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Uvod

., Smutek jen stézi utopis v alkoholu. Byva totiz zatracené dobrym plavcem *“ (Lech Przeczek).

Ma bakalafska prace nese nazev Konzumace alkoholu zaky zdkladnich $kol jako socidlné-
patologicky jev. Toto téma je nejen neustale aktualni, ale zaroven spolecnosti velmi podcenované,
aproto jsem si jej zvolila. Stale Castéji se setkdvam ve své profesi socialniho pracovnika se
zavislosti na alkoholu a zajimalo mé, jak se k tomuto tématu stavi zaci zakladnich skol, konkrétné
8. rocnikll. Stav uzivani alkoholu je sledovan jiz dlouha léta. Vysledkem je fada opatieni, ktera se
snazi o sniZzeni vyskytu tohoto jevu ve spole¢nosti. Je tedy dileZité neustale zjistovat postoje

adolescentd k uzivani alkoholu a reagovat na vyvojové zmény nasi spole¢nosti.

Vzdyt nas na kazdém kroku pronasleduji billboardy s ukazkami ,,dobrého piti“. Kazdy den
na nas média, v prvni fadé televize, ,,chrli reklamy, které nabizi stale nové druhy alkoholu jako
osvézeni. Veselé tvare naznacuji, Ze se lidé citi dobfe a uvolnéné pii konzumaci legalnich drogy
jménem alkohol. Jaky postoj k alkoholu maji potom déti, které se chtéji také citit dobte a bavit se
jako lidé z reklam, mnohokrat utéct od vysokych narokt nasi spoleCnosti? Je to ale jen mala cast
toho, co muze ovlivnit nazor déti. Dal§im faktorem muize byt rodina, pratelé, ale také mnoho dalsich
Cinitell, které ve své teoretické Casti popisi. Deéti si neuvédomuji, jak miize alkohol ovlivnit jejich

zdravi a ze jeho uzivani je ve svém dusledku miize i zabit.

Konzumace alkoholu ma& na jedince negativni vliv a to nejen na jeho zdravotni
a psychicky stav, ale také na rodinu, pratele a celou spole¢nost, ve které Zije. V nasi spole¢nosti plni
alkohol funkci spoleCensky tolerované drogy, a proto se s ni mizeme setkat na rlznych

prilezitostech. Stava se soucasti naseho zivota.

Bakalatska prace je rozdélena do dvou stézejnich Casti, teoretické a praktické. Teoreticka ¢ast
se zabyva obecné alkoholem jako socialné patologickym jevem ve spolecnosti, dale vlivem rodiny

na postoje déti a v neposledni fadé prevenci zavislosti na alkoholu.

Prakticka cast je zaméfena na samotny pruzkum u zaka 8. tfid zakladni Skoly. Na pocatku je
vymezen cil prizkumu, jsou definovany a objasiovany dil¢i cile. Pfedmétem samotné empirické
Casti je pruzkum provedeny prostiednictvim dotaznikového Setfeni. Nasleduje interpretace
vysledkti, zhodnoceni a zavérecné shrnuti, které zahrnuje vysledky z prizkumu a navrhovana

vhodna opatieni.
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1 Socialné patologické jevy

Socialni patologie pochazi z latinského nazvu ,,Pathos® = utrpeni, choroba, neni to vSak
samostatny védni obor, ale dle Fischera a Skody se jedna o: ,,souhrnné oznaceni nezdravych,
abnormdalnich a  obecné  nezadoucich  spolecenskych  jevii.*  (Fischer, aj. 20009,
S. 13-14) Na této problematice se podili cela fada védnich obort jako naptiklad sociologie,
psychologie nebo etopedie. Socialni patologie 1ze také oznalit jedno z odvétvi sociologie, zminuji
i Herberta Spensera, ktery kladl diraz na podobnost lidského organismu s biologickym. V soucasné
dobé¢ spolecnost nerozliSuje pojem socialni deviace a socialné patologicky jev, je vSak mezi nimi
velky rozdil. Socialni patologie je vzdy spolecnosti brana negativné oproti socialni deviaci,
ktera mize byt v nékterych piipadech posuzovana spole¢nosti pozitivné. Socidlni patologie
a socialni deviace jsou velice relativni, protoze poruseni normy neni brano u kazdého stejné, kazda
spole¢nost uznava takzvany toleran¢ni limit, ten je podminén Casem a sociokulturnim prostredim.
Existuje tzv. ,,objektivni deviace®, ktera stanovuje splnéni dalSich podminek, aby se naplnil status

socialni deviace:

e opakovatelnost,
e poruseni se musi vyskytnout u vice lidi,
e spolecenskd zavaznost v dané subkultute,

e predvidatelnost jevu.

Vyvojem spolecnosti se také meéni samotna struktura socialné¢ patologickych jevi. Tak jako
samotné normy chovani, tak také sankce za jejich nedodrzeni si tvoii kazdd spole¢nost sama.
V dne$sni dobé tadime ksocialné patologickym jevim  kriminalitu a delikvenci,
sebe-vrazednost, prostituci a patologii rodiny, xenofobii, rasismus, agresivitu a Sikanovani a dale
patologické zavislosti jako alkoholismus, kterému se budu po celou dobu mé prace vénovat
(Fischer, aj. 2009, s. 13-16).

1.1 Psychoaktivni latky a zavislost na nich
Dle Vagnerové (1999, s. 288) se za psychoaktivni latky povazuji ty, jez po pouziti méni
psychicky stav, ktery je chapan obycejné subjektivné za pocit. Pti¢iny, které vedou ¢lovéka k jeho

uziti, jsou riznorodé.

Muze to byt dle autorky potieba vyfesit problémy, uniknout stresovym situacim. Nutkani

dosahnout uspokojeni, kterého nejde lehce docilit. Dalsi nutkavosti mize byt uték ze stereotypu
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a nudy. V neposledni fadé¢ je to také nezbytnost uchovat socialni vztahy, byt akceptovan skupinou

lidi, ktefi fadi alkohol k normalnim vécem.

Uzivani psychoaktivnich latek mize mit spoustu nasledk jako je néhla otrava, psychickéa nebo
télesnd porucha nebo vyvolani zavislosti na psychoaktivnich latkach, které vyvolavaji rizné

negativni u€inky.

1.2 Zavislost

Syndrom zavislosti definuje Vagnerova (1999, s. 289) jako ,,soubor psychickych (emocnich,
kognitivnich a behaviordlnich) a somatickych zmen, které se vytvori jako diisledek opakovaného
uzivani psychoaktivni latky.* Zavislost se da také formulovat jako urcity zivotni styl, ktery mifi

k droze samotné. Zavislost se vytvaii ve dvou Grovnich biologické a psychické.

Hartl, Hartlova (2004, s. 699) popisuji zavislost jako ,,stav chronické nebo periodické otravy

opakovanym pouzitim prirozené nebo syntetické drogy, ktera poskozuje postizené¢ho i spolecnost. *
Nespor (2006, s. 10) definuje zavislost formou dotazniku:

»VSechny nasledujici otazky se tykaji obdobi poslednich 12 mésicii. Vyberte tu z ndsledujicich

odpovédi, ktera se nejvic blizi skutecnosti, a zatrhnéte ji.

1. Citili jste behem poslednich 12 mésicu silnou touhu nebo nutkdni pit alkohol? Ne — Nékdy —

Casto.

2. Nedokazali jste se ve vztahu k alkoholu oviadat? (Pili jste i tehdy, kdyz to bylo nevhodne,
nebo jiste vypili vic, nez jste piivodné chtéli?) Casto — Nékdy — Ne.

3. Méli jste télesné odvykaci potize (,,abstak*) po vysazeni alkoholu (napr. nejcasteji ties po ranu)?

Ne — Nékdy — Casto.

4. Zvysovali jste davku alkoholu, abyste dosahli ticinku, pivodné vyvolaného nizsi davkou? Casto —

Nékdy — Ne

5. Zanedbavali jste dobré zaliby kvili alkoholu nebo jste potrebovali vic casu k ziskani a K piti

alkoholu nebo k zotavent se z ticinku alkoholu? Ne — Nékdy — Casto

6. Pokracovali jste v piti alkoholu pres Skodlivé ndsledky, o kterych jste védeéli? Casto — Nékdy — Ne
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Vyhodnoceni
Spocitejte odpovedi ,, casto* a odpovédi ,, nekdy “.

3-6 odpoveédi ,,casto* a ,,nékdy “ znamenaji, zZe se jedna o zavislost. **

Zavislost a jeji ptiznaky musi dle Vagnerové (1999, s. 288) trvat minimaln¢ dvanact mésici:

e Nutkani sehnat a uzit latku.

e Pocit, ze latka ma na nas tak velky vliv, ze ho nemiizeme pfemoci.
e Abstinen¢ni syndrom.

e  Ovladnuti drogou je tak velké, ze vSechny dalsi zajmy jdou stranou.

e Clovek si je védom zavislosti, vi, Ze je latka skodliva, ale nedokaze prestat v uzivani.

Psychoaktivni latky jsou riizn€ u¢inné a vzbuzuji dva typy zavislosti:

e Biologicka zavislost je oznacovana jako stav pfizptsobeni organismu na drogu a zvySovani
snasenlivosti na ni, projevuje se abstinen¢nimi ptiznaky.
e Pii psychické zavislosti je potfeba pouzit latku opakované nebo nepfetrzité, vzhledem

k navozeni piijemnych pociti.

1.2.1 Vyvoj zavislosti na alkoholu

Alkoholismus je vétSinou problémem muzil, i kdyz Véagnerova mluvi o neustalém stoupani

vyskytu alkoholismu u zen. Autorka se zmifiuje o Ctyfech fazich procesu rozvoje zavislosti.

1. Pocatecni stadium
V pocatecnim stddiu dochazi k pozivani alkoholu, vzhledem k tomu, Ze cloveék potlacuje
nepiijemné pocity, navazuje si lepsi naladu nebo chce byt soucasti néjaké party. Dale dochazi

k zvysovani frekvence piti alkoholu.

2. Stadium prodromalni, varovné
Tato faze se vyznacuje stoupajici toleranci k alkoholu. Krok za krokem ztraci kontrolu, ¢asto
se opiji. Vystraznym okamzikem je nutkani pit sam. V této fazi si cloveék uvédomuje, Zze je néco

Spatné.
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3. Stadium kritické
V tomto useku stoupa tolerance k alkoholu, cloveék ztraci nadhled nad svym pitim
a nedovede touhu k piti ovladnout. Jesté ma ale neustale pocit, ze kdyby chtél prestat pit, dokaze to.

Takto zavisly ¢lovék ma tendenci pit alkohol jiz denng, jinak ho provazi Spatné pocity.

Tato faze vede dale k druhotnym problémtim, zejména spolecenského charakteru, jako jsou
konflikty v rodiné. Dava tak radgji prednost spolecnosti, ktera také konzumuje alkohol. Méni se tak

hodnotovy systém, vztah k lidem a dochazi k Gbytku zajmu.

4. Stadium terminalni

V této fazi je snaSenlivost k alkoholu mensi. Alkoholik se zahy opije, ale bez alkoholu
nedokaze vydrzet. Piti je celodenni. V této etapé jsou ziejmé psychické i somatické poruchy.
Dochazi k problémim v ptizptisobeni se spolecnosti, zvySuje se konfliktnost s okolim. Je to stadium
bezmocnosti, kdy ma ¢lovék problémy s alkoholem i bez né&j, a tak postupn¢€ dochazi t€lesnému

i psychickému chfadnuti a socialnimu upadku.

Stadia opilosti dle promili v krvi

Na zéakladé toho, kolik mame v krvi promile alkoholu, se chovame riznym zplsobem,

od dobré nalady az k té€zké opilosti, kdy hrozi zastava dechu.
Prvni stadium:

1-1,5 promile — spokojeny, radostny vyraz, ziva mimika, mnohomluvnost, ptatelskost a pocit

sebejistoty.
Druhé stadium:

1,5-3 promile — nekritické, nevhodné jednani, zpiva, kiici, ptehlizi své okoli. Objevuje se

z€ervenani, zrychleny tep, vravorani, $patné vidéni.
Treti stadium:

3 promile a vice — unava, ospalost, nevolnost, zbledly oblicej. Pii takto vysokych davkach
muze nastat bezvédomi, pomoceni, zpomalené dychani. V nejhorSim pfipad¢€ potom zastava dechu

(Opilost — stadia, ptiznaky, pocet promile alkoholu v krvi 2014).
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1.2.2 Psychické nasledky uzivani alkoholu

Alkohol ni¢i zdravi kompletné. Celd 1éta popijeni alkoholu maji somatické nasledky,

které maji podobu funkénich a organovych poruch. Zasahuji ledviny, jatra nebo dychaci soustavu.

Dlouholeté uzivani alkoholu ma pro organizmus velmi nepiiznivy vliv a to pfedevsim

na centralni nervovou soustavu, tim vznikaji rizné psychické poruchy:

e Alkoholovy abstinen¢ni syndrom
Tento syndrom je reakci na niz$i nebo vynechanou potifebnou davku alkoholu. Reakci byva
tizkost, neklid, deprese. Clovék nedokaze stat na misté, prepada ho poceni, ties a bolesti hlavy.
Obcas se vyskytuji i halucinace nebo kiece. Abstinen¢ni syndrom je dokladem toho, Ze zde nastala

metabolicka zavislost na alkoholu.

e Alkoholické psychézy a halucindézy
Tyto poruchy se objevuji jako odezvy na snizeni davky alkoholu. Zavisly clovék ma sluchové

halucinace a désivé sny.

e Amnestické alkoholové poruchy a demence
Tyto poruchy jsou zpiisobené dlouholetym naduzivanim alkoholu, jeho pfiznaky se projevuji
poruchou paméti a ztratou inteligence. Radi se sem naptiklad Korsakovova alkoholicka psychéza,

pro kterou je typicka celkova tupost, apatie a demence (Vagnerova 1999, s. 291-292).

1.2.3 Socialni disledky uzivani alkoholu

Socialni dopady alkoholu v nasi spolecnosti se tykaji jak zaméstnani, rodiny, tak i celé

spolec¢nosti.

e Zaméstnani

Zavislost na alkoholu doprovazi zhorSeni pracovnich schopnosti. Zavisly neni schopen
dodrzovat pracovni dochdzku, byva velice Casto podrazdény, nepodava kvalitni vykon. Vinu vzdy
pfipisuje ostatnim spolupracovnikim nikdy své vlastni osob&é. Ma dojem, ze jsou na n&j vSichni
zasedli a jsou vic¢i nému nespravedlivi. Pokud dojde k vypovédi ze zaméstnani, nemize si diky

ztraté motivace a nedostatecné energii najit zamestnani nové. Dochazi tak K trvalé nezaméstnanosti.
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e Rodina

Zavislost piislusnika rodiny je pro viechny &leny velice zatézujici. Casto dochazi k naruseni
mezilidskych vztahii. Zavisli jsou po vétSinu Casu vznétlivi, atocivi jak slovné, tak i1 fyzicky.
Postupné dochézi ke ztraté pozice a ticté v roding. Po Case dochéazi k vymizeni emocnich vztaht

a k uplnému odcizeni. Partnersky sexualni Zivot je mizivy, dochazi k poruse potence.

Vagnerova (1999, s. 293-295) uvadi, ze tyto rodinné problémy s alkoholikem vedou ke tfem

mozZnostem vyusténi:

Rozpad rodiny, zavisly je zrodiny vylouCen a zlstavd sam. Zachrana nastava jen v tom

ptipad¢, kdy si alkoholik svou zavislost uvédomi a zacne se 1écit.

Alkohol drzi rodinu pohromad€, vtomto piipadé alkohol udrzuje vrodiné paradoxné

rovnovahu, i kdyz nedochazi k uspokojeni potieb.

Zacnou pit alkohol i ostatni ¢lenové rodiny a to vlivem socidlniho uc¢eni napodobou. Dopad

poté byva kruty a dochézi k tipadku celé rodiny.

e Spole¢nost
Alkohol plni zna¢nou spolecenskou funkci, konzumuje se pii oslavich nebo jen
pro odreagovani se. Spolecnost alkohol toleruje ve velké mife, drobné piestupky, které se déji,

nejsou spolecnosti postihnuty.

Pokud se nékdo ocitne v roli alkoholika, ma pro spole¢nost velice nizkou pozici, je lidmi

opovrhovan. Casto spiSe nema silu fesit svou situaci, a tak opét unikéd do alkoholové zavislosti.

Vzhledem Kk tomu, Ze pii alkoholovém opojeni mizi zabrany a méni se schopnost sebeovladani
a v€asného reagovani, dochazi pod vlivem alkoholu Kk ¢astym nehoddm a traztim. Pfi otravach

alkoholem mnohdy dochézi k trestnym ¢intim.

Castym koncem u nelé&enych alkoholiki je ocitnuti se bez domova, neschopnost se o sebe

postarat. Dochazi k tomu, Ze se stava pro spolecnost parazitem.

Alkohol a zavislost na ném je velice zradna véc. Nejdiive poskytuje uvolnéni, citime se dobfe,
ale po Case si uvédomime, Ze nase pocity uz nejsou tak krasné, jako na zacatku a ptichazi tvrda
realita — zavislost. Spole¢nost klade na jedince ¢im dal vétsi naroky, které utapime v alkoholu.

Velice vystizny je proto citat:
., Smutek jen stezi utopis v alkoholu. Byva totiz zatracené dobrym plavcem * (Lech Przeczek).
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1.3 Utinky alkoholu

Alkohol je uzivdn pro svou schopnost ovlivnit nervovou soustavu, zpusobuje navozeni
piijemnych pocitli, ulehéeni spolecenskych kontaktli, zahani nudu, ale také stres. Pro déti miize byt

dospivajicim prostfedkem jak byt uzndvan jinymi dospelymi.

Utinky zalezi na mnozstvi vypitého alkoholu, na télesném a psychickém stavu a na mnoha
dalSich cinitelich, jako je napfiklad atmosféra, ve kterém se konzument v danou chvili nachézi.
Pfi konzumaci malého mnozstvi alkoholu dochézi ke zmirnéni napéti, strachu a uzkosti. Vyvolava
pocit klidu a zvySuje sebedtivéru. Pii zvySovani davek alkoholu nastdva snizeni zabran, je narusena
koordinace pohybu a lidé maji potfebu sdruzovat se. Pokud dojde k nadmérné koncentraci alkoholu
v krvi, pfichdzi na fadu porucha pohybu, vnimani, obvykle je doprovazena agresivnim jednadnim
anebo mize piejit ve smutek. Déle dochdzi k dals$im zménam v organizmu, jako je zarudnuti

obliceje, pocity horka, odvodnéni organismu a pocit Zizné.

Uzivani alkoholu se pro dit¢ stava hrozbou vzhledem ke struktufe a hmotnosti télesné
schranky ditéte. Znamena to, ze vypiti stejného mnozstvi alkoholu ditétem miize znamenat
bezvédomi, v nejhorsim pfipadé i smrt.  Machova (2009, s. 66) podotyka, ze u déti
a mladeze vznika zavislost na alkoholu dfive. I pfesto, Ze jsou tato rizika obrovska, existuji stale
ve spole¢nosti  dospéli, ktefi ditéti nabidnou k obédu sklenicku piva nebo si snim pfipiji
na oslavach. Autorka fika: ,,u déti a mladeZze vSak neexistuje zadny bezpecny limit spotieby

alkoholu*.

1.4 Typy alkoholové zavislosti

V lékarstvi se rozliSuje pét fazi alkoholové zavislosti, které jsou nazyvany podle prvnich

pismen fecké abecedy.
Typ alfa

Tento typ se vyznacuje nedisciplinovanym pitim, které mize trvat i n¢kolik let. Existuje zde
docasna psychicka zavislost bez ztraty kontroly, neschopnosti abstinence. Nékdy mtize dochazet

k malym rodinnym ¢i socialnim konfliktam.
Typ beta

Tento typ se vyznacuje nadmérnou konzumaci alkoholu, neni v§ak pravidelna. Tato osoba neni
pfimo zavisla, ale dochdzi k te€lesnym komplikacim, jako je napfiklad cirhdza jater, poskozeni

mozku.
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Typ gama

Jednim z projevii tohoto typu je zvySena tolerance K alkoholu, ztrata kontroly nad pitim,

neschopnost abstinence. Tento typ se ddle mtize délit na:

e Normalni spolecenské piti — nepije vse, co vidi, ale jeste je schopen si vybirat.
e Prodromalni faze — ma tzv. okna, jest€¢ mize prestat pit, nékdy se stane, ze nejde do prace,
tési se na alkohol, pfi abstinenci dochazi k tresu.

Typ delta

Tento typ se vyznacuje neschopnosti abstinence, nemize byt bez alkoholu. Lidé zahrnuti
do tohoto typu jsou malokdy opili, musi v8ak denné&, né€kdy i v pribéhu noci pit a jsou malokdy

zcela stiizlivi.
Typ epsilon

Tento typ zavislosti je vzadcny. Dochazi k nékolikadennimu piti alkoholu az do stavu otravy
alkoholem. Lidé tohoto typu pocituji nezvladatelné nutkdni k uzivani alkoholu. Tato porucha mize
byt ndznakem dusevni poruchy, jako je naptiklad schizofrenie nebo maniodepresivni psychozy

(Druhy alkoholismu 2014).
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2 Déti a alkohol

Alkohol, stejné tak jako dal$i drogy, jsou pro déti a mladistvé riskantnéj$i nez pro dospélé.
Cim mladsi jedinec se setka s drogami, tim se zvySuje hrozba pozdgjsiho prechodu na jiné tvrdé
navykové latky. Obdobné plati, ze ¢im dfive okusi jedinec alkohol, tim dfive nastupuje ptipadna
zavislost. Nebezpe¢i ohrozeni alkoholismem se zvySuje u chlapct, ktefi maji otce zavislého
na alkoholu. Spolecnost ochratiuje déti a mladistvé pred uzivanim alkoholu stanovenou vékovou
hranici, ktera je predepsana zakonem. Podavéani alkoholickych napoji v Ceské republice se smi

dovrsenim 18 let (NeSpor 2014).

Nespor (2014) se domniva, ze: ,, i, u jejichz rodicii se vyskytl problém s alkoholem, by se méli
alkoholu zcela vyhnout v détstvi, dospivani a mladsi dospélosti“. U téchto jedinct se zvySuje riziko

zavislosti a méli by se vyvarovat pozivani alkoholu i v dospélosti.

2.1 Osobnost Zaka na 2. stupni zakladni Skoly

U déti na druhém stupni zakladnich Skol probihaji télesné, psychické a socidlni zmény,
které jsou dle Vagnerové (2005, s. 346-347) oznaCovany za obdobi dospivani. Zmény, které

V tomto ¢asovém Useku probihaji, jsou do jisté miry soub&zné a navzajem na sob¢ zavislé.

Psychické zmény a socidlni postaveni je ovlivilovano rliznymi Ciniteli. Jedna se zejména
0 pohlavni zrani, které pusobi pfimo hormonalnimi pochody na nervovy systém, kdy je jedinec
schopen nepfimo pozorovat zmény na svém téle. Tento projev se da nazvat jako touha

po dospélejsim postaveni. Dal§imi projevy jsou tizkosti a nejistoty.

Socialni, ekonomické a kulturni faktory skytaji podstatny vyznam stejné jako vychova rodic,
ucitell a dalSich osob pro jedince dulezitych. U celé fady dospivajicich existuje znacny nepomér
mezi faktory télesnymi, socialnimi a psychickymi. Autorka (2005, s. 346—347) tyto jevy souhrnné

oznacuje jako zmény pubertalni.

Cacka (2000, s. 226) podotykd, Ze ve spoleénosti panuje obecny nazor: , puberta je obdobi
krizi a konfliktii s dospélymi, to ale plati jen asi u 50% dospivajicich. Asi ve ctvrtiné pripadii

probiha relativné klidne“.

Cap (1993, s. 139) nazyva fazi puberty jako obdobi dospivani a mladi. Ztotoziuje se

vvvvvv

anaroné na centrdlni nervovy systém, dochazi ke zhorSeni sebeovladani a k prudkému

a precitlivélému zptisobu reagovani.
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Obdobi dle Langmeiera a Krej¢itové (2000, s. 139) se ¢leni:

1. Obdobi pubescence zhruba od 11 do 15 let.

a) Je oznacovano za fazi prepuberty, je to tzv. prvni pubertalni faze. Objevuji se zde
znamky pohlavniho dospivani, ale také urychlena rustova kiivka. Vyskytuji se tu
rozdily mezi divkami a chlapci. U divek tato fadze probiha piiblizné ve veéku
od 11 do 13 let, avsak u chlapcti o 1 az 2 roky pozdéji.

b) Druha faze je nazyvana fazi vlastni puberty, tedy druha pubertalni faze. Zacina
po dokonceni prepuberty a konci dosazenim reprodukéni schopnosti. Podobné jako
u predeslé faze jsou divky v tomto obdobi také o 1 az 2 roky rychlejsi nezli chlapci

stejného véku. Tento tsek lze vymezit vékem 13-15 let.

2. Obdobi adolescence.
Postupné se ukoncuje reprodukéni schopnost a télesny rist. Dochazim ke zménam postoji
ke spoleénosti. Obdobi adolescence zahrnuje dobu od 15-20-22 let. Tato v€kova skupina nese

oznaceni mladistvi, dorost, teenagers.

2.1.1 Socializace v obdobi pubescence

V obdobi rané adolescence jsou dle Vagnerové (2005, s. 346—347) vymezeny dva stézejni
mezniky. Prvnim je konec Skolni dochazky a volba povolani a druhym je ziskani obcanského
prikazu v 15 letech. Volba budouci profese je vyznamnd, ale pubescenti si to zatim nikterak
neuvédomuji a neptikladaji tomu proto velky vyznam. Toto obdobi piinasi zejména menici se vztah
k lidem, odmitani podfizeného postaveni a nekone¢né problémy v komunikaci s dospélymi.
Nicméné¢ autorka se domniva, ze kritika dospélych neni vétsi nez ke svym vrstevnikiim nebo k sobé

samému. Je to dano v prvni fadé¢ kritikou své vlastni osoby a obavou, Ze je dospéli zradi.

Pro osobni rozvoj dospivajicich jsou vyznamné socidlni skupiny a instituce stejn¢ jako

v mlad$im Skolnim véku.

Rodina je 1 nadale vyznamnym socialnim zazemim, pubescenti se od nich zacinaji postupné
odpoutavat a osamostatnovat se. Rodi¢ je pro né vdaném obdobi partnerem

a redukuje se formalni nadfazenost.

Skola je podstatna k budoucimu socialnimu zafazeni, uspéch ve $kole je piedpokladem

k prijeti do vy$siho stupné vzdélani, které je dulezité pro budouci profesi.
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Volnocasové instituce mnohdy kompenzuji negativni vliv rodiny i Skolni neuspésnost.

Ovliviuji socialni zatazeni pubescenta, jeho schopnosti a dovednosti.

Vrstevnickd skupina je pro pubescenty ¢im dal vice dillezitd, stdva se zdrojem emocni
a socialni podpory. Rozvijeji se rovnocenné vztahy, jako je ptatelstvi, prvni laska, ale také poznani

hierarchie v organizovanych partach.

2.1.2 Vyvoj sebepojeti

V obdobi dospivani se dle odbornikd chce jedinec odpoutat od rodiny a také ziskat vlastni
pocit identity. Dopivani s sebou nese spoustu nezodpoveézenych otazek: , kym jsem, kam patiim,
pohled na vlastni osobu je nevyhnutelnou podminkou ujasnéni si vlastnich osobnich charakteristik,
ale také vede k tad¢ osobnich tézkosti a krizi vzhledem ke skuteCnosti, ze se dospivajici musi
neustale ujistovat o své vlastni hodnoté. Mladi lidé vidi svét Cernobile a nechtéji piijmout ,,zlatou
stfedni cestu®, a proto jsou velmi vnimavi vii¢i nespravedlnosti a zdlraznuji upfimnost mezi lidmi

(Langmaier, aj. 2000, s. 156-157).

2.2 Rodina jako systém

Systém rodiny v sobé skryva nékolik principd. Nejsou to vSak jen lidé samotni, ale hovofime
0 lidech, ktefi na sebe navzajem plsobi. Mat&jéek (2005, s. 359) tento systém nazyva ,, sit’ vztahi™.
Pfislu$nici rodiny se vzajemné ovliviuji a piizptisobuji, aniZ si to ¢asto uvédomuji.

Dnes je rodina skupinou osob, kterou tvori vétSinou manzelé, nékdy partnefi, jindy druh
adruzka a jejich deti zijici ve spoletné domécnosti. Déti mohou pochazet ze soucasného
nebo piedchoziho vztahu nebo mohou byt adoptovany. Rodina ma také tésna pouta k dal$im
ptibuznym. Zatimco netplna rodina je rodina, kde jeden rodi¢, vétSinou matka, vychovava déti sam
(Jandourek 2008, s. 187-189). Pokud dojde k naruseni jednoho elementu rodiny, dochazi k naruSeni
komplexni rodiny. V rodin€ nedochazi ke zméné postoji napiiklad prest€éhovanim, ta zistava porad
stejnou rodinou, ale pokud se pfihodi nehoda ditéti nebo se matka, otec ¢i sourozenec stanou
zavislym, rodinu tato udalost zatizi a zacne vyuzivat mechanismy, které¢ slouzi k pfizptsobeni.
Matgjcek (2005, s. 359-361) se domniva, ze rodinny systém ma schopnost se branit a pokud dojde

Kk naruseni, usiluje o znovunavraceni funkci i za cenu urcitych obéti.
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Rodina:

e Poskytuje ditéti zdkladni zkuSenosti — dit€¢ zobeciiuje informace zrodiny a ocekava,

7e se stejnym zpisobem budou chovat i ostatni lidé.
e Je pro dité zdrojem jistoty a bezpeci.

e Dité ovliviluje biologicky i1 socialné¢ — rodice své déti vychovavaji v zavislosti na svych

schopnostech, mite vzdélanosti a osobnostnich ptedpokladech.
Rodinné prostiedi:
e Urcuje, jaké schopnosti a dovednosti jsou diilezité a jaké jsou pro vyvoj ditéte zbytecné.

e (drazi se zde hodnotovy zebticek rodiny — celkova uroven rodicd, pfipadné vSech

dospélych ¢lenti rodiny.

e Posiluje rozvoj kompetenci, které povazuje za dillezité, a nerozviji i potlacuje kompetence,

které v rodin¢ vyznamné nejsou.

e Stejné rodinné prostfedi mize mit na jednotlivé déti odlisny vliv a to vzhledem k pohlavi,
zevnéjsku, veéku, dob&é, kdy se narodily, vlastnostem jejich  osobnosti

a ruzné urovni nadani.

Vlastnosti  rodiny — jeji rovnovaha, mira soudrZnosti, otevienosti, pruznosti
a prizpusobivost nebo mira jejiho propojeni v §ir§im spole¢enstvi — jsou z hlediska jejich ptsobeni
Naptiklad nestabilni, nesoudrzna rodina nebo rodina se clenem domacnosti, kteryje zavisly
na alkoholu, se nemiize stat zdrojem jistoty a bezpeci, také pfili§ rigidni rodina, kterd nepfipousti

zadné zmény, bude blokovat rozvoj samostatnosti a sebedivéry apod. (Vagnerova 2005, s. 18-19).

2.2.1 Rodina a konzumace alkoholickych napoji

vvvvvv

patologie). Pozivani alkoholu v mife, kterou spolecnost neakceptuje, vede vétSinou k rozpadu
rodiny. Takové chovani je konfliktni v rozporu s potfebou vytvaiet zdravé rodinné prostiedi.
Rodinna atmosféra poznamenana vlivem alkoholismu se projevuje negativné jak u osoby zavislé

na alkoholu, tak také dochazi k ovlivnéni ostatnich ¢lenii rodiny, zejména déti. Prave rodina utvaii
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jedince v prubéhu jeho vyvoje a je dulezitym drzitelem tvorby spoleéenskych roli a sebevédomi

obecné (Fischer, aj. 2009,s. 139).

2.2.2 Postaveni ditéte v rodiné a spole¢nosti

Dité je to, co pomaha rodin¢ ve vyvoji a dalSimu smefovani naseho Zivotniho cile. Podstatnym
¢initelem ve vyvoji rodiny jsou vzajemné vazby mezi rodi¢i a rodi¢i a détmi. Tyto rodinné vztahy

by v sobé mély zahrnovat lasku a uctu.

Soucasné rodiny pfisly o jednu ze svych dilezitych funkci, a to pfipravit své déti na roli otce
¢i matky, naucit déti pecovat o své sourozence. Dnes uz to neni pfirozenou zalezitosti,
protoze vychova jednoho rodi¢e toto neni schopna poskytnout. Citova vyzralost jedince,
odpovédnost sama za sebe i druhé, jeho povaha hraje vyznamnou tlohu v Zivoté dnesni rodiny.
Soucasny rodinny Zivot se zaméiuje na tvorbu a podporu socializacné vychovné Cinnosti. Dalsi
ukoly jsou delegovany na spolecnost a tim ve své podstaté na instituce jako naptiklad vzdelavaci

nebo pecovatelské. Spolecnost se stala diilezitou ve sféfe emocionalné vychovné.

Dalsi prekazkou, ktera se v péci o dité dostava na predni misto, je nedostatek muzského vzoru.
Péci o dité ¢im dal Castéji vykonavaji Zeny, dité se nesetkd s muzem jako vychovatelem. Tento
problém negativné pusobi na postaveni jedince, a tak ovlivituje jeho celou budoucnost. Dalsi
otazkou dnesniho rodinného souziti je vzrustajici pocet netplnych rodin. Matka hospodaii,
rozhoduje o vSech rodinnych zalezitostech a vychovava dité, tim je rodina oslabena, nepiipravuje
dit¢ na budouci rodiovstvi. O poruchach rodiny lze hovofit v pfipadé, kdy z rlznych pfticin
a Vv razném rozsahu neplni potieby dané spolecenskou normou. Poruchy rodinného Zivota jsou
velice slozité a dotykaji se vSech slozek naseho zivota, proto i feSeni vyZaduje spoluucast fady

nalezitych disciplin (Dunkovsky 1986, s. 10-12)

2.2.3 Vliv vychovy na alkoholismus

Ca¢ka (2000, s. 302-303) podotyka, ze o vysledku vychovy v rodinném prostiedi je
povahovych ryst dobrych, ¢i Spatnych. Rodina u¢i dité, jak bude reagovat na Zivotni udalosti, zda je

bude fesit lehkomysIné, ¢i odpoveédné.

Rodinnad atmosféra, kterd pfinasi pocity Steésti, pohody a bezpeci, ulehcuje ovliviiovani
vychovy a podbizi jednoduse dit¢ k napodobé. Rodice se stavaji vzorem pro budoucnost. Proto je

vV tomto obdobi tolik dulezita rodinna atmosféra, vzajemné rodinné vztahy, ale také stanovisko
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k druhym lidem, ke vzdélani i k praci. Chovani rodicti a také ostatnich dospé€lych se v tomto veku

stava pro dité nenahraditelnou cestou k vlastnimu rozvijeni.

Autor tika: ,,obecné plati, Ze otec vede ke spolecnosti a matka vede k lidem . Kazdy z rodict
je jedinec¢ny a plni svou nezastupitelnou roli, at’ jde o dodrzovani zakond nebo o dobré mezilidské

vztahy.

Nespor (2005, s. 46-47) se domniva, ze vlivy vychovy vrodin€ hraji v zivoté ditéte
vyznamnéj$i roli nezli dédicnost. Za rizikové faktory, které prohlubuji mozné nebezpeci, uvadi

napftiklad:

., nedostatek casu na dité zvlasté v casnem détstvi,
nedostatek citové vazby ditete,

mala péce, nedostatecny dohled,

nejasnd pravidla tykajici se chovani ditéte,
dlouhodoby manzelsky konflikt mezi rodici,
rodice vychovné nespolupracuji,

rodice schvaluji alkohol a jiné navykové latky “.

Za nevhodnou vychovu v détstvi, kterd prispiva k zavislosti na alkoholu, se bere napriklad
autoritarstvi. Nadmérné neustdlé ponaucovani vede k citové deprivaci ditéte. Dité miize trpét
pocitem viny, nechava si od druhych ublizovat a vnitin€ se s tim neztotoznuje. Dité se tak domniva,
ze si ziska a udrzi lasku svych rodict. Pokud dojde k nadmérnym pozadavkiim ze strany rodica, dité
ma pocit ménécennosti a samoty. V dospélosti se Spatné prizptisobuje spolecnosti a dochazi

ke vzniku zavislosti na alkoholu (Skala 1988, s. 12).

Wegscheiderova-Cruseova (1989) in NeSpor se zmifiuje o Ctyfech reakcich déti na zavislost

jednoho ¢i obou rodica.

,,Rodinny hrdina“ — tato reakce byva nejcastéji vidéna u nejstarsSiho sourozence. Ujima se
pozadavkil za svého rodice, coz je neprimefené. Takové dit€ miva v budoucnosti problém si veéfit
nebo také ziskava dojem, Ze v zivoté nic nedokdZze, i presto, ze miize byt hodnoceno spolecnosti
jako uspésné. Pti 1écbé je vhodné ditéti davat tkoly pfiméfené jeho véku a nechovat se k nému

jako k dospélému.
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,,Ztracené dité” — dit¢ je uzaviené, unikda do svého vnitiniho fantazijniho svéta, Spatné
komunikuje. Je dualezité zdolat zavislost na navykovych latkach v rodiné a dit¢ poté pomalu udit

ocenovat svét, ve kterém zije.

., Klaun“ — tento postoj Nespor (2000, s. 83—84) vyjadifuje heslem: ,,lépe, kdyz se sméjeme,
nez abychom se hddali nebo prali.“ V tomto piipadé je dulezité v ditéti posilovat zdravé

sebevédomi.

,,Cerna ovce“ — dité se v tomto piipad¢ projevuje nadmérnou neposlusnosti az delikventnim
chovanim. Timto zptisobem piesouva pozornost od rodicd. Je vhodné neposilovat v ditéti toto

nevhodné chovani, ale podporovat jeho zdravé sebehodnoceni (Nespor 2000, s. 83-84).

2.2.4 Genetika a zavislost na alkoholu

Vznik zavislosti na alkoholu mize byt podminén geneticky. Kazdy jedinec je jinak télesné
citlivy, a tak i zavislost je zna¢n¢ odlisna. U alkoholismu se nedédi nemoc, ale jen jeji dispozice
(Hosek 1998, s. 11).

Zavislost u rodi¢ti tedy nemusi znamenat, ze budou zavislé i déti. NesSpor proto podotyka,
ze ,,podle americkych pramenii u vice jak poloviny techto déti zavislost na alkoholu nevznika.*
Pro déti majici rodi¢e zavislé na alkoholu je dilezité se alkoholu vyvarovat i v dospélosti,

protoze hrozi vétsi pravdépodobnost vzniku zavislosti (NeSpor 2006, s. 54).

2.2.5 FAS - fetalni alkoholovy syndrom

,Nadmérny konzum alkoholickych napojii béhem tehotenstvi miize narusit embryondlni
afetalni vyvoj a zavinit porod ditéte se  specifickkm  obrazem  somatického
a psychického postizeni — Stzv. fetalnim alkoholovym syndromem (FAS)*“ (Skala 1987,
s. 100).

Uzivani alkoholu v t€hotenstvi muze vazné poskodit plod. Etylalkohol nepiiznivé ovlivituje
vyvoj plodu v prubéhu celého téhotenstvi. Ve srovnani s matkou nedokazi jatra ditéte odbouravat

alkohol takovou rychlosti jako u dosp&lého ¢lovéka.

V prubéhu prvnich tfech mésicti nastava zpomaleni ristu ditéte. Déti tak prichazi na svét
s mens$i porodni vahou. Ve druhém trimestru je vysokym nebezpe¢im samotny potrat. Ve tfetim

semestru dochazi k poskozeni centralniho nervového systému ditéte.
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Fetalni alkoholovy syndrom je typicky mnoha projevy, k podstatnym znich patii porucha
rustu, mala velikost hlavy, chybéjici ryha mezi nosem a rtem, c¢asté je také mentalni postizeni

¢1 zavislost na alkoholu.

Fetalni alkoholovy syndrom piedstavuje dle Seemanové (2013, s. 24) , zdvaznou
a Sirokou socidlni i zdravotné-politickou problematiku, dale popisuje, Ze ,,az I % populace miize
mit poruchy vyvoje v dusledku FAS, coz predstavuje kazdorocné nékolik stovek novorozenci.
Domniva se, ze se tomu da piedejit na zakladé prevence, je to dusledek neodpovédného chovani
t&hotnych matek a prevence spo¢iva v uplné abstinenci. Zadna bezpeénd hranice uZivani alkoholu

neexistuje.
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3 Prevence zavislosti na alkoholu
Kdyz diskutujeme o prevenci a vychové, existuje cely vycet rtiznych aktivit, intervenci,
procesti a prostfedkil, které maji jedinou tulohu, a tedy je nedopustit, aby se alkohol v nasi

spole¢nosti stal pro jedince, zvlasté pak déti, Zivotni hodnotou (Sedivy, aj. 1988, s. 154).

3.1 Prevence podle véku

Od narozeni do 1 roku: dité¢ je v tomto veéku zcela zavislé na rodici, nejCastéji na matce. Laska
a péce matky je v dospélosti dulezitd pro divéru v okoli. Z pohledu prevence je zasadni starost

a citlivost, ktera prinasi i prevenci piipadné citové deprivace.

Od 1 do 3 let: dochazi k oddéleni ditéte od matky. Dité je zaméfené na sebe samo, dochazi
k fantazijnim mysSlenkdm. Rodi¢ by mél byt k ditéti laskavy, davat prostor, ale také zacit

zduraznovat, ze jiz existuji urcité hranice.

Od 3 do 6 let: v tomto ¢asovém rozmezi si dité uvédomuje, Ze existuje jesté nékdo jiny nezli rodic
— déti ve Skolce, sousedé. Pravé v tuto chvili je spravné ditéti poprvé vstépovat, ze je zdravi
hodnotou a je potfeba o n&j pecovat. Upozornit na to, ze existuji uréité Spatné véci, jako tieba sirky,

alkohol, cigarety, kterym je nutné se vyhybat.

Od 7 do 12 let: informace, které jsou v tomto Gseku ditéti piedavany, by mély byt velice konkrétni.

Je nutné déle pokracovat ve zdiraznéni hodnoty zdravi. Postupné je potfebné informace prevadét

vvvvv

Od 13 do 22 let: tento vk je velice obtizny. Dité se oddaluje od rodiny a vytvaii si svij vlastni
okruh tvofeny vrstevniky a kamarady. Pravé oni jim mohou pomoci se alkoholu
a dal$im drogdm vyhnout, nebo naopak je vyzkouset. Dospéli ale i nadale tvoii dulezitou slozku
Vv zivoté ditéte, protoze je i nadale zdrojem informaci a mél by neustdle vést k samostatnosti
a sebedlivéte. Zneuzivani alkoholu nebo jinych ndvykovych latek mize vést k rychlému vytvoreni

zavislosti (Nespor 1996, s. 112).

3.2 Druhy prevence

Primarni prevence se zaméfuje jak predejit uzivani navykovych latek a to i alkoholu
a tabaku, ptfipadné alespon odsunout vékovou hranici do té doby, kdy je organismus dospivajiciho
odolngjsi. DalSim cilem je zmirnit, nebo zcela zamezit pokusiim s navykovymi latkami, aby tak

nedoslo ke Skodam na té€lesném ¢i duSevnim zdravi. Jde piedevs§im o to, aby se cilova skupina lidi

chovala zdravéji (NeSpor 2000, s. 133-134).
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Sekundarni prevence je cilenda na dospivajici, ktefi jiz alkohol zkusili, a snazi se,
aby vuzivani jiz nepokracovali. Je dulezité, aby byla konzumace alkoholu brzy rozpoznana
a mohla zacit 1écba. Dale sméfuje k predavani hlubsSich informaci o samotné konzumaci, rizicich

a pusobeni na lidsky organismus.

Terciarni prevence je snaha zmirnit dopady uZivani alkoholu. Radi se sem zejména
poradenska Cinnost, ke které patii prace se zavislym, ale také s jeho rodinnymi pfislusniky. Prvni
krokem této prevence je konzultace s odbornikem na 1écbu zavislosti, zjiStuji se télesna
onemocnéni, podavaji se vitaminy. Druhy krok se zaklada na snizovani mnozstvi alkoholu (Elliot,

aj. 2002, s. 150-153).

3.3 Cil prevence

Nespor poukazuje na to, ze pokud se chceme zamyslet nad tim, co je prevence, je nutné
nejdiive premyslet o cili. Cilem prevence je ptedejit Skodam, které jsou zptsobeny navykovymi
latkami. Autor popisuje dvé strategie, které je mozné rozdélit do dvou skupin, je to snizovani
nabidky, ve smyslu dostupnosti, a dale snizovani poptavky, aby lidé takovou drogu nevyhledavali.
Tyto dvé strategie spolu tzce souvisi. NeSpor pokladd za dilezité, aby prevence byla tvofena
systematickou a soustavnou praci. Existuji souvislosti mezi rGznorodymi navykovymi latkami,

ovlivilyji je mnohé okolnosti jako:

e Alkohol, tabak a marihuana zvySuji nebezpeci prechodu na tvrdsi drogu, jako je naptiklad
pervitin, avSak neni to automatické.
e Existuji také zavislosti, které jsou kombinované.
e Stiidani alkoholu a jinych navykovych latek je casté u déti a dospivajicich.
e Je dalezit¢ oddalit uzivani navykovych latek, snizime tak riziko zdvislosti (NeSpor,
aj. 1996, s. 31-32).
3.4 Prevence a vychova
Stézejni u prevence a vychovy je ziskat na svou stranu celou spole¢nost, zapojit aktivné celou
vetejnost. V prvni fad€ jde o intenzivni protialkoholni a protidrogovou vychovu, ktera je prvkem
vychovné vzdélavaciho procesu, podporovana jiz od prvnich tfid zékladnich skol. Je to z toho
divodu, prave v tomto obdobi dochdzi k vstiebavani novych informaci, které se uchovévaji dlouhou
dobu. Dospivajicim je dobré ukazat aktivity, které jsou odpovidajici jejich véku, konicktm,
pocitovanym pozadavkiim. Ovliviiuje osobnost jedince tak, aby v dospélost byli schopni

vV obtizném svété zit plnohodnotny Zivot (Sedivy, aj. 1988, s. 155).
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Nespor (aj. 1997, s. 12) ve své knize tika: ,, Vychovavat neni snadné a Zadny univerzalni
zpuisob vychovy neexistuje.” Kazda rodina je jedine¢na, a proto i vychova se u kazdé znich
odlisuje. Existuje n€kolik typli rodin, ale jen n€které znich pidsobi preventivné proti uzivani

alkoholu nebo jinym navykovym latkam. Jedna se o rodiny s vychovou:

Ptijimajiciho rodice — je to rodic, ktery se s ditétem potesi, je rad v jeho pritomnosti, velmi ho

podporuje Vv jeho potfebach a nazorech.

Omezujiciho rodice — je to rodi¢, ktery ma striktné vymezena pravidla, ale také sankce za poruseni.

Dokéze odolat natlaku pfi vynucovani potieb.

Rodi¢ mize byt v nejlepsim piipadé kombinaci téchto dvou vychov. Dité€ je v takovychto rodinach

ptijimané, uznavané a soucasné vi, jaka jsou pravidla a hranice.
Autor uvadi urcité rady, které mohou pomoci pii prevenci v roding:

e Nabyt duveru ditéte.

e Dokazat s dit€tem o navykovych latkach a zavislosti hovorit.
e Objevit nové zajmy pro dité, aby se predeslo nudé.

e Vybudovat zdrava rodinna pravidla.

e Zvysit sebevédomi ditéte.

e Byt pro dité vzorem.

e Chranit dité pfed nevhodnou spole¢nosti.

e Spolupracovat se skolou a dal§imi rodinami.

Zvlastni zptisob péce by mél byt v prevenci vénovan détem s vychovnymi problémy. Autor
poukazuje na déti trpicimi ,, poruchami pozornosti a s hyperaktivitou, détem se sklony k nasili

nebo détem trpicimi strachy a uzkostmi* (Nespor, aj. 1997, s. 12-13).

Déti se uci prikladem, a proto na né maji obzvlasté velky vliv postoje a nazory rodi¢l
a sourozencu, ktefi je uéi jak je uzivani psychoaktivnich latek Spatné a jak se da i bez téchto latek
relaxovat. Nicméné¢ neexistuji jen rodiny funk¢ni, které poskytuji détem dobry piiklad, a tak dalsi
moznosti jak prevenci u déti zlepsit a posilit, je zapojeni Skoly jako dalSiho mozného faktoru

zmény.
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3.5 Prevence ve §kolach

Skola je instituci, ktera dopliiuje rodinu ve vychové, ale také v prevenci. V piipadech
nefungujici rodiny nahrazuje a piisobi na nevhodné nazory a navyky, které si ze své rodiny dité

ptipadné piinasi, ale také ptisobi na rodinu tak, aby své navyky zménila (Machova, aj. 2009, s. 84).

Ve skole je tedy dulezité, aby déti mély potiebné znalosti, dovednosti a také postoje v oblasti

konzumace alkoholickych napojt:

e Znalosti — stézejni je, aby déti védély, jaké dusledky mulze pfinést experimentovani
s alkoholem, mély povédomi o existujicich zakonnych normdch uzivani alkoholu.
Nebo také to, jakym zplsobem se nas snazi obelhat svou propagaci alkoholu reklamni
tvarci. Neméné dulezité je rozvijet schopnost pe¢ovat o své zdravi a znalosti, kde mohu
ziskat pomoc ¢i radu.

e Dovednosti — schopnosti, které ulehéuji ditéti prizpisobit se a zvladat stres
a naroné zivotni situace. Zpusobilost umét zit zdraveé, porozumét svym pianim
a moznost obh4jit sviij vlastni nazor. Uméni komunikovat a naslouchat druhym lidem.

e Postoje — podporovat rozvoj sebevédomi, umét se uplatnit, pochopit vyznam vlastnich

pocitl a tolerantni pfistup k jinym lidem (Skécelova 2002, s29).

3.5.1 Instituce v systému prevence

Do systému prevence Ministerstva Skolstvi mladeze a t€lovychovy spadaji ,,jednotlivé
instituce a organizace verejné spravy a dalsi subjekty*. Jedna se zejména o MSMT a jim zvolené
organizace, odbory Skolstvi, mladeze a télovychovy na krajskych tfadech nebo také zakladni,

stiedni a specialni skoly.

Hlavni pfedstavitel v samotném systému prevence MSMT je odborny pracovnik MSMT,
krajsky Skolsky koordinator prevence, dale okresni metodik prevence a Vv neposledni fad¢ také

Skolni metodik prevence.

Zasadni smysl pro vykon prevence maji také nevladni organizace, které¢ dopliuji vykon

instituci vetejné spravy a dalsich podilejicich subjekti.

3.5.2 Systém Skolské primarni prevence

Skolskou primarni prevenci lze rozumét: ,,soubor pristupii, metod a intervenci, které jSou

koncepcné rozvijeny a garantovany v ramci sektoru skolstvi a jejich spolecnym jmenovatelem je
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rezortni legislativni ramec Ministerstva Skolstvi, mladeze a telovychovy “ (Miovsky, aj. 2010, s. 61-

62).

Primarni prevence je zaméfena na déti, mlddez a mladé dospélé. Skola je tak zakladem
preventivnich programd, protoze dokaze zahrnout nejpocetnéjsi cilovou skupinu, které se primarni

prevence dotyka.

Z pohledu instituci se poji primarni prevence na sit’ §kol, Skolskych zatizeni a na sluzby s nimi

ptimo spojené.

Ministerstvo $kolstvi mladeze a télovychovy (dale jen MSMT) tvoii od roku 2001 strategické
dokumenty, které navazuji na koncep&ni materialy vlady Ceské republiky. Piedeviim aktudlni

Néarodni strategii ndrodni prevence rizikového chovani déti a mladez na obdobi 2013-2018.

., Prevence socialné patologickych jevii je legislativé upravena v § 29 odst. 1 a § 30 odst. 1, pism. ¢)
zdkon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, strednim a vyssim odborném a jiném vzdelani

(Skolsky zdkon), ve znéni pozdéjsich predpisi* (Valenta 2013, s. 71-75).

Dle ptirucky o efektivni Skolni drogové prevenci je dulezité rozliSovat mezi pojmy uZzivani
a zneuzivani drog. Velké mnozstvi dospivajicich uziva drogy — legalni i nelegalni. K samotnému
zneuzivani dochazi jen u malého procenta z nich, statistiky ukazuji 5—10 %. Je§t€ mensi procento

zakl se stava na drogach zavislych.

S drogami zkousi experimentovat déti mezi 12. az 25. rokem véku. Dle nazoru této ptirucky by
se prevence méela v prvé fadeé zaméfit na poskytovani informaci, jak nas drogy ovliviiuji. Mimo jiné
také na to, ze neseme sami odpovédnost za rozhodnuti uzit jakékoli drogy. Dulezitost spatiuje

v nacviku umét drogu odmitnout.

3.5.3 Preventivni programy ve $kole

Preventivni program je podstatny nastroj prevence v resortu Skolstvi, mladeze

a télovychovy.

Od poloviny devadesatych let se objevily stovky programi, které se pomoci instituci
i jednotlived snazi ovlivnit zaky, informovat je o moznych nebezpeCich, které drogy
a jejich uzivani prinasi. Nékteré projekty se prezentuji pomoci filmu ¢i navstév lidi, ktefi se dostali
ze sparu drog, mizou tak détem nabidnout autenticky projev, ktery je mize vice presvéddéit

0 skodlivosti drog.
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Hlavni slozku programu Hajny (2001, s. 96-97) spatfuje v odstranéni pfi¢in experimentovani
s drogou ¢i zavislosti. Zaméiuje se tedy na tvotivost, feSeni vSednich problémil nebo jinych nesnazi

V Zivoté déti.

Autor dale popisuje n€kolik obecnych podminek, které by mél kvalitni preventivni drogovy

program splnovat:

e dlouhodobost — dité se ucastni preventivniho programu opakovang,

e vénuje se Siroké Skale probléml — ucinkiim, zdravotnimu nebezpeci uzivani drog, rozvoji
sebehodnoceni a tvofivosti, ale také komunikacnim dovednostem pfi feSeni nesnazi,

e schopnost zaclenit Zaky do samotného programu, aby méli pocit, Ze jsou jeho soucasti,

e zapojeni rodicl do problému, aby mohli projevit svilj nazor a mohli se Ucastnit ptipadné
napravy,

e propojit program s vyucovacimi predméty, ¢innostmi protidrogového koordinatora,

e pomoc rodicll i pedagogil,

e program fidi lektofi k této problematice zpisobili.

vvvvvv

ptipraveni chlapci a dévcata.

Na skolach existuje tzv. Minimalni preventivni program (dale jen MPP) Na tvorbé tohoto
programu se podili jednak pedagogové, vedeni Skol, nepedagogicti pracovnici, jako jsou naptiklad
psychologové ¢i vychovni poradci. Jak uz bylo vySe zminéno, je u kazdého preventivniho programu
dalezitd spoluprace zejména rodici. MPP je soucésti samotného tadu Skoly, ve kterém Skola
vyjadituje své stanovisko k legalnim ¢i ilegalnim drogam, a také vymezuje, jaké kroky bude ¢init pii

jeho poruseni (Kalina, aj. 2003, s. 343).

U MPP dochazi kazdy rok k vyhodnocovani. Kontroluje se predevsim to, zda je program
ucinny, dale samotny prubeh a v neposledni fad¢ se také hledi na efektivnost jednotlivych aktivit,

které byly v této sféfe uskute¢iovany (MSMT 2014).

Zdiraziiovany  jsou  predev§im tzv.  vrstevnické (peer) programy. Matousek
a Matouskova (2011, s. 273) se domnivaji, Ze jde o jednoduchou myslenku piesveédcit
a naucit ty, o kterych se domnivaji, Ze maji nejvetsi vliv ve tfide tesit konflikty bez nasili. Ti potom

pujdou ptikladem pfi feseni krizovych situaci.
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Jedna se o nacvik dovednosti, které jsou vhodné k praci se skupinou, feSeni nesnazi, ale také
jak ke svému vrstevnikovi pristupovat, pokud se ukaze, Ze problém s navykovou latkou ma. Takto
vyskoleni mladi lidé se tak podili na primarni prevenci a na formovani postojii svych vrstevniki

(Nespor 1996, s. 113).
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4 Prakticka ¢ast

Ptredchozi ¢ast bakalafské prace byla zaméfena na zpracovani poznatkit o alkoholu
jako socialné patologickém jevu, zavislosti na alkoholu, také na déti a alkohol a prevenci zavislosti
na alkoholu. Na uvedenou teorii dale navazuje vlastni vyzkumné Setfeni, které se zaobira postoji

ke konzumaci alkoholu u vzorku zaku 8. tiid zakladni Skoly ve v€ku 13 az 15 let.

Jak jiz bylo vjednotlivych kapitolach teoretické casti bakalaiské prace uvedeno,
je celospoledensky postoj ke konzumaci alkoholu vieobecné velmi tolerantni. Ceska republika
se umistila ve spotiebé alkoholu na prvnim misté v Evropé, a dokonce je prvni i ve spotiebé

alkoholu adolescenty (Rokyta 2013, s. 4-5).

Evropska $kolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD 2011) podotyka, ,,Ze dlouhodobé
zavaznym problémem ziistava koureni a konzumace alkoholu mezi mladezi, kde se situace od 90. let

nijak nezmenila* (Csémy, aj. 2012, s. 2).

Zamérem prace proto bylo zmapovat postoje u vybraného vzorku zakd zakladnich S$kol
k alkoholu.

4.1 Metodologicka cast

4.1.1 Vyzkumny problém

V souCasné dobé je otdzka konzumace alkoholickych napoji stile aktudlni, ale také
podcetiovana. Hlavnim vyzkumnym problém bakalatrské prace byla proto otazka, jaky je v dnesni
dobé postoj zaki 8. tfid zakladni Skoly, zda tento postoj mize byt ovlivnén rodinou a také zda jsou
zaci dostatecné informovani o Skodlivosti alkoholu. Ke zjisténi téchto vyzkumnych problémut

autorka sestavila vlastni vyzkumné predpoklady, které se staly stéZejni pro zpracovani dat.

Praktickd cast bakalafské prace se zaobira problematikou konzumace alkoholu zaky
zakladnich 8kol jako socialné-patologického jevu. Prizkum autorka provedla v regionu Frydlantska

na vybrané zékladni Skole.

4.1.2 Cil vyzkumu

Cilem je, jak uz bylo vySe uvedeno, zjistit postoje ke konzumaci alkoholu ve vzorku zakt

8. tfid zakladnich $koly na Frydlantsku: zda maji chlapci zkuSenosti s alkoholem v niz§im véku
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nezli divky, zdali je miZe ovlivnit konzumace alkoholu rodinnymi pfislusniky a jestli jsou zaci
dostatecné informovani o Skodlivosti alkoholu. Na zakladé stanovenych cili byly ureny pracovni

hypotézy a provedeno vlastni prizkumné Setieni.

Hlavnim cilem je zjistit, jaké stanovisko zaujima vzorek zaku 8. tiid k alkoholu.

4.1.3 Charakteristika metody vyzkumu

Pro ucely a potieby této prace byl zvolen jednoduchy kvantitativni vyzkum, vyzkumnym
nastrojem — dotaznik. Dotaznik byl anonymni a byl tvofen uzavienymi i otevienymi otazkami,
u n¢kterych bylo mozné dopsat dal$i podnéty a nazory respondenta. Pfi vyberu otazek bylo

prihlédnuto ke vzorku dotazovanych, ktery se skladal se zaku 8. t¥id zakladni $koly.

Dotaznik je ve Skolnim prostfedi velmi pouzivanou technikou. Samotny ,, dotaznik je soustava
predem pripravenych a peclivé formulovanych otazek, které jsou promyslené serazeny

a na které dotazovand osoba (respondent) odpovida pisemné* (Chraska 2007, s. 163).

Kvantitativni pfistup umoziuje hlubsi poznani skutecnosti a to raciondlni cestou pomoci
Ciselnych udaji. K vyhodam kvantitativniho piistupu patii dle Pelikana (2007, s. 104-105)
pfedev§im: snadna administrace, moznost oslovit vétsi pocet respondentdl, tzn., ziskat velké
mnozstvi dat, prilezitost ziskat informace, které nedokazeme ziskat jinou technikou nezli vypovédi

respondentd.

Hendl (2005, s. 77) uvadi dalsi vyhody dotazniku: vysledky jsou pomérné nezavislé
na vyzkumnikovi, je prospésny pii zkoumani velkych skupin, vyzkumnik, miize vytvofit situace,

které zmirfiuji pasobeni ruSivych poménych a mize tak prokéazat vztah mezi ucinkem — pric¢innou.

Pro ovéfovani hypotéz je kvantitativni pfistup vhodnéjsi nezli kvalitativni, nebot’ umoziuje
zkoumani respondentti a tim i zevSeobeciiovani zaveéri. Dotaznik 1ze povazovat za nejpouzivanéjsi
vyzkumnou techniku. Je moZzné jej pouzit nejen v pedagogickych vyzkumech, ale také
v sociologickych, demografickych a dalSich prizkumech, které se zaobiraji ¢lovékem a spolecnosti

(Gavora 2010, s. 132).

Pro potieby prizkumu bylo osloveno 60 respondentd. Dotaznik umoznil rychlé shromazdéni
dat od vétsiho pocétu respondentl. Dotaznik tvofil uvod s instrukcemi K vyplnéni a zdraznéni,
ze Udaje jsou zcela anonymni, dale vlastni ¢ast a pod¢€kovani. Obsahoval celkem 17 otazek:
10 otazek bylo uzavienych, 2 otazky oteviené a 5 otazek polouzavienych. Znéni dotazniku je

uvedeno v ptiloze A.
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4.1.4 Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek pifedstavovali zaci 8. tiid zakladni Skoly. Jednalo se o zaky vekové
kategorie 13 az 15 let zriznych socialnich vrstev. Skolu navitévuji jak Zaci z daného mésta,
tak také z okolnich vesnic. Zkoumany soubor charakterizuji odpovédi zaznamenané do tabulek ¢. 1
a €. 2. Tabulka ¢. 1 identifikuje zékladni d€leni dle pohlavi, které je potiebné pro vyhodnoceni

dalSich otazek.

Tabulka 1: Zastoupeni respondenti dle pohlavi

Odpovéd’ | Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost

Divka 32 53 %
Chlapec 28 47 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlasti priizkum)

1.Jsem?

m Divka = Chlapec

Obrazek 1: Grafické znazornéni vyhodnocen otazky €. 1

(zdroj: vlasti priizkum)
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Tabulka 2: Pi‘ehled zastoupeni respondentii dle véku — chlapci

Odpovéd’ | Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
13 let 9 32 %
14 let 11 39 %
15 let 8 29 %
Celkem 28 100 %

Tabulka 3: Pirehled zastoupeni respondentu dle véku dévéata

(zdroj: vlastni pruzkum)

Odpoveéd’ | Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
13 let 13 41 %
14 let 14 44 %
15 let 5 16 %
Celkem 32 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

Ve vyzkumném vzorku byli zastoupeni muzi v 53 % a Zeny v 47 %.

Ve vekové kategorii 13 let odpoveédélo na dotaznik 32 % chlapct a 41 % divek, ve v€kové
kategorii 14 let odpovédélo na dotaznik 39 % chlapcti a 44 % divek, ve ve€kové kategorii 15 let bylo
zastoupeno 29 % chlapct a 16 % divek.
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4.1.5 Organizace vyzkumu

Pfedvyzkum

Pfed vlastnim prizkumem byla provedena kratka pilotaz, ve které byl dotaznik ptedlozen
20 zaktm jiné zakladni $koly na Frydlantsku. Zaci byli pozidani o vyplnéni dotazniku a sdé&leni
ptipadnych nejasnosti ¢i nedostatki autorce. Soucasné byla sledovana doba vyplnéni dotazniku
a ovéifovana srozumitelnost jednotlivych otazek. Doba vyplnéni dotazniku byla cca 20 az 25 minut,
coz bylo i pro vedeni $koly vyhovujici, vzhledem k tomu, Ze se test vypliioval v dobé vyucovaci
hodiny. Vzhledem k tomu, ze se ze strany respondentti neobjevily zadné pfipominky, byl dotaznik

po Caste¢nych grafickych Gpravach v téze forme pouzit i ve vlastnim prizkumu.
Prizkum

Prizkum jsem provedla metodou dotaznikového Setfeni v zati 2014 na vybraném vyzkumném

vzorku zékladni Skoly na Frydlantsku.

Dotaznik byl respondentim piedan v tisténé formé. Distribuce, samotné zadavani

1 nasledny sbér dat byl realizovan osobng.

Vyzkum jsem organizovala tak, Ze jsem si vybrala Skolu, ktera ma dostateCny pocet
respondentd. Domluvila jsem se s vedenim Skoly na samotné realizaci vyzkumného Setieni.
Navstivila jsem jednotlivé tfidy, ve kterych jsem se predstavila, seznamila jsem zaky s vyzkumem
a vysvétlila, k jakym ucelim bude pouzit. Vedenim Skoly mi bylo povoleno dotazniky rozdat
osobn¢, vzhledem k této skutecnosti byla navratnost 100%. M¢la jsem tak moznost odpoveédét

na piipadné nejasnosti.

Po sesbirani vyplnénych dotazniki jsem je s jednotlivymi otazkami pienesla do pocitace
ke zpracovani. Poté byly vyhodnoceny za tucelem ovéfeni stanovenych ptedpokladi a byly
doplnény o vlastni komentafe autorky. Absolutni a relativni ¢etnosti jednotlivych odpovédi jsou
prezentovany jak tabulkoveé, tak pro nazornost také graficky. Z téchto zpracovanych dat jsem
vyhodnotila pomoci grafui vlastni vysledky vyzkumu, které jsou zpracovany v kapitole 4.2. VV tomto
oddilu také uvadim statistické vysledky zpracovanych dat, které se tykaji postojii k alkoholu zaky

8. tfid, moznym ovlivnénim jejich rodinnymi piislusniky a prevenci.
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4.1.6 Stanoveni hypotéz

Hypotéza je dle Gavory (2010, s. 63): ,,védecky predpokiad, byla vyvozena z védecké teorie,
ztoho, co je o daném problému teoreticky zpracovano. Hypotézy vychdzeji z poznatkil, které jsou
0 daném jevu znamy nebo z praktickych zkusenosti vyzkumnika. Potvrzuji nebo zpochybnuji urcitou

‘

teorii a tak rozviji nase poznani. *

Vsechny hypotézy se vztahuji ke konzumaci alkoholu zaky 8. tfid zakladnich $kol
jako patologického jevu.

Hlavnim cilem je zjistit, jaké stanovisko zaujimaji zaci téchto tiid k alkoholu.
Diléi cile:

Maji chlapci zkusenosti s alkoholem v niz$im véku nez dévcata?

Jaky je prevazujici postoj Zaka ke konzumaci alkoholu?

w nNp e

Ovliviiuje postoj zakl uzivani alkoholu jejich rodinnymi piislusniky?
4. Jsou zaci dostatecn¢ informovani o Skodlivosti pozivani alkoholu?

Predpoklady:

1. Lze ptredpokladat, Ze chlapci vyzkouseli alkohol v niz§im veéku nez dévcata.

2. Lze predpokladat, ze zaci 8. tfid maji pozitivni vztah k alkoholu.

3. Lze predpokladat, ze Zaci pochazejici z rodin, kde se konzumuje alkohol, maji kladné;si
vztah k alkoholu nez Zaci z rodin, kde se nekonzumuje alkohol viibec.

4. Lze predpokladat, ze zaci jsou dostatecné informovani o Skodlivosti pozivani alkoholu.

4.2 Empiricka cast

4.2.1 Prezentace vysledkii dotazniku a jejich interpretace

Tato kapitola je zaméfena na interpretaci vysledkli a analyzu dat, které byly ziskany

Z dotaznikového Setfeni.

Celkovy pocet rozdanych dotaznikti — 60. VVzhledem k osobnimu sbéru dat je navratnost 100%.
V nasledujicich tabulkach a grafickych zndzornénich je prezentovan uceleny piehled odpovédi

na jednotlivé otazky dotaznikového Setieni.
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Tabulka 4: Pil/a jsem jiz alkohol ... chlapci

Odpovéd’ | Absolutni cetnost | Relativni Cetnost
Ano 21 75 %
Ne 7 25%
Celkem 28 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

3. Pil jsem uz alkohol...
CHLAPCI

B Ano ® Ne

Obrazek 2: Grafické znazornéni otazky ¢. 3 chlapci

Tabulka 5: Pil/a sem jiZ alkohol ...dév¢ata

Odpovéd’' | Absolutni Cetnost | Relativni ¢etnost
Ano 25 78 %
Ne 7 22%
Celkem 32 100 %

(zdroj: vlastni prazkum)
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3.Pila jsem uz alkohol...
DEVCATA

B Ano © Ne

Obrazek 3: Grafické znazornéni otazky ¢. 3 dévcata

Cilem tfeti polozky bylo zjistit, zda jiz respondenti pili alkohol, ¢i nikoli. Po strance metodické

§lo o otazku uzavienou, respondenti volili jedu ze dvou moznosti: Ano/ Ne

Vysledky odpovédi jsou graficky zobrazeny na obrazcich €. 2 a 3. Kladné odpovédéli chlapci

vV 75 % a dévcata 78 %, zaporne potom odpovedéli chlapci v 25 % a dévcata 22 %.
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Tabulka 6: Pokud ano, bylo mi ... let. Chlapci

Odpovéd | Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost
9 let 2 7%
10 let 1 4 %
11 let 0 0%
12 let 5 18 %
13 let 8 29 %
14 let 3 11%
15 let 2 7%
jeste nepili 7 25%
Celkem 28 100 %

(zdroj vlastni prizkum)
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Tabulka 7: Pokud ano, bylo mi ... let. Dév¢ata

Odpovéd' | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
9 let 0 0%
10 let 0 0%
11 let 0 0%
12 let 7 22 %
13 let 9 28 %
14 let 8 25%
15 let 1 3%
jesté nepily 7 22 %
Celkem 32 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

4. Pokud ano bylo mi...

s xex 14 22%
jesté nepili 25%

t5tet | —

14 let “25%
= Divky

11let O
101et i e

0%
Olet e ——

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
Obrazek 4: Grafické znazornéni otazky ¢.4

(Zdroj: vlastni prizkum)



Cilem c¢tvrté polozky bylo zjistit, v kolika letech pili alkohol. Po strance metodické Slo o otazku
otevienou. Respondenti tak sami odpovidali, v kolika letech alkohol pili. Vysledky z této polozky
budou potiebné k potvrzeni, ¢i vyvraceni predpokladu: Chlapci vyzkouseli alkohol v niz§im véku

nez divky.

Vysledky jsou graficky znazornény na obrazku ¢. 4. Chlapci vyzkouseli alkohol jiz v 9 letech
atov7 %, v 10 letech to byli 4 %. Divky v tomto v€ku zadnou zkusenost neuvadéji. V 11 letech
neuvadi tuto moznost zadny z respondentd. Ve 12 letech vyzkouseli alkohol chlapci v 18 % a divky
v 22 %, ve 13 letech pozili alkohol chlapci v 29 % a dévcata v 28 %, Ve 14 letech chlapci v 11 %
a dévcata v 25 %, v 15 letech vyzkouseli alkohol chlapci v 7 % a dévcata v 3 %. Velice uspokojiva
se zda byt pro nasi spole¢nost odpovéd’, Ze chlapci nepili alkohol jesté vibec v 25 % a dévcata
v 22 %.

Tabulka 8: Alkohol ... chlapci

Odpoved Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost
piji 1x tydné 4 14 %
piji 1x mésicné 4 14 %
piji 1x za rok 9 32 %
nepiji 9 32%
vlastni interval - nékdy 2 7%
Celkem 28 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
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Tabulka 9: Alkohol ... Dévéata

Odpoveéd’ Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost
piji 1x tydné 5 16 %
piji 1x mesicné 9 28 %
piji 2x mesicné 9 28 %
nepiji 7 22 %
vlastni interval - nékdy 2 6 %
Celkem 32 100 %

(zdroj: vlastni pruzkum)

5. Alkohol ...

vlastni interval - 6%
nékdy 7%
22%
32%

28%

32%
28%
14%

nepiji

piji 1x za rok ‘

piji 1x mési¢né

piji 1x tydné

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

u Divky
B Chlapci

Obrazek 5: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 5
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Cilem paté polozky bylo zjistit, jak ¢asto respondenti piji alkohol. V této otazce jsem pouzila

otazky uzaviené a jednu otazku polouzavienou s moznosti doplnéni:

e Ixtydné

e Ix mésicné
e Ixzarok

o Nepiji

e Vlastni interval ...

Vysledky rozdilu mezi chlapci a dévcaty jsou graficky zndzornény v obrazku €. 5. 1x za rok
odpovedélo 30 % respondentdl, stejny pocet procent ziskala odpovéd’ (nepiji) taktéz 30 %. Odpoved’
1x mésicné si vybralo 18 % respondentii. 1x tydné odpovédélo 15 % respondentii. Odpoveéd’ nékdy
si vybralo 7 % respondentd.

Ve srovnani chlapc s dévéaty piji v Castéj$im intervalu dévcata 1x tydné (15 %), coz je
0 jedno procento vice nezli chlapci (14 %) a v m&si¢nim intervalu na tom byly také hlite dévcata 25

% oproti chlapcim (11 %).

Vysledky z této polozky budou potiebné k potvrzeni, & vyvraceni predpokladu: Zaci 8. t¥id

maji pozitivni vztah k alkoholu.

Tabulka 10: Pod malym mnoZstvim alkoholu si predstavuji

Odpovéd Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
2 dcl vina 47 78 %
4 dclvina 7 12 %
néco jiného 6 10%
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prazkum)
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6. Pod malym mnozstvim alkoholu si
predstavuji....

® 2 dclvina ¥ 4 dcl vina ¥ jiné mnozstvi - Zadné

Obrazek 6: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 6

(zdroj: vlastni prazkum)

Hlavnim smyslem této otazky bylo odhalit, co si pfedstavuje vyzkumny vzorek pod pojmem
malé mnozstvi alkoholu, a pfedejit tak pfipadnému neporozuméni otazky nasledujici (¢. 7). Jednalo

se o otazku polouzavienou s jednou moznosti volné odpovédi:

e 2 dcl vina/0,5 litru piva/0,05 dcl destilatu
e 4 dcl vina/2 piva/0,1 dcl destilatu

e Jiné mnozstvi, uved jaké ...

Prvni moznost, tedy 2 dcl vina/0,5 litru piva/0,05 dcl destilatu si vybralo 78 % respondentt,
druhou moznost, 4 dcl vina/2 piva/ 0,1dcl destilatu  potom  zakrouzkovalo
12 % respondentt. Jiné mnozstvi uvedlo 10 % respondentd, ktefi odpoveédéli, ze si predstavuje
jako malé mnozstvi, mnozstvi zadné. Coz je pozitivni. Vysledky vyzkumu jsou graficky znazornény

v obrazku ¢. 6.
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Tabulka 11: Myslim si, Ze pravidelné piti malého mnoZstvi alkoholu miiZe vést k

zavislosti
Odpovéd | Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost
Ano 27 45 %
Ne 33 55 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni pruzkum)

7. Myslim si, Ze pravidelné piti malého mnozstvi
akoholu miiZe vést k zavislosti....

® Ano ® Ne

Obrazek 7: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 7

(zdroj: vlastni prizkum)

Cilem sedmé polozky bylo urcit, zda si respondenti mysli, ze pravidelné piti malého mnozstvi
alkoholu miize vést k zavislosti. V této otazce jsem pouzila otazku uzavienou, ve které respondenti
volili jedu ze dvou moznosti:

e Ano
e Ne
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Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 7. Nejvétsi Cetnost ziskala odpoveéd’

ano, 55 % zakt se domniva, ze pravidelné mnozstvi alkoholu mize vést k zavislosti.

Vysledky z této polozky budou potfebné k potvrzeni, ¢i vyvraceni predpokladu: Zaci 8. ttid

maji pozitivni vztah k alkoholu.

Tabulka 12: Kdyz se fekne ,,alkohol, mam

Odpoved Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost
velmi piijemny pocit 2 3%
pfijemny pocit 9 15%
nepiijemny pocit 5 8 %
velmi nepfijemny pocit 4 7%
nemam zadny pocit 40 67 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

8. KdyzZ se rekne "alkohol” mam ...

= velmi pfijemny pocit ¥ prijemny pocit
B neptijemny pocit velmi neprijemny pocit
B nemdm zadny pocit

Obrazek 8: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 8
(Zdroj: vlastni pruzkum)
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Ukolem osmé polozky bylo zjistit, jaky pocit maji respondenti, kdyz se fekne ,,alkohol“. V této

otazce jsem pouzila otdzku uzavienou, ve které respondenti mohli zvolit jednu odpoveéd”:

e Velmi pfijemny pocit

e Pfijemny pocit

e Nepiijemny poct

e Velmi nepiijemny pocit

e Nemam zadny pocit

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku €. 8. Nejvétsi Cetnost ziskala odpoveéd’:
nemam zadny pocit, 40 % zakd, 9 % zakl ma piijemny pocit, 2 % velmi pfijemny pocit.
Nepftijemny pocit maji respondenti v 5 % a 4 % maji velice nepiijemny pocit.

Vysledky z této polozky budou potiebné k potvrzeni, & vyvraceni predpokladu: Zaci 8. t¥id

maji pozitivni vztah k alkoholu.

Tabulka 13: Myslim si, Ze alkohol pomaha FeSit problémy

Odpovéd’ | Absolutni Cetnost | Relativni cetnost

Ano 12 20 %
Ne 48 80 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
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9. Myslim si, Ze alkohol pomaha reSit problémy...

® Ano ® Ne

Obrazek 9: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 9
(zdroj: vlastni prizkum)

Cilem devaté polozky bylo zjistit, zda si respondenti mysli, Ze alkohol pomaha fesit problémy.

V této otdzce jsem pouzila otazku uzavienou, ve které respondenti volili jednu ze dvou moznosti:

e Ano

e Ne

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 9. Nejvetsi Cetnost ziskala odpoveéd
ne, 80 % zakt se domnivé, Ze alkohol nepomaha fesit problémy. Odpovéd ano hodnotilo 20 %

respondentd.

Vysledky z této polozky budou potiebné k potvrzeni, &i vyvraceni predpokladu: Zaci 8. ttid

maji pozitivni vztah k alkoholu.

Tabulka 14: Myslim si, Ze po poziti alkoholu jsou lidé vice zabavni

Odpoved’ | Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost

ANo 40 67 %
Ne 20 33 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prazkum)
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10. Myslim si, Ze po poziti alkoholu jsou lidé vice
zabavni....

® Ano ™ Ne

Obriazek 10: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 10
(zdroj: vlastni prizkum)

Smyslem desaté polozky bylo zjistit, zda si respondenti mysli, Ze po poziti alkoholu jsou lidé

vice zabavni. V této otazce jsem pouzila otdzku uzavienou, ve které respondenti volili jedu ze dvou

moznosti:
e Ano
e Ne

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 10. Nejvétsi Cetnost ziskala
odpoveéd’ ano, 67 % respondentti se domniva, Ze jsou lidé po poziti alkoholu vice zabavni. Odpovéd’

ne hodnotilo 33 % respondenti.

Vysledky z této polozky budou potfebné k potvrzeni, ¢i vyvraceni predpokladu: Zaci 8. tiid
maji pozitivni vztah k alkoholu.
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Tabulka 15: Jaké nemoci jsou nejéastéji spojovany s uzivanim alkoholu?

Odpoved’ Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost
rakovina 1 2%
AIDS 0 0%
Zloutenka 4 7%
cirhoza jater 46 77 %
zadné 9 15 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

11. Jaké nemoci jsou nejg:oflstéji spojovany s
uzivanim alkoholu?

f(]%
|

15%

77%

® rakovina ® AIDS © Zloutenka ® cirhéza jater ™ zadné

Obriazek 11: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 11

(zdroj: vlastni prizkum)
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Cilem jedenacté¢ polozky bylo zjistit, zda respondenti védi, jaké nemoci jsou nejcastéji
spojovany s uzivanim alkoholu. V této otazce jsem pouzila otazku uzavienou, ve které respondenti
mohli zvolit jednu odpoved”:

e rakovina

e AIDS

e Zloutenka

e cirhoza jater
e 7adné

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 11. Nejvice respondenti odpovidali
cirhoza jater a to v 77 %. Dale se domnivaji, Ze se Zadné nemoci nespojuji s uzivanim alkoholu a to

vV 15 %. 7 % se domniva, Ze je to Zloutenka, a 4 % odpovidaji, Ze jde o rakovinu.

Vysledky z této polozky budou potiebné k potvrzeni, &i vyvraceni predpokladu: Zaci jsou

dostatecn¢ informovani o Skodlivosti pozivani alkoholu.

Tabulka 16: Myslim si, Ze jsem o nebezpeci spojeném s uzZivanim alkoholu dostate¢né

informovan/a
Odpoveéd Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
ano, mam dostatek... 46 7%
¢astecné ano 14 23 %
Ne 0 0%
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
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12. Myslim si, Ze jsem o nebezpeci spojeném s
uzivanim alkoholu dostate¢né infromovan/a

0%

® ano,mam dostatek... ™ ¢3ste¢né ano ™ ne

Obriazek 12: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 12

(zdroj: vlastni prizkum)

Hlavnim smyslem této otazky bylo odhalit, zda se respondenti domnivaji, ze jsou
o nebezpeci spojeném s uzivanim alkoholu dostatecné informovani. Jednalo se o otdzku

polozavienou s jednou moznosti volné odpovédi:

e ano, mam dostatek informaci
e Castecn€ ano (jsem informovany/4, ale nemyslim si, Ze je to dostatecné)
e ne (uved, jaké informace postradas)

Vysledky vyzkumu jsou graficky znazornény v obrazku ¢. 12.

Respondenti se domnivaji v 77 %, ze jsou dostatecné informovani. 23 % respondentt si mysli,
7e nejsou informovani dostateéné. Zadny respondent nezvolil moznost ne a neuvedl informace,
které postrada. Vysledky z této polozky budou potiebné k potvrzeni, &i vyvraceni piedpokladu: Zaci

jsou dostateéné informovani o $kodlivosti pozivani alkoholu.
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Tabulka 17: Nejvice informaci jsem se dozvédél/a

Odpoved Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost
od rodict. .. 37 62 %
od ucitelt 4 7%
od spoluzakt 3 5%
z médii 16 27 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

13. Nejvice informaci jsem se dozvédél/a

27%

5%—

7%

® od rodi¢t

u od ucitel

u od spoluzakt

z médii

Obrazek 13: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 13

(zdroj: vlastni prizkum)
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Cilem tfinacté polozky bylo zjistit, od koho se respondenti dozvéd¢li nejvice informaci. V této

otazce jsem pouzila otdzku uzavienou, ve které respondenti mohli zvolit jednu odpoveéd”:

e 0od rodi¢u nebo sourozencu
e 0d uditelt
e od spoluzakt

o 7z médii (televize, internet, tisk)

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 13. Nejvetsi Cetnost ziskala moznost
od rodi¢t (62 %). Z médii odpovédelo 27 % respondentd. 7 % od uciteld a 5 % od spoluzakd.
Vysledky ztéto polozky budou potiebné k potvrzeni, ¢ vyvraceni piedpokladu: Zaci jsou

dostatecné informovani o Skodlivosti pozivani alkoholu.

Tabulka 18: Poprvé jsem pil/a alkohol

Odpoveéd Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost
s rodici 17 28 %
s kamarddem/kamaradkou 26 43 %
s n€kym jinym/s kym 5 8%
nepil/a 12 20 %
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
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14. Poprvné jsem pil/a alkohol...

8%

® s rodici

® s kamaradem/kamaradkou

© s nékym jinym/s kym
nepil/a

Obriazek 14: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 14

(zdroj: vlastni prizkum)

Cilem c¢trnacté polozky byl priizkum rodinného prostiedi. Touto otazkou jsem chtéla zjistit,
zda budou rodi¢e tou nejCastéjSi odpovedi respondenti pii vybéru. Jednalo se o otazku

polouzavienou s jednou moznosti volné odpovéedi:

e srodici

e s kamarddem/kamaradkou

e snékym jinym (napis s kym)
e nepil/a

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 14. Nejvetsi cetnost ziskala moznost
s kamaradem/kamaradkou (62 9%). Srodi¢i okusilo poprvé alkohol 28 % respondentt, 20 %
respondentll jeste¢ alkohol nepilo a 8 % poprvé alkohol uzilo se sestfenici ¢i bratrancem. Vysledky
z této polozky doprovazi a dopliuji predpoklad: Zaci pochazejici z rodin, kde se konzumuje

alkohol, maji kladn¢jsi vztah k alkoholu nez Zaci z rodin, kde se nekonzumuje alkohol vibec.
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Tabulka 19: Nejcastéji piji alkohol

Odpoved Absolutni cetnost | Relativni Cetnost

s rodici 8 13 %

s kamaradem/kamaradkou 22 37 %
sam/sama 2 3%
s nékym jinym...sestfenice. 3 5%
s nékym jinym...sourozenec. 1 2%
nepiji 24 40 %

Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
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15. Nejcastéji piji alkohol...

40%

3%

B srodii 5%
= s kamaradem/kamaradkou
¥ sdm/sama

s nékym jinym... sestienice
B s nékym jinym... sourozenec
M nepiji

Obriazek 15: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 15

(zdroj: vlastni prizkum)

Hlavnim smyslem patnacté polozky bylo provést taktéz prizkum rodinného prosttedi. Touto
otazkou jsem se chtéla dozvédet, zda rodiCe budou nejcastéjsi moznosti, kterou zaci zvoli

pii vybéru. Jednalo se o otazku polouzavienou s jednou moznosti volné odpovédi:

e srodici

e s kamaradem/kamaradkou

e sam/sama

e snckym jinym (napis s kym)

e nepiji

Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku €. 15. Nejvetsi cetnost ziskala moznost
nepiji (41 %). 38 % respondentii pije alkohol nejCastéji s kamaradem/kamaradkou. S rodici
konzumuje alkohol 14 % respondentt. A v 3 % piji sami a 3 % zvolili jinou moznost a tim byl

sourozenec. Vysledky z této polozky doprovazi a doplituji predpoklad: Zaci pochazejici z rodin,
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kde se konzumuje alkohol, maji kladngjsi vztah k alkoholu nez zaci z rodin, kde se nekonzumuje

alkohol vubec.

Tabulka 20: Piji alkohol v pFitomnosti rodi¢a

Odpoveéd’ Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost
ano 16 271 %
ne 24 40 %
nepiji vibec 20 33%
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)

16. Piji alkohol v piitomnosti rodici...

Hano ®ne W nepiji viibec

Obrazek 16: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 16

(zdroj: vlastni prizkum)
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Cilem Sestnacté polozky byl maly prizkum rodinného prosttedi. Chtéla jsem se dozvédeét,
zda respondenti piji alkohol v pfitomnosti rodic¢i a tedy jestli toto rodiCe toleruji. Jednalo se

0 otazku uzavfenou s vybérem ze dvou moznosti a to konkrétné:

e Ano
e Ne
Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrdzku ¢. 16. Nejvetsi Cetnost ziskala moznost
ne (40 %). 33 % respondentli nepije vitbec. V ptitomnosti rodict pije 27 % respondentd. Vysledky
ztéto polozky doprovazi a dopliuji piedpoklad: Zaci pochazejici zrodin, kde se konzumuje

alkohol, maji kladnéjsi vztah k alkoholu nez Z4ci z rodin, kde se nekonzumuje alkohol viibec.
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Tabulka 21: Doma se setkavam s alkoholem

Odpoved Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost

prilezitostné 37 62 %

Ix tydné 1 2%

nekolikrat tydné 3 5%
nesetkavam 19 32%
Celkem 60 100 %

(zdroj: vlastni prizkum)
17.Doma se setkavam s alkoholem...
® prilezitostné  ® 1xtydné ™ nékolikrat tydné  * nesetkdvém

Obrazek 17: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 17

Cilem sedmnacté polozky bylo zjistit, zda se viibec respondenti setkdvaji v domacim prostiedi
s alkoholem. Tato polozka bude st&Zejni v potvrzeni, &i vyvrceni piedpokladu: Zaci pochéazejici

zrodin, kde se konzumuje alkohol, maji kladn&j§i vztah k alkoholu nez zaci zrodin, kde se

nekonzumuje alkohol viibec.
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V této otdzce jsem pouzila otdzku uzavienou, ve které respondenti mohli zvolit jednu

odpoved”:

e pfilezitostné (oslavy, vyznamné udalost, ...)
e Ixtydne
e nékolikrat tydné
e nesetkdvam
Vysledky vyzkumu jsou graficky zobrazeny na obrazku ¢. 17. Nejvetsi cetnost ziskala moznost
prilezitostné (62 %). S alkoholem se doma nesetkava 32 % respondentl, dale 5 % se setka

s alkoholem né¢kolikrat tydné a 2 % 1x tydné.

4.2.2 Ovérovani predpokladi

Data v analytické ¢asti by méla vzdy potvrdit, nebo naopak vyvratit stanovené predpoklady
Vv celém prizkumu, konkrétn€ z jednotlivych dilcich cili. Poté vedou k naplnéni hlavniho cile celé

prace, kterym je analyza postoju zaki 8. tiid zakladni Skoly k alkoholu.

Hlavni cil byl rozdélen do c¢tyf dil¢ich cilti a k nim stanovenych predpokladii. V této Casti

budou interpretovana ziskana data vzdy k ptislusnému dil¢imu cili.

Cilem této kapitoly je potvrdit, ¢i vyvratit jednotlivé predpoklady.
Vysledky prvniho dil¢iho cile

Diléi cil 1: Maji chlapci zkuSenosti s alkoholem v niz§im véku nez dévcata?
Piedpoklad 1: Chlapci vyzkouseli alkohol v niz§im véku nez dévcata.

Mozek dospivajicich je uzivanim alkoholu zranitelnéjsi nezli v pozdéjsich letech. Pfinasi velké

riziko pro dospivajici, jejich vzdélani a celkové uplatnéni v nasi spolecnosti.

Vysledky studie ESPAD v roce 2011 ukazuji, Ze necelych 40 % dospivajicich mélo zkuSenost
s alkoholem jiz pted 12 rokem, coZz zranitelnost mozku jesté vice zatézuje. Uvadi také, Ze zkuSenost
v takto nizkém véku méli ve vys$im procentu chlapci nezli dévcata (Csémy, aj. 2013, s. 6). Coz se

prokazalo i v nasem prizkumu.

Zpracovanim otazky ¢. 4 bylo zjisténo, ze chlapci vyzkouseli alkohol v 7 % jiz v 9 letech,
4 % v 10 letech, dale 25 % ve 12 letech, 21 % ve 13 letech, 11 % ve 14 letech a 7% v 15 letech.
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Dévcata konzumovala alkohol dle priazkumu poprvé ve 12 letech a to v 22 %, dale v 28 %
ve 13 letech, 25 % ve 14 letech a 3 % v 15 letech.

Piedpoklad ¢. 1 byl potvrzen.

Vysledky druhého dil¢iho cile
Diléi cil 2: Jaky je prevazujici postoj zakt ke konzumaci alkoholu?
Pi-edpoklad 2: Zaci 8. tiid maji pozitivni vztah k alkoholu.

Postoj déti k alkoholu ovliviiuje fadu jiz zminénych faktorti, jako je napiiklad rodina,
vrstevnici, ale také reklamy. Casto se dé&ti dostanou k alkoholu na rodinnych oslavach
a pod dohledem svych rodi¢u, ktefi maji pocit, Ze sklenicka jejich ditéti ublizit nemize. Alkohol se
stava pro mladé lidi podptrnou slozkou zdbavy, nektefi si ptipadaji atraktivni, citi se 1épe. Maji
pocit, Ze s pomoci alkoholu si mizou lidé vice rozumét a vyfesit spoustu problému. Vsechny tyto

pocity miize mit na svédomi konzumace alkoholu.

ZVyroéni zpravy o stavu ve vécech drog v Ceské republice vroce 2012 vyplyva,
Ze Za nejméne rizikové chovani povazuji respondenti uzivani alkoholu, ba dokonce doslo ke zvyseni

ptijatelnosti konzumace alkoholu.

Na zakladé vysledku otazek ¢. 5, 7, 9, 10 bylo zjisténo, ze zaci 8. tfid maji pozitivni vztah
k alkoholu.

Otazka €. 5 ukazuje, ze 30 % zaka pije alkohol jednou za rok a 22 % jednou mési¢né a 15 % jednou

za tyden.

Z otazky €. 7 vyplyva, ze 55 % zaku si mysli, Ze pravidelné piti malého mnozstvi alkoholu nemtize

vést k zavislosti.

Otazka €. 9 naznacuje, ze 80 % déti se domniva, ze alkohol pomaha fesit problémy.

Z otazky ¢. 10 je mozné zjistit, Ze 67 % zaku si mysli, ze po poziti alkoholu jsou lidé vice zabavni.
Z téchto odpoveédi vyplyva, ze vyzkumny vzorek ma pozitivni vztah k alkoholu.

Piedpoklad €. 2 byl potvrzen.
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Vysledky tretiho dil¢iho cile
Diléi cil 3: Ovlivilyje postoj zaki k alkoholu uzivani alkoholu jejich rodinnymi ptislusniky?

Piedpoklad 3: Zaci pochazejici z rodin, kde se konzumuje alkohol, maji kladngjii vztah k alkoholu

nez z4ci z rodin, kde se nekonzumuje alkohol vibec.

Mnoho vyzkumi se zamé&fuje na to, zda rodina mtize ovlivnit postoj svych déti v konzumaci
alkoholu. VSechny se shoduji vtom, ze rodiCe ve své podstaté nejsou ve své vychoveé prili§
dasledni. Spolec¢nost poklada piti alkoholu za normalni jev. Rodinné oslavy jsou spojovany
s konzumaci alkoholu, détem je dovolovano jeho chutnani. Dokonce se zapijeji i $tastné chvile.
Déti napodobuji své rodice, nachazi v nich védomé, &i nevédomé sviij vzor. Skolaci pak nemaji

davod si myslet, Ze je to néco Spatného.

Z otazky €. 17 bylo zjisténo, zda se zaci setkavaji doma s alkoholem, ¢i nikoli. Tato data byla

porovnana s otazkami 5, 7, 8, 9, 10 a graficky znazornéna na obrazcich 18, 19, 20, 21, 22.

5. Alkohol ...

vlastni interval - nékdy 2%
b

nepiji
€p1) 22%

piji 1x za rok 0
32%

5%
piji 1x mési¢né - Jow
b

piji 1x tydné 15%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Setkali se s alkoholem v rodiné B Nesetkali se s alkoholem v rodiné
Obrazek 18: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 17 a porovnani s otazkou €. 5.
(zdroj: vlastni prizkum)

Obrazek ¢. 18 poukazuje na to, ze déti, které se doma s alkoholem setkavaji, nepiji alkohol v 22 %.

U zak, kteti se doma s alkoholem nesetkavaji, je procento vyssi a to 47 %.
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7. Myslim si, Ze pravidelné piti malého mnozZstvi
akoholu muze vést k zavislosti....

- "

Ne
71%

29%

Ano

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Setkali se s alkoholem v rodiné B Nesetkali se s alkoholem v rodiné

Obrazek 19: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 17 a porovnani s otazkou €. 7.
(zdroj: vlastni prizkum)

Obrazek €. 19 znazorfiuje, ze déti, které se doma s alkoholem setkaly, se v 71 % nedomnivaji, Ze

pravidelné piti malého mnozZstvi alkoholu miize vést k zavislosti.

8. KdyzZ se irekne "alkohol” mam ...

nemdam zadny pocit 78%

I o

velmi nepfijemny pocit 0%

I

nepfijemny pocit %

-

prijemny pocit 15%

I 5%

velmi pffjemny pocit =5,/

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Setkali se s alkoholem v rodiné B Nesetkali se s alkoholem v rodiné
Obrazek 20: Grafické znazornéni vyhodnoceni otiazky €. 17 a porovnéani s otizkou ¢. 8.
(zdroj: vlastni prizkum)
Obrazek ¢. 20 znazoruje, Ze déti, které se doma s alkoholem setkaly, nemaji pfi vysloveni slova

»alkohol* v 15 % prijemny pocit. AvSak 78 % respondentii se domniva, Ze Zadny pocit nema.
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9. Myslim si, Ze alkohol pomaha resit problémy...
84%
Ne
78%
Ano
22%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
W Setkali se s alkoholem v rodiné B Nesetkali se s alkoholem v rodiné

Obrazek 21: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazKky ¢. 17 a porovnani s otazkou ¢. 9.
(zdroj: vlastni prizkum)

Obrazek ¢. 21 znazornuje, ze déti, které se doma s alkoholem setkaly, se v22 % domnivaji,

ze alkohol pomaha fesit problémy.

10. Myslim si, Ze po poziti alkoholu jsou lidé vice
zabavni....

53%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Ne

76%

W Setkali se s alkoholem v rodiné B Nesetkali se s alkoholem v rodiné

Obrazek 22: Grafické znazornéni vyhodnoceni otazKky €. 17 a porovnani s otazkou ¢. 10.
(zdroj: vlastni prizkum)
Obrazek ¢. 22 poukazuje na to, ze déti, které se doma s alkoholem setkaly, se v 78 % domnivaji,

ze 1idé jsou po poziti alkoholu vice zabavni.

69



Z porovnani téchto otazek je pravdépodobné, Ze déti, které se setkavaji s alkoholem, maji kladnéjsi

vztah k alkoholu nezli déti, které se doma s alkoholem nesetkavaji.

Piedpoklad ¢. 3 byl potvrzen.

Vysledky ¢tvrtého dilciho cile
Dil¢i cil 4: Jsou zaci dostateéné informovani o Skodlivosti pozivani alkoholu?
Pi-edpoklad 4: Zaci jsou dostateéné informovani o §kodlivosti pozivani alkoholu.

Zakladni skola, na které byl prizkum zpracovdvan, ma vytvofen Minimalni preventivni
program. Dale bylo od feditelky této organizace zjiSt€éno, Ze prevenci maji také zakotvenu
vV pfedmétu obCanskd vychova nebo rodinnad vychova. Déti se o Skodlivosti alkoholu mohou dale

dozvédét i prostrednictvim prednasek neziskové organizace, kterd sidli v jejich méste.

Prizkum zjistil, Ze zaci se domnivaji (otazka ¢. 12), Ze jsou v 77 % o nebezpeci spojeném
s uzivanim alkoholu dostatecné informovani. K tomuto tvrzeni pfispiva i otazka €. 11, ve které se
V77 % zaci spravné domnivaji, Ze uzivani alkoholu je nejcastéji spojovano s nemoci zvanou

cirhoza jater.

Z otazky ¢. 13 vyplyva, Zze vyzkumny vzorek informace ziskava od Skoly jen v 7 %, nejvice

informaci se dozvidaji v 62 % od rodi¢i a 27 % z médii.

Predpoklad ¢. 4 byl potvrzen.

70



5 Navrh opatreni

ZvySuje se pocet adolescentil, ktefi nedokédzi posoudit svoje schopnosti, pfednosti, ale také

nedostatky. Nedokazi se sami prosadit ve spolecnosti a najit v ni uplatnéni.

Nektefi pravé pro pocit selhdni mohou hledat vyfeSeni rtznych nesndzi v drogach.
A neziidka byva alkohol tou prvni drogou, se kterou se dostanou do kontaktu. Je alarmujici, Ze jsme
se ocitli na prvnim misté v konzumaci alkoholu v Evropé, a dokonce i na prvni pozici v uZivani

alkoholu adolescenty.

U velkého poctu adolescentl je piti alkoholu povazovano za soucast kazdodenniho Zivota
a mnohdy také za relaxaci. Na zacitku se mize stat, Zze dojde po poziti alkoholu
k uspokojeni, ale pozd€jsi nasledky byvaji zavazné. Podle Svétové zdravotnické organizace
., zpusobi alkohol rocné 3,3 milionu umrti (temer 6 % vSech umrti ve svete, tedy kazdy 20. clovek
umird v souvislosti s alkoholem). ** (Bé&lackova 2014). Za stale varovné lze povazovat i skute¢nost,
ze alkohol je pro adolescenty dostupny a to zejména pro nedostateCny systém kontrol. Nedochdzi
tak k omezeni spotfeby alkoholu détmi. Legislativni opatfeni by se méla zabyvat omezenim

reklamy na alkoholické napoje.

Dulezitym krokem pro zlepSeni situace je zahdjeni vhodné, v€éasné prevence primétené veku.
Preventivné mtizeme pusobit také tim, Ze se budeme snazit adolescentim vyplnit volny Ccas,
naptiklad skolnimi akcemi nebo v ramci mést potadané rizné sportovni akce cilené na adolescenty.

Vybudovat i v mensich méstech nizkoprahova centra, kde budou moci déti vyplnit sviij volny cas.

Je nutné s détmi o drogach oteviené komunikovat, vést je ke zdravému zivotnimu stylu,
pfirozenému sebevédomi, ale také chovat se takovym zplisobem, aby vzorce, které od nas rodi¢t
déti prejimaji, byly t€émi spravnymi. A pokud se jiz stane, ze déti experimentuji s alkoholem, zacnou
alkohol konzumovat, mély by se dozvédeét, co si vlastné zptisobuji, jak uzivani drog ovliviiuje jejich

zdravi a psychiku.

Zasadni roli v preventivnim programu hraje Skola, ktera by méla déti pfed navykovou latkou
chranit a také umét fesit pfipadné nastalé problémy. Ucitelé jako zastupci skoly by se méli snazit
0 zménu vztahu déti k drogam a vytvaret zdravy zebticek hodnot, ktery miize pomoci v zat€zovych
situacich rozhodnout se a postupovat spravnou cestou. Zaci by si tak dokazali osvojit pozitivni
postoje a dovednosti. Z prizkumu vyplyva, Ze v otazkach tykajicich se informovanosti, se zaci

domnivaji, ze jsou dostatecné informovani a nejvice informaci se dozvidaji od rodict, ucitelé déti
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informuji jen minimaln¢ a to v 7 %. Dobrou volbou pro zménu postojii adolescentli by mohla byt

i skoleni prevence drog pro rodice a zapoceti s prevenci jiz v matefskych Skolach.
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Zavér

Ve své praci se autorka zabyvala problematikou alkoholu a postoji vyzkumného vzorku zaki
zakladni Skoly. Muze se zdat, ze tato problematika neni tak vyznamna, avSak vyzkumy ukazuji
opak. Je to z hlediska zavaznosti problém vétsi nez u nelegalnich drog, u kterych dokonce doslo

k poklesu zkusenosti.

V teoretické casti bakalarské prace byla na zikladé studia literatury, odbornych casopist
asvyuzitim internetovych zdroji popsana zavislost, jeji vyvoj, ndsledky, Ucinky
a také typy alkoholové zavislosti. Druhd cast teoretické casti se zabyva osobnosti adolescenta,
vyvojem sebepojeti. Podrobnéji se zaobira rodinou a jejim moznym vlivem na uzivani alkoholu
adolescenty. Pozornost byla ve treti ¢asti vénovana prevenci, jejimu déleni, existujicim druhtim

prevence, vztahu prevence a vychovy. Dikladnéji se zajima o prevenci ve §kolach.

V praktické casti bakalafské prace byly analyzovany postoje zaki k alkoholu pomoci
dotazniku, ktery byl osobné autorkou zpracovan. Dotaznik byl tvofen tak, aby mél vypovidajici
hodnotu pro zvolené hypotézy. Postoj déti k alkoholu je ambivalentni. Ptesto zaci odpovidaji,
Ze jsou v 77 % dostate¢né informovani o $kodlivosti alkoholu, maji pocit, ze kdyZ budou pravidelné
uzivat malé mnozstvi alkoholu, nemtze to vést k zavislosti. Domnivaji se také, Ze jsou lidé
po poziti alkoholu zabavni. Z odpovédi dale vyplyva, ze déti, které se s alkoholem doma setkavaji,
maji kladngjsi vztah k alkoholu, nezli déti, které se doma s alkoholem nesetkaly. Poprvé pili zaci
alkohol s kamarady, rodi¢e se umistili az na druhém misté. Dé&ti také ve vétsim procentu alkohol
v pritomnosti rodicl nepiji. Nejcasteji potom piji alkohol také s kamarady. Lze v tomto ptipadé fici,
ze vice nez rodice v tomto vyzkumném vzorku ovliviuji postoj zakl jejich kamaradi. Dale bylo
mimo vyzkumné piedpoklady zjisténo, ze ackoli bylo potvrzeno, Ze chlapci pozili alkohol v niz§im
véku, deévcata piji alkohol cCastéji nezli chlapci. Je tedy mozné, ze dochazi k vyrovnavani postoji

mezi chlapci a dévcaty.

Dutlezité je, abychom déti vedli ke zdravému zivotnimu stylu a byli pro né ptikladem,
protoze jsme to pravé my, kdo ukazuje détem, jak se spravné chovat, a je tedy jen a jen na nas,

jaka bude budoucnost generace nasich déti a co proto udélame.

73



Seznam pouzitych zdroji

BELACKOVA, V., Alkohol jako jeden z nejvyznamn&jsich rizikovych faktorii pro predéasné Gimrti.
Adiktologie.cz. [online]. [cit. 2014-10-22]. Dostupné z:
http://adiktologie.cz/cz/articles/detail/71/4895/Alkohol-jako-jeden-z-nejvyznamnejsich-rizikovych-
faktoru-pro-predcasne-umrti

CSEMY, L., CHOMYNOVA, P., 2012. Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogach
(ESPAD). Zaostreno na drogy 1, ro¢. 10. ISSN 1214-10809.

CSEMY, L., NESPOR, K., 2013. Kolik dospivajicich je v Cesku ohroZeno postizenim mozku pii

zneuzivani alkoholu. Cognitive Remedeation Journal. ro¢. 2. ISSN 1805-7225.

CACKA, 0., 2000. Psychologie dusevniho vyvoje déti a dospivajicich s faktory optimalizace. 1.
vyd. Brno: Doplnék. ISBN 80-7239-060-0.

CAP, 1., 1993. Psychologie vychovy a vyucovani. 1. vyd. Praha: Karolinum. ISBN 80-7066-534-3.
Druhy alkoholismu. alkoholik.cz. [online]. [cit. 2014-10-22]. Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/druhy_alkoholismu_gama_delta_epsilon_alfa_b
eta.html

DUNKOVSKY, J., 1986. Dité poruchy rodiny. Praha: Avicenum. ISBN 08-040-86.

ELLIOT, J., PLACE, M., 2002. Dité v nesndzich, prevence, priciny, terapie. 1. vyd. Praha: Grada
Publishing. ISBN 80-247-0182-0.

FISHER, S., SKODA, J., 2009. Socidlni patologie. 1. vyd. Praha: Grada Publishing. ISBN 978-80-
247-2781-3.

GAVORA, P., 2010. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brmo: Paido. ISBN 978-80-7315-185-0.

HARTL, P., HARTLOVA, H., 2004. Psychologicky slovni. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7178-
303-X.

74


http://adiktologie.cz/cz/articles/detail/71/4895/Alkohol-jako-jeden-z-nejvyznamnejsich-rizikovych-faktoru-pro-predcasne-umrti
http://adiktologie.cz/cz/articles/detail/71/4895/Alkohol-jako-jeden-z-nejvyznamnejsich-rizikovych-faktoru-pro-predcasne-umrti
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/druhy_alkoholismu_gama_delta_epsilon_alfa_beta.html
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/druhy_alkoholismu_gama_delta_epsilon_alfa_beta.html

HENDL, J., 2005. Kvalitativni vyzkum. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7367-040-2.

HOSEK, J., 1998. Sam proti alkoholu. 1. vyd. Praha: Grada Publishing. ISBN 80-7169-624-2.

CHRASKA, M., 2007. Metody pedagogického vyzkumu. Praha: Grada. ISBN 978-80-247-1369-4.

JANDOUREK, J., 2008. Pritvodce sociologii. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 978-80-247-2397-6.

KALINA, a kol. 2003. Drogy a drogové zavislosti 1 — mezioborovy piistup. Utad vlady Ceské
republiky, Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a drogové zavislosti, 2003a. ISBN 80-86734-
05-6.

LANGMAIER, J., KREJCIROVA, D., 2000. FWyvojovi psychologie. 1. vyd. Praha: Grada
Publishing. ISBN 80-7169-195-X.

MACHOVA, J., KUBATOVA, D., a kol. 2009. Vychova ke zdravi. 1. vyd. Praha: Grada
Publishing. ISBN 978-80-247-2715-8.

MATEIJCEK, Z., 2005, Vybor z dila. 1.vyd. Praha:Karolinum. ISBN 80-246-1056-6.

MATOUSEK, O., MATOUSKOVA, A., 2011. Mlddez a delikvence. 3. vyd. Praha: Portal. ISBN
978-80-7367-825-8.

Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy Ceské republiky. Metodicky pokyn ministra Skolstvi,
mladeze a télovychovy k prevenci socialné patologickych jevii u déti a mladeze. [online]. [cit. 2014-
10-22]. Dostupné z: msmt.cz/file/7253_1_1/download/

MIOVSKY, M., SKACELOVA, L., ZAPLETALOVA, J., NOVAK, P., 2010. Primdrni prevence
rizikového chovani ve Skolstvi. 1. vyd. Praha: Sdruzeni SCAN. ISBN 978-80-87258-47-7.

NESPOR, K., Aspekty détského piti alkoholu a potencionélni zavislost na ném. Alkohoilik.cz.
[online]. [cit. 2014-09-22]. Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/deti_a_alkohol/aspekty detskeho_piti_alkoholu_a_potencionalni

_zavislosti_na_nem_alkoholismu.html

75


http://www.msmt.cz/file/7253_1_1/download/
http://www.alkoholik.cz/zavislost/deti_a_alkohol/aspekty_detskeho_piti_alkoholu_a_potencionalni_zavislosti_na_nem_alkoholismu.html
http://www.alkoholik.cz/zavislost/deti_a_alkohol/aspekty_detskeho_piti_alkoholu_a_potencionalni_zavislosti_na_nem_alkoholismu.html

NESPOR, K., Lidé a alkohol. Alkohoilik.cz. [online]. [cit. 2014-09-22]. Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/lide_a_alkohol/index.html

NESPOR, K., 1996. Jak prekonat problémy s alkoholem vlastnimi silami. Praha: Sportpropag.
ISBN bez.

NESPOR, K., 2000. Navykové chovdni a zdvislost. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7178-432-X.
NESPOR, K., 2005. Vase déti a navykové ldtky. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7178-515-6.
NESPOR, K, 2006. Ziistat stiizlivy. 1. vyd. Brno: Host. ISBN bez.

NESPOR, K., CSEMY, L., 1997. Alkohol, dogy a vase déti. 4. vyd. Praha: Besip. ISBN bez.

NESPOR, K., CSEMY, L., PERNICOVA, H., 1996. Jak predchdzet problémiim s navykovymi
latkami na zakladnich a strednich Skolach. Praha: Sportpropag. ISBN bez.

Opilost — stadia, ptiznaky, pocet promile alkoholu v krvi. Alkoholik.cz. [online]. [cit. 2014-10-22].
Dostupné z:
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/opilost_stadia_priznaky_pocet_promile_alkohol

u_v_krvi.html

PELIKAN, J., 2007. Zdklady empirického vyzkumu pedagogickych jevii. Praha: Karolinum. ISBN
978-80-7184-569-0.

ROKYTA, R., 2013. Uvod do problematiky alkoholu. Revue Ceské ékaiské akademie, ro¢. 9. ISSN
1214-8881.

SEEMANOVA, E., 2013. Fetalni alkoholovy syndrom. Revue Ceské lékaiské akademie, 1oG. 9.
ISSN 1214-8881.

SKALA, I., 1987. Zavislost na alkoholu a jinych drogdach. Praha: Avicenum, zdravotnické
nakladatelstvi. ISBN 08-077-87.

76


http://www.alkoholik.cz/zavislost/lide_a_alkohol/index.html
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/opilost_stadia_priznaky_pocet_promile_alkoholu_v_krvi.html
http://www.alkoholik.cz/zavislost/psychika_a_telo/opilost_stadia_priznaky_pocet_promile_alkoholu_v_krvi.html

SKALA, J., 1988. ... az na dno!?. Praha: Avicenum. ISBN 08-045-88.

SKACELOVA, L., 2002. Prevence ve vyuce — zdkladni pedagogické principy. Praha: Utad vlady
Ceské republiky. ISBN 80-86734-05-6.

SEDIVY, V., VALKOVA, H., 1988. Lid¢, alkohol, drogy. Praha: Nase vojsko. ISBN 28-049-88.

VAGNEROVA, M, 1999. Psychopatologie pro pomdhajici profese. 3. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-
7178-678-0.

VAGNEROVA, M., 2005. Vyvojovd psychologie I: détstvi a dopivéni. 1. vyd. Praha: Karolinum.
ISBN 80-246-0956-8.

VALENTA, J., 2013. Skolské zdkony a provadéci predpisy s komentdrem. 5. vyd. Olomouc:
Nakladatelstvi ANAG. ISBN 978-80-7263-760-7.

77



Seznam piiloh

PHIONA A: DOLAZIIK . ..o e e

78



Priloha A
DOTAZNIK
Mili Zaci,

jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Socidlni prace a penitenciarni péce na Katedie socidlnich
studii Technické univerzity Liberec. V ramci své bakalaiské prace se zabyvam postojem
mladych lidi k alkoholu. Uvadéné udaje budou zcela anonymni a budou pouzity pouze ke
statistickému zpracovani bakalafské prace, a proto vas zaddm o upfimnost pii vyplilovani

dotazniku.

U jednotlivych otdzek oznacte vzdy POUZE JEDNU odpovéd, kterou povaZujete

za nejvhodnéjsi, ptipadné ji dopliite.
Dékuji za vas €as a pozornost.

Andrea Melova

1.Jsem ...
a) divka

b) chlapec

2. Jemi ... let.

3. Pil/a jsem jiz alkohol ...

a) ano

b) ne

4. Pokud ano, bylo mi ... let.



5. Alkohol ...

a) piji 1x tydné

b) piji 1x mésicné
C) piji 1x za rok
d) nepiji

e) uved’ vlastni interval podle skutecnosti ...

6. Pod malym mnozstvim alkoholu si predstavuji ...
a) 2 dcl vina/0,5 litrt piva/0,05 dcl destilatu
b) 4 dcl vina /2 piva/0,1 dcl destilatu

¢) jiné mnozstvi, uved’ jaké...

7. Myslim si, ze pravidelné piti malého mnozstvi alkoholu miize vést k zavislosti ...
a) ano

b) ne

8. Kdyz se fekne ,,alkohol, mém ...
a) velmi pfijjemny pocit

b) pfijemny pocit

¢) nepiijemny pocit

d) velmi nepiijemny pocit

€) nemam Zadny pocit

9. Myslim si, Ze alkohol poméha fesit problémy ...
a) ano

b) ne



10. Myslim si, Ze po poziti alkoholu jsou lidé vice zabavni ...
a) ano

b) ne

11. Jaké nemoci jsou nejcastéji spojovany s uzivanim alkoholu?
a) rakovina

b) AIDS

¢) zloutenka

d) cirhdza jater

d) 7adné

12. Myslim si, Ze jsem o nebezpeci spojeném s uzivanim alkoholu dostatecné
informovan/a...

a) ano, mam dostatek informaci
b) ¢astecné ano (jsem informovany/4, ale nemyslim si, Ze je to dostatecné)

¢) ne (uved’, jaké informace postradas) ...

13. Nejvice informaci jsem se dozvédél/a ...
a) od rodi¢ti nebo sourozencti

b) od ucitelt

¢) od spoluzaki

d) z médii (televize, internet, tisk)

14. Poprvé jsem pil/a alkohol ...
a) s rodici

b) s kamaradem/ kamaradkou

C) s nékym jinym (napis$ s kym) ...
d) nepil/a



15. Nejcastéji piji alkohol ...

a) s rodici

b) s kamaradem/ kamaradkou

¢) sam/ sama

d) s n€kym jinym (napis s kym) ...

e) nepiji

16. Piji alkohol v ptitomnosti rodicu ...
a) ano
b) ne

¢) nepiji vibec

17. Doma se setkavam s alkoholem ...

a) prilezitostné (oslavy, vyznamné udalosti, ...)
b) 1X tydné

c¢) nékolikrat tydné

d) nesetkavam

De¢kuji za vasi ochotu 1 obétovany cas, ktery jste vénovali mému dotazniku. Pfeji vam
pfijemny den.



