslavé s ptibuznymi. Ve filmech také vidi, ze
kdyz je vazngjsi situace, tak si ¢lovek zapdli cigaretu nebo si nalije sklenicku alkoholu,
zejména pii psychickém stresu. Zavislost na alkoholu nejcastéji zacind u dospivajicich jako
skupinové svadéni. Jindy alkohol ovliviiuje Gzkost nebo je konzumovéan dospivajicimi, aby
ziskal odvahu spratelit se s opaénym pohlavim, a také pripisuje ucinek, pokud jde o sexualni
stimulaci. Bohuzel, prvni zkuSenost vede k tomu, Zze se to opakuje a zkuSenost se
zintenziviiyje. Jindy chtéji teenagefi prosadit respekt a pfijeti u ur¢ité skupiny mladych lidi
nebo prosté chtéji uspokojit pocity agrese vic¢i rodicim nebo spolecnosti. Osobnost se
strukturou drogovych zavislosti si rychle vytvoii silné pouto s alkoholem (Kvapilik a

Svobodova, 1985).

wewvr

nemohou alkohol tak dobfe rozlozit, jako u dospélych. I velmi malé mnoZstvi alkoholu miize
u déti zpuisobit nebezpecnou otravu. DéEti a dospivajici se velmi rychle stanou zavislymi na
alkoholu. Proto je v civilizovanych spole¢nostech zvykem chranit déti a dospivajici pred
alkoholem. Alkoholické napoje u mladistvych zvySuji riziko onemocnéni jater, vysokého
krevniho tlaku, onemocnéni travici soustavy, neurologickych onemocnéni a duSevnich chorob

(Nespor a Csémy, 1995).

Déti maji mensi velikost téla a niz8i vahu, takze jejich objem krve je mensi, a proto ma stejné
mnozstvi alkoholu u déti vyssi koncentraci v krvi nez u dospélych. Déti také rozkladaji
alkohol pomaleji nez dospéli. Po napiti alkoholu se snadno dostavi prudky pokles hladiny

cukru v krvi s rizikem ztraty védomi (Machova a Kubatova, 2015).

Béhem dospivani dochdzi k mnoha fyzickym a duSevnim zméndam a také k formovani
mozkovych siti. Jejich pivod je silné omezen UCinky alkoholu. Vysledkem mize byt

nepozornost, Spatnd pamét’, potize s u¢enim a budouci potiZe se zaméstnanim (Hola, 2010).

Neexistuji vSak Zadna bezpecna omezeni spotieby piti alkoholu pro déti a mladistvé. U ditéte
muze dojit k otravé alkoholem, kterd vyzaduje oSetfeni v nemocnici 1 po ndhodném poziti
produkti obsahujicich alkohol, jako jsou ustni vody, Cistici prostfedky ¢i rozpoustédla
(Machova a Kubatova, 2015).
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Déti a mladistvi jsou vystaveny riziku piti alkoholu. Pokud zpoc¢atku vypiji malé mnozstvi
pod kontrolou svych rodi¢ii, neznamena to, Ze budou spokojeni. Postupem casu vypiji vice

davek, ale ne se svymi rodici, nybrz s prateli (Skala, 1987).

Jiz v predskolnim véku dit€ aktivné konzumuje alkohol. Vidi to u svych rodici, signalizuje
gesta, ze také chce. Vyhledava alkohol, kdykoli je to mozné, napiiklad posledni kapky
alkoholu ze sklenic nebo piji z plnych sklenic, jakmile se rodi¢ nediva. K opilosti obvykle
dochazi az ve Skolnim véku, kdy dit¢ ziskdva alkohol kradezi doma nebo pii vétSich

rodinnych oslavach (Mecit, 1990).

2.5.1 NaruSené dospivani

Utinky alkoholu na mlady organismus mohou narusit jeho dospivani. Fyziologicka doba
dospivani je od dvanacti do dvaadvaceti let, to je deset let zivota, kdy télo 1 mysl prochazi
obrovskymi zménami. Alkohol, ktery je Casto pozivan v tomto mladém véku ma nejen
Skodlivé Uc¢inky na télo a mysl, ale ma také vyznamny dopad na socidlni a emociélni oblast

(Kvapilik a Svobodova, 1985).

Rist a vyvoj jsou znamé jako slozité procesy v psychosomatické oblasti a jakykoli neptiznivy
proces, at’ uZ je to nemoc nebo jiné Skodliva pfi¢iny, vyznamné naruSuje soulad ristu a
vyvoje. V tomto piipadé alkohol, ktery ma svij specificky ucinek na rostouci organismus,
rozhodné poskozuje rust a vyvoj. Adolescent je rovnéz ohrozen konzumaci alkoholu pfi
pohlavim dospivani, které muize v budoucnu zpusobit problémy s impotenci (Kvapilik a

Svobodova, 1985).

Pti ,.kocoviné* mladistvi zaZivaji ur¢ity druh otravy alkoholem, kdy jsou dehydratovani, citi
nevolnost, trpi na bolest hlavy a jsou podrazdéni. Ve Skole se diiv nebo pozdé&ji projevi jejich
Spatny vykon, protoze si pamatuji méné nez to, co se naucili. Alkohol rovnéz muize branit
v rozvoji riznych vedlejSich dovednosti. Nadmérné piti miize souviset i s antisocidlnim
chovanim, duSevnim zdravi, a dokonce i trvalé poskozeni mozku. Castym problémem u
mladistvych je konzumovani alkoholu pfed sexem spolu s neuzivanim antikoncepce. Diky
témto souvislostem vede ke zvySeni riziku vzniku pohlavn€ pifenosnych chorob nebo
k nechténému tehotenstvi. Nejsmutnéjsi informaci je, Ze hlavnimi pfi¢inami imrti mezi 16-25

lety jsou automobilové nehody, sebevrazdy nebo nésili, které¢ jsou zapficinéné alkoholem

(The North West Alcohol Forum, 2006).

22



3 Zavislost na alkoholu

Zajem o opakovanou konzumaci alkoholu, ktery méni stav psychiky, 1ze vysvétlit hleddnim
euforie nebo hleddnim ujisténi, stejné jako hledanim neobvyklych psychickych stavii obecné.
Zavislost je definovana jako stddium periodické nebo chronické otravy, Skodlivé pro

jednotlivce i spolec¢nost, zptisobené konzumaci ptirodni nebo syntetické latky (Mecit, 1989).

V ramci zavislosti na alkoholu je ¢lovék zkoumam, zda je sndsenlivy k alkoholu, nebo zda ma
abstinen¢ni ptiznaky, kdyz prestane pit. Pfiznaky se pohybuji od uzkosti nebo tfesu az po
tézké zachvaty (Bragdon a Gamon, 2006). Alkohol je droga a jeho zrada spociva v postupném
vytvareni navyku. Tato droga je zpocatku piijemnd, ale jeji pravidelné uzivani mize vyrazné
zm¢énit nasi psychiku. Pfedné ¢loveék pije alkohol, aby se zbavil $patnych emoci, strachu nebo
myslenek na problémové stavy. Ale kdyz se ¢lovek stane zavislym, bude mit Spatnou ndladu,

jakmile pfestane pit (Marhounova a NeSpor, 1995).

Tendence ke zvySovani davky, psychicky a obvykle fyzicky je zavisld na ucinku zpasobu.
Nekdy lze detekovat zmény fyziologickych funkci postizeného organismu. Pokud se zavislost
vyvine, musi v tom jedinec pokraCovat, protoze pokud pierusi piijem latky, na kterou je

zvykly, objevi se abstinen¢ni pfiznaky a tento piiznak je pro pijana nepiijemny (Mecit, 1989).

Rika se, e rozvoj zavislosti trva deset az patnact let. V tomto okamziku se z piileZitostného
spotiebitele stava opilec. Zvysuje se jeho odolnost, zvysuje se jeho divéra v sebe a ve své
vlastni schopnosti. Podle mezinarodnich odhada vstupuje do této faze vyvoje 30 az 40 procent
muzli z prumyslové vyspélych zemi. Odborné zdroje odhaduji, Zze 1 procento svétové
populace je zavislé na alkoholu. Je pravda, ze €lovek, ktery snasi alkohol, je Casto nejvice
vystaven riziku vzniku navyku. Prvnim signdlem mozné zavislosti je, Ze Clovek prestava pit
sttidmé. Obvykle vSak existuje smutnd skutecnost, ze nelze zadnou jinou drogu srovnavat

s alkoholem, pokud jde o tézké uzivani a tragické nasledky (Marhounové a NeSpor, 1995).

3.1 Typy alkoholové zavislosti
V mediciné existuje pét riznych typi alkoholové zévislosti, které¢ jsou pojmenovany podle

prvnich pismen fecké abecedy (Gohlert a Kiihn, 2001).

e Typ alfa — U tohoto typu pacienti dochazi k docasné psychologické zavislosti, aniz by
ztratili kontrolu, nevzdali se alkoholu a nevykazovali zndmky zvySeného piti. Nekdy

mohou nastat konflikty v rodin€ a v socialnich vztazich (Gohlert a Kiihn, 2001).
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Typ beta — Tento typ se vyznacuje nadmérnou, ale nepravidelnou konzumaci alkoholu.
Existuji fyzické komplikace, jako jsou zanéty nervi, zanéty zaludku a cirhoza jater.
Vikendovi a pfilezitostni konzumenti alkoholu jsou konzumenti, kteti patii do typu
beta, ale do této tfidy by méli byt zarazeni také socidlni konzumenti alkoholu (Gohlert
a Kiihn, 2001).

Typ gama — Pijaci typu gama jsou podskupinou lidi s postizenim, kterd se pocita k
alkoholikiim. Dilezitym rysem tohoto typu je zjevna ztrata kontroly nad alkoholem.
Tato ztrata kontroly zacina rychle a souvisi s dusevni zavislosti. Rozdil mezi pijakem
typu delta je, ze pijak typu gama je schopen abstinovat (Gohlert a Kiihn, 2001).

Typ delta — PostiZzeni pijaci typu delta nemohou snést delSi dobu bez alkoholu.
Konzumenti mohou kontrolovat konzum alkoholu a ztidka se opiji, ovSem kazdy den
piji, nékdy i v noci, a jsou ztidka sttizlivi (Gohlert a Kiihn, 2001).

Tento typ pijana si zvladne zachovat hladinu alkoholu v krvi bez ptiznakl opilstvi.
Vyviji si silnou zavislost a je pro néj obtizné zlstat stiizlivy (Profous, 2011).

Typ epsilon — U tohoto typu epsilon dochazi kazdych par mésici k n€kolika dniim
nadmérného piti, které souvisi se ztratou kontroly. Jinak jsou postizeni obvykle
klinicky a socialné nenapadni a z bézného zivota unikaji jen v delSich intervalech, aby

se rychle vratili. Tento typ zahrnuje pojem ,,kvartalni ozrala* (Gohlert a Kiihn, 2001).

Pii klasifikaci bychom méli brat v Uvahu piekryvani typt, historie mezi onemocnénim

pfechazi mezi typy a souvisejicimi prekurzory. Proto je typ alfa povaZovan za prekurzor typu

gama a typ beta je povazovan za prekurzor typu delta. Na druhou stranu mohou byt postizeni

také ovlivnéni vyznamnym typem gama nebo delta. V zivotnim piib&hu postizeného se u typu

gama muZe jedna faze piti piekryvat s druhou, takZe je obtizné ji odlisit od typu delta. To je s

nejvetsi pravdépodobnosti vidét v chronické fazi alkoholismu. Abstinenéni pfiznaky jsou

obvykle méné vyrazné nez u delta typu, protoze Clovék muze ptestat pit. Typy delta maji

Casto takzvané delirium’. Alkoholismus v uZ§im slova smyslu oznaluje typ gama nebo delta,

ktery je nejbéznéjsim vyskytujicim se typem (Gohlert a Kiihn, 2001).

3.2 Stadia alkoholové zavislosti

I. stadium — pocatecni faze — B&hem této faze se zvySuje frekvence piti, konzumenti
zvysuji svou davku alkoholickych napojii a rozpoznavaji a ocenuji ucinek alkoholu

(Skala, 1987).

7 Blouznéni, zmatenost s halucinacemi
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e II. stadium — varovna faze — Konzument Casto pije tajné, stadle mysli na alkohol,
vytvaii si zasoby alkoholu a zacina ztracet pamét (Skala, 1987) (Gohlert a Kiihn,
2001).

e [II. stadium — kriticka fadze — Konzument nad sebou ztraci kontrolu, projevuji se u n¢j
silné vykyvy nalad, snazi se pit zdrzenlivé, ale obvykle marné, distancuje se od
osobnich vztaht s blizkymi a dochazi ke konfliktim na pracovisti. Dochazi ke kratSim
nebo delSim obdobim nucené abstinence (Skala, 1987).

e V. stadium — konetna fadze — Posledni fdze se vyznacuje narusenim fyzického a
duSevniho zdravi, rannim pitim, pfechodnymi psychotickymi stavy, Gzkosti a tfesem.
Konzument hleda pftilezitosti k piti od jinych lidi, kteti jsou pod jeho socidlni Grovni

(Skala, 1987).

3.3 Alkoholické psychozy
Psychoézy jsou diisledkem chronického abtizu alkoholu v psychické oblasti. Vyskytuji se u lidi

byt spojeny s poskozenim dulezitych organovych struktur (Skala, 1987). Psychotické nemoci
predstavuji velkou skupinu nemoci, které se vyznacuji poruchami vniméni (dochazi k
halucinacim) a poruchami mySleni (nevyvratitelné minéni, bludy) (Polach, 2015).
Alkoholicka psychéza se za€ina rozvijet po letech konzumace alkoholickych ndpoji, zejména
silnych alkoholickych napoji. Delirium tremens, Korsakovova psychoza, alkoholicka
halucinace, akutni alkoholicka halucinatorni psychoza a alkoholickd paranoidni psychoza se

vyskytuji nejcasteji (Marhounova a NeSpor, 1995).

e Delirium tremens — Je nejcastéjsi mezi alkoholovymi psychdzami, kterd se obvykle
projevuje v noci. Pacient je vystraseny, zmateny a dezorientovany, jeho stav je
doprovazen fyzickymi a vizualnimi halucinacemi. Pacient ma pocit, ze se po ném
plazi hmyz ¢i mala zvifata (Marhounova a NeSpor, 1995).

e Korsakovova psychdza — Jevi se jako porucha paméti. Zpocatku se citi povznesene,
poté postupné ztraci zdjem o okoli (Skdla a kol, 1987). Alkoholik si nedokaze
vzpomenout, co pied okamzikem vnimal. Ovlivnéna je také pamétni vybavnost, z toho
davodu je zmateny mistem, Casem a situaci a jelikoz si alkoholik nepamatuje vnimani,

tak si je vymysli a véii v né¢ (Marhounova a NeSpor, 1995).
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Alkoholické halucinace — Hlavni charakteristikou jsou sluchové a zrakové halucinace,
které se vyskytuji hlavné v noci. Pacient je pfi nich velmi nervézni. Poté, co jsou pryc,
si zhruba pamatuje, jaké halucinace mél (Marhounova a Nespor, 1995).

Akutni alkoholicka halucinatorni psychdza — Je obdobny deliriu tremens, ale rozdil je
v jasném védomi a mirném halucina¢nim pribéhu, hlavné sluchovém. Jejich obsah je
zajimavy, protoze byvaji protichidny (Marhounova a NeSpor, 1995). Hlasy v hlavé
alkoholika provazi obvykle nejméné dva lid¢, ktefi mluvi o pacientovi, odhaluji jeho
piti, kritizuji ho nebo mu hrozi trestem a o sobé samém mluvi ve tfeti osob¢ (Skala,
1987).

Alkoholickd paranoidni psych6za — Hlavnimi ptiznaky jsou iluze pronasledovani a
iluze zérlivosti. Tato psychdza zasahuje hlavné paranoidni psychopatické osobnosti
(Marhounova a Nespor, 1995). Obvykle se objevuje u muzii na vrcholu jejich
alkoholové kariéry. Obvykle jim pfedchazi selhdni a odmitnuti v Zivoté partnerky.
Muze dojit k agresi vici jeho partnerce a jejich partnersky vztah se rozpada (Skala,

1987).
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4 Prevence

Ugelem prevence je predchazet skodam zptisobenym navykovymi latkami. Uginna prevence
musi ovliviiovat chovani z hlediska podpory zdravi (NesSpor, Csémy a Pernicova, 1996).
Slovo prevence je odvozeno z latiny a odkazuje na opatieni, ktera by méla byt piijata predem
na vcasnou obranu nebo ochranu. Pfiblizné na konci 50. let byla prevence rozdélena na
primérni a sekundarni. Ugelem primarni prevence je piedchizet nemoci dfive, nez k ni dojde.
Sekundarni prevence se provadi az po nastupu nemoci, ale zaroven diive, nezZ nemoc zplisobi
poskozeni. O terciarni prevenci se hovoii od 60. let. PouZziva se poté, co nemoc zplsobila
poskozeni, cilem terciarni prevence je zabranit dalSimu poskozeni (NeSpor, Csémy a

Pernicova, 1999).

4.1 Druhy prevence

4.1.1 Primarni prevence

Utelem priméarni prevence je zabranit détem a dospivajicim v prvnim uZivani drog nebo
odlozit jejich prvni kontakt s drogami. To mé podpofit vyspélost jedince a zajistit jeho
maximalni bezpeCnost pii hledani vlastni identity. Zaméfuje se na biologickou,
psychologickou, socidlni a duchovni oblast. Biologické oblasti zahrnuji zajem o vlastni télo,
cviceni, péci o vyzivu, fyzické zdravi, prevenci urazl a tak podobné. Psychologickou oblasti
je podpora zajmi, jako je prevence nudy, prevence nizkého sebevédomi a nezavisly rozvoj
rodiny. Socialni oblast, ktera brani tomu, aby déti byly oddéleny od svych rodin, podporuje
socidlni postaveni a duchovni oblasti slouZici k tomu, aby ¢lovek nasel v zivoté smysl nebo

duchovni hodnotu (Sikorova, 2012).

Cilem primarni prevence ve starSim Skolnim véku je rozvoj socialnich dovednosti, zejména
pfi budovani zdravych vztahi mimo rodinu, schopnosti rozhodovat nebo uCinné fesit
konflikty. Klicové jsou specifické programy primarni prevence zaméfené na problém
navykovych latek, jejich ucinky a rizika. Cilem primarni prevence u dospivajicich je
propagace postoju a standardi souvisejicich s drogami, nabidka pozitivnich alternativ traveni
volného €asu, seznameni s moZnostmi feSeni obtiZnych situaci, véetn€ poskytovani informaci

o tom, kam se obratit v ptipad¢ problému souvisejiciho s latkou pouzit (Sikorova, 2012).
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4.1.2 Sekundarni prevence
Sekundarni prevence se také nazyva vcasna intervence. Cilem je zasdhnout u téch, ktefi zacali
zneuzivat navykové latky, ale jejichz stav pfili§ vazné nepokrocil. Cilem je minimalizovat

nebo omezit zneuzivani drog a souvisejici problémy (Nespor, Csémy a Pernicova, 1998).

Je vhodny zejména pro déti a dospivajici, ktefi experimentuji s navykovymi latkami. Ucast
podptirné rodiny je zasadni. Cilem v€asné intervence je pomoci co nejrychleji. Cim diivéjsi
intervence, tim vétsi uspech, protoze schopnost osoby v ohrozeni vyrovnat se s uzivanim drog

prudce klesa (Sikorova, 2012).

4.1.3 Tercidlni prevence
Tercidrni prevence si klade za cil zabranit vdznym nebo trvalym zdravotnim a socialnim
Skodam zplsobenym uzivanim drog. Zahrnuji ji jednotlivci, ktefi byli 1é¢eni, nebo jednotlivci,

kteti uzivaji drogy (Sikorova, 2012).

Terciarni prevence vyuziva hlavn€ metody na socialni trovni. Socialni prace zahrnuje
kontaktovani ufadli nebo zdravotnich pojistoven za ucelem hledani prace, ale také ochranu
bydleni, pomoc roding, chranénou pracovni ¢innost. Tento pfistup dale zlepSuje biologické
podminky zdkladni zdravotni péCe pro uzivatele drog. Psychologickd pomoc je kombinaci
riznych oSetfovatelskych c¢innosti, individualnich a skupinovych konzultaci, motiva¢niho
tréninku, rodinné konzultace a rodinné vychovy. Pokud zdravotni sluzby selhaly nebo jsou
pro jednotlivce nepfiijatelné, tak je velmi dulezité poskytovat psychologickou podporu na
konci vyvoje zavislosti. Pak vidime zvlastni roli v pomoci pacientim se smrtelnym vyvojem
AIDS a umiranim. V tomto aspektu psychologickd pomoc souvisi s duchovni dimenzi, jejimz

ucelem je vyrovnat se s fyzickou smrti (Kalina, 2003).

4.2 Prevence ve Skole

Vztah mezi studenty a uciteli je nékdy ovlivnén faktory, jako je hodnoceni ucitele a vhodnost
pro dalsi studium. Duvéra studentd v ucitele je vSak pomérné béznd. To se Casto stava.
Vychovatel zjisti, ze jeho zndmky klesaji. Citi, Ze néco neni v poradku, ale nevi, co to je.
Mohou to byt emo¢ni problémy, dlouhodobé rodinné konflikty, problémy s hazardnimi hrami

nebo navykové latky (Nespor, Csémy a Pernicova, 1998).

e Obvykle je vhodné mluvit se studenty o samoté. Mnoho otdzek je 1épe diskutovano
timto zplsobem nez pfed tiidou. Zpocatku Casto neni zcela jasné, co student ve

skutecnosti ma, a je také dilezité zbytecné nezhorSovat jeho status ve tfidé. V
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zéavislosti na situaci mize k tomuto druhu dialogu dojit mezi studentem a feditelem
Skoly, ucitelem, kterému student divéiuje, nebo skolnim poradcem (Nespor, Csémy a
Pernicova, 1998).

e Diilezité je informovat rodice zaka a pracovat s nimi. Bylo by chybou vytvofit tajné
spojenectvi se studentem proti rodicim a skryt pied nimi takovyto zavazny problém.
V takovém ptipad¢ by Skola riskovala docela opravnéné stiznosti od rodiny a obvykle
by také tato situace ublizila ditéti (NeSpor, Csémy a Pernicova, 1998).

e Pokud rodice spolu se Skolou nejsou schopni problémy vyiesit, méli by vyhledat jinou
odbornou pomoc (Nespor, Csémy a Pernicova, 1998).

e U studenta s problémy s ndvykovymi latkami dal$i krok zavisi na tom, zda on a jeho
rodi¢e piijmou radu Skoly nebo zdravotnického zatizeni. Mezi takové navrhy patii
napiiklad zména ptatel a traveni Casu, pfijeti ur€ité formy 1é¢by a zvySeni dohledu

rodict (Nespor, Csémy a Pernicova, 1998).

VSichni ucitelé ve Skole by méli byt informovani, alespoil obecné, o kratkych intervenénich a
preventivnich ¢innostech ve Skole. Méli by také rozumét predpisim o navykovych latkach ve
Skolnim prostfedi a tomu, jak fesit porusovani predpist. Pedagogicti pracovnici, ktefi obvykle
kratkodobé intervence neprovadéji, by proto méli mit rovnéz k dispozici zakladni informace o

kratkodobych intervencich (NeSpor, Csémy a Pernicova, 1998).
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5 Lécba

Zavislost na alkoholu je extrémné slozité onemocnéni. VéEtSina odbornikll se domniva, ze
uspésnd lécba zavislosti na alkoholu je velmi komplikovana. Problémem v boji proti
zneuzivani drog je, ze touhu po drogdch muize vyvolat mnoho dalSich faktorti. Naptiklad
nesmirné piijemné zazitky spojené s uzivanim 1ékd mohou byt trvale ulozeny v mozku ve
form¢ emociondlnich vzpominek. Takové emocionalni vzpominky lze vyvolat kdykoli, ale
kdyz se diive zavisly Clovék ocitne na urcitém misté nebo v situaci urcité osoby, vyvola
vzpominky na pfijemné zéazitky spojené s predchozim uzivanim drog, coZz je obzvlasté
nebezpecné. Je tedy ziejmé, ze kromé€ podavani 1éka, které ovliviiuji chemii mozku, je tfeba
pti 1€cbé vzit v uvahu také socialni faktory. Naltrexone, ktery predchéazi ucinktim opiatl, se v
soucasné dob€ se pouziva k boji proti zavislosti na alkoholu. Plisobi na opiatovy systém

mozku zplsobem, ktery snizuje touhu po alkoholu (Bragdon a Gamon, 2006).

5.1 Formy lécby

e Ambulantni pée — Ambulantni péce se tykd navstév psychiatrické kliniky. Jedna se o
psychiatra pro dospélé ¢i o psychiatra, ktery se zamétuje na lécbu zavislosti v AT
ambulanci (alkohol a toxikomanie). Cetnost schiizek je obvykle n&kolikrat za mésic, v
zavislosti na stavu pacienta. Psychiatr zkontroluje pacienta pomoci testu, ktery
obsahuje vzorek krve, aby zjistil, zda pacient abstinuje (Polach, 2015). V nékolika
ambulantnich zafizeni poskytuji nejen individualni 1écbu, ale také psychoterapeutické
skupiny, kde na nékterych mistech také pracuji s rodinami drogové zavislych nebo
organizuji kluby socialni terapie (NeSpor, 2004).

o Ustavni péée — Jestlize alkoholici nekontroluji ambulantni 1é¢bu, je jim doporu¢ena
ustavni 1écba, pii které jsou hospitalizovani. Hospitalizace je dobrovolnd a obvykle
trva tii mésice (Polach, 2015). Pfi tstavni 1é¢bé 1ze zdravotni komplikace zvladnout
bezpecnéji a lze pouzit vice postupi najednou (naptiklad skupinova terapie, relaxacni
techniky nebo domadci terapie) (Nespor, 2004).

e Denni stacionat — Denni stacionaf piedstavuje pfechod mezi ambulantni a tstavni
1é¢bou. Pacient travi piiblizné 8 hodin denné v zafizeni a na noc je pustén domd, tento
rezim trva piiblizné dva mésice (Polach, 2015).

e Nocni stacionai — Jakmile pacientovi skon¢i pracovni doba, navstévuje zatizeni, kde

zlstava pres noc a rano jde opéct do prace. Tato 1écba je vhodna pro lidi, ktefi jsou v
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relativné dobrém stavu, ale nemaji kde bydlet nebo maji velké rodinné¢ problémy.
Noéni stacionéie jsou v Ceské republice vzacnosti (Nespor, 2004).

e Terapeutické komunity — Nabizeji moznost dobrovolné 1é¢by motivovanych pacientt.
Na rozdil od ustavnich protialkoholnich péci je komunitni 1é€ba poskytovana mimo
nemocnice a kliniky. Klienti zde nejsou jako pacienti, nybrz se sami podileji na fizeni
komunity. To zvySuje jejich socidlni dovednosti, sebediivéru a schopnosti (Polach,
2015).

e Anonymni alkoholici — Tvofi bezpecné a dobrovolné prostiedi, ve kterém se mohou
setkavat muzi a zeny, ktefi jsou motivovani k 1é¢b¢ zavislosti na alkoholu. Anonymni
alkoholici nenavazuji kontakty s zadnym zdravotnickym zafizenim (Poléch,2015).
V pribéhu setkani si G€astnici navzajem vypraveji osobni piibéhy a ten, kdo mluvi by
nemél byt nikym vyruSovan. Pii setkani se oslovuji pouze kiestnim jménem, aby byla
udrzena anonymita. Pokud setkdni navstivi clovék pod vlivem alkoholu, tak se
zucastnit mize, ale nijak nesmi zasahovat do pribéhu setkani a nesmi mluvit (Nespor,

2004).

5.2 Dvanact krokii
Dvanact krokli je soubor principl, ktery je realizovan jako zplsob Zivota, mize omezit

posedlost pitim a udélat z pacienta opét St'astného a uzite€ného dospélého cloveka.

1. ,Priznali jsme svoji bezmocnost vii¢i alkoholu — nase Zivoty zacaly byt
neovladatelné.

2. Dospeéli jsme k vire, ze sila vétsi, nez nase nas miize vrdtit dusevnimu zdravi.

3. Rozhodli jsme se piedat svoji viili a svtlj zZivot do péce Boha, tak jak ho
chapeme.

4. Provedli jsme ditkladné a nebojacné sebezpytovani, inventuru sebe samyjch.

5. Priznali jsme Bohu, sami sobé a jiné lidské bytosti piresnou povahu svijch
chyb.

6. Byli jsme zcela svolni s tim, aby Biih odstranil vsechny tyto nase
charakterové vady.

7. Pokorné jsme ho pozadali, aby nase nedostatky odstranil.

8. Sepsali jsme listinu lidi, kterym jsme ublizili a kterym to chceme nahradit.

9. Rozhodli jsme se provadet tyto napravy ve vSech piipadech, kdy to situace

dovoli, s vijjimkou tech situaci, kdy by takové poc¢inani druhym ublizilo.
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10. Pokracovali jsme v provadeéni moralni inventury, a kdyz jsme pochybili,

pohotové jsme se priznali.

11. Pomoci modlitby a meditace jsme zdokonalovali sviij védomy styk s Bohem,
jak jsme ho chapali, a modlili se pouze za to, aby se nam dostavalo poznani
jeho viile a sily ji uskutecnit.

12. Vijsledkem techto krokit bylo, Ze jsme se duchovné probudili, snazili jsme se

predavat toto poselstvi ostatnim alkoholikiim a uplatnovat tyto principy ve

vSech svyjch zalezitostech® (NeSpor, 2003, s. 101,102).
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6 Prakticka Cast

6.1 Cile a vyzkumné otazky
Cil vyzkumné c¢asti:
e C(Cilem mé bakalaiské prace je zjistit, zdali zaci na vybrané zakladni Skole maji
zkuSenosti s alkoholem, jestli pozivaji alkohol opakovan¢ nebo naopak, kdo jesté s

alkoholem nepfisel do styku.
Dil¢i cile vyzkumné casti:
1. Urcit, jakym druhtim alkoholu davaji Zaci pfednost.
Zjistit, jestli maji vétsi zkuSenost s alkoholem chlapci nebo divky.

2
3. Urcit, jaké mnozstvi alkoholu vypiji za vecer.
4

Vyzkoumat, zdali Zaci maji védomosti o tom, jak na né alkohol pasobi.
Hlavni vyzkumné otazka
e Maji Zaci vybrané zdkladni Skoly zkuSenosti s alkoholem a pokud ano, tak jaké?
Dil¢i vyzkumné otazky
1. Jakym druhiim alkoholickych napoji davaji zéaci prednost, pokud jiz tyto napoje
konzumuji?
2. Které pohlavi ma vétsi zkuSenosti s alkoholickymi népoji, chlapci nebo divky?
3. Jaké mnozstvi alkoholickych napojl zaci vypiji?

4. Maji Zaci védomosti o tom, jak alkoholické napoje na né pisobi?

6.2 Metodika sbéru dat

Sbér dat se uskutecnil pomoci dotaznikového Setfeni, ktery byl vytvofen pro devaté tridy
vybrané zakladni Skoly. Vytvofeny dotaznik obsahuje 21 otazek, které se tykaji konzumace
alkoholu. VétSina otazek je uzavienych, ti1 otazky jsou oteviené. Dotaznik byl poslan zakiim
devatych tfid na zakladni Skole ve Staré Boleslavi. Zakladni Skola ma jest¢ dvé dalsi
odloucenda pracovisté s prvnim stupném a druzinou. Zékladni Skolu navstévuje 850 zaku, a
krom¢& mistnich déti do Skoly dojizdé;i Zaci i1 z okolnich vesnic. Soucasti Skoly je jak Skolni
druzina, tak i Skolni jidelna. Tuto zdkladni Skolu jsem si vybrala z divodu, jelikoz jsem ji

absolvovala. Zminénou Skolu jsem oslovila prostfednictvim emailu. Prvni kontaktovanou
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osobou byla pani feditelka, v emailu jsem uvedla své jméno, jakou vysokou Skolu studuji a
jaké mam zaméteni. Dale jsem sdé¢lila divod, pro¢ pani feditelce piSu. Napsala jsem
informace o mé bakalaiské praci, zdiraznila jsem, Ze odpovédi jsou pres Google formular
zcela anonymni a neni mozné zjistit, kdo a jak odpovédél, a zdali by bylo mozné kontaktovat
tfidni ucitele devatych rocnikl s prosbou o poslani online dotaznikii ptes platformu Google
formulaf, kvali soucasné a obtizné epidemiologické situaci. Nasledn¢ mi pani feditelka
poradila, ze by bylo lepsi kontaktovat ptfimo ¢lena metodika prevence, jelikoz mé s tématem
letit¢ zkuSenosti. Metodika prevence jsem kontaktovala se stejnou prosbou, kterou jsem
doplnila o informaci, ze pani feditelka o celém dotaznikovém Setfeni vi a také jsem ji
podrobné vysvétlila, jak platforma Google formular funguje, jelikoz s touto platformou
doposud neméla zadné zkuSenosti. Posledni otdzkou, na kterou jsem se tdzala byl ptesny
pocet studentll devatych roénikii v kazdé¢ tfidé. Néasledné mi poskytla informace, ze dotaznik
rozeslala vS§em zakiim devatych rocnik, informovala pani feditelku a rovnéz tfidni ucitelé
devatych tiid a zaky pozadala, aby mi vysli vstiic a dotaznik vyplnili. V devatych ro¢nicich je
celkem 89 zakd (9.A-31 zakd, 9.B—29 zaku, 9.C-29 z4ki). Zaci byli mnou osloveni pies jiz
zmitiovany Google formulat v jeho hlaviéce. Zaci byli osloveni nasledovng: ,,Dobry den, rada
bych Vs timto poZzadala o vyplnéni kratkého dotazniku, ktery bude slouZit jako podklad k mé
bakalarské praci. Dotaznik je zcela anonymni, takZe se nemusite bat toho, ze by Vas nékdo
identifikoval. Rada bych Vas poprosila, abyste dotaznik vyplnili pravdive, kvili uspésnému
vyzkumu. Pokud si nebudete védét rady s n&jakou otdzkou, zvolte tu, kterd je Vam nejblizZe,
anebo tu, kterd je nejblize Vasemu nazoru. D&kuji Vam za Vasi spolupraci pii vypliovani

'G(

dotazniku!““. Bohuzel mi dotaznik nevyplnilo vSech 89 zaki, ale 81. Na tuto situaci mé
metodik prevence upozoriioval, Ze ne vSichni Zaci mohou byt v pocitatich a elektronice

zdatni.
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6.3 Vysledky dotaznikového Setieni

Otazka ¢. 1: Jsem

m Chlapec = Divka
Graf 1 — Pohlavi zaku
Zdroj: Vlastni prizkum

Mou prvni otazkou bylo zjistit, kolik se dotazuji chlapcii a kolik divek. Na otazku odpovédélo
celkem 81 respondentti. Dotaznikového priizkumu se celkem zucastnilo 43 divek (53,1 %) a

38 chlapcti (46,9 %).

Otazka €. 2: Miij vék

ml14 m15 m16

Graf 2 - Vek zaku
Zdroj: Vlastni prizkum
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Na otazku odpovédélo celkem 81 respondentt. Ve veéku 14 let bylo celkem 25 zaka (30,9 %),
ve véku 15 let bylo 50 zaki (61,7 %) a ve véku 16 let bylo 6 zaku (7,4 %), tudiz nejvice
dotazovanych bylo zakt, kterym je 15 let.

Otazka €. 3: Ochutnal/a jsi nékdy alkohol?

® Ano ® Ne

Graf 3 — Ochutnani alkoholu
Zdroj: Vlastni prizkum

Na otazku odpovedélo celkem 81 respondentti. Celkova vétSina zaku, kterych bylo 73 (90,1
%) jiz nékdy alkohol ochutnali. Druhd polovina dotazovanych Zzaka, ktefi alkohol jesté

neochutnali, tvoii ¢islo 8 (9,9 %).
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Otazka €. 4: Pokud ano, kolik ti bylo let?

m 10 let w11 let
w12 et m 13 et
m 14 let m 15 let
m Nevim m Neochutnal/a jsem alkohol

Graf 4 - VEk pti prvnim poziti alkoholu
Zdroj: Vlastni prizkum

Dalsi mou otazkou bylo, v kolika letech méli Zaci poprvé zkusenosti s alkoholem. Na otazku
alkoholu je pouhych 10 let. Zaki tohoto velmi nizkého véku je 6 (7,0 %). Dalsi skupinkou
zaku pfi prvnim zazitkem s alkoholem bylo 11 let, tento vek zastupuji 3 Zaci (4,0 %). Ve 12
letech pilo poprvé alkohol 10 zaka (12,0 %). 18 zakt (22,0 %) uvedlo, ze poprvé pilo alkohol
ve 13 letech. Ve 14 letech ho poprvé konzumovalo 17 zakt (21,0 %), v 15 letech mélo prvni
zkuSenost s alkoholem 10 zaka (12,0 %). Z celkovych 81 zakii alkohol nikdy neochutnalo
pouze 8 zaki (10,0 %) a 9 zakd (11,0 %) si nepamatuji, kdy alkohol poprvé ochutnali.
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Otazka €. 5: Kdo ti prvné dal alkohol ochutnat?

m Rodice ® Prarodice
m Sourozenci m Kamaradi
m Ochutnal/a jsem sam/a ® Neochutnal/a jsem alkohol

Graf 5 - Kdo dal poprvé ochutnat zakovi alkohol

Zdroj: Vlastni prizkum

Na otazku odpovédélo celkem 81 respondentd. Téméi polovina zakd ma prvni zkuSenosti
s alkoholem od svych rodict, tedy 36 zaka (44,0 %). Na druhém misté se umistili zaci, ktefi
maji prvni zkuSenost s alkohol od svych kamaradd, to ¢ini 19 zakd (24,0 %). Zakd, ktefi
ochutnali alkohol sami je 10 (12,0 %). 6 zaka (7,0 %) ochutnalo poprvé alkohol od svych
sourozencu. Prarodic¢e pouze 2 zakim (3,0 %) poprvé nalili alkohol svym vnoucatim a 8 zaki

(10,0 %) nikdy alkohol neochutnali.
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Otazka €. 6: Jak casto pijeS alkohol?

9

m Denné m Jen prileZitostné ® Jednou jsem ochutnal/a

m 1x za tyden m 1x za mésic m Nepiji alkohol

Graf 6 - Pravidelnost pozivani alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum

Nasledujici otdzka byla, jak ¢asto zaci piji alkoholické napoje. Na tuto otdzku odpovédelo
celkem 81 respondentl. Nejvice zakli odpovédélo, ze alkoholické napoje piji pouze
prilezitostné. Téchto zaka je celkem 33 (41,0 %). Druhou odpovédi, na kterou odpoveédélo
nejvice zaki bylo, Ze alkohol viibec nepiji, takovychto zaku je 22 (37,0 %). Zaci, kteii alkohol
piji jednou za meésic je 11 (14,0 %), zaka, kterych je 5 (6,0 %) se alkoholu napije jednou
tydné. 8 zaku (10,0 %) pouze jednou ochutnali alkohol a posledni 2 zaci (2,0 %) konzumuji

alkohol denné.
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Otazka €. 7: Byl/a jsi nékdy opily/a?

® Ano ® Ne

Graf 7 - Zkusenosti s opilosti

Zdroj: Vlastni prizkum

Dalsi dotazovanou otdzkou pro zaky zékladni Skoly bylo, zda byli nékdy opili. Na otazku
odpovédélo celkem 81 respondentd. VétsSina zadka odpovédela, ze opilost jest¢ nikdy
nepocitila. 51 zaka (64,0 %) nezazili zkuSenosti s opilosti, naopak 30 zakl (36,0 %) opili jiz

nekdy byli.
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Otazka ¢. 8: Pokud ano, tak kolikrat?

nepoéitém to |
nepamatujisi [l

kazdy tyden

vice nez 10x

9x

5x

4x

3x

2%

1x

nikdy/necitil/a jsem se opily/a

o

10 20 30 40 50 60

Graf 8 - PocCet opilosti u zaki

Zdroj: Vlastni prizkum

Na otazku odpovédélo celkem 81 respondentli. Nejvyssi pocet respondenti se nikdy neopilo
nebo se necitili opili, pocet téchto zaku je 51 (63,0 %). 6 zakd (7,0 %) bylo opili pouze
jednou, dvakrat opilych zaki byli 4 (5,0 %). Ttikrat opilost zaZil jen 1 zak (1,0 %), rovnéz 1
zak (1,0 %) byl opily ctytikrat. 4 Zaci (5,0 %) byli opiti pétkrat a 3 Zaci (4,0 %) byli opili
devétkrat. 3 zaci (4,0 %) byli opili vice nez desetkrat. Pouze jediny zak (1,0 %) je opili kazdy
tyden, 2 zaci (3,0 %) si nepamatuji, kolikrat byli opili a 5 zakt (6,0 %) svou opilost nepocita.
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Otazka €. 9: Jak se citi§ po poziti alkoholu?

®

®m Mam dobrou naladu = Je mi Spatné m Citim se agresivné

m Nijak se necitim m Nepiji alkohol

Graf 9 - Divody konzumace alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum

Nasledujici otazkou bylo, jak se Zaci citi po poZiti alkoholu. 29 Zaka (36,0 %) odpovédélo, ze
alkohol nepiji. Zaci, kteti maji po poziti alkoholu dobrou naladu je 28 (35,0 %). Dalsi vétsina
zaka odpovédéla, ze se po konzumaci alkoholu nijak neciti, téchto zaka je 19 (23,0 %).
Zakam, kterym je po poziti alkoholu $patné, jsou 3 (4,0 %). Poslednim 2 zakéim (2,0 %) se po

pozieni alkoholu citi agresivné.
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Otazka ¢. 10: Jaky druh alkoholu ti nejvice chutna? (MiiZete zaSkrtnout vice odpovédi)

m Pivo

= Vino

m Cider (Frisco, Kingswood)

m Destilaty (rum, vodka,
whisky)

® Michané ndpoje

= Nepiji alkohol

Graf 10 - Druh konzumace alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum

Pti této otdzce mohli Zaci zvolit jednu, ale 1 vice odpovédi. Otdzka znéla, jaky druh alkoholu
jim nejvice chutna. Celkem se mi seSlo 131 odpovédi od 81 respondentli. Nejvice oblibeny
alkoholicky néapoj u zakt je cider. Tento napoj je voblibé 29x (22,0 %). Druhym
nejoblibengjsim alkoholickym néapojem je pivo, ktery byl vybran 23x (18,0 %). Michané
napoje jsou oblibené 19x (14,0 %). Destilaty jsou 18x (14,0 %) oblibené. Nejméné oblibené je
vino, které je popularni 17x (13,0 %). 25x (19,0 %) bylo zaskrtnuto, ze Zaci alkohol nepiji.
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Otazka €. 11: Kdy nejcastéji pijes alkohol?

B
<@

® Pfirodinnych oslavach ®m V hospodé mSprateli ®mSam = Nepiji alkohol

Graf 11 - Ptilezitost konzumace alkoholu
Zdroj: Vlastni priazkum
Dalsi otazka znéla kdy, pfi jaké ptileZitosti zaci piji alkohol. Nejvice zaki konzumuje alkohol
ve spolecnosti se svymi prateli, téchto zakl je 26 (32,0 %). Pti rodinnych oslavach konzumuje
alkohol 20 zaku (25,0 %). 6 zékd (7,0 %) pije alkohol v hospodé a 29 zaku (36,0 %) alkohol

nekonzumuje vibec. Zadny zak neodpovédél, Ze by konzumoval alkohol sdm nebo o samots.
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Otazka ¢. 12: Jaké mnoZstvi alkoholu vypijes za jeden vecer

Nepiji alkohol

3 panaky tvrdého alkoholu
2 pandky tvrdého alkoholu
1 pandk tvrdého alkoholu
5 ciderd

3 cidery

2 cidery

5 drink(

4 drinky

3 drinky

5 piv

3 piva

2 piva

1 pivo

1 ldhev vina

3 sklenky vina

2 sklenky vina

1 sklenka vina

o
wv
=
o
=
8]
N
o
N
wv

30

Graf 12 - Mnozstvi vypitého alkoholu za vecer

Zdroj: Vlastni prizkum

U této otazky jsem se zakl zeptala, jaké mnozstvi alkoholu vypiji za jeden vecer. Na otazku
odpovédélo celkem 81 respondentil. Tato otazka byla pro Zaky s otevienou odpovédi. 5x (6,0
%) bylo odpovézeno, ze za vecer Zaci vypiji jednu sklenku vina. Dvé sklenky vina bylo
zodpovézeno 3x (4,0 %) a tii sklenky vina zéaci odpovédéli 4x (5,0 %). Pouze 1x (1,0 %)
vypije zak za vecer jednu ldhev vina. 4x (5,0 %) zkonzumuji Zaci jedno pivo, 2x (2,0 %)
vypiji dvé piva za vecer, 3x (4,0 %) vypiji tfi piva a pét piv vypiji 2x (2,0 %). Dalsi skupina
zakl pije michané drinky, 3x (4,0 %) zkonzumuji tfi michané drinky za vecer, 3x (4,0 %)
zkonzumuji ¢tyfi michané drinky a pét drink zkonzumuji 1x (1,0 %). DalSimi konzumenty je
skupina zak, kteti za vecer vypiji 2 cidery, tito Zaci odpovédéli 5x (6,0 %). Tii cidery vypiji
3x (4,0 %) a pét cidert zkonzumuji 5x (6,0 %). Posledni skupina 74kl za jeden vecer vypije
jednoho pandka tvrdého alkoholu, coz odpovédéli 2x (2,0 %), dva panaky tvrdého alkoholu
vypiji 3x (4,0 %) a 3x (4,0 %) vypiji tii panaky tvrdého alkoholu. 29x (36,0 %) bylo

zaSkrtnuto, Ze Zaci nepiji alkohol
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Otazka €. 13: Z jakého diivodu pijes alkohol?

m Chutnd mi m Abych zapadl do kolktivu a byl/a IN
= Abych zapomnél/a na své problémy = Nepiji alkohol

m Jiné

Graf 13 - Dtivody konzumace alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum

Na danou otazku odpovédelo 80 respondentii a 1 respondent neodpovédél. Otazka znéla, jaky
je tviij diivod ke konzumaci alkoholu. 33 Zaktim (41,0 %) alkohol jednoduse chutna. Zakéim,
kterych je 6 (7,0 %), pije alkohol z ditvodu, aby zapadli do svého kolektivu, eventudlng, aby
byli IN. Rovnéz 6 zaki (8,0 %) odpovédelo, ze pozivaji alkohol z diivodu, aby zapomnéli na
své osobni problémy. Dalsich 6 zaku (8,0 %) zvolilo odpovéd’ jiné, kam 2 zaci napsali, ze jim
je ptijemny stav opilosti, 2 zaci odpovedéli slovy ,,jen tak™ a 2 zéci piji z diivodu jako ptipitek

u rodinnych oslav. Poslednich 29 zaki (36,0 %) alkohol nekonzumuje.
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Otazka ¢. 14: Prodali ti nékdy alkohol?

m Ano m Ne

Graf 14 - Prodani alkoholu
Zdroj: Vlastni prizkum

Na otazku, zda zakim n¢kdy v obchodé prodali alkohol odpovédélo celkem 81 respondenttl.
53 74kl (65,0 %) odpovédélo, Ze jim nikdy nikdo alkohol neprodal a 28 zdkim (35,0 %) jiz
alkohol n¢kdy v obchod¢ prodali.

Otazka €. 15: Védi tvoji rodice, Ze pijes alkohol?

m Ano ® Ne = Nepijialkohol

Graf 15 - Védomi rodicti o konzumaci alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum
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Nasledujici otdzka je o tom, zda rodice Zakt maji védomi o konzumaci alkoholu svych déti. U
36 zaki (44,0 %) rodice si jsou védomi, zZe jejich dité pije alkohol. U 16 zaki (20,0 %) rodice
netusi, ze dité poziva alkoholické népoje. Poslednich 29 zaki (36,0 %) alkohol nekonzumuji.

Celkem na tuto otdzku odpovédélo 81 respondenti.

Otazka €. 16: Dovoluji ti rodice pit alkohol?

m Ne, jsou zasadné proti tomu m Délaji, Ze to nevidi, ale nezakdZzou mi to

® Dovoli mi jen sklenicku ® Je jim to jedno

Graf 16 - Tolerance rodi¢i o konzumaci alkoholu

Zdroj: Vlastni prizkum

Otazka, kterd navazuje na tu ptedchozi se tykd toho, zdali rodi¢e dovoluji svému ditéti pit
alkoholické napoje. Na otazku odpoveédélo 81 respondentd. U 34 zakh (42,0 %) jsou rodice
zéasadné proti tomu, aby jejich dit€¢ konzumovalo alkohol. U 30 zakt (37,0 %) dovoli rodice
pouze jednu sklenicku alkoholického népoje. Rodice 9 zaka (11,0 %) ptedstiraji, ze nevidi
jejich dité€ pit alkohol, ale nezakdzou mu to. U poslednich 8 zaka (10,0 %) je rodi¢lim jedno,

zdali jejich dité pije alkohol.
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Otazka €. 17: Probirali jste ve Skole téma alkohol ¢i alkoholismus?

m Ano = Ne
Graf 17 - Informovanost ve §kole na téma alkohol
Zdroj: Vlastni prizkum

Na otazku, zda Zaci ve Skole probirali téma alkohol nebo alkoholismu odpovédélo celkem 81
respondentti. 66 zaku (81,0 %) odpovédélo, ze ve Skole nikdy neprobirali téma alkoholu nebo

alkoholismu a 15 zaka (19,0 %) odpovédelo, Ze toto téma ve skole bylo probirano.

Otazka €. 18: Pokud ano, jak casto jste se tématu vénovali béhem Skolniho roku?

| 5% —

m Byl to preventivni program na jednu ¢i dvé vyucovaci hodiny
m 2x-3X
= Vice neZ 3x

m Nevénovali jsme se tomuto tématu

Graf 18 - Vénovani se tématu o alkoholu ve §kole
Zdroj: Vlastni prizkum
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Navazujici otdzkou, na otdzku ptedchozi bylo, jak Casto se vénovali tématu alkohol nebo
alkoholismus béhem Skolniho roku. Na otdzku odpovédélo celkem 81 respondentii. 43 zakt
(53,0 %) odpovédélo, ze se danému tématu o alkoholu vénovali diky preventivnimu
programu, ktery byl na jednu ¢i dv€ vyucovaci hodiny. 15 Zaka (19,0 %) odpovédélo, Ze se
tématu vénovali 2x az 3x za Skolni rok, vice nez 3x se tématu vénovali 3 Zaci (5,0 %) a 19
zaka (23,0 %) uvedlo, ze se tématu o alkoholu nebo alkoholismu béhem Skolniho roku

nevénovali.

Otazka €. 19: MysliS, Ze je alkohol nebezpecny?

® Ano ®m Ne

Graf 19 - Védomi o nebezpeci alkoholu
Zdroj: Vlastni prizkum
Jednu z poslednich otdzek jsem vénovala, zda Zaci maji piehled o tom, jestli je alkohol
nebezpecny ¢i nikoli. 69 zakl (85,0 %) odpovédélo, ze alkohol je néjakym zplsobem pro
cloveka nebezpecny a 12 zaktu (15,0 %) odpoveédélo opak. Tedy Ze alkohol neni nijak
nebezpecny. Na tuto otazku odpovédelo celkem 81 respondentd.

50



Otazka €. 20: Vi§, jaké ma alkohol nasledky na tviij organismus?

® Ano ® Ne

Graf 20 - Védomi o nasledcich alkoholu na organismus
Zdroj: Vlastni prizkum
Predposledni otdzka pro Zaky znéla, jestli maji védomosti o tom, jaké nasledky ma alkohol na
organismu cClovéka. Na otazku celkem odpovédélo 81 respondentd. 58 zaka (72,0 %)
odpovédélo, ze védi, jaké ma alkohol nasledky na nd$ organismus a 23 zaka (23,0 %)

odpovédélo, ze nema tuseni, jaké nasledky by alkohol mohl na organismus mit.
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Otazka ¢. 21: Pokud ano, vypis nékteré priklady:

Motani hlavy
Poruchy pohybu
Agresivita

Zaludeéni viedy
Otrava krve

Infarkt

Vysoky krevni tlak
Problémy s psychikou
Problémy s myslenim
Zavislost

Selhani ledvin

|
|
]
L
|
L]
L]
L]
L
I
I
Poskozeni mozku |
Problémy s j&try
|

Onemocnéni se srdcem

0 5 10 15 20 25 30
®m Onemocnéni se srdcem m Problémy s jatry m Poskozeni mozku m Selhani ledvin
m Zavislost = Problémy s mySlenim ® Problémy s psychikou m Vysoky krevni tlak
m nfarkt = Otrava krve = Zaludecni viedy m Agresivita
= Poruchy pohybu = Motdni hlavy

Graf 21 - Ptiklady nasledki alkoholu na organismus

Zdroj: Vlastni prizkum

Posledni a zavérecnou otdzkou pro zaky zakladni Skoly byla, aby vypsali nékteré ptiklady,
jaké mize mit alkohol nasledky na na$ organismus. Na otdzku odpovédélo celkem 81
respondentl s riznymi odpovédmi. Nejvice zaki, kteti 31x (36,0 %) odpovédéli, ze alkohol
zpusobuje problémy ¢i onemocnéni s jatry. Dalsi velkd vétSina Zakl se shodla na tom, ze
alkohol zpiisobuje poskozeni mozku, tato odpovéd’ byla zaznamenana 19x (22,0 %). 4x (5,0
%) uvedli odpovéd’, ze alkohol napomaha k selhavani ledvin. Opét 4x (5,0 %) oznacdili za
nasledek alkoholu zavislost. Problémy s myslenim bylo zodpovézeno 2x (2,0 %) a problémy
s psychikou uvedli 3x (3,0 %). DalSim vypsanym faktorem je vysoky krevni tlak, tento
problém uvedli 3x (3,0 %). Taktéz 3x (3,0 %) uvedli, Ze za nasledek alkoholu c¢loveka
postihne infarkt. Pouze 1x (1,0 %) bylo uvedeno, ze alkohol zplisobuje otravu krve a rovnéz
Ix (1,0 %) bylo uvedeno, Ze alkohol zapfti¢inuje Zaludecni viedy. 6x (7,0 %) byla napsana
odpovéd’ poruchy pohybu, kviili konzumaci alkoholu a rovnéz 1x (1,0 %) bylo uvedeno, Ze
alkohol vyvoldva motani hlavy. Poslednich 7x (8,0 %) odpovédi bylo, ze alkohol zptsobuje

onemocnéni srdce.
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7 Diskuse

V této kapitole budou zhodnoceny vysledky hlavniho cile a rovnéz veskerych dil¢ich cilt.

Hlavnim cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, zdali zaci na vybrané zakladni skole maji
zkuSenosti s alkoholem, jestli pozivaji alkohol opakované nebo naopak, kdo jesté s alkoholem
nepfisel do styku. K uskutecnéni mého hlavniho cile byla vyuzita otazka Cislo 3 a otazka cislo
6. Diky vyhodnocenim téchto dvou otazek bylo odhaleno, ze velkd vétSina zakd maé jiz
zkuSenosti s konzumaci alkoholu. Konkrétné 73 zaka (90,1 %), z celkovych 81 dotazovanych
zakt, ma jiz zkuSenosti s konzumaci alkoholu. Pouze 8 zakl (9,9 %) Zzadné zkuSenosti
s konzumaci alkoholu prozatim nema. Otazka cislo 6 vyhodnotila, ze vice zaki opakované
pozivéa alkoholické napoje nez ti, ktefi alkohol nepiji. Konkrétné 56 (69,0 %) zakl pravidelné

konzumuje alkoholické napoje a 25 (31,0 %) zakl alkohol nepije.

Prvnim dil¢im cilem bylo urcit, jakym druhim alkoholu dévaji Zéci prednost. K odpovédi na
tento dil¢i cil ndm pomiize otazka ¢islo 10. Nejoblibengj$im alkoholickym napojem, kterému
zaci davaji prednost je cider, ktery byl zvolen 29x (22,0 %). Na druhém misté¢ se umistil
alkoholicky napoj pivo, kterému davaji prednost 23x (18,0 %) a na tfetim misté se umistily

michané drinky, kterym davaji prednost 19x (14,0 %).

Druhym dilé¢im cilem bylo zjistit, jestli maji vétSi zkuSenost s alkoholem chlapci nebo divky.
K tomu mi poslouzila tabulka v platformé Google Forms, kde Zaci zaznamenavali svoje
odpovédi. Z prehledu bylo na prvni pohled jasné, ze daleko vé&tSi zkuSenosti s konzumaci
alkoholu maji divky nez chlapci. Pravidelné konzumujicich zéka je 48 z 81 dotazovanych

respondentl. Konzumujicich divek je 29 ze 43 a konzumujicich chlapci je 19 z 38.

Ttetim dil¢im cilem bylo urcit, jaké mnoZzstvi alkoholu Zaci vypiji za jeden vecer. K zjiSténi
této otazky poslouZzila otazka Cislo 12, kde jsem se zaki ptala, jaké mnozstvi alkoholu vypiji
za jeden vecer. Z vysledkl lze fict, ze se zkonzumované alkoholické napoje u kazdého zaka
1i8i. Nékteti zéaci za veCer zkonzumuji jednoho pandka tvrdého alkoholu, jini Zaci vypiji pét
piv ¢i jednu ldhev vina. Nejvice uvedenych odpovédi bylo u cideri (jako je naptiklad Frisco
¢1 Strongbow nebo Kingswood), tento napoj byl zvolen 5x (6,0 %) za vecer, konkrétné to jsou
2 cidery a jedna sklenka vina, kterou vypiji za vecer také 5x (6,0 %). 4x (5,0 %) zaci zvolili,
ze za vecer vypiji 1 pivo. 4x (5,0 %) také Zaci zvolili, ze vypiji za veCer 3 sklenky vina. 3x
(4,0 %) zaci napsali, Ze za veCer vypiji dv€ sklenky vina, tf1 piva, tii michané drinky, Ctyfi

michané drinky, dva pandky destilatu a tfi pandky destilatu. Také zaci 2x (2,0 %) napsali, ze
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vypiji dv€ piva, pét piv a jednoho pandaka destilatu. Naopak pouze 1x (1,0 %) vypiji za vecer

celou lahev vina nebo 1x (1,0 %) 5 michanych alkoholickych drinkd.

A poslednim ¢tvrtym dil¢im cilem bylo vyzkoumat, zdali Zaci maji védomosti o tom, jak na
n¢ alkohol piisobi. Pro ziskani této informace byla vyuzita otazka ¢islo 20. V této otdzce
mohli zaci povinné, ale libovolné odpovédét podle vlastnich znalosti nebo domnének. Nejvice
zaka, kteti odpovedéli 31x (36,0 %), odpovédelo, ze alkohol zplisobuje problémy s jatry. Dale
19x (22,0 %) bylo zodpovézeno, ze alkohol zpiisobuje poskozeni mozku. Mezi dal$i nejvice
zastoupenou odpovédi je onemocnéni srdce, na kterou odpovédéli 7x (8,0 %). Témét stejné
zodpovézenou odpovedi byla agresivita ¢lovéka, ktera byla odpovézena 6x (7,0 %). Mezi
dalsimi odpovéd’'mi se opakovaly odpovédi jako je selhani ledvin, problémy s psychikou nebo
myslenim, vysoky krevni tlak, infarkt, vznik ZaludeCnich vfedi, vznikajici zavislost na
alkoholu, problémy s koordinaci ¢i otrava krve. Nikdo z zdkd neodpovédél, ze alkohol
napiiklad v dob¢ tehotenstvi mlze ditéti zpisobit tzv. fetilni alkoholovy syndrom (FAS),
vznik rakoviny (v ustech, krku, jicnu, tlustém stievé nebo jatrech), snizovani imunitniho
systému. Zaroven zadného zaka nenapadlo, ze by alkohol mohl mit i pozitivni ucinky,
samoziejm¢ v malém mnozstvi. Napiiklad cervené vino na snizovani nemoci srdce a cév,

zvySovani hladiny estrogenu, sniZovani krevniho tlaku a sniZovani stresu.
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8 Komparace dat

Pro porovnani mého dotaznikového Setieni jsem si vybrala studii ESPAD z roku 2019, kde
cilovou skupinou jsou zici od 15 do 16 let. Podle ESPAD 2019 byl primérny vék
konzumentt 13,1 let pii prvni konzumaci alkoholu. Moje vysledky ukazuji, Ze praimérny vék
pii prvni konzumaci alkoholu u devatych tiid vybrané zakladni Skoly je 13,04. Tedy moje
vysledky a studie ESPAD jsme dosli k témét stejnému vysledku. U mych vysledki 8 zaka si

nepamatuje vék prvni ochutnavky alkoholu a 9 zakt alkohol doposud neochutnalo.

Nésledujicim faktem, ktery jsem porovnala je zkuSenost s pitim alkoholu. Podle studie
ESPAD 2019 alkohol v zivoté pilo 95,1 % zak, z mého prizkumu se ukézalo, ze zaki, kteti
maji zkusenost s alkoholem je 90,1 % z 81 zaka (100 %). 95,3 % divek ma zkuSenosti
s pozitim alkoholu a pouze 4,7 % divek doposud Zadné zkuSenosti s konzumaci alkoholu
nemd. U chlapcii mé zkuSenost s konzumaci alkoholu 82 % a 18 % Zadné zkuSenosti s pozitim

alkoholu nema. Tudiz vétsi zkuSenosti s pozivanim alkoholu maji divky nez chlapci.

Dalsi fakt, ktery jsem porovnavala je zkuSenost s opilosti. Studie ESPAD 2019 uvedla, ze
38,5 % zakt ma zkuSenosti s opilosti. Z mého prizkumu je jasné, ze zaku, ktefi maji
zkuSenost s opilosti je 37,04 % z 81 zaka (100 %), pticemz 37,2 % je divek a 36,8 % je
chlapct. Z mych vysledkt mohu potvrdit, Ze o nepatrné vétsi zkuSenost s konzumaci alkoholu

maji opét divky nez chlapci, konkrétné o 0,4 %.

Déle bych jako komparaci uvedla zéka, kterému je 16 let, pravidelné pije alkoholické napoje,
uvadi, Ze denné je opili a po pozZiti alkoholu se citi agresivné. Rodiciim Zéka je jedno, zdali
pije alkohol ¢i nikoliv, rovnéZ mu v obchodé jiz prodali alkoholicky napoj a jedina véc, kterou
zék uvedl k otazce, zdali vi, jak alkohol pasobi na lidské télo byla, Ze odumiraji mozkové
buiiky. Podobné odpovédi byly i u jedné zakyné, které je teprve 13 let, také uvedla, Ze
alkoholické népoje pije denné¢ a po konzumaci se citi agresivné. Také jeji rodi¢e védi o
konzumaci alkohol a rovnéZ jim je to jedno. Jako odpovédi na posledni otazku zakyné uvedla,
ze alkohol zptlisobuje infarkt, onemocnéni jater a poSkozeni mozku. Nejvice opili byl zék,
kterému je 16 let a uvedl, Zze opily stav zazil 13x, po poziti alkoholu ma dobrou néladu,
alkohol mu jiz byl prodan a rodi¢lim je opét jedno, zda alkohol konzumuje ¢i nikoliv. Také
mé velmi prekvapilo, Ze 8 zakd doposud nemd Zadné zkuSenosti s alkoholem, tudiz jesté
nikdy Z4dny alkoholicky népoj nikdy neochutnali, z toho u jednoho Zaka rodi¢lim je jedno,
zdali by pil alkoholické napoje a u dalsiho jednoho zéka dovoli rodi¢ pouze jednu sklenicku

alkoholického napoje, a i pfesto ani jeden zak alkohol je$té neochutnal. U osmi zakt, kteti
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alkohol pouze jednou ochutnali, tak také u jedné ochutnavky zastali, tudiz alkohol ani

prilezitostné nepiji.
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9 Doporuceni

Podle mého nézoru by skola méla vice dbat na rizné preventivni programy, besedy nebo
klasické sezeni ¢i tfidnické hodiny vénované praveé tématu o alkoholu. Domnivam se, ze Skola
dané téma velmi podcefiuje a méla by se vice zaméfit na tuto problematiku. Zaci jsou ve véku,
kdy jsou zvédavi a cht&ji experimentovat nebo zkouset, co viechno zvladnou ¢&i vydrzi. Zaci
ovSem nemysli na nasledky, které je mohou diiv nebo pozdé¢ji dostihnout, obzvlast v tak
mladém véku. Doporucovala bych toto téma zavést do predmétu vychova ke zdravi, kde by se
o této problematice vice zabyvali. Konkrétngji bych vénovala vice hodin tomu, jak pravé
alkohol ptlisobi na lidské télo v dospélosti, v té¢hotenstvi, ale hlavné¢ u mladistvych. Dale
probrat, jaké nemoci muze alkohol lidskému télu zpisobit. Projit si negativni, ale i pozitivni
ucinky alkoholu pro lidské télo, vyjmenovat, jaké typy a stadia zédvislosti existuji, zminit
druhy prevence a formy 1é¢by. Na zavér téchto hodin bych doporucila se 1 pobavit o tom, kam
¢i ke komu se mohou Zaci obrétit, pokud budou mit n&jaky problém, co se tyce alkoholu nebo

alkoholismu.
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Z.aveér

V mé bakalarské praci jsem se zabyvala tématem o alkoholu u zakl devatych tfid na vybrané
zékladni Skole ve Staré Boleslavi. Toto t¢ma jsem si vybrala, jelikoz shledavam dané téma za
velmi dulezité, obzvlast v dnesni dobé, kdy je velmi jednoduché se k alkoholu dostat.
V teoretické cCasti jsem se zabyvala o slozeni alkoholu po chemické strance, o historii
alkoholu, jeho zékladni charakteristice a rovnéz o konzumaci alkoholu u nas, v Ceské
republice. Ve druhé kapitole jsem se vice zabyvala o tom, jaké ma alkohol ucinky na lidsky
organismus, jaké zptisobuje poskozeni na lidském zdravi, rozdé€leni alkoholu na pozitivni a
negativni ucinky v lidském téle a také, jak ptsobi alkohol v téhotenstvi a u mladistvych. Ve
tieti kapitole jsem se vénovala tématu o zavislostech na alkoholu, zaméfila jsem se, jaké
existuji typy zavislosti, jakd jsou stddia a vyjmenovala nékteré alkoholické psychozy.
V ptedposledni kapitole teoretické ¢asti jsem se zabyvala, jaké jsou druhy prevenci a rovnéz o
prevenci na Skole. V posledni kapitole teoretické ¢asti jsem se vénovala 16¢b€ zavislosti na

alkoholu a jejich formach.

V praktické ¢asti jsem se vénovala svému prizkumu, ve kterém bylo za cil zjistit, zdali zéci
na vybrané zakladni Skole maji zkuSenosti s alkoholem, jestli poZivaji alkohol opakované
nebo naopak, kdo jesté s alkoholem nepfiSel do styku. Prizkum jsem vytvofila pomoci online
dotaznikd pfes Google formulai vzhledem k soucasné a obtizné epidemiologické situaci.
Z dotaznikového Setfeni se ukazalo, ze velka vétSina zakli uz mé zkuSenosti s pozivanim
alkoholu, coz mé zdaleka moc nepiekvapilo, jelikoZ v dne$ni dobé se da k alkoholu dostat
jednoduse. Nejvice Zakt ochutnalo alkohol ve 13 a 14 letech. Alkohol poprvé dali ochutnat
zakam hlavné rodice a kamaradi pfi ptilezitostech jako jsou rodinné oslavy ¢i jen tak s ptateli.
Z4ci nejvice davaji prednost alkoholickym napojim jako je cider, pivo, michané napoje spolu
s destilaty a na poslednim misté se umistilo vino, u kterého jsem se domnivala, Ze bude u zakt
oblibengjsi. Z piehledu ptes platformu Google formulat bylo zjevné, Zze vétSi zkuSenosti
s konzumaci alkoholu maji vice divky nez chlapci, coz m¢ také piekvapilo, jelikoz jsem se
domnivala, ze vétSi zkuSenost budou mit pravé chlapci. Zkonzumovaného alkoholu za jeden
vecer se nejvice projevilo u cidert. Dale nejkonzumovanéj$im napojem za vecer je n€kolik
sklenic vina a piva. Casto Zaci jako odpovéd’ volili také michané drinky. Nakonec jsem
zjisStovala, zdali maji zaci védomosti o tom, jak alkohol plisobi na lidské té€lo. Nejvice zaka
odpovédelo, ze alkohol zpusobuje problémy s jatry. Druhou nejcastéjSi odpovédi bylo
zodpovézeno, ze alkohol zpisobuje poSkozeni mozku. Mezi dalSi nejvice zastoupenou

odpovédi je onemocnéni srdce a téméer stejné zodpoveézenou odpovédi byla agresivita ¢loveéka.
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Mezi dal§imi odpovéd’'mi se opakovaly odpovédi jako je selhéni ledvin, problémy s psychikou
nebo myslenim, vysoky krevni tlak, infarkt, vznik zalude¢nich viedd, vznikajici zavislost na

alkoholu, problémy s koordinaci ¢i otrava krve.

Na zaklad¢ podle mého pruzkumu mohu potvrdit, Ze veskeré cile, hlavni 1 dil¢i, byly splnény

a tim padem i zodpovézeny mé vyzkumné otazky.
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Seznam zKkratek:

ESPAD — Evropské Skolni studie o alkoholu a jinych drogach
FAS — Fetalni alkoholovy syndrom

WHO — World Health Organization (Svétova zdravotnicka organizace)
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Seznam priloh

Priloha 1 — Dotaznik

Dobry den, rada bych Vs timto pozadala o vyplnéni kratkého dotazniku, ktery bude slouzit
jako podklad k mé bakaléatské praci. Dotaznik je zcela anonymni, takze se nemusite bat toho,
ze by Vas nékdo identifikoval.

Rada bych Vs poprosila, abyste dotaznik vyplnili pravdivé, kvali uspésnému vyzkumu.
Pokud si nebudete védét rady s néjakou otazkou, zvolte tu, kterd je Vam nejblize, anebo tu,
ktera je nejblize VaSemu nazoru.

Dé&kuji Vam za Vasi spolupraci pii vypliiovani dotazniku!

1) Jsem:
a) divka
b) chlapec

2) Miij vék:
a) 13
b) 14
c) 15
d) 16
3) Ochutnal/a jsi nékdy alkohol?
a) ano
b) ne

4) Pokud ano, kolik ti bylo let?

a) 10

b) 11

c) 12

d) 13

e) 14

)15

g) nevim

h) nikdy jsem neochutnal/a

5) Kdo ti prvné dal alkohol ochutnat?
a) rodiCe
b) prarodice
¢) sourozenci
d) kamaradi

e) ochutnal/a jsem sdm/a
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f) jiné:

6) Jak casto pijeS alkohol?
a) denn¢
b) jen prilezitostné
¢) jednou jsem ochutnal/a
d) 1x za tyden
e) 1x za mésic
f) nepiji alkohol
g) jiné:

7) Byl/a jsi nékdy opily/a?
a) Ano
b) Ne

8) Pokud ano, tak kolikrat? ...............

9) Jak se citi§ po poziti alkoholu?
a) mam dobrou naladu
b) je mi Spatné
¢) citim se agresivné
d) nijak se necitim
e) alkohol nepiji

10) Jaky druh alkoholu ti nejvice chutna? (Mizete zaSkrtnout vice odpovéedi)
a) pivo
b) vino
¢) Cider (Frisco, Kingswood, Strongbow, Somersby,..)
d) destilaty (rum, vodka, whisky, gin,..)
e) michané napoje
f) Zadny, nepiji alkohol
g) jiné

11) Kdy nejcastéji pijeS alkohol?
a) pii rodinnych oslavach
b) v hospod¢
c) s prateli
d) sam
e) nepiji

12) Jaké mnoZstvi alkoholu vypijes za vecer



13) Z jakého davodu pijes alkohol?
a) chutna mi
b) abych zapadl/a do kolektivu a byl/a IN
¢) abych zapomnél/a na své problémy

14) Prodali ti nékdy alkohol?
a) ano
b) ne

15) Dovoluji ti rodice pit alkohol?
a) ne, jsou zasadn¢ proti tomu
b) d¢€laji, Ze to nevidi, ale nezakaZzou mi to
¢) dovoli mi jen sklenicku
d) je jim to jedno

16) Védi tvoji rodice, Ze pijeS alkohol?
a) ano
b) ne
¢) nepiji alkohol

17) Probirali jste ve Skole téma alkohol ¢i alkoholismus?
a) ano
b) ne

18) Pokud ano, jak ¢asto jste se tématu vénovali béhem Skolniho roku?
a) Byl to jen preventivni program na jednu ¢1 dv€ vyu€ovaci hodiny
b) 2x-3x
¢) vice nez 3x
d) Nevénovali jsme se tomuto tématu

19) Myslis si, Ze je alkohol nebezpeény?
a) ano
b) ne

20) Vis, jaké ma alkohol nasledky na tvij organismus?

a) ano
b) ne
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21) Pokud ano, vypi$ nékteré priklady:
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