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Anotace

Bakalarska prace uvadi, jak se tato problematika hodnoti a jaka je tolerance
spolecnosti néjakou tuto odchylku od normalu akceptovat. Prace se zminuje o riznych
teoriich, které pohlizi na tuto problematiku. Dale uvadi, jak problém alkoholismu
vznika a jaké ma nasledky pro dané¢ho jedince. Uvadi dopady alkoholu na rodinu
zavislého jedince, na déti zavislého, na jeho zaméstnani a socidlni prostiedi a
spolecenské kontakty. Prace uvadi i jaké ma zavisly jedinec moznosti 1é€by, pokud o ni
bude mit zdjem. Uvadi 1 popis vybrané moznosti. V praktické Casti se bakalatska prace

zabyva vyskytem alkoholismu v moravskoslezském kraji.
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Annotation

The bachelor thesis present how is this issue evaluated and what is the tolerance of society
on this abnormality. It speaks about various theories that look at this issue. It’s also speak about
how problem of alcoholism arises and what are the consequences for the individual. It presents
the impacts of alcohol on the family of the addicted individual, on his children, his job and
social environment and social contacts. Thesis also show what possibilities of medical treatment
addicted has if he is interested in it. It even gives a description of the selected option. Practical
part of bachelor thesis deals with the incidence of alcoholism in Moravskoslezky region. It will
handle statistics from 2012 and 2013.
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UvVOD

Pro svou bakalafskou praci jsem zvolila téma zavislosti na alkoholu. Tuto
problematiku jsem zvolila, protoZe si myslim, Ze je to zavazny problém ve spole¢nosti. |
ptesto, Ze je to pomérné vazny problém vyskytujici se i u nds, je na tuto problematiku
malo upozoriiovano, o jak vazny problém se jedna.

Bakalatska prace se zaméfi na poskytnuti zdkladnich informaci o této zavislosti.
Jaké jsou moznosti preventivnich opatieni, které by predesly vzniku zavislosti. Dale
jesté uvadi, jaké ma disledky pro zavislého jedince a nésledné jak sviij problém muze
fesit a jakou 1é€bu si k tomu mlzZe zvolit.

Bakalaiska prace je uspofadana do tfi kapitol. Prvni kapitola se zaméfuje na
vysvétleni co je to deviace a patologie a jaké ma formy. Déle se tato kapitola zmiiuje o
tom, podle jakych kritérii spole¢nost hodnoti deviaci a jak moc jsou ji ochotni tolerovat.
Bude popisovat, jaké teorie Ktéto zavislosti vznikly. Problematiku bude popisovat
Z pohledt riznych predstaviteld.

Druha kapitola bakalatské prace se bude zabyvat tim, jak zavislost na alkoholismu
vznikla, co vlastn¢ alkoholismus znamend a jaké ma nasledky pro jedince, ktery je na
ném zavisly. Bude se zminovat o tom, v ¢em Clovéka omezuje a jaké problému mu
muZe zpisobit v zamé&stndni, rodin¢ a spolecenském zivoté a také o tom, jaky vliv ma
zavislost na jeho dité. Tato kapitola se zabyva i pomoci, jak se ze zavislosti mize
jedinec vylécit, pokud ma o 1é¢bu zajem.

Treti kapitola bude popisovat situaci vyskytu problému s alkoholem
V Moravskoslezském kraji. Bude uvadét, jaky celkovy pocet pacientii se celkové 1€¢il
na poruchy zplsobenou psychoaktivni latkou. Bakalarskd prace bude uvadét vyskyt
alkoholu podle sidla lé¢ebnych zatizeni v jednotlivych krajich, kde se pacienti dorazili
1é¢it. Popisovat bude 1 vyskyt zavislosti podle toho, zda je zavisly muz ¢i zena. Déle zde
budu popisovat i vyskyt pacienti podle vékové skupiny pacient. Statistiky budou
z roku 2013 a roku 2012.



TEORETICKA CAST

1 OBECNY POHLED A TEORIE

V této kapitole se zabyvam riiznymi pohledy a definicemi, co je to vlastn¢ deviace a
jaké mize mit formy. Zminim se zde o tom, podle jakych kritérii se hodnoti deviace a
jaka je ochota spolecnosti tolerovat urcitou tuto odchylku. Déale zde uvedu, jaké
disledky mé deviantni chovani pro jedince 1 spolecnost a co muze dale zpiisobit za
obtize. Definuji rozdil mezi deviaci a patologii. Budu se zabyvat i jaké zmény se
objevily ke konci dvacatého stoleti na nasem tzemi po zméné spolecnosti. V druhé casti
této kapitoly se budu zaobirat rliznymi teoriemi rozebirajici deviaci z riiznych pohledi a

r~r

problematiku. I jak ktery autor na tento problém pohliZi a rozliSuje mezi nimi.
1.1 DEFINICE DEVIACI A PATOLOGII

Terminem deviace se oznacuje né¢jaké porusSeni ¢i odchylka od uznavanych
spoleCenskych norem. Muze se jednat nejen o porusovani zdkon, ale i o nabozenské,
etick¢é normy. Muze byt ve dvou krajnostech a to bud’ Uplnym dodrzovanim, az do
krajnosti. Toto se nazyva pozitivni deviace. Anebo opatnym jevem a to absolutnim
porusovanim normy. V tomto piipad¢ jde o negativni deviaci. V kazdé spolecnosti
existuje urCity toleran¢ni limit, ktery urcuje co je spolecnosti ochotna tolerovat.
Prakticky se to projevuje, naptiklad v ptipadé¢ alkoholu v tom, Ze nékde je piti alkoholu
nezakonnou véci, ale jinde je povazovano za spole€enskou normu. Toleran¢ni limity se

mohou ménit.}

Socialni patologii se zabyva vice obord nejen sociologie, ale i pravo, psychologie ¢i
1ékatské obory. Pozornost je zamétena napiiklad na kriminalitu, zavislost na alkoholu,
sebevrazednost prostituce a dal$i. Hlavnim problémem je urceni, co je normalni a co uz

deviantni. To co je n¢kde povazovano za normalni, Vv jiné kultufe miize byt brano za

! MUNKOVA, Gabriela. Socialni deviace: piehled sociologickych teorii. Plzeii: Vydavatelstvi a
nakladatelstvi Ales Cenék, 2013. ISBN 978-80-7380-398-8.



deviantni chovani. Dalsim problémem je od jaké normy se chovani lisi, jak moc a jak to

sankciovat. Méni se i pohled na zdroj deviantniho chovéni. 2

Vymezeni pojmu socialni definice neni jednozna¢né. Je mozna definice z pravniho
hlediska. Normy jsou ptesné dany zdkonem, jsou nejtransparentnéjsi. Druha definice je
mozna z etického hlediska. Ta se opird o moralni normy, které jsou vsSeobecné
uznavané. Socidlni pojeti deviace je SirSi oproti vySe dvou zmiflovanym. Nelze i
ztotoznovat S trestnou ¢innosti ani s protispolecenskym chovanim. Podle pedagogického
slovniku se jedna o ustaleny zptisob chovéani navenek, ktery se vyrazné 1i§i od obecné
bézného. Deviace je tedy opak konformity. Deviace maji ruzné ucinky, k tém
negativnim patii, ze zpusobuji tézkosti, dezorganizuji a znejist'uji platnost normy. Jestli
se jedna o deviaci ¢i ne, zalezi na tom, kdo to hodnoti. Kazdé jednani je tfeba, aby se
hodnotilo podle aktudlniho stavu spolecnosti a ne podle historie. Vznik konzumni
spolecnosti, ktery vedl k rozpadu moralky, 1ze spojit s fadou socialnich deviaci. Patii
zde alkoholismus, jednalo se o starou zavislost spolecnosti, ale nyni se s alkoholismem
naucila spole¢nost zit. Vlivem dalSich faktor nabyva i alkoholismus novych dimenzi,

které uz t&zko zvladaji individualng. 2

Hlavni pojmem socidlnich deviaci je chovani. Deviantni chovéani vznika interakci
jedince a spolecnosti. Spolecnost je tvofena formalnimi pfedpisy a neformalnim
o¢ekavanim, které¢ se vztahuje na lidské chovani. Do ¢innosti socidlni prace patii ty
deviace, které se fadi k socidlné-patologickym jeviim. Socialni deviace je moZno
klasifikovat podle riznych hledisek. Z pohledu poruseni normy jde o trestné Ciny,
poruseni prava a moralni ¢iny. Podle subjektu jde o deviace individualni nebo tykajici
se skupiny. Dalsim hlediskem je klasifikace podle objektu chovani a to jsou riizné
deviace ve spolecenském zivoté nebo deviace proti zajmu osob ¢i skupiny. Posledni dle

subjektu se jedna o deviace, které jsou proti hodnotam a zétjmﬁm.4

2 HAVLIK, Radomir. Uvod do sociologie. 6. vydani. Praha: Univerzita Karlova, nakladatelstvi
Karolinum, 2015. ISBN 978-80-246-2843-1.

8 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spole¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

* LACA, Slavomir. Sociopatologia v pedagogickych suvislostiach. Brno: Institut mezioborovych
studii, 2014. ISBN 978-80-87182-46-8.
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Uvazovano v souvislosti se vznikem deviantniho jednani jde o vnitini zabrany,
potencial uspokojeni, situa¢ni potencial ¢i kontakt jedince s realitou. Deviantni chovéani
je Casto fetézovym chovanim, kdy jedno poté vyvola druhé. Prakticky to jde poznat
Vv tom, Ze jedinec pfijde o zaméstnani, postupné mu ubyva financi, az nastane chudoba,
tu fesi kradezemi ¢i prostituci. Aby tuto situaci zvladal, za¢ne pozivat alkohol a kdyz uz

tuto situaci nezvlada, muze dojit az ke spachéni sebevrazdy. >

V kazdé spolecnosti dochazi k urcitému druhu deviantniho chovani a spole¢nost ma
nasledujici moznosti, jak na toto chovani reagovat. Miize se jednat o piistup represivni.
Cilem tohoto pfistupu je trestat za provinéni. Ve stiedovéké Indii byli naptiklad opilci
nuceni pit varici vino ¢i jiné napoje az k smrti. Pfijimaji se radikalni opatfeni, aby se tak
zamezilo vyskytu téchto deviaci. Druhy pfistup je reglementacni. Ur€uje pravidla, za
kterych je mozZno deviaci tolerovat. Spole¢nost ji ma pod jistou kontrolou. Dalsi je
princip abolicionisticky. Pouziva se, pokud si s danym jevem spole¢nost nevi rady, ¢i
jej nechce tesit. Je zddouci pokud prevence vede k minimalizaci socialnich deviaci.
Posledni je pfistup terapeuticky. Tento je zaméfeny jiz na pomoc deviantim. Na
problematiku deviaci je potieba se podivat z pohledu sociologie, psychologie, prava,

etiky, ale i z pedagogického mefitka. Vychova mize deviaci predchazet i napravovat. ®

Deviace je jakakoli odchylka od normy. Rozdil mezi deviaci a patologii je v tom, Ze
deviace je hodnotové a emociondlné neutrdlni. Jedna se o prekro¢eni normativu, jedna
se o ptehanéni ¢i extrémni postoje. Je zde ptistup nazyvany objektivni deviace, v ni také
zustava rozhodujicim kritériem poruSeni normy. JenZe navic sleduje dal§i podminky,
které museji byt splnény. Jednéd se mimo jiné o opakovatelnost, musi se objevovat ve
vétSich skupinach populace. Dale se sleduje spolecenska zavaznost, kterd je pfisuzovana
danému prostfedi. Na deviace je mozno se divat zriznych pohledl, které jsou
determinovany védnimi obory. Jde o pohled absolutisticky. Tento je charakteristicky
svou piedstavou o existenci jednoznacnych a srozumitelnych socialnich norem. Odlisné
chovani je nepfistupné, jedna se o extrémni pfistup. Dal§im pohledem je moralizujici.

Podstata tohoto pohledu se nachdzi v rozdéleni spolecnosti do dvou skupin. Skupina

® KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolecnosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

® KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolecnosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.
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prvni je moralné nedeviantni, fidi se pravidly a normami. Druha skupina je tvofena
nemoralnimi devianty, jsou to asocialni jedinci. Nemoralnost je vrozenou dispozici.
Medicinsky pohled deviaci vnimé jako nemoc. Statisticky pohled se zaméiuje na
empiricky vyzkum a kvalitativni rozbor aspektti. Odchylka je chapana jako vzdalenost
od pruméru. Posledni relativisticky pohled plati pro soucasnou spole¢nost. Deviace se
posuzuje dle konkrétni ho prostfedi. V jednom prostiedi je to chovan deviantni, zatimco

V druhém je konformni.”

Pojem socidlni deviace zahrnuje rozmanita témata, kterd trapi a zneklidiuji
spolec¢nost. Jedna se napiiklad o vekslactvi, homosexualitu, kradez, alkoholismus,
narkomanie a jiné. Nabitd deviacemi je spolecnost, ktera je v pfechodu. K dosti
vyznamnym posunim v chapéani deviantniho chovéani doSlo v poslednich desetiletich,
jenze nebyly témét zaznamenany. Nové koncepce se oproti tradi¢nimu pohledu zabyvaji
dalSimi aspekty a z jiné perspektivisty. Wood shrnul zapadni mysleni do osmi ¢asti.
Prvni je koncepce socialni patologie, fika, Ze Spatné podminky vytvari Spatné lidi.
Druhé je empiricismus, tento se soustied’'uje na deskripci vyskytu deviantniho chovani.
Tteti je individualni, zamé&fena na mentalni poruchy. Ctvrta strukturalismus opomina,
jak se deviantem jedinec stava. Pata je symbolicky interakcismus zabyva se, jak se uci
roli devianta. Dale je naturalismus, jeji podstatou je jak se deviace formuje
v kazdodennim zivoté. Labellingova teorie spociva, danim nalepky devianta osobé.
Posledni konfliktni teorie, odvozuje deviaci u normy a konfliktu. V tomto rozdé¢leni

neni jednozna¢na hranice. 8

Zasadni zménu piinasi listopad 1989. Vznikd nova spole¢nost. Lidé ale meéli
nauceny staré normy a hodnoty. Po tomto vzniku nové spolecnosti vznikly deviace,
které¢ predtim neexistovaly nebo jen ziidka. Jednalo se napiiklad o nezaméstnanost,
bezdomovectvi, drogovou zavislost ¢i prostituci. A ty deviace, které jiz byly, napiiklad
alkoholismus, jestd vzrostl. Uplné nova byla nezaméstnanost a ta vedla k bidé a
chudobé. Chudoba vede k destabilizaci norem, tento stav poté vede ke sniZeni socialni

kontroly. Bezdomovectvi vyrazné souvisi s problematikou nezaméstnanosti. Vyraznéji

" FISCHER, Slavomil a Jiti SKODA. Socialni patologie: analyza pfi¢in a moznosti ovliviiovani
zavaznych socidlné patologickych jevi. Praha: Grada, 2009. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-2781-3.

8 KAPR. J. a kol. Socialni deviace, sociologie nemoci a mediciny. Dotisk 2. upravené¢ho vydani.
Praha: Sociologické nakladatelstvi, 1997, 116 s. ISBN 80-85850-03-6
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se tento jev zacal objevovat také v devadesatych letech, jako disledek ruseni
podnikovych ubytoven, pifibyvanim uprchlikti u nas a jiné. VSechny tyto jevy vedou
k dalsim deviacim. Stres, ztrata zaméstnani ¢i chudoba se podileji na tyrani déti.
V mistech kde se objevuje nezaméstnanost, je 1 vyssi vyskyt tyrani déti. Bezdomovci

v n7 . . . , v -9
fesi svou situaci zase alkoholem, drogami, kradezemi.

Problém deviace fesi riizné teorie. Prvni je primarni a sekundarni deviace. V ptipadé
primarni deviace se jedna o poruSeni normy vyvolané danou osobou. Napiiklad alkohol
poziva jako dusledek rozvodu, kradeze, nezaméstnanosti. Sekundarni deviace je takova,
ze se jedna o reakci na chovani, které neni normalni a je takto oznaceno okolim.
Prikladem je, ze se n¢kdo napije alkoholu, v tu chvili je oznacen za alkoholika. Poté uz
pije dal i bez néjakého diivodu. Etnometodologicka teorie spatiuje podstatu deviantniho
jednani v interpretaci norem okolim. Posledni je teorie absurdity. Predpoklada
racionalitu svéta, ta neexistuje a clovék se ma tidit pravidly, co neplati a neni tieba je
dodrzovat. Normativni pfistup objektivni deviace, kde rozhodujici je poruSeni normy,
ale 1 dal8i splnéné podminky. Jedna se o opakovatelnost, hromadnost, spole¢enskou
zavaznost a etiologickou identitu. Timto vyplyva, ze pojem deviace je Siroky a ne
vSechny deviace jde povazovat za socialné patologické jevy. Tyto jevy jsou jiZz zdsadni
a zavazna poruseni norem. Vztah téchto dvou pojml je problematicky a rtuzné

10
posuzovan.

Socidlné patologické jevy zvyraziiuji chorobnost a zpisob jednani, zatimco
v piipad¢ deviaci se jedna o odliSnost. Patologie hodnoti na zaklad¢ tvrdSiho a
patologii jsou nejasné. Na pielomu dvacatého stoleti jsou fazeny alkoholismus,
sebevrazednost, kriminalita, nezaméstnanost, prostituce a jiné predevsim k socidlné
patologickym jeviim, ale vzhledem k nejasnému vymezeni pojmu se nyni vyuziva
pojem socialni deviace. Jde fict, Ze socidlni deviace je jakykoliv abnormalni postoj
jedince proti socialnimu prostiedi. Okolo roku 2010 se nejen v Ceské literatufe zacina

objevovat vtomto pohledu i pojem rizikové chovani. Na tento pojem je také vice

o KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spole¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

10 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spole¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.
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pohledt jeden ftika, Ze rizikové chovani ovliviiuje zdravi jedince. Socidlni védy se
zabyvaji dopadem rizikového chovani v oblasti socialnich vztahd jedince. Socialni
deviace neni synonymem trestné ¢innosti, prestoze formy deviantniho chovani obvykle
tuhle povahu maji. Na socialni deviaci se podili vice faktort a to exogenni a endogenni.
Mezi endogenni se fadi nemoci, Grazy, duSevni poruchy, poruchy v oblasti emo¢niho
vyvoje a jiné. Mezi exogenni patii rodinné prostredi, Skola, vrstevnici, média.
Demograficka situace rodiny se méni. Ubyva legalné zalozenych rodin, tim je vice déti
narozeno mimo manzelstvi. Vznika problém, ze déti z téchto netplnych rodin mohou
mit naruseny vychovny proces. V osmdesatych letech byly vypracovany statistiky, Ze
pfevazna ¢ast mladistvych delikventli pochazela z mnohocetnych rodin. Dnes i pfesto,
ze rodiny Casto maji jedno dité, tak vyskyt deviantniho chovani je stejné jako kdysi.
Rodina z hlediska deviaci ma rizika v tom, ze jsou rodiny, které Ziji na hranici chudoby
¢1 v chudobé. Je zde snaha vyrovnat se standardem zivota s prostiedim, ale nemaji na to
finance, tak tato situace muze vést ke vzniku kriminality. Déti z takovéto rodiny se
potykaji s nepfijetim od vrstevnikd, kteti je mohou Sikanovat, nebo nastane opacny jev,
déti jsou agresofi. Jedinci, ktefi jednaji né€jak deviantné, Casto pochazi z rodinného
prostiedi, kde o n¢ rodiCe jevili jen maly ¢i zddny z4djem. K ¢initelim, ktefi mohou byt
pri¢inou vzniku deviantniho chovani, mtze byt i skola. Podili se na tvorbé osobnosti
jedince, jeho socializaci a ma stale socialné-vychovny charakter. V kontextu socidlni
deviace hraje roli i osobnostné vztahova stranka, tato stranka se promita i do
frekventovaného pojmu socialné psychologické klima, které byva definovano jako
naladéni vSech ucastnikd ve tfidé po delsi ¢as. Osobnost ucitele je vytvaren vztah déti
ke studiu, Kk zivotu a hodnotam spolecnosti. Skola mtze mit i rizikovy charakter.
Projevit se mize ve sniZeni sebevédomi ¢i sebehodnoceni. Snazi se vyrovnavat
s jinymi. Ve tfidé mohou vzniknout podskupiny, které poté mohou vést ke vzniku
deviantnich part. Vznik miZze zavinit i ucitel a to pokud dité ptehlizi, dava mu
poznamky. Toto jedndni muze zpusobit odpor na ucivo ¢i kazenské prohtesky.
dva typy mladeznickych skupin, které se chovaji deviantng€. Stabilni a integrované
skupiny vznikaji v prostfedi, kde je jejich delikventni chovéani akceptovano dospélymi.
Neintegrované a nestabilni skupiny jsou z prostiedi, kde chce mladez ukazat svou silu a

to 1 nasilim k okoli i mezi sebou. Vyznamnym faktorem ovliviiujici socidlni deviaci jsou
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média. Americké studie uvadi, ze do patnacti let jedinec vidi asi desetitisic vrazd
v televizi. Hlavnimi funkcemi media jsou informativni, formativni, komunikativni a

rekreativni. O vyznamu medii na agresivnim chovani jedincti neni pochyb. 1
1.2 TEORIE ZABYVAJICi SE DEVIACEMI

Sociologické teorie socidlnich deviaci vznikly koncem pifedminulého stoleti.
Spolec¢nost byla ovlivnéna americkym Zzivotem a vlnou imigrace. Tehdy se mluvilo o
vysokém podilu imigranti na patologickych jevech jako je alkoholismus, kriminalita a
jiné. Vznik sociologie socidlnich deviaci jde identifikovat pomoci dvou riznych
kulturnich kontext. Nékteti fikaji, Ze sociologické zkoumani socialnich deviaci vzniklo
jako latentni disledek specifikaci mechanismu. Ty udrzuji stabilitu a fad. Otcem tohoto
pohledu je Durkheim. Vytvofil koncept anomie, kde je deviantni chovani vidéno jako
nasledek SirSich spoleCenskych zmén v moderni spolecnosti. Tyto zmény oslabuji

T NPT . w12
moralni vliv na zivot jedincti dané spolecnosti.

Mezi teorie o socidlnich deviacich patii biologické, psychologické, teorie socialni
anomie a socidlni dezorganizace, kulturniho pfenosu, socidlni kontroly, etiketizacni a
polyetiologickéd. Podstata biologické teorie spociva v ptedstave, ze deviantni chovani
muze byt zpusobeno dédi¢nou predispozici. Do této teorie spada Antropologicka skola,
tika, ze deviantni jedndni mohou zptsobit vrozené dispozice. Nejvétsi ohlas méla tato
Skola v Italii. Reprezentoval ji Lombrosem, zabyval se identifikaci zloCinnych typi.
Vychodiskem jeho prace byla analyza velkého podtu vézii. Rikal, Ze existuje uréity tip,
rodilého zloCince, ty identifikoval na zdkladé tvaru lebky. Do této teorie spada
konstitucni teorie, ta tika, ze deviantni chovani je zplisobeno télesnou konstituci.
Prispéla k tomu Kretschmerova typologie osob. A to atleticky, astenicky, pyknicky a
displaticky. Sheldon se opira o fotografie tél, vytvofil tfi typy. Endomorfnimu pfisoudil
pohodlnost, oblibenost v jidle a piti. K mezomorfnimu patii jednani bez zébran,
agresivita, vybusSnost, citovou labilitu. Ektomorfnimu charakterizoval kiehkost,

senzitivitu, introverzi. Nejblize dle né¢j ma k selhani a deviantnimu jednani mezomorfni

1 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolec¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

12 MUNKOVA, Gabriela. Socialni deviace: prehled sociologickych teorii. Plzeni: Vydavatelstvi a
nakladatelstvi Ales Cenék, 2013. ISBN 978-80-7380-398-8.

15



typ. Déle se k biologickym fadi teorie mentalni nedotacivosti. Pfedstavitel byl Goddard.
Zamétil se na mentalné retardované a tikal, Ze nizkd Girovenn mentalnich schopnosti, je
hlavni pfiCina deviace. Biosocialni teorie spo¢iva ve vysvétleni vzniku deviantniho
chovani. A to kombinaci biologickych faktorti a vlivu prostiedi. Mezi biologické teorie
jesté patii geneticka studie dvojcat a adoptovanych déti a objevy humanni genetiky

v poslednich desetiletich.™

I kdyz jsou jasné kontexty deviantniho chovani je na jedinci a jeho volbé, jak se
chova. Timto jednanim vznikly tfi teorie deviantniho chovani. Prvni je kids od people.
Rika, Ze existuji typy lidi, ktefi si voli, které chovani je mimo normu. Prototypem byla
teorie biosocialni a sutherlandovska teorie sociadlniho ueni. Prakticky to vypada tak, ze
jedinec se nauci v subkultufe jista pravidla ty, ale mohou byt jinde deviantni zptisob
reakce na situaci. Dalsi situacni teorie pfedpoklada, ze kazdy muze udélat to samé
Vv situaci, kterd muze zplsobit deviantni chovani. Radi se zde teorie ,helegitimni
moznosti* kterou rozvinuli Cloward a Ohlin a je reakci na Mirtonovu teorii anomického
chovani. Ta upozornovala na mozné rtizné reakce, u kterych ale pominul determinantu.
Mohou vzniknout subkultury, které maji jisty soubor nelegitimnich moznosti vedouci
k dosazeni cile. Autofi, ktefi rozvinuli tuto teorii, subkultury rozdéluji na kriminalni,
konfliktni a unikové. Konjunktivni teorie fika, ze v urcité situaci se dani lidé budou
chovat jistym zplisobem. Nov¢jsi teorie vychdzi ztoho, Ze hodnoceni aktii jako
deviantnich ovliviiuje kulturni variabilita. Z toho se odvozuji dva negativni a dva
pozitivni zavéry. Mezi ty negativni se fadi, Ze deviace neni inherentni vlastnosti
chovani, ale tou kterou uré¢i vefejnost. Druhy je, Ze pravidla nemaji absolutni charakter.
Mezi pozitivni patii hodnocenim chovani spolecnosti, které se tyka. Dale plni kontrolni
funkci. Na zakladé téchto Ctyf véci se vytvorily dalsi teorie. Jedna se o
etnometodologickou, libellingovou teorii, teorii primarni a sekundarni deviace, teorii

absurdity a takzvanou radikélni teorii.

Z oblasti problematiky kriminality vznikly teorie, jejichz cilem bylo snizit jeji

vyskyt. Snazily se vysvétlit pfi¢inu vzniku takovéhoto chovani z riznych hledisek.

13 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolec¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

4 KAPR. J. a kol. Socialni deviace, sociologie nemoci a mediciny. Dotisk 2. upraveného vydani.
Praha: Sociologické nakladatelstvi, 1997, 116 s. ISBN 80-85850-03-6

16



Vysly tii pfistupy a to biologicko-psychologicky, socidln¢ psychologicky a
sociologicky. Jsou sice takto rozdéleny, ale dochazi k prolindni vSech téchto tii faktort.
Mezi biologicko-psychické patii teorie rozeného zlo¢ince. Zdiraziuje biologicky
aspekt. Patfi zde vySe zminovana teorie Lombrosyho, ktery provadél antropometrické
meéfeni zloCincli. Dale se zde fadi oligofrenie jako pri¢ina delikvence. Za pfic¢inu
deviantniho chovani mizZe nizky intelekt. Zjistoval to za pomoci mamografického
méteni. Posledni spadajici pod tuto kategorii je genetickd a adop¢ni studie. Spoc¢iva na
srovnavani dvojcat. U dédi¢ného deviantniho chovani potvrdila studie shodu u
jednovajecnych dvoj¢at. Znaény podil zde priznal i vychové ¢i ueni. Mednick provadél
vyzkum na adoptovanych détech. Snazil se zjistit vyskyt kriminalniho chovéni u téchto
déti, kdyz jejich biologicky a adoptovany spachal néjaky ¢in. K druhé teorii patii teorie
socialniho u¢eni. Zde patii Eysenickova teorie, ktera pracuje s Vybranymi osobnostnimi
charakteristikami jako pfi¢inami vzniku kriminalniho chovani ¢i jednani. NiZzsi
schopnost uc¢eni maji jedinci, ktefi jsou neuroticti a siln¢ spolecensti. Dale zde spada
teorie charakteru a temperamentu. Piedstavitelkou je Cloningerova, ta ptedpoklada
specifické reakce vychazejici z osobnostnich rysii osoby. Deviantni jedinec je lhostejny
k okoli, hodnoceni ¢i ocenéni. Ma zvySenou potiebu zazitky, stereotyp ho neuspokoji.
Dusledkem tohoto je neuméni spravné reagovat na situace a to poté muize vést
k delikventnimu ¢i patologickému jednani. Jako posledni zde spada teorie odlisného
konfliktniho stylu a zde jsou piedstavitelé Walthers a While. Vytvofili osm primarnich
kognitivnich charakteristik, které se u recidivujicich deviantii objevuji. Lze pozorovat
tendenci ospravedliiovani svého jednani, chybi mu obava z nasledk, jaké jeho chovani
bude mit, maji pocit moci nad jinymi, je neochotny se ¢ehokoli se vzdat, trpi extrémni
formou sebediivéry, projevuje se lenost uvazovani a neschopnost trvalého nazoru.
Posledni je sociologicka teorie. Pii nezddoucim jednani se zaméfuje na jeho souvislost
Vv riznych spolecenskych kontextech. Do této kategorie spada teorie kulturniho pfenosu,
tato tika, ze deviantni chovani je naucené v primarnich skupinach a v interakci. Tato
teorie se déli na teorii strukturdlniho tlaku, kontrolni teorie a etiketizacni, jiny slovem
libellingova teorie. Tyto teorie jsou nejpouzivanéjsi. A k nejvyznamnéjSim zase patii

. . o . . . . . .Y, . 15
teorie diferencialni asociace, teorie anomie, teorie subkultur a etiketizacni teorie.

> FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. Sociélni patologie: analyza pfi¢in a moznosti ovliviiovani
zavaznych socialné patologickych jevi. Praha: Grada, 2009. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-2781-3.
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Durkheim zavedl pojem anomie jako zdroj deviantniho chovéni. Je tvircem
socialnich deviaci, se kterymi zacind v jeho dile pravidla sociologické metody.
Predmétem jeho prace byla situace socialni zmény. Analyzoval mechanizmy, pomoci
kterych si spolecnost udrzuje integritu. Hlavné se zajima o to, kdyz je ohrozena, jedna
se totiz o stav anomie. Pfedpoklada, ze spole¢nost funguje na normativnim fadu. Jeho
dodrzovani zavisi na socialnim konsenzu. Cim vic se spojuji individudlni zajmy s t&mi
spolec¢enskymi, tim je silngjsi socialni soudrznost. V kazdé spole€nosti existuje urCity
zlomovy bod, kdy spolecnost akceptuje jistou miru deviantniho chovani, ktera jesté
neohrozuje spoleCensky postoj. Vyznamnym piedstavitelem teorie anomie byl Mertona.
Oteviel systematicky pfistup k sociokulturnim zdrojim deviantniho chovéni. V ramci
funkcionalismu navazal na Durkeima vtom, Ze vyskyt deviaci je pro spolecnost
funk¢éni. Analyzy ukazuji, Ze co je pro jednoho funkéni pro druhého miize byt
dysfunk¢ni. Piikladem je napftiklad prohibice. Pozitivni jsou nachazeny v zékazu piti a
tim minimalizaci vyskytu a vlivu na spolec¢nost. Zakaz ma ale i dalsi dusledky a to
negativni vyrobu a prodej alkoholu. Dalsi teorii, ktera se zabyva socialni deviaci, je
teorie kultur a subkultur. Piedstavitelem byl Parsons, ktery k deviantovi pfistupoval,
jako k né¢komu kdo postrada racionalni diivod své deviantni chovani, kromé jedné a to
té, ze nemél vstipeny existujici normy chovani. Motivované deviantni chovani je podle
patii napiiklad Downes, Cohen, Cloward, Ohlin ¢i Hargreaves. Spada zde i teorie
napé¢ti, ktera tika, ze deviantni chovani je dusledek socialniho tlaku. Delikvenci chépali
nikoli jako problém, ale feSeni problému. Byla zde snaha ovéfeni, Ze vznik
delikventnich subkultur je vysledkem kolektivniho feSeni spolecenskych problému.
Objevuje se zde 1 teorie nelegitimnich pfileZitosti od autori Clowarda a Ohlina.
Vychéazeji s Martonova modelu pii¢in socialnich deviaci. Rikaji, Ze delikvence je
predevsim problém mést a niz§ich spolecenskych tiid. Deviaci se zabyval i Matza, ktery
kladl diraz na svobodnou vili jedince co je konformni a co deviace. Zdurazioval
otevienost a flexibilitu. Pfedpokladal, Ze delikvence je chténé chovani. Matza je toho
nazoru, ze delikventni kariera je flexibilni a jedinec se vzdy mlze vratit na dodrzovani

, o 16
zakonda.

® MUNKOVA, Gabricla. Socialni deviace: prehled sociologickych teorii. Plzeii: Vydavatelstvi a
nakladatelstvi Ales Cenék, 2013. ISBN 978-80-7380-398-8.
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2  PROBLEMATIKA A VZDELAVANI V OBLASTI
ALKOHOLISMU

V této kapitole se budu zabyvat tim, jak alkoholismus vznikal. Budu zde popisovat,
co to alkoholismus je a jaké ma pro jedince ndsledky. V ¢em clovéka omezuje a
zpusobuje mu problémy v jeho osobnim a spoleCenském zivoté. Uvedu, jaky je rozdil
v tom, kdyz pije alkohol muz a kdyZ Zena. Budu v této kapitole uvadét, jak ovliviiuje
piti alkoholu fungovani jedince v jeho zaméstnani. Jaké nasledky bude mit pro jeho
postaveni a fungovéani v rodin€. Co bude mit alkohol u rodi¢e za nasledek pro jejich
déti. Zminuji se o socialnich disledcich zavislosti na alkoholu. V posledni ¢asti kapitoly
se zaobirdm, jaké jsou moznosti 1écby, pokud je jedinec zavisly na alkoholu nebo je
alespon poziva ve velké mitfe. Uvadim, jaké ma moznosti 1é€by, pokud se rozhodne se

jeho problémem néco délat.
2.1 PREVENCE A VZNIK ALKOHOLISMU

Vznik alkoholismu spadé daleko pted nas letopocet. Jedna se o nejrozsifenéjsi drogu
na celém svété. Ma mnoho funkci. Po fyziologické strance se uziva jako népoj ¢i 1ék.
Psychicka stranka se nachazi v tom, Ze zlepSuje naladu ¢i napomaha tniku z reality. Ze
socialniho hlediska se uzivd k pohostinstvi. Po ekonomické strance shledava svou
podstatu v dani odvadéné za jeho vyrobu. A jako posledni je zde ritualni stranka

V podobé pozivani alkoholu na oslavach nebo obfadech. o

Jeden zvykladu co je to alkoholismus uvadi, Ze se jedna o nadmérnou ¢i
pravidelnou konzumaci alkoholickych napoju a je spojen s nebezpeénym navykovym
chovanim, jako druhem socialni deviace. Za poslednich dv¢ sté let vznikly tii pohledy
na alkoholismus a to z moralniho hlediska jako projev slabé viile nebo hiich. Za terapii
je zde brana pievychova Ci trest. Byla zde snaha potlaceni alkoholu, ktery byl
povazovan za zlo a to v podobé prohibice. Za druhé to bylo chdpano jako nemoc.
Jedinclim se poskytovala 1écba, oblast prevence byla v pozadi. A jako tfeti byl pohled

ze zdravotnického hlediska a ten se projevoval posunem od medicinského hlediska

17 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spole¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.
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k socialn¢ preventivnimu pojeti a systémové orientaci. Alkohol se opét zacina brat jako

rizikova latka.'®

Alkoholismus ma i sva nebezpeci a to z pohledu jedince i spole¢nosti. Jedince mtize
ovlivnit konzumace vét§iho mnozstvi alkoholu po zdravotni strance a to jak fyzické, kde
je uvadén jako pfic¢ina mnoha nemoci, tak po strance duSevni a to v podob¢ depresi,
halucinaci ¢i paranoie. Ze spolecenského hlediska jsou jeho uskali v tom, ze alkohol se
vysoce podili na trestné ¢innosti, dopravnich nehodach, urazech a hlavné také v roding
kde kvali nému dochazi k rozvodu, v praci ke ztraté zaméstnani a ovliviiuje také
sousedské vztahy. Doporuéena denni davka se odviji podle télesné hmotnosti, ¢i pohlavi
ale uvadi se pfiblizn€¢ denni davka bud’ pullitru piva ¢i dvé deci vina. Pro Zenu je velmi
nebezpecné pokud jej poziva v obdobi te¢hotenstvi a to z diivodu, Ze se az u Ctvrtiny déti
pijici matky objevuje mentalni postizeni. 19

Jsou Ctyfi stupné, jakym lidé piistupuji k alkoholu a to je abstinent, konzument,
abuzér a alkoholik. Abstinent nepozil alkohol nikdy nebo alespon ne v poslednich tfech
letech. Konzument poje Vrozumném mnozstvi a neopiji se, pokud ma zasady,
nezasadovy se neopiji vice jak Ctyfikrat do roka. Abuzeér ten se opiji Castéji, nékteii piji
1 pravidelné. A alkoholik pije uz notoricky a objevuji se u néj abstinen¢ni piiznaky.
Ceska republika vzdy patiila k zemi, kde se ve znaéné mife konzumuje alkohol. V roce
1990 se mezi alkoholiky fadilo tfi az pét procent populace a téméf polovinu Slo fadit
mezi abuzéry. Spotieba alkoholu stile stoupa a to nejvice mezi mladezi, kterd se spolu
s détmi tadi k nejrizikovejsi skupin€. Alkohol se uz neobjevuje jen v nizSich tiidach

obyvatelstva.?’

Alkohol se fadi k psychoaktivnim latkam a podle Mezinarodni klasifikace nemoci je
oznacovan jako F10., kdy tento bod je duSeni porucha a porucha chovani, ktera je
zpusobena alkoholem. Do kategorie, ktera je sestavena podle toho, zda je legalni spada

v oW

do té, ktera je bézné dostupna ve vyrobcich. Uziti je rizné, nemusi jit jedinci o u¢innost

8 KAPR. I. a kol. Socialni deviace, sociologie nemoci a mediciny. Dotisk 2. upravené¢ho vydani.
Praha: Sociologické nakladatelstvi, 1997, 116 s. ISBN 80-85850-03-6

1 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolec¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.

20 KRAUS, Blahoslav. Socialni deviace v transformaci spolec¢nosti. Hradec Kralové: Gaudeamus,
2015. ISBN 978-80-7435-575-2.
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psychotropni latky. Naptiklad je to, kdyz jdu na pivo ¢i vino z divodu zizn€, grog na
zahfati nebo jen symbolicky v kostele jako pfijeti krve Pané. 1 pfesto ze jsou
psychoaktivni latky pouzity k jinému ucelu, nejde se vyvarovat jejich ucinku na
psychiku. Je upozorniovano, ze dnes alkohol neni mensim rizikem nez tzv. tvrdé drogy,
které jsou nezakonné. Alkohol a tabak zplsobuje vEtsi mnozstvi imrti nez ostatni
vsechny psychoaktivni latky. Jak moc tyto latky budou pro ¢loveéka Skodlivé, zavisi na
fad¢ faktorii. Jedna se o délku plisobeni. Poctu ¢i mnozstvi, formé, jak se do tcla

dostane. Skodlivost zvy$uje i kombinace uZiti psychoaktivnich latek.?

~r oo

To, Ze alkohol pfinasi ulevu, odstranuje bolest, usnadnuje komunikaci a otupuje
zabrany v oblasti sexu, to neni pochyb. Je ale na jedinci, zda to pfijme jako dar ¢i
potiebu ke svym schopnostem. Mezi zakladni faktory vzniku se fadi geneticky ptenos.
Vyrazny je zde i biochemicka zvlastnost organismu. K dalsim dulezitym faktorim se
fadi osobnost jedince, prostiedi, tolerance problému spolecnosti, dostupnost a podnét.
Lidsky organismus pfi poziti uré¢ittho mnozstvi alkoholu ma néjakou reakci. Pokud je
alkoholu vystavovan Castéji, potiebuje ho stale vétsi mnozstvi, aby dosahl stejné reakce.
Tento jev se jmenuje tolerance organismu. Druhou moznosti je kontrola. Jedna se o
schopnost kriticky vyhodnocovat situaci z hlediska osobnostni a spole¢enské roviny. Jiz

okolo hladiny 0,4 aZ 0,6 %o alkoholu v krvi je tato schopnost ovlivnéna. %

Hlavni Skodlivé ucinky jsou rozdéleny do Ctyt kategorii. Akutni nebo kratkodobé
stavy, chronickd posSkozeni, akutni socialni disledky a chronické socidlni disledky. Do
prvni kategorie patii intoxikace vznikla po wuziti psychoaktivni latky Vv podobé
fyziologickych, psychickych ¢i behavioralnich zmén funkci. Prakticky jde o problém
koordinace télesnych pohybti, neschopnost racionalniho uvazovani nebo zmatenost a
agresivita. V druhé jde o dlouhodobé uzivani psychoaktivni latky. Projevuje se to
naptiklad v cirh6ze jater zptisobenou alkoholem, pii koufeni dochazi ke vzniku
karcinomu a jiné. Ve tfeti kategorii jde 0 bezprosttedni reakci spole¢nosti. U
chronickych socialnich disledkt jde o socialni problémy, které jsou spojeny s rodinou

nebo zaméstnanim jedince. O zavislost jde, pokud jsou naplnény alespon tii podminky.

2! FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. Socialni patologie: analyza pfi¢in a moznosti ovliviiovani
zavaznych socialn¢ patologickych jevi. Praha: Grada, 2009. Psych¢ (Grada). ISBN 978-80-247-2781-3.

22 HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndma nezndma. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.
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Jede o silnou touhu, problém se sebekontrolou, vyskyt symptoml pii omezeni
konzumace, zvySovani toleran¢niho limitu organismu, zanedbavani jinych zajml a
uzivani latky i ptesto, ze je prokdzana Skodlivost této latky. 2

Faktory, které zvySuji rozvoj zavislosti, jsou genetické a biologické predispozice,
psychické nebo socialni faktory. U genetickych predispozic neni urceno, zda vedou ke
vzniku zavislosti. Prokazano ale je, ze pokud otec rodiny je alkoholik, tak se vyskyt
alkoholismu u déti zvySuje desetkrat. U biologické predispozice je riziko v tom, Ze
nékteti jedinci reaguji po poziti jinych uéinkl. Vyvolava to u nich ptijemny pocit nebo
jim nezpusobuje kocovinu a toto jsou faktory, které zvysuji pravdépodobnost vyskytu
problému. Po psychické strance uzivani psychoaktivnich latek zvySuje tendenci k vyssi
drazdivosti, agresivité, depresi. Jedinci se piecefiuji, maji niz$i miru sebekontroly a
dalsi. VSechny vySe zminéné faktory plsobi v néjakém socidlnim prostiedi, které
ovliviiuje jejich projev. Vyznamnymi socialnimi faktory, které pravdépodobné
zpuisobuji rozvoji zavislosti je vliv rodiny, socidlni skupiny, Zivotniho prostiedi a

socialni souhlas. %

Rozvoj alkoholové zavislosti podle Jellineka je ve c¢tyfech nasledujicich fazich.
Prvnim je stadium pocatecni. Zde si jedinec uvédomuje, ze pije vice nez jini. V druhém
stadiu, které se nazyva varovné, je charakteristické zvySovani tolerance k alkoholu.
Jedinec se zaCina za své jednani stydét, vycitat si to. Ve tfetim, rozhodném, dochazi
k tomu, Ze tolerance alkoholu stale stoupa, narustaji konflikty, alkoholové okna jsou
skoro pokazdé a jedinec nad pitim nema kontrolu. Toto stadiu je jedinec piesvédceny,
ze kdyz bude chtit, tak s alkoholem prestane. Dochazi k pfehodnoceni priorit, ztraci jiné
zajmy a dochazi krozpadu socialnich vztah. V koneéném cCtvrtém stadiu uz to
odpovida zavislosti. Jedinec se rychle opiji a bez alkoholu jiZ neni schopny vydrzet.
Objevuji se rizné poruchy, socidlni interakce je jiz zavazné narusena. Jedinec zde jiz

r . p ro~ > ro. r 14 25
ma pocit bezmocnosti a vi, Ze uZ svou zavislost nezvlada.

2% FISCHER, Slavomil a Jiti SKODA. Socialni patologie: zivazné socialné patologické jevy, pii&iny,
prevence, moznosti feSeni. 2. vydani. Praha: Grada, 2014. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-5046-0

24 FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. Socialni patologie: analyza pti¢in a mozZnosti ovliviiovani
zavaznych socidlné patologickych jevi. Praha: Grada, 2009. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-2781-3.

%5 FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. Socialni patologie: zavazné socidlné patologické jevy, pficiny,
prevence, moznosti feSeni. 2. vydani. Praha: Grada, 2014. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-5046-0
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Je rozdil ve vyvoji a 1é¢be zavislosti u muze a u zeny. Je naptiklad o vyssi odmitani
zen, které jsou zavislé na alkoholu, disledky zavislosti jsou u Zen rychlejsi a vyraznéjsi.
Zeny na rozdil od muZi piji tajné a o samoté&, a proto u nich na problém okoli reaguje
opozdéné. Muzi zacinali pit v obdobi, kdyz byli na vojné a Zeny, kdyz se vdaly.
Z pohledu 1é¢by a doléovani se lisi v tom Ze zpo&atku vice spolupracuji muzi. Zeny
vice spolupracuji v individuélni formé. 2

Preventivni programy se zaobiraji rizikovymi faktory a skupinami, které jsou
nejvice ohroZeny. Snazi se o vCasné rozpoznani problému a zésah. Jako léCba je
upfednostiiovana ambulantni forma. A je dualezit¢, aby jedinec, ktery ma problém

s alkoholem, mé¢l socialni oporu. 21

Prevenci socialn¢ patologickych jevii v Moravskoslezském kraji ma na starost
krajsky urad od roku 2001. Zabyva se ji na oddélenich skolstvi, mladeze a sportu, na
oboru socidlnich véci a zdravotnictvi. Tyto obory se staraji o vypracovavani a
naplnovani strategii, monitoruji, jak se specialn¢ patologické jevy objevuji v populaci a
na Skolach. Vsechny obory spolu musi spolupracovat, aby doslo k vytvoteni a dosazeni
cilt. Aktivity v oblasti koordinace prevence je konkrétni vystup strategicky dokument.
Jedna se o strategii prevence na obdobi 2005-2008. Dotace z rozpoétu kraje byl pro
odbor skolstvi, mladeze a sportu v ¢astce 1300 000 korun. Obor socialnich véci
zajiStuje prevenci strategickymi dokumenty. Jedna se napiiklad o koncepci socidlnich
sluzeb v nasem kraji, program rozvoje ¢i stiednédoby plan rozvoje socidlnich sluzeb.
Preventivni aktivity oboru zdravotnictvi rozviji zdravy zivotni styl. Aby mohly
vzniknout dokumenty pro prevenci je potieba védét jaky vyskyt socialné patologickych
jevi v Moravskoslezském kraji je. Informace jsou ziskavany diky danému systému
prevence téchto jevil. Diky datim ze zdvéreéné zpravy, jak se dafi napliiovat prevenci

ve Skole zroku 2006/2007 vyslo, jaky je vyskyt patologickych jevu na zadkladni a

2 HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndm4 nezndmd. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

2T KAPR. J. a kol. Socialni deviace, sociologie nemoci a mediciny. Dotisk 2. upraveného vydani.
Praha: Sociologické nakladatelstvi, 1997, 116 s. ISBN 80-85850-03-6
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sttedni Skole. Ze zakladni skoly zneuzilo alkohol v 298 piipadech. Stfedoskolaci jej

zneuzili ve 322 ptipadech. 2

Cilem primarni prevence je snaha predejit piti alkoholickych néapoji. Pokud se
nepodaii tato snaha tak se pokousi alesponi oddalit jej do pozd¢jsiho veéku. Pro efektivni
primarni péci plati zdsady. Jsou jimi zacit program brzy, ale zaroven aby to odpovidalo
véku. Snazi se o ziskavani socialnich dovednosti pro Zivot. Program vyuziva pozitivni
vzory ziad vrstevnikii. SnaZi se o sniZeni dostupnosti navykové latky. Jde o
dlouhodobou a soustavnou ¢innost. Je komplexni a uziva vice strategii. Pocitd a pomaha
s komplikacemi, které se v prub&hu 1écby vyskytnou. Media v oblasti prevence jsou
spiSe problémem neZz jeho feSenim. V televizi se €asto objevuji reklamy na alkohol a

tabak. Probiraji se tam i alkoholové a drogové skandaly hvézd, coZz pro prevenci také

7 ; 2
neni vhodné. %°

Prevence se snazi o redukci forem konzumace. Muze se jednat o prevenci v oblasti
fizeni motorovych vozidel, pokud je jedinec pod vlivem alkoholu. Mlze jit o program
propagace odpovédného piti. Tyto programy jsou uzivany u dospélych jedinci.
Prevence se snazi o redukci nasili, ktera je spojena s pitim alkoholickych napoji. Jsou
dvé strategie prevence alkoholismu a to globalni, kterd je zameétfena na spole¢nost
obecné. Druhd je cilend, ta se zaobird specifickou skupinou, ktera se tadi mezi
rizikovou. Kromé primarni je zde 1 sekundéarni prevence a to v podob¢ zaméstnaneckych
programt.. Programy, které jsou urceny pro rodinu, kde se alkoholismus objevuje a

dalgi. %

28 Specializani vzdélavani ve Skolstvi - pojeti a rozvoj profesniho zdokonalovani vedoucich
pracovnikli, vychovnych poradcii a preventistli socialné patologickych jevi: sbornik z 8. konference s
mezinarodni ucasti pii ptilezitosti 15. vyro¢i zalozeni Centra dal§iho vzdélavani PdF Ostravské univerzity
v Ostravé [konané dne 24.1.-25.1.2008]. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2008. ISBN 978-80-
7368-491-4.

2 NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: soucasné poznatky a perspektivy 1écby. Vyd. 4.,
aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.

0 Drogmem. Drogmem [online]. Copyright © 2010 DROG [cit. 07.02.2017]. Dostupné z:
http://www.drogmem.cz/sub/memy/alkohol/
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2.2 DOPADY ALKOHOLISMU NA DOSPELEHO JEDINCE -
ZTRATA ZAMESTNANI, RODINY, SOCIALNIHO STATUSU

Alkohol je problém, ktery zpusobuje nehody. Kvili nému, dochazi k nepifitomnosti
jedince na pracovisti popiipadé ke snizeni produktivity jeho prace. Jedinec, ktery je pod
vlivem alkoholu na pracovisti mize mit negativni dopad na kvalitu vyroby, moralku a
normy Vpraci. ZvySujici se vyskyt alkoholu na pracovisti vedl ke vzniku
protialkoholovych opatfeni. Pomoc zaméstnanciim zaméstnavateli pfinesla narast zisku
a zvySila produktivitu zaméstnanci. Na pracoviSti dochdzi k zna¢nému piisobeni
komunity, protoze jedinci, ktefi maji problém s alkoholem, byvaji ¢asto zamé&stnani. Pro
zaméstnance i zaméstnavatele je divod, aby problém s alkoholem byl brzy zjistén.
V tomto stadiu je prilezitost ke zmé&né motivace pijakd, aby si udrzeli zaméstnani.
Opatieni na pracovisti maji prioritu a to pomoct zaméstnanci. Maji ale 1 mnohem Sirsi
miru pusobeni. Zkoumaji se vSechny aspekty pracovniho prostiedi, které by mohly vést
¢1 podporovat poskozeni zdravi. To znamena 1 sledovat tendence k piti, které vznikaji

kviili stresu na pracovisti neb velké ptisobeni alkoholu. **

Podle zakoniku prace je zaméstnanci ulozeno, ze nesmi pozivat alkoholické napoje
Na pracovisti a ani jiné navykové latky. Nesmi tak Cinit ani v pracovni dobé ani mimo ni
a nesmi ani nastoupit do prace pod jejich vlivem. Zakon zaméstnanci ukladd povinnost
se podrobit testu, zda neni pod vlivem alkoholu ¢i jinych latek. V ptipadé, Ze se odmitne
podrobit testu bez toho, aby uvedl zavazny duvod, pro¢ se jej nechce zlcastnit tak
poruSuje tuto povinnost. V piipadé, Ze se to vickrat opakuje, muize S timto
zaméstnancem byt zruSen pracovni pomér. Pokud ma zavazny divod, muze chtit
zameéstnavatel, at’ jde na lékarské vysetfeni, které zjisti, zda je pod vlivem ¢i nikoli.
Pokud odmitne i toto nelze ho postihnout, ale zarovenl zdkon fikd, Ze se na né¢j nahlizi
jako by byl pod vlivem. Pokud by tedy k takové situaci doslo, muselo by se ji feSit

< < , 32
pravdépodobné soudni cestou.

*' RITSON, Bruce. Komunitni pristupy k feseni problému s alkoholem. Praha: Statni zdravotni ustav,
2002. ISBN 80-7071-203-1.

%2 piti, pozivani alkoholu na pracovisti a zadkonik prace - Alkoholik.cz. [online]. Copyright © [cit.
09.02.2017]. Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/piti_v_zamestnani/piti_pozivani_alkoholu_na_pracovisti_a_zakonik_pr
ace.html
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Mezi faktory podporujici vyskyt problému s alkoholem na pracovisti se fadi jeho
dostupnost, tlak kolegli na piti v praci, nepfitomnost socidlni kontroly, stres odpor
K praci a jiné. To zda budou opatieni Gspésna, zalezi na tom, zdali jsou opatfeni znama
na pracovisti, akcentuji je a plati pro vSechny. Je vyzadovana otevienost a pozitivni
ptistup k pomoci. Jedinci musi mit jistotu, ze konzultace budou divérné. Jsou riizné
modely, za pomoci kterych je sluzba poskytovana. Mlze se jednat o program, ktery je
soucasti pracovniho zdravotniho programu od zameéstnavatele nebo zaméstnanecky
asistencni program. Jsou zamé&stnani, kde jsou vystaveni zaméstnanci zvlastnimu riziku.
Jde napriklad o zaméstnani namotnici, vojaci, zaméstnanci vyrab&jici alkohol ¢i lidé
pracujici v pohostinstvi.  Protialkoholova opatfeni vychazi zdohody mezi
zaméstnancem a zaméstnavatelem. Opatieni musi byt ve shodé¢ mezi vSemi na
pracovisti. Pfi opatfenich je tieba se veénovat zavislosti stresu a jeho spojenim
s alkoholem. Pozornost je tfeba i v dostupnosti alkoholickych napoji na pracovisti.
Musi byt pevné dané nasledky, pokud pozije v praci nékdo alkohol nebo fidi pod jeho
vlivem. Vzd¢lani slouzi k tomu, aby se pracovnici s opatfenim seznamili a pochopili jej.
Dulezitou soucasti programu je i navod, jak poznat, kdo na pracovisti je ovlivnén pitim
alkoholu. Faktory, které mohou znalit problém s alkoholem, jsou cCasté nepovolené

odchody s prace, nevolnosti, Casté Grazy v praci, prace mu déle trva, ma problémy se

vvvvvv

Kdyz se na dasledky alkoholismu podivame z rodinného hlediska, tak uvidime jako
nejvetsi obet déti zavislych rodicu, ale nic¢i 1 vSechny ostatni ¢leny rodiny. Hor$i dopad
na dité je pokud zavislym rodi¢em je matka. Zivot s osobou zavislou na alkoholu pfinasi
mnohé negativni jevy. Jednd se o jev, ktery znemoziuje normalni komunikaci c¢i
rozhodovani jedince. Pro vznik a rozvoj alkoholové zavislosti v rodiné jsou dilezité dva
vyznamné prvky a to utajeni piti a divod proc¢ pit. Utajeni se podili na ztraté davéry.

o T , , o oy 1, .., 34
Zdtvodiovani ma vliv na rozvraceni vztaha a ovliviiuje sexudlni aktivitu.

Statisticky piji v rodiné vice muzi, ale kdyz piji Zeny, tak to mé rozsahlejsi nasledky.

Muzi stale travi hodné€ volného ¢asu v hospodé misto toho, aby tento volny Cas travili

%% RITSON, Bruce. Komunitni pfistupy k feseni problémi s alkoholem. Praha: Stétni zdravotni Gistav,
2002. ISBN 80-7071-203-1.

* HELLER, Jifi a Olga PECINOVSKA. Zavislost znama neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.
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doma s rodinou. Narusta vyskyt rozvodu v piipad¢, ze pije Zena v roding. Tento fakt ma
vyznam na vétsi ohroZeni a funkcei rodiny. MuZ neni schopny vytvofit koalici s détmi,
protoZze je ¢asto nemozné se s nimi shalit, nechat matku v byté a odejit do jiného.
Korektivni osobou manzel nebo rodice, ale Casto tito 1idé jsou ditvodem, pro¢ Zena pije.
Muzi vétSinou tento problém toleruji, dokud se tento problém nedostane na vetejnost.
Pokud jiz nastane, Ze se o tom dozvi okoli, &asto muzi voli rozvod. Zena s muzem, ktery
je alkoholik, zustava castéji v manzelstvi. Kupodivu ale je, Ze i pfesto, Ze situace
dospéje k rozvodu, tak i piesto, ze je v rodin€ zavisla Zena, tak jsou ji Casto svéfeny déti
do péce. I pokud dojde k rozluce manzelstvi, problém neni vyfeSen. Bytové podminky
rodiny nedovoli uplné odlouceni, a proto dochdzi Kk nartstani konflikti do velkych

problémii. %

Ve spolecnosti se fika, Ze pokud nékdo pije je to jeho véc. Neni to ale upln¢ pravda,
je to jeho véc, ale tyka se také manzely, zaméstnavatele a hlavné jeho déti. DéEti na Zivot
s alkoholikem mohou reagovat tak, ze se do sebe mohou uzavtit nebo mtze zacit délat
problémy. Alkohol ovliviiuje rodinu i v sexudlni oblasti. Ze za¢atku mlze zpisobovat
povzbuzeni nalady k sexu, ale zvySujicim mnozstvim alkoholu dochazi k pravému
opaku. Alkohol ovliviiuje produkci hormond. Neptiznivé v této oblasti pasobi piti piva
a to z divodu chmelu, ktery obsahuje tlumivé latky. Pokud jedinec podstoupi 1écbu,
nemuze ocekavat okamzité zlepSeni tohoto problému. MiiZe to trvat i tii mésice, nez se

to napravi.36

Jedinec, ktery ma problém s alkoholem, si to ¢asto neuvédomuje. Dokud na problém
neupozorni rodina. Je dulezité, aby pii feSeni problému s danym jedincem rodina
zdaraziovala, ze stoji za nim a ze ho maji rddi a pomohou mu s feSenim. Rodinni
prislusnici ale musi pevné trvat na tom, aby podstoupil 1éCeni. Musi byt tvrdi a
zdaraznit mu, ze bud oni nebo alkohol. Dale je diilezité, aby pii nedodrzeni dohody
nasledoval trest a podobé odchodu nebo rozvodu a zaroven mu, ale dat Sanci, Ze pokud
pozadavek splni, ma Sanci na napravu. Jestlize je alkoholik nebezpecny je zde moznost

fesit situaci za pomoci policie popiipadé soudu. Pii 1éceni je dllezitd ochota jedince

% HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndm4 nezndmd. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

% NESPOR, Karel. Ziistat stiizlivy: praktické navody pro ty, ktefi maji problém s alkoholem, a jejich
blizké. Brno: Host, 2006. ISBN 80-7294-206-9.
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zavislého na alkoholu se svym problémem néco délat, protoze jinak je Sance na vyléceni
37

mald az miziva.

Rodiny, kde se objevuje problém s alkoholem, je kichka a méné stabilni. Skody se
neomezuji jen na jedince, kteti piji alkohol. Déti vyrlstajici v takovéto rodin€ mohou
stradat. Rodina plni funkci z oblasti fyzického, psychického, socidlniho a ekonomického
a tyto funkce mohou byt pozivanim alkoholu naruseny. Soucasné dochazi k omezeni
rodiny jen na rodice a déti. Toto pfinasi problém v podobé, Zze je méné osob, které
mohou pomoci s alkoholem. Rozvod mize byt spoustééem nebo disledkem vzniku
alkoholismu. Alkoholismus rodi¢e muiZze mit za nasledek pokles role rodi¢e a muze dojit
k télesnému ¢i citovému zanedbavani ditéte. Mnoho déti i ptesto, ze jejich rodi¢ ¢i

rodice piji, je nadale miluje a jsou k nim loajalni.*®

Se stoupajicim mnozstvim uzivanim alkoholu dochézi k problémtm v podobé¢ fizeni
pod vlivem, otravami alkoholem, nasili, finan¢ni problémy a dalsi. Pozivani alkoholu
vrodin€¢ je zdrojem toho, co dit¢ bude vbudoucnu povazovat za normdlni a
akceptované mnozstvi alkoholu. Mnoho studii zjistilo, ze déti s neuplnych rodin jsou
nachylné¢jsi ke vzniku uzivani navykovych latek a dalSich problému. Je prokéazano, ze
muzi, ktefi maji rodinu, piji alkohol méng&, nez ti ktefi jsou svobodni. Je mnoho diivodi,
pro¢ tomu tak je. Jde naptiklad o vys$i pocit volnosti, nemaji zavazky a povinnosti.
Mohou hledat spole¢nost po hospodéach, barech ¢i diskotékdch. Dopad pozivani
alkoholu na role vrodiné miZe mit podobu vtom, Ze ptestane fungovat dosavadni
rozdéleni roli. Dochazi k tomu ze tento jedinec prestava plnit roli Zivitele, nestara se o
déti a nezucCastiuje se aktivit rodiny. Nedd se na néj spolehnout, Ze vykona ¢innost,
kterou mél. Nedostavi se naptiiklad pro déti do skoly, kde je mél vyzvednout.
Alkoholem je ovlivnén i spole€ensky Zivot rodiny. Rodina se boji, jak by se jedinec
choval ve spole¢nosti nebo on sam neni ochotny se néjaké akce ucastnit. Alkohol
ovlivni 1 finan¢ni situaci rodiny. Penize utracené za alkohol chybi né¢kde jinde a pijan

miva 1 niz§i vydélek nebo je nezaméstnany. Pozivani alkoholu mé za nasledek

%" Rodina alkoholika a jeji pristup k zavislému - Alkoholik.cz. [online]. Copyright © [cit.

10.02.2017]. Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/rodina_alkoholika/rodina_alkoholika_a_jeji_pristup_k_zavislemu.html

%8 CSEMY, Ladislav, Hana SOVINOVA a Karel NESPOR. Problémy s alkoholem v rodiné: zprava
pro Evropskou Unii. Praha: Statni zdravotni ustav, 2001. ISBN 80-7071-189-2.
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manzelsky konflikt, ktery mize vyustit v napadeni ¢i tyrani druhého partnera. Alkohol
ma vyznamny vliv na dité€ a to uz dokonce pied tim neZ se narodi. Pokud pije Zena
v dob¢, kdy je t€¢hotna mize to mit disledky jako je mentéalni retardace. PostiZeni
centralniho nervového systému ¢i deformuje oblicej. Po narozeni mize mit alkohol za
nasledek nasili na détech. Je prokdzano, ze déti rodi¢i, ktefi piji, mohou mit narusené
détstvi. Problémy s alkoholem zvysuji riziko, ze dit¢ bude mit v budoucnu také problém

s alkoholem dvakrat aZ sedmkrat.*

To jestli vznikne zavislost 1 u ditéte je to mozné bud dédi¢nosti, genetickym
zatizenim nebo vlivem socialniho prostiedi. Na dit¢, kde je alespon jeden rodi¢ zavisly
ma vliv o socialni faktory. Jsou ohrozeny ve zvladani zivotnich situaci ¢i v produktivite.
Déti se stavaji uzkostnymi. Prestavaji si hrat a piebiraji tkoly a odpovédnosti rodice,
ktery pije. Uz v détstvi se muze objevit néjakd porucha ¢i odchylka. Déti mohou mit
problém se vztahy ve Skolnim prostfedi. Tyto déti mohou mit hors$i studijni vysledky,
byvaji vice nemocné nebo maji méné¢ konickli. Miize to mit i vliv na budouci zdravy
postoj Kk rodiCovstvi. Mezi poruchy které vedou k vaznym dasledkim na osobnost
ditéte, patii nevhodné utvareni vztahi, nevhodné zakladni zivotni jistoty a méalo dobrych
vzorti. Tam kde je zavisly otec, dochazi Castéji k tomu, ze je dité pacientem détské
psychiatrie nebo poradny. Byvaji i Castéji nemocné. U déti dochazi Castéji k vyskytu
rizikového chovéani stéZujici socidlni uplatnéni. Déti maji problém s identifikaci

.y , 4
s rodi¢ovskou roli.*

Rodina muze byt, jak divodem vzniku zavislosti na alkoholu, tak na prevenci
vzniku. Rizikovymi faktory mohou byt naptiklad, kdyz je zavislost v roding, tak se
muze poté prenést na dit€. Na vzniku se mize podilet nedostatek pozornosti davané
détem, podcetiovani déti, rodina sprdvné nefunguje. Mezi Cinitele, ktefi mohou mit
ochranou formu, patii dostatek Casu vénované ditéti, dany ditéti pfesny a pevny rezim,
rodi¢e odmitaji navykové latky. Mezi typické rysy rodiny, ve které se objevuje
zavislost, patii zaprvé zdanlivé osamostatnéni. Dospivajici, ktefi maji problém

s alkoholem, odmitaji rodi¢ovskou autoritu a cht&ji byt samostatni. Jsou ale malo

% CSEMY, Ladislav, Hana SOVINOVA a Karel NESPOR. Problémy s alkoholem v rodiné: zprdava
pro Evropskou Unii. Praha: Statni zdravotni Gstav, 2001. ISBN 80-7071-189-2.

40 HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndma neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.
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schopni byt samostatni a selhavaji v Zivotnich rolich. Doporucuje se 1é¢ba ditéte a
pokus zaclenit ho opét do rodiny. Musi byt ale stanoveny pevné podminky. Rodice
mohou 1 pohrozit, Ze pokud se svou situaci nebude ochoten néco délat, ze na n¢j poda
trestni ozndmeni za kradeze, pokud se jich dopoustél v jejich roding€. Dal§im rysem
muze byt vytvoreni takzvaného trojuhelniku. Kdy zavisly si stézuje otci na matku a
matce na otce a takto i v jinych pfipadech. Toto je véc, kterda ma vliv na rodinnou
terapii, které se zavisly snazi vyhybat. V rodiné¢ mize fungovat i vztah néco za néco.

Jeden pije a druhy za to mlize mit naptiklad mimomanzelsky vztah. "

Reakce déti na to, Ze je v rodiné nékdo zavisly na alkoholu muze byt ta, Ze se
z ditéte stane rodinny hrdina. Byvé jim vétSinou nejstar$i sourozenec. Piebira praci
zavislého rodi¢e. Druhou moznosti, je Ze se dité stdhne do sebe. Malo komunikuje
S ostatnimi. Vytvafi si svlij vnitini svét, do kterého unikd. Déle ze sebe miize d¢lat
klauna. Snazi se veselit okoli a tim odvadi pozornost od problému. Mtze se chovat jako
¢erna ovce. Dité se na sebe snazi upozornovat zlobenim a tim zaméfit pozornost na sebe
a ne na problém rodicu. Jedinec, ktery mé problém s alkoholem, se vyhyba komunikaci
srodinou. Obzvlast pokud se debata vztahuje k jeho problému. Tyto narustajici
problémy a Spatna komunikace ovlivitiuje celou rodinu. Maze zplsobit rozpad rodiny.
Stava se, Ze zena, ktera se rozvede s muzem, ktery je alkoholik si v budoucnu opét najde
n¢jakého podobného. Nestdva se to jen u byvalych manzelti alkoholikli, ze si zvoli

dalsiho Spatného partnera ale i u déti které v tomto prostiedi vyrustali. 42

Zivot s rodi¢em alkoholikem znamena pro dité jiné détstvi, nez maji ostatni déti.
Dité nevi, co je kazdy den bude doma cekat. Starsi sourozenci berou na sebe starost o
své mlads$i sourozence. Dé&ti vyrustajici v takovém prostiedi rychle dospivaji a
osamostatiiuji se. To jak je alkohol v rodin¢ ovlivnil, si ¢asto uvédomuji, az jsou

dospéli. Mezi nejcastéjsi potize, které¢ se u nich v dospélosti objevi, patii nizsi

* NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: souasné poznatky a perspektivy 16¢by. Vyd. 4.,
aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.

*2 NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: soucasné poznatky a perspektivy 1écby. Vyd. 4.,
aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.
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sebehodnoceni, maji problém s partnerskymi vztahy, jsou si vnitin¢ nejisti nebo tieba

pocit viny. *

Alkohol zptsobuje dalsi problém a to v podobé socialnich disledku. Je to zatéz
nejen pro rodinu. Alkoholismus vede Kk abnormalité vztahti a rozvoj abnormalnich
mechanizmil zptisobuje deprivaci a devastaci vazeb a vztahti. U alkoholika dochazi ke
zménam chovani, které ale mize ubirat smérem, kdy alkohol drzi rodinu pohromadé. A
to tak se i dal$i ¢elenové rodiny zac¢nou pit alkohol. Alkoholismus vede k tomu, ze mtize
dojit ke ztrat¢ vykonu v praci. Tento stav mulze nasledovat ztrdtou dovednosti a
navykiim potfebnym k vykondvani prace radné. Konecny stav je ztrita zaméstnani a
s tim spojené ukonceni socialnich vztaht se zaméstnanim spojenych. V nasi spole¢nosti
je pomérné vysoka mira tolerance k alkoholu. Jestlize dojde k ptekroceni hranice této
tolerance je zavisly jedinec pfedmétem socialniho stigmatu. Mize dojit k odmitani
zavislého jedince, Stiténi se jej ¢i jeho opovrzenim. Jedinci, ktery ma tento problém, je
ohrozeny socialni izolaci. Casto nachazi po této strance spole¢nost u jedinctl, ktef maji
obdobny problém. Nachazi se v zaCarovaném kruhu. Kviili t€émto divodim nasledné

v ™ . . . 44
casto dochéazi k fadé poruch a zeyjména ke vzniku delikvence.

Socialni dopady alkoholismu mé duasledky, které se nachazi v podobé¢ toho, ze se
zvySuje nasilnd Cinnost. Alkoholismus se podili az na poloviné domaciho nasili.
Dochazi kvili nému k rozvodim, tyrani déti. Mlze vést ke ztraté zaméstnani. Kvili
alkoholu jedinci mohou spéchat 1 sebevrazdu nebo muze vést ke vzniku agresivniho az
kriminalnimu chovani. Nemaly vyznam ma ze socialniho dopadu na jedince je i v tom,
ze je jeho konzumace spojena s dopravni nehodovosti. Alkohol mé i zna¢ny podil na

1Y ro . ;. o , 45
zvysen¢ umrtnosti, kterd je zpisobena urazy.

*3 Dopady alkoholismu rodici na déti - Sance Dé&tem. Informacni portal - Sance Détem [online].
Copyright © Nadace Sirius [cit. 11.02.2017]. Dostupné z: http://www.sancedetem.cz/cs/hledam-
pomoc/rodina-v-problemove-situaci/rodice-jsou-zavisli/dopady-alkoholismu-rodicu-na-deti.shtml

* FISCHER, Slavomil a Jiti SKODA. Socialni patologie: zavazné socialné patologické jevy, p¥iciny,
prevence, moznosti feSeni. 2. vydani. Praha: Grada, 2014. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-5046-0.

** MULLEROVA, Dana a Anna AUJEZDSKA. Hygiena, preventivni lékaistvi a vefejné
zdravotnictvi. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2510-2.
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2.3 RESENI PROBLEMU, LECBA, ORGANIZACE ZABYVAJICI
SE ALKOHOLISMEM

Pied samotnou 1éc¢bou je jeden krok, ktery je dillezity a to je pfiznat si problém.

vvvvvv
vvvvv

21

motivace se abstinence stane néim dulezitym. Motivace je negativni a pozitivni. Mezi
tu negativni patii ze zdravotniho hlediska oslabeni imunity, onemocnéni jater,
onemocnéni centralniho nervového systému, vySena pravdépodobnost mrtvice, kozni
onemocnéni €1 urazy. Po duSevni strance se miize jednat o kolisani ndlady, zarlivost,
kocovinu, nespavost, halucinace nebo pocity pronasledovani. Ve vztahu K druhym
ovlivituje hadkami, vymluvami, stava se z n¢j cernd ovce. Pod vlivem jsou jedinci Casto
okradeni, vydirani nebo pfepadeni. Alkoholici se dopoustéji nasilnych ¢inti a poté
nasleduji soudy, vézeni nebo bezdomovectvi. Déle jsou negativni disledky po finan¢ni
strance, ovliviluji Zivotni styl a praci. Pozitivni motivaci je po zdravotni strance lepsi
fungovani jater, sexudlni kondice se zlepSuje. Jedinci se zlepSuje pamét’, soustfedéni a
zvétSuje se mu sebevédomi. Opadnou hadky kviili alkoholu. Ptibude financi, které

piredtim utrécel za alkohol. Zlepsi se jeho pracovni vykon v zaméstnani. 46

Pokud se s piti vyvine zavislost, se kterou si jiz neni schopen jedinec pomoct sam,
prichazi na fadu 1éc¢ba. Lécba napomahd k vymizeni ptiznakd. Dulezité je disledna a
trvalé odiikani alkoholu. K 1é¢bé je dulezity ndhled na nemoc. Nahled je dalezity i na to
proc je lécba nutnd. Zavislost je choroba. Vyviji se postupné, tézko se 1é¢i a ¢asto konci
piedC¢asnou smrti. Donutit k 16¢bé miize zatim pouze soud. A to z divodu néjakého
trestniho ¢inu, ohrozovani svobody nebo naruSuje vychovu déti. Lécbu tedy miize
jedinec podstoupit pouze se svym svolenim. Lécba je moznd bud ambulantni,
stacionarni nebo Ustavni. Postup 1é¢by musi zajistit odstranéni alkoholu z organismu,
obnovit funkce organismu a psychické funkce. Dale odstranit problém, stabilizovat
zivot bez alkoholu a pomoc se znovu zaclenénim jedince ve spolecnosti. Lécba miize

trvat pfi systematické praci asi tii roky. V soucasnosti dochdzi ke zvySovani narokt

* NESPOR, Karel. Zistat stiizlivy: praktické navody pro ty, ktefi maji problém s alkoholem, a jejich
blizké. Brno: Host, 2006. ISBN 80-7294-206-9.
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Vv praci. Zde se projevuji ptiznaky toho, Ze jedinec ma problém s alkoholem. Dochazi i
K propousténi z divodu snizovani poétu pracovnich mist a jsou propousténi ti, co maji
jiz vztah k alkoholu. Dochazi k vy$§imu vyskytu lidi, co maji problém s alkoholem
v ambulantnich 1é¢ebnych zatizenich. Tito jedinci, ale zatim nejsou na alkoholu zavisli.
Jenomze dochazi Kk problému, Ze ani ambulantni ani ustavni zafizeni pro tyto lidi, co
jesté nemaji alkoholem poskozené zdravi, 1é€ebny program a tak zlstavaji se svym

. . 47
problémem sami.

Jedinci, ktefi se fadi uz mezi ty, zavislé na alkoholu dospéji do stavu, aby sviij
problém zacali fesit. Pravdépodobné se boji reakce okoli, spolupracovniku a dalSich
blizkych. K tomu, aby se zacali 1éCit, ¢asto dojdou az tehdy, jestlize se jejich zdravotni
stav vyrazng€ zhorsil anebo pokud uZ pfisli o normalni spolecenské fungovani. Které je
dilezité a patii k nému jedincova rodina, blizci anebo pfisli o praci. Prvnim bodem
1é¢by je zvladnout odvykaci syndrom, ten se fadi do problematiky mediciny. Pomaha se
této fazi za pomoci 1éku a trva kratce. Ceska republika pouziva piipravky ReVital a
Campral na 1éc¢bu alkoholové zéavislosti. Prvni z nich tlumi chut’ na alkohol a zaroven
snizuje piijemné pocity, kdyz alkohol jedinec vypije. U druhého ptipravku neni piesné
znam jeho mechanismus ucinku. Pravdépodobné snizuje citlivost. Oba ovliviiyji touhu
po alkoholu, ktera je vazny problém pii 1éCeni. Pouziva se terapie a poradenstvi pii
praci a alkoholiky. Pouziva se to v protialkoholnich 1é¢ebnach, na psychiatrickych
klinikach anebo v poradnach. Jsou dvé moznosti 1€Cby a to za pomoci ambulantni 1€cby
nebo pomoci hospitalizace. Je nezbytné, aby jedinec dodrzoval uz do konce zivota
abstinenci, protoze v opacném piipadé se ¢asto dostavuje opakovand zavislost. Jsou u
nas 1 nestatni organizace, které se zabyvaji problémy s alkoholem. Nejvyznamnéjsi

g , .. T 48
pozornost ndlezi zafizenim anonymni alkoholici a klubu usilujiciho o sttizlivost.

Vétsina jedincd, kteti maji problém s alkoholem, se k 1é¢bé rozhodnou az na natlak
okoli a blizkych. Mohou byt dotlaceni k 1é¢b& 1 zamé&stnavatelem, ktery jim pohrozi
ztratou jejich zaméstnani. Alkoholici mivaji za to, Zze svlij problém ovladaji a okoli se

plete. Pitim alkoholu jedinec méni své chovani. Tento jev se nazyva alkoholova obrana.

* HELLER, Jiii a Olga PECINOVSKA. Zavislost znima neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

*8 FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. Socialni patologie: zavazné socidlné patologické jevy, pficiny,
prevence, moznosti feSeni. 2. vydani. Praha: Grada, 2014. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-5046-0.

33



Jedinec se pomoci této zmény vysvétluje své piti. Rodina, okoli ¢i kdokoli jiny mtize na
jedince sice tlacit, ale nemohou ho donutit k 1é¢bé. Pro tu se musi rozhodnout pouze
jedinec sam. Pro déti, které s alkoholikem vyrtstaly je také moznost pomoci. Jde o

nizkoprahovy klub, krizové linky nebo jim méiZe pomoci psycholog. *°

Problémovi pijaci ¢asto neuznavaji formalni zptisob 1é¢by. Rozhodnou se sami pro
ukonceni piti nebo alespont omezeni. K tomuto kroku byvaji donuceni tlakem, ktery je
na n€ vyvijen z okoli a obzvlast’ od jejich rodiny. Déti rodicu, kteti holduji alkoholu,
potiebuji pomoc a radu. Nepottebuji jesté 1 ochranu pred nasilim. Déti mohou vyhledat
pomoc na krizovych linkach, kde si mohou byt jisti anonymitou. Dulezita je i osvéta o
této problematice nebo vzdélani pracovnikd, ktefi s détmi pracuji. Existuje i moznost
1éc¢it se v soukromych zatizenich. Ty poskytuji pomoc a podporu ¢leniim rodiny. Mezi
hlavni poskytovatele pomoci patii nevladni organizace. Jakakoli forma 1écby je lepsi
nez zadna. A to i pfesto, Zze nebylo prokazano, ktera forma 1éCby je lepsi. Ti co
nevyhledaji formalni 1écbu, se setkaji alesponi S rGiznou primarni zdravotni pomoci a
socialni podporou. Je moznost i sekundarni uUroven sluzeb. Zde se fadi luzkové
odd¢€leni, ambulance a ostatni zafizeni, ktera jsou specializovana na 1é¢bu zavislosti na
alkoholu. Je dulezita spoluprace mezi témito dvéma trovnémi. Hlavnim tkolem
na primarni Urovni je rozpoznani problému, ziskat potfebné informace ¢i poskytovat
dlouhodob& podporu. Ukoly fadici se k sekundarni trovni jsou poskytovani
specializované znalosti, zapojit do 1écby specialisty nebo poskytnout intenzivni

podporu. *°

Lécba je mozna i za pomoci vytvoreni akéniho tymu. Jedna se o zapojeni partnera,
sluzby, dobrovolnické organizace nebo zaméstnavatelské skupiny. Je dullezité
n¢jakého propojeni systému pired vytvarenim novych. Efektivnost dobrovolnickych
organizaci je mozné spatfovat v tom, Ze tyto organizace mohou jednat nezdvisle a bez

néjakych administrativnich zdbran. Vzdy v komunité jsou jedinci, kteti maji problém

* Dopady alkoholismu rodici na déti - Sance Dé&tem. Informacni portal - Sance Détem [online].
Copyright © Nadace Sirius [cit. 11.02.2017]. Dostupné z: http://www.sancedetem.cz/cs/hledam-
pomoc/rodina-v-problemove-situaci/rodice-jsou-zavisli/dopady-alkoholismu-rodicu-na-deti.shtml

> cSEMY, Ladislav, Hana SOVINOVA a Karel NESPOR. Problémy s alkoholem v rodiné: zprava pro
Evropskou Unii. Praha: Statni zdravotni tUstav, 2001. ISBN 80-7071-189-2.
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s alkoholem a také jsou tam lidi, ktefi mohou témto jedincim pomoct. V ramci akéni
Zacatek skupiny je rozhodujici v tom Ze urci, jakym smérem skupina ptijde. V prabehu
prace skupiny se budou ptidavat dalsi jedinci s riznou profesi a motivaci. Jedince ve
skupiné je mozno rozdélit do kategorii entuziasté, experti, funkcionati vlivni lidé a
védci prvni skupina entuziasté jsou hnaci silou skupiny, kteti maji zdjem o komunitu.
Skuping vénuji hodné ¢asu a sily. Pokud budou, ale jejich nazory piili§ extrémni mohou
mit z dlouhodobého hlediska negativni dopad. Experti se staraji o odbornou znalost
daného problému. Je dulezitad i podpora ze strany oficialnich pfedstavitel, kteii se
v ramci akéni skupiny fadi do funkcionarti. Skupina potiebuje vyznamné a uznavané
jedince, pomoci kterych se bude dafit obhdjit skupinu, pokud by doSlo k néjakému

problému. Védci jsou zde proto, aby dohlizeli na spolehlivost ziskanych informaci.”*

Jednou z moznosti jak postupovat je ustavni 1éCba. Princip ustavni 1é¢by spociva
vV umisténi jedince, ktery ma problém s alkoholem na dlouhodoby pobyt v nemocnici.
Minimalni 1é¢ba, ktera by méla smysl, se pohybuje v rozmezi Ctyt a Sesti tydnd. Tato
doba je dulezita k tomu, aby se z t€la dostal alkohol tipIné a byl nahrazen bunikami. Tato
moznost 1é¢by je moznd i v piipadé chronické zavislosti. Objevuje se v tomto obdobi
komplikace v podob¢ alkoholové psychozy. Je zde potieba néjaké farmakoterapie, aby
jedinec mohl navazat kontakt a poté i terapeutické vazby, které budou potieba k néjaké
formé psychoterapie. Muze vyuzit averzni terapie, kterd se snazi omezeni nebo tplné¢ho
zbaveni potieby se napit alkoholu. Snazi se spojit alkohol s nepfijemnym pocitem.
Muze vyuzit senzibilizujici terapie. Jeji podstata spociva ve snaze vyvolat v organismu
zménu reakce na alkohol. Pouziva se k tomu 1¢k zvany antabus. Jedinec miize vyuZzit
psychoterapii a ta ma rizné¢ formy. Mlze mit formu psani denikili, setkavani se ve
skupin¢, n&jaka sportovni aktivity nebo socioterapeutického klubu. Tento 1éCebny
program je mozny doplnit jesté¢ dalSim reZimem, ktery bude organizovat Casové den a
seznami jedince s pravidly programu. Je pouzivany i bodovy systém prace klienta
programu. SlouZzi k tomu, Ze hodnoti jeho pozitivni pokroky, ale hlavné ty negativni. Je

n¢jakd hranice kolik negativnich boda jedinec miize nasbirat, nez ptekro¢i hranici

*1 RITSON, Bruce. Komunitni pfistupy k feseni problémi s alkoholem. Praha: Statni zdravotni ustav,
2002. ISBN 80-7071-203-1.
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unosnosti. Soucasti ustavni 1écby je 1 navstéva rodiny, ale az po néjaké dob¢, kdy bude
vhodna. Lécba v Gistavnim zafizeni je ptiblizné na tii az ¢tyfi mésice. M¢la by po ni, ale

jeste nasledovat ambulantni péde.>

Po 1é¢bé nésleduje dolécovani. Je narocné urcit, kdy se jedna o 1écbu a kdy uz o
dolécovani. Zavislost je nemoc, kterou jedinec neni schopny sam ovladat proto je
dolécovani dulezité. Pacienti nejsou povinni setrvat ani do konce 1é¢by ustavni. Pokud
ji ale dokon¢i, mohou a nemusi nastoupit na dolécovaci program. U téch co se jiz pro
n¢j nerozhodnou casto dochazi k opakovani vzniku alkoholismu. Ale ti co se jej
zucastni, maji vyssi pravdépodobnost, ze se jejich problém jiz znovu neobjevi. Cilem
dolécovaciho programu je stabilizace ziskanych zmén. Je potieba s klientem pracovat,
protoze po roce abstinence se mohou objevovat problémy, které vedly K piti alkoholu.
Po dvou letech jesté dojde ke zménam v osobnosti klienta. Pozornost je tieba jesté i ve

tietim roce abstinence. Pokud k ukonéeni spoluprace dojde diiv, zvySuje se riziko

opakované zavislosti. >3

Jedinci se mohou 1éCit za pomoci terapeutické komunity. Ty vznikly po druhé
svétové valce v Americe. Tyto komunity vychazely ze zkuSenosti od Anonymnich
alkoholikli. V kazdé této komunité jsou ddna jista pravidla chovéni, a pokud je nékdo
nedodrzuje, mize dojit k jeho ukonceni 1é¢by. Jsou rizné typy. Jedna se naptiklad o
komunity v zatizenich. Zde je poskytovana sttednédoba 1é¢ba v rozmezi n€kolika tydna.
Nebo jsou modifikované komunity. Tenhle typ je uskute¢tiovan ve specifickych
podminkach, jako je napiiklad vézeni nebo klienti krom¢ zévislosti trpi jeste¢ né€jakou
dusevni poruchou. Tento typ 1é¢by je vhodny pro jedince, ktefi maji problém
s alkoholem, ale jesté nejsou na ném zavisli. Po télesné a fyzické strance je vhodna pro
ty, pro které¢ je mozny pobyt zde zvladnutelny. Mezi vhodné klienty se tadi i ti, ktefi

chtéji tento druh 1éCby piijmout. >

2 HELLER, Jif{ a Olga PECINOVSKA. Zavislost znima neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

53 HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndma neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

> NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: sou¢asné poznatky a perspektivy 1é¢by. Vyd. 4.,
aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.
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Dal$i moznosti pomoci s alkoholem jsou svépomocné skupiny. Mezi teoretické
charakteristiky téchto skupin se fadi, Ze ¢lenové maji stejnou zkuSenost s problémem.
Ve skupin€ si navzdjem pomahaji a podporuji se. Uplatiiuje Se, Ze na pomoci jinému
ziska nejvice ten, kdo pomaha, protoZe jej tato pomoc posiluje. Ve skupiné se snazi o
posilovani toho, co je normalni. Ve skuping si v§ichni ovéfuji své pocity a postoje. Ve
skupin¢ se poskytuji potiebné informace, které pomohou s vyrovnanim se s problémem.

V neposledni fadé jedinci jednaji ve shod¢ s cilem skupiny. >

Mezi vyznamné svépomocné skupiny patii napiiklad skupina Anonymnich
alkoholikti. Jednd se o celosvétovou skupinu. U nas svou praci, kterd spociva v
pomoci jedincim, ktefi jsou zavisli na alkoholu, zacali roku 1990. Pfi své Cinnosti se
fidi ur¢itymi ndvody, pomoci kterych se snazi o vyrovnani se s problémy vniklych
alkoholem. Dalsi svépomocnou organizaci v této oblasti je abstinen¢ni klub napiiklad
KLUS. Je jesté naptiklad svépomocnd skupina pavucina, kterd se orientuje na Zeny

zavislé na alkoholu a jinych drogélch.56

Anonymni alkoholici je spolecenstvi, diky kterému si jedinci vymeénuji své
zkuSenosti. Pozadavkem pro to, aby se jedinec mohl stat ¢lenem skupiny, je touha
zastavit piti. Financovani skupiny je zaloZzeno na dobrovolnych piispévcich, nejsou
74dné povinné poplatky. Cinnost skupiny je fizena dvanacti kroky a tradicemi, pomoci
kterych se Clenové vyrovnaji s alkoholismem. Kroky této organizace jsou napftiklad
pfiznani si bezmocnosti nad alkoholem, udélali jsme inventuru sami sebe, sepsali jsme
seznam lidi, kterym jsme ublizili a chceme jim to n&jak vynahradit. Tradice jsou
naptiklad, ze blaho, které je spolecné, je nadevse. Dalsi tradici je, Ze touha piestat pit je
jedind podminka ke Clenstvi. Méla by byt svépomocnd a nepfijimat penize zvenci.
Vedeni ma na starost néjaky Clen, ktery jiz abstinuje del$i dobu. Nejsou zde Zadni
profesiondlové. Setkani této skupiny mtze byt bud pouze pro osoby, které maji problém

s alkoholem nebo pro viechny, které tato problematika zajima.>’

> HELLER, Jii{ a Olga PECINOVSKA. Zavislost znima neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.

% VALISOVA, Alena, Hana KASIKOVA a Miroslav BURES. Pedagogika pro ucitele. 2., rozs. a
aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2011. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-3357-9.

57 HELLER, Jiti a Olga PECINOVSKA. Zavislost zndma neznama. Praha: Grada, 1996. ISBN 80-
7169-277-8.
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Zakladnimi pravidly Anonymnich alkoholikl jsou, Ze setkani zacind, konci a fidi
zvoleny jedinec, ¢lenové si fikaji pouze kiestnim jménem, zalind se predstavenim, jak
se jmenuje, naskaka se do feci, ¢lenové pod vlivem tam mohou byt, ale nemohou
mluvit. Setkani probiha ptivitanim novych ¢lend, spole¢na modlitba, ¢lenové povidaji
své piibéhy a poté je prestavka. Pti té se Clenové obcCerstvi a mohou dat piispévek na
toto obcerstveni dle moznosti. Na konci se opét pomodli a feknou si informace
k dals$imu setkani. V takovychto organizacich déle abstinujici pomahaji t€ém, co jsou zde

¥ 58
nove.

Existuji zpusoby jak odmitat alkohol. Mize jit o nepiijemnou zkuSenost z minulosti,
kdy jedinec ma tieba u sebe n&jaky vyssi obnos penéz, ale ten pii poziti alkoholu ztratil.
Je dilezité, aby jedinec umél rozpoznat, kterd situace znamena riziko, kde by se mohlo
stat, ze by nezvladl abstinenci. Je dobré se nebezpecné situaci a lidem vyhnout. Pokud
jedinci nékdo alkohol nabizi, najit silu a tfeba jen gestem ruky ¢i zakroucenim hlavy jej
odmitnout. Setkani si domlouvat n¢kde, kde neni riziko vyskytu alkoholu. Pokud bude
nékdo alkohol neustale nabizet tak dlirazné a dokola jej odmitat. Je potieba si dat pozor
na vznik recidivy. Pro n¢koho je to nestésti a trva dlouho, jini se snazi rychle dostat zpét
do stavu abstinence. Jedna se o nebezpetnou véc, ktera mize v zivot¢ mnoho véci
pokazit. Mize ale i naucit jedince, ze s mirou se nemaji pokouset pit. Neni dobra, aby se
recidiva podcenovala. Jedna se o sice tvrdou zkuSenost, ale uzitecna. Je vhodné, aby se
jedinec pokusil recidivu zastavit. Bud’ toho mtize docilit sdm, nebo za pomoci ptatel,
rodiny. MlZze vyuzit i profesionalni pomoc. Pomoc lze nalézt i v negativni motivaci,
kdy si jedinec uvédomi neptiznivost dal§iho piti alkoholu. Jedinec, ktery ma problém
s alkoholem, si v procesu léCeni mize vytvofit havarijni plan, kterym se bude fidit
Vv pfipad¢, ze by se u néj objevila recidiva. To, Ze si jedinec tento plan vytvofi, mize u

ngj vytvofit motivaci k tomu, aby jej nemusel nikdy pouzit. *°

% NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: soucasné poznatky a perspektivy 1écby. Vyd. 4.,
aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.

% NESPOR, Karel. Ziistat stiizlivy: praktické navody pro ty, ktefi maji problém s alkoholem, a jejich
blizké. Brno: Host, 2006. ISBN 80-7294-206-9.
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PRAKTICKA CAST

3  PRAKTICKY POPIS A HODNOCENI STATISTIK

V této treti kapitole budu popisovat situaci vyskytu problému s alkoholem v
Moravskoslezském kraji. Budu uvadét, jaky celkovy pocet pacientt se 1€¢il, na poruchy
zpiisobenou psychoaktivni latkou, v ambulantnim i liZkovém zatfizeni, které poskytuje
1é¢bu témto pocitum. Bude zde uvadét vyskyt alkoholu podle sidla 1é¢ebnych zafizeni v
jednotlivych krajich, kde se pacienti dorazili 1é€it, nikoli podle toho kde oni maji trvalé
bydlisté. Popisovat budu i vyskyt zavislosti podle toho, zda je zavisly muz ¢i Zena. Déle
zde budu popisovat i vyskyt pacientd podle vékové skupiny pacientti. Statistiky budou z
roku 2013 a roku 2012.

3.1 Popis situace v Moravskoslezském Kkraji

Psychiatrickou 1é¢ebnu v roce 2013 navstivilo z divodu vySetfeni 58 758 lidi.
Z toho bylo 4 533 pacienti, ktefi se spadaji pod péci o alkoholiky a toxikomany. Oproti
predeslému roku je to pokles o dvacet dva procent. Mensi sniZzeni bylo zaznamendno u
pacientt, ktefi 1écebnu navstivili kvili alkoholu. Jednalo se o sniZzeni o devét procent,
na osoby to Cinilo 3 348 pacientti. Daleko vyraznéjsi snizeni bylo u nealkoholovych

drog. Cinilo to tyficet pét procent, to je 1 185 osob.”

V Moravskoslezském kraji ambulantni péc¢i, navstivilo pro duSevni onemocnéni
nebo z dtvodu psychiatrického onemocnéni mnoho pacientl. VySetfeni v tomto
zminovaném roce bylo provedeno celkem 273 801. Ztohoto poctu vySetfeni bylo
provedeno vice u Zen a to 160 434. Sledovalo se v l1éceni celkem 58 758 pacientt,
ztoho bylo 34 314 Zen. Z divodu poruch, které byly vyvolany alkoholem, se 1éCilo
celkem 3 594 pacientti. Zen bylo 1 269 a muz 2 325. Z toho vyplyva, Ze v této oblasti
ma vice problémii muzské pohlavi. Novych pacientl, kteti piiSli z divodu alkoholu,
bylo 928. Rozd¢leni pacientd pijici alkohol podle véku, kteti se 1é¢i v ambulantnim

zatizeni bylo celkem 3 348. Nejpocetnéjsi skupinou byli pacienti v rozmezi 40-64 let,

80 7dravotnicka rocenka Moravskoslezského kraje 2013 | IV'JZIS CR. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-moravskoslezskeho-kraje-2013
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téch bylo 1 740. Za nimi se nachazela vékova skupina od 20-39 let v poctu 1 192. Dalsi
nasledovala skupina 65 let a vice s poctem 394 pacientl. 20 pacientl bylo v rozmezi 15-

19 let a objevily se 1 dva ptipady pacientii pod 14 let. ol

V roce 2013 bylo vriaznych zatizenich, které se staraly o pacienty zavislé na
navykovych latkach, bylo celkem 488 ambulantnich psychiatrickych 1é¢eben a
pracovist. Z tohoto poctu nahlasilo starost o alkoholiky a toxikomany péci 413
psychiatrickych ambulanci, dalS§imi zafizenimi bylo 24 ambulanci détské psychiatrie.
Z celkového poctu bylo 48 organizaci, které se zaméfuju na léCeni alkoholikli a
uzivatelti dalSich navykovych latek. 3 zbyvajici byly ambulance sexuologické. Pocet
pacientd, ktefi celkem navstivili ambulantni oddéleni psychiatrické 1écebny, bylo

36 379.%

Obrazek 1- graf pacienti ambulantnich psychiatrickych lé¢eben v roce 2013
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Zdroj: UZIS CR, Aktuélni informace &. 29/2014

V nevétsim poctu byli zastoupeni pacienti, ktefi se 1éCili z davodu poruch

vyvolanych alkoholem. Pfesnym poctem se jednalo o 22 316 pacientti. Léceni muzi

®1 Zdravotnické roenka Moravskoslezského kraje 2013 | UZIS CR. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-moravskoslezskeho-kraje-2013

2 Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, Aktualni informace & 29/2014. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj.
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pokleslo o ¢tyfi procenta, coz je o 646 muzskych pacientd. U Zen nastal narQst a to o
skoro dvé procenta, to je 124 Zen. Z celkového poctu téchto pacientli bylo nejvice ve

véku 40-64 let.%

Obrazek 2 — graf pacienti rozdéleni podle véku a druhu zavislosti z roku 2013
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Statisticky na 10 000 obyvatel, se 1é¢i s problémy vyvolanymi alkoholem, nejvice
lidi v Olomouckém kraji, zde se 1éCilo tficet Sest pacientii. Poté ve Zlinském kraji, zde
jich bylo tficet pét. Pak na tizemi Prahy, kde se 1éCilo tficet jedna pacienti. Nad
primérem je jesté i Moravskoslezsky, Jihomoravsky, Kralovehradecky kraj a kraj
Vysoc€ina. Nejméné pacienti bylo ve StfedoCeském Kraji, 1é¢ilo se zde 8 pacientti. PO
ném jesté nasleduje JihocCesky kraj s 9 pacienty. Tyto zminované pocty pacientll jsou
sledovany podle toho, vjakém kraji sidli organizace, kde se rozhodli jedinci 1é¢it.

Nepfihlizi se na pacientovo trvalé bydliste. o4

% Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, Aktualni informace & 29/2014. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj.

* Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, Aktudlni informace & 29/2014. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj.
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rwr

Obrazek 3 - graf pacientu lé¢icich se kviili porucham zpisobenych alkoholem
podle kraje kde se pacient 1é¢il. Pocty na 10 000 obyvatel z roku 2013.
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V ordinacich, které poskytuji 1éCbu alkoholikim a toxikomanim navstévuji
pfedevsim zavisli pacienti. Zavislost na alkoholu zde byla zjiSténa u vice neZ osmdesati

dvou procent pacienti.®®

V roce 2012, byla také vydana zdravotnickd ro¢enka Moravskoslezského kraje. Ta
uvadi, ze oddéleni a pracovisté psychiatrické 1écebny v roce 2012 navstivilo 61 733
pacientt, je to vice nez vroce 2013 zminéném vySe. PocCet pacientt, fadicich se do
kategorie alkoholikl a toxikomant, vychazejicich z tohoto celkového poctu bylo 5 845.
Oproti roku 2011 se jednd o pokles necelych jedenacti procent. Tyto procenta
znamenala pokles devatenacti procent u pacientti zavislych na alkoholu. Jednalo se o
pocet 3 680 pacientll. Byl zaznamenan nartst sedmi procent u nealkoholovych drog. Na
Ciselny pocet ptibylo 2 165 pacientli. Tento pokles a narlst i pfesto znamena pokles

jedenécti procent Oproti predeslému roku.®®

Pocet psychiatrickych vySetfeni v tomto sledovaném roce, kterd se uskutecnila

v ambulantni péc¢i, z davodu dusevniho onemocnéni, bylo provedeno celkem 286 262

® Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, Aktualni informace & 29/2014. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj.

%8 7dravotnické rodenka Moravskoslezského kraje 2012 | UZIS CR. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-moravskoslezskeho-kraje-2012
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pacientl. Z toho bylo sledovano 118 423 pacientii a 167 839 pacientek. K 1é¢bé v tomto
roce piistouplo celkem 61 733 sledovanych pacientl. Z tohoto poctu bylo 34 480 Zen a
27 253 muza. Z pohledu jaké byla Ié¢ena onemocnéni. Poruchy vyvolané alkoholem se
vyskytly v poc¢tu 3 730. Muzskych pacientd bylo 2 449. A Zenskych pacienti bylo
1281. Z celkového poétu bylo nové zjisténych piipadi 982. &

Pacientdi, ktefi pijici alkoholické néapoje, bylo evidovano v ambulantnich
psychiatrickych zafizenich celkem 3680. V porovnani podle ve€ku, bylo nejvétsi
mnozstvi pacientd ve véku 40 -64 let. V tomto v€kovém rozmezi bylo 2 027 jedinct. Po
nich nasledovala vékova kategorie od 20 — 39 let. Zde se vyskytovalo 1 273 piipadi.
Uprostied se nachazela kategorie 65 let a vic. Jednalo se o 262 pacientl. Ve v€kovém
rozpéti 15 — 19 let se objevilo 115 pacientt. A ve véku od narozeni do 14 let se vyskytly

dokonce 3 pfipady.68

Pocet hospitalizaci vroce 2012 v psychiatrickych nemocnicich a ostatnich
luzkovych lécebnach bylo celkem 9 544. Toto ¢islo uvadi pacienty trpici poruchami
zpusobené tim, Ze jedinec pozival alkoholické napoje. Pacienti zavisli na alkoholu
tvorfili dvé tfetiny vSech hospitalizovanych. Dochazi ke snizovani poctu hospitalizaci
pacientti, ktefi maji diagnostikovanou zavislost na alkoholu. Pocet hospitalizaci se
v roce 2012 snizil o dvé procenta. To je snizeni o 221 pacientd. Z celkového poctu
1éCenych pacientil bylo Sedesat osm pocet muzského pohlavi. Primérné trvala 1écba
pacientil, zavislych na alkoholu 50,5 dne. V psychiatrickych 1écebnach se délka 1écby
vysplhala 1 na 62,9 dne. V nemocnicich na psychiatrickém odd¢leni se délka 1écby

pohybovala praimé&ms v délce 14,5 dne.*®

87 7dravotnické roenka Moravskoslezského kraje 2012 | UZIS CR. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-moravskoslezskeho-kraje-2012

%8 Zdravotnické roenka Moravskoslezského kraje 2012 | UZIS CR. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-moravskoslezskeho-kraje-2012
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Obrazek 4 - graf lizkovych hospitalizaci podle psychoaktivni latky z roku 2012
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Nejveétsi vyskyt pacientt s alkoholismem bylo ve v€ku 30 — 59 let, Slo téméf o
sedmdesat devét procent. Z toho padesat pét procent byli pacienti ve véku 40 az 59.
Nejnizsi vyskyt byl v rozmezi 20 az 29 let. Lécba se tykala téméf osmi procent. Starsi
60 let byli zastoupeni ve dvanacti procentech. Détsti pacienti od narozeni do 14 let byli
hospitalizovani v poctu tii. V roce 2011 bylo takto mladych hospitalizovano dokonce
sedm. Mladistvi od 15 do 19 byli zastoupeni v poctu osmdesati tfi pacientl. Jedna se o
devét pacienti méné nez predchozi rok. Na problémy spojené s alkoholismem v roce
2012 zemfelo v lizkovych zatizenich celkem Ctyficet devét osob. V Moravskoslezském

kraji bylo hospitalizovano 116 pacientd na 100 000 obyvatel.”

7% Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, Aktualni informace ¢. 46/2013. UZIS CR | Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017]. Dostupné z:
http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj
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Obrazek 5 - vékova struktura hospitalizovanych pacientii v roce 2012
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V ambulantnich zatizenich se 1é¢ilo nejvice na psychiatrickych 1écebnach jednalo se
o osmdesat tfi procent. Téchto 1éceben bylo 343. Dale péci poskytovalo 19 ambulanci
détské psychiatrie, 4 ambulance sexuologie a 50 specializovanych 1é¢eben. Celkem se
ve vySe zminovaném roce 1é¢ilo z divodu alkoholu 22 838 pacien‘a‘i.71

Obrazek 6 - pofet ambulantnich pacienti v roce 2012 podle psychoaktivni
latky
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Pocet pacienttl, zavislych na alkoholu, se 1é¢ilo pomérné stejné mnozstvi jako v roce
2011. Pocet muzi, kteti se pfisli 1é€it do ambulantniho zafizeni, klesl o ¢tyfi procenta,
to je 648 pacienti. U zenské populace klesla 1écba o jedno procento, to je o 144
pacientek. Nejvyssi pocet pacientii se i v tomto roce vyskytoval ve véku 40 — 64 let.
Jednalo se o padesat pét procent. Tticeti Sesti procentni vyskyt byl ve véku 20 — 39 let.
Mladistvych 1écenych bylo 419, jednalo se o dvé procenta. Pod 15 let bylo jen néco
malo nad zadnym procentem. Slo o sedm pacientﬁ.72

Obrazek 7 - rozdéleni pacientu zavislych na alkoholu podle véku v roce 2012
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Podle toho, kde se nachazi zafizeni, ve kterém se 1éCi pacienti, ktefi maji problém
s alkoholem, se nejvice pacienti na 10 000 obyvatel vyskytovalo ve Zlinském kraji, zde
jich bylo 37 na 10000. Nasledoval Olomoucky s36 pacienty a poté byl

" Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, UZIS CR, Aktualni informace & 19/2013. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj
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Moravskoslezsky kraj s 30 pacienty. Nad primérem ceské republiky byla jesté Praha a
Jihomoravsky kraj. Nejméné pacientl se 1é¢ilo ve sttedoceském kraji, zde jich bylo 8,3.
A poté v JihoSeském s podtem 9,4."

Obrazek 8 - pacienti zavislych na alkoholu podle sidla zarizeni, kde se tito
pacienti 1é¢i v roce 2012

40

35 + - oo

30 4+ F--F |--pp--ngsmmmmm e ——Primér CR |-~
25+ b4 |- b1 T

2 1+ BF--Bl---B--2---B--BF--2--Bt-B-—-m-———————--1

5+0--Bl--Bt--2---Fl--BF-----F--¥ F--B -2 -

15 L L ﬁﬂﬂﬂ

PP ESEEF
Zdroj: UZIS CR, Aktualni informace &. 19/2013

Pti porovnavani téchto svou statistik mé ptekvapilo, jak velké mnozstvi pacientl se
objevuje v 1éCebnach a je jim pod devatenact let. V této vékové kategorii by se dle mého
nazoru alkohol m¢l objevovat jen ziidka natoz, aby jiz byly problém, ktery je tieba fesit
1é¢ebné. Cisla zde sice nejsou vysoka oproti dal§im vékovym kategoriim, ale vzhledem
k nizkému véku jsou alarmujici. To, ze se Moravskoslezsky kraj vyskytuje v obou
statistikdch v prvnich ¢tyfech krajich, ve kterych je nejvyssi vyskyt pacientl, ktefi se
1é¢1 s problémem zévislosti na alkoholu mé moc neptekvapilo. Dle mého nézoru by
bylo tfeba Iépe nebo vice zapracovat na prevenci alkoholismu, aby se snizil vyskyt

tohoto problému v nasem kraji a hlavné¢ u lidi pod 19 let.

" Moravskoslezsky kraj | UZIS CR, UZIS CR, Aktualni informace &. 19/2013. UZIS CR | Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. Copyright © UZIS CR 2010 [cit. 14.02.2017].
Dostupné z: http://www.uzis.cz/cr-kraje/kraje/moravskoslezsky-kraj.
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ZAVER

Piti vétsiho mnozstvi alkoholu az zavislost na ném je v soucasné¢ dobé pomérné
zavaznym problémem. Nejen alkoholismus, ale kazdd zdvislost mize mit za nasledek

nemalé problém pro jedince, ktery se stal zavislym.

Cilem bakalaiské prace byl souhrnny popis této problematiky, informovanost a
vzdélavani dospélych jedinct se stavem, vyvojem, pri¢inami a jaka je moznost prevence
v této problematice. Dale jsem se snazila o sezndmeni Ctenafe s organizacemi, které se

zabyvaji lécbou alkoholismu a které informuji o této problematice.

V teoretické Cisti své prace jsem se zaméfila v prvni ¢asti na popis toho, co je to
deviace a patologie. Dale jsem se v této prvni Casti zabyvala teoriemi, které definuji

rizné pohliZeni na, to co je to deviace a z pohledu riznych autord.

V druhé casti teoretické prace jsem popsala co je to vlastné alkoholismus. Jak
dochazi k vzniku zavislosti na ném a jak se jeho situace vyvijela v priabchu let.
Zabyvala jsem se zde 1 tim, jaké dopady ma piti alkoholu na zivot jedince. Jednalo se o
oblasti zamé&stnani, rodiny, dopadu alkoholu v rodin¢ na dit€ a socialniho statusu. Lehce
jsem nastinila, 1 jaky vliv ma na zdravi jedince a Ze alkohol je problém i fizeni
motorovych vozidel. V této kapitole jsem se zabyvala moznostmi 1écby tohoto druhu
zavislosti. Rozebirala jsem, jaké ma jedinec moznosti, pokud se rozhodne podstoupit
1é¢eni. K 1éceni zavislosti musi jedinec pfistoupit dobrovolng, protoze jinak lé¢ba neni
moznd. V této kapitole jsem se snazila popsat to, jak dana 1écba probihd, podle jedincem

zvoleného zpusobu léceni.

Pro svou praktickou cast bakalatské prace jsem si zvolila popis situace vyskytu
alkoholu v Moravskoslezském kraji. Popisovala jsem situaci vyskytu pacientd v
lécebnych zatfizenich. Pohlizela jsem na Ié€eni podle krajli, ve kterém se pacienti 1&€ili.
Dale jsem to zpracovavala z pohledu, v jakém vékovém rozmezi se objevovali pacienti

v ambulantnich i1 lizkovych 1é¢ebnach.
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