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1 UVOD

Tématem mé diplomové prace je rozdil v konzumaci alkoholu u zen a muzi,
studentli na JihoCeské univerzité. Samotna konzumace alkoholu obecné je aktualni
téma, které by si mélo zaslouzit vétsi pozornost. Alkohol pronika do Zivota lidi velmi
rychle a diky vyvoji nasi spolecnosti je pomérné tolerovan, a jeho negativni ucinky
na lidsky organismus nejsou brany tak vazné, jak by mély byt. V malém mnozstvi
ma alkohol na lidsky organismus pozitivni vliv, ov§em jeho nadmira mlze zdravi
¢lovéka nenavratné poskodit. Zavaznost tohoto problému neni jen v toleranci jako
takové, ale také ve snadné dostupnosti, tradici jeho konzumace, Sirokém vybéru
alkoholickych népoji a podobné. Muzi konzumuji alkohol castéji, zeny konzumuji
veétsi mnozstvi vina nez muzi a podobné. Je ziejmé, ze alkohol Skodi obéma
pohlavim, diky mému Setfeni bych chtéla zjistit mozné rozdily nejen ve Skodlivosti,
ale tfeba 1 pocitech pii jeho konzumaci. Zda maji muzi jiné divody k sdhnuti po
alkoholu neZ Zeny a podobné. Stanovila jsem si tfi vyzkumné hypotézy tykajici se
zavislosti pohlavi na frekvenci konzumace piva a vina a celkového kombinovani
alkoholu béhem konzumace. Pomoci svého vyzkumu bych chtéla tyto hypotézy
potvrdit nebo vyvratit.

V teoretické Casti jsem se zabyvala analyzou odborné literatury. Snahou bylo
nalezeni rozdild v konzumaci alkoholu mezi obéma pohlavimi z hlediska
fyziologického, psychologického, ale 1 socialniho. Déle jsem se zabyvala nadmérnou
konzumaci alkoholu obecné, negativnimi U¢inky sni spojenymi a rizikem pii
zavislosti na alkoholu, poptipad¢ jeji 1écbou. Prostudovanim odborné literatury jsem
vSe zaznamenala do souvislého textu.

V ¢asti praktické jsem se zabyvala stanovenim hypotéz pro mutj vyzkum
rozdili konzumace alkoholu u Zen a muzi — studentd JU. Vytvortila jsem dotaznik
obsahujici 25 otazek k danému tématu. Nasbirand data jsem zanalyzovala
a zaznamenala do tabulek a grafi. Vysledna data jsem vyuzila ke statistickému

ovéteni hypotéz. Vysledky vyzkumu jsem zaznamenala do diskuze a stanovila zavér.
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2 TEORETICKA CAST

., Kazdy pijak se miize stat alkoholikem, zdlezi vsak na tom,
kolik mnozstvi alkoholu potiebuje, aby se jim stal®
J. Y. Dent

2.1 Alkohol

Slovo alkohol je arabského ptivodu (al-kahal) a pivodné znamenalo jemnou
substanci, vinny extrakt vyrabény alchymisty (Dubsky, Urban, 2008).

Alkohol je bezbarva, prizracnd, lehce t€kava, hoflavd a palcivé chutnajici
tekutina s chemickym vzorcem C2HS50H, kterou je mozné v jakémkoliv poméru
misit s vodou. Alkohol vie pii 78,4 stupnich Celsia a pfi spalovani vydava
7,1 kilokalorii na gram (Goéhlert, Kiihn, 2001).

Alkohol se stejné jako jiné drogy Casto vyuzival i v medicin€. Pied objevem
ucinki éteru a chloroformu hlavné jako snadno dostupné, i kdyz ponckud drsné
anestetikum, ale tehdy i poté také jako slozka mnoha patentovanych 1éka (Iversen,
2001).

Alkohol ve své ambivalentni poloze vzbuzuje odeddvna obdiv i odpor.
Na jedné stran¢ je piiblizovan jako elixir Zivota, zdroj inspirace a regenerator
puvodni animalni vitality potlacené reglementacemi civilizace. Na druhé strané je
zobrazovan jako metla lidstva, zhouba ohrozujici duSevni i té€lesné zdravi jedince
a spolecnosti. A podobné hospoda, jako prostor, v némz je alkohol konzumovén,
dostava jednou nadnesené rysy inspirujiciho pratelského setkani, zabavy a humoru,
podruhé démonické rysy nefesti, zkaz a vulgarniho veseli ( Sournia, 1999).

Alkohol je nejrozsifenéjsi, nejcastéji uZivanou a v naSem sociokulturnim
prostiedi znacné akceptovanou psychoaktivni latkou. Ve vétSiné Casti svéta je
alkohol bézné dostupnou latkou a spolu s cigaretami je propagovan prostiednictvim
masivnich reklamnich kampani zaméfenych predevsim na mladé lidi. V poslednich
dvaceti letech sice konzumace alkoholu v rozvinutych zemich klesa, naopak
V rozvojovych zemich je konzumace alkoholu na vzestupu (Fischer, Skoda, 2009).

Slovo ,,alkohol“ v ptvodnim arabském vyznamu alkuhul (al-kahal)

oznacovalo praskovy antimon, pouzivany zenami ke zkrasleni o¢nich vic¢ek. Pozdé&ji
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byl vyznam slova pouzivan pro oznaceni jemné praskovité substance.
Pro destilované tekutiny se nazev alkohol zacal pouzivat az v 16. stoleti zasluhou
Paracelsovou (Sedivy, Valkova, 1988).

Pti pokojové teploté je alkohol bezbarva tekutina, ktera ma ve své Cisté formé
stahujici u¢inky a v ustech je odpornd. Nafedénim se nepiijemnd chut zmirni.
Alkohol se snadno micha s vodou. Atraktivni typickou chut’ alkoholickym napojim
nedodava alkohol, ale dalsi chemické latky, které se do nich dostanou pribéhu
vyrobniho procesu. Je mozné vyrobit pivo neobsahujici témét zadny alkohol a pfitom
stale chutna jako pivo (Edwards, 2004).

Vyroba alkoholu — Jednoducha molekula alkoholu (C;HsOH) vznika pii
kvaSeni cukru pisobenim kvasinek. Pii koncentraci alkoholu 14 — 16% kvasinky
Vv roztoku hynou. Koncentrovanéjsi alkoholické produkty Ize ziskat destilaci. Alkohol
patii k nejrozsifengjSim a nejdéle znamym latkam u nas. Napoje s jeho malou
pfimési pomahaji zahanét zizenn a maji vliv na psychiku ¢lovéka. Etanol snadno
pronika k riznym organtim véetné¢ mozku (Dubsky, Urban, 2008).

Vyroba kvaSenych napoji byla objevena pfed mnoha tisici lety. K jejich
konzumaci s nejvétsi pravdépodobnosti dochazelo drive, nez se lidé zivici se lovem
a sbiranim plodin, zacali vénovat zemédélstvi. Kvasené napoje byly znamy vétSing
narodl svéta, véetné predkolumbovské Ameriky (Sournia, 1999).

Alkohol je tlumiva latka poskozujici organy. Ma viestranné wi¢inky. Zadna
jina droga neposkytuje takové mnozstvi U€inki, jako alkohol. Je vyhledavan pro své
pusobeni na lidskou psychiku, ale nabizi také chutové pozitky, dodavky vody
a elektrolytti a do jisté miry i ziviny (Heller, Pecinovska, 2011).

Etanol (ethylalkohol, lih, spiritus) vznika alkoholovym kvaSenim rostlinnych
produktl s obsahem sacharidi, ptipadné néslednou destilaci. Je hlavni psychoaktivni
slozkou alkoholickych napoji (Fischer, Skoda, 2009).

Alkohol, respektive etylalkohol, chemicky etanol, ma chemicky vzorec
C,HsOH. Je to mala jednoduchd, molekula fadici se mezi psychotropni latky, které
ovliviiuji nervovy systém. Jde o hoflavou bezbarvou kapalinu piijemného zapachu
s vysokym energetickym obsahem. Tuhne pfi teploté -117°C a var zacind pii 77°C.
Kvasinky, podilejici se na jeho vzniku hubi zhruba koncentrace 14 % alkoholu
(Sedivy, Valkova, 1988).
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Alkohol je bezbarva tekutina, kterd vznika kvasenim sacharidii. Chemickym
sloZzenim je etanol. Pouziva se v riznych oblastech, v Iékarstvi jako rozpoustédlo,
a pro antiseptické vlastnosti. Je aktivni slozkou alkoholickych napojt, kde je obsazen
Vv rizné koncentraci. Piva obsahuji 3-8 objemovych procent ¢istého alkoholu, stolni
vina 8-14%, likéry 20-50% a destilaty 40-60% alkoholu. Mnozstvi alkoholu
Vv biologickych tekutinach (napf. v krvi) se vyjadiuje v promile (1% je ptiblizné
1g alkoholu v 1 | tekutiny), (Kubatova, Machova, 2009).

Ze vsech drog uzivanych pro rekreacni tcely je alkohol nejstarSi a zejména
Vv zépadnim svété oblibeny. Vyroba vina, piva i destilatl je ekonomicky vyznamnym
odvétvim s roénim obratem kolem 300 miliard dolarG. Ve vétSin€ zapadnich zemi
ptipousti zkuSenost s alkoholem asi 80 procent populace a asi polovina vsech
obyvatel ho pije pravidelné. Spotieba alkoholu se stale zvySuje a nabidka napoji
se rozsifuje. Alkohol se leckde da koupit v kteroukoli denni i no¢ni dobu a vyrobci
utraceji velké sumy za reklamu, kterd ma jeho prodej zvysit. Piti alkoholickych
napoju je hluboce spojeno se spoleCenskymi zvyklostmi mnoha naroda (Iversen,
2001).

Alkohol je bézné€ pouzivan pro jeho plsobeni na nervovou soustavu jako
ptijemny, snadny a rychly zptsob, jak se citit dobfe, k usnadnéni spolecenskych
kontaktt, kK povzbuzeni chuti k jidlu, k zahnani nudy, stresu a u dospivajicich, jak byt
akceptovan jako dospé€ly. Svym typem ucinku se nejvice blizi latkdm, které navozuji
zklidnéni a spanek (hypnotika), (Kubatova, Machova, 2009).

Matousek (2003) uvadi udaje o primérné ro¢ni konzumaci alkoholu, kdy na
jednoho obyvatele pripadne v praméru 160 litrti piva, 7 litrG destilatt a 15 litrt vina.

Konzumace alkoholu plni nékolik funkei. Pfi pouziti klasické funkcionalni
klasifikace lze vymezit 6 zdkladnich funkci alkoholu:
o fyziologicka funkce: alkohol jako potrava a dodavatel energie
e psychologickd funkce: alkohol proti Uzkosti, napéti, na povzbuzeni,
na zlepSeni ndlady, unik od reality
e ritudlni funkce: nabozenské obrady, rodinné obtady, svatky, oslavy
e socialni funkce: hodovani, spolustolovani, alkohol jako spolecensky tmel,

symbol prestize a moci, symbol kulturni identity a kontinuity
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e ckonomickd funkce: zdroj pfijmi pro stat, zplisob obzivy pro jedince
a skupiny jedincu — produkce, distribuce a prodej

e politickd funkce: alkohol jako zbran a lest v politickych a vojenskych
zapasech, alkohol jako prostfedek mocenské manipulace podobné (Dubsky,

Urban, 2008).

2.1.1 Charakteristika vina

Réva vinna (Vitis vinifera, Linné) je popinava dfevina fadici se do Celedi
révovitych. Poznatky archeologti dokazuji, ze ziejmé rostla jiz ve tfetihorach.
Antické legendy popisuji jako otce vinné révy Dionyse. Zidovské legendy 1i¢i jako
prvniho vinafe Noeho. Jeji ptivod pochazi pravdépodobné z Arménie (Angorova,
Stra, 1986).

K vyznamnému rozvoji vinafstvi dochédzi za vlady fimského cisafe Marka
Aurelia Proba ve tfetim stoleti naseho letopoctu. Na nasem uzemi se vinna réva
péstovala jiz za dob Keltd. Vinatstvi do Cech ptichazi z Velkomoravské Fise, kde
bylo zndmé piedevsim na dvoife Mojmira I. I kdyZz bylo vinafstvi u nas znacné
rozvinuté, prvni pisemné zminky o ném pochazeji az z roku 937. Zna¢ny podil na
rozvoji vinafstvi v Ceském kralovstvi mél predeviim Karel IV., kdy rozloha
vinohradii za jeho vlady v Cechach dosahovala az 4000 hektartl. (Angorova, Stira,
1986)

Pod pojmem vino mizeme zahrnovat pomérné¢ Siroky sortiment vyrobki,
a to vina révova, ovocnd a ostatni vina. Samotny pojem vino bez uvedeni piivlastku
smi byt pouzivan pouze pro révoveé vino.

Rozeznavame:
e Stolni vino — predstavuje nejniz§i kategorii (obvykle jen 7 — 11% obj.
alkoholu), miize pochézet znejriznéjSich hroznli vyprodukovanych

Vv kterékoliv zemi.

e Zemské stolni vino — vV EU se pozaduje, aby pouzit¢ hrozny pochazely

Z ptislusné zemég.
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Jakostni vino — je termin pouzivany v EU, je vyhrazen pro vino vyssi kvality
nez stolni vino. Tato vina musi byt vyrobena pouze z hroznli pochazejicich
z ptislusnych oblasti a vino musi byt jen ze schvalenych odrud.

Jakostni vino s piivlastkem — ptivlastek miize byt: ,, kabinetni®, ,,pozdni sbér,
,Vybér zhroznd®, ,vybér zbobuli“, ,ledové”, ,slamové”. Tato vina
Vino origindlni certifikace — jeho zatfidovani provadi za stanovenych
podminek pfisluSny svaz vinait. Vyrabi se pouze z nékolika odrud typickych
pro danou oblast a v této oblasti by se vina méla vyznacovat podobnym
charakterem (Babicka, 2012).

U jakostniho vina je nutné uvadét obsah zbytkového cukru.

Suché — nejvyse 4 g/l nebo nejvyse 9 g/, pokud celkovy obsah kyselin
Vv g/l je nejméné o 2 gramy niz$i nez obsah cukru.

Polosuché — vice nez 4 g/1, ale nejvyse 12 g/l nebo 18 g/1.

Polosladké — vice nez nevy$$i mozny obsah u polosuchého vina, ale nejvyse
45 g/l.

Sladké — vice nez 45 g/l a chut je vyrazné¢ sladka. VétSinouse jedna

o specidlni vina urena pro dlouhé zrani s niz§im obsahem alkoholu

(7 — 11%), (Babicka, 2012).

2.1.2 Charakteristika piva

Pivo je tvofeno slozitou sestavou, v niz nejvétsi Cast slozek je pfitomna

v podobé koloidnich roztokt. Zakladnimi slozkami piva jsou kvalitni pitna voda,

oxid uhlicity, t€kavé organické kyseliny, alkoholy, cukr, mineralni latky, dextriny,

dusikaté latky a vitaminy pfedevSim skupiny B. Nezakladng&jSim rozdélenim

je tiidéni piv na tmavé a svétlé dale dle stupiiovitosti (Angorova, Stira, 1986).

Pivo je neuplné¢ dokvaseny alkoholicky napoj, vyrobeny ze sladu, chmele

a vody. U nés nejvice konzumovana piva jsou 10° a 12°, pficemZ 1° neoznacuje

procento alkoholu, ale procento zkvasené¢ho cukru. 1° se rovna 0,35 % alkoholu
(Demel, Krystych, 1991).
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Pivo je tradi¢nim a populdrnim alkoholickym napojem s relativné nizkym
obsahem alkoholu (30 — 50 g v jednom litru). Obsahuje také sacharidy, bilkoviny,
hotké latky chmele, polyfenolické slouceniny, oxid uhlicity, vitaminy a mineralni
latky. Kombinaci téchto slozek se vytvari fyziologicky vyrovnany roztok
S vyznamnym zastoupenim mineralnich latek. Kromé drasliku a sodiku jsou zde
V pfiznivém poméru také chloridy, vapnik, fosfor, kfemik a hotc¢ik. Z vitamind
obsazenych v pivu jsou nejvyznamnéj$i vitaminy skupiny B: thiamin, riboflavin,
pyridoxin, niacin a kyselina listova. Vitaminy skupiny B jsou dilezité pro tadu
metabolickych procesi, funkci nervového systému a dalsi (Babicka, 2012).

I kdyz vyroba piva na nasem tzemi nastala pravdépodobné¢ jiz dfive, prvni
pisemné doklady o vateni piva a vyrobé sladu pochazeji az ze stoleti dvanactého.
Chmelené pivo se u nés produkovalo jiz od samého zacatku dolozené historie. Roku
1407 byl ustanoven Prvni potfadek sladkt a sladovniki mést prazskych. Do konce
osmnactého stoleti byla vyroba piva roztiiSténa a pocitala se k vyznaénym
privilegiim. Technologicky postup byl zalozen na zkuSenostech a nedostatek
objektivnich znalosti byl nahrazovan magickymi praktikami a poveérami. Velkou
zasluhu na rozvoji typickych vlastnosti souc¢asnych ¢eskych piv ma sladek Ondfej
FrantiSek Poupé (1753-1805), jenz své znalosti zaznamenal v dile ,,Pocatkové
zékladniho uméni o vafeni piva* (Angorova, Stra, 1986).

Pivo je moZno uznavat nejen jako napoj vhodny k utiSeni Zizné&, ale téZ svoji
nutricni hodnotou, pfedev§im vhodnou vyvéazenosti iontd a minerdlnich latek,
vitamind a polyfenold. Pivo je pénivy napoj, vyrobeny zkvaSenim mladiny
pripravené ze sladu, vody, chmele nebo chmelovych produktt, ktery vedle kvasnym
procesem vzniklého alkoholu a oxidu uhli¢it¢ho obsahuje 1 urc€ité mnozstvi
neprokvaSeného extraktu, pri¢emz slad Ize do vySe jedné tfetiny hmotnosti celkového
extraktu pivodni mladiny nahradit extraktem, zejména cukru, obilného Skrobu,
je¢mene, pSenice nebo ryze. U piv ochucenych mize byt obsah alkoholu zvySen
ptidavkem lihovin nebo ostatnich alkoholickych népojt (Babicka, 2012).

Pivo se 1isi podle druhu obili pouzit¢ho k piipravé sladu, nejcastéji je to
je¢men nebo p3enice. Nejtypi¢t&jsi druhy svétlého piva v Cesku jsou piva vydepni,
tj. piva z jenych sladu s extraktem ptivodni mladiny 8 — 10 % hmotnostnich, a piva

lezaky, tj. piva zjecnych sladi s pGvodnim extraktem 11 — 12 % hmotnostnich.
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Dal8imi druhy piva jsou: pivo tmavé (z tmavého nebo karamelového sladu), fezané
(pfi staceni smiSené z tmavého a svétlého piva), lehké (do 7 % extraktu pivodni
mladiny), specidlni (extrakt ptivodni mladiny 13 % a vySe), porter/tmavé pivo
s extraktem ptivodni mladiny 18 % a vice), pSenicné, kvasnicové (vznikéd piidanim
rozkvasené mladiny do hotového piva pfi staceni), nealkoholické (nejvyse 0,5 %
objemovych), se snizenym obsahem alkoholu (nejvyse 1,2 % obj.), ochucené,
se snizenym obsahem cukrti, tzn. hluboce prokvasené (s obsahem sacharidti do 0,075

g/100 ml a bilkovin do 0,4 g/100 ml) a dalsi (Babicka, 2012).

2.1.3 Charakteristika destilatt

Destilaty jsou alkoholické napoje, jejichZ etanol pochazi bud’ ze zkvasené
tekutiny, nebo zkvasené zépary, vyrobené z cukerné nebo zcukiené polysacharidické
suroviny, anebo z vydestilovaného castecné zkvaseného nebo nezkvaseného
maceratu suroviny V lihu, lihoviné nebo destilatu, chut’ a zbarveni tohoto destilatu
musi pochazet prevazné ze zpracovanych surovin. U destilatl je mozno v nazvu
podskupiny nahradit slovo destilat slovem palenka, nazvem pouzitého ovoce
a vyrobnim postupem nebo nazvem oblasti pivodu (Babicka, 2012).

Pti vyrobé destilati se nutno vénovat velkou péci vybéru kvalitnich surovin.
K vyrobé lihovin je mozno pouZivat kapaliny, jeZ obsahuji etanol, ovoce a kofeny
rostlin s obsahem sacharidi. V primyslovych lihovarech se pouzivaji k vyrobé
palenky rovnéz brambory a riizné druhy obili. Suroviny se rozdrti a rozmélni, a poté
jsou prevedeny do roztoku nazyvaného zdpara. V kvasnych nadobach probiha lihové
kvaSeni, pfi kterém se pfemétuje cukr na etanol. Doba kvaSeni trva dle druhu zépary
dva az Sest tydnii. Po dokvaseni nastava destilace, coz znamena, Ze se kvas zahiiva
a alkoholové pary se kondenzuji. Cilem je nejen ziskani etylalkoholu, ale
1 aromatickych latek pochazejicich ze surovin nebo ziskanych béhem kvaSeni.
Technologicky proces pokracuje upravou koncentrace alkoholu pfidavanim vody az
do pozadované stupniovitosti (Pischl, 1997).

Za lihoviny je mozno pokladat napoje vyrobené rafinaci a rektifikaci
surového lihu obsahujiciho minimalné 20 % etanolu. Dle zpiisobu zpracovani

rozdélujeme lihoviny na znackové, konzumni, destilaty pravé, destilaty fezané
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a ostatni lihoviny. Déle je délime podle mnozstvi cukru na lihoviny slazené (nad 90 g
cukru na litr), neslazené (do 90 g cukru na litr), likéry (od 90 g do 480 g cukru
na litr) a krémy (480 g cukru na litr), (Angorova, Sira, 1986).

Destilaty muzeme pfipravovat ze vSeho, co obsahuje cukr nebo Skrob.

Pouziva se ovoce zralé az prezralé. Miize byt popraskané, namrzlé i jinak vadné.

Ne vs$ak shnilé nebo polo plesnivé. Vlastni destilaci provadime v palenicich (Demel,

Krystych, 1991).

Lihoviny konzumni: jde o vyrobu tzv. studenou cestou, kdy dochazi k miseni
zmekcené pitné vody s jemnym rafinovanym lihem, tresti, pfipadné cukrem
s dalSimi ingrediencemi a destilatl — polotovaru nejvySe do 10 % celkového
obsahu etanolu (tedy ez nejméné 1:9).

Lihoviny znackové: tento typ lihovin je zpracovavan vétSinou za tepla
(destilaci zkvasenych cukernych surovin), specificky technologicky postup je
déan pro kazdy trzni druh lihovin. K vyrobé€ je pouzivan jemny rafinovany lih,
velejemny lih nebo pravé destilaty, dale digeraty (vyluh ziskany za zvySené
teploty), maceraty, destilovana voda a dalsi ptisady dle druhu alkoholického
napoje.

Rezané destilaty: se vyrab&ji miSenim pravych destilatd (polotovari),
rafinovaného jemného lihu a upravené pitné vody na pozadovany obsah
etanolu za tepla v parach, nebo za normalni teploty. Pomér lihu s destilatem
se oznacuje v tzv. fezu (napiiklad fez 1: 3 znamena 1 dil destilati a 3 dily
lihu).

Pravé destilaty: veSkery obsah je ziskdn destilaci piivodnich zkvaSenych

surovin. (Angorova, Siira, 1986)
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2.2 Vliv alkoholu na zdravi ¢lovéka

Z hlediska ucinkli na lidsky organismus a zdravi jedince je alkohol toxicka
latka. Dobfe prochdzi biologickymi membrdnami, rychle se vstfebava
Z gastrointestinalniho traktu a prostupuje hematoencefalickou bariérou do mozku
(Kalina a kol., 2008).

V piipad¢€ negativnich ucinka alkoholu na jedince napiiklad Kohoutek (2007)
zdiraznuje, ze alkohol nepomaha piekondvat prekazky a obtize. Pravé naopak,
poskytuje pouze docasnou ulevu a stav, ktery pfichdzi potom, je mnohem horsi.
Pocit, ktery alkoholik proziva, nazyva autor pocitem mravni kocoviny, pii kterém se
mohou objevovat deprese, bezvychodnost ¢i pocit Gplné prohry. Nasledkem téchto
stavii mize dochazet k suicidialnim (sebevrazednym) pokustim (Kohoutek, 2007).

Utinek alkoholu zavisi na vypitém mnoZstvi, na fyzickém a psychickém
stavu konzumenta, na jeho naladé¢ a na mnoha dalSich faktorech. Pti koncentraci
v krvi kolem 0,5 % alkohol omezuje napéti, strach, izkost, navozuje uklidnéni
a poskytuje sebedivéru. Pii 1,5 % jiz nastava ztrata zabran, nastupuje
mnohomluvnost, rozjafenost, naruseni svalové koordinace a potieba sdruzovani.
Veskeré pocity zvySené télesné ¢i dusevni vykonnosti jsou vSak pouze subjektivni,
nebot’ bylo prokazano, ze jiz velmi mala koncentrace alkoholu v krvi zpomaluje
reflexni reakce, pozornost a vnimani. Koncentrace 2-3 % alkoholu v krvi pasobi jiz
téZzkou poruchu hybnosti, poruchu vniméani a soudnosti, zpravidla doprovéazené
agresivnim chovanim, v citech nastdva obrat do smutku. K bezvédomi dochéazi pti
koncentraci v rozmezi 3-4 %, smrt nastava pii koncentraci kolem 4-5 % zastavou
dechu a obéhovém a srde¢nim selhani pti Gtlumu prodlouzené michy (Kubatova,
Machova, 2009).

Pfi¢iny zneuzivani alkoholu a zavislosti na ném mohou byt rizné: genetické,
biologické, psychické a socidlni. Novéjsi studie prokazuji geneticky podil
na vytvoteni zavislosti na alkoholu, touze po alkoholu a poruchach védomi béhem
excest u jedincil z rodin alkoholikl. Nékteré psychologické teorie tvrdi, Ze alkoholici
jsou nezralé¢ osobnosti, coz ma plivod v izkém vztahu k matce. Jini dokazuji, ze
alkoholici jsou sami k sobé pfilis shovivavi. Dalsi uvadéji, ze maji Casto sexualni

problémy vyvolané slabym pohlavnim pudem, impotenci nebo stydlivosti k druhému
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pohlavi nebo trpi n&jakym druhem deviace. Nadmérné piti alkoholu byva
povazovano za vné&jsi projev hlavniho socialniho ¢i psychického stavu, ktery vytvari
potiebu alkoholického opojeni, potiebu tniku z pocitd ménécennosti, nejistoty,
uzkosti nebo deprese (Dubsky, Urban, 2008).

Alkohol je schopen se do lidského organismu dostat nckolika zpiisoby.
Vdechovanim se muze do organismu vstfebat jenom nepatrné mnozstvi, které
obvykle nevede k projevim opilosti. V nepatrném mnozstvi je etanol schopen
vsttebat se do téla kiizi, coz pripad¢ malych déti, mize byt i znacné nebezpecné. Pii
nékterych nemocech, napf. diabetes mellitus, se po konzumaci ovoce mohou
vyskytovat v krvi latky chemicky podobné reagujici jako etanol. Alkohol v mnozstvi
vétSim nez 0,3 promile se do naSeho organismu dostdva v naprosté vétSing pripadi
pfijimany usty (Skala, 1988).

Nadmérna konzumace alkoholu je ohrozené nejen zdravi fyzické, ale také
psychické a socialni. Podle odbornikt by usili o zlepSeni zdravotniho stavu populace
melo byt ve vztahu k alkoholu zaméteno pfedev§im na snahu o snizeni spotieby,
a nikoli pouze na podporu umirnéné konzumace (Dubsky, Urban, 2008).

Alkoholické napoje se rychle vstiebavaji v zaludku a v tenkém stfeve a odtud
alkohol pronika do bohaté prokrvenych tkani — do mozku, plic, jater a ledvin.
Odbouravani alkoholu se dé&e v jatrech prostfednictvim jaterniho enzymu
alkoholdehydrogendzy a aldehyddehydrogendzy. VétSina alkoholu se pfeméni na
vodu a oxid uhli¢ity, mald ¢ast se vylou¢i nezménéna V potu, moci a ve
vydechovaném vzduchu, meziproduktem Stépeni je acetaldehyd, ktery ma toxické
ucinky na nervovou soustavu. Odbouravanim alkoholu je velkou zatézi pro jatra —
naruSuje zékladni jaterni funkce. Trpi pfeména cukrii a docasné se tlumi tvorba
glukozy. Alkoholem vyvoland poplachova reakce s vyplavovanim katecholamint
zpusobi vycCerpani zéasob glykogenu v jatrech. Tyto poruchy mohou vést az
k hypoglykemii. Narusen je také metabolismus tukl. Vysoka hladina katecholaminti
uvoliuje z tukovych zasob volné mastné kyseliny a v jatrech se hromadi triglyceridy

z nadbytku glycerolu tedy ztu¢néni jater (Kubatova, Machova, 2009).
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2.2.1 Vliv alkoholu na télesné zdravi

Jednorédzova intoxikace alkoholem po zdravotni strance nezanechava trvale;jsi
nasledky. Problém nastava u opakované dlouhodobého konzumace alkoholu, ktera
vede diive nebo pozdéji ke vzniku zdravotnich problémt (Skala, 1986).

Alkohol negativné piisobi na jednotlivé orgdnové soustavy. Poskozeni organi
zavisi na frekvenci piti, celkovém mnozstvi pozitého alkoholu a na denni davce.
Mira poskozeni organismu také =zavisi na genetické dispozici, individualni
vnimavosti a na prodélanych onemocnénich. Etanol je povazovan i za rizikovy faktor
vzniku nadorového onemocnéni. Prokazany je vliv na rozvinuti nadorového bujeni
(Heller, Pecinovska, 2011).

Alkohol po poziti zpocatku plsobi jako stimulant, zatimco pozdéji jako
sedativum. Vé&dci se domnivaji, Ze tato latka v mozku plisobi na dva klicové systémy
pfedavani  nervovych signald. Podporuje aktivitu hlavniho inhibi¢niho
neurotransmiteru  GABA a zaroven blokuje hlavni excita¢ni neurotransmiter
L-glutamat. Pocit pfijemné intoxikace se patrn¢ da zcasti piipsat tomu, ze alkohol
v mozku stimuluje i opioidni receptory — tytéz receptory, na néz piimo a s vétsi
razanci pusobi heroin (lversen, 2001).

Alkoholové poSkozeni jater (alkoholicka hepatopatie). Prvnim poSkozenym
organem v disledku nadmérné konzumace alkoholu jsou jatra. Alkohol se vstfebava
v horni ¢asti trubice a pies vratnici se dostava do jater. V disledku nezpracovani
veSkerého alkoholu se zbytek dostava do krevniho ob&hu. Hlavnimi enzymy, jez
Stépi alkohol, jsou alkoholdehydrogenaza a acetaldehyddehydrogendza a zavéreCny
rozklad alkoholu probihd v sub celuldrnim systému jaterni buniky. Nemoci
v disledku alkoholového poskozeni jater jsou zavislé na mnozstvi konzumovaného
alkoholu a na pravidelnosti jeho piti (Kvapilik, Svobodova, 1985).

Heller a Pecinovska (1996) uvadéji, Ze nadmérna konzumace ma vliv
na télesné zdravi takto:

e Poskozeni srdce a krevniho ob&hu - dochazi k pfimému poskozeni alkoholem

a jeho metabolity a také dochdzi k zvySenému ukladani lipid do cévni stény,

které je zptusobeno poruchou jejich ptemény v jatrech. U jedinci jenz
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konzumuji velké mnozstvi piva, dochazi v disledku nadmérného piijmu

tekutin rozsiteni srdce.

e Poskozeni dychaci soustavy - dychaci soustava alkoholik trpi ¢astymi zanéty

a to az 2x cCast&ji nez u ostatni populace. Samotné zanéty dychaci soustavy

maji t&78i prubéh a vyssi Gmrtnost. Casta konzumace alkoholu a koufeni

cigaret zvysSuje fadu onemocnéni, napf. bronchitidu (zanét priadusek),
bronchopneumonii (zanét plic) a pneumonii (zapal plic).

e Poskozeni slinivky bfisni - asi polovina onemocnéni slinivky bfisni jev
dasledku abuzu alkoholu. Zpocatku alkohol stimuluje pankreatickou sekreci

a zaroven podminuje spazmy vyvodu, coz pozdéji vede k poskozeni zlazy

a Utlumu sekrece. U poskozeni slinivky bfiSni rozliSujeme akutni a

chronickou pankreatitidu. Chronickd pankreatitida se vyznacuje neurcitymi

dyspeptickymi obtizemi, akutni pankreatitida probiha pod obrazem nahlé
ptihody bfisni. Jak forma chronickd tak i akutni forma pankreatitidy

je doprovazena zvySenim amylaz v krvi a moci (Heller, Pecinovska, 1996).

Alkohol a jeho zneuzivani spolu s tabdkem patfi mezi nejuzivanéjsi drogy
v nasi spolecnosti. Alkohol se negativné podili na celkové mortalité, a to nejen
s ohledem na ziejmou souvislost s Urazy, ale také predevsim s fadou onemocnéni,
na kterych se podili. Jde hlavné o nadorovd onemocnéni, onemocnéni traviciho
systému, onemocnéni srdce a obehového systému (Strej¢kova a kol., 2007).

Dubsky s Urbanem (2008) uvadgji jako riziko spojené s konzumaci alkoholu
tyto somatické nasledky. Nejc€astéji je to jaterni cirh6za, zanéty a zvétSeni jater, také
akutni a chronické pankreatitidy. V nervovém systému se objevuji polyneuritidy.
U muzi se objevuje snizeni az ztrata potence. U te¢hotnych Zen dochazi k poSkozeni
plodu, protoze alkohol prochazi placentarni bariérou. Cirhdza se vyvine u piiblizné
15 % alkoholikii po deseti letech vysoké konzumace alkoholu. Vysoky piijem
alkoholu vede ke zvysSené torbé tuki v jatrech a tukové dystrofii jater. Jatra také trpi
nedostatkem proteintl a vitamind. Navic ve stravé chronickych pijaka, kteti velkou
Cast svych energetickych potfeb hradi pouze pfijmem alkoholu, byva nedostatek
potravin bohatych na bilkoviny a vitaminy. Postupné se vyviji cirh6za se snizenou

metabolickou kapacitou jaterniho parenchymu. Pak mize narazové davka alkoholu
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vyvolat akutni alkoholickou hepatitidu, kterd mize zapficinit jaterni selhani a smrt
(Dubsky, Urban, 2008).

Utinek alkoholu zavisi na vypitém mnozstvi, na fyzickém a psychickém
stavu konzumenta, na jeho naladé a na mnoha dalSich faktorech. Pti koncentraci
v krvi kolem 0,5 % alkohol omezuje napéti, strach, tzkost, navozuje uklidnéni
a poskytuje sebedivéru. Pii 1,5 % jiz nastava ztrata zabran, nastupuje
mnohomluvnost, rozjafenost, naruseni svalové koordinace a potieba sdruzovani.
Veskeré pocity zvysené télesné ¢i dusevni vykonnosti jsou vSak pouze subjektivni,
nebot’ bylo prokéazano, ze jiz velmi mald koncentrace alkoholu v krvi zpomaluje
reflexni reakce, pozornost a vnimani. Koncentrace 2 — 3 % alkoholu v krvi pisobi jiz
tézkou poruchu hybnosti, poruchu vnimani a soudnosti, zpravidla doprovéazené
agresivnim chovanim, v citech nastdva obrat do smutku. K bezvédomi dochazi pfi
koncentraci v rozmezi 3-4 %, smrt nastava pii koncentraci kolem 4 — 5 % zastavou
dechu a obéhovém a srdecnim selhani pii Gtlumu prodlouzené michy (Kubatova,
Machova, 2009).

VétSina pijakt alkoholu se obcas dostane do nalady, aniz pfitom Skodi sobé
nebo ostatnim, a v posledni dob¢ navic ¢etné védecké studie dokazuji, ze konzumace
rozumnych dévek snizuje riziko srde¢nich onemocnéni a mozkové mrtvice. Piti
alkoholu ma 1 své stinné stranky. Pfi akutni opilosti padaji zdbrany a objevuji
se sklony k neuvazenému a Casto i k agresivnimu chovani. Alkohol navic nepiiznivé
plsobi na ty oblasti mozku, které kontroluji chovéani vyZadujici pfesnou souhru
pohybd, jako je naptiklad fizeni auta. Také v pozadi nésilnych trestnych ¢ini, zvlast
ptipadit domaciho nasili, byva ¢asto prave alkohol (Iversen, 2001).

Je obecné znamé, ze alkohol ma pozitivni G¢inky, ovSem jen u dospélych
a jen tehdy, poziva-li se v malém mnozstvi, Jeho prospéch je vSak mnohem vice
pievySen poskozenim mentalniho a fyzického zdravi a narusenim socidlnich vztahi
vV roding, s pfateli a v zaméstnani pfi zneuzivani alkoholu. Poziti vétSiho mnoZstvi
alkoholu vede k opilosti, dlouhodobé zneuzivani vyvolava zavislost, nebot’ alkohol je
navykova latka. Zavislost na alkoholu (alkoholizmus) je chronicka, progresivni
nemoc (Kubatova, Machova, 2009).

Piti alkoholickych napoji muze byt i Castou pfi¢inou nadvahy. Jeden gram

etanolu obsahuje 7,1 Kcal rychle pasobici energie. Mala mnozstvi alkoholu zvysuji
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tvorbu zalude¢nich $tav, a tim podporuji chut k jidlu. Tlumivé ucinky etanolu
na sekreci antidiuretického hormonu zptsobuji zvyseni tvorby moci. Alkohol ma
negativné pusobeni i na potenci a libido (Pischl, 1997).

Profesorka Strunecka (2012) ve své knize uvadi, Ze alkohol je rizikovy faktor
pro vznik rakoviny prsu, tlustého stfeva a konecniku, pravdépodobné je i spojeni
s rakovinou jater. Dale uvadi, Ze hranice relativné bezpecné konzumace alkoholu se
udava mnozstvim 16 g pro Zeny na den a u muzi je to 24 g na den. To odpovida
piiblizn¢ jednomu 12 stupiiovému pivu nebo 2 dl vina ¢i 50 ml destilatu. Za rizikové
piti povazuje u zdravych osob jiz davky mezi 20 — 40 g cistého alkoholu denné.
U Zen tato davka odpovidd jednomu az dvéma 12 piviim, 2 — 4 dl vina nebo
0,5 — 1 dl destilatu. U muZze jde o vypiti dvou az tii 12 piv, 2 — 6 dl vina nebo
0,5 — 1,5 dI destilatu. Tato davka neznamena nutn¢ vznik zdravotnich problémi, ale
zvysuje se riziko jejich vzniku. U vysSich dévek alkoholu profesorka hovoii jako
o Skodlivém piti, jehoz hranice je také déana zdravotnim stavem jedince. Pokud je

tedy ¢lovék nemocny, uvedené hranice se snizuji (Struneckd, 2012).

2.2.2 Vliv alkoholu na psychické zdravi

Za psychické poruchy lze povaZovat poruchy vnimani, paméti, zvySuje se
unavnost a emocionalni labilita, dochdzi ke sniZeni a pak 1 ztraté¢ z4jml a znalosti,
ubyva pohotovosti a dusevni svéZesti. Chybi takt a schopnost chapat problémy
druhych, dochéazi k celkovému zhrubnuti jednani s agresivnimi prvky (Dubsky,
Urban, 2008).

Alkohol soucasné piisobi jako pfirozené hypnotikum a 1€k proti Spatné naladé
a nepatologické mirné depresi a tizkosti... Pivo ¢i dva decilitry vina dokdzi v mnoha
ptipadech zmirnit uzkost ¢i rozladéni (Budinsky, 2010).

V ptipadé negativnich ucinkl alkoholu na jedince naptiklad Kohoutek (2007)
zdiraznuje, Ze alkohol nepomaha piekondvat prekazky a obtize. Pravé naopak,
poskytuje pouze docasnou Ulevu a stav, ktery pfichdzi potom, je mnohem horsi.
Pocit, ktery alkoholik proziv4, nazyva autor pocitem mravni kocoviny, pfi kterém se
mohou objevovat deprese, bezvychodnost ¢i pocit uplné prohry. Nasledkem téchto

stavll mize dochézet k suicididlnim (sebevrazednym) pokustim.
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Korsakovsky syndrom, korsakovska psychoza — jeho vznik je pfisuzovéan
dlouhodobé konzumaci alkoholu. Znakem této nemoci je narusSeni
pamétového procesu ve fazi vstipivosti. Pacient vypadky paméti nahrazuje
konfabulacemi. Onemocnéni také doprovazi porucha intelektu a orientace.
Pacient si neni védom svého stavu a jeho nemoc mulze vyustit
az alkoholickou demenci.

Delirium tremens — je stadiem abstinenéniho syndromu vyskytujicim
se u pijakad destilovanych napoji po néckolikalet¢ nadmérné konzumaci
alkoholu. Mezi nespecifické ptiznaky zacinajici nemoci patii strach, uzkost,
ulekanost, zmatenost, poceni, nespavost, bludy, nékdy i kifeCové zachvaty.
Delirium zpravidla propukd ve vecernich hodinach. Dostavuje se ties
koncetin, obcas 1 celého téla, a nuceni k nepfetrzité aktivité. Obvyklé jsou
zrakové halucinace, no¢ni miry. Muze se objevit i epilepticky zéachvat.
Postizeny si toto celé obdobi trvajici 3 az 7 dni nepamatuje.

Dipsomanie — je Casté onemocnéni zpusobené chronickym alkoholismem
pfiznacné pravidelnymi zachvatovymi stavy. Vyznacuje se silnou uzkosti,
impulzivnim chovanim a neodolatelnou touhou po droze. Postizeny
je schopny mezi periodami i ptes stav psychomotorického napéti abstinovat.
Po konzumaci alkoholu nasleduje ihned stav téZké intoxikace provazeny
ztratou sebekontroly.

Akutni a chronickd alkoholova halucinéza — postizeny trpi sluchovymi
halucinacemi vétSinou v podobé posméski a nadavek. Akutni pribéh tohoto
onemocnéni trva piiblizné 2 az 3 tydny.

Alkoholova paranoia (alkoholickd zarlivost) — dlouhodobé onemocnéni, jehoz
alkoholismem. Pokud nastane u postizeného abstinence, je prognoza jeho
onemocnéni ptizniva.

Alkoholickd demence — jeji vyskyt je Castéj$i u Zen nez u muzi. Jedinec ma
problémy pfi orientaci v nezndmém prostiedi 1 pfi uceni novych véci. Jeho
intelektové schopnosti jsou sniZzeny. Alkoholickd demence je Ccasta
u dlouholetych pijakt piva a u postizenych, u kterych je celkovy télesny stav
jeste veelku dobry (Skala, 1988).
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Podle Budinského (2010) alkohol poskytuje mnoho nového a krasného.

Od ritudld, pocitii vznesenosti, romantiky, chutovych zazitkd, uklidnéni, euforii,

inspiraci az po nové erotické prozitky a zaliby. Konzumace tohoto moku vytvari

a prohlubuje kazdé Zivotni pocity, které jsou pro dusSevni a télesné zdravi

nesmirné dilezité. ,,Je prokdzano, Ze osoby s prevladajicimi negativnimi pocity,

pesimisticky naladéni, se stabilné $patnou naladou daleko vice marodi, hife se

uzdravuji a dozivaji se nizsiho véku (Budinsky, 2010)

2.2.3 Divody konzumace alkoholickych napojt

Alkohol uvoliiuje, uklidiuje, ¢ini v§e snadnym, pozveda naladu, potlacuje

problémy, podporuje komunikaci, odstrafiuje sexualni zédbrany a navic jest¢ mnoho

lidem chutnd. Ptes zvyklosti konzumu se shledévaji socidlni skupiny a identifikuji

se soundlezitosti. V nasi permisivni kultufe se ritualizované pozivani alkoholu

odehrava prevazné na veiejnosti (Gohlert, Kithn, 2001).

Ptilezitostnd opilost - Piti alkoholu se stalo zcela obvyklou zalezitosti
a na rozdil od abstinence nikoho neudivuje. Lid¢ piji alkohol, aby se uvolnili,
nebo si zptijemnili danou chvili. Po konzumaci alkoholu se jedinec dostava
do néalady. Doma pije S mirou, ale ve spolecnosti se mu cas od Casu stane,
7Ze to prezene. Zprvu se to muze jevit jako zabavné, ale v pfipadé,
ze prilezitostna opilost opakuje Castéji a trva delSi Cas, existuje redlny
predpoklad, Ze si ¢lovek utvoii na piti zavislost.

Piti pro potéSeni - Je piti, pii1 kterém jedinci plsobi pozitek doptat si v dané
situaci alkohol — na vecirku, pfi jidle, ve sklipku pti degustaci vin. ZvIast
Vv etapé€ adolescence si nékteti navyknou pit alkohol pravidelnég i s rizikem, Ze
se stanou zavislymi. Mladistvi po vypiti své prvni sklenky, maji vétSinou
dojem, Ze vstupuji do svéta dospélych a zvySuji svou dlleZitost. Alkohol
pfispivd  k posileni pifijjemnych pocitl, a to nalrovni spoleenské
1 fyziologickeé.

Piti pro lepsi pocit - Tento zpiisob konzumace znamena skuteny problém.
Neéktefti lidé se k alkoholu uchyluji jako k mediciné. Alkohol ma psychotropni

vlastnosti a lidé ho pozivaji, aby netrpéli tolik tzkostmi a necitili se tak
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deprimovani. Pasobeni alkoholu spocivajici v odstranéni zédbran mulze byt
vyhledavano i kvuli zlepSovani vztahii sexualnich. Ma G¢inky antidepresiva,
takze docasné snizuje duSevni napéti, stimuluje a ulevuje. Clovék, ktery
se po konzumaci alkoholu citi 1épe, bude v pokuSeni to opakovat.

e Faze udrzovaci - Zprvu clovek pije alkohol pro jeho pozitivni pusobeni.
Opilost mu poskytuje pocit pohody, ta je ale jenom iluzorni. Maskuje denni
problémy a uzkosti, alkohol se stdva pfijemnym spolecnikem. Zhoubné
ucinky alkoholu se zatim jeSté neprojevily. Pfestoze se potieba piti postupné
stupfiuje, dotyCny jedinec si tim starost nedéla. Tento stav vétSinou trva
do doby, nez doty¢ny navstivi lékafe z divodii symptoml zpisobenych
neumémym pitim. Casto, i kdyz pfi¢iny tzkosti zmizely, navyk na piti
pretrvava. Doty¢ny nyni nepije proto, aby se zbavil stisnénosti, ale

ke zmirnéni abstinen¢nich ptiznakl (Hlinger, Tschui, 2009).

2.3 Rozdily v konzumaci alkoholu

V konzumaci alkoholu jsou vyznamné generové rozdily. Ve vétsiné zemi
zeny piji vyrazné¢ méné nez muzi, coz se tyka predevsim starSich zen. Nadmérna
konzumace alkoholu ni¢i zdravi jednotlivci a bolestivé zasahuje rodiny i celou
spolecnost. Pfes své negativni uCinky zlstava tradicni zneuZivanou latkou a je
vyuzivan pii riznych neformalnich, formaélnich i nabozenskych pfilezitostech
(Fischer, Skoda, 2009).

Zeny se syndromem zavislosti na alkoholu zaénou pit obvykle alkohol
pozd¢€ji v porovnani s muzi, ale v 1é€bé se objevuji zhruba ve stejném véku jako
muzi, coz muze byt vysvétleno skutecnosti, ze se u nich syndrom zavislosti vyvine
mnohem dfive nez u muzti. U Zen je také zacatek nadmérného uzivéani alkoholu
mnohem castéji spojen se stresovou udalosti nez u muzii (Vondrackova, 2011,

on-line).

28



2.3.1 Pohlavni rozdily

Profesor Mozny ve své publikaci uvadi, ze muzi konzumuji skoro ctyfikrat
vice alkoholu nez zeny. Tyka se to zejména piva, kterého vypiji sedmkrat tolik.
Konzumuji v ném dvakrat tolik alkoholu nez ve viné a destilatech. Kazdy Sesty ¢esky
muz o sob¢ prohlasuje, Ze na posezeni vypije Sest a vice piv. Piiblizné kazdy Sesty
¢esky muz konzumuje v prumérny den vice nez 100 ml etanolu. Pfivodi si tedy
denn¢ alespon lehkou opilost (Mozny, 2002).

Jednim z hlavnich prvka ovliviiujicich citlivost na alkohol je pohlavi, coz je
¢asto zohlediiovano v doporucenich tykajicich se konzumace alkoholu, ktera
obsahuji zvlastni doporuceni pro muze a pro zeny. Vzhledem ke své fyziologii jsou
Zeny citlivéjsi viuci t€inkim alkoholu nez muzi. Mensi objem krve a vyssi procento
telesného tuku zpusobuje, Ze jsou u zen Uc¢inky alkoholu pocitovany v nizsich
mnozstvich, neZ je tomu u muzu. U zen a muzu se také 1isi zpsob, jakym je alkohol
metabolizovan. Aktivita ADH, coz je dalsi klicovy enzym v procesu odbouravani
etanolu, je u muzi zhruba 070-80% vyssi nez u Zen. U starSich Zen se tento rozdil
sniZuje, obzvlasté u Zen po menopauze, u nichZ hladiny estrogenu nekolisaji pod
vlivem menstrua¢niho cyklu (ICAP,2001, on-line).

Spotieba alkoholu u muzi je vyssi nez spotieba alkoholu u zen. Znaéné se lisi
spoteba alkoholu podle vékovych skupin. Nejvyssi je u muzi ve stfednim véku,
let. Rozdily mezi Zzenami nejsou tak markantni, pokud sledujeme vék. I mezi Zenami
je nejvyssi spotieba ve v€ku mezi 35 — 44 rokem. Vyssi spotieba alkoholu v téchto
letech miZze mit souvislosti s tim, Ze v tomto Zivotnim obdobi jsou lidé na vrcholu
zajiSténi. Niz§i spotieba alkoholu ve vySSim v€ku ma patrné souvislost
s pribyvajicimi zdravotnimi omezenimi. Naopak v nizsim véku mize byt limitujicim
faktorem studium, pfiprava na povolani, péce o dit€¢ a podobné (Sovinova a kol.,
2003).
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Vekové kategorie
Pohlavi
18-241let | 25—341let | 3544 let | 4554 let | 55— 64 let
Muzi (g) 20,7 23,0 35,2 27,1 24,8
Zeny (g) 7,8 7,2 8,9 71 5,0

Tab. 1 Primérna denni spotieba alkoholu v gramech podle véku a pohlavi.

Autor: Sovinova a kol., 2003

2.3.2 Metabolické rozdily

Pti definovani riznych vzorct uzivani alkoholu se uvadi nizsi davky pro zeny
nez pro muze, coz zrcadli skuteCnost, ze Zzeny jsou pii uziti stejného mnozstvi
alkoholu vice intoxikované nez muzi. Tento fakt lze vysvétlit jednak tim, Ze mezi
obéma pohlavimi existuje vyrazny rozdil v aktivit¢ enzymu alkoholdehydrogenazy
v zalude¢ni tkani, ktery rozklada alkohol jesté pied tim, nez se dostane do krevniho
ob¢hu. Udava se, ze u zen je tento enzym 4krat mén¢ aktivni nez u muzi. Navic zeny
V porovnani s muzi maji v téle mnohem vice tuku a méné¢ vody, a protoZze je alkohol
rozpustny vice ve vode nez v tuku, v Zenském téle se tedy koncentruje mnohem vice
nez v muzském téle (Vondrackova, 2011, on-line).

Alkohol je navykova latka s tlumivym uc¢inkem na CNS. V travicim ustroji se
alkohol vstiebdvd — mens$i mnozstvi jiz v dutiné Ustni, nejvice pak v zaludku
a zacatku tenkého stfeva. Alkohol se v organismu pfeménuje na acetaldehyd a ten
dale na kyselinu octovou, kterd miize neptimo slouZzit jako zdroj energie nebo
pomuze vzniku mastnych kyselin jako soucésti zdsobniho tuku. K pteméné dochazi
hlavné v jaternich bunkéach. Energetickda hladina alkoholu je relativné vysoka.
Alkohol je rovnéZz protoplazmaticky jed. Ni¢i bunky jater, ledvin
a nervového systému. Pii dlouhodobém piti vede k zavaznym onemocnénim
chronického typu, jako jsou cirhdzy jater, onemocnéni krevniho obéhu, u zen
rakoviny prsu a posSkozeni CNS (Strejckova a kol., 2007).

Ptijem alkoholu zaZivacim traktem zavisi od stavu naplnéni. Zacina prakticky

pitim. Po poZiti se alkohol rozdéluje rovnomérné ve vSech télesnych tekutinéch.
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V lidském organismu se etylalkohol hydrogenaci alkoholu pfeméni na acetaldehyd,
tato substance se nasledn¢ odboura na acetat a ta se kone¢n¢ rozlozi na oxid uhlicity
a vodu. U¢innou latkou pisobici na mozek je acetaldehyd. Ihned s poZitim zaéina
vyluCovani, a to v nezménéném tvaru nepatrna cast ledvinami, dechem a ktzi. Hlavni
podil je zpracovan popsanym zpusobem latkovou vyménou v jatrech. Odbouravani
alkoholu v ¢ase probiha linearné, a to znamena, Ze se za ¢asovou jednotku eliminuje
konstantni mnozstvi alkoholu. Koncentrace alkoholu v Krvi klesa s koncem resorpce
konstantni mérou za casovou jednotku. Etylalkohol vznika alkoholickym kvaSenim,
tedy Stépenim cukru na alkohol a oxid uhli¢ity. V alkoholu jsou spojeny Cctyii
vlastnosti, které se jinak nikde nesetkavaji (Gohlert, Kiihn, 2001).

V nebezpeci jsou ovSem i zeny, které si od 1ékarenskych preparatt udrzuji
odstup. Jak upozoriuji 1ékati, zenské télo ma vétsi zastoupeni tukll a niz§i obsah
vody, coz spolu s mensimi jatry a jinym pomérem latek v zaludku zptisobuje, Ze Zeny
se z alkoholu snaze opiji, pomaleji stfizlivi a hrozi jim také ve zvySené mite jaterni
onemocnéni &i vysoky krevni tlak. Zeny, které piji nadmémné alkohol, také mohou
snadnéji piijit o prsa — alkoholicky totiz trpi ve zvétSené mitfe rakovinou prsu. Vice
nez muzim také vécné opilym zenam hrozi, ze je postihnou dusevni onemocnéni
(Semova, 2013, on-line).

Etanol, ktery je hlavni psychoaktivni sloZkou alkoholickych napojl, se vyrabi
alkoholovym kvasenim rostlinnych produktl s obsahem sacharidi a piipadné
naslednou destilaci. Uziti etanolu probihd téméf vyhradné perordlné€ a po poziti se
rychle vstiebava sliznici tenkého stieva do krevniho obchu. Vstiebadvani zpomaluje
ptitomnost potravy v zaludku. Velmi malé mnozstvi etanolu mize byt vylu€ovano
V nezménéné podob& v moci, potu a dechu. Naprosta vétSina latky je vSak v jatrech
dehydrogendzami enzymaticky metabolizovana nejprve na acetaldehyd a nasledné na
kyselinu octovou. A pravé geneticka variabilita dehydrogenaz zpiisobuje znacné
individualni odliSnosti v Uc¢incich etanolu a jeho snésenlivosti. Za fyziologické
ucinky, které vyvolava konzumace alkoholickych néapojt, vSak neni zodpovédny
etanol, ale acetaldehyd, ktery v organizmu vznikd pfi oxidaci etanolu. ZvySené
mnozstvi acetaldehydu muize vést k nasledujicim symptomim:

e rozsifeni cév, zvySeni teploty klize, pocit horka, z€ervenani v obliceji

e zrychleni srde¢ni ¢innosti a dychani
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e pokles krevniho tlaku v dusledku vazoldilatace
e zuzeni pradusek
e nauzea, zvraceni, bolesti hlavy

e cuforie nebo naopak averzivni reakce (Fischer, Skoda, 2009).

Hlavnim divodem, pro¢ denni davka alkoholu je u zen mens$i nez u muzi, je
kvtli aktivité enzymu alkohol-dehydrogendzy, ktery je u zen méné aktivni. Alkohol-
dehydrogenéza, je enzym, ktery se nachédzi v zaludku a tenkém stievé a rozklada
alkohol. Aktivita tohoto enzymu u Zen je o 20 az 30 % niz8i nez u muzi. Tento fakt
lze jednoduse demonstrovat. Muz a zena, ktefi vypiji stejné mnozstvi alkoholu,
nemaji hladinu alkoholu v krvi identickou pravée diky aktivité alkohol-dehydrogenazy
v zaludku a v tenkém stfevé. Dalsi pfic¢inou delSi pfitomnosti alkoholu v krvi u zen
(po vypiti 0,7 1 vina az o Sest hodin déle nez u muze) je mensi objem téla, vetsi
relativni mnozstvi tuku, v némz se alkohol rozpousti, a nizsi obsah vody (Kohout,
2010).

Nasledujici tabulka ukazuje, jak dlouhd doba je potfeba na uplné vylouceni
mnozstvi alkoholu. Rozdily mezi muzi a Zenami jsou markantni, coz je to zpisobeno

nizsi koncentraci alkoholdehydrogenazy u zen (Saméanek, 2010).

napoj muz zena
jeden pallitr 10° piva 2,15 hod. 3,42 hod.
jeden pallitr 12° piva 2,45 hod. 4,31 hod.
0,7 1 vina 8,38 hod. 14,16 hod.
0,5 140% destilatu 22.3 hod. 37,2 hod.

Tab. 2 Rychlost vylouceni alkoholu z téla
Autor: Samének, 2010

32



2.3.3 Socialni rozdily

Zeny alkoholi¢ky se od svych muzskych prot&jski neodliduji jen tim, Ze na né
ma alkohol hor$i dopad. Rozdilny je i divod, pro¢ se k alkoholu uchyluji. Podle
psychiatri souvisi konzumace alkoholu u Zen Casté&ji se slozitymi zivotnimi situacemi
a mnohem casté&ji tak jde ruku v ruce s vyskytem depresi a tizkosti. Mnohdy se také
alkoholovy navyk objevuje jako nepiimy diisledek odchodu manzela ¢i déti, které
dospély a hledaji své Stésti jinde. Statisticky Castéji zaCinaji pit také Zeny, jejichz
manzel ¢i pritel je sam zavisly na alkoholu. U Zen je tak pfi 1écbé alkoholismu
extrémné dualezité brat v potaz, v jakém rodinném a socialnim prostiedi se pohybuji
(Semova, 2013, on-line).

Dle Sovinové a Csémyho (2003) lidé s vys$sim vzdélanim piji méné alkoholu.
Zejména u muzu je tento vztah velmi zietelny. Muzi, kteti maji jen zédkladni vzdélani
nebo jsou vyuceni, vypiji denné v priméru o 10 gramt alkoholu vice nez
vysokoskolaci. Tento jeden drink denné¢ navic se nezda byt podstatny, je tieba si vSak
uvédomit, Ze vyjadieno v litrech cistého alkoholu za rok je o spotiebu vyssi

0 4,6 litru. U Zen neni tento vztah vyjadien tak silné jako u muzi (Csémy, Sovinova,

2003)

Vzdélani
Pohlavi _ _ -
ZS + vyuceni SS s maturitou VS
Muzi (g) 29,5 23,5 19,5
Zeny (g) 8,1 6,1 6,5

Tab. 3 Primérna denni spotieba alkoholu v gramech podle vySe vzdélani
a pohlavi
Autor: Sovinova a kol., 2003

V souvislosti s psychosocialnimi faktory byva vysvétlovana konzumace
alkoholu v nizsich davkach a v mensi frekvenci u Zzen konceptem troji stigmatizace
a odliSnymi socialnimi rolemi zeny. Vondrackova (2011) uvadi ze, podle Blumeho
a Zilbermana je prvni stigmatizace spole€na pro obé pohlavi a vztahuje se

ke skutecnosti, Ze syndrom zavislosti na alkoholu je pfipisovan moralni slabosti
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nebo, pokud je pfijat koncept nemoci, pak jsou ostatnimi poruchy vyvolané uzivanim
alkoholu vnimané jako nemoc, kterou si ale uzivatelé pfivodili sami. Druhy zdroj
stigmatizace vychazi z toho, Zze na Zeny jsou obecné kladeny daleko vys$si moralni
naroky nez na muze a diky nadmémé konzumaci alkoholu daleko vice upadaji
v nemilost v porovnani s muzi. Uzivani alkoholu u Zen je dale spojeno s predstavou
ztraty sexudlnich zébran, coz vsSak nebylo potvrzeno zadnymi vyzkumy. Vyssi
stigmatizace u Zen vede k vétSim pocitiim viny a hanby u uzivatelek i u jejich rodin,
coZ se odrazi v CastéjSim piti o samoté a Vv nizsi pravdépodobnosti vyhledani 1écby.
Dalsim vysvétlenim faktu niz$i konzumace alkoholu u Zen jsou také jejich odlisné
socialni role, které jsou prevenci nadmérného uzivani alkoholu, zejména role matky,

a mensi socialni tlak na uzivani alkoholu nez u muzi (Vondrackova, 2011, on-line).

2.4 Rizika spojena s nadmérnou konzumaci alkoholu

I kdyz se nadmérnd konzumace alkoholu obecné projevuje zivéjsi socidlni
konverzaci a uvolnénim zdbran v socidlnim prostiedi, mize nadmérné piti zpisobit
fadu jinych celkovych poskozeni. Nékteti 1idé po nadmérné konzumaci alkoholu
Spatn€ spi, objevuje se u nich zvySend agresivita, stoupa jejich sexudlni touha
a premira alkoholu také vyvolava bolesti hlavy. Nadmérnéd konzumace alkoholu je
také velmi Casto spojovana s koufenim. Padesat az devadesat procent alkoholiki je
zaroven kufdky. Toto spojeni, alkohol-koufeni, zvySuje mozZnost vzniku rakoviny
a také kardiovaskularnich chorob (Budinsky, 2010).

Primérna spotieba alkoholu v roce 2002 dosahla 10 litrii na obyvatele (véetné
déti). Ceska spole¢nost je tradiéné velmi tolerantni nejen vici pravidelnému piti
alkoholickych néapoji, ale také vici excesivnimu piti. Tolerantni normy dospé€lych
utvareji postoje déti a mladistvych k alkoholu. Vysledky Setieni ukézaly, zZe dospéli
Cesi pramémé vypiji 14 litrd alkoholu za rok. Touto spotfebou se fadime na piedni
mista evropského zebticku (Strejckova a kol., 2007).

Alkohol je v Evropé odpovédny za celou c¢tvrtinu umrti mladych muzt

ve véku od 15 — 30 let. U mladych zen je to néco okolo 9%. V roce 1999 zahynulo
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Vv Evropé 57 tisic mladych muzi a zen na dopravni nehody, otravy, sebevrazdy
a vrazdy, v nichz hrél roli alkohol (Mozny, 2002).

Zdravotné¢ rizikové uzivani alkoholu byva hodnoceno na zakladé dvou ukazateli:

e nadprimérné denni davky alkoholu, kterd odpovida vice nez 40 g alkoholu

denné u muzu a vice nez 20 g alkoholu denné u Zen.

e piti nadmérnych davek alkoholu pifi jedné konzumni epizodé¢, tedy piti

5 a vice sklenic alkoholu pii jedné prilezitosti (1 sklenice alkoholu odpovida
0,5 | piva, 2 dcl vina a 0,5 dcl destilatu). Néktera ze zdravotné rizikovych
forem konzumace alkoholu se vyskytuje u 33,4 % muzi a 14,1 % Zen
(Dubsky, Urban, 2008).

Dlouhodobd konzumace alkoholu navozuje zmény ve vétSiné mozkovych
struktur. Specifické zmény se vyskytuji zejména ve funkci mezimozku, mozecku,
spankového a cCelniho laloku koncového mozku. Subkortikalni struktury zistavaji
relativné nedotéeny. Neuropatologické zmény ve stiednim mozku a kortikélnich
strukturéach jsou pfic¢inou zhorSeni kognitivnich funkci. Fadda a Rosseti se ptiklangji
K nazoru, ze pravé funkéni zmény v oblasti prefrontalniho kortexu, ktery je na
zvySenou hladinu etanolu zvlasté citlivy, maji vyznamny vliv pro vznik a rozvoj
zavislosti na alkoholu. V této oblasti kortexu dochazi ke snizeni objemu mozkové
tkané¢ a vyraznému omezeni jejich funkci. Tento stav se zhorSuje s pokracujici
konzumaci alkoholu, nicméné v obdobi abstinence muze dojit k opétovnému
asteénému zlepseni (Fischer, Skoda, 2009).

Dlouholeté $kodlivé uzivani alkoholu mize dale vést K ireverzibilnim porucham
CNS, kdy se jednd zejména o poruchy paméti a Upadek inteligence. V takovém
ptipad& hovoiime o alkoholové demenci (Fischer, Skoda, 2009).

Stav organismu, ktery nasleduje po vypiti relativné vét§iho mnozstvi alkoholu,
se oznaCuje jako kocovina. Reakce t€la na nemirné piti je ndsledujici. Nejdiive
se roz§ifi a nasledné¢ zuzi mozkové cévy. Tim se narusi mozkovy krevni obch
a omezi se mozkové potieby. Zluénik produkuje vice Zlugi, ktera poméha alkohol
rozkladat a tim se dostdva do kiecCe. Jatra nestac¢i neutralizovat alkohol a jsou
pretizena. Zatizené jsou i ledviny, které odstranuji Skodliviny z t€la. Nadmérné piti
urychluje metabolismus, coz mé za nasledek ztratu vitamini a minerald. Proto je

vhodné po vypiti vétsiho mnozstvi alkoholu tyto latky do téla dodat naptiklad
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V podob¢ iontového ndpoje. Jatra lze také chranit pomoci latek, které zvysuji jejich
detoxikacni kapacitu a zabraiuji tak hromadéni toxickych produkti v jatrech.
Zavislost na alkoholu problémy nebo pocity potlacuje, misto toho aby je fesila. Duch
je omamen a na okamzik nevnima ukoly, citi se leh¢i, je bezstarostny a vesely, jako
by vibec zadné problémy neexistovaly. Jakmile alkohol ale pfestane pisobit,

nevyhnutelné nésleduje kocovina (Kukacka, 2010).

2.4.1 Zavislost na alkoholu

Termin alkoholismus je pfipisovan Svédskému Iékati Magnussu Husovi, ktery
jej poprvé pouzil vroce 1849 ve svém dile Alkoholismus chronicus. Ve védecké
terminologii se nazvy s koncovkou — ismus casto pouzivaly k oznaceni mnoha
nemoci (Dubsky, Urban, 2008).

Zavislost obecné znamena, ze ¢lovek ve stavu zavislosti prestal byt svobodny
k droze, latce nebo véci, na kterou vznikla zavislost. Vytvofil si na ni vazbu, stala se
soucasti jeho zivota (Strejckova a kol., 2007).

Zavislost je nasledek pravidelného ¢i soustavného uzivani navykové latky-
drogy. Droga je kazda latka s moznym ptisobenim na lidskou psychiku, jenz muze
vyvolat zavislost a byt Skodliva pro jednotlivce i spolecnost. U nékterych druhii drog
je nebezpeti zavislosti uz po par davkach, ale vétSinou je to otdzka nékolika stadii
(Kotulan a kol., 2005).

Alkoholismus je bézné chapan jako nadmeérné ¢i pravidelné piti alkoholu, spojené
s nebezpecim ziskani navykového chovani (Kapr in Dubsky, Urban, 2008).

Alkohol ma pro vétSinu jedincl anxiolyticky ucinek, uvoliiuje psychické
napéti, zlepSuje naladu, zvySuje pocit sebejistoty. Zasahuje do neurotransmiterovych
systémt, byla prokazana souvislost mezi ucinkem alkoholu a tvorbou endorfinti.
Vzhledem Kk tomu, ze k rychlosti metabolizmu etanolu piispivaji genetické faktory,
lze uvazovat o tom, Ze u nékterych lidi muze byt vétsi riziko vzniku zavislosti
na alkoholu 1 geneticky podminéno. Zmény v chovani nasledkem poziti etanolu jsou
individualné rozdilné v zavislosti na mnozstvi, koncentraci etanolu v alkoholickych

napojich, pohlavi, télesné hmotnosti, hladin¢ alkoholu v krvi a dob& uplynulé
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od predchozi davky. V niz§ich davkach se projevuje nejprve zvysSena aktivita a

neklid. Ve wvysSich davkach dochézi ke zhorSeni kognitivnich percepénich a

psychomotorickych funkci. Vlivy na emoce a naladu jsou vyrazné individudlné

odli$né (Fischer, Skoda, 2009).

Proces rozvoje zavislosti na alkoholu je nejcastéji popisovan dle amerického

alkohologa ¢eského ptivodu E. M. Jellineka (2009) ve ¢tyfech nasledujicich fazich:

stadium — pocatecni, prealkoholické, ve kterém si jedinec uvédomuje, Ze pije
odlisné nez druzi, ze mu alkohol pfinaSi ulevu od jeho problémi. Proto
konzument zvySuje mnoZzstvi i Cetnost piti.

stadium — varovné, prodromalni, které je charakteristické zvySujici se
toleranci k alkoholu (zvyk), stoupajici spotiebou, naruSenou kontrolou
nad mnozstvim a pitim. Za své piti se pocind stydet, objevuji se okénka,
dochazi k vycitkdm ¢i racionalizacim. Toto stadium zhruba odpovida
Skodlivému uzivani alkoholu.

stadium — rozhodné, krucialni, kdy tolerance stale stoupa, v disledku casté
konzumace nartistaji konflikty, palimpsesty jsou spojeny téméi s kazdou
konzumaci, nad pitim jiz chybi jakakoliv kontrola. Casto byva postizeny
jedinec presvédcen, ze kdyby chtél, mohl by prestat, ve skutecnosti potiebuje
alkohol jiz téméf denné, dava prednost spolecnosti lidi, ktefi také piji (a tudiz
mu nic nevycitaji, a naopak mu poskytuji socidlni oporu). V této fazi dochazi
ke zméné osobnostnich vlastnosti, ke zménam v preferenci hodnot,
Kk oplosténi zajmu, k rozpadu interpersonalnich vztah.

stadium — termindlni, kone¢né, odpovida nejvice syndromu zavislosti,
tolerance se zacina snizovat, alkoholik se rychle opije, zaroven ale neni
schopen bez alkoholu vydrzet. Konzumace je nepfetrzitd, objevuji se
somatické a psychické poruchy, socidlni interakce s okolim je naruSena
zavaznym zplUsobem. PostiZeny si jiZ mezi lidmi nevybira, je schopen byt
s kazdym, kdo s nim pije. Tato faze je typicka stavy bezmocnosti, kdy si
doty¢ny uvédomuje svoji neschopnost zavislost zvladnout. Ma potize, kdyz
pije, 1 kdyz nepije. Postupné dochazi k fyzickému i psychickému chatrani

a socialnimu upadku. Upadek lze charakterizovat jako debakl, postizeny neni
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schopen fungovat ani s alkoholem, ale ani bez alkoholu (Fischer, Skoda,
2009).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definuje chronického alkoholika jako
jedince s chronickym onemocnénim, které se manifestuje jako naruSené chovani. Je
charakterizovano opakovanou konzumaci alkoholickych napojt, ktera piekracuje
obvyklou déavku pozivani nebo vyhovéni spolecenskym zvykiim spolecnosti
a projevuje se jako narusovani zdravi pijakt nebo jejich ekonomické nebo socialni
funkce. Z této definice vyplyva, Ze alkoholismus je chapan jako individualni i jako
spoleCensky problém. Nadmérné piti alkoholu byva povazovano za vnéjsi projev
socialniho ¢i psychického stavu, ktery vytvari potifebu alkoholického opojeni,
potfebu uniku z pociti ménécennosti, nejistoty, uzkosti nebo deprese (Dubsky,
Urban, 2008).

Rozvoj tolerance a posléze i zdvislosti na alkoholu je podminén celou fadou
faktordi. V nékterych pracich se uvazuje o vlivu behavioralni tolerance spocivajici
VvV postupném adaptivnim uceni se prekonavat nékteré negativni efekty intoxikace
organizmu etanolem. Kalant upozornuje, Ze vétSina zndmych neurofyziologickych
mechanizmil spojenych s paméti a u¢enim je prokazatelné zapojena i do postupného
vyvoje tolerance. Vedle tohoto mechanizmu tolerance existuje dale tolerance
metabolicka, kterd se pravdépodobné vyviji na zakladé enzymatické indukce. Ta
spoc¢iva vtom, Ze enzymy (vtomto piipadé¢ dehydrogendzy), které se ucastni
metabolizmu etanolu, zvySuji svoji aktivitu v zavislosti na rostoucich koncentracich
substratu. Je tedy nutné stile zvySovat davky etanolu za ucelem vyvolani stejnych
ucinkii. DalSim mechanizmem vzniku tolerance je navySeni poctu receptord, které
reaguji na pfitomnost psychoaktivni latky, nebo jejich citlivosti. UGinek na tyto
receptory je také pravdépodobné pfi¢inou rozvoje abstinencnich ptiznakl
souvisejicich s odvykacim stavem. Intenzita abstinenc¢nich pfiznaki zavisi na
mnozstvi a frekvenci konzumovaného alkoholu a délce trvani obdobi piti. Prvotnimi
ptiznaky odvykaciho stavu jsou ties, poceni, slabost, bolesti hlavy, nauzea, zvraceni,
tachykardie. Abstinen¢ni pfiznaky mohou byt komplikovany stavy oznacovanymi
jako delirium tremens a vyznacujicimi se bezdécnou hyperaktivitou, vyskytem

halucinaci a bludi. Vyskyt abstinencnich pfiznakl trva bez intervence 5-7 dni.

38



Pro snizeni intenzity abstinen¢nich ptiznakil jsou podavany benzodiazepiny, které

ovliviiuji citlivost receptor (Fischer, Skoda, 2009).

Typ alfa docasna psychicka zavislost
Typ beta nadmérné, avSak ne pravidelné piti, vikendovy, pfilezitostny,
spolecensky pijak
Typ gama ztrata kontroly nad alkoholem, Casté, stiedné tézké az tézkeé
omament
Typ delta ziidka opily, avsak sotva sttizlivy, ,.trvald impregnace*
Typ epsilon periodické pijacké excesy, ,,kvartalni ozrala*

Tab. 4 Alkoholové zavislosti
Autor: Gohlert, Kiihn, 2001

Alkoholismus — se rodi na pozadi normalniho, tedy socialné¢ a kulturné
akceptovaného piti alkoholu. S ristem spotieby alkoholu roste i objem problému
a stupeni poskozeni populace. I ptes pomérnou zavaznost je k tomuto jevu spole¢nost
ve srovnani s napiiklad drogovou problematikou velmi tolerantni. Alkohol je
povazovan za legélni ndvykovou latku a spolené s tabdkem je vefejnosti nejvice
podceniovan. Pii zkoumani alkoholismu je nutno rozliSovat mezi béZnym
spolecCensky obvyklym uzivanim alkoholu a mezi chronickym alkoholismem. N¢kteti
lidé piji alkohol jen pii spolecenskych prilezitostech, jini ho nepiji vibec a dalsi
skupinou jsou naopak pijaci. Déleni alkoholové zévislosti dle Urbana a Dubského
(2008):

e Typ alfa- tento typ odpovida nedisciplinovanému piti, které mize vyvolat
problémy, je kontrolovatelné, ale hrozi jen pfechod na typ gama.

e Typ beta — pfedstavuje alkoholismus bez navyku, s chorobami vyvolanymi
chronickou otravou.

e Typ gama — znamena klasicky ndvyk se zvySovanim tolerance a zménami
promény latkové, abstinennimi ptiznaky pii nedostatku drogy a se ztratou

kontroly piti.
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e Typ delta — odpovida vleklému piti bez ztraty kontroly, s nemoznosti
abstinovat, lze jej charakterizovat jako nikdy zcela opily, nikdy zcela
stiizlivy.

e Typ epsilon — dochazi ke stéidani bouflivych excest, s del§imi obdobimi

abstinence (Dubsky, Urban, 2008).

2.4.2 1.&¢ba zavislosti na alkoholu

Prvni 1éCebny ustav pro alkoholiky byl otevien v americkém Bostonu roku
1857. Tticet let poté uz takovych Ustavil bylo v Americe asi padesat. VétSina z téchto
léceben byly soukromé a ptijimaly pacienty na zaklad¢ jejich dobrovolného
rozhodnuti 1€¢it se. Az po velkém uspéchu této 1écby byly pozdé€ji statem ziizené
1écebny, kam bylo mozné umistovat pijaky i nucené. Evropa méla sviij prvni
protialkoholni ustav v némeckém Diisseldorfu, ktery byl ziizen roku 1850, tedy
o sedm let dfive nez v Americe. Zpoc€atku vétSina téchto ustavll byla vydélecna.
Na vedeni se podileli 1ékati a také duchovni (Skala, 1957).

Pomoc c¢loveku zévislému na alkoholu je moznd ve specializovanych
pracovistich, kde je nabizena nejen samotnému alkoholikovi, ale zaroven celé jeho
roding, pokud je ochotna se do tohoto dlouhodobého lécebného procesu zapojit
(Strejckova a kol., 2007).

Po wvysazeni alkoholu nebo sniZzeni potfebného mnozstvi v pribéhu
dlouhodobého abuzu dochazi k odvykacimu stavu, tedy alkoholovému
abstinen¢nimu syndromu, pro ktery jsou charakteristické fyziologické symptomy
(palpitace, tachykardie, vzestup krevniho tlaku, tremor, poceni atd.). Z psychickych
obtiZi se objevuji neklid, deprese, tzkost, poruchy koncentrace, neschopnost vykonu,
pocit unavy a vyCerpani. Dramatictéjsi reakci je pak odvykaci stav s deliriem.
Pti tomto stavu dochazi kromé vyse uvedenych obtizi, které zde maji vyssi intenzitu,
ke stavu agitovanosti, kvalitativnim porucham védomi a pozndvacich procesi.
Objevuji se bludy a halucinace. Tento stav, ozna¢ovany jako delirium tremens, mtze
prejit az do psychozy a skoncCit az smrti. K rozvoji deliria tremens muize dojit
i v pribéhu dlouhodobého piti alkoholu (Fischer, Skoda, 2009).
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Odvykaci 1écba prosla dlouhym vyvojem. Velkou pomoci bylo zavedeni
apomorfinové kiry na podklad¢ Pavlovova uceni o podminénych reflexech, o jejiz
prvni pouziti se zaslouzil nas tehdejsi 1ékair Svitek-Spitzer. Také se kdysi vyuzivala
metoda zvana Schreiberova nebo také Berzeliusova, jez spocivala v uzavieni
nemocného do jedné mistnosti bez pfisunu jidel ¢i piti, ale byl mu podavan pouze
alkohol. Diive se klasickd lécba alkoholismu dé¢lila na medikamentézni 1écbu
a psychoterapii. Pozdé¢ji, roku 1 964 dle Stojiljkovice byla délena na psychoterapii,
socioterapii a medikamentdzni 1é¢bu. Kontas ji déli na detoxikacni, averzivni 1écbu,
psychoterapii a rehabilitaci (Skala, 1957).

Alkoholismus je nemoc s kodem diagnézy F10. Lécba alkoholismu se déje na
nckolika tGrovnich, které je tfeba vzdjemné skloubit a nacasovat. Podileji se na ni
organizace statni, cirkevni, soukromé a obCanska sdruzeni (Dubsky, Urban, 2008).

Faktory podporujici 1é¢bu alkoholismu dle Edwardse (2004):

e Pocit, Ze je mozné toho dosahnout. Problémovi konzumenti alkoholu, ktefti
chtéji, aby se jim dafilo 1épe, musi véfit, ze maji dost sily, aby zménili své
chovani. Kli¢em k uzdraveni je pacientiiv vlastni potencial. ZkuSeny terapeut
se bude od prvniho setkani snazit vS§emoznymi zpisoby podporovat pacientiv
vlastni potencial.

e Motivace. Védomi, Ze zména je dosazitelnd, je zakladem vyléceni. Jedinec se
musi sdm chtit zmé&nit. Motivace je zdkladni podminkou léceni a terapeuti by
méli motivaci stale posilovat.

e Stanoveni cile. Uzdravovani je cesta k cili a kazdy si musi tento cil stanovit
a nespoustét jej z oci.

e Vyhybani se relapsu. Abstinovani nebo omezeni konzumace vyzaduje
uplatnéni urcitych psychologickych dovednosti. Patii sem vyhybani se
nepifiméfené nebezpeCnym situacim a zamérné soustiedéni na vyhody
stiizlivosti a nevyhody, plynouci z navratu ke starym zplisobiim chovani.

Vybudovani podptrné sité. Pro n€koho, kdo se pokousi ptestat pit, ma smysl

vytvofit si kolem sebe okruh lidi, ktefi podporuji abstinenci. Zmeéna musi byt
pfijemnd, aby vydrzela. Maloktery alkoholik vydrzi stfizlivy. Kdyz se ke stiizlivosti

poji jen ztrata a nostalgie po minulosti, je to velmi vratk4 pozice. Smyslem terapie je
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nalézt za piti odpovidajici nahradu. Novou motivaci k udrzeni dosazeného stavu
muze dodat také zména v zaméstnani nebo novy milostny vztah (Edwards, 2004).

Lécba alkoholismu je zalozena na psychoterapii, jejimz cilem je pacienta
podrobné seznamit s problematikou alkoholismu a dovést ho k ptislusnému nahledu
a abstinenci. Probihd pfevdzné jako skupinova terapie, na niz se do urCité miry
ucastni 1 rodinni pisluSnici a vyléceni pacienti. Vyuziva se terapie v protialkoholnich
léCebnach nebo psychiatrickych klinikach a dale v poradnach. Lécba miize byt
ambulantni nebo stald pii hospitalizaci. Trva piiblizné tii mésice. Po této dob¢ se
vSak pacient nepovazuje za vyléCeného a chodi na hospitalizace trvajici pfiblizné
5 dni. Pokud lécba probihad jako tustavni, velkou roli hraje téz terapie rezimova
a télesna vychova. Dilezitym prvkem lécby je detoxikace. Smyslem detoxikace je
zbavit organismus navykové latky a pomoci pacientovi prekonat mozné odvykaci
ptiznaky a piipravit pacienta na dal§i 1écbu. Cilem terapie je trvald a disledna
abstinence a pomoc pii urovnani socioekonomické situace pacienta (Dubsky, Urban,
2008).

Socialni prevence — ve vztahu K navykovym latkam je vétSinou odborné
vetejnosti povazovana za mnohem dilezitéj$i nez samotnd represe. Socialni prevenci
muzeme rozdélit do tii oblasti:

e Primarni prevence — ma za cil pfedchazet problémim s navykovymi latkami

u téch, kdo je jesté nezacali uzivat.

e Sekundarni prevence — se také nazyva Casnou intervenci. Jejim cilem je
intervenovat u téch, kdo zacali navykové latky zneuzivat, kde ale stav pftilis
nepokrocil. Cilem je zneuzivani navykovych latek a s nim spojené problémy

e Terciarni prevence — je zaméfena na jedince a skupiny, u nichz problém jiz
existuje. Fakticky jde o 1écbu zavislosti na navykovych latkdch (Dubsky,
Urban, 2008).

V posledni dobé v 1é¢bé alkoholismu vzbudily velky zdjem nové léky, které

mohou byt podle vyzkumu terapeuticky uzitecné ke snizovani chuté na alkohol
a tedy zmenSovani rizika relapsu. Tyto pfipravky obsahuji naltrexon, coz je latka,

ktera se také pouzivala pfi 1éCeni zavislosti na heroinu (Edwards, 2004).
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Formy protialkoholni 1é¢by dle Nespora:

Ambulantni [éCba - NejCastéji probihd v pocatcich zavislosti nebo
po ustavnim 1é¢eni ve specializovanych zatizenich. Prednosti je, Zze pacient
nemusi byt v pracovni neschopnosti a naddle ma moznost starat se
o0 rodinu, zafizeni mohou poskytnout pomoc a rady pfibuznym pacienta a dale
nabizeji individualni terapie a psychoterapeutické skupiny.

Ustavni 1é¢ba - Tuto 16¢bu postupuji ti pacienti, u kterych se piti vymklo
kontrole takovym zptisobem, ze pies piibyvajici problémy a opravdovou
snahu piji dal. Lécba lépe zvlada zdravotni komplikace, je intenzivnéjsi
a pouziva se pii ni soubézné vice druhti terapie. Doba tstavni 1€cby mize byt
s pacientem ujednana individudlng, s ptihlédnutim na jeho duSevni a télesny
stav, zivotni situaci, stav pfijeti do léceni a ptedchozi recidivy, nebo je
v nékterych zafizenich pevné urcena.

Denni stacionai - Denni stacionafe mohou pusobit pii ambulantnich
zatizenich, nebo samostatné¢. Byvaji mnohdy mezistupném mezi lécbou
ustavni a ambulantni. Pacienti na lé€bu dochazeji a vétSinou mivaji
vystavenou pracovni neschopnost. Denni staciondfe usnadiiuje piechod
z ustavniho 1é¢eni k béznému Zzivotu a pacient ma staly kontakt se svoji
rodinou. Tato forma 1éEby se nepouziva u tézSich psychiatrickych

a zdravotnich komplikaci (Ne$por, 2006).

2.4.3 Konzumace alkoholu u mladistvych

Volba vrstevnikil ¢i kamaradl a ¢as trdveny s nimi ma na dospivajici ¢i stejné

staré déti obrovsky vliv. Je to bezpochyby jeden z faktor podilejici se na tom, Ze

zacnou pit alkohol. V ptipadé, Ze kamaradi Ziji rizikovym zplsobem Zivota,

pfedstavuji zvySené nebezpei 1 pro dospivajici, pro néZ neni lehké odolat tlaku

skupiny kamarada a udrzet si vlastni, 1 kdyZ nehotovou identitu. Mohou mit snahu je

napodobovat, zaujmout jejich pozornost, vyrovnat se jim nebo je i pfekonat. Znacné

nebezpecné jsou skupiny, ve kterych je konzumace alkoholu povazovana za normalni

— a ti, ktefi nepiji, jsou odsuzovani a urazeni (Hajny, 2001).
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Intoxikace alkoholem ptedstavuje nejcastéj$i naléhavé piipady s drogami.
Navic se etanol podili na smiSenych intoxikacich. Klinicky obraz je rozhodujicim
zpusobem zavisly od vyvoje tolerance jednotlivce. Stanoveni promile slouzi vzdy jen
jako zachytny bod. Tak mohou naptiklad mladistvi v prvém alkoholovém opojeni
1 pfi koncentraci alkoholu v krvi pod dvé promile skytat klinicky obraz tézké otravy,
zatimco dlouholety alkoholik s vice nez ¢tyfmi promile se klinicky jevi jesté jako
lehce ptiotraveny (Gohlert, Kiithn, 2001).

Alkohol je u nas nejcastéji uzivanou psychoaktivni latkou. V ro¢ni spotiebé
alkoholu na jednotlivce patiime k zemim s nejvy$si konzumaci. Ztoho plyne
i Castost a zavaznost komplikaci, které alkoholismus pfinasi jak v oblasti zdravotni,
tak 1 spoleCenské. Zdravotni rizika pfindSeji 1 mnohem niz8i davky alkoholu, a to
zejména u urcitych skupin populace (napf. u déti, mladdeze, t¢hotnych zen atd.)
(Dubsky, Urban, 2008).

Alkohol, ktery dokaze srazit béhem puil hodiny k zemi dospé€lého ¢loveka,
muze mit u déti a mladeze, kteti ho konzumuji 1 tragické nésledky. Existuje mnohem
vys$si riziko dopravnich nehod a trazl. Udava se, ze alkohol ma podil na vétSiné
umrti mladych lidi ve véku 15 az 34 let. Konzumace alkoholu odstraituje moralni
zabrany a vede u mladych lidi k rizikovému chovani. Pod jeho vlivem muze dojit
k vandalstvi, uZivani dalSich drog, vytrznosti, ¢i nechranény pohlavni styk s rizikem
pfenosu pohlavnich nemoci a nechténého t€hotenstvi (Goodyer, 2001).

Alkohol plsobi na dospivajicitho jedince jinak nez na jedince dospé€lého.
NeSpor (2011) uvadi nckterd specifika pasobeni navykovych latek na déti
a dospivajici:

e zavislost na navykové latce se vytvaii mnohem rychleji nez u dospé€lého,

mnohdy staci jen par mésici,

e existence vyssiho rizika otrav a Urazi,

e sklony k riskantnimu a nebezpe¢nému chovani,

e zaostavani v psychosocidlnim vyvoji (oblast vzdélavani, sebekontroly,

socialnich dovednosti, citového vyzravani

e problémy v oblastech rodiny, skoly, trestné ¢innosti
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e cCasty vyskyt recidivy, avSak dlouhodobé prognézy byvaji ptiznivé z divodu
pfirozeného procesu zrani, ktery je tichym spojencem IéCebnych snah
(Nespor, 2011).

V Ceské republice alkohol pije 6,1 % jedenactiletych chlapci, ale v patnacti
letech uz je to 36,5%. U divek v jedenacti letech pije 2 %, avSak v patnacti letech uz
je to 22,5%. U mnoha mladistvych je ¢asny konzum tohoto legdlntho omamného
prostiedku vychodiskem k pozdgjsi drogové kariéfe. Casto ktomu piistupuji
kombinace s 1éky. Protoze alkohol patii stale k nasemu vSednimu dni a pije se pfi
mnoha piilezitostech, neni pro rodice snadné rozpoznat u ditéte a mladistvych
piechod od prilezitostného ochutnani k pravidelnému piti ve vétSim mnozstvi
(Gohlert, Kiihn, 2001).

Jestlize se u dospivajiciho jedince jedna o nadmérné uzivani, které¢ zacina byt
zdravi Skodlivé a vyskytnou se prvni problémy s dodrzovanim béZného rezimu
a obecnych navyku, pak situace dospéla do stadia navyku. Pii zahajeni 1éCby je
dalezité si uvédomit, ze mlady c¢lovék musi byt ochoten na 1ééebném rezimu
spolupracovat, pokud ma mit terapie Sanci na uspéch. Na samotném pocatku
detoxikace musi byt zjiStény pficiny, které piti alkoholu spustily a které k jeho
konzumaci jedince dlouhodobé nutily. Mezi tyto pfi€iny se nejcastéji fadi problémy
socialni a psychické. Je tieba podotknout, Zze u vétsSiny mladych lidi neni detoxikace
bezprostiedné nutna. Hlavnim kritériem uspé$né 1é¢by je zejména psychicka podpora

ze strany rodiny (Elliott, Place, 2002).
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3. CILE A UKOLY PRACE

3.1 Cile prace

Cilem této prace bylo v teoretické Casti vytvofit ptehledny souvisly text,
tykajici se rozdilti v konzumaci alkoholu u Zen a muzi, jeho nadmérné konzumace
a vlivu konzumace alkoholu na zdravi ¢lovéka.

V Casti praktické bylo mym cilem stanoveni hypotéz a pomoci metody
dotaznikového Setfeni zmapovat konzumaci alkoholu u zen a muzi, studentii na JU.
Pro tento vyzkum byl vytvofen originalni dotaznik (viz. Ptiloha ¢. 1). Data byla
nasledné zpracovana, vyhodnocena a zapsana do vysledkii pomoci grafii a tabulek.
Hypotézy byly nasledné diky vysledklim Setfeni potvrzeny nebo naopak vyvraceny.

Vysledky a ptfinos vyzkumu byly zodpovézeny v zdvéru mé prace.

3.2 Ukoly prace

Pro teoretickou a praktickou ¢ast mé diplomové prace jsem si stanovila tyto

ukoly:

e Analyza odborné literatury a sepsani teoretické ¢asti.

e Zhotoveni dotazniku.

e Shromdzdéni a utfidéni dat ziskanych pomoci dotazniku.

e Vyhodnoceni dat.

e Ovéfeni stanovenych hypotéz.

e Diskuze.

e Stanoveni zavéru.

e Stanoveni pfinosu vyzkumu.
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3.3 Hypotézy

Na zéaklad¢ zjisténych informaci a konzultace s vedoucim DP byly stanoveny tyto
hypotézy:
H1 Frekvence konzumace piva neni zavisla na pohlavi uzivatele.

H2 Frekvence konzumace vina neni zavisld na pohlavi uzivatele.

H3 Kombinovani alkoholickych népoji béhem jedné konzumace neni zavislé

na pohlavi uzivatele.
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4. PRAKTICKA CAST

4.1 Metodika

Diplomova prace se sklddd ze dvou casti teoretické a praktické.
Pro teoretickou ¢ést jsem shromazdila a prostudovala odbornou literaturu tykajici se
daného tématu a pomoci analyzy a syntézy jak literarnich, tak internetovych zdroji,
jsem se snazila je utfidit a zpracovat v souvisly ptehledny text.

V praktické ¢asti jsem pouzila kvantitativni vyzkum a metodou
shromazd’ovani dat byl vlastni dotaznik s uzavienymi a polozavienymi odpovédmi.
Prostiednictvim vyzkumného Setfeni mél byt zjistén rozdil v konzumaci alkoholu
u Zen a muzl na JU. Kvantitativni vyzkum mi pomohl si udrZet objektivni nahled
na problematiku konzumace alkoholu u studentti JU. Abych dosdhla co nejvétsi
navratnosti, dotazniky jsem roznasSela studentim osobné, ale také je bylo mozné
vyplnit online, tato metoda =z davodd pravdivosti byla jen dopliikova.
Pii konstruovani dotazniku jsem vychéazela z nékolika faktort. StéZejnim faktorem
pro mé bylo, pomoci otdzek zjistit rozdily v konzumaci u Zen a muzii, dale optimalni
rozsah a mira Unosnosti. Vyplnéni dotazniku bylo dobrovolné. Dotaznik se
skladal z 25 otazek (viz ptiloha ¢. 1). Pied samotnym vyplnénim dotazniku bylo
respondentim vysvétleno, za jakym tUcelem potfebnd data shromazduji,
a respondenti byli ujisténi o jeho anonymité. Na vyplnéni dotazniku méli studenti
priblizn¢ 30 minut. Na zaver jsem studentim podckovala za ochotu a dotazniky si
vybrala k naslednému vyhodnoceni.

Nasbirana data jsem zaznamenala do programi Microsoft Office Excel 2007
a Microsoft Office Word 2007 a vytvofila k jednotlivym otazkam ptehledné tabulky
nebo grafy. Otazky tykajici se hypotéz jsem statisticky ovéfila a hypotézy
vyhodnotila a stanovila zavéry. Protoze ma vyzkumné Setieni kvantitativni charakter,
data budou ziskédvana pomoci standardizovanych dotaznikli a nésledné bude s témito
statistickymi  udaji  operovdno, je metoda vyzkumu zvolena jako metoda

matematicko-statisticka.
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4.2 Charakteristika experimentalniho Setieni

Dotaznik obsahuje demografické udaje, které se tykaji pohlavi, véku, typu
bydleni a fakulty, na které respondenti studuji. V dotazniku se jedna o konzumaci
alkoholu, jaky druh alkoholu dotazovani uptfednostiuji, mnozstvi vypitého alkoholu,
osob, se kterymi respondenti alkohol konzumuji, dobu kdy alkohol konzumuji,
pramérnou utratu za alkoholicky vecer, ucinky pfi poziti alkoholu a druhy den
po jeho konzumaci, zavislosti na alkoholu a vlivu na jeho zdravi, a vlivu
docasné prohibice na konzumaci. Dotaznik je slozen z 25 otazek, uzaviené¢ho
a polozavieného typu.

Uzaviené (strukturované) polozky, respondentim ptedkladdaji vzdy pocet
predem pfipravenych odpovédi. Byly pouzity vybérové polozky, kdy se
respondentim piedkladd ne€kolik odpovédi, z nichz jednu maji oznacit. Mezi né se
fadi polozky tykajici se druhu alkoholu, mista a doby konzumace alkoholu, osob
s kym ho konzumuji, ¢etnosti konzumace, vySe utraty za alkohol, kombinace piti
alkoholu s koufenim a zavislosti na alkoholu (polozka ¢. 1,2, 3,4, 5,7, 8,11, 12, 13,
14, 16, 17, 18, 21, 22, 25)

Polozaviené otazky respondentovi ptredkladdaji né€kolik moznosti, z nichz je
mozné zaskrtnout jednu nebo vSechny. Pokud mu nevyhovuji ptedem dané odpovédi,
respondent miize odpovédét jinak, dle svého uvazeni. Tyto otazky se tykaji divodi
konzumace alkoholu, kombinace alkoholickych néapoji s jinymi alkoholickymi
napoji nebo s nealkoholickymi népoji, pociti pfi konzumaci alkoholu, pocitti druhy
den po konzumaci alkoholu, zavislosti na alkoholu u osob Vv jeho okoli a vlivu
docasné prohibice na konzumaci alkoholu (polozka ¢. 6, 9, 10, 15, 19, 20, 23, 24).

Dotaznik bylo mozné vyplnit v ti§téné podobé nebo online. Data nasbirana
behem Setfeni byla zapsana do Microsoft Office a Microsoft Office Excel. Online
dotaznik bylo mozné vyplnit na internetovych strankach www.survio.cz, tato forma
dotazniku byla pouze dopliujici, vétSinu dotaznikli jsem osobné rozdala a zase je
po vyplnéni osobné vybrala. Data byla dale statisticky zpracovana a zapsana

do prehlednych grafti s komentaiem.
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4.3 Charakteristika sledovaného souboru

Za studenta JU lze povazovat muze nebo Zenu studujici na jiz zminované
univerzité bakalafsky, magistersky, navazujici magistersky ¢i doktorsky studijni
program. Studovat lze prezencni nebo kombinovanou formou. Vysokoskolsti
studenti se od sebe také 1isi vékem, studovanym oborem, ro¢nikem studia, bydlistém
pii studiu a podobné. Dale je od sebe lisi, zda jsou pracujici nebo pouze studujici.
Vysokoskolského studenta lze vSak jednoznacné rozpoznat pouhym faktem, ze
studuje vysokou skolu. Mym sledovanym souborem bylo 150 studentii JU ve véku
piiblizn¢ 21 — 28. Studenti bydli na koleji, na privat¢ nebo u rodi¢t. VSech 150
studentli studuje na JU prezen¢ni formou studia. Vyzkumu se zlc€astnilo 73 muZzi
a 77 zen. Do svého Setfeni jsem zahrnula vSechny fakulty na Jihoceské univerzité.
Ucast na mém vyzkumu byla anonymni a dobrovolna.

JihoGeska univerzita v Ceskych Budg&jovicich je vefejna vysoka $kola univerzitniho
typu. Vzdélavaci, védecka, vyzkumna, vyvojova, uméleckd a dalsi tvirci Cinnost,
rozvijena na JihoCeské univerzité, (JU) zahrnuje vSechny typy studijnich programi
v oborech ekonomickych, humanitnich, pedagogickych, pfirodovédnych,
teologickych, uméleckych, zdravotné socidlnich a zemédé€lskych. Na Jihoceské
univerzité¢ studuje v akademickém roce 2012/2013 celkem 13458 studentl
a studentek. Od 1. 9. 2009 do 31. 12. 2011 tvotilo univerzitu osm fakult a jeden
vysokoSkolsky ustav: fakulty ekonomicka, filozoficka, pedagogicka, ptirodovédecka,
teologicka, zdravotné socialni, zemédélska a fakulta rybafstvi a ochrany. Vyuka
probiha v akreditovanych bakalafskych, magisterskych a doktorskych studijnich
programech, které tvoii SirSi védni zaklad 251 studijnim oborim se specializacemi
v prezen¢éni a kombinované formé studia. PfrednaSky a semindie u 24 studijnich
oborl se nabizeji také v anglickém jazyce, u 4 oborti rovnéz v némeckém jazyce

(Vana, 2014, on-line).
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5. VYSLEDKY A DISKUSE

5.1 Vysledky a diskuse k vyzkumnému Seti‘eni

Vyzkumné Setfeni bylo provedeno u studentti JihoCeské Univerzity. Sledovany

soubor tvotilo 150 respondentli. Z toho bylo 73 muza (48,7 %) a 77 zen (51,3 %).

U vsSech dotaznikii byla zkontrolovana spravnost vyplnéni. Pro ptehlednost byla

vysledna data zaznamenana do tabulek a grafti vytvorenych v programu Microsoft

Office Word a Excel 2007. Nevyvazené rozlozeni Cetnosti v ramci jednotlivych

otazek bylo zptisobeno ndhodnym vybérem respondentd.

Tab. 5 Piehled pohlavi respondentt (n = 150).

Kategorie Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Muz 73 48,7 %
Zena 77 51,3 %
Celkem 150 100 %
Tab. 6 Piehled vyplnénych dotazniku (n = 150).
Muzi Zeny
Typ dotazniku Absolutni Relativni Absolutni Relativni
cetnost cetnost cetnost cetnost
(n) (%) (n) (%)
On-line dotaznik 29 19,3 % 25 16,7 %
Tistény dotaznik 44 29,4 % 52 34,6 %
Celkem 73 48,7 % 77 51,3 %

Bylo distribuovano 150 dotaznikd, z toho bylo zjiSténo 54 odpovédi pomoci
on-line dotazniku. Z téchto 54 - (100 %) dotazovanych bylo 29 muzd - (54 %)
a 25 zen - (46 %). Tisténych dotaznikl bylo rozdano 100 - (100 %). Celkové bylo

pouzito 96 dotaznikii - (96 %), 4 dotazniky byly vyfazené z diivodu neuplného nebo

nespravného vyplnéni, z téchto dotaznikli odpoveédelo 44 muzi - (46 %) a 52 Zen -

(54 %).
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Tab. 7 VEk respondentti (n = 150).

Muzi Zeny
Vek Absolutni Relativni Absolutni Relativni

cetnost cetnost cetnost cetnost

(n) (%) (n) (%)
21 let a méné 15 10 % 14 9,3%
22 let 19 12,7 % 11 7,3%
23 let 13 8,7 % 20 13,3 %
24 let 8 53% 13 8,7 %
25 let 8 53% 7 4,7 %
26 let 3 2% 7 4,7 %
27 let 6 4% 5 3,3%

28 let a vice 1 0,7 % 0 0%
Celkem 73 48,7 % 77 51,3 %

VéEkové rozmezi respondentt se pohybovalo od 21 let a méné do 28 let a vice.

Nejvetsi pocet dotaznikl odevzdali studenti ve véku 23 let a to celkem 33 - (22 %),

druhou nejpocetnéjsi skupinu tvofili dotazovani ve véku 22 let a to 30 - (20 %), tieti

nejpocetnéjsi skupinu tvofili dotazovani ve véku 21 let a méné a to v poctu

29 — (19,3 %). Nejméné pocetnou skupinu tvotila skupina 28 let a vice a to pouze

jednim respondentem - (0,7 %).

Tab. 8 Druh fakulty, na které respondenti studuji (n = 150).

Muzi Zeny
Fakulta Absolutni Relativni Absolutni Relativni
cetnost cetnost cetnost cetnost
(n) (%) (n) (%)
Pedagogicka 24 16 % 31 20,7 %
Teologicka 1 0,7 % 8 53%
Filosoficka 6 4% 6 4%
Zdravotné socialni 6 4% 12 8 %
Ekonomicka 17 11,3 % 12 8 %
Zemédeélska 7 4.7 % 5 3,3%
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Rybafstvi a ochrany vod 6 4% 0 0%

Pfirodovédecka 6 4% 3 2%

Celkem 73 48,7 % 77 51,3 %

Dotazniky byly ndhodné distribuovany na vSechny fakulty JU. Nejvétsi pocet
vyplnénych dotaznikti jsem obdrzela z pedagogické fakulty a to 55 - (36,7 %).
Druhou nejvice zastoupenou fakultou byla fakulta ekonomicka s 29 - (19,3 %)
dotazniky. Zdravotné socialni fakulta je v mém vyzkumu zastoupena 18 - (12 %)
dotazniky déale jsem vybrala shodny pocet 12 - (8 %) dotaznikli na fakultach
zem&délské a filozofické. Stejné tak jsem vybrala shodné na fakultdch teologické
a piirodovédecké a to po 9 - (6 %) dotaznicich. Nejméné dotaznikii 6 - (4 %) jsem

obdrzela z fakulty rybarstvi a ochrany vod.

Tab. 9 Zptsob bydleni studentt JU (n = 150).

Muzi Zeny
Typ bydleni Absolutni Relativni Absolutni Relativni
cetnost (n) | Cetnost (%) | Cetnost (n) | Cetnost (%)
Kolej 15 10 % 32 21,3%
Privat 48 32% 23 15,3 %
U rodica 10 6,7 % 22 14,7 %
Celkem 73 48,7 % 77 51,3 %

Dotaznik nabizel respondentim vybér ze tii nejcastéji vyuzivanych typi

bydleni pti studiu. Nejvice studenti uvedlo privatni bydleni 71 - (47,3 %), 47 -
(31,3 %) studentt uvedlo jako zplsob bydleni vysokoskolskou kolej a nejméné
studenti uvedlo jako své bydleni pobyt u rodi¢tu a to v poctu 32 - (21,3 %).
Nadpolovi¢ni vétSina muzii uvedla privatni bydleni, kdeZto Zeny nejcastéji uvadeély

kolej. Ob¢ pohlavi shodn¢ uvedla jako nejméné vyuzivany typ bydleni u rodica.
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Vyhodnoceni otdzky €. 1:
Graf 1: Nazory studentti JU na skodlivost alkoholu (n = 150).
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Na otazku €. 1 respondenti odpovidali, zda jsou seznameni s vlivem alkoholu

a jeho Skodlivosti. Na tuto otazku odpovédelo shodné 12 muzi - (8 %) a 12 Zen -

(8 %) spiSe ano. Naprosta vétSina pak odpovédéla, Ze jsou seznameni s vlivem

a skodlivosti alkoholu a to v poctu 61 muzi - (40,7 %) a 65 zen - (43,3 %).

Vyhodnoceni otazky €. 2:

Graf 2: Druh alkoholu, ktery studenti JU uptednostiiuji (n = 150).
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V polozce €. 2 dotazujici uvadéli, jaky druh alkoholu uptednostiuji. U muzii
bylo nejvice uvadéno pivo a to v poc¢tu 46 - (30,7 %) u zen to bylo v poctu 18 -
(12 %), Zeny nejcastéji uvad€ly vino a to v poctu 52 - (34,7 %) u muzi bylo vino
uvedeno 15krat - (10 %). Destilaty byly uvedeny u muzt v poétu 10 - (6,7 %)
a u zen 3krat - (2 %). Cider neboli ochucené pivo, bylo u muzi uvedeno pouze 2krat
- (1,3 %) a u Zen 4krat - (2,7 %). Z této otazky jasné vypliva, ze muzi uptfednostiuji

pivo a Zeny vino.

Vyhodnoceni otazky €. 3:
Graf 3: Misto konzumace alkoholu studentd JU (n = 150).
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Tématem otazky €. 3 bylo misto konzumace alkoholu. U obou pohlavi byla
shodné nejvice uvadéna hospoda a to u muzt v poctu 40 - (26,7 %) a u zen 36 -
(24 %). Doma a na koleji bylo uvedeno u muzt 21krat - (14 %) a u zen 17krat - (11,3
%). Dalsi poloZkou ve vybéru byl klub. Ten uvedlo podstatné vice zen a to 23krat
- (15,3 %), muzi ho pak uvedlo celkem 9 - (6 %). Posledni polozkou bylo prostiedi
venku a to bylo u obou pohlavi uvadéno nejméné krat a to u muzu v poctu 3 - (2%)
a u Zzen pouze jedna osoba - (0,7 %). Ob¢ pohlavi nejcastéji shodné uvadéla hospodu,
rozdil jsem zaznamenala v dalSich pfickach, muzi uvedli jako druhou odpoveéd

domov/kolej, kdezto zeny uvedly klub.
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Vyhodnoceni otazky €. 4:
Graf 4: Lid¢, s kym studenti JU nejcastéji konzumuji alkohol (n = 150).
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V otazce €. 4 jsem se zabyvala skym dotazovani nejcastéji konzumuji
alkohol. Naprosta vétSina odpovédéla stejné, a to Ze s prateli. U muzl to bylo 64 —
(43 %) a u zen dokonce 70. Zbyvajici respondenti odpovedéli tak, ze 6 muzi - (4 %)
a 6 zen - (4 %) alkohol konzumuji s partnerem/kou a pouze 3 krat - (3 %) u muzi
a u zen dokonce pouze 1 - (0,7 %) alkohol konzumuji venku (na lavi¢ce, v parku

apod.)

Vyhodnoceni otazky €. 5:

Graf 5: Vékové rozmezi prvni vétsi konzumaci alkoholu u studenti JU (n= 150).

30,00%

25,00%

20,00%

% 15,00%
H muzi

10,00% | i Zeny

5,00%

0,00% L
12 améné 13-15 16-18 19-21 22 avice
vék

56



Polozka ¢. 5 zaznamenavala vékovou hranici prvni vyssi konzumace alkoholu
u respondentti. U této otazky je na prvni pohled ziejmé, Ze Zeny se s alkoholem
ve vyss§i mife setkaly podstatné diive nez muzi, 40 Zen (26,6 %) odpovédélo, Ze se
setkalo salkoholem uz ve véku 13-15 let, u muzi tuto polozku zaSkrtnulo
16 respondentt (10,7 %). V kategorii 16-18 let odpovédélo 36 muzi (24 %)
a 24 zen (18 %), vétsich rozdili bylo zaznamenano v kategorii 19-21 let, kdy zde
odpovédélo 17 muzt (11,3 %) a 6 Zen (4 %). Nejméné odpovédi zaznamenaly
hrani¢ni kategorie 12 a mén¢, muzi - 1 (0,7 %) a u zen 3 (2 %) a 22 a vice kdy tuto

polozku zaskrtli 3 muzi (2 %) a 1 zena (0,7 %).

Vyhodnoceni otazky €. 6:
Graf 6: Divody konzumace Graf 7: Duvody konzumace
alkoholu u muzi - studenti JU (n= 167).  alkoholu u Zen - studentek JU (n = 186).

E rodina M skola i Uspéch H rodina i skola i Uspéch
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.
pi

30%
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Ve vySe uvedenych grafech jsou zaznamenany odpovédi na otazku €. 6, kdy
méli respondenti uvést diivody konzumace alkoholu. Dotazovani méli na vybér jednu
nebo vice moznosti, vysledky jsou tedy zaznameniny procentudlné dle cetnosti
uvedenych hodnot. U zen byl nejcastéji uvadén diivod konzumace alkoholu s prateli
(30 %) dale pak nezdar (27 %) a tspéch (22 %). Muzi nejcastéji uvadéli jako divod
jejich konzumace uspéch (33 %), druhym nej€astéjSim diivodem byli ptratelé (30 %)

v

a jako treti nejCastéjsi hodnotu uvedli nezdar. U obou pohlavi se jako nejnizsi
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hodnota uvedla zvédavost a to u zen (3 %) a u muzt (2 %). Obé dvé pohlavi na
predni pricky uvedli ptatele, ale rozdil jsem zaznamenala v konzumaci alkoholu za
ucelem uspéchu nebo naopak nezdaru. Muzi Castéji zapiji Gspéch, kdezto Zeny

naopak nezdar.

Vyhodnoceni otdzky ¢. 7:
Graf 8: Kazdodenni konzumace alkoholu u studentti JU (n = 150).
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Piedmétem otazky &. 7 byla kazdodenni konzumace alkoholu. Zadné vétsi
rozdily u obou pohlavi jsem nezaznamenala. Naprostd vétSina studentd na tuto
otazku odpovédéla, ze ne. U muzi tomu bylo v poctu 69 - (46 %) a u Zen 76 -
(50,7 %). Ano odpovédeli 3 muzi - (2,7 %) a jen jedna zena - (0,7 %). Z vysledka
této otazky je ziejmé, Ze naprostd vétSina respondentll neni dennim konzumenem

alkoholu nehledé na pohlavi.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 8:

Graf 9: Konzumace alkoholu vice dnti po sobé u studenti JU (n = 150).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 8 nebylo tak jednoznacné jako u predeslych otazek.
Predmétem této otazky byla schopnost konzumace alkoholu vice dni po sobé¢.
Nejvice muzi odpovédéli ano a to v poctu 26 - (17,30 %), Zeny nejvice odpoveédély
na tuto otdzku odpovédi spiSe ne 28 - (19 %). Nejvice se obé pohlavi shodla
v odpovédi nékdy a to muzi 22 - (14,7 %) a Zzeny 17 - (11 %).

Vyhodnoceni otazky €. 9:
Tab. 10 Nazory na kombinaci alkoholu s nealkoholickymi napoji u studentt JU (n =
150).

) Muzi Zeny
Kombinace
Absolutni Relativni Absolutni Relativni
alkoholu Eetnost Eetnost Cetnost Cetnost
(n) (%) () (%)
Ne 6 4% 21 14 %
Ano 67 44,7 % 56 37,3%

Otazka ¢. 9 obsahovala polozaviené odpovédi. Studenti méli za tukol

odpovedét

na otazku,

zda kombinuji

alkohol

s nealkoholickymi

napoji.

Ne odpovédélo 6 - (4 %) muza a 21 - (14 %) zen. Ano pak odpoveédélo muzil
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67 - (44,7 %) a 56 - (37,3 %) zen. Ty méli pak dale na vybér z n€kolika odpovédi.

Mohli zaskrtnout jednu nebo vSechny uvedené moznosti.

Graf 10: Kombinovani vice druhu Graf 11: Kombinovani vice druht
alkoholu u muzi - studentd JU alkoholu u zen — studentek JU
(n = 186) (n=162)
M dZus H cola, fanta, sprite M dZus H cola, fanta, sprite
i ochucend voda  iienergeticky ndpoj i ochucend voda  Lienergeticky ndpoj

Protoze u této otazky bylo mozné uvést vice nez jednu odpovéd, vysledky
jsou vuvedené v % a pohlavi dle nejcastéjSich odpovédi. Muzi nejcastéji uvadeli
kombinaci alkoholu s Colou, Fantou nebo Spritem (55 %) a nejméné s ochucenou
vodou (6 %). Zeny uvedly jako nej¢ast&jsi kombinaci alkoholu s dzusem (43 %)

a nejmén¢ shodné s muzi uvedly kombinaci s ochucenou vodou (7 %).

Vyhodnoceni otazky €. 10:
Tab. 11: Nazory studentti JU na kombinaci alkoholu s jinymi alkoholickymi napoji
(n = 150).

) Muzi Zeny
Kombinace
Absolutni Relativni Absolutni Relativni
alkoholu Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
(n) (%) (n) (%)
Ne 18 12 % 18 12 %
Ano 55 36,7 % 59 39,3 %
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Otazka ¢. 10 méla stejnou formu odpovédi jako predesld otazka ¢. 9.
Respondenti uvadéli, zda kombinuji jednotlivé druhy alkoholu béhem jedné
konzumace. Ne odpovédélo 18 muzi - (12 %) a shodné 18 Zen - (12 %). Ano pak
odpovédélo 55 muzi - (36,7 %) a 59 zen - (39,3 %).

Graf ¢. 12: Kombinovani vice druht Graf ¢. 13: Kombinovani vice druht
alkoholu u muzti — studentd JU alkoholu u zen - studentek JU
(n =55). (n =59).
M Pivo + vino  Pivo + destilaty M Pivo + vino H Pivo + destilaty
i Vino + destilaty ki Pivo + vino + destilaty| & Vino + destilaty 14 Pivo + vino + destilaty,
1%

L 11%

Stejné jako u predeslé otazky jsem vysledky rozdélila dle pohlavi
a zaznamenala v procentualnim poméru z divodu vicecetného zaskrtnuti moznosti
(viz. grafy ¢. 12 a 13). Z celkového poctu 55 muzt, ktefi odpovédéli ano, nejcastéji
uvadéli kombinaci piva a destilatd 38 - (69 %) a nejméné pak piva a vina 4 - (7 %).
Zeny Nejéastéji uvadély kombinaci vina a destilatd 37 - (63 %) a nejméné pak

kombinaci piva a vina 1 - (1 %).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 11:
Graf 14: Kombinace alkoholu s koufenim u studentti JU (n = 150).
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Otazka ¢. 11 se tykala kombinace alkoholu s koufenim. Po vyhodnoceni dat
se ukazalo, ze vice alkohol a koufeni kombinuji Zeny 35 - (23,3 %) nejméné pak tedy
muzi 24 - (17,3 %). Odpovéd’ n€kdy obé pohlavi uvedla shodné v poétu 23 -
(15,35 %).

Vyhodnoceni otazky ¢. 12 :
Graf 15: Nazory studenti JU na konzumaci alkoholu za ti¢elem opiti se (n = 150).
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Otazka ¢. 12 ndm poukazuje na konzumaci alkoholu za ucelem opiti se. Ob¢&
pohlavi shodné nejvice odpoveédéla na tuto otazku odpoveédi nékdy a to muzi 37 -
(25 %) a zeny 23 - (15 %). Nejméné pak opét shodn¢ odpovédeli na otdzku ano muzi
3-(2 %) a zeny 4 - (3 %). SpiSe ne pak muzi odpovedéli 10 - (7 %) a Zeny 14 -
(9 %). Spise ano uvedlo muzi 17 - (11 %) a Zen 18 - (12 %). Z této otazky tedy

vypliva, ze dotazovani z vétsi Casti alkohol nekonzumuji za ucelem opit se.

Vyhodnoceni otazky ¢. 13:
Graf 16: Doba kdy studenti JU pievazné konzumuji alkohol (n = 150).
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Otazka ¢. 13 se tykala doby, kdy studenti nejcastéji konzumuji alkohol.
Z vybéru moznosti pfevazna ¢ast muzii i Zen odpovédéla, ze alkohol nejcastéji
konzumuji o vikendu a to v poétu muzi 63 - (42 %) a zeny 61 - (40,7 %). Zbytek
respondentli pak na otazku odpovédél, ze Vv pracovni den a to v poctu muzi 10 -

(6,7 %) a eny 16 - (10,7 %).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 14:
Graf 17: Nazory studenti JU na denni dobu, kdy nejcastéji konzumuji alkohol
(n = 150).
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Otazka ¢. 14 byla podobného charakteru jako predesla otazka ¢. 13, jen ndm
zaznamenavala denni dobu konzumace alkoholu. Naprostd vétSina respondentl
odpovédéla vecer a to u obou pohlavi ve shodném poctu muzi 71 - (47 %) a Zeny 71
- (47 %). Respondenti pak dale z vybéru moznosti uvedli uz jen odpoledne a to

V poctu muzi 2 - (1 %) a zeny 6 - (4 %).

Vyhodnoceni otazky €. 15:
Tab. 11 Néazory na pocity pfi konzumaci alkoholu u studentti JU- muzi (n = 340),

zeny (n =363).

Muzi Zeny
Pocity pti konzumaci i
Absolutni Relativni Absolutni | Relativni
alkoholu &etnost &etnost &etnost &etnost

(n) (%) (n) (%)
Veselost 67 20 % 72 20 %
Zvysené sebevédomi 42 12 % 35 10 %
Vytecnost, upfimnost 24 7% 43 12 %
Ztrata sebekontroly 19 6 % 27 7%
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ZvySena sexudlni naruzivost 42 12 % 16 4%
Pohoda pocit uvolnéni 59 17 % 68 19 %
Motani hlavy 48 14 % 61 17 %
Hlad 39 11 % 41 11 %

Otazka €. 15 zaznamendavala pocity pii konzumaci alkoholu. Respondenti

méli moznost zaskrtnout jednu nebo vice moznosti. V tabulce (viz vyse) je uvedeno,

kolikrat byly jednotlivé odpovédi uvedeny a jejich procentudlni vycet dle Cetnosti

uvedeni v dotaznikach. U muzu, stejné tak i u Zen, byla nejvicekrat uvedena veselost

muzi - (20 %), zeny - (20 %) a pocit pohody a uvolnéni muzi - (17 %), Zeny - (19 %).

Muzi nejméné krat uvedli ztratu sebekontroly — (6 %), zeny nejméné krat uvedly

ZvySenou sexualni naruzivost - (4 %). Nejvétsi rozdil mezi pohlavimi jsem

zaznamenala pravé u odpovédi zvySené sexualni naruzivosti, kdy zeny uvedly -

(4 %) a muzi - (12 %). Z této otazky tedy vypliva, ze muzi jsou po poziti alkoholu

vvvvvv

a upfimnéjsi nez muzi.

Vyhodnoceni otazky €. 16:

Graf 18: Nazor na omezeni konzumace alkoholu u studentti JU (n = 150).
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Otazka ¢. 16 se zabyvala omezenim konzumace alkoholu. U muzi byla
nejcasteji uvedena odpoveéd’ spise ne a to v poctu 31 - (20,7 %) u zen pak odpoved’
ne v poctu 25 - (16,7 %). Ostatni odpovédi byly u muzi ne v poc¢tu 16 - (10,7%),
nekdy bylo zaznamenéno 15krat - (10 %), spiSe ano 11krat - (7,3 %). U Zen odpoved’
spiSe ne byla uvadéna pouze o jednu mén€, nez nejpocetnéjsi odpovéd ne,
a to v poctu 24 - (16 %), nékdy bylo uvedeno 16 krat - (10,7). Zajimavé bylo, ze

zadny z respondentii u obou pohlavi neodpovédél ano.

Vyhodnoceni otazky ¢. 17:
Graf ¢. 19: Casovy usek, ktery jsou schopni studenti JU vydrzet bez alkoholu
(n = 150).
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Otazka €. 17 se zabyvala ¢asovym usekem bez konzumace alkoholu. U muzt
byla nejvice uvadéna odpovéd 14 dni az mésic a to 21 krat - (14%), Zeny tuto
odpovéd uvedly 15 krat - (10 %). Zeny nejéastéji uvedly odpovéd’ vice nez mésic
a to v poctu 32 - (21,3 %) odpovédi. Odpoveéd’ vice nez mesic uvedlo 20 muzi -
(13%). Nejméné ob¢ pohlavi shodné uvedla odpovéd’ 0 az 2 dni a to v poctu muzi
3-(2%)azeny 1 - (0,7%). Vysledkem je, Ze vétSina respondentti obou pohlavi jsou
schopni vydrzet bez alkoholu n€kolik dni, tfetina respondentii uvedla, Ze dokonce

vice nez mésic.

66



Vyhodnoceni otazky ¢. 18:
Graf 19: Snaha studentti JU o dlouhodobou abstinenci (n = 150).
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Otazka ¢. 18 se zabyvala snahou o dlouhodobou absenci. Nadpolovi¢ni

vétsina u obou pohlavi odpovédéla ne a to v poctu muzi 54 - (36 %) a Zeny

57 - (38 %). Druhou nejcastéjsi odpoveédi bylo u obou pohlavi spise ne, muzi ji

uvedli 10 krat - (7 %) a Zeny shodné 10 krat - (7 %). Obé pohlavi také shodné uvedla

tieti nepocetnéjsi odpoveéd’ neékdy a to muzi 7 - (5 %), Zzeny 7 - (5 %). Odpoveéd’ spise

ano uvedli 2 muzi - (1 %) a 3 Zeny - (2 %). A odpovéd’ ano nezaskrtnul zadny

z respondentii. Z odpovédi je na prvni pohled ziejmé, ze vétSina respondentd nehledé

na pohlavi, se nesnazi o dlouhodobou abstinenci.

Vyhodnoceni otazky €. 19:

Tab. 12 Nazory na negativni pfiznaky druhy den po konzumaci alkoholu

u student JU — muzi (n = 295), Zeny (n = 397)

Muzi Zeny
Negativni ptiznaky po : :
) Absolutni Relativni | Absolutni | Relativni
konzumaci alkoholu etnost Zetnost &etnost &etnost

(n) (%) (n) (%)
Bolest hlavy 62 21 % 69 17 %
Zvraceni 55 19 % 48 12 %
Bolest zaludku 25 8% 26 7%
Ospalost 16 5% 38 10 %
Staléa opilost, motani hlavy 41 14 % 21 5%
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Nechutenstvi 19 6 % 34 9%
Nesoustfedéni se, buSeni srdce 16 5% 38 10 %
Hlad 26 9% 56 14 %
Dezorientace, svétloplachost 8 3% 14 3%
Vypadky paméti 3 1% 8 2%
Zimnice 5 2% 18 4 %
Ttas 17 6 % 23 6 %
Deprese, strach 2 1% 4 1%

W

Otazka ¢. 19 méla podobnou strukturu, jako otazka ¢. 15 zabyvala se
negativnimi pfiznaky po konzumaci alkoholu. Tato otdzka meéla polo uzaviené
odpovédi, a proto uvadim vysledky pouze v procentech. Respondenti méli moznost
zaSkrtnuti jedné nebo vice moznosti. U muzl byla nejvice krat uvedena bolest hlavy
— (21 %) a zvraceni — (19 %). Zeny nejvice uvadély bolest hlavy — (17 %) a hlad —
(14 %). Nejvétsi rozdil jsem zaznamenala u odpovédi stala opilost, motani hlavy, kdy
muzi méli — (14 %) a Zeny pouze — (5 %). Procentudlné vice méli muzi i u zvraceni.
Ml zavér u této otazky je, Ze zeny si lépe dokazou uvédomit mnozstvi
konzumovaného alkoholu, konzumuji ho méné, proto stav druhy den po poziti

prozivaji 1épe, piestoze odbouravaji alkohol pomaleji.

Vyhodnoceni otazky €. 20:
Graf 20: Primérné mnozstvi zkonzumovaného alkoholu za jeden vecer u studentl

JU — muzi (n = 73), Zeny — (n = 77).

3,5

'
2,5

2

litr M Muzi

1> i Zeny

1

0,5

| —

Pivo Vino Destilaty




Otazka ¢. 20 udava primérou spotiebu alkoholu u respondent za jeden
vecer. Béhem jedné konzumace muzi vypiji v priméru 3 litry piva, 1 litr vina a 0,12
litru destilati. Zeny pramémé zkonzumuji 1 litr piva, 0,6 litru vina a 0,04 litru
destilati. Z vysledkii této otazky jednoznacné vypliva, ze muzi zkonzumuji veEtsi

mnozstvi alkoholu nez Zeny, u piva a destilatli v priméru az trojnasobné.

Vyhodnoceni otazky ¢. 21:
Graf ¢. 20: Primérna utrata student JU za alkoholicky vecer (n = 150).
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Otazka €. 21 se zabyvala finan¢ni strankou konzumace alkoholu b&hem
jednoho alkoholického veceru. Respondenti méli na vybér z n€kolika moznosti, kdy
mohli zaSkrtnout pouze jednu. Nejvice studentti uvedlo, ze je jeden alkoholicky vecer
stoji od 250 do 500 K¢&. Muzi tuto odpovéd’ uvedli 33krét - (22 %) a Zeny 36 krat -
(24 %). Odpoved 500 az 200 K¢ uvedlo pomérné vice Zzen a to v poctu 31 - (20,7 %)
a muzi V poctu 12 - (8 %). Naopak tomu bylo u odpovédi 550 az 1000 K¢, kterou
uvedlo o poznani vice muzt 22 - (15 %) a zen 6 - (4 %). Nejmén¢ ob¢ pohlavi uvedla
odpovéd’ Vice nez 1000 K¢ a to v poctu muzi 6 - (4 %) a zeny 4 - (2,7 %). Z této
otazky jednoznacné vyplyva, Ze Zeny utrati za alkoholicky vecer o poznani méné nez

muzi.
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Vyhodnoceni otazky €. 22:
Graf 22: Hodnoceni studentdt JU na mozné nebezpeci zavislosti na alkoholu
(n =150).
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Predmétem otdzky €. 22 byla znalost pojmu zavislost na alkoholu. VSech 150
dotazovanych odpovédélo kladné. Odpovéd’ spise ano uvedlo 12 muzi - (8 %) a 17 -
(11 %) Zen. Jasnou odpoveéd ano pak uvedlo 61 muzi - (41 %) a 60 zen - (40 %).

Pojem zavislost na alkoholu tedy ob¢ pohlavi znaji.

Vyhodnoceni otazky ¢. 23:
Graf 23: Nazory studenti JU na osoby se zavislosti na alkoholu v jejich okoli
(n=150).
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V otdzce ¢. 23 jsem zkoumala, kolik respondentli znalo ze svého okoli
nekoho, kdo trpél nebo trpi zavislosti na alkoholu. K mému piekvapeni nadpolovi¢ni
vétSina nékoho znala. Pouze 2 muzi (1 %) a 4 Zeny (2,7 %) se s nikym nesetkali.
Nejvice respondenti odpovédélo, ze ze svého okoli znali souseda/ku muzi
23- (15 %) zeny 19 — (12,6 %) a kamardda/ku muzi 20 — (13 %), zeny 18 -
(12 %). Nejméné pak spolupracovnika, coz je pochopitelné, vzhledem ke studiu

mnoho respondentli neni jesté plné¢ zaméstnanych.

Vyhodnoceni otazky ¢. 24:

Tab. 13 Nazory studentl JU na vliv doc¢asné prohibice na jejich konzumaci alkoholu

muzi (n = 73), zeny (n="77).

Muzi Zeny
VALY (B e AU Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
alkoholu. cetnost cetnost cetnost cetnost
(n) (%) (n) (%)
Nem¢la zadny vliv 52 71,7 % 64 83,1 %
Méla vliv a to: 21 27,3% 13 16,9 %
Zvysena konzumace alkoholu 0 0% 0 0%
Snizena konzumace alkoholu 2 2, 7% 5 6,5%
Konzumace jen piva/vina bez
- 14 19,2 % 6 7,8 %
lihovin
Konzumace alkoholu s fadnymi
5 6,8 % 2 2,6 %
kolky

Otazka ¢. 24 se zabyvala vlivem neddvné prohibice na konzumaci

alkoholu u naSich respondentl. Studenti nejprve méli moZnost odpoveédét ano/ne.
Prohibice neméla vliv na 52 - (34,7 %) muzi a dokonce 64 - (42,7 %) zen. Zbylych
21 (14 %) muzt a 13 — (8,7 %) Zen odpovédélo ano, jejich odpoveédi jsem

zaznamenala do tabulky ¢. 13.
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Nejvice muzii 14 (19,2 %) a zen 6 (7,8 %) odpovedélo, Ze se jich docasna prohibice
dotkla tak, Ze konzumovali jen pivo a vino. 5 muzi (6,8 %) a 2 zeny (2,6 %)
odpovédélo, Zze konzumovali alkohol jen sfadnymi kolky. Zadny muZ ani Zena

neuvedli zvySenou konzumaci alkoholu diky prohibici.

Vyhodnoceni otazky €. 25:
Graf 24: Nazory studentll JU na souhlas partnera s mirou jejich konzumace alkoholu

(n = 150).
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Posledni, tedy 25 otdzkou mého dotazniku byla otdzka tykajici se partnerské
tolerance k alkoholu. Studenti m¢li moznost na otazku, zda jejich partner (pokud
néjakého maji) souhlasi s mirou jejich alkoholu odpovédét ano/ne. Muzi odpovédéli
ano 44 krat - (29,3 %) a zeny 38 krat - (25,3 %). Ne pak odpovédelo u obou pohlavi
stejné respondentd a to muzi 4 - (2,7 %) a zeny 4 - (2,7 %). 25 - (16,7 %) muzu
a 36 - (23,3 %) zen odpovédelo, Ze partnera nemaji, obsah této otazky se jich v tomto

ptipadé netykal.
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5.2 Testovani hypotéz

Statistické metody jsou ndastroje slouzici k ovéfovani platnosti hypotéz.
Hypotézu neboli predpoklad, je nutné vyslovit pfed samotnym testovanim
a naslednym statistickym zpracovanim. Na§ pfedpoklad nazyvame nulovou
hypotézou (HO), u které stanovime hladinu vyznamnosti. Ke stanoveni hladiny
vyznamnosti se pouziva hodnota 0,01 nebo hodnota 0,05. V prvnim ptipadé to
znamena, ze predpokladame potvrzeni nasi hypotézy s pravdépodobnosti 99 %,
Vv piipad¢ druhé s pravdépodobnosti 95 %. Soucasné s nulovou hypotézou je tieba
stanovit 1 hypotézu alternativni (Ha), kterd je negaci nulové hypotézy. Stanoveni
nulové a alternativni hypotézy patii mezi tzv. statistické hypotézy. Dal§im krokem je
volba vhodného testového kritéria v zavislosti na zkoumaném jevu. Volba kritéria
zavisi na tom, zda porovnavame zavislost mezi jevy pifi nomindlnim, ordindlnim ¢i
metrickém meéfeni. Po vybéru testového kritéria nasleduje jeho vypocet a porovnani
vysledku s tabulkovou kritickou hodnotou. V ptipad¢, ze hodnota testového kritéria
je vétsi nebo rovna kritické hodnoté, nastava situace, kterou jsme ocekavali jen
s velice malou pravdépodobnosti (1% resp. 5%). Nulovou hypotézu zamitdme
a pfijimdme hypotézu alternativni. Vysledek je signifikantni neboli statisticky
vyznamny. V opaéném piipadé ziskavame vysledek, ktery jsme oc¢ekavali s velkou
pravdépodobnosti (99% resp. 95%). Nulovou hypotézu nezamitdme, coz ale
neznamena, ze je spravnd. Takovyto vysledek neni statisticky vyznamny.

Pro mé Setfeni jsem si vybrala Studentiv t-test, ktery patii mezi nejcastéji
pouzivané parametrické nastroje pouZivané pro testovani rozdilu mezi dvéma
hodnotami. Konkrétné jsem zvolila neparovy t-test, ktery porovnava data mezi
dvéma nezévislymi skupinami jedinct. Pfi zpracovani dat je tieba stanovit pramér
a rozptyl dat obou testovanych skupin. Pomoci Fisher-Snedecorova F-testu jsem
urcila rozdil mezi rozptyly (podil vétsiho z nich k mensimu), ktery mi poslouzil jako
testové kritérium. Toto kritérium jsem porovnala s tabulkovou kritickou hodnotou
vyhledanou ve Fisher-Snedecorové rozdé€leni na dané hladiné vyznamnosti
a stupnich volnosti (viz pfiloha €. 2). Po porovnani vypoctené hodnoty s hodnotou
tabulkovou vybirame vhodny postup pro vypocet testového kritéria z t-testu a stupné

volnosti pro t-test. Vypoctené testové kritérium opét porovnavam s tabulkovou
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kritickou hodnotou ze Studentova t-rozdéleni (viz pfiloha ¢. 3) a stanovim zavér

Setfeni.

Tab. 14 Vysledné vyhodnoceni hypotéz.

Testové Kriticka L
g ave i éni ignifik
Hypotéza writérium | hodnota Zaver Odivodnéni sig ace
st D 66 Na zakl’ade ziskanych o
rr e dat plati s 95% Statisticky
H1 7,07 1,68 zamita a prijima se . , . : :
, spolehlivosti hypotéza [vyznamny
hypotéza Ha
Ha
, Na zaklad¢ ziskanych
Hypoteza HOse 4 lati s 95% Statisticky
H2 7,79 1,67 zamita a prijima se . j i i g
) spolehlivosti hypotéza |vyznamny
hypotéza Ha
Ha
Hypotéza HO se Na zaklad¢ ziskanych
e , 0 .
H3 0,44 1,64 nezamita, :flle o dat platll s 95’ % ’ Stat!stlcky ’
neznamena to, ze je [spolehlivosti hypotézu |nevyznamny
spravna HO nezamitame

Cilem mého vyzkumu bylo zjistit rozdily v konzumaci alkoholu u Zen a muzi

Vzhledem k tomu, Ze nulova hypotéza udava tvrzeni, které obvykle vyjadiuje zadny

neboli nulovy rozdil, bylo nutné stanovit si k nulové hypotéze i hypotézu

alternativni. VSechny tii hypotézy jsem zvolila v tomto znéni zamérné, a to z toho

divodu, ze vyssi frekvence konzumace piva u muzii a vina u Zen je v§eobecné znamy

fakt. Proto by takto formulované hypotézy byly pro mij vyzkum statisticky

nevyznamné. Vzhledem Kk tomu, Ze ma prace se zabyvala rozdilem v konzumaci

alkoholu u zen a muzl, vSechny tfi hypotézy se tykaly konzumace alkoholu

Vv zavislosti na pohlavi. Z vysledkt dotaznikového Setfeni jsem dale upftesnila, zda

muzi nebo zeny konzumuji dany druh alkoholu vice ¢i méné. Vyhodnoceni

jednotlivych hypotéz jsem zaznamenala do tabulek. K vyhodnoceni hypotéz jsem

pouzila Studentliv neparovy t — test.

74




5.2.1 Vyhodnoceni hypotézy H1:

HO: Frekvence konzumace piva neni zavisla na pohlavi uzivatele.
Ha: Frekvence konzumace piva je zavisla na pohlavi uzivatele.

Tab. 15 Vyhodnoceni H1 muzi

Muzi Odchylka | druhéa mocnina
e (ny) o (s%)/ odchylky

Pivo 46 63,01 % | 27,75 770,06
Vino 15 20,55 % -3,25 10,56
Destilaty 10 13,70 % -8,25 68,06
Cider 2 2,74 % -16,25 264,06
celkem 73 100,00 % 0 1112,75
stupenl volnosti 3
pramer (x1) 18,25
rozptyl 15,24
rozptyl (pivo) 16,74
Tab. 16 Vyhodnoceni H1 Zeny.

Zen Odchylka | druha mocnina

HL (nz)y i (s})/ odchylky
Pivo 18 23,38 % -1,25 1,56
Vino 52 67,53% | 32,75 1072,56
Destilaty 3 3,90 % -16,25 264,06
Cider 4 5,19 % -15,25 232,56
celkem 77 100,00 % 0 1570,75
stupen volnosti 3
primeér 19,25
rozptyl 20,40
rozptyl (pivo) 0,09
Tab. 17 F-test H1 Tab. 18 T-test H1
Rozdil rozptylu (F-test) |192,85 T-test 7,07
Hladina volnosti (o) 0,05 stupen volnosti 45
Kriticka hodnota 15,44 Kriticka hodnota 1,68
Ze zjisténych vysledki dotaznikového Setieni a jejich statistického

vyhodnoceni pomoci neparového t-testu se ovéfovala hypotéza H1. Jejim cilem bylo

zjistit, zda je frekvence konzumace piva zavislda na pohlavi. Pro zjisténi dat
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na ovéteni ucinnosti se provedlo dotaznikové Setfeni u obou pohlavi, muzsky soubor
obsahoval 73 respondentii a zensky soubor obsahoval 77 respondentek. Pomoci
statistického zpracovani se ovéfovaly a porovnavaly vysledky testovani obou
soubort, zaroven se oveétoval predpoklad hypotézy H2. Nejdiive jsem urcila hodnotu
testového kritéria pomoci F-testu, kterou jsem porovnala s tabulkovou Kkritickou
hodnotou pro hladinu vyznamnosti 0,05 a stupiiti volnosti. Toto porovnani mi urcilo
jakym zpusobem urcit hodnotu testového kritéria v T-testu a hodnotu stupné
volnosti. Po vypoétu testového kritéria jsem jeho hodnotu porovnala s tabulkovou
kritickou hodnotou. Z porovnani vyplynulo, ze hypotézu H1 je tieba zamitnout
a pfijmout hypotézu alternativni Ha, to znamena, ze frekvence konzumace piva je
zavisla na pohlavi. Z dotaznikového Setteni dale vyplynulo, ze frekvence konzumace

piva u muzi je vyssi témef trojnasobné nez u Zen viz tabulky €. 15 a 16.

5.2.2 Vyhodnoceni hypotézy H2:

HO: Frekvence konzumace vina neni zavisla na pohlavi uzivatele.
Ha: Frekvence konzumace vina je zavisla na pohlavi uZivatele.

Tab. 19 Vyhodnoceni H2 muzi
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Druhalkoholu | 3| gp  [OUTRKE) dref mashina
Pivo 46| 63,01 % 27,75 770,06
Vino 15| 20,55 % -3,25 10,56
Destilaty 10| 13,70 % -8,25 68,06
Cider 2 2,74 % -16,25 264,06
celkem 73| 100,00 % 0 1112,75
stupen volnosti 3
pramér 18,25
rozptyl 15,24
rozptyl (vino) 0,70




Tab. 20 Vyhodnoceni H2 Zeny

Druh alkoholu Z(?;)y % Od?Shz))/Ika dm;lscﬁlﬁckl;ma
Pivo 18| 23,38 % -1,25 1,56
Vino 52| 67,53% 32,75 1072,56
Destilaty 3 3,90 % -16,25 264,06
Cider 4 5,19 % -15,25 232,56
celkem 77| 100,00 % 0 1570,75
stupeil volnosti 3
prumer 19,25
rozptyl 20,40
rozptyl (vino) 20,63
Tab. 21 F-test H2 Tab. 22 T-test H2
Rozdil rozptyli (F-test) |29,29 T-test 7,79
Hladina volnosti (o) 0,05 stupen volnosti 54
Kriticka hodnota 15,44 Kriticka hodnota 1,67

Podobné jako u hypotézy HI1 jsem ze zjisténych vysledkd dotaznikového
Setfeni a jejich statistického vyhodnoceni pomoci neparového t-testu ovétrovala
hypotéza H2. Jejim cilem bylo zjistit, zda je frekvence konzumace vina zavisla na
pohlavi. Pro zjisténi dat na ovéfeni ucinnosti se provedlo dotaznikové Setfeni u obou
pohlavi, muZsky soubor obsahoval 73 respondentli a Zensky soubor obsahoval 77
respondentek. Pomoci statistického zpracovani se ovéfovaly a porovnavaly vysledky
testovani obou soubortl, zarovein se ovéroval pfedpoklad hypotézy H2. Nejdiive jsem
urcila hodnotu testového kritéria pomoci F-testu, kterou jsem porovnala s tabulkovou
kritickou hodnotou pro hladinu vyznamnosti 0,05 a stupiii volnosti. Toto porovnani
mi urcilo jakym zpisobem urcit hodnotu testoveho kritéria v t-testu a hodnotu stupné
volnosti. Po vypoctu testového kritéria jsem jeho hodnotu porovnala s tabulkovou
kritickou hodnotou. Z porovnani vyplynulo, Ze hypotézu H2 je také tfeba zamitnout a
pifijmout hypotézu alternativni Ha, to znamend, Ze frekvence konzumace vina je
zévisla na  pohlavi. Z dotaznikového  Setfeni také  podobné  jako
u H1 vyplynulo, Ze frekvence konzumace vina u Zen je vyssi témét ¢tyfnasobné nez

U muzu viz tabulka ¢. 15 a 16.
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5.2.3 Vyhodnoceni hypotézy H3:

HO: Kombinovani alkoholickych napoji béhem jedné konzumace neni zavislé

na pohlavi uzivatele

Ha: Kombinovani alkoholickych napoji béhem jedné konzumace je zavislé

na pohlavi uzivatele

Tab. 23 Kombinace alkoholu muzi

. druha
Kombinovani alkoholu l\g,]uil % Odczz)y L@ mocnina | (n-1)*s?
s odchylky
ne 18| 24,66 % -18,5 342,25
ano 55| 75,34 % 18,5 342,25
celkem 73| 100,00 % 0 684,50 49284
stupenl volnosti 1
prumer 36,5
rozptyl 9,38
Tab. 24 Kombinace alkoholu Zeny
. druha
Kombinovani alkoholu Zeny % R mocnina | (n-1)*s?
(n2) )| odehyliy
ne 18| 23,38 % -20,5 420,25
ano 59| 76,62 % 20,5 420,25
celkem 77| 100,00 % 0 840,50| 63878
stupen volnosti 1
pramér 38,5
rozptyl 10,92
Tab. 25 F-test H3 Tiab. 26 T-test H3
Rozdil rozptyla (F-test) 1,16 T-test 0,44
Hladina volnosti () 0,05 stupen volnosti 148
Kriticka hodnota 647,79 Kriticka hodnota 1,64

Hypotéza H3 byla statisticky oveétovana stejné tak, jako predeslé hypotézy H1

a H2 neparovym t-testem. Cilem této hypotézy bylo statisticky ovétit, zda je

kombinace alkoholu zavisla na pohlavi. Nejdifive jsem urcila hodnotu testového

kritéria pomoci F-testu, kterou jsem porovnala s tabulkovou kritickou hodnotou pro
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hladinu vyznamnosti 0,05 a stupnit volnosti. Toto porovnani mi ur¢ilo jakym
zptisobem ur¢it hodnotu testového kritéria v t-testu a hodnotu stupné volnosti. Po
vypoctu testového kritéria jsem jeho hodnotu porovnala s tabulkovou kritickou
hodnotou. Z porovnani vyplynulo, ze hypotézu HO neni tieba zamitnout, ale vysledek
je statisticky nevyznamny. K vét§i objektivnosti by pfispél pocetnéj§i zkoumany
vzorek. Vysledky dotaznikového Setfeni tuto hypotézu potvrzuji. Kombinace
alkoholickych napoji béhem jedné konzumace je u obou pohlavi piiblizné stejna.
Muzi nejcastéji kombinuji pivo a destilaty, zeny nejcastéji kombinuji vino a destilaty.
Procentualni vyhodnoceni u respondentdi, kteti odpovédéli kladné, tedy ze
alkoholické napoje béhem konzumace kombinuji, je pfiblizné stejné a to muzi (75,34

%) a zeny (76,62 %). Hypotéza H3 se tedy potvrdila.

5.3 Diskuse

Hlavnim vyzkumnym problémem mé diplomové prace bylo zjistit rozdily
v konzumaci alkoholu u Zen a muzi — studenti JU. Bylo sledovano, jaky alkohol
nejcastéji konzumuji, kde, kdy a s kym nej€astéji respondenti alkohol konzumuji.
Jakou c¢astku jsou schopni utratit za vecer, zda kombinuji alkohol s cigaretami, ale
také zda jsou studenti JU seznameni se $kodlivosti alkoholu, pocity spojenymi s jeho
konzumaci a celkové s pojmem zéavislost na alkoholu. Veskera data jsem vyhodnotila
a zaznamenala do tabulek a grafii. Dotaznikové Setfeni se skladalo z 25 otazek
tykajicich se konzumace alkoholu.

Cilem mého vyzkumu bylo potvrdit nebo naopak vyvratit stanovené hypotézy.
Statisticky vyznamné byly hypotézy H1 a H2 kdy doslo k zamitnuti Ho a potvrzeni
alternativni hypotézy ¢ili, Ze frekvence konzumace piva a vina je zavisla na pohlavi
uzivatele. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze muzZi konzumuji pivo tfikrat vice
nez zeny a naopak Zeny konzumuji vino dokonce ¢tyfikrat vice nez muZzi. Hypotéza
H3 vyhodnocovala, zda je kombinace alkoholu zéavisla na pohlavi. Nulova hypotéza
se potvrdila a z dotaznikového Setfeni je patrné, Ze procentudlni rozdily mezi obéma

pohlavimi jsou nepatrné.
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Kachlik (2011) uvadi, ze vroce 2009 byla na Masarykové univerzité
uskutecnéna studie tykajici se deskripce drogové scény na MU. Tato studie se také
tykala konzumace alkoholickych napojti. Po prostudovani této studie se ztotoziuji
svysledky prvni veétsi konzumace alkoholickych népoji u obou pohlavi.
Ze sledovaného souboru piti alkoholu v zivoté vyzkouselo 99 % dotazovanych.
Z toho K prvnimu vétsimu kontaktu s alkoholem doslo u dotazovanych muzt v letech
15— 18 au Zen v letech 10 — 14 (Kachlik, 2011).

Po vyhodnoceni dat z dotaznikového Setfeni mohu toto Setfeni potvrdit.
Z mého vyzkumu vyplyva, ze prvni vétsi kontakt méli dotazovani muzi ve veéku
16 — 18 let a to 24 % z celkového poctu respondentlt muzského pohlavi. U Zen tomu
bylo podobné - 26,6 % dotazovanych se s vétsi konzumaci alkoholu setkalo v letech
nez muzi. Mtize to byt dano tim, ze zeny z hormonalniho dospivaji diive nez muzi.

Jednim z mych predpokladi pfed samotnym vyzkumem bylo, Ze studenti JU
budou bez ohledu na pohlavi alkohol konzumovat nejcastéji v prostorach
vysokoskolskych koleji nebo doma. Z dotaznikového Setieni vyslo, Ze obé pohlavi
alkohol nejcastéji konzumuji v hospod¢. Pokud se jednd o finan¢ni stranku
konzumace alkoholu, mtyj dalsi pfedpoklad se potvrdil, a to tak, ze muzi utrati
za vecer piiblizn€ 550-1000 K¢ a zeny o polovinu méné a to 250 —500 K¢&. Rozdilné
odpovédi jsem zaznamenala také v divodech konzumace alkoholu. Obé¢ pohlavi se
shodla na konzumaci alkoholu s prateli. Muzi vSak nejcastéji uvadéli jako divod
jejich uspéch, kdezto Zeny hned za prateli uvedli konzumaci alkoholu z diivodu
nezdaru. Tento vysledek byl zajimavy v tom, Ze muZi vnimaji alkohol jako ndstroj
oslavy Uspéchu, zeny naopak po alkoholu sahaji pfi néjakém nezdaru. Jedna z otazek
se zabyvala pocity pfi konzumaci alkoholu. Obé pohlavi nejcastéji uvedla veselost,
rozdily jsem pak zaznamenala u muzu, kteti uvadéli, Ze pti konzumaci alkoholu maji
pocity zvy$ené sexualni naruZzivosti a to oproti Zendm trojnasobné. Zeny naopak
uvadely nariist vyfecnosti a uptimnosti. Co se ty¢e negativnich pocitl druhy den
po konzumaci, muzi piekvapivé uvedli, ze Castéji zvraci neZ Zena a to aZ o jednu
ttetinu. Dalsi rozdil jsem zaznamenala v pocitech motani hlavy, kdy muzi tento pocit
uvadéli az trojnasobné Castéji nez zeny. Tyto rozdily v pocitech pii a po konzumaci

alkoholu bych pfisoudila metabolizmu. Zeny maji pomalej$i metabolismus a jejich
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télo hare snasi alkohol, proto pfi jeho konzumaci védi, kdy maji dost a druhy den
odbouravani alkoholu z téla snéaseji 1épe.

Vondrackova (2011) tvrdi, ze muzi konzumuji alkohol Castéji a ve vétSim
mnozstvi nez Zeny, tento fakt ptisuzuje biologickym a psychosocidlnim faktortm.
Po vyhodnoceni nasbiranych dat mého vyzkumu u studentt JU, se s jeji mySlenkou
mohu ztotoznit. V otdzkadch tykajicich se primérné konzumace alkoholu,
a konzumace alkoholu vice dni po sobé nebo naopak absence alkoholu, muzi
odpovidali tak, ze vysledna data vyhodnotila ¢astéjsi a vétsi konzumaci u muzi nez
u zen. Tento fakt také dle Sovinové a Csémyho (2003) potvrzuje studie GENACIS
Z roku 2002, kdy bylo ndhodn¢ vybrano a dotazovano 2551 dospélych ve véku 18 az
64 let. Kdy primérnd denni spotieba alkoholu vypocitand na zdkladé odpovédi
na otazky o frekvenci konzumace alkoholu u muzl a zen byla 16,6 gramt. U muzi

byla pomérné vyssi (26,4g) ve srovnani s prumérnou potiebou u zen (7,2g).
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6. ZAVER

Cilem mé diplomové prace bylo zjistit pomoci kvantitativniho vyzkumu
rozdily v konzumaci alkoholu u zen a muzt. Sledovanym souborem byli studenti
JihoCeské univerzity. JeSté nez jsem zrealizovala samotny vyzkum, stanovila jsem si
tii vyzkumné hypotézy a vyhotovila dotaznik obsahujici 25 otdzek tykajici se
konzumace alkoholu. Dotazniky jsem nasledné vyhodnotila a vysledky zaznamenala
do grafii a tabulek a statisticky vyhodnotila.

Vyzkumné Setfeni, kterého se ucastnilo 150 studentl JU v pfiblizné stejném
poméru zen a muzl, ukazalo, ze muzi jsou ¢asté¢jSimi konzumenty alkoholu nez zeny,
jsou schopni alkohol konzumovat vice dni po sobé a jsou schopni za alkohol utratit
vEtsi obnos penéz, muzi v priméru 550 — 1000K¢, Zeny 250 — 500 K¢ za jeden vecer.
Asi nejvetsi rozdil jsem zaznamenala v konzumaci piva a vina. Z mého vyzkumu
vyslo, ze muzi konzumuji pivo témér tiikrat vice nez Zeny, a to muzi (63,01 %)
a zeny (23,38 %) a naopak zeny konzumuji vino dokonce azZ ¢tyfikrat vice neZ muzi
zeny (67,53 %) a muzi (20,53 %). Co m¢ ale zaujalo, bylo to, Ze muzi alkohol
povazuji jako nastroj oslavy uspéchu, kdezto zeny si alkoholem 1é¢i nezdary.
Z vyplnénych dotaznikd jsem nabyla dojmu, Ze si respondenti zcela uvédomuji
nebezpec¢i konzumace alkoholu.

At uz muzi ¢i Zeny sahaji po lahvi alkoholu kazdy z jinych divodd, méli
bychom si uvédomit to, Ze neni zas, az tak dulezité zjakého divodu alkohol
konzumuji, ale pouhy fakt, ze ho konzumuji. V poslednich letech spotieba alkoholu
na osobu vzrostla. Jednim z cili mého oboru je prevence a ja povazuji za dulezité,
aby si lidé uvédomili, Ze alkohol je nejrozSifenéjsi legalni droga na svét€ a v dnesni
dobé€ k ni mé kazdy ptistup. Spolecnost by se méla zamyslet nad tim jak efektivné
zabranit rychlému Sifeni této drogy. I kdyZ je v lidech zakofenéné, Ze alkohol je
nedilnou soucasti oslav a jinych udalosti. Muzi si nad sklenici piva popovidaji
o svych zajmech a Zeny nad sklenkou vina ulevi svym emocim. Kazdy z nas obcas
potiebuje na chvilku vypnout a odreagovat se. Ale 1 pres to je dilezité uvédomit si,
ze zévislost na alkoholu je stejn¢ tak Skodliva jako na jinych drogach. Pokud se
clovek stane zavislym, jen téZzko se vyléci, a kdyZ uz, nese si nasledky této nemoci

po zbytek svého Zivota. Proto je prevence tak moc dilezita.
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Toto téma je dle mého nazoru velmi aktualni. Nejen ze je zajimavé dozveédét
se, jak alkohol vnima kiehka Zena, anebo naopak statny muz, ale také jaké nasledky
nastanou po jeho nadmérné konzumaci a jak je zavislost na alkoholu tézka nemoc.
Zaveérem bych chtéla dodat, ze mnou vytvofeny vyzkum byl zaméien na studenty JU.
Bylo by viak zajimavé toto téma rozsifit i na jiné univerzity v Ceské republice
a porovnat vysledky ve vét§im méfitku. Zajimavé by bylo zaclenit do toho naptiklad
Zapadoceskou univerzitu, kde je silna tradice konzumace piva anebo Masarykovy
univerzity, ktera sidli na Moravé, kde je hluboka tradice produkce vina. I srovnani
odpovédi studenttl VS a jejich vrstevnikii s niz§im vzdélanim by mohlo byt zajimavé.
Tyto vyzkumy by urcité pfinesli mnoho podkladi pro dalsi vyzkum a ziskani dalSich

zaveérh a tieba by se odhalily takové rozdily, které by ptekvapili mnohého z nas.
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Pfiloha 1: Dotaznik

Vézené respondentky, vazeni respondenti,

Obracim se na Vas s zadosti o vyplnéni mého dotazniku, ktery poslouzi jako podklad
pro Diplomovou praci s ndzvem — ,,Rozdil v konzumaci alkoholu u zen a muzi —
studentts JU“. Ucast ve vyzkumu je anonymni a dobrovolna.

Predem dé¢kuji za spolupréci Be. Pavla Koptikova, Vkzn-pr, 2. ro¢nik

Pohlavi: muz/Zena Vek:
Fakulta: Typ bydleni (zaskrtnéte): kolej / privat / u rodi¢u

1. Jste seznamen/a s vlivem alkoholu a jeho Skodlivosti?
a) Ne c) Spise ano
b) Spise ne d) Ano

2. Druh alkoholu, ktery uprednostiiujete?
a) Pivo c) Destilaty
b) Vino d) Cider (ochucené pivo)

3. Misto, kde nejcastéji konzumujete alkohol?
a) Doma, na koleji c) Klub
b) Hospoda / restaurace d) Venku (park, lavicka apod.)

4. S kym nejcastéji konzumujete alkohol?
a) Sam c) S partnerem
b) S prateli d) S rodinou



5. Kdy jste poprvé konzumoval/a alkohol ve vys$i mire?

a) 12 améné d) 19-21
b) 13-15 e) 22 avice
c) 16-18

6. Co vas vede ke konzumaci alkoholu?

a) Situace v rodiné e) Zapijeni nezdaru
b) Situace ve Skole f) Zvédavost (vyzkouset si jaké
c) Priatelé to je)

d) Oslava uspéchu, narozenin

apod.

7. Konzumujete alkohol denné?

a) Ne b) Ano

8. Jste schopen/a konzumovat alkohol vice dnii po sobé?

a) Ne d) Spise ano
b) Spise ne e) Ano
c) Nékdy

9. Kombinujete alkohol s nealkoholickymi napoji?
a) Ne
b) Ano s (hodici se zaskrtnéte):

dzus ochucena voda

cola, fanta, sprite energeticky napoj

10. Kombinujete vice druht alkoholu béhem konzumace?

a) Ne

b) Ano (hodici se zaskrtnéte):

Pivo + vino Vino + tvrdy alkohol

Pivo + tvrdy alkohol Pivo + vino + tvrdy alkohol



. Kombinujete alkohol s koufenim?

Ne b) Néekdy c) Ano

. Konzumujete alkohol za icelem opit se?

Ne d) Spise ano
Spise ne a) Ano
Nekdy

. Kdy prevazné konzumujete alkohol?

Nekonzumuji alkohol c) Vikend

Pracovni den d) Dovolena

. Ve kterou denni dobu nejcastéji konzumujete alkohol?

Nekonzumuji alkohol d) Odpoledne
Rano e) Vecer
Dopoledne

. Jaké mate pocity pri konzumaci alkoholu (hodici se zaSkrtnéte)?

Veselost f) Pohoda, pocit uvolnéni
Zvysené sebevédomi g) Motani hlavy
Vytecnost, upfimnost h) Hlad

Ztrata sebekontroly i) Jiné

ZvySena sexudlni naruzivost

. Chcete omezit konzumaci alkoholu?

Ne d) Spise ano
Spise ne e) Ano (proc):
Nekdy

. Kolik dni vydrzite bez konzumace alkoholu?
0-2 d) 14- mésic
3-5 e) Vice nez mésic
7-10



18. Snazite se o dlouhodobou abstinenci?

a) Ne d) Spise ano

b) Spise ne e) Ano (proc):

c) Nékdy

19. Negativni priznaky, které na sobé pocit’ujete druhy den po poZziti
alkoholu?

a) Bolest hlavy g) Hlad

b) Zvraceni h) Dezorientace, svétloplachost

c) Bolest zaludku 1) Vypadky paméti

d) Ospalost j) Zimnice

e) Stala opilost, motani hlavy K) Tras

f) Nechutenstvi I) Deprese, strach

m) Nesoustfedéni se, buSenisrdce

20. Primérné mnozstvi alkoholu, které vypijete za vecer? (Napiste
mnoZzstvi sklenic):

a) Pivo05 ... c) Destilaty 0,4dl .......

b) Vino2dcl ...... d) Cider0,551 ...

21. Kolik vas priumérné stoji alkoholicky vecer?
a) 50-200 K¢ c) 550-1000 K¢
b) 250-500 K¢ d) Vice nez 1000 K¢

22. Vite, co znamena pojem zavislost na alkoholu?
a) Ne c) SpiSe ano
b) Spise ne d) Ano

23. Uz jste se setkali se zavislosti na alkoholu u jinych osob?
a) Rodinny prislusnik d) Ucitel

b) Kamarad e) Spolupracovnik
c) Soused f) Nesetkal/a



24. Méla na Vasi konzumaci alkoholu vliv do¢asna prohibice?
a) Ne

b) Ano, jak (hodici se zaskrtnéte):zvySenou konzumaci alkoholu
snizenou konzumaci alkoholu
konzumaci jen piva/vina bez lihovin

konzumaci alkoholu s fadnymi kolky

25. Souhlasi vas partner/ partnerka s vasi mirou konzumace alkoholu?
(pokud partnera/ku nemate, otdzku vynechejte)

a) Ano

b) Ne (proc?)

Piiloha 2 — Hodnotova tabulka F-test

Tab. €. 7 Kvantily Fg__g-,-s (vv, var) Fisher-Snedecorova rozdéleni (o= 0,05)

Pocet stupiiu volnosti €itatele (vy)
4 5 5 7 8

Vy — stupné volnosti vybéru s vetsim rozptylem. vy - stupné volnosti v¥béru s mensim rozptylem



Pfiloha 3 — Hodnotov4 tabulka T - test

Tab. ¢&. 3 Kvantily t; 42 (v) Studentova 7 rozdéleni

St. volnosti v 0,80 0,50 0.95 0,975

1 1,376
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13 AT0 2,
14 358 2,
15 i 2,

g 83 2. 2,473
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9 841 2, 2,433
20 860 2 243
21 B350 2, 2.414
22 858 2, 2,406
23 858 2,

24 857 2,

25 836 2,

28 56 2
7 855

&0 848 2,299
70 847 2,290
£0 847 2,284
o0 848 2,279
100 848 2,276
120 843 2,270

¥ 3416
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Ptiloha 4 - Vzorec pro vypocet hodnoty testového kritéria v T - testu pro H1 a H2

Ptiloha 6 - Vzorec pro vypocet hodnoty testového kritéria pro H3

%
) (nl_l)'slz +(n2 _1)'322 . n +n,
n+n,—-2 n -n,

Ptiloha 7 - Vzorce pro vypocet stupné volnosti u T — testu pro H3

v=n+n,-2



