UNIVERZITA TOMASE BATI VE ZLI'I\II E
FAKULTA HUMANITNICH STUDII
Institut mezioborovych studii Brno

Alkohol a navykové latky u dneSni mladé generace

BAKALA RSKA PRACE

Vedouci bakal&ské prace: Vypracoval:

PhDr. lIvan Nedoma Vaclav Jai

Brno 2010



Prohlaseni

ProhlaSuji, Ze jsem bakatkou praci na téma ,Alkohol a navykové latky u
dnesSni mladé generace“ zpracoval samostan pouzil jen literaturu uvedenou

v seznamu literatury.

Dolni Bojanovice 7. 4. 2010
Vaclav Jan



Podékovani

Déekuji panu PhDr. Ivanu Nedomovi za velmi uZteu metodickou pomoc,

kterou mi poskytl fi zpracovani mé bakatke préce.

Také bych chld podikovat své rodia za moralni podporu a pomoc, kterou mi

poskytla i zpracovani mé bakaiké prace.



LU I PPt 6
l. TEORETICKA CAST ..ottt 8.
1. AIKOhOl @ NAVYKOVE TALKY .....cceeeieiieiieic e 9
1.1 Alkohol a navykové latky v&ginach lidstva..............cvvveiiiiiiiiiiie e, 9
1.1.2. Historie @alkONOIU..........oooiiiiii e 9
1.1.2. Historie tabakiSmu ...........ooouiiiiiii e 11
1.1.3. Historie ostatnich navykovych Iatek .....ceccccoooeeeeeiiiiiiiiiiiiiie 12
1.2 Zavislost a jeji motivy aidledKy ...........oooveeiiiiiii e 14
2 I VA 4 T4 [ To | i 14
1.2.2. ZAVISIOST ...ttt et e e e e e e e e e e e e et e e aaaaas 14
1.2.3. Etapy na cestnladistvého do drogove zavislosti.........cccccceeivvvvnnnnnee. 16
1.2.4. MOUIVY ZAVISIOSH...uuuuuiiiii i e e e e s s e e e e e e e e e e e e e e eeee e ennannsennnnas 19
1.2.5. BISIedKY ZAVISIOST ..vvvveeiiiii it e e e 20
1.3 Aktudlni stav UZiVani Ve SPOMBISTI.............cooeiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e 21
1.3.1 AIKONOL e 22
IO T = o - 1P 22
1.3.3. Nelegalni drogy .........cuuuuuuueiiieeeeeeiiiiiiire e e e e e e e e e e e e e e eeeeaaaee s ennaaneennnnas 23
1.4 Rozdleni navykovych latek,dinky a rizika jejich uzivani.................cowmeeve... 26
I AN |0 o ] 26
R B I o T- | TPPPPP 29
1.4.3. Konopné drogy (marihuana a hasSiS) ...ccceeeeeeceeiviieiiieeeiiieeeeeeeiiiii 29.
1.4.4. Tlumivé léky (barbituraty, antidepresivatipsychotika ...) .......ccccccvveeeee 30
1.4.5. Organicka rozpoustia (toluen, benzin, acetoriyizna lepidla ...) .............. 30

1.4.6. Latky s budivymdinkem - stimulancia (pervitin, kokain, efedrin, cka

R0 1= R 31
1.4.7. Opiaty (heroin opium, morfin, dolsin, koddimaun ...)...........cccccovvvvrinnnns 31
1.4.8. Halucinogeny (LSD, MDMAizné houhiky ...) .......ccooviiiiiiiiiiiiiiiieeee, 32
ROAING @ VYCNOVA....ciiiiiiiiiieiiieee e e e e e e 33
2.1 UZivani alkoholu a jinych navykovych latek dir@................cccooevvvvvivinnncennnn. 33



2.2 Rodt zavisly na alkoholu jako ,VZOor" ............oeeeeeeeiiiiiiieeeeeeeeeeeeee 34

2.3 Navykoveé latky a domAaci NASIlT .........cceeeeeiiiiiiieeeeeeeee 35
3. Alkohol a NAvykoveé latky V dOPraV............ceeeeiieiieeeeieiiieeeeeeiiev e 37
3.1 inky alkoholu a navykovych latekigiizeni motorovych vozidel.................... 37

3.2 Statistika dopravnich nehodi kterych bylo u gkterého z Gastniki zjisttno

ovlivnéni navykovou Iatkou za rok 2009............ueemeeeeeeeiiiiiiiiiieeeeeeeee e 1.4
4. Prevence uzivani alkoholu a navykovych [atek .co..e.....ovvvviiiiiiiiiiiies 42
4.1 PrEeVENCE V FOOHN.....ceiiiiiiieei ettt e e e e e et r et e e e e e e e eeeeeas 43
4.2 Prevence ve SKOINIM prssli ...........c.uvviiiiiiiiiiiiiiieeeeee e e eveveeeeeeaeeaeaaee s 45
4.3 Prevence V ZA&BINANT ........cuuiiiiieee et eeeeee e e e e e e e e e e e e e e s s ssennnneaeeseeees 47
4.4 Prevence Na UroVNi VOINEBESU ..........uvviiiiiiiiiiieeeiee e 48
5. Odborna pomoc adtéa zavislosti na alkoholu a jinych navykovych latka...... 49
5.1 Odborn& pomoc zavislym na alkoholu a jinychykévych latkach................... 49
5.2 L&ba zavislosti @ Jeji MOZNOSTi ......ccocviiiceeeee e 50
1. PRAKTICKA CAST ..ottt 52
1. Projekt VYZKUMU ....cooiiiiiiiiiiiie sttt e e e e e e e e e eneeenssssnsnneeeeeeees 53
00 R O 1 IR Y774 (1 .1 PP EEPRR 53
1.2 Stanoveni NYPOLEZ .........uuiiiiiii e et eeeeaae s 53
1.3 Metoda VYZKUMU ......ovureeiiniiiiiee e e e e e e s s e s e e e e e e aaaeeeeeeaasnsnnsnnnnnnnes 54
1.4 Charakteristika vy#ru a paibéh VYZKUMU............oooviiiiiiiiiiiiiee e 54
2. Analyza dat ziskanych VYZKUMEM..........ccomeiiiiiiiiiiiiiieceeeee e 55
3. ZAr proveden€no VYZKUMU...........oouuuuieens o eeeeeseeeeeeeeeeeeeeesesssnnnnnnn e 68

4. Shrnuti mych nazora postehi pii volné diskuzi s zaky 8. a id zakladnich Skol68

ZAVER ...ooiiviiiiieeee ettt nnee ettt anen ettt 70
=TS 1= RPN 71
Y o) = [0 PP 72
SezNam POUZILE IHEIALUIY.........eveiiieiii e e e eeeeeitiii s s s e e e e e e e e e e e eeeeeeeennnneeeennsennnnns 73
INTEINEIOVE ZATOJE ...vviiiiiiiiiiiiiie et eeeeee ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeaeeaaeeeeeans 74
Seznam pouZitych symiioh ZKratek.........cccuuvuviiiiiiiiiiiiiiiis e 76
SEZNAM TADUIEK ...ttt e e e e e e 77
Y= =T o (o[ 1 PSRRI 78
SEZNAM FHlON .o ————— 79



UvOoD

Jako téma své bakdtké prace jsem si vybral problematiku alkoholu a
navykovych latek, kdy jsem se zéaiih na dnesSni mladou generaci. Tato problematika
me zajima jiz delSi dobu.

Jakozto pislusnik PolicieCeské republiky, # praci na Dopravnim inspektorétu
v Hodonirg, se s alkoholem a jinymi navykovymi latkami setidvvelmicasto, a to
nejen v souvislosti se sitmim provozem.

Pod vlivem navykovych latek se &@mé dopousti velkého mnozstvi
nejriznéjSich gestupk i trestnychcina. V rdmci své sluzby tyto prowini bud’ feSime
jako hlidka dopravni policie nebo asistujeme koregz paadkové policie. Nejednou
jsme jim jiz jeli pomahat ndfklad k domacimu nasili mezi manzeli, po kter&asto
nasledovalo oprawmi podle zakona o PoliciCR — vykazani agresora z bytu nebo
domu, spolén¢ obyvaného s utokem ohrozenou osobou, jakoz i grbstedniho okoli
spol&ného obydli.

V ramci své sluzby se zabyvame také prevenci, lagtvujeme zakladni a
stredni Skoly, diliSté i zajmove organizace. Nejedna se jen o prevenamci dopravy,
¢im dal vic se zagtujeme na alkohol a drogy, jelikoz obzvi&$trogy v novodobé
historii, v tzv. ,polistopadovéié”, vstoupily, zejména v souvislosti se ,spmaskym
uvolrenim®, ve velké miie do lidskych Zival. Nejvice ohroZeni jsouétl a mladistvi,
jelikozZ u nich je nejetSi riziko navyku nagchto latkach.

Cilem mé bakal&kée prace je seznamit se s celou problematikouhalkoa
navykovych latek. Od historie aZ po $esnou situaci Ceské republice aipdevsim
zmapovanim situacerimo v mém okoli, tj. v okrese Hodonin.

V teoretickécasti své prace se zafm na alkohol a navykové latky ¥jcthach
lidstva, popis aktualniho stavu uzivaggtito latek se za#éienim na sotasnou mladou
generaci a os#lim pojem zavislost, jeji etapy, motivy aisledky. Dale se budu
zabyvat uzivanim alkoholu a navykovych latek v néd cehoz niize pramenit mimo
jiné doméaci nasili. V ramci své profese bych néabppomenout ani &inky alkoholu a
navykovych latek $ tizeni motorovych vozidel. Poté se, v teoreti¢&sti, zangiim na
prevenci uzivani alkoholu a navykovych latek, kdedu moZnosti prevence v rodjn
ve Skolnim progedi, v zanistnani a na urovni volnéhli@su. Teoretickodast ukoim

strinym nastinem odborné pomoci zavislym a moznoghiyigavislosti.



V praktické ¢asti provedu na téma alkohol a navykové latkkotik prednasek
s z4ky zékladnich Skol. Jejich nazory a peisy k této problematice vyhodnotim v jim

piedloZzeném dotaznikovem .
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1. Alkohol a navykové latky

1.1 Alkohol a navykové latky v djinach lidstva

Od davnychc¢adi lidé pouzivali alkohol i ndvykové latky k tomu, yakmenili
stav svého &domi, aby se stimulovali nebo uvolnili, usnuli nefganku zabranili, aby
zlepSili schopnost svého vnimani, nebo aby si \alvdhalucinace. Postoje lidské
spolenosti k uzivani alkoholickych napop jinych navykovych latek sedmily podle

doby, stupa kultury i soudobych nazoar (Pipekova a kol., 1998)

1.1.1. Historie alkoholu

Alkohol a jeho dinky poznali lidé zejme jiz ve staro¥ku. Ve forn® vina z
vinné révy je znam lidstvu vice nez osm tisic kety se poprvé zal vyralEt v oblasti
Blizkého VychoduRekové vino dovazeliasto prosists 1ékarské @&ely. V Rimskérisi
bylo piti vina velmi roz$ené a vingské ungni velmi dokonalé.

Kolem 5. stoleti se Zala gistovat vinna réva v dneSnich znamych iskgch
oblastech Francie a Poryni. Po staleti znaji Japone z ryZze, mexiti Indiani z agave
a Inkové z kukiice. Stai Vikingové, ale i Slované znali medovinu z kva3sménedu.
Pivo vdili jiz stati BabylGané ged 7 - 8 tisici lety. Postupnse velmi roz§ilo v
Egyp a zapadnicltastechRimského impéria. Také staCechové znali pivo velmi
dohkre. Kvasenim lze vyrobit roztok, kde je obsah alkohnaximalr 12 - 13% Cisty
alkohol byl poprvé ziskan v 10. stoleti, kdy Araboxnalezli proces destilace a dostal
nazev "al kuhol" - coz je arabsky vyraz prai¢a nejlepSiho." Od té doby mame k
dispozici silr¢jSi vina a tvrdy alkohol. NejvyssSi mozné koncergralkoholu jsou kolem
95%. Takovyto alkohol se pouziva pouze k t8kgm (&elim. NejvySSi koncentrace
konzumniho alkoholu byva ¢t8inou kolem 40%.

Alkohol vstoupil lehkym krokem do lidskéhovata z toho dvodu, Ze v
prvopaiatku lidem pomahal a rpemioval Zivot. Lidem vyhovovaly igdevSim ty
vlastnosti alkoholu, jichZz bylo mozno vyuzit v |éktvi. Lidé pouZzivali izné vinovée
obklady, které pinaSely pacientovi Ulevu. Také po samotném pozkotelického
napoje se pacientovi ulevilo a bolest byla snesit&l. Dilezitou roli v rozvoji pozivani
alkoholickych napaj sehrali [ bylinkdi a lidovi lsitelé.

Alkohol usnadoval lidem Zzivot acinil jej ptijemrgjSim, ale jiz v této dab
dokazal svadt ¢lovéka ze spravné cesty. Lidé vitali, Ze pod jelimKy se néni jejich
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psychické vlastnosti. Po poziti alkoholwlimiepsi naladu, byli veselejsi, snaginse

sblizovali, izné osobni problémy a utrapy se jim nejevily jik taesnesitelné a

negrekonatelné. Poziti alkoholu jéipadelo ke kolektivnimu veseli.

Lidé se tak sami nédomky dostali na Sikmou plochu, z které pro mnohmich

jiZ nebylo Uniku. (Zjiny alkoholu, 2007)

Pro zajimavost uvedu jeéStikazku trest za piti a opilost adkteré zajimavosti v

historii lidstvav souvislosti s vyvojem své existence.

Tresty za piti a opilost:

1220 @. n. . —¢insky cis& Vu Vong — smrt hrozila kazdému, kdo byigtizen
opily

5. a 6. stoleti — Konfucius a Budha: zakézaliglitbholickych napdj.

Indie (nedatovano) —ippristizeni v opilosti byli opilci nuceni pit z rozaene
nadoby véici vino, vodu, kravi mbnebo welé mléko az k smrti.

Indické Ze®, ktera byla pistizena v opilosti, Zhavym Zelezem vypalili dozk
¢ela podobu nadoby, z niz alkohol pila. Pak bylanafta.

Mohamed zakazal pit vino.

Papezové se snazili zabranit piti alkoholu tim,daé piikaz k vyliti sudi s
alkoholem daek.

KazdyRiman m&l pravo zabit svou Zenu, pokud fistihl opilou.

Opily otrok byl trestan 80 ranami holilovék svobodny 40 ranami. Ve staré
Spart byli otroci zamgrné opijeni a poté byli ukazovani mladezi jako
odstrasujici fiklady.

Athény — prvni athénsky zakonodarce Drakon - zésphrozila smrt.

Karel Veliky — opilci byli €lesrg trestani; nejtive v uzavené mistnosti, pak
verejné. Pokud pili dal, byli popraveni. (Skala, 1988)

Zajimavosti:

Na druhé strahbylo vino povazovano za lék, ktery zlepSuje plairien, dava
zdravi, ma jisté &nky jako protijed proti hadimu uStknuti a jedowaty

rostlinam.
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» Jiz velmi davno bylo zjigho, ze mandle snizujicinky alkoholu a ,kocovinu”
dolxe |1&i zeli.

* Do alkoholu se fidavaly tizné gisady pro snizeni jeho vlivu — riapséadra,
vapno, aj. Vino bylo i@no v olo¥nych kotlich, proto bylo zri&a¢ jedovaté.

* Vino se pouzivalo nejen k piti, ale také fillad k ¢iSténi ran na bitevnim poli.
Alkoholu se uzivalo Kisténi stev, I&eni nespavosti, zacpy deolevSim k
otupovani p trhani zuli a menSich opetaich zakrocich. Ve stdowku
alkohol slouzil i 1écbé tyfu a cholery. (Méoch, 2009)

1.1.2. Historie tabakismu

Patétek kodeni tabaku izeme vysledovat v civilizaci Mayv Mexiku okolo
roku 500 @. n. I. Zminky o kokeni jinych rostlin nMizeme nalézt ve védskych
pamatkach v Indii, v dabnekolik tisic let @ n. |, a da sefpdpokladat, Zze jednou
z rostlin byl i tabak. Obchodni vyuZiti v mezinandeh metitku zaalo s gichodem
objeviteli Nového s¥ta. Rivodni obyvatelé Ameriky od jihu az na sever tabakik,
Zvykali, Swupali, pojidali tabakové listy. Portugalci, Ktevladali mezinarodni obchod
pied gichodem Holadani a Anglicani, jako prvni kultivovali tabak mimo Ameriku a
maji nej¥tsSi zasluhy na roz&ni tabadku do s¥a. Zpaatku se tabakem zabyvali
botanici a Iék se ho snazili vyuzivat k é&bnym @elim. V Evrog se tabak zsl
vice objevovat v Sestnactém stoleti ailemil se z&alo stavat spotenskym ritualem.
Tabak se brzy zal péstovat po celém €. Novy zvyk samoizjme vyvolal i negativni
odezvy a v mnoha zemich, jako hape Svycarsku, Persii, TureckiiRusku, byly za
uzivani tabaku stanoveny kruté sankce zahrnujiest smrti.

V devatenactém stoleti jiz bylawgpani tabaku povazovano za zlozvyk nizSich
spole&enskych vrstev a mezi vybranymi kruhy s&atg ujimat doutniky a posléze
cigarety. Zprvu se cigaretovy tabak balil do jakéhlo papiru, neexistovala zadna
oficialni vyroba, ale tomu se podnikatelské vrstgymi rychle gizpusobili, takze od
druhé poloviny devatenactého stolettaa vyrobci chrlit riené vyrakéné cigarety a
posléze, odielomu 19. a 20. stoleti, ziskaly dominantni postava trhu samdejmeé
pramyslow balené cigarety.

Objektivre byla rizika, ktera koteni zpisobuje, popsana az v padesétych letech
20. stoleti. V sotasnosti koii v CR asiétvrtina az tetina dosplé populace. (Kolektiv
autofi sdruzeni SANANIM, 2007)
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1.1.3. Historie ostatnich navykovych latek
UZivani psychoaktivnich latek pro cleelstvi, wsttni a pro jiné ritudlni a

spiritualni praktiky Ize sledovat az k usvitu ligskistorie.

Vlastnosti makové t&vy byly dolozZitel& znamy na Ozemi starodavné
Mezopotamie jiz v dobneolitu (8000 - 5000 letim.l.). Ve starém Egypt(14. stoleti
pi.n.l.)semak péstoval na ¥tSich plochach a byl zpvyrabén bozsky I€k proti bolesti -
opium. Obli¢eje soSek ,bohyni maku a makovic* ze sta&k@vKréty (13. stoletiipn.l.),
maji vSak zvlastni vyraz extaze v opiovém opojejsioa jednim z dokladtoho, Ze od

pradavna byly znamy nejencgbné, ale i opojné vlastnosti opia.

Jednou z nejstarSich kulturnich rostlin lidstva je konopi. Pochazi
pravatpodobré z centrélni Asie odkud se ro#ki do Afriky a doCiny. Pred asi 5000
lety je konopi Winské literatie popisovano jako droga proti zé&cprevmatismu,
malarii a dalSim potizim. | v indické literd&u (kolem roku 800 ipn.l.) je konopi
uvadtno jako Iék proti mnoha nemocim a zamye popisovano i jeho uziti v duchovni

sfée, nap. pri uctivani boha Visnu.

Ucinky listd kere koky znaji v Jizni Americe pra¥godobr uz 5000 let. Podle
starych indianskych legend (14.stol.) byl ,boZskst“] ktery zarmoucené rozveseli,
vycerpané posili a hladové nasytfjnesen synem Slunce vyvolenému naroduilnk
Jeho uzivani jako posilovaciho pi@stku pro usnadmi pohybu ve vysokych horach se
udrzelo dodnes.

Stejre tak vyuzivali Zci-poslové ve staré HabeSi stimiiich (Einka kere

Kath, ktery dodnes roste vysoko v horach vychodni Afakizni Arabie.

Dulezitou sodasti &jin ndboZenstvi snad ve vSethstech séta byly (a rkkde
dosud stéle jsouphalucinogenni drogy Houbovy kult indidh sttedni Ameriky je
zhruba 4000 let stary &st&né pretrvava dodnes. Mezi traghi halucinogeny péit i
mexicky kaktusPeyot| amazonska ,epena“ #igpaci prasek ztky stromuVirola,

»ololiuqui* - semengovijnice nebo ,pipiltzintzintli“ - listy Salwje divotvorné

Namelpali¢ckovicenachovébyval @icinou pongrné ¢astych i hromadnych otrav

Zitem v Evrog v dok® sttedowku - epidemie popisované jako ,svaty alfe

Zlou powst nely i tzv. drogy n@nich stim jako kaen mandragory bobule

ruliku zlomocnéhg semendlinu ¢i durmanu atd.

12



Drogy byly uzivany nejprve jako d&é, pozdji jako opojné prosedky. NaSi
davni gedkové pistupovali k opojnym vlastnostem drogt$inou s Uctou a respektem

jako k bozskym silam. | onémto silam ovSem mnohdy podléhali.

Nicmére teprve s dobou velkych objevv 19. stoleti, s rozvojem
farmaceutického vyzkumu atpmyslu dochazi k opravdu masovému réa&ini drog
zejména v Evrop a Severni Americe. V 19. stoleti byly izolovankadbidy nap.
morfin (1803),kofein (1820), nikotin (1828),atropin (1833), kokain (1859), efedrin
(1887). Cel&ada &chto latek se zmla zahy komeng vyrakbest.

V poloving 19. stoleti podle odhédravidel® uzivaly drogy stovky miliof lidi
(kolem roku 1855 - 400 mil. lidi opium, az 300 mitli konopi a 10 mil. lidi koku). V
prvnich odvaznych krocich ,rozvoje a pokroku“ Iz gen sézi predvidat vSechny

mozné nezadouciidledky.

DalSi dosud neznamé rozmg Ucinka nékterych drog finesl gevratny vynalez

injekéni jehly roku 1853.

Na prelomu 19. a 20. stoleti a ve dvacatych letech &flet§ pak pozorujeme
dalSi nafist drogovych zavislosti. Seasreé prudce nakstaji i spoléenské komplikace a
dopady zdravotni i socialni. V této doke z@inaji mezinarodni jednani o narkotikach -
opiové konference v Sanghaji - 1909, Haagu - 1912eme¥ - 1925 a postugn
vznikaji v jednotlivych zemich protidrogové zakony.

Od paiatku 20. stoleti spotenské hodnoceni postupwede k rozdleni drog na
legalni (alkohol, nikotin) a nelegalni (nag. kokain, heroin, konopi). Vyroba
nelegalnich drog je zakdzana a trestanaiipagk dalezitych I&€iv jsou velmi zgisrena
pravidla zachazeni sémito latkami. Postuph dochazi k ndistu ilegalnich
piekupnickych mezinarodnich organizaci, k ilegalmitéyerady novych drog, zejména
nové halucinogeny a stimulancia. V roce 1961 bytakena mezinarodni Jednotna
Umluva o omamnych latkach OSN o zakazu vSech didgml Skodlivych (Single

Convention on Narcotic Drugs), posilena dalSimidégmi dohodami.

Zavislosti na omamnych latkach ¢étne zavislosti na alkoholu a nikotinu)
z&inaji byt posuzovany jako chronicka onemadn CNS. Stale vyrazii je
podporovan vyzkum mechanifneavislosti a snahy o déni a prevenci zavislosti.

Presto se ve ¢ stale zvySuje peet lidi zavislych na drogach. (FiSerova, 2000)
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1.2 Zavislost a jeji motivy a disledky

1.2.1. Vymezeni pojni
Diive neZ za&nu popisovat aktualni sp@lenskou situaci, je nezbytné vymezit

nekolik dalezitych pojmi, které budou dale pouzivany.

Akutni_intoxikace — prechodny stav po uZiti latky vedouci k porucham na

arovni wdomi, poznavani, vnimani, emotivity nebo chovaniebm jinych

psychofyziologickych funkci a reakci.

Skodlivé uzivani (ablzus)— takové uzivani, které poSkozujdesné nebo

dusevni zdravi

Odvykaci stav (abstinerkni syndrom) — kombinace fiznaki, které se objevuji

pii Uplném nebaast&ném vysazeni latky, ktera byla opako¥ampravidla dlouhodab
uzivana. Z&atek a pitbéh odvykaciho stavu jsataso¥ omezeny a zavisi na typu latky
a davce uzivané bezpromire pred zahajenim abstinence.uké byt komplikovan

zachvaty keci.
V rdmci abstinetniho syndromu se iieme setkat s nasledujicintiznaky:
e ranni piti
» tfes rukou nebo celéhdla
e poruchy spanku
* anorexie
* pocit €Zkého Zaludku, zvraceni
» zvySena potivost, kolisani tlaku
» Uzkost, rozklady, deprese, neklid, afektivni ldhili

 malatnost, slabost ...

1.2.2. Zavislost
Zavislost zahrnuje skupinu fyziologickych ¢lésnych), behavioralnich
(tykajicich se chovani) a kognitivnich (tykajicidagSevniho Zivota, zejména poznavani)

fenomérn, v nichZz ma uzivanigekeé latky u daného jedince mnohetdi grednost nez
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jiné jednani, kterého si kdysi cenil vice. fésini charakteristikou zavislosti je touha
(Casto silna, #&kdy premahaijici) brat psychoaktivni latky (které mohde, remusi byt
piedepsany lékeam). Ri navratu k uzivani latky po obdobi abstinence gehle

obnovuji giznaky syndromu zavislosti. (Heller, Pecinovskah, KL996)

.Pro diagndézu zavislosti je p@ba, aby byly v poslednich 12Zgicich gitomny
alespa tii z nasledujicich iiznaka:

* silna touha a nutkani uzivat latku,
* potize v kontrole uzivani latky,
» uzivani latky k odstrami télesnych odvykacichifznaki,

» prikaz tolerance jako vyzadovani vysSich davek latdkdazeni ¢ekavaného

stavu,
« zanedbavani jinych zajima potSeni nez uzivani drogy,

e pokraovani uzivani i fes jasny tlkaz Skodlivych nasledkuzivani (depresivni
stavy, nakaza virovou Zloutenkou mjekeni aplikaci, cirhdza jateripuzivani
alkoholu apod.).(Kolektiv autoi sdruzeni SANANIM, 2007, s. 19)

O zavislosti se ne&astji hovori v souvislosti s alkoholem a névykovymi

latkami. V dnesni dabuz se ovSem zdaleka nejedna jen o alkohol a drogy.

Fenomén satasné postmoderni doby je zavislostni chovani jagocést
Zivotniho stylu zvIa&t déti, mladistvych a mladych do&gch. Zavislostni chovani se
intenzivré Siti do oblasti hracich autontatsexuélniho chovani, sledovéni televize,
pracovnic¢innosti, zavislost na jidle, hubnuti, zavislostsektach, kultech a nastajici
pocty ,klasicky® zavislych, tj. na alkoholu, drogacltjgaretach, kay caji apod.
(Pipekova, 1998)

Typy zavislosti:
1. Biologickd (somatickd) =zavislost- stav adaptace organismu na drogu
doprovazeny zvysujici se toleranci (jedinec k desasgtejneho efektu petbuje
stale ¥tSi a tSi davku) a projevujici sefipvysazeni drogy abstinénim

syndromem.
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2. Psychicka zavislost- poteba drogu uzivat opakowamebo trvale k vyvolani
piijemnych proZitk a k odstraéni prozitki negijemnych a zatujicich.

Jedinec ma navyk uzivat drogu, protozZe rfingsi uspokojeni.

Na vzniku kazdé zavislosti se podileji jako zakidditory osobnostélovéka a

vlastnosti jeho organismu wdivy vnéjSiho prostredi. Prostedi Ize diferencovat na
obecné, sociokulturni vlivy, g@obeni mensich socialnich skupin a sitiigpodréty
(nap. tradice uzivat drogu, jeji dostupnost, socialmidei znaméha@loveéka, ktery ji

konzumuje apod.).

Vysledek interakce uvedenych dvou skupin faktowrcéuje pravépodobnost

vzniku zavislosti na psychoaktivni latce. (Vagne&rol999)

1.2.3. Etapy na cestmladistvého do drogové zavislosti

Experimenty s drogamitizného typu jsou u dité ¢asti mladeze v podstat
normou. Zda se, Ze spotest ve své snazeipaSet svobodu a byt liberalni beky
zaujala po roce 1989 i k problému zneuzivani dragfq) shovivavého pochopeni a tak
prudce stoupl piet mladych lidi, kt& vstupuji do prvniho kontaktu s nealkoholovou

drogou.

Ukazuje se ale, Ze z&r@é procento mladistvych po prvni zkuSenostigppo
n¢kolika zkuSenostech) spirdlu vedouci do zavislastejitizr¢jSich divodi opousti.
Pro rekoho byla tato zkuSenost velmi i@pmna, nebo prosfen nenaplnila gekavani.
Stejre tak dolie mize jit o ,odskrtnuty” prozitek, ktery dospivajicihdazuje mezi
vrstevniky, pipadré o uspokojeni vlastni 2davosti. Motivi vedoucich mladistvého do
prvniho kontaktu s drogou byva ceétida, ale obvykle jeStnejde o specifické dinky
(stimulujici, tlumici, halucinogenni), jde spiSesoahu prozit dobrodruzstvi, zahnat

nudu, nelisit se od party kamatiaapod.

Tyto divody, silrt potrzené tlakem ze strany vrstevinikobvykle vedou
mladého ¢lovéka do prvni etapy na ceéstdo drogové zavislosti — daeetapy

experimentovani.

V této etap neni droga cilem, ale pouze prestkem. Drogové experimenty

jsou pongrné castym jevem, protoZze experimentovani prgeti k dospivani. Zda se,
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Ze wtSina mladych lidi prochazejicich touto etapou kot@&hoto pokusnictvi zcela
piirozere vystupuje. Znini-li se situace, kamaradi, do gedi se dostanou jiné hodnoty
a drogova kariéra kan aniz by vlastd zaala. Nelze vSak opomijet zradnou
skute&nost, Ze @i vstupovani do experimentu s drogou nikdy nikdeineda to nebude
praw on, kdo bude lapen. (Jetka a kol., 1997)

Nikdo do faze experimentovani s drogou nevstumifém, Ze sko¥i jako
rozpadla osobnost. Je tdepré naopak.Casto je uZ i problémovy uZivatel skalop&vn
preswdéen, Ze své experimenty s drogou ma gewrukou a je si jisty, Ze tize gestat

ihned, jakmile bude on sam chtit.

V pripact, kdy jedinec zé&ne brat vikendoy nebo rekreéné, tak jiz vstupuje do
druhé etapy drogové zavislostttapa rekrea@niho uzivani navykovych lateke
v drogovém scerfa jednou z nejfijemrgjSich a z objektivniho hlediska jednou
Z nejrizikowjSich, pra¢ pro onen zavagici prozitek ,pohodovosti“. Mladi lidé, kie
prochazeji touto etapou, byvaji drogou okouzlerhdi jim jeji uzivani zatim finasi
VeétSi zisky nez ztraty. Nevnimaji hrozici nebezpezménéné kvality jejich vztahu
k navykové latce. V této etapotiz prestava byt droga prdastlkem, ale stava se cilem.
,Vikendovy uzivateluz obvykle ma svoji drogu, jejimz préstinictvim dosahuje
naplréni svého konkrétnihor@ni nebo pdeby. MizZe jit napiklad o snahu podat lepsi
vykon, vydrZet fyzickou ndmahu, odstrariilesné obtiZe, celkovou touhu posilit se od

psychické nepohody apod.

Z etapy rekreéniho uzivani se nevystupuje snadno, protoZze uzivdieykle
nema mnoho subjekti¢nprozivanych ztrat fyzickych, psychickych ani sdwiéh, pod
jejichz tlakem by chll zmeénit sowasny Zivot s drogou. MEe se stat, Zze mladistvy je
odhalen rodii nebo jinou blizkou osobu fipadré ve Skole a tak,ive nez tomu byva
pii spontannim vyvoji drogové zavislosti obvykléfighazi prvni vazné obtize.
Vzniklou situaci vSak jako problémovou primamwe spojeni s uzivanim drogy proZzivaji
piredevsim rodie, nebo blizké osoby kolem dospivajiciho. On sapak vnima jako
problémovou pouze sekunddarrfjako obtize &ch druhych, které se ho ve svych

dusledcich dotykaji).

Rozvoj drogové zavislostvede tedy k prvnim negativnim zkuSenostem
s navykovou latkou, kterych v postupujicitase zakoné pribyva. Maze jit o velmi
silné jednorazové zkuSenosti (hapySetovani trestnéhdinu spachaného pod vlivem
drogy, smrt pitele, zjiséni HIV pozitivity) nebo hromadici se ztraty. Ztrasgcialni
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(postupna zrna pozice a pozgsi nuceny odchod ze Skoly, ubyvaniagl ziad
abstinent apod.)zdravotni(onemocgni Zloutenkou, aktivace latentni psychozy, rozvoj
paranoidniho syndromu apod.) psychopatologické(postupna ztrata sebedlcty,
negijemne prozivané konflikty v rodi& pocit viny). Z uZivatele se stava problémovy
uzivatel a subjektivéprijemne prozZivané faze rekréaiho brani spiralovit prechazi do

faze dvojiho programu

Mladistvy zneuZivajici drogy, ktery dadpaz do této faze, proziva jedno ze
svych nejnaréngjSich obdobi. Houstne atmosféra &@p strachu, rozigejici weny
koloto¢ manipulaci, 1Zi a spatensky nefijatelného chovani. Problémovy uzivatel
zain& bilancovat. Vi uz, Ze drogy jsou ,svinstvo“ pakiovar se pokusi ,nebrat”. Je
pieswdceny, Ze abstinovat chce a dok&zZe.c&b to také zkouSi. Ale vedle
abstineiniho programu v jeho hlawaralelg bézi druhy, prodrogovy program, ktery
ma stejnou silu a vahu. Je zaloZeny nain&@ ve vlastni sily a schopnosti, ha pocitu
bezmoci, na feswdceni, Ze ,jedy jsou to nejhé&z co jsem kdy v Ziv@t poznal“. Vede

k novym a novym selhanim a recidivam.

Obvykle dochazi ke staletéim komplikacim a do hr§asto vstupuje i represe.
Jedinec s drogovymi problémy se dostava do izojakeve skupi® svych zdravych
piatel nebo blizkych, tak i ve vlastni gfecké pag* Bud se vtomto obdobi setka
s pomahaijici instituci, dokaz#éjmout nabizenou pomoc a nastoupi dlouhou, sloztou
strastiplnou cestu ke svému uzdraveni, neb&ge doctvrté faze drogové zavislosti,

do tzv.drogy na plny Uvazek.

V této fazi je skoro na konci cesty do zavisloB8ychoaktivni latka sama o sob
zavislému dovoluje Zzit. Mladistvy se rano probudinastupujicimi projevy
abstinetiniho syndromu a cely denémuje shawni své davky. VSechno ostatni je

druhaadé.

Drogovy stereotyp Zivotge patym konénym stadiem,Fet je cely mij Zivot".
Drogy vyrabim, prodavam, Zivim se jimi, zneuziv@nmmluvim o nich, myslim nagn
jejich prostednictvim kriminalizuji vlastni osobu, jsou mojediea radost a tisiceré
prokleti. (Jedkka a kol., 1997)
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1.2.4. Motivy z4vislosti
Dulezitou sodasti a podminkou pro vyvoj navyku a zavislosti jetirace

vedouci k abuzu drogy. Mofivzname celotiadu

Motivace fyzick& prani fyzického uspokojeni, uvaini, odstrasni fyzickych

obtizi, gani ziskat vice energie, udrzet si fyzickou kondici

Motivace senzorick& prani stimulovat zrak, sluch, hmat, c¢hupoteba

smyslow-sexualni stimulace ...

Motivace emocionalni— uvolreni od psychické bolesti, poku®sit osobni
komplikace, uvoldni od Spatné nalady, snizeni Uzkosti, emocionalni

relaxace...

Motivaceinterpersondlni— poteba ziskat uznani od vrstevjkomunikovat
s nimi, PFedevSim neverba&n vzdorovat autor, posilit vazbu s druhou

osobou ...

Motivace socialni — poteba prosadit si socialni zmy, identifikovat se
S ukitou subkulturou, unikat z obtiznych az nesnesjeinpodminek progedi,

ménit spol&enské ¥domi vrstevnil ...

Motivace politicka — poteba identifikace se skupinami protestujicimi proti
establishmentu, #mit drogovou legislativu, nedodrZzovat spmaska

pravidla...

Motivace intelektualni — uniknout nud, resit untlé problémy, produkovat

originalni ideje, zkoumat své vlastridomi a podédomi ...

Motivace kreativre esteticka— vylepSit undleckou tvorbu, zvysit pozitek

z umeni, ovlivnit a roz§it predstavivost ...

Motivace filozoficka — objevovat vyznamné hodnoty, hledat smysl Zivota,

objevovat nové pohledy na&v...

Motivacespiritualne mysticka— vyznavat ortodoxni viru, prosazovat a vazat se

na spiritualni nahled, ziskavat bozi vize, komuwn#ées bohem ...

Motivace specifickd— osobni pdeba prozit dobrodruzstvi, ziskat o&enu

ur¢itych osob a jinak nevyj&ielné prozitky. (Heller, Pecinovska a kol, 1996)
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1.2.5. Oisledky zavislosti
Zavislost, ktera vede k nadmému uzivani psychoaktivnich latek, poSkozuje

¢lovéka somaticky, psychicky i sociain

Somatické dkledky zavislosti

Zavislost na psychoaktivnich latkachize primarg ¢i sekundara poskodit
somatické zdravi jedince. Me jit nap. o poSkozeni CNS, jater, ledvin, zazivaciho
traktu, cév, je zvySené riziko infekce hepatitithyy apod.

Vlivem uzivani se negatiegnméni i zevrgjSek clovéka (vpichy, napadné
vyhubnuti ...), zavislytloveék celkow télesre chatra a festava o sebe dbat, neudrzuje

hygienu apod.

Uginky jednotlivych psychoaktivnich latek podrabrozepidu v kapitole 1.4 -
rozckleni ndvykovych latek,dinky a rizika jejich uzivani.

Psychické dsledky zavislosti

Zavislost na psychoaktivnich latkachémn také psychické reakce, procesy i
vlastnosti a v souhrnu celou osobnost zavisléhonged Eméni prozivani je
deformovano, ndpmérené citové reakce, labilita, podr&adst, zhorSena schopnost

koncentrace pozornosti,ami se aktivani Urovei apod.

Zavisly jedinec ma jinou hierarchii hodnot, kterdiviiuje i jeho autoregulaci.
Nema dostatekdle k prekonani potizi, s nimiz je uzivani drogy spojeno.
Navyk na drogu rni také Zivotni styl, ktery vyraZrochuzuje, takZze se nakonec

stava zn&né redukovanym stereotypem. Zavisly jedinec se &aja pouze na ziskani
drogy, jeji uziti a opakovanéthtocinnosti stale dokola.

Osobnost zavislého postupapada a nakonec mu zbyva pouze a jen ta jeho

droga, jelikoz vSechno ostatni ztratil, zmizelo mekestalo mit stj vyznam.

Sociélni disledky zavislosti

Zavislost na psychoaktivnich latkhch ma& vyznamnéasu disledky, které
¢asto vyplyvaji z psychickych zm a odliSného chovani zavislych lidi.
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Zavisly prestava respektovat normy, neplni svoje povinnpstistadva chodit do
zanmestnani nebo do Skoly apod.

Hodnota drogy je pro zavislékitoveka tak silnd, Ze je pro jeji ziskani schopen a
ochoten krast, podvat] vyuzivat i blizké lidi, prostituovat a dopoéSse i zavaznych
trestnycheint.

Celkow se ngni jeho vztahy s lidmi, jelikoZ se stava nespolghti, sobeckym
a necitlivym k patebam ostatnich lidi, coz je pro jeho okditSinou nepijatelné.

Drogow zavisly jedinec devastuje a mnohdy i rozbiji svodinu, coz niZze
skortit az jejim uplnym rozpadem. Postupiaké selhava v profesni roli, neni schopen
pozadovaneho vykonu, stdva se nefggimanym a nema ani motivaci hledat jiné

uplatreni.

Zavisly jedinec postupnztraci @tSinu svych sociélnich roli, jelikoZ pro svou
zavislost neni schopen tyto role plnit. Jeho chovaa pouze jeden cil: ziskat drogu a

uzit ji. (Vagnerova, 1999)

1.3 Aktudlni stav uzivani ve spoknosti

Alkohol a tabak jsou psychoaktivni latky, s nimigkavaji @ti prvni zkuSenosti
jiz v mlad3im wku. Skolni dotazova deni jsou jednim z mala zdigjkteré umouji
poznat, jaké zkuSenosti majitd s uzivanim alkoholu a jinych navykovych latek.
Poznatky o satasném piti alkoholu, kdani a uzivani jinych navykovych latek budu
opirat fevazre o dataCeské republiky ze studie ESPAD z roku 2007, aleposenu
ani srovnani sidvejSimi léty.

Ceska republika se v roce 2007¢poté zapojila do Evropské 3kolni studie o
alkoholu a jinych drogach (ESPAD — The Europeano8tBurvey Project on Alcohol
and Other Drugs), ktera je za&fana na uzivani alkoholu a jinych navykovych latek
(tabdku a nelegalnich drog) mezi mladezi ¥kuv15-16 let. Hlavnimi cili projektu
ESPAD je ziskani spolehlivych odhadzivani navykovych latek u mladeze, srovnani
situace v jednotlivych zemich a analyza triendobdobi 1995 — 2007. (ESPAD 07,
2007)
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1.3.1 Alkohol

PodleCeského statistickéhaddu vzrostla spégba alkoholu \CR v roce 2005
na 10,2 litru 100 % alkoholu. To odpovida 7,8 litiwovin + 16,8 litru vina + 163,5
litru piva. Proti gedchozim rokm doSlo k strmému néstu. Na zvySené spets
alkoholu se podilel fedevSim alkohol v pivu (v roce 2005 to bylo 5,2ulitt00%
alkoholu). (NeSpor, 2006a)

Mezi mladymi lidmi se situace v uzivani alkoholickynapoj od 90. let az po
souwasnost vyznanmih neznénila, co je vzhledem k vysoké speté alkoholu mezi
mladymi lidmi varujici Gdaj.Casté piti alkoholickych napbjudavaji vice chlapci,
piicemz nejvice preferovanym napojem je u nich pivalitek neni preference napoje
tak vyrazna jako u chlapcnicmér od roku 1995 viista u divek procent@ch, které
pravidelrg piji pivo, zatimco u jinych druh alkoholu tomu tak nebylo. Novym
fenoménem je piti alkopops, tj. limonad s obsahémhalu. Dle posledniho vyzkumu

alkopops skdy v Zivog pilo 41% dotazanych.

Tab. €. 1 - pravidelné piti alkoholickych ndpoji u Sestnactiletych studeni (v %)

Alkohol za Chlapci Divky Celkem

p%Séegrg"Ch 1995 1999 2003 2007 1995 1997 2003 2007 1995 1997 2003 2007

Pivo6X 26,7 37,4 336 287 69 12,1 14,4 157 17,8 24,1,1221,9

Vino6X 58 63 78 77 37 75 94 78 487 70 87 T,

Destilaty
. 13,0 155 14,0 138 9,7 101 114 10,8 11,5 12,7,6 1223

6 X

+ znamena ,&astji"
Zdroj: Evropskéa 3kolni studie o alkoholu a jinyalogiich (ESPAD)(eska republika, 2007

1.3.2. Tabak
Ve Skolni populaci je kaeni ve srovnani s alkoholem j&svyrazrejSim
hromadnym jevem. Cigareta si prosazuje postavenbseiu muznosti a dogfosti.

Mezi chlapci bylo vroce 2007 téih 24% dennich ktdki, u divek byla
prevalence denniho k#eni poprvé vysSSi nez u chldp¢26,8%). U chlapt doslo
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k mirnému poklesu v kdani, u divek k ndistu. U silnych kiaka, tj. u zhruba 8%

Sestnactiletych jde patfijiz o zavislost na nikotinu.

Tab. ¢. 2 — denni koureni cigaret u Sestnactiletych (v %)

Chlapci Divky Celkem
2003 2007 2003 2007 2003 < 20Q7
Denni kuéci 29,2 23,7 25,3 26,8 27,0 25,8
Silni [(Lfau (o!enm* 11 a 93 79 6.1 8.4 76 82
vice ks cigaret)

Zdroj: Evropska 3kolni studie o alkoholu a jinyalogiich (ESPAD)Ceska republika, 2007

1.3.3. Nelegalni drogy

V roce 2007 byla zaznamenana stabilizace situaat@asti zkuSenosti mladeze

s nelegalnimi drogami — oproti roku 2003 doSlo klpsu zkuSenosti se vsemi

sledovanymi drogami s vyjimkou konopnych latek.

U nelegélnich drog uvéll Sestnactileti vroce 2007 reptji zkuSenosti

s uzivanim konopnych latek (45,1 %). Na dalSichtenfs se objevuji zkuSenosti

s uzivanim lék se sedativnimdinkem (9,1 %), s uZitim halucinogennich hub (7,4&%)
scichanim rozpougtel (7,0 %). ZkuSenosti sLSD (5,0 %), extazi (49 a

amfetaminy (3,5 %) jsou mértasté a zkuSenosti s drogami typu heroin a kokaia js

v populaci Sestnactiletych minimalni (2,0 %, resg. %).
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Tab. ¢. 3 - vyskyt uzivani za cely Zivot (v %)

Sestnactileti (cely soubor
Druh navykové latky

1995 1999 2003 2007

Uziti jakékoliv nelegalni drogy 22,7 34,9 43,8 46,

Uziti jiné drogy nez konopnych latek4,3 9,0 11,2 10,1

Jakakoli droga aplikovana injgke 1,0 14 06 1,1

Marihuana nebo hasis 21,8 34,6 43,6 45,1

Heroin nebo jiné opiaty 1,7 44 24 20

Pervitin nebo amfetaminy 18 55 42 35

LSD nebo jiné halucinogeny 24 54 56 50

Extaze 02 34 83 46

Halucinogenni houby 79 74

Léky s tlumivymdinkem (sedativa) 10,8 17,7 11,1 9,1

Tekaveé latky 76 72 90 7,0

Anabolické steroidy 22 20 11 43

Zdroj: Evropska 3kolni studie o alkoholu a jinyalogich (ESPAD)Ceské republika, 2007

DalSi tabulka udava vyskyt opakovaného uzivaniz jgm zde rozumi uziti drog
castji nez 5krat v zivot. Jde o uZzivani, které jiz nelze povaZovat za v§§me Ci

ojedirglé experimentovani, i kdyz j@Shemusi znamenat uzivani problémové.
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Tab. ¢. 4 - vyskyt opakovaného uzivani za cely Zivot (v Yo

SestnActileti (cely soubor

Druh navykové latky
1995 1999 2003 2007
Uziti jakékoliv nelegalni drogy 7,2 17,4 25,3 22,1
Uziti jiné drogy nez konopnych latek1,1 3,6 44 2.8
Marihuana nebo hasis 6,4 16,2 23,2 21,4
Heroin nebo jiné opiaty o4 08 04 04
Pervitin nebo amfetaminy 02 13 13 0,8

Zdroj: Evropska 3kolni studie o alkoholu a jinyalogich (ESPAD)Ceska republika, 2007

Treti tabulka potvrzuje jen &Asti pgedpoklad ¥tSiho roz&eni drog mezi

chlapci. Podle posledniho éieni se u naprostéétdiny drog (¢etrg marihuany)
mezipohlavni rozdily zcela gety. (ESPAD 07, 2007)

Tab. €. 5 - vybrané ukazatele navykového chovaniiidéno podle pohlavi (v %)

Chlapci

Druh navykoveé latky

Divky

1995 1999 2003 2007 1995 1999 2003 2007

Uziti jakékoliv nelegalni 259 40,2 48,3 48,8 18,7 30,2 40,0 434
drogy
UZiti jiné drogy nez 46 96 108 104 40 85 1155 9|9
konopnych latek
Jakékoli droga aplikovand 10 10 05 11 10 18 06 0p
injekene
Marihuana nebo hagis 222 40,1 478 480 176 298 40,0 425
Heroin nebo jiné opiaty &/ 41 18 15 17 47 29 24
Pervitin nebo amfetaminy 1/ 20 32 34 20 60 51 36
LSD nebo jiné halucinogeny 26 65 59 56 22 45 53 4p
Extaze 37 82 50 32 84 43
Halucinogenni houby 99 94 6.2 57
Leky s tlumivymdinkem 77 136 76 6,2 146 21,4 13,8 11,7
(sedativa)
Tekavé latky 79 81 92 69 73 65 88 7P
Anabolika nebo jiné 33 32 19 66 09 08 05 20

prostedky dopingu

Zdroj: Evropska 3kolni studie o alkoholu a jinyalogiich (ESPAD)Ceska republika, 2007
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1.4 Rozdleni navykovych latek, ®inky a rizika jejich uzivani

1.4.1. Alkohol

»Alkohol je jednoducha chemicka latka, ktera snadmmnikd k fiznym
orgarim wéetnd mozku. Jeji obsah v alkoholickych népojich kolibduba od 2-3 %
(pivo) do asi 40 % v destilatechal@zita neni jen koncentrace alkoholu v tom kterém
napoji, ale i jeho mnozstvi. V jednom 12° pivu jeruba steja alkoholu jako ve 2

~<deci“ vina nebo fl ,deci“ destilatu.” (NeSpor, Csémy, 2003, s.27)

Spolenost alkohol akceptuje, spoknské citni je proalkoholni. Konzumace
alkoholu je zabudovana dctginy lidskych ritual, které provazejilovéka po cely
Zivot. Odmitnuti konzumace vzbuzuje pozornost adeka@atni reakceClovek, ktery
konzumaci alkoholu odmita, je povazovan za patolatio.

Praw ritualy spojené s konzumaci alkoholu maji svouokgsl nebezpaost
pro osloveni mladeze atil Ritual tukani na zdravi je symbolem deé&psti a Easti
v dosglém Zivok. Odklad @asti v této aktivie vytvari nagti a snahu tuto bariéru
odstranit a byt jiz nositelem dadpsti — tedy moci pit alkohol. Pokud se&diftedostane
k jinym projevam dosglosti a nevytvéi si jiné ritualy vedouci k projevu dodpsti,
pak ritudl piti je velmi snadno dosazitelny. Poulagodobenina ritualu je nebezpa
predevsim pro &i do Sesti let a tato napodobaie pro & korgit i smrti, neb@ maji
mensi &élesnou hmotnost a jejich jatra nejsou schopna oditvai alkohol v takové rig
jako u dosplych. (Heller, Pecinovska a kol., 1996)

»~JiZz velmi malé mnozZstvi alkoholu i#e vyvolat u dti nebezp&né otravy.
Navyk na alkohol se u &l a mladych lidi vytv&i velmi rychle. Proto je v
civilizovanych spolénostech bzné dti a mladistvé ped alkoholem chranit. Ve
Spojenych statech nebo v Japonsku je povoleno poddkoholické napoje az od 21
let, ve Svédsku od 20 let. U nas byla tatkowa hranice stanovena na 18 let a ani to se
nékdy nedodrzuje.” (NeSpor, Csémy, 2003, s. 27)
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Ochrana dti a mladeze ifed alkoholem mé& své dobré&wbdy, jelikozZ rizik,

které zmisobuje uzivani alkoholu, je mnoho:

u ckti a dospivajicich nastavaji otravy i po nizkychkdch alkoholu. Alkohol
se také pomaleji odbourava

zavislost vzniké rychleji nez u dadpch

alkohol zde zvySuje nebezpeve vztahu k jinym drogam

alkohol zde zvySuje nebezpeasili, trestn€innosti a dalSich forem rizikového
chovani

existuje vysSi riziko porami a dopravni nehody. Pogam a otravy jsou od 15
do 34 let hlavni ficinou umrti. Dospivajici, kté uvedli, Ze byli v Zivat 2x a
vice opili, uvadli vice nez 2xtastji vyskyt Urazi

Poskozeni nayvznikajicich siti nervovych mozkovych hiknoslabuje intelekt

a zhorSuje napschopnost secit (NeSpor, 2006b)

| dosgli by meli byt ve vztahu k alkoholu opatrni. Podle starSrohteriah

Swtové zdravotnické organizace je pro zdravého &ébp cloveka jeSE bezpé&nou

davkou alkoholu kolem 20 g 100% lihu za den (16a4enu, 24 g pro muze), 20 g lihu

odpovida zhruba ¢ litru piva nebo 2 ,deci® vina. NaySi materialy S¥tové

zdravotnické organizace Zadnou bezmai davku neuvagi, protoZze je mnoho lidi,

kteri ze zdravotnich nebo jinychindodi nesngji pit alkohol vibec.

Vyvoj zavislosti na alkoholu

pocatecni stadium— jedinec uziva alkohol k potlani nepijemnych staw,
k dosazeni dobré nalady, nebo je jeho chovani yeojesocialni konformity
(piti v zangstnani, pat). Postupg se zvysSuje frekvence piti a stoupaji davky

alkoholu.

varovné (prodromalni) stadiura tolerance k alkoholu stoupa, jedinec pije stale
vic. Nad svym pitim ztraci kontrol@asto se opije. Varovnym znamenim je
tendence pit sdm. V této fazi si jedinec¢ina u¥domovat patebu alkoholu a

pocituje to jako nefijemné varovani.

kritické stadium- konzumace a s ni souvisejici tolerance k alkoktdle roste.
Objevuji se alkoholické amnézie, tzv. okna, kdyjeslinec nepamatuje, co
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v opilosti cElal. V tomto stadiu ztraci kontrolu nad svym pitiate sdm je ovSem
preswdéen, Ze je schoperngstat pit, kdyby byloféba a kdyby ckit. Potebuje
alkohol jiz deng. Uzivani alkoholu vede ke vzniku dalSich probi¢mejména
socialniho charakteru, napkonflikty v rodiné a na pracovisti. Jedinec &aa
davat gednost spoknosti lidi, kt&i rovnéZ piji a jeho zavislost mu ne¥iaji.
Jedinci se pod vlivem alkoholu &aaji menit osobnostni vlastnosti, dochazi ke

zmeéné v hodnotovém systému, k oplést zajmi i vztahi k lidem.

terminalni stadium — tolerance k alkoholu se &ra snizovat. Alkoholik se
rychle opije, ale bez alkoholu nevydrzi. Pije praigt negetrzit€ jiz od rana.
Objevuji se psychické i somatické poruchy podmédiouhodobym abluzem
alkoholu. Sociélé adaptani problémy a konflikty s lidmi jsou staketrgjsi.
Alkoholik si mezi lidmi nevybira, akceptuje sp&tmst kohokoli, kdo je ochoten
jej prijmout a pit s nim, nebo mu alespoaslouchat. Ma potize, kdyz pije i kdyz
nepije. Postuph dochazi kdlesnému i psychickému chatrani a uUpadku

v socialni oblasti. (Vagnerova, 1999)

Tab. €. 6 - hladina alkoholu v krvi, zmény pocita a zmény chovani

;Lﬁ}'gﬁj Pocity Chovani

0,4 %o pocit uvolréni vySSi riziko Urai

0,6 %o zmeny nalady zhorSeny usudek, zhorSena schopnostaoxzhai

0,8 %o pocity tepla euforie oslabeni zabran, zhorSehémdadani, zhorSeny
posteh, roste riziko Uraz

1,2 %o vzruSeni a emotivnost  povidavost, roste rizikoageného, impulzivnihg
jednani

1,5 %o zpomalenost setelaiet, nekdy sklon k nasilnému chovani

a otuglost

2,0 %o vyrazna opilost obtizni&c, dvojité vicni, poruchy parti,
piipadré spanek

3,0 %o moznost bezxdomi nereaguje na zevni p&tyn ohrozen vdechnutim
zvratki

4,0 %a  hluboké bez¥domi riziko zastavy dechového centra v mozku

vice a zaduSeni, smrtelné ohroZeni.

Zdroj: NeSpor, K. Jakigkonat problémy s alkoholem vlastnimi silami. 1d&yi. Praha: Sportpropag,

1996
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1.4.2. Tabak

Na néasledky kaieni vCeské republice umira, podle britskych odhatenr 63
lidi a to je vice, nez po alkoholu a jinych navykol latkach. Tabakovy kéwbsahuje
velké mnozstvi Skodlivin. Najdou se wm latky jako dehet, kysinik uhelnaty,
formaldehyd, dokonce i arsenid nebo kyanid. Z JetkémnoZstvi chemikdlii v
tabakovém koti je ovSem navykova pouze jedind a to nikotin.

Typické potize u kiaki zatatenika (bledost, studeny pot, nevolnostjgadre
zvraceni, zavig bolesti hlavy a poklesla nalada) jsou vigdeci otravou nikotinem.

Dlouhodobé dinky koureni tabaku znaji Iékauz dlouho. Kromd zhoubnych
nadofi a srdénich onemockni jsou to dalSi nemoci dychaciho systému, nemégj c

poSkozeni Zaludku atd. (NeSpor, Csémy, 2003)

.V zakoureném prosedi se zdrzuji &asto musi zdrzovat lidé, kfesami
nekoui. Ucinek takového prosedi je zhruba takovy, jako kdyby tito lidé za hadin
vykourili 1,2 az 3 cigarety podle toho, zda jsou v klidebo pracuji.“ (Skala, 1988, s.
130)

Jak miazeme dlit ku raky:

« alfa kuaci kouti do 5 cigaret derina ,neslukuji“. Winek cigarety ocguji, sami
si je kupuji, svou cigaretu kéiupo praci, po jidle, v klidu

» beta kuaci se podobaji alfa kakim. Cigaretu radi fljimou, ale sami si je vSak
nekupuji.

e gama kutaci kouri vice nez 10 cigaret a ,Slukuji“. Jejich gama dbid¢e
pirechodné, tzn., Ze jen pociiou fadu let maji z koiteni pozitek ¥tSi, nez je
velikost Skody na zdravi.

» delta kuaci jsou kuéci, ktei kouii, protoZze musi. Jsou na cigdetesp. na
nikotinu v nich, zavisli. Jestlize je hladina nikat nizka, trpi, prozivaji

odvykaci giznaky, a proto zapaluji ,jednu cigaretu za druhd8kala, 1988)

1.4.3. Konopné drogy (marihuana a hasis)

Z konopi se vyrabi marihuana a haSiS. Obsahnygich latek v haSisi je &Si,
muze byt aZ desetindsobny ve srovnani s marihuansimek) drog z konoppisobi
latka tetrahydrokannabinol, zkragemHC. Jedn& se o vysoceitnou latku, mnohem
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jedovagjSi nezli alkohol. Uvadi se, Zze pouhy 1 gram kwdllib hasiSe ize omamit 3
az 4 osoby. Marihuana se &&$tji kouii, drogy z konopi se vSak takdéidavaji do
napoji, cukrovinek apod.

Nékteré uéinky - zarudlé ¢i, zrychleny puls, bolesti na prsou, kaSel, suchastech,

hlad, pach potu po spélené tawinava, nezdjem, kolisani nalad, riziko trez
dopravnich nehod, chladné keiny. DlouhodoBjSi prijem drogy vede k menSi §iéo
zevrejSek, podrazéhosti, zhorSené schopnosti sdadtni, horSimu prosghu,
zhorSeni kratkodobé patn zhorSeni orientace dase a prostoru, kolisani nalad, ztrat
kvalitnich zajm atd.

Marihuanové cigarety obsahuji vice rakovinotvornytdtek neZzli tabak.
K velkym socialnim rizikm marihuany a hasiSe papodrécovani sklonu k nasilnosti,

poruchy paniti, nezajem a apatie.

1.4.4. Tlumivé Iéky (barbituraty, antidepresiva, aripsychotika ...)

V souwasné dob existuje nepehledné mnozstvi tlumivych lék Nekteré se
uzivaji @ poruchach spanku, jiné proti bolestem nebo na idokhi.
K nejnebezpéngjSim z nich pai ty, které obsahujbarbituraty . (Na lécich je krom
nazvu uvedeno drobnym pismem i sloZentSiha z &chto |€éki muze vyvolat navyk, i
kdyz pomaleji, nez nappervitin. Otravy tlumivymi |léky mohou byt velmebezpéné.

Nékteré ucinky - zpomalen&et, dojem opilosti, aniz je citit z dechu alkohol rpchy

mysSleni, poruchy orientace, Usudku, ospalost, &olimalad, zpomaleny dech, bolesti
hlavy. TéZké otravy, zejména v kombinaci s alkoholem. Rizikapravni nehody nebo

pracovniho Urazu atd.

1.4.5. Organickéa rozpou&dla (toluen, benzin, aceton, iizna lepidla ...)

Organicka rozpoustlla mohou byt z mnohaidodi velmi nebezpéna. Jestlize
ditt nebo mladistvy upadne do bé&demi a #stane v atmosfé prosycené jejich
parami, hrozi smrtelnd otrava.ii PdelSim zneuzivani dochazi k poSkozeni jater,
krvetvorby i mozku. Organickd rozpod8la nefastji zneuzivaji dti a dospivajici
mladsiho ¥ku. Cast z nich drog zanechava, daist frechazi k alkoholu nebo k jinym
drogam, wita mensicast si vytvai zavislost a ve zneuzivarkavych latek pokréuje i
v pozajSim wku. Jedna se o velice riskantniagpb brani drog s rizikem smrtelnych
otrav. Krong organickych rozpou&tlel jsou nebezgea i réktera lepidla, wetrg téch,

kterd se pouzivaji v modégdvi.
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Nékteré u€inky — z dechu i o&vu je citit zapach po chemikdliich, obluzenost,

pobledlost, nevolnost, rozéhé zornice, zarudl&ip negitomny pohled. B ¢astjSim
uzivani nezajem, lenivost, horSi présip, zanedbavani Skoly, poruchy krvetvorby,
ohroZeni srdce, zvysené jaterni testy, poruchyépamyrazka kolem ast a nosu, riziko

poSkozeni mozku atd.

1.4.6. Latky s budivym &inkem - stimulancia (pervitin, kokain, efedrin,
crack, kofein, ...)

Tyto latky zvySuji bdlost a vybtovavaji organismus po strancéesné i
duSevni. Ze skupiny stimulancii se u nasasfji zneuziva pervitin (metamfetamin). U
nas se pervitin mnoho let vyrabi pt¢dx efedrinu a fibuznych latek (nap Modafen).
Pri vyrobé se pouziva mimo jiné fosfor a jod, ktery nebywgjiobci schopni odstranit z
nitrozilné. Jde o mim#adre silnou drogu. NitroZilni zfisob podani zvySuje riziko nahlé
otravy, zaneseni infekce déld, prenos Zloutenky a neéj AIDS.

Druhou, u nas velmi zneuZzivanou drogou, je kokaiokain pati k
nejnebezpéngjSim drogdm ubec. Zneuzivdn byvan8panim, injekné a nowji
kourenim. Anglické slovo ,crack” ozraje vysoce koncentrovany kokain smichany s
jedlou sodou a vodou.&5&inou se koti a zavislost vznika velmi rychle.

Do této skupiny latek p#ti bézrneé uzivany a legalni kofein (hlagrv kadw, ¢aji
apod.).

Nékteré uéinky - Zrychleny tep, roz&né zornice, neposednost, neklid, pod¢apet,

vzruSeni, ttes, Uzkost, nasilné jednani. Po dodnkinku drogy Utlum a depreseéasto
dlouhy spéanek. i predavkovani nebo ip komplikacich i pocity pronasledovani a
Uzkostné stavy, fize se objevit i epilepticky zachvat. RizikiZké nebo smrtelné otravy
jeS& zvysSuje kombinace s alkoholemii RllouhodokjSim uZivani poruchy spénku,
deprese, poruchy sousténi a pangti, halucinace, pocity pronasledovani, hig
poceni, vyrazky, &Si nachylnost k nemocem, riziko poskozeni jatégdwin, poruchy
vyZivy, bolesti hlavy, poruchy vishi, ¢asgjSi Urazy, agreseudi druhym, poskozeni

srdce a jater, riziko smrtelnych otrav, riziko pos&ni plodu ughotnych Zen atd.

1.4.7. Opiaty (heroin opium, morfin, dolsin, kodein braun ...)
Heroin je nejsilgjsi latkou této skupiny a v sdasnosti se prodava @eské

republice za relativhnizké ceny nebo zpatku i zadarmo. Cil obchodrils drogami je
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jednoduchy. Droga nejprve vytkiozavislost, pak se ceny zvednou a zavisli budou
ochotni zaplatit cokoliv.

Kromé rychlého rozvoje zavislosti s sebou nesou opiaigidvelké nebezge
piredavkovani. Naterném trhu se objevuji drogyizné koncentrace, takze je snadna

Na opiaty roste tolerance. To znamen4, Ze k dosatejmeho &inku se musi
zvySovat davka drogy. Porgstavce ve zneuzivani ogiainag. po uwzreéni nebo v
situaci, kdy je droga delgias nedostupna), tolerance (odolnosigiopiatim prudce
klesa. Pouziti stefnivysoké davky jakoidv mize vést ke smrtelné otréav

Nékteré uginky - Prvre stav tichého obluzeni nasledovany kocovinou, zilzemic a

celkovy utlum. Pozgi rozSikené zornice, husitie, zrychleny dech i tep, slzenifijgm

poceni, nechutenstvi, neklidieke, bolest sval Fi dlouhodokjSim uzivani je typicka
voskow bleda barva e, ztrata zajin kromé zajmi o drogu, ztrata potence u niiz
poruchy menstrusiho cyklu u Zen, oslabeni imunity, kozni onemwén poskozeni

chrupu, riziko onemoemi Zloutenkou, AIDS atd.

1.4.8. Halucinogeny (LSD, MDMA, izné houbiky ...)

Kromé LSD, jehoZz Skodlivé uzZivani se u nas v posledréthch rozsilo,
existujefada dalSich latek této skupiny. K nejnebé&pdgim pati MDMA (ecstasy),
pii jejimz predavkovani mize dojit k poskozeni mozku. Tato droga ma velmi
nepedvidatelné &inky.

Halucinace vyvolavajicidinek maji i drogy jinych skupin (n&pnekteré latky s
budivym &inkem jako Pervitin nebo i organicka rozpaiafa).

Halucinogeny, pervitin i marihuana, mohou vyvolaizt. flashback. B ném se
dostavuje pocit jako po pouziti drogy, i kdyz paziebyla.

Nékteré ucinky - rozStené zornice, &rvenani, rychlejsi puls, horsi sebeovladani,

snazsi ovlivnitelnost, abnormélnost chovani, zhwaSschopnost rozhodovani, velké
ztraty tekutin a mineré| moznost poskozeni jater i epileptické zachvatyzcgji se
pongrné casto objevuji deprese &kuly i sebevrazedné myslenky. Nebexpest drogy
jeSe pronikaw roste pi kombinaci s jinymi latkami, naphaSiSem nebo alkoholemii P
dlouhodolsjSim uzivani vysSi riziko nadr epileptickych zachvat horsi kontakt
s realitou, depresivni a Uzkostné stavy, zhorSankp a schopnosti seci, oslabeni
imunitniho systému atd. (NeSpor, Csémy, 2003; Ne&pm|., 1996)
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2. Rodina a vychova

2.1 UZivani alkoholu a jinych navykovych latek v rdiné

Zavislost na navykovych latkachqustavuje znmou zatZz pro cely rodinny
systém. U mladych jedificse ¢astji jedna o rodinu orientmi, tj. rodinu, do které se
narodili, nez rodinu prokréai, tj.. rodina, ktera je zaloZena &@wa jedinci,
pochazejicich z orientaich rodin.

Casto dochazi k zavaznému naruseni mezilidskychhtrzéa ke zngng roli.
Reakce rodit na zjis€ni, Ze jejich di& konzumuje drogy, byva velmgasto
negimérena a netelna. Typickou reakci jsou domluvy, vyhroZzovankazy, viitky,
pl&, které nemaji Zadouci efekt.

Zavisli jedinci byvaji afektivéa vybusni a agresivni (verbdlmfyzicky), chovaji
se bezohlednk rodicum, partnerovi i k fipadnym dtem. LZou, nedodrzuji sliby, jsou
nespolehlivi. Postugn v rodine ztraceji svou roli, prestiz a uctu. Stavaji se
nenavignymi a opovrhovanymi. dmi, kdo kazi pohodu. Pozvolna dochazi k vyhasnuti
ema:nich vztali, k odcizeni, osastosti a pociim prazdnoty.

Clovék zavisly na navykovych latkach devastuje svou modimaterials,
socialre i psychicky. Stres, kteryipdstavuje fitomnost zavislého v rodin vede

K riznym variantanteSeni:

* Rozpad rodiny- zavisly jedinec je z rodinnych vazeb vylen a #istava sam.
Obycejre za této situace jeSvice pije a ,bere” a dale chatra.

* Rodina se nerozpadd, navykové latky v ni maji hataickou funkci, slouZzi
jako obranny prosedek v zatzi (nag. k ventilaci problém, k uniku apod.).
Paradox prawe navykové latky udrzuji rodinu pohronsad kdyz jeji funkce
neni v tomto fipack zcela uspokojiva.

e Vlivem socialniho geni, napodobou nebo vwisledku poteby uniku od
neutSené realityzacinaji pit nebo ,brat" i ostatniclenové rodiny Manzelsky
partner zavisléhoclovéka akceptuje stejnou roli a stejny styl Zivota.

Dusledkem je velmi rychly ipadek celé rodiny.
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2.2 Rodgk zavisly na alkoholu jako ,vzor*

Rodik zavisly na alkoholu neni schopen uspokbjpnit rodicovskou roli a
muze tak nefiznivé ovliviiovat psychicky stav svého é&ig. V takoveé rodia je zvySené
riziko, ze dti budou tr@t néjakou formou deprivace.

Rodina nebyva zaéthto okolnosti zdrojem jistoty a bezje Déti z rodin
alkoholiki ¢asto nedovedou pinvyuZit své inteligence, jejich prosgh je horSi nez

jejich schopnosti, mohou mit i adara potize. (Vagnerova, 1999)

.Mozné problémy v chovani&i rodict zavislych na alkoholu mohou byasto
interpretovany jako igtrvavajici, ne zcela fipnéiené obranné reakce. ZvySena
agresivita, kterou Izeskdy u nich pozorovat, fize byt vysledkem napodoby chovani
rodice-alkoholika. Rodi neni fijatelnym modelem, a pokud se s niméddentifikuje,
jeho chovani bude zdrojem mnoha socialnich probléMa druhé strah dochazi
k naruSeni vztahu mezi otcem-alkoholikem &@nd, které jej pestavaji respektovat,
protoZze je jeho chovaniési (agresivni alkoholik, jenZ bije matku, rozbijhytek
apod.), nebo vyvolava jejich odpor (alkoholik, Ktese zneéiStuje, vravora a blaboli

nesmysly).“ (Vagnerova, 1999, s. 294)

Rodki zavisly na alkoholu rize také nefpznivé ovliviiovat zdravotni stav sveho
ditéte. Di€ matky naduzivajici alkohol fie trgt fetalnim alkoholovym syndromem
(FAT), komplexré poSkozujicim vyvoj plodu. Postizenétidbyvaji mensi, tie €lesrg
prospivaji, mivaji nizsi inteligenci&sto trpi 4znymi formami organického postizeni
CNS. Nestradaji ovsem jen malétid mohou stradat i starsSitl a to nedostatmou
nebo nespravnou vyzivou, mohou byt zanedbavanyastthygieny apod. (Vagnerova,
1999)

»,Rodice samoejm¢ nejsou pro dé& jedinym vzorem. Jejich chovani k alkoholu
a [ip. jinym navykovym latkdm také neni jedinotigmou toho, zda dét pije, fetuje
nebo se alkoholu a drogam vyhyba.idSwvyznam vSak roaovsky pgiklad ma.”
(NeSpor, Csémy, 2003, s. 23)

Je-li v rodirg problém s alkoholem nebo drogami, je spravné,disyeédeélo, ze
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alkohol a drogy jsou proépnebezpénéjSi nez pro dosfié, protoZze organismus i
¢i dospivajiciho se s nimi vyrovnaviil €lesre i duSevi. Alkohol a drogy jsou pro
rodiné nemaiji.

Statistiky bohuzel jagnprokazaly vysSi vyskyt probléms alkoholem nebo
drogami u dti, jejichZ rodE nebo rodie sami pili. Takové &i by se ngly alkoholu
pokud mozno Upkavyhybat i jako dosgli a tim spiSe vé&stvi a dospivani. (NeSpor,
Csémy, 2003)

2.3 Navykove latky a domaci nasili

.Domaci nasili je fyzické, psychické anebo sexuéhdisili mezi blizkymi
osobami, ke kterému dochézi opakavarjejich soukromi a tim skr§tmimo kontrolu
verejnosti, intenzita nasilnych incidénse stupuje a vede ke ztratschopnosti &as
tyto incidenty zastavit a efektignvyresit naruseny vztah.” (Bily kruh bezje2007,
http://www.domacinasili.cz/cz/redakce/domaci-na$B)

Kli¢ové znaky doméciho nasili:

e Opakovani a dlouhodobost z jednoho Utoku jakéhokoli charakteru ¢eselze
urcit, zda jde o domaci nasili.

» [Eskalace- od urazek se stiipje k psychickému snizovani lidskéstojnosti az
k fyzickym atokim a zavaznym trestnytinim

* Rozdleni roli — jasné a nezpochybnitelné rozliSeni osoby oh#Zerosoby
nasilné

* Neveejnost— domaci nasili probiha zpravidla za Eymi dvémi bytu ci

domu, stranou spaienské kontroly.

Aby se jednalo o domaci nasili, musi byt n&pinvSechnyctyii znaky. (Bily kruh
bezpei, 2007)

N¢které navykové latky, hlawnalkohol, pervitin a kokain, pronik&vzvysuji

riziko nasilného jednani. Jedinec, ktery pije nblece drogy, je takéastji obéti nasili
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ze strany druhych, a to z vicéigin. Takovy jedinec byva neopatrny,afe bezdky
provokovat nebo fi#ze byt vytipovan jako po#nné snadna ok’ atoku. (NeSpor,
Scheansova, 2009)

LV uci zavislym jedinédm ale nema Zadny smysl uplavat fyzické nasili,
jelikoz toto nasili vztahy v rodinjeS€ zhorsi a napadeny na nasili reagigsto pocity
ukiivdénosti a dalSim pitim. Mnohem lepsSi je trvat na t@by se problémavpijici

¢len rodiny I€il." (NeSpor, Scheansova, Karbanova, 2009, s. 3)

Pokud rodie sdileji spolénou domacnost s dodpm ditétem, které ma
problémy s navykovymi latkami, mohou byt vystavedisiinému jednani i ze strany

sveho digte nebo jeho znamych. (NeSpor, Scheansova, 2009)

Vyzkumy MUDr. NeSpora a PhDr. Csémyho (2005) uki@zag k \&tSing
piipadi domaciho nasili dochazi za situace, kdy je nefm@éden z aktér pod vlivem

alkoholu.

Od roku 2009 existuje moznost, aby policista, p&#el-47 zakona. 273/2008
Sh. (zékon o PoliciiCeské republiky), na dobu deseti tdiwykazal Gteénika ze
spole&nych prostor.

Obet’ se také mize obratit na soud. Tenide podle § 76b zakoria 99/1963 Sb.
(obtansky soudnfad, ktery byl novelizovan zakonetn 135/2006 Sb. o ochrarproti
domacimu nasili) vydatipdEzné opateni, kterym ulozi Uténikovi, aby dgéasre
opustil spoléné obyvany prostor a jeho okoli a nadale d mevstupoval a aby se
zdrzel setkavani s oh. Predlézné opateni je &inné jeden rssic a da se prodlouzit.
(Ne3por, Scheansova, Karbanova, 2009; zakd®@v3/2008 Sb. o Polic’R; zakong.
99/1963 Sb. Otansky soudnifad)

V roce 2009 bylo ze spaieého obydli policii vykdzano 780 nasilnych osob,
ztoho 16 Zen. Prastdnictvim policejniho vykazani bylo zajigb bezpéi po 762
bezprostedre ohroZenych Zen, 39 muza 911 dti. Celkem tedy bylo ifed dalSimi
moznymi utoky blizké nasilné osoby v minulém rocrdréno 1712 osob. Neéastji
byly vykadzanim peruSeny nasilné incidenty vramcikeové kategorie 31-40 let.
(VitousSova, 2010)
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3. Alkohol a navykové latky v dopraw

3.1 Winky alkoholu a navykovych latek pri ¥izeni motorovych vozidel

Ohleduplnost, opatrnost a dobré vztahy jsélezité. A @i tizeni motorovych
vozidel to plati asi je8tvic, nez jindy. Tady s&lovék nepohybuje sam, ale pohybuiji se
s nim i stovky kilograrh kovu, a to¢asto hodd velkou rychlosti.Ridit motorové
vozidlo neni wbec mala odpasdnost. Spravnéizeni je samo o sébdost naréna
¢innost, a proto je velmitdezité byt v silnknim provozu vzdy a za vSech okolnosti
strizlivy a nemit v krvi ani kapku alkoholu, ani zadjéé navykové latky. \Ceské
republice v sotasnosti je alkohol tou nejnebezp&si drogou. Nemusi to tak ale byt
napdad. Jiné navykové latky vstupuji do pegi a jsoucim dal wtSim problémem.
(NeSpor a kol., 1996)

Podle nejno¥jSich policejnich statistik Polici€R za rok 2009 eviduje 5725
nehod zavidnych pod vlivem alkoholu, ip kterych bylo 123 osob usmrceno (tj. o 43
osob vice neZz vroce 2008 a o 87 vice nez vro€¥)28 2658 zramo. (Tesék,
Sobotka, 2010)

.Lékafi prirovnavaji alkohol k nervovému jedu. Z&kest alkoholu praidice
spaiivd vjeho dincich na nejjem&sSi mozkové funkce. Uz dva ufitry
desetistupového piva zeslabi psychickou vykonnokivéka o tetinu, aniz by si toho
byl védom.“ (Havlik, 2005, s. 92)

Kazdy organismus se vyfada s alkoholem jinak. Existuji ztv& individualni
rozdily zavislé na vaze,éku, pohlavi i momentalniméiesném a duSevnim stavu.
Obecrt plati, Ze lidé s vySSilesnou hmotnosti alkohol v krvi odbouravaji rychiej
osoby s malou &esnou hmotnosti pomaleji. Zensky organismusigiofe na
vystrizlivéni delSicas nez muzsky. Podstatné je také, ddack pred pitim jedl, nebo
pije na l&no. Vliv ma i prostedi. Jedinec bude ovlig¢ny rychleji, pokud alkohol
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konzumuje ve vytété mistnosti, a nema protodlet dostatek tekutin. (Havlik, 2005)

Ucinky alkoholu a jinych navykovych latek na schopnidzeni jsou nebezpaé
zvlase u mladychridi¢a. Mivaji totiz malou zkuSenostiizenim a dopravnim provozem
a maji i pondrné malou zkuSenost inky alkoholu a drog. Bti a dospivajici také
alkohol a drogy pomaleji zpracovavaji a wWilji, mivaji i nizSi &esnou hmotnost.
Proto i pomdrné malé davky alkoholu nebo drog mohou vyvolavat kgsdladiny
alkoholu nebo drog v krvi a mi€tsi (tinek nez v dosgosti. U diti a dospivajicich je
také rychleji vznikla zavislost provazena zhorSesebekontrolou ve vztahu k alkoholu
a drogdm a ktendenci je SkodliwzZivat i i naprosto nevhodnychftiteZitostech.
(NeSpor a kol., 1996)

Mezi tyto pilezitosti mohu bezpochyby it i fizeni vozidla pod vlivem
alkoholu nebo drog.

ZhorSena schopnodidit motorové vozidlo nastava ifippomérné nizkych
hladinach alkoholu v krvi pod 0,5 promilerdbled @inka alkoholu nafizeni shrnu

v nasledujici tabulce.

Tab. &. 7 — Projevy ovlivréni alkoholem ve vztahu kifizeni vozidel

Hladina alkoholu v

KIVi Projevy ovlivnéni ve vztahu k¥izeni motorového vozidla

Prokazatelné zhorSeni schopnaogtit. Tendence riskovat, némérena
0,2 aZz 0,5 promile sebedvera, zhorseni schopnost rozeznat pohybuijici &tes\Horsi odhad
vzdalenostiRidi¢ si neugdomuje svj stav a ma sklon se‘gcaiovat.

Viz vySe, pronika¥ prodlouzeny reaini ¢as (zhorSeny pash). Roste
preceiovani vlastnich schopnostiise obtizg prizpisobuji gechodu ze
0,5 az 0,8 promile swtla do tmy a naopak, horsi vnimani bar&r¢ena!). ZhorSena schopnos
soustedni. Poruchy rovnovahy, které maji vyznam zejmémaotocyklisti
a cyklisti!). Dale se zhorSuje odhad vzdalenosti.

Viz vySe, zhorSuje se schopnost vnimat okraje zwpble (tzv. tunelové
0,8 az 1,2 promile videni), dalsi zhorSovani soiisteni, je jeSE vice prodlouzen regki ¢as,
roste bezohlednostipizeni.

Viz vySe. Takovyidi¢ predstavuje pro sebekoli obrovskeé riziko. Nadale
zhor$uji poruchy soustcni, reakni ¢as, rovnovaha i nekritickosfasto i
Spatna orientace. | velmi zkuSefigi¢ se v tomto stavu fize dopustit
hrubych chyb jako je zaSlapnuti plynu misto brzdy.

—F

Pres 1,2 promile

] VySSi riziko spanku, nevolnosti a dalSiélesnych a duSevnich obtizi, ktere
Kocovina, kdy  odvadiji pozornostidice, kratkodoba ztratasdomi v disledku hypoglykémi
alkohol uz z krve (poklesu krevniho cukru). Zhorsenskterych nemoci, coz fite ovlivnit
vymizel schopnost bezpeé ridit (nag. vysoky krevni tlak, cukrovka, nemoci
traviciho systému, epilepsie).
Zdroj: BESIP, Pro je dilezité vyhnout se alkoholufipiizeni motorového vozidla, internetovy zdroj:
http://www.ibesip.cz/883_, stazeno 21.3.2010
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Rizeni pod vlivem drog se u nas v poslednich leteelvida® rozmaha
piedevSim u mladSi generace. Nejvice 8efipeni uziva marihuana, vyjimkou uz ale
nejsou antidici, ktefi si pred jizdou daji pervitin. Nebudu se zabyvat jen m&anou a
pervitinem. Jinych navykovych latek mimo alkohoti @i fizeni uziva celdada. Vliv
téchto latek neni tak dab popsany jako vliv alkoholu, vzhledem k praktickgiutiZzim
pii stanoveni hladiny drog v organismu a jejich omdini schopnostitidit vozidlo.
Nicmére uz davno je prokazano negativni ovlwih schopnostifidit vozidlo i pod
vlivem drog. Winky drogy jsou velmi nevyzpytatelné. Jsou nebéngsi nez alkohol,

o rémz fidi¢ vi, Ze Skodi, a navic jeho negativiEinky pociti jiz po poziti relativéh
malého mnozstvi. U drog je to ovSem jinak.

Obzvlas¢ marihuanu vnima jedinec préstinictvim nalady stoupajici k euforii.
Droga vymaze na chvilku z mozku starosti a zazehest i smutek. AZ na deset hodin
zdecimuje dusi. Zbytky po marihuansou podle vyjateni |ékada z protidrogového
centra v krvi zjistitelné dokonce sedmdeséat dnpeiti.

Ridi¢, ktery se chopi volantu wg@swdéeni, Ze droga zka vyprchala, se fize
mylit. Zalezi na mie zavislosti a individualnich aékovych zvlastnostech. Droga
nejenze zkresluje vnimani &Sti pozornost, ale nedovalidi¢i rozpoznat fi fizeni
podstatné podity od nepodstatnych iédi¢ potom reaguje zmatéra selhava. (Havlik,
2005)
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Také grehled @inka nekterych drog majicich vliv néizeni uvedu v tabulce

Tab. & 8 — Winky drog ve vztahu k¥izeni vozidel

Droga U¢inek ve vztahu k¥izeni

Prodlouzeni reatihoéasu, oslabeni kratkodobé p&mporuchy ve vnimani
velikosti p‘edn®td, naruSeny odhad vzdalenosti, horsi schopnostSmai
Marihuana a hasiSbarvy, poruchy periferniho viahi (tunelové vidni), snizena schopnost udrzet
trajektorii (stednicaru). U jedind, ktefi drogu grijimaji dlouhodols, je
prodlouzen realni ¢as i v dol, kdy nejsou pod vlivem drogy.

Rizikova jizda bez zabran vysokou rychlostisgerénim vlastnich
Metamfetamin sphopnosti kjizﬁ(zyy_éené sebédéra, nekrittnost, po_dréiéhost), zvysena|
. citlivost na osliéni. Uginkuje dvoufazoy. Ve druhé fazi hluboky atlum, kdy
(pervitin) mazeftidi¢ usnout za volantem nebo reagovat ogoZdDroga niize vyvolat
také zavazné duSevni poruchy, jako pocity pronasi@ai nebo halucinace.
Nadnerna sebetivéra, jizda nepimérens velkou rychlosti precernim
vlastnich schopnosti, zvySena citlivost na &sinnepozornost, neklid,

Kokain podrazénost, agresivita. Tak&ipobi dvoufazo®, kdy ve druhé fazi je ap
riziko spanku nebo zpomalenych reakci.
Centralni Gtlum, spavost, apatie, snizena koncesmtzpomalena motorika,
Opiaty prodlouzeni realniho¢asu, zdzeni zornic. Chybyigizdé, odchylky od

piimého smiru. Po odezéni hypnotického &inku se nfize projevit agresivni
styl jizdy, bezohlednost.

Pati sem Iéky ,na spani”, ,proti bolestem” i ,na ukhighi“. Snizuji hladinu
bdélosti a prodluzuji reatni ¢as.

Tlumivé leky

Or s LA Ucinek zavisi na druhu latkgasto fisobi mimo jiné poruchy vnimani. U
ganicka YRt i . A ) .
« fidi¢u je tento typ uZivani, v souvislostfizenim motorovych vozidel,
rozpoustdla  \ 4cny.
Zdroj: NeSpor, K., a kol. in FIT IN 2001 plusiiRicka pro spolupracovniky programu FIT IN na
zakladnich a #ednich Skolach. 1. vydani, Praha: BESIP, 1996
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3.2 Statistika dopravnich nehod, pi kterych bylo u nékterého

Z Ucastnikia zjiSténo ovlivnéni navykovou latkou za rok 2009

Tab. €. 9 - alkohol u vinika nehody - celkem

CR Praha ST.C. J.C. z.C. S.C. V.C. J. M. S.M.

Celkem nehod 5725 577 789 425 550 742 604 1007 10B1

Usmrceno 123 7 14 8 14 21 17 19 23

Tezkeé zragni 376 27 42 32 31 41 48 104 5]

Lehké zraeni 2282 144 280 177 256 268 242 504 411

9

Tab. €. 10 - z tohotidi éem motorového vozidla

CR Praha ST.C. J.C. z.C. S.C. V.C. J.M. S.M.

Celkem nehod 4992 509 717 384 511 690 509 812 8460

Usmrceno 106 5 14 8 11 19 13 18 18

Tezké zragni 291 17 34 31 26 35 41 69 38

Lehké zraeni 1691 93 225 140 226 226 165 344 212

10

Tab. &. 11 - z tohotidi éem nemotorového vozidla

CR Praha ST.C. J.C. z.C. S.C. V.C. J.M. S.M.
Celkem nehod525 8 53 28 23 37 83 153 140
Usmrceno 13 0 0 0 2 2 4 1 4
Tezké zragni 58 1 5 0 2 3 7 28 12
Lehké zragni 427 5 43 26 20 31 67 122 1138

11

Tab. & 12 - z toho zavigni chodcem

CR Praha ST.C. J.C. z.C. S.C. V.C. J.M. S.M.

Celkem nehod203 59 17 13 16 15 11 42 30

Usmrceno 4 2 0 0 1 0 0 0 1

Tezké zraéni 27 9 3 1 3 3 0 7 1

Lehké zraeni 160 45 11 11 10 11 9 38 25

12

Tabulky 9 — 12. Statistiky PolicieCR. Intranet [offline] — vnini st policie CR, zdroj:
http://ppportal.pcr.cz/rsd/rsdp.htm/, stazeno 221 0
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4. Prevence uzivani alkoholu a navykovych latek

Prevenci zavislosti je nutno chapat jako aktiviedouci k posileni a ochran
zdravi a vycho¥ ke zdravému ZzZjsobu Zivota. V souvislosti s pojmem prevence se
casto setkavame s ragdnim na primarni, sekundarni a terciarni prevebtive nez
budu popisovat jednotlivé preventivni aktivity, pdwji za nezbytné objasnit tyté t

pojmy.

* Primarni prevenceavislosti je zaktena na udrZeni a podporu zdravi jedince i
spole&nosti. Ovliviiuji se tak mechanismy vzniku a vyvoje zavislost. td
vlastre prace se zdravou populaci a jeji motivace k pldobtnému Zivotu,
ktery oni sami dokazi ovliovat. Prioritou primarni prevence je orientace
predevsim na&i a mladez.

e Sekundarni prevencge orientovana na pomoc V existujicim nebégzpe
zavislosti. Je to snaha co nij rozpoznat symptomy zavislosti a co
nejrychleji omezit a zmirnit nasledné Skody v odobnsocialni oblasti ip
nadnérném uzivani navykovych latek. Sadb¢ nabizi rozvoj funknich
ekvivalenti Zivotnich program za programy, ve kterych je zneuZivani
navykovych latek. Tyto programy oviivji jednani a chovani a jsou orientovany
i na socialni praci. Cilem je zmit ziskané systémy zavislosti a dosahnout stavu
zdravi, které je chapano jako vysledek viastniti¢imEni.

» Terciarni prevencezahrnuje opdéeni zabraujici navratu akutniho stadia
zavislosti, podporuje vysledky d8y a postupné odstrami nasledk. Procesy
ziskané Bhem terapie je nutno v realném Zivabdiny, zandstnanici volného
¢asu neustale trénovat a upevat. Jde o podporu vytiéni nového
hodnotového systému, vytkeni aktivniho zpisobu Zivota a socialni
zodpowdnosti. (Heller, Pecinovska a kol., 1996)

Primarni prevence se déale rokge na nespecifickoua specifikou primarni
prevenci.

Nespecifickou primarni prevenci se rozumi aktiyptydporujici zdravy Zivotni
styl, které nemaji ifmou souvislost s uzivdnim néavykovych latek. Jsealizovany
pestrou siti volngasovych aktivit, které nabizeji smysluplné trawesinéhocasu. Pat

mezi r¢ predevsim zdjmové krouzky a ngn¢jSi sportovni aktivity.
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Programy specifické primarni prevence jsou reshny na itech urovnich
s ohledem na rizikovost cilovych skupin. Jednotlivévre prevence kladou rozdilné

naroky na personalni zagsti progran.

ProgramyvSeobecné primarni prevencese zanduji na &Znou populaci éti,
dospivajicich a dosjych, bez dalSiho deni, na mé# &i vice rizikové skupiny. Jedna
se o tématické programy se zpracovanou metodikou.

Programyselektivni primarni prevencese zaniuji na skupiny osob, u kterych
jsou ve zvySené @ pritomny rizikove faktory pro vznik zavislosti a jicly socialg
nezadoucich jelz Tyto osoby jsou vice ohroZzené nez jiné skupinyutece (nap déti
z rodin, jejichz rodie jsou zavisli nadkteré navykové latce).

Programyindikované primarni prevence se zamsiuji ptimo na jedince, u
kterych jsou ve zvySené Iei piitomny rizikové faktory pro vznik zavislosti a jioly
socialre nezadoucich jey tj. jsou vice ohrozené nez jejich vrstevnici @éjiosoby

b&zné populacel(erny, Lefkova, 2007)

4.1 Prevence v rodig

Prevence probléin pisobenych alkoholem a drogami @tida dospivajicich
v rodine ma nezastupitelny vyznamiiFprevenci je dlezité drzet se obecnych zasad
prevence:
o Ziskat divéru ditte a nadgit se mu naslouchat — snazit se poroZutomu, co
fika nejen slovy, ale i vyrazem teanebo tonem hlasu.
* S dittem nebo dospivajicim travitimerens ¢asu, pokud mozno kazdy den
» Opatit si potebné informace a nai se s digtem o alkoholu a drogach havio
» Predchazet nug pomoci diéti najit si dobré a bezpeé zajmy a zaliby
e Pomoci di¢ti piijmout hodnoty, které mu usnadni alkohol a droggnielt
* Pomoci ditti branit se Spatné spéleosti a naopak si najit dobréagele
* Posilovat zdravé seb&domi ditte
* Vytvéret a prosazovat zdrava rodinna pravidla
* Byt pro dit nositelem dobrych hodnot a spravnym vzorem

* Spolupracovat i vychow s dalSimicleny rodiny, Skolou, ostatnimi institucemi
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apod.
* Vpiipact problémi ditte s alkoholem nebo drogami se nebat vyhledat co

nejdiive odbornou pomoc (NeSpor, Csémy, 2002)

Jak jsem jiz napsal vySe, je velmileité, aby v rodié byla nastavena zdrava
pravidla. Tato pravidla nemaji slouzit k tomu, al#yi diskriminovala a omezovala, ale

aby jim naopak v zivétpomohla.

Je omyl se domnivat, zetdocekavaji od rodit neomezenou svobodu&z
rodin, kde neexistuji Zzadna pravidla, ktera by selrdovala, a kde vladne chaos,

nebyvaji §astné.

Prevenci problérins alkoholem a drogami pomahaji nasledujici pravidl

* Pravidlo ,Zadny alkohol nebo drogy u nezletilychToto pravidlo mé dobré
lékarské zdivodreni. Nedosply organismus je pockesné i duSevni strance
ohrozen alkoholem a drogou mnohem vic. Toto pravjdl fteba ditti nebo
dospivajicimu vysitlit, aby pochopili, Ze je proga ne proti nim.

* Pravidlo predem danych a logicky souvisejicichslédki poruSeni pravidla
Dité¢ by nmelo védét, co bude nasledovat, pokud se napije nebo budede
Muze to byt nafiklad sniZzeni kapesného, domacizeni, zakaz naudty
riskantnich veéirka nebo konceft apod. Je spravné d#it vyswétlit souvislost
mezi jeho porusSenim pravidla a zakazem, ktery ha@mnanit.

* Pravidlo neustupnostii¢i vydirani Pl&, vycitky typu , Ty mi newiis!" nebo
sliby by nendly rodice zviklat. Je ieba digti vyswetlit, Ze rodte jsou za &
zodpowdni a nemohou tedy svoji radivskou zodpo&dnost jen tak odloZit.

» Pravidlo prdva na kontroluNeostychat se zkontrolovat, kdeédskute&ng je.
Jestli u gkoho z kvalitnich kamardd v zajmovém krouzku, nebakde Gplre
jinde.

e Pravidlo informovanosti Byt pripraven o alkoholu a drogach diskutovat. V
diskusich ovSem trvat na zakladnim pravidlu ,Zadalkohol a drogy
nezletilym®. Di€ se niize v rozumné nii¢ na vytvéeni pravidel podiletimz se
pro rgj stanou pijatelngjSimi. O pravidlech by se netho vyjednavat, kdyz byla
porusena. (NeSpor, 1996)
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Prevence v rodiré podle wku ditéte

* U velmi malych dti do 3 let je dlezité gimérent uspokojovat pdeby ditte,
véetnd pofreb citovych. Tim se zvySuje vSeobecna odolnostedit odolnost
vaci vzniku zavislosti na navykovych latkach.

» Jiz v predSkolnim ¥ku zhruba od 3 do 6 let je spravn&tivstepovat, Ze zdravi
je dilezitd hodnota, kterou jéeba chranit a podporovat. Biby si ntlo zainat
uvédomovat i nebez@é ktera vrjSi swt skryva, a byt schopno se jim vyhybat.
To se samdejmeé netykd pouze alkoholu nebo ték domaci Iékarrice.

* Ve wku od 7 do 12 13 let je teba nabizet spiSe konkrétni dovednosti a
informace, neZli abstrakini koncepce. deb& pokr&ovat ve zdraziovani
zdravi jako zasadni Zivotni hodnoty. V tomto obdopijiz mela za&inat cilena
prevence zagfena na odmitani tabaku, alkoholu a jinych drog.

e Obdobi od 13 let je na&kné pro vSechny astréné. Na vyznamu nabyva
skupina vrstevnik, proto maji programy za aktivnicasti vrstevnik takovy
vyznam. Mladyc¢loveék tohoto ¥ku casto nebyva ochoten dopoemi prost
prijimat, ¢asto chce diskutovat, testuje hranice moznosti.p@agci jsou
navykovymi latkami zvl4st ohroZeni, prevence v tétoékové kategorii je
mimoradre  dalezita. Velky vyznam maji preventivni programy z#asti

vrstevnili — ,peer programy.” (NeSpor, 1997)

4.2 Prevence ve Skolnim prosedi

,Primarni prevence ¢eské republice néaleZi dougpbnosti Ministerstva
Skolstvi, mladeze aglbvychovy (MSMT). Systém 3kolské primarni protidovg
prevence je zaji®van Skolnimi, okresnimi a krajskymi metodiky pneve, metodicky
fizenymi MSMT.“ (Legkova, 2005, s. 7)

Zakladni néastroj prevence v resortu Skolstvi, mtéde &élovychovy pgedstavuje
Minimalni preventivni program. Na jeho tveérba realizaci se podileji vSichni
pedagoditi pracovnici Skoly. Koordinace tvorby a kontrol@alizace pat ke
standardnim¢innostem Skolniho metodika prevencej prvorbé a vyhodnocovani

Minimalniho preventivniho programu Skolni metodieyence dle poeby spolupracuje

45



s metodikem prevence v pedagogicko-psychologick@adm. Realizace Minimalniho

preventivniho programu je pro kaZzdou 3kolu zavezmidléha kontrol€eské Skolni
inspekce (\¥stnik MSMTCR, 2007)

Ackoliv hlavni odpo¥dnost za volbu programu ve Skole dwdlitel, gipadré

Skolni metodik prevence, neznamena to, Zeceodnusi astat pouze jako pasivni

pozorovatel. Je ptaba, aby se na skolni prevenci podileli také roditiy

Efektivni program vSeobecné prevence ve Skole mamhovat rekolik

podminek:

Program odpovida d&ku — ¢im nizSi ¥k Zaka, tim mé& byt prevence ngén
specificka a vice orientovana na obecnou ochraravid

Program je maly a interaktivni dok&ze zapojit Zaky do samotného programu,
aby se stali spolutwci aktivit. Nej&inngjsi je tzv. ,peer program* za aktivni
Ucasti pipravenych vrstevnik se kterymi se Zaci mohou ztotoznit. Peer
programy jsou &nngjSi nez programy, které realizuji pouzgtelé.

Program zahrnuje ziskavani relevantnich socialnddvednosti a dovednosti
potebnych pro Zivot— zde nfizeme z#adit nap. dovednosti odmitani
navykovych latek a schopnostelit tlaku ze strany okoli, komunikai
dovednosti, schopnost vytei patelské vztahy, asertivni dovednosti a
zvySovani zdravého seb®lomi, zlepSovani sebeovladani, dovednosti
rozhodovani, lepSi vnimani néaslédlurcitého jednani, nenasilné zvladani
konflikta, zvladani uzkosti a stresu apod.

Program bere v Uvahu mistni specifikadilezité je dobe zmapovat mistni
situaci a zabyvat se aktualnimi navykovymi rizikimz je mistni Skolni
populace opravdu vystavena.

Program vyuziva pozitivni modely zejména takové, s nimiz se zaci mohou
ztotoznit a jejichz zfsoby reagovani mohou uplatnit v situacich svého
kazdodenniho Zivota.

Program zahrnuje legalni i nelegalni navykove latkydivodia je nekolik.
Legalni drogy (alkohol, tabak) zvysuji miru rizikmh faktof a tudiz i moznost
piechodu i nelegalnim latkam. Zejména dospivajicii mandenci vnimat
prevenci zaréenou uzce na nelegalni navykové latky a ignorijplabl a tabak,
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které povazuji za mémebezpéné. Zavislost na nichippom vznika rychleji nez
v dosglém wku. DalSim dvodem je, Ze prevence Skodlivého uzivani legalnich
navykovych latek ize byt uziténa @i prevenci nelegalnich latek.

* Program zahrnuje i snizovani dostupnosti navykowyzik — sem pat napg.
zékaz prodeje alkoholickych najpoa tabakovych vyrobhk osobam pod 18 let,
vyhybani se rizikovym prostdim, to aby rode doma newli pro ditt dostupné
léky, alkohol apod.

* Program je soustavny a dlouhodobyzaci jsou jeho dastnikem opakovanpo
dobu rékolika mesiai, prip. let.

* Program je prezentovan kvalifikovara diveryhodre — piipraw pedagog a
dalSich pracovnik ktefi se na realizaci podileji, jg#eba ¥novat potebnou
pozornost.

 Program pe@itd s komplikacemi a nabizi dobré moZnosti, jakzyéadat —
program by mil obsahovat takové prvky, které by ushadaly reSeni
komplikaci a krizi, nap kde hledat pomoc ip problémech s navykovymi

latkami, jak zvladahepijemnétélesné i duSevni stavy apod. (Kalina, 2003)

4.3 Prevence v zagstnani

Problémy s navykovymi latkami se logicky nevyhybani pracovnimu
prostedi. Je pravwtpodobné, Zethto probléni bude gibyvat. Je proto nezbytné, aby
se i na pracovistich nachazeli odbornici, fktgsou a budou schopni problémy
s alkoholem a drogami rozpoznavagqchazet jim a zvladat je.

Mezi rizika navykovych latek v pracovnim priesti mizeme z#adit vysSi
nemocnost, nizSi produktivitu prace, vysSi rizikeaqovnich Uraz vysSi riziko
interpersonalnich konflikt na pracovisti, trestnodginnost, ohroZzeni spolupracujicich
osob apod.

Riziko problémi pasobenych navykovymi latkami v pracovnim presdi
zvySuje prokonzumni atmosféra na pracovisti, nadgn a dlouhotrvajici stres,
dlouhodoba prace ipsas, odcizenost, izolovanost, stereotyp prace, $sixua
obtZzovani, agrese na pracovisti, nedostajedohled ze strany n&idenych apod. Tyto

rizika by se zarstnavatel il snazit co nejvice eliminovat.
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Mezi dalSi ukoly v ramci prevence problémisobenych navykovymi latkami
Vv pracovnim prosedi na Urovni zagstnavatele péit

* Racionalg a soustavéiprosazovat pravidla, tykajici se zakazu navykougioek
v pracovnim prosgedi. Pracovnikm by nela byt tyto pravidla znama,cetns
sankci za jejich poruseni

» Hledat alternativy k rizikovyn¢éinnostem nebo situacim.

* Snazit se, aby se do prevence akiiaapojili podizeni pracovnici, dbat na
jejich ndzory a pogthy

» Testovat na navykove latky v pracovnim ptedf, rekteré zamistnance mze
totiz od rizikového chovani ve vztahu k navykovyidtkam odradit, a tak
piedchézet rozvoji souvisejicich komplikaci.

« O své potizené se zajimat, pracovni zalezitosti s nigBit na spoknych
setkanich i i individualnich rozhovorech

» Preventivni program pb¢zré vyhodnocovat a modifikovat s ohledem na

vysledky hodnoceni

U¢inna prevence zpravidla vyzaduje vyuzivani viceatetii a také by #ta byt

soustavna a dlouhodobé. (NeSpor, 2001)

4.4 Prevence na urovni volnéhdasu

V této oblasti zdaleka népobi jen rodina, ale igtdva se zde preventivni
pusobeni mnohagdinitela. Zajmova ¢innost a kvalitni vyuZziti volnéhotasu je
vyznamnym faktorem v prevenci zneuZzivani alkohotlray u dti a mladeze. Zajmova
¢innost u dti a mladeZze je ovlwovana ¥kem, psychickou a fyzickou zralosti,
pohlavim, socialnim prosdim apod.

Do prevence zneuzivani alkoholu a drog jsou velnazre zapojeny sediska
volnéhocasu, domovy &i a mladeze, sportovni kluby a jiné organizaceyxajici se

vyuzitim volnéhatasu u dti a mladeze. (Kozubik, bak#éska prace, 2008, s. 38)
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Pro prevenci na Urovni volnélasu jsou velmi vhodné sportovni aktivity, nébo
svou naplni a spatenskou popularitou jsou prcstil a mladez ftazlivé. Sportovni
trénink vyznami péstuje morald volni vlastnosti. ZvySovani vykonnosti dava
trénujicimu pocit uspokojeni.f€konavani nefjemnych pocit a nasledné uspokojeni
podrécuje rozvoj osobnostnich vlastnosti éspbi jako vyrazé kladnéa posilujici
motivace.

Mimoradre vyhodné jsou kolektivni sporty, v nichz se naviplatiuje |
sounalezitost s celkem, vzajemna spoluprace vdtersituacich a taktické pini
dilcich Okoli pti hfe. Nemén dilezité je také paidzeni své vlastni hry pi@bam
druzstva, provazené snahou prosadit se v tymu. gaesé pasobi na tvorbu
charakterovych vlastnosti & Vyhodou je i to, Ze slabsi jedinedibe byt dobrymi
spoluhr&i vytaZzen vykonnosthnahoru.

Moznost sportovniho vyuZiti glovychovné a turistick&innosti jsou jednim
z vyznamnych zjsohi predchéazeni sociatrpatologickych jeu, mezi které
samozejme pati také alkohol a ostatni navykové latky. (Jé&ddia kol., 1997)

5. Odborna pomoc a I€ba zavislosti na alkoholu a jinych

navykovych latkach
5.1 Odborna pomoc zavislym na alkoholu a jinych naxkovych latkach

Jedinec, ktery ma pocit, Ze mu uzZivani drogaia zpisobovat problémy, ma
moznost obratit se na odbornou pomoc. Pokud seajedmsituaci, kdy se jedinec
experimentovanim s navykovymi latkami snaésit réjaké psychické nebo rodinné
potize a nejde o rozvijejici se nebo jiz rozvinutdwislost, je moznyneSenim obratit
se na psychologé psychoterapeuta, zkusit s nimi o svych potiZidhvih a pokusit se
nalézt cesty k jejickeSeni.

Pokud ma problém s drogami jed&en rodiny, neni jen on totiernou ovci,
ktera za vSechnoime a vSechno by &a sama viesit. Obvykle mnohem vice pomaha,
pokud se o této situaci poradi celd rodina, zVvi@dkud jde u experimenty
s navykovymi latkami u &i nebo mladistvych, kiejesg Ziji s rodti. Rodinna terapie

muze pomoci odkryt motivy, ptojedinec drogy uziva.
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Zakladni moznosti, kdy se jésheda mluvit o 1&b¢, jsou terénni programy a
kontaktni centra (tzv. nizkoprahové programy). deidktdi se jiz dostali do va&isich
potizi s navykovymi latkami, si zde mohou wmit pouzité stikacky zacisté a vyuzit
dalSich sluzeb,tauz jde o zdravotni o&eni, moznost se umyt, vyprat sicy, ziskat
potrebné informace, poradit se o své situadiipguiné |éb¢ apod.

VSechny nizkoprahové #iaeni slouzi fedevsim k tomu, aby jedinec, ktery fest
neni rozhodnuty, Ze s navykovymi latkantegtane, byl alespioschopen udrzet se

viN

infekénimi chorobami. (Kolektiv autdrsdruZzeni SANANIM, 2007)

5.2 L&ba zavislosti a jeji moznosti

Prekonat problémy vlastniho di¢ s alkoholem nebo jinymi navykovymi
latkami neni pro rode nic jednoduchého, a proto je dobr&awy vyhledat odbornou
pomoc. Idedlni sameégjm¢ je, kdyZz chce jedinec s navykovymi latkami skoratov

definitivng, na zaklad vlastniho rozhodnuti.

Moznosti Iéby je cel&ada:
» Jednorazova porada, krizova pomoc, kratkodoh#dé- i jednoducha forma
pomoci mize byt vysoce &inna, je-li poskytnuta das. Oilezita je prace nejen
S pacientem, ale i rodi
* Ambulantni léba — vyhodou je, Ze pacientigtava ve svém ipozeném
prostedi a niize dal chodit do Skoly nebo do prace. Tozmbyt rgkdy ovSem
také nevyhoda, ndiklad pokud jsou vztahy v rodinvelmi napjaté. DalSim
nebezp&im mize byt silnd vazba na partu, od které se pacientedai
odpoutat. H této I&b¢ je opet dulezita také spoluprace s rodinou pacienta.
« Ustavni I¢ba— vyhodou je moznost nigirzité odborné p@ a radikalni zrna
prostedi, jestlize byl pacient ve vleku party. Ustavitbl mize mit vice forem:
1. Kratkodoby pobyt - asi 10 dn slouzi k pekonani odvykacich potizi a
zlepSenidlesného stavu. Kratkodoby pobyt ovSemi&kmnani zavislosti
obvykle nestéi (tzv. detoxik&ni pobyt)
2. Stredre dlouhy pobyt — trva oddkolika tydni do rékolika meésiai
3. Dlouhodoby pobyt — kba miZe trvat rok i déle. (NeSpor, Csémy, 2003)
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Lécba mimo jiné zahrnuje:

* Télesné vySeeni, lebu lesnych i duSevnich obtizi

* Psychoterapii— probiha individual® nebo ve skupih Cilem je pekonat
duSevni i Zivotni problémy, prohloubit sebepozreénadit se |épe chapat druhé

» Socioterapeuticky klub pravidelné setkavani lidi, které spojuje snafekgnat
problémy s ndvykovymi latkami. Jedinec se tak ujgzve zdravém Zsobu
Zivota a zarove pomaha druhym.

* Relaxani techniky a jogu- pomahaji zvladnout stres, gAt Gnavu. Pacient si
tak miZe vytvdit zdrawjSi zpisob Zivota a fekonavat nefljemné duSevni
stavy

* Rodinnou terapii— kvalifikovana spoluprace, r@stji s rodii, prokazateld
zlepSuje 1éebné vysledky.

» Terapeuticka komunita— I&ebné spoléenstvi, byva zde lepSi moznost
vzajemné komunikace, pacienti si zde navzajem pagkypporu a di se
piekonavat problémy.

» Cviceni— dostatéena intenzivnidlesna aktivita mze zlepSovat naladu i kondici,
vytvéii se zdrawjSi zpisob Zivota.

* Rozvoj dobrych zajin— nagiklad pracovnich dovednosti, wtévani apod.
(Millerova, NeSpor, 2006)

SHRNUTI TEORETICKE CASTI PRACE

V teoretické ¢asti své prace jsem se seznamil s problematikoohalk a
navykovych latek u dnesSni mladé generace vSegbetato cast zarove polozila
zakladni kdmen pro pokmajici praktickoucast, kde se budu zabyvat monitorovanim

situace v mistmého sluZzebnihotgobist, tj. na okrese Hodonin.
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Il. PRAKTICKA CAST
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1. Projekt vyzkumu

1.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je zmapovat situaci v oblasti preweatkoholu a navykovych
latek na vybranych zakladnich Skolach v okrese Hoda také zkuSenosti s uzivanim

navykovych latek u zak8. a 9. tid na tchto zakladnich Skolach.

Dil¢imi cili jsem chil zjistit:

» Zda respondenti Ziji v ipIlné nebo nedplné rédin

e Zda v letoSnim Skolnim roce &n ve své Skole &aké hodiny prevence o
alkoholu, tabaku a drogéach

e Zda si mysli, Ze je ve Skole dostate svobodna atmosféra, aby se dalo
diskutovat o tématu alkoholu, tabdku a drog

e Zda si mysli, Ze vifpact, Zze by ndli problém s alkoholem, tabakem nebo
drogami, Ze je ve Skole osoba, se kterou by siradgroblému mohli promluvit

e Zda jsou spokojeni s preventivnimi aktivitami v adti alkoholu, tabaku a drog
ve sve Skole

» Kterd z nabidnutych preventivnich aktivit by jeviejzaujala

» Zda si mysli, Ze prevence o alkoholu, tabaku a&btbge Skole ma smysl

e Od koho dostali nejvic informaci o problematicechi&lu, tabaku a drog

1.2 Stanoveni hypotéz

1. Prevence ped navykovymi latkami ve Skolnim prosiedi ma swij nezastupitelny
vyznam a poskytuje respondenim nejvice informaci ze vSech vychovnyctinitel .
2. Respondenti zneuplnych rodin maji #Si zkuSenost s pravidelnym

uzivanim navykovych latek, nez respondenti z rodidplinych.
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1.3 Metoda vyzkumu

Pro vyzkumnouc¢ast své prace jsem se rozhodl pouzit kvantitatimetodu
k ziskani paebnych dat — dotaznik. Diky¢mu jsem shroméazdil data, ktera bych
jinymi metodami ziskaval dost obtiZrCitliva data jsem ziskal hlagrotazkoucislo 11
— tabulkou, ve které respondenti oZmeali, kterou navykovou latku jiz okusili a
piipadré, jak casto ji uZivali nebo uZivaji. MnoutgdloZeny dotaznik twodns
vyhotovilo oltanské sdruzeni SANANIM. Jejich verzi dotazniku jseskratil a
poupravil pro suj ucel.

Dotaznik se skladal z 10 poloZzek a tabulky, ktbsda ozn&ena ¢. 11.
V otazkaché. 1 a 2 jsem zjifoval pohlavi a ¥k respondenta. Dotaznik jsem vykilo
s vyuzitim uzavenychotazek, které se skladaly s dichotomickych, triohockych a
vybérovych otazek. Respondenti vzdy vyZaeali pouze jednu z nabidnutych
alternativ. Cely dotaznik byl pin anonymni. V msici lednu 2010 proSel

~predvyzkumem®, na zaklgdkterého jsem hodnotil jeho srozumitelnost.

1.4 Charakteristika vybéru a pribéh vyzkumu

Vyzkum se uskutil v Unoru a beznu roku 2010, kdy jsem v ramci své profese
navstivil rekolik zakladnich kol v okrese Hodonin. Jednale &S Dolni Bojanovice,
Zdanice, Vnorovy a Prudanky. Nechto ZS jsem se 78k8. a 9. id ptal na jejich
nazory a posehy v oblasti alkoholu a jinych navykovych latekskutovali jsme také o
prevenci. Fed koncem meého setkani s nimi jsem jim rozdaéridt verzi dotazniku,
kterou vyplnili a obratem mi ji odevzdali. lhnedem si vzdy zkontroloval, zda
respondenti odpa@déli na vSechny otazky.

Dotaznik vyplnilo a odevzdalo dohromady 118 respmiid 57 divek a 61 chlafic
SloZeni respondeinpodle ¥ku jsem zpracoval do tabulky 13.
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Tab. ¢. 13 — sloZeni respondeiitpodle Wku, jejich podet a vyjadieni v %

Vék Podet %
13 let 2 2
14 let 20 17
15 let 84 71
16 let 12 10

2. Analyza dat ziskanych vyzkumem

Analyza byla provéagha podle stanovenych diith cili, vysledky v % jsou

uvedeny v grafech. 1 — 13.

Polozkyé. 1 a 2:

Rozdlil jsem respondenty podle pohlavi &wu. Konkrétnicisla jsou uvedeny v tabulce

¢. 13 v kapitole 1.4 — charakteristika ¥b a pabéh vyzkumu

Graf¢. 1 — rozdleni respondeiitpodle pohlavi

48%

52%

@ chlapci
| divky
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Grafé. 2 — rozdleni respondenitpodle ¥ku

10% 2%

D13 let
|14 let
015 let
016 let

71%

Polozka¢. 3:

Zjistoval jsem, kolik respondeintije v Uplné rodia (s ok&ma rodgti) a kolik v netpiné

rodirg (jeden z rodii chybi).

Graf¢. 3 — rozdleni respondeitpodle toho, zda Ziji v Gplné nebo nelplné rédin

O Uplna
| neulplna
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Z celkového potu 118 respondeat94 uvedlo, Ze Zije v doémebo by s olgma rodgi.
24 respondeiit Zije pouze s jednim z radi (rodice se rozvedli, jeden z nich z&gh

apod.)

Polozkaé. 4:

Zjistoval jsem, zda respondentilinv letoSnim Skolnim rocedeké hodiny prevence o

alkoholu, tabdku a drogach.

Graf ¢. 4 — rozdleni respondeiit podle toho, kolik idli vyu¢ovacich hodin zastenych na prevenci
navykovych latek

10%

O Zadna
®1-2hod.
O3 a vice

67%

VétSina respondefit(79) uvedla, Ze v letoSnim Skolnim rocélandoposud pouze 1 — 2
vyucovaci hodiny. 27 respondénuvedlo 3 a vice vyiovacich hodin a pouze 12

neuvedlo Zadné preventivni hodiny.
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PoloZkaé. 5:
ZjiStoval jsem, zda si respondenti mysli, Ze je ve SHoktaténé svobodna atmosféra,

aby se dalo diskutovat o tématu alkoholu, tabaéitog.

Graf¢. 5 — rozdleni respondeitpodle nazoru, zda je ve Skole natolik svobodnéoaténa, aby se dalo
diskutovat o alkoholu, tabaku a drogach

Oano

B ne

86%

V této otazce vyvstala vcelku jednoZnd odpo¥d. DrtivA &tSina respondefit si
mysli, Ze atmosféra ve Skole je dostate svobodna a naklénd tomu, aby se

diskutovalo o veSkerych navykovych latkach.
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Polozka¢. 6:

Zjistoval jsem, zda si respondenti mysli, Zetipad jejich problému, spojeného
s alkoholem, tabakem nebo drogami, je ve Skole assk kterou by si o tomto

problému mohli promluvit.

Graf ¢. 6 — rozdleni respondeiit podle toho, zda si mysli, Ze ¥ipad jejich problému, spojeného
s navykovymi latkami, je ve Skolnim préestli osoba, se kterou by si o problému mohli prornluv

gano
| ne

Tato poloZzka ma prijemns piekvapila. 69 % respondeén({82) si mysli, Ze ve Skolnim
prostedi se nachazi alespfedna osoba, které mohou gheiit a se kterou by se nebali

0 problému, v souvislosti s navykovymi latkami, favit a giipadré problémiesit.
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Polozka¢. 7:

ZjiStoval jsem, zda jsou respondenti ve své Skole spokajpreventivnimi aktivitami

v oblasti alkoholu, tabaku a drog.

Graf¢. 7 — rozdleni respondeitpodle toho, zda jsou ve své Skole spokojeni segarwnimi aktivitami

@ano
Ene
Onevim

53%

U této polozky si znmé ¢ast respondetit(46) nebyla jista, a tak si ponechala ,zadni
vratka“ odpo¥di ,nevim*“. 62 respondeiitje s preventivnimi aktivitami spokojeno a

pouze 10 vyloZehnespokojeno.
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Polozkaé. 8:
Zjistoval jsem, ktera z nabizenych preventivnich akbwyitrespondenty nejvic zaujala.

Zda beseda s lékam/psychologem, vyt&nym narkomanem, film o dané problematice,

beseda se zarstnancem tzv. ,k&a“ nebo beseda se z&stnanci policie.

Graf¢. 8 — rozdleni respondeitpodle toho, kterd z nabizenych preventivnich #@kby je nejvic zaujala

15% 4%

O beseda sléka fem, psychologem

B beseda svylé éenym narkomanem
Ofilm o dané problematice
Obeseda se zam éstnancem tzv. "ka ¢€ka"

B beseda se zam éstanci policie

Tato poloZzka dopadla podle mychedpoklad. Vice neZz polovina z celkového ¢io
responderit (70) by chéla besedovat s viénym narkomanem, jelikoz si mysli, Ze
prevence provasha z jeho strany, by byla nejzaz#gi. DalSi preventivni aktivity uz
jsou procentuakh dost vyrovnané. Se za@stnanci policie by besedovalo 18
responderit, se zamistnancem ,k&a“ 12. Film o problematice navykovych latek by
zhlédlo 13 respondeint Nejméré by respondenti stali o besedu s i@&@ma nebo

psychologem (pouze 5).
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Polozka¢. 9:

ZjiStoval jsem, zda si respondenti mysli, Ze prevernkehalu, tabaku a jinych drog ma

ve Skole smysil.

Graf¢. 9 — rozdleni respondeiitpodle toho, zda si mysli, Ze prevence ve Skolesmys|

gano
| ne

Opét zde vyvstala vcelku jednoztrga odpo¥d’. 98 respondentsi mysli, Ze prevence

alkoholu, tab&ku a jinych drog ve Skole smysitdrma. Pouze 20 si mysli, Ze ne.
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Polozka¢. 10:
Zjistoval jsem, od koho respondenti dostali nejvic imfaci o problematice alkoholu a

jinych navykovych latek.

Graf¢. 10 — rozdleni respondeitpodle toho, od koho ziskali nejvic informaci olgematice alkoholu,
tabaku a ostatnich drog

8%

Dod rodi éa

| ze Skoly

Ood pratel

Ood léka fe psychologa
Bz médii

42%

1%

9%

7 s

U této polozky ,zvikzila“ s malym naskokem Skola. Nejvice informacpijsuzuje 50
responderit. Nicméré pouze s malou ztratou, na druhém migtistavaji média, ktera
zazndilo 47 respondeiit Na tetim mist¢ jsou gatelé (11), dale rode (9) a nakonec
lekai (1).

V polozkaché. 4 — 10 jsem se zajimal o nazor responiesat oblast prevence
alkoholu, tabaku a jinych drog, abych tak potvraibo vyvratil stanovenou hypotézu
1. Ta zrla ,prevence pied navykovymi latkami ve Skolnim prositedi ma swj
nezastupitelny vyznam a poskytuje respondedin nejvice informaci ze vSech
vychovnych€initel d."

Ziskané vysledky prokazaly, 28 % respondeftv letoSnim Skolnim roce &h
alespa 1-2 hodiny prevence, 86 % si mysli, Ze je ve Skibbstateéné svobodna
atmosféra k diskuzi na téma navykovych latek a 688%ponderit si mysli, Ze pokud

by meli problémy s gkterou z navykovych latek, tak ve Skolnim predi je osoba, se
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kterou by si 0 tom mohli promluvit. S preventivniatitivitami ve Skole je spokojeno 53
% respondeiit a pouze 8 % je vyloZzémespokojeno. DrtivadSina respondeft(83
%) si mysli, Ze prevence ve Skole ma smysl a &ydte tam také ziskavaji o prevenci
nejvic informaci.

Na zakladé téchto vysledki se hypotéza. 1 potvrdila.

Polozka¢. 11:

Zde jsem tabulkou zji®val, zda respondentickdy vyzkouSeli gkteré z uvedenych
navykovych latek, fipadre zda rekterou z uvedenych navykovych latek uzivaii,

uzivaji pravidels.

Graf &. 11 — rozdleni respondeiitpodle toho, zda&kdy vyzkouSeli gkteré z uvedenych navykovych
latek, gipadré jak ¢asto tyto latky uzivali¢i uzivaji
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Cigarety/tabak — 24 % respondeintuvedlo, Ze nikdy nekdio, 44 % sice kotilo, ale
ne za posledni rok, 13 % kidyiiblizné jednou nésicné a 8 % piblizné jednou tyds.

Denre kouti 11 % respondeiit

Pivo — 11 % respondeintnikdy pivo nepilo, 41 % ano, ale ne za posledki 87 %
ano, fiblizné jednou ndsicné a 11 % ano, iiblizn¢ jednou tyds. Denrgé pivo nepije
nikdo.
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Vino - 4 % respondefitvino nikdy nepilo, 44 % ano, ale ne za posledkj 48 % ano,

priblizné jednou nésicné, 9 % ano, fiblizn¢ jednou tyd®. Denrg vino nepije nikdo.

Tvrdy alkohol (destilaty) - 23 % respondefittvrdy alkohol nikdy nepilo, 36 % ano,
ale ne za posledni rok, 35 % antipfizné jednou ngsicné, 6 % ano, fiblizné jednou

tydné. Denre destilaty nepije nikdo.

Jiny typ alkoholu (nap¥. v michanych npojich apod.} 13 % respondeattento typ
alkoholu nikdy nepilo, 36 % ano, ale ne za posladki 41 % ano, ifiblizn¢ jednou

meésicné, 9 % ano, fiblizn¢ jednou tyds a 1 % tento alkohol pijefiplizné kazdy den.

Marihuana, haSis (konopné drogy)- 89 % konopné drogy nikdy nezkusilo, 7 % ano,
ale ne za posledni rok, 2 % angéippzn¢ jednou za résic a 2 % fiblizné jednu tyd®.

Denre neuziva tyto drogy nikdo.

Tékavé latky — 99 % respondeittyto latky nikdy nemdlo, pouze 1 % ano, ale na za
posledni rok.

Léky na uklidnéni, na spani,¢i proti bolesti (bez lékarského predpisu) - 63 %
responderit je nikdy neuzivalo, 18 % ano, ale ne za posledkj 15 % ano, iiblizné

jednou n&sicné a 4% ano, fiblizné jednou tyde. Denrg je neuziva nikdo.
Jiné nelegalni drogy (amfetaminy, LSD, pervitin, k&ain, heroin, extaze apod.»

97 % tyto latky nikdy nemo, 2 % ano, ale ne za posledni rok a 1 % aiid)ijné

jednou n&si¢né.
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PoloZzkou¢. 11 jsem dale zji®val, zda respondenti Zijici v netplnych rodinach
maji tSi zkuSenost s pravidelnym uzivanim navykovyctekatpiblizné jednou
tydne), nez respondenti Zijici v uplnych rodinach, abyak potvrdil nebo vyvratil
stanovenou hypotézd. 2. Respondenty z nedplnych a uUplnych rodin jseimsebe
odcklil v grafech¢. 12 a 13.

Graf ¢. 12 — pravidelné uzivani navykovych latekKilfpzné jednou tyds) u responderit kteri Zziji
v nedplné rodié
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navykova latka

Priblizné jednou tyds kouti cigarety 12 % respondéntijicich vneuplnéroding, 17 %

.....

apod.). Tvrdy alkohol (destilaty), léky na uklimn, na spanigi proti bolesti (bez
lékarského pedpisu) ani Zadné nelegalni drogy nikdo z nich iplel&® neuziva.
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Graf ¢. 13 — pravidelné uzivani navykovych latekKilfpzné jednou tyds) u responderit kteri Zziji
v Uplné rodir
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Priblizné jednou tyds kouti cigarety 7 % respondengijicich vuplné rodirg, 9 % pije
pivo, 10% pije vino, 8 % tvrdy alkohol (destilaty)11 % pije jiny typ alkoholu (n&p
ovocné vino, michané napoje apod.). Mimo téiblgné jednou tyd®, uziva 2 %
responderit konopné drogy (marihuana, hasis) a 5 % respofidéky na uklidrni, na
spani i proti bolesti (bez Iékakého pedpisu). Zadné jiné nelegalni drogy nikdo z nich

pravidelrg neuziva.

Hypotézag. 2 zrela ,respondenti z nedplnych rodin maji WtSi zkuSenost
s pravidelnym uzivanim navykovych latek, neZ respatenti z rodin Uplnych.”

Ziskané vysledky, uvedené vgrafech 12 a 13, paliazze dti
Zijici v neuplnych rodinach maji sicétgi zkusSenosti s tabakovymi vyrobky a pivem,
nez dti z uplnych rodin, ovSem ne nijak vyraznNaopak se zbylymi, v tabulce
uvedenymi navykovymi latkami, majétsi zkuSenosti&i z Gplnych rodin.

Na zakladé téchto vysledki se hypotéza. 2 nepotvrdila.
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3. Zawér provedeného vyzkumu

Na zéklad zjistenych vysledk mezi respondenty nevypada situace na okrese
Hodonin nikterak katastrofain Kazdy z respondeintma alespd jednu zkuSenost
s rekterou z uvedenych navykovych latek. Nejvice zkoS&n maji respondenti
samozejm¢ s tzv. legalnimi navykovymi latkami, tedy s alkédra, tabakem a léky
uzivanymi bez lékakého pedpisu. Vysledek je celkem logicky, jelikoz tytdkia pro
né neni Zadny velky problém sehnat.

Prevenci, co se & alkoholu a jinych navykovych latek, by bylo faita
navysit, jelikoZz Zaci o ni maji zajem a s prevenai sogdasné Urovni nejsou zdaleka
vSichni spokojeni. Skoly by v oblasti prevencelimvice spolupracovat s dalSimi

institucemi a organizacemi. Prevence zkratka niualiyrdost.

4. Shrnuti mych nazoii a posteha pri volné diskuzi

s zaky 8. a 9.itid zakladnich Skol

Setkani s Zaky 8. a id (v dotazniku uvashi jako respondenti) na zakladnich
Skolach probihala vifjemné atmosfi@ a Zaci se do diskuze aktévmapojovali. Diky
jejich vyjadenym nazakm a postehim jsem z vydovacich hodin odchazel obohaceny
o dalSi ¥domosti a zazitky.

K prevenci provaéhé ve Skole zaci uvéli, Ze by ji mohlo byt vice adkolik
Zakh poznamenalo, Ze by mohla byt také vice zazivnackdlika tiidach zaci uvedli,
Ze vramci gkterych vyw@ovacich hodin navstivili Kontaktni centrum pro doog
zavislé v Hodoni& nebo Kyjo, kde se rdli moznost seznamit &nnosti tzv. ,k&ka“

a jejich zandstnanci. V kazdéideé jsem se také dozdél, Ze v ramci vyuky jim titelé,
tak jednou az dvakrat za Skolni rok, pusti videéto problematice.

Na mij dotaz, od koho Zaci ziskali nejvic informaci @lgematice alkoholu a
jinych navykovych latek, odpedéli, Ze ve Skole a z médii. Velmifiemns meé
piekvapila skuténost, Ze vtSina Zak povaZuje atmosféru ve Skole za dostate
svobodnou k diskuzi na téma navykovych latek, #aké s gkterymi z witela na toto
témacasto diskutuji.
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S informacemi z médii uz to asi bude horsi. Mohice £akim radit, aby si od
alkoholu a drog drzeli dosta@ty odstup a ,nenechali se semlet’, ale stépk dolie
jim k zavislosti mohou pomoci. Za obzvl&stebezpény povaZzuji internet, jelikoz tam,
ve WtSineé pripadi, miZze jedinec ,brouzdat® jak je libo athe tudiz navswovat i
webové stranky, které uZzivani alkoholu a drog podipo A nemusi se jednat

samozejme jen o alkohol a drogy. Na internetu jgbec cel&ada Spatnych stranek.
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ZAVER

Psani bakat&ké prace m¥) diky studii odbornych knih &lanka, obohatilo
novymi znalostmi a zkuSenosti s problematikou athola jinych navykovych latek, a
to jak po strance teoretické, tak i praktické.

Prav mladé generaci se musi v boji proti zavislostejmioe poméhat. Tak, jak
dohke je pro & moderni uzivat drogy. tAuZ si to pipoustime, nebo ne, navykoveé latky
v poslednich dvaceti letech vstoupili ve velkérando lidskych Zivat. Nejedna se
samozejm¢ jen o Zzivoty mladych lidi, problémy &niito latkami mohou potkat
kazdého z nas. dem a mladezi je ovSerreba ¥novat paticnou pozornost, jelikoz oni
sami ¢asto nedokdzou odhadnout, na jak tenky led by, igelwm uzivanim
navykovych latek, mohli vstoupit.

Na zaklad téchto skuténosti je pateba, aby se co nejvic instituci a organizaci
zapojilo do preventivnich aktivit, aby nejenom dir@, ale i ve Skole a v zafstnani
byla nastavena zdrava pravidla. Sptavrastavené Zivotni hodnoty ndm pomahaji v
nasich kazdodennich radostech i starostech.

V teoretické ¢asti jsem se seznamil s problematikou alkoholu ayk@vych
latek vSeobeay) tj. jak s historii i sotasnosti, tak také v souvislosti s rodinou a
vychovou, dopravou, prevenci, odbornou pomoctladé zavislosti.

Za nejdilezitejSi ovSem povazuji pré&problematiku prevence a tudiz jsem se ji,
v navazujici praktick&asti, zabyval podrolgi. Kvantitativni metodou (dotaznikem)
jsem zmapoval situaci v mém okoli, tj. v okrese biud.

Prinosem mé bakalské prace pro praxi je ziskani pracovniho matengdtu
dalSi uplatini u policie. \&tim, Ze se budu, na jejim zakéad této problematice dale
vzcklavat. Tuto préci také nabidnu k vyuZiti i dalSireyentivnim pracovnikm Policie
Ceské republiky v okrese Hodonin, jelikoZ prevence vmasi profesi svéatbZité a

nezastupitelné misto.

Prevence se prost musi vyplatit !
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Resumé

Bakaldska prace se zabyva problematikou alkoholu a nawjdto latek u
souwasné mladé generace.

V teoretickécasti charakterizuje alkohol a navykové latky oddriskych dob
aZ po sotiasné uzivani, zavislost s jejimi motivy iistedky, rizika a dinky téchto
latek. Teoretick&ast se dale zabyva dopady uzivani alkoholu a jiny@hykovych
latek v rodirg a &inky téchto latek pi fizeni vozidel. V neposlediiact se dale zabyva
preventivni ¢innosti v ramci jednotlivych vychovnychinitela, odbornou pomoci a
lé¢bou zavislosti.

Praktickacast navazuje na teoretickou, byla prodréal kvantitativni metodou,
kdy nastrojem byl dotaznik a zabyva se monitoringéoace na vybranych zakladnich
Skolach v okrese Hodonin.

Pfinosem préace pro praxi je zisk&ni pracovniho nétepro dalSi uplatmi u
preventivnich pracovnikPolicie Ceské republiky v okrese Hodonin.
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Anotace

Bakal&ska prace se zabyva historii i gasnosti veSkerych navykovych latek
v celospoléenském Zivat. Vyznam prace sgiva v tom, Ze jsou v niiphledré shrnuty
situace v oblasti alkoholu a drog v okrese Hodonin.

Prace je ufena pedevsim preventivnim pracoviiik Policie Ceské republiky

v okrese Hodonin pro jejich dalSi uplétin

Klicova slova: alkohol, drogy, mladez, doprava, preegiéba zavislosti

Annotation

The bachelor thesis deals with the history and gmes of any addictive
substances in societal life. Importance of the wiakin the fact that it summarized the
key findings from more literary and internet sowres well as mapping the situation in
the area of alcohol and drugs, in district Hodonin.

Bachelor thesis is primarily aimed at preventioaffsof the Czech Police in

district Hodonin for their further use.

Keywords: alcohol, drugs, youth, transportationeypention, addiction treatment
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Zakladni Skola
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Seznam fFiloh
Priloha¢. 1 — dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Vaclav Jana jsem studentem Univerzity TomaSe Bati, fakuliynanitnich
studii v Brré a rad bych ¥ pozadal o vypléni tohoto kratkého dotazniku, ve kterém
bych chel zjistit Tvij ndzor na prevenci v oblasti veSkerych navykoviatek a také
Tvé zkuSenosti s nimi.

Tento dotaznik bude slouZzit pouze jako podklad pragovani mé bakaiské prace. Je
pIné anonymni, proto naépnepis své jméno. Kazdou otazku si nejprvelipé precti a
poté zazn& kiizkem jednu z nabizenych moznosti. Pokud uvedep&wdi presre
neodpovidaji Tvoji situaci, zvol odp&d, ktera je této situaci nejblizsi. Odgavprosim
na vSechny otazky.

Dékuji Ti za Tvou ochotu.

1. Jsi chlapec, nebo divka?
1 O chlapec
2 O divka

2. Kolik ti je let?
1013
2014
3015
4016
5017
6 O 18 nebo vice

3. Zije v GpIné (mas oba rodie) nebo neuplné (jeden z rodii chybi) rodiné ?
10 tplna
2 0 nedplna

4. Méli jste v letoSnim Skolnim roce ve Skole d&aké hodiny prevence o alkoholu,
tabaku a drogach ?

10ne

20 1 - 2 vywovaci hodiny

3 O 3 a vice vydovacich hodin

5. MysliS, Ze je ve Skole dostateé svobodna atmosféra, aby se dalo diskutovat o
tématu alkoholu, tabaku a drog ?

10ne

20 ano

6. Pokud bys nél/a problém spojeny s alkoholem, tabakem nebo drogai, myslis,
Ze je ve Skole osoba se kterou by sis o tomto prébiu mohl/a promluvit ?

10 ano

20ne
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7. Jsi spokojeny/a s preventivnimi aktivitami v obdsti alkoholu, tabaku a drog ve
své skole ?

10 ano

20ne

30 nevim

8. Ktera z nasledujicich preventivnich aktivit by T nejvic zaujala ?
1 0 beseda s |ékam, psychologem
2 O beseda s vyl&enym narkomanem
3O film o dané problematice
4 0 beseda se zatstnancem kontaktnich center pro drogaavislé (tzv. ,k&ko")
5 0 beseda se zasstnanci policie

9. Myslis, Ze tato prevence ve Skole ma smysl ?
ldne
20 ano

10. Od koho jsi dostal/a nejvic informaci o této pyblematice ?
1 0 od rodta
2 0O ze Skoly
30 od patel
40 od lékde, psychologa
5 0 z médii (televize, radio, tisk, internet)

11. Ozn&, jestli jsi nékdy vyzkousSel/a rékteré z nasledujicich (navykovych) latek

1 2 3 4 5

. ano, ale ne Sp | oiibizng | 30

nikdy za posledni jednou jednou pflvbh’iné

rok mésiéné tydné kazdy den

a) cigarety / tabak O O O O O
b) pivo O O O m| m|
c) vino O O | | |
d) tvrdy alkohol O O O O O
e) jiny typ alkoholu (limonady
s obsahem alkoholu, ovocné | O | | |
vino, michané napoje atd.)
f) marihuana nebo haSi§ (konopné
drogy) O O O O O
g) tekavé latky (tolueniedidlo atd.) O O O | |
h) 1éky na uklidgni, na spandi
proti bolesti (bez Iékakého O O O O O
predpisu)
i) jiné nelegalni drogy
(amfetaminy, pervitin, LSD, O O m| O O
kokain, heroin, extaze atd.)
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