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1 Uvop

Ve své praci se vénuji koureni a pohybové aktivité studentll studujici stfedni Skolu. Myslim
si, Zze toto vékové rozhrani 15 -19 let patfi k nejrizikovéjSimu obdobi, kdy se dospivajici
lidé mohou setkat s cigaretou ¢i jinymi navykovymi latkami. Toto téma jsem si vybrala
z dlvodu, Ze kolem sebe stale ¢astéji vidim sportujici mladez, ktera si pred tréninkem ¢i
po tréninku zapdli cigaretu. Zajimalo by mé, jak se navzajem muZe ovliviiovat koureni a
pohybova aktivita. Jestli hypotéza kdo vic sportuje, min koufi, se potvrdi. Zndm i nékolik
vrcholovych sportovcl, ktefi se bez cigarety neobejdou a je otdzka zda koureni a jeji
negativni dopad na jejich organismus ma takovy vyznam, Ze kdyby nekoufili, byli by ve své

vvvvvv

dotaznikd, které rozddme na vybranych stfednich Skolach.

Je védecky dokazano, Ze koureni Skodi organismu a zkracuje Zivot. VétsSina mladych lidi si
vSak neuvédomuje zavaznost tohoto cinu na svlj organismus. U pfiblizné tfi ctvrtin
dospélych kurakl spadaiji jejich prvni kuracké pokusy do véku 11 az 17 let. Zac¢atky kouteni
ve véku adolescence zvysuiji riziko koufeni v dospélosti az $estnactkrat. Cim diive se zacina
koufit, tim vic cigaret denné se koufi v dospélosti a tim zavaZnéjsi jsou zdravotni dusledky
koufeni. Malokdo pfiznd, Ze je na tabdku zavisly, vétSina si mysli, Ze mohou kdykoli
prestat, ale jen naprostd mensina ve finale tuto zavislost na nikotinu prem(ze a navidy
s cigaretou skoncuje. O koureni se tvrdi, Ze otvird branu ostatnim drogam, protoze jen

mensina zkusi hned nékterou z nelegalnich drog.

Vysledky diplomové prace mohou byt pouzity, jako prevence v boji proti koufeni

mladistvych.



2 TEORETICKY VSTUP DO PROBLEMU

2.1 DROGY

Dnesni doba je uspéchand, na vSechno je malo casu a je velky tlak na jednotlivce. Ne

kazdy umi s touto dobou udrzet tempo a mze lehce vklouznout do ,,naruce” drog.

Dle NeSpora (1997) je droga jakakoliv pfirodni nebo synteticka latka, ktera po vpraveni do

Zivého organismu méni jednu nebo vice psychickych &i télesnych funkci.

Drogu chdpeme stejné, jak ji uz tisice let pfed nami oznacovali Hippokratés a Galénos:
jako latku, jez namisto, aby byla télem ,pfemozena” (a strdvena jako béiny pokrm), je
schopna télo ,pfemoci” a vyvolat — i pfi davce smésné malé v porovnani s jinymi pokrmy —

znacné organické a dusevni zmény (Escohotado, 2003)

Skala (1987) definuje drogu jako kaZzdou latku stzv. psychotropnim ucinkem, ktera
v lidském organismu zpulsobuje do¢asnou zménu pocitu proZivani Zivota a je schopna
vyvolat chorobnou zavislost. Tento pocit je prozitkem pritomnosti, okamzité nalady, ale je

soucasné ovlivnén i relikty z minulosti a anticipaci budouciho.

2.1.1 HISTORIE DROG

Starovék

Prvni drogy se objevuji v rostlindch ¢i v jejich ¢astech jako dlsledek souZiti Zivocisné a
rostlinné fise. Pavodné byly vyhleddvany pfi slavnostnich ¢i nabozenskych pfilezitostech.
Mak se zacal péstovat nejdfive na jihu Spanélska a Recka, v severovychodni Africe a
Mezopotamii, snad proto je opium z téchto zemi dvakrat az tfikrat silnéjsi nez z maku z
Dalného vychodu. Prvni pisemnd zminka o této rostliné se objevuje na sumerskych
tabulkdch z 3. tisicileti pf. n. |., kde se pro ni pouziva znak, ktery znamenad téz "radost".
Prvni zminka o konopi se objevuje v Mezopotamii v 9. stoleti pf. n. I., kdy zemi ovladnou

Asytané. Tehdy se pouZivalo jako obradni kadidlo (Escohotado, 2003).



Antické Recko

Drogy prestavaji byt povazovdny za nadpfirozenou véc, jsou chapany jako "latky
vyvoldvajici chlad, teplo, sucho, vlhkost, stahy a uvolnéni nebo spdnek." Je pro né
charakteristické, Ze 1é¢i tim, Ze organismus sami ohrozi, stejné jako ohen zahoji ranu tim,
Ze ji vypali.

Anticky Rim

Rimané prevzali postoj k drogdm od Rekd. Vidéli v nich prostiedek k zabijeni i k 1é&eni.
Zakladnimi rostlinami v Rimé byl ale mak a vinnd réva. Udajné na doporuéeni svého
osobniho lékafe Galéna zacinal Marcus Aurelius kazdé rano davkou opia, "velkou jako
egyptsky bob a rozpusténou ve vlainém viné". Nejvlivnéjsi farmakologické pojednani
celého starovéku jsou "Léky" feckého Iékare Dioskurida Pedania. Podle néj opium zbavuje

bolesti, mirni kasel, brzdi prlijem a predepisuje se i tém, ktefi nemohou spat.
19. stoleti

V dobé mnoha revoluci a rychlého pokroku se jako prvni zacal uzivat morfin. Hodil se
predevsim do polnich nemocnic valek, protoze dokonale tlumil bolest. Pétkrat ucinnéjsi
nez morfium je diacetyl morfinu, jenz se diky svym energetickym prednostem (heroisch)
objevil na trhu pod nazvem heroin. Heroin se pravé jako lék proti zavislosti na opiu a
morfiu zacal vyvaZzet do celého svéta, zvlast na Dalny vychod. Kokain je poprvé izolovan
roku 1859 a zanedlouho se s nim obchoduje ve velkém. Je propagovan jako "potrava pro
nervy" a "neskodny pfipravek na vylééeni smutku". Ke konci 19. stoleti se objevuji prvni
hypnotika pouZivana k vyvolani spanku a nedlouho poté barbituraty - silné navykové
drogy s daleko silnéjSimi abstinenénimi pfiznaky nez u morfia nebo heroinu. Brzy dochazi

k prvnim sebevrazdam zavislych lidi.

Na prelomu 19. a 20. stoleti jsou vSechny znamé drogy volné k dostani v Iékarnach. V
Americe se ale za¢ne zvedat prvni vina odporu vedena zejména proto, Ze drogy zacnou
byt spojovany s urcitou skupinou obyvatel, napf. kokain se zacne spojovat se sexualnimi
prohFfesky ¢ernochd, opium se zneuzivanim déti Ciflany. V roce 1914 kongres odsouhlasi
podivny zdkon tvafrici se jen jako norma, ktera prikazuje, Ze vyroba, Sifeni a vlastnéni opia,

morfia a kokainu musi byt evidovana v urcitych registrech. Ve skutecnosti Slo tedy o

10



trestni zakon, ktery zakazuje pouzivani téchto latek k jinému ucelu, nez medicinskému

(Escohotado, 2003).
Nové drogy

Velkym objevem, uvedenym na trh ve tficatych letech, byly aminy - amfetamin,
dexamfetamin, metamfetamin. Prodavaly se volné v lékarnach jako prostfedky proti
zanétu nosohltanu, nevolnosti, obezité, depresi a predavkovani hypnotiky. Jednalo se o
stimulanty desetkrat silnéjsi a pfitom o mnoho levnéjsi nez kokain. Dokazaly podstatné
zvysit vykonnost a podilely se tim padem na zlepseni pridmérnych vysledk( inteligence.
JelikoZ dokazaly potlacit jakoukoli depresi, tlumily chut k jidlu, ospalost, nevolnost, inavu
a skli¢enost, podavaly se ve velkém mnoZstvi vojakim. Tim se objevil i doping ve sportu.
V roce 1967 umird mistr svéta v cyklistice Tom Simpson pfi stoupani do horské soutésky
po poZiti metamfetaminu Maxiton a nedlouho potom onemocni 23 ucastnik(l Tour de
France s pfiznaky, které pfitomny lékaf oznaci za silnou otravu amfetaminem

(Escohotado, 2003).

V soucasnosti se dopingem zabyvda tzv. antidopingovy kodex, jehoZz ucelem je chrénit
zakladni pravo sportovcd na ucast ve sportu bez dopingu, podporovat zdravi,
spravedlnost a rovnopravnost pro vSechny Sportovce, a zajistit harmonizaci, koordinaci a
efektivitu antidopingovych program( na mezinarodni i narodni GUrovni s ohledem na

odhalovani, kontrolu a prevenci dopingu.

2.1.2 DELENi DROG

Drogy se déli do nékolika skupin a podskupin. NiZe je uvedeno nejbéinéjsi déleni drog,
které se déli na dvé zakladni skupiny:
1) Podle plisobeni na organismus
a) Halucinogeny (marihuana a hasis, LSD, lysohlavky) - dochazi casto k
vyraznym zméndm psychiky, hloubky a intenzity vnimani. Objevuji se
zrakové a sluchové halucinace, projevy depersonalizace, deformace ¢asu a
prostoru. Neprojevuje ani psychickd ani fyzickd zavislost, rizikem je zde

krajni nevypocitatelnost jejich efektu.
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b) Stimulaéni drogy (kokain, pervitin, amfetamin, crack, extaze) - po jejich

c)

poziti se dostavuje euforie spolu s Ustupem uUnavy, potieby spanku, chuti k
jidlu. ZvySuje se predstavivost, aktivita, zlepSuje se sebevédomi. Pfi
predavkovani dochazi az k chaotickému mysleni a agitovanosti. Stimulaéni
drogy jsou pomérné vyrazné ndvykové, vznikd psychicka zavislost, kterd
vede k nutkavé potiebé opakovaného uzivani. Na rozdil od narkotickych
analgetik (opiatl) se u stimulacnich drog pfilis neprojevuje fyzickd zavislost.
Po rizné dlouhé dobé nadmérného uzivani (abuzu) se objevuje paranoidni,
pozdéji paranoidné halucinatorni syndrom (stiha), pfechazejici az do tzv.

toxické psychodzy.

Narkotickd analgetika (opiody - heroin, buprenorfin, psychofarmaka -
benzodiazepiny, barbituraty - rozpoustédla véetné alkoholu) - Opidty jsou
léky plavodné ziskané z opia, z nichZ nejznaméjsi je morfin a kodein. V
mediciné byly a jsou tradi¢né pouzivané k tlumeni silnych bolesti (morfin) a
tiSeni kasle (kodein). Pozdéji byly nahrazovany syntetickymi pfipravky se
stejnymi nebo silngjSimi Ucinky a mensim rizikem vzniku zavislosti. Mezi
opiaty patfi rada lékl, pro jejichz zachazeni ve zdravotnickych zatizenich
plati zvlastni predpisy. Na morfin, kodein a jejich derivaty (heroin, brown)
vznika totiz pomérné rychle vyrazna fyzicka zavislost, charakterizovana
projevy abstinen¢niho syndromu, tzv. opidtového typu (bolesti svalll a

kloub(, poceni, slzeni a prtjem).

2) Podle rizika vzniku zavislosti

a) Drogy mékké - mezi které zarazujeme napf. kdvu, tabdkové vyrobky, produkty

b)

konopi a droga Cislo jedna v nasi spole€nosti - alkohol. U alkoholu je jiz ale hranice
spornda. Podle negativniho uc¢inku nadmérného uzivani alkoholu na télesné a

dusevni zdravi alkohol patfi kamsi na rozhrani mékkych a tvrdych drog

Drogy tvrdé - kam patii napt. heroin, kokain, crack a pervitin. U téchto druh(

omamnych drog je riziko vzniku zavislosti jednoznacné vysoké (www.biotox.cz).
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2.2 KOURENi

Americky vynalezce Thomas Alva Edison, ktery Zil v letech 1847 - 1931 se o koureni
vyjadril takto: , Koureni cigaret je jedna z nejhorsich, nejtizivéjSich a nejSkodlivéjsich
zvyklosti. Koureni cigaret a jejich prodej by mél stihat sam zakon. Cigarety a alkohol jsou

spolecné, nebot dohromady nam predvadéji zazrak: preménu ¢lovéka v obtizné zvire”

(Pejml, 1947).

2.2.1 HISTORIE TABAKU A KOURENI

Historie lidstva nas dostatecné poucuje o tom, jak nékdy zdanlivé nepatrna uddlost nebo
zdanlivé bezvyznamna véc zplsobila v lidstvu netuSeny prevrat. A takovou zdanlivé
bezvyznamnou véci se zdala prosta rostlina — tabak, kterd takrka prevratila svét, nebot
hluboce a pronikavé zasdhla do Zivota lidi. Koufeni se stalo vasni jak c¢lovéka
civilizovaného, tak i ¢lovéka, stojiciho na prahu kultury. S koufenim pak pfisSly vSechny

radosti i svizele, jez s sebou prinasi tato lidska vasen (Pejml, 1947).

S inhalaci rGznych dymu se setkdvame jiz ve starovéku. Koureni tabakovych listd zavedli
jako prvni americ¢ti indiani kmene Hurdnl, ktefi koufili tabakové listy pfi svych
nabozZenskych prosebnych obradech k Velkému duchu. Pro Indidny mél tabak nesmirny
vyznam a pfipisovali mu neobycejné Ucinky. Listy tabaku byly pouzivany k Ié¢ebnym

ucellim a kouti tabaku pripisovali psychické ucinky.

Prvni Evropan, ktery se setkal s tabakem, byl ndmornik Kolumbovy vypravy. Byl jim bud
Luis de Torres, nebo Rodrigo de Jeres. Ti poprvé vidéli indidanské muze a Zeny koufit tabak.
Stalo se to vroce 1492 (Kozak, 1993). Rodrigovi ale vrtalo hlavou, co to ma za vyznam,
zapalovat svitky na jednom konci a na opac¢ném sat z nich kour. Ponechal si tedy listy a po
navratu na lod zhotovil si chytry Rodrigo z listll podobny smotek, jaky vidél u kubanskych
domorodcu, vykiesal potfebnou jiskru a pomoci zdpalné hubky zapalil prvni cigaro, které

vUbec Evropan koufil (Pejml, 1947).
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Jak obchod mezi narody a kontinenty vzkvétal, rozsifil se tabak do Evropy, Asie, Afriky a
Austrdlie. Do ¢eskych zemi se dostal az koncem 16. stoleti v dobé panovani Rudolfa Il.,
kdyZz Turci vpadli do Uher. Pisemné zprdvy o IéCivych Ucincich tabaku se mnozily. Nazev
tabaku doznal rGznych podob: Kvétina vyslancova, Svaty kvét apod. AvSak néktefi lékafi,
vyjadrovali skepticismus a doporucili omezit jeho pouzivani. Osobnosti tehdejsiho svéta
vSak pouzivali tabak ke koufeni a Siiupdni a prohlasovaly, Ze jim pomdaha v jejich Cinnosti:
Katefina Velikd, Katefina Medicejska, Petr Veliky, Fridrich Vilém |., Napoleon, Bacon.
V roce 1605 zorganizoval Jakub I. v Oxfordu prvni vefejnou debatu o vlivu tabdku. Nejen
Zze bylo zddraznéno, Ze tabak nemad Iécivé ucinky, ale byl srovnavan s ,Cernymi
pachnoucimi vypary, unikajicimi z pekla“. Byly demonstrovany ¢erny mozek a cerné
vnitfnosti ziskané z tél ,nenapravitelnych kurdk(“. Lékari zacali upozorfiovat na projevy
uzivani tabaku predevsim v dychacim Ustroji a v kardiovaskuldrnim aparatu. Uzivani
tabaku se vsak zacalo oddavat stale vice lidi a narodd a jeho spotfeba stoupla. Stal se
z ného jak pro soukromniky, tak pro vlady vhodny a snadny zdroj pfijmi. Vlady mnoha

zemi zacaly uvalovat na tabak dané.

Ke zna¢nému rozvoji tabakového primyslu doslo po zavedeni strojové vyroby cigaret.
Stalo se tak koncem obcanské valky ve Spojenych statech americkych. James Bonsacka
z Virginie, zkonstruoval stroj na vyrobu cigaret, ktery vyrobil 120 000 cigaret denné, které

drive za stejnou dobu vyrobilo 40 pracovnikl. (Kozak, 1993).

Péstovani tabdku, jako zemédélské plodiny zacalo v Cechach okolo roku 1665-1667, a to
v Mastové, Vilémovicich a Vintifové. Péstovani tabdku se postupné Sifilo do vSech kraju.
Nejprve se péstoval virzinsky tabdk (Nicotiana tabacum) a okolo roku 1785 se zacal
péstovat ,Tabak selsky” (Nicotiana rustica), ktery postupné vytlacoval péstovani
virzinského tabaku. Péstovani tabaku bylo v Ceské republice ukonéeno v roce 1994. Hlavni
pfi¢inou byl vstup nadnarodni spole¢nosti Philip Morris na nas trh. Tato spolecnost kladla
na péstitele tabaku z hlediska agrotechniky a kvality tabaku vétsi pozadavky. Nasi
péstitelé to nebyli schopni akceptovat a diky klimatickym podminkam ani nebyli schopni

(Kubanek, 2009).
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2.2.2 CHARAKTERISTIKA TABAKU

Tabak po svém prichodu do Evropy se plivodné péstoval v malém rozsahu jako léciva
rostlina. Tabakové listy slouzily ke koufeni, SAupdni a Zvykani. Kromé toho se z tabdku
vyrabi nikotin, ktery je prudkym jedem a ucinné se pouziva na niceni skidcU. Z tabdku se

vyrabi také kyselina citrénova. Z kvétu tabaku se vyrabi vonavky (Baxa, 1950).

Tabak (Nicotiana) je rod celedi lilkovitych. Je jedovaty, vSechny &asti - ne jenom listy —
obsahuji nikotin a doprovodné alkaloidy. Tato jednoletd nebo vytrvald rostlina dorlsta
vysky 1 az 2 metry a ma vzpfimeny stonek s velkymi, celokrajnymi zaspic¢atélymi listy.
Napadné kvéty seskupené v koncovych latach — bilé, Zluté, rGZzové nebo cervené. Plod je

tobolka obsahujici semena, v jedné tobolce asi 3000 (Pejml, 1947).
Skupina: Cestrae — cestrovité, Rod: Nicotianae, Druh: Nicotiana zahrnuje 67 druh(

Z uvedenych druhl se nachazi 44 druhd v Jizni a Stfedni Americe, 3 druhy v Africe a 20

druh( v Oceanii a Australii (Kubanek, 2009)

Z pocetné rady druhl tabakd se k vyrobé tabdkovych vyrobkd hodi jen dva druhy, a to

Nicotiana tabacum a Nicotiana rustica.

1) Tabak selsky (machorka) - Nicotiana rustica — nema pro tabakovy primysl velky
vyznam. Predevsim se pouziva k vyrobé tabdkové smési do vodnich dymek a
k vyrobé Zvykaciho tabdku (Kubanek, 2009). Ma Siroké listy a zelenavé Zluté kvéty
s kratSim kalichem. Jeho domovinou je Mexiko a severni Amerika, je odolny vUci
chladu. Obsahuje vice nikotinu, proto je surovinou k vyrobé hrubsiho kufiva

(Olivova, 2005).
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Obrazek 1 — Tabak selsky (Nicotiana rustica)

(http://nicotiana.webnode.cz/druhy-tabaku/)

2) Tabak virZinsky (obecny) - Nicotiana tabacum — vypéstovano nékolik set odr(id,
které vznikly kfizenim, a béhem doby se ustalili. Kazdad odrida ma charakteristické
vlastnosti, které jsou dileZité z hlediska jejiho poutZiti. Jiné jsou na tabdk pouzivany
do cigaret a jiné pouzZivany k vyrobé doutnik( (Kubanek, 2009). Dorulsta veétsi
vysky, kvete nachové nebo cervené kvéty s Uzkou korunni trubkou. Ma plvod
z Argentiny a Bolivie. Je citlivéj$i na zimu. Ma nizsi obsah nikotinu a vyrdbi se z néj

jemnéjsi druhy kufiva. (Olivova, 2005).
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Obrazek 2 — Tabdk virzinsky (Nicotiana tabacum)
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(http://nicotiana.webnode.cz/druhy-tabaku/)

Jakost tabdku je zavisld netoliko na povaze pldy, podnebi a povétrnosti, nybrz i na
zpUsobu, jakym tabak byl péstovan, sklizen a suSen. Nejlepsi tabdk dava asi 5 az 6 list(
prostfednich, listy horejsi skytaji uz tabak horsi a listy nejspodnéjsi, umazané obycejné

piskem a hlinou, davaji tabdk nejhorsi (Pejml, 1947).

2.2.3 PESTOVANI TABAKU

Vysadba a osetfovani

Semeno tabdkové rostliny se vyséva nejprve do skleniku. Zhruba po 35-40 dnech se
vysazuji do vyhiaté pldy na plantazich. V pribéhu ristu se provadi odstranovani kvét(,
aby se rostlina nevysilovala. Rist od vysadby po sklizeri trva okolo 75 az 100 dni dle

odrlidy a béhem této doby je kazda rostlina zkontrolovana a oSetrena vice nez 100x.

Tabak, prestoze obsahuje jedovaty alkaloid nikotin, je ohroZovan velkym mnoistvim
$kaidc a chorob. Tabdk ohroZuji houbové (Cerri, Pliseri, Spala...), virové a bakterialni
choroby (OZehnuti, Black fire, Cernd kofenova hniloba...), hmyz a paraziti (Cervotoé

tabakovy, Drepcik, Kovarik...) a v neposledni fadé rlizné druhy plevelu (Zaraza, Kokotice).
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Sklizen

Tabakové listy dozravaji postupné, nejdfive listy spodni, potom listy vySe poloZené. Na
samém pocatku odumirdni listd dochazi ke stavu, ktery se oznacuje jako ,technologicka
zralost listd“. Hlavnim ukazatelem je Zloutnuti a ohybdni listi. Dokud listy nevyzraji,

nemaji charakteristickou chut ani vini, jakou u tabaku zname.

Sklizen se provadi bud najednou — strojové (20 %) a nazyva se jednordzova sklizent nebo

postupné —ruéné (80 %), podle technologické zralosti.
Suseni tabaku

Velmi dulezity je zplGsob suSeni tabaku, ktery urcuje pouzitelnost tabakovych listd pro
dalsi zpracovani. MlzZe byt suSena celd rostlina nebo jen jednotlivé listy (zeleny list
obsahuje cca 90 % vody). Nejdfive se listy umistuji k podlaze a postupné se prevésuji do

vyssich pater.
Druhy suseni

e na zeleno je velmi rychlé suSeni tak, aby barva listl zUstala stejnd, jako pfi

odlomeni. Listy se rozloZi po zemi nebo vysusi uméle.

e na Zluto je stfredné rychlé suseni, vysuseni listll az do doby zeZloutnuti. Vysledny
produkt je charakterizovan Zlutou barvou, vysokym obsahem cukrli a nizkym
obsahem bilkovin. Tento zplsob suSeni se vyuzivd predevsim k cigaretovému

tabaku.

e na hnédo je velmi pomalé suseni aZz do doby zhnédnuti list(. Bunky si zachovavaji
dlouhou dobu Zivotaschopnosti. Pfitom se slozité bilkoviny rozlozi na jednodussi a
spotrebuji se vSechny cukry. Vyslednym produktem jsou takzvané tmavé tabaky
(DARK). Tento zplsob suSeni se pouziva predevSim u tabdku doutnikového,

dymkového, Zvykaciho a Shupaciho.
ZpUsoby suseni
e na slunci — na konstrukci na nepfimém sluneénim zareni cca 12 — 18 dni

e vzduchem — ve vétranych otevienych susarnach cca 45 — 60 dn(. PouZiva se

k vyrobé doutnikového tabdaku.
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e vyhanénym vzduchem — v neprodysné uzavienych susarnach s umélym vytapénim,
pfi teplotach na pocatku 35°C a na konci 75°C. SusSeni trva 6 — 9 dni. Pouziva se

k vyrobé lehkého dymkového a cigaretového tabaku.

e ohném — ve vétranych suSarnach, které se vytapéji otevienym ohném. Takto
okoufené (uzené) tabaky se pouZivaji jako kofeni do dymkovych smési, nebo

k vyrobé Zvykaciho tabaku (Kubdnek, 2009).

2.2.4 CIGARETA

Dle Kubanka (2009) je cigareta tabakovy provazec zabaleny v cigaretovém papirku

opatreny filtrem.

Tabak v cigaretach je smési tabakd rlzného plvodu s rlznymi postupy fermentace a

dalSich pfisad. Vysledny mix dava rliznym znackam cigaret rliznou chut.
Cigaretovy papir je obal obklopujici tabakovy provazec. Jednd se o specidlni papir uréeny
pro pramyslovou vyrobu a ruéni baleni cigaret. PouZiva se Inény nebo konopny. Do papiru
se pridavaji rizné chemikalie, jako:

e uhlicitan vapenaty — zlepSuje poréznost a hoteni

e uhli¢itan horecnaty — zlepSuje barvu popela

e oxid titaniCity — zbéluje popel

e dusi¢nan draselny — zlepSuje hofeni a dava popelu soudruznost

Cigaretovy filtr —filtrani vloZka je obalena vnitfnim obalovym papirem, ktery je prodysny.
Vnéjsi obal tvori naustkovy papir, ktery je perforovany. Filtracni vliozka se vyrabi z vldken
acetdtu celulosy a to v poZzadované délce typu cigarety. Bod vzplanuti acetatu celulosy je

240°C (Kubanek, 2009).
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Obrazek 3 — Co vse je v cigareté

Co vSe je v cigareté?

Kadminum o
Nikotin

% gim- g co Toluen 3 Kotinin

g s Amoniak
Oxid siricity
Oxidy dusiku i ol

Dehet . Arsen
Polonium
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5 @ Methanol

(http://lwww.kurakovaplice.cz/koureni_cigaret/)

Rozméry cigarety

Obvod vétsiny cigaret je priblizné 25 mm. Délka cigaret se méni dle typu:

REGULAR-SIZE — dlouhd 70 mm (standardni cigareta)
KING-SIZE — dlouha 85 mm

SUPER KING-SIZE — dlouha 100 mm

LONGS (LONG SIZE) — dlouhd 120 mm

SLIM — ma mensi pramér nez 25 mm
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Obrazek 4 — Rozméry cigaret
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(http://chatterbox.otru.org/physical-elements/cigarette-size/)

2.2.5 OZNACENIi CIGARETOVYCH OBALU

Vyhlaska Ministerstva zemédélstvi ¢. 344/2003 Sb. prikazuje pouZivat na kazdé krabicce

cigaret varovné napisy:

Obecné varovani — musi byt uvedeno na nejlépe viditelné strané krabicky pro spotrebitele
na ploSse minimalné 30 % této strany. Jsou dvé povinné varianty, které se musi

obménovat:
e Koureni mlze zabijet
e Kourenivazné skodi Vam i lidem ve Vasem okoli

Dodate¢né varovani — musi byt uvedeno na druhé nejlépe viditelné strané baleni pro
spotrebitele a to na ploSe minimalné 40 % plochy této strany. Jsou povinné varianty, které

se maji obménovat:
e Kuraci umiraji predéasné
e Koureni ucpava tepny a zpUsobuje infarkt a mrtvici

e Koureni zplsobuje smrtelnou rakovinu plic
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e Kourfeni v téhotenstvi Skodi zdravi Vaseho ditéte

e Chrante déti: nenutte je vdechovat Vas kour

e Va3 |ékar nebo lékarnik Vdm mize pomoci prestat s koufenim

e Koufeni je vysoce navykové, nezacinejte s nim

e Prestat koufit znamena snizit riziko vzniku smrtelnych onemocnéni srdce a plic

e Koureni muZe zpUsobit pomalou a bolestivou smrt

e PoZadejte o pomoc pfi odvykani koufeni: poradte se se svym lékafem nebo

lékdrnikem
e Koureni mlzZe zpomalovat krevni obéh a zplsobuje neplodnost
e Koureni zplsobuje starnuti kize
e Koureni mlze poskodit sperma a snizuje plodnost
e Kouf obsahuje benzen, nitrosaminy, formaldehyd a kyanovodik

Dale musi obsahovat ¢arovy kdd a informace o obsahu skodlivin (dehet, nikotin, oxid

uhelnaty)

Obrazek 5 — Napisy na krabickach cigaret

o . o5 ~ Kouf obsahuje
zpusobuje muze zplsobit benzen,
starnuti pomalou nitrosaminy,
kGzZe a bolestivou formaldehyd
smrt a kyanovodik

(http://blog.tomashajzler.com/clanek/premyslite-o-smysl-vysi-prace)
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2.2.6 ,LEHKA" CIGARETA NEZNAMENA MENSI RIZIKO

Na trhu existuji cigarety, které jsou oznaceny vyrazy , light” nebo ,super light“, které na

spotiebitele plsobi ,zdravéjSim“ dojmem, ale je to opravdu pravda?

Podle svétové zdravotnické organizace (WHO) prechod k cigaretdm s nizSim obsahem
dehtu vyrazné nesnizuje zdravotni rizika. Tvrdi, Ze kufaci ,kompenzuji“ snizeny obsah
dehtu a nikotinu, tak Ze je koufi jinym zplUsobem (nebo vétsi mnoiZstvi), nez to délaji

kufdci cigaret s vy$sim obsahem dehtu a nikotinu.

2.2.7 TYPOLOGIE KURAKU

PrileZitostny kurak

e koufti obcas na zakladé svych kurackych zvyklosti

e neciti potfebu, ale pokud se objevi, uspokoji ji

e pokud nekoufti, nezplisobi mu to Zzadné komplikace
Navykovy kurak

e koufi ze zvyku ve vleku kurackych zvyklosti a napodobeni

e psychodynamické procesy nejsou tak fixovany, aby se mohla vyvinout psychicka

zavislost
Kurdak s psychickou zavislosti
e do této skupiny patfi kurak z pozitku
e v popredi stoji viing, chut a kuracky ritual

e |ze sem fadit i ty, ktefi jsou motivovani prozivanym uvolnénim, uklidnénim a

odstranénim pocitu prazdnoty
Kutak s psychickou a fyzickou zavislosti

e do popredi vystupuji farmakodynamické ucinky nikotinu, které kurak vyhledava

pro emocni i télesné prozitky
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e na télesnou zavislost upozornuje buseni srdce, navaly poceni, tfes a neklid po absenci

koureni (www.odvykani-koureni.cz)

Kralikova (2006) ve své publikaci déli kuraky na nasledujici typy:
Pravidelny (denni) kufak — koufi v dobé Setfeni nejméné jednu cigaretu denné
PrileZitostni kufak — v dobé Setfeni koufti, ale méné neZ jednu cigaretu denné

Byvaly kufdak — koufil (vykoufil béhem svého Zivota vice nez sto cigaret), ale v dobé

Setfeni nekoufi

Nekurak — nikdy nevykoufil sto a vice cigaret

2.2.8 CO0 VSE PROZRADIi KOUR Z CIGARETY

Francouzsky psycholog Jean des Vignes se vénoval posuzovani lidskych povah podle toho,

jakym zplsobem kurdci pfi koureni cigarety vydechuji kour z Ust a jak cigaretu drzi v ruce.

vydechuje-li kurak kouf v oblaccich je idealistou

— vypousti-li kouf koutkem je Clovék vtipny a vesely

— pokud jsou rty sevreny, jde o sobce

— vydechuje-li kout k zemi je tvrdohlavy

— kurak, ktery se rad diva do oblacku svého koure, je snilek

— kurak, ktery zadrZzuje koufr, co nejdéle ma sklon k materialismu

— vypousti-li kour pfimo pred sebe, projevuje sklon k vyumélkovanosti, domyslivosti

— kurak, ktery v pfitomnosti druhé osoby se odvrati, aby mohl vyfouknout je ¢lovék

ohleduplny a lichotnicky

— kurak, ktery drzi cigaretu mezi druhym a tfetim prstem nedd se uchvatit

zevnéjskem
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— kurak, ktery drzi cigaretu mezi palcem a ukazovackem ma veselou a upfimnou

povahu

— kurak, ktery drzi cigaretu také mezi palcem a ukazovackem, ale ostatni prsty tiskne

k dlani je nebojacny (Pejml, 1947)

2.3 PREVENCE UZIVANi TABAKU

Mladi lidé zacinaji koufit z rGznych dlvodu. Néktefi proto, Ze si chtéji pfipadat nezavisle,
jini protoze koufti jejich kamaradi a oni chtéji zapadnout do party. Jini maji za sv{j vzor
koufici populdrni osobnost a v neposledni fadé maji velky vliv kouftici rodice ¢i blizci
pribuzni. Bylo prokazdno, Zze déti z nekutrackych rodin si vybiraji spiSe kamarady, ktefi

nekoufi.

2.3.1 ZAKLADNi DELENi PREVENCE

Déleni prevence:

Primarni — ma za cil pfedchazet nezddoucimu jevu. Je uréena lidem, ktefi jesté nekoufi,

ale mohli by v budoucnosti zadit. Je urcena celé populaci déti

Sekundarni — patfi sem v€asné rozpoznani zdravotnich nebo psychosocialnich problém( a
zajisténi potrebné odborné péce

Tercidrni — cilem je predejit zhorSovani psychosocialnich a zdravotnich negativnich jevd a
usnadnit ndvrat do normalniho Zivota.

Program 21

Zdravi pro vSechny v 21. stoleti je dlouhodoby program pro zlepSovani zdravotniho stavu
obyvatelstva CR. Jednd se o narodni variantu programu svétové zdravotnické organizace
(WHO). Program 21 byl vladou schvalen v roce 2002. Jeho hlavnim zdmérem je pomoci 21
cilG vybudovat fungujici model komplexni péce o zdravi celé spole¢nosti. Cil 4 Programu

21 je pojmenovan ,Zdravi mladych” a je zaméren na vytvoreni takovych podminek, aby
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v roce 2020 byli mladi lidé zdravéjsi a schopnéjsi plnit svoji roli ve spolecnosti (Pesek,

Necesana, 2009)

2.3.2 STRATEGIE MSMT PRO PREVENCI RIZIKOVYCH PROJEVD

Dle SWOT analyzy je za slabé stranky v oblasti primarni prevence u déti a mladeze

povazovano:
e nedostatecna spoluprace Skol s rodici
e neochota rodicl participovat na prevenci
e prevence je dostupnad jen ve Skolach
e absence prevence v rodinach
e absence dostatecné nabidky vzdélavacich programu
e neodbornost pedagogl
Za hrozby v dané oblasti je povazovano:
e nechut pedagogt vyvijet aktivity, které neprinasi ihned viditelny vysledek
e nedostatecna kontrola dodrzovani a nedostatecnost stavajici legislativy
e vysokd spolecenskad tolerance k legalnim drogdm
e snizené finan¢ni dotace na preventivni aktivity ve Skolach
e narlstajici trend agresivity a ndsili ve spole¢nosti

Pfedpokladem pro naplnéni cilli v oblasti prevence je pedagog vzdélany, kvalifikovany,

komunikativné, psychologicky a specidlné pedagogicky vybaveny (Pesek, Necesana).

2.3.3 PROTIKURACKA LEGISLATIVAV CR

V této kapitole jsou uvedeny zadkony, nafizeni vlady a vyhlasky, které se tykaji tabakovych

vvvvvv
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Zakon €. 379/2005 Sb. - O opatfenich k ochrané pred skodami plsobenymi tabdkovymi
vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami - zdkon zakazuje koufeni ve vsech

uzavienych prostorach zdravotnickych zafizeni viech typu

Vyhlaska €. 137/2004 - O hygienickych poZadavcich na stravovaci sluzby a o zédsadach

osobni a provozni hygieny pfi ¢innostech epidemiologicky zavaznych

Reklama na tabakové vyrobky:

Zakon €. 40/1995 (novelizovan zakonem ¢. 132/2003 Sb.) O regulaci reklamy

Zakon €. 231/2001 Sb. — o rozhlasovém a televiznim vysilani — Paragrafy tykajici se tabaku
Zdravotni varovani na obalech a dalsi poZadavky na tabakové vyrobky:

Vyhlaska Ministerstva zemédélstvi ¢. 344/2003 Sb., kterou se stanovi pozadavky na
tabakové vyrobky (Pozadavky na tabakové vyrobky) Odstavce tykajici se zdravotnich

varovani
Prodej tabakovych vyrobka:

Zakon €. 379/2005 Sb. - O opatfenich k ochrané pred skodami plsobenymi tabdakovymi

vyrobky, alkoholem a jinymi ndvykovymi latkami

Vyhlaska Ministerstva financi ¢. 275/2005 Sb., kterou se stanovi postup pfi zpracovani

navrhi cen pro koneéného spotrebitele u cigaret

Zakon €. 353/2003 Sb. (novelizovan zakonem ¢. 217/2005 Sb.). O spotfebnich danich

(paragrafy tykajici se tabaku)

Zakon €. 231/2001 Sb. — O rozhlasovém a televiznim vysilani — Paragrafy tykajici se

tabaku
Prodej a znaceni tabdkovych vyrobk( - Vyhlasky:

Vyhlaska Ministerstva zemédélstvi €. 113/2005 Sbh. - o zplsobu oznadovani potravin a

tabakovych vyrobku

Vyhlaska Ministerstva financi €. 467/2003 Sb. (novelizovano vyhlaskou 276/2005 Sb.) o

pouzivani tabakovych ndlepek pfi znaceni tabakovych vyrobku
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Nejdulezitéjsi body v Ceské legislativé:
e Povinné napisy na krabic¢kach cigaret

e Omezeni dostupnosti tabakovych vyrobkl — zdkaz jejich prodeje osobam mladsim

18 let, prodej pouze v prodejndch podle zvlastniho pravniho predpisu.

e Zakaz koureni: na verejnych mistech, v prostfedcich verejné dopravy, v prostorach
Skol, v uzavienych zabavnich prostorach, jako je napfiklad kino ¢i divadlo a ve

zdravotnickych zafizenich vSech typu

e Prostory vyhrazené pro kuraky musi jejich provozovatel zjevné oznacit viditelnym

napisem , Prostor vyhrazeny pro koureni”.

2.3.4 VYVO0J ZAKAZU KOURENI vV RESTAURACICH v CR

1. 7. 1989 - V ucinnost vstoupil zdkaz koufeni v prostorach zatizeni spole¢ného stravovani
s vyjimkou téch, které jsou vyhrazené pro kuraky; tam, kde nebyla stavebné oddélena
jidelna pro kuraky, zakazovalo se koufit v dobé urcené pro podavani snidani, obédu a

vecefi. Uprava platila do 31. 12. 2005

24. 1. 1995 - Poslanec Emil Jaros (ODS) predlozil navrh zakona, ktery oproti stavajici
Upraveé z 1. 7. 1989 specifikoval dobu uréenou pro podavani jidel: snidané 7-9 hod., obédy
11-14 hod., vecefe 17-19 hod. Dne 19. 4. 1995 Poslaneckd snémovna ndvrh schvdlila s
pozménovacim navrhem, ktery tuto zménu vypoustél a zachovaval stavajici stav. Navrh
zakona vetoval prezident republiky Vaclav Havel a nasledné jej Poslaneckd snémovna

zamitla

27. 9. 2001 - Vlada predlozila navrh zakona zakazujiciho koureni v zafizenich verejného
stravovani, kde se pfipravuji tepelné upravené pokrmy k ptfimé spotiebé, pokud tato
zafizeni nemaji v uzavienych prostorech uréenych ke konzumaci pokrm0 alespon 40 %

kapacity vyhrazeno pro nekurdky. Dne 23. 10. 2001 byl navrh vracen vladé k dopracovani

16. 6. 2003 - Ceskd republika podepsala Radmcovou Umluvu Svétové zdravotnické

organizace o kontrole tabaku. Smluvni strany umluvy se zavazaly pfijmout Uc¢inna opatreni
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poskytujici ochranu pred expozici tabakovému koufi ve vnitfnich prostorach pracovist, ve
verejné dopravé, vnitfnich prostordch verejnych mist a podle potfeby na dalSich

vefejnych mistech

1. 1. 2006 - V ucinnost vstoupil zdkaz koureni v zafizenich spole¢ného stravovani
provozovanych na zdkladé hostinské ¢innosti, pokud tato zatizeni nemaji zvlastni prostory
vyhrazené pro kurfaky a oznacdeny zjevné viditelnym ndapisem ,Prostor vyhrazeny pro
koureni” nebo jinym obdobnym zplsobem a =zajisténé dostatecné vétrani podle
pozadavk(l stanovenych zvlastnim pravnim predpisem. Prakticky to znamenalo, Ze
prostorem vyhrazenym pro koureni byly témér celé provozovny a zakaz kouteni byl pouze
formalni. Doslo tak ke zruseni zdkazu koufeni v dobé podavani snidani, obédl a vecefi.

Uprava platila do 30. 6. 2010

10. 6. 2009 - Poslaneckd snémovna schvalila zruSeni stavajictho zdkazu koureni v
restauracich. Provozovatelé nadale maji pouze povinnost oznacit, zda je jejich provozovna
nekurackd, kurackd, nebo se stavebné oddélenymi prostory. Prakticky vsak neni rozdil

mezi provozovnami kufackymi a se stavebné oddélenymi prostory

18. 7. 2014 - Skupina 35 poslancl hnuti ANO (Radek Vondracek a dalsi) predlozila ndvrh
zakona, ktery zakazuje koureni ve vnitfnich prostorach zafizeni spoleéného stravovani.
Site zdkazu je identickd s tim, co jiz &tvrtym rokem slibuje navrhnout Ministerstvo

zdravotnictvi.

3. 6. 2015 - Vlada schvalila navrh zakona zakazujiciho koureni ve vnitfnich prostorach
provozoven stravovacich sluzeb. Zdkaz se vztahuje téz na pouzivani elektronickych cigaret.

Navrh mifi do Poslanecké snémovny

Poslaneckd snémovna aktudlné projednava dva navrhy zakazu koureni v restauracich -
poslanecky navrh ze dne 18. 7. 2014 a vladni navrh ze dne 3. 6. 2015. VIadni navrh sliboval
ucinnost 1. 1. 2016 (Kindl, 2015).

2.3.5 SPECIALIZOVANA CENTRA ZAVISLOSTI NA TABAKU

V Ceské republice vznikaji od roku 2004 specializovana centra lé¢by zavislosti na tabaku,

které nabizeji diagnostiku, zakladni klinické vySetfeni, intenzivni psychosocialni a
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behavioralni intervence, indikuji farmakoterapii a dlouhodobé dispenzarizuji kuraky, ktefi
chtéji prestat koufit. Poskytuji rovnéz informace, které se tykaji uzivani tabaku (Krdlikova,

2006).

NiZe uvadim konkrétni informace o plzefiském specializovaném centru lécby zavislosti na
tabdku, které sidli ve FN Bory, kde se v oblasti preventivni péce staraji o nemocné se
zavislosti na nikotinu od roku 2010. Kazdy kufdak, ktery je rozhodnut skoncovat s touto
zavislosti mUZe toto Centrum kontaktovat a objednat se k vysSetteni. Centrum zavislych na

tabdku nabizi nemocnym vysetieni pneumologem, substituc¢ni terapii a poradenstvi.

Ambulance se nachazi v aredlu FN Bory, pavilon 7 a ordinacni doba je kazdy ¢tvrtek od

15:30 do 17:30.

V Ceské republice funguje linka pro odvykani kouteni na &isle 844 600 500, kde Vam
v pracovni dny od 12:00 do 20:00 budou odborni konzultanti zodpovidat Vase dotazy.

2.4 7ZDRAVOTNI RIZIKA SPOJENA S KOURENIM

Dle francouzského |ékafe Legranda du Saulle jsou kufaci bledi, maji povlekly jazyk, trpi
palenim Zahy, ztraceji jemnost chuti na jazyku, dasné mivaji uvolnéné a ocni spojivky
Casto zanétlivé zdurelé. Mezi kuraky se ¢asto vyskytuji dusevni choroby (Pejml, 1947).

Tabak obsahuje nikotin, ktery vyvolava zavislost, tedy nutkani jej uZivat i pres prani
uZivani zanechat. Kufackd zavislost je zafazena do Mezinarodni klasifikace nemoci. Umrti
spojena s kuractvim, které se dfive omezovala spiSe na muze v zemich s vysokymi prijmy,
se nyni rozdifuje i na Zeny svysokymi pfijmy a muZe po celém svété (Prabhat,

Chaloupka, 2004).

2.4.1 CHOROBY ZPUSOBENE KOURENIM

Mezi nejcastéjsi choroby zplisobené dlouhodobym koutfenim patti:
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Kardiovaskularni choroby — patfi mezi nejcasté;jsi pficinu umrti kuraka (cca 8000 roc¢né).

Jedna se hlavné o ischemickou chorobu srdecni, infarkt myokardu a aterosklerézu.

Ndadorova onemocnéni — patii mezi druhou nejcastéjsi pri¢inu umrti kurakda (cca 7000
rocné). U kurdkl je pravdépodobnost Umrti na rakovinu plic dvacetkrat vyssi nez u
nekurakd. Riziko, Ze se u dané osoby objevi rakovina plic je dana tim, jak dlouho je
kurakem, nez na tom kolik cigaret denné vykoufti. Proto jsou touto chorobou nejvice

ohrozeni lidé, ktefi zacali koufit v mladém véku a nepfrestali.

Respiracni choroby — obsadily treti pricku v Zebficku Umrtnosti (cca 2000 ro¢né). Mezi

respiracni choroby mizeme zaradit rozedmu plic a chronické bronchitidy.

Rizikovost koureni je dana predevsim samotnou charakteristikou procesu spalovani: kouf
z hotici cigarety obsahuje vice nez 4000 sloZek. Z nich je 200 latek prudce jedovatych a 50
patfi mezi znamé rakovinotvorné latky. Mezi zdkladni sloZky cigaretového koure patfi
nikotin, dehet, oxid uhelny, amoniak, nitrosaminy, formaldehyt, kyanid, arzenik atd.

(Sovinova, Csémy 2003).

2.5 STATISTICKE UDAJE

Prevalence kuractvi mezi dospélymi od poloviny 90. let stagnuje. Jedna se asi 0 29 %
kurakd a uvadi se mirny pokles koureni u muzd. Az do roku 2002 je zaznamenan vyrazny

narust u déti Skolniho véku. Po roce 2002 je naopak pokles u obou pohlavi déti.

V letech 2002-2007 doslo ke snizeni prevalence pravidelného kouteni u chlapcl i divek
mezi 13.-15. rokem z 35 % na 31 % a ke sniZzeni prevalence dennich kuraka ve véku 15 let
222 % na 16 %. Mirny nar(st je zaznamenan v primérném poctu vykourenych cigaret u
kurakd tydné a to z 34 % v roce 2002 na 36 % v roce 2006. Je zjiSténo, Ze prvni cigaretu si

dité zapali primérné v deseti letech (Pesek, Necesand, 2009).
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2.5.1

2.5.2

2.5.3

UMRTI NA NEMOCI Z KOUREN{ CIGARET NA ZEMI

celosvétové se odhaduje pocet kufdkl za Zemi na 1,3 miliardy, pocet umrti v
dlsledku koufeni za jeden rok na 4.800.000 lidi (na Zemi tedy zemie na nasledky
koureni 560 lidi kazdou hodinu, 13 400 lidi kazdy den) a toto Cislo se primérné

stdle zvysuje
kazda vykourena cigareta zkracuje Zivot o 5 minut

na Zemi zemre na nasledky koureni 560 lidi kazdou hodinu, 13 400 lidi kazdy den,

4,8 milionu lidi za rok

za dobu 20. stoleti zemfela na nasledky nemoci z koufeni 1 miliarda lidi, na

nasledky koufeni umira celosvétové az 50 % kuraka.

pokud se pocty kurakd budou zvySovat soucasnym tempem, zemfe v roce 2020 na

nasledky koureni 10 milion lidi.

KOUREN{ v CESKE REPUBLICE

podle prazkumu Eurobarometr v CR koufi asi 2.300.000 lidi
koufi 26% populace nad 18 let, zbytek jsou déti a mladistvi do 18 let

za rok se v CR vykoufi cca. 21 miliard cigaret (statisticky udaj za rok 2010 a 2011)

ZISK STATU - DANE ZA CIGARETY
v CR bylo vybrano na spotiebni dani za cigarety 44,986 miliard K¢ + daf z pfidané

hodnoty (DPH) ve vysi cca. 4-5 miliardy K¢

dan z jedné cigarety - cca. 2,10 K¢ (Udaj pro rok 2012)
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2.54

2.5.5

UMRTI NA NEMOCI Z KOURENI{ CIGARET V CESKE REPUBLICE

v CR zemfe kazdy rok z nejriizngjsich dlivod(i asi 100.000 lidi, z toho na nemoci

spojené s koutenim zemfre v CR kaZdy rok asi 18.000 lidi, tzn. asi 350 lidi za tyden
pramérné si kurdk svym kourenim zkrati Zivot o 15-18 let!

z celkového poctu 18.000 lidi roéné zemfe 8.000 lidi na kardiovaskularni nemoci,
7.000 lidi na rizné typy rakoviny, 2000 lidi na respiraéni onemocnéni a 1000 lidi na

ostatni onemocnéni

dvé tretiny lidi, ktefi zemreli na nemoci z kouteni cigaret jsou mladsi 65 let

kazdé paté imrti v CR (20 % véech umrti) je ovlivnéno nemocemi z kouteni cigaret
kazda cigareta zkracuje Zivot asi 0 5 minut

kazdy 7. kufak umira na ozareni, protoze kouf z cigaret obsahuje radioaktivni

Polonium 210 a Olovo 210, z 1000 kufaka jich na tuto pficinu umira 138

koufeni zpusobuje zhruba 15 % vSech onemocnéni srdce a cév, na které v

soucasné dobé umira 53 procent lidi v CR

kuraci umiraji primérné o 15 let dfive

KOURENI DETI

9 z 10 kurakd zacne koufit pred 18. rokem a proto je kouteni nékdy nazyvano

détskou nemoci
kazdy den v CR zaéne kouf¥it 100 déti

aktivné v CR koufi 2.300.000 lidi, zhruba 250.000 z toho jsou déti a mladeZ do 18

let (informace 2011)
koufi vice divek nez chlapcl

80 % drogovych zavislosti zacina spole¢nou konzumaci drog v parté a je tomu tak i

se zacinajicimi kuraky
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2.5.6

2.5.7

pokud koufti oba rodice, je pravdépodobnost vzniku kuractvi u ditéte 4x vyssi nez u

ditéte z nekuracké rodiny

AKTIVNI A PASIVNi KOURENI ZEN V TEHOTENSTVI

v soucasné dobé je priblizné 9-13 % téhotnych Zen aktivnimi kurackami
36,6 % téhotnych Zen jsou pasivnimi kurackami

déti matek, které byly béhem téhotenstvi vystaveny pasivnimu koufeni nebo

koufily, se rodi asi 0 150 g lehci, coz je vyrazny hendikep pro jejich dalsi Zivot
riziko samovolného potratu je zvySeno asi 0 50 %

perinatalni Umrtnost (tj. Umrtnost v rozmezi 20. tyden téhotenstvi az 28. den po

porodu) je zvySena o 50 %

aktivni koureni matky a vystaveni ditéte pasivnimu koureni po narozeni zvysuje

riziko syndromu ndhlého umrti kojence 2,5 — 3krat

PASIVNi KOURENI A NEMOCI

pasivni koureni, tedy neaktivni vdechovani cigaretového koure, ktery vytvari

aktivni kuFak, zpGsobi umrti 3.000 lidi v CR za 1 rok

i kratkodobé vystaveni pasivnimu koureni (jiz po 30 minutach jsou patrné zmény v
pratoku krve koronarnimi cévami) ma velky vliv na ischemickou chorobu srdecni —
pasivni kufaci maji o 23 % zvysené riziko tohoto onemocnéni, které se muze

projevit jako infarkt myokardu, angina pectoris nebo nahlé umrti

riziko infarktu myokardu je témér dvakrat vyssi u lidi, jejichz partner koufi, nebo

ktefi musi pracovat v zakoufeném prostredi

riziko onemocnét rakovinou plic pfi vystaveni pasivnimu koureni vzrista pramérné

020%
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2.5.8

rakovina nosnich dutin a nosni sliznice je aZ 3 krat ¢astéjsi u pasivnich kuraka, nez

u lidi, ktefi nejsou vystaveni pasivnimu koureni

infekce dychacich cest u déti jsou nejcastéjsSim akutnim onemocnénim v détstvi,

tabdkovy kout zvysuje riziko infekci dychaciho systému u déti 1,5 -2krat

vyrazné snizené jsou plicni funkce u déti (napriklad objem plic), jejichz matky v

téhotenstvi koufily i u téch, které jsou vystaveny pasivnimu koufeni v détstvi

zanét stfedniho ucha - studie jednoznacné prokazuji zvysSené riziko tohoto
onemocnéni u déti vystavenych pasivnimu koufeni. Komplikaci a nasledkem

onemocnéni mlze byt posSkozeni az ztrata sluchu

chronické dychaci obtize u déti jako opakovany kasel, sipot a zvySend tvorba hlenu
je pozorovana casto u déti vystavenych pasivnimu koureni. Odhaduje se, Ze témito
obtizemi trpi 1,2 — 2,4krdt Castéji nez déti, které pasivnimu koufeni vystaveny

nejsou.

RAKOVINA A STATISTIKY

kuraci maji 25 x vyssi pravdépodobnost, Ze onemocni zhoubnym onemocnénim

oproti nekurakim

koufeni tabdku zplsobuje 25-30 % onkologickych onemocnéni (ze 100 % vsech

rakovin v CR)

koureni v kombinaci s alkoholem zvy3Suje riziko vzniku nador(, tedy rakoviny v

dutiné astni, hiltanu, hrtanu a jicnu
ze 100 % vsech pacientd s rakovinou plic je 90 % kurak
z celkové skupiny vSech kurak(, se nadory plic vyskytuji az u 24 % kouficich osob

nadory plicni tkané vznikaji nej¢astéji za 20-30 let od zacatku koureni (zalezi to na
poctu vykourenych cigaret, po 150.000 cigareté pravdépodobnost vzniku nadoru

plic velmi rychle stoupd)

30 % rakoviny plic nekuraku je zplsobeno pasivnim koufenim
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2.5.9 STATISTICKA USPESNOST PRI ODVYKANI KOURENI

e na nikotinu je zavislych kolem 85 % kuraku

e 70 % dospélych kuraka by chtélo prestat kouftit, kolem 40 % kuraku, tedy asi milion
lidi, zkusi kazdy rok prestat, naprosta vétsina bez pomoci Iékare ¢i centra pro l1é¢bu

zavislosti na tabaku a bez Iékl

e pokud se kurak rozhodne prestat sam bez pomoci |ék{l a terapie, md asi 3 % Sanci

na uspéch - to znamena, Ze jen 3 lidé ze sta zvladnou rok nekoufit

e pokud navstivi Iékarnu a koupi si nahradni nikotinové pfipravky, zvysi se jeho
Sance na 10 %

e pokud vyhledd odbornou pomoc, napf. poradnu pro odvykani koureni, s pomoci

zkuSeného terapeuta nebo centra ma velmi optimistické vyhlidky - pfes 40 % Sanci

na uspéch (Mléoch, 2012)

2.6 POHYBOVA AKTIVITA

Pohybova aktivita hraje v Zivoté kazdého clovéka dtlezitou roli. Pohyb pomaha udrzet
lidsky organismus v dobrém zdravotnim stavu a télesné i dusSevni kondici. Ma

nezastupitelnou Ulohu jak v prevenci, tak i v |é€bé civiliza¢nich onemocnéni.

Muzik a Krej¢i (1997) uvadéji ve své publikaci, Ze pohybova aktivita ma velky vliv na zdravi
Clovéka a patfi mezi zakladni prvek zdravi. Ddle uvadéji, ze pohybova Cinnost je jednou

z nejvyznamnéjsich potreb clovéka, a to hlavné v détském véku.

2.6.1 TELESNA KULTURA

Kasa (1990) charakterizuje télesnou kulturu, jako souhrn cinnosti a hodnot, v kterych se
realizuje a vytvari télesna pripravenost lidi na rlizné druhy lidské cinnosti. Zahrnuje slozky

jako télesnd vychova, sport, pohybova rekreace a pohybova rehabilitace.
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Zakladnim nositelem télesné kultury dle Sprynara (1985) je pohybovd €&innost spojend

s plnénim spolecenskych, politickovychovnych a kulturnich dloh.

2.6.2 TELESNA VYCHOVA

Télesnd vychova je jedna ze slozek vychovy, kterd poskytuje zakladni pohybové vzdélani,
zlepsuje zdravi a zvysuje fyzickou kondici. Na Skolach je télesna vychova povinny predmét

v rozsahu dvou az tfi hodin tydné, na sportovnich skolach vice. (https://cs.wikipedia.org)

Télesna vychova je podle Choutky (1983) cilevédomé formovani jedince predevsim
z hlediska poZadavkl a potreb Zivota. Zajistuje normalni vyvoj déti a mladeze, posiluje

zdravi, formuje osobnost, zvysSuje zdatnost a vykonnost jedince.

2.6.3 SPORT

Sport je dobrovolnd pohybova aktivita provozovana dle urcitych pravidel. Vysledky jsou
méfitelné a porovnatelné. Je vhodnym doplfikem télesné vychovy. Rada vyzkuma a studii
prokazaly, Ze sport prospiva nasemu télu po fyzické i psychické strance. Dé&jiny sportu
sahaji az do starovéku. Dnes mizeme sport rozdélit na dva pristupy a to sport rekreacni,
ktery je prostfedkem hlavné krelaxaci a sport vrcholovy, ktery slouzi jako obzZiva

sportovce. Tyto dva pristupy se samoziejmé mUlzZou vzajemné prolinat.

Pro potreby evropské charty je sport vymezen ndasledovné: ,Sportem se rozumi vSechny
formy pohybové cinnosti, které at jiz prostfednictvim organizované ucasti i nikoliv, si
kladou za cil projeveni ¢i zdokonaleni télesné a psychické kondice, rozvoj spolecenskych

vztah( nebo dosazeni vysledkl v soutézich na vSech urovnich“ (Slepi¢kova, 2000).

2.6.4 POHYBOVA REKREACE

Rekreace pohybem neboli pohybova rekreace. Rekreace je spojovdna s dobou mimo

praci. Kazdy ¢lovék ma svoji specifickou formu nebo zplUsob rekreace. Mezi rekreacné
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pohybové aktivity sportovni a aktivity volného €asu napf. prochazky, prace na zahradé,
myslivost a mnoho dalSich zajmovych Cinnosti. Vybér je ovlivnén mnoha fakty, jako
napriklad kulturni tradice, prostfedi, vychova nebo aktualni situace, v niz se nachazi.

Zahrnuje v sobé aktivity urcitého typu, jejichZz provadéni soucasné prindsi:
— zdbavu
— odpocinek
— znovunabyti psychickych i fyzickych sil (Slepi¢kova, 2000).

Kasa (1990) uvadi, Ze pohybova rekreace je ¢innost pro uskutecnéni aktivniho oddychu,

kde se vyuZivaji sportovni a télovychovné prostiedky. Uspokojuje potieby ve volném case.

2.6.5 POHYBOVA REHABILITACE

Pohybova rehabilitace je ¢innost na obnoveni ztracenych nebo oslabenych télesnych sil a
schopnosti. Zabezpecuje potreby pfi [éCbé a obnové (regeneraci) sil clovéka prostredkem

télesné kultury (Kasa, 1990).

Definice WHO uvadi: ,Rehabilitace je soubor opatfeni, smérujicich k co nejrychlejsi
resocializaci jedince s postizenym zdravim (nemoci, Urazem, vrozenou vadou).

Resocializaci je ndvrat do aktivniho spolecenského Zivota, do zaméstnani.”

2.7 ADOLESCENCE

Termin adolescence je odvozen z latinského slovesa adolescere, coz znamena v prekladu
dorlstat, mohutnét, dospivat. Uvadi se, Ze je to most mezi détstvim a dospélosti. Poprvé
byl tento termin oznacujici urcité obdobi Zivota pouzit v 15. stoleti. Adolescence se
oznacuje predevsSim druhé desetileti Zivota. Je to vyvojové obdobi dospivani mladého
¢lovéka mezi pubertou a ranou dospélosti. Casové obdobi se u jednotlivych autord rdzni.
V soucasné dobé odbornici upousti od rozliSovani mezi pubescenci (11 - 15 let) a

adolescenci (15 az 20-22 let) a vyraz adolescence pouZivaji jednotné pro obé faze.
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2.7.1 DELENi ADOLESCENCE

Macek (2003) rozdéluje adolescenci na tfi faze:

e casnou adolescenci — v asovém obdobi zhruba 10(11)-13 let. Nékteré psychické a
socidlni zmény lze povaZovat za pfimy dasledek pubertdlnich zmén. Typické je

napt. zvySeny zajem o vrstevniky opacného pohlavi.

e stfedni adolescenci — vymezenou priblizné intervalem 14-16 let. V tomto obdobi
je charakteristické, Ze se adolescenti snazi vyrazné odliSovat od svého okoli, jinak

se oblékaji, preferuji specifickou hudbu a podobné.

e pozdni adolescenci — pfiblizné od 17 do 20 let, popfipadé i mnohem déle. Jedna se
o fazi, kterd nejvice sméfuje k dospélosti. VétSina dospivajicich ukoncuje své
vzdélani a snazi se nalézt pracovni uplatnéni. Posiluje se socidlni aspekt identity,

potieba nékam pattit, podilet se na né¢em a néco s druhymi sdilet.
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3 CiL, UKOLY A HYPOTEZA

3.1 ciL

Cilem prace je zmapovat situaci v oblasti koufeni a pohybové aktivity na plzeriskych

stfednich Skoldch a ze ziskanych dat posoudit moZnou souvislost.

3.2 UKOLY

1) Zkompletovani teoretickych poznatku
2) Konstrukce anonymniho dotazniku a jeho distribuce
3) Vybér vhodné metody pro ziskani potfebnych dat

4) Posouzeni vztahu mezi koufenim a pohybovou aktivitou u studentd plzenskych

stfednich skol

3.3 HYPOTEZA

H1: Studenti, ktefi se pravidelné vénuji pohybové aktivité, kouti méné ¢i nekoufi viibec.

H2: Sportovni stfedni Skoly maji méné kurakul, nez Skoly bez sportovniho zaméreni.
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4 PREHLED DOSAVADNICH VYZKUMU

V této kapitole se budeme zabyvat vyzkumy badatell, ktefi se zamérovali na podobnou

problematiku tykajici se koureni a pohybové aktivity.

4.1 KOURENI

Prevalence koufeni v populaci CR vroce 2007 dle Csémyho, Chomynové a Sadilka

(2007):

SloZeni pozorovaného vzorku: 29 % 74ci 9. tiidy ZS, 71 % stfedoskolaci.

Graf 1 — Frekvence uzivani cigaret za mésic

70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0% #ll!ﬂ
Viibec e.ne nez 1-5 cigaret 6-10 cigaret | 11-20 cigaret |c? nez
cigaretu cigaret
B Muzi 64,4% 5,2% 8,3% 7,4% 4,4% 3,2%
W Zeny 54,7% 6,4% 10,4% 8,1% 5,3% 3,1%

Komentar: Mezi chlapci je 64,4 % respondent(, ktefi za posledni mésic viibec nekourili, u

divek to je 54,7 %. V dalSich sloupcich grafu je vidét mirny narUst frekvence koufeni u

divek.
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Graf 2 — Denni koureni a silné koufeni (11 a vice cigaret denné) podle pohlavi
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Komentar: Z grafu vyplyva, Ze mezi chlapci bylo 23,4 % dennich kufakd, u dévéat o néco

vice (26,8 %). Rozdily podle pohlavi jsou statisticky vyznamné, mezi divkami je jiz vice

silnych dennich kufak( (11 a vice cigaret denné) nez mezi chlapci (Csémy a kol., 2007).

Graf 3 — Vyvojové trendy v koureni v obdobi 1995-2007
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evvs

1999 jsou hodnoty nejvyssi a vroce 2003 byl zaznamenan mirny pokles. Rozdily
v prevalenci denniho koufeni mezi chlapci a divkami sice nejsou velké, ale také nejsou

nepodstatné. V roce 2007 maji divky dokonce vyssi hodnoty nez chlapci.

Prevalence koufeni v populaci stiedoskolskych studentd v CR vroce 1999/2000 dle

Vozehové, Zavazalové, Zikmundové a Lavicky (Plzensky Iékaisky sbornik , 2001):

Graf 4 — Procenta kuraku u stfedoskolskych studentt
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~ e

Koufi Byvaly kurak Nekoufi
B MuZi 23,8% 4,5% 71,7%
B Zeny 18,9% 3,3% 77,8%

0,0%

Komentar: Divky podlehly tomuto zlozvyku v mensim procentu (18,9 %) ve srovnani
s chlapci (23,8 %). Mezi byvalymi kuraky je 4,5 % chlapcu a 3,3 % divek. Nekoufi témér 72
% chlapcli a 78 % divek.

43



Prevalence cetnosti koufeni u studentli Zapadoceské univerzity v Plzni v roce 2013 dle

Krizka (2013):

Graf 5 — Cetnost koureni u student( ZCU
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u B

vice neZ 5 cigaret
denné

| B Studenti ZCU 76,10%
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3,80%
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Komentar: Z tabulky a vysecového grafu vyplyva, Ze pres % probandl vibec nekoufi (76,1

%), 9,4 % koufi pfilezitostné, tedy primérné méné nez 1 cigaretu denné, dalSich 3,8 %

koufi pravidelné 1-5 cigaret denné a 10,7 % dotazovanych studentl koufi vice nez 5

cigaret za den (Krizek, 2013).
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Prevalence cetnosti koufeni u Zakt zakladnich skol a sportovnich oddilli v roce 2014 dle

Sokola (2014):

Graf 6 — Cetnost kouteni u zak( zakladnich kol a sportovnich oddilG
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Komentar: Tabulka a sloupcovy graf ndm prozrazuji, Ze nejvétsi procento probandu (61,24

%) nikdy nekoufilo, druhou nejpocetnéjsi skupinu tvofi probandi, ktefi zkusili, ale

nebudou koufit (29,19 %). Nepravidelné koufi 5,26 % probandd. Nejmensi skupinu tvori

probandi, ktefi koufi pravidelné a to 4,31 % (Sokol, 2014).
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Prevalence koufeni u lékarl, lékafek a sester v CR dle Statniho zdravotniho Gstavu

(Celakovsky 2001):

Graf 7 — Koureni ve zdravotnictvi
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Komentar: Nejvice pravidelnych kurakl a to 49 % je mezi sestrami, doktor( koufi 38 % a

doktorek 26 %.

Dle obor(i vedou gynekologové — porodnici (50 %), nasledujici chirurgové (46 %), internisti

(30 %), ORL (26 %) a pediat¥i (22 %).
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Prevalence koufeni u studenti LF UK v Plzni vroce 1999 dle Vozehové, Zavazalové,

Zikmundové a Lavicky (Plzensky lékaFsky sbornik, 2001):

Graf 8 — Prevalence koureni u studentt LF UK V Plzni
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Komentar: Pravidelné koufi 8 % muzl a 7 % Zen. Podobné je to i u prileZitostniho koureni

8 % muzl

a 5 % Zen. Zcela vyjimecné koufi 17 % muzli a 16 % Zen. Mezi studenty, ktefi

nikdy nekoufili se fadi 53 % muzli a 62 % Zen.
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4.2 POHYBOVA AKTIVITA

Prevalence intenzivni pohybové aktivity populace rozdélena podle typu

prace/zaméstnani v CR v roce 2012 dle Zely (2012):

Graf 9 — Pohybova aktivita dle typ( prace
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Fyzicka prace Fyz. i sed. zaméstnani Sedavé zaméstnani

B Neprovadim 6,5% 7,5% 11,5%
E Do 1 hod 25,8% 25,8% 20,3%
@ 1-3 hod 25,8% 39,8% 37,2%
M 3-6 hod 25,8% 17,2% 23,0%
M Vice nez 6 hod 16,1% 9,7% 8,0%

Komentar: Zhruba kazdy desaty clovék (11,5 %) se sedavym zaméstnanim vibec
neprovadi intenzivni pohybovou aktivitu. U lidi s fyzickou praci je to pak 6,5 % a u lidi
s fyzickou praci i sedavym zaméstnanim 7,5 %. Nejcetnéjsi odpovédi je potom u vSech

skupin 1-3 hodiny intenzivni pohybové aktivity za tyden (Zela, 2012).
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Prevalence cetnosti objemu pohybové aktivity u studentli Zapadoceské univerzity
v Plzni v roce 2013 dle K¥izka (2013):

Graf 10 — Cetnost objemu PA u studentt ZCU
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Komentar: Z tabulky a vyseCového grafu vyplyvd, Ze nejvétsi ¢ast dotazovanych student(
ZCU v Plzni se vénuje PA stiedni a vysoké intenzity 3-6 h tydné (40,3 %). Dale 36,5 %
studentl zarazuje do svého tydenniho rezimu 1-3 h PA. Vice nez 6 hodin tydné se vénuje

PA 10,7 % student(. Naopak pouze 3,1 % studentll viibec PA neprovadi (Kfizek, 2013).
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Prevalence Cetnosti objemu pohybové aktivity u Zakda zakladnich $kol a sportovnich

oddild v roce 2014 dle Sokola (2014):

Graf 11 — Cetnost PA u 74k zakladnich kol a sportovnich oddild
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Komentar: Nejvice probandl, patfi do skupiny nesportuji (41,15 %), dale pak sportuji
nepravidelné (30,62 %) a nejmensi skupinu tvofi, sportuji pravidelné 28,23 % (Sokol,

2014).
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5 METODIKA VYZKUMU

5.1 VYZKUMNA METODA

Pro ziskani potfebnych dat byl pouZit kvantitativni vyzkum, konkrétné metoda dotazniku.
Tato metoda je v pedagogickém vyzkumu velmi frekventovanda. Tato metoda umoziuje

osloveni vétsiho poctu respondentd, a tim ziskat velké mnoZstvi potfebnych dat.

Kvantitativni pfistup umoziuje hlubsi poznani skutecnosti. K vyhodam kvantitativniho
pfistupu patfi zejména prehlednost, stru¢nost a synteti¢nost vysledku. Je eliminovana

mnohoznacnost slov (Chraska, 2007).

5.1.1 DoTAZNiK

Chraska (2007) charakterizuje dotaznik, jako soustavu predem pripravenych a peclivé
formulovanych otazek, které jsou promyslené serfazeny a na které respondent odpovida
pisemné. Dotaznikové metodé byva casto vytykano, Ze nezjistuje to, jaci respondenti
skutecné jsou, ale jen to, jak sami sebe vidi. Velkou vyhodou je, Ze umozZnuje pomérné

rychlé a ekonomické shromazdovani dat od velkého poctu respondent.

Podle toho, jakym zpUsobem ma respondent odpovédét, rozdélujeme polozky na
oteviené (nestrukturované) a wuzaviené (strukturované). U otevienych polozek
respondent odpovéd sam vytvafi, u polozek uzavienych uréitym zplsobem manipuluje
s odpovédmi jiz navrienymi.
Chraska (2007) uvadi nejdulezitéjsi kritéria na konstrukci dotazniku:

e polozky musi byt jasné a srozumitelné vSsem respondentiim

e formulace otazek musi byt jednoznacnd

e polozky dotazniku by mély zjistovat jen nezbytné Udaje, které nelze ziskat jinym

zplUsobem

e dotaznik by nemél byt pfilis rozsahly
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e polozky v dotazniku nesméji byt sugestivni

e ochotu respondentll odpovidat, miZeme zvysit motivaci v Uvodu, kde vysvétlime

stru¢né smysl a potfebnost provadéného Setreni

e dotaznik musi obsahovat jasné pokyny k vyplnéni

Pro vlastni vyzkum jsme poufZili dotaznik o deseti otazkach s uzavienym typem odpovédi.
Dotaznik jsme zvolili anonymni, o ¢emz jsme zaky informovali. V Gvodni ¢asti se snazime
studenty motivovat stru¢nym sdélenim smyslu provadéného Setfeni a jasnymi pokyny
k vyplnéni. Na zavér podékujeme za vyplnéni dotazniku. Respondenti méli na vyplnéni

dotazniku neomezeny cas.

5.2 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNEHO SOUBORU

K vyzkumnému Setfeni byli vybrani studenti ze ¢tyf stfednich kol v Plzni. Uéelné byly
vybrany dveé stfedni Skoly se sportovnim zamérenim a dvé Skoly, které nejsou sportovné
zaméreny. Mezi stfedni Skoly s rozsifenou vyukou télesné vychovy radime Sportovni
gymnazium a Sportovni a podnikatelskou stfedni Skolu. Mezi ,,nesportovni“ stfedni Skoly
jsme vybrali Masarykovo gymnazium a SPSS a SOS profesora Svejcara v Plzni. Jednalo se o
studenty prvnich ro¢nikd a ¢tvrtych ro¢nik uvedenych skol. Vékové rozmezi se

pohybovalo od 15 — 20 let.

5.2.1 SBERDAT

Sbér dat byl vidy proveden se souhlasem feditele nebo feditelky Skoly. Distribuce
dotaznikl probihala prostrednictvim pedagogt ¢i vychovnych poradc(, ktefi dohlédli na
to, aby kazdy dotaznik nasel svého respondenta a nasledné vybrali dotazniky zpét.
Instrukce studentdm byly stru¢né popsany v dotazniku. Dohromady bylo rozdano a
odevzdano 211 dotaznik(, z toho 8 dotaznikl bylo neplatnych (vice odpovédi, neditelné

apod.). V konecné fazi bylo do studie zahrnuto 203 dotaznik.
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6 VYSLEDKY

V této kapitole vyhodnotime ziskand data. K nazornému zhodnoceni dat budou pouzity

tabelacni a grafické metody.

6.1 ZAKLADNi CHARAKTERISTIKA RESPONDENTU

Tabulka 1 — Celkovy pocet respondent

V tabulce je uveden pocet chlapct a divek v 1. ro¢niku a 4. ro¢niku. Posledni sloupec uvadi

celkovy pocet student(l v ro¢niku.

Stredni skola Chlapci Divky Celkem

Sportovni gymnazium

15 14 29
1. rocnik
Sportovni gymnazium
15 16 31
4. rocnik
Sport. a podnikatelska stf. Skola
8 11 19
1. rocnik
Sport. a podnikatelska stf. Skola
12 11 23
4. rocnik
Masarykovo gymnazium
17 11 28
1. rocnik
Masarykovo gymnazium
4 21 25
4. rocnik
SP3S a SOS profesora Svejcara
2 24 26

1. rocnik
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SPSS a SOS profesora Svejcara

4 18 22
4. rocnik
Celkem 77 126 203
Procenta 38% 62% 100%

Graf 12 — Pocet respondentu dle pohlavi

M Chlapci
M Divky

Komentar: Vétsi pocet studentll ze vSech Ctyr oslovenych stfednich Skol tvofi divky (62 %)

oproti chlapclim (38 %).
Tabulka 2 — Cetnost studentd jednotlivych kol

Tabulka uvadi celkovy pocet a procentudlni vyjadreni student(l dle jednotlivych Skol.

Celkovy pocet
Stiedni Skola Procenta
studentu
Sportovni gymnazium
60 30%
Sport. a podnikatelska stf. Skola
42 20%
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Masarykovo gymnazium
53 26%
SPSS a SOS profesora Svejcara
48 24%
Celkem 203 100%

Graf 13 — Cetnost student( jednotlivych kol

M Sportovni gymnazium
M Sport. a podnikatelska stt. Skola
L4 Masarykovo gymnazium

B SPSS a SOS profesora Svejcara

Komentar: Nejvice studentll navstévuje Sportovni gymnazium (29 %), dale Masarykovo
gymnazium (26 %) a SPSS a SOS profesora Svejcara (24 %). Naopak nejmensi zastoupeni
maiji studenti na Sportovni a podnikatelské stfedni Skole (20 %).



Tabulka 3 — Cetnost student( dle véku

Vék Vék Vék Vék Vék Vék
Stiedni §kola
15 16 17 18 19 20
Sportovni gymnazium
10 19 13 18
Sport. a podnikatelska stf. Skola
1 15 3 11 8 4
Masarykovo gymnazium
13 15 14 11
SPS3S a SOS profesora Svejcara
12 14 10 12
Procenta 18%  31% 1% 24%  24% 2%
Graf 14 - Cetnost studentd dle véku
2,00%
M 15 let
M 16 let
M17 let
18 let
19 let
20 let
1,00%

Komentdr: Nejvice student( je ve véku 16 let (31 %), shodnou skupinu tvofi studenti ve
véku 18 let (24 %) a 19 let (24 %), naopak nejméné je studentl ve véku 17 let (1 %) a 20

let (2 %).
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6.2 KOURENI U STUDENTU STREDNICH SKOL V PLZNI
V této kapitole se budeme zabyvat vztahem studentl k cigaretdm. Vysledky budou

znazornény v tabulkach a grafech.

Otdzka: V jakém véku (pokud vibec) jste poprvé zkusil(a) kourit cigaretu? (Pokud odpovite

nikdy, prejdéte na otdzku ¢. 6)

Tabulka 4 — Prvni zkuSenost s cigaretou

Vék Pocet studenti Procenta %
Nikdy 70 35%
9 let 2 1%
10 let 20 10%
11 let 14 7%
12 let 14 7%
13 let 21 10%
14 let 26 13%
15 let 29 14%
16 let 7 3%
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Graf 15 — Prvni zkuSenost s cigaretou
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Komentar: 35 % respondentl nema zkusenost s cigaretou. Nejvice studentl zkusi vykoufit

svoji prvni cigaretu v 15 letech (14 %) a 14 letech (13 %). Naopak nejmensi procento

studentl ma zkusenost s cigaretou jiz v 9 letech (1 %).

Otdzka: Kolik priimérné vykoufite denné cigaret?

Tabulka 5 — Cetnost vykouienych cigaret za den

Cetnost cigaret Pocet studentt Procenta %
Nekoufim 162 80%
Koutim prilezitostné 20 10%
1-5 cigaret 11 5%
6-10 cigaret 6 3%
vice neZ 10 cigaret 4 2%
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Graf 16 - Cetnost vykoufenych cigaret za den
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Komentar: Vétsina studentt (80 %) nekoufi. PrileZitostné koufi 10 % dotdzanych,

pramérné vykouti 6 cigaret mési¢né. Do péti cigaret denné koufi 5 % studentl a do 10

cigaret denné koufti 3 % student(l. Nad deset cigaret denné koufi 2 % studentll a

pramérné vykoufi 12 cigaret denné.

Tabulka 6 — Cetnost koufeni divky

Pocet cigaret/den
nekoufim
prilezitostné
1-5
6-10

10 a vice

Divky

88
17

11

%

72%

14%

8%

4%

2%
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Tabulka 7 — Cetnost koufeni chlapci

Chlapci
Pocet cigaret/den n %
nekoufim 74 92%
prileZitostné 3 4%
1-5 0 0%
6-10 1 1%
10 a vice 2 3%

Graf 17 — Cetnost kouFeni z hlediska pohlavi
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Komentar: Z grafu vyplyva, Ze vétsi pocet nekuidkl zastupuji chlapci (92 %). PrileZitostné

koufi 4 % chlapc(, 6-10 cigaret denné koufti 1% a 3% chlapcl koufi 10 a vice cigaret
denné. Mezi nekuracky se fadi 72 % divek. 14% koufi pfileZitostné, 8 % divek vykoufi 1-5

cigaret denné, 4 % koufi 6-10 denné a 2 % divek koufi 10 a vice cigaret denné.
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Tabulka 8 - Cetnost zkusenosti ,,sportovnich“ a ,,nesportovnich® §kol s koufenim

Eetnost SG SaPs$ SPSS a SOS MG
koufeni % n % n % n %
nekoufim | 57  95% 28 67% 33 69% 44 83%

prileZitost
3 5% 1 2% 8 17% 8 15%
né
koufim 0 = 0% 13 31% 7 14% 1 2%

Vysvétlivky:
SG — Sportovni gymnazium
SaPSS — Sportovni a podnikatelskd stfedni $kola

SPSS a SOS profesora Svejcara — Stiedni priimyslova $kola strojnickd a Stfedni odbornd

$kola profesora Svejcara

Graf 18 - Cetnost zku$enosti ,,sportovnich* a ,,nesportovnich* kol s koufenim

® Sportovni Skola

® Nesportovni Skola

nekoufim pfileZitostné kouFim

Komentdar: Nejvice studentl ,kurakd” studuje Sportovni a podnikatelskou stfedni skolu

(31 %), na SPSS a SOS profesora Svejcara koufi 14 % student(l a na Masarykovo gymndziu
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koufi 2 % student(l. Na sportovnim gymnaziu pravidelné nekoufi zZaddny z dotazovanych

studentd.

Tabulka 9 — Cetnost zkudenosti sportovctl s koufenim

Pocet Pocet
Stiedni skola sportujicich Procenta nesportujicich Procenta
kuraka kuraka
Sportovni
gymnazium 0 0% 0 0%
Sport. a
podnikatelska
L. 5 12% 8 19%
stf. Skola
Masarykovo
gymnazium 0 0% 1 2%
SPSS a SOS
profesora
. 2 4% 5 10%
Svejcara
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Graf 19 - Cetnost zkuenosti sportovcl s koufenim

® Sportujici kufaci

® Nesportujici kuraci

SPSS a SOS
profesora
Svejcara

Komentar: Mezi skupinu kufaci se fadi respondenti, ktefi vykoufi alespon jednu cigaretu
denné. Mezi skupinu sportovci se rfadi respondenti, ktefi se aktivné vénuji vykonnostnimu

Ci profesionalnimu sportu.

Nejvétsi pocet aktivnich sportovc(, ktefi vykoufi alespon jednu cigaretu denné je na
Sportovni a podnikatelské stfedni $kole (12 %), na SPSS a SOS profesora Svejcara je 4 %
sportovcl kurak(. Na Sportovnim gymnaziu a na Masarykovo gymnaziu neni zadny aktivni
sportovec, ktery by denné koufil cigarety. Nejvice nesportujicich kurakl je opét na
Sportovni a podnikatelské stfedni $kole (19 %), na SPSS a SOS profesora Svejcara je 10 %
nesportujicich kurakd a na Masarykovo gymndziu jsou 2 % nesportujicich kurakd. Na

Sportovnim gymnaziu neni Zadny nesportujici kurak.
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6.3 UZiVANI DROG U STUDENTU STREDNICH SKOL V PLZNI

Tabulka 10 — Cetnost zku$enosti studentd s uzivanim drog

Mam osobni zkuSenost s

veys . %
uzitim
Pervitinu 1 1%
Marihuany 51 25%
Extaze 4 2%
Nikdy jsem nezkousel(a) 147 72%

Graf 20 - Cetnost zkuenosti studentd s uzivanim drog

Nikdy jsem nezkousel(a)

Marihuana

Pervitin

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

Komentar: Nejvice respondentll md zkuSenosti s uzitim marihuany (25 %), dale s uZitim
extaze (2 %) a 1 % respondentll ma zkusenost s uzitim pervitinu. 72 % respondentli nema

zkusenost s drogou.
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6.4 POHYBOVA AKTIVITA U STUDENTU STREDNICH SKOL V PLZNI

Otdzka: Kolik hodin tydné primérné stravite jakoukoli pohybovou aktivitou, stredni Ci

vysoké intenzity (béh, jizda na kole, plavdni, sportovni hry, soutéze...)

Tabulka 11 — Cetnost studentl dle objemu pohybové aktivity

PA SG SaPSS
v h/tyden n % n % n
1 0 0% 5 13% 3
2 0 0% 3 7% 4
3 1 2% 1 2% 16
4 3 5% 8 19% 9
5 5 8% 8 19% 6
6 a vice 51 85% 17 40% 15

Graf 21 - Cetnost student( dle objemu pohybové aktivity

MG

%

6%

8%

30%

17%

11%

28%

SPSS a SOS

n %

6 13%
14 29%
7 15%
5 10%
5 10%
11 23%
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-
—
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Komentdar: Sportovni gymnazium ma nejvice studentll (85 %), ktefi se aktivné vénuji
pohybové aktivité v rozsahu 6 hodin a vice. Naopak nejméné se pohybové aktivité vénuji

studenti SPSS a SOS profesora Svejcara (23 %).

Otdzka: Vénujete se, Ci vénovali jste se jakémukoliv vykonnostnimu ¢i profesiondlnimu

sportu?

Tabulka 12 — Cetnost student( dle sportu

SG SaPSS MG SPSS a SOS
Sport
n % n % n % n %
vénuji se sportu 52  87% 26 62% @20 38% 16 33%
nyni ne, dfive ano 7 11% 13 31% 17 32% 22 46%
ne, v minulosti také ne 1 2% 3 7% 16 @ 30% 10 21%

Graf 22 - Cetnost student( dle sportu

vénuji se sportu nyni ne, dfive ano ne, v minulosti také ne

57857508

Komentar: Nejvice sportovné aktivnich studenti ma Sportovni gymndzium (87 %). Naopak

nejméné aktivnich sportovcil studuje na SPSS a SOS profesora Svejcara (33 %).
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Otdzka: Jakym zplusobem se nejcastéji béhem dne prepravujete z mista na misto?

Tabulka 13 - Cetnost student( dle zpGsobu prepravy

Zpuisob SG SaPs$S MG SPSS a SOS

prepravy % n % n % n %
P&3ky 9 15% 11 26% 16 30% 15 32%
Na kole 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
MHD 41 68% 26 62% 36 68% 29 60%
Autem 10 17% 5 12% 1 2% 4 8%

Graf 23 - Cetnost student( dle zp(isobu pfepravy

* SaPSS
* SPSS a SOS

Komentar: Nejvice studenti vyuzivaji méstskou ¢i jinou hromadnou dopravu, déle se ¢asto
pohybuji z mista na misto pésky a nejméné procentudlni zastoupeni ma dopravni

prostiredek auto. Jako nejcastéjsi dopravni prostfedek kolo nezvolil Zadny student.

67



Otdzka: Kolik hodin denné trdvite po Skole sedavou cinnosti (PC, TV, studium, cCetba...)?

Tabulka 14 — Cetnost studentd dle stravené sedavé ¢innosti

sedava Einnost SG SaPS$ MG SPSS a SOS
h/den n % n % n % n %

1h 11 19% 8 19% 1 2% 5 10%

2h 13 22% 15 36% 13 25% 10  21%

3h 26 43% 12 28% 16 30% 20 42%

4h 8 13% 5 12% 17 32% 11 23%

5h a vice 2 3% 2 5% 6 11% 2 4%

Graf 24 - Cetnost student( dle stravené sedavé ¢innosti

KomentaF: Nejvice studentd, ktefi studuji Sportovni gymnazium (43 %) a SPSS a SOS
profesora Svejcara (42 %) travi po $kole sedavou ¢&innosti 3h denné. Studenti sportovni a
podnikatelské skoly travi po skole sedavou cinnosti 2h denné (36 %) a nejvice studentl

Masarykova gymnazia travi sedavou cinnosti po Skole 4h denné (32 %).
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6.5 VZTAH MEZI KOURENIM, POHYBOVOU A SPORTOVNI AKTIVITOU U STUDENTU

STREDNICH SKOL V PLZNI

V této kapitole se budeme zabyvat porovndvanim cetnosti koufeni se vztahem k
pohybové aktivité a sportovni aktivité jednotlivych respondentl. V grafu jsou pocty

respondent(l pfevedeny na procenta.

6.5.1 KOURENIi A POHYBOVA AKTIVITA

Tabulka 15 — Komparace zkusenosti s koufenim a pohybovou aktivitou

Pohybova aktivita za tyden
Koufreni/den

1h 2h 3h 4h 5h 6h Celkem
Nekoufi 6 14 22 17 19 84 162
PrileZitostné 2 4 0 5 1 8 20
1-5 cigaret 4 2 1 1 3 0 11
6-10 cigaret 0 0 2 1 1 2 6
Vice nez 10
) 2 1 0 1 0 0 4
cigaret
Celkem 14 21 25 25 24 94 203
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Graf 25 - Komparace zkusenosti s koufenim a pohybovou aktivitou

e

Komentar: Nejvice nekurakl je mezi respondenty, ktefi vykondvaji pohybovou aktivitu 6

- B
0

hodin tydné a vice (41,5 %). Mezi pfilezitostnimi kuraky vykondvda pohybovou aktivitu 6
hodin a vice 4 % respondentl. Mezi pravidelnymi kurdky, ktefi koufi 1 a vice cigaret

denné jsou uz mezi pohybovou aktivitou minimalni procentudlni rozdily.

6.5.2 KOURENI A SPORTOVNI AKTIVITA

Tabulka 16 — Komparace zkuSenosti s koufenim a sportovni aktivitou

Ne, nevénuji

Vénuji se Nyni ne,
Koufeni/den se, aniv Celkem
sportu v minulosti ano
minulosti
Nekoufim 101 37 24 162
Prilezitostné 7 11 2 20
1-5 cigaret 4 4 3 11
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6-10 cigaret 2 4 0 6

Vice nez 10

cigaret

Celkem 114 59 30 203

Graf 26 - Komparace zkuSenosti s koufenim a sportovni aktivitou

., | PrileZitostn 6-10 Vice nez
Nekoufri N 1-5 cigaret ) .
é cigaret 10 cigaret

% Nynine, v minulosti ano 18.0% 15%
® Ne, nevénuji se, ani v minulosti 10,5% 0,5%

Komentdar: Nejvice nekurdk(l je mezi respondenty, ktefi se stale a pravidelné vénuji

sportovni aktivité (49 %). Nejvice pfileZitostnich kurakl (5 %) se sportu vénovalo drive, ale

nyni jiz nesportuji.

71



7 DISKUSE

Koureni se povazuje za novodobou hrozbu svétového zdravi. Nasledky z koureni se €asto
projevuji az po nékolika letech. V dnesni dobé je koufeni stdle castéji spojovano
s uzivanim i dalSich drog. Hranice prvni zkuSenosti s vykoufenim prvni cigarety se stale

snizuje a pravé déti a mladistvi jsou nejvice ohroZenou skupinou. Cim dfive se zacne

vvvvvv

Hrubd (2001) v lékatském sborniku uvadi, Ze u pravidelnych konzumentd nikotinu,
kokainu a heroinu vznika zavislost u 80-85 % shodné u vSech tfi jmenovanych latek. U
téch, ktefi nejsou pravidelnymi, ale jen obc¢asnymi uZivateli, se u kurakd vyviji zavislost
nejcastéji: az u 32 % ve srovnani s 23 % zavislych u obasnych konzumentl heroinu a 15 %

u obc¢asnych konzument( alkoholu ¢i kokainu.

Dle Csémyho, Chomynové a Sadilka, ktefi se zabyvali prevalenci koufeni v roce 2007
(slozeni zkoumaného vzorku: 29 % z4ci 9. tfid, 71 % stfedoskolaci) vyplyva, Ze nekouri 64
% chlapcd a 55 % divek. V nasi vyzkumné praci, kterda byla zaméfena pouze na
stredoskolaky, nekoufi témér 80 % dotazanych stredoskolakd. Dle pohlavi nekoufi 72 %
divek a 92 % chlapcl. Pomér nekurakd v roce 2007 a v roce 2016 je pomérné znacny,
domnivdme se, Ze zvySené procento nekufdkl v naSem zkoumaném souboru mohlo
zpUsobit sportovni zaméreni danych tfid, kdy Sportovni gymnazium nema ani jednoho
pravidelného kuraka. Vysledky potvrzuji vyvojovy trend, kdy divky koufi &astéji nez
chlapci. To potvrzuje i studie Csémyho, Chomynové a Sadilka z let 1995 — 2007, kde je
patrny postupny narlst koureni u divek 31 % (1995), 43 % (1999), 43 % (2003) a 45 %
(2007), naopak mirny pokles u chlapcli 37 % (1995), 46 % (1999), 43 % (2003) a 36 %
(2007). Vyzkum Vozehové, Zavazalové, Zikmundové a Lavicky (Plzerisky Iékarsky sbornik,
2001) potvrzuje, Ze v letech 1999/2000 bylo procentudlné vice kurakl chlapct 24 % nez
divek 19 % v populaci stiedoskolskych studentl v CR, ale dle vyvojovych trendd
(Csémyho, Chomynové a Sadilka z let 1995 — 2007) vime, Ze v roce 2007 tomu bylo jiz

naopak.

Dle Ktizka (2013) v prevalenci ¢etnosti kouteni u studentl Zapadoceské univerzity v Plzni

v roce 2013 nekoufi 76 % student(. Jak jsme jiZ zminovali, z nasi prace vyplyva, Ze nekoufi
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témér 80 % stredoskolskych student(, coZ neni tak rozdilny vysledek od studentl studujici
vysokou Skolu. Domnivdame se, Ze podobné vysledky vyzkumu odhaluji, Ze studenti, ktefi
v adolescentnim véku nezacali pravidelné koufit, tak se pravdépodobné ktomuto
zlozvyku neuchyli ani pti studiu vysoké Skoly i v pozdéjSim véku. To potvrzuji i statistické
udaje, které uddvaji, Ze 9 z 10 kurakd zacne koufit pred 18. rokem a proto je koureni

nékdy nazyvano détskou nemoci.

Prevalenci Cetnosti koufeni u zakd zakladnich Skol v roce 2014 se zabyval Sokol (2014),
ktery uvadi, ze 90 % zak( nekoufi. Ve srovnani s nasim souborem je mezi zaky studujici
zakladni Skolu témér o 10 % méné kurakl neZ na stfednich Skolach (80 %). Tento
procentualni rozdil, mGze skryvat potencionalni kuraky, ktefi mohou byt lehce ovlivnitelny
vlivem vrstevnikd nastupem na stfedni Skolu. Dale Sokol uvadi ve své badatelské praci, Ze
ve zkoumaném vzorku je 5 % zaku, kteri koufi pfilezitostné. V nasi praci jsme zjistili o
polovinu vice pfilezitostnich kurakd (10 %). Domnivame se, Ze tento narlst je zpUsoben
tim, Ze v adolescentnim véku studenti radi experimentuji a pokud je to ,zakazané” o to
vice to chtéji zkusit, ale uz si neuvédomuji vazna rizika spojena se zavislosti na nikotinu.

Vétsina studentl si mysli, Ze mohou prestat koufrit, kdykoli si feknou.

Celakovsky (Plzerisky lékaFsky sbornik, 2001) ve své studii, kterd se zabyvala prevalenci
koufeni u lékafl, |ékafek a sester v CR uvadi, Ze pravidelné koufi 38 % lékard, 26 %
Iékarek a 49 % sester. Rozdil v Cetnosti pravidelnych kufak( mezi zdravotnimi pracovniky
a studenty stfednich Skol (10 %) je zna¢ny. Za alarmujici povaZujeme, Ze témér polovina
sester pravidelné koufi. Dlvodem je pravdépodobné velmi stresujici a naro¢na prace, ale i
presto by méli Iékafi (a zdravotnici vSeobecné) byt nezastupitelni i pfi odvykani koureni a

méli pasobit hlavné svym prikladem.

Dostatecna pohybova aktivita spolu se zdravou vyZivou je to nejdulezitéjsi co clovék mlze
udélat pro své zdravi a pro prevenci nemoci, jako je dnes napftiklad obezita, s kterou jsou
spojeny dalsi zavazné nemoci. V dnesni uspéchané dobé, kdy praci upfednostiujeme pred
odpocinkem ¢&i relaxaci, stale se nékam Zeneme a neposlouchame varovné signaly naseho
téla, neni divu, Ze se zhorsuje nase psychické, ale i fyzické zdravi, projevujici se nartstem
tzv. civilizanich chorob. Pohybova aktivita ma tedy nezastupitelné misto v Zivoté kazdého
z nads a Casto se objevuje ve zdravotnich studiich, které se zabyvaji prevalenci objemu

pohybové aktivity v populaci CR.
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Zela (2012) ve své studii, kterd se zabyvala prevalenci intenzivni pohybové aktivity dle
sedavého zaméstnani uvadi, Ze 11,5 % respondentll se nevénuje Zadné pohybové aktivité.
Nejvice dotazanych a to 37,2 % se vénuje pohybové aktivité v rozsahu 1-3 h tydné. Z
respondent(, ktefi maji fyzickou prdci i sedavé zaméstnani neprovadi pohybovou aktivitu
7, 5 %. Nejvice z nich se vénuje pohybové aktivité v rozsahu 1-3 h tydné. U respondentd,
ktefi maji fyzicky naroénou praci, neprovadi pohybovou aktivitu 6,5 %, ale je zde vyssi

¢etnost u jedincl provozujici pohybovou aktivitu 6h a vice/tydné a to 16,1 %.

Studenti stfednich Skol se nejvice vénuji pohybové aktivité v rozsahu 6 hodin a vice (46
%). Domnivame se, Ze vysoké procento respondent, ktefi se vénuji pohybové aktivité po
vyucovani v délce vice nez 6 hodin tydné, je zplisobeno zarfazenim sportovnich skol do
vyzkumu. Dale uvadime konkrétni vysledky jednotlivych Skol, kde je vidét zfetelny rozdil
mezi sportovnimi a nesportovnimi Skolami. Pohybové aktivité v rozsahu 6 a vice hodin
tydné se vénuje 85 % studenti Sportovniho gymnazia a 40 % studentl Sportovné
podnikatelské Skoly. Studenti Masarykova gymnazia se nejvice vénuji pohybové aktivité 3
hodiny tydné (30 %) a studenti Stfedni prlimyslové Skoly strojni se nejvice vénuji

pohybové aktivité v rozsahu 2 hodin tydné (29 %).

Dle Kfizka (2013) v prevalenci ¢etnosti objemu pohybové aktivity studentld Zapadoceské
univerzity v Plzni v roce 2013, bylo zjiSténo, Ze se pohybové aktivité v rozsahu 1-3 hodin
tydné vénuje 36,5 % studentl, 3-6 hodin tydné 40,3 % studentli a pohybové aktivité,
kterd trva vice neZ 6 hodin tydné, se vénuje 10,7 vysokoskolskych studentl. U
stredoskolskych studentll jsme zjistili, Ze pohybové aktivité 1-3 hodiny tydné se vénuje
29,6 % studentl, 3-6 hodin tydné 36,5 % studentl a pohybové aktivité v rozsahu 6 hodin
a vice se vénuje 46,3 % stredoskolskych studentd. Z prlzkumu vyplyva, Ze stredoskolsti
studenti se pohybové aktivité vénuji vice nez studenti Zapadoceské univerzity v Plzni.
MuUZeme se domnivat, Ze studenti na stfednich skolach maji po vyuc¢ovani vice volného ¢asu

na pohybové aktivity nez studenti, ktefi studuji vysokou skolu.

Pfi srovnani vysledkl s ostatnimi badateli, jsme dosli k zavéru, Ze stfedoskolsti studenti se
vénuji pohybové aktivité vice neZ respondenti se sedavym zaméstnanim a respondenti
s fyzicky ndro€nou praci. V pohybové aktivité trvajici déle nez 6 hodin studenti Zadpadoceské

univerzity v Plzni zaostavaji za stfedoskolskymi studenty témér o 36 %.
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V rdmci naseho Setfeni jsme porovnavali ¢etnost studentll jednotlivych skol dle sportovni
aktivity. Nejvice aktivnich sportovci ma Sportovni gymnaziu (87 %), Sportovné podnikatelska
Skola ma 62 % aktivnich studentll, na Masarykové gymnaziu sportuje 38 % studentl a 33%
studentl se vénuje sportu na Stfedni primyslové skole strojni. Za povsimnuti stoji pomérné
velky procentualni rozdil mezi sportovnimi Skolami. Na Sportovné podnikatelské Skole aktivné
sportuje o 25 % méné studentl neZ na Sportovnim gymnaziu. To mUzZe byt zplsobeno tim, Ze
Sportovni gymnazium ma talentové zkousky pro vSechny zajemce, zatimco Sportovné
podnikatelska Skola talentové zkousky nema (vyjimku tvofi fotbalisti) a tim se na $kolu mdze

dostat vice studentq, ktefi se nevénuji Zadné sportovni ¢innosti.

Zjistovali jsme, zda existuje vztah mezi koufenim a pohybovou aktivitou u student( studujici
stfedni Skolu. Vysledky studie ndm potvrdily vztah mezi koufenim a pohybovou aktivitou.
Zjistili jsme, Ze studenti, ktefi se pravidelné vénuji sportu, maji mnohem méné zkusenosti

s kourenim, nez studenti, ktefi se sportu vénuji minimalné nebo vlbec.
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8 ZAVER

Problému koufeni se vénuje mnohem méné pozornosti, nez by si tento celosvétovy
problém zaslouZil. Hranice pocatku prvniho koufeni se posunuje stale vice do nizSich
vékovych kategorii. Vychovu k nekuractvi je tfeba vhodnymi metodami a vhodnymi
prostfedky propagovat jiz u déti mladsiho Skolniho véku a opakovanymi preventivnimi
programy pokracovat az do dospélosti. V prevenci proti koufeni maji nezastupitelnou
ulohu rodice a ucitelé, ktefi by méli vést déti k tomu, aby se nestaly zavislymi na nikotinu

a hlavné byt sami ptikladem.

V prvni ¢asti diplomové prace se vénujeme vysvétleni zakladnich pojmu, jako je koureni,
pohybova aktivita a adolescence. Informace obsaiené v teoretické ¢asti mohou byt

pouzity ke zlepseni informovanosti nejen studentim stfednich skol.

V praktické ¢asti diplomové prace jsme zjistovali prizkumnym Setfenim u vzorku student(
studujici stfedni Skolu, vztah mezi koufenim a pohybovou aktivitou. Pro prizkumné
Setfeni jsme zvolili kvantitativni metodu dotazniku. Zkoumany soubor v poctu 203 tvofili
studenti plzeriskych stfednich Skol. Zdmérné jsme vybrali dvé stfedni Skoly se sportovnim
zamérenim a dvé Skoly bez sportovniho zaméreni. Vék respondentd se pohyboval od 15

do 20 let.

Stanovili jsme si dvé hypotézy. Hypotéza 1:,Studenti, ktefi se pravidelné vénuji pohybové
aktivité, koufi méné ¢i nekouti vibec”, se potvrdila. Z vysledkd vyplyva, Ze pohybové
aktivité se vénuje nejvice studentl, ktefi nekouri. Mezi ,nekuraky” je také nejvice
aktivnich sportovcu, ktefi se vénuji vykonnostnimu ¢i profesiondlnimu sportu. Hypotéza 2:
»Sportovni stfedni Skoly maji méné kurakd, nez Skoly bez sportovniho zaméreni”, se
nepotvrdila. Vysledky u Sportovné podnikatelské skoly byly velmi pfekvapuijici, dle nasich
prazkum@ zde pravidelné koufi 31 % studentl coZ je nejvice ze vSech testovanych skol.

Naopak Sportovni gymnazium nema ani jednoho pravidelného kuraka.

Sportovci by neméli propadnout tomuto ,nesvaru”, vliv koufeni na sportovce je nebezpeény
zmnoha dlvodl. Pokud se kombinuje koufeni se sportem, tak neni moziné vyuzit
maximalnich predpoklad( k dosaZzeni vrcholné vykonnosti. Koureni ovliviiuje vykonnost hned

z nékolika hledisek. U sportujicich kurakl dochazi ke snizeni transportni kapacity krve pro
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kyslik (diky vazbé oxidu uhelnatého na hemoglobin), koufeni negativné ovliviiuje dychani i
srdecni ¢innost, negativné je ovlivnéna redistribuce krve pfi vykonu, je pomalejsi regenerace

po vykonu, atd.

Vysledky této prace mohou slouzit dalsim badatellim, zabyvajici se koufenim a pohybovou
aktivitou. Ve vyzkumech by se mohli podrobnéji zaméfit na sportovni Skoly v Plzni a objasnit

priciny tak vyraznych procentualnich rozdil(i cetnosti pravidelnych kurakd.

Na zavér si dovolime konstatovat, Ze jsme splnili cil, vSechny ukoly a hypotézy, které jsme si

na zacatku této vyzkumné préce stanovili.
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RESUME

V nasi vyzkumné praci se zabyvdme vztahem mezi koufenim a pohybovou aktivitou u
stredoskolskych studentl. Prvni c¢ast nasi prace vénujeme teoretickému vstupu do
problematiky koureni a pohybové aktivity u student(, ktefi studuji stfedni Skolu. Dalsi
Casti prace jsou vénovany prehledu dosavadnich vysledkli a metodice vyzkumu.
V zavérecné (asti prezentujeme vysledky naseho Setfeni, které nam potvrzuji negativni

vztah mezi koufenim a pohybovou aktivitou mezi studenty stfednich skol.

Summary

In our research relation between smoking and physical activity in secondary school
students was studied. The first part of our work was focussed to theory of smoking
problem and physical activity of secondary school students. Other part of document
includes research methodology, based on the questionnaires obtained from 203 students
from 4 schools. The final section of document introduces the results of our investigation.
Negative relation between smoking and physical activity in high school students was

confirmed.
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PRILOHY

Dotaznik
Koureni a pohybova aktivita u studentl plzenskych
strednich skol

Prosim o anonymni vyplnéni tohoto dotazniku, ktery bude slouzit ke zjiSténi Cetnosti
koufeni a pohybové aktivity u studentd plzefiskych stiednich skol. Udaje budou pouZity
pro ucely vyzkumu v diplomové praci.

Zakrouzkujte jednu z moznosti u kazdé otazky.

1) Stiedni Skola
a) Sportovni gymnazium
b) Masarykovo gymnazium
€) Sportovni a podnikatelska stfedni $kola
d) SPSS a SOS profesora Svejcara
2) Pohlavi
a) Zena
b) Muz
3) Vek
a) 15
b) 16
c) 17
d) 18
e) 19
f) vice nez 19 (napiste vék...)
4) V jakém véku (pokud viibec) jste poprvé zkusil(a) koufit cigaretu:
(Pokud zakrouzkujete a)nikdy ptejdéte rovnou na otazku €. 6)
a) nikdy
b) 10 let a méné (napiste...)
c) 11 let
d) 12 let
e) 13 let
f) 14 let
g) 15 let a vice (napiste...)
5) Kolik primérné vykouftite denn¢ cigaret?
a) Nekoufim
b) Koufim pfilezitostné (napiste kolik za mésic...)
c) 1-5cigaret
d) 6-10 cigaret
e) Vice nez 10 cigaret (napiste kolik...)



6) Kolik hodin tydné primérné stravite jakoukoliv pohybovou aktivitou, stiedni ¢i
vysoké intenzity (béh, jizda na kole, plavani, sportovni hry, soutéze...)
a) 1 hodinu
b) 2 hodiny
c) 3hodiny
d) 4 hodiny
e) 5hodin
f) 6 hodin a vice (napiste kolik hodin...)
7) Vénujete se, ¢i vénovali jste se jakémukoliv vykonnostnimu ¢i profesionalnimu
sportu?
a) Ano, v soucasnosti se vénuji sportu
b) Nyni ne, v minulosti ano
¢) Ne, nevénuji se a v minulosti také ne
8) Jakym zpisobem se nejcastéji béhem dne prepravujete z mista na misto?
a) Pésky
b) Na kole
€) MHD ¢i jinou hromadnou dopravou
d) Autem
9) Kolik hodin denng travite po Skole sedavou ¢innosti (PC, Tv, studium, ¢etba...)
a) 1 hodinu
b) 2 hodiny
c) 3hodiny
d) 4 hodiny
e) 5 hodin a vice (napiste kolik hodin...)
10) Mam osobni zkuSenost s uzitim:
a) Pervitinu
b) Marihuany
c) Jiné (napiste...)
d) Nikdy jsem nezkousel (a)

De¢kuji za vyplnéni dotazniku.
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