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Anotace

Tabakismus u déti a dospivajicich

Kli¢ova slova: tabakismus, Zivotni styl, zavislost, navykové latky, prevalence koufeni

Bakalaiska prace se zabyva problematikou koufeni cigaret u déti a dospivajicich.
Tabakismus je v sou¢asné dob¢ fazen mezi celosvétové problémy, protoZe tabakové vyrobky
jsou legalnimi drogami, které vyvolavaji zavislost. Koufeni tabaku je doprovazeno fadou
zdravotnich rizik, ktera ohrozuji predev§im déti a dospivajici mladez. Prace je rozdélena na dvé
¢asti. V teoretické ¢asti je shrnuta sou€asna situace v oblasti tabakismu na zakladé poznatkt
ziskanych reSerSnim studiem. Praktickd &ast je vénovana vlastnimu vyzkumnému $etieni, které

se zaméfuje na tabakismus u Zakt zakladnich Skol.

Annotation

Tobaccoism in children and adults

Key words: tobaccoism, life style, addiction, substance addiction, smoking prevalence

This Bachelors thesis tackles the issue of cigarette smoking in children and adults.
Tobaccoism is one of the major world problems, due to tobacco products being addictive and
legally available. The smoking of tobacco is linked to a whole range of health risks, specifically
those that threaten children and adolescents. The thesis is divided into two parts. The theoretical
part looks at tobaccoism based on research data, while the practical part is personal research

done on tobaccoism in primary school pupils.
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1 Uvod

Tabakismus u déti a dospivajicichje v soucasné dobé¢ celosvétovym problémem. Odborné
vyzkumy dokazuji, Ze prevalence koufeni u déti a dospivajicich dlouhodobg vzriista. V Ceské
republice je tabak nejéastéji uzivanou navykovou latkou, a to nejen v dospélé populaci, ale i
mezi détmi a dospivajici mladeZi. Jedna se o legdlni latku, kteraje snadno dostupna i détem,
prestoze je:jeji prodej osobam mlad$im 18 let zakdzan zakonem. Prevalence kouieni u déti se
neustale zvySuje a naopak v€k prvniho kontaktu s cigaretou se sniZuje. Vzhledem k tomu, Ze
tabak obsahuje ndavykovou latku nikotin, mize koufeni cigaret zptisobovat zavislost. Nejen
aktivni, ale i pasivni kouteni zplisobuje zavazna onemocnéni, a to ptedevdim u déti, pro které

koufeni pfedstavuje mnohem vétsi riziko nez pro dospélé jedince.

Zamérem prace je poukdzat na zménu soucasného Zivotniho stylu déti a dospivajicich,
ziskat vieobecné informace o koufeni cigaret a pfedevsim shromaZzdit data o prevalenci koufeni
u déti a dospivajicich. Cilovou skupinou pro vyzkumné Setieni jsou déti a dospivajici ve véku 11
— 15 let. V tomto v€kovém obdobijsou déti a dospivajici z hlediska tabakismu rizikovou

skupinou, nebot’ u nich dochdzi k prvnimu kontaktu s navykovymi latkami.

7 wor

V teoretické ¢asti prace bude popsana zména Zivotniho stylu v disledku nebyvalého
technického rozvaoje, ktery mladé lidi vyrazné ovliviiuje. Budou shrnuty informace o Zivotnich
hodnotach a volno€asovych aktivitdch dnesnich dospivajicich. Dale bude popséan vliv médii na
jednani a chovani dne$nich mladych lidi a definovana rizika, kterd pro déti a dospivajici
vyplyvaji ze soucasného Zivotniho stylu. Nasledn¢ budou shrnuty sou¢asné poznatky o
negativnich vlivech aktivniho i pasivniho koufeni na zdravi lidi a o prevalenci souasnych
kufakt. Budou popséna specificka rizika u déti a dospivajicich spajena s aktivnim i pasivnim
koufenim cigaret a prevalence koufeni v souéasné populaci mladistvych.

V praktické ¢asti bude provedeno vyzkumné Setieni zaméfené na uzivani cigaret mezi

zaky 6. — 9. ro¢nikl dvou zdkladnich kol nachézejicich se v socidlng odlisném prostiedi.

Ziskana data budou popsana a v ramci jednotlivych skol porovnana.

Vystupem prace bude shrnuti poznatkl v oblasti tabakismu u déti a dospivajicich a

interpretace vysledkti vyzkumného orientaéniho Setieni.



2 Soucasny zivotni styl u déti a dospivajicich

Zivotni styl predstavuje vzor socialnich praktik, které skytaji pfedobraz osobni identity.
Je zaloZen na souhfe voleb a moznosti s vybérem jako nejdilezitéj$i proménnou. Rozhodnuti o
koufeni, piti alkoholu a télesném cviéeni zaleZi na kazdém jedinci, i kdyZ spole¢enské normy,

socioekonomické zdroje a skupinové tlaky jsou velmi dulezité [23].

Soucasny Zivotni styl se vyznaéuje vétsi hekti¢nosti, lidé ziji ve vétSim stresu, ktery je
mnohdy pfi¢inou jejich kufactvi. Kouteni spolu s dal§imi navykovymi latkami je jednim ze
znak nezdravého Zivotniho stylu. UZivani navykovych latek je jednim z nejrizikovéjsich faktord
ovliviiyjicim zdravi populace. S rostouci mirou spoluzodpovédnosti za vlastni zdravi roste i
dospivani. V poslednich letech se postoje mladych lidi k omamnym latkam méni. Alkohol a
cigarety jim uZ neptipadaji nebezpe¢né. Stale se sniZzuje vk prvni zkuSenosti s témito

navykovymi latkami [26].

Zivotni styl sou¢asné mladeZe se vyrazng lisi od predeslych generaci. Je to dano
pfedevs$im nebyvalym technickym rozvojem v poslednim desetileti 20. stoleti. Nastupem
konzumniho zptisobu Zivota, medializace a komputerizace dochazi k utvafeni informa¢ni
spole¢nosti, ktera mladé lidi ovliviiuje. Méni se jejich hodnoty, postoje i volnogasové aktivity.
Dochazi k vyraznému posunu v socidlni, materialni i emocionalni sféte. Vznika propast mezi
mladou generaci a star§imi generacemi, jejiz pfiinou je digitalizace Zivotniho pole a Zivotniho
stylu mladeze a odklon od tradiéni kultury a uméni [15]. Mladi lidé jsou obklopeni nadmérnym
mnozstvim spotiebnich vyrobki. Vétsina dospivajicich si nedokaze predstavit sviij Zivot bez
mobilniho telefonu, MP3 piehravaée, osobniho pocitaée a v neposledni fadé i bez znatkového

obleéeni podle posledni médy.

Soucasny Zivotni styl mladeze 1ze analyzovat podrobné&j$im zkoumanim Zivotnich hodnot

a zpusobu vyuzivani volného casu.

2.1  Zivotni hodnoty

Hodnoty zaujimaji vyznamné misto v motiva¢ni struktufe kazdého ¢lovéka. Hodnotovy
systém je ovliviiovan ostatnimi slozkami osobnosti a spole¢enskymi podminkami, ve kterych je
hodnota napliiovana. Podobné jako se v priib&hu dospivani formuji a diferencuji postoje, utvari
se také pfedstava o tom, co je dobré a co neni. Mladi lidé si vytvareji vztah k uréitym
spole¢enskym hodnotam a nékteré z téchto hodnot ptijimaji za vlastni. S rostoucim ztotoznénim

se s uréitou hodnotou ajejim racionalnim zpracovanim roste i vyznam hodnot v jednani
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dospivajiciho. Hodnoty motivuji jeho jednani, pomahaji pti rozhodovani, jsou jednim z kritérii

sebehodnoceni [23].

Hodnotova orientace mladeze vypovida o aktualnim stavu hodnotového systému
spole¢nosti. Z empirického vyzkumu Saka (2004) je stale za nejvyssi hodnotu povaZzovéano
zdravi, a to u vSech vékovych skupin. Zdravi je podle zmifiovaného vyzkumu pfedpokladem pro
naplnéni dalSich hodnot. Bez zdravi ztraci veskeré ostatni hodnoty vyznam. Na druhém mist¢ se
u mladych lidi ve véku 15 az 30 let objevuje /dska. Tteti pozici u mladych lidi zaujima mir, Zivot
bez vdlek. Vyznam této hodnoty stoupl v disledku ohroZeni svétové bezpe€nosti, které mladez
pocit'uje. Na dal$im misté je Zivotni partner, ktery je spojen pfedevsim s vékovou skupinou 19 —
23 let. V neposledni fad€ je za vyznamnou hodnotu povaZovana rodina a déti, a to predevsim
vékovou skupinou 24 — 30 let. Od roku 1993 vyrazné vzrostl vyznam Zivotnich hodnot, jako je

majetek, vzdélani, uspéSnost v zaméstnani, plat a dalsich spiSe materialnich hodnot.

2.2 Volny cas

»Za volny Cas je povaZovan takovy ¢as, v némz jedinec svobodné na zdkladé svych zdjmii,
ndlad a pocitii voli svou Cinnost. Jedna se o mimoskolni a mimopracovni ¢as, ktery slouzi
k zabezpeceni individualnich potteb. Hlavni funkce volného ¢asu jsou relaxace a rozvoj

jedince® [15, s. 59].

Zpisob, jakym dospivajici travi volny ¢as, je jednim z vyznamnych kritérii, které
charakterizuje Zivotni styl dospivajicich a jejich rodin. Pfirozenym zptisobem se v ném odrazi
jejich individudlni a rodinné moZnosti, cile, zajmy a zvyklosti vychoziho prostiedi. V priabéhu
dospivani se volnoasové aktivity diferencuji, prohlubuji a vyhranuji. Vzrasta hodnota ditéte
osobni volby a angazovanosti ditéte, které jedna v souladu s rodinnou zkusenosti a moznostmi.

Dospivajici jednaji vice v souladu se svétem svych vrstevniki a se svymi osobnimi cili [1].

Traveni volného ¢asu je dileZitou slozkou vyvoje ditéte. Volny ¢as miiZzeme travit
formou pasivniho ¢i aktivniho zaméstnani, stfidanim rtizného repertodru aktivit, nebo vybérem
jedné specializované €innosti. JelikoZ Zijeme v uspéchané dobé, ¢im dal vice déti se ocita samo
doma [4]. Rodice jsou pracovné vytiZzeni a mnohdy nemaji kontrolu nad volnym ¢asem svych
déti. Rada déti a dospivajicich umi sviij volny ¢as vyuZivat aktivné a hodnotné. Existuji viak
jedinci, ktefi nejsou schopni sviij volny ¢as plnohodnotné vyuzit. NedokaZi si vybrat zabavu,
ktera jim pfinese obohaceni. Nudi se, coz €asto vede k provozovani neorganizované aktivity,
mohou také inklinovat k socidlné patologickym jeviim jako je $ikana, piti alkoholu, koufeni

tabaku a dalsi.
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V poslednich letech vyznam rodiny v ¢eské spole€nosti pro vyvoj mladé generace
mimotadné vzrostl. Rodina se podili na formovani osobnosti. DlleZitou roli hraje i p¥i vybéru
volnogasovych aktivit. Velkou roli v traveni volného Casu hraji také finanéni mozZnosti rodiny.
Vétsinou déti vyuzivaji mozZnosti, které nejsou tak finanén& naro¢né. Déti se vénuji poslouchani
hudby, pobytu venku se svymi kamarady, sledovani televize, sportovnim a pohybovym aktivitam

atd. [2].

Hlavnim ukolem soucasné spole¢nosti by mélo byt zajisténi mladezi dostate¢né a kvalitni
nabidky volno¢asovych aktivit, protoZe ve volném Case se rozhoduje o rozvoji talentu mladého

¢lovéka a naplnéni jeho potieb a zajmu [2].

2.3  Média

S volnym ¢asem jsou nepochybné spojena i média, ktera jsou v soucasné dob¢ stale
Castéj$i naplni volného Casu celé populace. V poslednich letech kromé televize, ktera je stale
jednou z dominantnich volnocasovych aktivit, pfibyl také poéitaé, internet a multimédia. Rozvoj
téchto novych informacnich a komunikaénich technologii zap¥i€inil, Ze vétsina mladych lidi sviij
volny ¢as travi pasivni ¢innosti. Bylo zji§téno, Ze na mnoZstvi ¢asu straveného u televize ma vliv

vzdélanostni a sociokulturni urovei rodié, jejich Zivotni styl a z toho vyplyvajici navyky

televizniho chovani. Cim niZ3i je vzdélani rodi¢t, tim silngji je rodina spojena s televizi [15].

Ukazalo se, Ze televizni vysilani, pfedev$im komeréni tele“vize, ma na déti a mladez
negativni vliv. Ve vysilani se objevuje nasili, zobrazovani vulgarniho sexu a v neposledni fade i
reklama na piti alkoholu. Dtive se objevovala na televiznich obrazovkach i reklama na tabak, ta
je vSak od roku 2001 statem zakazana. Ale pfesto je zajisté obtizné vysvétlit détem, Ze koufeni
cigaret je nezdravé, kdyz se dnes a denné na obrazovkach setkavaji se svymi filmovymi hrdiny,

kteti koufi velké mnoZstvi cigaret.

Vysledky Sv€tové zdravotnické organizace — The Health Behaviour in School-aged
children (HBSC) z roku 2002 ukézaly, Ze Casté sledovani televize détem zplisobuje psychické
obtize. Dé&ti vice trpi bolesti hlavy, unavou, pocity vyCerpanosti, jsou vice podrazdéni, jsou
nervdzni a trpi pocity napéti. Skute€nost, Zze déti travi pfili§ dlouhy ¢as sledovanim televize,
muzZe ohroZovat jejich psychickou pohodu, naru$ovat p¥ipravu do Skoly a vytlaovat jiné

aktivity [1].

Dalsi ¢asto vyuzivanou volno€asovou aktivitou je pocita¢ a internet, ktery v dne$ni dobé
vlastni vétSina domacnosti. Jiz déti v pfedSkolnim véku maji zakladni znalosti prace s poéitatem.
Hraji na ném nejraznéjsi hry, které ne vZdy jsou projejich vyvoj pozitivni. Mladi lidé travi

pomeérné velkou Cast svého volného €asu surfovanim na internetu a pfedevsim komunikaci
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prostfednictvim elektronické posty a dalSich komunika¢nich nastroji. Vysledky Svétové
zdravotnické organizace (HBSC) ukazaly, Ze v roce 2002 viastnilo 74,2 % chlapct a 65,5 %
divek osobni pocita¢. Alarmujici je skuteénost, Ze 15 % chlapct travilo u pocitaée vice nez 5
hodin denné [1]. Internet je zdrojem zabavy a pfedevsim nejrozsahlej$im zdrojem informaci. Ale
stejné jako televize také internet miZze mit na dité a mladez negativni vliv. UmoZiiuje volny

pfistup na stranky s nevhodnym obsahem (videa obsahujici nejriznéjsi formy nasili, erotiky).

Nastup komputerizace a masové kultury se projevil dramatickym poklesem vyznamu
literatury pro ¢eskou mladez. Za n€kolik let vyrazné poklesl pocet ptectenych knih. Témér
polovina populace nepfecte za mésic anijednu knihu. V roce 2004 Cetla nejvice mladez ve véku
15 — 23 let, béhem studia na stfednich a vysokych Skolach. Cetba méla proto pro n& charakter
pracovni aktivity. Dnes mladi 1idé ve v&€ku 19 — 23 let své intelektualni aktivity do znaéné miry

piesunuli na osobni pocitace a internet [15].

2.4  Rizikové chovani déti a dospivajicich

Ceska spolecnost je spolecnost s velkou spotiebou alkoholu, rozsifenym nikotinismem a
v poslednich letech s rozsifenou toxikomanii (pfedev§im prostiednictvim mladé generace).
Konzumace drog je jednim z fenomént, ktery odliSuje sou¢asnou mladez od piedeslych

generaci [15].

Zadny jev nevznikne a neexistuje izolovang. Vliv tohoto jévutje podminén mnozZstvim
pfi¢innych jevi a spole€enskych procest. Fenomén drog je svymi pti¢inami a disledky zakotven
ve spoleénosti. Zpoc¢atku byly drogy v nasi kultufe cizorodym prvkem a musely pfekonavat silny
odpor v riznych skupinach populace. Tento odpor mél vi¢i drogam odlisnou intenzitu v riznych
socialnich a vékovych skupinach i uvnitf skupin v zavislosti na jejich psychosocialnich
vlastnostech. Drogy se zacaly $ifit prostfednictvim skupin s poruchami v hodnotové orientaci a

socialnim zrani [15].

V soucasné dob€ se neustale snizuje vek déti, v némz jim je droga nabidnuta. Jde o jednu
z pficin zavislosti jedince na drogach. Prvni nelegélini drogou, se kterou se mladez dostava do
kontaktu, je marihuana. Marihuana byva €asto startovaci drogou, ktera je nékterymi vrstvami

spole¢nosti povaZovana za spole€ensky pfijatelnou.

Kromé konzumace nelegalnich drog se spole¢nost potyka s problémem konzumace
alkoholu a koufeni. Snadna dostupnost téchto legalnich drog, G¢inna reklama oslovujici
dospivajici mladez, tolerovani tohoto rizikového chovani i nedostateéna legislativa jsou hlavnimi
faktory, které negativné€ ovliviluji postoj a nasledné chovani dospivajicich. Na formovani postojl

ma také vliv rodinné zazemi a nejbliZsi prostiedi jedince [9]. Mezi formalni strukturou rodiny,
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v niz dospivajici vyrista, a koufenim dospivajiciho existuje vztah, ktery nasvédéuje tomu, Ze
nejvyssi vyskyt nekurakil a nejnizs$i vyskyt kuraki (25 %);je u dospivajicich, ktefi vyrustaji v
tplné rodin€ s obéma vlastnimi rodi¢i. U déti, ktefi Ziji s jednim rodi¢em, nejéastéji s matkou, je
vyskyt kurak oproti Gplné rodin€ vyssi (37 %). Nejhorsi situace je v rodinach
restrukturovanych, kde dité Zije s vlastni matkou a nevlastnim otcem, tady je vyskyt kufakia

44 %. U kouficich rodi€t je kuractvi déti dvojnasobné oproti rodiéiim, ktefi nekoufi. Jeste
zfetelngjsi je vrstevnicka souvislost. V ptipadé kamarada kufaka, koufi 59 % dospivajicich.

Pokud je jejim kamaradem nekurak, nekouti v 90 % ani oni sami [1].
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3 Fenomén koureni

V Ceské republice koufi ptiblizné tietina dosp&lé populace, z nichZ ptiblizng 80 % by
radgji nekoufilo. Znamena to, Ze se ke koufeni nerozhodli svobodné, ale zacali s nim, kdyZ jesté
byli déti a nem¢éli dostatek informaci. Koufeni, které zpisobuje fadu zdvaZznych onemocnéni,
zkracuje Zivot poloving kuréka pfiblizné o 15 let. V Evropé je ptic¢inou kazdého 5. umrti, a to
piedeviim na kardiovaskularni nemoci. V Ceské republice umira kazdoro&né 18 tisic lidi, tedy

50 lidi denné na nemoci zpusobené koufenim [8].

3.1 Koureni

,,Koufeni tabaku je komplexni jev podminény psychosocialnimi vlivy a udrzovany
psychickymi, socidlnimi a ekonomickymi stimuly. Je to souhrn stavi a ¢innosti, které jsou
doprovazeny prozitkovymi pocity zaloZenymi na riiznych biochemickych a fyziologickych

pochodech® [6, s. 54].

Kouteni ma velmi staré d&jiny. Vzniklo v Americe, kde indiani pfi svych naboZenskych
kultech vdechovali kour z tabakovych listii. Zhotovovali si z palmovych listi kornouty, které
plnili rozmé&lnénym suchym tabakovym listim. Objevenim nového svétadilu v roce 1492 se
kouteni dostalo i do Evropy, ktera ho do té doby neznala. V nékterych zemich bylo zpo&atku
koufeni povaZovano za Carodéjnické a h¥i$né, ale i pfesto se kouieni tabaku velmi rozmahalo.

V Cechéch se koufeni znaén& rozmohlo po tficetileté valce. Uz od po&atku mnozi Iékati tusili, Ze
kouteni poskozuje zdravi, ale jejich domnénky nebyly podloZené materialy. AZ v 19. stoleti byla

dolozena prvni studie o Skodlivosti koufeni [14].

Cigaretovy kouf obsahuje velké mnozZstvi latek a sloudenin, které vice ¢ méné pisobi na
nikotin. Kysli¢nik uhelnaty je obsazen v cigaretovém koufi v 1 — 5 %, negativné ovliviiuje cévni
systém, je pfic¢inou fady srdecnich cévnich onemocnéni. Také zptsobuje bolest hlavy jak u
kurakd, tak u nekurakd, ktefi dychaji vzduch v zakouteném prostiedi. Pfevaznou ¢asti
tabakového koute jsou dehty, které jsou hlavni pfi¢inou nadorového bujeni. Hlavni pfi¢inou
vzniku kutactvi a kufdckého navyku a zavislosti je nikotin. Jedna se o alkaloid, ktery rychle
vstupuje do krevniho ob&hu a dostava se k nervovym butikdim mozkové tkané. Jednim vdechem
koufe se ddvka nikotinu dostane k nervovym burikam b&hem sedmi sekund. Zpoéatku pisobi
jako stimulant, pozd&ji jako mirny inhibitor. Psobi jak na centralni nervovy systém, tak i na
autonomni vegetativni systém. Déle zpisobuje uvolfiovani latky nonadrenalin, ktera je pfitomna

v nékterych ¢astech mozku a ovliviiuje naladu. Pfi absenci nonadrenalinu dochazi k depresim.
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Nikotin je pfi¢inou fady onemocnéni napiiklad zvySené srde¢ni ¢innosti, zvySeného krevniho

tlaku, zazZeni cév atd. [17].

Podle Zvadové (1997) miiZzeme za nejvyznamnéjsi faktory vzniku kufackého navyku
oznacit:

v  Socidlni pFijatelnost koufeni - rozhodujici je pfedevsim atraktivita koufeni v kolektivu
vrstevnik( a v rodinég, pfi¢emz v rodiné ma vyznamny vliv koufeni sourozenc.

»  Délku a druh vzdélani - bylo prokazéno, Ze prevalence koufeni zavisi na druhu vzdélani.

s Nizké sebevédomi a nizkou urover sebehodnoceni - ve vztahu k ostatnim vrstevnikam,
kterym se snazi jedinec vyrovnat. Dilezitou roli hraje také stres. Bylo zjisténo, Zze u
stresovanych jedincit vznika pozdéji téz8i forma zavislosti na nikotinu doprovazena vyssi
umrtnosti.

" Neznalost zdravotnich rizik koureni a nedostatek zkusenosti v odmitdni tabdku - nedostatek
informaci o $kodlivych u¢incich tabakovych vyrobki a nedostatek zkusenosti s odmitanim

cigaret propagovanych reklamou ptedstavuji také rizika vzniku koufeni.

3.2  Zdravotni dusledky koufeni

,,JKoufeni pfedstavuje nejvyznamnéjsi a soucasné nejsnaze ovlivnitelny faktor
zdravotniho ohroZeni vitbec* [19, s. 53]. Negativni dasledky koufeni jsou intenzivné sledovany
piiblizné od padesatych let, v poslednich dvou desetiletich pfibyva rovnéZ poznatki o

negativnich disledcich pasivniho koufeni [19]. Na koufeni vznika jak psychicka, tak fyzicka

Mrwe >,

zavislost. Také je pfi¢inou fady zadvaznych onemocnéni. Cim dfive se s koufenim zaéne, tim vice

se zvySuji rizika spojena s uzivanim této legalni drogy.

3.2.1 Zavislost

»Zavislost je skupina fyziologickych, behaviordlnich a kognitivnich fenoménii, v nichz
uzivani ngjaké latky nebo tfidy latek ma u daného jedince mnohem vétsi piednost, nez jiné

jednani, kterého si kdysi cenil vice* [13, s. 16].

Podobné jako u jinych typi zavislosti je i zavislost na nikotinu a koufeni zpisobena celou
fadou pfi¢in a motivl. Casto se s koufenim za¢ina ve velmi nizkém véku. Nejéast&jsimi
pfi¢inami koufeni tabaku a tabakovych vyrobki je moda, experiment spojeny s touhou poznat

néco nového, u mladych lidi pfevazuje touha zapadnout do party.
Zavislost na tabaku maZe byt jak psychicka, tak fyzicka. Psychicka zavislost je spojena

s ritualy, se kterymi je koufeni spojeno. Ritualy se totiZ tak ¢asto opakuji, Ze se stanou pro

kuraka tézko postradatelnymi. U mnoha osob ritual zapalovani a koufeni cigaret znamena
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docasné sniZeni stresu, uzkosti, pfekonani osobnich komunikaénich bariér. Psychicka zavislost
se projevuje rizné vystupiiovanou touhou drogu pozivat. U kufaka se objevuje silny navyk
zapalit si cigaretu pfi urcitych pfilezitostech napf. pfi posezeni s prateli, pfi ranni kavé atd. Tyto
situace jsou pro kufdka velmi osobni. Vznika zde zavislost na cigareté jako pfedmétu ¢i
prostfedku komunikace, bez ohledu na jeji obsah. Pfekonani psychické zavislosti je pro vétsinu

osob hlavni pfi¢inou opakovaného selhavani a navratu ke kufactvi, pfestoze zvladli zavislost
fyzickou [16].

Fyzicka zévislost je podminéna chemickou latkou zvanou nikotin. Zavislost na nikotinu
miuZe byt u riznych osob odli$na, vétSinou se objevuje do dvou let po zahdjeni koufeni. U velmi
malé skupiny kufaki nemusi fyzicka zavislost vzniknout nikdy. Jedna se o ty kufaky, ktefi koufi
jen pfilezitostn€. Hlavnim divodem nutkani koufit je snaha o udrZeni hladiny nikotinu. Na
odejmuti této drogy reaguje organismus abstinenénimi pfiznaky. Kufaci za¢inaji byt podrazdéni,
rozladéni, nervozni a zapaluji si dal$i cigaretu. Abstinenéni pfiznaky se objevuji jiz po nékolika
hodinach, proto kufdk zavisly na nikotinu koufi denné 10 a vice cigaret a potfebu si zapalit,
pocit'uje do hodiny po probuzeni. DlleZitou roli hraje nonadrenalin, ktery se nikotinem vyplavi,
zlepsi kutakovi naladu. Toto zlepSeni nalady vSak netrva dlouho. Pfi opétovném zhorSeni nalady

vznika touha po dalsi a dalsi cigareté. Rychle se vyviji tolerance na nikotin. Zavislost na nikotinu

vznika u naprosté vét§iny kuraku. Ptiblizné z 50 % je podminéna geneticky [14].

Podle zavislosti na tabaku mliZzeme rozdélit kufaky do nékolika typa: 1. PFileZitostny
kurak — na zékladé kufackych zvyklosti, které stimuluji, koufi ob¢as, aniZ ma potiebu. Néktef,
kdyz se potieba objevi, ji nékdy uspokoji, jindy ne. 2. Navykovy kurdk — kouii ze zvyku ve vleku
kufackych zvyklosti a napodobeni, ale psychodynamické procesy nejsou tak fixovany, aby se
mohla vyvinout psychicka zavislost. Koufeni mohou ukongit bez vétsi namahy. 3. Kurdk
s psychickou zavislosti — jedna se o kuféka z pozitku, u néhoz stoji v popfedi viing, chut’ a
kufacky ceremonial. Do tohoto typu patfi i ti, ktefi jsou motivovani proZivanym uvolnénim,
uklidnénim a odstranénim pocitu prazdnoty. 4. KuFdk s psychickou i fyzickou zavislosti — tady
vstupuji do popfedi farmakodynamické Gcinky nikotinu, které kufak vyhledava pro emoéné-
vegetativni proZitky. Po vysazeni koufeni upozortiuje na fyzickou zavislost buseni srdce, navaly,

poceni, tfes a neklid. Hlavni pfi¢inou je pokles krevniho tlaku a cukru v téle [10].

Je prokazano, ze velka Cast kuraka by chtéla s koufenim pfestat. Néktefi kufaci dokazou
pfestat koufit bez pomoci, ale pfevazna ¢ast potfebuje soustavné povzbuzovat, kontrolovat, aby
dosahli uplné abstinence. Nezastupitelnou roli pfi 16¢b& zavislosti ma psychoterapeuticka
podpora, pfi které se Iékaf snazi motivovat pacienta, aby s koufenim piestal. Motivaéni

informace maji nejvetsi silu, a to pfedevSim pokud souvisi s jeho nemoci, rizikem jejiho vzniku,
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rodinnou nebo socialni situaci. Déle je nezbytné, aby 1ékat s pacientem identifikoval negativni
dtsledky koufeni a aby 1ékaf pacientovi vyjasnil, Ze cigarety s nizkym obsahem dehtu a nikotinu,
¢i uzivani jinych forem tabaku, tato rizika neeliminuji. Pfi tomto zpisobu odvykéni se 1ékar také
zabyva prekazkami, které brani pacientovi pfestat koufit. Poté se snazi nalézt vhodnou lé¢bu,
ktera pomuze pacientovi bariéry pfekonat. Zbavit se zavislosti na tabaku je mozné i pomoci 1éki.
Jednak jsou to rizné nahrazky nikotinu, ale také latky, které méni chut’ pfi koufeni. Zptsobu, jak
s koufenim pfestat je mnoho. Ne vzdy v8ak pfi prvnim pokusu prestat koufit kuraci uspé&ji, Casto

musi zkouset pfestat koufit opakované [33].

3.2.2 Nemoci zpusobené koufenim

,,Nemoci spojené s koufenim cigaret jsou tak vyznamnou pii¢inou onemocnéni a
piedCasné smrti, Ze kdyby se prestalo koufit, zlepsil by se zdravotni stav a prodlouZil se Zivot
vice, nez by bylo moZno dosahnout jakoukoli jinou samostatnou akci preventivniho lékafstvi
[14, s. 23]. S koufenim souvisi mnoho zavaznych onemocnéni. Jednak jsou to choroby

dychaciho ustroji, srdce a cév, ale 1 Gstroji travictho a vyméSovaciho.

Zavaznym problémem je, pokud Zena kouii béhem téhotenstvi. Koufeni snizuje i
pravdépodobnost oté¢hotnéni, a to pfedevsim v pfipadé, Ze kurakem je partner. Koufeni matky
zvysuje riziko pfed€asného porodu. U déti je vétsi riziko pred¢asného imrti a syndromu néhlého
umrti novorozence. Déle se u téchto déti po porodu vyskytuji neurologické abnormality a
poruchy vyvoje a chovani. [ samy kufacky podstupuji dvakrat vétsi riziko rozvoje porodnich
zdravotnich komplikaci s nasledkem smrti nez nekufacky. Rizika pro plod jsou stejndiu

pasivniho koufeni [27].

Koufeni i pobyt v zakoufeném prostiedi vyvolava riizné podoby alergie. Pisobenim
kysli¢niku uhelnatého dochézi ke sniZeni zrakového a sluchového vnimani a ke zpomaleni
reakci, ¢imz se zvySuje riziko urazu. Nejéast&ji se uéinky koufeni projevuji v dychacim Gstroji,
kde tabakovy kouf piisobi ve zna¢né koncentraci. Velmi zavaznym onemocnénim, které se u
kuraku Casto objevuje, je rakovina plic. Rakovina plic je prikazna svymi pfiznaky az v pozdnich
stadiich, kdy je uz ¢asto nemozné ¢lovéka zcela vylégit. Nejefektivngjsi je 1éEba ve stadiu, kdy je
nador je§té v nerozvinutém stavu. BohuZel k rozpoznani rakoviny v tomto stadiu je jen u 20 %
pacientdl. Mezi n€které projevy rakoviny plic patfi drazdivy kael, ubytek na vaze za pomérné
kratkou dobu, otoky hornich koncetin, potiZe s polykanim atd. Riziko se vyrazné zvySuje u
kuraku, kteti zacali koufit jiZ v détstvi nebo v obdobi dospivani. Dal§im zadvaznym
onemocnénim, na kterém se koufeni cigaret vyrazné podili, je ischemickd choroba srdecni.

Skodlivy vliv kouteni se uplatiiuje zejména v pfitomnosti predisponujicich ¢initel@ napt. vysoky
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krevni tlak aj. Jako pfi¢ina imrti na toto onemocnéni se koufeni podili ve 25 %. Pokud ¢lovék
koufeni zanechd, sniZzuje tim riziko mozného onemocnéni touto chorobou. Koufeni podporuje
také vznik aterosklerotickych zmén v cévnim fecisti, s ¢imz jsou spojena rizika jako infarkt
myokardu a cévni mozkova ptihoda. Cinitelé, ktefi ptispivaji ke vzniku a zhorseni tohoto

onemocnéni, jsou vysoky krevni tlak, obezita, sedavy zplsob Zivota, obsah cholesterolu v krvi
atd. [14, 25].

Nebezpecnou kombinaci ptedstavuje tabak s alkoholem. Tabék i alkohol zvy$uji riziko
rakoviny ustni dutiny a hltanu, tudiz u lidi, ktefi koufi a zaroven piji alkohol, je vysledné riziko
té€chto onemocnéni mnohem vys$i, neZ u pouhych kufaki. Také se pfedpoklada, Ze uZivanim
obou dvou navykovych latek se zvySuje vznik rakoviny jicnu a jater. Koufeni tabaku a piti
alkoholu se ¢asto odehravaji soub&zné. Podle vysledki studie ESPAD (2003) bylo zjiténo, Ze
nadmérné davky alkoholu nepije 70 % nekufaka, zatimco 37 % dennich kufaki pfiznava Casté
piti nadmérnych davek alkoholu. Lidé, ktefi nadmérné piji alkohol a zaroven koufi tabak, maji
vice poskozeny mozek. BohuZel 1 t¢hotné Zeny, které koufi, ¢ast&ji v dobé téhotenstvi piji
alkohol. ,,Obé¢ tyto latky samy o sobé vedou k poskozeni plodu a k pozdgj$im zdravotnim a
psychologickym problémiim ditéte [31, s. 4]. Je jisté€ Zadouci u lidi zavislych na alkoholu a
jinych drogach 1€¢it 1 zavislost na tabaku. Zatim ale neni zcela jasné, zda by se méla zavislost na

tabaku Ié¢it soucasné se zavislosti na jinych latkach nebo aZ nasledné [31].

V roce 2002 byla provedena studie, ktera se zabyvala umrtnosti na nemoci vyvolané
koufenim v Ceské republice. Na zakladé této studie, provedené Statnim zdravotnim ustavem,
bylo zjisténo, Ze 20 827 Gimrti je moZné pfipsat vlivu koufeni (14 800 u muzi a 6 027 u Zen).
Unmirti, ktera byla v tomto roce zavinéna koufenim, ptedstavuji 19 % celkové umrtnosti

v CR [32].

3.2.3 Vliv koufeni na okoli

Nékteti lidé se mohou domnivat, Ze pokud si nikdy cigaretu nevzali do Ust, rizika spojena
s koufenim se jich netykaji. Pravda je ale jina. Vé&tina z nas s velkou pravdépodobnosti vice &i
méné koufi. V tomto pfipad¢ se nejednd o koufeni aktivni, kdy vdechujeme kouf ze své cigarety,
ale o koufteni pasivni, kdy vdechujeme kout z cigarety, kterou koufi nékdo jiny. K vyraznému
posunu v pohledu na zdravotni rizika pasivniho nebo-li nedobrovolného kouifeni doslo
v 80. letech. Byly zjitény nové poznatky o chemické strance a Gi¢incich pasivniho koufeni.
\\/ této dobe stoupa zdjem o u€inky zneci§téni ovzdusi na zdravi ¢lovéka ve vnitfnich prostorach

budov, byti, dopravnich prostredka atd. [6, 22].



-17-

Kozak (1993) uvadi, Ze zdravotni rizika spojena s pasivnim koufenim souviseji
s vdechovanim $kodlivin tzv. vedlejsiho proudu, ktery vznika samovoln¢ béhem doutnani
cigarety. Od proudu vdechovaného aktivnim kufdkem se li§i pfedev§im v teplotnich rozdilech
hoteni. I tento vedlejsi proud obsahuje mnoho karcinogennich a toxickych latek. Bylo
prokazano, Ze se tyto Skodlivé latky ve vedlej§im proudu vyskytuji ve vySsi koncentraci nez

v proudu vdechovaném aktivnim kutfdkem.

,,Pasivni koufeni zpisobuje zhruba stejné nemoci jako koufeni aktivni, vét§inou ale
v mensi mife. Je zfejmé, Ze rozptyleného koute se ¢lovék nadycha méné, nez kdyZ nasaje jako
aktivni kufak pfimo z cigarety* [22]. Existuje ale jedna vyjimka, a to zavazné poskozeni cév, ke
kterému stadi jiZ minimalni davka koufe. Proto uz pobyt v zakoufené restauraci a jinych
uzavienych prostorach zvySuje riziko tohoto onemocnéni. Také bylo zji§téno, Ze vyssi riziko
cévnich, respiraénich i nadorovych onemocnéni maji vyrazné ¢astéji lidé, ktefi pracuji
v zakoufeném prostiedi, napfiklad zaméstnanci pohostinstvi. Dale bylo prokazano, Ze v zemich
EU zemfe pfed¢asné kazdy rok 300 lidi, ktefi pracuji v zakoufené restauraci. V zemich, kde bylo
koufeni v restauracich a v jinych vefejnych uzavienych prostorach zakazano, ihned poklesl pocet

akutnich infarktd myokardu [22].

3.3 Koufeni v souc¢asnosti

Tabéakova epidemie vypukla v Ceské republice v 60. a 70. letech 20. stoleti. Koufeni
tabaku je pfi¢inou stale vétSiho poctu umrti u dospélych jedincii. Koufeni je navykové, proto
vétsina kurakd zdstava na tabaku zavisla po cely Zivot. V soudasnosti kouii v Ceské republice
29 % dospé&lé populace, tj. 2,5 milionu osob. Stale pfibyva pocet mladsich kufagek. Snaha prestat
koufit se objevuje hlavné u starSich osob, a to pfedevsim u muzii. Vétsina kufakia zacala

s koutenim jiz pted 18. rokem [24].

Statni zdravotni Ustav, ktery sleduje trendy koufeni v populaci jiz 10 let, proved! Setfeni
tykajici se kouteni v dospélé populaci v letech 1997 - 2007. Z vysledki Setfeni, které jsou
uvedeny v grafu €. 1, bylo zjisté€no, Ze 26,6 % osob koufilo v roce 2007 nejméné jednu cigaretu
denng, pouze 3,4 % kufakid koufilo méné nez 1 cigaretu denné. Dale z vysledkd vyplyva, Ze
v roce 2007 bylo 12,2 % byvalych kutak, ktefi v Zivoté vykoufili vice neZ 100 cigaret, ale nyni
uz nekoufi, 23,6 % bylo nekurakd, ktefi kdysi koufit zkouseli, ale v Zivot& vykoufili méné nez
100 cigaret a 34,2 % bylo nekufaku, ktefi nikdy nekoufili. Co se tyée vyvaje prevalence koufeni
u kufakd, ktefi koufili nejméné 1 cigaretu denné, se pocet od roku 1997 pfili§ nezménil. V roce
1997 to bylo 26,2 % kufakd, v roce 2007 - 26,6 %. K nejvétsimu poklesu doslo v roce 1999,

v tomto roce koufilo nejméné 1 cigaretu denné 19,9 % osob, naopak k nejvét§imu naristu doslo



-18 -

v roce 2003, a to na 30,2 % osob. Nejvyraznéj$i zména v po¢tu kufakid se uskuteénila v roce
2003, kdy koufilo 30,2 % osob (oproti roku 2002, kdy koufilo 21,2 % osob). Pocet kuraku, ktefi
koufili méné& nez 1 cigaretu za den, se po celych 10 let pohyboval od 3 % do 4 % kromé roku
1999, ve kterém pocet téchto kurakl vzrostl na 5,4 %. Podet kutaka, ktefi v roce 2007 jiz
nekouiili, ale ve svém Zivoté vykoufili vice nez 100 cigaret, se od roku 1997 zménil z 13,9 % na
12,2 % (2007). K nejvétsimu nardstu doslo v roce 2005, kdy pocet byvalych kutaki €inil 15 %.
U kuraku, ktefi kdysi koufit zkouseli, ale nikdy nevykoufili vice neZ 100 cigaret, se prevalence
pohybuje mezi 20,3 % (2006) do 25,2 % (2000). V roce 2000 byl naridst nekufaka, kteti ale kdysi
zkouseli koufit, nejvyssi. V roce 2007 bylo zaznamenano 23,6 % téchto jedincid. Poéet nekufakd,

ktefi nikdy nekoufili, se v roce 2007 snizil z 36,6 % na 34,2 % osob oproti roku predeslému.

Nejvyssi pocet nekuraka byl v roce 2002, a to 43,7 %.

Graf 1 - Vyvoj prevalence koufeni v populaci v letech 1997- 2007 (v %)

1 2 3 4

{m 1997 2.2 37 13,9 204 36,8
| 1999 19,9 54 12,3 218 40,4
2000 25,6 3.5 12,9 252 32,8
02001 257 33 12,6 21,6 36,8
W2002 212 35 11,3 20,3 437
02003 30,2 34 13,5 20,5 324
W2004 27,5 3,2 14,7 20,8 33,8
{@r2005 263 4.1 15 216 33
(w2006 26.1 33 13,7 203 36,6
[@2007 26,6 34 12,2 236 342

Zdroj: L. Csémy a kol., 2008

Legenda:

1 - Kuféci, ktefi kouti v souasné dob& nejméné 1 cigaretu denng.

2 - Kuféci, ktefi kouii v soutasné dob& méné nez 1 cigaretu denné.

3 - Byvali kufaci, ktefi v soutasné dob& nekouti, ale v Zivot& vykoutili vice nez 100 cigaret.
4 - Nekufaci, kteti v minulosti zkouSeli kouftit, ale nevykoutili vice nez 100 cigaret.

5 - Nekufaci, ktefi nikdy nekoufili.



Podle vékovych skupin je nejvyssi podil kufaki, ktefi koufi nejméné 1 cigaretu denné, ve
véku 35 - 44 let, ato 31,6 %. Hned za touto vékovou skupinou nasleduje skupina od 15 - 24 let,
kde je podil kutaki 30,2 %. Nejvyssi podet kutak kouticich méné nez 1 cigaretu, je ve vékové
skuping 15 - 24 a 25 - 34 let (ob¢ 4,8 %), nejnizsi 55 - 64 let (0,8 %). Pocet byvalych kufaku se
pohybuje od 6,9 % (15 - 24 let) do 17 % (45 - 54 let). Nejvyssi pocet nekutdki je ve vékové
skupingé 55 - 64 let (42,3 %) a nejnizsi u osob ve véku 45 - 54 let (28,3 %). VE&k zadatku kouieni
je niz$i u muzi, nejasté)i udavaji, Ze zacali s koufenim v 15 letech. U Zen je nejcastéji uvadén
vek zakatku kouteni v 17 letech. Vice jak polovina kufdka uvedla, Ze koufi déle nez 10 let, 34 %
koufi 4 — 10 let. Béhem poslednich let dochazi k poklesu silnych kutaki, ale i ptesto stale 23 %
osob koufi vice nez 15 cigaret denné, zpravidla se jedna o muze. 68 % kufaku, kteti se nékdy
pokouseli s koufenim piestat, nikdy nevyuzilo odbornou pomoc, poradnu pro odvykani koufeni

navstivilo pfiblizné jen 1 % kuraki. Pfestat koufit se nikdy nepokouselo 19,1 % kutakt [28].

V soucéasné dobg se také stéle vice fesi otazka zdkazu koufeni na vefejnych mistech.
Sttedisko empirickych vyzkumG STEM provedlo v roce 2008 $etieni, ve kterém se zabyvalo
otazkou zékazu koufeni na vefejnosti. Bylo zjisténo, ze dvé téetiny ob&anh souhlasi
s omezovanim koufeni na vefejnosti. N&kteti lidé podporuji zakon, ktery by nafidil
v restauracich vybudovani pevnych zdi, které by oddélovaly kufacké a nekufacké prostory.
Velka ¢ast obyvatel CR podporuje viak jesté radikalngjsi zptisob feseni, a to tplny zékaz kouteni
ve viech vefejnych prostorach jako jsou restaurace, kavarny, diskotéky atd. Tento zakaz je
podporovan hlavné nekuidky, ktefi v Eeské spoleénosti ptevladaji. Nejvice odplirct koufeni je

mezi lidmi s vysokoskolskym vzdé€lanim, lidmi star$imi 60 let a mezi Zenami [30].
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4 Koureni u déti a dospivajicich

Cigareta:je asto zakazanym a vzruSujicim dobrodruzstvim, zkouskou dospélosti a
posléze navykovou drogou. Déti, které zaénou s koufenim cigaret, velmi ¢asto pfejdou ke
koufeni marihuany a pak i k jinym silngj$im drogam. Neni to sice pravidlo, ale riziko je zde

nepochybné vyssi nez u déti, ktefi Ziji zdravym zpiisobem Zivota. [5].

Déti se nejcastéji pokousi koufit mezi 9 — 12 rokem. Osobni pfi¢iny kufactvi se méni
s vékem ditéte. DEti mladSiho Skolniho v€ku koufi ze zvédavosti a snazi se napodobit starsi
mladez a dospélé. Pro déti starSiho Skolniho vékuje dulezité nezistat za modou, v tomto obdobi
hraje hlavni roli vliv vedouci osobnosti ve tfidé nebo v parté. Koufeni je ritudlem sjednocovani.
V adolescenci;je typicka snaha vypadat dospé€leji. V mladém véku se nejéastéji kouti ve chvilich

zabavy a koufeni se stale Cast&ji vaze k piti alkoholu [17].

Je prokazano, ze velky vliv na kufactvi déti maji rodice, ktefi jsou pro né v obdobi
dospivani vzorem. Pokud rodice koufi, je pravd€podobné, Ze bude koufit i jejich dit&. Mezi
dilezité ¢initele, které ovliviuji, zda bude dité koufit patfi:

* Dostate¢né silna vazba ditéte na rodinu méfitelna ¢asem, ktery travi rodice s ditétem.
» Jasna a dusledn€ prosazovana rodinna pravidla, pfiméfeny dohled a pfiméfené prosazovani
kazné.

v W we

= Schopnost konstruktivn€ fesit rodinn€ problémy.

Bylo zjisténo, Ze dospivajici ve v€ku 18 let, na které rodi¢e pfimétené nedohlizeli, maji
dvakrat v&tsi zkuSenosti s nelegalnimi latkami. V&tsi zkuSenosti s drogami maji také dospivajici

z rodin, kde se disledné neprosazovala pravidla [7, 11].

Podle Hrubé (2005) dospivajici, ktefi za¢inaji koufit, nemysli na mozné disledky. I kdyz
ma vétSina o problematice koufeni alespoii zakladni informace, jsou piesvédéeni, Ze koufeni
kdykoli bez problémi zanechaji. Opakje ale pravdou. V dospivani totiz vznika zavislost

mnohem rychleji nez v dospélosti. Plna zavislost je u mladych lidi vyvinuta za 2 roky.
Koufeni cigaret ma u déti a dospivajicich sva specifika:

»  vyvolava zanéty pradusek,

= zhorSuje astma,

= zplsobuje ¢ast&ji chronické nachlazeni,

= gnizyje fyzickou aktivitu,

= dit€je Cast&ji nemocné (obecng).
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Zvlast nebezpecné je kouteni pro divky. Koufeni u divek zvysuje riziko srazlivosti krve,
tudiz se u nich ¢astéji vyskytuji kieCové Zily na nohou a srde¢ni infarkty. Také je u divek

kufacek 2 — 3 krat vétsi pravdépodobnost neplodnosti [3, 12].

Pro déti predstavuje velmi vysoké riziko pasivni koufeni. Dé€ti jsou vystavovany
tabakovému koufi pfedev§im prostiednictvim svych rodiéa, kteti jsou v fadé ptipadi ke svym
potomktim neohleduplni. Déti musi nedobrovolné pobyvat v zakouteném byté jiZ odmalicka. I
kdyz se o nezadoucich ucincich pasivniho kouteni vi dlouho, stale mu zistava vystaveno vice
nez 40 % déti. Rodice, kteti vystavuji své déti pasivnimu koufeni ze svych zapalenych cigaret,
mohou sniZovat jejich 1Q. Bylo vysledovéno, Ze Zaci, jejichz rodiée pted nimi koufi, maji vétsi
problémy v matematice, ¢teni a jinych testech mentalnich schopnosti. Pasivni koufeni détem
zpusobuje Casté infekce dychacich cest a vyrazné€ sniZuje plicni funkce. Dale bylo prokéazano, Ze
déti, které jsou vystavovany nedobrovolnému kouteni, trpi ¢astéji zanéty stiedniho ucha. Pokud
dité trpi astmatem, atopickym exémem nebo alergickou rymou a je vystaveno pasivnimu
kouteni, dochazi ke zhorSeni pfiznaki t€chto nemoci. Také se u déti ¢ast&ji objevuji dychaci

obtiZe, maji opakovany kasel, sipot a zvySenou tvorbu hlenu [20].

Vysledky studie ESPAD (2007) (Evropska $kolni studie o alkoholu a jinych drogach)
zaznamenaly, Ze denn€ koufi 25 % Sestnactiletych, z nichz je témét 8 % silnych kufakd. Od roku
2003 podil dennich kutakti mirn€ poklesl, a to pfedev§im u chlapci, u divek byl zaznamenam
mirny nardst. Oproti roku 2003 také doslo k poklesu subjektiv;é vnimanych rizik spojenych

s koufenim.

V roce 2007 bylo mezi chlapci 23,7 % dennich kutakd, u divek byla prevalence koufeni

poprvé vyssi nez u chlapcd, a to 26,8 % [21]. Blizsi data jsou uvedena v tabulce ¢. 1.

Tabulka 1 - Koufeni cigaret u dospivajicich (v %)

Chlapci Divky Celkem
2003 2007 2003 2007 2003 2007

denni kuraci 29,2 23,7 25,3 26,8 27,0 25,3

silni kufaci

(11 acigaret denn¢) 93 7.9 6,1 8,4 7,6 8,2

Zdroj: ESPAD, 2007
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Podle Statniho zdravotniho ustavu byla v roce 2007 vystavena tabakovému koufi
polovina dospivajicich, a to ze strany matky i otce. Téméf tfetina chlapci a divek uvedla, Ze maji
ve svém okoli pfatele, ktefi koufi. Pfiblizn€ 75 % mladych lidi bylo vystavovano tabakovému
kouti na vetejnosti. Kolem 70 % mladistvych souhlasi se zdkazem koufeni na vefejnych mistech.

Blizsi data jsou uvedena v tabulce €. 2.

Tabulka 2 - Vystavovani dospivajicich tabakovému koufi (v %)

2002 2007
celkem | chlapci | divky | celkem | chlapci |divky

Jeden nebo oba rodice koufi 53,7 52,6 54,8 50,7 49,0 | 52,7

Vsichni ¢i vétSina dobrych pratel

Kouti 32,9 30,1 35,8 28,8 25,5 | 32,6

Byli vystavovani tabdkovému koufi

ve vefejnych mistech 74,5 744 74,7 75,2 71,6 | 79,5

Podporuji zakaz koufeni ve

vefejnych mistech 68,0 69,8 66,3 70,1 72,6 | 67,1

Zdroj: ESPAD, 2007

V roce 2007 se pokouselo pfestat koutit vice jak polovina dospivajicich. V tomto roce
bylo 11,5 % kufaku, ktefi jsou na nikotinu zavisli. Od roku 2002 se podet kufak, kteti chtgji
s koufenim pfestat zvySil 0 3,5 %, a to pfedevsim diky chlapciim. Podet kufaki zavislych na

nikotinu se naopak 0 2,9 % snizil. Podrobné&jsi datajsou uvedena v tabulce ¢&. 3.

Tabulka 3 - Zanechani koufeni u dospivajicich (v %)

2002 2007
celkem | chlapci | divky | celkem | chlapci | divky

Kufaci, ktefi cht&ji prestat koufit 49,1 50,1 48,0 52,6 57,3 48,4

Kuf4ci, kteti jsou zavisli na
nikotinu 14,4 15,5 13,4 11,5 11,0 11,9
(1. cigareta hned po probuzeni)

Zdroj: ESPAD, 2007
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Na zakladg Setfeni bylo také zjisténo, Ze dospivajici, ktefi koufi, maji vyssi vyskyt obtizi
psychosomatického charakteru nez nekufaci. Kufaci uvadéji, Ze jsou vice unaveni, podrazdéni,

maji obtiZe pfi usinani, trpi bolestmi hlavy, Zaludku atd. [29].

Pro zdravy Zivot déti a dospivajicich je nezbytna prevence problémi zpisobenych
navykovymi latkami v rodin€ i ve Skole. Prevence v roding je velmi dtleZita, protoZe rodice
podstatné ovliviiuji to, zda jejich déti budou koufit nebo zneuZivat jiné navykové latky. Je
nezbytné, aby rodice travili se svym ditétem vice ¢asu (pokud mozno kazdy den). Déle je
dulezité, aby rodi¢e uméli svym détem naslouchat, snazili se jim porozumét a povzbuzovat je. U
ditéte je nezbytné posilovat jeho zdravé sebevédomi, které mu pomize pti odmitéani cigaret a
jinych navykovych latek. Rodi¢e by méli také ditéti zdtraznit, Ze jsou za n& zodpovédni a tudiz
maji pravo védét, co dité déla a s kym se styka. V roding by méla byt stanovena pevna a rozumné
prosazovana pravidla, zejména tykajici se nepfijatelnosti koufeni tabakovych vyrobka a uzivani
jinych drog. Pokud dité nékteré pravidlo porusi, mélo by nést pfiméfené nasledky. Pti vychové je
Gginna spoluprace obou rodict, a to i v pfipadé, Ze jsou rozvedeni. Moznych rozport by mohlo
dité zneuzivat. Kromé rodi¢t na déti plsobi Sirsi rodina, dalsi dospé&li v okoli ditéte (sousedé,
rodinni ptatelé, spolupracovnici rodi¢t atd.), vrstevnici, ale i dostupnost a nedostupnost cigaret a

jinych navykovych latek a jejich cena a v neposledni fadé také Skola [11].

Skolni prevence ,,zahrnuje prevenci zneuzivani drog i pravjdla a predpisy ohledné drog,
piedavani ohroZenych studenti do péce profesionalnich zdravotnich sluzeb &i jakékoli dalsi
aktivity a strategie tykajici se uzivani drog ve $kolach“ [18, s.11]. Skola se zamé&fuje jak na
prevenci prinidrni — snaha ptedchazet prvnimu uziti navykové latky, tak na prevenci sekunddrni
- zamétuje se na prevenci vlastniho uZivani navykovych latek a véasnou 1é¢bu a identifikaci
uzivatelii drog. Skolni prevence se zaméfuje na viechny legélni i nelegalni latky, které vedou
k navyku nebo zavislosti. ,,V€tSina programu prevence drog zahrnuje riizné aktivity, od
predchazeni tomu, aby mladi lidé uZili jakoukoli drogu, k poskytovani pomoci a poradenstvi

studenttim, ktefi se kvili drogdm dostavaji do problémi“ [18, s. 13].

Cilem drogové prevence je tedy odradit d&ti a dospivajici od uzivani navykovych latek a

zajistit jim o této problematice dostatek informaci.
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5 Vyzkumné orientacni Setreni

Vyzkumné orientacni Setieni (dale také ,,vyzkum®) navazuje na ptedchazejici literarni
reSers$i a je vlastnim pfinosem autorky prace. Vyzkum se zaméfuje na tabakismus u déti a
dospivajicich a jeho zdmérem je porovnat Groveii tabakismu mezi zaky dvou zakladnich $kol

z odli$ného socialniho prostredi.

5.1 Cil vyzkumného Setreni

Hlavnim cilem vyzkumného orienta¢niho Setfeni je posoudit vliv odlisného
socialniho prostiedi na tabakismus u déti a dospivajicich, porovnat prevalenci koufeni u
divek a chlapcu a zhodnotit vliv kuiactvi rodi¢i na koufeni jejich déti. Cil vyzkumného
Setfeni byl stanoven s ohledem na poznatky ziskané béhem literarni reSerSe a na jeho zakladé
byly v kapitole 5.4 definovany zakladni hypotézy vyzkumu tykajici se tabakismu u déti a

dospivajicich.

Vedlejsim cilem vyzkumného orientacniho Setfeni je ziskat a vyhodnotit relevantni
data o tabakismu u déti a dospivajicich (véetné prevalence koufeni) v odlisném socidlnim

prostiedi.

5.2 Metodika

Pted provedenim vyzkumného $etfeni byla stanovena podrobna metodika vyzkumu.
Cilem této metodiky je stanovit zdvazny a jednoznaény postup prace pro praktické provedeni

vyzkumu. Metodika vyzkumu je uvedena v nasledujicich kapitolach.

5.2.1 Metoda vyzkumu

Pro vyzkum bude pouZita metoda dotaznikového Setfeni. Tato metoda byla zvolena
predevsim pro moznost ziskani velkého mnozZstvi dat, pro rychlou realizaci a ptedeviim pro
snadné a rychlé vyhodnoceni. Dotaznik bude vytvofen autorkou prace. Ziskané informace budou
slouzit pro dosaZeni hlavniho a vedlejSiho cile prace (ovéfeni stanovenych hypotéz a ziskani a

vyhodnoceni dat o tabakismu u déti a dospivajicich).

Dotaznik bude vytvofen v podobé formulate, ktery budou respondenti vypliiovat
samostatné b&hem vyuky v ramci pfedmétu Rodinna vychova nebo Vychova ke zdravi.
Vzhledem k tomu, Ze identifikace respondenta by mohla ohrozit pravdivost ziskanych informaci,
bude dotaznik anonymni. Respondenti budou uvadét pouze sviij vék, t¥idu a pohlavi. Doba pro

vyplnéni dotazniku nebude striktné stanovena, ale ptedpoklada se, Ze respondenti budou
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dotaznik vypliiovat pfiblizné 10 — 15 minut. Dotaznik respondentiim pieda autorka prace, ktera

zaroveil zajisti zodpovézeni ptipadnych dotazu.

Uvodni &ast dotazniku bude respondenty informovat o Giéelu dotazniku a zptisobu jeho
vyplnéni. Nasledujici ¢ast bude obsahovat jednotlivé otazky, které budou sestaveny tak, aby
umoznily ziskat dostate¢né mnoZstvi dat pro dosaZeni hlavniho a vedlejsiho cile vyzkumného
Setfeni.

Dotaznik bude obsahovat 22 otazek, z nichZ 2 otazky budou oteviené, 6 otazek bude
polouzavienych a 14 otazek bude uzavienych. Respondenti budou na jednotlivé otazky
odpovidat zaktizkovanim zvolené mozZnosti nebo vepsanim vlastni struéné odpovédi. U vétiny
otazek budou mit respondenti moZnost zvolit pouze jednu odpovéd’ (kromé& dvou otazek, kde

bude moznost zvolit vice nezjednu odpovéd’). Dotaznik bude sestaven z nasledujicich otazek.
1. Jak nejcastéji travis sviij volny cas?

Bude se jednat o polouzavienou otdzku, kde bude moZnost vybéru z 8 odpovédi:
sportovni aktivity, chozeni ven s kamarady/ kamaradkami, poslouchani hudby, hra na pogitaéi,
sledovani televize, nudim se, Cetba a na zavér bude misto pro jinou odpovéd’, kde budou
respondenti moci vepsat aktivitu, ktera se v nabizenych odpovédich nevyskytuje. U této otazky
bude mozZné zakiizkovat maximaln€ dvé odpovédi. Cilem otazky bude zjistit nejéast&jsi aktivity
mladistvych v jejich volném Case, porovnat volnocasové aktivity u déti v odlidnych socialnich

prostiedich. Otazka se vztahuje k prvni hypotéze.
2. Kdo nejvice rozhoduje ¢i ovlivinge to, jak travis volny cas?

Tato otazka bude opét polouzaviend. Respondenti budou uvadét pouze jednu odpoved’
z péti mozZnosti: ty sim(a), ucitel, kamaradi, rodice, n€kdo jiny. Pokud ozna¢i odpovéd’ ,,nékdo
jiny*“, budou mit opét prostor pro vepsani jiné varianty odpovédi. Druha otazka bude slouzit
k ziskani informaci o tom, zda dospivajici rozhoduji sami o traveni svého volného ¢asu nebo

jsou ovliviiovani svym okolim. Otazka se vztahuje k prvni hypotéze.
3. Zkousel(a) jsi kourFit cigarety?

Treti otazka bude uzaviena, respondenti budou odpovidat pouze ,,ano%, ,,ne*. Touto
otazkou budou respondenti rozd€leni na ty, ktefi jiZ koufit zkouseli, a na ty, ktefi si cigaretu jesté
nikdy nezapalili. Respondenti, ktefi na tuto otazku odpovi ,,ano*, budou pokracovat ve
vypltiovani nasledujicich otazek. Respondenti, ktefi odpovi ,,ne“, pieskodi otazky tykajici se
blizsich informaci o koufeni a budou pokracovat otazkami, které mohou vypliiovat v§ichni
dotazovani bez ohledu na to, zda koufit zkouseli, ¢i nikoli. Otazka se vztahuje ke viem tiem

hypotézam.
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4. Kolik ti bylo let, kdyZ sis poprvé zapdlil(a) cigaretu?

Jde o otevienou otazku, na kterou budou odpovidat jen respondenti, ktefi ve tieti otazce
uvedli, Ze jiz koufit zkouseli. Respondenti budou vepisovat vék, kdy zkouseli koufit. Tato
informace bude slouzit k ziskani primérného véku prvniho kontaktu s cigaretou. Otazka se

vztahuje ke vSem tfem hypotézam.
5. S kym jsi vykouril(a) svou prvni cigaretu?

Jako u pfedchazejici otazky budou odpovidat pouze respondenti, ktefi jiz koufit zkouseli.
Odpovéd’ bude mozné zvolit z péti moZnosti: sém(a), se sourozenci, s kamarady, s rodi¢i, jina

odpovéd’. Respondent miiZe zvolit pouze jednu odpovéd’. Otazka se vztahuje k prvni hypotéze.
6. Kouris v soucasné dobé?

Sesta otazka bude uzaviena, respondenti si budou moci vybrat ze tH moZnosti: ano, ne,
koufil(a) jsem, ale piestal(a) jsem. Touto otdzkou budou respondenti rozdéleni na ty, ktefi kouii i
v soudasné dobé¢ a na ty, ktefi koufit pouze zkusili, ale v sou¢asné dobé jiz nekouti, dale na ty,
ktefi s koufenim jiZ pfestali. Pokracovat ve vypliiovani navazujicich otdzek budou jen
respondenti, ktefi uvedou, Ze koufi i v souCasné dobé&. Respondenti, ktefi nekouii nebo
s koufenim piestali, budou pokracovat az otazkou uréenou pro viechny dotazované. Otazka se

vztahuje ke vsem tfem hypotézam.
7. Jak casto kouris?

Od této otazky aZ do otazKy patnact budou odpovidat pouze respondenti, ktefi na
predchazejici otazku uvedli, Ze koufi. Sedmd uzaviena otdzka bude nabizet 6 moznych odpovédi,
z nichZ respondent vybere pouze jednu: do péti cigaret mési¢ng, do sedmi cigaret tydné, denné
méné neZ 5 cigaret, denn€ 5 — 10 cigaret, denné 11 — 20 cigaret, denné 21 a vice cigaret. Cilem
této otazky je zjistit mnozstvi cigaret, které dospivajici vykouti, a stanovit kolik procent tvofi

tzv. ptileZitostni, slabi a silni kufaci. Otdzka se vztahuje ke viem tfem hypotézam.

8. Vyber jedno z ndsledujicich tvrzeni: v soucasnosti kourim vice nez v minulosti, kourim stdle

stejné, v soucasnosti kourim méné nez v minulosti.

Respondenti zvoli pouze jednu z nabizenych odpovédi. Cilem otazky je ziskat informace
o zvysujici se nebo snizujici se prevalenci kouteni u déti a dospivajicich. Otazka se vztahuje ke

vSem tfem hypotézam.
9. Jak dlouho kouris?

Jde o uzavfenou otazku s péti variantami odpovédi, z nichZ respondent vybere pouze

jednu: méné neZ 1 mésic, 1 — 6 mésici, 7 mésich - 1 rok, 1 — 3 roky, 3 roky a vice. Touto
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otazkou bude zjisténa délka kufactvi déti a dospivajicich. Spolu s uvedenym rokem prvni
zku3enosti s cigaretou bude zjiSténo, zda respondenti zacali s koufenim hned po prvnim kontaktu

s cigaretou nebo az pozdgji. Otazka se vztahuje ke viem tfem hypotézam.
10. Proc si s kourenim zacal(a)?

Na desatou otazku budou respondenti uvadét opét jednu odpovéd’ z péti moznych variant:
ze zvédavosti, lakalo mé zkusit néco zakazaného, chtél(a) jsem zapadnout do party, donutili m&
kamaradi, jind odpovéd’. Tato otazka umozni stanovit nejéast&jsi diivod zadatku kufactvi u déti a

dospivajicich. Otazka se vztahuje k prvni a tieti hypotéze.
11. Jakym zpiisobem si cigarety opatfujes?

Takto poloZenou otazkou bude zjiSté€no, jakym zptisobem déti a dospivajici nejéastgji
cigarety ziskavaji. Otdzka ma 6 moznych odpovédi: dostavam je od kamaradi, dostavam je od
sourozenct, tajné je beru rodi¢tim, kupuji si je v obchodg, kupuji si je v automatu, jina odpovéd.
Respondent bude mit moZnost uvést pouze jednu odpovéd’. Kromé stanoveni nejéastéjsiho
zpiisobu opatfovani cigaret bude na zaklad¢ této otazky zjidténo, zda je dodrzovan zakaz prodeje

tabakovych vyrobkll osobam mladSim osmnacti let. Otazka se vztahuje k prvni hypotéze.
12. Jakou znacku cigaret si kupujes?

U této oteviené otazky respondenti uvedou zna¢ku cigaret, kterou nejéastéji koufi. Otazka
umozni ziskat informace o preferovanych znac¢kach cigaret u déti a dospivajicich. Podle uvedené
znacky bude zjiit€no, zda upfednostiiuji levnéjsi nebo draZsi cigarety. Otazka se vztahuje k prvni

hypotéze.
13. Kolik penéz jsi ochoten/ ochotna zaplatit za krabicku cigaret?

Uzaviena otazka se ¢tyfmi moZnostmi odpovédi, z nichz si respondenti vyberou pouze
jednu, bude informovat o maximalni ¢astce, kterou jsou déti a dospivajici ochotni za cigarety
zaplatit. Otazka také poskytne informace o odli$nostech riiznych socialnich prostiedi — zda
respondenti z Prahy jsou ochotni utratit za cigarety vice penéz nez respondenti z malého mésta
(Volary). Respondenti si budou mocj vybrat z nasledujicich odpovédi: méné nez 50 K¢&, 50 —

60 K¢, 61 — 70 K¢, vice nez 70 K&. Otazka se vztahuje k prvni hypotéze.
14. Zkousel(a) jsi s kourenimprestat?

Na zakladé€ této uzaviené otazky, kde budou mit respondenti moznost odpovédét pouze
,»ano“, ,ne*, bude zjist€no, kolik procent déti a dospivajicich chtélo svij kufacky navyk zménit.

Otazka se vztahuje k druhé a tieti hypotéze.
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15. Védi tvoji rodice o tom, Ze kouris?

Otazka bude poskytovat data o informovanosti rodi¢ o koufeni jejich déti. Cilem otazky
bude zjistit, zda rodi¢e védi, Ze jejich déti uzivaji tabdkové vyrobky, a pokud ano, jakym
zpusobem na to reaguji. Respondenti budou oznacovat zakiizkovanim jednu odpovéd’ z variant:
ano a toleruji mi to; ano, ale zakazuji mi to; ne, nevi o tom; nevim. Otazka se vztahuje k prvni a

tketi hypotéze.
16. Mads zkuSenosti s néjakou jinou ndvykovou ldatkou?

Tuto otazku budou vyplilovat jiZ v§ichni respondenti bez ohledu na to, zda koufi ¢i
nekouii. Budou uvadét odpovédi ,,ano*, ,,ne*, pii¢emz pokud odpovi ,,ano*, doplni navykovou
latku, se kterou jiz maji zkuSenosti. Cilem této otazky bude zjistit, zda kufaci maji vétsi
zkuSenosti s ostatnimi navykovymi latkami nez nekufaci. Otazka se vztahuje ke v§em tfem

hypotézam.
17. Kou¥#i nékdo ve tvé rodiné?

Tato otazka bude uzaviena, bude poskytovat ¢tyfi moznosti odpovédi, z nichZ si
respondenti budou moci vybrat libovolny pocet: otec, matka, sourozenci, nikdo nekoufi. Na
zakladé této otazky budou ziskany informace, zda kufactvi v rodiné ovlivituje kufactvi u déti.

Otazka se vztahuje ke tieti hypotéze.
18. Povidayji si s tebou rodice o problematice koureni?

Tato otazka bude poskytovat informace o tom, zda rodi¢e doma hovoii se svymi détmi o
problematice koufeni. Data ziskana na zakladé této otazky umozni stanovit do jaké miry ma
poskytovani informaci rodici vliv na kufactvi jejich déti, zda ¢ast&ji koufi déti, se kterymi si
rodi¢e o problematice koufeni povidaji, nebo déti, které nejsou rodi¢i informovani vibec.
Respondenti budou uvadét jednu odpoveéd’ z nasledujicich moznosti: ano, &asto; ano,

piileZitostng; ne. Otazka se vztahuje k prvni a téeti hypotéze.
19. Jaké nejvyssi ukoncené vzdélani maji tvoji rodice?

U této uzaviené otazky budou respondenti zv1ast’ uvadét nejvyssi ukonéené vzdélani otce
a matky. V obou piipadech budou mit tyto mozZnosti odpovédi: zakladni, u¢ilistg, stiedni skola,
vysoka $kola, nevim. Na zakladé této otazky bude zjisténo, zda prevalence kouieni u déti a
dospivajicich zavisi na nejvyssim dosazeném vzdélani rodi¢l. Otazka se vztahuje k prvni a tieti

hypotéze.
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20. Ohodnot skodlivost ndsledujicich ¢innosti: koufeni cigaret, piti alkoholu, koureni

marihuany, uZivani tvrdych drog, gamblerstvi.

Respondent bude mit moZnost ohodnotit §kodlivost kazdé z uvedenych &innosti $kalou od
jedné do péti, kde jedna znamend ,,neni $kodlivé* a pét znamena ,,je velmi skodlivé“. Podle
vlastniho minéni budou respondenti uvadét jednu ¢iselnou hodnotu u kazdé ¢innosti. Otazka se

vztahuje k prvni hypotéze.
21. Toleroval(a) bys koureni cigaret u svého partnera(ky) a kamardda(ky)?

Na zéklad¢ této otdzky bude vyhodnocena tolerance déti a dospivajicich ke kouieni u
jejich partneri nebo kamaradii. Respondenti se budou vyjadiovat zvlast’ k partnerovi a zv1ast' ke
kamaradovi. V obou piipadech se budou rozhodovat pro odpovéd’ ,,ano* ¢&i ,, ne“. Otazka
zarovet umozni zjistit, zda respondent, ktery je kufdkem, je ochoten tolerovat kouteni u svého

partnera nebo kamarada. Otazka se vztahuje k prvni a teti hypotéze.
22. Zakdzal(a) bys koureni na verejnych mistech?

Zéavéretna otdzka umozni zjistit nazor respondentl na zdkaz kouteni na vefejnych
mistech. Ziskané odpovédi budou posuzovany podle toho, jak odpovidali respondenti - kuiaci a
respondenti - nekufaci. Otdzka bude uzaviena a respondenti budou odpovidat ,,ano* nebo ,,ne*.

Otazka se vztahuje k prvni a teti hypotéze.

5.2.2 Ovéreni metodiky vyzkumu

Pted provedenim vyzkumu na zékladnich $kolach bude dotaznik otestovan vybranym
jedincem. Na zdklad€ otestovani dotazniku bude zjisténo, zdaje dotaznik pro tuto vékovou
skupinu srozumitelny a zda ho Zéci 2. stupné zékladni §koly budou schopni pravdivé vyplnit. Pro
otestovani dotazniku bude vybran Zik osmé ttidy, ktery dotaznik vyplni a nasledn& zhodnoti
srozumitelnost poloZenych otazek a pokynii pro vyplnéni dotazniku. Pokud nebudou
s vypliovanim dotazniku ze strany Zika problémy, bude provedeno $etfeni na zékladnich

Skolach.

Pro ovéfeni pravdivosti odpovédi respondentd, byly stanoveny kontrolni otazky
z dotazniku, na jejichZ zkladé bude pravdivost ziskanych odpovédi ovétovana. Kontrolnimi
byly stanoveny nasledujici otazky: 3. Zkousel(a) jsi kouFit cigarety a 5. S kym si vykouFil(a) svou
prvni cigaretu. Porovnanim odpovédi na tyto otazky bude zjisténo, zda respondent odpovidal
pravdivé. Napfiklad pokud respondent odpovi na otazku 3, Ze koutit cigarety nezkousel, ale na
otazku 5 odpovi, Ze prvni cigaretu vykoufil s kamaradem, bude ziejmé, Ze dotaznik nebude

vypinén pravdivé a tento dotaznik bude vytazen z celkového hodnoceni.
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Aby bylo moZné povazovat informace ziskané vyzkumem za vérohodné, bude stanovena
minimalni hranice pro pocet hodnocenych dotaznikii. Pocet vyplnénych dotaznikl nesmi
klesnout pod 85% z celkové velikosti pfedem stanoveného statistického souboru. V pfipadé, ze

tato hranice nebude dosaZena, neni mozné povazovat ziskané informace za vérohodné.

5.2.3 Zpisob zhodnoceni vyzkumu
Data ziskana z dotaznikového Setfeni budou zpracovana v tabulce zakladnich dat
vytvofené v excelu. V této tabulce budou data automaticky vyhodnocena podle piedem

ptednastavenych vzorcl a zaroveri budou automaticky zpracovana v grafické podobé.

Bé&hem vyhodnocovani vysledkil vyzkumu bude provedena validace ziskanych dat. Aby
nedoslo ke zkresleni vysledkl vyzkumu, budou vyfazeny dotazniky, u kterych bude na zakladé
kontrolnich otazek zjisténo, Ze odpovédi na otazky nejsou pravdivé, coz miiZze byt zpiisobeno

neobjektivitou nebo neochotou konkrétniho respondenta, pfipadné Spatnou formulaci otazek.

5.3 Vyzkumny vzorek

Vyzkum bude proveden na dvou zakladnich Skolach, které se nachazeji v odlisném
socialnim prostfedi. Zakladni Skola Brana jazyki se nachazi v centru Prahy. Jde o zékladni $kolu
s roz§ifenou vyukou cizich jazyki. Tato zakladni $kola plisobi ve dvou budovach, zvlast prvni a
druhy stupeti. Zakladni Skola ma tfi tfidy v kazdém ro¢niku. Lze ptedpokladat, e vzhledem
ohroZeny dostupnosti navykovych latek, ale zaroveil budou mit vice moznosti vybéru

volnogasovych aktivit.

Druhou zékladni Skolou, ve které bude vyzkum provadén, je Zakladni skola Volary. Tato
§kola se nachazi v malém mést€ se Ctyfmi tisici obyvateli v Jiho¢eském kraji. Zakladni $kola
Volary pisobi také ve dvou budovach, navitévuje ji 386 Zzakd. Zakladni $kolu Volary, ve
srovnani s predchazejici $kolou, je mozné povazovat za vesnickou $kolu. Zivotni styl je méng
hekticky. Rodice nejsou tolik pracovné vytizeni, tudiz maji na své déti vice ¢asu. Ve Volarech je
oproti Praze omezend moZnost vyb&ru volnocasovych aktivit, coz mize vést k tomu, Ze se d&ti

budou vénovat spise neorganizovanym ¢innostem.

Dotaznikové Setfeni bude provadéno na Zacich 6. — 9. t¥id, ve véku od 11 do 15 let. Za
pfedpokladu, Ze v primé€rné tfidé je 20 zak, byl stanoven rozsah vyzkumného vzorku na 160
zakt. Vyzkumu se bude ucastnit 80 Zakl Zakladni $koly Bréana jazykt a 80 Zaka Zakladni $koly
Volary. Tento vyzkumny vzorek byl vybran proto, Ze déti ve vé&ku 11 — 15 let jsou rizikovou

skupinou z hlediska tabakismu a v této vé€kové skupiné dochazi k prvnimu kontaktu déti
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s navykovymi latkami. Ziskané vysledky budou posouzeny z hlediska jednotlivych skol, roénika

a pohlavi tazatell.

54 Hypotézy

Na zaklad¢ poznatki z literarni reSer$e byly stanoveny nasledujici hypotézy vyzkumného
orienta¢niho Setieni:

wYWr

Hypotéza 1: Déti Zzijici v Praze maji vyssi sklon k tabakismu neZ déti Zijici v malém mésté.

Lze ptedpokladat, Ze se bude lisit vliv dvou riiznych socidlnich prostiedi (Praha a malé
mésto) na tabakismus u déti a dospivajicich. V Praze jsou rodige vice pracovn& vytiZeni, nemaji
na své déti tolik casu, z ¢ehoZ je mozné usuzovat, Ze, i kdyZ je v Praze mnoho nabidek
volno¢asovych aktivit, déti a dospivajici z Prahy provozuji ¢asto neorganizované &innosti a
inklinuji k socialné patologickym jeviim jako je koufeni cigaret, piti alkoholu aj. V malém mést&
je nabidka volnoc¢asovych aktivit méné rozsahla, avsak rodice nejsou tolik pracovné vytiZeni, a
tak mohou se svymi détmi travit vice volného ¢asu. Na zakladé t&chto odli$nych charakteristik

lze o&ekavat, Ze vyssi sklon k tabakismu budou mit déti z Prahy.
Hypotéza 2: V oblasti tabakismu jsou divky rizikovéjsi skupinou ne% chlapci.

Na zakladg ziskanych poznatki je moZné usuzovat, Ze prevalence koufeni u divek bude vy3$si nez
u chlapci a zarovei primérny vek prvniho kontaktu s cigaretou bude nizsi u divek.
Predpokladem této hypotézy je fakt, Ze divky dospivaji rychleji nez chlapci. Dospivajici divky se

snazi rychleji zafadit do svéta dospé€lych, s ¢imZ mizZe byt spojen vy33i sklon k tabakismu.
Hypotéza 3: Déti kuidki maji vyssi sklon k tabakismu neZ déti nekuidki.

Tolerance rodi¢i k tabakismu je vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje, zda se dité stane
kufdkem. V rodin¢ kufaki je vetsi predpoklad, Ze jejich déti zaénou v budoucnu koutit oproti
détem vyrustajicim v nekufackeé roding. Koufici rodi¢e mohou, vzhledem ke svému pozitivnimu
vztahu ke koufeni, vice tolerovat tabakismus u svych déti. JelikoZ jsou rodiée pro své déti &asto

vzorem, lze také pfedpokladat, Ze dit¢ bude kutacky navyk svych rodiéi piejimat.

5.5  Zpracovani Setieni

Béhem vyzkumu bylo vyplnéno 156 dotaznikd. Po provedené validaci byly dva

dotazniky vyfazeny, tudiz bylo celkové vyhodnoceno 154 dotaznik.

V Zakladni $kole Brana jazyki na dotaznik odpovédélo 81 z4akd, z toho 43 chlapct a 38
divek. Jeden dotaznik, na ktery odpovidal chlapec, byl béhem vyhodnocovani vyfazen z dtivodu

nepravdivych odpovédi, tudiz se celkovy pocet dotaznik snizil na 80.
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V Zakladni 8kole Volary vyplnilo dotaznik 75 Zakd, po vytazeni dotazniku, ktery
obsahoval $patn€ vyplnéné odpovédi, bylo vyhodnoceno celkem 74 dotaznikii. Z celkového

poctu dotaznik odpovidalo 41 chlapcii a 33 divek (viz tabulka 4).

Tabulka 4 - Celkovy pocet vyhodnocenych dotazniki

Divky Chlapci Celkem
Zakladni $kola Volary 33 41 74
Zakladni skola Brana jazyku 38 42 80

I piesto, ze se celkovy pocet respondentli oproti ptivodnimu cili lisi, je rozdil nepodstatny
a nema vliv na celkové vyhodnoceni vyzkumu, nebot’ byla dodrzena minimalni hranice 85 %

vyhodnocovanych dotaznika.

5.5.1 Vyhodnoceni ziskanych dat

Prvni dvé otazky dotaznikového Setfeni jsou zame&feny na volny &as zaki. Jejich cilem
bylo zjistit, jakym volnoCasovym aktivitim se respondenti nejcastéji vénuji a kdo je pfi jejich
vybéru nejvice ovliviiuje. Z vysledkii obou zakladnich $kol bylo zjisténo, Ze chlapci travi
nejcast&ji sviyj volny Cas u pocitace, naopak divky davaji prednost chozeni ven s kamarady. Jak

chlapci, tak divky si pfevazné rozhoduji o svém volném Case sami.

Celkem 33,8 % chlapcti ze Zakladni 8koly Volary se vénuje hie na pogitaéi, druhou &asto
zmifovanou &innosti byl pobyt venku s kamarady, tuto moZnost ozna¢ilo 26 % chlapc, na tieti
pozici je sport, kterému se vénuje 18, 2 % chlapch ve véku 11 - 15 let. Z pohledu jednotlivych
tfid je hra na pocitaci nejcastéjsi aktivitou chlapcil v 6. tfid¢, za pocitatem nasleduje sport
(27,3 %) a chozeni ven s kamarady (18,2 %). V sedmé tfid¢ se o prvni pozici dé&li hra na poéitaci
a chozeni ven s kamarady. V obou pfipadech se témto Cinnostem vénuje 28,6 % chlapci. 21,4 %
chlapcti v 7. tfidé v dotazniku uvedlo, Ze sportuje. V osmé tfide opét prevlada hra na poéitadi
(33,3 %). Na druhé pozici je chozeni ven s kamarady (28,6 %) a na tfeti pozici se oproti
predeslym tfidam objevuje poslouchani hudby a sledovani televize, tyto ¢innosti oznaéilo 14,3 %
chlapci. V devaté tfidé je pofadi volnocasovych aktivit stejné jako v Sesté tfidg, tudiz na prvnim
misté je hra na po¢itaci (35 %), na druhém misté chozeni ven s kamarady (30 %) a na tfetim
mist& sport (15 %). Pfekvapujicim je zjiSténi, Ze sledovani televize se vénuje pouze 9 % chlapcii

a etbe& pouze 1,3 % chlapct ze viech ro¢nik.
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Divky ze Zakladni Skoly Volary davaji oproti chlapcim ptednost chozeni ven
s kamarady. Tato ¢innost je na prvnim mist€ ve viech ro¢nicich. Celkem se ji vénuje 34,9 %
divek. Nasleduje sport a poslouchani hudby, tyto aktivity uvedlo 20,6 % divek. V Sesté tiide
preferuje chozeni ven s kamarady 35,7 % divek, 28,6 % divek sportuje a 14,3 % posloucha
hudbu. V sedmé t¥id¢ opét dominuje chozeni ven s kamarady (50 %), poté sport (21,4 %) a na
tfeti pozici je poslouchéani hudby a hra na pocitaci (t€émito ¢innostmi se zabyva 14,3 % divek).
V osmé t¥idé jsou aktivity sport, poslouchani hudby a chozeni ven s kamarady na stejné trovni.
Kazdé aktivité se vénuje 22,2 % divek. V devaté t¥id¢ jsou opét vysledky podobné - za chozeni

ven s kamarady (35,3 %) nésleduje poslouchani hudby (29,4 %) a sport (11,8 %).

Chlapci ze ZS Brana jazyki se opét nejvice vénuji hie na pocitaci (38 %) poté sportu
(24,1 %) a chozeni ven s kamarady (13,9 %). Hie na pocitaci se nejvice vénuji chlapci ze sedmé
tfidy (47,4 %), nejméné chlapci ze Sesté tiidy (25 %). U chlapci v 6. t¥idé je na prvni pozici
sport (28,6 %) a na tieti pozici, coZ je v rozporu s vysledky ze ZS Volary, je Getba (17,9 %).
Cetba, spolu s chozenim ven s kamarady, je tfeti nejéast&ji uvadénou &innosti i v tfidé sedmé
(obg aktivity 10,5 %). Na druhé pozici je sport (26,3 %). V osmé t¥idé za hrou na poéitaéi
(45,5 %) nasleduje chozeni ven s kamarady (27,3 %) a sport (18,2 %). U chlapcti z devaté ttidy
je situace podobna — sport provozuje 19 % chlapci a chozeni ven s kamarady uvedlo 14,3 %

chlapci. Podrobnéjsi data jsou uvedena v grafu ¢. 2.

“

Graf 2 - Jak nejéastéji travis sviij volny &as? (chlapci ZS Brana jazyki)
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U divek ze ZS Bréanajazyk opét prevlada chozeni ven s kamarady (37,5 %). Zaroven
bylo zjisténo, Ze divky v Praze se vice vénuji Cetbé nez divky ze ZS Volary. Poprvé se u divek ze
Sesté tfidy objevuje na prvnim mist€ sport (38,9 %), po chozeni ven s kamarady nasleduje &etba
(16,7 %). Cetbu, jako tfeti nejéast&jsi aktivitu, uvedly i divky ze sedmé (14,3 %) a devaté tiidy
(16,7 %). V sedmé tfidé bylo na prvnim misté chozeni ven s kamarady (50 %) a na druhém sport
(21,4 %). V osmé tiidé prevlada poslouchani hudby (35,7 %) a v devaté t¥idé opét chozeni ven
s kamarady (38,9 %), za nimZ nésleduje poslouchani hudby (22,2 %).

Z vysledku tedy vyplyva, Ze déti se spiSe vénuji neorganizovanému volnému ¢asu a
aktivitam, které jsou finanéné méné naro¢né. Pocet t&ch, ktefi uvedli, Ze navstévuji n&jaky
zajmovy krouZek, je minimalni. O zplsobu traveni volného Casu vétsina 24kl obou kol
rozhoduje samostatné. Nékterym jedinctim do volného ¢asu zasahuji rodice, a to ptedevsim

7akiim Sesté tiidy, ale také zakiim osmé tidy (v pfipadé ZS Volary).

Na otazku, zda respondenti zkouSeli koufit cigarety, odpovédélo kladn& 68,3 % chlapcii a
75,8 % divek ze ZS Volary (bliZe graf €. 3). Nejvétsi zkusenosti maji Z4ci z 9. tid - z chlapct
zkouselo koufit 81,8 %, z divek 88,9 %. Nejméné zkusenosti maji chlapci ze sedmé tiidy, kde si

zapalilo cigaretu 57,1 % chlapcti, a divky z osmé tfidy, kde jiz zkouselo koufit 55,6 % divek.

Graf 3 - ZkouSel(a) jsi kouFit cigarety? (divky ZS Volary)
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(_\ ) anc

Praz3ti $kolaci se k otdzce koufeni stavi zaporn€ji. Z chlapct zkouselo koutit jen 45,2 %
proti 68,3 % chlapct z Volar (blize graf €.10 a graf ¢. 11). Nejvétsi zkuSenosti maji chlapci z 8. a

9. tfidy, v obou piipadech si cigaretu zapalilo 83,3 % jedincli. U divek odpovédélo na tuto otazku
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kladne 47,4 %. Je piekvapivé, Ze nejvyssi procento kladné odpovédi je u Zakyh ze 7. tiidy, a to

66,7 %, nasleduji Zakyné z 9. tfidy (60 %).

Na &tvrtou otazku — primémy vek prvni zkuSenosti s cigaretou — odpovidali pouze Z4ci,
ktefi v predchézejici otdzce uvedli, Ze jiz koutili, tzn., Ze ze ZS Volary pokratovalo ve
vypliiovéani dotazniku 39,2 % zaka z celkového poctu a ze ZS Bréna jazykl 29,6 % zaka
z celkového poc¢tu. Pramérny vék prvni zkuSenosti s cigaretou se u obou $kol také 1isi, a to ve
prospéch ZS Brana jazykd. U chlapci ZS Volary je praimérmy vék nejnizsi: 9,2 let. Zajimavé je,
Ze nejnizsi pramérny vék podle tiid je u chlapct 6. tiidy (7,5 let), nasleduje 9. t¥ida (8,9 let).

V 7. a 8. tfidé je pramé&rny vék prvni zkuSenosti s cigaretou kolem 10 let. U divek je celkovy

pramérny vék 10,7 let (blize graf €. 12). Stejn€ jako u chlapci je nejnizsi primérny vék u divek

ze $esté t¥idy: 9,7 let, nejvy3si u divek z devaté tridy (11,6 let).

Chlapci se ZS Bréna jazyk( v priméru poprvé koutili v 10,9 letech. Nejnizsi vékovy
primér se objevuje u zakid sedmé t¥idy (10,3 let), nejvyssi u zaki devaté téidy (11,2 let). Celkovy
pramérny vék prvni zkuSenosti s cigaretou je nejvyssi u divek z prazské ZS,ato 112 let. U
zakyti 6. a 7. tfidy je primérny vék shodny — 10,3 let. Nejvyssi pramérny v&k prvni zkusenosti
s cigaretou v ramci tfid je u divek z 8. tfidy — 12,3 let. Rozdil mezi primémym vékem prvni

zkugenosti s cigaretou u chlapci ze ZS Volary a Z8 Bréna jazyku je uveden v grafu ¢&. 4.

Graf 4 - Kolik ti bylo let, kdyZ sis poprvé zapalil(a) cigaretu? (prumérny vék)
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6. tfida 7. trida 8. trida 9. tfida
[Jchlapci Z$ Volary 7,5 let 10,3 let 10,9 let 8,9 let
[lchlapci 28 Bréanaj. 11,0 let 10,3 let 10,8 let 11,2 let

V Z8 Volary byla na otazku ,,S kym jsi vykoufil(a) svou prvni cigaretu® nejast&jsi
odpovéd’ ,,s kamarady*, a to jak u chlapcd, tak u divek. V 7. t¥id& takto odpovédélo 100 % divek
i 100 % chlapct. Tuto moZnost uvedly i vSechny divky z 8. t¥idy.
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Odpovéd’ ,, s kamarady“ byla ¢asto uvadéna i zaky z Prahy. Oproti volarské $kole viak

respondenti také uvadeéli mozZnosti ,,s rodi¢i* nebo ,,sami“ (bliZe graf ¢. 13).

39,3 % chlapcti ze ZS Volary, ktei jiz koutit zkouseli, uvedlo, Ze koufi i v soudasné
dobé. 32,1 % chlapci koufilo, ale jiz ptestalo a 28,6 % chlapct kouftit zkouselo, ale v sou¢asné
dobg nekouti. U divek je situace vice alarmujici. 60 % uvedlo, Ze koufi v souéasné dobé, ze 7.
t¥idy kouti dokonce viechny divky. 28% divek v soucasné dobé nekouii a 12 % divek koutilo,

ale prestalo.

U 74kt ZS Brana jazyk je situace opaéna. Prevazuji ti, ktefi nyni nekouii, a to u divek i
u chlapcii. Z chlapct kouti v sou¢asné dob€ 21 %, 79 % chlapct nekouti. Z 6. téidy nekouti
dokonce nikdo. U divek jsou vysledky obdobné, tj. 27,8 % divek kouii a 72,2 % divek kouteni
cigaret pouze zkusilo, ale v sou¢asnosti jiZ nekoufi. Prevalence kouteni u divek je uvedena

v grafu €. 5.

Graf 5 - Koufi$ v sou¢asné dobé?
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Odivky Z$ Volary 60,00 % 28,00 % 12.00 %
'Ddivky Z8 Brana . ] 27,78 % 72,22 % 0.00 %

Z celkového poctu zakii ZS Volary kouti v souéasné dobg 19,2 % jedincti, ze ZS Brana
jazykd kouti v soudasné dob€ 7,2 % jedincd. Od otazky ,,Jak &asto koufis“ odpovidali pouze
7aci, ktefi kouti v soucasné dobé (tzn. nasledujici podily se vztahuji k celkovému podtu kutraka
v dané t#idg). V 6. tfidé polovina chlapct, ktefi kouti, uvedla, Ze kouti denné méné ne 5 cigaret,
V sedmé tiidé 50 % chlapci - kurdkd oznacilo odpoveéd’ .. denng 5 — 10 cigaret“ a tentyZ pocet
oznadil ,,denné méng nez 5 cigaret®. V 9. t¥{d€ uvedli vSichni chlapci, ze vykouti 5 — 10 cigaret

za den. U divek se nejcastéji objevovala odpovéd’ ,,denné méné nes S cigaret®, kromé 6. tfidy,
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kde polovina divek uvedla, Ze kouti do péti cigaret mési¢né, a druha polovina uvedla, ze kouti do

sedmi cigaret tydné (blize graf ¢. 14).

Z vysledki ze ZS Brana jazyki vyplyva, Ze 100 % chlapci - kutaki ze 7. tiidy koufi do
péti cigaret mési¢né, 100 % chlapct - kuraki z 8. tfidy kouti denné 21 a vice cigaret a 100 %
chlapcii - kufakii z 9. tfidy koufi denné 5 - 10 cigaret. U divek kouti ze 7. a 8. téidy 100 %
dotazovanych kufacek do péti cigaret mésicn€. VSechny divky - kutacky z 9. t¥idy kouti denné

méné nez 5 cigaret.

Jak chlapci (54,6 %), tak divky (66, 7 %) ze ZS Volary kouii v soucasné dobé méné nez
v minulosti. Z divek ze ZS Bréna jazykt kouti viechny méné ne v minulosti. Odli$na situace je
u chlapct: 50 % z nich uvedlo, Ze v soucasné dob¢ kouti vice nez v minulosti a 50 % uvedlo, ze

koufi méné neZ v minulosti.

Nejéast&ji uvadéna doba kouteni u chlapcii ze ZS Volary a u divek ze ZS Brana jazykdu je
7 mésict — 1 rok. U divek ze ZS Volary jsou vysledky velmi vyrovnané, aviak nejcastéji se
vyskytovala odpovéd’ 1 — 6 mésicti (bliZe graf &. 15). Chlapci ze ZS Bréana Jjazyka ¢asto uvadéli,

7e kouti vice nez 3 roky (ptedevsim chlapci z 8. a 9. tfidy).

Na otazku ,,Pro¢ jsi s koufenim zagal(a)“ Z4ci ze ZS Volary nejéastéji odpovidali, ze je
lakalo zkusit néco zakazaného. Tuto odpovéd’ uvedlo 80 % chlapciti a 60 % divek. Zaci ze ZS

Bréna jazykd zacali koufit vétSinou ze zvédavosti (100 % divek a 50 % chlapci).

Zajimavé jsou vysledky odpovédi na otézku ,, Jakym zpiisobem si cigarety opattujes®.
Prestoze je prodej tabdkovych vyrobkii osobdm mladsim 18 let zakazan, 100 % chlapcii
z 9. ttidy, 75 % chlapct z 8. tfidy a 50 % chlapcii ze 7. t¥idy Z8 Volary si kupuje cigarety
v obchodé. Divky ve vétsiné ptipadt dostavaji cigarety od kamaradi.

Velmi ptekvapivym vysledkem je také to, Ze 50 % chlapci ze ZS Brana jazykt dostava
cigarety od rodiéti. Divky ze ZS Brana jazykd, stejné jako divky ze Z$ Volary, uvedly jako
nejéastéjsi odpoveéd’ ,,dostdvam cigarety od kamaradu“. Celkové vysledky jsou uvedeny

v grafu ¢. 6.
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Graf 6 - Jakym zpusobem si cigarety opatiujes?
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O chiapci Z8 Volary 54,55 % 45.45 % 0.00 % 0.00 % 0.00 % 0.00 %
O divky Z8 Volary 60.00 % 20.00 % 6.67 % 0.00 % 13.33 % 0.00 %
O chiapci Z3 Brana . 0,00 % 25.00 % 50.00 % 0.00 % 0.00 % 25,00 %
O divky Z8 Brana . 60,00 % 40,00 % 0,00 % 0,00 % 0,00 % 0.00 %

Velké rozdily byly ve znackach cigaret, které Zaci v rliznych socidlnich prostiedich koufi.

Ve Volarech pfevladaji levné&jsi cigarety (Start, L&M a Red& White), jejichZ cena se pohybuje
kolem 60 K¢&. V Praze Z4ci kouti cigarety drazsi (Marlboro a DavidofY), které stoji okolo 80 K¢&.

Nejvyssi cenu jsou ochotni zaplatit za krabigku cigaret chlapci (75 %) ze ZS Brana
jazyki - vice nez 70 K& Téméf polovina chlapcii ze ZS Volary a 60 % divek ze ZS Bréna jazyki
je ochotno za cigarety zaplatit od 50 do 60 K&. 40 % divek ze ZS Volary uvedlo, e by za

v

cigarety zaplatilo od 61 do 70 K¢. BliZsi data jsou uvedena v grafu ¢. 7.

Graf 7 - Kolik jsi ochoten zaplatit za krabicku cigaret?
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Vétsina zaka, kteti pravidelné kouti, zkousela s koufenim piestat, kromé chlapct ze ZS

Brana jazykid, kde zkouselo s koufenim prestat pouze 25 % chlapci (blize graf ¢. 16).

Rodice divek z obou zakladnich §kol ve vétsiné pfipadl nevi, Ze jejich dité koufi. U
chlapct je to naopak. Rodiée chlapcti ojejich koufeni vi. P¥iblizné polovina rodi¢t koufeni svym
détem zakazuje a druha polovina ho toleruje (blize graf ¢. 17).

Oproti zdkiim z Volar, maji Zaci prazské ZS vétsi zkugenosti s jinymi navykovymi
latkami (bliZze graf &. 18 a 19). V ZS Volary uvedlo 14,6 % chlapct a 21,2 % divek, Ze koufilo
marihuanu nebo pilo alkohol. V ZS Brana jazyka vyzkouselo jinou navykovou latku 50 %
chlapcii a 38,9 % divek. Nejéastéji uvadénou navykovou latkou u divek ze ZS Brana jazyku byla
marihuana, objevil se tu viak také alkohol a ve dvou pfipadech dokonce extaze. Také chlapci ze
Z8 Brana jazyki nejéast&ji uvadéli marihuanu, alkohol, ale také v jednou pfipadé hasi§ a LSD.

Rozdil v uzivani navykovych latek u chlapct z obou zakladnich §kol je uveden v grafu ¢. 8.

Graf 8 - Mas zkouSenosti s néjakou jinou navykovou litkou?

90,00 %
80,00 %
70,00 %
60,00 % ~
50,00 %
4U,UU Yo
30,00 %
20,00 %
10,00 %

0,00 %

ano ne
Ochlapci Z8 Volary | 14,63 % 85,37 %
Ochlapci Z8 Brana . ' 50,00 % 50,00 %

JelikoZ vyssi podil kufakd byl ve Volarech, ale naproti tomu déti v Praze maji vétsi
zkuenosti s uzivanim jinych navykovych latek, nepotvrdila se domnénka, ze kuféci jsou

nachylngjsi k uzivani ostatnich drog.

Koufenim ohrozuji své déti vice rodice ve Volarech, a to pfedev§im otcové. V Praze
pfevladaji rodiny, kde nekoufi nikdo. A pokud né€kdo v rodiné koufi, opét jsou to vétSinou otcové
(blize graf €. 20). Z odpovédi bylo také zjisténo, Ze rodice se svymi détmi o problematice
kouieni pfili§ nemluvi a pokud ano, tak pouze piilezitostné.

Vice jak polovina rodi¢t déti ze ZS Brana jazyk ma vysokoskolské vzdélani. Ve
Volarech ma vétsina rodich stfedni $kolu nebo uéilisté. Vice jak 40 % chlapci a 24,2 % divek,

ptedevsim ze Sesté tfidy, vzdé€lani rodi¢h nevédeélo (blize graf ¢. 21 a 22).
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U otazky, kde m&li Zaci ohodnotit 8kodlivost uvedenych zavislosti, byli Zaci ze ZS Volary
piisn&jsi. Chlapci povaZuji za nejvice Skodlivé uzivani tvrdych drog, nejvy3si znamku (hodnotu
5) oznadilo u této moznosti 92,7 % jedincii. Jako druhou nejskodlivejsi zavislost uvedli koufeni
marihuany (hodnotu 5 oznacilo 61 % jedinctd a hodnotu 4 oznacilo 29,3 % jedinct) - blize graf
¢. 23. Gamblerstvi ohodnotilo pétkou 46,3 % a Etyfkou 24, 4 % chlapct. Nejvice tolerantni jsou
chlapci ke koufeni cigaret (hodnotu 5 oznacilo 39 %:jedinct) a k piti alkoholu (hodnotu 5
oznaéilo 31,7 %:jedinctt). U piti alkoholu pfevazovala hodnota 3, kterou oznacilo 39 % jedinc.
U divek byly vysledky obdobné. UZivani tvrdych drog oznaéilo hodnotou pét 100 % divek.
64,5 % divek oznacilo pétkou také koufeni marihuany. Oproti chlapcim v8ak divky povazuji
gamblerstvi za méné€ zdvazné, znamkou 5 ho ohodnotilo pouze 38,7 % divek. Stejné procento
divek ozna&ilo hodnotou 5 koufeni cigaret, nejvice tolerantni:jsou divky opét k piti alkoholu —

pouze 29 % divek ho ohodnotilo znamkou 5.

Zéci ze ZS Branazjazyki jsou k zavislostem celkové vice tolerantnéjsi nez Zaci ZS
Volary. Uzivani tvrdych drog ohodnotilo p&tkou 88,1 % chlapct a 97,4 % divek. Pouze 33,3 %
chlapci a 44,7 % divek ohodnotilo zndmkou 5 koufeni marihuany. Koufeni cigaret bylo
hodnoceno znamkou pét u 28,6 % chlapct a 23,7 % divek, nej¢astéji uvadénou hodnotou u
koufeni cigaret byla znamka 4. Za nejméné $kodlivé povazuji chlapci i divky piti alkoholu a
gamblerstvi, u obou moznosti byla znamka pét oznagena pouze 14,3 % chlapcii. U divek bylo
piti alkoholu ohodnoceno pétkou pouze u 10,5 % dotazovanych a gamblerstvi u 21,1 %. Piti
alkoholu bylo nej¢asté&ji hodnoceno zndmkou 3 u chlapcti a znamkou 4 u divek. U gamblerstvi
tomu bylo pravé naopak, chlapci ho zpravidla hodnotili znamkou 4, divky znamkou 3. Primémé

hodnoceni $kodlivosti vy$e zmifiovanych &innosti je uvedeno v tabulce ¢&. 5.

Tabulka 5 — Primérné hodnoceni $kodlivosti navykovych &innosti

ZS Brina jazyki ZS Volary
chlapci divky chlapci divky
Koufeni cigaret 3,8 3,8 3,8 3,9
Piti alkoholu 33 3,3 3,6 3,7
Koufeni marihuany 3,7 4,0 4,5 4,6
Uzivani tvrdych drog 4,8 5,0 4,9 5,0
Gamblerstvi 3,2 3.3 4,0 3,8
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Ostatni navykové latky uzivaji déti kurakt i nekufakd. V Praze jsou v tomto sméru
vysledky velmi vyrovnané, pfiblizn€ u poloviny zaku, kteti zkusili nebo uZivajijiné navykové
latky, rodi¢e koufi, u druhé poloviny jsou rodi¢e nekufaci. Ve Volarech jsou vysledky odlisné.
Tady maji zkusenosti s jinymi ndvykovymi latkami pfedevsim déti kufdki. Vzdélani rodict
nema, podle vysledku vlastniho vyzkumu, vliv na uzivanijinych navykovych latek.

74 % zakt obou 8kol by nevadilo, kdyby jejich kamarad koutil, méné tolerantni by vSak
byli ke koufeni u partnera. Koufeni u partnera by tolerovala méné jak polovina (44 %) zakt
(blize graf &. 24). 63 % chlapcii a divek obou zakladnich $kol by zakazalo koufeni na vefejnosti
(blize graf &. 25). Toleranci Zakl obou zékladnich $kol ke kufactvi jejich kamarada ukazuje

graf €. 9.

Graf 9 - Toleroval(a) bys koufeni cigaret u svého kamarada?
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5.6  Vyhodnoceni hypotéz
Hypotéza 1 byla vyvracena.

Hypotéza ,,Déti Zijici v Praze maji vys$si sklon k tabakismu nez déti Zijici v malém mésté “ byla
vyvracena, nebot’ bylo zjisté€no, Ze vétsi zkusenosti s uzivanim cigaret maji Zaci ve Volarech,
tedy spiSe z malého mésta. Také primérny vék prvniho kontaktu s cigaretou je u déti z Volar
niz§i, vyrazné rozdily jsou u Zak Sesté a sedmé tidy. Zéci obou téchto ro¢nikid maji mnohem
vétsi zkusenosti s koufenim neZ jejich vrstevnici v Praze. Ve Volarech je také vyssi podet

jedinct, ktefi kouii aktivng, a to pfedevsim divek.
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Ve Volarech je vysoké procento rodin s niz$i sociokulturni urovni a méné nabidek
volnocéasovych aktivit, coz miiZze zpisobovat, Ze se déti a dospivajici ¢asto vénuji

neorganizovanym ¢innostem a inklinuji k tabakismu.
Hypotéza 2 byla potvrzena pouze ¢aste¢né.

Hypotéza ,,V oblasti tabakismu jsou divky rizikovéjsi skupinou nez chlapci* byla
potvrzena pouze ¢aste¢né. Po provedeni vyzkumu bylo zjisténo, zZe divky koufi vice nez chlapci
v obou zékladnich Skolach a Casto uzivaji i jiné navykové latky. Primérny vék prvni zkuSenosti
s cigaretou je sice niZsi u chlapct, ale divky v soucasné dobé aktivné kouii vice nez chlapci.
Chlapci — kufaci v3ak koufi déle nez divky, a to pfedevs§im diky zakim osmé a devaté tridy ze
ZS Bréna jazyka, ktefi uvedli, Ze kouti vice neZ t¥i roky. Chlapci, ktefi kouti, jsou také siln&j$imi
kufaky nez divky, zpravidla vykouti pét az deset cigaret za den (divky vykoufi zpravidla méné

nez pét cigaret denn¢).
Hypotéza 3 byla potvrzena pouze ¢istecné.

Hypotéza ,,Déti kurdkii maji vyssi skion k tabakismu nez déti nekurdki byla potvrzena
pouze ¢astecné. Ve Volarech, kde je prevalence koufeni vyssi, je mozné identifikovat vice rodin,
kde koufi alespori jeden ¢len rodiny (pfevazné otec). Z vysledku vyzkumu Zaki z Volar vak
neni mozné jednoznaéné urcit, zda déti kuiakd maji vyssi sklon k tabakismu (65 % koufticich
rodi¢a u déti kutakt oproti 73 % kouficich rodi¢d u déti nekutakd). Odlisné jsou vysledky

vyzkumu Zaki ze ZS Bréana jazyki, kde 78 % dati, které pravidelng kout, Zije v kufacké roding

(pouze 46 % nekouficich déti Zije v kufacké roding).

Vysledky vyzkumu ukdazaly ur¢itou souvislost mezi koufenim rodi¢i a koutenim jejich
déti, av8ak vzhledem k odlisnym vysledkiim ve zkoumanych socialnich prostfedich neni mozné

stanovit jednoznacny zavér.

5.7 Diskuse

Zména Zivotniho stylu, dand ptedevs$im nastupem komputerizace a konzumnim
zplsobem Zivota, je pfi¢inou ménicich se hodnot, postoji a ptedev§im volnogasovych aktivit déti
a dospivajicich. Vysledky orienta¢niho Setfeni ukazaly, Ze se déti a dospivajici ¢asto vénuji
neorganizovanym ¢innostem, pfedev$im hie na poéitaci (67,4 % chlapct obou zakladnich $kol) a
pobytu venku se svymi kamarady (64,7 % divek obou zakladnich skol). Tuto skuteénost
potvrdily i vysledky Svétové zdravotnické organizace (2002), které ukazaly, Ze v roce 2002
15 % chlapci travilo u poéitace vice nez 5 hodin denné. Dale bylo zjidténo, Ze v roce 2002
vlastnilo osobni pogita¢ 74,2 % chlapcti a 65,5 % divek. Rada jedinci neumi sv{ij volny ¢as

plnohodnotné vyuzit, coz mize mit za nasledek, Ze dospivajici inklinuji k socialné patologickym
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jeviim, jako je i koufeni tabdku, které se stalo zdvaznym celosvétovym problémem. Neustale se
zvy$uje prevalence koufeni u déti a dospivajicich, a to pfedevs§im u divek, coz potvrzuji nejen
vysledky vyzkumného Setieni, které zaznamenaly, Ze v soucasné dob¢ koui{ 42,2 % divek obou
zakladnich 8kol a 18 % chlapcti obou zékladnich $kol, ale i vysledky studie ESPAD - v roce
2007 bylo mezi divkami 26,8 % dennich kufacek (oproti 23,7 % dennich kufakd mezi chlapci).
Shodné jsou vysledky studie ESPAD (2007) i vysledky vlastniho vyzkumu v oblasti zakazu
koufeni na vetejnych mistech. Celkem 70,1 % dospivajicich, podle studie ESPAD, souhlasi se
zakazem koufeni na vefejnych mistech. Z vyzkumného Setfeni vyplyva, Ze zdkaz koufeni na
vefejnych mistech podporuje 63 % Zakii obou zakladnich $kol. V soucasné dobé jsou déti a
dospivajici ¢asto vystavovany pasivnimu koufeni prostfednictvim svych rodi¢a. Podle Statniho
zdravotniho ustavu bylo v roce 2007 vystaveno tabakovému kouti 50,7 % dospivajicich, a to ze
strany otce i matky. Podobné vysledky vyplyvaji i z vlastniho vyzkumného Setfeni — 54 % zaka

obou zakladnich kol Zije v roding, kde koufi jeden nebo oba rodice.

Vzhledem ke znepokojujicim vysledkim v oblasti tabakismu u déti a dospivajicich by
bylo vhodné zaméfit budouci vyzkumy smérem k vyuziti sou¢asnych modernich technologii a
jejich nastrojli ke zvySeni G€innosti prevence tabakismu. V ramci t&chto vyzkumi by bylo
vhodné posoudit moZnost vyuziti internetovych socialnich siti (Facebook a jiné), mobilnich
telefont, internetovych pocitaCovych her, internetovych informaénich portalti a jinych
soucasnych komunika&nich nastroju, jejichZ prostfednictvim by byly‘interaktivni formou détem a

dospivajicim poskytovany informace o $kodlivosti koufeni.
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6 Zavér
Soucasny Zivotni styl mladych lidi se velice 1i8i od pfedeslych generaci, a to diky nastupu

komputerizace a medializace. Zpusob Zivota velmi ovliviiuje zdravi jedinch. UZ od détstvije

nezbytné osvojovat si zdravy Zivotni styl, ¢imz se predchazi fad¢ zavaznych onemocnéni.

V disledku zmény Zivotniho stylu se méni i volnogasové aktivity déti a dospivajicich.
Cim dal vice se déti a dospivajici vénuji neorganizovanym ¢&innostem jako je hra na pocitadi,
chozeni ven s kamarady, sledovani televize aj. Vzristajici vliv médii ma na déti fadu negativnich
dopadt, déti a dospivajici maji méalo pohybu a pfedevsim maji také volny pfistup k informacim,

které mohou ohrozit jejich mravni vyvaj.

V soucasné dob¢ vzristad konzumace legalnich i nelegalnich drog. Diky snadné
dostupnosti pfevlada konzumace alkoholu a koufeni cigaret nejen mezi dospélymi, ale i mezi
détmi. V Ceské republice koufi ptiblizné tietina dosp&lé populace. Postoje mladych lidi
k navykovym latkdm se méni, stadle méné mladych lidi je povazuje za nebezpeéné. Déti i
dospivajici 1aké zkusit n€co zakazaného, mnohdy chtgji zapadnout do party, pfi¢emz na mozné
negativni disledky Casto nemysli. Koufeni cigaret ma u déti sva specifika. Zavislost na nikotinu
vznika u déti a dospivajicich mnohem rychleji nez u dospélych. Déti, které koufi, trpi ¢astgji

astmatem, zanéty pradusek a jinymi nemocemi. Negativni vliv na d&ti ma i pasivni koufeni.

Data ziskana v ramci vlastniho vyzkumu ukazuji, Ze se neustale sniZuje vék prvni
zkudenosti s cigaretou a zarovei se zvySuje prevalence mladych kufak, a to pfedevsim mezi
divkami. Na zakladé€ vysledkd vyzkumu bylo také zjisténo, ze kouteni cigaret je ve $kolni
populaci velmi rozSitené. Vzhledem k tomu, Ze déti se pokouseji koufit nejéast&ji ve véku 9 — 12
let, ma jiZ naprosta vétSina zkoumanych $kolaki svou prvni zkusenost s koufenim za sebou. Déti
zpravidla za¢inaji koufit s podporou svych kamaradu a fada déti pozdéji ziska zkugenost i s jinou
navykovou latkou, nejcastéji marihuanou. Vyznamnym faktorem ovliviiujicim tabakismus u déti
je také kufactvi rodict — vyzkum prokazal, Ze déti z kufackych rodin maji vy3si sklon

k tabakismu neZz déti z rodin nekurackych.

V bakalarské praci byly shromazdény praktické i teoretické informace z oblasti
tabakismu u déti a dospivajicich a v souladu se stanovenym cilem prace bylo provedeno
vyzkumné $etfeni, které umoznilo ovéfit poznatky ziskané literarni reSersi a zhodnotit rozsah
tabakismu u déti a dospivajicich v odlidnych socialnich prostfedich. Zavéry prace je mozné

’

vyuzit pro podrobn&jsi zkoumani pfi¢in a disledkd tabakismu u déti a dospivajicich.
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Priloha 1 — Dotaznik vyzkumného Setfeni

Mili zaci,

jsem studentkou Pedagogické fakulty UK v Praze a rada bych vas pozadala o vyplnéni tohoto dotazniku.
Dotaznik je anonymni a bude slouZit pro potfeby zpracovani bakalafské prace na téma Tabakismus u déti
a dospivajicich. Odpovidejte prosim na jednotlivé otazky pravdivé. Pokud neni u otazky uvedeno jinak,
zakfizkujte pouze jednu moZznost, nebo svou odpoveéd’ vepiste. Dekuji

. o ,
VEK: woveieiereeeereeeeeeeeerieens THAA: coevviieeeceeeeerereeeeeserene Pohlavi: ...ccovveevrieieiiereeeiieieee s

1. Jak nejéastéji travis svij volny ¢as?
(Zak¥izkuj max. 2 odpovédi.)

O sportovni aktivity O hra na pogita¢i O sledovani televize
0 chozeni ven s kamarady/kamaradkami O nudim se O cetba
O poslouchani hudby O jind odpoved’ (doplii).......ccoveerirererrrnrireeiiiesiseresennnes

2. Kdo nejvice rozhoduje €i ovliviiuje to, jak travi§ volny ¢éas?
O ty sam(a) O kamaradi O rodice
O utitel O NEKAO JINY.viiititiieteteeeeet ettt

3. Zkousel(a) jsi koufFit cigarety?

O ano (pokraduj otazkou ¢&islo 4)
O ne (pokracuj otazkou &islo 16)

4. Kolik ti bylo let, kdyZ sis poprvé zapalil(a) cigaretu?

5. S kym jsi vykoufil(a) svou prvni cigaretu?

0O sam(a) O s kamarady O s rodici
O se sourozenci O jina odpovéd’(doplii)

.....................................................................

v rw

6. Kou¥is v sou¢asné dobé?

O ano (pokraduj otazkou ¢&islo 7)
O ne (pokraduj otdzkou ¢&islo 16)
O koutil(a) jsem, ale pestal(a) jsem (pokraduj otazkou &islo 16)

7. Jak ¢asto kouris?

O do péti cigaret mésicné O do sedmi cigaret tydné O denné méné nez 5 cigaret
O denné 5 — 10 cigaret O denné 11 — 20 cigaret O denné 21 a vice cigaret

8. Vyber jedno z nasledujicich tvrzeni:

0O V'soudéasnosti koufim vice nez v minulosti.
O Koufim stale stejné.
0O V soucasnosti koufim méné neZ v minulosti.



9. Jak dlouho kou¥ris?
O méné nez 1 mésic O 1 mésic — 6 mésicu O 7 mésicu - 1 rok
O 1 -3 roky O vice nez 3 roky

10. Pro¢ si s kouienim zacal(a)?

(Vyberjjeden nejpodstatnéjsi diivod.)

O ze zvédavosti O lakalo mé zkusit néco zakazaného O chtél(a) jsem zapadnout do party
O donutili mé kamarddi O jind odpovEd(AOPII)....c.cveerereeeririereiiieieieteereee st se e

11. Jakym zpisobem si cigarety opatfuje§?

O dostavam je od kamaradi O dostavam je od sourozenct O tajné je beru rodi¢im
O kupuji si je v obchodé O kupuji si je v automatu
O jina odpovéd’(doplii)

..................................................................................................................................

§?

-

12. Jakou znacku (druh) cigaret nejcéastéji kout

13. Kolik penéz jsi ochoten/ochotna zaplatit za krabi¢ku cigaret?

O méné nez 50 K¢ O 50 K¢ - 60 K¢ O 61 Ké - 70 Ké O vice nez 70 K¢
14. Zkousel(a) jsi s kouFenim piestat?

O ano O ne

15. Védi tvoji rodice o tom, Ze koufis?

O ano a toleruji mi to O ano, ale zakazuji mi to O ne, nevi o tom. O nevim

16. Mas zkuSenosti s néjakou jinou navykovou litkou?
D an0- S JAKOU?....eiiririeereriiriceceecteee et O ne

17. Koufi nékdo ve tvé rodiné?
(Zaktizkuj libovolny po¢et moznosti.)

O otec O matka O sourozenci O nikdo nekoufi

18. Povidaji si s tebou rodice o problematice kouieni?

O ano, ¢asto O ano, pfilezitostné O ne

19. Jaké nejvyssi ukonéené vzdélani maji tvoji rodice?

otec: O zakladni O uciliste O stfedni Skola O vysoka Skola O nevim

matka: [0 zakladni O uciliste O stéedni $kola O vysoka $kola O nevim

20. Ohodnot’ $kodlivost nasleduiicich ¢innosti:
(znamkuj jako ve Skole: 1 = neni $kodlivé, 5 = je velmi $kodlivé)

1 2 3 4 5
koufeni cigaret: O 0 m| m| m|
piti alkoholu: O O O O O
koureni marihuany: 0 O O O a
uzivani tvrdych drog: m] m] 0 0 0
gamblerstvi (napf. hra na automatech): 0O O O O a



21. Toleroval(a) bys koureni cigaret u svého partnera(ky) a kamarada(ky)?

u partnera(ky): O ano O ne
u kamarada(ky): 0 ano O ne

22. Zakazal(a) bys koureni na verejnych mistech (autobusové zastavky, restaurace...)

O ano O ne



Ptiloha 2 - Grafické zpracovani vysledkiu vyzkumu

Seznam grafi

Graf 1 - Vyvoj prevalence koufeni v populaci v letech 1997- 2007........ccccvevinnnnnnnnins 18
Graf 2 - Jak nejcast&ji travi§ sviij volny €as?.....ccccvvviiciininiiiincnniiiiene e 33
Graf 3 - ZkousSel(a) jsi KOUFit CIATELY? ...cceeerviririreereeiriereeereeecinicsec e 34
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Graf 10 - ZkouS$el(a) jsi koufit cigarety? (chlapci Z$ Volary)
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Graf 11 - Zkousel(a) jsi koufit cigarety? (chlapci ZS Brana jazyku)
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Graf 12 - Kolik ti bylo let, kdyz sis poprvé zapalil(a) cigaretu? (primérny vék)
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sam(a) se sourozenci s kamarady jina odpovéd s rodici
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Graf 14 - Jak casto koufi§? (zaci ZS Volary)
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Graf 15 - Jak dlouho koufi§? (zaci Z$ Volary)

50,00 %
40,00 % -
30,00 %
20,00 %
10,00 % _—
0,00 %
méné nez 1 mésic -6 vice nez 7 més cii -1
. . 1 -3 roky . .
1 mésic | mésicl 3 roky rok
O chlapci 1000%  2000% |  0,00% 30,00 % 40,00 %

0O divky 667%  2000% | 33,33 % 20,00 % 20,00 %



Graf 16 - Zkousel(a) jsi s koufenim prestat?

100,00 %

80,00 % |[—

60,00 %

40,00 %

20,00 %

U,UU 70

3 chlapci ZS Volary
[ chlapci ZS Brana j.
O divky ZS Volary
O divky ZS Brana j.

ano
81,82 %
25,00 %
93,33 %
60,00 %

Graf 17 - Vi tvoji rodiée o tom, ze kouFi§?
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Graf 18 - Mas zkusenosti s néjakou jinou navykovou latkou?
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Graf 19 - Mas zkuSenosti s néjakou jinou navykovou latkou? (divky 9. roénik)
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Graf 20 - Kouri nékdo ve tvé rodiné?
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Graf 21 - Jaké nejvy$si ukonéené vzdélani ma tvij otec?
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Graf 22 - Jaké nejvyssi ukonéené vzdélani ma tvoje matka?
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Graf 23 - Ohodnot’ skodlivost koufeni marihuany :
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Graf 24 - Toleroval(a) bys koufeni cigaret u svého partnera?
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Graf 25 - Zakazal(a) bys koufeni cigaret na vefejnych mistech?
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