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ANOTACE

Bakalatskd prace se zabyva problematikou konzumace alkoholu u déti
amladistvych ve veéku 11-17 let. Prace se vénuje mnoha primarnim
I sekundarnim aspektim, které souviseji s konzumaci alkoholu u déti

a mladistvych.

Cilem prace je tedy zjistit miru konzumace alkoholu u déti a mladistvych
adiavody jeho zneuzivani. Dale je cilem prace zjistit, jaké zkuSenosti maji
s konzumaci alkoholu déti a mladistvi ze zakladni Skoly a gymnézia

Vv Libereckém kraji.

Bakalafska prace je rozdélena na dvé Casti, a to na cast teoretickou a Cast
aplikovanou. V teoretické casti jsou popsany veskeré informace o alkoholu
a0jeho konzumaci détmi a mladistvymi. V aplikované ¢asti jsou formou
dotaznikového Setfeni formulovany dotazy, tykajici se konzumace alkoholu
u déti a mladistvych, pfimo na Zaky a studenty, ktefi maji s alkoholem kladnou

zkuSenost a alkohol zneuzivaji.

KLICOVA SLOVA

alkohol, déti, mladistvi, konzumace alkoholu, prevence, poradenstvi,
zavislost, 1écba, rizikové chovani, rizikové faktory, pisobeni alkoholu na

lidsky organismus, legislativa



ANNOTATION

Bachelor thesis deals with the issue of alcohol consumption in children and
adolescents aged 11-17 years. The work deals with many primary and
secondary aspects related to alcohol consumption in children ans adolescents.

The aim of this work is to determine the level od alcohol consumption in
children and adolescents and the reasons for its abuse. Furthermore, the aim of
the work is to find out what experiences with alcohol consumption have
children and adolescents from primary school and high school in the Liberec

region.

The bachelor thesis is divided into two parts, the theoretical part and the
applied part. The theoretical part describes information about alcohol and its
consumption by children and adolescents. In the applied part are with form of
a questionnaire survey formulated questions, concerning alcohol consumption
in children and adolescents, directly to pupils and students who have positive
experiences with alcohol and abuse acohol.

KEYWORDS

alcohol, children, adolescents, alcohol consumption, prevention counseling,
addiction, treatment, risk behavior, risk factors, effects of alcohol on the human

body, legislation
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UvoD

V ramci studijni praxe a dobrovolnické ¢innosti béhem celého studia jsem
se vénovala pfevazné détem a mladistvym. Mnoho z nich mélo s alkoholem
zkuSenosti, dokonce mnoho z nich alkohol bézné€ konzumovalo. Pravé tato
skuteCnost m¢  donutila se nad timto  problémem  zamyslet
a zabyvat se jim. Tato problematika ve mné vzbudila velky zajem, a proto jsem

si toto téma vybrala pro svoji bakalatrskou praci.

Bakalatska prace se tedy zabyva problematikou konzumace alkoholu u déti
a mladistvych ve véku 11-17 let. Hlavnim cilem této prace je zjistit miru
konzumace alkoholu u déti a mladistvych a divody jeho zneuzivani. Dil¢im
cilem prace je zjistit, jaké zkuSenosti maji s konzumaci alkoholu dé&ti

a mladistvi ze zékladni Skoly a gymnazia v Libereckém kraji.

V teoretické ¢asti prace je definovan a charakterizovan pojem alkohol, popis
historie alkoholu, rozdéleni osob, konzumujicich alkohol, ptisobeni alkoholu na
lidsky organismus a na lidskou psychiku, déale jsou zde uvedeny nasledky
konzumace alkoholu a naslednd zavislost na ném, alkoholova prevence
a poradenské sluzby s preventivnimi zafizenimi. Dal8i kapitola se zabyva
zavislosti na alkoholu a 1écbou zavislosti na alkoholu. Rovnéz jsou zde
zminény dokumenty a zakony vztahujici se ke konzumaci alkoholu détmi

a mladistvymi.

Aplikovana ¢ast prace se zabyva piedev§im tim, kolik dotazovanych déti
a mladistvych alkohol konzumuje, jak Casto a jaké mnozstvi. Dal§im zamérem
je zjistovani divodi, pro¢ déti a mladistvi alkohol konzumuji, tedy jaké jsou
pfiCiny jejich poZivani alkoholu, & jakou k tomu maji motivaci. Nasledné se
autorka bude zabyvat dalSimi dil¢imi aspekty, tykajici se konzumace alkoholu

u déti a mladistvych.
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I. TEORETICKA CAST

1. Alkohol, historie, lidé konzumujici alkohol, ucinky

na organismus, nasledky a souvislosti piti alkoholu

1.1 Alkohol

Pojem alkohol je vSem znamy, kazdy vi, co alkohol je a co zpusobuje.
Malokdo ho vSak umi specifi¢téji a piesnéji definovat. Abychom se mohli
zabyvat problematikou konzumace alkoholu u déti a mladistvych, musime si
nejprve priblizit definici pojmu alkohol. Prvni kapitola se tedy bude zabyvat

tématem, co je alkohol, jak vznika, jaké je jeho sloZeni a jaké jsou jeho druhy.

Alkohol (chemicky etylalkohol) fadime mezi legélni drogy, které jsou ve
spoleCnosti bézn¢ uzivany a konzumovany. Alkohol vznikd kvasenim
sacharidt (jednoduché cukry obsazené v ovoci) nebo polysacharid (brambory
nebo obilnd zrna). Alkohol se vSak d& vyrobit prakticky z cehokoliv, co
obsahuje cukr a na co dokazou pusobit kvasinky. Proto je jeho vyroba velice
levna a mezi lidmi hojné rozsifena. Alkohol bychom mohli rozd¢lit do tii typt
dle obsahu alkoholu, ktery se udava v procentech. Prvni skupinou jsou piva,
ktera obsahuji 1,5-5 % alkoholu. Ve druh¢ skupin€ jsou pak vina, kde je obsah
alkoholu 7-18 %. Do tieti skupiny fadime lihoviny, které maji 22,5 a vice
procent alkoholu (Skala, 1988).

NeSpor a Csémy (1994) definuji pojem alkohol jako jednoduchou
chemickou latku, ktera velmi snadno pronika do lidského téla, hlavné pak do
vnitinich organd. Hlavnim ukazatelem obsahu alkoholu je koncentrace
alkoholu a jeho mnozstvi (NeSpor, Csémy, 1994, str. 58). Dle NeSpora je
alkohol obc¢as nazyvan jako ,,prichozi droga,” coZ znamena, Ze urcita cast déti
piechazi zalkoholu Kk vice nebezpetnym latkam, jako jsou tvrdé drogy

(Nespor, Csémy, 1994, str. 59).
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1.2 Historie alkoholu

Historie alkoholu je velice dlouhd a obsahla. Z poc¢atku se vSak nejednalo
0 alkohol, jaky zndme dnes. Jako prvni druh alkoholu se objevila medovina,
nasledné vino a poté az pivo, které je v soucCasnosti jednim z nejvice
konzumovanych alkoholickych napojii. Chovani zplsobené konzumaci
alkoholu je vsak dnes prakticky totozné, jako tomu bylo v historii. Tato

kapitola se nasledn¢ bude zabyvat historii alkoholu podrobné.

Konzumace alkoholu je znama jiz od pocatku lidské historie. Jako prvni
alkoholicky ndpoj se nejspiSe objevila medovina, kterd vznikala kvasenim
medu (Samanek, Urbanova, 2010). P¥iblizné kolem roku 1 000 pi. n. 1. zadali
Rekové péstovat vinnou révu, ktera se prvné objevila na Kavkazu, a kterou tim
zacali rozsifovat do spole¢nosti. Po péstovani vinné révy nasledovala samotna
vyroba vina (Sournia, 1999). Nasledné pievzali od Rekl péstovani vinné révy
anaslednou vyrobu vina Rimané, ktefi se stali jeho nejvétsimi exportéry.
Ptiblizné 4 000 pf. n. L. nasledovala prvni vyroba piva, a to v Egypté. Pivo bylo
vyrabéno z mnoha surovin napf. z jeémene, z chleba, z ovoce atd. (Samanek,

Urbanova, 2010).

Konzumace alkoholu byla jiz od pocatku veékl spojena s kriminalitou. Prvni
dochovany zakon, ktery se tykal obchodnikl s alkoholem, kteti by chtéli
alkohol §idit, byl uveden v Chammurapiho zékoniku, ktery se datuje ptiblizné
k roku 1 700 pt. n. 1. (Sournia, 1999). Mozné nebezpeci z alkoholismu mélo za
nasledek vznik obranného hnuti, které vzniklo na konci 18. stoleti. Za obranna
hnuti byly povazovany abstinen¢ni spolky, které vznikly v Anglii a postupné se
rozsitovaly do celého svéta. Tyto spolky vyrazné ovlivnily lidské mravy, kdy

pijaci vzbuzovali odpor a nediivéru (Sournia, 1999).

Budinsky (2010) vSak upozorfiuje i na prospéSnost alkoholu, pfi jeho
vyuzivani k 1é¢ivym Géeltim. Cisty alkohol, ktery mél 95 %, se vyuzival jako
anestetikum a antiseptikum ve formé obkladii nebo napoji. Dokonce 1 prvni
vyuziti alkoholu se poji s IéCitelstvim a Iékarstvim. Na alkoholovém rozvoji

méli zasluhu mimo jiné bylinkafi, Samani a 1écitelé. (Budinsky, 2010).
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1.3 Lidé pozivajici alkohol
Jako u vSech navykovych latek mizeme i u alkoholu rozd¢lit lidi, kteti
alkohol pozivaji, do samostatnych skupin, a to podle riiznych kritérii a podle

nazort riznych odbornikd.

Dle Skaly mtzeme rozd¢lit lidi konzumujici alkohol do ¢tyt zakladnich
skupin. Podle téchto skupin mizeme spolehlivé zatadit kazdého Cloveéka do
jedné znich, ackoliv obas muzeme Clovéka vidét na rozmezi dvou z nich.

Skéla uvadi zékladni typy takto:

Abstinent. Za abstinenta povazujeme ¢lovéka, ktery z urcitych divodt odmita
jakykoliv alkohol, a to v jakémkoliv mnoZstvi. O abstinentovi miiZeme hovofit
tehdy, pokud doty¢nd osoba po dobu minimaln¢ tii let nepozila ani kapku

alkoholu, a to v jakékoliv form¢ (Skala, 1988, str. 144).

Konzument. Za konzumenta alkoholu povazujeme Ccloveka, ktery pije
alkoholické napoje pro jeho chut, a ne pro jeho ucinky. Tito lidé poziji kolem
7—-10 gramt alkoholu, kdy toto mnozstvi neovliviiuje funkce centralni nervové

soustavy (Skala, 1988, str. 144).

Pijak. Na rozdil od konzumenta tento ¢lovék nepije alkoholické napoje pro
jejich chut, ale pro jeho ucinky. Tyto ucinky mohou byt u kazdého clovéka
odlisné. Jedna se napf. o zlepSeni nalady, uvolnéni, zmirnéni stresu apod.

(Skéla, 1988, str. 144).

Alkoholik. Za alkoholika povazujeme ¢lovéka jiz plné zavislého na alkoholu.
M4 trvalé nutkani pit alkohol, a to i1 pfesto, Ze mu to nenavozuje piijemné
pocity a ma z konzumace alkoholu zdravotni, psychické 1 socialni problémy

(Skéla, 1988, str. 144).

Alkohol je droga, protoZze jako navykova latka plsobi. NaSe spole¢nost je
v8ak k pozivani alkoholu zna¢né tolerantnéj$i nez k poZivani ostatnich drog,
kromé nikotinu. Alkohol je chapan jako pochutina pfindSejici piijemny
prozitek zahéanéjici Zizen, spalujici tuky po dobrém obéd€, ptindsejici uvolnéni
a veselost, vétSinou nechybi pfi oslavach. Alkohol vSak vyvoldva zéavislost,
agresivitu, ztratu osobnosti, téZké poskozeni zdravi a predCasné umrti. Po
chemické strance, jak jiz bylo zminéno, je to jednoducha latka, ktera se velmi

rychle dostava ke vSem organtim lidského téla véetné mozku. To zplsobuje
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rizné projevy pii alkoholovém opojeni. Na mozek plsobi jako narkotikum.
Projevuje se to zprvu zmirnénim napéti, odstranéni zabran a veselosti. Pii
vysSich davkach nastupuje ztrata sebekontroly, zvanivost a zvySena
impulzivita, podrazdénost, agresivita. Pozd¢ji dochazi k celkové otupélosti,
porucham rovnovahy, porucham paméti az bezvédomi. Miize zpusobit
I smrtelnou otravu. Pfi pravidelné konzumaci alkohol poskozuje zazivaci
organy, hlavn¢ jatra, slinivku bfiSni a Zzaludek, srdce a cévy, poskozuje

mozkové a periferni nervové bunky.

Dalsi déleni lidi, ktefi piji alkohol najdeme v Psychologickém slovniku, kde

se uvadi ¢tyfi vyvojova stadia alkoholismu:

1. pocateéni — ptilezitostné piti, bez opilosti, zména nalady k lepSimu, euforie,

postupné se zvySuje tolerance

2. varovné — do poptedi vystupuje ucinek alkoholu jako drogy, zvySuji se
davky, aby bylo dosazeno stejného ucinku jako diive, ob¢asna opilost, okénka
aj.

3. rozhodujici — ztrata kontroly v piti, z pijdka se stal alkoholik, neumi piti

ovladat, racionalizuje piti, svilj zivot ptizpisobuje piti

4. konecné — potieba alkoholu se stupiiuje, opilost trva 1 vice dni za sebou,
sniZuje se tolerance, nastupuje télesnd, dusevni i mravni deteriorace (rozpad

osobnosti) a debakl = bez alkoholu to dal nejde, s alkoholem také ne.

Alkoholik stejné jako toxikoman ma problémy v uceni, praci, v rodin¢ a ve
vztahu k okolni spole¢nosti. Bez odborné pomoci zpravidla kon¢i stejné jako

toxikomani. (Paukertova, 2020, str. 47)

1.4 Pisobeni alkoholu na lidsky organismus

Stejn€ jako vSechny navykové latky, i alkohol piisobi neblaze na lidsky
organismus. Jeho plisobeni je velmi rozmanité a zalezi na mnoha faktorech.

Tuto skutecnost potvrzuje mnoho odborniki.

Cesta alkoholu v lidském organismu za¢ina v travicim systému, ze kterého
se dale dostava do krve. Alkohol pak odtud pisobi na lidsky organismus velmi

riznorod€. Zalezi zde na mnoha aspektech, jako jsou ve€k, pohlavi, zdravi,
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vaha, vyska, mnozstvi alkoholu, druh alkoholu apod. I pfes to vSak nelze
pfesné¢ odhadnout, jak bude na clovéka alkohol plisobit. Je také vSeobecné
znamo, ze kromée vyse uvedenych aspektl zalezi na tom, kolik a co ¢loveék pied
konzumaci alkoholu snédl. Zde se uvadi, ze vstfebavani alkoholu zpomaluje
pritomnost bilkoviny Vv zaludku. Je také dokazano, ze pii pozivani stejného
alkoholu a stejné davky kazdy den, bude Clovék téméf vzdy reagovat jinak.
Stejn¢ jako ptisobeni alkoholu na lidsky organismus je velmi rozdilné
odbouravani alkoholu z lidského organismu. Stejné jako nelze presné urcit, jak
bude alkohol na ¢loveka pisobit, tak nelze urcit, za jak dlouho Clovék tento
alkohol dokéze ze svého téla odbourat, a také jak se potom bude citit. Diky
dlouhodobym zkusSenostem a vyzkumim se vSak daji U¢inky, odbouravani
I pocity priblizn¢ stanovit. Alkohol se ztéla vyluuje primarné v travicim
systému, dale pak moci, potem a dechem. Primérn¢ se alkohol odbourava

0,15 %o za hodinu (Nespor, 2000).

Pti poziti alkoholu se alkohol dostava prakticky vSude do lidského téla.
Zasahuje travici ustroji (zmény na stfevni sliznici, nechutenstvi, zalude¢ni
viedy, poruchy jater, prijmy, zdcpy a zmény slozeni zaludeCnich S$t'av),
nervovy systém (nadmérné poceni, zanéty nervi, kiece, ties, slabost,
podrazdéni, bolesti hlavy, celkovy utlum, nespavost, vypadky paméti, mozné
dusevni nemoci, které jsou zplsobeny pozivanim alkoholu, je zde moZnost
bezvédomi a také smrti), kardiovaskularni systém (zbytnélost srdce), dychaci

soustavu (naméahavé dychani) (Danko, 2003).

Pusobeni alkoholu na psychiku mtizeme rozd¢lit na dva hlavni typy. Prvnim
typem jsou lidé, kteti maji v krvi koncentraci alkoholu niZsi nez 0,55 %o. Tito
lidé se citi dobfe, jsou uvolnéni a pozitivni, avSak jsou také utlumeni a maji
narusené vnimani. Druhym typem jsou lidé, ktefi maji v krvi koncentraci
alkoholu vyss$i nez 0,55%o. Tito lidé se zacinaji citit negativné, jsou utlument,

apatiCti a maji sklony k agresi (NeSpor, 1999, str. 41).

2. Z.avislost na alkoholu

Dle soucasné nejvice pouzivané definice syndromu zévislosti, a to podle 10.
Revize Mezinarodni klasifikace nemoci, je syndrom zavislosti skupina
behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych jevil, v nichZ uzivani navykove
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latky nebo skupiny latek mé u konkrétniho jedince mnohem vétsi prioritu nez
véci jiné, kterych si dfive cenil vice. Hlavni charakteristikou syndromu
zavislosti je nutkavad touha po psychoaktivni latce, alkoholu nebo tabdku.
Pokud navykovou latku ¢lovek prestane uzivat a nasledné se k ni vrati, pak je
nastup syndromu zéavislosti mnohem rychlejsi nez diive. Diagnoza zavislosti se
stanovi, jestlize béhem jednoho roku doslo alespoii ke tiem z predem danych
jevu, kterymi jsou: potize v sebeovladani po uziti navykové latky, silnd touha
po navykové latce, navySovani davek navykové latky, znaky odvykani pii
neuzivani navykové latky, zanedbavani rodiny, zajmu, pratel apod. ve prospéch
navykové latky, pokracovani v uzivani navykové latky i pfes jasné znamky

toho, ze doty¢nému navykova latka Skodi (Nespor, Csémy, 2003, str. 14-15).

2.1 Faktory a stadia vzniku zavislosti na alkoholu; typy zavislosti
Faktory, zapfiCifujici vznik zavislosti na alkoholu, mizeme rozdélit do
n¢kolika zdkladnich skupin, kterymi jsou: osobnosti faktory (psychické
a fyzické vlastnosti ¢loveéka), farmakologické faktory (latky, které zavislost
vyvolavaji), faktory podnétu (divody, pro¢ uzit navykovou latku),
socioekonomické faktory (malo penéz pro rodinu), faktory prostiedi (nevhodné

prostiedi, ve kterém se jedinec mlize nachéazet).

Dalsimi faktory pro vznik zdvislosti na alkoholu mlzou byt poruchy
chovani a emoci. Dal$im faktorem je motivace, potfeba uklidnéni a odpoutani
se od reality, zaziti né¢eho nového, zbaveni se smutku a pocitu osamélosti

(Miihlpachr, in Pipekova, 1998).

Stadia zavislosti na alkoholu

Zavislost na alkoholu miizeme rozdé¢lit do ¢tyt vyvojovych fazi:

Pocateéni stadium (inicialni) — Pijici jedinec pije alkohol, protoze mu jeho
piti pfinasi pfijemné pocity a potlacuje v ném pocity nepiijemné. Zaroven mu
piti alkoholu pomaha uvolnit se, zbavit se nudy a navodit dobrou naladu. V této
fazi stoupa tolerance k alkoholu. Je tedy nutné navysovat mnozstvi alkoholu

a zvySovat frekvenci v jeho konzumaci (Mecit, 1990, str. 41).

Varovné stadium (prodromalni) — Jedinec v této fazi aktivné vyhledava
alkohol. Alkohol mu zac¢ina byt pfednéjsi nez okolni véci a nechce se ho vzdat.

Clovék si uvédomuje, e pije vice nez druzi. Nastava doba, kdy si po
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vysttizlivéni nékteré casti z doby, kdy konzumoval alkohol, nepamatuje.
Tolerance na alkohol stale stoupa, ¢loveék tedy pije vice a vice. Schopnost

kontroly nad alkoholem se postupné vytraci v fadu let (Mecit 1990, str. 41).

Rozhodné stadium (krucialni) - Jedinec vtomto stadiu vzdy pije
s rozhodnutim, ze bude mit piti alkoholu pod kontrolou. V této fazi tolerance
na alkohol stale roste a je znatelna ztrata kontroly nad nim. Vypadky paméti po
konzumaci alkoholu, kdyz jedinec vystfizlivi, jsou velmi Castd
a charakteristicka. Objevuji se prvotni problémy spojené s pitim alkoholu. Od
této faze clovek jiz nikdy nedokaze pit stfidmé, nema kontrolu nad pitim
a vzdy se opije. Objevuji se prvni svalovani viny na druhé, zkouSeni abstinovat
a piti jiz od brzkého rana. Clovék si v této fazi neuvédomuje, Ze je nemocny

(Megit 1990, str. 42).

Kone¢né stadium (terminalni) — V této fazi je pro jedince touha po alkoholu
tak silnd, ze ¢lovek pije od rana do noci, a to i nékolik dni po sob¢. Vyskytuje
se zde jiz snizend tolerance k alkoholu, tedy fakt, ze se jedinec opije mnohem
rychleji nez drive. V tomto stadiu se mohou objevovat ptiznaky alkoholickych
psychoz a pii nedostatku alkoholu se Clovek citi Spatn€, vycerpané, unavené
a musi opét sahnout po alkoholu. Clovék se nyni pohybuje v nejspodné&jsi ¢asti
spole¢nosti, spolec¢nost ho odsuzuje. Nyni ¢lovék zacina chapat, ze je nemocny

(Mecit 1990, str. 42).

Typy zavislosti na alkoholu
Zavislosti lze rozdélit do nekolika zdkladnich typl, kdy nejcastéji se
pouziva rozdéleni podle Jelinkovy typologie, ktera obsahuje pét téchto

primarnich typt.

Typ alfa — pfi typu alfa se jednd o typ jedince (pijaka), ktery konzumuje
alkohol jako 1€k. Bere alkohol jako pomoc pii Spatné nalad¢€, uzkosti, stresu,
nejistot¢ atd. Pfi tomto typu zavislosti pije Clovék sam, nikdy nepije ve

spolecnosti ani s nikym.

Typ beta — u tohoto typu jedinec pije pravidelné, vétSinou sam. Obcas se vsak
napije 1 ve spole¢nosti, aby nebudil zbyteCnou pozornost. V této fazi se zatim

jeste nejedna o zévislost, ale je to posledni faze pted ni.
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Typ gama — u jedince se jiz objevuje zvySena tolerance na alkohol, jedinec je
vice odolny vic¢i nému a ztraci nad nim kontrolu. Pokud se v této fazi jedinec
napije, ma velké problémy ptestat a pije az do opilosti. U zavislosti typu gama

dava jedinec prednost destilatiim a pivu.

Typ delta — v tomto typu zavislosti se jiz vétSinou jedna o trvaly stav opilosti,
kdy jedinec pije od rana do vecera, i nékolik dni. V této fazi jsou pii vynechani
alkoholu pfitomny velké abstinencni piiznaky, se kterymi si jedinec neumi
poradit, a proto pije znovu. U zavislosti typu delta dava jedinec piednost vinu

a je mu jedno, jak kvalitni vino to je a zda je z lahve nebo z krabice.

Typ ypsilon — tento typ neni moc rozsifeny. Jedna se o stfidani abstinence
s kratkodobym nadmérnym pozivanim alkoholu. Pokud se jedinec v této fazi
napije po abstinenci, musi nutn€ pit ve velkém mnozstvi. Poté zase piejde

k abstinenci (Sovinova, Csémy, 2003).

2.2 Vyvojova specifika vzniku zavislosti na alkoholu u déti
a mladistvych

U déti a mladistvych vznika zavislost na alkoholu pfi nenaplnéni zakladnich
potfeb a nenaplnéni vyvojovych ¢&asti, které jsou dulezité pro dané Zivotni
obdobi. VétSinou se zavislost na alkoholu poji se star§imi détmi nebo
dospivajicimi, zavisli v§ak mohou byt i mladsi. Zavislost mize vznikat jiZ pii
vyvoji jedince v dobach, kdy me¢l zvlddnout sva kriticka Zivotni obdobi.
Nejvice vytvaii vyvoj vzniku zavislosti na alkoholu psychika jedince v ranych
obdobich, kdy jsou nejzranitelngjsi a nejcitlivéjsi (Ri¢an, 1990).

V kazdém vyvojovém obdobi clovéka je riziko vzniku zavislosti na

alkoholu. V nasledujici ¢asti prace se autorka zaméfi na konkrétni vyvojova

obdobi ¢loveka a s nimi spojené problémy s alkoholem.

Prenatalni obdobi — zde mize plod reagovat na piti alkoholu matky, mtze se

tak stat alkoholové zavisly (Ri¢an, 1990).

Kojenecké obdobi — vtomto obdobi je velice dilezité citové pfipoutani
k matce. Pokud je dité v tomto obdobi osamélé a nema davéru v matku, mize

byt pozdgji v Zivoté nachylngjsi k alkoholu (Ri¢an, 1990).
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Batoleci obdobi — v tomto obdobi se jiz plné€ rozviji osobnost ditéte. Objevuje
se zde prvni vzdorovani a individualita. Pokud je tomuto branéné, opét to miize

mit negativni nasledky pro budouci Zivot (Ri¢an, 1990).

PredSkolni vék — zde hraje velkou roli citové bezpeci, pohoda a klid v rodiné.
Nyni zafind napodobovat chovani rodict, kdy mize vidét kladny vztah

k alkoholu, ktery si s sebou ponese do dospélosti (Ri¢an, 1990).

Mladsi skolni vék — zde je prioritou Skola a spoluzaci. Nyni dité zaziva prvni
zklamani z neuspéchu pii Spatné znamce. V tomto véku také poznava, ze mize
byt obcas sam. V tomto véku by si déti mély nalézt své zajmy, které budou radi
vykonavat. Potfebuji vidét podporu od rodi¢ii a potitebuji byt chvaleni
a potfebni. Pokud je doma nebo ve Skole néco v neporadku, chce o tom mluvit
a chece byt vyslechnuto. Pokud mu néco z jeho pozadavki rodina, Skola nebo
spole¢nost ned4, miize mit pozdgji sklony vyhledavat alkohol (Ri¢an, 1990).

Pubescence — toto obdobi je ze vSech vyvojovych fazi nejdramatic¢téjSim
sam sebe a piijal se takovy, jaky je. Citova vazba na rodiCe je velice silna,
objevuji se vSak znaky vzpoury, negativismu a kriticnosti. Musi si budovat
vztahy s vrstevniky, s opaénym pohlavim a nachazet radost z né¢i blizkosti.
Pokud se néfemu z této faze jedinec vyhne, opét je zde riziko ndklonnosti

k alkoholu (Ri¢an, 1990).

Adolescence — nyni se jedinec musi vyznat v sam sob&, najit si zivotni
uplatnéni a zacit planovat svoji budoucnost. Zde se dosahuje citového
arozumového uklidnéni, pocitu vnitini sily, dosaZeni citového 1 pohlavniho
zrani. Jedinec v této fazi Zivota musi byt zodpovédny sam za sebe, mit aktivni
zajmy, byt sdm sebou a znat sam sebe, mit svou identitu, byt sebevédomy,
sebejisty a byt ukotveny. Pokud se zde néco opomine, jedinec miize nyni nebo

pozdgji tihnout k alkoholu (Ri¢an, 1990).

Pokud je tedy jakdkoliv vyvojova faze jakkoliv narusena, mize jedinec zacit
nekontrolovatelné pit, ale také pachat kriminalni zlo¢iny, uZzivat jiné drogy

nebo byt promiskuitni (Ri¢an, 1990).
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2.3 Priznaky alkoholové zavislosti u déti a mladistvych

Ptiznaky alkoholové zavislosti u déti a mladistvych jsou velmi casto
prehlizeny, protoZze mnohé znaky jsou lehce zaménitelné se znamkami bézného
dospivani. Zakladnim znakem zavislosti mohou byt nize uvedené znaky, které
se vyskytuji dlouhou dobu a mohou se vyskytovat i soufasn¢. Varovnymi
znaky pro zavislost na alkoholu u déti a mladistvych mohou byt: nahlé zhorseni
prospéchu ve skole, nartstajici absence ve skole, hubnuti, podrazdénost, lhani,
zhorSeni vzhledu na zéklad¢ zanedbavani péfe o n¢j, zanedbavani hygieny,
unava, ztrata zajmi a koniCkl, zmény nalad, zména v oblékani, zména
dosavadnich hodnot, ¢ast&jsi nevolnosti a Urazy, ztraty alkoholu v domécnosti,
potteba zvyseni pfijmu penéz (NeSpor, 2011).

Pti zjisténi pfiznaki a nasledného zjisténi zévislosti ditéte nebo mladistvého
na alkoholu, selhavaji vychovné metody a postupy rodicu. Je velmi tézké se
zavislym komunikovat. Dulezité v této chvili je zachovat klid, nekficet, na
doty¢ného netlacit, dat mu cas, informovat ho o vSech mozZnych néasledcich,
snazit se o vhodnou komunikaci, byt trpélivy. Pokud se nepodati dit¢ nebo
mladistvého ptesvédcit, aby se alkoholu vzdal, je vhodné najit pro nc¢ho

odbornou pomoc (Nespor, 2011).

2.4 Pusobeni alkoholu na organismus, chovani a emoce déti
a mladistvych

Konzumace alkoholu je pro déti a mladistvé mnohem nebezpecnéjsi neZ pro
dospélého cloveéka. Je to pfedevsim proto, ze organismus déti a mladistvych je
odlisny od dospélého jedince a je mnohem vice citlivy na plisobeni alkoholu.
Détska jatra nejsou tak odolna a nedokazou odbouravat alkohol v takové mite
jako u dospélych, a proto hrozi vazné poSkozeni jater. DalSim rozdilem pfti
konzumaci alkoholu détmi oproti dospélym je, Ze déti maji niz8i télesnou
hmotnost nez dospéli. Proto se u déti mohou vyvolat nebezpecné otravy
alkoholem jiz pfi poziti jeho malého mnozstvi. Také zavislost na alkoholu se
u deti a mladistvych miize vytvaret velice rychle a je proto velmi nebezpecna.
Velkym nebezpecim pii zavislosti u déti je velice Castd recidiva pii jeji 1€cbé
(Nespor, 2011, str. 157). Pfi konzumaci alkoholu u déti a mladistvych hrozi
nebezpeci vysokého krevniho tlaku, onemocnéni traviciho ustroji, onemocnéni

jater, duSevnich chorob a onemocnéni nervového systému. Déle se déti
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amladistvi pii konzumaci alkoholu vystavuji nebezpeci akutni otravy
alkoholem, alkoholismu, mnohych zranéni a v krajnich pfipadech i smrti

(NeSpor, Csémy, 1994, str. 59).

Pii konzumaci alkoholu u déti a mladistvych cCasto dochazi kromé
fyziologickych zmén také ke zménam v jejich chovani. Tyto zmény v chovani
muzeme nazvat jako poruchy chovani, které mohou byt i nékolikandsobné
a propojené. VSe nejprve zafina tim, ze dit¢ nebo mladistvy se dostane do
tézké zivotni situace, ma deprese, stres, neuspéch ve skole, ztrata milované

osoby, pfitele nebo pritelkyné atd.

Jako ptiklady poruch chovani mlze byt agresivita, lhani, chozeni za skolu,
vandalstvi, kradeze, utéky z domova, deprese, nenavistné chovani k okoli,

kriminalni ¢innost atd. (Nespor, 2000).

Poruchy chovani a emoci u déti a mladistvych je mozné rozdélit do nékolika
primarnich skupin, dle konkrétnich hledisek. Tyto poruchy tedy délime na
hledisko medicinské, specialné pedagogické, hledisko pievladajici slozky
osobnosti a na hledisko véku. Existuji vSak také dalsi klasifikace poruch
chovani a emoci u déti a mladistvych, kterymi jsou napt. klasifikace ASEBA,
Seitzova klasifikace, klasifikace Quaye a Petersona a klasifikace Myschkery.
Vsechny tyto klasifikace mohou byt spojovany s konzumaci alkoholu u déti
a mladistvych. Mnohé zporuch chovani a emoci je pfipisovdno praveé
negativnimu duasledku konzumace alkoholu détmi a mladistvymi. Nasledujici
kapitoly uvadi ptiklady poruch chovéani a emoci, které se mnohdy vyskytuji
u déti a mladistvych, jez dlouhodobéji alkohol poZivaji (Janotova, in Zvolsky,

2003).

Poruchy chovani a emoci pri konzumaci alkoholu détmi a mladistvymi —
medicinské hledisko:

Z medicinského hlediska se poruchy chovani a emoci déli na: poruchy
chovani (porucha chovani ve vztahu k rodiné, nesocializovanid porucha
chovani, porucha opozi¢niho vzdoru, socializovana porucha chovani),
hyperkinetické poruchy, smiSené poruchy chovani a emoci (depresivni porucha
chovani, dal§i smiSené¢ poruchy chovani a emoci), emocni poruchy se
zacCatkem, ktery je specificky pro détstvi (separacni uzkostna porucha v détstvi,
socialni uzkostnd porucha v détstvi, fobickd uzkostna porucha v détstvi,
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porucha sourozenecké rivality a dal§i poruchy emoci), tikové poruchy
(pfechodna tikova porucha, chronickd motoricka nebo vokalni tikovéa porucha,
kombinovana tikova porucha), poruchy socialnich vztahii (reaktivni porucha
prichylnosti, elektivni mutismus, reaktivni porucha ptichylnosti), jiné poruchy
emoci a chovani (neorganicka enuréza denniho nebo nocniho typu,
neorganickd enkopréza, poruchy se stereotypnimi pohyby, porucha piijmu
potravy v utlém détském veéku, koktavost, breptavost) (Janotova, in Zvolsky,

2003).

Poruchy chovani a emoci pri konzumaci alkoholu détmi a mladistvymi —
ze specialné pedagogického hlediska:

Do skupiny poruch chovéani a emoci ze specidln¢ pedagogického hlediska
patii déleni dle Zikmunda (1930) na mladez mravné ohroZenou, mladez
mravné naruSenou a mladez mravné vadnou (mladez, kterd je velmi obtizné
vychovatelnd). V soucasné dob¢ se vSak pouziva déleni dle stupné spole¢enské
zavaznosti, které je prijimano vétSinou odbornikii z oblasti specialni
pedagogiky. Z hlediska spolecenské zavaznosti se pak poruchy chovani
a emoci d€li na: disocialni chovani, asocialni chovani, antisocialni chovani.

Disocialni chovani je neptiméiené a nevhodné chovani, které je jesté mozné
zvladnout béznymi vychovnymi postupy, které se obvykle doporucuji
a pouzivaji. Jako disocialni chovéni bereme napf. lhani, neposlusnost
a vzdorovitost, problémy s kazni, porusovani norem a pravidel. Toto chovani je
Casto pouze ptrechodné. Pokud vSak chovani pfetrvava, je na misté vyhledat
ambulantni poradenstvi nebo terapeutickou pomoc. Je velice dulezité toto
chovani nikdy nepfehlizet a také nepodcenovat. Toto chovani vyZaduje

naleZitou pozornost a odbornou péci (Vojtova, 2004).

Asocidlni chovani je jiZ v rozporu s uzndvanymi spolecenskymi normami,
hodnotami a moralnimi principy. Pfi tomto chovéni je nedostate¢né rozvinuté
nebo zcela chybéjici socidlni citéni jedince. Jako asocidlni chovani bereme
napt. zaSkolactvi, zneuzivani riznych navykovych latek, uteky zdomu.
Dusledky tohoto chovani vSak Skodi v prvni fad¢é jedinci samotnému. Pfi
tomto chovani je nutny specialné¢ pedagogicky ptistup. Velmi casto je zde

nutnd ustavni péce (Vojtova, 2004).

23



Antisocialni chovani je jiz vyrazné protispoleCenské. Pii tomto chovani
vznikaji disledky, které negativné ovliviluji nejen jedince samotného, ale ve
vetsSing pripadl i celou spolecnost. Jedinci, chovajici se antisocialn€, ohrozuji
nejen spolecenské normy a hodnoty, ale mnohdy také lidské zivoty. Jako
antisocialni chovani bereme napi. trestnou c¢innost, organizované zlociny,
terorismus, agresivitu. Pfi tomto chovani je bezpodmine¢né nutna Gstavni péce,
pti které je jedinec dlouhodob¢ a komplexné vystavovan plisobeni na vSechny
slozky jeho osobnosti. I pfes ustavni 1écbu je Casta recidiva k antisocidlnimu

chovani (Vojtova, 2004).

Poruchy chovani pfi konzumaci alkoholu détmi a mladistvymi — podle
prevladajici slozky osobnosti:

Tato klasifikace se pouzivd pro mladdez nebo dospélé jedince (nikoliv pro
déti), kdyz je jiz osobnost tohoto jedince zcela vytvorena. Nejcastéji vyuzivana
klasifikace je klasifikace Vocilkova, ktera rozdéluje jedince s poruchami
chovani a emoci na jedince neurotického, jedince psychopatického, osoby se
snizenymi rozumovymi schopnostmi a na osoby socialné neptizpisobivé

(Vocilka, 1994).

Neurotickému jedinci dlouhodobé trvani neurotizujicitho vlivu vyvolava
negativni zasahy do jeho osobnosti, a v tomto dusledku se dale objevuji
konflikty v rodin¢ a také ve Skole. Do potizi neurotického jedince fadime
labilitu, neschopnost uvolnéni a sndSeni zatéze, napéti apod. Tyto potize se

mohou projevit poruchou chovani antisocialniho razu (Vocilka, 1994).

U psychopatického jedince jsou ptfedpokladem pro rozvoj psychopatické
osobnosti genetické dispozice, jez se nejvice projevuji v obdobi puberty

(Vocilka, 1994).

Osoby, se snizenymi rozumovymi schopnostmi, nedokazi posoudit
spravnost a naopak nespravnost svého chovani, ¢asto mivaji velice slabou vili,
jsou obvykle lehce ovlivnitelné, a mnohdy nejsou schopny nahlizet na své
chovani a jednani. Z téchto, ale i jinych dvodu, jsou tyto osoby casto

pachateli, nebo také obét'mi trestné ¢innosti (Vocilka, 1994).

Osoby socialné neptizplisobivé byvaji osoby propusténé z vykonu trestu

odnéti svobody, osoby, jimz byl vykon trestu podminecné odloZen, osoby, proti
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cey

nimz je vedeno trestni fizeni, osoby, zijici nedlistojnym zplisobem Zivota,
osoby zavislé na alkoholu a dalSich navykovych latkadch a osoby, jez jsou ve

vykonu ustavni a ochranné vychovy (Vocilka, 1994).

Poruchy chovani a emoci pri konzumaci alkoholu détmi a mladistvymi —
z hlediska véku:

Pti poruchach chovani a emoci je také velmi dilezity vek jedince, ktery tyto
poruchy mé. Poruchy chovani a emoci se mohou vyskytovat u vSech vékovych
kategorii, ale vzdy ma jiny prib¢h, jiné projevy, jind specifika a jiné moznosti
napravy tohoto problematického chovani. Z hlediska véku se tedy poruchy
chovani a emoci déli na: détskou kriminalitu (détskd delikvence,
prekriminalita), kriminalitu mladistvych (juvenilni delikvence) a kriminalitu

dospélych (Prochazkova, in Pipekova, 1998).

Détska kriminalita se tyka jedinct ve v€ku 6 az 15 let. Rizikovym obdobim
pro poruchy chovani a emoci je vstup do skoly. Zde se muze stat, ze se dité
dostatecné s nastupem do Skoly nevyrovnalo a miize na néj reagovat mnohdy
az silné negativné. Tato negace se miiZze projevovat lhanim, zaSkolactvim,
kradeZzemi apod. DalSim rizikovym obdobim pro poruchy chovani a emoci je

obdobi puberty (Prochazkova, in Pipekova, 1998).

Kriminalita mladistvych se tyka jedincti ve véku 15 az 18 let. Kriminalita
mladistvych byva nejcastéji disledkem vyrazné negativniho vlivu party, se
kterou se mladistvy jedinec schazi, a ve které se zdrzuje. Negativni vliv této
party ma za dasledek Spatné formovani osobnosti mladistvého jedince, ktera je
jesté nezrald, a ne zcela vyvinuta. Projevem kriminality mladistvého mize byt
vytrznictvi, nasili vii¢i jedincim 1 skupindm, kradeze, gamblerstvi, zneuzivani

alkoholu a jinych navykovych latek (Prochazkova, in Pipekova, 1998).

Kriminalita dospélych se tyka jedinct ve véku 18 az 24 let. Tato vékova
skupina je posledni vékovou skupinou, kterou je mozné jesté ovlivnit specialné
pedagogickymi prostfedky a ne represi (Prochazkova, in Pipekova, 1998).
Dalsi klasifikace poruch chovani a emoci pri konzumaci alkoholu détmi
a mladistvymi:

Jak jiz bylo vySe zminéno, klasifikaci pro posuzovani poruch chovani

a emoci je vice.
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Jednou z nejznaméjSich a nejvyznamnéjSich klasifikaci poruch chovani
aemoci je ASEBA. ASEBA soustfeduje veSkeré informace od vice
pozorovateli a diky tomu je povazovana za dostatecné objektivni. Vojtova
(2004) deli poruchy chovani a emoci na: internalizované (depresivni projevy,
projevujici se uzavienosti s psychosomatickymi potizemi, a uzkostnym
chovanim), externalizované (agresivni chovéni, porusovani pravidel
a veSkerych norem), socidlni a psychické problémy pii poruchich chovani

a emoci a také problémy v pozornosti pti téchto poruchach (Vojtova, 2004).

Dalsi vyznamnou klasifikaci poruch chovani a uceni je klasifikace
Myschkery, ve které se zohlediiuje pedagogické a také psychiatrické hledisko.
Myschkery klasifikace rozdéluje poruchy chovani a emoci do ¢tyf skupin:
poruchy chovani a emoci s internimi vlivy (uzkostnost, ztrata zajmu o okoli,
poruchy spanku, strach, komplex ménécennosti), poruchy chovani a emoci
s externimi vlivy (poruchy pozornosti, impulzivita, agrese, hyperaktivita),
socializovand delikvence (vznétlivost, nezodpovédnost, poruchy vztaht,
nasilnické chovani) a nezralé socidlni vztahy (infantilni chovéni, snadna
unavitelnost, snizend vykonnost, snizena schopnost koncentrace) (Vojtova,

2010).

Dalsi znamou klasifikaci poruch chovani a emoci je klasifikace Quaye
a Petersona, ve které je na poruchu chovani a emoci nahliZzeno jako na extrémni
formu béZného chovani, pii které je povaZovano za nutnost urcit odliSnosti od
norem. Tuto extrémni formu chovani déli tato klasifikace na Ctyfi skupiny:
osobnostni a psychické problémy (Gizkostnost, socidlni uzavienost), poruchy
chovani (ni¢eni véci, nezodpovédnost, negativismus, vzdorovité a vzpurné
chovani, odmitani autorit, slovni a fyzicka agrese), socializovana agrese
a nevyzralost (pomalost, lenost, rozpory s vyvojovymi normami, denni snéni,

problémy s udrzenim pozornosti) (Vojtova, 2010).

2.5 Nasledky pozivani alkoholu

Dlouhodobé a nadmérné uzivani alkoholu vede k postupnému poskozovani
zdravi jedince a jeho kvality Zivota. Nasledkem neptfiméteného piti alkoholu se
zhorSuje fyzicky a psychicky stav cloveéka, ktery doprovazi zhorSeni
spoleCenského 1 osobniho Zivota. NejhorSi néasledky maji déti a mladistvi,
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kterym alkohol Skodi vice nez dospélym. Tyto nasledky lze vnimat ve vice

rovinach: jsou to nésledky zdravotni, nasledky psychické a nésledky socialni.

Zdravotni nasledky po pozivani alkoholu

Pfi nadmérmné konzumaci alkoholu dochazi k postupnym zménam
v organismu. Tyto zmény mohou byt velmi vazné a nevratné. Také dochazi
k celkovému oslabeni imunitniho systému a cloveék se stava vice nachylny
k poskozeni organismu. DalS$imi nasledky mohou byt nadorova onemocnéni,
nemoci jater, traviciho systému a také nervové soustavy. Vyskytuje se zde také
problém s nedostatkem vitamini v téle. Objevuje se také nebezpedi urazi,

vyskyt cukrovky, nemoci srdce, impotence, epilepsie atd. (NesSpor, 2004).

Psychické nasledky po pozivani alkoholu

Nepiiméiené a nekontrolovatelné pozivani alkoholu vede k vdznym
negativnim disledkim na centralni nervové soustavé, coz ma za pficinu
objevovani riiznych psychickych poruch. Jako psychicky disledek mtizeme
vnimat také alkoholovy abstinen¢ni syndrom, ktery se projevi pfi snizeni nebo
pfi uplném vynechani urc¢ittho mnozstvi alkoholu. Mezi symptomy tohoto
syndromu patii ties, bolesti hlavy, podrazdénost, neklid, uzkosti, poceni,
deprese, zvysena tepova frekvence. Mezi psychické poruchy vzniklé
nadmérnym pozivanim alkoholu ftadime poruchy paméti, amnestické
alkoholové poruchy, upadek inteligence, demenci. Do této kategorie také patii
stavy uzkosti, moznost zvySené zarlivosti, zmény nalad, poruchy spanku,

halucinace, hlasy v hlavé a piipadné psychozy (Vagnerova, 1999).

Socialni nasledky po pozivani alkoholu

Pi1 nadmémé konzumaci alkoholu dochazi k naruSeni vztaht v rodiné,
vV praci, u pratel. Jedinec 1Ze, je zly, bezohledny, nespolehlivy, sobecky. Casto
se objevuje nastup emocni chladnosti a agresivita. Z tohoto jedince se stava
pfitéz a zacind byt nezddouci. Objevuji se také problémy se zakonem,
hodnotami a normami. Mnohdy toto chovani vede k rozpadu rodiny, k ztraté

zamestnani, pratel, k nedostatku financi (NeSpor, 2004).
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3. Faktory ovliviiujici piti alkoholu u déti a mladistvych

Pod faktory, které ovliviiuji déti a mladistvé ve vztahu ke konzumaci
alkoholu, si vétsina lidi predstavi pfedevsim vliv vrstevnikll. Vrstevnici jsou
vSak pouze jednim z mnoha faktort, které mohou ovlivnit déti a mladistvé
K pozitivnimu pfistupu k alkoholu a kjeho aktivni konzumaci. Faktory
mizeme rozdélit na ovlivnitelné (vrstevnici, prostiedi apod.) a neovlivnitelné
(dedicnost, pohlavi apod.) I tato rozdéleni se vSak mnohdy protinaji a jsou
obcas rozporuplné. Za hlavni rizikové faktory odbornici povazuji dédicnost,
rodinu, vék, pohlavi, skolu, vrstevniky, spole¢nost, prostifedi a média.
Dédi¢nost

Dédicnost je véc neovlivnitelnd a nezménitelnd. Dédicnost ovliviiuje
clovéka po cely zivot. Je vSak nutné si uvédomit, Ze 1 dédi¢nost funguje
v kombinaci s ostatnimi faktory, které mohou pftispét k pozitivnimu piistupu
pro konzumaci alkoholu. Geny mohou zptisobit problém s alkoholem, ale také
zavislost na ném.

V oblasti dédicnosti jsou rizikové faktory napt.: sklony k nasili, nedostate¢né
zvladat stresové situace, nedostatecné socidlni dovednosti, duSevni nemoci
predkt,, pozitivni pisobeni alkoholu, poskozeni mozku pii porodu,

nedostate¢né osvojeni spravnych hodnost, poruchy pozornosti atd. (NeSpor,

2001, str. 40-45).

Rodina

Rodina hraje velmi dilezitou roli v postoji déti a mladistvych ke konzumaci
alkoholu. Mnohdy je vliv rodiny nadfazeny vlivu dédi¢nosti. V rodiné je velmi
dilezité zazemi, prostfedi, vztahy, komunikace a vzory ze stran starSich
rodinnych pfislusnik. Diky rodin€ ziskavaji déti a mladistvy svilij prvotni
zebticek hodnot a snaZi se napodobovat chovani rodinnych autorit. Nauceny
vzorec chovani si pak vétSinou odnaseji i do svych rodin, a to i pfesto, Ze se jim

toto chovani v mladi nemuselo libit.

V oblasti rodiny jsou rizikové faktory napft.: nedostatecna péce o dité, nizky
zdjem o dité, nespoluprace rodi¢i ve vychove, pfisnost ze strany rodica,

konflikty mezi rodi¢i nebo jinymi rodinnymi pfisluSniky, schvalovani
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a pobizeni alkoholu détem, vysoké naroky, které déti nezvladaji, zavislost na
alkoholu u ¢lena domdcnosti, dit¢ nebo mladistvy nemé rodinu nebo dokonce
domov, $patné vztahy v rodin€, podcenovani déti ze strany rodicd, malo ¢asu
na dité, tyrani ditéte, sexualni zneuzivani, vazna nemoc v rodiné, chudoba, atd.

(Nespor, 2001, str. 46-47).

VéKk, pohlavi

Mezi dalsi rizikové faktory mizeme zaradit také vék a pohlavi ditéte nebo
mladistvého. Dle odbornych vyzkumi maji vétsi sklony k pozivani alkoholu
chlapci nez dévcéata. Tento fakt miize souviset s rozdilnou vychovou mezi
chlapci a divkami, s hodnotami, s rozdilnou kulturou, s partami, s rozdilnym
ocekavanim, které chlapci a divky maji. Kromé pohlavi hraje roli i v€k a s tim
spojeni vrstevnici. V rtiznych €asovych tsecich zivota se ¢lovek chova jinak.
Naptiklad v puberté kolem sedmnéctého véku zivota ¢lovék hleda sam sebe
a Casto tak sahne po alkoholu. Kolem patnactého véku zivota ma jiz mnoho
vrstevniki zkuSenosti s alkoholem a dospivajici jedinec nechce byt pozadu,
a tak se ke konzumaci alkoholu ptid4, i kdyz by ho to samotného nenapadlo.
Kolem dvanactého véku zivota zase chtéji byt déti pro své vrstevniky zajimavi,
a tak zkusi cestu alkoholu. Vék tedy hraje také roli vtom, zda a kdy dit¢
ochutnd alkohol a popiipadé¢ u ného zlstane. Za nejrizikové¢jsi kategorii pro
vznik zavislosti na alkoholu je v€k mezi patnécti aZ dvaceti ¢tyfmi lety. Tato
hranice je dana stylem Zivota, experimentovanim, hledanim svych hodnot,
formulovani budoucnosti a odmitani klasickych hodnotovych norem (Nespor,

2003, str. 10-16).

Skola

Skola skryvd mnoho potencionalnich problémi z hlediska rizik pro
konzumaci alkoholu. Nutno podotknout, Ze samotna $kola za to vSak nenese
plnou odpovédnost, je pouze prostfedim, kde se nachazi mnoho rizik, pro¢ by

mohly déti a mladistvi zneuZivat alkohol.

V oblasti Skoly jsou rizikové faktory napt.: Spatny tfidni kolektiv,
nedostateCna prevence, Sikana, ovlivilovani kolektivem, Spatné znamky,
odcizeni od kolektivu, nespoluprace Skoly a rodiny, nepochopeni ze stran
ucitell, nepfitomnost pravidel, kterd by striktné alkohol =zakazovala,

nedostateCna autorita ucitelll, zesméSnovani a poniZzovani déti ze strany
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silnéjsich jedinct, malo zajmovych aktivit, nizka spoluprace $kol s institucemi,
zabyvajicimi se détmi a mladistvymi, nezdjem uciteli o pocity jejich zakd,
vysoké naroky na déti, které ucivo nezvladaji, atd. (Nespor, 2001, str. 48-49).
Vrstevnici

Jak jiz bylo feceno, vrstevnici jsou hlavnim rizikovym faktorem pfi
konzumaci alkoholu, ktery napadne téméi kazdého ¢loveéka. Vrstevnici maji
opravdu velky vliv a podil na tom, za dit¢ nebo mladistvy ochutna a bude pit
alkohol, ¢i nikoliv. Tento rizikovy faktor je velmi vyznamny a ma pro
dospivajiciho zasadni roli. Dospivajici nechtéji vycnivat z kolektivu, a tak se

o 24

drogami.

V oblasti vrstevnikli jsou rizikové faktory napi.: kamaradi piji alkohol,
nuceni do piti alkoholu kamarady, Sikana ze strany vrstevnikl, ponizovani
a zesmésnovani ze strany vrstevnikd, protispoleCenské chovani, pocit
zajimavosti a dilleZitosti v parté, rebelie, vyssi sklon k nechdni se ovliviiovat
kamarady nez rodinou, zaliby, které maji blizko k alkoholu, problémy
s autoritami atd. (Nespor, 2001, str. 51-52).

Spole¢nost, prostredi

Konzumace alkoholu détmi a mladistvymi je v kaZzdém staté jina. Je proto
na misté brat v potaz také spolecnost a prostiedi, které¢ maji jistou miru zasluhy
na postoji déti a mladistvych pro konzumaci alkoholu. Kromé& rodiny je tedy
také dilezité, v jakém je dit¢ celkovém prostiedi, a s jakou spole¢nosti se
styka, a ve které Zije.

V oblasti spolecnosti a prostfedi jsou rizikové faktory napf.: nedostatecna
prilezitost ve vzdélavani a uplatnéni, nizka nabidka volnoCasovych aktivit,
nizké cena alkoholu, dostupnost alkoholu, aktivni nabizeni alkoholu ve formé
reklam a medidlnich kampani, spoleCenské normy, které maji kladny postoj
k alkoholu, celkovy nedostatecny zajem o zdravi ze strany spolecnosti,
nedostate€na socidlni péce, vysoka kriminalita, lhostejnost spolecnosti
K problémtm s alkoholem, diskriminace ze strany spole¢nosti, lhostejnost

k ditéti ze strany spolecnosti, spolecenska chudoba, atd. (Nespor, 2001, 52-53).
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4. Alkoholova prevence

Prevence je nedilnou soucasti boje proti nadmérné konzumaci alkoholu.
Prevenci se rozumi ptedchézeni nezddoucim vlivim alkoholu, které mohou
ohrozit ¢loveka na jeho zdravi a Zivote. Pii prevenci je velice diilezita véasnost
a duslednost. Cilem prevence je snizeni vyskytu a zabranéni rozvoje
negativnich dopada na ¢lovéka a spolecnost. Dalsim cilem prevence je zabranit

psychickym, zdravotnim a také socialnim problémtm jedince.

Hartl a Hartlova (2000) uvadi, ze v Ceské republice d&lime alkoholovou
prevenci do tfech primarnich skupin, a to na prevenci primarni, sekundarni

a tercialni (Hartl, Hartlova, 2000).

Primarni

Primarni prevenci rozumime cast prevence, ktera piedchazi uzivani
alkoholu, ale také se snazi co nejvice oddalit jeho uzivani, a to az do dob, kdy
je ¢lovek vyzraly a schopen alkoholu 1épe odolavat. Snazi se zabranit kontaktu
s alkoholem, ale i sjinou drogou. Do primarni prevence fadime také snahu
0 ukazéni, ze alkohol ma negativni dopady na clovéka i jeho okoli. Cilem této
prevence je piedejit fyzickym 1 psychickym problémim cloveka. Tato

prevence se nejvice vyuziva na Skolach pro déti a mladistvé.

Existuje nékolik zasad pro spravnou a efektivni primarni prevenci, kterymi
jsou: interaktivnost a vhodnost, pfiméfenost véku posluchacl, ale zéaroven
brzky zacatek, ziskavani socidlnich dovednosti napi. zvladdani stresu
a neuspéchu, soustavnost a dlouhodobost, Ucast podstatné casti zakl, uceni
odmitnuti, komplexnost vykladu, odbornost vykladu, vyklad o legélnich
I nelegalnich drogach, brni v tvahu mistni specifika a spole¢nost, brani
v uvahu individualnost skupin Zaki, pocitani s komplikacemi (NeSpor, 2011,

str. 157).

Sekundarni

Sekundérni prevenci rozumime prevenci, kterd se zaméfuje na osoby, které
alkohol jiz uZivaji a snazi se pfedchazet vzniku rozvoje zavislosti na ném. Tato
prevence se provadi tehdy, pokud nemoc jiz propukla, ale jest¢ se nachazi ve
fazi, kdy nezpisobuje jakakoliv poskozeni a trvalé nasledky. V sekundarni

¢asti prevence pracujeme s poradenstvim, intervenci a 1écenim. LéCit se musi
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zacCit vCas, aby nedoSlo k vySe zminénému poskozeni a trvalym nasledkiim

(Hartl, Hartlova, 2000).

Do spravné 1écby patii: zastaveni, odpoutani, detoxikace, pohled do
minulosti, konfrontace, pochopeni a pfijeti odpovédnosti za svlj Zzivot,
vytvoieni si nahledu, objevovani pocitii a emoci, uvédomeni si reality, hledani
smyslu zivota, hledani nastroji pro zmény, upeviiovani hodnot, které clovék

ziskal diky abstinenci (Kalina, 2003, str. 146).

Terciarni

Terciarni prevenci rozumime c¢ast prevence, kdy jsou ptedchdzeny nebo
zmirilovany jiz vazné a trvalé fyzické, psychické a socialni problémy, které
jsou spojeny s uzivanim alkoholu. Tato Groven prevence je urena pro osoby,
u kterych se zdvislost jiz plné projevila. V terciarni ¢asti prevence pracujeme se

socialni rehabilitaci, doléCovanim a podporou v abstinenci (Hartl, Hartlova,
2000).

Podle Kaliny (2003) patii do terciarni ¢asti prevence resocializace, socialni

rehabilitace, intervence (Kalina, 2003, str. 147).

Dalsi pohled na terciarni Groven prevence je ten, Ze tato se zamétuje na
praci s natolik zavislymi lidmi, ze jim bézné postupy realizované v ramci
sekundarni prevence nepomahaji. U drogove zavislych je to napf. substituce.

(Paukertova, 2020)

4.1 Alkoholova prevence u déti a mladistvych
Alkoholova prevence u déti a mladistvych je zdkladnim pilifem pro v€asné
podani informaci a ptipadné zasdhnuti, branici t€émto jedincim v nadmérné

konzumaci alkoholu.

Pt1 alkoholové prevenci u déti a mladistvych ma velkou roli rodina a také
Skola. Pti prevenci je dilezité, aby spolu rodina i skola pln¢ spolupracovali,
navzajem se informovali a davaly détem dostatecné najevo, jak miiZze byt
alkohol skodlivy, a jaké miZe mit negativni dopady. Nespoluprace
a lhostejnost rodiny nebo Skoly mulZe mit pii prevenci fatalni nasledky. Aby
byla prevence efektivni, je dulezité dbat na vhodné a ptijemné rodinné 1 Skolni

prostfedi, dvernost, bezpeci a otevienost (Nespor, 2001).
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Konkrétni prevence u déti a mladistvych ve véku 13-22 let je velmi obtizna
a to proto, ze 1 toto obdobi je pro déti, mladistvé a jejich okoli obtizné. Je to
proto, ze v tomto obdobi zivota jedinec hledd sdm sebe, neuznava autority,
chce mit vlastni nazory, chce si fesit sam své problémy, rozhodovat o sobé.
Mnohdy je dospivajici Clovék vzpurny, negativni, experimentuje, kritizuje
apod. Vsechny tyto faktory mohou vést k tomu, ze dospivajici zkusi alkohol
a pokud ho jiz zkusil, pak navySuje davky a frekvenci. Zakladem prevence je
zde dostatek informaci o alkoholu, pochopeni, ukazani, Ze dotyCny neni sam,
povzbuzovani ho a vedeni ho k sebedivéie a samostatnosti, komunikace,
umoznéni doty¢nému svéfit se a neodsuzovat ho. Jednou z moznosti prevence

je také program mezi vrstevniky (Nespor, Csémy, 1994, str. 51-56).

4.2 Poradenské sluzby a preventivni zafizeni

Jelikoz zavislosti na alkoholu stale nartistaji u déti, mladistvych i dospélych,
je této problematice vénovano mnoho Casu a usili. Vénuje se ji mnoho
odbornikii, ale také lidi zlaické vetejnosti. Stile se vyviji nové metody
a postupy lécby zavislosti, ale také prevence proti ni. Na zavislosti se podili
mnoho faktordi, mimo jiné zivotni styl, rychlé zivotni tempo, rychly vyvoj védy
a techniky. Nartista pocet novych rizikovych faktori, které doposud za rizikové

brany nebyly, a nekladl se na né témét zadny diraz.

Jednou z hlavnich forem ochrany pted moznou zavislosti je poskytovani
poradenskych sluzeb. Tyto sluzby jsou zajistovany pro rodice, pro pedagogy
apro specializovana poradenska a preventivni zafizeni pro zaky. Poradenské
instituce vSak nejsou dostate¢n¢ znamy a lidé o nich maji mélo informaci. Mezi

zakladni a nejvice vyuZivané poradenské instituce patfi:

Centra krizové intervence — do tohoto zafizeni dochdzi klienti, ktefi jesté
nemaji pln€ rozvinutou zavislost. Je to tedy pomoc, které je zahéjena jeste pted

tim, neZ se klient zavislym stane.

Poradna pro rodinu, manZelstvi a mezilidské vztahy — toto zafizeni
navstévuji déti, u kterych maji mezi sebou nefeSené situace rodice, a tim

ohroZzuji dité, které je ohrozeno zavislosti.
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Linka duvéry — linka duvéry zajistuje naprostou anonymitu, coz vétSina
klientd uvitd. Zaroven je to pomoc okamzitd, a tedy nejvice vyuzivana. Na
lince duvéry se klienti mohou také dovédét uzitecné informace, které jim

odbornik z Linky divéry muaze dat.

Bily kruh bezpeci — zde je poskytovana bezplatna, diskrétni a vysoce odborna
pomoc obétem, ale také svédkim trestnych ¢inti. Tito lidé mohou byt velmi

ohroZeni vznikem zavislosti.

Nizkoprahova centra — toto zafizeni je urceno pro déti a mladistvé, ktefi sami

jeste nevédi, zda se chtéji a budu 1écit nebo nikoliv.

Oddéleni péce o déti humanitarniho odboru okresniho twiadu — toto
zafizeni je urCeno pro déti, u nichz nespolupracuji rodice na jeho 1écbé
zavislosti, tyraji ho, ¢i zanedbavaji. Mohou to byt rodice také zavisli, lhostejni

apod.

Ambulance détské a dorostové psychiatrie — do tohoto zatizeni dochéazi déti
a mladistvi do osmnactého roku zivota a nejsou tam nepftetrzité, chodi tedy

domu.

Protialkoholni a protitoxikomanické oddéleni — je to zafizeni pro osoby
zavislé na alkoholu ve stfednich letech. VétSina z nich vSak piijimé i zévislé
osoby, které jsou mladsi osmnacti let. Na tomto odd¢€leni je dilezita spoluprace

rodiny a neustale doléCovani.
Terapeutické komunity — do terapeutické komunity jsou piijimani klienti,
ktefi jsou jiZ stabilizovani a nemaji odvykaci ptiznaky.

Tato zafizeni, mohou byt klienty plné vyuzivany, nebo mohou fungovat

pouze jako konzultaéni pomoc pii tom, jak postupovat se zavislymi osobami

(Nespor, Csémy, Pernicova, 1998).

5. Lécba zavislosti na alkoholu

Lécba zavislosti na alkoholu pfichazi na fadu tehdy, pokud je jedinec plné
na alkoholu zavisly a nedokaze si sim pomoci. Lécebnych metod je mnoho
a vykonavaji se v ruznych podobach, v ruznych intervalech, rznymi styly

a riiznymi postupy.
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Skala (1987) uvadi, ze 1écbou zavislosti na alkoholu se zabyvaji predevsim
psychiatrické 1éCebny, které jsou koncipovany jako ustavni léCba. Lécba
zavislosti na alkoholu musi byt v€asna a dikladna. Lécbu mizeme rozdélit na

dobrovolnou a nafizenou soudem (Skala, 1987).

5.1 Lécebna zarizeni
Lécebna zatizeni délime do Ctyt zékladnich typl, kam patii terapeutické

komunity, ambulantni péce, Ustavni péce a ostatni (svépomocné skupiny).

Ambulantni péfe — pojem ambulantni pée znamena ordinaci, kam mohou
zavisli na alkoholu ambulantné dochdzet. Ordinace jsou zfizovany
vV nemocnicich, na psychiatrickych oddélenich. V ordinaci je poskytovana péce
vSem zavislym, ktefi pfiSli sami dobrovolné, nebo které doporucil rodinny

prislusnik, 1ékat nebo zdravotnické zatizeni.

Ustavni péfe — u této 1écby je jedinec jiz umistén do nemocnice na
psychiatrické oddéleni nebo do psychiatrické 1é¢ebny. Ustavni péce je uréena
pfedevsim pro ty, kterym nevyhovuje nebo nestaci péce ambulantni. Lécba zde

se poskytuje po dobu dvou az Etyt mésict.

Terapeutické komunity — V terapeutickych komunitich se poskytuje
skupinova a komunitni psychoterapie, pracovni terapie a socioterapie. Jsou zde
jasné dana pravidla, kterd musi kazdy clen komunity dodrZovat a pokud je

porusi, je jeho 1éCba piedCasné ukoncena.

Ostatni — do ostatnich 1é¢ebnych zafizeni fadime svépomocné skupiny. Tyto
skupiny pracuji na zdklad¢ solidarity, vzijemné podpory a pomoci pii
odvykéni. Skupiny funguji bezplatné, vétSinou zde nejsou pfitomni zadni
odbornici, zavisly miZe zlistat v anonymit€ a neni potieba se do této skupiny

objednavat (Skala, 1988, str. 114-123).

5.2 Metody lécby

Do lécebnych metod zavislosti na alkoholu patfi:
Psychoterapie — zakladnim cilem psychoterapie je zbavit zavislého jedince
navyku na alkoholu. Dil¢imi cili této metody je odstranéni chorobnych
pfiznakli, socidlni rehabilitace, reedukace a rozvoj jedincovi osobnosti.

Psychoterapie se snazi napravit Skody, které spachala navykova latka a snazi se

35



o vytvoreni odolnosti ve vztahu k navykové latce. Psychoterapii provadi pouze
kvalifikovany terapeut, ktery méa potiebné vzdélani v oboru. V Ceské republice
je uznavanych nckolik druhli psychoterapie, kterymi jsou kognitivné —
behavioralni psychoterapie, humanisticka psychoterapie, hlubinna a dynamicka
psychoterapie, rodinna a systematicka psychoterapie, integrativni piistupy
a hypnotické a relaxacni postupy (Kalina, 2003, str. 25).

RezZimova 1é€ba — pti rezimové 1€¢bé se vyuziva spolecné fungovani zavislych
jedinct, ktefi maji zodpovédnost sami za sebe, ale i za ostatni zicastnéné. Pti
rezimové 1€Cbe jsou jasné nastavend pravidla, ktera musi zavisly jedinec
dodrzovat. Je zde vyuzivano psani deniku, kde jsou zadana témata a také
bodovaciho systému za rtizné aktivity, povinnosti a ukoly. Pfi rezimové 1é¢bé
je poskytovéna psychoterapie, ergoterapie, muzikoterapie, pohybové aktivity,

relaxacéni techniky a také medikamentdzni 1écba (Kalina, 2003, str. 196).

Hypnoterapie (hypnéza) — u hypndézy se navozuje zmeéna stavu védomi
arelaxacni stav. Tato lécebnd metoda se pouziva k tlumeni a potlaceni
somatickych a psychickych problému jedince. Jak jiz bylo vySe feceno, tato

metoda muiize byt i soucasti psychoterapie (Bohdal, 2010).

Farmakologicka 1é¢ba — hlavni cil farmakologické 1é¢by je izolace zavislého
jedince od alkoholu a k tomu napomahat jedinci medikamentézni 1é¢bou.
Nejznamé;jsi ptipravky tohoto typu jsou Antabus a Acamprosat. Pokud zavisly
poziva Antabus a nasledné se napije jakéhokoliv alkoholu, dojde k zrudnuti
obliceje, pocitu na zvraceni, buSeni srdce, bolesti na prsou a bolesti hlavy a ke
zrychleni tepu. Antabus se nyni jiz prakticky nevyuziva (Skala, 1988, str. 73-
76). Acamprosat sniZzuje touhu po navykové latce a mize také ukoncit recidivu.

Jeho cena je vSak velmi vysoka (Nespor, 2001, str. 100).

5.3 Lécba zavislosti na alkoholu u déti a mladistvych
Lécbu zavislosti u déti a mladistvych mtizeme rozd¢lit na tii zadkladni 1écby,

které se pfi této problematice efektivné vyuZzivaji.

Kratkodoba 1é¢ba (jednorazova poradna) — tento typ 1écby musi byt zahajen
vcas a tehdy miize byt velice u¢inny. Pii této 1é€be je nutna motivace ditéte

nebo mladistvého k prekonani zavislosti a také podpora ze strany rodiny.
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Ambulantni 1é€ba — pii tomto druhu léCby zistava dité nebo mladistvy ve
svém prirozeném prostiedi a nedochdzi k nému tak odtrzeni od bézného zivota.
Tento pfistup je velmi vyhodny, avSak v nékterych ptipadech mize byt
I nevyhodou. Témito piipady muze byt napf. fakt, Ze se bude nadale schazet
s lidmi, ktefi alkohol piji, nebo ho bude lakat to, ze je alkohol pro n¢ho stale

dostupny.

Ustavni 1é¢ba — Gstavni 1é¢ba je nepietrzita forma odborné péde. Vyhodou je,
ze zavisly je odstfizen od negativnich vlivli a od alkoholu. Lécba muze byt
pouze kratkodoba ve formé detoxikace nebo dlouhodobé v fadu tydni, ale také

mesict (Nespor, Csémy, 1994, str. 90).

6. Dokumenty a zakony souvisejici s poZivanim
alkoholu u déti a mladistvych

Dé&ti a mladistvi jsou nejvice ohrozeni, zranitelni, ale také lehce ovlivnitelni.
Potfebuji pravni ochranu, ktera bude dodrzovdna a vSemi uznavéna. Existuje
n&kolik pravnich norem v Ceské republice, které maji za tkol chranit déti
a mladistvé pted navykovymi latkami, jako jsou drogy, alkohol apod. Dale jsou
vytvofeny a sepsany mezinarodni dokumenty, ve kterych jsou zakotvena prava
déti, ochrana zdravi déti a jejich ochrana pted navykovymi latkami, tedy

drogami, alkoholem apod.

Pravni normy v CR

Zakon ¢. 120/1962 Sb., o boji proti alkoholismu — zakon, zabyvajici se

nedovolenou vyrobou lihovin.

Zakon ¢. 379/2005 Sb., o opatienich k ochrané pred Skodami ptisobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami — tento
zakon je rozdélen podle Hlav, kdy Hlava III. se zabyva omezenim dostupnosti
alkoholickych napoji, Hlava IV. se zabyva predchazenim a mirnénim $kod,
které jsou plsobeny alkoholem, tabakovymi vyrobky a jinymi navykovymi
latkami, Hlava V. se zabyva protidrogovou politikou a organizacemi proti
navykovym latkdm a Hlava VI. se zabyva sankcemi a kontrolou spravnich

delikti.
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Zaikon ¢. 37/1989 Sb., o ochrané pred alkoholismem a jinymi
toxikomaniemi — v tomto zakoné je kladen diraz na zakladni ustanoveni, na

zpisob ochrany déti a mladistvych a na jejich vychovu.

Zakon ¢. 140/1961 Sb., trestny ¢in Sifeni toxikomanie dle §188 a §218 —

zakon zabyvajici se podavanim alkoholickych népoji détem a mladistvym.

Trestni zakonik €. 40/2009 Sb., dle §204 Podani alkoholu ditéti, dle §274
OhroZeni pod vlivem navykové litky, dle §283 Nedovolena vyroba a jiné
nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami a jedy a dle §360

Opilstvi (MI¢ochova, 2003-2015).

Mezinarodni dokumenty
Evropska charta o alkoholu — Evropsky charta o alkoholu vznikla 14.

prosince. 1995 v Pafizi. Tato charta ma pét zakladnich kategorii:

Vsichni lidé maji pravo od raného véku na pravdivé informace a na vzdélavani,
kterych se tyka nasledkd pozivani alkoholu, dopadajicich na zivot samotného

jedince, na jeho zdravi, rodinu, ale i na spolecnost.

VSichni lidé maji pravo mit praci, zit v rodin€ a spolecnosti. Ve vSech Castech
maji pravo na ochranu pied nasilim, urazy a jinymi negativnimi dopady
v disledku nadmérné konzumace alkoholu ostatnimi.

Vsichni lidé, pozivajici nadmérné, a tedy i rizikové alkohol, maji pravo na
lécbu. Toto pravo maji i ¢lenové jeho rodiny.

Vsichni lidé maji prdvo na ochranu a podporu proti natlaku konzumovat

alkohol. Toto pravo maji vSichni lidé, kteti nemohou alkohol konzumovat nebo

ho z jakychkoliv diivodii konzumovat nechtéji.

VSechny déti a mladistvi maji pravo vyrUstat a zit ve vhodném prostiedi, které
je bezpecné a chranéné pred negativnimi dopady v disledku nadmérné

konzumace alkoholu ostatnimi (Sovinova, 2010).

Umluva o pravech ditéte — Umluva o pravech ditdte vznikla 20. listopadu.

1989. Tato timluva ma ¢tyfi zakladni kategorie:

Hlavni z4sady — tato kategorie se zaméfuje na pravo na zivot a na odstranéni

diskriminace.
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Prévo na pteziti a rozvoj — zde je zaméieni na zdravé a bezpecné prostiedi pro

zivot déti a mladistvych.

Pravo na ochranu — kategorie, zabyvajici se metodami, které zabrani détem

a mladistvym dostat se do kontaktu s navykovymi latkami.

Pravo na zapojeni se do spole¢nosti — Kategorie, kterd se zabyva metodami

a moznostmi, jak zaclenit vSechny dé¢ti a mladistvé do spolecnosti.

Lisabonska smlouva — Lisabonska smlouva vznikla 13. prosince 2007. Tato
smlouva se zabyva zdravotni politikou a ma tfi hlavni cile této politiky pro
Evropskou unii. Zékladnim cilem je pfedchdzeni nemoci, zdrava vyziva,
télesnd aktivita, propagovani zdravého zivotniho stylu, eliminace konzumace

alkoholu, tabaku a jinych navykovych latek (Skaloud, 2009).

Deklarace o mladeZi a alkoholu — Deklarace o mladezi a alkoholu vznikla
21. tnora 2001 ve Stockholmu. Hlavnim cilem deklarace je ochrana déti
a mladistvych ptfed natlakem a povzbuzovani ke konzumaci alkoholu. Dal§im
cilem je zamezit Siteni Skod, které jsou zplsobeny pozivanim alkoholu.
V neposledni tad¢ je cilem této deklarace povzbuzeni podpory a investic do
zdravého Zivota a do vhodnych a kvalitnich Zivotnich podminek pro déti
a mladistvé. V této deklaraci se nachdzi vSech pét zakladnich kategorii

z Evropské charty o alkoholu (Nespor, Csémy, 2002).
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II. APLIKOVANA CAST

7. Cile vyzkumného Setieni aplikované Casti

Cilem aplikované casti této bakalaiské prace je zjistit miru konzumace

alkoholu u déti a mladistvych a ditvody jeho uzivani.

V této Casti bakalarské prace se autorka bude zabyvat predevsim tim, jak
moc déti a mladistvi konzumuji alkohol, tedy kolik dotazovanych déti
a mladistvych alkohol konzumuje, jak Casto a jak moc. Dal$im zaméfenim
bude zjistovani divodl, pro¢ déti a mladistvi alkohol konzumuji, tedy jaké
jsou priciny jejich pozivani alkoholu, a jakou k tomu maji motivaci. Nasledné
se autorka bude zabyvat dal$imi dil¢imi aspekty, tykajici se pozivani alkoholu
u déti a mladistvych, kterymi budou zékladni i vedlejsi informace o této

problematice.

7.1 Otazky a metodologie vyzkumného Setieni

Autorka si polozila dvé otazky, na které¢ chtéla prostrednictvim

vyzkumného Setfeni ziskat odpovédi:

e Je v soucasné dobé konzumace alkoholu u déti a mladistvych vysoka?

e Jaké jsou diivody konzumace alkoholu u déti a mladistvych?

Vyzkumné Setfeni bylo provedeno kvantitativni metodou, konkrétné pak
anonymnim dotaznikovym Setfenim. Kvantitativni vyzkumné Setfeni je velice
roz$itend metoda pro sbér védeckych i nevédeckych dat, tedy pro ziskani
informaci od mnoha respondentii v kratkém casovém obdobi. Je to metoda,
ktera si klade za cil popis zkoumané oblasti. U kvantitativniho vyzkumného
Setfeni respondenti obvykle odpovidaji na otazky v dotazniku, ktery se

nasledné zpracuje a poté vyhodnoti.

Diivod vybéru kvantitativni metody a dotazniku

Autorka si tuto metodu vybrala na zdkladé domnénky, Ze je dotaznik
nejvhodnéjsi metodou pro ziskavani informaci od vékové skupiny respondentt,
tedy od déti a mladistvych. V dotazniku je zajiSténa anonymita a také zde

nemusi respondenti psat svlij vlastni ndzor na problematiku, ale pouze vybirat
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zmoznych odpovédi.  Dal§im divodem bylo, Ze je dotaznik vhodny pro
ziskavani potiebnych informaci za pomérné¢ kratkou dobu, avsak u velkého

mnozstvi respondenti.

Dotaznik

Jak jiz bylo vySe zminéno, hlavni metodou pro sbér dat v prizkumném
Setfeni byl vlastni dotaznik, ktery obsahoval 20 otazek zamétenych na déti
a mladistvé, ktefi konzumuji alkohol nebo naopak s konzumaci alkoholu

nemaji zadnou zkuSenost.

Otazky v dotazniku byly koncipovany tak, aby byly pro respondenty
srozumitelné. Zaroven byly vytvofeny tak, aby byly vysledky dobte
vyhodnotitelné a aby bylo mozné z danych odpovédi dobfe popisovat danou
problematiku a 1épe se v ni vyznat. Dotaznik obsahoval identifikacni (zjiSt'ujici
vek a pohlavi), uzaviené (nabizejici uréity pocet moznych odpovédi, kde neni
mozné uvést vlastni odpoveéd’), polouzaviené (nabizejici urcity pocet moznych
odpovédi, kde je vSak mozné uvést 1 vlastni odpovéd, pokud zadna
Z nabizenych neni vhodnd) a oteviené (nenabizejici zddnou moznou odpovéd’,

a tedy vyzadujici uvedeni vlastni odpovédi).

7.2 Charakteristika a vybér respondentii

Dotaznik byl ur¢en pro zaky zakladni Skoly a pro studenty gymnazia. Na
zakladni Skole to byli konkrétné Zéci Sesté, sedmé, osmé a devaté tiidy. Na
gymnaziu to pak byli konkrétné studenti prvniho a druhého rocniku.
Respondenty si autorka vybrala pouze podle vékové skupiny, vyhovujici pro
vyzkum. Celkem bylo osloveno 200 zaki a studentd. Toto mnozstvi si autorka
vybrala proto, Ze pocitala s tim, Ze nékteré dotazniky budou nepouzitelné, a ze
néktefi Zaci, ¢i  studenti v dotazniku uvedou, Ze alkohol nepiji,
a vyhodnocovani otdzek se zaméfenim na konzumaci alkoholu, by pak u téchto
respondenti nebylo mozné. Jelikoz tedy autorka nevédéla, kolik déti
a mladistvych bude mit zkuSenosti s konzumaci alkoholu, rozhodla se pro
osloveni vét§iho poctu respondentt. Konkrétné bylo osloveno 150 respondentii
na Zakladni skole vJablonci nad Nisou a 50 respondenti na Gymnaziu
v Jablonci nad Nisou. Na vyucujicich hodinach, kde byly dotazniky rozdavany,
byli pfitomni vSichni zaci nebo studenti. Volbu, ktefi Zaci a studenti (dané
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vekové skupiny), budou dotaznik vypliiovat, nechala autorka na vyucujicich.
Vyucujicimi zvoleni zaci a studenti byli vzdy seznameni s divodem, pro¢

dotaznik vyplnuji a s tim, kdo je autorka.

7.3 Pribéh vyzkumného Setreni
Vyzkumné Setfeni probihalo od 13. 5. 2019 do 7. 6. 2019. Na zakladni skole

byly dotazniky zaktim dany v elektronické podobé na hodinach informatiky,
zatimco na gymnaziu byly dotazniky studentim rozdany v tisténé podobé
V hodinéch, na kterych to bylo vhodné. Jelikoz se autorka obavala nedostatecné
navratnosti dotaznikii, pozadala o spolupraci vyucujici na zakladni skole i a na

gymnaziu.

Na zékladnich skolach autorka pii dotaznikovém Setfeni byla pfitomna,
vzdy se domluvila s vyucujicim informatiky na datu, kdy se do vyucovaci
hodiny dostavi. Na gymndziu jiz autorka pfitomna nebyla a dotazniky
studentim rozdali vyucujici v konkrétnich vhodnych hodinach. Dotazniky si po
vyplnéni vSech zakl autorka vyzvedla. Nejspise diky spolupraci vyucujicich
a osobni ptitomnosti autorky u vypliiovani dotaznikl byla navratnost dotaznikti

100 %.

Jak jiz bylo vySe zminéno, do dotaznikového Setfeni bylo zahrnuto 200
respondentt. Ti, ktefi uvedli, ze alkohol piji, pokracovali ve vypliiovani
dotazniku. Ti, ktefi uvedli, Ze alkohol nepiji, v dotazniku nepokracovali. Do
vyzkumu vSak byli zapoc€itani, aby se ndzorné ukazalo, jaka je bilance

konzumentt a nekonzumentti alkoholu mezi détmi a mladistvymi.

7.4 Vyhodnocovani a vysledky vyzkumného Setieni

Pii vyhodnocovani dotaznikového Setfeni si autorka nejprve rozdélila
vSechny dotazniky dle pohlavi, tedy dle prvni otazky. Dale autorka rozdélila
dotazniky dle uvedenych vékl respondentt. I vSechny nasledujici vyhodnocené
vysledky (z uzavienych otazek) z dotaznikového Setfeni autorka zapisovala do
tabulek, a to pro vétsi prehlednost a srozumitelnost. Nasledné autorka
vyhodnocovala polouzaviené otdzky. Vyhodnocovani polouzavienych otazek

probihalo podobné¢, jako vyhodnocovani uzavienych otazek. Autorka Si

42



vSechny jednotlivé odpovédi vypsala a poté si sefazovala k sobé stejné nebo
podobné odpovédi. 1 tyto odpoveédi zanesla autorka na konci vyhodnocovani

do tabulky.
Nyni budou uvedeny otazky z dotazniku, k tomu tabulky vyhodnocenych

vysledki a komentar k dané otazce.

Otazka ¢. 1
Jaké je Tvoje pohlavi?

Tabulka 1: Pohlavi respondentt

Chlapci Divky Celkem
Respondenti 97 103 200
% 48,5 % 51,5% 100 %

(zdroj: vlastni zpracovani)
Komentaf k otdzce €. 1

Prizkumu se zGcastnilo celkem 200 respondenti ze zdkladni S$koly
az gymnazia, kdy bilance mezi chlapci a divkami byla téméf shodna.

Zastoupeni chlapcti bylo 48,5 % a zastoupeni divek bylo 51,5 %.

Otazka ¢. 2

Kolik je Ti let?
Tabulka 2: V¢k respondentti
Vék 11-13 14-15 16-17 Celkem
Respondenti 73 69 58 200
% 36,5 % 34,5 % 29 % 100 %

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Komentar k otazce ¢. 2

Z celkového poctu 200 respondentti bylo 73 znich ve véku 11-13 let, coz
odpovida 36,5 %, dale bylo 69 respondenti ve véku 14-15 let, coz odpovida
34,5 % a 58 respondentl bylo ve véku 16-17 let, coz odpovida 29 %. Z toho

vyplyva, ze nejveétsi zastoupeni respondentt tvorili zaci zékladni Skoly.

Otazka ¢. 3
Pijes$ alkohol?

Tabulka 3: ZkuSenosti s alkoholem u respondenti

Ano Ne Celkem
Chlapci 58 39 97
Divky 31 72 103
% 44,5 % 55,5 % 100 %

(zdroj: vlastni zpracovani)
Komentaf k otdzce €. 3

Z celkového poctu 97 chlapct odpovédélo kladné na otdzku, zda konzumuji
alkohol, 58 z nich a zaporné pak odpovédelo 39 z nich. Z celkového poctu 103
divek odpovédé€lo kladné 31 znich a zaporné 72. Z této tabulky vyplyva, Ze
alkohol pije 44,5 % déti a mladistvych a zbylych 55,5 % déti a mladistvych
alkohol nepije. Zaroven ztéto tabulky vyplyva, Ze vice konzumuji alkohol
chlapci nez divky. Diky této tabulce si autorka oddélila dotazniky na déti
a mladistvé, kteti alkohol konzumuji, a na ty, ktefi ne. Dale jsou tedy vysledky

od 89 respondentt, kteti uvedli, Ze alkohol piji.

44



Otazka ¢. 4

Od kolika let pijes alkohol pravidelné?

Tabulka 4: Vék, od kdy respondenti piji

Vék 11-13 14-15 16-17 Jiné
Respondenti 7 33 49 0
% 8 % 37 % 55 % 0%

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 4

Z celkového poctu 89 respondenttt uvedlo 7 z nich, ze alkohol zacali pit mezi
11-13 lety, coz odpovida 8 %, dale uvedlo 33 z nich, ze s konzumaci alkoholu
zacCali mezi 14-15 lety, coz odpovida 37 % a 49 respondentti uvedlo, Ze zacali
alkohol pit mezi 16-17 lety, coz odpovida 55 % zcelkovych 100 %

respondentul.

Otazka ¢. 5
V kolika letech jsi se poprvé opil/a?

Komentar k otazce ¢. 5

K této otdzce nebyla vytvofena tabulka, protoZe se jednalo o polouzavienou
otazku. Bylo zde na vybér ze dvou odpovédi. Prvni variantou byla odpovéd’, ze
se respondenti nikdy neopili. Druhou variantou odpovédi bylo, aby respondenti
uvedli vék (Cislo), kdy se poprvé opili. 30 dotazovanych respondentl
odpovédélo, ze se jest¢ nikdy neopili. 59 respondentli napsalo vek, kdy se

poprvé opili. Nejvice uvadény vek prvniho opiti respondentii bylo 14 a 15 let.
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Otazka €. 6

Co za alkohol nejcastéji pijes?

Tabulka 5: Nej¢astéjsi druhy alkoholu

Alkohol Pivo Vino Michané | Likéry a Tvrdy
napoje sladky alkohol
alkohol
Respondenti 37 29 18 5 0
% 415% | 325% 20 % 6 % 0%

(zdroj: vlastni zpracovani)
Komentar k otazce €. 6

Z celkového poctu 89 respondentil, ktefi konzumuji alkohol, odpovédélo 37
Z nich, coz odpovida 41,5 %, Ze nejvice konzumuji pivo. Vino nejvice pije 29
respondentli, coz odpovida 32,5 %. Michané napoje poté pije nejcastéji 18
dotazovanych respondentil, coz odpovida 20 %. 5 respondentii, coz odpovida 6
%, uvedlo, Ze nejvice pije likéry nebo sladky alkohol. Jako nejcastéjsi variantu

piti alkoholu si Zadny z respondentii nezvolil tvrdy alkohol.

Otazka ¢. 7

Jak casto alkohol pijes?

Tabulka 6: Cetnost konzumace alkoholu u respondentt

Cetnost Kazdy Kazdy | Parkrat Parkrat Vyjime¢né

den vikend | do tydne | do mésice
Respondenti 0 14 3 42 30
% 0% 16 % 3% 47 % 34 %

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Komentar k otazce ¢. 7

Z celkového poctu 89 respondentlt odpovédélo 42 z nich, coz odpovida 47 %,
ze alkohol piji parkrat do tydne. 30 respondentli, coz odpovidd 34 %,
odpovédélo, ze alkohol pije jen vyjimecné. Dale odpovédélo 14 dotazovanych,
coz odpovida 16 %, ze alkohol piji kazdy vikend. Nejmensi zastoupeni mély
odpovédi, ze respondenti piji alkohol parkrat do tydne a kazdy den. Konkrétné
piji alkohol parkrat do tydne 3 respondenti, coz odpovidd 3 %. Kazdy den
nepije alkohol nikdo z dotazovanych respondentu.

Otazka ¢. 8

Kde alkohol nejcastéji pijes?

Tabulka 7: Nejcastejsi mista, kde respondenti piji

Mista | Doma Doma s Venku Venkus | Vbaru | Vbarus
sam rodinou sam kamarady | sam kamarady
Resp. 0 14 6 41 0 28
% 0% 16 % 7% 46 % 0% 31 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 8

Z této tabulky vyplyva, ze nejvice konzumuji alkohol déti a mladistvi venku
s kamarady. Konkrétné je to pak 41 respondentl, coz odpovida 46 %. Dale
poté odpovédélo 28 respondentil, coz odpovida 31 %, Ze piji alkohol nejCasteji
v baru s kamarady. 14 dotazovanych, coz odpovida 16 %, odpovédélo, ze
nejcastéji piji alkohol doma s rodic¢i. Pouze 6 respondentii, coz odpovida 7 %,
konzumuje alkohol o samoté. Zadny z dotazovanych neuvedl, Ze nejéast&ji pije

alkohol sdm doma nebo sam v baru.
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Otazka ¢. 9

S kym alkohol nejcastéji pijes?

Tabulka 8: Nejcastejsi osoby, s kym respondenti piji

Sam S rodinou S kamarady
Respondenti 6 14 69
% 7% 16 % 77 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 9

Z celkového poctu 89 respondenttt uvedlo 69 z nich, coz odpovidd 77 %, ze
nejcastéji piji alkohol s kamarady. Dale uvedlo 14 dotazovanych, coz odpovida

16 %, Ze alkohol nejcastéji piji srodinou. Zbylych 6 respondentii, coz

odpovida 7 %, uvedlo, Ze nejcastéji konzumuji alkohol sami.

Otazka ¢. 10

Pije$ alkohol na rodinnych oslavach?

Tabulka 9: Konzumace alkoholu u respondentti na rodinnych oslavach

Ano Ne Obéas, zi'idka
Respondenti 19 31 39
% 21 % 35 % 44 %

Komentar k otazce ¢. 10

Nejvice respondentt uvedlo, Ze alkohol na rodinnych oslavach piji ob¢as nebo
ziidka. Konkrétné¢ toto tvrzeni uvedlo 39 respondentli, coz odpovida 44 %. 19
dotazovanych, coz odpovida 21 %, alkohol na rodinnych oslavach pije a 31

dotazovanych, coz odpovidd 35 %, alkohol na rodinnych oslavach viibec

nepije.

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Otazka ¢. 11

Proc¢ alkohol pijes?

Tabulka 10: Dtuvody, pro¢ respondenti piji

Divody Chutna |Uvolnéni, | Vétsi Proti Piji Je to
mi odvaha |zabava | stresu |ostatni |normalni
Respondenti 18 31 23 5 9 3
% 20 % 35 % 26 % 6 % 10 % 3%

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentaf k otazce ¢. 11

Tato tabulka ukazuje, Ze nejvice déti a mladistvi piji proto, Ze jsou pak
uvolnéni, odvazni apod. Toto uvedlo 31 respondentt, tedy 35 %. Dale nejvice
déti a mladistvych konzumuje alkohol proto, Ze je poté vétsi zdbava. Toto
uvedlo 23 z dotazovanych, coz odpovida 26 %. 18 respondenti, coZz odpovida
20 %, uvedlo, ze alkohol piji z diivodu jeho chuti, tedy Ze jim chutnd. Daéle
uvedlo 9 dotazovanych, tedy 10 %, ze alkohol piji proto, Zze piji ostatni.
Nejméné udavali respondenti odpovédi, ze se diky alkoholu vyrovnavaji se
stresem, nebo ze je piti alkoholu normalni. To, Zze je divod k piti alkoholu
stres, uvedlo 5 respondentd, tedy 6 %. To, ze je konzumace alkoholu normalni,

uvedli jako odpovéd pouze 3 dotazovani, tedy 3 % ze vSech respondent.

Otazka ¢. 12
Stalo se Ti nékdy, Ze té nékdo nutil do konzumace alkoholu a ty jsi

naléhani podlehl/a?

Tabulka 11: Vynuceni konzumace alkoholu u respondentt

Ano Ne
Respondenti 61 28
% 69 % 31 %

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Komentar k otdzce €. 12

Z této tabulky vyplyva, Ze zcelkového mnozstvi 89 respondentii podlehlo
natlaku okoli, aby konzumovalo alkohol 61 z nich, coz odpovidd 69 %.
Zbylych 28 respondentil, coz odpovida 31 %, uvedlo, Ze tomuto natlaku nikdy

nepodlehli.

Otazka ¢. 13

Kolik priblizné utrati§ penéz za alkohol béhem mésice?

Komentar k otazce €. 13

Pro tuto otazku autorka nevytvofila tabulku, protoze se jednalo o otevienou
otazku. Respondenti zde méli uvést v K¢, kolik penéz za alkohol utrati béhem
jednoho mésice. Odpovédi bylo mnoho, nejvice se vSak objevovaly odpovéedi

kolem 300 K¢&. Obcas se vSak objevila i ¢astka 1 000 K¢ nebo naopak 0 K¢.

Otazka ¢. 14
Je podle Tebe pro Vas (nezletilé) alkohol lehce dostupny?

Tabulka 12: Nazor na dostupnost alkoholu pro respondenty

Ano Ne
Respondenti 66 23
% 74 % 26 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otdzce €. 14
Z uvedenych vysledkli vyplyva, Zze 66 respondentii, coz odpovida 74 %, se
domniva, Ze je alkohol pro déti a mladistvé lehce dostupny. Zbylych 23

respondentll, coZ odpovida 26 %, se domniva, Ze alkohol pro déti a mladistve

lehce dostupny neni.
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Otazka ¢. 15

Kde alkohol nejcéastéji nakupujes nebo shanis?

Tabulka 13: Nejcast&jsi moznosti, kde alkohol respondenti shani

Moznosti | Obchod |Vietnamci | Cerpaci Dospély Doma
stanice kamarad
Respondenti 20 22 7 13 2
% 22 % 25 % 8 % 15% 2%
Rodice | Pribuzni Kolemjdouci Jiné
2 21 2 0
2% 24 % 2% 0%

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 15

Z této tabulky vyplyva, Ze nejvice déti a mladistvych kupuje u Vietnamci,
konkrétné pak 22 dotazovanych, coZ odpovidd 25 %. Druhé nejvyssi
zastoupeni ma v nakupu alkoholu détmi a mladistvymi obchod. V obchodé
nakupuje alkohol 20 z nich, coz odpovida 22 %. Dale nakupuji respondenti
alkohol na cerpaci stanici, konkrétné¢ pak 7 znich, coz odpovida 8 %.
Dospélého kamardda pozadd 13 dotazovanych, coz odpovidda 15 %. 21
z dotazovanych, tedy 24 % poprosi své piibuzné. Nejmensi zastoupeni pak
maji nasledujici tfi odpovédi: Ze si respondenti pozadaji o nakup alkoholu
kolemjdouciho, rodice, nebo ze si ho berou sami doma. Tuto odpovéd’ zvolili

vzdy pouze 2 respondenti, coz odpovida vzdy 2 %.
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Otazka ¢. 16

Kde vétsinou ziskavas penize na alkohol?

Tabulka 14: Ziskavani pen¢z na alkohol respondenty

Zisk penéz | Kapesné | Brigada | Rodina | Rodice Narozeniny,

svatek apod.
Respondenti 46 6 14 5 18
% 52 % 7% 16 % 5% 20 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 16

Z dotazovanych respondenti ziskavalo penize na alkohol nejvice z nich cestou
kapesného. Konkrétné to bylo 46 dotazovanych, coZ odpovida 52 %. Druhé
nejvetsi zastoupeni maji svatky, narozeniny, Vanoce apod. Tuto variantu
uvedlo 18 respondentd, coz odpovidda 20 %. Dale 14 respondentd, coz
odpovida 16 %, ziskava penize na alkohol z brigady. Od rodiny ziskava penize
6 dotazovanych, coz odpovida 7 %. Pouze 5 respondentl, coZ odpovida 5 %, si

o penize na alkohol pozada rodice.

Otazka ¢. 17

Védi rodice, Ze pijeS alkohol?

Tabulka 15: Povédomi rodi¢ti o konzumaci alkoholu respondentt

Ano Ne Nevim
Respondenti 29 49 11
% 32 % 55 % 13 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 17

Z celkovych 89 respondentli odpovédélo 29 znich, coz odpovida 32 %, ze

jejich rodice vedi, Ze piji alkohol. 49 dotazanych, coz odpovida 55 %, uvedlo,
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ze jejich rodiCe nevédi, ze piji alkohol. Zbylych 11 respondentii, coz odpovida

13 %, uvadi, Ze nevi, zda jejich rodice vedi, ze piji alkohol.

Otazka ¢. 18

Znas nékoho ve svém okoli, kdo je zavisly na alkoholu?

Tabulka 16: Setkani respondenti se zavislymi osobami na alkoholu

Ano Ne
Respondenti 11 78
% 12 % 88 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentaf k otazce ¢. 18

Z této tabulky vyplyva, Ze pouze 11 respondentli, coz odpovidad 12 %, zna
n¢koho ve svém okoli, kdo je zavisly na alkoholu. Zbylych 78 respondenti,
coz odpovida 88 %, uvedlo, Ze nikoho zavislého na alkoholu ve svém okoli

nezna.

Otazka ¢. 19

Myslis si, Ze je alkohol droga?

Tabulka 17: Pojeti alkoholu, jako drogy, u respondentd

Ano Ne
Respondenti 48 41
% 54 % 46 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentaf k otazce ¢. 19
Z celkovych 89 respondenti uvedlo 48 znich, coZz odpovida 54 %, Ze bere
alkohol jako drogu. 41 respondentli, coz odpovida 46 %, poté uvedlo, Ze

alkohol jako drogu nevnima.

53



Otazka ¢. 20

UmiS si predstavit Zivot bez alkoholu?

Tabulka 18: Schopnost respondentt zit bez alkoholu

Ano Ne
Respondenti 78 11
% 88 % 12 %

(zdroj: vlastni zpracovani)

Komentar k otazce ¢. 20

Z této tabulky vyplyva, ze 78 respondentl, coz odpovida 88 %, si dokaze
predstavit zivot bez alkoholu. Zbylych 11, coz odpovida 12 %, uvedlo, ze si
zivot bez alkoholu neumi ptedstavit. Na zavér této otazky méli ti, co
odpovédéli ne, uvést ditvod. Odpovédi byly typu: proto, prosté nechci, byla by

nuda, chutna mi, mam ho rad.

7.5 Shrnuti vysledki vyzkumného Setieni

Aplikovand Cast této bakalarské prace se snazila zjistit, jak moc, jak cCasto
akolik déti a mladistvych konzumuje alkohol. Déle se tato Cast bakalaiské
préace snazila zjistit diivody pro¢ déti a mladistvi alkohol piji, jaké jsou pficiny
a jakou k tomu maji motivaci. Nasledné se autorka snazila zjistit zakladni

informace 0 konzumaci alkoholu u déti a mladistvych.

Mnozstvi déti a mladistvych konzumujici alkohol

Dle tabulky ¢islo 3 se ukézalo, Ze alkohol konzumuje 89 déti a mladistvych
z pavodné dotazovanych 200. Neni zcela jasné, zda zbylych 111 déti
a mladistvych nema zadnou zkuSenost s alkoholem, nebo zda ho nékdy
ochutnali, ale dile ho nekonzumuji. To vSak pro tento priizkum nebylo
podstatné, a proto otdzku na toto téma autorka neuvadéla. Dle médii a jinych
zdrojt, je konzumace alkoholu u déti a mladistvych velice rozsifend. Autorka
tak oc¢ekavala, ze konzumentl alkoholu z dotazovanych bude mnohem vice. Je

vSak mozné a pravdépodobné, ze nékteti dotazovani respondenti, kteti uvedli,
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ze alkohol nepiji, lhali. Lhat mohli z diivodu strachu, ze na né¢ nékdo pftijde
(vyucujici pozna pismo, pii dozoru v hodiné uvidi, kdo co pise apod.) nebo se
jim nechtélo dotaznikem zabyvat a vypliiovat ho. Navic si autorka plné
uvédomuje, ze zvoleny pocet respondentli ji neopraviiuje k zobeciiovani

vysledki Setfeni.

Pohlavi

V otazce pohlavi se diky tabulce Cislo 3 ukézalo, ze vice piji alkohol chlapci
nez dévcCata. Konkrétné¢ pak pije alkohol 51 chlapci a 31 dévcéat z 200
dotazovanych respondenti. I sama autorka se domnivala, ze bude takova
bilance. Ve vétSing piipadua totiz opravdu piji vice chlapci nez dévcata. Ma na
to vliv vychova, rozdilné genderové predpoklady, rozdilné ocekavani, ale také
muize mit vliv to, Ze chlapci se mohou chtit pfedvést, byt uznavani apod.

Duivodu, pro¢ piji vice chlapci, miize byt mnoho.

Vék

Prizkumu se zucastnili déti a mladistvi ve véku 11-17 let. V nejvyssim
zastoupeni byly déti ve véku 11-13 let, a to 73 (36,5 %). Dale byly zGcastnéné
déti ve veéku 14-15 let, a to 69 (34,5 %). Nejmensi zastoupeni pak méla vékova
kategorie mladistvych ve v€ku 16-17 let, a to 58 (29 %). Nejvice alkoholu

konzumuji déti a mladistvi ve vékovych kategoriich 14-15 let a 16-17 let.

Vékova kategorie, od kdy déti a mladistvi alkohol konzumuji, byla nejvice 16-
17 let. Vtéto ve€kové skupiné¢ zacalo alkohol konzumovat 49 (55 %)
dotazovanych. Drhou nejcastéjsi vékovou kategorii pro pocatek konzumace
alkoholu u déti a mladistvych byla kategorie 14-15 let. Kolem téchto let zacalo
pit alkohol 33 (37 %) respondentli. NejmenSi zastoupeni pro zapoceti
konzumace alkoholu u déti a mladistvych byla ve€kova kategorie 11-13 let.
V téchto letech zacalo z konzumaci alkoholu pouze 7 (8 %) dotazovanych

respondentdl.

Zpruizkumu vyplyvéa, ze nejvice se konzumenti alkoholu mezi détmi
a mladistvymi poprvé opili mezi 14. a 15. rokem Zivota. Tuto informaci uvedlo

59 respondentii z celkovych 89. Zbylych 30 respondentti se jesteé nikdy neopilo.
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Diivody konzumace alkoholu

Jako hlavni divody pro konzumaci alkoholu byly uvedeny tfi primarni, které
byly v nejvétsim zastoupeni. Nejvice déti a mladistvi odpovidali, Ze jejich
divodem ke konzumaci alkoholu je, ze jsou uvolnéni, odvazny apod. Toto
uvedlo 31 (35 %) respondent. Druhou nejvétsi Cetnost méla odpoveéd’, ze
alkohol respondenti konzumuji, protoze je s nim vétsi zabava. Toto uvedlo 23
(26 %) dotazovanych. Poslednim primérnim diivodem bylo, ze dotazovanym
alkohol chutna, a proto ho konzumuji. Takto odpovédélo 18 (20 %)

respondentu.

Dalsim divodem ke konzumaci alkoholu détmi a mladistvymi byla odpovéd’,
uvadéjici vyrovnavani se stresem, coz uvedlo 5 (6 %) respondentti. To, ze piji
ostatni, uvedlo jako divod 9 (10 %) respondentii. Nejmens$i zastoupeni méla
odpovéd’, Ze je konzumace alkoholu normélni, coz uvedli pouze 3 (3 %)

respondenti z dotazovanych.

Dal$im moznym divodem, pro¢ déti a mladistvi piji alkohol, miize byt fakt, ze
11 z 89 celkovych respondentli uvedlo, ze si zZivot bez alkoholu nedokazi
predstavit. Poté mize byt divodem ke konzumaci alkoholu to, Ze mnoho déti
a mladistvych uvedlo, Ze neznaji ve svém okoli nikoho, kdo je zavisly na
alkoholu. Takto odpovédélo 81 (91 %) dotazovanych. Pouze 8 (9 %)
respondenttl uvedlo, Ze zna ve svém okoli nékoho, kdo zavisly na alkoholu je.
Dtivodem ke konzumaci alkoholu vSak muize byt i to, Ze je alkohol pro déti
a mladistvé lehce dostupny. Toto si mysli 66 (74 %) dotazovanych. Pouze 23
(26 %) deti a mladistvych se domnivé, Ze pro né alkohol neni lehce dostupny.
Déle muaze byt divodem, ze déti a mladistvi mohou pit alkohol na rodinnych
oslavach, aniz by se nad tim kdokoliv pozastavil. Povolenou konzumaci
alkoholu u déti a mladistvych ze stran rodiny na rodinnych oslavach uvedlo 19
(21 %) respondenti. Obcasnou konzumaci alkoholu na oslavach ma pak
povoleno 39 (44 %) z dotazovanych. Na oslavach pak nepije pouze 31 (35 %)
respondentl. Moznym diivodem muze pak byt i to, Ze u vétSiny respondentil
rodic¢e nevédi, Ze sami nebo s kamarady konzumuji alkohol. Nemaji tedy Zadny
dozor ze strany rodictl, co se ty¢e konzumace alkoholu a nemaji se prakticky
¢eho bat. U otazky, zda rodi¢e védi, Ze konzumuji jejich déti alkohol,

odpovédelo 49 (55 %) z respondentti, Ze nevédi. U 29 (32 %) dotazovanych to
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rodi¢e védi a 11 (13 %) respondentid uvedlo, Ze nevédi, zda jejich rodice
0 jejich konzumaci alkoholu védi. V neposledni fadé¢ muze byt také divodem
konzumace alkoholu détmi a mladistvymi skutec¢nost, ze si 41 (46 %)
dotazovanych mysli, ze alkohol neni droga, a proto se neboji alkohol
konzumovat a nedéld jim to problém. Na druhé strané vSak 48 (54 %)

respondentli odpovédélo, ze alkohol jako drogu povazuje.

Ostatni otazky, tykajici se konzumace alkoholu u déti a mladistvych

V prizkumu se ukézalo, Zze nejbéznéjsSim druhem alkoholu, ktery konzumuji
déti a mladistvi je pivo, nasleduje vino, michané napoje a nakonec likéry nebo
sladky alkohol. Nejc¢astéji piji alkohol déti a mladistvi parkrat do mésice nebo
pouze vyjime¢né. Malokdo z respondentii pije kazdy vikend nebo vickrat do
tydne. V otazce, s kym respondenti piji nejvice, se ukazalo, ze piji nejcastéji
s kamarady. Malé mnozstvi pak pije srodinou anepatrné mnozstvi
respondenti pak pije o samoté. Prizkum ukazal, ze velké mnozstvi
respondenti nékdy podlehlo natlaku, aby konzumovalo alkohol. Tuto
skute¢nost uvedlo 61 (69 %) dotazovanych, a tedy pouze 28 (31 %)
dotazovanych takovému natlaku nikdy nepodlehlo. Jako nejcastéjsi moznost
sehnani alkoholu pro déti a mladistvé, se ukdzaly vietnamské vecerky.
Nasledovaly supermarkety, dospéli kamaradi a benzinové pumpy. Nejmensi
zastoupeni meély moznosti sehnani alkoholu doma, u rodicd nebo
u kolemjdoucich. Penize na alkohol =zisk4vaji respondenti nejcastéji
Z kapesného. Nasleduji penézni dary ze svatki, narozenin apod., poté ziskavaji

penize z brigad.

Castka, kterou déti a mladistvi utrati za alkohol béhem mésice, se pohybuje
kolem 300 K¢.
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8 Diskuze

Tématem této bakalarské prace je konzumace alkoholu u déti a mladistvych
a sni spojené¢ vyzkumné Setfeni. Hlavnim cilem bylo zjistit, kolik déti
a mladistvych alkohol konzumuje, jak Casto a jaké mnozstvi. Dal$im cilem této
prace bylo zjistit, pro¢ déti a mladistvi alkohol konzumuji, tedy jaké jsou
pti¢iny jejich konzumace alkoholu a také, jakou k tomu maji motivaci. Byly
osloveny déti ve veéku 11-15 let, navstévujici zakladni skolu v Libereckém kraji

a mladistvi ve véku 15-17 let, navstévujici gymnazium v Libereckém kraji.

K tomu, aby bylo mozZné tyto cile zjistit, si autorka stanovila dvé vyzkumné

otazky:

e Je v soucasné dobé konzumace alkoholu u déti a mladistvych vysoka?

e Jaké jsou diivody konzumace alkoholu u déti a mladistvych?

Odpovédi na tyto otdzky shrnula autorka v kapitole shrnuti vysledkd prizkumu

a bude se jimi dale zabyvat v této kapitole.

Alkohol je po celém svété nejrozsitenéjsi legalni drogou. Je velmi oblibeny
a bézny. Je soucasti prakticky vSech lidskych zivoti. I pfes jeho oblibenost
a rozsitenost, vSak alkohol zpiisobuje nejen fyzické posSkozeni organismu, ale
i psychické a socialni poskozeni. Tuto skute¢nost vSak lidé mnohdy zlehcuji
a neptipoustéji si ji. Celosvétova spolecnost tato rizika spojend s konzumaci
alkoholu velmi dobfe zn4a, ale mnohdy je opomiji. Toto opomijeni pak plati
udéti a mladistvych, konzumujicich alkohol, a domnivajicich se, ze jim
alkohol nemtiZe ublizit uz jen proto, ze je tolik oblibeny a rozsiteny.

cvwr

otazkam z vyzkumného Setfeni.

Otazka ¢. 1 — touto otdzkou autorka zacala svlij vyzkum, aby se orientovala
Vv poctu chlapci a divek zcastnénych dotaznikového Setfeni a nasledného

vyhodnocovani, dle pohlavi respondentt.

Otazka ¢. 2 — 1 tato otazka byla pro autorku orienta¢ni, stejné jako otazka
piedchozi. Divodem bylo zjisténi, jakd veékova kategorie je v dotaznikovém

Setfeni nejvice zastoupena.

58



Otazka ¢. 3 — tato otazka byla polozena, aby byla autorka schopna vybrat
respondenty, ktefi jiz maji zkuSenosti s alkoholem a byli tak pro tento vyzkum
pfinosni. Ti, kteti odpovédeli na tuto otdzku zaporné, jiz dale v dotazniku

nepokracovali. Déle tedy pokracovalo pouze 89 respondentt.

Otazka ¢. 4 — tyto odpovédi ukazuji, Zze nejvyssi zastoupeni veéku, kdy deéti
a mladistvi zacinaji s konzumaci alkoholu, a néasledné v ni pokracuji, je vék
16-17 let. Ve veéku 15-15 let je to ovSem také celkem mnoho respondentii. Dle
odborné literatury je divodem experimentovani v tomto obdobi zivota nebo
zaujimani svého postaveni mezi vrstevniky a nasledné zachovani konzumace

alkoholu.

Otazka €. 5 — z téchto odpovédi plyne, Ze se respondenti poprvé nejcastéji
opili ve veku 15-15 let. Jak bylo vySe uvedeno, divodem mohlo byt

experimentovani a zaujmuti postaveni u vrstevnik.

Otazka ¢. 6 — odpovédi na tuto otdzku poukazuji na skute¢nost, ze déti
a mladistvi nejvice konzumuji pivo nasledované vinem. Tato skute¢nost muiize
finan¢ni narocnosti, a také mnozstvim konzumace piva a vina mezi vSemi
vékovymi skupinami. Také dle odborné literatury je mezi détmi a mladistvymi

w v

nejvice roz§ifena konzumace pravé piva a vina.

Otazka ¢. 7 — z odpovédi je mozné usuzovat, ze nejcastéji konzumuji déti
a mladistvi alkohol parkrat do mésice a nésledné pouze vyjimecné, jen ziidka
pak konzumuji respondenti alkohol Vv CastéjSich intervalech. Dle odborné

literatury je tato skute€nost mnohdy potvrzovéna.

Otazka ¢. 8 — z odpovédi vyplyva, Ze nejCastéji déti a mladistvi konzumuji
alkohol venku s ptateli a nasledné v baru, restauraci apod. také s pfateli. Sama
autorka ocekévala odpovédi na tuto otdzku timto zplisobem. Odborné literatury

se prakticky naprosto shoduji s vysledkem téchto odpovédi.
Otazka €. 9 — jiz z predchozi otazky a naslednych odpovédi na ni, je ziejmé,
ze alkohol nejcastéji déti a mladistvi konzumuji se svymi prateli. Tuto

skutecnost potvrdily i odpovéedi v této otazce a také odborna literatura, tykajici

se tématu, s kym déti a mladistvi nejvice konzumuji alkohol.
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Otazka ¢. 10 — i pies to, Ze pouze 14 respondentti uvedlo v otazce €. 8, Ze
alkohol konzumuji doma s rodic¢i, na rodinnych oslavach jiz bézné konzumuje
alkohol 19 z nich. 39 z nich pak konzumuje alkohol na oslavach obcas. Tato
bilance autorku celkem piekvapila. Zde odborné literatury uvadi, ze rodina
velmi Casto nabada déti a mladistvé, aby se s nimi na oslavach napili n¢jakého

druhu alkoholu, vétsinou toho, ktery ten, kdo nabizi, preferuje.

Otazka €. 11 — tato otazka nebyla zcela jednoznacnd, jako otazky predchozi.
| tak je zde patrné, ze déti a mladistvi konzumuji alkohol prevazné proto, aby
byli uvolnéni a odvazni. Nasledné piji ve velkém poctu pro zabavu, ale také
pouze proto, ze jim chutna. Zde autorka necekala, Ze takové mnozstvi

respondentti pije alkohol z divodu jeho chuti.

Otazka €. 12 — na rozdil od ptedchozi otazky, zde byly odpovédi jednoznacné.
Celych 61 respondenti ma zkuSenost snucenim do konzumace alkoholu
a naslednému podlehnuti nuceni. Bohuzel je nuceni do konzumace alkoholu
velice Casté a déti a mladistvi mnohdy nedokazou natlaku vzdorovat. I proto je
mnoho konzumentdi alkoholu v fadach déti a mladistvych. Dle odbornych
literatur ptibyvéa pfipadi donucovani ke konzumaci alkoholu, avSak jiz nyni je

velmi rozsifené mezi détmi a mladistvymi.

Otazka ¢. 13 — z odpovédi na otazku udélala autorka priimér, a jako nejCastéjsi
odpovéd’ ji vyplynula odpovéd, ze za alkohol déti a mladistvi utrati za mésic
pfiblizné 300 K¢&. Bylo zde i par odpovédi, kdy déti a mladistvi utrati za mésic
kolem 1000 K¢, coZ je celkem mnoho, vzhledem k pfedchozim odpovédim, jak
¢asto piji, co nejcastéji piji apod.

Otazka €. 14 — z vysledkt této otazky vyplyva, ze je alkohol lehce dostupnych
pro 66 respondentl, coZ je vzhledem k legislativé v Ceské republice, ktera

zakazuje prodej a distribuci alkoholu détem a mladistvym, mnoho.

Otazka ¢. 15 — v navaznosti na predchozi otazku se autorka respondentt ptala,
kde alkohol nej¢asté&ji shani. Ne moc prekvapivou odpovédi bylo, ze nejcastéji
alkohol shani u Vietnamci, v obchodech nebo u ptibuznych. Jak jiz bylo vyse
zminéno, dle legislativy Ceské republiky je prodej a distribuce alkoholu détem
a mladistvych zak4zéan, coz vSak mnozi neberou na védomi a tuto legislativu

porusuji.

60



Otazka €. 16 — z odpovédi je mozné usuzovat, Ze nejcastéjsim zdrojem financi
pro konzumaci alkoholu u déti a mladistvych, je kapesné. Dale pak rodina,
narozeniny, svatky apod., tedy mimotadné finan¢ni prostiedky, které déti

a mladistvi utraci ve velkém mnozstvi za alkohol.

Otazka ¢. 17 — velmi zajimavym faktem je skutecnost, Ze pouze rodice
29 respondentti védi, ze jejich déti konzumuji alkohol. Zde autorka ocekavala
vice rodi¢l, ktefi jiz védi, ze jejich déti nékdy alkohol konzumuji.

Otazka ¢. 18 — ackoli se v mnohych odbornych zdrojich uvadi, ze osob
zavislych na alkoholu je velmi mnoho, pouze 11 dotazovanych respondent
zna ve svém okoli osobu, ktera je na alkoholu zéavisld nebo se alesponi

domnivaji, Ze opravdu zavisla je.

Otazka ¢. 19 - je velmi zajimavé, ze 48 dotazovanych respondentil se
domniva, ze je alkohol droga. I pfes to, Ze o této skutecnosti védi, a védi tedy
I o rizicich spojenych s konzumaci alkoholu, alkohol stale pije mnoho déti

a mladistvych.

Otazka ¢. 20 — tato otazka jasné vypovida o skutecnosti, Ze naprosta vétsina,
tedy 78 dotazovanych respondentil, si umi ptedstavit Zivot bez alkoholu. I pfes
nékteré¢ predchozi odpovédi, které nasvédCovali vétSimu mnozstvi déti
a mladistvych, ktefi si neumi pfedstavit Zivot bez alkohol, se tato domnénka
autorce nepotvrdila. Otazkou vSak zistava, zda respondenti neodpovidali na

tuto otazku pouze tak, jak se domnivali, Ze je to spravné.

8.1 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

Je v soucasné dobé konzumace alkoholu u déti a mladistvych vysoka?

Dle rtznych odpovédi v dotaznikovém Setfeni se déa fici, ze konzumace
u déti a mladistvych je pomérné vysoka. Je zde vSak nutné fici, Ze dle mnohych
¢lankd, literatur, zkuSenosti a nazort, je konzumace mezi détmi a mladistvymi
vys$i, nez ukéazalo toto vyzkumné Setieni. Déle je vSak nutné uvést, ze neni
zarucené, ze respondenti odpovidali podle skutecnosti, a je tedy celkem tézké

Z tohoto vyzkumu vyvést relevantni vysledky.
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Jaké jsou diivody konzumace alkoholu u déti a mladistvych?

Jak tento prizkum ukéazal, davodi pro konzumaci alkoholu détmi
a mladistvymi je mnoho. Pfedev§im vSak déti a mladistvi konzumuji alkohol
proto, aby se uvolnili, byli odvazni, a aby se vice pobavili. Dale tento prizkum
poukazal na skuteCnost, ze déti a mladistvi konzumuji alkohol i z jinych
divodi. Jednim zuvadénych davodi, pro¢ alkohol respondenti konzumuji,
bylo pro jeho chut’. Z tohoto diivodu vyplyva, ze détem a mladistvym alkohol
jiz v nizkém véku chutnd. Dale se objevily davody, jako je stres, touha
vyrovnat se ostatnim, nabadani od vrstevnikt, rodiny apod. V neposledni fadé
nékolik respondenti uvedlo, ze alkohol vyhledavaji, protoze je konzumace
alkoholu normalni a béznd. Je také nutno uvést, ze na kladném pfistupu
k alkoholu u déti a mladistvych se podili také jejich vychova, vzory, geny

a postoje.

Z teéchto vysledki vyplyva, ze alkohol byl je a bude neodlucitelnou soucasti
zivota vSech lidi ve spolecnosti. Je vSak otazkou, jak dlouho je tato situace

udrzitelna.
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ZAVER

Tato bakalarska prace meéla zodpovédét otazky, tykajici se konzumace
alkoholu u déti a mladistvych. Prace méla dva konkrétni cile. Primarnim cilem
bylo zodpovédéet otazky, v jaké mitfe déti a mladistvi alkohol konzumuyji a take,
jaké maji davody k jeho uzivani. Sekundarnim cilem této prace bylo odpovédét
na otazky, tykajici se dil¢ich informaci dané problematiky. Do tohoto cile
muzeme zafadit otazky typu: ,,S kym alkohol pijes? Kde alkohol nejcasteji
pijes? Kolik utrati§ penéz za alkohol za mésic? Co za alkohol nejcastéji pijes?*
Téma konzumace alkoholu u déti a mladistvych je v posledni dobé velmi
diskutované téma. PfiCinou mize byt skuteCnost, ze v soucasnosti deti
a mladistvi konzumuji alkohol ve vétsi mife, nez tomu bylo diive. Tento
problém se musi fesit a neustdle dokazovat, jak nebezpetna mize pro déti

a mladistvé konzumace alkoholu byt.

Na své praxi béhem studia a pii své dobrovolnické ¢innosti autorka vidéla
mnoho déti nebo mladistvych, ktefi alkohol konzumuji, a dokonce ho
konzumuji ve velkém mnozstvi a relativné pravidelné. Toto zjisténi ji velice
znepokojilo a motivovalo k tomu, aby se danou problematikou vice zabyvala.
Zastava nazor, Ze pocty déti a mladistvych, ktefi alkohol piji, jsou vysoké. Je to
zfejmé jednak z jejich zkuSenosti, ale také z vysledkli provedeného Setfeni.
Pfi¢inou, ze Cisla nejsou tak vysoka, jak autorka ocekéavala, miize byt
skutecnost, Ze se vSichni zaci a studenti ke konzumaci alkoholu nepfiznali. Jak
autorce sami néktefi fekli, bali se, aby si dotazniky nepfecetl kantor nebo jejich
rodice, ktefi by mohli poznat jejich pismo z otevienych otazek. Naopak se ale
vyskytli jednotlivci, ktefi se tim, ze alkohol jiz davno piji, chlubi a jsou na to
hrdi. U téch zase hrozilo, ze si budou v dotazniku vymyslet nebo piehanét.

Vyzkumné Setieni piesto dopadlo piiblizné tak, jak autorka oc¢ekavala.

Ze zjisténé skuteCnosti vyplyva, Ze je nezbytné pokraCovat v preventivnich
programech, tykajicich se konzumace alkoholu u déti a mladistvych. Tim by se
snad daly snizit pocty déti a mladistvych, kteti alkohol konzumuji a nevidi
V tom nic Spatného a neuvédomuji si, ze je to pro n¢ nelegalni a ani je to

bohuzel neodrazuje od piti alkoholu a kladnému pfistupu k nému.
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Tyto preventivni programy by bylo tfeba vice zahrnovat do Skolnich aktivit
a klast na né vyssi diraz. Samoziejmosti pak je, aby prevenci vykonaval
odbornik, ktery je v této problematice pln¢ kompetentni. Dale by se mély podle
nazoru autorky zpiisnit tresty pro osoby, které alkohol détem a mladistvym
podéavaji nebo je do jeho konzumace dokonce nuti, a rodicim by autorka

doporucovala, aby dbali na vétsi kontrolu svych déti.
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SEZNAM PRILOH

Ptiloha ¢. 1 — Dotaznik pro zaky a studenty, konzumujici alkohol.
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PRILOHY
DOTAZNIK

Otazka ¢. 1
Jaké je Tvoje pohlavi?

a) Divka
b) Chlapec

Otazka ¢. 2
Kolik je Ti let?
a) 11-13

b) 14-15

c) 16-17

Otazka ¢. 3
Pijes alkohol?

a) Ano
b) Ne

Otazka ¢. 4

Od kolika let pijes alkohol pravidelné?
a)11-13

b)14-15

€)16-17

d) Jiné, napis ..................

Otazka ¢. 5
V kolika letech jsi se poprvé opil/a?

a) Napis Cislo ......
b) Nikdy
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Otazka ¢. 6

Co za alkohol nejcastéji pijes?

a) Pivo

b) Vino

¢) Michané napoje

d) Likéry a sladky alkohol
e) Tvrdy alkohol

Otazka ¢.7
Jak casto alkohol pijes?

a) Kazdy den

b) Kazdy vikend

c) Parkrat do tydne
d) Parkrat do mésice

e) Vyjimecné

Otazka ¢. 8

Kde alkohol nejcastéji pijeS?

a) Doma sam

b) Doma s rodinou

c) Venku (park, les, ...) sam

d) Venku (park, les, ...) s kamarady
e) V baru/v hospodé/v restauraci sam

) V baru/v hospodé/v restauraci s kamarady

Otazka ¢. 9

S kym alkohol nejcastéji pijes?

a) Sam
b) S rodinou
) S kamarady
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Otazka ¢. 10

PijeS alkohol na rodinnych oslavach?
a) Ano

b) Ne
¢) Obcas, ziidka

Otazka ¢. 11

Proc alkohol pijes?

a) Chutna mi

b) Jsem uvolnény/a, odvazny/a apod.
c) Je s nim v¢tsi zabava

d) Vyrovnavam se tak se stresem

e) Protoze alkohol piji ostatni

f) Protoze je to normalni a bézné

Otazka ¢. 12
Stalo se Ti nékdy, Ze té nékdo nutil do konzumace alkoholu a ty jsi

naléhani podlehl/a?

a) Ano
b) Ne

Otazka ¢. 13

Kolik priblizné utrati§ penéz za alkohol béhem mésice?

Napis$ odpoveéd’ ..........oeentn. K¢

Otazka ¢. 14
Je podle Tebe pro Vas (nezletilé) alkohol lehce dostupny?

a) Ano
b) Ne
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Otazka ¢. 15

Kde alkohol nejcéastéji nakupujes nebo shanis?

a) V obchod¢

b) U Vietnamct

¢) Na Cerpaci stanici

d) Reknu si dospélému kamaradovi
e) Vezmu si néco doma

f) Koupi mi ho rodice

g) Koupi mi ho ptibuzni

h) Reknu n&jakému kolemjdoucimu

ch) Jiné, napi$ ...............

Otazka ¢. 16

Kde vétSinou ziskavas penize na alkohol?
a) Z kapesného

b) Z brigady

¢) Od rodiny (babicka, teta, sestra, ...)

d) Reknu si o penize rodi¢im

e) Z penéz k narozeninam, k Vanoctm, k svatku...

Otazka ¢. 17

Védi rodice, Ze pijeS alkohol?

a) Ano
b) Ne

c) Nevim

Otazka ¢. 18

Znas nékoho ve svém okoli, kdo je zavisly na alkoholu?

a) Ano
b) Ne
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Otazka ¢. 19

MysliS si, Ze je alkohol droga?

a) Ano
b) Ne

Otazka ¢. 20

UmiS si predstavit Zivot bez alkoholu?

a) Ano
b) Ne, napis divod ..............
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