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UvVOoD

Konzumace alkoholu mezi détmi a dospivajicimi predstavuje zavazny spoleCensky
problém s dalekosahlymi dusledky pro zdravi a vyvoj mladé generace. Experimentovani s
alkoholem v raném véku zvysuje riziko rozvoje zavislosti v dospélosti a je spojeno s fadou
negativnich dopad, jako jsou zhorSeny Skolni prospéch, rizikové sexualni chovani, Grazy a
nehody. PiestoZe je prodej a podavani alkoholu osobam mladsim 18 let v Ceské republice
zakazano, vyzkumy ukazuji, ze znacna ¢ast déti a dospivajicich mé zkusenosti s konzumaci
alkoholu. Tento fenomén tak predstavuje naléhavou vyzvu pro odborniky z oblasti prevence,

vzdélavani a zdravotnictvi.

Aktualnost tématu konzumace alkoholu mezi zaky zakladnich Skol podtrhuji i
nedavné tragické udalosti, kdy doslo k otravé alkoholem u nezletilych jedinct. Tyto piipady
poukézaly na snadnou dostupnost alkoholu pro déti a dospivajici a na nedostatecnou
informovanost o rizicich spojenych s jeho konzumaci. Zaroven vyvolaly diskusi o ti¢innosti
stavajicich preventivnich programid a o potiebé hledat nové pfistupy k feSeni tohoto
problému. Hlubsi porozuméni faktorGm, které ovliviiuji vztah déti a dospivajicich k
alkoholu, je nezbytnym piedpokladem pro tvorbu cilenych a efektivnich intervenénich

strategii.

Cilem prace je zjistit vyskyt fenoménu experimentovani s alkoholem mezi zaky
zéakladnich skol. Dil¢im cilem je zjistit, zda je vyskyt experimentovani s alkoholem zavisly
na veéku zaka. Pro tyto ucely jsou stanoveny tii hypotézy, které budou ovéreny ANOVA
testem. Bylo realizovano kvantitativni dotaznikové Setfeni na vzorku 594 zaku tii zakladnich
Skol. Ziskana data byla analyzovana pomoci metody ANOVA s cilem ovéfit stanovené

hypotézy o vztahu mezi vékem a konzumaci alkoholu.

Bakalarska prace je rozdélena do péti hlavnich kapitol. Prvni kapitola se vénuje
teoretickym vychodiskim a pfinasi prehled dosavadnich poznatki o konzumaci alkoholu
mezi détmi a dospivajicimi. Zabyva se prevalenci tohoto jevu, jeho pfic¢inami a disledky a
predstavuje vybrané teorie vysvétlujici vztah mladych lidi k alkoholu. Druha kapitola se
zaméfuje na specifika konzumace alkoholu v kontextu zakladnich skol. Popisuje legislativni
ramec upravujici dostupnost alkoholu pro nezletilé, roli Skoly v prevenci a intervenci a
predstavuje piiklady osvédCenych preventivnich programd.

Treti kapitola se vénuje charakteristice mladsiho a star§iho Skolniho v€ku z hlediska
vyvojové psychologie. Popisuje klicové vyvojové ukoly a zmény, kterymi déti v téchto
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obdobich prochazeji, a diskutuje jejich mozny vliv na vztah k alkoholu. Ctvrta kapitola
predstavuje metodologii vlastniho vyzkumu. Popisuje cile a hypotézy, zvolenou metodu
sbéru dat, pribéh vyzkumu a charakteristiku vyzkumného souboru. Diskutuje také limitace

provedené studie a jejich mozny vliv na interpretaci vysledka.

Pata kapitola piinasi vysledky realizovaného dotaznikového Setfeni. V prvni Casti
jsou predstaveny zakladni deskriptivni statistiky popisujici vyskyt konzumace alkoholu mezi
respondenty. Druha Cast se vénuje testovani hypotéz o zavislosti mezi vékem a vybranymi
proménnymi souvisejicimi s konzumaci alkoholu pomoci metody ANOVA. Vysledky jsou
prezentovany v prehlednych tabulkdch a grafech a jsou doprovazeny podrobnym

komentarem.

V zavéru jsou shrnuty hlavni poznatky plynouci z teoretické i1 praktické ¢asti prace.
Jsou diskutovany mozné implikace vysledku pro prevenci a intervenci v oblasti konzumace
alkoholu mezi détmi a dospivajicimi a jsou nastinény perspektivy dalsiho vyzkumu v této
oblasti. Prace by tak méla prispét k hlubSimu porozuméni fenoménu konzumace alkoholu
mezi zaky zakladnich Skol v Otrokovicich a poskytnout podnéty pro tvorbu efektivnich

strategii prevence a snizovani rizik spojenych s timto chovanim.



1 AKTUALNOST RESENE PROBLEMATIKY

V obdobi socialismu byla konzumace alkoholu vniména velmi negativné jako
Skodliva zavislost poSkozujici zdravi a spoleCenskou produktivitu. V soucasnosti je
alkoholismus vnimén jako véazny socidlni a zdravotni problém, stale je vSak alkohol
dilezitou soucasti mnoha kultur. Svétova zdravotnicka organizace upozoriiuje na vysoky
podil alkoholu na celkové nemocnosti a predasnych umrtich. Otazka, zda je mozné
konzumovat alkohol tak, aby byl prospé$ny pro zdravi, zastava oteviena a vyzaduje si

uvazlivy piistup (WHO, 2019 in NeSpor, 2020).

Alkoholismus a s nim spojené rizikové chovani predstavuje vyznamnou
problematiku Ceské spolecnosti, ktera je v mezinarodnim kontextu negativné vnimana diky
vysoké mife konzumace alkoholickych napojti. Ceska republika se dlouhodob& umistuje na
prednich prickach v riznych indexech, které hodnoti spotiebu alkoholu, a to nejen v ramci
Evropské unie. Prikladem muze byt prvni misto v indexu dekadentnosti od Bloomberg (2012
in Dvorak, 2023) nebo vysoké umisténi v indexu, ktery méti vydaje domacnosti na alkohol
a dalsi nefesti. V Ceské republice je rocni spotieba &istého alkoholu na osobu alarmujici,
s pramémou hodnotou 14,4 litru, coz Ceskou republiku fadi na $picku mezinarodnich
statistik. Z celkové konzumace tvori nejvétsi ¢ast pivo (54 %), nasledované lihovinami (25
%) a vinem (21 %). Alarmujici je také pocet lidi, ktefi alkohol uzivaji v rizikovych
mnozstvich, kdy téméf 1,6 milionu obyvatel konzumuje alkohol témét denné€ v mnozstvich

ptresahujicich doporucené limity. (Dvorak, 2023)

Vysoka spotieba alkoholu ma vazné zdravotni dusledky. Je spojovana s vyskytem
vice nez dvou set onemocnéni, véetné nadorovych, kardiovaskularnich a jaternich chorob.
Alkoholismus také predstavuje vyznamny faktor v umrtnosti, pfiemz v Ceské republice je
pfisuzovan zhruba 6 % vSech timrti. Vedle zdravotnich problémi ma nadmérna konzumace
alkoholu také zavazné socialni dopady, vCetné vlivu na rozvodovost a kriminalitu. Jednim z
hlavnich faktort, které pfispivaji k udrzeni vysoké spotieby alkoholu v ¢eské spolecnosti, je
jeho Siroka socialni prijatelnost a dostupnost. Tato kultura je podporovana i v rodinném
prostiedi, kde se déti Casto setkavaji s alkoholem jiz v raném vé€ku. Narust spotieby alkoholu
po roce 1989 lze pficist k politickym a ekonomickym zménam, které vedly k deregulaci

vyroby a prodeje alkoholu Nespor (2020).

Pandemie covid-19 a s ni spojeny stres jesté vice zvySily riziko nadmérné konzumace

alkoholu. Opatieni proti Sifeni viru predstavovala zvySené riziko zejména pro osoby s
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problémovym pitim. Ackoli se v minulosti v ¢eské spoleCnosti objevovaly snahy o regulaci
konzumace alkoholu, soucasné statistiky a vyvoj situace ukazuji, ze je tfeba pfijmout
ucinnéj§i opatieni. ZkusSenosti ze zahrani¢i naznacuji, ze omezeni dostupnosti alkoholu,
regulace reklamy a zavedeni cenovych a daiiovych opatieni mohou vést k poklesu spotieby.
Tato opatfeni by nejen pomohla snizit zdravotni a socialni naklady spojené s alkoholismem,
ale také by odeslala jasny signal o nesouhlasu spole¢nosti s nadmérnou konzumaci alkoholu

Dvoték (2023).



2 ALKOHOL

Alkohol, ve své chemické podstate, je sloucenina s unikatni schopnosti rychle se
dostavat do riznych casti téla, vCetné mozku, coz ma vyznamny dopad na lidské chovani a
zdravotni stav. Chemicky je alkohol definovan jako skupina organickych sloucenin
odvozenych od uhlovodikli, charakteristicka pfitomnosti jedné nebo vice hydroxylovych
skupin (-OH) ve své struktufe. Mezi alkoholy nejCast&ji patii etylalkohol, neboli etanol
(C2H50H), ktery je hlavni slozkou alkoholickych napoji. Tento konkrétni druh alkoholu
vznikd procesem fermentace, kdy jsou sacharidy, at uz jednoduché cukry z ovocného
pavodu nebo polysacharidy nachazejici se v obilovinach a bramborach, pfeménény na
alkohol. Pro dosazeni vyssich koncentraci alkoholu je nasledné pouzita destilace, coz je
proces, pii némz se odpatuje a kondenzuje tekutina pro oddé€leni slozek na zakladé€ rozdilné

bodu varu (Bares, 2014).

S cilem chranit zdravi a bezpecnost lidi, Svétova zdravotnicka organizace (WHO,
2019) urcila doporucené maximalni denni davky konzumace alkoholu pro zdravé dospélé.
Tyto limity, stanovené na 20 gramu Cistého alkoholu denné pro obecnou populaci, se lisi
podle pohlavi - pro zeny jsou doporueny maximalné 16 grami a pro muze az 24 gramu
denné. V praktickém vyjadfeni, to predstavuje zhruba pullitr piva nebo 200 ml vina. Tyto
smérnice jsou navrzeny tak, aby minimalizovaly zdravotni rizika spojena s konzumaci
alkoholu, vCetné potencialniho rizika vzniku zavislosti a dalSich negativnich dusledkd pro
fyzické a dusevni zdravi jedince (Samanek a kol., 2013). Tyto doporudeni jsou zaloZena na
rozsahlém vyzkumu, ktery poukazuje na to, Ze i mirna az stiedni konzumace alkoholu mize
mit dlouhodobé negativni uCinky na zdravi, v€etné€ zvysSeného rizika vzniku nékterych typta

rakoviny, srdeCnich onemocnéni a jinych chronickych stava.

2.1 Kratkodobé dusledky pozivani alkoholu

Kratkodobé dusledky pozivani alkoholu mohou byt rozli¢né a zavisi na mnozstvi
konzumovaného alkoholu. Jiz lehka opilost mize vést k excitaci, zatimco stiedni stupen
opilosti maze mit hypnoticky efekt. Tézka opilost pak vstupuje do narkotického stadia, a pfi
velmi vysoké koncentraci alkoholu v krvi mize dojit az k tézké intoxikaci se ztratou védomi
a potencialn¢ smrtelnymi dusledky. Tyto stavy ovliviuji nejen fyzické, ale i psychické
zdravi jedince a mohou vést k okamzitym negativnim duasledkim, jako jsou nehody,
agresivni chovani, ¢i akutni zdravotni problémy. Je zieymé, ze alkohol m4 silny dopad na
jednotlivce 1 spolecnost jako celek. Je klicové rozliSovat mezi efekty alkoholu pfi jeho
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jednorazovém poziti (akutni intoxikace) a pfi dlouhodobém uzivani. Pravidelna konzumace
vétSich mnozstvi mize vést k vaznym zdravotnim komplikacim, vcetné rizika vzniku

zavislosti (Fischer a Skoda, 2014).

Akutni intoxikace se projevuje riznymi stupni naruseni psychickych, senzorickych
a motorickych funkci, které 1ze rozdélit od mirné opilosti az po tézké stavy, vCetné otravy
alkoholem, bezvédomi a potencialné i smrti. S rostouci koncentraci alkoholu v krvi se méni
1 projevy a chovani jedince, od pocatecniho uvolnéni az po agresivitu a otupélost. Zvysujici
se hladina alkoholu v krvi méni chovani ¢loveéka od uvolnéni a veselosti k rizikovejsimu
chovani, jako je zhorSeni schopnosti rozhodovani, ztrata sebekontroly a zvySené riziko
urazd. Pii vyssich hladinach alkoholu dochazi k vyraznéjsim porucham, jako jsou problémy
s rovnovahou, dvojité vidéni, pamétové poruchy a v extrémnich pfipadech muaze dojit k

bezvédomi a smrti (Fischer a kol., 2009).

2.2 Zavislost na alkoholu

Ptistup ¢clovéeka k alkoholu a jeho dusledky mohou byt riznorodé a rozdélit je 1ze do
nekolika kategorii, zahrnujicich abstinenty, ktefi alkohol nepfijimaji, az po osoby, u kterych
se vyvinula plnohodnotna zavislost. Ve vztahu k alkoholu lze pozorovat Ctyfi zékladni
vzorce chovani: abstinenti, konzumenti, pijaci a alkoholici. Riziko spojené s konzumaci
alkoholu je znacné. Zavislost na alkoholu prochazi ne¢kolika fazemi, od pocatecniho stadia,
kdy je konzumace prilezitostna, pies varovné stadium, kde se spotieba zvySuje a muze
dochazet k tajnému piti, az po rozhodné a konecné stadium, kdy je zavislost plné rozvinuta
a jedinec konzumuje alkohol neustale. E. M. Jellinek rozeznava pét typu alkoholové
zavislosti, od typu alfa, kde je alkohol zneuzivan pro potlaceni nepiijemnych pocitt, pies
typ beta s nepravidelnym, ale nadmérnym pitim, az po typy gama, delta a epsilon, které se
lisi v mife kontroly nad konzumaci a v dusledcich pro télesné a psychické zdravi (Kalina,

2015).

Zavislost na alkoholu je komplexni a mnohostranny problém, ktery zahrnuje jak
psychické, tak télesné aspekty. Na psychické turovni je zavislost na alkoholu
charakterizovana silnym a neodolatelnym nutkanim konzumovat alkohol, které je pohanéno
touhou po opakovani pociti euforie a uvolnéni, které alkohol poskytuje. Tento stav muze
vést k tomu, ze jedinec pokracuje v piti 1 pfes védomi moznych negativnich disledku, véetné
zdravotnich rizik a socialnich problému. Psychicka zavislost je zesilena snahou vyhnout se

nepfijemnym psychickym abstinencnim pfiznakim, jako jsou tuzkost, nespavost,
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podrazdénost a pocit vnitini prazdnoty. Na fyzické urovni muze dlouhodobé uzivani
alkoholu vést k télesné zavislosti, kdy se t€lo pfizpusobi pravidelnému piisunu alkoholu a
vyviji se odolnost viici jeho ucinkiim. Preruseni nebo snizeni konzumace muize pak vést k
vaznym abstinen¢nim piiznakim, vCetné tfesu, poceni, zvySené teploty, zimnic, kie¢i a v
extrémnich pripadech i epileptickych zachvati. Télesna zavislost na alkoholu mize mit
dalekosahlé dusledky pro zdravi, v€etné poskozeni jater, srdce a dalSich organa. Dlouhodobé
zneuzivani alkoholu mize vést k fad€ socialnich a osobnich problému, vCetn€ ztraty zajmu,
poskozeni vztahi, chovani vedouciho k potencialni kriminalité, fyzické a psychické tnavé a
celkovému selhani organismu. Riziko spojené s konzumaci alkoholu se dale zvySuje v
pfipadé, Ze je alkohol aplikovan injek¢n€, coz muze vést k predavkovani a vaznym infekcim,

jako je HIV, hepatitida B a C, které mohou mit fatalni nasledky (Dvortak, 2023).

Prestoze podle Skaly (1998) mlize mit mirna konzumace alkoholu nékteré pozitivni
ucinky na kardiovaskularni zdravi, nadmeérné piti vede k fad€ negativnich dasledku, véetné
hypertenze, cévnich mozkovych pfihod, onemocnéni jater, srdecnich poruch a zvyseného
rizika nadorového bujeni (Ehrmann, Hulek, 2010). Akutni a chronické zdravotni a socialni
disledky zneuzivani alkoholu, jak upozortiuji Fischer a Skoda (2014), sahaji od okamZitych
ucinkt intoxikace po dlouhodobé poskozeni zdravi a rozpad rodinnych a pracovnich vztahu.
Jandourek (2012) zdiraziiuje zatéz, kterou zavislost na alkoholu predstavuje pro statni
zdravotnicky systém a spolecnost, véetné ekonomickych nasledkd a zvysené rozvodovosti a

nehodovosti.

Fischer a Skoda (2014) identifikovali n&kolik kliovych oblasti, které hraji roli v
procesu vzniku zavislosti, v€etné zavislosti na alkoholu. Tento proces je zahrnuje genetické,
biologické, psychické a socialni faktory. V oblasti genetickych predispozic je dilezitym
prvkem, Ze aCkoliv genetika sama o sob€ nezptisobuje zavislost, mize v kombinaci s dal§imi
faktory zvysit riziko jejiho vzniku. Je prokazano, ze nékteré genetické konfigurace mohou
ovlivnit, jakym zptsobem jedinec reaguje na alkohol a jak se u n€j mize vyvijet zavislost.
Biologické predispozice se tykaji zptisobu, jakym jednotlivci metabolizuji alkohol. Nekteti
lidé mohou po konzumaci alkoholu citit silné§i pozitivni U¢inky a zaroven trpét méne
zavaznymi kocovinami, coz muze vést k Cast€j§imu a intenzivnéjSimu piti. Pokud jde o
psychické faktory, ty zahrnuji Sirokou skalu osobnostnich rysi a psychologickych stava.
Lidé s nizkou sebekontrolou, emoc¢ni nestabilitou, sklony k depresim, vysokou mirou
extroverze nebo touhou po novych zazitcich mohou byt nachylnéjsi k zavislosti na alkoholu.
Socialni faktory hraji také zasadni roli. Rodinné prosttedi, socialni skupiny a subkultury, ve
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kterych se jedinec pohybuje, mohou vyznamné ovlivnit jeho piti. Riziko z&vislosti se zvySuje
v ur€itych socialnich a prostorovych kontextech, jako jsou méstska sidlisté, prumyslové zony
nebo oblasti s vysokou mirou socidlni anonymity a migrace. Socialni konformita a potieba

udrzovat socialni vazby mohou také podnécovat konzumaci alkoholu (Jandourek, 2012).

2.3 Vliv rodiny na vztah k alkoholu

Rodina jako zéakladni socialni jednotka, kde jedinec travi vyznamnou cast svého
détstvi a dospivani, hraje zasadni roli v predavani socialnich norem, hodnot a modeld
chovani. Otec a matka, nebo jini dospéli Clenové rodiny, jsou pro déti prvnimi a ¢asto
nejvyznamnéj§imi vzory. To, jak se ti dospéli stavi k alkoholu, jak ¢asto a za jakych okolnosti
ho konzumuji, jaky vyznam mu pfikladaji v ramci rodinnych oslav a rituali, ma znacny
dopad na vnimani alkoholu détmi. Pokud jsou déti svédky toho, zZe jejich rodice ¢i blizci
uzivaji alkohol zodpovédné a s mirou, muze to vést k formovani zdravého vztahu k alkoholu
1 v jejich dospélosti. Naopak, pokud je alkohol v rodiné pfitomen jako bé&zny unik od
problému, zptisob oslavy kazdé prilezitosti nebo dokonce nastroj feseni konfliktl, vytvaii se
riskantni model chovani, ktery maze déti vést k pozdéjsim problémim s alkoholem. Zvlasté
problematické je rodinné prostiedi, kde je pfitomna zavislost na alkoholu nebo kde dochézi
k cCastym konfliktim a nasili spojenému s konzumaci alkoholu. Takové prostredi mize
zpusobit u déti nejen rozvoj zavislosti v dospélosti, ale i celou fadu emocionalnich a

behavioralnich problému (Kasper, 2015).

Rodiny, které se vyznacuji otevienou komunikaci o rizicich spojenych s pitim
alkoholu a podporuji zdravé zivotni styl, mohou vyznamné piispét k prevenci vzniku
alkoholové zavislosti u svych déti. Situace se mize dale komplikovat, pokud je piti alkoholu
ve spoleCnosti vnimano jako akceptovatelné nebo dokonce zadouci chovani, coz je obraz,
ktery Casto prezentuji média a reklamy. Vliv médii a reklamy na vnimani alkoholu détmi a
dospivajicimi je nemaly. Alkohol je Casto zobrazovan jako atribut spolecenského uspéchu,
atraktivity a radosti ze zivota. Tento obraz miize snadno ovlivnit mladé lidi, ktefi jsou ve fazi

hledani své identity a pfijeti ve vrstevnické skupiné (NeSpor, 2020).

Odbornici se jednohlasné shoduji na vyznamu prevence v boji proti alkoholismu,
zdaraznujic, ze informovanost o nebezpecich spojenych s navykovymi latkami je klicova
pro schopnost déti rozhodovat se spravné v rizikovych situacich. Zasadni roli v tomto
procesu hraje rodina, ktera by méla zajistit nejen biologické a psychologické potreby déti,
ale také je vzdélavat o rizicich spojenych s poskozenim zdravi. Uz v pfedskolnim veku je
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podle Nespora (2020) dulezité vstépovat détem hodnotu zdravi a ucit je, jak se branit
nebezpecim, pficemz prevence by méla zacit 2-3 roky pfed prvnim setkanim s drogou, tedy

ve véku 7-12 let.

Vhodnym vychovnym stylem lze piedejit problémam s alkoholem, piicemz dobry
rodi¢ je empaticky, podporuje dité, avSak stanovuje jasné hranice. Naopak, autoritativni
vychova muize vést k pocitim ménécennosti a uzkosti, coz v extrémnich pfipadech maze
vést k zneuzivani alkoholu jako zpisobu vyrovnani se se spoleCenskym tlakem (Dvorak,
2023). Nespor (2020) také zdaraziuje vyznam rodinnych pravidel a jejich konzistentniho

dodrzovani, coz vede k zodpovédnéj§imu chovani déti.

Zakladni principy prevence v rodiné zahrnuji ziskani davéry ditéte, schopnost
diskutovat o alkoholu a drogéch, predchazeni nud€ tim, ze se déti povzbuzuji k bezpecnym
zajmum a zalibam, podporu pfijimani hodnot vedoucich k odmitnuti alkoholu a drog,
stanoveni zdravych rodinnych pravidel, pomoc ditéti v obrané proti Spatnému vlivu a v

hledani dobrych pratel a posilovani zdravého sebevédomi ditéte (Kasper, 2015).

2.3.1 Prevence na $kolach

Kromé rodinného prostiedi zduraziiuje Bare§S (2014) dulezitost prevence
realizovanou i ve Skolach prostfednictvim riznych vzdélavacich programi, které by mély
zaClefiovat otazky prevence do témat tykajicich se péCe o zdravi. Obdobi dospivani,
charakteristické odporovanim autoritam, nakonec pfechazi v etapu, kdy jsou mladi lidé vice
naklonéni pfijimat pohledy svych pedagogt, jsou otevienéjsi diskusi a maji zajem
prezentovat své vlastni nazory. Z toho divodu by skoly mély podporovat otevieny dialog na
téma navykovych latek, snazit se ménit postoje studentti k nim a podporovat mezi mladymi
lidmi odpor vuéi alkoholismu. Vérohodnost informaci, které pedagogové poskytuji o
alkoholu, je v tomto procesu zasadni. Vzdélavaci programy zamétfené na prevenci uzivani
navykovych latek maji ochranny tcinek jak na studenty, ktefi jesté s témito latkami nemayji
zkuSenosti, tak i na ty, ktefi jiz s konzumaci zacali, nebot’ u nich podporuji zodpovédnost za
vlastni zdravi (Dvorak, 2023). Naproti tomu studenti gymnazii a stfednich odbornych kol
k alkoholu sahaji méné Casto ve srovnani se studenty stfednich odbornych ucilist’, pficemz
gymnazisté jsou povazovani za skupinu s nejnizS§im rizikem. Nejvice ohrozenou skupinou
jsou mladistvi, ktefi nedokoncili zakladni vzdélani, avsak tato skupina ¢asto nedostava
dostate¢nou podporu, at’ uz v prevenci, tak v pomoci s vybérem budouciho povolani (Kasper,

2015).
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Podpora ze strany §koly v boji proti alkoholismu je pro studenty zasadni, zejména
pokud pochazeji z rodinného prosttedi, kde jsou problémy s alkoholem bézné. V takovém
ptipadé je pro né dualezité mit priklady jinych, pozitivnich zplisobii feSeni problému.
Vytvoreni piijemného prostiedi ve Skole miize vyrazné snizit tendenci déti uchylit se k
navykovym latkam kvili Spatnym znamkam, negativnimu klimatu ve tfidé nebo Sikané

(Bares, 2014).

Informace o zakazu konzumace navykovych latek v prostorach $koly a jejim okoli
by mély byt studentim sdéleny na poc¢atku kazdého skolniho roku, véetné moznych dasledku
takového chovani. Prestoze tyto informace nejsou Casto dostate¢né zduraziiovany, dochazi k
jejich porusovani, zejména pii Skolnich akcich venku a vzdé€lavacich pobytech, coz muze
vést k problémum i pro pedagogy, ktefi nesou zodpovédnost za své zaky. Dostupnost
alkoholu v blizkosti §kolnich zatizeni Casto piispiva k jeho konzumaci mezi studenty béhem
nebo po vyudovani. Skoly by proto mély nabizet volnoasové aktivity, které by studenttim

pomohly zaplnit jejich volny Cas a odvratit je od nevhodnych chovani. (Bares, 2014)

Hennessy a Tanner-Smith (2015) provedli meta-analyzu, jejimz cilem bylo shrnout
dostupné diikazy o ucinnosti Skolnich kratkodobych intervencnich programi urcenych pro
adolescenty. Systematické vyhledavani relevantnich studii bylo provedeno s datovym
omezenim do 31. prosince 2012. Celkem bylo do meta-analyzy zafazeno 17 studii. Analyza
vysledkt ukazala, ze skolni kratkodobé intervence byly spojeny se statisticky vyznamnym
zlepSenim, kdy adolescenti v intervencnich skupinach snizili konzumaci alkoholu ve
srovnani s kontrolnimi skupinami. Plati to ovSem pouze v pfipade, ze jde o terapii
individualni. Subanalyza dale ukazala, ze zatimco individualné poskytované kratkodobé
intervence byly efektivni, nebyly nalezeny dikazy o tom, Ze by skupinové poskytované
kratkodobé intervence (besedy, prednasky, diskuze) byly spojeny se snizenim konzumace
alkoholu u zakt. Format poskytovani byl v§ak konfudovan s modalitou programu, pficemz
terapie zaméfena na motivaci byla nejucinngjsi, ale v ramci skupinové poskytovanych
intervenci byla zfidka implementovana. Studie tedy prokazuje, ze nejucinné€jsi metodou je

individualni motivace jednotlivce.

Jiny vysledek ov§em pfinasi MacArthur (2016). Tato studie se zabyvala kvantifikaci
dopadu peer-led intervenci na prevenci uzivani tabaku, alkoholu a drog u mladych lidi ve
véku 11-21 let. Byla provedena systematicka revize a meta-analyza, ktera zahrnovala studie
vyhledavané v databazich Medline, EMBASE, PsycINFO, CINAHL, ERIC a Cochrane

Library od jejich pocatku do Cervence 2015. Celkem bylo identifikovano 17 relevantnich
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studii, z nichz pfiblizné polovina byla zamétfena na Skolni prostedi a cilila na prevenci
uzivani alkoholu a dalSich navykovych latek mezi adolescenty. Vysledky meta-analyzy
ukdzaly, ze pravdépodobnost uzivani alkoholu, koufeni cigaret a konopi, byla niz§i u
skupiny, ktera prosla peer-led intervenci, ve srovnani s kontrolni skupinou. Tato studie tedy
naznacuje, ze peer-led intervence mohou byt efektivni v prevenci uzivani tabaku, alkoholu
a mozna 1 konopi mezi adolescenty. Tato zjisténi podporuji a posiluji diivéjsi revize, které
naznacovaly, Ze zapojeni vrstevniki do zdravotnich intervenci by mohlo pfinést vyhody v

prevenci Skodlivého chovani béhem adolescence (MacArthur, 2016).

Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD) predstavuje jeden z
klicovych pilifh ve vyzkumu uzivani navykovych latek mezi mladistvymi v Evropé. Tento
vyznamny projekt, jehoZ se uéastni éméf 30 evropskych zemi véetné Ceské republiky, byl
zahajen v roce 1995 a od té doby se pravidelné opakuje kazdé Ctyfi roky. Studie ESPAD
poskytuje cenné informace o trendech v uzivani navykovych latek mezi studenty ve véku
15-16 let a slouzi jako dulezity nastroj pro porovnavani situace v riznych evropskych
zemich. Jedine¢nost a nedocenitelnost studie ESPAD spociva v jeji dlouhodobosti,
pravidelnosti a rozsahu zkoumani. Standardizované metody a néastroje dotaznikového
Setfeni, rozdélené do tii moduld, umoznuji ziskavat srovnatelna data napfi¢ zacastnénymi
zemémi. Prvni modul obsahuje zakladni otazky spole¢né pro vSechny staty, druhy modul
zahrnuje fakultativni otazky formulované dle potieb jednotlivych zemi a tfeti modul se
sklada z dopliujicich otazek, jejichz odpovédi nejsou zahrnuty v mezinarodni vyzkumné
zpraveé. Hlavnim cilem studie ESPAD je poskytovat uceleny prehled o vyvoji uzivani
navykovych latek mezi mladistvymi, a to jak na celoevropské urovni, tak 1 v jednotlivych
zuCastnénych zemich. Vysledky vyzkumu slouzi jako podklad pro hodnoceni Gc¢innosti
preventivnich programu protidrogové politiky na narodni i regionalni urovni (Csémy a kol.,

2019)

Ceska republika ze studie ESPAD ucastni od samého podatku a vysledky jsou
publikovany pod vedenim PhDr. Ladislava Csémy a jeho kolegi. V roce 2019 se do sedmé
generace vyzkumu zapojilo 2778 Ceskych studentd ve veéku 16 let z 255 zakladnich a
sttednich Skol. Vysledky ukazaly, ze 97,9 % dotazovanych mé&lo alespon jednu zkuSenost s
pitim alkoholu a 58,3 % pilo alkohol vice nez dvacetkrat v zivoté. Prvni zkuSenost s
alkoholem piichazi nejcastéji ve Ctrnacti letech a 3,4 % dotazovanych zazilo stav opilosti
pred dvanactym rokem zivota. Pozitivni trend v abstinenci od alkoholu mezi Sestnactiletymi
studenty lze pozorovat pii srovnani dat z vyzkumnych Setfeni ESPAD v letech 2003 az 2019.
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Zatimco v roce 2003 uvedlo pouze 1,6 % dotazovanych, ze nikdy v zivoté nepili alkohol, v
roce 2019 jejich pocet vzrostl na 4,9 %. Tento mirné stoupajici trend naznacuje, ze se postoj
mladych lidi k alkoholu postupné méni, avSak je tfeba vyckat na vysledky nasledujicich let,
aby bylo mozné potvrdit, zda se jedna o dlouhodoby vyvoj. Studie ESPAD predstavuje
neocenitelny zdroj informaci o uzivani navykovych latek mezi evropskou mladezi a
poskytuje cenné podklady pro tvorbu efektivnich preventivnich opatieni a protidrogovych
politik. Pravidelné monitorovani trendi v této oblasti je klicové pro vCasné odhaleni
potencialnich problému a pfijeti adekvatnich opatieni na ochranu zdravi a well-beingu mladé

generace (Csémy a kol., 2019).

Studie ESPAD 2019 prinesla alarmujici vysledky tykajici se konzumace alkoholu.
Jak uvadi Csémy (2019) oblibenost alkoholu je mezi studenty velmi rozsitena - 95 % z nich
j1z nékdy v zivote pilo alkohol a 63 % konzumovalo alkohol v poslednich 30 dnech. Témeér
40 % studentil vypilo v poslednim mésici 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné ptilezitosti a 12
% pije nadmémé davky alkoholu alesponi jednou tydné. Primérny veék prvni zkuSenosti s

alkoholem je 13 let.

Csémy (2019) poukazuje ve své studii na skuteCnost, ze i1 pres klesajici trend
v uzivani alkoholu mezi mladistvymi je jeho dostupnost stale alarmujici. Sestnactileti
studenti vnimaji alkohol jako snadno dostupny, a to navzdory faktu, ze by pro né¢ me¢l byt
nedosazitelny. Tento rozpor mezi legislativou a realitou je znepokojujici a vola po
disledné&jsim pristupu ze strany rodicu, skol i celé spolecnosti. Dal§im varovnym signalem
je podcenovani rizik spojenych s konzumaci alkoholu. Mladi lidé c¢asto nepovazuji
prilezitostné piti za zdravi Skodlivé, ackoliv opak je pravdou. Znepokojivym fenoménem je
také kombinovani alkoholu s energetickymi napoji. Tato nebezpe¢na smés snizuje pocit
opilosti, coz vede k vyssim davkam a delsi dobé konzumace. Vysledkem mohou byt vazné
zdravotni problémy, od poruch chovani az po uzkostné stavy. Co je ovSem povzbudivé, ze
celkové uzivani navykovych latek mezi mladezi klesa. Tento trend je pfipisovan tzv.
digitalni revoluci, kdy mladi travi vice Casu online a mén¢ se osobné stykaji s vrstevniky.

Zarovei se zvysSuje rodi¢ovska kontrola, mimo jiné diky modernim technologiim.
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3 MLADSI VERSUS STARSI SKOLNI VEK

Mladsi skolni vek, zahrnujici déti od 6 do 11 let, je obdobim, kdy déti prochazeji 1.
stupném zakladni Skoly. Toto Zzivotni obdobi je zasadni pro rychly rozvoj fyzickych
dovednosti, kognitivniho vniméani a socialnich interakci. Po této fazi nastupuje starsi Skolni
vek, ktery se tyka adolescentti ve véku od 12 do 18 let. Toto obdobi je spojeno s pubertou a
ptfechodem k dospélosti, béhem kter¢ho dochazi k dalSimu rozvoji osobnosti a utvareni
identity jedince. V této fazi se adolescenti potykaji s fadou vyzev a zmén, jez maji zasadni
vliv najejich psychicky a emocionalni vyvoj (Kasper, 2015). Tato obdobi predstavuji klicové

etapy v zivoté kazdého jedince, kdy se utvareji zaklady pro budouci zivotni cestu.

3.1 Mladsi skolni vék

V obdobi mladsiho Skolniho véku, ktery zacina nastupem ditéte do zakladni Skoly a
trva priblizn€ do 11. ¢i 12. roku zivota, se déti nachazeji ve fazi stabilniho rastu. Fyzicky
vyvoj v tomto obdobi je pomérné plynuly, ackoli kolem osmého roku zivota dochazi k
mirnému zpomaleni fyzického rastu. Déti postupneé ztraceji predskolni baculatost a zacinaji
se rysovat prvni znamky pohlavniho dospivani. V této fazi také dochazi k vyraznému
zlepSeni motorickych schopnosti, coz otevira dvefe k zapojeni do ruznych sportovnich
aktivit. Motorické dovednosti se zlepSuji, pohyby jsou rychlé, pfesné a koordinované. Déti
se stavaji zrucnéj§imi ve sportovnich aktivitach a jejich obranyschopnost organismu se

zvysuje. (Nespor, 2001).

V mladsim Skolnim véku se pozoruje znacny pokrok v analyticko-syntetickém
vnimani. Déti jsou schopny lepsi koncentrace, pamét’ se rychle zdokonaluje a mysleni se
stava logi¢téj§im. Schopnost abstraktniho mysleni je vSak stale v zacatcich. Ve vzdélavacim
procesu se déti setkavaji s novymi intelektudlnimi vyzvami, které stimuluji rozvoj
poznavacich procest, jako je mysleni, pamét, pozornost a predstavivost. Mladsi skolaci se
uci zakladim logického uvazovani a postupné si osvojuji schopnost abstraktniho mysleni,
prestoze jejich poznani je stale siln€ vazano na konkrétni zkuSenosti a piedstavy (Stozicky,

Sykora, 2015).

Emocionalni a socialni vyvoj hraje v tomto obdobi klicovou roli. Déti se uci, jak
vyjadfit své pocity, jak se chovat v riznych socialnich situacich a jak navazovat a udrzovat
pratelstvi. Vztahy s vrstevniky nabyvaji na dualezitosti a postupné zacinaji prevladat nad
rodinnymi vazbami. Déti se také uci zakladim moralniho uvazovani a zacinaji rozliSovat

mezi spravnym a Spatnym chovanim, a to nejen na zakladé autority dospélych, ale i vlastnich
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presvédCeni. Vyvoj genderové identity a roli je také dalezitym aspektem tohoto obdobi. Déti
se uci, co znamena byt chlapcem nebo divkou ve své kulture, a zaCinaji se identifikovat s

genderovymi rolemi, které jsou spolecensky ocekavany (Vyrost a kol., 2019).

Osobnost zaka na 1. stupni zakladni Skoly je ovlivnéna mnoha faktory, vcetné
genetickych predispozic, rodinného zazemi a Skolniho prostfedi. Tyto prvky spolecné
formuji jedineCny charakter kazdého zaka, jeho schopnosti a zptsob, jakym se vyrovnava s
vyzvami a prilezitostmi vzdélavaciho procesu (Kantorova, 2008). Mezi klicové aspekty
osobnosti zaka patii télesna konstituce, temperament, schopnosti, charakter, kognitivni styly,
motivace, potfeby, vule a socialni role, které se vzajemné ovliviiuji a uréuji, jak zak reaguje

na ruzné situace a jak se uci (Dvorak, 2023).

Télesna konstituce tvoti zaklad pro psychické a socialni aspekty osobnosti, zatimco
temperament ovliviiuje, jak zak pristupuje k vnéjSim podnétim a jaké ma chovani.
Inteligence, tvofivost a pamét jsou piiklady schopnosti, které urcuji zakav ucebni potencial.
Charakter a moralni hodnoty jsou utvareny interakci s rodinou a skolou a jsou zasadni pro
socialni vyvoj zaka.

Kognitivni styly ur€uji, jak zak pfistupuje k uceni a jak zpracovéava informace.
Motivace a potieby jsou hnaci silou, ktera zaka vede k dosahovani cilli a k uspokojeni jeho
vnitinich potfeb. Vile pomaha zakovi prekonavat piekazky a dosahovat vytenych cilt.
Socialni role ve skolnim prostfedi pak hraje kli¢ovou roli v utvafeni socialni identity a

postaveni mezi vrstevniky (Kantorova, 2008; Dvorak, 2023).

3.2 Starsi Skolni vék

Starsi Skolni veék, znamy také jako obdobi pubescence, je klicovou etapou v détském
vyvoji, ktera zasahuje do vékového rozmezi od 11 do 15 let. Toto obdobi je zasadni pro
celkovy rozvo;j ditéte, jelikoz se jedna o cCas, kdy dochazi k intenzivnim fyzickym,
psychickym a socialnim zménam, jez ovliviiuji celou osobnost jedince. Déti se v tomto veku
nachazeji na pomezi détstvi a dospivani a zazivaji hlubokou transformaci (Dvoréak, 2023).
Vyvojova psychologie popisuje vstup do star§iho skolniho véku jako pfechod z priméarniho
vzdélavani na 2. stupen zakladni Skoly, coz je faze koncCici ukoncenim zéakladni Skolni
dochazky. Termin pubescence, odvozeny z latinského slova pro prvni znamky fyzického
dospivani, zahrnuje dvé hlavni faze — prepubertu a vlastni pubertu, které jsou dulezité pro
objeveni sekundarnich pohlavnich znaku a nastup reprodukéni schopnosti (Vagnerova a kol

2021).
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V obdobi star§iho Skolniho veéku a puberty se kognitivni funkce dale rozvijeji.
Adolescence prinasi schopnost abstraktniho a hypotetického mysleni, coz umoziuje
dospivajicim experimentovat s vlastnimi myslenkami a rozjimat o minulosti i budoucnosti.
Pamét se stava efektivné)si a strategie uCeni jsou vice promyslené. Mladsi Skolni vék je
obdobim, kdy déti zacCinaji akceptovat socialni role zaka a spoluzaka, uci se ovladat své

emoce a potieby a rozvijeji zaklady spoluprace a piizptusobeni se (Vagnerova a kol., 2021).

Emoc¢ni a socialni zralost se postupné zvySuje. Podle Eriksonovy teorie
psychosocialniho vyvoje je pubescence obdobim, kdy dospivajici hledaji a definuji svou
identitu ve vSech aspektech zivota. Fyzické zmeény, jako je rychly rist a rozvoj pohlavnich
znakd, mohou vyrazné ovlivnit sebepojeti a socialni status mezi vrstevniky. Puberta a starsi
Skolni vek jsou charakterizovany vétsi emocni rozkolisanosti a hledanim vlastni identity.
Dospivajici prochazeji znaénymi zménami v socialnim vyvoji, kdy se odvraceji od
rodinnych vazeb a vice se orientuji na vrstevnické skupiny a partnerské vztahy (NesSpor,

2001).

Socialni vyvoj v pubescenci je zaméfen na formovani hlubSich pratelstvi, prvni
romantické vztahy a identifikaci se skupinami vrstevniki. Dospivajici se snazi najit
rovnovahu mezi touhou po nezavislosti a stale pfitomnou potiebou podpory. Toto obdobi je
plné vyzev, ale také ptilezitosti pro osobni rozvoj, ktery je zasadni pro budouci zivotni cestu
(Dvorak, 2023). Déti zacinaji intenzivnéji reflektovat své misto ve spolecnosti a formovat
své dlouhodobé cile a aspirace. V této fazi je zasadni, aby dospivajici meli k dispozici stabilni
podpurné prostiedi, které je bude motivovat k exploraci a sebepoznani, zatimco se uci

navigovat slozitostmi socialnich interakci a emocionalnich vztahti (Sobotkova 2014).

Osobnost zaka 2. stupné zakladni Skoly prochazi vyraznym vyvojem, ktery je
charakteristicky predevsim hledanim vlastni identity, formovanim hodnotového systému a
rozvojem socialnich vztaht. Tento vek je obdobim, kdy Zaci zacinaji intenzivngji reflektovat
své postaveni ve tfidé, ve Skole 1 ve spoleCnosti a hledaji své misto mezi vrstevniky. V tomto
veku je osobnost zaka ovlivnéna mnoha faktory, z nichz klicovou roli hraji rodinné zazemi,
vztahy s vrstevniky a Skolni prostredi. V rodin€ se utvareji zakladni hodnoty a postoje, které
jsou nasledné modifikovany vlivem Sirsiho socidlniho okoli. Vztahy s vrstevniky nabyvaji
na vyznamu, nebot pravé v tomto obdobi dochédzi k intenzivnimu socialnimu udcent,
formovani sebeticty a sebevédomi. Skola pak piedstavuje dilezitou socialni instituci, ktera

kromé vzdélavaci funkce plni i funkci socializa¢ni (Sobotkova 2014).
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Vyvoj osobnosti zaka druhého stupné zékladni Skoly je také vyrazn€ ovlivnén
pubertou a s ni souvisejicimi biologickymi a psychickymi zménami. Tyto zmény mohou vést
k emocni nestabilit€, zvySené citlivosti na hodnoceni ze strany dospélych a vrstevniki, ale
také k hledani vlastni identity a samostatnosti. V tomto kontextu se osobnost zadka formuje
v dynamickém procesu, kdy se misi vlivy vnitfnich predispozic a vnéj§iho prostiedi.
Vzdélavaci proces by mél byt citlivé prizpisoben individualnim potfebam a
charakteristikam zakt, podporovat jejich celostni rozvoj a respektovat jejich osobnostni

specifika (Vagnerova a kol., 2021).

V této fazi zivota se také formuji klicové socidlni a moralni hodnoty, které budou
zaky provazet celym zivotem. Proto je dulezité, aby vzdélavaci proces zahrnoval nejen
predavani informaci, ale také vychovu k hodnotam, které podporuji rozvoj zodpovédného a

aktivniho ob&anstvi (Fischer a Skoda, 2014).

3.3 Konzumace alkoholu u Ziki na 1. a 2. stupni ZS

Bartik a Miovsky (2010) poukazuji na to, ze obdobi 1. a 2. stupné zakladnich kol je
charakteristické zacatky experimentovani s alkoholem. V tomto casovém useku dochazi k
formovani nazor studentd na alkoholické napoje, pticemz velkou roli v tom hraji jejich
vrstevnici. Studie ukazuji, ze prvni setkani s alkoholem se u Ceskych déti odehrava jiz v
relativn€ nizkém véku, pficemz pramérny veék prvniho kontaktu s alkoholem je okolo 12 let.
Tento fakt je alarmujici zejména v porovnani s celoevropskym primérem, kde Ceska
republika vynika jako zemé s jednou z nejniz§ich veékovych hranic prvni konzumace
alkoholu. Alkohol vSak dle Stozického a kol. (2015) predstavuje pro détsky organismus vetsi
riziko nez pro organismus dospé€lého, pfiCemz tento rozdil je dan jak netpln€ vyvinutymi
jatry, tak celkovou nezralosti jinych dilezitych organt, jako jsou ledviny, mozek a obéhovy
systém. Tyto biologické faktory, ve spojeni s rychlymi zménami télesné hmotnosti béhem
dospivani, maji znacny vliv na to, jak se alkohol v téle déti a mladistvych vstiebava a
metabolizuje. Konzumace alkoholu mezi détmi a dospivajicimi se nejcastéji objevuje v
podobé experimentovani, pfi¢emz obcasné piti znamena mén¢ nez jednu sklenici alkoholu
tydné. Pravidelna konzumace je definovana jako alesponl jedna sklenice tydné a denni

konzumace jako alesporii jedna sklenice denn¢ (Dvorak, 2023).

Zaclenéni do kolektivu a experimentovani s navykovymi latkami, v¢etné alkoholu,
se nejcastéji odehrava v obdobi dospivani. Pfitom vétSinou nejde o samotnou latku, ale o

potfebu byt pfijat do skupiny. Zacatek piti alkoholu v takto raném véku ma dlouhodobé
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negativni ddsledky pro zdravi a socialni vyvoj jedince. Casta a nadméma konzumace
alkoholu mezi mladistvymi muze vést k akademickym problémim, urazim vyzadujicim
1ékarské oSetieni, a v n€kterych piipadech i k rozvoji zavislosti na alkoholu v dospélosti.
Zatimco ke vzniku zéavislosti u dospélého dochazi po zhruba 5-10 letech pravidelného
kazdodenniho piti, u mladistvych je tato doba zkracena pouze na dobu 15-18 mésicti (Kalina

a kol., 2015).

Stozicky a kol. (2015) také upozortiuji na fakt, ze Ceska mladez patii mezi nejméné
abstinentni v celé Evropé, coz poukazuje na Siroce rozsifenou kulturni akceptaci konzumace
alkoholu. Podle Dvoraka (2023) lze vypozorovat, ze déti a mladistvi Casto zacinaji pit
alkohol v domécim prostredi nebo u ptatel a piibuznych, coz naznacuje vyznamnou roli
rodinného prostredi a socialniho okoli v raném setkani s alkoholem. Postupem ¢asu se misto
konzumace alkoholu pfesouva do vefejnych prostort, jako jsou kluby, hospody a restaurace,
ale i ulice a parky. Urcité skupiny dospivajicich vnimaji piti alkoholu jako normalni soucast

zabavy a mohou své vrstevniky k piti povzbuzovat (Dvorak, 2023).

Studie Agu (2018) zkoumala prevalence a faktory spojené s konzumaci alkoholu
mezi détmi na zakladnich Skolach ve Stfedni Americe. Tento vyzkum byl proveden jako
prufezova studie vyuzivajici Systém uniformnich dat o uzivani drog ve statech Ameriky a
byl realizovan Narodnim programem prevence zneuzivani alkoholu a drog s technickou
podporou Komise pro kontrolu zneuzivani drog Meziamerické organizace stati. Vzorek
studie zahrnoval 2 052 zaka ve véku 8-15 let z 40 nahodné vybranych zakladnich skol po
celém ostrove. Kli€ovymi zavislymi promeénnymi byla prevalence konzumace alkoholu v
prubéhu Zzivota, ktera byla hodnocena na zakladé otazky, zda ucastnik nékdy v zivoté
konzumoval alkoholicky napoj. Nezavislé proménné zahrnovaly demografické
charakteristiky jako pohlavi, tfidu, ve které zaci studovali, vék, nejvyssi dosazené vzdélani

rodicu a informace o tom, zda Zaci Ziji se svym otcem nebo matkou.

Vysledky ukazaly, ze z 2 052 déti, 648 (31,6 %) konzumovalo alkohol nekdy v
prubéhu svého zivota, a stejny podil uvedl, ze byl nékdy opily. Analyza dale odhalila, ze
muzské pohlavi, neziti s otcem a otcovo dosazené vzdélani na Grovni primarniho nebo
sekundarniho vzdélani byly signifikantné spojeny s vySsi pravdépodobnosti konzumace
alkoholu v prabehu zivota. Naopak, déti ve véku 8-11 let byly méné pravdépodobné, ze

konzumovaly alkohol, ve srovnani s détmi ve véku 12-15 let (Agu, 2018).
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Identifikace pfipadného setkani déti s alkoholem je dilezita pro zajisténi jejich
bezpecnosti a zdravi. Existuji rizné varovné signaly, které mohou naznacovat, Ze dité mohlo
ptijit do kontaktu s alkoholem. Lékarské testy, jako jsou krevni nebo dechové zkousky, patii
mezi ptimé metody detekce alkoholu v organismu. Nicméné, je klicové, aby rodice byli
vnimavi 1 k méné zfejmym indikatorim. Ty mohou zahrnovat zménu socialniho okruhu
ditéte smérem k vrstevnikiim s tendenci k uzivani alkoholu, drobné kradeze, zhorSeni
zdravotniho stavu, naroky na vys$i financni vydaje, opomijeni osobni hygieny, pokles
Skolnich vykont, nekonzistentni chovani, symptomy jako je nevolnost ¢i zvraceni, projevy
uzkosti €1 depresi, vykyvy v aktivité a apatii, naruSeni spankového rezimu, uzavienost, ztratu
zajmu, nahlé zmeény v chovani, konfliktnost, podrazdénost a agresivitu. Nezbytnosti je
podchyceni téchto piiznakl ze strany rodica a aktivni pozorovani a komunikaci s potomky.
Spoluprace se Skolou a vSimani si upozornéni od uciteld muze byt rovnéz klicova pro

pochopeni chovani ditéte ve vzdelavacim prostiedi (Kukla, 2016).

Nebezpeci spojena s konzumaci alkoholu v dospivani zahrnuji rovnéz zvysené riziko
vyvoje psychickych poruch, jako jsou deprese a uzkostné poruchy. Zavislost na alkoholu a
jinych navykovych latkach mtze mit devastujici vliv na osobnost jedince, vést k rozpadu
rodinnych a socialnich vazeb a zpisobit nenapravitelné skody na zdravi. Silna osobnost a
vlastni hodnoty mohou jedince chranit pred tlakem vrstevnik(i a umoznit mu odmitnout
alkohol. Uz od mladsiho véku je klicové rozvijet odpovédnost a schopnost fikat "ne". V
obdobi dospivani se mladi lidé snazi najit svoji identitu a zaclenit se do spolecnosti, coz

muze ovlivnit i jejich postoj k alkoholu (Sobotkova 2014).

Nespor (2020) poukazuje na to, ze z4jmy a konicky mohou mit velky vliv na to, zda
se adolescenti alkoholu vyhybaji, pfiCemz ti, kteti davaji pfednost zdravému zivotnimu stylu
a sportu, jsou mén¢ ohrozeni. V obdobi dospivani dochazi k vétsimu setkavani s alkoholem,
pficemz mladi 1idé Casto citi, Ze se blizi dospélosti a snazi se napodobovat dospélé. Riziko
Skodlivého uzivani alkoholu stoupa s dosazenim plnoletosti, kdy je konzumace alkoholu
zakonné tolerovana. Vliv ma také pohlavi, pfiCemz statistiky ukazuji, zZe chlapci maji
tendenci k uzivani alkoholu vice nez divky, coz mize byt dano odliSnym pfistupem rodicu
k ochran¢ divek pted rizikovym chovanim. Nicméné rozdily v konzumaci alkoholu mezi

divkami a chlapci se postupné snizuji.
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4 ANALYTICKA CAST

Tato cast prace se zabyva metodologii vyzkumu zaméfeného na vyskyt
experimentovani s alkoholem mezi zaky zakladnich Skol. V tivodu jsou predstaveny cile
vyzkumu a hypotézy, které budou ovérovany pomoci statistické metody ANOVA. Dile je
popsana pouzita metoda sbéru dat, kterou je dotaznikové Setfeni, a jeho vyhody a nevyhody.
Nasleduje popis prub€hu vyzkumu, charakteristika vyumného vzorku a proces zpracovani a
analyzy dat. V zavéru jsou diskutovany limitace provedeného vyzkumu, které je tfeba vzit v

uvahu pii interpretaci vysledkd.

4.1 Metodika

Tato kapitola se zabyva metodologii vyzkumu zaméfeného na vyskyt
experimentovani s alkoholem mezi zaky zakladnich skol. Jsou zde pfedstaveny cile
vyzkumu a hypotézy, které¢ budou ovérovany pomoci statistické metody ANOVA. Dale je
popsana pouzita metoda sbéru dat, kterou je dotaznikové Setfeni, a jeho vyhody a nevyhody.
Nasleduje popis prubéhu vyzkumu, charakteristika vyzkumného vzorku a proces zpracovani
a analyzy dat. V zavéru kapitoly jsou diskutovany limitace provedeného vyzkumu, které je

tieba vzit v uvahu pfi interpretaci vysledku.

4.1.1 Cile a hypotézy

Cilem préce je zjistit vyskyt fenoménu experimentovani s alkoholem mezi zaky
zakladnich $kol. Dil¢im cilem je zjistit, zda je vyskyt experimentovani s alkoholem zavisly
na véku zakua. Pro tyto ucely jsou stanoveny nasledujici hypotézy, které budou ovéfeny

ANOVA testem.

Hypotéza H1: Existuje zadvislost mezi vékem a pitim alkoholu v Zivoté/ béhem

poslednich 12 mésica a béhem poslednich 30 dnu.

Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a pitim alkoholu v zivoteé/ béhem poslednich

12 mésict a béhem poslednich 30 dnu.
Hypotéza H2: Existuje zavislost mezi vékem a poslednim konzumovanym napojem.

Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a pitim alkoholu v zivoté/ béhem poslednich

12 mésict a béhem poslednich 30 dnu.

Hypotéza H3: Existuje zavislost mezi vékem a tim, pred kolika dny pil zak naposledy
alkohol.
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Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a tim, pred kolika dny pil zak naposledy

alkohol.

4.1.2 Pouzita metoda

Dotaznik je vyzkumna metoda, ktera slouzi ke sbéru dat od respondentt
prostfednictvim série otazek. Tyto otazky mohou byt oteviené, uzaviené nebo Skalové a
jejich cilem je ziskat informace o nazorech, postojich, znalostech ¢i zkuSenostech
dotazovanych osob. Dotaznik muze byt distribuovan riznymi zpisoby, naptiklad osobné,

postou, telefonicky nebo online (Disman, 2021).

Hlavni vyhodou dotazniku je jeho efektivita pfi sbéru dat od velkého poctu
respondenti. Umoziiuje ziskat informace rychle a s relativné nizkymi naklady. Dotaznik
také poskytuje respondentim urcitou miru anonymity, coz muze vést k upifimné&j§im
odpovédim. Standardizovana forma otdzek zajiStuje snadné zpracovani a analyzu dat

(Svaticek, Sedova, 2014).

Na druhou stranu, dotaznik mé i své nevyhody. Jednou z nich je riziko nizké
navratnosti, zejména u dotazniki zasilanych postou nebo e-mailem. Respondenti mohou
otazky Spatné pochopit nebo interpretovat, coz muze vést ke zkreslenym vysledkim.
Dotaznik také neumoziuje klast dopliujici otazky a ziskat hlubsi vhled do problematiky.
Kvalita ziskanych dat zavisi na ochoté a schopnosti respondenti poskytnout piesné a

pravdivé odpovédi (Svaticek, Sed’ova, 2014).

Dotaznik vychazel ze standardizovaného dotazniku vyzkumu ESPAD — | Evropska
Skolni studie o alkoholu a jinych drogach®, ktery zkoumal zkuSenosti zakt zakladnich Skol
s konzumaci alkoholu, frekvenci a typ konzumovanych alkoholickych napojti, posledni
konzumaci alkoholu, nakup alkoholu pro vlastni potiebu a subjektivné vnimanou dostupnost
raznych druht alkoholickych napojl pro respondenty. Prvni tii otazky byly identifikacni a
zkoumaly pohlavi, v€k a navstévovanou Skolu. Otazka €. 4 se ptala na frekvenci piti
alkoholickych napoji v zivoté respondenta, béhem poslednich 12 mésici a béhem
poslednich 30 dnt. Otazka ¢. 5 zjistovala, kolikrat za posledni mésic respondent pil
alkoholické pivo, michané drinky, vino (i Sumivé) a destilaty. Otazka €. 6 se dotazovala na
posledni konzumovany alkoholicky napoj respondenta. Na vybér byly moznosti alkoholické
pivo, michané drinky, vino, destilaty nebo zadny alkohol. Otazka ¢. 7 se ptala, pfed kolika
dny respondent naposledy pil alkohol. Otazka ¢. 8 zjist'ovala, zda si respondent v poslednim

mesici koupil alkohol pro vlastni pottebu, a to bud’ v obchodé, supermarketu, vecerce ¢i na
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benzinové pumpé, nebo v hospodé, restauraci, baru ¢i na diskotéce. Otazka €. 9 se
respondentu ptala, jak obtizné by podle jejich nazoru bylo sehnat si alkoholické napoje
(alkoholické pivo, michané drinky, vino, destilaty), kdyby o né stali. Respondenti vybirali z

moznosti velmi snadné, celkem snadné, celkem obtizné, velmi obtizné a nemozné.

ANOVA (analyza rozptylu) je statisticka metoda pouzivana k testovani rozdilt mezi
pruméry tii nebo vice skupin. Tato metoda umoznuje urcit, zda existuji statisticky vyznamné
rozdily mezi skupinami na zakladé jedné nebo vice nezavislych proménnych (faktort).
Hlavni vyhodou ANOVY je schopnost analyzovat vice nez dvé skupiny soucasn€, coz je
efektivnéjsi nez provadeéni n€kolika t-testi. ANOVA také umoziiuje zkoumat interakce mezi
faktory, pokud je do analyzy zahrnuto vice nez jedna nezavisla promeénna. Tato metoda je
flexibilni a muze byt pouzita pro rizné typy dat, vCetné kontinualnich, ordinalnich a
nominalnich proménnych. Dalsi vyhodou ANOVY je jeji robustnost vici poruSeni
nékterych predpokladd, jako je normalita rozdéleni dat. Nicméné, pokud jsou poruseny
predpoklady homogenity rozptyli nebo nezavislosti pozorovani, miize to ovlivnit platnost
vysledkt. Jednou z nevyhod ANOVY je, Ze nefika, které konkrétni skupiny se od sebe lisi,
pokud je nalezen statisticky vyznamny rozdil. K urceni, které skupiny se lisi, je nutné provést
post hoc testy. Dalsi nevyhodou je citlivost ANOVY na odlehlé hodnoty a nerovnomérné

velikosti skupin, coz muaze vést ke zkresleni vysledka (Disman, 2021).

Ve vyzkumu byla pouzita metoda ANOVA (analyza rozptylu) k testovani zavislosti
mezi vékem respondentt a jejich odpovéd'mi na otazky tykajici se konzumace alkoholu.
Konkrétné byla ANOVA aplikovana na tfi hypotézy. Pro kazdou hypotézu byla stanovena
nulova hypotéza (HO) predpokladajici neexistenci zavislosti a alternativni hypotéza (H1, H2,
H3) predpokladajici existenci zavislosti. ANOVA testuje, zda se hodnoty (v tomto pripade
veékovych kategorii) statisticky vyznamné li§i. Pokud je signifikance (p-hodnota) nizsi nez
zvolena hladina vyznamnosti (obvykle 0,05), zamitd se nulova hypotéza a pfijima se
alternativni hypotéza o existenci zavislosti. Pouziti metody ANOVA umoznilo statisticky
overit, zda se zkuSenosti s alkoholem li§i mezi riznymi veékovymi skupinami zakt

zakladnich skol.

4.1.3 Prubéh vyzkumu a vyzkumny vzorek

Vyzkumu se z&astnilo celkem 594 zaki ze tii zakladnich $kol v Otrokovicich — Z$

Manesova, ZS Tomase Garrigue Masaryka a ZS Travniky. Casové byl sbér dat orientovan

na terminy béhem ledna a unora 2024. Vyzkum probihal formou dotaznikového §Setfeni mezi
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zaky 4. a 5. tfid a 8. a 9. tfid zakladnich Skol. Dotaznik byl distribuovan v papirové podobé,
aby se predeslo technickym problémim a zajistila se co nejvyssi navratnost. Zaci dotaznik
vyplilovali béhem vyucovani pod dohledem ucitele, ktery dohlizel na samostatnost
vyplitovani a byl k dispozici pro piipadné dotazy &i nejasnosti. Zaci byli ujisténi, ze dotaznik
je anonymni a jejich identitu nikdo zkoumat nebude. I proto navratnost dosahla 99 %, jelikoz
pouze 6 dotaznikd bylo vyplnéno tak, Ze je nebylo mozno pouzit. Vyzkumny vzorek je blize

popsan v ramci interpretace vysledku.

Po vyplnéni byly dotazniky sesbirany a data z nich byla pfepsana do elektronické
podoby v programu Microsoft Excel. Tento krok umoznil dalsi zpracovani a analyzu dat
pomoci statistickych metod. Pfed samotnou analyzou byla data zkontrolovana a o€isténa od
ptipadnych chyb vzniklych pfi pfepisu. Statistickd analyza dat probihala ve specializovaném
statistickém softwaru SPSS. Nejprve bylo provedeno tfidéni prvniho stupné, které poskytlo
zéakladni ptfehled o rozlozeni odpovédi na jednotlivé otazky. Nasledné bylo provedeno tiidéni
druhého stupné dle véku respondentt, aby bylo mozné odhalit piipadné rozdily mezi
jednotlivymi skupinami zaka.

Pro ovéfeni statistické vyznamnosti zjisténych rozdila byl pouzit odpovidajici
statisticky test ANOVA, ktery umoznil ur€it, zda jsou pozorované rozdily mezi skupinami
statisticky vyznamné, nebo zda mohly vzniknout pouhou nadhodou. Vysledky statistické
analyzy byly zpracovany do tabulek a grafti a okomentovany v ramci interpretace vysledka.
Zavérecné kapitoly shrnuji hlavni zji§téni vyzkumu a diskutuji jejich mozné implikace pro

prevenci a intervenci v oblasti konzumace alkoholu mezi détmi a dospivajicimi.

4.14 Limitace vyzkumu

Provedeny vyzkum ma nékolik limitaci, které je tfeba vzit v tvahu pfi interpretaci
vysledkt. Jednou z hlavnich limitaci je velikost a reprezentativnost vyzkumného souboru.
Vyzkum byl proveden na vzorku 441 zaku zakladnich skol, coz predstavuje pomérné maly
vzorek vzhledem k celkové populaci zakd zakladnich $kol v CR. Navic vybér respondenti
nebyl zcela nadhodny, jelikoz se vyzkumu zicastnili pouze zéci tii vybranych zakladnich
Skol. Tato skutecnost miize ovlivnit reprezentativnost vysledkid a jejich zobecnitelnost na

celou populaci zaka Z8.

Dalsi limitaci je nerovnomérné zastoupeni pohlavi ve vyzkumném souboru. Muzi
tvorili 60,7 % souboru, zatimco zeny pouze 39,3 %. Tato nevyvazenost miaze mit vliv na

vysledky, jelikoz vztah k alkoholu a konzumacéni navyky se mohou liSit mezi chlapci a
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divkami. Vyzkum se také spoléhal na sebehodnotici dotaznik, ve kterém respondenti sami
uvadéli informace o své konzumaci alkoholu. Tento pfistup muze byt ovlivnén socialni
zadoucnosti odpovédi, kdy respondenti mohou podhodnocovat svou skute¢nou konzumaci
alkoholu, aby se jevili v lep§im svétle. Navic, vzhledem k citlivosti tématu, mohli nékteti
respondenti zameérmne uvadeét nepravdivé informace. DalSim omezenim je prifezovy design
studie, ktery neumozuje sledovat vyvoj konzumace alkoholu u jednotlivych respondenti V
case. Vysledky tak poskytuji pouze momentalni pohled na situaci a neumoziuji Cinit zaveéry

o pri€¢innych souvislostech mezi vékem a konzumaci alkoholu.

V neposledni fad¢ je tfeba zminit, ze vyzkum se zaméfil pouze na zaky zakladnich
Skol a nezahrnul stars$i adolescenty navstévujici stfedni Skoly. Vztah k alkoholu a
konzumacéni navyky se mohou vyznamné li§it mezi témito vékovymi skupinami, coz

omezuje moznost generalizace vysledkt na celou populaci dospivajicich.

Pres tyto limitace pfinasi provedeny vyzkum cenné poznatky o konzumaci alkoholu
mezi zaky zakladnich skol a poukazuje na dulezitost véku jako faktoru ovliviiujiciho vztah
k alkoholu. Pro ziskani komplexné&jsiho pohledu na tuto problematiku by bylo vhodné
realizovat rozsahlejsi studii s reprezentativn€j§im vzorkem a longitudinalnim designem,
ktera by umoznila sledovat vyvoj konzumace alkoholu v Case a identifikovat dalsi faktory,

které ji ovliviiuji.
4.2 Interpretace vysledku

Tato kapitola se zabyva analyzou vysledki dotaznikového Setfeni zaméfeného na
konzumaci alkoholu mezi zaky zakladnich skol. Nejprve je popsana struktura respondentt z
hlediska navstévované Skoly, pohlavi a véku. Nasledné jsou prezentovany vysledky
jednotlivych otazek dotazniku, které se tykaji frekvence konzumace alkoholu,
preferovanych typa alkoholickych napoji, posledniho konzumovaného alkoholického
napoje, doby od posledni konzumace alkoholu, nakupu alkoholu pro vlastni potiebu a
vnimané obtiznosti ziskani alkoholickych napoju. Vysledky jsou prezentovany formou grafti
a tabulek a jsou doplnény komentafem autora. Kapitola poskytuje uceleny piehled o mife a

charakteru konzumace alkoholu mezi zaky zékladnich §kol zahrnutych do vyzkumu.

Struktura dle navstévované skoly
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Co se struktury respondenti podle navstévované Skoly tyCe, byla ponékud
vyrovnana. Nejvétsi ¢ast tvoii respondenti z ZS Manesova (38,78 %), dale ZS Travniky
(32,43 %) a nejmensi podil tvoii respondenti ZS TGM (28,80 %).

Struktura respondentd dle navstévované skoly

32,43%

38,78%
Skola
= 78 Ménesova
=ZS$ TGM
Z8 Travniky

28,80%

Obrazek 1 Struktura respondenta dle navs§tévované Skoly

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Struktura dle pohlavi

Mezi pohlavimi prevazuji muzi (60,7 %), zeny tvoii 39,3 % souboru, coz objektivné
neni z pohledu populace reprezentativni, nicméné€ tom muze byt zapii¢inéno naptiiklad
ochotou dotaznik viibec zacit vypliiovat, kdy muzi daného véku mohou mit vétsi ,,odvahu

k vyplnéni vzhledem k danému tématu.
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Struktura respondentt dle pohlavi

39,3%

60,7%

=muZ =Zena

Obrazek 2 Struktura respondentt dle pohlavi

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS
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Struktura dle véku

V ramci vékovych kategorii zastoupeny vékové kategorie od 9 do 16 let. Celkem
24,58 % tvorti respondenti ve véku 14 let, vyznamné jsou zastoupeni také respondenti ve
veéku 10 let (21,33 %), ve véku 15 let (18,69 %) a také 11 let (13,70 %). Nejmensi Cast
souboru tvoii respondenti ve véku 12 a 16 let. Toto je nicméné ocCekavanym jevem,
vzhledem k tomu, ze dotaznik byl vypliiovan studenty zakladni Skoly, kde vétsi Cast opousti

zéakladni Skolu ve véku nejpozdéji 15 let.

Struktura respondentu dle véku

1,51% 8.49%
Otazka ¢. 2 - Vék

m9
m10
11
m12
=13
m14

18,69%

21,33%

24,58%

13,70% m15

0,91% m1e

10,80%

Obrazek 3 Struktura respondenta dle véku
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Nasledujici ¢ast je vénovana analyze jednotlivych otazek dotazniku. Bylo provedeno
tfidéni prvniho stupné, a také tfidéni druhého stupné podle pohlavi ¢i véku respondentt.
Pomoci ANOVA byly testovana zavislost mezi pohlavim ¢i vékem respondentd a jejich
odpovéd'mi na dané otazky. Vzhledem k v€ku nemé smysl testovat zavislost mezi tiidou,
kterou respondent navstévuje, a odpovéd'mi na dané otazky, jelikoz tito studenti jsou do

velké miry v danych tfidach v danych vékovych kohortach.

Pokud byla zavislost mezi danymi charakteristikami a odpovéd'mi respondentd

prokazana, byly tyto vysledky vyobrazeny také graficky.
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Otazka 4 — Kolikrat jsi pil alkoholicky napoj v zivoté / béhem poslednich 12 mésicu /
béhem poslednich 30 dnu?

100%

13,73% 14,40% 12,54%

90%
80%
70%

. Otdzka ¢. 4 - Kolikrat
vice neZ 40 krat

11,96% W 20-39x

60%

50% 14,05% 12,64%

40%
30%
20%
10%

0%

Soucet z Otdzka €. 4 - Kolikrat Soucet z Otazka ¢. 4 - Kolikrat Soucet z Otdzka €. 4 - Kolikrat
jsi pil alkoholicky napoj [V jsi pil alkoholicky napoj jsi pil alkoholicky napoj
Zivoté] [BéEhem poslednich 12 mésict] [B&hem poslednich 30 dni]

H 10-19x
6-9x

M 3-5x

m1-2x

W nikdy

Obrazek 4 Otazka €. 4 - vysledky

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Udaje jsou rozdéleny do tif asovych obdobi: celoZivotni konzumace, konzumace
béhem poslednich 12 mésict a konzumace v poslednich 30 dnech. Celozivotni konzumace
alkoholu Z vysledkd vyplyva, ze 12,91 % respondenti nikdy v zivoté nekonzumovalo
alkoholické napoje. Naopak 13,73 % respondenti uvedlo, ze alkohol pilo vice nez 40krat za
zivot. Dal$i vyznamné skupiny tvoti respondenti, ktefi pili alkohol 10-19krat (18,38 %), 3-
Skrat (14,46 %), 1-2krat (14,22 %), 6-9krat (14,05 %) a 20-39krat (12,25 %). Konzumace
alkoholu béhem poslednich 12 mésici Béhem uplynulého roku 18,46 % respondenti zcela
abstinovala od konzumace alkoholu. Nejpocetnéjsi skupinu tvoftili respondenti, ktefi pili
alkohol 10-19krat (16,15 %). Nasledovaly skupiny s konzumaci vice nez 40krat (14,40 %),
1-2krat (13,52 %), 20-39krat (13,08 %), 6-9krat (12,64 %) a 3-5krat (11,76 %). Konzumace
alkoholu v poslednich 30 dnech V poslednim mésici se konzumace alkoholu zdrzelo 23,78
% respondentd. NejcCasteji uvadénou frekvenci konzumace bylo 1-2krat (14,55 %). Dale
nasledovaly skupiny s konzumaci 10-19krat (13,98 %), vice nez 40krat (12,54 %), 3-5krat
(12,39 %), 6-9krat (11,96 %) a 20-39krat (10,81 %). Prizkum odhalil riznorodé vzorce

konzumace alkoholu mezi respondenty. Zatimco piiblizn€ 13-24 % respondentti v danych
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Casovych obdobich zcela abstinuje, znacna Cast populace konzumuje alkohol s riznou

frekvenci.

Otazka ¢. S — Kolikrat jsi za posledni mésic pil nasledujici napoje?

Konzumace alkoholu v poslednim mésici podle druhu

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Alkoholické pivo Michané drinky Vino i Sumivé Destilaty

B Nikdy ®1-2x m3-5x 6-9x M10-19x m20-39x M40x a vice

Obrazek 5 Otazka €. 5 - vysledky
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru Excel

76,54 % respondentt uvadi, ze v poslednim mésici neochutnali destilaty. 14,58 % se
v poslednim mésici 1-2x destilati napilo. Z pohledu frekvence a struktury konzumovaného
alkoholu je do jité miry pozitivni, ze destilaty spolecné s michanym drinky jsou v generaci
zaku zakladnich skol pity nejméné s tim, Ze pivo a vino jsou poné€kud Castéjsi, zastoupeny
v relativné podobné mife i frekvenci piti. To se odrazi i v nasledném kolacovém grafu, kdy
za posledni konzumovany alkohol bylo v pétin€ ptipadt (46 % uvedlo, ze alkohol nepije)
uvedeno alkoholické pivo, ve 14 % vino, v desetiné ptipadu poté destilaty a v 8 % pfipadu
machané alkoholické napoje. Nize pfilozena tabulka podrobnéji vykresluje podily pro
jednotlivé skupiny ve vzorku, které jsou v grafu pomérné Spatné Citelné vzhledem ke

shluknuti hodnot v hornich ¢astech grafu.
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Tabulka 1 Podily alkoholickych napojt pro jednotlivé skupiny ve vzorku

Alkoholické pivo | Michané drinky Vino i Sumivé Destilaty

Nikdy 68,04% 77,68% 64,01% 76,54%
1-2x 23,52% 14,35% 27,33% 14,58%
3-5x 4,34% 4,33% 5,24% 3,64%
6-9x 1,83% 2,73% 1,59% 3,42%
10-19x 2,05% 0,46% 1,37% 1,59%
20-39x 0% 0,23% 0,23% 0%

40x a vice 0,23% 0,23% 0,23% 0,23%

Zdroj: vlastni zpracovani

Vétsina respondentl v poslednich 12 mésicich nikdy nepila alkoholické napoje. Michané
drinky nikdy nepilo 77,68 % dotazanych, destilaty 76,54 %, alkoholické pivo 68,04 % a vino
vcetné Sumivého 64,01 %. Alkohol 1-2x za poslednich 12 mésici konzumovalo 27,33 %
respondentt v pfipadé vina a Sumivého vina, 23,52 % v pripadé alkoholického piva, 14,58
% v pripadé destilatd a 14,35 % v piipadé michanych drink. Frekvence konzumace
alkoholu 3-5x za poslednich 12 mésict se pohybovala od 3,64 % u destilata po 5,24 % u
vina a Sumivého vina. Alkoholické pivo pilo s touto frekvenci 4,34 % a michané drinky 4,33
% respondentd. S frekvenci 6-9x za poslednich 12 meésici konzumovalo destilaty 3,42 %
dotazanych, michané drinky 2,73 %, alkoholické pivo 1,83 % a vino v¢etné Sumivého 1,59
%. Konzumace alkoholu 10-19x za poslednich 12 mésici se pohybovala od 0,46 % u
michanych drinkt po 2,05 % u alkoholického piva. Destilaty pilo s touto frekvenci 1,59 %
a vino v€etn€ Sumivého 1,37 % respondent. Frekvence konzumace alkoholu 20-39x za
poslednich 12 mésici byla zaznamenana pouze u vina a Sumivého vina a u michanych
drinkt, a to shodné u 0,23 % respondenti. V mife 40x a vicekrat za poslednich 12 mésica

konzumovalo vSechny sledované druhy alkoholickych napoja shodné 0,23 % dotazanych.
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Otazka 6 — Jaky je tvuj posledni konzumovany alkoholicky napoj?

Posledni konzumovany alkoholicky napoj

14,29%

0,68%

8.16% \

10,20%

Otazka &, 6 - Zamysli se nad poslednim
= Nikdy nepiji alkohol
46.71% = Alkoholické pivo
destilaty
= Michané alkoholické napoje
= nealkoholické pivo

=vino i Sumivé

19,95%

Obrazek 6 Otazka €. 6, posledni konzumovany napoj — vysledky
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Témer polovina respondentl (46,71 %) nikdy nepije alkohol. Druhou nej¢astéjsi
odpovédi bylo alkoholické pivo, které konzumuje 19,95 % dotazanych. Vino vcetné
Sumivého vina pije 14,29 % respondentd. Destilaty jsou poslednim konzumovanym
alkoholickym napojem pro 10,20 % ucastnikti prizkumu. Michané alkoholické napoje
uvedlo jako posledni konzumovany alkoholicky napoj 8,16 % respondenti. Nejméné Castou
odpovédi bylo nealkoholické pivo, které jako posledni alkoholicky napoj pilo pouze 0,68 %

dotazanych.
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Otazka ¢. 7 — Pred kolika dny jsi naposledy pil alkohol?

Posledni konzumace alkoholu

10,66%

35,37% Otazka & 7 - Pred kolika dny jsi..
= Nikdy nepiji alkohol
= Pfed 1-7 dny
pred 8-14 dny
= Pred 15-30 dny

= Pfed mésicem az rokem

16,33%

= Vice nez pred rokem

17,23%

9,98%

10,43%

Obrazek 7 Otazka €. 6, posledni piti alkoholu — vysledky
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Vice nez tretina respondentll (35,37 %) nikdy nepije alkohol. Druhou nejcastéjsi
odpovédi bylo, ze respondenti pili alkohol naposledy pred 15 az 30 dny, coz uvedlo 17,23
% dotazanych. Témér stejny podil respondentt (16,33 %) konzumoval alkohol naposledy v
obdobi od jednoho meésice do jednoho roku pfed vyplnénim dotazniku. Vice nez pred rokem
pilo alkohol 10,66 % respondentti. Podobny podil dotazanych (10,43 %) uvedl, Ze naposledy
pil alkohol pfed 8 az 14 dny. Nejméné respondentti (9,98 %) konzumovalo alkohol v
poslednich 1 az 7 dnech pfed vyplnénim dotazniku.

Otazka ¢. 8 - Nakup alkoholu pro vlastni potiebu v poslednim mésici

Vétsina respondentt si alkohol pro vlastni potiebu v poslednim mésici nezakoupila
ani v obchod€, supermarketu, vecerce ¢i na benzinové pumpé (92,52 %), ani v hospodé¢,
restauraci, baru ¢i na diskotéce (91,16 %). To muze indikovat jednak sloZitost nakupu
alkoholickych napoju pro dané vé€kové skupiny, Cemuz je vénovana posledni otazka, spolu

s tim, ze témto ve€kovym skupinam mohou alkoholické napoje ,,dodavat™ jini lidé, naptiklad
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rodie, kamaradi atd. Pokud ho preci jen koupili, Castéji se tak stalo v hospodach,

restauracich, barech ¢i diskotékach oproti supermarketim atd.

Ndakup alkoholu pro vlastni potfebu v poslednim mésici

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00% - — —

Nikdy 1-2x 3-5x 6-9x 10-19x 20x nebo

vice

B V obchodé, supermarketu, vecerce

o . 92,52% 4,76% 1,13% 0,91% 0,23% 0,45%
nebo na benzinové pumpé

V hospodé, restauraci, baru na

. , 91,16% 5,22% 2,27% 0,68% 0,23% 0,45%
diskotéce

Obrazek 8 Otazka €. 8 — vysledky
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru Excel

Otazka 9 — Jak obtizné by podle tvého nazoru bylo podle tebe sehnat si
alkoholické napoje, kdybys o néj stal? alkoholické pivo / michané drinky / vino /

destilaty

Destilaty jsou typ alkoholu, ktery je nejobtiznéjsi sehnat, jako nemozné to uvadi
48,04 % respondentt. Sehnat pivo (29,79 %) ¢i vino (33,18 %) z pohledu respondenti tak
nemozné neni. Nejjednodussi je pro respondenty sehnat alkoholické pivo, 20,55 % to
poklada za celkem snadné a 19,17 % respondenti dokonce za velmi snadné. Toto sefazeni
obtiznosti muze byt zpusobeno napfiklad restrikcemi v obchodnich fetézcich, kdy
v nékterych je potieba se specificky dotazat naptiklad u pokladen na dostupnost a prode;
lihovin, ¢i jsou opatieny Cipy proti kradezim, a tudiz jejich nakup vzbuzuje vétsi pozornost

prodavajicich a tim padem teoreticky vétsi miru provéfeni.
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Obtiznost ziskani napoje
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Alkoholické pivo Michané drinky Vino i Sumivé Destildty
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14,65%

10,62%

B Velmi snadné M Celkem snadné m Nevim & Celkem obtizné M Velmiobtizné m Nemozné

Obrazek 9 Otazka ¢. 9 — vysledky
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru Excel

Obecné 1ze shrnout, ze mira konzumace alkoholu mezi zéky zakladnich skol je
v Ceské populaci pomérné vysoka a nartstajicim vékem stoupa. I déti ve véku 9 let maji
v nékterych piipadech zkusenosti salkoholem a skupina 16letych zakdi ZS ma pak
zkuSenosti nejveétsi, coz je pravdépodobné dano jejich specifikou socidlni situaci a vys§im

vékem.

4.3 Testovani zavislosti

Tato kapitola se zabyva analyzou zavislosti mezi vékem respondenti a jejich zkusenostmi s
konzumaci alkoholu. Autorka stanovila tfi hypotézy, které nasledné testovala pomoci
metody ANOVA. Prvni hypotéza se zaméfila na zavislost mezi vékem a pitim alkoholu v
zivoté, béhem poslednich 12 mésict a béhem poslednich 30 dnti. Druha hypotéza zkoumala
zavislost mezi vékem a poslednim konzumovanym alkoholickym napojem. Tteti hypotéza
se tykala zavislosti mezi vékem a dobou, kdy respondent naposledy pil alkohol. Vysledky
analyzy potvrdily vSechny tfi stanovené hypotézy a prokazaly, ze existuje statisticky
vyznamna zavislost mezi vékem ditéte a jeho vztahem k alkoholu. Byla stanovena hypotéza

H1, ke které se priklani autorka a k ni hypotéza HO jako protipol.
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Hypotéza H1: Existuje zadvislost mezi vékem a pitim alkoholu v Zivoté/ béhem

poslednich 12 mésica a béhem poslednich 30 dnu.

Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a pitim alkoholu v zivoté/ béhem poslednich

12 mésict a béhem poslednich 30 dnu.

Pomoci ANOVA byla testovana zavislost mezi vékem respondenti a jejich
odpovéd'mi na tuto otazku. U vSech tiech variant otazky byla signifikance nizsi nez 0,05 —
zavislost tedy byla prokazana a ¢im starsi studenti byli, tim vétsi zkuSenost s alkoholem méli.
Tento vysledek dava smysl, jelikoz pokud se jako zkuSenost pocita jakykoliv kontakt
s alkoholem, star§i jedinci méli zakonité vice prostoru (Casu) se s alkoholem setkat

v porovnani se svymi mlad§imi kolegy.

Tabulka 2 Otazka ¢. 4 - ANOVA

ANOVA Sum of Squares | df Mean Square F | Sig.

Otazka €. 4 - Kolikrat jsi pil | Between Groups | 239,107 7 34,158 21,401 <,001
alkoholicky napoj [Bc¢hem | Within Groups 691,116 433 1,596
poslednich 12 mésicu] Total 930,222 440
Otazka €. 4 - Kolikrat jsi pil | Between Groups [74,773 7 10,682 14,228 <,001
alkoholicky napoj [Bc¢hem | Within Groups 325,082 433 751
poslednich 30 dni] [Total 399,855 440
Otazka €. 4 - Kolikrat jsi pil | Between Groups | 495,722 7 70,817 29,683 <,001
alkoholicky nipoj [V zivoté] | Within Groups 1033,054 433 2,386

[Total 1528,776 440

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Frekvence uziti alkoholu podle véku
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Obrazek 10 Otazka €. 4 - Frekvence uziti alkoholu dle véku
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Jak je mozné vidét na pfilozeném grafu, s rostoucim vékem respondent klesa pomeér
téch, ktefi alkohol nikdy nepili. U 11letych je tato skupina jesté ponékud vyrazna (43,94 %,
u 15 letych vsak jejich pocet vyrazné klesl (10,61 %). U respondentli ve véku 9 let uvedlo
72 %, ze alkohol v zivoté nepili. 20 % uvedlo, ze alkohol pili 1-2 x v zivoté. U respondentd

ve veéku 16 let kazdy jiz n€jaky alkoholicky napoj pil.

Tabulka 3 Otazka €. 4 — celkova konzumace (Relativni ¢etnosti)

Vék Nikdy |1-2x 3-5x 6-9x 10-19x 20-39x 40x a vice
9 72,00% [20,00% |6,00% |2,00% 0,00% 0,00% 0,00%
10 52,21% [23,89% | 14,16% |3,54% 3,54% 1,77% 0,88%
11 43,94% 133,33% [12,12% |9,09% 1,52% 0,00% 0,00%
12 50,00% [0,00% |25,00% |0,00% 25,00% 0,00% 0,00%
13 20,45% [20,45% |4,55% |11,36% 20,45% 9,09% 13,64%
14 17,39% |13,04% |16,30% |18,48% 18,48% 8,70% 7,61%
15 10,61% |10,61% |19,70% |13,64% 19,70% 15,15% 10,61%
16 0,00% [0,00% |20,00% |20,00% 0,00% 20,00%  [40,00%
Celkovy

soucet 35,91% (19,77% |13,41% |9,77 % 10,23% | 5,68 % 5,23 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Zavislost mezi zkuSenosti s alkoholem a vékem se promité také do dalsi z otazek, a
sice frekvence uziti alkoholu za posledni rok. Cim vy3§i vékova kohorta, tim vyssi je
frekvence uziti alkoholu v poslednim roce. Jedinym drobnym vykyvem je vékova skupina
dvanactiletych, kdy vétsi podil respondentti uvedl, ze nikdy nepil alkohol, oproti
jedenactiletym. Nicméné v této skupiné byl zastoupen o néco vétsi podil skolaku, ktefi

alkohol za posledni rok pili 6-9x, nez ve vékové kohorte tfinactiletych.

Frekvence uziti alkoholu za posledni rok podle
véku
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Obrazek 11 Frekvence uziti alkoholu za posledni rok dle véku

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Tabulka 4 Otazka €. 4 — konzumace za posledni rok (Relativni Cetnosti)

Vék Nikdy 1-2x 3-5x 6-9x 10-19x  |20-39x | 40x a vice
9 84,00% |12,00% |0,00% 2,00% 2,00% 0,00% 10,00%
10 72,57% 120,35% |3,54% 1,77% 1,77% 0,00% 10,00%
11 65,15% [25,76% |6,06% 3,03% 0,00% 0,00% 10,00%
12 75,00% |0,00% 0,00% 25,00% 10,00% 0,00% 0,00%
13 36,36% [22,73% |1591% [9,09% 2,27% 11,36% [2,27%
14 25,81% [29,03% [1935% [11,83% [4,30% 6,45% |3,23%
15 21,21% [21,21% [22,73% [13,64% [18,18% |3,03% |0,00%
16 0,00% 20,00% 40,00% |0,00% 0,00% 0,00% 40,00%
Celkovy

soudet 50,79% [22,22% [11,34% [6,80% [4,54% [2,95% [1,36%

Zdroj: vlastni zpracovani

Z pohledu uziti alkoholu u studenta zakladnich skol za posledni rok se opét ukazuje,

ze s rostoucim vékem frekvence uziti stoupd, kdy znatelny skok je mezi 15 a 16 lety,

predev§im ve frekvenci uziti 40x a vice. To, ze tato skupina pomérné vybocuje ve vsech

dosavadnich otazkach pak miize byt zpisobeno tim, Ze nejsou uplné bé&znymi studenty ZS

vzhledem ke svému véku a je tak mozné, ze Casto tfeba propadli ¢i méli né&jaké dalsi

specifické problémy se studiem, mohou byt ze socialn€ slabsich rodin apod., coz mizou byt

pfispivajici faktory ke zvySené konzumaci alkoholu. Rovnéz pro né mize byt alkohol snaze

dostupny, vzhledem k tomu, Ze jsou blize plnoletosti, nemusi po nich byt tak cCasto

pozadovan prukaz totoznosti pii koupi alkoholu a podobné.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Frekvence uziti alkoholu za posledni mésic podle
véku

B = i . I Otézka &... -
m40x a vice
m 20-39x
m 10-19x
m6-9x
3-5x
m1-2x
m Nikdy

9 10 11 12 13 14 15 16

40




Obrazek 12 Frekvence uziti alkoholu za posledni mésic dle véku

Za posledni mésic pili nejvice alkoholu respondenti ve véku 16 let (80%). Zato 90%
respondentt ve véku 9 let oznacilo, ze alkohol nikdy nepilo. U respondentid od 12 let zacina

konzumace alkoholu zna¢n€ stoupat a zvySuje se mira uzivani alkoholickych napoju.
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Tabulka 5 Otazka €. 4 — konzumace za poslednich 30 dni (Relativni ¢etnosti)

Vék Nikdy 1-2x 3-5x 6-9x 10-19x  [20-39x | 40x a vice
9 9,00% 6,00% 4,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
10 85,84% |11,50% |1,77% 0,88% 0,00% 0,00% 0,00%
11 78,79% 116,67% |1,50% 3,03% 0,00% 0,00% 0,00%
12 75,00%  125,00% |0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
13 47,73%  129,55% |6,82% 4,55% 9,09% 2,27% 0,00%
14 39,78%  139,78%  10,75% |7,53% 2,15% 0,00% 0,00%
15 36,36% |4091% |13,64% |7,58% 1,52% 0,00% 0,00%
16 20,00%  140,00% 20,00% |0,00% 0,00% 0,00% 20,00%
Celkovy

soudet 63,49% 24,26% | 6,35% 385% 11,59% 10,23% |0,23%

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkové vysledky testovani zavislosti ANOVA potvrzuji, ze existuje zavislost mezi
veékem a pitim alkoholu v zivoté/ béhem poslednich 12 mésict a béhem poslednich 30 dni.

Hypotéza H1 je potvrzena.
Byla stanovena hypotéza H2, ke které se priklani autorka a k ni hypotéza HO jako protipol.
Hypotéza H2: Existuje zavislost mezi vékem a poslednim konzumovanym napojem.

Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a pitim alkoholu v zivoté/ béhem poslednich

12 mésict a béhem poslednich 30 dnu.

Tabulka 6: ANOVA — Otazka ¢. 6

ANOVA Mean Sum of
Sum of Squares df Square F Sig. Squares

Otdzka ¢. 6 - Zamysli se Between Groups | 254,427 7 36,347 | 14,198 |,001

nad poslednim dnem, kdy | Within Groups 1108,489 433 2,560

jsi  pil alkohol. Jaky [Total 1362,916 440

alkhooliky napoj jsi pil.

Zdroj: vlastni zpracovani v SPSS
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ANOVA prokazala zavislost mezi vékem respondenti a typem alkoholického
napoje, ktery naposledy vypili (sig. 0,001). S rostoucim vékem respondentli zaroven ubyva
pomeér téch, ktefi alkohol nikdy nepili. Je mozné pozorovat, ze v nejmladsi generaci zakt ma
nejvetsi zastoupeni posledniho pitého alkoholické napoje pivo, nasledované v mensSim
mnozstvim vinem. To miZe signalizovat obecné znamy jev, ze Cesi jsou narod pijici pivo a

davaji ho svym détem v niz§im véku zkouset.

40% M Pivo M Nikdy nepiju

30%
20%

1

=]

%

0%

100%
90%
80% Otazka €. 6 - Zamysli se nad poslednim dnem,... -
70% mVino ® Nealkoholické pivo
60%
0% I I I Michané napoje Destilaty

9 10 11 12 13 14 15 16

Obrazek 13 Frekvence typu alkoholickych napoju dle véku
Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

Tabulka 7 Otazka €. 6 (Relativni Cetnosti)

Nikdy Michané |Nealkoholické
Vék nepiju Pivo Destilaty | napoje pivo Vino
9 62,50% 28,13% 0,00% 0,00% 0,00% 9,38%
10 34,98% 25,62% 2,96% 7,88% 4,93% 23,65%
11 27,07% 27,07% 2,26% 12,03% 0,00% 31,58%
12 25,00% 25,00% 0,00% 50,00% 0,00% 0,00%
13 18,10% 15,24% 22,86% 15,24% 0,00% 28,57%
14 7,07% 9,00% 15,43% 20,58% 1,61% 46,30%
15 7,69% 9,62% 25,96% 13,46% 0,00% 43,27%
16 0,00% 18,18% 0,00% 0,00% 0,00% 81,82%
Celkovy
soucet 19,54 % 16,70 % 12,81% 13,66 % 1,42% 35,86 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Vice nez tietina respondentl uvadi, ze alkohol nikdy nepije (35,37 %). Znacna Cast
respondentt uvadi, ze pili alkohol pred 15-30 dny (17,23 %), také pred mésicem az rokem

(16,33 %). Zhruba 10 % respondentt poté uvadi, ze alkohol pila pied 1-7 dny. Vysledky
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ANOVA testu potvrzuji, ze Hypotézu H2, tedy ze existuje zavislost mezi vékem a

poslednim konzumovanym napojem.
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Hypotéza H3: Existuje zavislost mezi vékem a tim, pred kolika dny pil zak naposledy

alkohol.

Hypotéza HO: Neexistuje zavislost mezi vékem a tim, pred kolika dny pil zak naposledy

alkohol.

Tabulka 8 Otazka ¢. 7 - ANOVA

Sum of Mean
ANOVA Squares df Square F ig.
Otazka ¢. 7 - Pted|Between 53,759 7 7,680 2,373 1022
lkolika dny jsi| Groups
naposeldy pil alkohol. | Within 1401,184 433 3,236
Groups
Total 1454,943 440

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS

ANOVA prokazala zavislost mezi vékem respondenti a posledni konzumaci
alkoholu (signifikance 0,022). Opét z této skute¢nosti vyplyva, ze s rostoucim vékem se
Cetnost zkuSenosti 1 frekvence konzumace zvySuje, 1 presto, ze jsou stale respondenti
nezletili, s maximalnim vékem 16 let, coz je pravdépodobné mimo jiné zpusobeno
negativnim vysledkem ceské , kultury” piti alkoholu a velkou toleranci vici alkoholu.
Pomérné znepokojivou je poté frekvence, se kterou ast nezletilych pije alkohol, respektive
kdy méla alkoholicky napoj naposledy. 10 % v ptipadé posledniho tydne a dalSich 10 %
v prubéhu poslednich 8-14 dnt napovida, Ze pétina dotazovanych nezletilych, z nichz velka

cast neméla ani 15 let, méla alkohol naposledy v poslednich dvou tydnech.

100%
90%
80% Otdzka ¢. 7 - Pred kolika dny jsi...
70% m Pred vice neZ rokem
m Pfed mésicem aZ rokem
60%
15-30 dni
50%

=

=

8-14 dni
m1-7 dni

M nikdy

0%
9 10 11 12 13 14 15 16

Obrazek 14 Frekvence posledniho uziti alkoholu dle véku

Zdroj: vlastni zpracovani v softwaru SPSS
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Tabulka 9 Otazka €. 7 (Relativni Cetnosti)

Nikdy Pred Vice nez

nepiji Pred 1-7|pred 8-14|Pred 15- mésicem |pred
Vék alkohol dny dny 30 dny az rokem |rokem
9 68,00% 2,00% 0,00% 8,00% 14,00% 8,00%
10 53,10% 4,42% 0,88% 8,85% 18,58% 14,16%
11 40,91% 3,03% 3,03% 9,09% 25,76% 18,18%
12 50,00% 0,00% 0,00% 25,00% 0,00% 25,00%
13 20,45% 18,18% 20,45% 15,91% 11,36% 13,64%
14 15,05% 19,35% 16,13% 30,11% 12,90% 6,45%
15 15,15% 13,64% 27,27% 25,76% 15,15% 3,03%
16 0,00% 20,00% 20,00% 60,00% 0,00% 0,00%
Celkovy
soucet 35,37 % 9,98 % 10,43% 17,23 % 16,33% 10,66 %

Zdroj: vlastni zpracovani

ANOVA prokazala zavislost mezi vékem respondentti a otazkou, jaky alkoholicky
napoj respondent naposledy pil (sig. 0,001). Taktéz byla prokazana zavislost mezi vékem

respondenta a dobou, kdy naposledy pil alkoholicky napoj.

Vysledky testovani ANOVA potvrzuji hypotézu H3, tedy zZe existuje zavislost mezi vékem
a tim, pred kolika dny pil zak naposledy alkohol. VSechny hypotézy byly potvrzeny a na
zakladé vysledkul této prace lze prohlasit, ze existuje zavislost mezi vékem ditéte a jeho

vztahem k alkoholu.

4.4 Diskuze

Vysledky dotaznikového Setfeni zamétfeného na konzumaci alkoholu mezi zaky
zakladnich kol ukazaly, 7e nejvétsi Cast respondentd (38,78 %) navstévuje ZS Manesova,
nasleduje ZS Travniky (32,43 %) a nejmensi podil tvoii respondenti ze ZS TGM (28,80 %).
Z hlediska pohlavi ptevazuji v souboru muzi (60,7 %), zeny tvoii 39,3 %. Vékové kategorie
respondentll se pohybuji od 9 do 16 let, pficemz nejpocetnéjsi skupinu tvori 14leti (24,58
%), nasledovani 10letymi (21,33 %), 15letymi (18,69 %) a 11letymi (13,70 %).

Analyza ukazala, Ze pouze 12,91 % respondentt nikdy nepilo alkohol. V poslednim
roce alkohol nepilo 18,46 % a v poslednim meésici 23,78 % dotazanych. Analyza zavislosti
mezi vékem respondentti a jejich zkusenostmi s alkoholem pomoci ANOVA prokazala, ze s

rostoucim vékem se zvysuje frekvence uzivani alkoholu. Toto zji§téni podporuje také Janda
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ve své bakalarské praci (2010). Uvadi, ze zatimco v 9 letech ma zkuSenost minimum déti, v
15-16 letech uz alkohol pije vétSina. Mezi 1lletymi byla skupina téch, ktefi nikdy
neochutnali alkohol, je§t¢ pomérné vyrazna (43,94 %), u 15letych jejich pocet znacné
poklesl (10,61 %). U nejmladsi skupiny 9letych respondenti 72 % uvedlo, ze alkohol v
zivoté nepili, a 20 % ochutnalo alkohol 1-2x za zivot. Pripadova studie WHO ,,Global status
report: alcohol and young people* se s témito vysledky shoduji a uvadi, ze konzumace
alkoholu mezi mladistvymi je celosvétove rozsireny problém. Navic také zminuje, ze chlapci
piji alkohol Cast&ji a ve vetsi mife nez divky, i1 kdyz rozdily mezi pohlavimi se V nékterych

zemich zmensuji.

Pfi zkoumani frekvence uziti alkoholu za posledni rok se ukazalo, ze s vy§sim vékem
stoupa Cetnost piti alkoholu. Vyjimkou byla pouze skupina 12letych, kde byl vétsi podil téch,
ktefi nikdy nepili alkohol, v porovnani s 11lletymi. Zaroveini vS§ak mezi 12letymi bylo vice
téch, ktefi pili alkohol 6-9x za rok, nez mezi 13letymi. Z hlediska typu konzumovaného
alkoholu v poslednim mésici respondenti nejméné cCasto pili destilaty (76,54 % je
neochutnalo) a michané drinky (77,68 % je nepilo). Pivo a vino byly zastoupeny v podobné
mife a frekvenci. Pfi dotazu na posledni konzumovany alkohol (mimo abstinenty) 20 %

uvedlo pivo, 14 % vino, 10 % destilaty a 8 % michané napoje.

Znacna Cast respondentt (17,23 %) vSak uvedla, ze naposledy pila alkohol pred 15-
30 dny a 16,33 % respondenti dokonce pied méesicem az rokem. Zhruba 10 % respondentt
pak uvedlo, ze alkohol pilo pred 1-7 dny. Tyto vysledky naznacuji, ze nezanedbatelna Cast
nezletilych respondenti ma pomérné Castou zkuSenost s konzumaci alkoholu. Co se tyce
typu konzumovaného alkoholu, u nejmladsi generace zakt (9 let) mélo nejvétsi zastoupeni
pivo (28,13 %), nasledované vinem (9,38 %). S rostoucim vékem respondentu se preference
typu alkoholu ménily. U 14letych respondentii dominovalo vino (46,30 %), nasledované
michanymi napoji (20,58 %) a destilaty (15,43 %). U 16letych respondentti pak vyrazné

prevazovalo vino (81,82 %).

Vétsina respondentt (92,52 %) si alkohol pro vlastni potfebu v poslednim mésici
nezakoupila v obchodé, supermarketu, vecerce ¢i na benzinové pumpée. Podobné 91,16 %
respondentt si alkohol nezakoupilo ani v hospodé, restauraci, baru ¢i na diskotéce. Pokud si
respondenti alkohol preci jen koupili, stalo se tak Casteji v hospodach, restauracich, barech

¢i diskotékach nez v supermarketech a podobnych zafizenich. Vysledky dotaznika
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vypovidaji o tom, ze dostupnost alkoholu pro nezletilé je pomérné snadna. Tento nazor sdili
také Stoklasova ve své bakalafské praci, kde porovnavala piti alkoholu mladistvych na
vesnici a ve mésté. Co se tyCe obtiznosti sehnani alkoholickych napojt, respondenti povazu;i
za nejobtiznéjsi sehnat destilaty (48,04 % to uvadi jako nemozné). Sehnat pivo (29,79 ¢i
vino (33,18 %) z pohledu respondenti tak nemozné neni. Nejjednodussi je pro respondenty
sehnat alkoholické pivo, 20,55 % to poklada za celkem snadné a 19,17 % respondentu

dokonce za velmi snadné.

Mira konzumace alkoholu mezi z4ky zakladnich kol v Ceské republice je pomé&mé
vysoka a s narustajicim vékem stoupa. Znatelny skok je mezi 15 a 16 lety, predevsim ve
frekvenci uziti 40x a vice za posledni meésic. Z pohledu frekvence a struktury
konzumovaného alkoholu je pozitivni, ze destilaty spolecné s michanymi drinky jsou v
generaci zaku zakladnich Skol pity nejméné. Pivo a vino jsou ponékud Castéjsi, zastoupeny
v relativné€ podobné mife i frekvenci piti. Vétsina respondentt si alkohol pro vlastni potebu
v poslednim meésici nezakoupila. Pokud ho preci jen koupili, Castéji se tak stalo v hospodach,

restauracich, barech ¢i diskotékach oproti supermarketim.
4.5 Doporudeni pro praxi

Na zéklad€ zjisténi vyzkumu lze formulovat nékolik doporuceni pro praxi. Je tieba
zamgéfit preventivni programy a intervence piedevs§im na starsi zaky zakladnich Skol (13-16
let), u kterych se ukazala nejvyssi mira konzumace alkoholu. Preventivni aktivity by mély
byt cileny na informovani o rizicich spojenych s pitim alkoholu a na posilovani dovednosti,
jak alkoholu odolat. Preventivni programy by mély byt komplexni a dlouhodobé. Jednim z
vhodnych pfistupt je program zalozeny na rozvoji zivotnich dovednosti. Tento program by
se zaméfoval na posilovani sebevédomi, schopnosti Celit tlaku vrstevniki, rozhodovaci
schopnosti a dovednosti feseni problémd. Zaci by se udili, jak se zdravé vyrovnavat se

stresem a jak si budovat pozitivni vztahy s ostatnimi bez potieby sahani po alkoholu.

Dalsim ddalezitym prvkem preventivnich programi by mélo byt interaktivni
vzdélavani o G&incich a rizicich alkoholu. Skoly by mohly potadat workshopy a seminafe,
kde by odbornici (napf. 1ékarfi, psychologové) poskytovali zakim faktické informace o
dopadech konzumace alkoholu na zdravi, vztahy a Skolni vysledky. Tyto informace by mély
byt podavany zabavnou a angazujici formou, napfiklad prostifednictvim diskuzi, rolovych
her nebo multimedialnich prezentaci.
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Preventivni programy by se mely zaméfit 1 na podporu zdravého zivotniho stylu a
nabidku atraktivnich alternativ traveni volného Gasu bez alkoholu. Skoly by mohly
organizovat sportovni a kulturni akce, kluby a krouzky, které by zakim poskytovaly
prilezitosti k seberealizaci a budovani pozitivnich vztahd s vrstevniky. Obce by mély
podporovat dostupnost volnoCasovych aktivit, napfiklad wvystavbou sportovist,

financovanim nizkoprahovych klubti pro mladez apod.

Kromé preventivnich programl je vhodné piijmou n&kolik obecnych opatieni. Skoly
by meély uzce spolupracovat s rodi€i a zapojovat je do preventivnich aktivit. Rodice hraji
klicovou roli ve formovani postoje déti k alkoholu a méli by jit prikladem. Je dualezité, aby
rodi¢e s détmi oteviené hovoftili o rizicich piti alkoholu a nastavili jasna pravidla.
Z obecného hlediska je dale vhodné posilit kontrolu a vymahani zadkazu prodeje alkoholu
nezletilym, a to jak v obchodech a supermarketech, tak v restauracich a barech. Personal by
mel byt duisledné proskolen a mély by byt zavedeny ucinné sankce za porusSovani zakazu. Je
tteba pokracovat ve vyzkumu a monitoringu konzumace alkoholu mezi nezletilymi, aby bylo
mozné sledovat trendy, vyhodnocovat Ginnost preventivnich opatfeni a piizpusobovat

intervence aktualnim potfebam.
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ZAVER

Bakalarska prace se zabyvala problematikou konzumace alkoholu mezi zaky
zékladnich 8kol. Cilem prace bylo zjistit vyskyt fenoménu experimentovani s alkoholem
mezi zaky zékladnich Skol. Dil¢im cilem bylo zjistit, zda je vyskyt experimentovani s
alkoholem zavisly na véku zakt. Pouzitou metodou byl dotaznik a nasledné statistické
zpracovani metodou statistické analyzy ANOVA. Dotaznik vyplnilo 594 zaka zakladnich
Skol.

Znacna Cast respondenttt ma zkusSenosti s pitim alkoholu, pfi¢emz s rostoucim vékem
se mira i frekvence konzumace zvySuje. Zatimco v nizsich veékovych kategoriich prevazuji
ti, ktefi alkohol nikdy neochutnali, u starSich zakd je tomu naopak. Z hlediska typu
konzumovaného alkoholu jsou mezi zaky nejméné oblibené destilaty a michané napoje. Pivo
a vino jsou zastoupeny v podobné mife a frekvenci. Preference jednotlivych druht alkoholu
se s vékem meéni, u nejmladsich zakii dominuje pivo, zatimco u nejstarSich vino. Vétsina
respondentt si alkohol pro vlastni potfebu nezakoupila. Pokud si ho pfeci jen opatfili, stalo
se tak cCastgji v restauracnich zafizenich nez v obchodech. Respondenti povazuji za
nejobtiznéjsi sehnat destilaty, zatimco dostupnost piva a vina je z jejich pohledu snazsi.
Vysledky vyzkumu naznacuji, ze konzumace alkoholu mezi zaky zakladnich skol je
pomérné rozsifenym jevem a s nartistajicim vékem se mira i frekvence piti alkoholu zvysuje.
Dostupnost alkoholickych napoji pro nezletilé se jevi jako relativné snadna. ZjiSténi
poukazuji na potfebu systematické prevence a osvéty v oblasti konzumace alkoholu mezi

détmi a dospivajicimi.

Na zakladeé vysledkd vyzkumu lze formulovat nékolik doporuceni pro prevenci
konzumace alkoholu mezi nezletilymi. Preventivni programy by se mély zaméfit predev§im
na star§i zaky zékladnich Skol ve v€ku 13-16 let, u nichz se ukézala nejvyssi mira piti
alkoholu. Tyto programy by mély byt komplexni, dlouhodobé a cilit na informovani o
rizicich alkoholu a posilovani dovednosti, jak alkoholu odolat. Vhodnym pfistupem je
program rozvoje zivotnich dovednosti, ktery se zaméfuje na posilovani sebevédomi,
schopnosti Celit tlaku vrstevniki, rozhodovaci schopnosti a dovednosti feSeni problému.
Dalsim dilezitym prvkem prevence by mélo byt interaktivni vzdélavani o ucincich a rizicich
alkoholu formou workshopti a seminait vedenych odborniky. Preventivni programy by mély

také podporovat zdravy zivotni styl a nabizet atraktivni alternativy traveni volného Casu bez
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alkoholu, napriklad prostfednictvim sportovnich a kulturnich akci, klubt a krouzk.

Na zaklade vysledkd vyzkumu se nabizi nékolik nameéth pro pokraovani dalsiho
vyzkumu v oblasti konzumace alkoholu mezi zaky zakladnich Skol. Bylo by vhodné
realizovat longitudinalni studii, ktera by sledovala vyvoj konzumace alkoholu u stejnych
respondenti v prabéhu Casu, napfiklad od zacatku druhého stupné zakladni Skoly az do
ukonceni stfedoskolského vzdélani. V neposledni fad€ by bylo ptinosné rozsifit vyzkum i na
dalsi vékové skupiny, zejména mladsi skolni déti a studenty stfednich Skol, a zkoumat
rozdily v prevalenci, vzorcich a okolnostech konzumace alkoholu mezi nimi. Dalsi oblasti
vyzkumu by mohlo byt detailn&j§i zmapovani motivace a okolnosti konzumace alkoholu
mezi nezletilymi. Kvalitativni studie vyuzivajici hloubkové rozhovory nebo ohniskové
skupiny by pomohla odhalit, jaké jsou hlavni davody, pro¢ mladi lidé sahaji po alkoholu,

jakou roli v tom hraje vliv vrstevnikd, rodiny ¢i médii a jak vnimaji dostupnost alkoholu.
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Obrazek ¢.15 - Dotaznik

Tento dotaznik je anonymni. Nikde neuvadéj své jméno. Pro vyzkum, ktery provadim pro svou bakalafskou praci, té jen poZadam o vyplnéni ro€niku, ktery
zrovna navitévujes, vék a pohlavi. Je to pro vyzkum podstatné. Na fadek, kde je napsano roénik napis jen €islo nebo slovy napf. cturty, paty, osmy, devaty.
Prosim odpovidej co nejvice oteviené a pravdivé. Pokud nebude? z néjakého diivodu chtit na néjakou otazku odpovédét nechej ji nezodpovézenou.

Pokud nenajdes odpovéd, kterd pfesné vystihuje tviij postoj, oznaé nejblizSi moinost. Odpovédi oznat krouikem nebo kiizkem. Dékuji za twiij Cas.
ROCNIK. VEK... POHLAVI (MUZ/ZENA)

Kolikréit (pokud vabec) jsi pilfa néjaky alkoholicky ndapoj? (v kzidém idku oznat jednu odpovid)

Nikdy 1-2x 3-5x 6-9% 10-19x 20-39x 40x a vice
A) VEivoté [0 @ @ @ @ & @
B) B&hem poslednich 12mésici @ @ @ @ @ @ @
C) B&hem poslednich 30 dndi @ @ @ @ [} @ @

Zamysli se nad POSLEDNIMI 30 DNY. Kolikrat (pokud vithec) jste pil/a néktery z nasledujicich napojii? ((v katdém adku ozna? jednu odpovid)

Nikdy 1-2x 3-5x 6-9% 10-19x 20-39x 40x a vice
A} Pivo alkoholicke @ @ @ @ @ @ @
B) Michané alkoholické napoje @ @ @ @ @ @ @
C) Vino iiumivé @ @ @ @ @ @ @
D) Destilaty (napf. rum,vodka, @ @ @ @ @ ® @

slivovice apod.)

Zamysli se nad POSLEDNIM DNEM, kdy jsi pil/a alkohol. Jaky alkoholicky napoj jsi pil/a? (zskrouikuj jednu odpovid)
A) Nikdy nepiji alkohol
B) Alkoholické pivo
C) Michané alkoholické napoje
D} Vino i Sumivé
E) Destilaty (tzv. tvrdy alkohol napf. rum, vodka, slivovice)

Pred kolika dny jste naposledy pil/a alkohol? [zakrouikyj jednu adpovid)

A) Nikdy nepiji alkohol

B) Pred 1-7 dny

C) Pred 8-14 dny

D} Pied 15-30 dny

E) Pred mésicem aZ rokem
F} Wice nef pfed rokem

Kolikrat (pokud wiibec) jste si v POSLEDNICH 30 DNECH obstaral/a alkoholické napoje pro vlastni spotfebu? (v kazdém tdku oznat jednu edpovéd)

Nikdy 1-2x 3-5x 6-9x 10-19% 20x nebao vice
A) V obchodég, supermarketu, veéerce [ @ 3 @D @ @
nebo na benzinové pumpé
B) V hospod§, restauraci, baru, na diskotéce @ @ @ @ &) @

Jak obtiiné by podle tvého nazoru bylo pro tebe sehnat si nasleduijici alkoholické napoje, kdybys o né stalfa? (v ksidém fadku oznat jednu odpovéd)

Nemoiné  Velmiobtiiné Celkem obtiiné  Celkem snadné  Velmi snadné Nevim
A} Alkoholické pivo @ @ ] (] © ®
B) Michané alkoholické drinky @ @ =} ® ® ®
C) Vino i Sumivé @ @ ® ® [ ®
D) Destilaty (tzn.tvrdy alkehol) | @ @ ® @ ® ®
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