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Tato zprava je prvni souhrnnou zpravou o uzivani alkoholu a jeho zdravotnich a socialnich
dopadech v CR. Predstavuje zakladni vymezeni pojm(i a definice, shrnuje dostupné informace

o nabidce alkoholu, legislativni rAmec, narodni strategie a politiku v této oblasti a soucasné shrnuje
informace z populacnich i dalSich vybérovych studii, data ze zdravotnické statistiky tykajici se lécby

i data ze sité adiktologickych sluzeb pracujicich se skupinou uzivatel alkoholu. Na jednom misté
tak tato zprava shromazduje dostupna data z rznych informacnich zdrojd — a to jak rutinné sbirana
jednotlivymi institucemi, tak narazové realizované studie. Prezentovana data odpovidaji situaci ke
konci zafi 2021 — popisovany jsou tedy posledni dostupné vysledky (z béznych statistik jde obvykle
0 Udaje za r. 2020, z vybérovych Setreni i vysledky z r. 2021) a tam, kde jsou dostupné casové rady
studii, jsou prezentovany i trendy ve vyvoji situace.

Od r. 2002 Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti (NMS), které je soucasti Odboru
protidrogové politiky Uradu vlady CR, kazdoro¢né zpracovava Vyroéni zpravu o stavu ve vécech
drog v CR, od r. 2015 navic NMS kazdoroéné zpracovava Vyroéni zpravu o hazardnim hrani v CR.

V oblasti alkoholu, tabaku, psychoaktivnich 1ékd a digitalnich zavislosti vSak souhrnné zpravy dosud
chybély, i kdyz tyto oblasti pfedstavuji neméné vyznamny verejnozdravotni a spolecensky problém.
Od r. 2014 politika a narodni strategie CR v oblasti zavislosti integruje témata nelegalnich drog,
alkoholu, tabaku, hazardniho hrani a dalSich nelatkovych zavislosti.

Z tohoto divodu NMS zpracovalo navrh nového konceptu vyrocnich zprav v oblasti zavislosti. Novy
koncept informacniho balicku s jednou hlavni souhrnnou zpravou a nékolika tematicky zamérenymi
zpravami schvalila vldda CR usnesenim ¢. 650 ze dne 19. 7. 2021. Bali¢ek obsahuje:

Dil¢i zpravy, které jsou podrobné a specificky zaméreny na jednotlivé oblasti: tabak, alkohol,
hazardni hrani, nelegalni drogy, psychoaktivni Iéky, digitalni zavislosti (posledni jmenovana
poprvé v r. 2022). Dilci zpravy budou predkladany Radé vlady pro koordinaci protidrogové
politiky.

Souhrnnou zpravu o zavislostech v CR, ktera shrne jednotlivé dil¢i zpravy a bude predkladana
vladé CR.

Pripravu souhrnné i dilcich zprav koordinuje NMS za aktivniho pfispéni a vstupl od resortd

a dalSich instituci podle jednotlivych témat. NMS dékuje za pomoc a spolupraci véem organizacim,
institucim, organim, svym spolupracovnikiim a ¢lenm pracovnich skupin, ktefi poskytli data

a informace, které shromazdili pfi své Cinnosti nebo ve svych vyzkumnych projektech, a ktefi prispéli
k sestaveni této zpravy.

S novym konceptem se méni také Cislovani v ndzvu zprav — nové je v nazvu uveden rok vydani,
zatimco v predchozich letech to byl rok, kterého se tykala prevazna ¢ast informaci.

V souladu se souc¢asnym trendem pouzivani odpovidajiciho korektniho jazyka v odborné literature
(napf. Broyles a kol., 2014) se zpravy s ohledem na srozumitelnost snazi o pouzivani inkluzivni
a nediskriminujici terminologie.

V3echny zpravy a dalsi publikace jsou dostupné na internetovych strankach 1 Situaci
v uzivani alkoholu a tabaku v CR se podrobné vénuji samostatné kazdoroéni zpravy ze studie
NAUTA zpracovavané Statnim zdravotnim Ustavem v Praze.?

1 [2021-07-24]
2 [2021-07-24]


https://www.drogy-info.cz/
https://www.drogy-info.cz/publikace/vyrocni-zpravy/
http://www.szu.cz/tema/podpora-zdravi/prevence-zavislosti
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Vliv alkoholu na celkovou zdravotni zatéz je znacny — alkohol patfi ve vyspélych zemich véetné
CR k hlavnim pfi¢indm nemocnosti a predc¢asné umrtnosti.

Alkohol pfispiva ke vzniku vice nez 200 onemocnéni. Nejvétsi podil zdravotni zatéze alkoholu
predstavuji kardiovaskularni nemoci, novotvary, gastrointestinalni nemoci (predevsim nemoci
jater) a vnéjsi priciny nemocnosti a Umrtnosti jako nehody, Urazy nebo otravy. Alkohol je rovnéz
Castou pricinou skod v okoli uzivatele (fetalni alkoholovy syndrom, nasili, nehodovost, ztrata
produktivity apod.).

Existuje jednoznacny vztah mezi mnozstvim etanolu obsazeného ve vypitém alkoholu

a Skodlivymi zdravotnimi dlsledky, pficemz jakékoliv mnozstvi etanolu je zdravi skodlivé. Ze
zdravotniho hlediska je dulezité mnozstvi konzumovaného etanolu, nikoliv druh alkoholického
napoje.

Jakakoliv davka alkoholu (tj. napf. uz jeden napoj denné) predstavuje riziko negativnich
dlsledkl a zadnou davku alkoholu nelze doporucit jako prospésnou ¢i povaZzovat za
bezpecnou.

Za rizikové piti alkoholu je povazovana priimérna denni konzumace vice nez 20 g etanolu u zen
a vice nez 40 g etanolu u muzd. Za skodlivé piti alkoholu (s vysokym rizikem zdravotnich
nasledk() je povazovana prdmeérna denni konzumace vice nez 40 g etanolu u Zen a vice nez

60 g etanolu u muzd. Jednorazova konzumace velkého mnozstvi etanolu (narazové piti)
predstavuje dodatecné riziko.

Standardni davka alkoholu (standardni sklenice), tedy 0,5 | piva, 2 dl vina nebo 5 cl

40% destilatu obsahuje 10-20 g etanolu. Piti v priiméru vice nez 2-3 sklenic denné u muzl

a 1-2 sklenice u zen Ize tedy povazovat za rizikové (4 a vice sklenic u muzd a 2 a vice sklenic

u zen v prdméru denné pak Ize povazovat za Skodlivou konzumaci). Narazové piti je definovano
jako vypiti 5 a vice sklenic pfi jedné pfilezitosti.

CR patfi mezi zemé s nejvyssi primérnou spotiebou alkoholu na obyvatele. Primérné je v CR
spotrebovano 10 litrl etanolu na 1 obyvatele za rok, coz odpovida mnozstvi priblizné 22 g na

1 obyvatele/den véetné déti a seniord. Rovnéz vyskyt narazového piti alkoholu patfi k nejvyssim
na svéteé.

Politika v oblasti alkoholu je v CR soucasti politiky v oblasti zavislosti, ktera od r. 2014 integruje
témata legalnich a nelegalnich navykovych latek a nelatkovych zavislosti. Odpovédnost za
tvorbu a jeji napliovani nese vladda. Koordinacnim a poradnim organem vlady v otazkach
zavislosti je Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky (RVKPP). Hlavnim strategickym
dokumentem urcujicim zaméreni politiky v oblasti zavislosti je Ndrodni strategie prevence

a snizovani skod spojenych se zdvislostnim chovdnim 2019-2027 a jeji akéni plan na obdobi
2019-2021, které obsahuiji i cile a aktivity pro oblast alkoholu.

Existuje mezinarodni odborna shoda na 5 hlavnich doporucenich pro efektivni politiku
snizovani negativnich dopadd konzumace alkoholu: (1) zvySovani ceny alkoholu
prostfednictvim spotfebnich dani a cenové politiky, (2) omezeni dostupnosti alkoholu, (3) zékaz
nebo rozsahlé omezeni reklamy na alkohol, (4) dostupnost screeningu, kratkych intervenci

a léCby, (5) opatreni proti fizeni pod vlivem alkoholu. Néktera tato mezinarodni doporuceni
nejsou v CR disledné uplatiovana.

Odpovédnost za jednotlivé &asti politiky v oblasti alkoholu spadéa do plsobnosti riznych
resortl (podle vySe uvedenych 5 doporuceni): (1) oblast cenové politiky a dani pod ministerstvo
financi (MF), (2) oblast alkoholu jako komodity spadéd pod ministerstvo zemédélstvi (MZe), (3)
oblast reklamy pod ministerstvo kultury (MK) v pfipadé audiovizualniho vysilani a pod
ministerstvo prdmyslu a obchodu (MPO) u ostatni reklamy, (4) oblast prevence a |écby pod



Souhrn

ministerstvo zdravotnictvi (MZ), (5) oblast alkoholu v dopravé pod ministerstvo dopravy (MD)
a policii.

Takto komplikované rozdéleni odpovédnosti znesnadnuje uplatiiovani efektivni politiky

v oblasti alkoholu a zdUraznuje potrebu jeji meziresortni koordinace.

Dostupnost alkoholickych napoj je v CR velmi vysoka. Alkohol je podle zékona mozné
prodavat v jakékoli denni ¢i no¢ni dobé a na mnoha mistech, v jakékoliv prodejné potravin, ve
stancich s obcerstvenim, v prostfedcich hromadné dopravy, na ¢erpacich stanicich apod. Pro
vyrobu, prodej a podavani lihovin je potreba koncese, o kterou mize pozadat kazdy podnikatel
starsi 18 let s Cistym trestnim rejstrikem. Prodej ostatnich alkoholickych napoju je volnou
Zivnosti.

Domaci vyroba lihovin je zdkonem zakézana, pivo ¢i vino je mozno vyrobit doma do mnozstvi
2 000 | na domacnost. Ceskym specifikem jsou tzv. péstitelské palenice, kde si mohou péstitelé
nechat vyrobit omezené mnozstvi ovocného destilatu z vlastniho ovoce.

Dostupnost alkoholu je omezena zdkonem — plati zakaz prodeje alkoholu nezletilym osobam,
zakaz dalkového prodeje alkoholu, pokud nelze ovérit zletilost nakupujiciho, je zakdzan prodej
hracek napodobujicich tvar a vzhled baleni alkoholickych napojt, plati zakaz prodeje Ci
podavani alkoholu ve zdravotnickém zafizeni, Skole a Skolském zafizeni, zafizeni socialné-pravni
ochrany déti, na akcich urcenych osobam mladsim 18 let. Zakon soucasné upravuje
pfilezitostny prodej alkoholu a omezeni pro fadu verejné pfistupnych akci tim zmirfuje Ci rusi.

Obce mohou prostiednictvim obecné zavaznych vyhlasek (OZV) zakazat konzumaci alkoholu
nebo omezit nebo zakazat prodej a podavani alkoholu na verejné pfistupnych mistech nebo
omezit provoz pohostinskych zafizeni. V I. 2015-2020 bylo podle evidence MV vydano

548 0OZV, z toho 86 regulovalo provozni dobu pohostinskych zafizeni. Z celkem 27 statutarnich
mést regulovalo konzumaci, podavani ¢i prodej alkoholu 25 mést, vyjimku tvofily Teplice

a Plzen (provozni dobu pohostinskych zafizeni regulovalo 7 statutarnich mést).

Na vsech balenich alkoholickych napojd musi byt uveden obsah etanolu v procentech
objemovych. Uvadéni vyzivovych hodnot je v Evropské unii i v CR nepovinné. Uvadéni slozeni
u alkoholickych napojli je obecné v EU nepovinné, nicméné nékteré staty sloZeni na lihovinach
uvadéji. Pro vyrobky vyrobené v CR je uvadéni sloZeni povinné. Varovani pred riziky a $kodami
plsobenymi alkoholem na obalech neni povinné.

Dostupnost alkoholu pro nezletilé je v CR vysoka. Podle riznych studii a kontrolnich akci je
nezletilému prodan alkohol v 50-90 % pFipad@ (napt. COI uvadi 72 %), napt. pivo si snadno
nebo celkem snadno obstard 80 % 16letych (studie ESPAD). Dlouhodobé klesa podil
dospivajicich, ktefi konzumuji alkohol v restauracich, presto je jejich podil stéle vysoky (41 %),
obdobné vysoké procento déti uvadi nakup alkoholu v obchodech (studie ESPAD).

V CR se ro¢né spotfebuje 100-150 mil. | etanolu, coz odpovida 10-14,5 | na 1 obyvatele véetné
déti a seniord. PFiblizné 49 % celkového mnozstvi spotifebovaného etanolu je zkonzumovano
v pivy, 28 % v lihovinach a 23 % ve viné. V péstitelskych palenicich bylo v poslednich letech
vyrobeno 11-14 % etanolu spotfebovaného v lihovinach.

Systém spotfebniho zdanéni alkoholickych napojud je nastaven u lihovin, piva i vina

a meziproduktl rizné a neodpovida koncentraci etanolu v ndpoji. U lihovin je rozhodujici
mnozstvi etanolu, u piva mnozstvi sladu (stupriovitost) a u vina a dalSich ndpoji mnozstvi
napoje. Snizené sazby dané jsou aplikovany u piva z minipivovar(i a u ovocnych destilatd

z péstitelskych pélenic. Tiché vino mé nulovou sazbu spotiebni dané.

Za alkoholicky napoj obsahujici 10 g etanolu je tak odvedena r{izna spotfebni dan v zavislosti
na druhu alkoholického népoje: u vina je to 0 K¢, u piva cca 1 K¢, u lihovin 4 K& (u ovocnych
destilat z péstitelské palenice 2 K&), u likérovych vin 1,5 K& odhady pro cider a hard seltzer
jsou komplikované s ohledem na to, ze dan se pocita od typu alkoholu obsazeného v téchto
napojich, coz je rizné podle vyrobce.



Na spotrebni dani z alkoholickych napojl stat v poslednich letech inkasoval cca 13 mid. K¢
rocné: z lihovin kolem 8 mld. K¢ (61-62 %), z piva 4,5 mld. K¢ (35-36 %) a z vina a meziproduktl
0,4 mid. K¢ (3 %). V r. 2020 doslo k mezirocnimu poklesu.

Nastaveni spotiebnich dani u alkoholickych napojl je kritizovano odborniky z oblasti ekonomie
i vefejného zdravotnictvi jako nesystémové, nebot neodpovida skodlivosti jednotlivych druh(
napoju, nevytvari dostatecné stimuly pro redukci rizikového uzivani alkoholu a negeneruje
dostatek zdrojG pro feseni negativnich dopadd uzivani alkoholu v CR.

Reklama na alkohol je v CR zékonem upravena s ohledem na jeji obsah a zp(isob, zejména
pokud jde o ochranu nezletilych a zakaz spojovani alkoholu se zvysenym vykonem, Uspéchem
nebo pozitivnim Gc¢inkem.

Reklama na alkohol je v CR véudypfitomna, je béznou soucasti televizniho vysilani. Marketing
a sponzoring alkoholu je spojen zejména se sportem, zabavou a kulturou. V poslednich letech
jsou problémem skryta reklama a marketing na internetu, kterym mohou byt exponovany bez
omezeni také déti.

Mira uzivani alkoholu i rizikového uzivani mezi détmi a dospivajicimi v poslednich letech kles3,
zkuSenosti mladeze s alkoholem vsak zlstavaji na vysoké Urovni, a to i mira rizikového uzivani.

Zkusenost s konzumaci alkoholu ma celkem 17 % 11letych, 43 % 13letych a 76 % 15letych,
pfiblizné polovina z nich uvedla piti alkoholu v poslednich 30 dnech (HBSC 2018).

Opakovanou zkusenost s opilosti (tj. zkuSenost s opilosti alespon 2krat v Zivoté) mélo necelé
1 % 11letych, 5 % 13letych a témér 24 % 15letych.

Mezi |. 2010 a 2014 byl zaznamenan vyrazny pokles zkusenosti déti s konzumaci alkoholu, ktery
pokracoval i v obdobi 2014-2018. Soucasné doslo také k poklesu vyskytu problémovych forem
konzumace alkoholu, véetné vyskytu opakované opilosti, a to zejména mezi 15letymi (HBSC).

Alkohol nékdy v zivoté pilo 95,1 % 16letych student(, v poslednim mésici ho pilo 62,7 %. Piti
nadmérnych davek alkoholu pfi jedné prilezitosti (tj. 5 a vice sklenic) v poslednich 30 dnech
uvedlo 38,5 % student(, 3krat nebo Castéji v poslednich 30 dnech (tj. jednou tydné a Castéji)
konzumovalo nadmérné davky alkoholu 11,7 % dospivajicich (ESPAD 2019).

V obdobi mezil. 2011 a 2015 doslo k vyraznému poklesu konzumace alkoholu u 16letych, a to
jak zkuSenosti s konzumaci alkoholu, tak v pfipadé rizikovych forem konzumace. Mezi

. 2015 a 2019 doslo u dospivajicich k dalsimu poklesu miry piti, avsak ne tak vyraznému jako
v predchozim obdobi (ESPAD 2019).

U chlapct byl zaznamenéan dalsi pokles u vSech sledovanych ukazatel& konzumace alkoholu,
vcetné rizikovych forem, zatimco u divek doslo mezi I. 2015 a 2019 naopak k mirnému nardstu
vyskytu Castého piti nadmérnych davek alkoholu (3krat a castéji) a vyskytu opakované opilosti.
Dlouhodobé dochézi k vyrovnavani rozdild mezi chlapci a divkami. Dlouhodobé vsak také
pretrvavaji rozdily mezi studenty podle typu studované skoly — nejvyssi hodnoty ukazateld jsou
u studentd stfednich skol bez maturity. Do 18. roku véku se rozdily mezi typy Skol vyrovnavaji
(ESPAD).

Studie dlouhodobé potvrzuji, ze vyznamnym meznikem z pohledu expozice ndvykovym latkdm
je prechod ze zakladni na stfedni Skolu.

Subjektivné vnimana dostupnost alkoholu v poslednich letech klesa, nicméné stale z(istava na
relativné vysoké urovni. Pozitivnim trendem v poslednich letech je rostouci vnimani rizikovosti
intenzivni konzumace alkoholu.

Existuji podskupiny déti a dospivajicich, které maji nadpriimérné zkusenosti s alkoholem — jsou
to napfiklad déti socioekonomicky znevyhodnéné (klienti nizkoprahovych zafizeni pro déti

a mladez), déti v instituciondlni péci resortu skolstvi (diagnostické a vychovné Ustavy) nebo déti
s romskym plvodem.
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Mira uzivani alkoholu v dospélé populaci CR je vysoka. Vysledky jsou konzistentni napfic
studiemi. Alkohol pije denné cca 10 % dospélych osob. V poslednich letech (od r. 2014) Ize
sledovat narGst prevalence denni konzumace alkoholu, a to zejména u muzd. K nejvétsimu
narlstu doslo ve vékové skupiné 45-54 let, avsak narlst byl zaznamenan ve vsech vékovych
skupinach s vyjimkou skupiny 15-24 let.

Casté piti nadmérnych davek alkoholu (5 a vice sklenic) pfi jedné pfilezitosti (alespor jednou
tydné) uvadi 12-13 % dospélych.

Rizikové v CR konzumuje alkohol odhadem 17-19 % dospélé populace (tedy 1,5-1,7 mil. lidi),
z toho do kategorie Skodlivé konzumace spada 9-10 % dospélé populace (800-900 tis. lidi).
Rovnéz pfiblizné 11 % populace spliuje diagnosticka kritéria pro zavislostni poruchu spojenou
s konzumaci alkoholu. Prevalence $kodlivého uzivani alkoholu je dlouhodobé 2-3krat vyssi

u muzl nez u Zen. Dlouhodobé trendy ukazuji nardst prevalence skodlivého uzivani alkoholu
mezi |. 2012 a 2020.

Z prazkumu mezi lékafi vyplyva, Ze odhad rizikovych konzument( alkoholu, o kterych si jsou
Iékafi védomi, ze maji problém s konzumaci alkoholu, je 150-170 tis. osob.

Uzivatele alkoholu vstupujici do IéCby zavislosti na alkoholu tvofi z 1/3 Zeny a ze 2/3 muzi.
Primeérny vék se pohybuje kolem 45 let (v poslednich letech se mirné zvysuje) u obou pohlavi,
vétsina (78 %) je ve véku 30-59 let. Lidé zavisli na alkoholu ve vétsiné konzumuiji rlizné druhy
napojd, ale u muzl prevazuji lihoviny (44 %) a pivo (37 %), u Zen vino (47 %) a lihoviny (32 %).
A7 60-70 % zen v CR konzumuje alkohol béhem téhotenstvi (prestoze konzumace alkoholu

v téhotenstvi je velmi rizikova z hlediska teratogenniho plisobeni na plod), az 8-19 % téhotnych
konzumuje alkohol pravidelné nebo rizikové.

Existuji zranitelné nebo rizikové skupiny populace, ve kterych je mira uzivani alkoholu vyssi nez
v populaci obecné. Jde napf. o Romy, lidi zijici v socialnim vylouceni, lidi bez domova nebo lidi
se zkusenosti s uvéznénim. U téchto lidi pfispiva alkohol k dalsimu prohlubovani jejich
socioekonomického znevyhodnéni.

Jednim z ddivodii vysoké miry konzumace alkoholu v CR jsou tolerantni postoje ¢eské
spolec¢nosti k alkoholu, i kdyz postupné dochéazi k mirnému poklesu pfijatelnosti uzivani
alkoholu. Napf¥. pravidelnou konzumaci alkoholu hodnoti aktualné jako pfijatelnou 88 % lidi.
Rovnéz k reklamé na alkohol jsou Ce$i pomérné tolerantni — reklamu na destilaty by zakazalo
pouze 24 %, na vino 12 % a na pivo 11 % populace.

Celkové zdravotni dopady uZivani alkoholu nejsou v CR systematicky monitorovany.

Posledni odhad celkové Umrtnosti pfifaditelné alkoholu byl v CR proveden za r. 2010, kdy bylo
vycisleno 6,5 tis. Umrti, coz pfedstavovalo 6 % celkové Umrtnosti v CR(10%umuziia2 %

u zen). Nejvétsi podil celkového poctu alkoholovych umrti se vyskytl ve starSich vékovych
skupinach, nejvyssi relativni zatéz alkoholem byla ve vékové skupiné 35-44 let (26 % celkové
Umrtnosti u muzd a 17 % u zen).

Z celkového poctu 6-7 tis. alkoholovych umrti rocné je pfiblizné tfetina pfipadd, u kterych je
alkohol hlavni nebo jedinou pFi¢inou Umrti. Umrtnost pro pficiny souvisejici s alkoholem a podil
pfi¢in Umrti souvisejicich s alkoholem na celkové Gmrtnosti v CR v poslednich letech roste,
zejména vlivem narlstu poctu pfipadd alkoholickych onemocnéni jater. Roste také pocet nehod
a sebevrazd pod vlivem alkoholu.

Prostorova analyza Umrtnosti na onemocnéni zplisobena alkoholem ukéazala, Ze Umrtnost
spojena s alkoholem dosahuje nejvyssich hodnot v regionech stfedni Moravy a také Slezska.
Zatimco muzi v Praze maji nejnizsi miru alkoholové Umrtnosti ve srovnani s ostatnimi regiony,
Zeny v Praze naopak nejvyssi.



Zavisli na alkoholu umiraji v prdiméru o 24 let dfive nez bézna populace, témér 83 % z nich

v ekonomicky aktivnim véku do 64 let. Pricinou Umrti jsou nejcastéji vnéjsi priciny (24 %), z nich
predevsim nahodna poranéni (13 %) a sebevrazdy (6 %), dale onemocnéni jater (18 %), nemoci
obéhové soustavy (15 %) a zhoubné novotvary (7 %).

Pokud jde o nemocnost spojenou s alkoholem, je v CR ro¢né hlaseno 13-14 tis. hospitalizaci na
nemoci zcela priraditelné alkoholu, z toho kolem 8 tis. pfipad( pro zavislost na alkoholu

(cca 60 %), 4 tis. pro alkoholické onemocnéni jater (30 %) a 1 tis. pro alkoholickou pankreatitidu
(8 %). Pomér muzlia zen je cca2: 1.

U ostatnich nemoci a poruch, u kterych je alkohol jednou z pficin, se dafi rutinné monitorovat
jen nékteré — napf. 11-16 % pfipadl tuberkuldzy se vyskytuje u lidi zavislych na alkoholu,
alkohol je pric¢inou 98 % Urazll pod vlivem navykovych latek.

Posledni ekonomicky odhad celkovych spolecenskych nakladli spojenych s konzumaci alkoholu
v CR je za r. 2016. Celkové spolecenské naklady dosahly 56,6 mld. K¢, z toho nejvétsi podil
nakladl (51,2 %) tvofily neprimé naklady v disledky ztraty produktivity kvdli nemocnosti

a predcasné umrtnosti a dale naklady na Ié¢bu nemoci souvisejicich s uzivanim alkoholu

(24,4 %). V relativnim vyjadfeni dosahly naklady spojené s konzumaci alkoholu v CR 1,2 % HDP.

Vydaje na alkohol dosahuji v poslednich letech podle rliznych zdrojl cca 2—4 % celkovych
spotrebnich vydani domécnosti v CR. Aktualné se tento podil zvysuje.

Alkohol je spojen s doméacim nasilim. Odhaduije se, Ze je v CR spojen az s 2/3 viech piipad(i
domaciho nasili. Nasilim vyvolanym alkoholem jsou postizeny zejména Zeny. Riziko agresivniho
chovani zvysuje narazové piti. Vedle fyzického nasili zvySuje alkohol pravdépodobnost
sexualniho nasili a také intenzivniho psychického nasili.

Pod vlivem alkoholu je zapficinéno pfiblizné 5 % dopravnich nehod a pfi nehodéch zavinénych
pod vlivem alkoholu zemre pfiblizné 10 % usmrcenych pfi dopravnich nehodach.
Pravdépodobnost dopravni nehody roste s hladinou alkoholu v krvi —u 79 % vsech nehod
zavinénych alkoholem mél vinik hladinu alkoholu v krvi nad 1 %o, tj. $lo o trestny ¢in.

Trestna Cinnost spocivajici v porusovani alkoholové legislativy, tzv. primarni alkoholova trestna
¢innost, zahrnuje trestny Cin podani alkoholu ditéti (§ 204 zdkona ¢. 40/2009 Sb., trestni
zakonik), trestny Cin ohrozeni pod vlivem navykové latky (§ 274) a trestny ¢in opilstvi (§ 360).

V r. 2020 bylo registrovano 178 (197 v r. 2019), objasnéno 99 trestnych ¢ind podani alkoholu
nezletilému a 76 osob bylo za tento trestny ¢in odsouzeno. Dlouhodobé je patrny nardst této
trestné cinnosti.

V r. 2020 bylo evidovano 8 076 trestnych ¢inli ohrozeni pod vlivem navykové latky a opilstvi,

z nich 5 466 souviselo s alkoholem (68 %). Trestné Ciny spachané pod vlivem alkoholu tvofily
13 % celkové objasnéné trestné Cinnosti. Pocet trestnych ¢ind pod vlivem alkoholu i jejich podil
na celkové trestné Cinnosti dlouhodobé klesa.

Pokud osoba spachala trestny ¢in pod vlivem alkoholu nebo jiné navykové latky nebo

v souvislosti s uzivdnim navykové latky, mdze soud ulozit ochranné Iéceni. V r. 2020 bylo
ochranné léceni v souvislosti s alkoholem uloZzeno 186 osobam, nejcastéji odsouzenym za
trestny cin vytrznictvi. Oproti predchozimu roku doslo v r. 2020 k mirnému narlistu poctu osob,
kterym soud ulozil ochranné |éceni zavislosti na alkoholu.

Soud m{ze v rdmci odklon(l v trestnim fizeni nebo spolu s alternativnim trestem ulozit
pfiméfend omezeni a povinnosti, kam patfi napf. 1é¢eni zavislosti na ndvykovych latkach,
povinnost zdrzet se pozivani alkoholickych napojd nebo jinych navykovych latek, nebo podrobit
se vhodnému programu poradenstvi nebo lécby. Za r. 2020 evidovala Probacni a mediacni
sluzba 22 122 osob v rdznych fazich trestniho Fizeni, z nich 394 mélo ulozenu povinnost
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podrobit se léceni zavislosti na navykovych latkach a 1 799 klientd mélo ulozenu povinnost
zdrzet se pozivani alkoholickych napojd nebo jinych navykovych latek.

Ekonomicky motivovana kriminalita v souvislosti s alkoholem je pravidelné zjistovana

v dotaznikové studii mezi odsouzenymi vézni. Krddez nebo jiné nezdkonné jednani s motivem
pofizeni prostredkd na alkohol ve studii z r. 2020 uvedlo 11 % odsouzenych.

Prestupky v souvislosti s alkoholem v kontextu ochrany verejného zdravi definuje zakon

¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych latek. Za r. 2020 je
evidovano 1 515 prestupkl (1744 v r. 2019) v souvislosti s uzivanim alkoholu, nejcastéji Slo
o prodej nebo podani alkoholického napoje osobé mladsi 18 let (57 %).

V kontextu silni¢niho provozu vymezuje prestupky v souvislosti s navykovymi latkami zakon
¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich. V r. 2020 bylo v souvislosti

s alkoholem (pfipadné s jinymi navykovymi latkami) evidovano 24 501 prestupk

(27 409 v r. 2019).

V CR funguje fada webovych stranek pro verejnost vénovanych snizeni konzumace, negativnich
dopadu uzivani alkoholu a poskytujicich informace o moznostech pomoci: Narodni stranky pro
podporu omezeni konzumace alkoholu , ,
. .V r. 2020 byl spustén Narodni zdravotni informacni portal
, jehoz soucasti je i alkohol v ramci sekce Zavislosti a navykové latky.

Od srpna 2019 integruje Ndrodni linka pro odvykani 800 350 000 i téma alkoholu a k dispozici
je web a e-mailova poradna . Telefonni ¢islo linky vlastni
Utad vlady CR, linku provozuje od r. 2016 Ceska koalice proti tabaku z dotaci.

V poslednich letech jsou viditelné medialni kampané vénujici se alkoholu. Kampan Alkohol pod
kontrolou Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze obsahuje rozhlasové spoty, plakaty

v prostredcich vefejné a hromadné dopravy, videospoty na socialnich sitich a v autobusech
MHD. Univerzita Karlova v r. 2020 spustila ve spolupraci s dalSimi |ékarskymi a zdravotnickymi
fakultami kampan Stop alkoholu v téhotenstvi. Sdruzeni Anonymnich alkoholik(i spustilo

v Cervenci 2021 kampan v MHD upozoriujici na rizika uzivani alkoholu a propaguijici sluzby
sdruzeni.

Vyraznou kampani zaméfenou na snizeni (rizikové) konzumace alkoholu v (vZRje Suchej tnor.
Kromé samotné akce v Gnoru se celoroéné vénuije snizeni konzumace alkoholu v CR a pfispiva
k destigmatizaci celé problematiky alkoholu, zavislosti a 1éCby zavislosti. Suchej tinor zasahuje
predevsim muze ve stfednim véku a s vy$Sim vzdélanim a ma nejvétsi dopad na pfilezitostné az
Casté uzivatele alkoholu (konzumujicich alkohol s frekvenci 1-4krat tydné), nejnizsi dopad ma
ve skupiné dennich nebo témér dennich uzivatel( alkoholu. Odhadem méa kamparni v soucasné
podobé potencial snizit celkovou spotfebu alkoholu v CR fadové o jednotky procent.

V CR jsou realizovany rovnéz kampané vyrobc( a distributord alkoholu. Obecné jsou véak
Gcinnost a Ucel téchto kampani podle dostupnych dlikaz{i sporné, nebot jsou primarné soucasti
marketingovych strategii a budovani obrazu spolecenské odpovédnosti firem. Je jim spolecné,
Ze zdUraznuji ,zodpovédnou konzumaci alkoholu”, zaméfuji se predevsim na déti a mladez,
téhotné Zeny a fidice, tj. populaéni skupiny, u kterych existuje spolecenska shoda na tom, ze by
alkohol nemély konzumovat. Naopak se vyhybaji tém nejucinnéjsim opatfenim snizujicim miru
konzumace alkoholu, tj. opatfenim na strané omezeni reklamy nebo zvySovéani ceny
alkoholickych napoj(.

Velmi ojedinéle jsou v CR realizovany komunitni programy zaméfené na prevenci podavani
alkoholu nezletilym.

Aktivity v oblasti prevence konzumace alkoholu realizuje i Statni zdravotni tstav (SZU) a jeho
dislokovana pracovisté — vétiina z nich je zaméfena na déti a mladez, ale SZU od r. 2018
realizuje také preventivni projekt selektivné zaméreny na obyvatele socidlné vyloucenych lokalit,
jehoz soucasti je také téma alkoholu.


https://www.alkohol-skodi.cz/
https://www.alkoholpodkontrolou.cz/
https://suchejunor.cz/
https://www.anonymnialkoholici.cz/
https://www.nzip.cz/
https://chciodvykat.cz/
mailto:poradte@chciodvykat.cz

Prevence zavislosti zamérena na déti a mladez je soucasti SirSiho ramce prevence rizikového
chovani, kterou koordinuje MSMT. Na trovni krajii paisobi krajsti $kolsti koordinatofi prevence,
na Urovni byvalych okresdl metodici prevence, ktefi jsou ukotveni v systému pedagogicko-
-psychologického poradenstvi, a ve Skolach skolni metodici prevence. V r. 2020 byla prevence
ve Skolnim prostredi ovlivnéna opatfenimi souvisejicimi s pandemii COVID-19.

Ve $kolnim roce 2019/2020 bylo nahlaseno celkem 65 739 pripadl vyskytu rizikového chovani
na Skolach, z toho 3 576 (5,4 %) se tykalo uzivani alkoholu. Uzivani alkoholu bylo vyrazné
¢astéj$i na SS a odpovidajicich ro¢nicich viceletych gymnazii. Nejcastéji byly pripady uzivani
alkoholu Feseny ve 4. ro¢niku SS (721 pripadd).

Realizované preventivni programy ve Skolach se ve skolnim roce 2019/2020 nejcasté;ji
zamérovaly na témata prevence Sikany a projevll agrese (16,6 % programd), prevence
kriminalniho chovani (10,4 %) a prevence kybersikany (10,3 %). Prevenci uzivani alkoholu se
vénovalo 7,2 % programd.

Nejvétsi hodinovy rozsah je ve skolnim vzdélavacim programu vénovan prevenci Sikany

a projevim agrese, ve skolnim roce 2019/2020 to bylo celkem ve vSech rocnicich zakladnich

a strednich skol (souhrnné za vsechny rocniky) prdmeérné 45,5 hodiny. Na téma prevence
uzivani alkoholu absolvovali studenti Z$ a SS v rémci $kolniho vzdélavaciho programu
pramérné 21,3 hodiny, nejvice ¢asu bylo tomuto tématu vénovano v 1. ro¢niku SS (2,4 hodiny).

Kratké intervence jsou v praxi provadény v pomérné nizké mire a nesystematicky, a to presto,
Ze jejich provadéni je v odlvodnénych pripadech zakonnou povinnosti vSech zdravotnickych
pracovnikd. Kratké intervence u rizikovych i intenzivnich uzivatel alkoholu provadi pfriblizné
polovina lékard. Odhadem pouze polovina osob je pfi navstévée Iékare dotazana na konzumaci
alkoholu a neceld desetina dostane doporuceni s pitim prestat nebo je omezit. Trend

v poslednich letech ukazuje, Ze se situace nelepsi.

Léc¢ba zavislosti v CR je v zdsadé abstinenéné orientovana, probihd ambulantné i reziden¢né.
Typickym modelem lécby je tzv. SkalGv model, tj. rezidencni Iécba se strukturovanym
programem obsahujicim rlizné terapeutické aktivity s vyraznymi prvky psychoterapie

a fyzickych aktivit, s pfipadnou farmakologickou podporou, probihajici v nékolika navazujicich
fazich. Na zacatku 1éCby je typicky zafazena faze detoxifikace.

Lécba zavislosti na alkoholu a dal3i intervence cilici na uzivatele alkoholu jsou poskytovény

v adiktologickych programech, které poskytuji sluzby uzivatelim a osobam zavislym na
navykovych latkach, hazardnim hrani a osobam trpicim dalSimi nelatkovymi zavislostmi.
Uzivatelé alkoholu jsou jejich klienty v rdzné mire.

Aktualné je v CR odhadovano téméf 300 adiktologickych programi rGzného typu, z nich je
30-40 rezidencnich programt a 40 dolécovacich program0. V kontaktu s adiktologickymi
programy je rocné priblizné 30 tis. uzivatell alkoholu, z nich nejvétsi ¢ast (cca 27 tis. osob) je
v kontaktu s psychiatrickymi zafizenimi (20-23 tis. v ambulantni pédi, cca 6 tis. v 1Gzkové péci).

Adiktologické sluzby jsou uzivatelim alkoholu dostupné i ve véznicich. Uzivatelé alkoholu tvori
10-30 % klientely adiktologickych vézeriskych program(. Roéné jsou ve vézeni IéZeny odhadem
desitky uzivateld alkoholu.

V CR plsobi 19 terapeutickych komunit (TK) pro lé¢bu zavislosti s odhadovanou kapacitou
cca 320 mist. Ro¢né se v nich léci cca 100 uzivatel( alkoholu.

V CR funguje nékolik sdruzeni poskytujicich pomoc uzivateldm alkoholu na béazi svépomoci.
Spole¢enstvi Anonymni alkoholici (AA) je aktivni v 45 méstech, aktualné v CR pasobi 67 skupin
AA. Kromé AA je v CR realizovano nékolik malo dal3ich projektt na bazi svépomoci v Brné

a Ceskych Budgjovicich.

V z&fi 2021 bylo registrovano 34 poskytovatel(l nasledné péce, z nich 25 nabizelo chranéné
bydleni s kapacitou 310 lGzek. UzZivatelé alkoholu tvori cca 60 % jejich klient(.
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Uzivatelé alkoholu jsou klienty také nizkoprahovych harm reduction programd primarné
urcenych pro osoby uzivajici nelegalni drogy. V r. 2020 bylo v kontaktu s nizkoprahovymi
programy 38,8 tis. uzivatell navykovych latek, z toho 3,3 tis. uzivatel alkoholu (8,5 %).

Harm reduction intervence, jejichz cilem je snizeni nebo kontrola konzumace alkoholu, nejsou
v Fedeni problémového uzivani nebo zavislosti na alkoholu v CR rozsifené. Od r. 2013 je v CR

k dispozici pripravek Selincro (nalmefen), ktery se pouziva ke snizeni spotfeby alkoholu u osob
s problémovym pitim nebo se zavislosti na alkoholu. Jeho vyuziti v CR je véak minimalni,
nevyhodou jeho Sirsiho uplatnéni je vysoka cena.

Inovativni harm reduction pristup predstavuji tzv. managed alcohol programmes, tj. podavani
alkoholu zavislym na alkoholu za kontrolovanych podminek. Jde o metodu pouZivanou zejména
u tézkych zavislych s dalsimi zdravotnimi a socialnimi problémy (osoby bez domova, problémy
se zakonem atd.). Od r. 2020 v Brné funguji na tomto principu 2 denni centra, tzv. mokra centra,
tieti bylo v provozu pouze docasné. Déle se s prvky managed alcohol programdi Ize v CR setkat
v nékterych domovech se zvlastnim rezimem pro osoby zavislé nebo ohrozené zavislosti.

Funkci harm reduction v oblasti alkoholu pIni také zachytné stanice: poskytuji zdravotni dohled
a pédi intoxikovanym osobam, predchazi zdravotnimu poskozeni ve stavu intoxikace a ohrozeni
ostatnich osob, verejného poradku a majetku zplsobeného chovanim intoxikovanych osob.

V r. 2020 bylo v CR celkem 18 zachytnych stanic, které poskytly sluzby 17,8 tis. osobam.

V CR plisobi cca 15 program( poskytujicich v prostredi zabavy poradenské a informacni
intervence, harm reduction material nebo dechové zkousky na alkohol. V r. 2020 kontaktovaly
cca 6,5 tis. osob, z toho 2,3 tis. uzivatell alkoholu.

V Praze pusobil v I. 2019-2020 magistratem jmenovany tzv. no¢ni starosta, jehoz Gkolem bylo
feseni problém spojenych s nocnim zivotem vcetné problémd spojenych s uzivanim alkoholu.
V dubnu 2020 byla funkce nocniho starosty zrusena.

Informace o dopadech epidemie COVID-19 na vzorce a miru uzivani alkoholu jsou netplné
a nejednoznacné. Nicméné se zda, ze mohlo dojit ke zhorseni situace zejména u intenzivnich
uzivateld alkoholu, ktefi mohli za nouzového stavu zvysit jak frekvenci uzivani, tak
konzumované davky. | kdyz negativni dopad epidemie v oblasti dusevniho zdravi je zfejmy,
jasna souvislost Uzkostnosti vyvolané COVID-19 s uzivanim alkoholu se neprokézala.

Pravé u osob ohrozenych zavislosti nebo zavislych mohlo dojit ke zhorSeni zavislostni poruchy
a k zvySené potiebé vyhledat pomahajici sluzby.

Adiktologické sluzby hlasily po rozvolnéni protiepidemickych opatfeni zvySenou poptavku
uzivateld po sluzbach, i kdyz tento narlist neni z dat zdravotnické statistiky zfejmy. Pricinou je
zifejmé podhlasenost ve zdravotnickych registrech a informacnich systémech v disledku
ztizeného provozu zafizeni béhem nouzového stavu a po ném. Data za r. 2020 je proto potfeba
posuzovat s opatrnosti.

Epidemie COVID-19 a souvisejici protiepidemicka opatfeni ztizila kontakt klientl s problémy se
zavislosti na alkoholu se sluzbami a dostupnost sluzeb. Na druhou stranu doslo k rozvoji
poskytovani poradenskych a |é¢ebnych sluzeb on-line. Nékteré organizace vyuzily nouzového
stavu souvisejiciho s COVID-19 k preventivni kampanim zamérfenym na prevenci rizikové
konzumace alkoholu.

Obtiznéjsi pfistup ke zdravotnim a socialnim sluzbdm a zhorseni socialni situace klientd béhem
epidemie pfispély k rozvoji novych harm reduction sluzeb pro uzivatele alkoholu.

Epidemie COVID-19 ovlivnila také trh s alkoholem a spotfebitelské chovani lidi. Uzivani
alkoholu se béhem nouzového stavu presunulo z verejnych mist do soukromi. Je otdzka, nakolik
se odklon spotiebitell od provozoven verejného stravovani k maloobchodni siti projevi

v dal$im obdobi.



Trh v CR ovlivnil také vypadek turist(i a omezeni preshrani¢nich nakup(i. Prodej alkoholickych
napojd v CR vlivem téchto faktor( v r. 2020 klesl. Doslo k meziroénimu poklesu inkasa ze
spotiebni dané na alkoholické népoje o 0,6 mld. K¢ (4,5 %), i kdyz od zacatku r. 2020 doslo

k navyseni danové sazby u lihovin. K poklesu inkasa spotrebni dané doslo u lihovin (u téch
nejvyraznéji) i u piva.

Epidemie COVID-19 méla zasadni vliv také na omezeni ¢erného trhu s alkoholem. V dlsledku

uzavrenych provozoven verejného stravovani doslo ke snizeni moznosti uplatnéni nezdanéného
a nelegalniho alkoholu.
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Spotreba alkoholu je spojena se zna¢nou morbiditou a mortalitou. V r. 2016 alkohol predstavoval
7. nejvyznamnéjsi rizikovy faktor z 84 analyzovanych behavioralnich, environmentalnich, pracovnich
a metabolickych rizik nebo skupin rizik s pfiblizné 3 miliony Umrti (5,3 % vSech Umrti) na celém
svété a 132,6 milionu ztracenych let zivota (disability-adjusted life years, DALY), tj. 5,1% vSech DALY
v daném roce. Umrtnost zplisobena konzumaci alkoholu je vy33i nez Gmrtnost zpGisobena
nemocemi jako napf. tuberkuléza, HIV/AIDS a diabetes. Vyssi zatéz z konzumace alkoholu je
zaznamenana u muzu (2,3 milionu umrti a 106,5 milionu DALY) nez u zen (0,7 milionu Umrti

a 26,1 milionu DALY). Lidé mladsiho véku jsou ve srovnani se starSimi osobami neimérné vice
postizeni, 13,5 % vSech Umrti mezi 20-39 lety je pfipisovano alkoholu. Podil vsech imrti a DALY
zpUsobenych konzumaci alkoholu je nejvyssi v evropském regionu WHO s 10,1 % vSech umrti

a 10,8 % vsech DALY (Gakidou a kol., 2017; Griswold a GBD 2016 Alcohol Collaborators, 2018;
World Health Organization, 2018).

Poskozeni organismu zpUsobené alkoholem vyplyva z jeho pfimého Gcinku, ale i z jeho
metabolizace a z latek produkovanych pfi ni (Zima, 2018). Morbidita a mortalita souvisejici

s uzivanim alkoholu je spojovéna s vice nez tficeti diagn6zami podle 10. vydani Mezinarodni
klasifikace nemoci (MKN-10), u nichz je alkohol nezbytnou pficinou (napf. poruchy dusevni

a chovani zplsobené uzivanim alkoholu, alkoholické jaterni onemocnéni nebo pankreatitida
vyvolana alkoholem) a u dalSich pfiblizné 200 onemocnéni (zejména infekcnich onemocnéni,
novotvard, neuropsychiatrickych nebo kardiovaskularnich onemocnéni) je alkohol jednou z pficin
(Rehm, 2011; Connor, 2017; Goel a kol., 2018). U uZivateld alkoholu jsou za nejvyssi podil DALYs
zodpovédné predevsim kardiovaskularni nemoci, novotvary, gastrointestinalni nemoci (véetné
cirhdzy jater) a vnéjsi pficiny nemocnosti a umrtnosti jako nehody, Urazy nebo sebevrazdy (Lim a
kol., 2012; Gakidou a kol., 2017).

Podil umrti zplsobenych alkoholem je u muzi odhadovan na 53 % u cirhézy jater (45 % u Zen),
37 % u rakoviny dutiny Ustni a rakoviny hltanu u muza (12 % u zen), 32 % u pankreatitidy u muzd
(12 % u zen), 17-31 % pfi Grazech u muzl (3-7 % u Zen), 16 % u epilepsie u muzl u (6 % u zen),
15 % u tuberkulézy u muzd (5 % u Zen), 14 % u hypertenze u muzli (4 % u zen), 14 %

u hemorrhagické mrtvice u muza (7 % u Zen), 13 % u kolorektalniho karcinomu u muzli (7 % u zen)
nebo 7 % u rakoviny prsu u zen (World Health Organisation, 2012). Celkové se v r. 2012 alkohol
podilel na 5,8 % Umrti na zhoubné novotvary (Praud a kol., 2016) a 4,5 % v3ech kardiovaskularnich
umrti (Rehm a kol.,, 2016; Mendis, 2017). V r. 2016 bylo ze vSech celosvétovych umrti zplsobenym
uzivanim alkoholu 28,7 % z divodu zranéni, 21,3 % z dtvodu travicich onemocnéni, 19 % kvuli
kardiovaskularnim onemocnénim, 12,9 % z dlivodu infekénich onemocnéni a 12,6 % bylo
zpUsobeno rakovinou. Pfiblizné 49 % alkoholu pfisuzovanych DALYs bylo zplsobeno neinfekénimi
a dusevnimi nemocemi a pfiblizné 40 % vlivem zranéni (World Health Organization, 2018).

Kromé negativnich zdravotnich dopad je uzivani alkoholu spojeno se socialnimi dopady, které
souviseji s narusenim socialnich roli konzumenta (rodinné problémy, narusené vztahy s blizkymi
osobami, snizena pracovni vykonnost), financnimi problémy nebo agresi a kriminalnim chovanim,
ale z metodologického hlediska je kvantifikace téchto dopadl problematicka (Room, 2000; Gmel a
Rehm, 2003; Tomlinson a kol., 2016).

Vedle negativnich dopad( na samotné konzumenty ma alkohol negativni dopady i na ostatni

(tzv. second-hand drinking nebo alcohol harms to others, AHTO). Ackoli fenomén AHTO nebyl dosud
plné konceptualizovan, pokryva celé okoli uzivatele alkoholu, tj. rodinu a blizké, komunitu

a spolecnost jako celek (socialni naklady jsou pak univerzalnim abstraktnim vyjadienim
spolecenského zatizeni) a mohou byt zplsobeny blizkou osobou, rodinnym pfislusnikem nebo cizi
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Uvod do problematiky vefejnozdravotnich dopadd alkoholu

osobou (Edman, 2016; Karlsson a Tigerstedt, 2016; Room a kol.,, 2016; Hnilicova a Dobiasova, 2020;
Novéakova a Mravcik, 2020). Patfi sem také nizsi produktivita prace u uzivateld alkoholu nebo

v dusledku uzivani alkoholu na pracovisti, obtézovani nebo Urazy (Moan a Halkjelsvik, 2020).
Specificka AHTO jsou reprezentovana spektrem fetalnich alkoholovych poruch a fetalnim
alkoholovym syndromem, resp. zpsobena pfi nadmérném uzivani alkoholu v téhotenstvi jeho
teratogenitou (Sampson a kol., 2000; Vorgias a Bernstein, 2018).

Dlouhodobé uzivani nadmérnych davek alkoholu je zodpovédné za vétsinu morbidity a mortality
souvisejici s uzivanim alkoholu (Rehm a kol., 2013a; Jayasekara a kol., 2014). Odhaduje se, ze v EU
pfipada na nadmérnou konzumaci alkoholu a zavislost na alkoholu 77 %, resp. 71 % celkové
umrtnosti souvisejici s alkoholem (Rehm a kol., 2013b).

Nadmeérné uzivani alkoholu je ¢asto méreno priznaky souvisejicimi s poruchami dusevnimi

a poruchami chovani zplsobenymi uzivanim alkoholu, zneuzivanim alkoholu, Skodlivym uzivanim
alkoholu nebo zavislosti na alkoholu, které jsou definovany v diagnostickych a klasifikacnich
manudlech, jako jsou napf. Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN) nebo Diagnosticky a statisticky
manual dusevnich poruch (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, DSM) a zahrnuji
soubor behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych stavd, jako je bazeni, zhorsenéa kontrola nad
uzivanim, neusporadané mezilidské vztahy, dysfunkéni emoce, Skodlivé disledky, pokracujici uzivani
navykové latky i pres Skodlivé nasledky, uprednostnéni uzivani navykové latky pred ostatnimi
aktivitami, zvySena tolerance a abstinen¢ni syndrom (World Health Organisation, 2011; American
Psychiatric Association, 2013). Operacionalizované otazky pokryvajici tyto pfiznaky jsou soucasti
screeningovych nastrojli jako napf. AUDIT (Babor a kol., 2001), CAGE (Mayfield, 1974), RAPS
(Cherpitel a kol., 2005) nebo CIDI (Ustun a kol., 1997) / M-CIDI (Lachner a kol., 1998), které se
(nékdy spolecné s otazkami tykajicimi se frekvence piti a mnozstvi konzumovanych davek),
pouzivaji také v populacnich Setrenich s cilem odhadnout v populaci vyskyt Skodlivych vzorcl
konzumace alkoholu a prevalenci poruch dusevnich a poruch chovani zplsobenych uZivanim
alkoholu (Bloomfield a kol., 2013; Nugawela a kol., 2016).

Existuje jednoznacny vztah mezi davkou alkoholu a skodlivymi disledky jeho konzumace, pricemz
riziko roste se vzristajici konzumaci alkoholu, aniz je jakakoli davka bezpecna. To plati pro vSechny
vyse uvedené zdravotni dlsledky, s vyjimkou ischemickych srdecnich chorob, ischemické cévni
mozkové prihody a diabetu mellitus, kde konzumace nizkych davek alkoholu bez pfilezitostného
uzivani nadmérnych davek mize mit priznivé ucinky (Gmel a kol., 2003; Rehm a kol., 2010), stejné
jako u nékterych socialnich dopad, napf. pracovni absence (Vahtera a kol., 2002), a prekvapivé také
u dalSich zdravotnich stavd, napf. u rakoviny plic (Fehringer a kol., 2017). Odhady, které ukazuji na
predpokladané prinosy konzumace nizkych davek alkoholu, vSak mohou byt znacné zkresleny
charakteristikami jednotlivych studii. Meta analyzy upravujici tato zkresleni zjistily, Ze i nizka
spotreba alkoholu neméa Zadny jasny pfinos ve srovnani s celozivotni abstinenci nebo pfilezitostnym
pitim alkoholu (Fillmore a kol., 2007; Liang a Chikritzhs, 2013; Holmes a kol., 2014; Chikritzhs a kol.,
2015; Stockwell a kol., 2016). Riziko negativnich disledk( konzumace alkoholu tedy znamena
jakakoliv davka alkoholu (tj. napf. uz jeden napoj denné) a zadnou davku alkoholu nelze doporudit
jako prospésnou ¢i povazovat za bezpecnou (Miovsky, 2017; Griswold a GBD 2016 Alcohol
Collaborators, 2018).

Zvysuje se shoda na tom, kolik alkoholu je ,pfilis mnoho” a jaké je definice konzumace nadmérnych
davek alkoholu. Na zakladé prlimérného objemu dlouhodobé konzumovaného alkoholu (etanolu)
byly pouzity davky >40 g etanolu/den u muzl a >20 g/den u zen (Patra a kol., 2009), nebo >60
g/den u muzd a 240 g/den u Zen (Rehm a kol., 2013b) k definovani rizikové a $kodlivé konzumace
alkoholu, coz odpovida >3-5 standardnim napojdm denné u muzd a >1,5-3 standardnim napojiim
u zen nebo >21 nadpojl za tyden u muzd a =14 napojl tydné u zen (Toma a kol.,, 2017). Za
standardni napoj se v CR povazuje 1 pivo (0,5 I), 1 sklenice vina (2 dl) nebo 1 ,panak” destilatu (5 cl).
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Velikost standardni sklenice a mnozstvi etanolu, které obsahuje, jsou v rdznych zemich a rlznymi
mezinarodnimi organizacemi definovany rGzné. Napr. podle WHO obsahuje 1 standardni drink
10-12 gramd cistého alkoholu a standardni sklenici tvofi 280-330 ml piva, 150-180 ml
Sampanského, 30-40 ml whisky nebo vysokostupriové lihoviny, 60-80 ml likéru a 100-120 ml
¢erveného vina.? V rlznych evropskych zemich obsahuje 1 standardni sklenice 8-20 g etanolu,

z nich vétsina 10-12 g

V populacnich Setfenich je primérny objem alkoholu (etanolu) méfen obvykle pomoci souboru
operacionalizovanych otadzek metodou zalozenou na frekvenci piti a konzumovaném objemu
jednotlivych typu alkoholickych napojl (Beverage-Specific Frequency Quantity, BSFQ) (Moskalewicz
a Sieroslawski, 2010).

Kromé primeérné spotreby je nadmérna konzumace alkoholu také definovéna jako epizodicka
konzumace nadmérnych davek alkoholu (heavy episodic drinking, HED), pficemz pravidelna
konzumace nadmérného mnozstvi alkoholu je obvykle definovana jako konzumace >60 g cistého
alkoholu, nebo 5 a vice standardnich napojl pri jedné pfilezitosti. Néktefi vyzkumnici definuji HED
napf. jako pravidelné piti =5 napojl pfi jedné prilezitosti (Gmel a kol., 2000), jini uvadéji =5 napojl
jednou meésicné (World Health Organization, 2018) nebo dokonce >5 napoju alespon 4krat tydné
(Wilkinson a kol., 2014). Nizkéa az stredni spotfeba alkoholu v podobé nepravidelné konzumace
nadmérného mnozstvi alkoholu je také spojovana se zvySenym rizikem zdravotnich dasledk

a méla by na ni byt soustfedéna pozornost (Roerecke a Rehm, 2010; Toma a kol., 2017). V CR
definuje SZU rizikové piti alkoholu jako konzumaci >20 g/den (>24 g/den u muzG a >16 g/den

u Zen) za predpokladu, Ze nejméné 2 dny v tydnu jsou bez konzumace alkoholu a maximalni davka
neprekroci 40 g etanolu (Ruprich, 2016).

3 [2021-09-20]
4 [2021-09-20]
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Zakladni pravni rdmec pro zavadéni opatreni k ochrané pred skodami plsobenymi uzivanim
navykovych latek je obsazen v zakoné ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi Géinky
navykovych latek (ZOZNL). Pro Ucely tohoto zakona se za alkoholicky napoj povazuje napoj
obsahujici vice nez 0,5 % objemovych etanolu. K druhlim alkoholickych napojl viz blize kapitolu
Druhy alkoholickych napoju, str. 37.

Oznacovani alkoholickych vyrobkil je upraveno zakonem ¢. 110/1997 Sb., o potravinach

a tabakovych vyrobcich a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakon(, ve spojeni

s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢ 1169/2011°. Oznacovani konkrétnich
alkoholickych napojl resi vyhlaska ¢. 248/2018 Sb., o poZadavcich na napoje, kvasny ocet a drozdj,
narizeni (EU) ¢. 2019/787 o definici, popisu, obchodni Upravé a oznacovani lihovin, pouzivani nazvl
lihovin v obchodni Upravé a pfi oznacovani jinych potravin, ochrané zemépisnych oznaceni lihovin,
pouzivani lihu a destilatli zemédélského plvodu pfi vyrobé alkoholickych napojl a o zruseni
narizeni (ES) ¢. 110/2008. Znaceni samotného lihu, kterd ma omezit nelegalni trh s alkoholem, je
upraveno zakonem ¢. 307/2013 Sb., o povinném znaceni lihu. Blize viz kapitolu Oznacovani
alkoholickych napoj(, str. 38.

Produkce alkoholu a alkoholickych ndpoju je koncesovanou Zivnosti.® Samotn4 vyroba lihu je
regulovana zejm. zakonem ¢. 61/1997 Sb., o lihu.” Zakon vymezuje podminky pro vyrobu, Gpravu,
skladovani, evidenci a obéh lihu a stanovi plisobnost ministerstev a jinych spravnich Gradd na
tomto Useku. Upravuje téZ problematiku péstitelského paleni. Druhy alkoholickych napojt v CR

a pozadavky na né upravuji zakon ¢. 110/1997 Sb., o potravinach a tabakovych vyrobcich, a jeho
provadéci predpis vyhlaska ¢. 248/2018 Sb., o pozadavcich na napoje, kvasny ocet a drozdi.

Vyroba dalSich alkoholickych napojd a produkce jejich vychozich surovinach je upravena specialnimi
zékony, napf. zadkonem ¢ 321/2004 Sb., o vinohradnictvi a vinarstvi,® a zdkonem ¢&. 97/1996 Sb.,
o ochrané chmele.

Doméci vyroba piva a vina je zdkonem povolena v omezeném mnozstvi. Blize viz kapitolu Nabidka a
dostupnost alkoholickych napojd, str. 39.

Podle zakona ¢&. 61/1997 Sb., o lihu neni v CR mozné vyrabét lih, lihoviny ani ovocné destilaty bez
povoleni k provozovani péstitelské palenice & koncese k vyrobé lihu a lihovin. To znamen4, ze v CR
je nelegalni rovnéz tzv. domaci vyroba lihovin pro vlastni potiebu, a to vetné vyroby lihovin

a ovocnych destilatd. Plati také povinnost vyplyvajici § 16 odst. 2 zdkona o lihu pro toho, kdo

5 Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢. 1169/2011 ze dne 25. fijna 2011, o poskytovani informaci o potravinach
spotrebiteliim, o zméné narizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 1924/2006 a (ES) ¢. 1925/2006 a o zruseni
smeérnice Komise 87/250/EHS, smérnice Rady 90/496/EHS, smérnice Komise 1999/10/ES, smérnice Evropského
parlamentu a Rady 2000/13/ES, smérnic Komise 2002/67/ES a 2008/5/ES a narizeni Komise (ES) ¢. 608/2004.

6 Priloha ¢. 3 zdkona ¢. 455/1991 Sb., o zivnostenském podnikani (zivhostensky zakon).

Zakon ¢. 61/1997 Sb., o lihu.
8 Zakon ¢.321/2004 Sb., o vinohradnictvi a vinarstvi.
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dovazi, prodava nebo premistuje pristroje k vyrobé lihu, ozndmit MZe nebo mistné prislusnému
spravci spotrebni dané z lihu jméno pravnické nebo fyzické osoby, které bylo toto zafizeni prodano,
nebo misto, kam bylo pfemisténo.’

Novelizaci smérnice EU 92/83/1992 byly harmonizovany spotiebni dané z alkoholu a alkoholickych
napoju. Doslo k zavedeni a rozsifeni vyjimek tykajicich se snizené sazby spotrebni dané u malych
vyrobcl jednotlivych druhid alkoholu. MF s ohledem na dlouhodobou snahu redukce danovych
vyjimek k zavedeni dal$ich malych vyrobcti v CR nepfistoupilo. Novelou smérnice je umoznéno
napf. domaci paleni v rozsahu 50 litrl ovocnych destilatd na doméacnost péstitele ovoce za rok, ale
v CR k zavedeni této vyjimky nedoslo zejména s ohledem na existenci péstitelského paleni.

Konstatujeme tedy, ze v rdmci EU dochazi na zakladé schvaleni ¢lenskymi staty k uvolfnovani vyroby
alkoholu, a to jak u fyzickych osob, tak u malovyrobct formou snizené sazby spotrebnich dani.

Za nedovolenou vyrobu alkoholu hrozi pachateli spravni sankce za prestupek az do vyse

10 mil. K&'° Nedovolena vyroba lihu ve vét$im rozsahu a nedovolena vyroba a drzeni zafizeni na
vyrobu lihu byly ve starém trestnim zakoné ¢. 140/1961 Sb. uc¢inném do 31. 12. 2009 definovany
jako trestny ¢in postizitelny az 1 rokem odnéti svobody. Novy trestni zakonik (zakon ¢. 40/2009 Sb.)
vyrobu lihu jako samostatny trestny ¢in nezna, ale umoznuje postihovat nedovolenou vyrobu
alkoholu jako néktery z trestnych ¢ind proti Zivotu a zdravi, obecného ohrozeni, ohrozovani zdravi
zavadnymi potravinami a jinymi pfedméty z nedbalosti. Ekonomickou stranku vyroby alkoholickych
napojd mohou postihnout trestné Ciny v oblasti neopravnéného podnikani, dafnové nebo proti
primyslovym pravim.

Podminky zakazu a omezeni prodeje a podavani alkoholu obsahuje jiz zminény ZOZNL.

Z hlediska vékové dostupnosti je zakazano podavat a prodavat alkohol osobam mladsim 18 let.
Prodej alkoholickych napojd prostrednictvim prostiedku komunikace na dalku je mozny, pokud je
vyloucen jejich prodej osobdm mladsim 18 let."” Zakazana je vyroba a prodej hracek
napodobujicich tvar a vzhled obalu alkoholickych napoju.

Z hlediska prostorovych omezeni je zakdzano prodavat alkoholické napoje mimo prodejnu, ktera je
potravinarskym podnikem, dale mimo provozovnu stravovaci sluzeb, provozovnu vyrobce vina,
ubytovaci zafizeni, stdnek s obcerstvenim, stanek specializujici se na prodej tohoto zbozi umistény
uvnitf stavby urcené pro obchod a verejny dopravni prostfedek dalkové Zeleznicni, letecké, vodni

a dalkové autobusové dopravy. Jedna se tedy o velmi Siroky vycet mist, kde alkoholické napoje
prodavat Ize. Zakazy prodavani ¢i podavani alkoholu se tykaji specifickych mist ¢i akci, jako jsou
zdravotnickd zafizeni, Skoly a Skolska zafizeni, zafizeni socidlné-pravni ochrany déti, akce urcené
osobam mladsim 18 let, stankd obecné, ¢astecné dopravnich prostredkd pro verejnou dopravu

a sportovnich akci (netyka se alkoholickych napoji obsahujicich nejvyse 4,3 % objemového etanolu
a vina). Zakon soucasné upravuje pfilezitostny prodej alkoholu a omezeni pro fadu verejné
pfistupnych akci tim zmirfuje ¢i rusi.

[2021-08-
11]

0 Podle ustanoveni § 17 odst. 1 pism. h) a ustanoveni § 17a odst. 1 pism. h) zakona ¢. 61/1997 Sb., o lihu.

1 Zatimco vsak podle ust. § 6 odst. 1 zakona ¢. 65/2017 Sb., musi byt prodejce pfi prodeji tabakovych vyrobk{ na dalku
vybaven pocitacovym systémem, ktery elektronicky jednoznacné ovéri vék spotrebitele, podle ust. § 15 uvedeného
zakona pouze plati, ze alkoholické napoje Ize prodavat prostrednictvim prostredku komunikace na dalku, pokud je
vyloucen jejich prodej osobé mladsi 18 let. Zakon ¢. 65/2017 Sb. také vyslovné neobsahuje povinnost ovérovani véku
v okamziku prevzeti vyrobku zakoupeného on-line (at uz tabakového vyrobku, nebo alkoholu). Podle vykladu MZ by sice
provozovatel e-shopu mél zaroven zajistit, Ze zbozi nebude prevzato osobou mladsi 18 let ani pfi jeho predavani, coz je
povazovano za soucast prodeje, nicméné z pohledu aktualni judikatury Nejvyssiho spravniho soudu by takovy vyklad
mohl narazit napr. v pripadé vydejen.
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Moznost zakazu konzumace alkoholu na verejnosti a verejnych akcich je svérena obcim, které tak
mohou cCinit obecné zavaznou vyhlaskou (OZV). Stejnym zplsobem mohou obce omezit nebo
zakéazat v urcitych dnech, hodinach ¢i na urcitych mistech prodej, podavani a konzumaci
alkoholickych napojl v pripadé akci pristupnych verejnosti. Blize viz kapitolu Regulace dostupnosti
alkoholu, str. 45.

Vy3etfeni na pfitomnost alkoholu je upraveno v ZOZNL' a pfipadné v dal3ich pravnich
predpisech.”® Zakon predev$im stanovuje zékaz pozivani alkoholu obecné osobam, které vykonavaji
¢innost, pfi niz by mohly ohrozit Zivot nebo zdravi jiné osoby nebo poskodit majetek, nebo kterym
to uklada jiny zakon (napf. zakonik préace).

V navaznosti na to pak stanovi okruh osob, které jsou povinny se podrobit orientacnimu vysSetreni Ci
odbornému lékarskému vysetreni. V pfipadé, Ze je orientacni vySetreni na ovlivnéni alkoholem
provadéno analyzatorem alkoholu v dechu, ktery splfuje podminky stanovené specialnim zakonem,
odborné Iékarské vysetreni se neprovadi. Pokud se odborné Iékarské vysetreni provadi, samotné
stanoveni alkoholu v krvi se fidi Metodickym pokynem pro postup pfi laboratornim stanoveni
alkoholu (etylalkoholu) v krvi.™

Vyzvat k orientacnimu vysSetreni a k odbornému Iékafskému vysetreni mize podle situace
zaméstnavatel, osetrujici lékaf, pfislusnik Policie CR, straznik obecni policie, pfislusnik vojenské
policie, pfislusnik nebo obcansky zaméstnanec vézenské sluzby. Osoby mladsi 18 let mGze vyzvat
k vy$etieni prislusnik Policie CR nebo obecni straznik, a to v pfipadé, ze je diivodné podezieni, Ze
alkoholicky napoj pozila nebo ji byl podan ¢i prodan nebo ji byla konzumace umoznéna, aniz
musela vykonavat pod vlivem alkoholu cinnost, kdy by mohla ohrozit zivot ¢i zdravi jinych osob
nebo poskodit majetek, jako je tomu u zletilych osob.

Od ledna 2022 dojde k rozsifeni okruhu osob, které jsou povinny podrobit se vysetreni, o osoby,
kterym byl soudem uloZen trest obecné prospésnych praci nebo kterym bylo soudem nebo statnim
zastupcem ulozeno vykonat spolecensky prospésnou cCinnost anebo zdrzet se pozivani
alkoholickych napojti nebo jinych navykovych latek." Dojde také k rozsifeni okruhu osob, které
mohou vyzvat k orientacnimu vysetfeni, o Urfedniky Probacni a mediacni sluzby a pracovniky
zafizeni pro vykon Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy a pro preventivné vychovnou péci, ktefi
k tomu budou pisemné povéreni reditelem zafizeni.

Reklama na alkoholické napoje je explicitné upravena v nasledujicich pravnich predpisech:

v zakoné ¢. 40/1995 Sb., o regulaci reklamy,
v zakoné ¢. 231/2001 Sb., o provozovani rozhlasového a televizniho vysilani,
v zakoné ¢. 132/2010 Sb., o audiovizualnich medialnich sluzbach na vyzadani.

2§19 a nasl. ZOZNL

3 v § 67 zkona ¢ 273/2008, o Policii Ceské republiky, a v § 114 zakona ¢. 141/1961 Sb., trestniho radu

14 Metodicky pokyn pro postup pfi laboratornim stanoveni alkoholu (etylalkoholu) v krvi, zvefejnény ve Véstniku MZ CR
v Castce 7, rocnik 2006, dostupné z:

[2022-03-16].

15 Zakonem ¢. 220/2021 Sb., kterym se méni zdkon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni rad), zakon ¢. 40/2009
Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 257/2000 Sb., o Probac¢ni a mediacni sluzbé a o zméné zakona ¢. 2/1969 Sb., o zfizeni
ministerstev a jinych Ustiednich organd statni spravy Ceské republiky, zakona ¢. 65/1965 Sb., zakonik prace a zakona
¢. 59/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti (zdkon o Probacni a mediacni sluzbé).
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Narodni politika v oblasti alkoholu

Obecné plati, ze reklama na alkoholické napoje:

nesmi byt zamérena na osoby mladsi 18 let, zejména nesmi tyto osoby ani osoby, které jako
mladsi 18 let vyhlizeji, zobrazovat pfi spotrebé alkoholickych napoji nebo nesmi vyuzivat prvky,
prostredky nebo akce, které osoby mladsi 18 let oslovuji,

spojovat spotrebu alkoholu se zvysenymi vykony nebo byt uzita v souvislosti s fizenim vozidla,
vytvaret dojem, Ze spotrieba alkoholu pfispiva ke spolecenskému nebo sexualnimu Uspéchu,
tvrdit, Ze alkohol v ndpoji ma lécebné vlastnosti nebo povzbuzujici nebo uklidnujici Gcinek
anebo ze je prostredkem feseni osobnich problémd,

zdUraznovat obsah alkoholu jako kladnou vlastnost napoje.

Podle zdkona o provozovani rozhlasového a televizniho vysilani kromé vyse uvedeného obchodni
sdéleni tykajici se alkoholickych napojd nesméji zdlraznovat vysoky obsah alkoholu jako pozitivni
kvalitu alkoholického napoje — blize viz kapitolu Reklama na alkohol, sponzorstvi a propagace,
str. 58.

V CR se ve vztahu k Fizeni pod vlivem alkoholu uplatfiuje tzv. nulovéa tolerance. Podle zakona

o silni¢nim provozu'® fidi¢ nesmi poZit alkoholicky napoj ani jinou latku obsahujici alkohol béhem
jizdy. Dale nesmi fidit vozidlo nebo jet na zvifeti bezprostfedné po poziti alkoholického napoje
nebo v takové dobé po poziti alkoholického napoje, kdy by jesté mohl byt pod vlivem alkoholu.
Dale je fidi¢ povinen podrobit se na vyzvu policisty, vojenského policisty, zaméstnavatele,

oSetrujiciho lékare nebo straznika obecni policie vysetfeni ke zjisténi, zda neni ovlivnén alkoholem.

Vysetreni se standardné provadi analyzatorem alkoholu v dechu fidice (blize viz kapitolu VySetieni
na pfitomnost alkoholu, str. 21). V pfipadé pozitivniho vysledku se Fidi¢ dopousti prestupku Fizeni
pod vlivem alkoholu, za ktery mu hrozi pokuta v rozmezi 2 500 az 20 000 K¢ a zakaz fizeni na

6 mésicl az 1 rok. Dale je mu odebrano 7 bodu (z celkovych 12), pricemz tato bodova ztrata se tyka
pouze fidi¢d, u nichZ je zjistény obsah alkoholu u fidice vys$si nez 0,3 promile. V pripadé, Ze je

u fidice zjisténa hodnota alkoholu nejméné 1 promile, hrozi mu trestni stihani pro precin podle

§ 274 TZ, ohroZeni pod vlivem navykové latky. V pfipadé, Ze se fidi¢ odmitne podrobit zjisténi, zda
neni pod vlivem alkoholu, nebo v pripadé, ze fidi vozidlo ve stavu vylucujicim zpUsobilost, hrozi mu
postih za prestupek, spocivaji v odmitnuti vySetieni s pokutou 25 000 az 50 000 K¢, zakaz fizeni na

1 az 2 roky a odpocet 7 bodu.

Ridi¢, ktery je potrestan vy$e uvedenym zékazem ¢innosti spocivajicim v zakazu fizeni motorovych
vozidel v trvani nejméné 6 mésicl, pricemz kratsi trest zakazu cinnosti zakon nezna, musi pfi zadosti
o vraceni fidi¢ského prikazu dolozit vysledky dopravné-psychologického vysetreni, pficemz
podminkou tohoto vySetreni je dolozeni zdravotni zplsobilosti k Ffizeni. Zdravotni zplsobilost

k fizeni je u osob, které byly v minulosti zavislé na alkoholu nebo neschopné se vzdat vlivu na
alkohol pfi fizeni, podminéna bezpecnym abstinen¢nim obdobim, za které se povazuje
nezpochybnéna dlisledna a trvald abstinence trvajici alespon 1 rok, jejiz prokazani vyplyva ze zavérd
u¢inénych pfislusnym odbornym lékafem."”

6 zakon ¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich a o zménach nékterych zakonl (zakon o silni¢nim
provozu)

7 vyhlaska ¢. 277/2004 Sb., o stanoveni zdravotni zpUsobilosti k fizeni motorovych vozidel, zdravotni zplsobilosti k fizeni
motorovych vozidel s podminkou a nalezitosti |ékafského potvrzeni osvédcujiciho zdravotni divody, pro néz se za jizdy
nelze na sedadle motorového vozidla pripoutat bezpecnostnim pasem (vyhlaska o zdravotni zpUsobilosti k fizeni
motorovych vozidel)
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Problematiku uzivani, resp. neuzivani alkoholu na pracovisti fe$i zakonik prace,'® ktery uklada
zaméstnanci povinnosti nepozivat alkoholické napoje na pracovistich zaméstnavatele a v pracovni
dobé i mimo tato pracovisté, a nevstupovat pod jeho vlivem na pracovisté. Tento zakaz se
nevztahuje na zaméstnance, ktefi pracuji v nepfiznivych mikroklimatickych podminkach, pokud
poZzivaji pivo se snizenym obsahem alkoholu, a na zaméstnance, u nichz pozivani téchto napojt je
soucasti plnéni pracovnich Ukoll nebo je s pInénim téchto Ukoll obvykle spojeno. Soucasné
zakonik prace uklada zaméstnanciim povinnost podrobit se na pokyn opravnéného vedouciho
zameéstnance pisemné uréeného zaméstnavatelem zjisténi, zda nejsou pod vlivem alkoholu. Tytéz
povinnosti se vztahuji i na uzivani jinych navykovych latek. Poruseni uvedenych povinnosti je
porusenim povinnosti zakoniku prace a mize podle okolnosti zakladat dlivody okamzitého zruseni
pracovniho poméru (napf. u profesionalniho fidice, leteckého dispecera atd.) nebo byt divodem
vypovédi ¢i jiného pracovnépravniho postihu.

Alkoholické napoje podléhaji v CR zdanéni spotfebni dani.'® Predmétem spotfebni dané jsou
lihoviny, pivo i vino. K posledni Upravé spotrebni dané na alkohol doslo s ucinnosti od 1. 1. 2020,
kdy v pfipadé lihu se spotiebni dari na 0,5 litru 40% alkoholu zvysila z 57 K¢ na 64,50 K&
Spotrebni dani podléha i tiché vino, ale pro néj plati nulova sazba spotfebni dané (de facto se
spotiebni dan z tichého vina neodvadi).

U prodeje piva jsou s G¢innosti od 1. 5. 2020 uplatriovany 2 sazby dané z pfidané hodnoty (DPH).?’
Doslo k prefazeni to¢eného piva konzumovaného v restauracnich zafizenich do snizené 10% sazby
DPH. Na balené pivo a toCené pivo konzumované mimo restauracni zafizeni je aplikovana zakladni
21% sazba DPH. Nealkoholické napoje véetné nealkoholického piva jsou zafazeny do snizené 15%
sazby DPH s vyjimkou napojl podavanych ve stravovacich zafizenich, které od kvétna 2020
podléhaji 10% sazbé DPH. Blize viz kapitolu Zdanéni a cenova dostupnost alkoholu, str. 54.

Aktualni trestnépravni Uprava, tj. zdkon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik ve znéni pozdéjsich zmén
(TZ), zahrnuje v soucasné dobé pouze jeden trestny ¢in, ktery je pfimo spojeny s nakladanim

s alkoholem, a to precin® podle § 204, podani alkoholu ditéti. Toto ustanoveni dopadé na
pachatele, ktery ve vétsi mife nebo opakované proda, poda nebo poskytne ditéti alkohol. Pachateli
tohoto precinu hrozi trest odnéti svobody do 1 roku.

Kromé vySe uvedené skutkové podstaty TZ obsahuje dva trestné Ciny, které se vztahuji na pfipady,
kdy pachatel jedna v pfimé souvislosti s uzitim alkoholu. Podle § 274 TZ se precinu ohrozeni pod
vlivem navykové latky dopousti ten, kdo vykonava ve stavu vyluéujicim zplsobilost, ktery si pfivodil
vlivem navykové latky, zaméstnani nebo jinou &innost, pfi kterych by mohl ohrozit Zivot nebo zdravi
lidi nebo zpUsobit znaénou Skodu na majetku. Pfisn&jsi trest v rozmezi 6 mésicd az 3 let hrozi
pachateli, ktery naplni tzv. okolnosti podminujici pouziti vyssi trestni sazby (napf. zpUsobi
uvedenym jednanim havarii, dopravni nebo jinou nehodu, ublizeni na zdravi jinému nebo byl za
takovy Cin v poslednich dvou letech odsouzen nebo z uloZzeného vykonu trestu odnéti svobody za
takovy Cin propustén). Typickym pfikladem tohoto trestného cinu je fizeni motorového vozidla

8§ 106 zakona ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace

9 zakon ¢. 353/2003 Sb., o spotrebnich danich

20 Snémovni tisk 509, kterym se méni nékteré zakony v oblasti dani véetné historie projednavani, je k dispozici zde:

[2020-09-02].

21 zakon ¢. 256/2019 Sb., kterym se méni zakon ¢. 112/2016 Sb., o evidenci trzeb, a zakon ¢. 235/2004 Sb., o dani z pridané
hodnoty

22 Podle § 14 odst. 2 TZ jsou preciny vSechny nedbalostni trestné ciny a ty GmysIné trestné ¢iny, na néz trestni zakon stanovi
trest odnéti svobody s horni hranici trestni sazby do péti let.
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fidicem, u néhoz byla zjisténa hladina alkoholu nejméné 1,00 g/kg (= 1 %o). Uvedena hodnota
vyplyvé z dlouholeté judikatury na podkladé odbornych nazord znalcG®® a je obecné pfijimana jako
hranice pro odliseni prestupku fizeni pod vlivem alkoholu a tohoto trestného ¢inu.

Trestnépravni postih hrozi podle § 360 TZ, opilstvi, téz pachateli, ktery se pozitim alkoholu (nebo
uzitim jiné navykové latky) privede do stavu nepficetnosti, v némz se dopusti ¢inu jinak trestného.
Pachatel tedy v tomto pfipadé neodpovida za trestny cin, kterého se dopustil v nepricetnosti
(napf. ublizeni na zdravi), ale za uvedeni se do stavu nepficetnosti pozitim alkoholu. Takovy
pachatel bude potrestan odnétim svobody na 3 az 10 let anebo trestem mirnéjsim, stanovenym za
cin jinak trestny, kterého se dopustil. Toto ustanoveni se nepouzije v pfipadé tzv. opiti se na kuraz
ani v pfipadé patické** opilosti.

Pokud se tyce trestné cinnosti pachané pod vlivem alkoholu, tento stav pachateli z hlediska trestu
nijak neprospiva (vyjma vyse uvedeného uvedeni se do nepficetnosti). V pfipadé, kdy se pachatel
uvede uzitim alkoholu do stavu zmen3ené pFicetnosti, soud k této okolnosti nepfihlizi.> MGze véak
pachateli, ktery se trestné cinnosti dopustil v souvislosti s uzivanim alkoholu ¢i pod jeho vlivem,
ulozit ochranné lé¢eni.®® Od 1. 7. 2023 bude mozno pachateltm, ktefi se trestného ¢inu dopustili

v souvislosti s fizenim motorového vozidla, rovnéz ulozit povinnost absolvovat terapeuticky
program pro fidi¢e.*’

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) spustila v zafi 2018 iniciativu SAFER, ktera obsahuje

5 tzv. best buys, tj. pét strategii s vysokym impaktem, které mohou vliadam pomoci snizit Skodlivé
uzivani alkoholu a souvisejici zdravotni, socialni a ekonomické dasledky (Bartak a kol., 2019; World
Health Organization, 2019a). Téchto 5 kli¢ovych oblasti tvofi:

1. Posileni omezeni dostupnosti alkoholu

Prosazovani a vymahani omezeni komeréni nebo verejné dostupnosti alkoholu prostfednictvim
zakond, politik a program(. Tyto strategie poskytuji zakladni rdmec pro to, aby mladi lidé a jiné
zranitelné a vysoce rizikové skupiny neméli snadny pfistup k alkoholu.

2. Rozvoj a realizace opatreni souvisejicich s Fizenim pod vlivem alkoholu

Ucastnici silni¢niho provozu, ktefi jsou pod vlivem alkoholu, se vystavuji vyrazné vy$simu riziku
nehody. Uzakonéni a vynuceni prisnych zakon( o fizeni pod vlivem alkoholu a nizkych koncentraci
alkoholu v krvi pomoci dopravné bezpecnostnich akci a ndhodného testovani pfi silni¢nich
kontrolach pom(ze tento stav zménit.

3. Zprostiedkovani dostupnosti screeningu, kratkych intervenci a lécby

Zdravotnicti pracovnici hraji dalezitou roli pfi pomoci lidem, ktefi chtéji omezit piti alkoholu nebo
Uplné prestat pit. Aby se snizila zdravotni rizika, musi zdravotnické sluzby poskytovat ucinné
intervence jak tém, ktefi pomoc potfebuji, tak jejich rodindm.

23 napr. usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 22. 8. 2007, sp. zn. 5 Tdo 874/2007

24 porucha védomi v souvislosti s pozitim alkoholu

% §40 odst. 1 TZ

% §99 odst. 2 pism. b) TZ

zakon €. 220/2021 Sb., kterym se méni napr. zakon ¢. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni rad), zakon

¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, zakon ¢. 257/2000 Sb., o Probacni a media¢ni sluzbé a o zméné zakona ¢. 2/1969 Sb.,
o zfizeni ministerstev a jinych Gstfednich organ( statni spravy Ceské republiky, zakona ¢. 65/1965 Sb., zakonik prace,
a zadkona ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti (zdkon o Probacni a mediacni sluzbé).

24



4. Prosazeni zakazu nebo vyznamného omezeni reklamy na alkohol, sponzorstvi

a propagace
Zakaz a komplexni omezeni reklamy na alkohol, sponzorstvi a propagace jsou Géinnymi
a nakladové efektivnimi opatfenimi k prevenci a snizeni skod zpUsobenych alkoholem. Zavedeni
a vymahani téchto zakaz( nebo komplexnich omezeni, které snizi vystaveni reklamé na alkohol,
sponzorstvi a propagaci v digitalnim svété, pfinese vyhody pro verejné zdravi a pomuze chranit
déti, dospivajici a abstinenty pred natlakem zacit konzumovat alkohol.

5. Zvysovani ceny alkoholu prostiednictvim spotfebnich dani a cenovych politik

Zdanéni alkoholu a cenové politiky patii mezi nejucinnéjsi a nakladové nejefektivnéjsi opatreni na
kontrolu alkoholu, zejména zvyseni spotiebnich dani z alkoholickych napoju. Zdanéni poskytuje
vladam kompenzaci ekonomickych néakladl souvisejicich se skodlivym uzivanim alkoholu.

Evropska komise v Unoru 2021 predstavila Evropsky pldn boje proti rakoviné, ktery bude vyznamné
resit v oblasti prevence rakoviny alkohol a jeho naduzivani v zemich EU, na jehoz realizaci jsou
alokovany 4 mld. eur (pres 104 mld. K¢). Podstatnou roli ma mit v rdmci prevence rakoviny oblast
konzumace alkoholu zahrnujici témata jako reklama a marketing (d(iraz na regulaci on-line
marketingu), zavedeni zdravotnich varovani a informaci pro spotrebitele, oblast zdanéni nebo
minimalni ceny pro spotiebitele.?® Konkrétni cile v oblasti alkoholu jsou:

Podpofit Clenské staty a z(castnéné strany pri realizaci osvédcenych postuptl s cilem snizit
Skodlivé uzivani alkoholu o 10 % do roku 2025.

Prezkoumat pravni predpisy EU o zdanéni alkoholu a preshrani¢nich nakupech alkoholu
soukromymi osobami.

Sledovat provadéni smérnice o audiovizualnich medialnich sluzbach a Ucinna opatreni pro
snizeni expozice mladych lidi trhu s alkoholem.

Navrhnout povinné uvedeni slozeni a nutri¢nich informaci o alkoholickych napojich na obalech
do konce roku 2022 a zdravotni varovani na obalech do konce roku 2023.

Podporovat ¢lenské staty pfi provadéni kratkych intervenci zalozenych na dlikazech.

Politika v oblasti alkoholu je soucasti politiky v oblasti zavislosti, kterd od r. 2014 integruje témata
legalnich a nelegalnich navykovych latek a nelatkovych zavislosti.

Hlavnim strategickym dokumentem urcujicim zaméreni politiky v oblasti zavislosti je Ndrodni
strategie prevence a snizovani skod spojenych se zavislostnim chovdnim 2019-2027 (Narodni
strategie 2019-2027), ktera byla schvélena vladou v kvétnu 2019.2° Oproti pfede$lé strategii se
aktualni strategie kromé alkoholu, tabaku, nelegéalnich drog a hazardniho hrani nové a podrobnéji
zamérfuje na dalsi témata, kterd dosud nebyla koordinované fesena — predevsim naduzivani
psychoaktivnich lécivych pripravk( a naduzivani modernich technologii.

Na novou strategii navazuji akéni plany integrujici vSechna zavislostni témata, které pokryvaji vzdy
tfileté obdobi. Aktualné je v platnosti Akcni pldn Ndrodni strategie prevence a sniZzovdni skod
spojenych se zavislostnim chovdnim 2019-2021 (Akéni plan).°

Dal3i informace o politice a koordina¢nich mechanismech politiky CR v oblasti zavislosti jsou
uvedeny ve Zpravé o nelegalnich drogéach v CR 2021. V této kapitole jsou uvedeny pouze relevantni
informace, které se vztahuji k alkoholu.

[2021-08-17]
[2021-05-09]

[2021-05-07]
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Narodni politika v oblasti alkoholu

MZ je gestorem Strategického rdmce rozvoje péce o zdravi do roku 2030 (Zdravi 2030).*'

Provadécimi dokumenty Zdravi 2030 jsou implementacni plany. Pro oblast zavislostniho chovani jde
zejména o implementacni plan 1.2: Prevence nemoci, podpory a ochrany zdravi; zvySovani zdravotni
gramotnosti, ktery se tykd i prevence uzivani tabaku a alkoholu a obsahuje dilci cil & 1.2.3 Prevence
uzivani ndvykovych latek, realizace screeningu, casné diagnostiky a kratké intervence v oblasti
zavislostniho chovani, ktery se tykad podpory realizace preventivnich aktivit a program( v resortu
zdravotnictvi.

Aktualni strategie CR zaméFené na bezpecnost silniéniho provozu Strategie BESIP 2021-2030
zahrnuje chovani Ucastnikd silni¢niho provozu mezi strategické pilife a dohled nad fizenim pod
vlivem alkoholu ¢i jinych navykovych latek patfi mezi prioritni oblasti akéniho planu na

I. 2021-2022. Nejcastéjsimi faktory spoluplsobicimi pfi vzniku dopravnich nehod pod vlivem
alkoholu je vysoka rychlost a neprizplsobeni rychlosti jizdy, védomé nerespektovani pravidel
silni¢niho provozu, nepozornost a nespravné vyhodnoceni situace. Zejména pravdépodobnost
vzniku nehody v diisledku nepfimérené rychlosti je pod vlivem alkoholu vyrazné vyssi. Ridi¢ pod
vlivem alkoholu také s vyssi pravdépodobnosti nepouzije bezpecnostni pas. Alkohol je rizikovym
faktorem nejen u fidicQ, ale i u chodcl a cyklistl, u kterych je v pripadé intoxikace alkoholem
obtizné predvidat chovani a ne¢ekanou zménu sméru (Centrum dopravniho vyzkumu, 2021).

V Cervnu 2021 MZ oznamilo plan vytvoreni a realizace Ndrodniho pldnu boje proti rakoviné do roku
2030, na ktery by mélo byt alokovano 50 mld. K¢ z fond( EU.*?

V r. 2020 byl sjednan Dvoulety plan spoluprdce mezi MZ a Regiondlni ufadovnou WHO pro Evropu
(WHO/EURQ) na léta 2020-2021. Tento plan zahrnuje i oblast tabaku a alkoholu.

Rok 2020 byl druhym rokem platnosti Akcniho pldnu Ndrodni strategie prevence a snizovani skod
spojenych se zdvislostnim chovdnim 2019-2021 (Akéni plan).® Dalsi informace o starsich akénich
planech a pfipravé integrovaného akcéniho planu pro 1. 2019 az 2021 jsou uvedeny ve Vyrocni
zpravé o stavu ve vécech drog v CR v r. 2018 a 2019 a také ve Zpravé o nelegalnich drogach v CR
2021.

V listopadu 2020 RVKPP projednala priibéZnou zpravu o plnéni aktivit Akéniho planu v r. 2020. Za
koordinaci hodnoceni Akéniho planu zodpovida sekretariat RVKPP. Zavérecné vyhodnoceni plnéni
Akcniho planu bude realizovano béhem listopadu 2021 az Unora 2022. Informace k pInéni
jednotlivych aktivit pro prdbéznou zpravu poskytovaly resorty a instituce zapojené do jejich
realizace. V Akénim planu je celkem 24 aktivit zaméfenych na alkohol. Z toho 16 aktivit je zaméreno
vyhradné na alkohol a dalSich 8 spolecné na alkohol a tabak nebo hazardni hrani. V akénim planu je
déle mnozstvi aktivit, které se zaméfuji integrované na vsechny nebo témér vsechny oblasti
zavislosti.

V Akénim planu se na alkohol zaméruji predevsim nasledujici aktivity:

podporovat (ve spolupréaci s odbornou verejnosti) dlouhodobé zvySovani informovanosti laické
verejnosti o zdravotnich rizicich uzivani alkoholu (aktivita 1.2.3);

zajistit ¢innost Centra verejného zdravi se zamérenim na alkohol Kliniky adiktologie 1. LF UK

a VFN v Praze (aktivita 1.8);

podpofit ¢innost Centra podpory vefejného zdravi SZU v oblasti tabaku a alkoholu (aktivita
1.10);

3 [2021-08-17]
[2021-08-17]

[2021-05-07]
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zmapovat nabidku existujicich preventivnich program( realizovanych a podporovanych vyrobci
alkoholickych napojl a jejich sdruzenimi a provozovateli HH (aktivita 1.20);

legislativné podpofit poskytovani socilnich sluzeb uzivatelim navykovych latek nevyluéujici
jejich setrvani ve sluzbé pod vlivem navykovych latek (aktivita 2.22);

podpora nizkoprahové adiktologické prace s uzivateli alkoholu (napfF. rozsifeni kapacity
stavajicich nizkoprahovych sluzeb a/nebo vznik novych specializovanych sluzeb) (aktivita 2.23);
podporovat provoz a vznik pobytovych sociélnich sluzeb pro aktivni uZivatele alkoholu se
snizenou sobéstacnosti podle zjisténych potreb (aktivita 2.24);

priibézné monitorovat a analyzovat soucasnou situaci v oblastech nelegalniho trhu s alkoholem
(3.23);

vyhodnotit moznosti dalSiho snizovani mistni a ¢asové dostupnosti tabakovych a souvisejicich
vyrobkl a alkoholickych napojt (z hlediska mnozstvi mist prodeje, jejich vystaveni v misté
prodeje, Casového omezeni prodeje, licencovani prodejcli alkoholu), véetné vyhodnoceni
dopadu na podnikatelské prostredi a dalsi dotcené subjekty (aktivita 3.19);

koordinovat, zajistit a pravidelné hodnotit kontrolni ¢innosti kontrolnich organt v souvislosti se
zakonem ¢. 110/1997 Sb., o potravinach a tabakovych vyrobcich, a jeho provadécimi predpisy
a pripadné navrhnout dalsi nelegislativni opatreni. Zpravu o zajisténi a vyhodnoceni kontrolni
¢innosti predlozit jednou rocné na jednani RVKPP (aktivita 3.56);

metodicky podporovat procesy zavadéni vlastnich opatreni formou OZV ze strany samosprav
(napf. pfi regulaci konzumace a prodeje alkoholu) (aktivita 3.34);

navrhnout moznosti zvySeni pravomoci samosprav pro mistni regulaci konzumace a distribuce
alkoholu (aktivita 3.36);

realizovat marketingovou a medialni analyzu mapujici formy dostupné reklamy na tabakové
vyrobky a alkoholické napoje v CR véetné analyzy reklamy na tabakové a alkoholické vyrobky za
vyuziti novych digitalnich medii (Facebook, Instagram, Twitter, Youtube apod.) (aktivita 3.40);
vyhodnotit moznosti variantnich rfeseni pro oblast obchodnich sdéleni tykajicich se alkoholu

v rdmci audiovizualnich medialnich sluzeb s ohledem na jejich proveditelnost, vymahatelnost

a Udinnost (aktivita 3.45);

vyhodnotit kontrolu dodrzovani platné pravni Upravy v oblasti reklamy na alkohol podle zékona
€. 40/1995 Sb., o regulaci reklamy (aktivita 3.46);

vyhodnotit potfebnost revidovani pravidel pro reklamu na alkohol v tisténych médiich,

v mistech prodeje a na internetu a vyhodnotit potfebnost revidovani pravidel dalich forem
propagace formou sponzoringu apod., a pfipadné navrhnout opatreni v souladu

s mezinarodnimi doporucenimi v oblasti omezeni skod plsobenych alkoholem (aktivita 3.47);
vyhodnotit moznost zmény pravni Upravy v oblasti znaceni alkoholickych napojd (informacni
varovani na etiketach alkoholickych napojd, vcetné zdravotniho varovani a informace

o nutri¢nich hodnotach) (aktivita 3.48);

podpofit vzdélavani zaméstnancl/provozovatelll provozoven, kde jsou prodavany tabakové

a souvisejici vyrobky a alkoholické napoje, ohledné dodrzovani zakazu prodeje téchto vyrobkd
osobdm mladsim 18 let a legislativy v této oblasti a souvisejicich informacnich kampani cilenych
na zaméstnance provozoven, aby se takového proskoleni zdcastnili (aktivita 3.49);

vyhodnotit stavajici samoregulaéni pravidla vyrobcl jak na lokalni, tak na globalni Grovni
(aktivita 3.50);

vytvofit pravidla pro komunikaci aktér( vytvarejicich politiku v oblasti zavislosti, jejichz hlavnim
cilem je predejit ovliviiovani vefejnozdravotni politiky komercnimi zajmy soukromych subjektd,
s vyrobci a distributory zavislostnich produktl a zohlednit je v jednacich fadech relevantnich
vybor( a pracovnich skupin (aktivita 3.51);

zajistit dostupnost komplexnich konsolidovanych dat, v rozsahu klicovych epidemiologickych
indikator(, o situaci v oblasti zavislostniho chovani a jeho dopadi prostfednictvim zpracovani
a zverejnéni (a) VZ o stavu uzivani a kontroly tabaku a (b) VZ o stavu uzivani alkoholu a jeho
dopadu (aktivita 4.31);

podporovat vyzkumné projekty zamérené na kazdodennost a sezonnost uzivani alkoholu,
socialni, ekonomické a regionalni rozdily ve spotiebé alkoholu (aktivita 4.45.7);
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Narodni politika v oblasti alkoholu

podporovat vyzkumné projekty zamérené na zdravotni gramotnost souvisejici s uzivanim
alkoholu (aktivita 4.45.8);

sledovat ¢innost a zajistit Gcast zastupcl CR na jednanich Vyboru Evropské komise pro narodni
politiky a akce v oblasti alkoholu (aktivita 4.57).

Do konce r. 2020 bylo prabézné plnéno 20 z 24 uvedenych aktivit. Nesplnény zdstaly aktivity 1.10
Podpofit ¢innost Centra podpory vefejného zdravi SZU v oblasti tabaku a alkoholu, 2.24
Podporovat provoz a vznik pobytovych socialnich sluzeb pro aktivni uzivatele alkoholu se snizenou
sobéstacnosti podle zjisténych potreb, 3.36 Navrhnout moznosti zvySeni pravomoci samosprav pro
mistni regulaci konzumace a distribuce alkoholu a 3.49 Podpofit vzdélavani
zameéstnancu/provozovatel(l provozoven, kde jsou prodavany tabakové a souvisejici vyrobky

a alkoholické napoje, ohledné dodrzovani zakazu prodeje téchto vyrobkl osobam mladsim 18 let
a legislativy v této oblasti a souvisejicich informacnich kampani cilenych na zaméstnance
provozoven, aby se takového proskoleni ztcastnili.

Aktualni prehledové analyzy uzivani alkoholu a jeho dopadd v CR ukazuji, ze CR pati k zemim

s nejvyssi spotfebou alkoholu v Evropé a na svété, s nejvySsim vyskytem narazového pijactvi

a nejnizéim podilem abstinentl. Také cenova dostupnost je v CR jedna z nejvyssich v Evropé.
Mapovani dopadt alkoholu v CR je véak nedostate¢né a skute¢ny rozsah problémii souvisejicich

s alkoholem v CR je spi$e podhodnocen. Mezinarodni doporuceni tykajici se politiky v oblasti
alkoholu nejsou disledné uplatnovana (Hnilicova a Dobiasova, 2018; Bartak a kol., 2019; Mravcik a
kol., 2019).

Barték a kol. (2019) po analyze situace v CR formulovali nasledujici doporuceni pro tvorbu politiky
v oblasti alkoholu v CR v péti strategickych oblastech SAFER (k SAFER blize viz kapitolu Uvod do
strategii redukce negativnich dopad alkoholu, str. 24):

1. Dostupnost alkoholu:
Posilit regulaci / zavést zakaz prodeje alkoholu na Cerpacich stanicich a na sportovnich
a kulturnich akcich, zejména kdyz jde o akce, kam maji pfistup déti.
Zvazit moznosti dalSiho zvySovani kompetenci obci pro prostorovou regulaci prodeje alkoholu.
Zavést omezeni CasU, kdy miZe byt alkohol prodéavan vecer v maloobchodnich prodejnach
(v jinych provozovnach nez restaurace, pohostinska zafizeni a bary). Vzit v této oblasti v Gvahu
zahranicni zkuSenosti, napf. ze Slovinska.
Disledné prosazovat stavajici pravni ramec pro regulaci dostupnosti alkoholu, zejména prodej
a podavani alkoholu lidem mladsim 18 let, ktefi aktuadlné uvadéji, ze alkohol je pro né snadno
dostupny.
Zvazit prisnéjsi sankce za poruseni stavajicich pravnich predpisq, véetné ztraty zivnostenského
opravnéni.
Podporovat obce pfi provaddéni zadkona o ochrané zdravi pred Skodlivymi Gcinky navykovych
latek (ZOZNL) z hlediska omezeni dostupnosti alkoholu a podporovat vyzkum implementace
v této oblasti.

2. Alkohol a fizeni:
Zachovat soucasné pravni predpisy o nulové toleranci obsahu alkoholu v krvi u Gcastnikd
silni¢niho provozu (s vyjimkou chodct).
Zvazit zvyseni finanénich a dalSich postihi za fizeni pod vlivem alkoholu.
Dale rozvijet kontrolni ¢innost v oblasti uzivani alkoholu pfi fizeni. Zvysit pocet dopravné
bezpeclnostnich akci se zamérfenim na alkohol.
Dale rozvijet preventivni kampané tykajici se uzivani alkoholu a fizeni motorovych vozidel,
vCetné kampani zamérenych na rizikova obdobi a fidi¢e viech generaci.
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3.

Dostupnost screeningu, kratkych intervenci a lécby:

Zvysit dostupnost kratkych intervenci a zajistit, Zze jsou poskytovany vsemi poskytovateli
zdravotni péce.

Poskytovat poskytovatellim zdravotni péce rozsahlé moznosti skoleni v oblasti kratkych
intervenci.

Podporovat a déle rozvijet diverzifikovany systém péce, jeho kapacitu a mistni a typovou
dostupnost.

Podporovat preventivni opatreni zalozena na dikazech pro déti, dospivajici a jiné cilové
skupiny, vcetné senior( a lidi ohrozenych socialnim vyloucenim.

Propagovat epidemiologicky, klinicky, preventivni, evaluacni a dalsi vyzkum uzivani alkoholu
pro vsechny generace, sezonni a regionalni charakter uzivani a terénni vyzkum.

Reklama na alkohol, sponzoring a propagace:

Vyrazné posilit regulaci reklamy a propagace alkoholu, véetné regulace zpUsobu Sifeni,

a obsahu reklamnich sdéleni, stejné jako casu reklamy ve vSech typech médii.

V on-line médiich vénovat zvySenou pozornost reklamé na alkohol a tento segment
systematicky vyhodnocovat.

Zvazit zakaz pouzivani alkoholu pro Ucely podpory prodeje a slev (napt. tzv. happy hours,
bezplatné rozdavani alkoholickych napojl, soutéze, hry, které podporuji nadmérné piti

a nabizeji alkoholické napoje jako vyhru).

Posilit regulacni ramec a mechanismus pro jeho hodnoceni jako opatreni k doplikové
samoregulaci.

Zvazit specifickou regulaci sponzorskych aktivit alkoholovym priimyslem.

Zvazit zavedeni zdravotnich varovani na reklamu a obaly alkoholickych napoja.
Systematicky podporovat hodnoceni dodrzovani regula¢niho rdmce pro reklamu na alkohol,
propagaci a sponzorstvi prostiednictvim nezavislych vyzkumnych studii.

Podporovat kampané v oblasti socialniho marketingu o $kodlivych Gcincich uzivani alkoholu,
zejména se zamérenim na dlouhodobé dasledky uzivani alkoholu.

Dusledné vyhodnocovat Gc¢innost téchto kampani vici cilovym skupinam prostrednictvim
nezavislého vyzkumu.

Zdanéni alkoholu a jeho cena:

Zavést nenulovou danovou sazbu pro tiché vino.

Zavést mechanismus pro automatické zvyseni spotfebnich dani z lihu, piva a vina ve vazbé na
rast inflace.®*

Zajistit, aby systém zdanéni alkoholu neposkytoval pobidky pro nadmérnou spotfebu nékterych

druh( alkoholu ukladanim nizsich sazeb dané z téchto produktl ve srovnani s ostatnimi.
Podporovat vyzkum mozného dopadu zavedeni minimalni ceny za jednotku alkoholu.

Ve své analyze zabyvajici se regulaci a politikou v oblasti alkoholu (Rod a Fanta, 2019) dochéazi

k zavéru, ze citlivé zvySované spotfebni dané jsou v kombinaci s jinymi nastroji (omezeni reklamy,
omezeni dostupnosti, prevence) G¢innym nastrojem pro snizovani spotieby. Skokové zmény

a vyrazné snizeni dostupnosti vSak mohou vést k narlstu cerného trhu, zhorseni situace

v socioekonomicky znevyhodnénych skupinach populace a narlstu narazového pijéctvi. Snizeni
cenové a mistni dostupnosti nebo omezeni reklamy jsou Gcinnym nastrojem snizeni spotreby
zejména mezi dospivajicimi.

K cenové dostupnosti a systému spotiebnich dani v CR viz kapitolu Zdanéni a cenové dostupnost
alkoholu, str. 54.

3 Podle MF by vsak zavedeni automatického zvyseni spotiebnich dani ve vazbé na inflaci bylo administrativné narocné.
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Odpovédnost za tvorbu a napliiovani politiky CR v oblasti zavislosti nese vlada. Oblast realizace

a koordinace protidrogové politiky na narodni i mistni Grovni upravuje zakon ¢. 65/2017 Sb.,

o ochrané zdravi pied $kodlivymi G¢inky navykovych latek (ZOZNL).>* Koordinaé¢nim a poradnim
organem vlady v otazkach protidrogové politiky podle ZOZNL je Rada vlady pro koordinaci
protidrogové politiky (RVKPP). V soucasné dobé méa RVKPP 23 ¢lend. Predsedou RVKPP je predseda
vlady. Jejimi ¢leny jsou ministfi resortl, do jejichz plsobnosti problematika protidrogové politiky ve
spolecnosti zasahuje, predsedové odbornych spolec¢nosti v oblasti adiktologie a zastupci vécné
prislusnych instituci podilejicich se na realizaci protidrogové politiky. Posledni zména Statutu RVKPP
probéhla dne 14. 12. 2020 usnesenim vlady ¢. 1313, kterym doslo k rozsifeni poctu ¢lend RVKPP

0 zastupce Svazu mést a obci (SMO), Ministerstva pro mistni rozvoj (MMR), policejniho prezidenta
a zastupce pacientskych organizaci. Vzhledem k mimoradné situaci spojené s COVID-19 zasedala
RVKPP v r. 2020 dvakrat a dvakrat hlasovala formou per rollam.

Administrativni a organizac¢ni podporu Cinnosti RVKPP zajistuje sekretariat RVKPP, ktery je soucasti
Ufadu vlady CR. Ten také vykonava operativni kazdodenni koordinaci politiky v oblasti zavislosti,
pInéni odbornych Ukoll a agend vyplyvajicich ze strategie politiky v oblasti zavislosti a z jejich
akcnich plant a administruje dotacni fizeni pro politiku v oblasti zavislosti. Za Gcelem monitoringu
situace v oblasti zavislosti je v sekretariatu RVKPP zfizeno Narodni monitorovaci stfedisko pro
drogy a zavislosti (NMS). Na mistni Urovni je politika v oblasti zavislosti ur¢ovana krajskymi

(a v pfipadé zejména statutarnich mést i obecnimi) strategickymi dokumenty a je koordinovana
prostrednictvim krajskych ¢i mistnich protidrogovych koordinator( a poradnich organd. Blize

k ¢innosti RVKPP, jejich pracovnich organt a jejiho sekretariatu viz vyrocni zpravy o cinnosti
RVKPP 3¢

RVKPP mé k dispozici pracovni organy — vybory a pracovni skupiny.’ Pro oblast alkoholu je to
Meziresortni pracovni skupina pro snizeni Skod ptsobenych alkoholem (MPS SPA) — viz dale.

Daléi informace o politice a koordinaénich mechanismech politiky CR v oblasti zavislosti jsou
uvedeny ve Zpravé o nelegalnich drogach v CR 2021. V této kapitole jsou uvedeny pouze relevantni
informace, které se vztahuji k alkoholu.

Oblast ochrany zdravi pred $kodlivymi Gcinky alkoholu spada ges¢né pod ministerstvo zdravotnictvi
(MZ). MZ je také gestorem Meziresortni pracovni skupiny pro snizeni $kod plsobenych alkoholem
(MPS SPA). Preventivni a informacni aktivity v oblasti alkoholu realizuji také nékteré organizace

v primé pUsobnosti resortu zdravotnictvi, jako jsou napf. Statni zdravotni Ustav — Centrum podpory
verejného zdravi a Koordinacni, monitorovaci a vyzkumné pracovisté pro implementaci Evropského
akéniho planu Evropa bez tabaku a Evropského akcniho planu o alkoholu (KMVP), Narodni Ustav
dusevniho zdravi ¢i Klinika adiktologie 1. LF UK a VSeobecné fakultni nemocnice v Praze (KAD) -
Centrum vefejného zdravi se zaméfenim na alkohol s projektem Alkohol pod kontrolou.®

Oblast alkoholickych napoju jako komodity spada ges¢né pod Ministerstvo zemédélstvi (MZe),
které je mj. gestorem zakona ¢. 110/1997 Sb., o potravinach a tabakovych vyrobcich, a jeho
provadécich predpisli. MZe je rovnéz geséné zodpovédné za evropskou legislativu tykajici se
alkoholickych nadpojl a potravin, zejména v oblasti lihovin a vina. Kontrolni ¢innost v resortu
zemédélstvi véetné oblasti nabidky alkoholickych ndpoji vykonava Statni zemédélska

a potravinarska inspekce (SZPI).

35 ZOZNL nové dava povinnost vladé prijimat nejméné jednou za 10 let narodni strategii protidrogové politiky. Podle
tohoto zdkona mize vlada zridit svij poradni organ pro protidrogovou politiku (toto ustanoveni je stejné jako v prechozi
pravni Uprave) a mGze zfidit funkci narodniho koordinatora pro protidrogovou politiku.

[2021-08-07]

3 [2021-08-10]
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Obilast alkoholu v dopravé spada gescné pod ministerstvo dopravy (MD), které ma pro tcely
prevence dopravnich nehod a zvyseni bezpecnosti dopravy zfizeno oddéleni BESIP (Bezpecnost
silni¢niho provozu). Prosazovani prava v oblasti dopravy véetné problematiky alkoholu pfi fizeni je
v gesci Policie CR.

Reklama na alkohol je v gesci dvou ministerstev: ministerstva kultury (MK) pro oblast
audiovizualniho vysilani a ministerstva pramyslu a obchodu (MPO) pro ostatni reklamu. Kontrolni
g¢innost v oblasti nabidky alkoholickych napoji pod resortem priimyslu a obchodu vykonavé Ceska
obchodni inspekce (COI).

Do plisobnosti ministerstva financi (MF) spada oblast cenové politiky a dani v oblasti alkoholu.
V resortu financi ptsobi Celni sprava CR, do jejiz kompetence patfi oblast spravy a dozoru v oblasti
spotrebnich dani z alkoholickych napoju.

Blize ke kontrolam SZPI, COI a Celni spravy CR viz kapitolu Trh s alkoholem, str. 37.

MPS SPA je zfizena jako meziresortni poradni organ ministra zdravotnictvi a zaroven RVKPP pro
politiku v oblasti alkoholu. V r. 2020 nebylo jednani MPS SPA svolano z divod{ nepfriznivé
epidemiologické situace souvisejici s COVID-19. Cinnost MPS SPA viak pokracovala prostrednictvim
elektronické komunikace. V priibéhu r. 2020 MPS SPA konzultovala pfipravu priibézného hodnoceni
akéniho planu 2019-2021. Néktefi clenové MPS SPA zastupujici zejména vécné pfislusné resorty se
rovnéz podileli na pfipominkovani pfipravované publikace OECD na téma reseni sSkodlivého uzivani
alkoholu ¢i s nimi byla konzultovana problematika regulace reklamy na alkoholické napoje a dalsi.

Na samospravni Urovni je politika v oblasti zavislosti ur¢ovana krajskymi, pripadné také obecnimi
strategickymi dokumenty a koordinovana prostrednictvim krajskych &i mistnich protidrogovych
koordinatord a poradnich organl — bliz viz VZ o nelegalnich drogach. Kraje zpracovavaji vyrocni
zpréavy o realizaci politiky v oblasti zavislosti, za r. 2020 ji zpracovalo 11 kraji* (Sekretariat Rady
vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021a). Politika v oblasti zavislosti na Grovni kraj
zahrnuje také oblast alkoholu, kraje se touto problematikou v réizné mire zabyvaji ve svych
pracovnich organech a strategickych dokumentech.

V 7 krajich (Praha, Stfedocesky, Jihocesky, Liberecky, Pardubicky, Vysocina a Olomoucky) jsou
ustaveny komise kraje pro otazky politiky v oblasti zavislosti, v dal$ich 6 krajich (Plzerisky, Ustecky,
Karlovarsky, Krélovéhradecky, Moravskoslezsky a Jihomoravsky) jsou zfizeny pracovni skupiny, které
se politikou v oblasti zavislosti specificky zabyvaji. Ve vSech krajich, ve kterych jsou pro politiku

v oblasti zavislosti komise a pracovni skupiny zfizeny, se tyto poradni organy zabyvaji také
problematikou alkoholu. Vyjimkou je Zlinsky kraj, ve kterém neni ustanovena ani komise, ani
pracovni skupina pro oblast zavislosti.

Politika v oblasti zavislosti 12 krajd vychazi z krajského strategického dokumentu specificky
zaméreného na tuto oblast. V Plzeriském kraji je problematika zavislosti soucasti Sirsi strategie
prevence kriminality, v Krdlovéhradeckém kraji je soucasti strategie prevence socialné nezaddoucich
jeva. Strategické dokumenty ve viech krajich se vénuji problematice alkoholu obvykle spise
okrajové se zamérenim na zajisténi sluzeb pro uzivatele alkoholu. V Jihomoravském kraji je
problematika alkoholu soucasti krajské strategie od r. 2020 v souvislosti s platnosti nového
strategického dokumentu.

39 Posledni dostupné Udaje o realizaci protidrogové politiky v Praze a Olomouckém kraji jsou za r. 2019, v pripadé
Moravskoslezského kraje za r. 2017.
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Narodni politika v oblasti alkoholu

V r. 2017 bylo na Klinice adiktologie 1. |ékarské fakulty UK a VFN v Praze (KAD) za podpory MZ
zalozeno Centrum verejného zdravi se zamérenim na alkohol. Centrum se v r. 2020 zapojilo do
kampané Suchej tnor, realizovalo tfi kola kampani v MHD na téma Skodlivych Gcinkd uzivani
alkoholu, pracovalo na rozvoji a novém designu preventivné orientovanych stranek

a na rozvoji prezentace centra a prevence uzivani alkoholu na socialnich
sitich (Facebook, Instagram).

Zastupci Centra vefejného zdravi se zamérenim na alkohol také k tématu prevence uzivani alkoholu
vystupovali v médiich. V r. 2020 a 2021 se centrum ve spolupraci s MZ a sRVKPP podilelo na
organizaci konzultaci poradanych WHO k problematice alkoholu. Rovnéz spoluorganizovalo prvni
sérii mezinarodnich workshop( v ramci projektu DEEP-SEAS — FAR SEAS. Prvni série workshopd,
ktera se uskute¢nila v prosinci 2020 a kterou spoluporadaly KAD a Ufad vlady CR, se zaméfila na
reklamu na alkohol a sponzoring v tradicnich a digitalnich médiich, na zdravotni varovani

a informace pro spotrebitele a na marketing nizkoalkoholickych a nealkoholickych napojl
produkovanych vyrobci alkoholu. Druha série v bifeznu 2021 se zaméfila na roli alkoholu pfi vzniku
rakoviny, vyzZivy a obezity a vztah alkoholu a socioekonomické nerovnosti. V cervnu 2021 se
uskutecnila treti frada workshop(i zamérena na trh s alkoholem, zdanéni a cenotvorbu, preshranicni
obchod s alkoholem a neregistrovany alkohol *°

V r. 2020 se Centrum verejného zdravi se zamérenim na alkohol v rdmci projektu DEEP-SEAS
zapojilo do druhého celoevropského Setreni o alkoholu, které se vénuje nasledujicim okruhlm:
zdravi a jeho hodnoceni, spotfeba alkoholu, mista konzumace, nézory na protialkoholni politiku,
negativni dlsledky piti alkoholu véetné disledkl na okoli uzivatele (alcohol harms to others, AHTO)
nebo nelegélni alkohol a jeho spotfeba. Vysledky zatim nejsou k dispozici.

Na prelomu zafi a fijna 2019 se v Praze uskutecnila evropska regionalni konzultace ke Globdlni
strategii WHO k snizovani skodlivého uzivani alkoholu a k Evropskému akcnimu pldnu WHO k snizeni
skodlivého uzivani alkoholu 2012-2020, a to zejména v souvislosti s pfipravou zpravy

k implementaci globalni strategie za prvni desetileti jeji platnosti. Konzultaci organizovala Evropska
Gfadovna WHO a hostilo ji MZ. Ucastnili se ji zastupci vice nez poloviny stat(i evropského regionu
WHO.

V ramci Dvoustranné smlouvy o spoluprdci mezi Regiondlni ufadovnou WHO pro Evropu

a Ministerstvem zdravotnictvi CR (2018-2019) zpracovalo v r. 2019 Centrum vefejného zdravi se
zaméFenim na alkohol KAD ve spolupraci s WHO, MZ a Ufadem vlady CR politicka doporuceni
Uplatnéni iniciativy WHO SAFER pro snizeni skod souvisejicich s alkoholem v Ceské republice (Bartak
a kol., 2019). Tento dokument obsahuje doporuceni pro tvorbu a realizaci politiky v oblasti alkoholu
(best buys) a jeho nazev vychazi z anglického akronymu SAFER, které obsahuje pocatecni pismena
celkem péti zasadnich oblasti alkoholové politiky, které jsou zdsadni pro omezovani skodlivého
uzivani alkoholu: posileni omezeni dostupnosti alkoholu, rozvoj a realizaci opatfeni souvisejicich

s fizenim pod vlivem alkoholu, zprostfedkovani dostupnosti screeningu, kratkych intervenci a 1é¢by,
prosazeni zakazu nebo obsdhlého omezeni reklamy na alkohol, sponzorstvi a propagace

a v neposledni fadé zvySovani ceny alkoholu prostfednictvim spotiebnich dani a cenovych politik.
Tento dokument byl pfedstaven na Ndrodni konferenci Alkohol a tabdk v CR 2019, kterou
27.11.2019 v Praze organizoval sRVKPP ve spolupraci s MZ a WHO.

V dubnu 2019 spustilo Centrum podpory veiejného zdravi SZU v Praze projekt Efektivni podpora
zdravi osob ohrozenych chudobou a socidlnim vyloucenim podporovany z fondl EU, v rdmci kterého
ma byt vytvoreno 14 regionalnich center podpory zdravi jako odborné zakladny pro realizaci
celkem 66 intervenénich program(. Programy budou pfipraveny jako interaktivni prednasky, kurzy
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zdravého zivotniho stylu s praktickymi ukdzkami, dny zdravi v komunité apod. a bude kladen diraz
na protektivni a rizikové faktory zdravi véetné alkoholu.*!

V ramci aktivit Narodni sité Zdravych mést CR (NZSM) jsou dostupné zdravotni plany regiond, mést
a obci - strategické dokumentace, vychazejici z vladnich dokument( Zdravi 21 a Zdravi 2020 — kde
cil 12 je definovan jako snizeni $kod zpGsobenych alkoholem, drogami a tabakem.**

V r. 2019 byly MZ ve spolupraci s Ufadem vlady (sRVKPP) zahajeny konzultace se zastupci vécné
prislusnych resortd (MK, MPO, MZe, MF) v oblasti posileni regulace reklamy na alkoholické napoje,
které pokracovaly i v prvnim ¢tvrtleti r. 2020. Reklama na alkoholické napoje je podle MZ v CR
pravnimi predpisy omezena v minimalni mife a prispiva ke spolecenské normalizaci a toleranci
konzumace alkoholu. Ve spolupraci Utadu vlady a MZ byl pfipraven pracovni konzultaéni material
s navrhem nékterych moznych legislativnich zmén v této oblasti. Dale dne 14. 7. 2020 probéhl
kulaty stul se zastupci alkoholového prdmyslu na téma regulace alkoholové reklamy. Zastupci
primyslu predlozili sva nova samoregulacni pravidla. Poté byly, také s ohledem na nepfiznivou
situaci souvisejici s COVID-19, dalsi aktivity MZ v oblasti regulace reklamy na alkohol prozatim
zastaveny. Blize k reklamé na alkohol viz kapitolu Reklama na alkohol, sponzorstvi a propagace,
str. 58.

V souvislosti s pfipravovanym navrhem na zpfisnéni reklamy na alkoholické napoje se v medialnim
prostoru od r. 2019 vedla spolecenska debata, v niz zastupci vyrobcl alkoholickych napoj
argumentovali, Ze reklama nema vliv na miru konzumace alkoholu, pfipadné ze zd@raznovani
Skodlivosti alkoholu je ucelové. Odbornici argumentovali dikazy, podle kterych hraje vystaveni déti
a mladistvych reklamé na alkohol zasadni roli v tom, v jakém véku a v jakém mnozstvi zacinaji
alkohol konzumovat a Ze rizika konzumace alkoholu u dospélych vznikaji jiz pfi tzv. umirnéné
konzumaci.*® Pfikladem takové diskuse je vysilani Ceského rozhlasu Plus (srpen 2021), kde

o $kodlivosti alkoholu v pofadu Pro a proti diskutoval predseda Svazu vinatt Ceské republiky se
zastupcem KAD*

Kratce pfed volbami do Poslanecké snémovny Parlamentu CR v fijnu 2020 informovala média, ze
Tomas Kalivoda (kandidat koalice SPOLU, ODS) navrhuje zpfistupnit pivo a vino mladistvym od
16 let*- obrazek 2-1.
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Narodni politika v oblasti alkoholu

obrdzek 2-1: Komunikace ndvrhu na snizeni zakonné hranice pro prodej alkoholu zverejnéného na
Facebooku
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Informace o zménach v oblasti zdanéni alkoholu jsou uvedeny v kapitole Zdanéni a cenova
dostupnost alkoholu, str. 54.

Aktualni informace o Ucelové urcenych nebo jinak oznacenych specifickych vydajich na politiku
v oblasti alkoholu nejsou systematicky sledovany.

s

¢i udaje:

Jsou k dispozici pouze di

Posledni odhad vydajl ze zdravotniho pojisténi na |écbu poruch spojenych s uzivanim
navykovych latek vcetné alkoholu ze systému zdravotnich Ucta je za r. 2017, kdy celkové vydaje
na lécbu zavislosti na navykovych latkach cinily odhadem celkem 1 798 mil. K¢, z toho na lécbu
poruch zplsobenych alkoholem bylo vydano 1 195 mil. K¢ a na 1é¢bu poruch zptsobenych
ostatnimi drogami 603 mil. K.

Na provoz zachytnych stanic (jejichz klienty jsou dominantné uzivatelé alkoholu) vydaly kraje

v r. 2020 souhrnné ¢astku 131 mil. K&

Policie CR vykazala za r. 2020 celkem 27,3 mil. K& na nakup testovacich souprav a testd pro
testovani alkoholu zejména v dopravé. Sloo alkotestery s tiskarnou (593 ks za 23,1mil. K¢)

a ndustky k alkotesterdim (1 026 300 ks za 4,2 mil. K¢).

Souhrnné odhady spolecenskych nakladl v souvislosti s alkoholem jsou uvedeny v kapitole
Spolelenské naklady spojené s uzivanim alkoholu (str. 119), kde je uveden také odhad pfimych
nakladl (vydajd) vefejnych rozpoctl v souvislosti s alkoholem.
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Za alkoholicky napoj povazuje ZOZNL napoj, ktery obsahuje vice nez 0,5 % etanolu v objemu
napoje (tzv. objemova procenta, % obj.). Nealkoholické pivo nebo tzv. odalkoholizované vino,
odalkoholizované Sumivé vino nebo odalkoholizované perlivé vino, u kterych byl obsah etanolu
destilaci nebo jinou technologii snizen na 0,5 % obj., jsou tedy nealkoholickymi napoji.

Druhy lihovin v EU jsou stanoveny nafizenim o lihovinach (EU) & 2019/787 a v CR dale vyhlagkou
¢. 248/2018 Sb., o pozadavcich na napoje, kvasny ocet a drozdi, a dale pro vina z vinné révy zakon
¢. 321/2004 Sb., o vinohradnictvi a vinarstvi. Pro lihoviny a vina z vinné révy plati kromé toho rada
narizeni EU, ktera jsou do Ceského prava pfimo prenositelna.

Terminologie tykajici se vymezeni alkoholickych ndpojd vychazi z vyse uvedenych predpisl v gesci
MZe, terminologie vymezujici alkoholické napoje pro Gcely zakona ¢. 353/2003 Sb., o spotiebnich
danich, se mUze lisit.

V CR se rozliduji nasledujici druhy alkoholickych napoj:

Vino z vinné révy
Do této kategorie patfi napoje vyrobené kvasenim plodl z vinné révy. Patii sem tzv. ticha vina
s nizkym obsahem CO,, dale Sumiva/perliva vina a také likérova vina (neboli dezertni vina ¢i vina
portského typu), ktera vznikaji pfidanim vinného destilatu.

Ovocna vina, ostatni vina a medovina
Jsou to napoje vyrobené kvasenim ovoce nebo medu, pfipadné kvasenim sladu nebo cukru (ostatni
vina). Mohou v nich byt macerovany dreviny nebo byliny (bylinna vina). Také tato vina mohou byt
obohacena destilatem (likérova ovocna vina).

Pivo a napoje na bazi piva
Pivo je napoj vyrobeny zkvasenim mladiny pfipravené ze sladu obilnych zrn. Patfi sem také
alkoholické napoje vzniklé smichanim piva s nealkoholickym napojem nebo s ndpojovym
koncentratem pro pfipravu nealkoholickych napoji a sodovou vodou (tzv. coolery nebo beer
coolery).

Lihoviny
Lihoviny jsou alkoholické napoje vyrobené destilaci z obilovin, ovoce nebo jinych povolenych
surovin. MGze do nich byt pfidana voda, lih a dal3i pfisady a aromata. Mezi lihoviny patfi také v CR
znamy vajecny likér. Do této kategorie patfi také konzumni lih. Kategorie lihovin a poZzadavky na né
jsou uvedeny v narizeni (EU) 2019/787.

Ostatni alkoholické napoje
Jsou to alkoholické napoje, které nepatfi do vyse uvedenych kategorii. Dfive byla v CR definovana
navic kategorie ,ostatnich alkoholickych n&pojl se snizenym obsahem alkoholu” s koncentraci
etanolu 0,5-1,2 % obj., ale tato kategorie jiz ve vyhlasce ¢. 248/2018 Sb. neni a takovy népoj by byl
oznacen podle obecnych predpist, zejména nafizeni (EU) 1169/2011.

Obsah etanolu v alkoholickych napojich je zdkonnymi predpisy definovan jak minimalni, tak
maximalni hranici, pficemz jednotlivé druhy ndpojl se na trhu vyskytuji s typickou koncentraci
etanolu. V priloze XII. nafizeni (EU) 1169/2011 je stanovena povolena kladna a zaporna odchylka od
deklarovaného mnozstvi alkoholu.

U vina je evropskym nafizenim (ES) ¢. 479/2008 definovana koncentrace etanolu v rozmezi

8,5-15 %, v nékterych vinarskych oblastech se pfipousti snizeni dolni hranice na 4,5 % a zvyseni
horni hranice na 20 %. Typicky se vina na nasem trhu vyskytuji s koncentraci etanolu kolem

11-12 % u jakostnich vin a kolem 14-15 % u pfivlastkovych vin, tj. vin vyrobenych z hrozn( s vyssi
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cukernatosti. Likérova vina (napf. portské, vermut) mohou mit podle evropské legislativy obsah
etanolu 15-22 % obj.

Ovocné vina maji podle ceské legislativy minimalni koncentraci etanolu 10 %, maximalni
koncentrace likérovych ovocnych vin stanovena na max. 20 % obj. etanolu.

Pivo mé stanoven minimalni obsah etanolu na 1,2 % a maximalné muze koncentrace etanolu
dosahovat cca 20 %. V CR bézna piva se pohybuji v rozmezi 4-6 % obj. etanolu.

Lihoviny maji nafizenim (EU) ¢. 2019/787 stanoven obsah etanolu na minimalné 15 % (u vaje¢ného
likéru 14 %). Obvykla koncentrace etanolu v lihovinach je kolem 40 %. Konzumni lih m& ceskou
legislativou zakonem stanovenou maximalni objemovou koncentraci etanolu na 80 %. Cisty lih
zemédélského plvodu je definovan v evropské legislativé jako destilat s minimalni koncentraci
etanolu 96 %.

Napt. cider je ndpoj vyrobeny zkvasenim jable¢ného mostu, Frisco se vyrabi zkvasenim sladu. Cider
ma obsah etanolu typicky 1,2-8,5 %. Ostatni alkoholické ndpoje nesmi mit podle ceské legislativy
vice nez 15 % etanolu. Do této kategorie patfi vSechny napoje, které nejsou lihovinou, pivem,
sladovym, ryzovym nebo bylinnym vinem, medovinou, ciderem a perry. Pfikladem ostatnich
alkoholickych napojl jsou tzv. alkopops, coz jsou alkoholické napoje s nizkym obsahem etanolu
(3-7 % obj.), které vznikaji z napojd vzniklych kvasenim (ovoce nebo sladu) nebo obsahuji zéklad ve
formé vina nebo destiladtu a dale se fedi vodou nebo ovocnou st'avou, pfipadné dale ochucuji nebo
doslazuji. Aktualné se na trhu v CR objevil napoj s nazvem hard seltzer, ktery vznika postupnym
kvasenim ovoce nebo cukru nebo je¢ného sladu a naslednou kombinaci s perlivou vodou a pfichuti.
Typicky obsahuje kolem 4 % obj. etanolu. V CR s timto napojem jako prvni pfisel maly Pivovar
Obora,*® ale produkt v této skupiné nabizi jiz také napf. Prazdroj*’ nebo Staropramen.*® Obliba
nizkoalkoholickych napojl a nealkoholickych piv i vin v posledni dobé roste zejména mezi
mladymi lidmi.*°

Jedna standardni davka (tj. jedna ,sklenice”) alkoholického napoje obsahuje v CR piblizné 10-20 g
alkoholu - tabulka 3-1. To znamen4, Ze prGmérné mnozstvi vyssi nez 2—-3 sklenice denné u muzl
a 1-2 sklenice u Zen podle druhu alkoholického napoje Ize povazovat jednoznacné za rizikové.

tabulka 3-1: Mnozstvi etanolu ve standardnich sklenicich alkoholickych ndpoj

Napoj Objem standardni Obj. % Hmotnost

sklenice (I) etanolu etanolu (g)
Vino 0,2 12 19
Pivo 10° 0,5 4 16
Pivo 12° 0,5 6 24
Lihoviny 0,05 40 16
Likérova vina 0,1 20 16
Cider 0,33 4,5 12
Hard seltzer 0,33 4 11

Zdroj: NMS, vlastni vypocty

Oznacovani alkoholickych napojti se Fidi predpisy EU pro lihoviny,*® pro vino a predpisy CR,
predevsim vyhlaskou ¢. 248/2018 Sb., o pozadavcich na napoje, kvasny ocet a drozdi, a dale pro

4 [2021-08-09]
47 [2021-08-09]

[2021-08-09]
[2021-09-03]

0 Predevsim narizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2019/787 o definici, popisu, obchodni Gpravé a oznacovani
lihovin, pouzivani nazvl lihovin v obchodni Gpravé a pfi oznacovani jinych potravin, ochrané zemépisnych oznaceni
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https://www.lidovky.cz/byznys/staropramen-stiha-prazdroj-do-ceska-dorazila-alkoholicka-sodovka.A210430_172559_ln_ekonomika_rkj
https://www.lidovky.cz/byznys/staropramen-stiha-prazdroj-do-ceska-dorazila-alkoholicka-sodovka.A210430_172559_ln_ekonomika_rkj
https://www.idnes.cz/ekonomika/podniky/nealko-bary-novy-trend-mezi-mladymi-bezalkoholu-drinky.A210827_150104_ekoakcie_vebe
https://www.idnes.cz/ekonomika/podniky/nealko-bary-novy-trend-mezi-mladymi-bezalkoholu-drinky.A210827_150104_ekoakcie_vebe

vina z vinné révy zakonem ¢. 321/2004 Sb., o vinohradnictvi a vinafstvi. Pro oznaceni musi byt
pouzit pouze nazev kategorie (druhu), skupiny ¢i podskupiny napoje definované témito predpisy
jako napf. pivo vycepni, pivo lezak, vino jakostni, ovocné vino stolni, rum, whisky, vodka, medovina.
Napf. lihoviny musi byt oznaceny zakonnym nazvem kategorii lihovin definovanym v pfilohach
narizeni (EU) 2019/787. Pokud lihovina nespliuje kritéria dané kategorie, musi byt oznacena
nazvem ,lihovina”. To je pfipad i tzv. tuzemského rumu, ktery nesplnuje kritéria pro zarazeni do
kategorie ,rum” podle evropské smérnice, proto musi byt oznacen jako ,lihovina” a dale ndzvem
skupiny podle vyhl. ¢. 248/2018 Sb. jako ,tuzemak” nebo ,tuzemsky".

Na vsech spotrebitelskych balenich alkoholickych napojii musi byt uveden obsah alkoholu. Ten se
vyjadruje Cislem s nejvyse jednim desetinnym mistem. Po ném nasleduje symbol ,% obj.” nebo ,%
vol." a mGze mu predchazet slovo ,alkohol” nebo zkratka ,alk.” nebo ,alc.”

Na alkoholickych napojich s obsahem etanolu vyssim nez 1,2 % obj. nesmi byt uvadéna zdravotni
tvrzeni. Pfipoustéji se pouze vyzivova tvrzeni tykajici se nizkého obsahu alkoholu nebo snizeného
obsahu alkoholu ¢i energetické hodnoty na napojich s obsahem alkoholu vyssim nez 1,2 %.
Oznaceni ,s nizkym obsahem alkoholu” u napojl nad 0,5 % obj. a méné nez 1,2 % obj. neni reSeno
na evropské Urovni a v soucasné dobé ani v CR.

Podle ¢lanku 16 odst. 4 nafizeni (EU) ¢. 1169/2011 neni dosud u alkoholickych napojd nad 1,2 %
obj. uvedeni seznamu slozek nebo povinnych vyzivovych Gdajd povinné. Nékteré staty uvedeni
slozeni u véech alkoholickych napojti uvadénych na trh pozaduji, nékteré nikoliv. V CR plati
povinnost uvadét slozeni u alkoholickych napojdi vyrobenych v CR (§ 6 odst. 1 pism. b) zakona
¢. 110/1997 Sb.), u alkoholickych napoji dovazenych tato povinnost neplati. Rada zahrani¢nich
vyrobcl vsak slozeni a vyzivové hodnoty uvadi dobrovolné.

U alkoholickych napojl je oznacovani vyZivovych Udajl v soucasné dobé na dobrovolné bazi bez
ohledu na to, zda jsou vyrobeny v CR, nebo v jiném ¢&lenském staté EU. Pokud jsou vyzivové
hodnoty uvedeny, musi byt uvedeny v souladu s nafizenim (EU) ¢. 1169/2011. Podle ¢lanku

30 odst. 4 tohoto nafizeni staci uvedeni vyzivového Udaje omezit na uvedeni energetické hodnoty.

Zdravotni varovani pred riziky a Skodami plisobenymi alkoholem (podobné jako u tabakovych
vyrobk() nejsou soucasti oznacovani alkoholickych napoja podle predpist EU ani podle narodnich
predpisd. Dosavadni snahy zavést zdravotni varovani na obalech alkoholickych ndpoju na trovni EU
narazily na odpor zejména téch clenskych statl, které jsou vyznamnymi producenty alkoholickych
napojd, véetnd CR>' Nicméné Evropska komise v Gnoru 2021 piedstavila Evropsky pldn boje proti
rakoviné, ktery pocita i se zavedenim zdravotnich varovani a spotrebitelskych informaci o sloZeni

a vyzivovych hodnotach - bliZe viz kapitolu Uvod do strategii redukce negativnich dopadd
alkoholu, str. 24.

Dostupnost alkoholickych napojt je v CR velmi vysoka. Regulace v této oblasti je mimo jiné
predmétem €. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi Gcinky navykovych latek (ZOZNL).
Podle tohoto zdkona muze byt alkohol prodavan na mnoha mistech, ktera zahrnuji prodejny
potravin, stravovaci sluzby, vyrobce vina, ubytovaci zafizeni, stanky s obcerstvenim, stanky
specializujici se na prodej tohoto zbozi umisténé uvniti stavby uréené pro obchod a verejné
dopravni prostiedky dalkové Zeleznicni, letecké, vodni a dalkové autobusové dopravy.

lihovin, pouzivani lihu a destilatd zemédélského ptvodu pfi vyrobé alkoholickych napojt, které od 25. 5. 2021 nahradilo
narizeni (ES) ¢. 110/2008. Nové narizeni, vychazejici z konceptu stavajiciho narizeni, stanovi pravidla pro definici, popis,
obchodni Upravu a oznacovani lihovin a pro ochranu zemépisnych oznaceni lihovin, lih a destilaty pouzivané pfi vyrobé
alkoholickych napojd a pouzivani zakonnych nazvi lihovin v obchodni Upravé a pfi oznacovani jinych potravin nez
lihovin.

o [2021-08-28]
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Vyroba a Uprava kvasného lihu, konzumniho lihy, lihovin a ostatnich alkoholickych napoj

(s vyjimkou piva, ovocnych vin, ostatnich vin a medoviny a ovocnych destilatd ziskanych
péstitelskym palenim) je podle zakona ¢. 61/1997 Sb., o lihu, predmétem koncesované zivnosti
podle zivnostenského zakona. Vyroba piva je femesinou zivnosti, u které je potreba prokazat
odbornou zpUsobilost. Vyroba vina je zivnosti volnou spadajici pod obor ,vyroba potravinarskych
a Skrobarenskych vyrobkd” a k jejimu provozovani neni potieba prokazovat odbornou zpUsobilost.

Od r. 2013 je ucinna novela Zivnostenského zakona, ktera byla motivovana tzv. metanolovou
kauzou z r. 2012 a ktera definuje také prodej lihovin jako koncesovanou zivnost. Pro prodej lihovin
v CR je tak nutné povoleni Zivnostenského Gradu, o které mize pozadat kazdy podnikatel, ktery
splnuje podminku 18 let véku a Cisty trestni rejstrik. Jiné podminky nejsou zakonem stanoveny.
Povinnost se vztahuje na véechny maloobchodni prodejce lihovin v maloobchodé i sluzbach. Vydani
licence je podle zdkona osvobozeno od spravniho poplatku.

Pro prodej ostatnich alkoholickych napojl neni koncese potreba. Jde o volnou zZivnost na prodej
piva, ovocnych vin, ostatnich vin a dalSich alkoholickych napojl (do 15 % obj. etanolu) a femesiné
zZivnosti na podavani piva, ovocnych vin, ostatnich vin a dalSich alkoholickych napojd (do

15 % obj. etanolu) v restauracnich zafizenich a hospodach, pro kterou neni tfeba splnit zadné
zvlastni podminky. PoZaduje se pouze splnéni vseobecnych podminek provozovani zivnosti, kterymi
se rozumi bezdhonnost a plna svépravnost.

Kromé maloobchodni prodejni sité, stravovacich sluzeb a dalsich mist definovanych v ZOZNL je
zdrojem ovocnych destilat v CR tzv. péstitelské paleni, tj. vyroba ovocnych destilat

v tzv. péstitelskych palenicich. Péstitelské paleni je sluzba pro péstitele, ktefi si z ovoce z vlastniho
pozemku nebo pozemku pronajatého, nebo z ovoce z naturalniho pInéni od zaméstnavatele,
nechaji vypalit (vyrobit) v rezimu péstitelského paleni ovocny destilat. Maximalni mnozstvi
ovocného destilatu na jednoho péstitele a jeho rodinu v jednom vyrobnim obdobi je 30 litr(
etanolu. Destilaty vyrobené v péstitelské palenici jsou podle zakona neprodejné, nepodléhaji tedy
rezimu zakona ¢. 307/2013 Sb., o povinném znaceni lihu. Lih vyrobeny v péstitelskych palenicich
podléha nizsi sazbé spotiebni dané. Cinnost péstitelskych palenic spada pod zakon ¢. 455/1991 Sb.,
o Zivnostenském podnikani, jako volna Zivnost. V CR je v soucasné dobé cca 550 péstitelskych
palenic. Ovocné destilaty vyrobené v péstitelské palenici musi splnit vSechny pozadavky na
bezpecénost a jakost stanovené v pravnich predpisech. Péstitelské paleni ma v CR dlouhou historii.
Jednim z dGvod(i umoznéni péstitelského paleni v CR je podle MF ochrana zdravi konzumentd,

tj. vyroba destilatl v zarizenich, ktera se touto vyrobou zabyvaji a ktera jsou dozorovana
kontrolnimi organy, nikoliv v domacnostech.

Surovinou pro paleni (vyrobu) ovocnych destilatl v péstitelskych palenicich je zkvasena ovocna
surovina ze Svestek, hrusek, merunék, broskvi, jablek, tfesni a dalSiho vhodného ovoce bez pfidavku
cukru. Ovocny destilat je lihovina bez pridavku jakéhokoliv bonifikatoru a tresti. Mdze byt upraven
fedénim vodou na pozadovanou stupnovitost (lihovitost). Pomér zpracovani jednotlivych druhd
ovoce na vyrobu ovocnych destilatd je zavisly na irodé ovoce v daném roce a déle na oblasti, kde
se destilat vyrabi. Plati, Ze nejvétsi zajem je tradic¢né o slivovici, hruskovici, merunkovici

a broskvovici, a to jak na Moravé, tak v Cechéch. Jablkovice se pali hlavné v Cechéch, stejné jako
tfeSnovice a visiovice, a to hlavné z dlivodu nadurody téchto druhli ovoce. Z hlediska mnozstvi
zpracovaného ovoce Ize predpokladat, ze formou péstitelského paleni je mozno zhodnotit

cca 50 000-80 000 tun ovoce v zavislosti na Urodé, coz predstavuje 15-25 % z celkové roéni
produkce ovoce v CR (Potravinafska komora CR, 2009). Ro¢né se v CR vyrobi v péstitelskych
palenicich cca 2040 tis. hl etanolu, produkce etanolu v péstitelskych palenicich predstavuje

v poslednich letech 11-14 % celkové spotteby etanolu v lihovinach v CR - bliZe viz kapitolu
Spotreba alkoholu, str. 49.
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tabulka 3-2: Pocet péstitelskych palenic a objem vyrobeného etanolu v péstitelskych pdlenicich
v [ 20710-2020

Pocet péstitelskych  Vyrobeny etanol

Rok palenic (tis. hl)
2010 484 24,0
2011 505 324
2012 513 29,2
2013 522 343
2014 526 28,6
2015 550 29,3
2016 569 25,6
2017 555 16,9
2018 533 40,1
2019 532 28,5
2020 555 23,2

Zdroj: Celni sprava CR (2021)

Kromé vyroby ovocnych destilatd v péstitelskych palenicich je v CR legalni doméaci vyroba piva
avina. Od 1. 1. 2020 muze osoba spolu s osobami tvoficimi s ni spolecné hospodafrici domacnost
vyrobit v zafizeni pro domaci vyrobu piva pro vlastni spotfebu, pro spotiebu clend jeji spolecné
hospodafrici doméacnosti, osob ji blizkych nebo jejich hostl pivo v celkovém mnozstvi
nepresahujicim 2 000 litrG za kalendarni rok (dfive 200 I) za podminky, Ze nedojde k jeho prodeji.
Kazdy vyrobce domaciho piva se musi hlasit Celni spravé CR a soucasné je podle zakona

o spotfebni dani povinen sdélit, kde bude pivo vyrabét a v jakém mnozstvi. Také domaci vyroba
vina je povolena do objemu 2 000 | a domaci vyroba vina je osvobozena od spotfebni dané pouze
u tichého vina, nikoliv u meziprodukt(, jako je burcak nebo Sumivé vino. Domaci vinai mdize
péstovat vinnou révu na plode max. 10 tis. m?.

Kontrolu alkoholickych napojl provadi SZPI ve vsech fazich od vyroby pres distribuci az po uvadéni
na trh. Kontrolovany jsou pozadavky zejména zakona ¢. 110/1997 Sb., o potravinach a tabakovych
vyrobcich, zdkona ¢. 307/2013 Sb., o povinném znaceni lihu, zdkona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych latek, a nafizeni (EU) 2019/787.

V r. 2019 bylo odebréno 182 sarzi lihovin a ostatnich alkoholickych napojl. Z tohoto poctu
nevyhovélo 19 3arzi. V 5 pfipadech Slo o balené lihoviny odebrané u vyrobce, v jednom pfipadé

o balenou lihovinu odebranou v maloobchodé, ve 13 pfipadech $lo o rozlévané lihoviny odebrané
v provozovnach spoleéného stravovani. V 6 pfipadech byl nevyhovuijici obsah alkoholu, z toho

3 vzorky byly odebrany ve spole¢ném stravovani, 2 ve vyrobé a jeden v maloobchodé. Ve

13 pfipadech se zjisténé nedostatky tykaly oznacovani. V 10 pfipadech $lo o nedostatky ve
spolecném stravovani, kdy lihovina byla v ndpojovém listku oznadena nespravné, tj. jinak nez na
obale. Ve 3 pfipadech byly nedostatky zjiStény ve vyrobé — lihovina byla oznalena nazvem
kategorie lihoviny chranénym v nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2019/787 ze dne

17. dubna 2019 a nesplhovala pfitom pozadavky na tuto chranénou kategorii. Denaturacni Cinidla
ani nadlimitni obsah metanolu nebyl zjistén.

V r. 2020 bylo odebrano 113 vzorkd lihovin a ostatnich alkoholickych ndpojl, z nichz nevyhovélo
15 Sarzi. V jednom pfipadé nebyla u likéru deklarovana mléc¢na bilkovina, v jednom pfipadé
nevyhovél obsah etanolu, v jednom pfipadé chybéla na obale Sarze, ve 2 pfipadech obsahovaly
informace na obale zavadéjici idaje ve smyslu ¢l. 7 nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU)
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¢. 1169/2011 (slozky lihoviny byly prezentovany jako ,pfirodni” a nebylo tomu tak). V jednom
pfipadé byl ve spole¢ném stravovani objednan rum, ale byla pfinesena lihovina tuzemak, ktera
rumem neni. V jednom pripadé nebyly na obale uvedeny Udaje v Ceském jazyce a v 7 pfipadech
chybély nékteré povinné Udaje podle ¢l. 9 narizeni ¢. 1169/2011. V jednom pfipadé se u ostatniho
alkoholického napoje z ovocného vina nachazel regélovy stitek s nespravnym tdajem ,polosladké
vino”. Denaturacni Cinidla ani nadlimitni obsah metanolu nebyl zjistén.

Pokud jde o dodrzovani zédkona ¢. 307/2013 Sb., o povinném znaceni lihu, SZPI v rdmci svych
kompetenci kontroluje, zda neni do obéhu uvadén neznaceny lih (lihovina bez kontrolni pasky nebo
s poskozenou nebo nespravné umisténou paskou), zda je dodrzena velikost a material
spotrebitelského baleni, zda je dodrzen povoleny pocet otevienych baleni jednoho druhu na
jednotlivém vydejnim misté v prostorach, kde se prodavaji rozlévané lihoviny, zda se v prostoru, ve
kterém dochazi ke konecnému prodeji lihu, nenachazi lihoviny pro osobni potiebu a zda byly
spInény povinnosti pfi prodeji a ndkupu lihu. V r. 2019 SZPI zkontrolovala dodrzovani povinnosti

u 1 875 kontrolovanych osob, poruseni bylo zjisténo ve 4 pripadech, ve vsech pripadech slo

o provozovny spolecného stravovani. V r. 2020 SZPI zkontrolovala 1 275 subjekt(, poruseni bylo
zjisténo pouze v 1 pfipadé.

V r. 2019 odebrala SZPI celkem 403 SarZi piva (z toho bylo 48 nevyhovuijicich), v r. 2020 celkem
201 Sarzi piva (39 nevyhovujicich). Mezi nejcastéjsi nevyhoveéni v provozovnach spolecného
stravovani bylo nedodrzeni objemu nebo se vyskytovaly vyrobky bez znaceni v Ceském jazyce.

V obchodni siti byly nejcastéjsim nedostatkem vyrobky bez oznaceni v ¢eském jazyce. Ve vyrobé
bylo nejcastéjsim nedostatkem nedodrzeni obsahu alkoholu.

U ovocnych vin, medoviny, cideru a podobnych napojl bylo v r. 2019 odebrano 28 sarzi, z toho

3 nevyhovély, a to kvuli obsahu alkoholu a znaceni, kdy nebylo uvedeno sloZeni vyrobku. V r. 2020
bylo odebrano 31 sarzi téchto komodit, z toho nevyhovélo 6. Mezi nejcastéjsi nedostatky patfilo
problematické oznacovani, zejména ve vinotékach. Z analytickych znakl byla detekovéna
nedeklarovana barviva, nevyhovél obsah alkoholu nebo jiné parametry stanovené vyhlaskou

¢. 248/2018 Sb.

V r. 2019 bylo provedeno celkem 4 167 vstupl do 2 731 provozoven, z nichz v 902 pfipadech bylo
zjisténo minimalné jedno pochybeni. Bylo kontrolovano celkem 1 036 Sarzi (na misté i v laboratofi),
z nich nevyhovélo 260 3arzi. V r. 2020 bylo provedeno celkem 3 470 kontrolnich vstupt do

2 109 provozoven, z nichz 702 bylo nevyhovuijicich. Celkem bylo kontrolovano 1 143 SarZi, z nich
154 3arZi nevyhovélo. Nejcastéjsi pochybeni byla zjisténa v senzorickych parametrech (choroby

a vady vina) a v ovérovani Gdajd na etiketé vin (liSily se Udaje o skutecném obsahu alkoholu anebo
Udaje o zbytkovém obsahu cukru). Nedostatky v jakostnich parametrech byly zjistény v pfipadé
prekroceni povoleného limitu obsahu tékavych kyselin a celkového obsahu oxidu sifi¢itého. Dale
byly zjistény nepovolené enologické postupy, a to v pfipadé prekroceni limitu pro zvySovani
pfirozeného obsahu alkoholu ve vyrobku (nadlimitni pfidavek cukru pred kvasenim) a prekroceni
limitu v pfipadé pfidavku kyseliny sorbové (tj. konzervantu). Naopak zavazna zjisténi, tedy falSovani
produktu, byla zjisténa jen v 6 pFipadech, a to plvodem z CR, Spanélska, Slovenska a Srbska. Tato
vina obsahovala zakazany pridavek exogenni vody, nebo pfidavek syntetického glycerolu anebo
pfidavek syntetickych barviv.

Tyto kontroly SZPI se tykaji dodrzovani zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi
Ucinky navykovych latek (ZOZNL), tj. zdkazu podavani alkoholu nezletilym, umisténi textu o zakazu
prodeje nezletilym, zdkazu prodavat alkohol mimo povolena mista a zdkazu prodavat alkohol

v prodejnim automatu.
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V r. 2019 bylo zkontrolovano 1 267 provozovatel(l potravinarského podniku, nedostatky byly
zjistény u 5 provozovatell, ve 4 pfipadech Slo o spolecné stravovani a v jednom pripadé

0 maloobchod. V r. 2020 SZPI zkontrolovala 1 180 provozovateld, u 4 byly zjistény nedostatky. Ve
vétsiné $lo o pochybeni v tom, ze v misté prodeje alkoholickych napojd u prodejniho pultu nebyl
umistén pro spotrebitele zjevné viditelny text zakazu prodeje alkoholickych napojd osobam
mladsim 18 let.

Alkoholické napoje Ize podle ZOZNL prodavat prostfednictvim prostfedku komunikace na dalku,
pokud je vyloucen jejich prodej osobam mladsim 18 let. SZPI provérovala, zda si nezletila osoba
mUze koupit lihoviny pres internet. Poruseni bylo zjisténo v 1 pfipadé, kdy dorucovaci sluzba
neovérila vék u nezletilé figurantky. SZPI také kontroluje, zda je podle ZOZNL umisténa informace
o zakazu prodeje alkoholickych napoji osobam mladsim 18 let pri prodeji on-line. U 2 subjekt(
SZPI zjistila poruseni, nebot’ tato informace nebyla nikde uvedena a nebylo ani pouzito informacni
okénko s dotazem na vék nakupujiciho.

Ceska obchodni inspekce (COI) provadi kontroly dodrzovani pravnich piedpist, upravujicich
nabidku, prodej a skladovani alkoholickych napoju, zejména zékona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pied $kodlivymi Gcinky ndvykovych latek (ZOZNL),* zakona ¢&. 307/2013 Sb., o povinném
znaceni lihu, a zakona ¢. 353/2003 Sb., o spotrebnich danich. Déale kontroluje dodrzovani zakona
€. 634/1992 Sb., o ochrané spotrebitele.

V r. 2020 provedla COI celkem 5 382 kontrol prodeje alkoholu a tabaku, ve 43 % pripad(i zjistila
poruseni predpis(.>

Poruseni ZOZNL v oblasti prodeje alkoholu bylo zjisténo ve 288 pfipadech, z toho ve 171 pfipadech
bylo zjisténo poruseni zakazu prodeje alkoholického napoje osobé mladsi 18 let (§ 11 odst. 5),

v 78 pripadech prodejci neumistili na mistech prodeje alkoholickych napojl pro spotrebitele zjevné
viditelny text tykajici se zdkazu prodeje téchto ndpoju osobam mladsim 18 let, pfipadné nebyl tento
text pofizen v zakonem stanoveném provedeni, tj. v ¢eském jazyce, cernymi tiskacimi pismeny na
bilém podkladé o velikosti pismen nejméné 2 cm (§ 13 odst. 1).

Poruseni nékterého z ustanoveni zakona ¢. 634/1992 Sb., o ochrané spotiebitele, bylo prokézano
celkem v 2 666 pripadech. Mezi nejcastéjsi poruseni (1 099 pripad() patfilo neseznameni
spotrebitele s cenou nabizenych vyrobkid a poskytovanych sluzeb (§ 12), v 864 pfipadech

$lo o porusovani zasad poctivosti prodeje (§ 3) nebo v 289 pfipadech nebyl vydan doklad

o zakoupeni vyrobkd, ackoli o néj spotrebitel pozadal, nebo vydani dokladu bez potrebnych
nalezitosti (§ 16).

Celné technicka laboratof Celni spravy CR provadi chemické analyzy alkoholickych napojd zejména
pro Ucely sprdvného vyméreni spotiebni dané. V r. 2020 byla kontrolovana denaturace a obsah lihu
(celkem 675 vzorkd), kontrola pravosti celnich zavér (984 vzork(), dale kontrola piva (102 vzork()

a kontrola lihu z péstitelskych palenic (154 vzork({).

2. COl projednava prestupky podle § 35 odst. 1 pism. a) a § 36 odst. 1 pism. a), d) az j), ), 0), q) a ), a to v rozsahu vykonu
kontroly povinnosti podle § 30 odst. 4 zakona. Podle § 30 odst. 4 zdkona, COI vykonavé kontrolu dodrzovani povinnosti
stanovenych v § 3 odst. 1, § 3 odst. 2 pism. f), § 3 odst. 3 a4, § 4 odst. 1, pokud jde o hracky, 85,86 odst. 1az5a7,§7,
§ 11 odst. 1,8 11 odst. 2 pism. €), § 11 odst. 4, § 11 odst. 5, § 12 odst. 1, § 13, 15 a 16; pri kontrole dodrzovani povinnosti
stanovenych v § 3 odst. 4, § 6 odst. 1, § 11 odst. 5a § 15 je Ceska obchodni inspekce opravnéna provadét kontrolni
nakupy prostrednictvim osob mladsich 18 let.

3 [2021-08-11]
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Podle zakona ¢& 61/1997 Sb., o lihu, neni v CR mozné vyrabét lih, lihoviny ani ovocné destilaty bez
povoleni k provozovani péstitelské palenice & koncese k vyrobé lihu a lihovin. To znamena, ze v CR
je nelegalni rovnéz tzv. domaci vyroba lihovin pro vlastni potrebu, a to véetné vyroby lihovin

a ovocnych destilatd. Plati také povinnost vyplyvajici § 16 odst. 2 zakona o lihu pro toho, kdo
dovazi, prodava nebo premistuje pristroje k vyrobé lihu, oznamit MZe nebo mistné prislusnému
spravci spotiebni dané z lihu jméno pravnické nebo fyzické osoby, které bylo toto zafizeni prodano,
nebo misto, kam bylo pfemisténo.>*

V poslednich letech nejvyraznéjsim projevem nelegalniho trhu s alkoholem v CR byla

tzv. metanolova kauza — od zafi 2012 do poloviny cervence 2013 doslo k hromadnému vyskytu
otrav metanolem pfitomnym v nelegalnich lihovinach, pro jejichz pfipravu byla (patrné omylem)
pouzita smés etanolu s metanolem. Celkem doslo k otravé pres 130 osob, z toho 47 otrav bylo
smrtelnych, k vétsiné pripadl doslo do konce zafi 2012 (Mravcik a kol., 2013b). Nelegalné dovezeny
metanol v této kauze z r. 2012 se nepodafrilo zajistit v celkovém objemu, stale proto trva riziko
vyskytu nedohledané casti smési lihu s jedovatym metanolem (cca 2000 litrG), pripadné lihovin
vyrobenych z této smési (Celni sprava CR, 2021b).

Metanolova kauza méla za nasledek snizeni poptavky verejnosti po levnéjsich lihovinach

z neoficidlnich zdrojU, ktery pretrvava dosud. To ma za nasledek Utlum vyskytu a nelegalniho
nakladani s nezdanénym a neznacenym lihem v CR od r. 2012. Efektivnim nastrojem proti ¢ernému
trhu s lihovinami, ktery byl implementovan s Uc¢innosti zakona ¢. 307/2013 Sb., o povinném znaceni
lihu, je kontrolni nalepka obsahuijici jedinecny QR kéd umoznujici okamzitou elektronickou
identifikaci lihoviny. Dale zakon zpfisnil povinnosti tykajici se znaceni a distribuce lihu. Podminky
registrace jako spolehlivost, bezdluznost, kauce a povinnost vybaveni mista znaceni lihu kamerovym
systémem mély za nasledek redukci poctu osob povinnych znacit lih, a to zejména o rizikové
subjekty. Tato zavedena opatieni méla za nasledek vyznamné omezeni trhu s nelegalnimi

a nezdanénymi lihovinami v CR. Pfesto se i v r. 2020 vyskytly pfipady zachytd surového lihu
zbaveného denaturacnich cinidel plvodem z Polska i prodej lihovin ve spotfebitelském baleni,

k jejichz vyrobé byl pouzit denaturovany lih, zejména v Moravskoslezském kraji (Celni sprava CR,
2021b).

Stejné jako v minulych letech byla v r. 2020 zaznamenana nelegélni vyroba lihu z ovocného kvasu
v domacich podminkach vcetné nabidky nezdanéného nelegalné vyrobeného ovocného destilatu
na internetu. Podil lihovin z téchto zdroji na celkovém trhu s alkoholem v CR je véak aktualné
marginalni (Celni sprava CR, 2021b).

V r. 2019 Celni sprava CR odhalila celkem 232 tis. litrCi nelegélniho (nezdanéného) alkoholu,
v r. 2020 to bylo 109,3 tis. litrG. Pfedpokladany danovy tnik byl 55,5 mil. K¢ v r. 2019 a 18,2 mil. K¢
v 1. 2020 (Celni sprava CR, 2020; Celni sprava CR, 2021a) — tabulka 3-3 a tabulka 3-4.

[2021-08-
11]
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tabulka 3-3: Pocet pripadt poruseni zakona, zabavené mnoZstvi a predpokladany danovy a celni tnik

vybranych alkoholickych vyrobk(i odhalenych Celni sprdvou CR v r. 2019

Komodita Pocet piipadi.  Hodnota v Ké Predpokladany Mnozstvi
unik v K¢* (litrtr)
Alkohol (lih) 24 16 481 138 53 147 604 150 502
Lihoviny (destilaty, likéry) 560 3939113 2 155430 19 408
Ovocné destilaty z péstitelského 5 7 000 97 756 693
paleni
Pivo 27 303 620 50 680 29 809
Vino tiché 14 86 597 0 31201
Vino Sumivé 2 30 000 3510 390

Pozn.: * Do &astky je zahrnuta spotrebni dan, dan z pridané hodnoty a celni poplatky.
Zdroj: Celni sprava CR (2020)

tabulka 3-4: Pocet pripad( poruseni zakona, zabavené mnoZzstvi a predpokladany dariovy a celni unik

vybranych alkoholickych vyrobkii odhalenych Celni spravou CR v r. 2020

Komodita Poéet piipadi.  Hodnotav K¢ Pfedpokladany Mnozstvi
unik v Ké* (litrtr)
Alkohol (lih) 13 3294 579 12 326 816 30 587
Lihoviny (destilaty, likéry) 616 4 887 555 5853 450 18 477
Ovocné destilaty z péstitelského n. a. n. a. n. a. n. a.
paleni
Pivo 11 39020 14767 52 415
Vino tiché 10 107 384 5063 6 020
Vino Sumivé 3 75765 14 900 1768

Pozn.: * Do &astky je zahrnuta spotrebni dan, dan z pridané hodnoty a celni poplatky.
Zdroj: Celni sprava CR (20217a)

ZOZNL obsahuje fadu ustanoveni tykajicich se omezeni dostupnosti alkoholu a uzivani alkoholu:

zakaz prodeje a podavani osobé mladsi 18 let,

zakaz prodeje a podavani alkoholu osobé, ktera je zjevné pod vlivem alkoholu nebo jiné
navykové latky,

zakaz prodeje a podavani alkoholu ve zdravotnickém zafizeni, Skole a $kolském zafizeni,
zafizeni socialné-pravni ochrany déti nebo podobnych sluzbach,

zakaz prodeje a podavani alkoholu na akcich uréenych pro osoby mladsi 18 let,

zakaz prodeje a podavani alkoholu pfi sportovnich akcich, s vyjimkou vina a alkoholickych
napojli obsahujicich nejvyse 4,3 % etanolu,

zakaz prodeje alkoholu v prodejnich automatech,

zakaz vyroby, dovozu a prodeje potravinarskych vyrobki a hracek, které napodobuji vzhled

alkoholickych vyrobkd,

zakaz prodeje alkoholu v dopravnich prostiedcich kromé dalkovych a zjezdovych spoju a pfi

tzv. nostalgickych nebo historickych jizdach a pfi jizdach na objednéavku,

sankci az dvoudenniho uzavreni provozovny, pokud jeji provozovatel nevyzve mladistvé osoby

pod vlivem alkoholu k opusténi provozovny,
moznost obce obecné zavaznou vyhlaskou (OZV) regulovat konzumaci a nabidku alkoholu.

Obce mohou na zékladé § 10 zakona ¢. 128/2000 Sb., o obcich, vydavat OZV k zajisténi vefejného

poradku v obci a na verejné pristupnych kulturnich a sportovnich akcich, k udrzeni Cistoty,

k ochrané Zivotniho prostredi, vefejné zelené a zafizeni obce slouzicich vefejnosti. Obcemi je tak

regulovan napf. provoz hostinskych zafizeni, hlasitd hudebni produkce, prostituce, zebrani, ale také
konzumace alkoholu na vefejnosti. Zdkon o obcich (ZO) navic umoziuje vydavani OZV i za Ucelem

a za podminek stanovenych jinym zakonem (napf. zdkonem o hazardnich hrach). To se tyka také

konzumace alkoholu podle zakon{i na ochranu zdravi pred navykovymi latkami, tj. zakona
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¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi G¢inky navykovych latek (ZOZNL), a pfedchoziho
zakona ¢. 379/2005 Sb., o opatienich k ochrané pred skodami pisobenymi tabakovymi vyrobky,
alkoholem a jinymi navykovymi latkami (ZOPS).

Obec mize podle § 17 ZOZNL obecné zavaznou vyhlaskou:

zakéazat konzumaci alkoholickych napojli na verejné pristupném misté nebo verejnosti
pristupné akci, pokud je toto misto nebo akce pfistupna osobam mladsim 18 let,

omezit nebo zakazat v urcitych dnech nebo hodinach nebo na urcitém misté prodej, podavani
a konzumaci alkoholickych napojli v pripadé konani kulturni, sportovni nebo jiné spolecenské
akce pfistupné verejnosti.

Obce maji zakonnou povinnost zasilat své vydané OZV Ministerstvu vnitra, nicméné ne vsechny
obce svou povinnost vzdy plni, a tudiz neexistuje databaze vsech vydanych OZV obci. To by méla
do konce r. 2021 napravit Sbirka pravnich predpisi Uzemnich samospravnych celkll a nékterych
spravnich Uradd, ve které budou vyhlasovany pravni predpisy vydavané obcemi, kraji a nékterymi
spravnimi Urady v jejich plsobnosti.

V 1. 2015-2020 bylo podle evidence MV vydano 548 OZV (nebo novelizaci OZV) regulujicich
konzumaci, podéavani ¢i prodej alkoholu — graf 3-1. Velka vétsina z nich (484, tj. 88 %) byla vydana
podle zakona o obcich, podle zdkona o ochrané zdravi pfed navykovymi latkami jich bylo vydano
64 (12 %). OZV regulujicich provozni dobu hostinskych zafizeni (podle zdkona o obcich) bylo ve
stejném obdobi podle této evidence vydano 86.

Z celkem 27 statutarnich mést regulovalo konzumaci, podavani ¢i prodej alkoholu 25 mést, vyjimku
tvofily Teplice a Plzen. Celkem 23 mést vydalo takovou OZV podle zakona o obcich, dvé podle
zakonU k ochrané pred navykovymi latkami. Provozni dobu hostinskych zafizeni regulovalo podle
evidence 7 statutarnich mést, nejvétsimi z nich byly Liberec a Ceské Budéjovice. Nejstarsi evidovana
OZV regulujici konzumaci alkoholu ¢i provozni dobu hostinskych zafizeni je z r. 2016.

graf 3-1: Evidence OZV vydanych v . 2015-2020 podle zdkona o obcich a zdkon(i o ochrané pred
navykovymi latkami* (kumulativni tddaje)

.
| p—
I —
|
2015 2016 2017 2018 2019 2020
B Hudebni akce 0 2 6 10 12 15
M Prostituce 4 12 21 24 27 29
Zebréni 10 32 43 53 58 62
B Z4kaz koufeni ¢i vapovani 2 6 10 12 15 17
Provozni doba hostinskych zafizeni 23 43 55 76 81 86
Konzumace a podavani alkoholu (ZOZNL a ZOPS) 15 19 29 42 51 64
B Konzumace alkoholu (ZO) 124 229 302 365 421 484

Pozn.: * zakon ¢. 379/2005 Sb. a zakon ¢. 65/2017 Sh.
Zdroj: MV (2021), zpracovano NMS

V Praze je konzumace alkoholu na verejnosti regulovana OZV ¢. 12/2008 Sb. hl. m. Prahy, ktera
prosla zménami v |. 2010 a 2013.> Ta z dGvodu udrZovani vefejného pofadku zakazuje konzumaci
alkoholu na verejnych prostranstvich vyjmenovanych v pfiloze a rovnéz na nastupistich verejné

55 prostrednictvim OZV ¢. 7/2010 a 11/2013 Sb. hl. m. Prahy
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dopravy a détskych hristich a v okruhu 100 metrd od stanic metra, Skol a Skolskych zafizeni,
zdravotnickych zafizeni a détskych hrist. Zakaz se nevztahuje na restauracni zahradky, prostory
stankud s obcerstvenim na trzich, kde je povolen prodej alkoholu zvlastnim predpisem, a na urcené
akce povolené ¢i pofadané Prahou.

Navrh novely této OZV byl na podzim r. 2021 projednavan na Grovni prazskych méstskych ¢asti.>
Novela ze zakazu vyjima silvestrovské a novorocni oslavy (31. 12. a 1. 1.), jako konzumaci alkoholu
definuje rovnéz zdrzovani se na verejném prostranstvi s otevienou lahvi alkoholu (¢i jinou nadobou)
a rusi predchozi seznam verejnych prostranstvi. V priloze navrhu magistratu byla uvedena pouze
prazska naplavka (v méstskych castech Praha 1,2 a 5).

3.2.3.1 Dostupnost alkoholu pro nezletilé

Subjektivné vnimanéa dostupnost je sledovana ve studii ESPAD, ktera je realizovana na
reprezentativnim souboru 16letych skolakl od r. 1995 (Chomynova a kol., 2020) — blize viz kapitolu
Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogach (ESPAD), str. 66. V kapitole Postoje k alkoholu a
vnimani rizik mezi détmi a dospivajicimi (str. 75) je analyzovan rovnéz vztah mezi vyvojem
subjektivné vnimané dostupnosti alkoholu, jeho vnimanou rizikovosti a mirou uzivani.

Subjektivné vnimana dostupnost alkoholu mezi 16letymi v poslednich letech kles4, avsak stéle
zUstava na relativné vysoké Urovni — pivo by si celkem snadno nebo velmi snadno dokazalo
obstarat 81,0 % dotazanych, 70,0 % povazuje za snadno dostupny cider, 67,6 % vino a 54,1 %
shodné alkopops a destilaty — graf 3-2. Vyssi je subjektivni vnimani dostupnosti alkoholickych
napojd mezi divkami. K vyznamnému poklesu subjektivné vnimané dostupnosti alkoholu doslo
mezi |. 2003 a 2007, od r. 2007 z(istava dostupnost piva a destilatd na stejné Urovni, pokles je
mozné sledovat v pripadé vina — graf 3-3.

graf 3-2: Subjektivné vnimand dostupnost cigaret a alkoholickych ndpoji mezi 16letymi studenty —
studie ESPAD 2019, v %

.-.-
12,5

164 14,9
36,5
B Nevim
Nemozné nebo
obtizné
H Celkem snadné
nebo velmi snadné

Cigarety Pivo Cider Vino Alkopops  Destilaty
Pozn.: Do kategorie cider spada v CR také Frisco, které vyrobce oznacuje jako ,jemny perlivy cider”.
Zdroj: Chomynova a kol. (2020)

56

[2021-09-15],
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graf 3-3: Trendy v subjektivné vnimané dostupnosti cigaret a alkoholickych ndpoji mezi 16letymi
v [ 1995-2019 — studie ESPAD, % odpovédi ,velmi snadné nebo celkem snadné”

98,0 96,6
% 9.3 9,2
84,7
81,0
Cigarety
80,0 )
Pivo
70,4
A 709 Vino
61,4 \//676 Alkopops
64,3
1 Destilaty
59,2 ¥
>>4 54,4 54,1
1995 1999 2003 2007 2011 2015 2019

Pozn.: V pripadé alkopops doslo ve sledovaném obdobi k preformulovéni otéazky — v r. 2007 a 2011 byly alkopops definovany
jako ,limon&dy s obsahem alkoholu, napf. vodky, prodavané v obchodech”, v r. 2015 jako mixované napoje/drinky na bazi
piva nebo destilatd s ovocnou chuti, napt. Frisco, Bacardi Breezer, Finlandia Frost, Jack Daniels Cola, Bozkov Mix, prodavané
v obchodech v lahvich nebo plechovkach, v r. 2019 byl do vyctu prikladd pridan v souladu s mezinarodnim dotaznikem
spritz, ale soucasné bylo vzhledem ke zméné receptury vyroby v r. 2017 z vyctu priklad( vyjmuto Frisco, které nyni vyrobce
oznacuje za ,jemny perlivy cider” a nespada tedy do kategorie alkopops. Vzhledem k velké oblibé tohoto napoje mezi
dospivajicimi mize mit formulace otazky zésadni vliv na vysledné odpovédi respondentd.

Zdroj: Chomynovda a kol. (2020)

V ramci studie ESPAD je mezi studenty, ktefi uvedli konzumaci alkoholu v poslednich 30 dnech,
podrobnéji zjistovano, kde si alkohol obstarali. Podle posledni viny studie z r. 2019 celkem 41,5 %
studentd konzumovalo alkohol v hospodé, restauraci, baru nebo na diskotéce, Castéji slo o divky
(43,4 % oproti 39,7 % chlapci). Opakované (3krat nebo Castéji) pilo alkohol v restauraci 14,1 %
studentd, v tom 5,5 % pilo alkohol v restauraci s frekvenci 6krat nebo castéji. V obchodé,
supermarketu, vecerce nebo na Cerpaci stanici koupilo alkohol v poslednich 30 dnech celkem

41,3 % studentd, astéji slo o chlapce (42,3 % oproti 40,1 % divek). Celkem 14,5 % kupovalo alkohol
v obchodech opakované (3krat nebo &astéji), vtom 5,9 % s frekvenci 6krat a Castéji.

Od r. 2007 klesa podil studentd, ktefi uvedli konzumaci alkoholu v restauraci, baru nebo na
diskotéce, a to z 83,9 % na 41,5 %, soucasné klesala i opakovana konzumace alkoholu v restauraci.
Na druhou stranu v I. 2003-2011 dochazelo k naristu podilu studentd, ktefi si alkohol kupovali

v obchodech (z 39,8 % na 61,0 %), posledni data z r. 2019 v3ak uvadi vyrazny pokles — graf 3-4.
Odréazi se zde pravdépodobné dopad existujicich legislativnich opatieni, zejména dodrzovani

a kontrola véku pfi ndkupu a podavani alkoholu mladistvym.
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graf 3-4: Konzumace alkoholu v restauraci, baru nebo diskotéce) a nakup alkoholu v obchodé
(supermarketu nebo vecerce) mezi témi, kteri uvedli konzumaci alkoholu v poslednich 30 dnech —
studie ESPAD 2003-2019, v %

83,9
77,4 747
61,0
55,4
39,8 415 4.3
B0 E”"‘ T” 58
2003 2007 2011 2015 2019
Konzumace v restauraci (nejméné jednou) Nakup v obchodé (nejméné jednou)

B Konzumace v restauraci (6krat a Castéji) Nakup v obchodé (6krat a castéji)

Zdroj: Chomynova a kol. (2020)

Na konci r. 2017 realizovala Fakulta socialné ekonomické Univerzity J. E. Purkyné v Usti nad Labem
ve spolupraci se spolkem SCAN v ramci projektu Socidlné patologické jevy u studenti stiednich skol
v Usteckém kraji vyzkum mezi studenty stiednich $kol v Usteckém kraji (Bartak a kol., 2017).
Respondenti uvedli vysokou dostupnost alkoholu i tabaku — cigarety by si celkem snadno nebo
velmi snadno dokazalo obstarat 84,8 % studentd, alkoholické napoje vice nez 80 % (je vSak nutno
vzit ohled na to, Ze ¢ast studentl jiz dosahla 18 let).

V r. 2015 byly neziskovou organizaci Zapsany Ustav spolecenské zodpovédnosti provedeny dvé viny
kontrolnich nakupd (tzv. mystery shopping), pfi kterych bylo sledovano, zda personal prodejen
proda alkohol nezletilym. Z 12 pokust o koupi v supermarketech bylo 6 Uspésnych (50 %); pouze

v supermarketech sité Lidl byly vSechny (4) pokusy neUspésné. Ze dvou pokus( v restauracich byly
oba Uspésné. Druha vina pokusl o nakup alkoholu nezletilymi v supermarketech a restauracich
probéhla s podobnym vysledkem — 50 % nakupt bylo Gspésnych (Mravcik a kol., 2016).

Rovnéz na prodej alkoholu nezletilym byl zaméfen vyzkum z r. 2016, ve kterém byl vyuzit

tzv. mystery shopping ve 20 vecerkach v Praze (Cervenkova, 2016). Figurantkami byly 2 nezletilé
divky ve véku 12 a 17 let. Nakupovanym alkoholickym népojem bylo 0,5 | piva. Vysledky ukazaly
mimoradné vysokou dostupnost alkoholu — 17leta divka byla Uspésna v 18 z 20 (90 %) a 12leta ve
13 z 20 pokust (65 %).

Ceska obchodni inspekce provedla v r. 2020 celkem 237 kontrolnich akci, ke kterym byli pFizvani
figuranti mladsi 18 let (mystery shopping), z toho ve 172 pfipadech (72 %) byl alkohol prodan.>’

Rok 2020 byl vyznamné ovlivnén epidemii COVID-19, doslo ke zméné spotfebitelského chovani
i v oblasti konzumace alkoholickych napojd (blize viz kapitolu Specialni kapitola: Dopady COVID-19
v oblasti alkoholu, str. 185), Ize proto ocekavat i zmény v (odhadované) spotiebé alkoholu.

Podle CSU bylo v CR v r. 2020 spotifebovéano celkem 166,7 | alkoholickych napojd v pfepoctu na
jednoho obyvatele CR. V pfepoctu to bylo 9,7 | &istého lihu, z toho nejvice v pivu (4,6 1), dale

[2021-08-11]
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v lihovinach (2,8 I) a vinu (2,3 1) — tabulka 3-5. Spotreba alkoholu v CRje poslednich letech stabilni

a CR dlouhodobé patii k zemim s nejvyssi spotiebou alkoholu na svété.

tabulka 3-5: Spotfeba alkoholickych ndpojii na 1 obyvatele CR, v litrech

Komodita 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Alkoholické 177,6 170,9 168,8 175,2 172,3 1733 172,4 173,5 170,6 172,5 173,4 166,7
napoje celkem
v hodnoté 104 9.8 9.8 9,9 98 10,1 9,8 9,9 9,8 9,9 10,0 9,7
Cistého lihu
Lihoviny (40%) 8,2 7,0 6.9 6,7 6,5 6,7 6,9 7,0 6,9 7,0 71 7,0
v hodnoté 33 2,8 2,8 2,7 2,6 2,7 2,8 2,8 2,8 2,8 2,8 2,8
Cistého lihu
Vino 18,7 194 194 19,8 18,8 19,5 18,9 19,6 194 20,4 20,3 19,8
v hodnoté 2,1 2,2 2,2 2,3 2,2 2,3 2,2 2,3 2,2 24 2,3 2,3
Cistého lihu
vino hroznové 16,5 17,3 17,3 17,5 16,2 16,6 16,4 16,9 16,4 171 17,2 16,5
vino ostatni 2,2 2,1 2,1 2,3 2,6 2,9 2,5 2,7 3,0 33 3,1 33
Pivo 150,7 144,4 142,5 148,6 147,0 147,0 146,6 146,9 144,3 145,2 146,0 139,9
v hodnoté 5,0 4.8 4.8 5.0 5.0 5.0 48 49 48 48 48 4,6
Cistého lihu

Zdroj: Cesky statisticky urfad (2021b)

Dale jsou i za r. 2020 k dispozici data MF o mnozstvi alkoholickych napojt uvedenych do volného
danového obéhu, tj. na trh k prodeji a spotrebé. Data jsou k dispozici zvlast pro ovocné destilaty

z péstitelskych palenic, ostatni lihoviny, pivo, vino a Sumivé vino a meziprodukty. Objem lihovin je
sledovan v hl ¢istého lihu (etanolu), objem ostatnich napojd v hl napojl. Prepocet na objem etanolu
a na pocet obyvatel provedlo NMS.

Je patrné, ze v poslednich letech jsou ke spotiebé na trh v CR uvedeny alkoholické napoje
odpovidajici objemu 130-150 mil. litr(i etanolu (12,0-14,5 | etanolu na 1 obyvatele CR), z toho
pfiblizné ¢tvrtina v lihovinach, Ctvrtina ve viné a polovina v pivu. Péstitelské palenice vyprodukuiji
10-14 % etanolu celkem spotfebovaného v lihovinach.

V r. 2020 je mozZno pozorovat meziro¢ni pokles objemu alkoholickych ndpojd vsech druht
uvedenych na trh v CR, v pfepoctu na ¢isty lih 0 2,6 | etanolu na 1 obyvatele (18 %) — tabulka 3-6.
Za timto poklesem stoji predevsim epidemie COVID-19 a souvisejici protiepidemicka opatreni, ktera
zmeénila jak spotfebitelské chovani lidi a jejich miru a frekvenci uzivani, tak méla vyznamny dopad
na turisticky ruch, mezinarodni obchod a preshrani¢ni nadkupy.
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tabulka 3-6: Objem alkoholickych ndpoju v [ Cistého lihu na 1 obyvatele uvedenych do volného
dariového obéhu v CR

Lihoviny

Rok  Ostatni Ovocné destilaty Celkem Sumivé vino a

destilaty  (péstitelské palenice) Pivo Vino  meziprodukty Celkem
2004 17 0,3 2,0 6,3 24 0,1 12,8
2005 2,1 03 23 6,4 2,7 0,1 13,9
2006 24 0,3 2,7 6,3 2,3 0,1 14,1
2007 24 04 2.8 6,2 2.1 0,1 14,1
2008 24 0,2 2,7 6,1 2.1 0,1 13,7
2009 2,7 04 3,1 59 2,2 0,1 14,5
2010 17 0,2 1,9 56 24 0,1 12,0
2011 2,2 0,3 2,5 57 2,3 0,1 13,0
2012 2,0 0,3 2.3 58 2,1 0,1 12,7
2013 2,1 0,3 24 57 2,2 0,1 12,9
2014 2,1 0,3 24 56 2,3 0,1 12,8
2015 2,2 03 2,5 56 24 0,2 13,3
2016 2,2 0,2 2,5 56 2,7 0,1 13,5
2017 2,3 0,2 2,5 55 2,5 0,1 13,2
2018 24 04 28 56 2,5 0,2 14,0
2019 30 03 32 55 2,5 0,2 14,6
2020 1,9 0,2 2,2 51 2,4 0,2 12,0

Pozn.: Objem lihovin je MF sledovan v hl ¢istého lihu (etanolu). Objem ostatnich napojl je MF sledovan v hl napojd, prepocet
na objem etanolu v jednotlivych napojich byl proveden na zakladé téchto koncentraci etanolu: pivo 4 %, vino 12 %, Sumivé
vino a meziprodukty 10 % v celém sledovaném obdobi. Pfepocet na 1 obyvatel byl proveden na zakladé stredniho stavu
obyvatelstva v jednotlivych letech.

Zdroj: data MF, zpracovano NMS

Pokud jde o geografickou distribuci spotteby alkoholu v CR, jsou k dispozici pouze omezené Gdaje,
nebot data z danové evidence podle mista pfislusnosti nesouvisi s mistem konzumace alkoholu.
Jedinou vyjimkou je péstitelské paleni, u kterého Udaj o misté vyroby do znacné miry vypovida

o misté konzumace. Nejvyssi pocet péstitelskych palenic i v nich vyrobenych lihovin v pfepoctu na
pocet obyvatel je na jihovychodé CR v krajich Olomouckém a Zlinském — mapa 3-1.

mapa 3-1: Pocet péstitelskych pdlenic (k 7. 9. 2021) a objem etanolu vyrobeného v péstitelskych
pdlenicich v [ 2018-2020 (priimer) v pfepoctu na 100 obyvatel podle krajt
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Pozn.: 1 tecka = 1 palenice, rozmisténi v kraji je nahodné
Zdroj: data MF, zpracovano NMS

Rod a Fanta (2019) uvadi nékteré faktory, které mohou statistiky o doméci spotiebé alkoholu
nadhodnocovat:

> Zahranicni turisté, ktefi pfispivaji v rostouci mife ke konzumaci alkoholu na izemi CR. V r. 2018
navétivilo CR 10,6 mil. turistd, ktefi v CR stravili v praméru 2 dny (21,8 mil. pfenocovani). Do CR
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jezdi prevazné za zdbavou a v prostredi zabavy a nocniho zivota dochazi k vyssi konzumaci
alkoholu.

Preshranicni prodej alkoholu. Podobné jako u tabaku Ize ocekavat, ze nakupy obcant

z okolnich zemi (zejména z Rakouska a Némecka) tvofi vyznamnou cast alkoholu prodaného

v CR.

Tranzitni jizdy zahrani¢nich fidi¢. CR projede tydné a7 50 tis. kamion(i. Zahrani¢ni fidici tvofi
vyznamny segment zakaznikd nakupujicich v CR cigarety a alkohol nejen pro vlastni potfebu.
Letistni transfery cestujicich. Letisté Vaclava Havla v Praze v r. 2018 odbavilo 16,8 mil. cestujicich
a alkohol je ¢astou komoditou, kterou cestujici nakupuiji.

Na druhou stranu Rod a Fanta (2019) neuvadi vlivy, které mohou Udaje o domaci spotrebé
podhodnocovat — spotfebu nelegalné vyrobeného alkoholu (ktera vsak zejména po metanolové
kauze v r. 2012 a naslednych kontrolnich opatienich dosahla aktualné historicky nejnizsich hodnot),
domaci vyrobu alkoholu (ktera je viak s vyjimkou vina v R pravdépodobné marginalni) nebo
konzumaci nepotravinového lihu zejména v socialné marginalizovanych skupinach, pripadné
individualni dovoz alkoholu ze zahranici ¢eskymi obcany.

Poprvé byla v rdamci Ndrodniho vyzkumu 2020 (blize viz kapitolu Narodni vyzkum uzivani
navykovych latek, str. 81) sledovana také konzumace podomacku vyrabéného alkoholu, alkoholu
zakoupeného v zahranici (nebo privezeného ze zahranici), pfipadné alkoholu, ktery neni urceny ke
konzumaci. Konzumaci takového alkoholu v poslednich 12 meésicich uvedlo 24,0 % respondentd
(32,8 % muzl a 15,6 % zZen), v tom 54 % jednou a 18,6 % respondentl opakované. Nejcastéji Slo

o domaci péalenku (20,6 %) nebo alkohol pfivezeny ze zahranici (6,0 %). Doma varené pivo nebo
domaci vino konzumovala v poslednich 12 mésicich 4,0 %, 0,5 % uvedlo konzumaci alkoholu, ktery
neni primarné urcen k poziti, a 0,2 % konzumaci jiného alkoholu, ktery nepodléhé zdanéni v CR
(Chomynova a Mravcik, 2021). Nejvyssi miru konzumace neregistrovaného alkoholu uvadéli
respondenti v Jihomoravském, Plzeriském, Kralovéhradeckém a Olomouckém kraji — mapa 3-2.

mapa 3-2: Prevalence konzumace podomdcku vyrabéného alkoholu, prip. alkoholu zakoupeného
v zahranici nebo alkoholu, ktery neni urceny ke konzumaci, v obecné populaci ve veéku 15+ let
v poslednich 12 mésicich — Ndrodni vyzkum 2020, v %
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2021a)
K nelegalnimu trhu s alkoholem viz kapitolu Nelegalni trh s alkoholem, str. 44.

Udaje publikované CSU a rliznymi mezinarodnimi organizacemi vychazeji z riizné metodiky odhadu
spotreby. CSU vyuzivé k vypoctu vlastni zdroje i idaje poskytnuté ministerstvem zemédélstvi (MZe),
Ustavem zemédélské ekonomiky a informaci i jednotlivymi potravinarskymi svazy; spotiebu
alkoholu pak prepocitava na jednoho obyvatele CR. Udaje zahrnuji jen registrovanou spotfebu.
OECD pocita za CR s Udaji CSU o registrované spotiebé, které prepocitava na pocet obyvatel ve
véku 15 a vice let. WHO Udaje rovnéz prepocitava na dospélé obyvatele, ale do celkové spotreby
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zapoc¢itavé i odhad neregistrované spotieby®® a koriguje ji na spotiebu turistti v CR a obyvatel CR
v zahranici. Vychazi pfitom z dat Svétové organizace cestovniho ruchu (UNWTO). Model kalkuluje
s poctem turistl ve véku 15 a vice let i casem, ktery priimérné v dané zemi stravi. Jejich spotieba je
pak spocitana podle toho, kolik alkoholu vypiji primérné v zemi svého plvodu. WHO také
prepocitava spotrebované napoje na Cisty etanol stejné pro vSechny zemé a tento prepocet se
muze lidit od prepoctu pouzivaného v jednotlivych zemich (napt. v CR pocitd WHO s vyssim
obsahem alkoholu v pivu a vinu nez CSU). Nap¥. za r. 2019 WHO uvadi za CR 12,7 | registrovaného
etanolu, 1,6 neregistrovaného etanolu a -0,1 | bilanci spotfeby, ktera jde na vrub turistickému
ruchu, coz ve vysledku znamena 14,2 | etanolu na 1 obyvatele ve véku 15 a vice let.

At se pro vyjadreni spotreby alkoholu pouzije jakykoliv postup a ukazatel, spotieba alkoholu v R
patfi k nejvyssim na svété a dlouhodobé se (na rozdil od nékterych jinych zemi) nesnizuje — graf 3-5
a mapa 3-3.

graf 3-5: Spotreba alkoholu ve vybranych zemich svéta v . 2007 a 2017 (nebo v letech nejblizsich) —
v litrech Cistého alkoholu v prepoctu na osoby starsi 15 let
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Pozn.: Spotreba alkoholu je OECD definovana jako roc¢ni prodej cistého alkoholu v litrech na osobu ve véku 15 a vice let
(s vyjimkou nékterych zemi mimo CR). Metodika prevodu alkoholickych napojti na etanol se miize mezi zemémi lisit. Udaje
nezahrnuji neregistrovanou spotrebu.
Zdroj: OECD Health Statistics 2019:
[2021-09-07]

%8 Neregistrovana spotreba zahrnuje pasovany alkohol, domaci nelegalni paleni, domaci legélni vyrobu do povoleného
limitu, pfip. nezdanénou tovarni vyrobu, surogatni (nepotravinarsky) alkohol a také preshranicni nakupy, které jsou sice
registrované, ale v jiném staté, ne v tom, do kterého se alkohol priveze a ve kterém je nakonec zkonzumovan.
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mapa 3-3: Spotreba alkoholu v Evropé — v litrech Cistého alkoholu v pfepoctu na osoby starsi 15 let
vr.2016
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Pozn.: WHO pouziva pro véechny zemé jednotnou metodologii. Udaje WHO zahrnuji nejen registrovanou, ale

i neregistrovanou spotrebu alkoholu, kterou prepocitava na obyvatele ve véku 15 a vice let. WHO také prepocitava
spotrebované napoje na Cisty etanol stejné pro vSechny zemé a tento prepocet se maze lisit od prepoctu pouzivaného
v jednotlivych zemich. WHO také spotrebu v jednotlivych zemich koriguje na spotrebu turistl — ze spotreby v dané zemi
odecita spotrebu turistld a naopak pricita spotrebu obyvatel dané zemé v zahranici.

Zdroj: World Health Organization (2079b)

3.4 Zdanéni a cenova dostupnost alkoholu

V CR podléhaji véechny alkoholické napoje, at' uz domaci, nebo dovazené, spotfebni dani. Zakon

o spotrebnich danich stanovi rizné sazby pro lih, pivo a vino. Riizna vyse sazeb vychazi také mimo
jiné z prava EU, které definuje minimalni vysi sazeb spotfebni dané. Sazby spotiebni dané jsou

v prabéhu casu velmi stabilni, coz znamena, Ze jejich relativni Groven klesa ve vztahu k prijmdam.
Nastroje typu minimalni ceny za jednotku etanolu nejsou v CR uplatovany. Dal3i slozkou ceny
alkoholickych vyrobki je dan z pfidané hodnoty (DPH). JelikoZ nominalni mzda v poslednich letech
rostla rychleji nez cena alkoholickych napojd, stavaji se alkoholické napoje relativné cenové
dostupnéjsi. V této oblasti zdanéni neni vyuzivana Uprava danovych sazeb v zavislosti na vyvoji
inflace (Bartak a kol., 2019).

U lihovin jsou uplatfiovany 2 sazby spotiebni dané — zakladni sazba a sazba pro péstitelské péleni.
Od 1. 1. 2020 doslo v ramci tzv. dafiového balicku (zakon ¢&. 364/2019 Sb.) ke zvySeni zakladni sazby
spotrebni dané z lihu z 28 500 K¢/hl etanolu (tato sazba platila od r. 2010, dfive byla uplatiiovana
sazba 26 500 K¢/hl) na 32 250 Ké/hl etanolu (o 3 750 K¢, tj. 0 13,2 %). U péstitelského paleni se
sazba od r. 2020 zvysila z 14 300 K¢&/hl etanolu na 16 200 Ké/hl etanolu (o 1 900 K¢, tj. o 13,3 %).
Spotfebni daf na 0,5 litru 40% destilatu v obchodni siti se tak zvysila z 57 K¢ na 64,50 K&.>°

U tichého vina je uplathovana nulovéa sazba spotfebni dané (0 Ké/hl). U Sumivého vina
a meziprodukt( je sazba spotfebni dané 2 340 K¢&/hl. Tato sazba na Sumiva vina a meziprodukty
plati prakticky od r. 1995. Nulové sazba spotfebni dané na tiché vino byla zavedena v r. 1999, dfive

59 Danovy balicek od r. 2020 zaved| také snadnéjsi vstup na trh pro malé distributory lihu. Dosud byl kazdy distributor lihu
povinen slozit kauci ve vysSi 5 mil. K¢ Noveé existuji 3 pasma (500 tis. K¢, 1 mil. K¢ a dosavadnich 5 mil. K¢).
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Cinila v rdznych obdobich 250-600 K¢/hl, v r. 1993 (v dobé Ceskoslovenska) dokonce 780 Kés/hl
(Hynkova, 2018).

U piva jsou uplathovany rlizné darnové sazby v zavislosti na velikosti pivovaru z hlediska objemu
vyroby. Danové sazby jsou zalozeny na procentech extraktu plivodni mladiny (tzv. stupnovitost
piva). Zakladni sazba je 32 K¢/hl za kazdé celé procento extraktu. Snizené sazby se uplatiuji na pivo
Z tzv. malych nezavislych pivovarl (minipivovard) — podle objemu vyroby se pohybuji od 16 Ké/hl

(v kategorii objemu vyroby do 10 tis. hl rocné) po 28,8 K¢/hl (v kategorii 150-200 tis. hl ro¢né).
Napf. z 1 hl 11° piva je v zakladni sazbé vymérena spotiebni dan ve vysi 352 K¢. Tato zakladni sazba
plati od r. 2010. V letech 1998-2009 byla zakladni sazba 24 Kc/hl (Hynkova, 2018). V ramci
danového balicku doslo od r. 2020 k navySeni objemu domaci vyroba piva, kterd nebude podléhat
spotrebni dani, z 200 | na 2 000 | za rok.

Kromé zmeén v sazbach spotrebnich dani byla v r. 2019 pfijata novela zdkona ¢. 235/2004 Sb., o dani
z pridané hodnoty, na jejimz zakladé jsou u prodeje piva s Ucinnosti od 1. 5. 2020 uplatiovany

2 sazby DPH.° Doslo k prefazeni to¢eného piva konzumovaného v restauraénich zafizenich do
snizené 10% sazby DPH. Na balené pivo a tocené pivo konzumované mimo restauracni zafizeni je
nadale aplikovana zakladni 21% sazba DPH. Nealkoholické napoje vcetné nealkoholického piva jsou
nadale zarazeny do snizené 15% sazby DPH s vyjimkou napojl podavanych ve stravovacich
zafizenich, které od kvétna 2020 podléhaji 10% sazbé DPH.

Srovnani spotrebni dané u vybranych druhl alkoholickych napoji uvadi tabulka 3-7. Je patrné, ze
ve vztahu k mnoZstvi etanolu jsou danové sazby u rliznych alkoholickych napojl nastaveny
nerovnomerneé.

tabulka 3-7: Spotfebni dané platné v r. 2021 v CR u standardnich sklenic vybranych druh(
alkoholickych ndpojt

Napoj Objem Obj. % Hmotnost  Spotiebni Spotiebni dan
standardni etanolu etanolu (g) dan (K¢) v prepoctuna10g
sklenice (I) etanolu (K<)

Vino 0,2 12 19 0,0 0,0

Pivo 10° 0,5 4 16 1,6 1,0

Pivo 12° 0,5 6 24 1,9 08

Lihoviny 0,05 40 16 6,5 4,0

Lihoviny 0,05 40 16 3.2 2,0

z péstitelské

pélenice

Likérova 0.1 20 16 23 1,5

vina

Cider 0,33 4,5 12 7,7 6,4

Hard seltzer 0,33 4 11 7.7 7,0

Zdroj: NMS, vlastni vypocty

MF zdlvodnuje vyssi sazbu spotiebni dané u lihovin vys$si zdravotni rizikovosti lihovin (vys$si riziko

otravy etanolem, vys3i riziko agresivity a nasilného chovani) a snahou presunout spotfebu k méné

rizikovym alkoholickym napojim, jakymi jsou pivo nebo vino, které jsou castéji konzumovany

i k jidlu. Nulovou sazbu dané z tichého vina zddvodnuje vysokou administrativni narocnosti vybéru
pFipadné spotrebni dané (vysoky pocet drobnych vyrobc(, slozity systém ulev podle predpist EU,

povinnost danovych skladd), zachovanim konkurenceschopnosti vinaiG v CR, kulturnimi aspekty

a souvislosti s pé¢i o krajinu ve vinafskych oblastech v CR (Ministerstvo financi, 2019).

Ekonomové jsou k nastaveni systému spotfebniho zdanéni alkoholickych napojti v CR kriticti.
V r. 2019 byla publikovéana analyza zamétena na spotfebni dané v CR (Institut pro politiku a
spole¢nost a Centrum ekonomickych a trznich analyz, 2019). Studie konstatovala, Ze Ucinnost

60 zakon ¢. 256/2019 Sb., kterym se méni zakon ¢. 112/2016 Sb., o evidenci trzeb, ve znéni pozdéjsich predpis, a zakon
¢. 235/2004 Sb., o dani z pridané hodnoty, ve znéni pozdéjsich predpist
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spotiebnich dani pfi snizovani spotieby alkoholickych ndpojd snizuji vyjimky a Ze regulace
nerovnomeérné dopadajici na rdzné druhy alkoholickych napojd a rtzné vyrobce stejného druhu
napojl (napf. minipivovary, péstitelské palenice) postrada logiku z hlediska zdravotnich dopad(
etanolu a ma omezenou Ucinnost. Konzumace nezdanéného nebo méné zdanéného alkoholu

s sebou nese stejné spolecenské naklady jako konzumace alkoholu zdanéného, nepfinasi vsak do
statniho rozpoctu prostredky na zmirnéni negativnich dopadd jeho konzumace. Rovnéz nulova
sazba u tichého vina (ktera znamena vypadek ve spotrebni dani az 5,1 mld. K¢) nedava smysl

z hlediska prevence konkurencniho zvyhodnéni zahranicnich producentd, nebot spotrebni dani by
byla zatizena i dovazena vina.

K podobnym zavérdm dochazi aktualni analyza zamérena specificky na spotrebni dané z alkoholu
v CR, ktera vznikla na Katedie ekonomie Vysoké $koly CEVRO institut (Stroukal a Sincl, 2021). Autofi
dochazeji k zavéru, Ze nastaveni Ceskych spotrebnich dani z alkoholu je nedostatecné, resp. ze
hlavnim problémem ceského systému spotrebnich dani je absence konceptu s ohledem na cile
spottebniho zdanéni alkoholu. Pokud jde o mezinarodni srovnani, sazby spotiebni dané v CR jsou
po zohlednéni kupni sily pod medianem EU u piva a vina, a na medianu u lihovin. U lihovin a piva
doporucuji autori ponechat zakladni sazbu dané na stejné Grovni. U vina doporucuji zvysit zakladni
sazbu spotfebni dané na Uroven vina Sumivého a meziproduktl a zavést snizenou sazbu pro
vyrobce s produkci mezi 20 a 1 000 hl rocné a pro vina s objemem etanolu do 8,5 %. Autofi
nedoporucuji zvySovat sazbu u péstitelského paleni ani u piva z minipivovar(i s ohledem na mozny
negativni vliv na inkaso spotiebni dané, i kdyz pfipousti zvySeni sazeb, pokud by cilem bylo snizeni
spotieby. Dale doporucuji zpracovat analyzu zavedeni minimalni ceny za jednotku etanolu jako
doplnkového nastroje ke spotrebni dani z alkoholu a vyuzit dalSich harm reduction nastroju ke
snizeni spotreby.

Treti série workshopll projektu DEEP SEAS - FAR SEAS konana v Cervnu 2021, ktera se tykala
problematiky zdanéni alkoholu a preshrani¢nich nakup alkoholu v zemich EU,®' konstatovala, Ze
v Clenskych statech EU existuji znacné rozdily v Urovni a strukturach zdanéni alkoholu. Navzdory
jasnym dlkazlm, ze zvySeni sazeb dané z alkoholu je G¢innym prostiedkem pro snizeni skod,
zUstavaji dané na alkohol v mnoha ¢lenskych statech pomérné nizké. Napf. nulové zdanéni vina

v mnoha zemich je v rozporu s cili v oblasti vefejného zdravi. Clenské staty, které zvysily zdanéni
alkoholu, zaznamenaly jednoznacné prinosy navzdory pivodnim obavam z narlstu preshranicniho
obchodu, ktery by mohl snizit zamyslené danové prinosy.

Zdanéni neni jedinym néastrojem pro regulaci ceny alkoholu. Existuji silné diikazy, Ze minimalni cena
za jednotku alkoholu (minimal unit price, MUP) je U¢innym a dobfe zacilenym instrumentem
alkoholové politiky. Zménou ceny jen nejlevnéjsiho alkoholu mize MUP dosahnout podobného
celkového snizeni spotrfeby a Skod na zdravi jako pfi zvySeni dané pfi relativné omezenych
dopadech na mirné pijaky. Dikazy rovnéz naznacuji, ze MUP je Gc¢innéjsi pfi snizovani
socioekonomické nerovnosti ve zdravi. Doporucuje se kombinace MUP s vhodné zvolenym
zdanénim.5

Existuji obavy, Ze zvySeni ceny povede k narlstu spotfeby neregistrovaného a nelegalniho alkoholu.
Neexistuji vSak padné dikazy, Ze by danové zmény byly spojeny se zvysenim spotieby
neregistrovaného alkoholu. Neregistrovany alkohol je spojen s vétsimi zdravotnimi $kodami nez
registrovany alkohol z nésledujicich divod(i:%2

Ma Casto vyssi obsah etanolu, ktery neni uzivatelim znam kvili absenci znaceni napoje.

Je obvykle konzumovan néarazové a jeho konzumace vede &asto k tézké opilosti.
Obuvykle jej preferuji lidé z nizSich socioekonomickych skupin a lidé zavisli na alkoholu, ktefi
maji dalsi rizikové faktory véetné somatické a psychiatrické komorbidity.

o1 [2021-09-19]
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63 [2021-09-19]


https://app.bipeek.com/storage/6602/DEEPSEAS_Background_WS3_FINAL.PDF?v=1622730224
https://app.bipeek.com/storage/6602/DEEPSEAS_Background_WS3_FINAL.PDF?v=1622730224
https://app.bipeek.com/storage/6602/DEEPSEAS_Background_WS3_FINAL.PDF?v=1622730224

Dalsi otazkou, ktera souvisi s cenou a zdanénim alkoholu, je problematika preshrani¢ni nakupt
alkoholu, ktera se tyka mnoha clenskych statd EU. Ddvodem jsou vyznamné rozdily v cené alkoholu
mezi staty, v zakonném vékovém limitu pro alkohol a v dalSich pravidlech pro nabidku alkoholu.
Studie financovana Evropskou komisi® dospéla k zavéru, Ze tato problematika je pro jednotlivé
staty obtizné resitelna a ze existuje silny argument pro koordinovana opatreni na Urovni EU. Studie
navrhla konkrétni opatreni:

zavést prisnéjsi definici, pravidla a mnozstevni limity pro osobni pfeshrani¢ni nakupy,

zavést ,One Stop Shop” DPH®® pro prodej ,na dalku”, coz by pomohlo snizit administrativni
zatéz, posilit vybér prijml pro clenské staty a snizit pocet podvodd,

usilovat o sjednoceni cen alkoholu a odstranit tim nejsilnéjsi pobidku pro preshrani¢ni nakupy.

Prehled inkasa spotrebni dané z alkoholu uvadi tabulka 3-8. Z alkoholickych napojl stat ziskal

v r. 2020 na spotfebni dani cca 12,7 mid. K¢, z toho vétsinu (61 %) na spotiebni dani z lihu

a priblizné tretinu (35,4 %) na spotrebni dani z piva — tabulka 3-8. V r. 2020 tvorily pfijmy z inkasa
spotrebni dané na alkohol necelych 0,9 % celkovych pfijma statniho rozpoctu CR (1475,5 mid. K¢).

tabulka 3-8: Inkaso spotfebni dané z alkoholu v [. 2006-2020, v mld. K¢

Vino

Rok a meziprodukty Pivo Lih Celkem

mld. K¢ % mlid. K¢ % mld. K¢ % mid. Ké
2006 03 3,0 36 333 6,8 63,7 10,7
2007 03 30 37 32,9 7,1 64,1 11,1
2008 03 3,1 36 325 7,1 64,5 11,0
2009 03 30 34 321 7,0 64,9 10,7
2010 03 2,9 43 38,6 6,5 58,6 11,1
2011 03 2,7 4,5 38,8 6,8 58,5 11,6
2012 03 2,8 47 40,5 6,5 56,7 11,5
2013 03 2,5 4,5 404 6,4 57,1 11,2
2014 03 2,5 4,6 39,5 6,8 58,0 11,6
2015 03 2,6 47 38,7 7,1 58,6 12,2
2016 04 2,9 4,6 37.8 7,2 59,2 12,2
2017 04 31 4,6 37,5 7.3 59,4 12,4
2018 04 31 4.8 36,4 7.9 60,5 13,1
2019 04 30 47 35,2 8.2 61,8 13,3
2020 04 31 4,5 354 7.8 61,4 12,7

Zdroj: Ministerstvo financi CR (2021)

V celkovém souctu doslo v r. 2020 k meziro¢nimu poklesu inkasa ze spotrebni dané na alkoholické
napoje o 0,6 mld. K¢ (4,5 %), i kdyz doslo k navySeni dafiové sazby u lihovin. Tento pokles je mozné
zdlvodnit zejména opatienimi v souvislosti s COVID-19, zejména uzavienim provozoven
stravovacich sluzeb a omezenim turistického ruchu. Za vétsinu mezirocniho poklesu je zodpovédny
pokles inkasa spotrebni dané z lihovin 0 0,4 mld. K¢ (-5,7 %), ale k poklesu doslo také u piva

0 0,2 mld. K¢ (-4,2 %). U lihu je dalSim faktorem pfispivajicim k nizSimu vybéru spotfebni dané
predzasobeni pred zvysenim sazby spotfebni dané z lihu od zacatku r. 2020. Ackoliv spotiebu piva
rovnéz zasadhlo zejména dlouhodobé uzavieni restauraci a hospod, které jsou nejvétsim odbytistém
sudového piva, dopad do inkasa nebyl tak vyrazny jako v pfipadé lihu, nebot pivovary na nastaly

64 Directorate-General for Taxation and Customs Union European Commission and PwC PricewaterhouseCoopers LLP. Study
assessing articles 32 and 36 of Council Directive 2008/118/EC concerning the general arrangements for excise duty : final
report. 2020.

65 OSS (VAT One Stop Shop) je systém, kterym jsou prodejci povinni pouze zaregistrovat se v zemi, ve které maji sidlo (stat
identifikace). To znamena, ze nemusi rovnéz zaregistrovat DPH v zemi, ve které je zbozi spotrfebovano. Prodavajici
elektronicky poda pfiznani k DPH spolu se splatnosti DPH. Clensky stat, ve kterém je podnik registrovan, preposila dané
prislusnym zemim. Ucast v rezimu je nepovinna.
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stav zareagovaly zvySenou produkci piva v malospotrebitelskych obalech (lahve, plechovky) a doslo
k presunu spotreby piva do domacnosti. U vina a meziproduktd doslo dokonce k rlistu inkasa

0 41 mil. K& (10,2 %), a to diky dlouhodobé se zvysujici spotrebé téchto alkoholickych napojl. Tato
zvysSena spotreba vina vSak nema na inkaso spotrebni dané podstatny vliv, nebot’ roste zejména
spotreba tzv. tichych vin, ktera podléhaji sazbé spotiebni dané ve vysi 0 K¢/hl (Ministerstvo financi
CR, 2021).

Srovnani spotreby alkoholickych napojd a inkasa spotrebni dané podle druhu napojli poskytuje graf
3-6. Je zfejmé, ze inkaso spotrebni dané u jednotlivych druh(i ndpojli neodpovida mnozstvi etanolu,
které se v jednotlivych druzich alkoholu v CR zkonzumuje.

graf 3-6: Spotreba alkoholickych ndpoju v litrech etanolu v prepoctu na 1 obyvatele a inkaso
spotrebni dané v mld. K¢ podle druhu ndpoji v r. 2019

Spotieba (litry etanolu/obyvatele) Inkaso spotiebni dané (mld. K¢)

M Destilaty 4,7, 35%

. 0,
4,8, 49% Vino

Pivo

2,3;23%

0,4; 3%

Zdroj: NMS podle tudajii CSU a Ministerstva financi CR

Reklama na alkohol je v CR zadkonem upravena s ohledem na jeji obsah a zptisob ifeni. Stavajici
regulace je z hlediska ¢asového omezeni reklam spise slaba. Zakony tykajici se reklamy na alkohol
a baleni alkoholu nevyzaduji povinné oznaceni zdravotnim varovanim (Bartak a kol., 2019).

Stavajici pravni Uprava je dana predevsim zdkonem ¢. 40/1995 Sb., o regulaci reklamy, a vztahuje se
na vSechny druhy alkoholickych napojl. Zakon upravuje oblast reklamy na alkohol ve vSech typech
médii véetné medialniho obsahu on-line obdobné — predevsim nesmi povzbuzovat k uzivani
alkoholu, nesmi cilit na nezletilé a nesmi spojovat alkohol se zvysenym vykonem, Uspéchem nebo
pozitivnim G¢inkem — bliZe viz kapitolu Reklama a marketing (str. 21).

Orgény pfislusnymi k vykonu dozoru nad dodrzovanim zakona o reklamé jsou v oblasti alkoholu
Rada pro rozhlasové a televizni vysilani pro reklamu a sponzorovani Sifené v rozhlasovém

a televiznim vysilani a v audiovizualnich medialnich sluzbach na vyzadani a krajské Zivnostenské
Ufady (a zivnostensky Urad Magistratu Hlavniho mésta Prahy) v ostatnich pfipadech.

Rada pro rozhlasové a televizni vysilani (RRTV) monitorovala v obdobi od 1. 1. do 30. 6. 2020
obchodni sdéleni (reklamu a sponzoring) v televiznim vysilani programd skupin CT, Nova, FTV Prima
a Barrandov. Kromé reklamy na alkohol sledovala RRTV také reklamu na hazardni hry. Celkem bylo
v 1. pololeti 2020 odvysilano 53 762 obchodnich sdéleni v souvislosti s alkoholem, tj. v priméru

297 denné a 12 za hodinu. Z toho nejvice sdéleni bylo na programech skupiny FTV Prima

29 699 (55,2 %), dale Nova 15 228 (28,3 %), Barrandov 7 453 (13,5 %) a CT 1 382 (2,6 %).
Sponzoring tvofil 896 (2 %) a reklama 52 866 (98 %) sdéleni. Nejvice sdéleni (871, tj. 97 %)

s propagaci sponzora odvysilala CT (Hadas, 2020).

Dale RRTV monitorovala prvky zobrazuijici ¢i potencidlné podporuijici zavislostni chovani
v redak¢énim obsahu 21 &eskych televiznich programi v obdobi od 6. do 9. 2. 2020. Celkem bylo
monitorovano 48 hodin vysilani kazdého programu (s vyjimkou CT:D a CR art). RRTV sledovala
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rovnéz uzivani tabaku, alkoholu a nelegalnich drog, pficemz sledovala, zda jde o zobrazeni
schvalujici, odrazujici, nebo neutralni. V redakénim obsahu se alkohol objevil celkem 1 881krat,

z toho nejvice na stanicich Ocko (563) a Nova 2 (264); tabak 562krat, z toho nejvice na stanici Ocko
(231); nelegalni drogy se objevily 139krat. Bylo zjisténo, Ze alkohol se s vysokou Cetnosti vyskytuje
v popularnich americkych sitkomech, které jsou oblibené u dospivajicich a mladych dospélych (tyto
serialy vytvéreji v souvislosti s konzumaci alkoholu zdani normality). Cesti autofi dramatickych dél
velice Casto vyuzivaji motivy spojené s konzumaci alkoholu a kourenim v soudobé serialové tvorbé,
coz se projevuje ve vysilani komercnich i vefejnopravnich programd. Televizni programy pro déti
jsou z hlediska zobrazovani navykovych latek pomérné bezpecné, ale v nékterych starsich
pohadkach zavislostni prvky (alkohol, koureni, hazard) slouzi jako rekvizity dotvarejici socialné-
-kulturni kontext (Huskova, 2020).

Ministerstvo prdmyslu a obchodu (MPQO) monitoruje dodrzovani platné pravni Gpravy v oblasti
reklamy na alkohol podle zakona ¢&. 40/1995 Sb., o regulaci reklamy ve spolupraci s krajskymi
zivnostenskymi Grady (KZU) a Magistratem hl. m. Prahy (MHMP) v oblasti porusovani zakona

v oblasti reklamy na alkoholické napoje. V I. 2017-2020 KZU a MHMP obdrzely celkem 11 podnéti
na zavadnou reklamu tykajici se alkoholickych napoju, pficemz pouze ve 3 pripadech doslo

k porugeni zékona. Ve sledovaném obdobi KZU a MHMP provedly rovnéz 24 kontrol reklamy na
alkoholické napoje, pricemz v zadném pripadé nebylo zjisténo poruseni zakona (Sekretariat Rady
vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021c).

V poslednich letech se marketingové prilezitosti vyrobcl alkoholu znac¢né rozsifily v on-line
prostredi. Nejsou k dispozici systematické dikazy o souladu on-line reklamy na alkohol s pravnimi
predpisy (Bartak a kol., 2019).

V zafi 2020 vznikl eticky Kodex influencera, ktery obsahuje pravidla pro spravné oznacovani
spoluprace (reklamy) na socialnich sitich. Kodex je zaloZen na prvku samoregulace, pficemz

v souvislosti s hazardnimi hrami (HH) se zde pro pfipad, kdy publikum influencera tvofi alespon

z jedné Ctvrtiny osoby pod 18 let (nebo influencer takovy dojem vytvari), vyskytuje doporuceni, aby
influencer nezprostredkovaval reklamu na HH. Tvirci kodexu upozorniuji, Ze spoluprace znacek

a influencerl je reklama, kterd by méla byt oznacena; skryta reklama je nelegalni. Kodex zverejnilo
na strankach Sdruzeni pro internetovy rozvoj v Ceské republice (SPIR) ve
spolupraci s neformalnim sdruzenim Platforma profesionalni komunikace; SPIR vykonava dohled
nad dodrzovanim kodexu.®®

Vyzkum Fakulty sociélnich véd UK realizovany v dubnu 2018 ve spolupraci s agenturou Ipsos na
souboru 330 &eskych déti ve véku 9-15 let vybranych z on-line panelu ukézal, Ze 58 % déti sleduje
youtubery a blogery Casto, 42 % je sleduje obcas. Skrytou reklamu pfitom pozna jen jedno dité

z deseti a soucasné stejny podil déti se chce influencerem stat.t’

Kromé pravniho ramce regulace reklamy existuje v CR také samoregulace ze strany alkoholového
primyslu, ale neexistuji zadné dlikazy o ucinnosti samoregulace anebo obecnéji o Cinnostech, které
primysl podnika v oblasti tzv. spolecenské odpovédnosti (Bartak a kol., 2019). Oborové organizace
vyrobcl — Cesky svaz pivovar a sladoven, Svaz vinaiQi Ceské republiky a Unie vyrobctl a dovozc(
lihovin Ceské republiky — zvefejnily v Eervenci 2020 samoregulaéni principy Soubor pravidel

a opatreni pro tvorbu reklamy na alkoholické ndpoje.®® Principy stanovi minimalni pozadavky pro
oblast reklamy na alkoholické napoje. Nenahrazuji pravni regulaci reklamy vyplyvajici z obecné
zavaznych pravnich predpisli a nebrani ¢leniim organizaci ve stanoveni ¢i dodrzovani pfisnéjsich
pravidel. Mezi jinym principy stanovi, Ze influencefi, ktefi budou propagovat znacky alkoholu, musi
mit v dobé spoluprace na svych profilech na sociélnich sitich alespon 70% podil

; na vzniku kodexu se podilel i znamy influencer Karel Kovar, znamy jako Kovy a dalsi, viz
seznam ¢lenl [2021-05-11]

[2021-05-13]
68 [2021-08-24]
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file://///Fs/opk/výroční%20zprávy%20a%20ročenky/NMS/2021/ferovyinfluencer.cz
https://ferovyinfluencer.cz/
https://ferovyinfluencer.cz/#seznam-clenu
https://fsv.cuni.cz/skrytou-reklamu-na-internetu-pozna-jen-jedno-dite-z-deseti-zjistili-vyzkumnici-z-univerzity-karlovy
https://www.datocms-assets.com/25489/1603092544-samoregulacniprincipyfinal.pdf
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sledujicich/fanousk( starsSich 18 let. Reklama nebude prohlasovat alkohol za Iék. Reklamni materialy
nebudou navozovat dojem, ze alkohol ma preventivni nebo Iécebné Gcinky, ani takové Gcinky
naznacovat. Na dodrZovani samoregula¢nich pravidel ma dohlizet Rada pro reklamu.®®

V prosinci 2020 se za podpory Uradu vlady CR a KAD konal workshop evropskych projektt DEEP
SEAS a FAR SEAS Alcohol Advertising and Sponsorship in Traditional and Digital Media zaméreny na
marketing alkoholu.”® Z&véry z workshopu jsou nasledujici:

Nejlevnéjsi a nejucinnéjsi regulace ke snizeni Skod zptsobenych marketingem alkoholu je Gplny
zakaz reklamy ve vsech médiich, jak je tomu u jinych produktl zplsobujicich zhoubné bujeni
(rakovinu), jako je napr. tabak.

Samoregulace neni G¢inna pfi snizovani expozice marketingu alkoholu obecné ani u déti

a jinych rizikovych skupin.

Spotrebitelé maji pravo byt informovani o skodach a rizicich alkoholickych napojt
prostrednictvim jejich znaceni a v informacnich kampanich.

Spotrebitelé maji také pravo veédeét, kdy jsou vystaveni skryté reklamé on-line nebo off-line
(napf. prostrednictvim sponzoringu).

Formulace regulace marketingu jako pozitivniho stanoveni toho, co je povoleno, je Ucinng;si
nez rostouci seznam zakaz(, které nestaci drzet krok s rychle se vyvijejicimi on-line médii.
Spolupréace s mezinarodnimi agenturami (napf. WHO, OECD) a technologickymi giganty je
klicem k feSeni regulace on-line médii.

Regulace musi zabranit propagaci alkoholickych napojl s nizkym a nulovym obsahem alkoholu
u nezletilych nebo pouzivani znacky alkoholickych napojli na nealkoholickych napojich pro
nezletilé.

Spojeni se sportem je tradi¢ni oblasti marketingu alkoholu, napf¥. letni olympijské hry byly vitanou
prileZitosti pro plzensky Prazdroj”" — obrazek 3-1. Vyrobci spojuji reklamu na alkoholické napoje
s nékterymi novymi tématy, napf. s témi environmentalnimi (napf. Radegast s udrzitelnosti vody
v krajiné)’2 — obrazek 3-2. Marketing nizkoenergetickych napojd typu cider nebo hard seltzer cili
predevsim na mladé dospélé a je spojen se zdravim, zivotnim stylem (,drink do park( a na
naplavky”).”®

Ohlasy laické verejnosti i odbornikl z oblasti medialni komunikace a reklamy vyvolal spot pivovaru
Bernard, ktery v obdobi nouzového stavu v souvislosti s COVID-19 vyuzil tématu lidské
sounalezitosti™ — obrazek 3-3.

Téma alkoholu ve spojeni s COVID-19 bylo soucasti kampané MZ podporujici proockovanost proti
COVID-19, kdy jeden ze slogant se pokousel motivovat lidi, aby podstoupili oc¢kovani, protoze pak
budou moci jit s prateli na pivo — obrazek 3-4.
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https://www.vinazmoravyvinazcech.cz/cs/samoregulacni-principy
https://www.deep-seas.eu/capacity-building/thematic-workshop-1-alcohol-advertising-and-sponsorship/
https://www.mediaguru.cz/clanky/2021/07/pilsner-urquell-startuje-svou-olympijskou-kampan/
https://www.radegast.cz/bojovodu/
https://archiv.hn.cz/c1-66939340-drink-do-parku-a-na-naplavky-bdquo-zdrava-ldquo-alkoholicka-sodovka-hard-seltzer-ovladla-ameriku-ted-zautoci-na-cesko
https://archiv.hn.cz/c1-66939340-drink-do-parku-a-na-naplavky-bdquo-zdrava-ldquo-alkoholicka-sodovka-hard-seltzer-ovladla-ameriku-ted-zautoci-na-cesko
https://www.respekt.cz/tydenik/2021/21/tezka-soda
https://www.mediaguru.cz/clanky/2021/03/stanislav-bernard-novy-spot-vyjadruje-to-co-citime/

obrdzek 3-1: Ukdzka reklamni kampané pivovaru Plzerisky Prazdroj spojené s olympijskymi hrami

Zdroj:
[2021-08-09]

obrdzek 3-2: Ukdzka reklamni kampané pivovaru Radegast spojend s udrZitelnosti vody v krajiné
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Zdroj: [2021-08-09]
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obrazek 3-3: Ukdzka reklamniho spotu Rodinného pivovaru Bernard s ndzvem Svét se zblaznil, drzme
se

@ Svét se zblaznil, drzme'se s

" YouTube {3

Zdroj: [2021-08-09]

obrazek 3-4: Ukdzka kampané MZ propagujici ockovani proti COVID-19

Zdroj: [2021-08-09]
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Situace v oblasti uzivani alkoholu mezi détmi a mladezi je standardné sledovéna prostrednictvim
Skolnich dotaznikovych studii na reprezentativnich vzorcich déti a mladeze. Jsou v nich obvykle
pouzivany otazky na miru a vzorce uzivani ve 3 ¢asovych horizontech: v pribéhu celého Zivota,

v poslednim roce, resp. 12 mésicich (tzv. aktualni uziti) a v poslednim mésici, resp. 30 dnech.
Hlavnim zdrojem informaci o situaci a trendech v oblasti konzumace alkoholu mezi détmi

a dospivajicimi jsou dvé mezinarodni studie HBSC a ESPAD provadéné v pravidelnych 4letych
intervalech. Soucasné jsou k dispozici také vysledky jednorazovych skolnich studii s celonarodnim
nebo regionalnim pokrytim nebo studie zamérené na specifické skupiny déti a mladeze.

Mezinarodni studie HBSC (The Health Behaviour in School-aged Children) je zamérena na zdravi

a zivotni styl zak( zakladnich skol ve véku 11, 13 a 15 let (Univerzita Palackého v Olomouci, 2019b).
Studie probihéa v pravidelnych 4letych intervalech od r. 1994, posledni vina studie probéhla
vr.2018.7°

Studie se dlouhodobé zaméruje na chovani déti ve vztahu k vlastnimu zdravi — pokryva oblasti
stravovani, pohybovych aktivit, dusevniho zdravi, zdravotni gramotnosti a traveni ¢asu na socialnich
sitich (Univerzita Palackého v Olomouci, 2020).”® Z oblasti rizikového chovani pokryvé ve véech
vékovych skupinach koufreni cigaret a konzumaci alkoholu, ve vékové skupiné 15 let také zkusenosti
s uzitim konopnych latek.

Na studii navazal v r. 2020 vyzkum HBSC Lockdown 2020, realizovany mimo ramec mezinarodni
studie, ktery se zaméfil na zmény v chovani déti v obdobi uzavreni skol, pfechodu na distancni
vyuku, omezeni volnocasovych aktivit a zavedeni dalSich restriktivnich opatfeni v souvislosti

s epidemii COVID-19 na jare 2020. Studie podrobnéji sledovala dopad epidemie na traveni volného
Casu, pohybovou aktivitu, spankovy rezim déti a rodinnou situaci; otazky tykajici se uzivani
navykovych latek nebyly do studie v r. 2020 zahrnuty.

Podle vysledkd studie z r. 2018 uvedlo zkuSenost s konzumaci alkoholu celkem 17 % 11letych, 43 %
13letych a 76 % 15letych, pfiblizné polovina z nich uvedla piti alkoholu v poslednich 30 dnech (8 %
11letych, 20 % 13letych a 48 % 15letych). Opakovanou zkusSenost s opilosti (tj. zkuSenost s opilosti
alespon 2krét v Zivoté) mélo necelé 1 % 11letych, 5 % 13letych a témér 24 % 15letych — graf 4-1.
Dlouhodobé se ukazuje, ze vyskyt opakované zkusenosti s opilosti i vyskyt opilosti v poslednich

30 dnech vyrazné rostou mezi 13. a 15. rokem déti.

Mezi |. 2010-2014 byl zaznamenan vyrazny pokles zkusenosti déti s konzumaci alkoholu (K&zmér a
Csémy, 2019), ktery pokracoval i v obdobi 2014-2018. Soucasné doslo také k poklesu vyskytu
problémovych forem konzumace alkoholu, véetné vyskytu opakované opilosti, a to zejména mezi
15letymi chlapci a divkami — graf 4-1. | pfes pozorovany pokles viak CR ve srovnani s ostatnimi
evropskymi zemémi dosahuje nadpriimérnych hodnot, a to jak v pfipadé konzumace alkoholu

v poslednich 30 dnech (mezi chlapci a divkami ve viech sledovanych kohortach), tak v pfipadé
vyskytu opilosti (zejména mezi 15letymi chlapci i divkami).

7> Studii realizoval Institut aktivniho Zivotniho stylu Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci ve spolupraci
s Narodnim Ustavem dusevniho zdravi (NUDZ) za podpory MSMT, MZ a UNICEF CR. Pro studii bylo ndhodné vybrano
227 3kol ve véech krajich CR (213 zakladnich a 14 viceletych gymnézii), celkem bylo sesbirano 13 377 validnich dotaznika.
76 [2021-07-01]
[2021-07-01]
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graf 4-1: Zkusenost s opakovanou opilosti v Zivoteé (alespon 2krat nebo Casteji) mezi 11, 13 a 15letymi
Zdky ZS - studie HBSC 1994-2018, v %
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Zdroj: Univerzita Palackého v Olomouci (2019a), zdravagenerace.cz

Druhé& z mezinarodnich studii, studie ESPAD (European School-survey Project on Alcohol and Other
Drugs, Evropska skolni studie o alkoholu a jinych drogdch) poskytuje podrobné informace o uzivani
alkoholu a jinych drog v populaci 16letych studentl. Studie probiha v pravidelnych 4letych
intervalech jiz od r. 1995. Posledni vina Ceské casti studie probéhla na jafe 2019 na vzorku

2 778 respondent(.’”®

Alkohol nékdy v zivoté pilo 95,1 % 16letych student(, vysoka je i mira zkusenosti s pitim alkoholu
v poslednim mésici (62,7 %). Celkem 30,9 % student( uvedlo piti alkoholu s frekvenci 3krat nebo
vicekrat, tj. priblizné 1krat tydné nebo castéji (33,2 % chlapcl a 28,6 % divek). Celkem 15,0 %
student( pilo alkohol 6krat nebo castéji v poslednich 30 dnech — 10,6 % studentd pilo pravidelné
pivo, 9,1 % destilaty a 5,3 % pilo pravidelné vino. Cider pilo pravidelné 3,2 % student(, 3,5 % pilo
alkopops (tj. mixované drinky na bazi piva nebo destilatl s ovocnou chuti).

Piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné pfilezitosti (tj. 5 a vice sklenic) v poslednich 30 dnech
uvedlo 38,5 % studentl (40,8 % chlapcl a 36,1 % divek), 3krat nebo castéji v poslednich 30 dnech
(tj. jednou tydné a Castéji) konzumovalo nadmérné davky alkoholu 11,7 % (12,9 % chlapcd a 10,5 %
divek) — tabulka 4-1. Piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné pfilezZitosti i jejich pravidelnou
konzumaci uvadéli nejcastéji studenti odbornych ucilist.

V obdobi mezi I. 2011 a 2015 doslo k vyraznému poklesu konzumace alkoholu u 16letych, a to jak
v pfipadé zkusenosti s konzumaci alkoholu, tak v pfipadé indikatoru rizikové konzumace. Mezi

I. 2015 a 2019 doslo u dospivajicich k dalS$imu poklesu miry piti, avSak ne jiz tak vyraznému jako

v pfedchozim obdobi — graf 4-2. U zkuSenosti s opilosti mezi 16letymi nedoslo k zaddné vyznamné
zméné.

78 Studii realizovalo NMS ve spolupraci s NUDZ a agenturou FOCUS. Sbér dat probéhl v breznu az c¢ervnu 2019 na
255 vybranych zakladnich a stfednich $kolach v celé CR, cilovou skupinou byli studenti narozeni v r. 2003, tedy 7aci 9. tfid
zakladnich skol a studenti 1. ro¢nik( stfednich skol vsech typU, véetné odpovidajicich rocnikl viceletych gymnazii. Celkem
bylo v CR nasbirano 6 602 dotaznik(, z nich bylo 2 778 vyplnéno respondenty narozenymi v r. 2003 (kategorie 16letych,
ktera je predmétem analyzy).
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tabulka 4-1: Uzivani alkoholu mezi 16letymi studenty podle pohlavi a typu skoly — studie ESPAD
2019, v %

Pohlavi Typ Skoly

Prevalence uzivani Chlapci Divky Celkem VA GYM  SSsmat. 55 bez

(n=1424)  (n=1354) (N=2778) (n=1241)  (n=500)  (n=690) "-/OU

(n=346)

Prevalence konzumace alkoholu
Celozivotni 94,3 96,0 95,1 94,0 96,2 96,1 95,6
V poslednich 12 mésicich 85,8 88,5 87,1 83,5 89,0 91,4 89,1
V poslednich 30 dnech 62,5 63,0 62,7 57,3 63,3 70,2 66,7
6krat a Castéji v poslednich
30 dnech 17,1 12,7 15,0 13,1 11,0 19,0 19,5
Rizikové formy konzumace alkoholu v poslednich 30 dnech
Piti nadmérnych davek
alkoholu (5+ sklenic) 40,8 36,1 385 34,3 31,1 44,5 52,6
Casté piti nadmérnych
davek (3krat a Castéji) 12,9 10,5 11,7 10,2 8,4 12,4 20,6
Opilost 15,1 15,6 15,3 12,1 14,5 18,6 21,8
Opakovana opilost (3krat
a Castéji) 2,6 1,9 2,3 1,9 0,2 3,1 47

Zdroj: Chomynova a kol. (2020)

graf 4-2: Vyvoj prevalence konzumace alkoholu mezi 16letymi studenty v poslednich 30 dnech
v [ 1995-2019 - studie ESPAD, v %,
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Pozn.: Mezi |. 2003 a 2007 doslo k Upravé otazky tykajici se opilosti — otazka byla zpresnéna a opilost byla definovana jako
stav, kdy mél dotazany problémy s chizi, s mluvenim, zvracel nebo si nepamatoval, co se stalo.
Zdroj: Chomynovd a kol. (2020)

U chlapctd byl zaznamenan dalsi pokles u vSech sledovanych ukazateld konzumace alkoholu, véetné
rizikovych forem, zatimco u divek doslo mezi I. 2015 a 2019 naopak k mirnému nardstu vyskytu
Castého piti nadmérnych davek alkoholu (3krat a Casté&ji) a vyskytu opakované opilosti v poslednich
30 dnech (Chomynova a kol.,, 2020). Potvrzuje se tedy, Ze dlouhodobé dochazi k vyrovnavani rozdill
mezi chlapci a divkami a v souéasnosti nejsou mezi chlapci a divkami vyznamné rozdily v konzumaci
alkoholu, které byly pozorovany v poslednich 20 letech. Dlouhodobé v3ak pretrvavaji rozdily mezi
studenty podle typu studované skoly.

K prvni zkusenosti s vypitim sklenice alkoholu dochazi primérné ve véku 13,1 roku, ke zkusenosti
s prvni opilosti ve véku 14,4 roku.
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V rdmci studie ESPAD je mezi 16letymi studenty dlouhodobé monitorovano také uzivani alkoholu
spolu s psychoaktivnimi léky. Zatimco v pfipadé uzivani Iék{ na uklidnéni nebo na spani jsou
dlouhodobé otazky doplnény o vysvétleni, zda jde o Iéky na predpis, nebo léky uzivané bez
Iékarského predpisu, pfipadné jsou uvedeny priklady 1ékd, které do sledované kategorie maji
studenti zahrnout, v pfipadé sledované kategorie ,alkohol spolu s léky” neni studentlim poskytnuta
jednoznacna definice, coz mize mit vliv na to, jaké léky jsou vlastné do této kategorie zahrnuty
(blize viz Zprava o problematickém uzivani psychoaktivnich 1ékd v CR 2021). Kombinace alkoholu
spolu s léky je v dotazniku sledovana jiz od r. 2015, v Case vsak doslo ke zméné ve formulaci otazky,
coz miize mit déle vliv na zjisténé trendy v této oblasti.”

ZkuSenost s uzitim psychoaktivnich 1ékd v kombinaci s alkoholem (za Gcelem dostat se tzv. do
nalady) alespon jednou v Zivoté uvedlo 5,8 % (4,2 % chlapct a 7,4 % divek), v tom 1,3 % uzila léky
v kombinaci s alkoholem 3- a vicekrat. Celkem 3,9 % uzilo alkohol v kombinaci s léky v poslednich
12 mésicich, 1,7 % v poslednich 30 dnech. Vyssi miru uzivani alkoholu s léky uvadély divky

a studenti odbornych ucilist.

Trendy v obdobi 1995 az 2007 naznacovaly narlst prevalence uzivani alkoholu v kombinaci s léky,
coz do znacné miry souvisi s nardstem prevalence konzumace alkoholu mezi 16letymi v daném
obdobi. Od r. 2007 mira uzivani alkoholu spolu s Iéky mezi studenty klesa, v souladu s poklesem
miry konzumace alkoholu celkem — graf 4-3.

graf 4-3: Trendy v celozZivotni prevalenci uziti alkoholu spolu s léky v . 1995-2019 - studie ESPAD,
v %
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Pozn.: V prabéhu let doslo ke zménam ve formulaci otazky, podrobnosti jsou uvedeny v poznamce pod carou.
Zdroj: Chomynovd a kol. (2020)

Studie ESPAD 2019 upozornila na vysokou miru konzumace energetickych napojd mezi détmi

a dospivajicimi — jde o nealkoholické népoje obsahujici latky se stimulacnim G&inkem, zejména
kofein, ¢asto jsou uzivané s cilem zvysit pozornost nebo mentalni a fyzickou vykonnost. Casta
konzumace energetickych napojd u dospivajicich viak mize vést k porucham chovani, izkostnym
poruchdm nebo porucham spanku.

Tyto napoje byvaji také casto kombinovany s alkoholem, tato kombinace je vSak jesté rizikovéjsi nez
piti samotného alkoholu — kombinace energetickych napoji s alkoholem snizuje subjektivni pocit
opilosti a oddaluje ospalost pfi intoxikaci alkoholem, coz prodluzuje dobu piti alkoholu a mlze vést
k vy$sim konzumovanym davkam alkoholu. Data tykajici se konzumace energetickych napoji spolu

%V r. 1995 bylo sledovano uzivani ,alkoholu spolu s pilulkami”, které bylo ve stejné formulaci sledovano také v I. 1999
a 2003. V r. 2007 byla kategorie prejmenovana na ,alkohol spolu s léky”, v r. 2011 a 2019 bylo doplnéno vysvétleni ,za
Ucelem dostat se do nalady” (ale nikoliv v r. 2015, kdy zUstala kategorie bez doplnujiciho vysvétleni). Dlouhodobé je
otazka v dotazniku umisténa po otézce zjistujici uzivani ,1ékd na uklidnéni nebo spani bez Iékarského predpisu (za
Ucelem dostat se do nalady)”, Ize tedy predpokladat, ze studenti do sledované otazky na kombinaci |ék( s alkoholem
zahrnuji stejnou kategorii [éka.
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s alkoholem jsou dostupna pouze ze studie ESPAD, ale konzumaci energetickych napojl (ne
v kombinaci s alkoholem) sleduje také studie HBSC

Zkusenost s pitim energetickych napojl alespon jednou v zivoté uvedlo celkem 91,3 % 16tiletych
studentd, v poslednich 30 dnech je pilo 50,4 % studentl (59,4 % chlapcd a 41,0 % divek).
Opakované, tedy alespon 3krat nebo castéji, pilo energetické napoje celkem 29,4 % student(.
Castéjsimi konzumenty energetickych napojd byli chlapci (39,7 % vs. 18,9 % divek) a zejména
studenti odbornych ucilist (49,9 %).

Piti energetickych napojl v kombinaci s alkoholem pfi jedné pfilezitosti alespon jednou v zZivoté
uvedlo 40,4 % student(, v poslednich 30 dnech pak 14,7 % studentl. Celkem 4,9 % uvedlo piti
energetickych napojl spolecné s alkoholem s frekvenci 3krat a Castéji v poslednich 30 dnech — graf
4-4,

graf 4-4: Piti energetickych ndpoji mezi 16letymi v poslednich 30 dnech — samostatné a v kombinaci
s alkoholem, studie ESPAD 2019, v %
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Zdroj: Chomynova a kol. (2020)

Kromé zkusenosti s pitim alkoholu a vyskytu rizikovych forem konzumace jsou do studie ESPAD
zafazovana i dalSi témata. Postoje k alkoholu, vnimani rizik a ocekavani spojena s konzumaci
alkoholu ze studie ESPAD popisuje kapitola Postoje k alkoholu a vnimani rizik mezi détmi a
dospivajicimi (str. 75), subjektivné vnimanou dostupnost kapitola Dostupnost alkoholu pro nezletil
(str. 47), negativni socialni dopady kapitola Negativni socialni dopady uzivani alkoholu u
dospivajicich, str. 120. Informace o kombinaci alkoholu s psychoaktivnimi Iéky je blize popsana ve
VZ o problematickém uzivani psychoaktivnich lékd.

| pres dlouhodoby pokles miry konzumace alkoholu mezi studenty zGstava CR na piednich mistech
v prevalenci uziti alkoholu v poslednich 30 dnech (na 4. misté za Rakouskem, Danskem

a Némeckem). Co se tyce rizikové konzumace alkoholu, pohybuje se CR okolo priiméru evropskych
zemi — graf 4-5 a mapa 4-1. Mirné podpriimérny je v CR také pocet uvadénych piileZitosti piti
alkoholu v poslednich 30 dnech i v priimérné mnozstvi zkonzumovaného alkoholu pfi posledni
pfilezitosti.

& [2021-09-20]
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graf 4-5: Prevalence piti alkoholu mezi 16letymi studenty v CR ve srovndni s evropskym priimérem —
studie ESPAD 2019, v %
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Zdroj: Chomynova a kol. (2020), ESPAD Group (2020)

mapa 4-1: Prevalence piti nadmérnych davek alkoholu (alespori jednou v poslednich 30 dnech) mezi
16letymi — studie ESPAD 2019, v %
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Zdroj: ESPAD Group (2020)

Na studii ESPAD 2015 pfimo navazala v r. 2016 Skolni studie obdobného rozsahu s cilem ovéfit
vysledky a trendy zjisténé v r. 2015, tzv. validiza¢ni studie ESPAD 2016.2" Vysledky studie potvrdily
klesajici trendy v oblasti konzumace alkoholu mezi 16letymi studenty sledované v I. 2011-2015 -
piti nadmérnych davek alkoholu v poslednich 30 dnech uvedlo 40,0 % 16letych studentd (41,9 %

81 Validizacni studii ESPAD 2016 realizovalo NMS ve spolupraci s Narodnim Ustavem dusevniho zdravi a agenturou ppm
factum. Vybér skol konstruovany obdobné jako studie ESPAD 2015, soubor tvorilo 2 471 studentd ve véku 15-16 let
(ro¢nik narozeni 2000) ze 115 zakladnich a vsech typU strfednich skol.
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v r. 2015), Casté piti 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné prilezitosti 11,9 % (oproti 12,2 % v r. 2015).
Studie také potvrdila dfive sledovany trend postupného vyrovnavani rozdild v uzivani ndvykovych
latek mezi pohlavimi (Mravcik a kol., 2017).

Na validizaéni studii ESPAD 2016 navazalo v r. 2018 prospektivni sledovani studentq, které na
stejnych strednich skolach dotazovalo tutéz kohortu studentd (tj. studenty narozené v r. 2000, ktefi
v roce sbéru dat dosdhnou 18 let) s cilem sledovat vyvoj uzivani navykovych latek ve vy3sim véku.®

Vysledky studie mezi 18letymi studenty ukazaly, Ze v poslednich 30 dnech pilo alkohol celkem
82,6 % 18letych studentll (81,5 % chlapcl a 16,2 % divek). Zkusenost s pitim nadmérnych davek
alkoholu uvedlo 56,9 % studentq, s frekvenci 3krat a Castéji v poslednich 30 dnech pilo nadmérné
davky alkoholu 20,2 % 18letych studentll — tabulka 4-2.

Konzumace alkoholu, véetné piti nadmérnych davek alkoholu, byla vyssi mezi studenty, ktefi jiz
dosahli 18 let véku — Casté piti nadmérnych davek alkoholu uvedlo 17,4 % studentl ve veéku 17 let
a 24,5 % studentl ve véku 18 let. V prevalenci ¢astého piti nadmérnych davek alkoholu mezi
18letymi nebyly pozorovany vyznamné rozdily podle pohlavi a soucasné bylo

sledovano vyrovnavani rozdild mezi studenty podle typu studované skoly — graf 4-6.

tabulka 4-2: Konzumace alkoholu mezi studenty SS ve véku 17-18 let podle pohlavi a typu skoly —
validizacni studie ESPAD 2018, v %

Pohlavi Typ skoly

< SS bez

Konzumace alkoholu Chlapci Divky Celkem Gymnéazium . 55 maturity/

(n=745)  (n=809)  (n=1554) (n=4gp) ~ °Maturitou ou

(n=795) (n=279)

V Zivoté 97,1 98,0 97,6 97,5 98,0 96,7

V poslednich 12 mésicich 94,2 95,2 94,7 96,4 94,4 92,6

V poslednich 30 dnech 81,5 83,6 82,6 85,6 82,1 788

Nadmérné davky alespon

jednou v poslednich 30 dnech 60,0 54,0 56,9 58,0 56,3 56,8
Nadmérné davky 3krat a Castéji

v poslednich 30 dnech 22,5 18,0 20,2 18,9 20,0 22,7

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2019)

graf 4-6: Prevalence Castého piti nadmérnych ddvek alkoholu (3krdt a castéji v poslednich 30 dnech)
v populaci studentd stfednich skol (rocnik narozeni 2000) v . 2016 a 2018 — validizacni studie ESPAD,
v %

22,5 22,7
/ 20.2 20,7 20,0
14,2
18,0 18,9
11,8 10,7
9,4 74
2016 (15-16 leti) 2018 (17-18leti) 2016 (15-16 leti) 2018 (17-18leti)
e Chlapci w— GYM
Divky SS s maturitou
= Celkem =SS bez maturity

82 Prospektivniho sledovani se Ucastnily tytéz stifedni Skoly a tridy, které se Ucastnily sbéru dat validizacni studie ESPAD
v r. 2016, celkem se do studie zapojilo 66 strednich skol (186 trid) z pavodniho vzorku 82 stfednich skol (mira
respondence 80,5 %). Celkem bylo sesbirano 3 588 dotaznik(i od studentd 3. rocnikd (3479 validnich), z toho bylo
1 554 studentd narozenych v r. 2000 (ij. stejna kohorta narozeni jako ve studii v r. 2016, kdy byli studenti v 1. rocnicich),
z toho bylo 745 chlapcd a 809 divek.
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2019)

Mira konzumace alkoholu, véetné piti nadmérnych davek alkoholu i jejich casté konzumace, zjisténa
mezi 18letymi v ramci validizacni studie ESPAD 2018 je vyssi, nez ukazuji vysledky Ndrodniho
vyzkumu uZivani navykovych latek 2020 v obecné populaci ve véku 15-24 let, odpovidaji spise
vysledklm sledovanym ve vékové skupiné 25-34 let — blize viz kapitolu Mira a vzorce uzivani
alkoholu v dospélé populaci, str. 80. Velky vliv pravdépodobné hraje dosazeni véku 18 let jako
legélni hranice pro nakup a konzumaci alkoholu.

Katedra psychologie Filozofické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci (UPOL) dlouhodobé
monitoruje vyskyt vybranych forem rizikového chovani véetné uzivani ndvykovych latek a jiného
zavislostniho chovani ve vztahu k osobnostnim rysiim dospivajicich. Do jednotlivych vyzkumU byvaji
pravidelné zahrnuty screeningové dotazniky, napt. Vyskyt rizikového chovdni adolescentti (VRCHA)
(Dolejs a Skopal, 2015) nebo Skdla impulzivity (SIDS) (Dolejs a Skopal, 2016). Dosud posledni z fady
studii byla realizovana v r. 2018.3 Z iniciativy NMS bylo do studie v r. 2018 vloZeno také 10 otazek
vybranych ze studie ESPAD, vcetné otazek tykajicich se uzivani navykovych latek.

Mezi zaky ZS ve véku 11-15 let uvedlo v r. 2018 zkugenost s pitim alkoholu v Zivoté 79,3 % zakd
(79,8 % chlapcli a 78,9 % divek). V poslednim roce konzumovalo alkohol 58,7 % a v poslednich

30 dnech 42,2 % 74ka ZS. Mira konzumace alkoholu rostla s vékem respondentti (v poslednich

12 mésicich pilo alkohol 26,3 % 11letych az 72,8 % 15letych). Piti nadmérnych davek alkoholu

(tj. 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné prilezitosti) s frekvenci alespon jednou v poslednich 30 dnech
uvedlo 23,1 % zakl ve véku 11-15 let, 3krat a Castéji pilo nadmérné davky alkoholu 4,9 %
dotazanych.

Mezi studenty SS ve véku 15-19 let uvedlo zku$enost s alkoholem v Zivoté 96,0 %, v poslednim roce
alkohol pilo 86,7 % a v poslednim mésici 74,9 % dotazanych. Mira prevalence zkusenosti

s alkoholem je vysoka jiz u student( 1. ro¢nik( SS a ve véku 15 let (shodné 93,9 % v Zivoté). Piti
nadmérnych davek alkoholu (tj. 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné pfilezitosti) s frekvenci alespon
jednou v poslednich 30 dnech uvedlo 57,8 % student( SS, 3krat a ¢astéji pilo nadmérné davky
alkoholu 23,7 % dotazanych. Chlapci konzumovali nadmérné davky alkoholu ¢astéji nez divky. Casté
piti nadmérnych déavek se zvySovalo z 17,0 % mezi 15letymi na 28,8 % mezi 18letymi a vyrazné nizsi
bylo mezi studenty gymnazii (17,2 %) oproti studentim odbornych kol s maturitou (27,1 %) a bez
maturity (33,6 %) — tabulka 4-3.

tabulka 4-3: Prevalence piti alkoholu mezi Zdky ZS a studenty SS podle dotazniku VRCHA
v [ 2014-2018 — vybrané studie UPOL, v %

ZS+GYM, ZS+GYM, ZS+GYM, ZS+GYM,

Konzumace alkoholu v poslednich 11-15 let 11-15 let 11-15 let 15-19 let

30 dnech r.2014 r.2017 r.2018 r.2018
(N=4198)* (N=2437)**  (N=1428)***  (N=2522)***

Prevalence piti alkoholu 31,2 31,2 42,2 74,9

Piti nadmérnych davek alkoholu - - 23,1 57.8

Casté piti nadmérmych déavek alkoholu

(5 a vice sklenic pfi jedné pfilezitosti - - 49 23,7

3krat nebo Castéji)

Opilost 39 3,1 6,8 21,6

Zdroj: *Skopal a kol. (2014), **Dolejs a kol. (2018), ***Chomynova a kol. (2019)

8V ramci vyzkumu bylo osloveno 79 skol, z nich 48 se zapojilo do sbéru dat (mira respondence 57 %). Celkem bylo
sesbirano 3 950 dotaznik(i (1 940 chlapcti a 2 010 divek) mezi zaky ZS a studenty SS véech typti ve véku 11-19 let.
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Podrobnéjsi analyza dat podle véku ukazala vyznamné rozdily v mife konzumace alkoholy, a to
vcetné rizikovych forem konzumace alkoholu, ve skupiné 15letych respondentd podle toho,

v kterém vzdélavacim stupni studuji — graf 4-7. Studie tak potvrdila dfive pozorované zavéry, ze
vyznamnym meznikem z pohledu expozice navykovym latkdm je prechod ze zadkladni na stfedni
Skolu, pricemz velkou roli pfi ziskavani zkusenosti s navykovymi latkami hraje také typ studované
$koly, coz potvrzuji dlouhodobé také vysledky studie ESPAD v CR. Kolem 18. roku véku dochéazi
k urcité stabilizaci miry uzivani navykovych latek, zejména jeho intenzivnéjSich forem.

graf 4-7: Prevalence Castého piti nadmeérnych davek alkoholu (5 a vice sklenic pri jedné pfileZitosti
v poslednich 30 dnech) mezi Zdky ZS a studenty SS podle véku — studie UPOL 2018, v %

28,8

Casté piti nadmérnych davek alkoholu 248 255

19,9
17,0
81
50
00 o0
11 let 12 let 13 let 14 let 15 let Z5)15 let (SS) 16 let 17 let 18 let 19 let
Zdroj: Chomynovd a kol. (2079)

Na konci r. 2020 realizovalo Centrum socialnich sluzeb Praha (Prazské centrum priméarni prevence)
dalsi vinu kazdoro¢niho prézkumu zaméreného na rizikové chovani zak( 2. stupné ZS a SS v Praze
(Centrum socialnich sluzeb Praha, 2020).84

Piti alkoholu alespon jednou v poslednich 12 mésicich uvedlo celkem 53,3 % zak{, v tom 9,2 %
uvedlo pravidelné piti (tj. piti pfiblizné jednou tydné nebo castéji) a 1,8 % uvedlo denni nebo témér
denni piti. Prevalence piti alkoholu alespon jednou v poslednich 12 mésicich byla vyssi mezi
divkami, ale pravidelné piti alkoholu uvadéli ¢astéji chlapci — graf 4-8. Prevalence konzumace
alkoholu i pravidelné piti roste s vékem respondentd, resp. ro¢nikem studia. Denni konzumace
alkoholu se zvysuje mezi 1. a 2. rocnikem stfedni Skoly (z 1,2 % na 3,0 %) a dale mezi

3. a 4. roénikem (z 3,4 % na 6,6 %).

graf 4-8: Prevalence piti alkoholu v poslednich 12 mésicich mezi Zdky ZS a SS v Praze v r. 2020 podle
pohlavi a rocniku studia, v %

Konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich

Alespon jednou

Pravidelné (jednou tydné)

89,3
78,7 83,0

65,6

51,7 249 533 ==

20p [219 42
od ' 06 36 29 50 65 155 213 308
Chlapci Divky Celkem 6. tfida 7.tfida 8. tfida 9.tfida 1.ro& 2.rol 3.ro¢ 4.roc

Pozn.: Alespon jednou odpovida nejméné jednomu uziti dané latky v poslednich 12 mésicich, denné odpovida frekvenci
uzivani kazdy den nebo témér kazdy den.
Zdroj: Petrenko a Libal (2021)

8\ ramci Setfeni v r. 2020 bylo dotazano 8 724 respondent(i ve véku 11-20 let, z toho 49,5 % tvoiili chlapci. Setfeni
probihalo stejné jako v predchozich letech prostfednictvim on-line dotazniku (CAWI) v priibéhu vyucovani,
resp. v priibéhu distancni $kolni vyuky. Celkem 44,6 % dotazanych navitévovalo 6. az 9. ro¢nik ZS, 17,7 % viceleté
gymnazium, 37,6 % studovalo na SS.
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Trendy v poslednich 5 letech ukazuji postupny pokles miry konzumace alkoholu mezi détmi
a dospivajicimi (ve véku 11-20 let), zatimco mezi |. 2016 a 2018 klesal predevsim podil
experimentalnich konzument{ alkoholu (pili alkohol jednou nebo dvakrat v poslednich
12 mésicich), mezi I. 2018 a 2020 doslo naopak ke snizeni podilu pravidelnych konzumentd

alkoholu, a to 2 9,9 % na 7,3 %. Podil dennich konzumentl alkoholu mezi |. 2016 a 2018 vzrostl a od

r. 2018 z(istava na stejné Urovni — graf 4-9.

graf 4-9: Frekvence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich mezi Zdky ZS a S$ v Praze
vl 2016-2020, v %

1,2 6
n 2 18

26,3 Denné nebo témér denné
— 21,4 21,0

26,7

B Pravidelné, skoro kazdy tyden

Opakované, nékolikrat za rok
¥ Jednou nebo dvakrat

2016 2017 2018 2019 2020
Zdroj: Centrum socidlnich sluzeb Praha (2021)

4.2 Uzivani alkoholu ve specifickych skupinach déti a mladeze

V r. 2014 probéhl celonarodni vyzkum zaméreny na prevalenci rizikového chovani u klientl
nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez (NZDM)2° ktery realizovala Katedra psychologie
Filozofické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci ve spolupréci se sdruzenim Neposeda.®

Studie ukazala, Ze klienti NZDM ve véku 11-15 let vykazuji ve srovnani s béznou skolni populaci
stejného véku vyssi zkuSenosti s uzivanim legélnich a nelegalnich navykovych latek i jejich Castéjsi
aktualni uzivani. Klienti NZDM castéji uvadéli oproti bézné skolni populaci stejného véku konzumaci
alkoholu v poslednich 30 dnech (44,6 % oproti 37,4 %) i zkuSenost s opilosti (16,2 % oproti
11,1 %) — tabulka 4-4. Cast&jsi vyskyt opilosti uvadéli také klienti NZDM ve véku 16-19 let
(Zemanova a Dolgjs, 2015).

8  Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez jsou ambulantni centra pro rizikové, neorganizované déti a mladez ohrozené
socialné negativnimi jevy a socialnim vyloucenim nebo s vyhranénym zivotnim stylem neakceptovanym vétsinovou
spolecnosti. Zakladnim prostiedkem pro navazani kontaktu je nabidka volnocasovych aktivit, vychovné, vzdélavaci
a aktiviza¢ni ¢innosti, socialni prace, zprostiedkovani kontaktu s daléimi sluzbami. V CR je v souc¢asnosti pfiblizné
200 takovych program0 - blize viz .

86 Celkem bylo osloveno 103 NZDM, vyzkumu se zucastnilo 41 z nich. Testovani probéhlo na souboru adolescentt
vyuzivajicich sluzby NZDM ve véku 11-19 let (celkem 499 déti, z toho 257 chlapcl a 213 divek, 29 neuvedlo pohlavi),
kontrolni soubor 74k ZS a student( SS tvofilo 450 respondentt ve véku 11-17 let.
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tabulka 4-4: Prevalence piti alkoholu a vyskyt opilosti mezi klienty NZDM ve veéku 11-15 a 16-19 let
ve srovnadni s obecnou skolni populaci v r. 2014, v %

Nizkoprahova zafizeni pro Bézna skolni populace
Konzumace alkoholu v poslednich déti a mladez (kontrolni skupina)
30 dnech vék 11-15 let vék 16-19 let vék 11-15let  vék 16-17 let
(n=278) (n=139) (n=369) (n=73)
Konzumace alkoholu 44,6 72,7 374 79,5
Opilost 16,2 29,5 11,1 26,0

Zdroj: Zemanova a Dolejs (2015)

Dosud realizované vyzkumné studie zamérené na déti v Ustavni péci dlouhodobé poukazuji na vyssi
vyskyt rznych forem rizikového chovani mezi détmi v tomto prostredi (Vavrysova, 2014;
Kovarikové, 2016; Dolezalova, 2018).

Podle vyzkumu Kovarikové (2016) realizovaného v rdmci bakalarské prace zamérené na rozsah
uzivani navykovych latek u déti a mladistvych v diagnostickych Gstavech v CR mezi détmi

a dospivajicimi ve véku 11-18 let uvedlo zkusenost s pitim alkoholu 91,7 % dotazanych, mezi nimi
46,2 % konzumovalo alkohol 10krat nebo Castéji v poslednich 12 mésicich. Ve srovnani s vysledky
studie ESPAD (2011) bylo mezi respondenty v diagnostickych Ustavech vyrazné vyssi zastoupeni
téch, ktefi uvadéli ¢asté piti nadmérnych davek alkoholu v poslednich 30 dnech (30,0 % oproti
21,3 % studentd ve studii ESPAD 2011), i téch, ktefi zkusili alkohol a uvadéli zkusenost s opilosti

v raném véku (do 11-12 let).

V r. 2016 realizovala DoleZalova (2018) vyzkum zaméreny na citovou vazbu dospivajicich divek
Zijicich v institucionalni vychovné péci v CR, cilovou skupinou byly divky ve véku 15-19 let umisténé
ve 4 skolskych zafizenich Ustavni ¢i ochranné vychovy. Vysledky ukazaly, ze divky v institucionalni
vychovné péci pfiblizné 2krat Castéji oproti bézné skolni populaci uvadély koureni cigaret

v poslednich 30 dnech i zkusenosti s nelegalnimi drogami, ale soucasné oproti bézné skolni
populaci uvadély nizsi miru konzumace alkoholu v poslednich 30 dnech, coz bylo pravdépodobné
zpUsobeno jejich pobytem v zafizeni ve sledovaném obdobi.

V r. 2016 byly zverejnény vysledky prizkumu Problémové chovani u eskych romskych a neromskych
Zdkd, ktery realizoval Psychologicky tstav AV CR ve spolupréci s Univerzitou v Kentucky
v 1. 2010-2011 (Vazsonyi a kol., 2016).8’

V mife uzivani ndvykovych latek se neprokazaly statisticky vyznamné rozdily mezi romskymi

a neromskymi détmi. Zkusenost s pitim vina mélo 77-79 % romskych i neromskych déti, zkusenost
s destilaty 61-65 %. Vyznamny rozdil se prokézal pouze u vyskytu rizikovych forem konzumace
alkoholu, nap¥. ukazatele opilosti — zkuSenost s opitim se pro zabavu uvedlo 47,8 % romskych déti
oproti 38,1 % neromskych. Romské déti o néco Castéji uvadély také Ihani o véku za icelem ndkupu
alkoholu a nakup alkoholu pro sourozence nebo kamarady (Vazsonyi a Ksinan Jiskrova, 2016).

Podle studie ESPAD nepovazuiji pfilezitostnou a pfiméfenou konzumaci alkoholu &esti 16leti za pfilis
zdravotné rizikovou, naopak 80,4 % povazuje za rizikovou konzumaci 5 a vice sklenic alkoholu

& Studie na 2. stupni zakladnich kol v CR mimo jiné mapovala vyskyt a kontext koufeni, konzumace alkoholu a nelegélnich
drog, agresivniho chovani, vandalismu, kradezi, podvadéni ve skole, zaskolactvi a vylouceni ze Skoly a Gtékd z domova.
V ramci studie bylo osloveno celkem 49 skol s vy$$im zastoupenim romskych zak( v Brné, Jihlavé a Ostravé; studie se
zUcastnilo 9 skol (19 trid). Celkem bylo sesbirano 475 dotaznik(, analyzovano bylo 369 platnych dotaznikd, z nich
239 vyplnili romsti zaci a 130 neromsti zaci ve véku 11-16 let.
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kazdy tyden a 86,4 % konzumaci 4-5 sklenic alkoholu denné. Pozitivnim trendem v poslednich
letech je rostouci vnimani rizikovosti intenzivni konzumace alkoholu.

Trendy v Case ukazuji souvislost mezi konzumaci nadmérnych davek alkoholu mezi 16letymi

a vnimanim rizik spojenych s pravidelnym pitim alkoholu — od r. 2011, kdy je sledovan pokles
vyskytu piti nadmérnych davek alkoholu u dospivajicich, dochazi soucasné k narlistu subjektivné
vnimaného rizika spojeného s pravidelnym (dennim) pitim nékolika sklenic alkoholu — graf 4-10.

graf 4-10: Trendy v piti nadmeérnych ddvek alkoholu mezi 16letymi, subjektivné vnimané dostupnosti
alkoholu (snadno a velmi snadno) a vnimani rizika spojeného s denni konzumaci 4-5 sklenic alkoholu
(vysoké riziko) v [. 1995-2019 — studie ESPAD, v %
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Zdroj: Chomynovda a kol. (2020)

Ze studie ESPAD jsou k dispozici také informace o oCekavanich od konzumace alkoholu. Mezi
studenty prevladaji pozitivni oc¢ekavani — nejcastéji uvadeéli, Ze by se vic bavili (pravdépodobné to je
a Stastné (52,2 %). Negativni dopady piti alkoholu si pfipousti méné nez tfetina dotazanych — podle
36,1 % je pravdépodobné, Ze by jim po konzumaci alkoholu mohlo byt Spatné, 31,2 % pfipousti, Zze
by mohli udélat néco, ceho by pozdéji litovali, 30,6 % pfipousti, Ze by mohli mit kocovinu — graf
4-11. Trendy ve vyvoji situace nejsou dostupné.
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graf 4-11: Pozitivni a negativni ocekavani 16letych student( spojend s konzumaci alkoholu — studie
ESPAD 2019, v %

Vic bych se bavil/a 66,6 18,5 15,0
Byl/a bych pratelstéjsi a oteviengjsi 60,8 22,4 16,7
Citil/a bych se uvolnéné 59,2 25,0 15,9
Citil/a bych se $tastny/a 52,2 28,3 19,6
Zapomnél/a bych na starosti 50,3 24,4
Bylo by mi 3patné 36,1 30,5 334
Udélal/a bych néco, ¢eho bych litoval/a 31,2 323 36,5
Mél/a bych kocovinu 30,6 28,6 409

Uskodilo by mi to zdravotné 17,8 26,7 | o555 |
Dostal/a bych se do problémd s policii FGZ41 18,6 NV
Nemohl/a bych prestat s pitim 78l 18,5 NGy

Pravdépodobné Nejisté B Nepravdépodobné
Zdroj: Chomynovd a kol. (2020)

V r. 2016 vypracovalo CVVM Sociologického Gstavu AV CR pro Potravinarskou komoru Ceské
republiky a Ceskou technologickou platformu pro potraviny vyzkum Miladi lidé a alkohol (Buchtik a
kol., 2016). Studie byla koncipovana jako kvalitativni vyzkum, sbér dat probihal formou
strukturovaného rozhovoru.® Cilem studie bylo poskytnout vhled do problematiky konzumace
alkoholu mladistvymi, resp. popsat strategie spojené s konzumaci alkoholu, jeji dlvody a pficiny

a vliv vrstevnik( a rodiny.® Hlavni zjisténi studie byla:

Hlavnim dvodem pro konzumaci alkoholu je skryty a setrvaly socialni tlak, ktery mladi lidé
Casto ani nevnimaji. Piti je pro né kolektivni ¢innost k navozeni dobré nalady a zazitkd

v interakci s vrstevniky. Nepiti alkoholu pak mlze byt stigmatizujici a mladi lidé hledaji
strategie, jak alkohol odmitnout.

Existuje mnoho strategii a zpUsobl obstaravani alkoholu, mist, situaci a divodu pro jeho
(ne)konzumaci, norem a tlakd, kterym mladi lidé celi.

Alkohol je doplrikovou, presto béZznou soucasti dalsi Cinnosti, nikoliv cilem sam o sobé. Vlastni
konzumaci alkoholu mladi lidé vzdy davaji ,smysl”. Naopak ¢asto hovofi o ,téch druhych”, ze
piji jen proto, aby se opili, coz bylo pro respondenty samotné nepfijatelné a nepfipustné.

Prvni zkuSenosti s alkoholem ziskavaji respondenti zpravidla ve dvou krocich. Poprvé jde

o pfipitek odehravajici se témér vzdy v rodiné, casto pred 15. rokem zivota. K prvni vétsi
(nadmérné) konzumaci dochazi ve vrstevnickych skupinach a vétsinou na akcich, kdy prenocuji
mimo domov.

.Opit se” pro mladez znamena ztratit sebekontrolu, zvracet, nepamatovat si nékteré udalosti
nebo ztratit védomi. Respondenti vnimaji opilost jako Spatnou a vlastni exces povazuji za néco,
z Ceho se poudili a nyni uz znaji ,miru”. Pravidelné opijeni se pfipisuji ,tém druhym®, ktefi miru
neznaji a nemaji sami sebe pod kontrolou. Piti alkoholu tedy povaZzuji za problematické az od
vysokych davek.

8 Soubor tvorilo 30 osob ve véku 16-19 let vybranych zamérnym stratifikovanym (kvétnim) vybérem podle pohlavi, mista
bydlisté, vzdélani a regionu a 10 rodicd 10 dotazanych déti. Rozhovory probihaly v 1. ¢tvrtleti 2016.
8 [2016-09-06]
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Mira a vzorce uzivani alkoholu mezi détmi a dospivajicimi

Autofi studie mimo jiné doporucuji v komunikaci tématu alkoholu smérem k mladym lidem
zdUraznit, ze ,nepit alkohol je normalni” a ze je potreba respektovat rozhodnuti druhého, ze
nebude pit. Déle je potreba posilit védomi, Ze stav opilosti nastava dfive nez ve stavu ztraty
sebekontroly a Ze nadmérné piti neni jen zélezitosti ,téch druhych”. Rovnéz je potreba komunikaci
tématu alkoholu odlisit genderové, nebot chlapci a divky maji rizné divody a argumenty, proc piji
Ci nepiji (napr. divky alkoholem vice fesi osobni problémy a také casto nepiji z dGvodu, Ze citi odpor
k chovani opilych lidi).

Smeérem k regulaci a prevenci autofi konstatuji, Ze pfi ziskavani alkoholu hraje casto klicovou roli
vrstevnik, kterému jiz bylo 18 let. Tento vzorec ¢asto podporuji i prodejci — klicovy je pro né kupujici
(platici) zakaznik nebo ten, kdo v restauraci objednava alkoholicky napoj a pred kterého jej obsluha
postavi. Studie upozornila také na vyssi dostupnost alkoholu v malych prodejnach a vecerkach.

U mladych lidi ¢asto dochazi ke konzumaci alkoholu na organizovanych vicedennich skolnich akcich
nebo soustredénich a je potreba posilit kontrolu na téchto akcich.

Cena alkoholu se neukazala jako vyznamna bariéra konzumace alkoholu mladymi lidmi — podle
autord by vyznam mélo pouze skokové navyseni ceny alkoholu. Déle je potreba posilovat
informovanost prodéavajiciho personalu o moznosti ¢i potiebnosti kontroly veéku. Jako funkcni se
zda rovnéz odliseni zletilych od nezletilych navstévnikd hromadnych akci typu festivaly

napf. barevnymi naramky (Buchtik a kol., 2016).

Dostupnost alkoholu pro nezletilé popisuje kapitola Dostupnost alkoholu pro nezletil (str. 47).
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Situace v oblasti uzivani alkoholu v dospélé populaci je sledovana prostrednictvim celé fady studii.
Nékteré z nich se opakuji v pravidelnych intervalech, jiné jsou realizovany méné pravidelné nebo
jednorazové.

Statni zdravotni Ustav (SZU) ve dvouletych intervalech od r. 2012 a od r. 2018 kazdoro¢né
monitoruje rozsah konzumace alkoholu v dospélé populaci v Ndrodnim vyzkumu uZivani tabdku
a alkoholu (NAUTA), otazky jsou soucasti omnibusového Vyzkumu ndzort a postojii obéanti Ceské
republiky k otdzkam zdravotnictvi a k problematice zdravi agentury INRES-SONES.

NMS ve 4letych intervalech realizuje celopopulacni studii na ndhodné vybraném reprezentativnim
vzorku populace ve véku 15+ let, kterd se pfimo zaméfuje na uzivani navykovych latek, hrani
hazardnich her, dusevni zdravi a (rizikové) sexualni chovani — Ndrodni vyzkum uZivani navykovych
latek. Posledni vinu tohoto vyzkumu realizovalo NMS ve spolupraci s agenturou MindBridge
Consulting na podzim 2020 (Chomynova a Mravcik, 2021).

Uz1S CR v nepravidelnych 3-6letych intervalech provadi studie zaméfené na zdravi populace,
tj. zdravotni stav, zdravotni péci a Zivotni styl, napf. Evropské vybeérové setreni o zdravi (EHIS).
Posledni vina sbéru dat v rdamci studie EHIS byla realizovana v Cervenci 2019 az lednu 2020.

V ramci evropského projektu DEEP SEAS,* kterého se prostiednictvim KAD Gcastni i CR, je v r. 2021
realizovano celoevropské dotaznikové Setfeni zamérené na uzivani alkoholu, které se vénuje
okruhlim zdravi a jeho hodnoceni, spotieba alkoholu v poslednich 12 mésicich 30 dnech, piti piva,
vina a destilatl (metoda BSFQ), kde se alkohol uziva, nazory na protialkoholovou politiku, negativni
dlsledky piti alkoholu, tématu Skod pro okoli (tzv. alcohol harms to others, AHTO) nebo spotrebé
nelegélniho alkoholu. Vysledky dosud nejsou k dispozici.

V r. 2020 realizovalo NMS ve spolupraci s agenturou MindBridge Consulting celopopulaéni studii na
reprezentativnim vzorku populace ve véku 15+ let s ndzvem Ndrodni vyzkum uZivani ndvykovych
latek 2020 (Ndrodni vyzkum 2020), ktera metodologicky navazuje na studii obdobného rozsahu
realizovanou v |. 2012 a 2016. V r. 2020 méla studie dvé samostatné Casti — on-line ast

a dotazovani v doméacnostech (F2F).' Déle v této kapitole jsou s ohledem na vy3$i reprezentativitu
prezentovany pouze vysledky F2F casti.

Podle F2F ¢asti Ndrodniho vyzkumu uZivdni ndvykovych latek 2020 konzumovalo alkohol

v poslednich 12 mésicich celkem 80,1 % respondentt (88,0 % muzl a 72,5 % zZen), v poslednich

30 dnech 69,0 % (80,0 % muzl a 58,5 % zen). Nejcastéji konzumovanym alkoholem v dospélé
populaci bylo pivo (49,8 % pilo v poslednich 30 dnech), nasledované vinem nebo Sampariskym
(38,7 %) a lihovinami (29,9 %). Muzi uvadéli nejcastéji konzumaci piva (73,1 %), zeny konzumaci vina

%0 [2021-08-09]

9 Na prelomu kvétna a cervna probéhlo on-line dotazovani na reprezentativnim vzorku internetové populace
prostrednictvim on-line dotazniku (CAWI), osloveno bylo celkem 8 486 osob, vysledny soubor tvorilo 3 000 osob (mira
respondence 35,4 %). V obdobi zari az listopad probihalo face-to-face (F2F) dotazovani v ndhodné vybranych
domacnostech — osloveno bylo celkem 6 927 domacnosti, konecny vybérovy soubor tvorilo 3 543 osob (resp. 3 542,
protoze 1 respondent uved! ,jiné pohlavi” a pro analyzu dat mu nebylo mozné priradit vahu, ktera zahrnuje i pohlavi).
Mira respondence F2F vyzkumu byla 51,1 %. Data CAWI i F2F casti byla vazena s ohledem na pohlavi a vék. Narodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2021c¢); (Narodni monitorovaci stredisko pro
drogy a zavislosti a MindBridge Consulting, 2021b).
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Mira a vzorce uzivani alkoholu v dospélé populaci

nebo Sampanského (48,4 %). Nejvyssi miru konzumace piva uvadéli respondenti ve véku 55-64 let,
vina ve véku 45-54 let, cider, lihoviny a alkopops ve véku 25-34 let — tabulka 5-1.

tabulka 5-1: Prevalence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech podle
druhu, pohlavi a vekovych skupin — Ndarodni vyzkum 2020, v %

Vékova skupina 15+ let 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+
Konzumace alkoholu let let let let let let
Muzi Zeny Celkem

(n=1733)  (n=1809)  (n=3642) (n=379) (n=548) (n=671) (n=595) (n=508)  (n=841)
V poslednich
12 mésicich 88,0 72,5 80,1 72,8 83,0 87,5 88,1 84,3 67,3
V poslednich 30 dnech 80,0 58,5 69,0 56,5 73,5 76,3 78,8 732 56,5
Pivo 73,1 27,5 49,8 394 53,6 53,5 53,9 55,1 429
Vino, Samparniské, 28,7 484 38,7 28,0 429 45,8 49,6 38,6 27,7
portské
Cider 8,1 98 9,0 17,7 16,4 12,5 79 4,5 1,1
Lihoviny 36,8 58,2 47,7 45,6 59,3 58,3 57,5 43,1 28,8
Alkopops 45,0 68,0 56,7 63,3 75,7 70,8 65,4 47,6 29,8

Pozn.: Do kategorie ,lihoviny” byly zahrnuty: vodka, rum, slivovice, whisky, konak, fernet, becherovka aj., véetné michanych
napojd. Do kategorie ,podomécku vyrabény alkohol” spadal také alkohol zakoupeny v zahranici (nebo pfivezeny ze
zahranici), alkohol, ktery neni urceny ke konzumaci, nebo jiny alkohol nez alkoholicky ndpoj koupeny v maloobchodni siti
v CR.

Zdroj: Chomynovd a Mravcik (2021)

Nejvyssi miru piti alkoholu v poslednich 30 dnech uvadéli respondenti v Libereckém,
Jihomoravském, Plzeriském a Zlinském kraji. Jihomoravsky kraj vykazoval nadpriimérnou miru
prevalence piti vSech sledovanych alkoholickych napojt, nicméné poradi dalsich regiond se lisilo
s ohledem na druh alkoholu — piti piva uvadéli nejcastéji respondenti v Libereckém, Karlovarském
a Plzeniském kraji, zatimco piti vina nejcastéji respondenti v Libereckém, Pardubickém

a Olomouckém kraji a konzumaci lihovin v Plzefiském, Olomouckém a Zlinském kraji. Podomacku
vyrabény alkohol, alkohol zakoupeny v zahranici (nebo pfivezeny ze zahranici), pfipadné alkohol,
ktery neni uréeny ke konzumaci, pili nej¢astéji respondenti v Jihomoravském, Plzefiském,
Kralovéhradeckém a Olomouckém kraji — mapa 5-1.

PFiblizné polovina dospélych (46,8 %) pila alkohol s frekvenci alespon jednou tydné nebo castéji,
9,9 % pilo alkohol denné nebo témér denné (17,1 % muzd a 3,1 % Zen), v tom 4,5 % konzumovala
alkohol denné — graf 5-1. Piti nadmérnych davek alkoholu (tj. 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné
prilezitosti) v poslednich 30 dnech uvedlo celkem 29,5 % respondentd, 11,5 % pilo nadmérné davky
alkoholu s frekvenci jednou tydné nebo &astéji a 1,8 % denné nebo téméf denné.
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Zprava o alkoholu v Ceské republice 2021

mapa 5-1: Regiondlni rozdily v konzumaci vybranych druht alkoholickych ndpojii v poslednich
30 dnech — Ndrodni vyzkum 2020, v %

[ | menznezaspo
[ 4s1-500
B s01-550
B 55500
B 501 a2 vice

Vino, Sampanské

[T menenez 300
[ 304-350
[ 351400
Bl «©.14s0
I 4512 vice

Lihoviny

[ ] méné nez 200
[ 201250
I 251-300
I 01350
B 50 a0 vice

Zdroj: Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti a MindBridge Consulting (2021a)
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

Denni konzumaci alkoholu, stejné jako konzumaci nadmérnych dévek alkoholu (tj. 5 a vice sklenic
alkoholu pfi jedné prilezitosti) uvadéli vyrazné castéji muzi. Denni konzumaci alkoholu uvadéli castéji
respondenti ve starSich vékovych skupinach, nejcastéji ve véku 65+ let (12,5 % konzumovalo alkohol
témér denné nebo denné). Piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné prilezitosti uvadéli naopak Castéji
respondenti v kategorii 45-54 let — graf 5-1.

graf 5-1: Denni konzumace alkoholu a piti nadmeérnych davek alkoholu (5 a vice sklenic pri jedné
prilezitosti) podle pohlavi a vékovych skupin — Ndrodni vyzkum 2020, v %

A il

17,108

12,0 120

Mufzi Zeny Celkem 15-24 25-34 45-54 65+

 Alkohol v poslednich 30 dnech: témér denné (5-7krat tydné) B Piti nadmérnych davek alkoholu: jednou tydné nebo castéji
Alkohol v poslednich 30 dnech: denné Piti nadmeérnych davek alkoholu: témér denné (5-7kréat tydné)
Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Mezi regiony byly zaznamenany vyznamné rozdily, a to jak v pfipadé pravidelné (tj. denni nebo témér
denni) konzumace alkoholu, tak v pfipadé castého piti nadmeérnych davek alkoholu (tj. 5 a vice sklenic
alkoholu pfi jedné prileZitosti s frekvenci jednou tydné nebo castéji v poslednich 30 dnech). Zatimco
pravidelné denni piti uvadéli nejcastéji respondenti v JihoCeském, Karlovarském, Jihomoravském a
Kralovéhradeckém kraji, ¢asté piti nadmérnych davek respondenti v Usteckém, Plzeriském,
Karlovarském, Moravskoslezském a Jihoceském kraji — tabulka 5-2 a mapa 5-2.

tabulka 5-2: Vlybrané indikdtory konzumace alkoholu v poslednich 30 dnech podle kraji — Ndrodni
vyzkum 2020, v %

Piti nadmérnych davek

Konzumace alkoholu Denni (nebo témér B
. P . alkoholu 1 tydné nebo

Kraj n v poslednich 30 dnech denni) piti alkoholu castéji

Podil (v %) 95% Cl Podil (v %) 95% Cl Podil (v %) 95% Cl
Praha 439 66,3 61,8-70,7 10,0 6,9-12,7 77 5,2-10,2
Stfedocesky 449 67,9 63,7-72,4 11,4 8,4-14,3 11,1 8,2-14,0
Jihocesky 214 69,6 63,5-75,9 16,8 10,7-21,2 13,1 8,5-17,6
Plzensky 196 77,6 71,7-83,5 51 2,0-8,2 17,9 12,5-23,3
Karlovarsky 99 71,4 61,9-80,8 13,3 6,7-20,5 13,3 6,7-20,5
Ustecky 272 63,6 57,7-69,2 10,7 6,8-14,2 21,4 16,6-26,4
Liberecky 146 82,9 76,6-88,9 2,1 0,0-3,9 34 0,3-6,1
Kralovéhradecky 184 65,8 58,8-72,7 12,5 6,9-16,8 10,9 6,4-15,5
Pardubicky 173 69,0 62,0-75,9 6,9 0,0-8,4 6,4 2,7-9,9
Vysodina 170 66,5 59,5-73,9 77 1,8-10,8 5,9 2,3-9,4
Jihomoravsky 394 79,0 75,0-83,1 12,7 9,3-15,9 12,9 9,6-16,3
Olomoucky 210 68,1 61,8-74,5 11,4 6,9-15,5 10,9 6,5-14,9
Zlinsky 195 76,4 70,2-82,3 77 1,0-10,0 77 3,9-11,5
Moravskoslezsky 401 56,4 51,4-61,2 7.5 4,0-9,4 13,2 9,9-16,5

Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2021a)
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Zprava o alkoholu v Ceské republice 2021

mapa 5-2: Regiondlni rozdily v pravidelné konzumaci alkoholu a ¢astém piti nadmérnych davek alkoholu
v poslednich 30 dnech — Ndrodni vyzkum 2020, v %
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Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2021a)

Poprvé byla v ramci Ndrodniho vyzkumu 2020 sledovana také konzumace neregistrovaného alkoholu -
vysledky viz kapitolu Spotfeba alkoholu, str. 49.

V rdmci on-line ¢asti Ndrodniho vyzkumu uZivani ndvykovych latek 2020 realizovaného v kvétnu az
¢ervnu 2020 na reprezentativnim vzorku 3 000 respondentd starsich 15 let vybranych z internetového
panelu respondentl agentury MindBridge Consulting byly podrobnéji sledovany zmeény v uzivani
alkoholu v dobé nouzového stavu vyhldseného na jare 2020 v souvislosti s epidemii COVID-19 —
vysledky viz kapitolu Specialni kapitola: Dopady COVID-19 v oblasti alkoholu, str. 185.

5.1.2 Narodni vyzkum uzivani tabaku a alkoholu (NAUTA)

V listopadu az prosinci 2020 probéhla dalsi vina kazdoro¢niho Ndrodniho vyzkumu uZivani tabdku
a alkoholu (NAUTA), a to v rémci omnibusového Setieni Vyzkum ndzor(i a postojii obéanti Ceské
republiky k otdzkdm zdravotnictvi a k problematice zdravi (Vyzkum obcant 2020), které kazdoro¢né
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realizuje agentura INRES-SONES.*2 SZU do tohoto vyzkumu pravidelné zafazuje otazky zaméfené na
miru a vzorce piti alkoholu (Csémy a kol.,, 2021).

Alkohol v poslednich 12 mésicich konzumovalo celkem 84,2 % dotazanych (86,5 % muzl a 82,0 % zZen),
v poslednich 30 dnech 67,0 % dospélych (75,5 % muzl a 59,1 % zen). S frekvenci alespon jednou tydné
nebo castéji pije alkohol 39,1 % populace — 30,2 % dospélych pije kazdy tyden pivo, 17,8 % vino a

10,9 % destilaty. Pravidelné piti piva a destilatl je Castéjsi u muz(, piti vina uvadéji Castéji zeny. Kazdy
den nebo témér kazdy den pilo alkohol 9,6 % populace — tabulka 5-3.

tabulka 5-3: Prevalence piti alkoholu podle pohlavi a vekovych skupin — studie NAUTA 2020, v %

Vékova skupina 15+ let 15-24 25-44  45-64 65+ let

Konzumace alkoholu let let let
Muzi Zeny Celkem

(n=867) (n=902)  (n=1769) (n=190) (n=603) (n=556)  (n=420)
Alespon jednou tydné nebo castéji 51,0 28,0 39,1 24,8 41,3 44,6 357
pivo 49,2 12,0 30,2 20,5 333 30,8 294
vino 16,1 19,5 17,8 9,5 20,8 20,0 14,4
destilaty 14,7 73 10,9 9,5 10,0 13,3 9,9
Kazdy den nebo téméf kazdy den 16,3 32 9,6 2,1 88 12,6 10,2
Piti nadmérnych davek alkoholu 19,0 6,9 12,8 11,6 14,4 14,0 9,5

(jednou tydné nebo Castéji)

Pozn.: Piti nadmérnych davek alkoholu je definovano jako prijem 60 a vice gramt alkoholu pfi jedné prilezitosti.
Zdroj: Csémy a kol. (2021)

Celkova roc¢ni spotreba alkoholu byla v ramci studie NAUTA 2020 na zakladé informaci o frekvenci piti
a obvykle zkonzumovaného objemu alkoholu podle druhu napoje odhadnuta na 8,0 litru na osobu.
Nejvyssi prdimérnou spotrebu alkoholu vykazovaly osoby ve vékovych skupinach 25-44 let a 45-64 let.
Trendy v Case ukazuji postupny narust celkové rocni spotreby alkoholu na osobu (6,8 1 v r. 2016, 7,4 |
vr.2018 a7,7 lvr. 2019).

Primérna denni spotreba alkoholu odpovidala 18,4 gramu na osobu. Po prepoctu na soubor bez
abstinentll odpovidala prdmérna denni spotreba alkoholu na osobu 21,9 gramu. Nejvyssi prdmérnou
denni spotiebu alkoholu vykazovali respondenti stejné jako v minulych letech ve vékové skupiné 45-64
let. Primérna denni spotieba alkoholu byla nejnizéi mezi osobami s VS vzdélanim, naopak nejvyssi
mezi osobami se zakladnim nebo nizsim stfednim vzdélanim (Csémy a kol., 2021).

Posledni vina sbéru dat v rdmci Evropského vybérového setfeni o zdravi (EHIS) byla realizovana

v Cervenci 2019 az lednu 2020, k dispozici jsou dosud jen dilci vysledky studie. Studie je zaméfena na
zdravi populace starsi 15 let,” tj. zdravotni stav, zdravotni péci a faktory ovliviiujici zdravi, véetné
koureni a konzumace alkoholu. Paralelné se studii EHIS probihalo také Evropské setfeni zdravotniho
stavu populace s lékariskym vysetirenim (EHES).

Podle studie EHIS 2079 konzumovalo alkohol denné 12,9 % muzl a 2,9 % zen, nejvyssi podil dennich
konzumentU byl ve vékové skupiné 65-74 let v pfipadé muz( a 75+ let v pfipadé Zen. Narazové piti
alkoholu (definované jako konzumace 60 nebo vice gram( Cistého alkoholu pfi jedné pfilezitosti
alespor jednou mési¢né v poslednich 12 mésicich) uvedlo 29,8 % muzl a 12,2 % zen (Cesky statisticky

9 Osloveno bylo celkem 2 032 osob, vyzkumny soubor tvorilo 1 769 respondentd ve véku 15 a vice let. Mira respondence tedy
dosahla 87,1 %. Respondenti byli vybrani kvétnim vybérem tak, aby reprezentovali populaci CR s ohledem na vék, pohlavi
a region.

93 Studii realizuje v nepravidelnych 3-6letych intervalech UZIS CR. V r. 2019 byla studie realizovana ve spolupraci se Statnim
zdravotnim tstavem (SZU) a Ceskym statistickym Gfadem (CSU). Respondenti byli vybirani z domacnosti navétivenych v ramci
Integrovaného Setfeni domdcnosti provadéného CSU. Sbér dat probihal formou rozhovoru tazatele s respondentem osobné
(CAPI nebo PAPI) nebo telefonicky. V ramci studie EHIS bylo dotazano 7 993 respondentt starSich 15 let, v rdmci EHES
priblizné 4 tis. osob ve véku 25-64 let.
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Grad, 2020c; Cesky statisticky Grad, 2021a). Nejvy$si podil osob uvadéjicich narazové piti alkoholu byl
ve vékovych skupindch 35-44 a 45-54 let - tabulka 5-4.

tabulka 5-4: Denni konzumace alkoholu a ndrazové piti alkoholu v obecné populaci ve veku 15 a vice let
— studie EHIS 2019, v %

Konzumace S‘I’;k‘l’:: 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 75+
alkoholu P let let let let let let let
15+ let
Muzi
Denni nebo témér  (n=3478) 12,9 2,3 70 8,9 13,5 20,4 21,6 20,3
denni konzumace Zeny
(n=4515) 29 0,3 1,7 2.1 2.2 37 4,3 6,3
Muzi
Narazové piti (n=3478) 29,8 28,7 34,3 35,9 35,5 26,6 22,1 10,6
alkoholu Zeny
(n=4515) 12,2 14,6 14,7 16,0 17,2 13,2 5,3 1,7

Pozn.: Narazové piti bylo definované jako konzumace 60 nebo vice gramt cistého alkoholu pfi jedné prilezitosti alespon jednou
mésicné v poslednich 12 mésicich, v dotazniku EHIS 2019 jako piti 6 a vice standardnich sklenic alkoholu pfi jedné pfilezitosti.
Zdroj: Cesky statisticky ufad (2020c)

Evropské srovnani vyskytu denni konzumace alkoholu v dospélé populaci je k dispozici pouze na
zékladé vysledkl studie EHIS 2079.%* Podle této studie byla CR na 12. pfi¢ce v zemich EU — nejvy3si
miru denniho piti uvadéli respondenti v Portugalsku, Spanélsku a Italii, nejnizsi naopak v Tureckuy, Litve,
Lotyssku a Estonsku — mapa 5-3.

mapa 5-3: Denni konzumace alkoholu v evropskych zemich — studie EHIS 2019, v %
v

=0.51t0153
=153t034

| =341063

B =63108.17

B =8171010

B =10t207

- Data not available

Zdroj: Eurostat (2021)

%4 [2020-09-06]
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V mife konzumace nadmérnych davek alkoholu®® s tydenni frekvenci nebo ¢astéji je CR na 14. misté —
nejvyssi prevalenci epizodického piti nadmérnych davek alkoholu uvadéli respondenti v Rumunsku,

evvs

mapa 5-4: Piti nadmérnych davek alkoholu (s frekvenci alespori jednou tydné nebo castéji) v evropskych
zemich — studie EHIS 2019, v %

o

(93

=03t013

21310237

22371038
B 23810437
B =437t06.47
B =6471011.1
.

Data not available

--

Zdroj: Eurostat (2021)

Vsechny realizované studie pfinaseji srovnatelné vysledky tykajici se denni nebo témér denni
konzumace alkoholu — podle Ndrodniho vyzkumu 2020 pilo alkohol (téméf) denné 9,9 % dospélych,
podle studie NAUTA 2020 celkem 9,6 % dospélych a podle studie EHIS 2079 pfiblizné 8 % dospélé
populace starsi 15 let — graf 5-2. V poslednich letech (od r. 2014) Ize sledovat narust prevalence denni
konzumace alkoholu, a to zejména u muzd, u Zen se dlouhodobé drzi na pfiblizné stejné Grovni.

K nejvétsimu narlstu doslo ve vékové skupiné 45-54 let, avsak narlst byl zaznamenan ve viech
vékovych skupinach starsich 25 let. Vyjimkou tak zlistava skupina 15-24 let, kde byl jednak
zaznamenan nejnizsi vyskyt denniho piti, jednak ve srovnani s predchozimi roky také pokles miry denni
konzumace alkoholu (2,4 % podle Ndrodniho vyzkumu 2020).

o [2020-09-06]
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graf 5-2: Denni nebo témér denni konzumace alkoholu v dospélé populaci (starsi 15 let) — srovndni studii

z let 2008-2020, v %

Denni konzumace

Muzi
15,6

10,7 10,2

2008 2010 2012

® Nérodni vyzkum*

Zeny

33 3,1
24

I 1,4

2008 2010 2012
¥ Narodni vyzkum*

16,4
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9,2
7,7
2014 2016
EHIS

32
26 i
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EHIS

17,1
16,3
12,9
12,7
11,3 I
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B NAUTA

4,4 46
2.9 3,132
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B NAUTA

Pozn.: *Vysledky Narodniho vyzkumu 2008 a 2012 se vztahuji k populaci ve véku 15-64 let.

Zdroje: Bélackova a kol. (2012); Chomynovd (2013); Darikova (2016); Chomynova a Mravcik (2018); Csémy a kol. (2020), Csémy a

kol. (2021), Chomynova a Mravcik (2021), Cesky statisticky urad (2021a)

Casté piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné pfileZitosti s frekvenci alespor jednou tydné nebo
Castéji uvedlo v Ndrodnim vyzkumu 2020 celkem 11,5 % dotazanych a ve studii NAUTA 2020 celkem
12,8 % dospélych. Vysledky studie EHIS 2019 tykajici se konzumace nadmérnych davek alkoholu

nejsou k dispozici. Dlouhodobé trendy ukazuji relativné stabilni vyskyt ¢astého piti nadmérnych davek

alkoholu u muzd i u Zen — graf 5-3. Ve srovnani s predchozimi vinami Ndrodniho vyzkumu ukazala
studie v r. 2020 pokles vyskytu castého piti nadmérnych davek ve vékovych skupinach 1544 let a

naopak narlst epizodického piti ve vékovych skupinach 45-64 let.
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graf 5-3: Casté piti nadmérnych ddvek alkoholu pfi jedné prilezitosti (alespori jednou tydné nebo castéji)
v dospelé populaci (starsi 15 let) — srovnani studii z [. 2008-2020, v %

Casté piti nadmérnych davek alkoholu
Muzi 218

23,8 236 250248 23,0

21,1 19,420,4 20,0 181190

2008 2010 2012 2014 2016 2018 2019 2020
Narodni vyzkum* EHIS B Vyzkum obcant

Zeny

8,7 9292 9,1
83 76 78 69

4, 2655

2008 2010 2012 2014 2016 2018 2019 2020
Narodni vyzkum* EHIS B Vyzkum obcant

Pozn.: Casté piti nadmérmych davek alkoholu je v Narodnim vyzkumu definované jako konzumace 5 a vice sklenic alkoholu pi
jedné prilezitosti, ve studii NAUTA a EHIS jako prijem 60 a vice gram( alkoholu pfi jedné prilezitosti s frekvenci alespon jednou
tydné nebo castéji. *Vysledky Narodniho vyzkumu 2008 a 2012 se vztahuji k populaci ve véku 15-64 let.

Zdroje: Bélackova a kol. (2012); Chomynova (2013); Dankova (2016); Chomynova a Mravcik (2018); Csémy a kol. (2020), Csémy a
kol. (2021), Chomynova a Mravcik (2021)

V nérodnich reprezentativnich populacnich studiich jsou pravidelné zahrnuty i screeningové nastroje
umoznujici odhad rizikového a skodlivého uzivani alkoholu.

Ndrodni vyzkum v 1. 2012, 2016 a 2020 obsahoval pro odhady problémového uzivani alkoholu
screeningovy nastroj CAGE, 4polozkovou $kalu zamérenou na problémy souvisejici s konzumaci
alkoholu v poslednich 12 mésicich (Mayfield, 1974; Ewing, 1984; Bradley a kol., 1998; Buhler a kol.,
2004). Pri secteni pozitivnich odpovédi mlze skére dosahovat 0-4 bodi. Dosazeni vysledného skére
1 bodu naznaduje rizikovou konzumaci alkoholu, skére 2 nebo vice bod{i naznacuje jeho $kodlivou
konzumaci.

SZU ve vyzkumu NAUTA pouziva dlouhodobé pro odhad rizikové a $kodlivé konzumace alkoholu
priimérnou denni davku cistého alkoholu zalozenou na metodé BSFQ v souladu s metodikou
WHO/OECD (Rehm a kol., 2004; Devaux a Sassi 2015). Rizikovost konzumace alkoholu je rozdélena do
4 kategorii: i) abstinenti, ii) konzumenti v nizkém riziku (méné nez 20 g cistého alkoholu denné pro
Zeny a 40 g pro muze), iii) rizikova konzumace alkoholu, tj. uzivani alkoholu ohrozujici zdravi (>20-40 g
pro zeny a >40-60 g pro muze) a iv) Skodlivé uzivani, tj. konzumace alkoholu, ktera jiz zpisobuje
poskozeni zdravi a mize mit také priznaky zavislosti (240 g u zen a 260 g u muzQ).
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Oba pristupy poskytuji srovnatelné vysledky v oblasti vyskytu rizikové a Skodlivé konzumace alkoholu
v dospélé populaci: do kategorie rizikové konzumace alkoholu spada 8,1-8,9 % populace, dalsich 8,8—
9,9 % spada do kategorie $kodlivé konzumace alkoholu (tj. v sou¢tu 16,9-18,9 % dospélych osob v CR
spada do kategorie rizika v souvislosti s pitim alkoholu) — tabulka 5-5. Prevalence rizikového a
Skodlivého uzivani alkoholu je dlouhodobé 2—3krat vyssi u muz(i nez u zen. Dlouhodobé trendy
zalozené na vyzkumech NAUTA a Ndrodnim vyzkumu ukazuji mirny narlist prevalence rizikového a
Skodlivého uzivani alkoholu mezi |. 2012 a 2020 — graf 5-4.

tabulka 5-5: Prevalence rizikového a skodlivého piti alkoholu v obecné populaci ve véku 15 a vice let -
srovndni vysledkd studii z . 20712-2020, v %

Narodni vyzkum uzivani

K . Vyzkum NAUTA* navykovych latek**

ategorie . .

.. (vék 15+ let) (vék 15-64 let v r. 2012

rizika a 15+ let v r. 2016 a 2020)
2012 2014 2016 2018 2019 2020 2012 2016 2020

Rizikové piti alkoholu

Muzi 7,7 8,0 9,0 6,5 7,2 7.6 98 11,0 12,5

Zeny 6,7 6,4 7,5 8,1 8,6 8,6 78 48 5,5

Celkem 6,9 7,2 83 7.3 7.9 8,1 8,7 7.8 89

Skodlivé piti alkoholu

MuZi 9,9 74 12,9 10,8 12,5 11,7 11,8 14,5 14,5

Zeny 43 47 59 55 6,3 6,0 47 38 5,5

Celkem 7.1 6,0 93 81 93 8,8 83 9,0 9,9

V kategorii rizika celkem

MuZi 17,6 154 21,9 17,3 19,7 19,3 21,6 25,5 27,1

Zeny 11,0 11,1 134 13,6 13,6 14,6 12,5 8,6 11,1

Celkem 14,0 13,2 17,6 15,4 17,2 16,9 17,0 16,8 18,9

Pozn.: * Rizikové piti je definovano jako priimérna denni konzumace 20-40 g ¢istého alkoholu u Zen a 40-60 g u muz(, skodlivé
piti je definovano jako primérna denni konzumace >40 g ¢istého alkoholu u zen a >60 g u muzd.

** Podle vysledkl screeningové skaly CAGE je rizikové piti vymezeno ziskanim 1 bodu na 4polozkové skale, skodlivé piti je
vymezeno jako ziskani 2 nebo vice bod(i na skale.

Zdroj: Chomynova (2013), Bélackova a kol. (2012), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti a MindBridge Consulting
(2016) , Chomynova a Mravcik (2018), Csémy a kol. (2019), Viariovad a kol. (2017), Mravcik a kol. (2019), Csémy a kol. (2020), Cséemy
a kol. (2021), Chomynova a Mravcik (2021)

Extrapolaci na dospélou populaci CR dosahuji odhady rizikové a $kodlivé konzumace alkoholu podle
Ndrodniho vyzkumu 2020 pfiblizné 1,7 mil. osob (95% Cl: 1,58-1,81 mil.), z nichz 890 tis. (95% Cl: 800-
980 tis.) vykazuje znaky Skodlivého uzivani alkoholu. Podle studie NAUTA 2020 dosahuji odhady

rizikové a Skodlivé konzumace alkoholu pfiblizné 1,5 mil. osob, z nichz 790 tis. osob spada
do kategorie Skodlivého piti alkoholu — tabulka 5-6.
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graf 5-4: Prevalence rizikového a skodlivého piti alkoholu v obecné populaci ve véku 15 a vice let —
srovndni vysledkd studii z [. 20712-2020, v %

Vyzkum NAUTA Néarodni vyzkum
Skodlivé piti
(prdmérna denni
konzumace >40 g Skodlivé piti
v 9,9
9.3 93 8,8 (Cistého alkoholu u 8,3 90 (2 avice
! a >60 g u muzd) ! bodd na
71 6,0 Lz
! skale CAGE)
M Rizikové piti W Rizikové piti
(prdmérna denni (1 bod na
konzumace 20-40 skale CAGE)
Cistého alkoholu u
a40-60 g u muzd)
2012 2014 2016 2018 2019 2020 2012 2016 2020

Pozn.: Data Narodniho vyzkumu 2012 se vztahuji k vékové skupiné 15-64 let.

Zdroj: Chomynova (2013), Bélackovd a kol. (2012), Ndarodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting
(2016) , Chomynova a Mravcik (2018), Csémy a kol. (2019), Variova a kol. (2017), Mravcik a kol. (2019), Csémy a kol. (2020), Csémy
a kol. (2021), Chomynovad a Mravcik (2021)

tabulka 5-6: Odhadovany pocet osob v riziku problémového uzivani alkoholu podle screeningovych skal
CAGE (Ndrodni vyzkum) a BSFQ (NAUTA) v | 2012-2020 — extrapolace vysledk( na pocet obyvatel CR

Celkem z toho ve
Rok Muzi Zeny Stiedni 95% ClI 95% ClI vysokém riziku
hodnota  dolnimez hormimez (38kodlivé uZivani)

Narodni

vyzkum
2012 942 900 569 600 1522 900 1361700 1684200 743 600
2016 1110 400 851 000 1500 200 1393100 1616300 803 700
2020 1188 300 508 700 1694 900 1578400 1811500 887 800

NAUTA
2012 768 300 505 300 1254 200 n.a n. a. 636 100
2014 670 500 508 600 1179 500 n.a n. a. 536 100
2016 953 600 613 100 1571700 n.a n. a. 830 500
2018 755 700 622 400 1377 500 n.a n. a. 724 500
2019 863 800 669 100 1542 500 n. a. n. a. 834 000
2020 846 300 669 100 1515 600 n. a. n. a. 789 200

Zdroj: Chomynova (2013), Belackova a kol. (2012), Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting
(2016) , Chomynova a Mravcik (2018), Csémy a kol. (2019), Varova a kol. (2017), Mravcik a kol. (2019), Csémy a kol. (2020), Csemy
a kol. (2021), Chomynova a Mravcik (2021)

V r. 2017 realizoval Narodni Ustav dusevniho zdravi (Winkler a kol., 2018) studii s nazvem CZEMS
(Czech Mental Health Survey), ktera na vzorku 3 306 nahodné vybranych respondent( starSich 18 let
sledovala prostfednictvim mezinarodniho standardizovaného neuropsychiatrického dotazniku MINI
(Mini-International Neuropsychiatric Interview) (Sheehan a kol., 1998) vyskyt 17 nejcastéjSich dusevnich
poruch v dospélé populaci.

Soucasti dotazniku byly mimo jiné otazky mapujici vyskyt poruch spojenych s konzumaci alkoholu (a
nelegalnich drog) podle kritérii DSM-IV a MKN-10 a vysledky umoziuji odhadnout vyskyt zneuzivani
(abuse) a zavislosti (dependence) na alkoholu. Celkem 10,6 % populace starsi 18 let splfiovalo
diagnosticka kritéria poruchy spojené s konzumaci alkoholu (alcohol-use disorder, AUD) a celkem

12,0 % spliovalo kritéria rizikové nebo skodlivé konzumace alkoholu (tj. 220 g alkoholu denné

v pfipadé Zzen nebo >40 g alkoholu denné v pfipadé muz), pfic¢emz 6,6 % respondent(i spadalo do
kategorie rizikové a 5,4 % do kategorie skodlivé konzumace alkoholu (Mohrova, 2020). Podrobnéjsi
analyza dat ukazala, Ze poruchy spojené s konzumaci alkoholu jsou &ast&jsi u muzl, osob s nizsim
vzdélanim a nezaméstnanych osob. Osoby zneuzivajici alkohol nebo se zavislosti na alkoholu
vyznamné Castéji uvadély také vyskyt dalSich dusevnich poruch — poruchy nalady (2,4krat castéji oproti
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bézné populaci), Uzkosti (1,6krat Castéji) a poruchy spojené s konzumaci nealkoholovych drog (5,6krat
Castéji), Castéji také uvadéli sebevrazedné jednani (2krat castéji) (Mohrova, 2020).

Data z CZEMS pouzila ve své diplomové praci také Kuklova (2020), kterd se zamérila na vztah mezi
dusevnim zdravim a vzdélanim populace. Shodné s Mohrovou (2020) identifikovala 10,6 % populace,
ktera splnovala kritéria pro poruchy spojené s konzumaci alkoholu (16,8 % muzl a 5,2 % zen), a dale
2,7 % populace (3,5 % muzi a 2,0 % zen), ktera splinovala kritéria pro poruchy spojené s uzivanim
nelegélnich drog. Nejvyssi vyskyt poruch spojenych s uzivanim alkoholu i nelegalnich drog (stejné jako
vyskyt jinych dusevnich poruch, napf. poruch nalady nebo Uzkostnych poruch) byl v ¢eské populaci

v souladu se zahranicni literaturou zaznamenan u osob s nizsim vzdélanim, tj. u respondentu se
zakladnim vzdélanim a stredoskolskym vzdélanim bez maturity (Kuklova, 2020).

Na studii z r. 2017 navazala v r. 2020 obdobna studie mapujici vyskyt dusevnich poruch v dospélé
populaci v souvislosti s epidemii COVID-19 (Winkler a kol., 2020). Podrobnéjsi vysledky uvadi kapitola
Specialni kapitola: Dopady COVID-19 v oblasti alkoholu, str. 185.

Od r. 2014 jsou k dispozici odhady vyskytu problémového uzivani alkoholu v dospélé populaci

z pravidelného omnibusového priizkumu mezi lékafi CR, ktery ve dvouletych intervalech provadi NMS
ve spolupraci s agenturou INRES-SONES. V r. 2020 se priizkumu Lékari CR zGcastnilo celkem 1093
lékaii z celé CR vybranych jako kazdoro¢né kvétnim vybérem (respondence 81,1 %). Pocet praktickych
Iékar(i pro dospélé a praktickych lékard pro déti a dorost je navysen na priblizné dvojnasobek jejich
realného zastoupeni, protoze data od praktickych Iékard se vyuzivaji pro konstrukci prevalencnich
odhadU na zakladé otazek na pocet osob s rliznymi adiktologickymi problémy mezi registrovanymi
osobami. V r. 2020 se studie zucastnilo 341 praktickych Iékart pro dospélé a 211 praktickych lékar
pro déti a dorost.

Otazka tykajici se osob problémové uzivajicich alkohol se pta na pocet ,alkoholiki nebo osob se
zavaznymi problémy zplsobenymi nadmérnou konzumaci alkoholu” v ordinacich praktickych lékard.
Nepfimy odhad populacni prevalence problémového uzivani alkoholu je konstruovan dvéma
metodami: extrapolaci na pocet obyvatel CR a extrapolaci na celkovy pocet praktickych lékaf( CR.
Podrobné vysledky véetné metodologického postupu shrnuje publikace NMS (Mravcik, 2021).

Na zakladé vysledkd ziskanych od praktickych lékaf bylo v CR v r. 2020 metodou extrapolace na pocet
obyvatel odhadnuto celkem 174 tis. osob (95 % Cl: 145-203 tis.) problémové uzivajicich alkohol

a metodou extrapolace na pocet Iékarl celkem 151 tis. osob (95% Cl: 129-173 tis.) problémové
uzivajicich alkohol.

Relativné po extrapolaci na pocet obyvatel §lo v r. 2020 0 1,9 % (95% Cl: 1,6-2,3 %) obyvatel CR ve
véku 15+ let s problémovou spotrebou alkoholu.

Od r. 2014, od kterého se odhad problémového uzivani alkoholu v priizkumu mezi Iékafi provadi,
odhadovany pocet problémovych uzivateld alkoholu klesa — graf 5-5.
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graf 5-5: Odhad prevalence problémového uzivani alkoholu v dospélé populaci ze studie Lékari CR, v %

2014 2016 2018 2020

dolni 95% Cl 2,9 2,2 19 1,6
horni 95% ClI 4,0 31 2,7 2,3
- stred 3,5 2,7 2,3 1,9

Pozn.: Odhad metodou extrapolace na pocet obyvatel.
Zdroj: Mravcik (2021)

Informace o intenzivnich a zavislych uzivatelich alkoholu jsou k dispozici z Narodniho registru 1écby
uZzivateld drog (NRLUD),*® ktery byl spustén v r. 2015. Ten stale nepokryva celou sit adiktologickych
sluzeb a vSechny lécené klienty, i kdyz jeho pokryti se postupné zvysuje. Situace v r. 2020 byla
ovlivnéna epidemii COVID-19, ktera ovlivnila jak kontakt klient( se sluzbami, tak dslednost hlaseni do
registru.

V r. 2020 bylo do NRLUD hlaseno celkem 5 374 uzivatel(l alkoholu, z toho v 2 399 pfipadech Slo o prvni
IéCbu. Z celkového poctu bylo 3 515 muzl (65 %) a 1859 zen (35 %) — tabulka 5-7. Vétsina lécenych

(78 %) se nachazela ve véku 30-59 let, primérny vek zen v r. 2020 byl 46 let, muzi 45 let. UZivatelé
alkoholu v |é¢bé postupné starnou — zatimco v r. 2015 tvofila vékova skupina do 35 let 23 % vsech
Iécenych, v r. 2020 to bylo 18 % — graf 5-6. Vétsinu (2/3) tvofi lidé svobodni a rozvedeni — graf 5-7.
Polovina (51 %) uzivatel( alkoholu v 1é¢bé ma pravidelné zaméstnani, 28 % tvori nezaméstnani — graf
5-8.

Celkem 62 % (muzi) a 64 % (zeny) uzivatel( alkoholu v Ié¢bé uvedlo, Ze uZivaji rdzné druhy alkoholu
(alkohol obecné). Pokud uvedli hlavni preferovany alkoholicky ndpoj, muzi uvadéli castéji lihoviny
(44 % z téch, ktefi uvedli konkrétni ndpoj) a pivo (37 %), Zeny vino (47 %) a destilat (32 %) — graf 5-9.
Vétsina (57 %) uzivala alkohol pred l1écbou denné nebo témér denné.

tabulka 5-7: Pocet uzivatelti alkoholu v lécbé zavislosti hldsenych v NRLUD v [ 2015-2020

Rok V§ic!1ni léceni Prv?iadatelé

Muzi Zeny Celkem Muzi Zeny Celkem
2015 1016 553 1569 294 157 451
2016 1360 557 1917 474 202 676
2017 2163 1033 3196 803 435 1238
2018 3655 2047 5704 1598 902 2501
2019 4947 2 666 7613 2194 1191 3385
2020 3515 1859 5374 1559 840 2399

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

% [2020-08-05]
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Zprava o alkoholu v Ceské republice 2021

graf 5-6: Uzivatelé alkoholu v lécbé zavislosti hldseni v NRLUD v | 2015-2020 podle vékovych skupin,
v %

100 %
m>=65
m60-64
80 % m55-59
m50-54
60 % m45-49
m40-44
m35-39
40 % m30-34
m25-29
20 % m20-24
m15-19
m<15
0%
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

graf 5-7: UZivatelé alkoholu v lécbé zavislosti hlaseni v NRLUD v [ 2015-2020 podle rodinného stavu,
v %

100 %

60 %

m Ovdovély/a
M Druh, druzka

B Zenaty, vdana

40 %
Rozvedeny/a
B Svobodny/a
20 %
0%

2015 2016 2017 2018 2019 2020

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)
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graf 5-8: UzZivatelé alkoholu v lécbé zavislosti hlaseni v NRLUD v . 2015-2020 podle zaméstnani, v %
100 %

80 % l I I I Jiné

V domaécnosti
60 % M Materska/rodi¢ovska dovolena

M Invalidni/starobni ddichod

40 % H Student
W Pfilezitostné
20 % Pravidelné
W Nezaméstnany
0%
2015 2016 2017 2018 2019 2020

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

graf 5-9: Druh alkoholického ndpoje uvedeny v NRLUD jako hlavni alkoholicky ndpoj uzivatelti alkoholu
pred lécbou v r. 2020, v %

Celkem Vino
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vn:o Alkohol obecné
0% 63%
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Pivo
7%
S Alkohol

obecné
64%

Alkopopsa jiné
michané napoje
0%

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021d)

5.3 Uzivani alkoholu ve specifickych skupinach populace

Vyzkum realizovany v rdmci bakalafské prace oboru porodni asistence 1. LF UK se zaméfil na vyskyt
uzivani alkoholu u téhotnych zZen, které v rdmci prenatalni péce navstévuji téhotenské poradny
Gynekologicko-porodnické kliniky 1. LF UK a VFN v Praze, a na popis, jakym zplsobem vnimaji téma
uzivani alkoholu v téhotenstvi (Svarcova, 2021). V lednu az dubnu 2021 byla provedena dotaznikové
studie za pouziti dotazniku AUDIT (257 Zen) a polostrukturované rozhovory (15 Zen). Abstinenci

v téhotenstvi uvedlo 111 (43,2 %) a zbyvajicich 143 téhotnych zen (56,8 %) uvedlo uzivani alkoholu

v urc¢itém mnozstvi. Podle vysledkd dotazniku AUDIT uzivalo 48 (18,6 %) zen alkohol v téhotenstvi
problémové. Téhotné Zeny ve vétsiné uvadély, 7ze bezpecna davka alkoholu v téhotenstvi neexistuje, ale
nékteré naopak uvedly, Ze urcité davky alkoholu v téhotenstvi povazuji za bezpecné. Podle vétSinového
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nazoru spolecnost téhotnou zenu, ktera uziva alkohol, odsuzuje, ale objevil se i nazor, ze uritou davku
alkoholu v téhotenstvi spolecnost toleruje.

Uzivanim alkoholu a tabakovych vyrobkl u téhotnych zen se v ramci diplomové prace oboru
adiktologie 1. LF UK v Praze zabyvala také Jakubikova (2017). Cilem prace bylo zmapovat miru uzivani
alkoholu a tabaku mezi téhotnymi zenami, ale i povédomi téhotnych o rizicich uzivani navykovych
latek v téhotenstvi. Dotaznikového Setfeni se zlcastnilo celkem 120 téhotnych zen ve véku 15-41 let
navstévujicich prenatalni poradnu FN Motol v obdobi cervenec az srpen 2016, u 45 % z nich $lo o prvni
graviditu. Alkohol béhem téhotenstvi konzumovalo 70 % dotazanych zen, v tom 10 % pred zjisténim
téhotenstvi. Nejvétsi podil téhotnych uvedl prilezitostnou konzumaci alkoholu (na oslavach, svatbach
apod.), pravidelné piti alkoholu (alespon jednou tydné nebo castéji) uvedlo 8 % dotazanych. Zkusenost
s jinymi navykovymi latkami mélo v téhotenstvi 23 % Zen, nejcastéji slo o konopné latky (16,7 %)

a pervitin (4,2 %).

O rizicich konzumace alkoholu v téhotenstvi védélo 85 % téhotnych, nejcastéji uvadénymi riziky
postizeni plodu pfi uzivani alkoholu v téhotenstvi byla hyperaktivita déti, postizeni centralni nervové
soustavy, deformity oblieje a zpomaleny rist. Soucasti dotazniku byla i screeningova skala CAGE,
vyhodnoceny vsak byly pouze jednotlivé otazky skaly. Potfebu omezit nebo snizit piti alkoholu uvedlo
7,5 % zen, 5,0 % uvedlo, ze nékdo kritizoval jejich piti alkoholu v téhotenstvi, 7,5 % mélo pocit viny

v souvislosti s pitim alkoholu v téhotenstvi a 2,5 % uvedla konzumaci alkoholu po ranu, aby se uklidnily
nebo zbavily kocoviny (Jakubikova, 2017).

Podrobné informace o dopadech uzivani alkoholu v téhotenstvi jsou uvedeny v kapitole Disledky
uzivani alkoholu v téhotenstvi, str. 107.

Na problematiku uzivani navykovych latek mezi seniory v domovech pro seniory se zaméfil kvalitativni
vyzkum v ramci diplomové prace v r. 2016 (Pasecka, 2016) realizovany formou rozhovord
s 8 pracovniky (socialni pracovnici, ergoterapeut, zdravotni sestra, specialni pedagog) ve 3 domovech

//////

volné prodejnych, a jejich kombinaci s alkoholem.

Konzumace alkoholu v domovech pro seniory neni zakazana (s ohledem na zakladni lidska prava

a svobody), a je tedy ve vSech trech zafizenich bézna. Vzorce uzivani jsou rlizné (klienti piji sami nebo
ve skupiné, v domové nebo mimo zafizeni). Intoxikace u seniord plsobi problémy zejména s ohledem
na zdravotni nasledky. Pracovnici uzivani alkoholu fesi, pokud v rozporu s domacim fadem senior
porusuje zasady spolecenského chovani. V pfipadech, kdy klienti uzivaji alkohol nebo koufi pravidelné
a ve vétsi mife, pracovnici aplikuji metody ve smyslu dohodnutého pfidélovani davek, kdy napf.
pecovatelé maji alkohol a cigarety konkrétnich klientli u sebe a vydavaji jim je podle sestaveného
planu (Pasecka, 2016).

Posledni dostupné vyzkumy zamérené na uzivani alkoholu mezi osobami se zdravotnim handicapem
jsou k dispozici ze studentskych zavéreénych praci z I. 2013-2015. Kvalitativni studie z ledna 2015

mezi 12 osobami se zrakovym postizenim rlizného charakteru a stupné ve véku

18-35 let zamérena na zkusenosti s alkoholem a konopnymi latkami (marihuanou) ukéazala, ze
zkusenost s alkoholem méli vSichni dotézani, zkusenost s marihuanou 9 osob (tfi Ctvrtiny). Postoje

k uzivani alkoholu i marihuany byly vesmés pozitivni. Mezi motivy uzivani patfilo zvyseni sebevédomi a
prekonani bariéry v navazovani novych vztah(, prekonavani psychickych a fyzickych problémd
souvisejicich se zrakovym postizenim a prostiedek k dosazeni relaxace. Respondenti byli dostate¢né
informovani o vlivu ndvykovych latek na jejich postizeni a pfidruzené nemoci a uvédomovali si rizika
spojena s jejich uzivanim (Groulikova, 2015).

V 1. 2013-2014 probéhl dotaznikovy vyzkum na vzorku 69 respondentli zaméreny na problematiku
uzivani ndvykovych latek mezi sluchové postizenymi (Jorda, 2015). Konzumaci alkoholu nékdy v zivoté
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uvedlo 67 (97 %) respondent(, 16 (23 %) respondentl v soucasnosti abstinovalo, 4 (6 %) konzumovali
alkohol 4krat tydné nebo castéji. Uziti nealkoholové drogy (mimo tabaku) v zivoté uvedlo 33 (48 %)
respondentl (predevsim Slo o marihuanu), z nich 4 (6 %) je aktualné uzivaji s frekvenci 1krat tydné
nebo castéji (z nich 3 uvedli konopi a 1 kokain). Specifika komunikace sluchové postizenych mohou mit
vliv na dostupnost rliznych navykovych latek, pricemz Ize z tohoto dlvodu predpokladat nejvyssi
dostupnost u alkoholu, protoze jej Ize ziskat v prodejné bez nutnosti s nékym komunikovat.

V r. 2017 NMS ve spolupraci s agenturou ppm factum research a kancelari Rady vlady pro zalezitosti
romské mensiny (RVZRM) realizovalo studii s ndzvem Zdravi a ndvykové ldatky mezi Romy (Narodni
monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research, 2017). Designem $lo

o prarezovou dotaznikovou studii na vybraném vzorku pfislusniké romské mensiny v lokalitach, kde
dlouhodobé plsobi romsti terénni socialni pracovnici (TSP).%’

Alkohol v poslednich 30 dnech konzumovalo celkem 63,8 % dotazanych, denné nebo témér denné pilo
alkohol 7,2 % respondentl (11,0 % muzl a 3,3 % zen) — tabulka 5-8. Nadmérné davky alkoholu, tj.

5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné prilezitosti, konzumovalo s frekvenci alespon jednou mési¢né nebo
Castéji 36,0 % a s frekvenci alespon jednou tydné nebo Castéji 20,4 % dotazanych. Zatimco nejvyssi
prevalenci piti nadmérnych davek alkoholu uvadéli respondenti ve vékové skupiné

35-44 let, nejvyssi prevalence denni konzumace alkoholu byla nejvyssi ve véku 45+ let.

tabulka 5-8: Uzivani alkoholu v romské populaci — studie Zdravi a navykové latky mezi Romy 2017, v %

Vékova skupina 15+ let 15-24 25-34 35-44 45+ let
Uzivani alkoholu let let let

Muzi Zeny Celkem

(n=274) (n=272) (n=546) (n=121) (n=166) (n=145) (n=114)

V poslednich 30 dnech 78,0 49,4 63,8 62,8 69,9 64,8 54,5
Denné nebo témér denné 11,0 33 7.2 33 54 83 12,5
Piti nadmérnych davek alkoholu 50,2 21,7 36,0 37,2 343 38,6 336
alespon jednou mésicné
Piti nadmérnych davek alkoholu 304 10,3 204 18,2 18,7 24,1 204

alespon jednou tydné
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a ppm factum research (2017), Chomynovad a kol. (2021)

Po prevazeni dat na strukturu populace CR podle pohlavi a véku a srovnani s vysledky Ndrodniho
vyzkumu 2016 se ukazalo, ze prevalence denniho piti alkoholu v romské populaci byla srovnatelna

s vyskytem denniho piti v b&7né populaci CR starsi 15 let (1,05krat vy$si), zatimco prevalence ¢astého
piti nadmérnych déavek alkoholu (alespori jednou tydné nebo castéji) byla v romské populaci 1,54krat
vys$si (Chomynova a kol., 2021).

V r. 2020 probéhla 6. vina dotaznikové studie uzivani ndvykovych latek mezi vézni ve vykonu trestu
odnéti svobody realizovand NMS ve spolupréci s VS CR a agenturou ppm factum research (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a Generalni feditelstvi Vézefské sluzby CR, 2021).
Souhrnné vysledky prfedchozich vin studie viz Zaostfeno na drogy 5/2011 a 6/2017 (Mravcik a kol.,
2011a; Grohmannova, 2017).

Celkem bylo osloveno 612 respondentt (50,1 % muzd a 49,9 % zen). Po ocisténi dat o respondenty, ktefi neodpovédéli na
klicové otazky tykajici se uzivani navykovych latek, a po omezeni véku na respondenty ve véku 15 a vice let Cital vzorek 546
respondentd, z toho 274 muz(i (50,2 %) a 272 7en (49,8 %) z 11 krajd CR, z nichz 287 (52,6 %) byli tzv. mladi dospéli ve véku
15-34 let.
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Vybérovy soubor v r. 2020 tvofilo 2 100 osob ve vykonu trestu odnéti svobody (VTOS), ndhodné
vybranych z celkem 17 995 osob vykonavajicich k datu vybéru trest odnéti svobody ve vSech
35 véznicich v CR. Dotaznik vyplnilo 1 523 respondentd (mira respondence 73 %), z toho 87 % muzd.%

ZkuSenost s konzumaci alkoholu ma primérné 67 % odsouzenych. Konzumaci alkoholu v poslednich
12 mésicich uvadi primérné 23 %, v poslednich 30 dnech 7 % odsouzenych osob. Podle vysledkd

z r. 2020 uvedlo konzumaci alkoholu nékdy v zivoté 76 %, v poslednich 12 mésicich 23 % a

v poslednich 30 dnech 4 % dotazanych. Prehled v jednotlivych vinach studie uvadi tabulka 5-9.
Vzhledem k vysoké mife konzumace alkoholu v obecné populaci jsou zjisténé vysledky v populaci
odsouzenych zjevné podhodnocené.

tabulka 5-9: Prevalence piti alkoholu v populaci odsouzenych v [. 2010-2020 — celoZivotné, v poslednich
12 mésicich a v poslednich 30 dnech, v %

- S ex V poslednich V poslednich
Rok Nékdy v Zivote 12 mésicich 30 dnech
2010 72,6 25,2 6,4
2012 65,0 24,6 74
2014 62,0 21,9 73
2016 67,2 23,7 79
2018 61,7 21,2 8,2
2020 76,0 23,1 4,2

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2011), Ndrodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2013), Ndrodni monitorovaci
stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2015), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zdvislosti a Generdlni reditelstvi Vézerské sluzby CR (2016), Ndrodni monitorovaci sttedisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni
Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2018), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby
CR (2021)

V r. 2020 uvedlo konzumaci alkoholu v dobé pred aktualnim uvéznénim 62 % odsouzenych.
V poslednich 12 mésicich pred nastupem do vézeni konzumovalo alkohol 51 % a v poslednich

30 dnech pred uvéznénim 39 % dotazanych. Prehled vysledkl v jednotlivych vinach studie uvadi
tabulka 5-10.

tabulka 5-10: Prevalence piti alkoholu pred ndstupem do vézeni v populaci odsouzenych
v [ 2070-2020 - celozivotne, v poslednich 12 mésicich a v poslednich 30 dnech, v %

. S ex V poslednich V poslednich
Rok Nékdy v Zivoté 12 mésicich 30 dnech
2010 68,6 46,0 30,5
2012 62,4 51,4 37,2
2014 61,9 50,2 38,7
2016 67,0 54,5 39,2
2018 60,8 48,3 35,8
2020 61,9 51,0 38,6

Zdroj: viz tabulka vyse

Alkohol v prostredi vézeni vnima jako dostupnou navykovou latku primérné 7 % odsouzenych.
Naopak jako nedostupny vnima alkohol priimérné 17 % odsouzenych. Jako mnohem dostupnéjsi je
vniman alkohol vyrobeny ve vézeni, tzv. kvaska nebo kvak.?® Jako dostupny ho vnima priimérné 19 %

% Pro sbér dat byl pouzit dotaznik, jehoz prostrednictvim byly mapovany zkusenosti s uzivanim navykovych latek, vcetné

problémového uzivani, a to jak v obdobi pred nastupem do vézeni, tak po nastupu, dale kriminalni kariéra, zkusenosti

s é¢bou zavislosti, dostupnost drog ve vézeni, hrani hazardnich her a dostupnost adiktologickych sluzeb ve vézeni. Soucasti
dotazniku byla také skala zavaznosti zavislosti na alkoholu a nelegalnich drogach a set otazek zaméreny na predavkovani.
Nové byla mapovéna také problematika sebevrazedného jednani. Vzhledem k pandemii COVID-19 a opatfenim, ktera VS CR
v této souvislosti pfijala, probihala administrace dotazniku on-line. Slo viibec o prvni on-line studii v populaci véznénych
osob.

Zaklad tvori voda, drozdi a cukr. Nékdy se pridavaji rozinky, jablka, citrusové plody nebo jiné ovoce, pfipadné kompoty nebo
dzusy. Pri nedostatku drozdi se pouziva kousek peciva.
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odsouzenych, naproti tomu priimérné 12 % odsouzenych povazuje alkohol vyrobeny ve vézeni za
nedostupny.

V r. 2020 uvedlo konzumaci alkoholu nékdy béhem pobytu ve vézeni témér 16 % odsouzenych.
Z dlouhodobého hlediska uvadi zkusenost s konzumaci alkoholu béhem pobytu ve vézeni primérné
16 % odsouzenych. Mezirocni zmény nepresahuji 5 procentnich bodd.

tabulka 5-11: Jak snadné nebo obtizné je ziskat alkohol doneseny do vézeni, 2012-2020, v %

Rok Velmi Celkem Celkem Velmi Nedokazu Bez

snadné snadné obtizné obtizné posoudit odpovédi
2012 2,9 31 43 6,2 594 24,0
2014 34 2,8 4,6 74 64,1 17,7
2016 3,6 2,9 47 9,6 59,8 19,3
2018 58 2,9 43 79 55,5 23,6
2020 3,2 38 7.1 28,4 483 93

Pozn.: V'r. 2010 méla otdzka na subjektivné vnimanou dostupnost formu uzaviené dichotomické otdzky.
Zdroj: viz tabulka vyse

tabulka 5-12: Jak snadné nebo obtizné je ziskat alkohol vyrobeny ve vézeni, 2012-2020, v %

Rok Velmi Celkem Celkem Velmi Nedokazu Bez

snadné snadné obtizné obtizné posoudit odpovédi
2012 8.2 7.9 3.2 37 49,4 27,5
2014 87 8.2 5.0 38 54,8 19,5
2016 104 8,0 5.1 50 50,8 20,7
2018 11,7 89 39 4,0 45,1 26,3
2020 10,2 12,9 9,7 16,5 41,3 93

Pozn.: V' r. 2010 méla otdzka na subjektivné vnimanou dostupnost formu uzaviené dichotomické otdzky.
Zdroj: viz tabulka vyse

Za r. 2020 jsou k dispozici daje o vysledcich orientacnich toxikologickych testl a zachytech
navykovych latek ve véznicich (Generalni feditelstvi Vézeriské sluzby CR, 2021a; Generalni Feditelstvi
Vézenské sluzby CR, 2021b). Na pFitomnost alkoholu bylo provedeno 20 310 test(, z toho

84 s pozitivnim vysledkem po konfirmaci (49 179 test(, z toho 55 pozitivnich v r. 2019). Informace

o zachytech alkoholu ve véznicich nejsou k dispozici.

Z dostupnych vyzkumd zamérenych na osoby bez domova je zfejmy vztah mezi bezdomovectvim
a uZivanim navykovych latek. Podle posledniho s¢itani osob bez domova v celé CR,' které proved|
Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci (VUPSV) v dubnu 2019, bylo odhadnuto 21 230 dospélych
a 2 600 déti bez domova (Ne$porova a kol., 2019)."°" Pocet osob bez domova dlouhodobé roste,

100 S¢itany byly osoby bez stfechy nad hlavou, tedy osoby spici venku a v nocleharnach, a vybrané kategorie osob bez bytu, tedy
osoby ubytované v azylovych domech, domech na pul cesty a obecnich ubytovnach a déle osoby ve vézenskych

a zdravotnickych lazkovych zafizenich, které nemély jiné ubytovani, kam by se po propusténi mohly vratit. Naopak nebyly
péstounskou péci ani osoby v zarizenich pro uprchliky. Do scitani se aktivné zapojilo celkem 403 obci, které poctem obyvatel
reprezentuji vice nez polovinu populace CR (zapojila se véechna mésta nad 50 tis. obyvatel s vyjimkou Liberce), vysledky byly
extrapolovany na celou CR. S¢itani probéhlo v terminu 8. az 14. 4. 2019. Sledovany byly zakladni charakteristiky osob bez
domova - pohlavi, vék, typ mista prespavani a celkova doba stravena bez strechy nebo bytu.

Priblizné polovinu z celkového poctu tvorily osoby bez strechy (z nich 77 % tvorily osoby spici venku a 23 % osoby

v nocleharnach), 25 % bydlelo v azylovych domech a odhadem 10 % se nachazelo ve zdravotnickych zafizenich, nejcastéji

v psychiatrickych nemocnicich. Celkem 70 % dospélych osob bez domova tvori muzi, nejvétsi pocet osob bez domova se
nachazi v Moravskoslezském kraji (odhadem 3 200 osob) a v Praze (témér 3 100 osob). Primérny vék osob spicich venku a

v nocleharnach byl 47,4 roku, nejcastéji byly ve véku 50-64 let. Témér polovina osob bez strechy (45 %) se pohybuje na ulici
5 a vice let. V azylovych domech tvorily nejvétsi podil osoby mladsi 18 let (28 %) a osoby ve véku 50-64 let (26 %), polovina
z nich Zije bez stfechy nebo bez bytu méné nez 1 rok.
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v poslednim Scitani lidu, dom( a bytd v r. 2011 bylo odhadnuto celkem 11 496 osob bez domova
(Kucharova a Janurova, 2016).

Pravé problematikou uzivani navykovych latek ve vztahu k bezdomovectvi se zabyvala ve

své diplomové praci Kubikova (2018), kterd provedla dotaznikové Setfeni na souboru 300 osob bez
domova v Praze (215 muzid a 85 Zen) - $lo o osoby vyuZzivajici socialni sluzby poskytované této cilové
skupiné (nizkoprahové denni centrum, azylovy dim a/nebo nocleharnu). Primérny vék byl 43 let; 21 %
uvedlo neheterosexuélni orientaci. Nejcastéji uvadénou pricinou bezdomovectvi byl rozvod nebo
rozpad vztahu, déle ztrata bytu a uzivani navykové latky. Problém s uzivanim alkoholu mélo nékdy

v Zivoté 42 %, v soucasnosti uvadi problémové uzivani alkoholu 32 % respondentu (vétSinu tvorili
muzi). Ctvrtina uzivatel( alkoholu povazuje alkohol za pficinu své soucasné socialni situace. Celkem 41
% uzivatell drog a/nebo alkoholu, ktefi jsou v soucasnosti bez domova, vyrlistalo v détském domove,
32 % bylo béhem détstvi v diagnostickém nebo vychovném Ustavu, pfipadné jiném zafizeni. ZkuSenost
s vézenim uvedlo 49 % uzivatel( alkoholu nebo nelegéalnich drog (Kubikova, 2018).

V rdmci Ndrodniho vyzkumu 2020 NMS podrobné sledovalo néazory na rizikovost uzivani navykovych
latek z pohledu fyzického a psychického zdravi (Chomynova a Mravcik, 2021).

Polovina respondentd (49,6 %) nepovazuje za rizikové konzumovat denné 2 nebo vice sklenic alkoholy,
vice nezZ Ctvrtina nepovazuje za rizikové denni uzivani e-cigaret ani zahrivanych tabakovych vyrobk.
Naopak pravidelné denni koureni krabicky klasickych cigaret povaZuje za rizikové 82,7 % populace,
srovnatelné jako pravidelné uzivani konopnych latek (82,1 %) — graf 5-10. Ve srovnani s |. 2012 a 2016
se zvysil podil respondent(, ktefi vnimaji jako velmi rizikovou pravidelnou konzumaci nadmérnych
davek alkoholu (piti 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné pfileZitosti.

graf 5-10: Subjektivné vnimané riziko v souvislosti s uzivanim navykovych latek — Ndrodni vyzkum 2020,
v %
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Zdroj: Chomynova a Mravcik (2021)

Centrum pro vyzkum verejného minéni (CVVM) realizuje v rdmci projektu Nase spolecnost

v pravidelnych dvouletych intervalech vyzkum s nazvem Postoj verejnosti ke konzumaci vybranych
ndvykovych latek. Posledni vina vyzkumu probéhla v r. 2019, v r. 2021 byl vyzkum vzhledem

k epidemiologické situaci v souvislosti s COVID-19 vénovan jinym tématim.

Podle posledni viny studie v ¢eské populaci mirné roste pfijatelnost konzumace navykovych latek,
nejpfijatelnéjsi je pro respondenty dlouhodobé konzumace alkoholu, véetné pravidelné konzumace
(88 % populace hodnoti jako pfijatelné chovani), uzivani 1ékl na bolest, na spani nebo na uklidnéni
(86 %) a uzivani tabaku (82 %) (Centrum pro vyzkum verejného minéni, 2019).
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Kazdoroéné v breznu probihé také Setfeni CVWM Tolerance k vybranym skupindm obyvatel na kvotné
vybraném vzorku respondentl ve véku 15 a vice let (1012 respondentd v r. 2020). Jednou z pravidelné
hodnocenych skupin jsou také uzivatelé navykovych latek. Postoje populace ke kurakim se
dlouhodobé neméni, za sousedy je nechce mit priblizné 19 % populace — graf 5-11. Nejvyssi podil
respondentl by nechtélo mit za sousedy ,0soby zavislé na drogach” (86 %), ,0soby zavislé na
alkoholu” (69 %), osoby s kriminalni minulosti (71 %), osoby s psychickym onemocnénim (59 %), osoby
jiné barvy pleti (36 %), cizince (24 %) a osoby s homosexualni orientaci (24 %) (Centrum pro vyzkum
verejného minéni, 2020).

graf 5-11: Viyvoj postoju verejnosti k vybranym skupindm obyvatel v . 2003-2020, v % respondentt, kteri
by sledovanou skupinu nechtéli mit za sousedy
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Zdroj: Centrum pro vyzkum verejného minéni (2020)

Kuraci

V lednu 2020 realizovala agentura MEDIAN pro ministerstvo zdravotnictvi (MZ) vyzkum zaméreny na
postoje obyvatel ke konzumaci alkoholu a rizika s ni spojena (MEDIAN, 2020). Osloveno bylo celkem

1 021 respondentt starsich 18 let, vzorek byl vybran kvétnim vybérem z internetového panelu
respondentl, dotazovani probéhlo prostrednictvim CAWI dotazniku. Podle 45 % populace je piti
alkoholu ,trendy”, zatimco 49 % s vyrokem nesouhlasi. Celkem 83 % populace nemé problém

s odmitnutim alkoholu ve spolecnosti, zatimco 13 % by se necitilo komfortné, pokud by méli alkohol
odmitnout. Mezi nejcastéji uvadéna rizika nadmérné konzumace alkoholu patfila cirhdza jater (uvedlo
94 % dotazanych), dale alkoholova demence (81 %), kardiovaskularni choroby (60 %) a obezita (41 %).

Ceska marketingova spole¢nost (CMS) realizovala v r. 2020 a 2021 dalsi viny pravidelného vyzkumu
Postoje ceské vefejnosti k reklamé.'®* V réamci vyzkumu realizovaného ve spolupraci s agenturou ppm
research factum bylo stejné jako v pfedchozich vinach kvétnim vybérem osloveno 1 000 respondent
on-line panelu internetové populace. Vyzkum se provadi kazdoroc¢né od r. 1993, od r. 2018 probihé
metodou CAWI. Od r. 1993 se sleduje postoj k reklamé na tabakové vyrobky, od r. 2005 na alkoholické
napoje. Podle posledniho vyzkumu z ledna 2021 podporovalo 44 % dotdzanych zdkaz reklamy na
cigarety, 24 % zékaz reklamy na destilaty, 12 % na vino a sekt a 11 % zékaz reklamy na pivo (Ceska
marketingova spolecnost, 2021). Celkem 10 % populace by zakézalo reklamu na volné prodejné |éky.
U vSech sledovanych produktd (s vyjimkou cigaret) podporuje vice nez 40 % dotazanych regulaci
reklamy — graf 5-12. Oproti pfedchozimu roku mirné klesla podpora zékazu reklamy na cigarety i na
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vevs

alkoholické napoje. V dlouhodobém horizontu se ukazuje, Ze nejtolerantnéjsi postoje ke sledovanym
latkdm byly v populaci v I. 2015-2017 — graf 5-13.

graf 5-12: Postoje verejnosti k reklame na vybrané produkty v r. 2021, v %
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Zdroj: Ceskd marketingovad spolecnost (2021)

graf 5-13: Viyvoj postojii obyvatel CR k reklamé na pivo, v %
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Zdroj: Ceskd marketingova spolecnost (2021)

NMS sleduje v ramci Viyzkumu obcanii kromé postojli populace k zavedeni zakazu koureni

v restauracich také otazky tykajici se reklamy na alkoholické napoje a zdravotni varovani pred riziky
spojenymi s konzumaci alkoholu (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a INRES-
SONES, 2021b). Celkem zaznamenalo reklamu na alkoholické napoje 77,8 % dotdzanych, nejcastéji
mladi dospéli ve véku 15-24 a 25-34 let. Necela polovina respondentll (42,5 %) uvedla, Ze v reklamé
zaznamenala varovani pred riziky konzumace alkoholu (neni zfejmé, o cem specificky respondenti
referuji, nebot’ zdravotni varovani neni povinnou soucasti reklamy na alkohol a v reklaméch se
explicitné nevyskytuje.
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Celkové zdravotni dopady uzivani alkoholu nejsou v CR systematicky monitorovany. Morbiditu

a mortalitu souvisejici s uzivanim alkoholu je mozno monitorovat zejména prostrednictvim
onemocnéni, u nichz je alkohol nezbytnou pficinou (atributivni frakce AF=100 %). Jde predevsim

o poruchy dusevni a chovani zplsobené uzivanim alkoholu (zavislostni poruchy spojené s alkoholem),
alkoholické jaterni onemocnéni, pankreatitidu vyvolana alkoholem nebo intoxikace alkoholem (celkem
20-30 onemocnéni).

U dalSich pfiblizné 200 onemocnéni je alkohol jednou z pficin (AF<100 %). Jde zejména o vnéjsi pficiny
nemocnosti a Umrtnosti (Urazy a nehody), infekéni onemocnéni, novotvary, kardiovaskularni nebo
neuropsychiatrickd onemocnéni. Tyto poruchy pfitom tvofi az 75 % celkové zdravotni zatéze
pfifaditelné alkoholu.

Udaje zdravotni statistiky za r. 2020 jsou zkresleny vyskytem COVID-19 a souvisejicimi
protiepidemickymi opatfenimi, vlivem kterych byla po znacnou ¢ast roku snizena dostupnost zdravotni
péce vietné elektivnich (planovanych) vykon(.

6.1 Nemocnost priraditelna vyhradné alkoholu

Udaje o trendech v hospitalizaci nemocnych, jejichz pficiny Ize zcela pfipsat uzivani alkoholu

(AF = 100 %), jsou k dispozici z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), ktery
spravuje UZIS CR - tabulka 6-1. Celkem je monitorovano 22 diagnéz podle 10. vydani Mezinarodni
klasifikace nemoci (MKN-10). Podle poctu hospitalizaci je patrny stabilni trend miry nemocnosti na
choroby zcela pfifaditelné alkoholu v CR.

Nejvétsi podil hospitalizaci pro onemocnéni v disledku alkoholu s AF=100 % tvofi zavislost na
alkoholu (59 %) a dale alkoholické onemocnéni jater (30 %) — graf 6-1.

graf 6-1: Hospitalizace pro onemocnéni zcela prifaditelnd alkoholu (AF=100 %) v r. 2020

209;2%_ _193;1%
ANA

B Poruchy dusevni a poruchy
chovani zplisobené
uzivanim alkoholu

B Alkoholické onemocnéni
jater

m Alkoholicka pankreatitida

7934; 59%

Intoxikace alkoholem

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢)
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

tabulka 6-1: Hospitalizace pro onemocnéni zptisobend alkoholem (AF = 100 %) v CR v [. 2010-2020

Onemocnéni E

= e £ g @ 3 w © r =2 a g

< f ]® ! & ] |/ ]/ & |/ & §®
Pseudo-Cushinglv syndrom navozeny E244 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
alkoholem
Degenerace nervové soustavy zplsobena G312 50 57 72 74 81 79 93 124 99 94 63
alkoholem
Alkoholické polyneuropatie G621 52 54 100 71 87 85 90 92 79 93 63
Alkoholickd myopatie G721 2 3 2 0 2 1 2 0 1 3 2
Alkoholicka kardiomyopatie 1426 17 29 34 30 19 27 14 12 21 8 8
Alkoholicka gastritida K292 63 71 73 72 73 71 71 64 66 73 57
Alkoholické ztu¢néni jater K700 139 138 135 81 101 112 106 96 120 106 88
Alkoholicky zanét jater (akutni hepatitida) K701 213 182 196 183 178 204 185 206 188 184 192
Alkoholicka fibréza a skleréza jater K702 133 121 88 95 65 65 62 61 75 48 42
Alkoholicka cirhéza jater K703 2733 2747 2941 2617 2753 2653 2650 2718 2821 2835 2916
Alkoholické jaterni selhani K704 320 292 342 344 328 341 290 388 439 395 462
Alkoholické onemocnéni jater nespecifikované K709 564 510 483 332 347 323 312 322 269 300 255
Celkem alkoholické onemocnéni jater 4102 3990 4185 3652 3772 3698 3605 3791 3912 3868 3955
Alkoholicka akutni pankreatitida K852 433 494 545 563 632 653 699 642 729 762 703
Alkoholicka chronicka pankreatitida K860 626 603 649 544 511 468 472 469 546 459 374
Celkem alkoholicka pankreatitida 1059 1097 1194 1107 1143 1121 1171 1111 1275 1221 1077
Péce o matku pro (podezieni) poskozeni plodu 0354 1 0 2 1 0 0 1 0 0 0 0
alkoholem
Postizeni plodu a novorozence uzivanim P043 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
alkoholu matkou
Fetalni alkoholovy syndrom (dysmorfni) Q860 0 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0
Nalez alkoholu v krvi R780 6 10 10 6 3 2 0 3 3 1 0
Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené F10 7405 7314 7715 7167 8200 7723 7555 7514 7992 8108 7934
uzivanim alkoholu
Intoxikace alkoholem T510 T511 696 704 802 606 519 433 429 421 329 230 209

7519
Celkem vsechny pf¥ic¢iny s AAF = 100 % 13,5 133 142 128 139 132 13,0 13,1 13,8 13,7 134
(v tis.)

z toho muzi 9341 9151 9990 8886 9695 9339 9053 9110 9334 9328 8969
z toho zeny 4078 4179 4199 3900 4206 3903 3988 4022 4353 4372 4399

Celkem na 100 tis. obyvatel 127,7 126,9 134,9 121,6 1319 1255 123,2 123,8 1294 128,1 124,9

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (20217¢)

Specifickym poskozenim v disledku alkoholu je otrava velmi toxickym metanolem. Ten se mize
nachazet v alkoholickych napojich neznamého nebo pochybného plivodu, predevsim v lihovinach.
Metanol vznika vedle etanolu i pfi pfirozeném alkoholovém kvaseni zejména suchou destilaci pevnych
Casti ovocného kvasu (napf. pecky), avSak obvykle v mnozstvi, které neohrozuje Zivot (povolené
mnozstvi je 12 g na litr Cistého lihu, tj. 2,4 g v 0,5 1 40% lihoviny), pficemz etanol pfitomny v napoji
funguje jako prevence otravy metanolem.

Riziko predstavuji zejména nelegalné pfipravené lihoviny, do kterych je pfidadna smés etanolu
s metanolem, jak tomu bylo v tzv. metanolové kauze v CR v r. 2012 - bliZe viz kapitolu Nelegalni trh
s alkoholem, str. 44.

V r. 2020 byly v Narodnim registru hospitalizovanych'® hlaseny 3 hospitalizace pro intoxikaci
metanolem a zadny pfipad Umrti. Vrchol ve sledovaném obdobi pfedstavuje hromadny vyskyt otrav
metanolem v r. 2012 — tabulka 6-2.

103 Narodni registr hospitalizovanych spravuje UZIS CR a jsou v ném evidovany pouze pfipady vyzadujici hospitalizaci del$i nez
24 hodin.
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tabulka 6-2: Pocet hospitalizaci a umrti na intoxikaci metanolem v [ 2002-2020

Rok Pocet hospitalizovanych* Pocet zemielych
2002 11 1
2003 8 3
2004 12 0
2005 9 3
2006 8 1
2007 2 1
2008 7 2
2009 4 3
2010 9 3
2011 8 3
2012 106 35
2013 16 9
2014 7 7
2015 5 2
2016 6 3
2017 5 2
2018 7 1
2019 5 1
2020 3 0

Pozn.: *Zahrnuje hospitalizace pro nahodné, Umysiné nebo blize nezjisténé intoxikace.
Zdroj:Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021b)

Specifickym dlisledkem uzivani alkoholu je fetalni alkoholovy syndrom, resp. fetalni poruchy
alkoholového spektra (Fetal Alcohol Spectrum Disorders, FASD), které jsou zpUsobeny pfi nadmérném
uzivani alkoholu v téhotenstvi jeho teratogenitou.

Pokud jde o vyskyt FASD, byly za r. 2019 (posledni dostupny rok) do Narodniho registru reprodukéniho
zdravi hlaseny 3 pfipady dg. P04.3 (postizeni plodu a novorozence uzivanim alkoholu matkou)

u novorozenc( a 1 pfipad dg. Q86.0 (fetalni alkoholovy syndrom) u kojenct do 1 roku véku (Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021f; Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021g).

Vyskyt FASD je tak vzhledem k mife problémového uzivani alkoholu v CR, k mife uzivani alkoholu

v téhotenstvi (blize viz kapitolu UZivani alkoholu v téhotenstvi, str. 96) a k odhadované globalni
prevalenci FASD 0,8 % v obecné populaci (Lange a kol., 2017) pravdépodobné velmi podhlasen. Lze
ocekavat Fadové stovky pFipadi FASD roéné, podle nékterych odhadd se v CR roéné narodi az

3 tis. déti s FASD."*

Déle bylo do Narodniho registru reprodukéniho zdravi v r. 2020 hlaseno 51 novorozenct s dg. P96.1
(novorozenecké abstinencni syndromy u toxikomanie matky), tj. 4,68 pfipadl na 10 tis. narozenych
déti. Pocet pripadu je dlouhodobé stabilni, pohybuje se kazdoro¢né mezi

50-80 pfipady - tabulka 6-3.
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

tabulka 6-3: Pocty narozenych s dg. P96.7 (novorozenecké abstinencni syndromy u toxikomanie matky)
v [. 2009-2020

Pocet Narozeni s dg. P96.1

Rok narozenych Absolutni Na 10 tis.

déti celkem pocet narozenych déti
2009 118 227 70 592
2010 116 617 57 4,89
2011 108 156 73 6,75
2012 107 430 67 6,24
2013 105 486 83 7,87
2014 108 536 67 6,17
2015 109 082 55 5,04
2016 111 311 41 3,68
2017 113 215 38 3,36
2018 113 240 62 5,48
2019 111 044 57 513
2020 108 907 51 4,68

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021f)

V 1. 2018-2020 byla publikovéna série analyz provedenych v ramci database-linkage studie kombinujici
daje o téhotenstvi, stavu novorozenc(i a hospitalizaci v CR v . 2000-2014 (Gabrhelik a kol., 2016;
Nechanska a kol., 2018; Handal a kol., 2019; Skurtveit a kol., 2019; Gabrhelik a kol., 2020b; Mravcik a
kol., 2020b). Vyzkumny soubor sestaval z téhotnych Zen Ié¢enych pro poruchu spojenou s uzivanim
navykovych latek béhem téhotenstvi a kontrolni skupiny vSech téhotnych Zen z obecné populace a
jejich déti. Sledovanymi charakteristikami stavu novorozenctli byly predevsim gestacni vék, porodni
hmotnost a délka, obvod hlavicky, pfedcasny porod a ristova restrikce plodu (small for gestational
age, SGA). U sledovani morbidity déti ve véku 3 let byly zahrnuty informace o poctu hospitalizaci,
oSetrovaci dobé a diagnostickych skupinach podle MKN-10. Kromé popisné statistiky byla provedena
regresni analyza zohlednujici vék, rodinny stav, vzdélani, soucasné uzivani navykovych latek a
prenatalni péce matek.

Vsechny analyzy konzistentné ukazaly, ze téhotné Zeny s diagnostikovanou zavislostni poruchou jsou
v horsi socioekonomické situaci, maji horsi predporodni péci a nepfiznivéjsi faktory Zivotniho stylu
(chaoticky Zivotni styl, koufeni) nez matky neuzivatelky. Uzivatelky nelegalnich drog mély horsi
charakteristiky nez uzivatelky alkoholu nebo sedativ a hypnotik. Ukazatele fetalniho rdstu a dalsi
zdravotni ukazatele déti uZivatelek navykovych latek pfi porodu i v pozdéjsim véku byly vyrazné horsi
nez u déti neuzivatelek drog, tyto rozdily se vSak vyznamné snizily po adjustaci na charakteristiky
matek a jejich Zivotni styl. Zeny se zavislosti na alkoholu byly jedinou uZivatelskou skupinou rodicek, u
které bylo vyznamné vyssi riziko rGstové restrikce plodu (SGA) i po adjustaci na sociodemografické
charakteristiky a Zivotni styl matky (OR = 1,9; 95% Cl = 1,4-2,6). Je zfejmé, ze na zdravotni stav déti
nepusobi pouze expozice navykovym latkam, ale vyznamnou roli hraji dalsi faktory vyplyvajici ze
socioekonomické situace a zivotniho stylu matky v dobé téhotenstvi, pficemz zejména uzivani alkoholu
v téhotenstvi se ukazalo jako obzvlast rizikové pro vyvoj plodu (Mravcik a kol., 2020b).

Podrobné informace o uzivani alkoholu v téhotenstvi jsou uvedeny v kapitole UZivani alkoholu
v téhotenstvi, str. 96.

O nemocnosti na poruchy pfifaditelné alkoholu s AF < 100 % jsou ve zdravotnické statistice dostupné
pouze omezené informace. K dispozici jsou Udaje o vlivu alkoholu na Urazy a nové diagnostikované
pfipady tuberkuldzy u uzivateld ndvykovych latek vcetné alkoholu, které jsou uvedeny v této kapitole.

Informace o dopravnich nehodach pod vlivem alkoholu jsou uvedeny v kapitole Vliv alkoholu na
dopravni nehodovost, str. 126.
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Pripady hospitalizaci pro Urazy pod vlivem navykovych latek, resp. ty pfipady, u nichz byl vliv

navykovych latek patrny z vedlejsi diagndzy,

105

jsou k dispozici z Narodniho registru hrazenych

zdravotnich sluzeb. Je patrné, Ze alkohol se podili na vétsiné (cca 98 %) urazd pod vlivem navykovych
latek v CR - tabulka 6-4.

tabulka 6-4: Pocet hospitalizaci pro uraz celkem a pod vlivem ndvykovych latek v . 2010-2020

Rok

2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Celkem
drazu

Pocet
1671043
1639 653
1686 071
1698 311
1737 439
1769 716
1802 305
1815043
1821584
1815302
1557 996

Pod vlivem
navykovych
latek
Pocet
16 213
16 673
18 068
18 666
19611
18 384
17 321
16 295
15035
15538
13 873

alkoholu

Pocet %

15952 984
16 400 984
17 757 98,3
18 327 98,2
19 304 984
18 100 98,5
17 054 98,5
16018 98,3
14 723 97,9
15228 98,0
13 530 97,5

z toho pod vlivem
psychoaktivnich

nelegalnich
drog

Pocet %
172 1,1
181 1,1
208 1,2
245 1,3
227 1,2
240 1,3
204 1,2
215 1,3
254 1,7
261 1,7
263 1,9

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

V r. 2020 bylo do Registru tuberkulézy hlaseno celkem 368 novych pripadl tuberkulézy, z toho
42 u uzivatel( alkoholu. Incidence tuberkulézy se dlouhodobé snizuje, podil pripad( souvisejicich

léku
Pocet
182
180
207
198
194
169
163
187
181
159
188

%

1,1
1,1
1,1
1,1
1,0
09
09
1,1
1,2
1,0
14

s uzivanim alkoholu se dlouhodobé pohybuje od 11 % do 16 % — tabulka 6-5.

195 Vliv alkoholu byl definovan jako dg. F10.0 nebo T51.0, nebo T51.9, u nelegalnich drog jako dg. F11.0, F12.0, F14.0, F15.0,
F16.0, F19.0, T40 nebo T43.6, u tékavych latek jako dg. F18.0 nebo T52 a u psychoaktivnich Iékt jako dg. F13.0, T42, T43

(kromé T43.6), a to v zakladni nebo vedlejsi dg. u vSech pripadl s vnéjsi pric¢inou Urazu.

tékavych
latek
Pocet %
13 01
17 0,1
17 0,1
14 0,1
12 0,1
10 0,1
6 00
15 0,1
12 0,1
11 0,1
12 0,1
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

tabulka 6-5: Pocet a podil novych pripadu tuberkulézy celkem, u uzivatelti alkoholu a nelegalnich drog
v [ 1997-2020

Uzivatelé nelegalnich drog Uzivatelé alkoholu
Rok Celkem Pocet Podil (%) Pocet Podil (%)
1997 1834 6 03 226 12,3
1998 1805 1 0,6 202 11,2
1999 1631 12 0.7 176 10,8
2000 1442 14 1,0 191 13,2
2001 1350 9 0.7 152 11,3
2002 1200 15 13 163 13,6
2003 1162 8 0.7 180 15,5
2004 1057 8 038 123 11,6
2005 1007 9 09 120 11,9
2006 973 8 08 111 11,4
2007 871 11 13 128 14,7
2008 879 12 14 115 13,1
2009 710 14 2,0 89 12,5
2010 680 14 2,1 81 11,9
2011 609 13 2,1 86 14,1
2012 611 18 29 71 11,6
2013 502 5 1,0 63 12,5
2014 514 12 23 65 12,6
2015 518 10 19 84 16,2
2016 517 12 23 69 13,3
2017 505 25 5,0 78 15,4
2018 444 8 1,8 56 12,6
2019 464 8 1,7 67 14,4
2020 368 5 1,4 42 11,4

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021h)

Udaje o mortalité spojené s alkoholem jsou k dispozici z obecného registru mortality (informaéni
systém Zemfreli) pro vSechny pficiny Umrti pfimo souvisejici s uzivanim alkoholu (AF = 100%) (Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2021a). Celkem bylo v r. 2020 identifikovano 2 208 Gmrti
(1,7 % véech Gmrti v CR), z toho nejvice na alkoholické onemocnéni jater (1 625 Umrti) a dale na
intoxikaci alkoholem (492 Umrti). Umrtnost na pficiny souvisejici s alkoholem v poslednich letech
setrvale roste, a to ve viech diagnostickych skupinach — tabulka 6-6 a graf 6-2.
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tabulka 6-6: Umrti na priciny zcela priraditelné alkoholu (AF = 100 %) v CR v [. 2011-2020

P¥i¢ina

Intoxikace
alkoholem
Alkoholické
onemocnéni jater
Ostatni pficiny
zplsobené
uzivanim alkoholu
(AF = 100 %)

Celkem vsechny
pficiny
(AF = 100 %)
z toho muzi
z toho zeny
Mira Umrtnosti
(na 1000 obyvatel)
Podil na celkové
umrtnosti (v %)

dg.
MKN-10
F10, T510,
7511, T519
K70

E244,
G312,
G621,
G721,
1426, K292,
K852,
K860,
0354,
P043,
Q860

2011
316

1241

61

1618

1225
393
0,15

15

2012
317

1297

59

1673

1258
415
0,16

15

2013
292

1382

62

1736

1304
432
0,17

1,6

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2027a)

2014
322

1324

72

1718

1260
458
0,16

1,6

2015
342

1381

81

1804

1350
454
0,17

1,6

2016
415

1308

85

1808

1359
449
0,17

17

2017
370

1495

84

1949

1452
497
0,18

2018
424

1516

72

2012

1494
518
0,19

graf 6-2: Umrti na pficiny zptisobené alkoholem (AF = 100 %) v CR v . 2006-2020
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021a)
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Ostatni priciny zpisobené uzivanim alkoholu (AAF = 100 %)

V r. 2020 byly publikovany vysledky projektu zaméreného na prostorovou analyzu Umrtnosti spojené
s uzivanim alkoholu a tabaku v CR v obdobi po r. 2000 (Kazmér a kol., 2020)."% Cilem projektu byla

analyza geografické distribuce rizika Umrti na vybrané pficiny, které jsou zcela nebo prevazné

pfifaditelné tabaku a alkoholu a jsou tedy povazovana za Umrti, kterd jsou primarné pfisouzena jejich

106 projekt ¢. 18-17564S podporeny Grantovou agenturou CR
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

uzivani.'”” Zdrojem dat je informacni systém Zemfeli CSU a data o vékové struktufe obyvatel podle
obci (celkem 6 302 obci a méstskych casti Prahy). Hlavnim ukazatelem byl tzv. standardizovany index
umrtnosti (SMR).

Analyza ukazala, ze v rimci CR se vyskytuji vyrazné geografické rozdily v Gmrtnosti na tabak a alkohol,
pricemz vykazuji v dlouhodobé casové perspektivé vyraznou stabilitu a maji tedy dlouhodoby

a systematicky charakter. Rozdily se vyskytuji hlavné ve sméru osy

jihovychod-severozapad (pomysina linie vedena kraji Zlin, Praha a Usti nad Labem). Ukazuje se viak, Ze
gradient téchto nerovnosti je u obou latek opacny. Zatimco intenzita Umrtnosti souvisejici s kourenim
je dlouhodobé nejvyssi v oblastech Usteckého a Karlovarského kraje, imrtnost spojena s alkoholem
dosahuje nejvyssich hodnot v regionech stfedni Moravy a také Slezska — mapa 6-1 a mapa 6-2.
Identifikované geografické rozdily vykazuji také stabilitu u obou pohlavi. Vyjimku predstavuje Praha.
Umrtnosti, nez je tomu u ostatnich muzd v celonarodnim priméru (Praha je tedy ,protektivni”), v ramci
populace zen je tomu presné naopak (Praha je u Zen vyznamné ,rizikova"). Tato genderova
specificnost Prahy je pfitom patrna jak u dmrtnosti souvisejici s kourenim, tak u imrtnosti spojené

s alkoholem (Kazmér a kol., 2020).

197 Tj. u tabaku zhoubny novotvar pridusnice, pradusek a plic (dg. C33—C34) s AF kolem 85-90 % a chronicka obstrukéni plicni
nemoc (dg. J40-J44) s AF kolem 75 %.), u alkoholu 10 pfic¢in s AF = 100 % a dale chronicky zanét jater nezarazeny jinde (K73 a
fibroza a cirhdza jater (K74) mimo biliarni cirhozu (K74.3-K74.5).
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Zprava o alkoholu v Ceské republice 2021

mapa 6-1: Predc¢asnd umrtnost souvisejici alkoholem v CR ve véku 25-64 let, muzi, SMR
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Zdroj: Kazmér a kol. (2020)
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

mapa 6-2: Predcasnd umrtnost souvisejici alkoholem v CR ve véku 25-64 let, Zeny, SMR

Predéasna umrtnost spojena s alkoholem, zeny /Alcohol-related premature mortality, females

viékové standardizované Umrtnostni indexy (SMR), age-standardised mortality ratios (SMR),
umrtnost Ceského obyvatelstva ve véku 25-84 let mortality among the Czech population aged 25-64 years
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Do r. 2012 byla drogova umrti z dat poskytovanych oddélenimi soudniho Iékarstvi sledovana ve
specialnim registru drogovych umrti — od r. 1998 pfima drogovéa umrti (smrtelna predavkovani
drogami) a od r. 2003 také nepfima Umrti (Umrti z jinych pfic¢in pod vlivem drog). Za |. 2013 a 2014
nejsou tato data k dispozici.

V Unoru 2015 byl spustén Narodni registr pitev a toxikologickych vySetieni provadénych na oddéleni
soudniho lékafstvi (NRPATV), ktery spravuje UZIS CR a ktery nahradil specialni registr drogovych Gmrti
— blize viz VZ 2015. Od r. 2015 jsou tedy data o drogovych Umrtich extrahovana z NRPATV. V CR jsou
povinné podle zadkona soudnim lékafem provadény pitvy u vsech nahlych amrti, kdy prohlizejici 1ékar
nemohl stanovit pri¢inu smrti, a u vsech nasilnych Umrti (tj. také vSech Urazd a otrav).

V r. 2020 bylo v NRPATV identifikovano celkem 855 alkoholovych umrti (783 v r. 2019), z toho

238 predavkovani (214 v r. 2019) a 617 Umrti, na ktera méla intoxikace alkoholem vliv (569 v r. 2019).
Nejvétsi podil tvorily vnéjsi pfic¢iny (nehody, sebevrazdy) — tabulka 6-7. Trend od r. 2015 ukazuje graf
6-3. Je ziejmé, ze v poslednich 2 letech pocet alkoholovych Umrti hlasenych do NRPATV roste, ro¢né
predstavuje kolem 800 pripad.

Muzi tvori 77,4 % vsech pripadd alkoholovych amrti hlasenych do NRPATV a 73,9 % vsech pripad
umrti na predavkovani — tabulka 6-8. Podle véku tvofi pfevaznou vétsinu osoby nad 30 let — tabulka
6-9 a tabulka 6-10.

tabulka 6-7: Pocet primych a neprimych umrti spojenych s alkoholem ve specidlnim registru umrti
(NRPATV) v r. 2020

Umrti pod vlivem etanolu

t

Etanol a jeho £ E 2 _ § _ o

kombinace S 2 2 s é g =& 3 £

s dalgimi latkami E3 9 3 g E £z 2 ko
& 2 3 z z2 2%% 2 S

Etanol samotny nebo 229 209 66 4 219 68 3 569

s metanolem

Etanol v kombinaci 5 12 8 0 6 0 2 28

s OPL

Etanol v kombinaci 4 2 4 0 6 0 1 13

s lékem

neobsahujicim OPL

Etanol v kombinaci 0 0 0 0 6 0 1 7

s jinou latkou

(napf. kofein,

nikotin)

Celkem 238 223 78 4 237 68 7 617

Pozn.: OPL = omamné a psychotropni latky
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)
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Zdravotni dopady uzivani alkoholu

graf 6-3: Pocet pfimych a nepfimych umrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru umrti (NRPATV)
v [ 2015-2020

855
I81 5 | 807 | | I

2015 2016 2017 2018 2019 2020

B Nepfimd dmrti B Pfima damrti
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2027e)

tabulka 6-8: Pocet pfimych a neprimych umrti spojenych s alkoholem ve specidlnim registru tmrti
(NRPATV) v r. 2020 podle pohlavi

P¥ima amrti (predavkovani) Nepfima amrti (pod vlivem)

o o

Etanol a jeho kombinace S S
s dalgimi latkami ? £ g £
'y 2 e = 'y 2 3 =
=N 2 S =N 2 S
Etanol samotny nebo s metanolem 171 41 17 229 448 86 35 569
Etanol v kombinaci s OPL 4 1 0 5 21 5 2 28
Etanol v kombinaci s jinym lékem 1 3 0 4 10 3 0 13
Etanol v kombinaci s jinou latkou 0 0 0 0 7 0 0 7

(napf. kofein, nikotin)
Celkem 176 45
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2027e)
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tabulka 6-9: Pocet prfimych umrti spojenych s alkoholem ve specidlnim registru umrti (NRPATV) v r. 2020
podle véku

Pi¥ima amrti (predavkovani)
Vékova skupina

Etanol a jeho kombinace

s dalsimi latkami o ¥ o T o ¥ o ¥ o % £
o 7Y YT T IYETL s 2
— n o n o n o wm o n o QO Q
V - & & &/ oo F S 1on O A ]

Etanol samotny nebo s metanolem 0o 0 1 3 14 20 31 36 25 36 26 37 229

Etanol v kombinaci s OPL 0o o0 0 1 o 1 0 1 0o 2 1 0 5

Etanol v kombinaci s jinym lékem o o o o o o 1 0 0 1 2 0 4

Etanol v kombinaci s jinou latkou o o o o o O O o o o o0 o 0

(napf. kofein, nikotin)

Celkem 0o 0 1 4 14 21 32 37 25 39 29 37 238

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)
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tabulka 6-10: Pocet nepfimych umrti spojenych s alkoholem ve specidlnim registru umrti (NRPATV)
v r. 2020 podle veku
Nepfima amrti (pod vlivem)
Vékova skupina
Etanol a jeho kombinace

s dal$imi latkami 2 ¢
o X 9 ¥ 2 I 2 3 a 3 3 o
e S Y O G O A
v — eV al s} o0 < < n n © A Z V)
Etanol samotny nebo 0 7 13 20 28 30 53 59 71 68 88 129 3 569
s metanolem
Etanol v kombinaci s OPL o o 0 6 5 3 7 2 0o 1 10 28
Etanol v kombinaci s jinym lékem 0 0 0o 1 3 2 1 6 0 13
Etanol v kombinaci s jinou latkou o o O o o o0 o 2 2 10 7
(napt. kofein, nikotin)
Celkem 0 7 13 26 33 33 60 64 79 72 90 137 3 617

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021e)

Rozdily mezi poctem Umrti na predavkovani v obecném registru Umrti a specialnim registru umrti je
zpUsoben tim, Ze oba systémy pouZivaji jiné postupy pro kddovani pri¢in imrti a vlivu navykovych
latek, a zejména tim, Ze na soudnich |ékafstvich je pitvano cca 10 % zemrelych v CR. Rada piimych
umrti spojenych s konzumaci alkoholu je tedy do obecného registru pravdépodobné hlasena mimo
soudnélékarska oddéleni.

Posledni odhad celkové Umrtnosti prifaditelné alkoholu byl v CR proveden za r. 2010 (Kohoutova,
2013), kdy bylo vy¢isleno 6,5 tis. Gmrti, coZ predstavovalo 6 % celkové Gmrtnosti v CR (10 % u muzd a
2 % u Zen). Nejvétsi podil celkového poctu alkoholovych Umrti se vyskytl ve starsich vékovych
skupinach, nejvyssi relativni zatéz alkoholem byla ve vékové skupiné 35-44 let (26 % celkové Umrtnosti
u muzl a 17 % u zen).

V r. 2017 byly publikovany vysledky database-linkage kohortové studie zkoumajici mortalitu pacient(
hospitalizovanych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu (dg. F10) v I. 1994-2013 a odhad
potencialnich ztracenych roku Zivota v dusledku predcasné umrtnosti téchto osob. Bylo identifikovano
204 807 hospitalizaci pro dg. F10 u celkem 90 376 osob, z nichZ zemrelo 25 815 osob. Témér 83 %
zemfelych osob bylo v ekonomicky aktivnim véku do 64 let. Pfi¢cinami umrti byly nejcastéji vnéjsi
pficiny (24 %), z nichz predevsim nahodna poranéni (13 %) a sebevrazdy (6 %), dale onemocnéni jater
(18 %), nemoci obéhové soustavy (15 %) a zhoubné novotvary (7 %). V prepoctu na jednu zemrelou
osobu v ekonomicky aktivnim véku bylo ztraceno 24,2 roku zivota (Nechanska a kol., 2017).
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Ekonomické odhady nakladli spojenych s konzumaci alkoholu pomoci metodiky cost of iliness (COI)
zahrnuji pfimé naklady, tj. naklady z verejnych rozpoctl (pfimo urcené i neurcené), a nepfimé naklady,
které zahrnuji predevsim ztratu produktivity z dGvodu morbidity, mortality a kriminalni kariéry,

a nehmotné naklady (napf. emocni naklady) (Single a kol., 1996; Single a kol., 2001).

Pro r. 2007 byly metodou COI odhadnuty naklady pro 3 hlavni skupiny navykovych latek, tj. tabak,
alkohol a nelegélni drogy. Celkové spolecenské naklady cinily 56,2 mid. K¢, z toho 33,1 mld. K¢ (59,0%)
predstavovaly néklady spojené s tabakem, 16,4 mlid. K¢ (29,1%) s alkoholem a 6,7 mld. K¢ (11,9%)

s nelegalnimi drogami (Zabransky a kol., 2011). V r. 2010 byly spolecenské naklady v souvislosti

s alkoholem v Ceské republice odhadnuty na 19,6 mld. K¢ (Gustavsson a kol., 2011).

Vr. 2016 (MIcoch a kol., 2019) byly spolecenské naklady odhadnuty na 56,6 mld. K¢ — graf 7-1.
Srovnani celkovych spolecenskych naklad(i na konzumaci alkoholu v I. 2007 a 2016 poskytuje tabulka
7-1. Nejvétsi podil nakladd (51,2 %) tvorily v r. 2016 nepfimé naklady v dUsledky ztraty produktivity
kvili nemocnosti a predc¢asné Umrtnosti, dale naklady na lIécbu nemoci souvisejicich s uzivanim
alkoholu (24,4 %). Je potifeba mit na paméti, ze metodika téchto dvou studii se lisi a seznam primych a
nepiimych naklad(i v obou studiich neni totozny. Nehmotné naklady na alkohol nebyly v Ceské
republice zatim odhadnuty. Spolecenské naklady v souvislosti s alkoholem odpovidaly 0,5 % hrubého
doméaciho produktu (HDP) v r. 2007 a na 1,2 % HDP v r. 2016, coz odpovida Urovni v zemich se
stfednim a vysokym pfijmem, spiSe na spodni strané spektra.

tabulka 7-1: Celkové socidlni ndklady konzumace alkoholu v CR v | 2007 a 2016

L . 2007 2016
Kategorie nakladu (mil. k&) (mil K& Podil (v %)
Pfimé naklady na Ié¢bu a prevenci 26389 13 830,3 244
Pfimé naklady vymahani prava 5455,6 6 3084 11,2
Dalsi pfimé naklady 685,9 135,6 0,2
Celkem p¥imé naklady 87804 20 274,3 35,8
Nepfimé naklady zdravotni 7 021,9 28 987,3 51,2
Nepfiimé naklady vymahani prava 552,6 1961,5 3,5
Celkem nepfimé naklady 7 574,5 30 948,8 54,7
Néaklady nezafazené vyse (pfimé i nepfimé) - 5348,3 9,5
Celkem 16 354,9 56 571,4 100,0

Zdroj: Zabransky a kol. (2011), Mlcoch a kol. (2019)
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Socialni souvislosti a dlisledky uzivani alkoholu

graf 7-1: Struktura odhadovanych ndkladt konzumace alkoholu v CR v r. 2016, v %
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Zdroj: Mlcoch a kol. (2019)

V ramci studie ESPAD mezi 16letymi (blize viz kapitolu Evropska skolni studie o alkoholu a jinych
drogach (ESPAD), str. 66) je sledovan také vyskyt problému nebo rizikovych situaci, do kterych se
studenti dostali v poslednich 12 mésicich, a jejich souvislost s uzivanim alkoholu. Nejcastéji uvadénymi
byly nehoda nebo Uraz (34,9 %), vazna hadka (27,9 %) a poskozené nebo ztracené véci (26,4 %),

v mensi mife byla uvadéna rvacka (17,0 %), fizeni mopedu nebo auta (15,6 %), rizikové plavani

v hluboké vodé (14,5 %), sexualni zkusenost bez ochrany (11,8 %) a UmysIné sebeposkozeni (11,6 %).
Chlapci castéji uvadéli, ze ucastnili rvacky, fidili motorové vozidlo a riskovali pfi plavani v hluboké vodé,
divky naopak Castéji uvadély vaznou hadku, poskozené nebo ztracené véci, Umysiné sebeposkozovani
a zkuSenost s nechténymi sexualnimi navrhy.

V souvislosti s pitim alkoholu bylo mezi studenty nejcastéji zmifiovano poskozeni nebo ztrata véci

(8,1 %), nehoda nebo uUraz (5,0 %), vazna hadka (4,2 %) a rvacka (3,3 %) — graf 7-2. Ukazalo se, ze
alkohol tvoril vyznamny podil na vyskytu problém( zejména v pripadé nechténych sexuélnich navrhi
(43,9 % pripadl souviselo s alkoholem), problém s policii (33,2 %), poskozenych nebo ztracenych véci
(30,5 %) a sexualnich zkusenosti bez ochrany (20,4 %). Z formulace otazek v dotazniku vSak neni jasné,
zda jde o souvislost s uzivanim alkoholu samotnym respondentem nebo k rizikovym situacim doslo

v souvislosti s konzumaci alkoholu jiné osoby.

Trendy ve vyvoji situace nejsou dostupné, otazka neni do studie zafazovana pravidelné a v pribéhu
Casu se ménila jeji formulace (napf. v r. 2015 byl sledovan vyskyt uvedenych problém, kdyz byli
studenti ,pod vlivem alkoholu”, a frekvence téchto probléma).
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graf 7-2: Vyskyt vybranych problémi mezi 16letymi v poslednich 12 mesicich a vyskyt problémd
v souvislosti s konzumaci alkoholu — studie ESPAD 2019, v %
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Zdroj: Chomynova a kol. (2020)

Ve studii ESPAD 2015 bylo sledovano, zda se studenti dostali do vybranych situaci, ke kterym doslo
proto, Ze nékdo v jejich okoli pil alkohol. Vice nez polovina studentl (56,4 %) zazila v poslednich

12 meésicich strach z nékoho, kdo byl pod vlivem alkoholu, na ulici a témér tretina zazila obtézovani
nebo pronasledovani na vecirku nebo soukromé akci (28,8 %) nebo na ulici nebo vefejném misté

(27,5 %). Ve vSech téchto pripadech slo Castéji o divky, agresorem byla nejcastéji neznama osoba.

V pfipadé obtézovani na vecircich, poskozeni osobnich véci a spolujizdy s osobou pod vlivem alkoholu
Slo Casto také o kamarady nebo znamé nebo jiné blizké osoby — graf 7-3.

graf 7-3: Vyskyt vybranych problému mezi 16letymi v poslednich 12 mésicich ze strany osoby, ktera byla
pod vlivem alkoholu — studie ESPAD 2015, v %
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Zdroj: Chomynova a kol. (2016)

Dale bylo v rdmci studie ESPAD 2015 sledovéno, zda nékdo blizky v okoli respondentd pije nadmérné
alkohol a zda jim samotnym zpUsobilo piti blizké osoby néjaky problém nebo Gjmu. Celkem 36,9 %
dotéazanych uvedlo, Ze maji ve svém okoli osobu, ktera pije nadmérné alkohol (35,1 % chlapct a 38,7 %
divek), témér tretina z nich uvedla, Ze jim jeho/jeji piti alkoholu plsobi problémy nebo Ujmu.
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Socialni souvislosti a dlisledky uzivani alkoholu

V prepoctu na cely vzorek studentl jde o 11,2 % dotazanych, ktefi uvadéji problémy nebo Ujmu
v souvislosti s pitim alkoholu u blizké osoby (9,2 % chlapcl a 13,2 % divek) (Chomynova a kol., 2016).

Soucasti dotazniku Ndrodniho vyzkumu 2016 (blize viz kapitolu Narodni vyzkum uzivani navykovych
latek, str. 81) byla také Skala zamérena na nezadouci socialni dopady konzumace alkoholu

(tzv. Adverse Social Consequences Scale, ASC) (Moskalewicz a Sieroslawski, 2010). Skéla se sklada ze
7 otazek tykajicich se problémd v souvislosti s pitim alkoholu v poslednich 12 mésicich.'®® Odpovédi
nabyvaji hodnot 0 (ne, nikdy), 1 (ano, jednou) nebo 2 (ano, vice nez jednou), pficemz alespon

1 pozitivni odpovéd' indikuje problémy vzniklé v dlsledku konzumace alkoholu v poslednich

12 meésicich.

Vysledky tykajici se Skaly ASC jsou dostupné pouze pro respondenty ve véku 15-64 let. Dotazani
nejcastéji uvadéli dopady konzumace alkoholu na finance (12,9 %), na rodinny Zivot (7,4 %) a na
zdravotni stav (7,1 %). V mensi mife byly uvadény dopady na socialni Zivot (5,7 %) a Ucast na rvacce po
konzumaci alkoholu (5,6 %), méné casto dopady na praci nebo studium (3,7 %) a problémy se
zakonem nebo fizeni pod vlivem alkoholu (2,8 %). VSechny sledované problémy uvadéli vyznamné
Castéji muzi.

Vyskyt jednotlivych problémd se lisi podle véku respondentd — finan¢ni dopady, dopady na préaci nebo
studium a Ucast na rvacce po konzumaci alkoholu uvadéli nejcastéji respondenti v nejmladsich
vékovych skupinach (15-24 a 25-34 let), dopady na socialni Zivot a problémy se zdkonem pak
respondenti ve véku 25-34 a 35-44 let, dopady na rodinny Zivot a manzelstvi osoby ve véku 3544 let,
resp. ve starsich vékovych skupinach. Dopady na zdravi uvadéli nejcastéji respondenti ve véku 55-64
let — graf 7-4.

198 Otazky skaly ASC zahrnuji: (1) Mél/a jste v prlibéhu poslednich 12 mésicl pocit, Ze vase piti poskodilo vas rodinny zivot nebo
manzelstvi?, (2) Citil/a jste v prGbéhu poslednich 12 mésicq, ze vase piti poskodilo vase pratelské vztahy nebo socialni zivot?,
(3) Citil/a jste v prlibéhu poslednich 12 mésic(, ze piti poskodilo vasi praci nebo studium?, (4) Popral/a jste se v priibéhu
poslednich 12 mésicq, kdyz jste pil/a nebo hned poté?, (5) Mél/a jste v pribéhu poslednich 12 mésicl problémy se zakonem,
protoze jste byl/a opily/a nebo jste fidil/a auto pod vlivem alkoholu?, (6) Mél/a jste v prdbéhu poslednich 12 mésict pocit, ze
vase piti ma dopady na vase zdravi?, (7) Mél/a jste v pribéhu poslednich 12 mésicl pocit, Ze vase piti ma dopady na vase
finance?
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graf 7-4: Vyskyt nezddoucich socidlnich dopadi konzumace alkoholu v obecné populaci (ve véku
15-64 let) podle pohlavi a vékovych skupin — studie Ndarodni vyzkum, 2016, v %
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016)

Alespon jednu pozitivni odpovéd na skale ASC, tedy vyskyt alespon jednoho negativniho zdravotniho
nebo socialniho dlsledku konzumace alkoholu, uvedlo celkem 19,4 % respondentl ve véku 15-64 let
(28,8 % muzl a 11,2 % Zen), nejcastéji ve véku 25-34 let (25,6 %) a 15-24 let (21,2 %) — graf 7-5.
Celkem 12,7 % uvedlo 1-2 problémy (16,8 % muzi a 8,8 % Zen), 4,8 % uvedlo vyskyt 3—4 problémd
(8,3 %, resp. 1,5 %) a 1,8 % dotazanych (2,9 %, resp. 0,8 %) uvedlo kombinaci 5 nebo vice sledovanych
problém.

Po zUzeni odhadu na konzumenty alkoholu v poslednich 12 mésicich uvedlo problémy v dlsledku piti
celkem 23,6 % osob (31,9 % muzd a 14,7 % zen).

Odhady populace problémovych konzumentd alkoholu podle screeningové skaly ASC hodnotici vyskyt
zdravotnich a sociélnich problémU v disledku konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich
koresponduji s odhady osob nachazejicich se v kategorii rizikové konzumace alkoholu podle
screeningové skaly CAGE (1 a vice bod( na skale) — tabulka 7-2 a graf 7-5. Na z&kladé srovnani odhadu
provedenych obéma screeningovymi Skalami je patrné, ze v riziku problémového uzivani alkoholu
podle obou skal soucasné se v r. 2016 nachazelo 12,3 % populace.

tabulka 7-2: Odhady problémovych konzumenti alkoholu v obecné populaci (ve véku 15-64 let) podle
vysledku screeningové skaly CAGE a ASC — studie Ndrodni vyzkum 2016, v %

Skala

CAGE

Z&dné riziko

V riziku (1+ bod)
Celkem

ASC
Problémy v disledku

Z4dné problémy piti (1+ bod0) Celkem
74,9 7,0 81,9

58 12,3 18,1

80,6 19,4 100,0

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016)

Rozlozeni podle pohlavi a véku (zejména ve starsich vékovych kategoriich) odpovida prevalenci
Castého piti nadmérnych davek alkoholu (tj. konzumaci 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné pfilezitosti
s frekvenci alespon jednou tydné nebo castéji).
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graf 7-5: Vyskyt rizikovych forem konzumace alkoholu a odhady podilu konzumentut alkoholu v riziku
podle screeningovych skal CAGE a ASC podle pohlavi a vékovych skupin — studie Ndrodni vyzkum 2016,
v %
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Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting (2016)

Statistika rodinnych G¢tt (SRU) CSU sleduje hospodareni soukromych domécnosti a poskytuje
informace o vysi jejich vydani a struktufe spotfeby. SRU je v podstaté jedinym zdrojem informaci

o spotfebnich vydajich doméacnosti ve vazbé na jejich pfijmy. Jednotkou vybéru a zpravodajskou
jednotkou Setreni je hospodafrici doméacnost. Data jsou sbirdna na souboru 1 600 domacnosti
vybranych nahodnych kvétnim vybérem tak, aby jeho slozeni odpovidalo struktufe doméacnosti CR.
Rocni Udaje jsou ziskany souctem podrobnych mésicnich poloZek prijmU a vydani a vyjadreny jako
primér na jednoho ¢lena domacnosti.

Vydaje na alkohol a tabak dosahuji v poslednich letech cca 3 % spotfebnich vydani doméacnosti z toho
na alkohol pfiblizné 2 % a na tabakové vyrobky 1 % (Cesky statisticky Gfad, 2017; Cesky statisticky
Urad, 2020b). Podil vydani na alkohol se mezi I. 2016 a 2019 mirné zvysil, zatimco na tabak mirné snizil
— tabulka 7-3. Vydaje na alkohol a tabak zjisStované v Setfeni v domacnostech viak mohou byt
podhodnoceny s ohledem na spolecenskou nepfijatelnost nadmérného uzivani alkoholu a koureni
tabaku.

tabulka 7-3: Spotfebni vydaje domdcnosti a vydaje na alkoholické ndpoje a tabdkové vyrobky (rocni
prumér na 1 clena domdcnosti) v . 2016 a 2019

Vydaje domacnosti

Vyfiaje . podle cistého penézniho pfijmu na osobu
Ukazatel domacnosti s : . T P
celkem nejnizsich druhych tretich Ctvrtych nejvyssich
20 % 20 % 20 % 20 % 20 %
2016
Spotrebni vydaje celkem (K<) 125 947 83743 107 844 125 696 144 067 195 721
Vydaje na alkoholické napoje, 29 3,0 2,6 2,8 3,1 3,0
tabak (%)
z toho alkohol (%) 1,5 13 1,7 1,6 1,5 1,6
z toho tabak (%) 1,4 1,7 0,9 1,2 1,7 13
2019
Spotrebni vydaje celkem (K¢) 153193 116 789 128 015 151 376 173 686 225 671
Vydaje na alkoholické napoje, 3,0 2.7 3,1 3,5 3,1 2,8
tabak (%)
z toho alkohol (%) 2,0 1,6 2,0 2,1 2,0 2,0
z toho tabak (%) 1,1 1,1 1,1 1,3 1,0 08

Zdroj: Cesky statisticky urad (2017); Cesky statisticky ufad (2020b)
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Ponékud vyssi odhad vydaji domacnosti na alkohol a tabak poskytuji Udaje z databaze narodnich uctl
CsU. Vydaje na kone¢nou spotfebu domacnosti sestavaji z vydajd vynaloZenych na vyrobky a sluzby,

které jsou urceny pro pfimé uspokojeni individualnich potieb nebo prani. Prezentované Udaje se tykaji
vydajd na kone¢nou spotiebu uskute¢néné v tuzemsku nebo v zahraniéi rezidenty CR (narodni pojeti).
Podle téchto udajli tvori vydaje na alkoholické napoje a tabakové vyrobky dlouhodobé cca 8 % vydajl
domacnosti. V r. 2020 tvorily vydaje na alkoholické napoje 3,8 % a vydaje na tabakové vyrobky 4,3 %

vydaji doméacnosti — tabulka 7-4.

tabulka 7-4: Viydaje na konecnou spotrebu domdcnosti podle tcelu — ndrodni pojeti (bézné ceny)

Rok

2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Zdroj:

Dostupné vyzkumy v CR potvrzuji, Ze vy3$i mira uzivani alkoholu zvy3uje pravdépodobnost vyskytu

Vydaje
celkem
(mil. K¢)
1933295
1974 494
1995 221
2 026 506
2071 867
2 152 039
2 240 966
2383298
2524 217
2 662 967
2 542 891

mil. K¢
69 922
74 348
74 082
74 500
76 298
80 736
81175
80 811
91 112
95618
97 685

Alkoholické napoje

podil (%)
3,6
3,8
3,7
3,7
3,7
3,8
3,6
34
3,6
3,6
3,8

Tabakové vyrobky

mil. K¢ podil (%)

79 569
82 370
84 858
86 680
88716
95 485
99774
105 182
108 459
111196
110 126
[2021-09-21]

4,1
4.2
43
43
43
4,4
4,5
4,4
4,3
4.2
4,3

Nelegalni drogy

mil. K¢
9510
9 645
9 800
9700
10474
10 228
10 100
9837
9724
10 169
9 406

podil (%)

0,5
0,5
0,5
0,5
0,5
0,5
0,5
04
04
04
04

domaciho nasili. Ukazuji, Ze jde o velmi silny faktor (Dvorackova, 2017). Podle autord Nespor a Csémy

(2005) byl vliv alkoholu pfitomny u 2/3 vsech pripadl doméaciho nasili. Rozsah domaciho nasili
v souvislosti s alkoholem je v CR znaény pfedeviim s ohledem na to, Ze pfiblizné 17-40 % Zen a 10-

38 % muzl uvadi, ze nékdy v zZivoté zaZilo domaci nasili, pricemz 2-9 % uvedlo zkusenost s domacim
nasilim v poslednich 12 mésicich (Dohnal a kol., 2017).

Zeny, které uvedly, Ze se opiji nékolikrat do mésice a ¢astéji, jsou a7 tfikrat castéji obéti fyzického nasili
od partnera nez ty, které alkohol nepiji nebo piji stfidmé. Vztah nasili a uzivani alkoholu je komplexni,

nebot’ alkohol slouzi soucasné jako prostfedek vyrovnavani se s nasilim. Silnéjsim prediktorem
domaciho nasili (a nejvyznamnéjsim ze vSech sledovanych charakteristik partnera) je frekvence piti

alkoholu u partnera — agresora. Martinkova a kol. (2014) uvadi, ze 72 % pachatell doméaciho nésili bylo

pod vlivem alkoholu v okamziku Utoku. Nedavny vyzkum ukazal, Ze riziko agresivniho chovani
k partnerovi se zvysuje s frekvenci konzumace 5 nebo vice sklenic alkoholu (Pikalkova a kol., 2015).
Vedle fyzického nasili zvySuje alkohol pravdépodobnost sexualniho nésili a také intenzivniho nasili

psychického (Dvorackova, 2017).

Nadmérné uzivani alkoholu je rutinné sledovano jako jedna z pficin rozvodd v Ceské republice.
V r. 2019 byl alkohol hlagen jako primarni pfi¢ina v 359 pFipadech rozvodt (1,5 %) (Cesky statisticky

Ufad, 2020a). Podil rozvodu s uvadénou pficinou uzivani alkoholu od r. 2005 (4,8 %) klesa, zejména na
strané muzl — tabulka 7-5. Nicméné alkohol jako pfi¢ina rozvodu ¢asto nemusi byt hlasen, naopak se

v poslednich letech zvySuje podil rozvodl bez udani pficiny (6,4 % v r. 2005 a 31,7 % v r. 2019).
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tabulka 7-5: Alkohol (,alkoholismus”) jako pricina rozpadu manzelstvi, trendy v [. 2005-2019

Pocet .Alkoholismus” jako pfic¢ina rozpadu manzelstvi
Rok rozvodu ztoho na ztoho na

celkem strané muze strané zeny Celkem Podil (v %)
2005 31288 1332 182 1514 4.8
2006 31415 1140 186 1326 4,2
2007 31129 982 171 1153 37
2008 31300 854 186 1040 33
2009 29 133 757 231 988 34
2010 30783 719 270 989 3,2
2011 28 113 555 213 768 2,7
2012 26 402 491 200 691 2,6
2013 27 895 451 182 633 2,3
2014 26 764 366 188 554 2,1
2015 26 083 322 144 466 18
2016 24 996 315 132 447 18
2017 25755 317 179 496 1,9
2018 24 313 245 132 377 1,6
2019 24 141 228 131 359 1,5

Zdroj: Cesky statisticky urad (2020a)

Policie CR v r. 2020 evidovala 4 486 (4 627 v r. 2019) nehod zavinénych pod vlivem alkoholu (tj. 4,7 %

z celkového poctu), pfi kterych bylo 50 osob (53 v r. 2019) usmrceno (tj. 10,9 % usmrcenych pfi vsech
dopravnich nehodach) — tabulka 7-6. U 79 % vsech nehod zavinénych alkoholem mél vinik hladinu
alkoholu v krvi nad 1 %o, tj. §lo o trestny ¢in (Reditelstvi sluzby dopravni policie Policejniho prezidia CR,
2021).

Déle policie v r. 2020 evidovala 261 (269 v r. 2019) nehod s pozitivnim vysledkem vysetfeni na
nealkoholové drogy u vinika nehody (0,28 %), pfi nichZ bylo 12 osob (9 v r. 2019) usmrceno (2,6 %) —
tabulka 7-6. Z uvedenych nehod bylo 55 (59 v r. 2019), u kterych byl vinik pozitivni soucasné na alkohol
i na nealkoholové drogy, 4 osoby (6 v r. 2019) byly pfi takovych nehodéach usmrceny (Reditelstvi sluzby
dopravni policie Policejniho prezidia CR, 2021). Vzhledem k poklesu celkovému po¢tu dopravnich
nehod dochézi i pres absolutni pokles zavinéni pod vlivem navykovych latek k narGstu jejich podilu na
dopravni nehodovosti. Vliv alkoholu i nealkoholovych drog na dopravni nehodovost byl pfiblizné
stejny jako v pfedchozim roce.

126



tabulka 7-6: Nehodovost na pozemnich komunikacich v CR v . 2003-2019 — zavinéni nehod pod
vlivem alkoholu a jinych drog

Nehody Usmrceni pfi nehodach*
Pod vlivem Pod vlivem Pod vlivem Pod vlivem

Rok Celkem alkoholu jinych drog Celkem alkoholu jinych drog

Pocet Pocet Podil (%) Pocet Podil (%) Pocet Pocet Podil (%) Pocet Podil (%)
2003 195 851 9076 49 39 0,02 1319 111 85 0 -
2004 196 484 8 445 4,5 53 0,03 1215 59 49 1 01
2005 199 262 8192 43 60 0,03 1127 59 52 0 -
2006 187 965 6 807 38 64 0,03 956 42 43 1 01
2007 182 736 7 266 43 78 0,04 1123 36 32 2 0,2
2008 160 376 7252 438 109 0,07 992 80 81 1 01
2009** 74 815 5725 81 137 0,18 832 123 149 6 07
2010 75 522 5015 6,6 165 0,22 753 102 13,5 15 2,0
2011 75137 5242 75 165 0,24 707 89 12,6 10 14
2012 81404 4974 6,7 173 0,22 681 45 6,6 9 13
2013 84 398 4686 6,1 244 0,32 583 52 90 14 24
2014 85 859 4637 54 260 0,30 629 63 10,0 6 1,0
2015 93 067 4544 49 301 0,32 660 62 94 12 18
2016 98 864 4373 44 251 0,25 545 52 9,5 10 18
2017 103 821 4251 41 231 0,22 502 48 9,6 4 038
2018 104 764 4626 44 260 0,25 565 62 11,0 14 2,5
2019 107 572 4627 43 269 0,25 547 53 97 9 16
2020 94 794 4486 47 261 0,28 460 50 109 12 2,6

Pozn.: * Do 24 hodin po nehodé. ** Od 1. 1. 2009 se zvysila hranice odhadované skody pro povinné hlaseni nehody policii
z plvodnich 50 tis. K¢ na 100 tis. K¢, proto doslo k poklesu poctu hlasenych dopravnich nehod.
Zdroj: Reditelstvi sluzby dopravni policie Policejniho prezidia CR (2021)

Na zacatku r. 2020 realizovalo NMS ve spolupraci s Agenturou pro socialni zaclenovani (ASZ)
dotaznikové Setfeni mezi zastupci ASZ v socialné vyloucenych lokalitach (SVL), v nichz ASZ aktualné
plsobi'® (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a Agentura pro socialni zaglefiovani,
2020). SetFeni se tykalo problematiky hazardniho hrani a uzivani navykovych latek a navazovalo na
obdobna Setreni z minulych let. Prizkum byl proveden prostrednictvim on-line dotazniku, dotaznik
vyplnilo celkem 35 respondentd.’®

U osob starsich 15 let bylo podle zastupci ASZ v SVL stejné jako v predchazejicich letech
nejrozsirenéjsi uzivani legalnich navykovych latek — tabaku a alkoholu, nasleduji konopné latky

a pervitin. Jako pomérné rozsifené se jevi i injekéni uzivani drog. U déti do 15 let véku bylo stejné jako
u dospélych hodnoceno jako nejrozsifenéjsi uzivani tabaku, s vétsim odstupem néasledoval alkohol a
konopi (které mély témér stejné priimérné skore), dale pervitin a Iéky bez predpisu — graf 7-6.

199 Respondentdim bylo doporuceno, aby odpovédi konzultovali s dalSimi relevantnimi subjekty plsobicimi v SVL.

10 Dotazniky byly vyplnény za nasledujici obce a oblasti: Semnévice, Brno, Kadan, Rotava, Vrbno pod Pradédem, Fulnek,
Osoblaha, As, Ostrava, Krnov, Valasské Mezifici, Breclav, Vsetin, Odry, Jesenik, Moravsky Beroun, Postoloprty, Chomutov,
Jirkov, Sokolov, Obrnice, Litvinov-Janov, Viesova, Staré Krecany, Moravska Trebova, Rumburk, Varnsdorf, Liberec, Frydlantsko,
Jihlava, Zdar nad Sazavou, Ralsko, oblast Vitkov, Budisov, Cermna a oblast mikroregionu Rozvodi. Pfi interpretaci dat je
potreba vzit v Gvahu, Ze soubor konkrétnich SVL neni v jednotlivych letech totozny, a tudiz zjisténé mezirocni rozdily mohou
Castecné odrazet vyvoj situace v SVL, ale ¢astecné také rozdilnou situaci v rdznych lokalitach. Rovnéz pocet respondentl se v
jednotlivych letech lisil.
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graf 7-6: Prumerny vyskyt uzivani navykovych latek ve sledovanych SVL v r. 2020
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Pozn.: Respondenti odpovidali na 6bodové skale od 0 (nevyskytuje se) do 5 (velmi rozsirené).
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a Agentura pro socidlni zacleriovani (2020)

V rdmci Setfeni byla hodnocena mira zavaznosti uzivani alkoholu a uzivani nelegalnich drog a tékavych
latek v porovnani s ostatnimi problémy v SVL. Stejné jako v predchozich letech byla jako nejzavaznéjsi

problém vnimana zadluzenost. V porovnani s pfedchozimi lety vSak mirné vzrostla vnimana zavaznost

uzivani alkoholu jako problému v SVL. Uzivani nelegalnich drog a tékavych latek bylo stejné jako

v minulych letech vnimano jako stfedné zévazny problém — graf 7-7.
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graf 7-7: Primeérna zdvaznost vyskytu vybranych jevii ve sledovanych SVL v [. 2013-2020
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Pozn.: Respondenti odpovidali na 6bodové skale od 0 (dany jev nepredstavuje problém) do 5 (jev v dané lokalité predstavuje
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velmi zavazny problém). Soubor SVL se v jednotlivych letech lisi. V r. 2013 nebylo uzivani alkoholu sledovano.

Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a Agentura pro socialni zaclenovani (2020)

Dale ASZ ve spolupraci s Ministerstvem pro mistni rozvoj (MMR) provedla v r. 2020 dotaznikové Setieni
zamérené na zivotni podminky obyvatel socialné vyloucenych lokalit (SVL), v jehoZ rdmci se ptala i na

zkusenost s hranim hazardnich her a uzitim navykovych latek. Dotazano bylo 1 119 respondentd
vybranych kvotnim vybérem na zakladé véku, pohlavi a velikosti obce (Lang, 2020).
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Socialni souvislosti a dlisledky uzivani alkoholu

Respondenti byli dotazovani na uziti tabakovych vyrobk{ (koureni), alkoholu, marihuany, pervitinu

a opioidll v poslednich 7 dnech, v poslednim mésici, v poslednim roce a nékdy v zivoté. Konzumaci
alkoholu v poslednich 12 mésicich uvedlo 79 % dotazanych v SVL, v poslednich 30 dnech alkohol pilo
69 % — tabulka 7-7. Uzivani alkoholu korelovalo zejména s uzivanim tabakovych vyrobkd (Kendallovo
tau b bylo 0,48),"" hranim na automatech (0,34), uzitim konopi (0,33), uZitim pervitinu (0,22) a hranim
hazardnich her na internetu (0,22).

tabulka 7-7: UZiti ndvykovych ldtek v socidlné vyloucenych lokalitdch v CR v r. 2020, v %

Typ navykové latky Celozivotni V poslednich V poslednich V poslednich

prevalence 12 mésicich 30 dnech 7 dnech
Tabakové vyrobky (n = 1118) 75 70 68 63
Alkohol (n = 1115) 85 79 69 37
Marihuana (n = 1118) 29 19 12 6
Pervitin (n = 1115) 10 4 2 1
Opioidy (n = 1112) 4 2 1 1

Zdroj: Lang (2020)

Podrobné informace vztahu alkoholu a bezdomovectvi pfinesl vyzkum zaméreny na analyzu
psychosocialni situace mezi lidmi bez domova v Praze (Vagnerova a kol., 2018b) realizovany v obdobi
od cervna 2016 do kvétna 2017 formou osobnich rozhovord se 70 muzi bez domova ve véku 37-54 let.
nadmeérné alkohol, zatimco ve skupiné muz(, ktefi jsou na ulici 4 a méné let, pila alkohol nadmérné jen
tretina. Studie poukazala na to, Ze alkohol hraje rGznou roli v Zivoté osob bez domova — (1) tretina
bezdomovcl zavislych na alkoholu méla alespon jednoho rodice, ktery mél problémy v souvislosti

s konzumaci alkoholu, (2) alkohol byl velmi ¢astou pfi¢inou rozpadu manzelstvi, pfi¢emz ztrata
rodinného zazemi, vcetné bydleni, pfispéla k propadu na ulici, a (3) alkohol byl ¢astou pfic¢inou ztraty
prace nebo odchodu ze zaméstnani, pficemz nadmérné piti vedlo k zanedbavani prace, absencim nebo
ke konfliktdm na pracovisti (Vagnerova a kol., 2018b). Dalsi nardst miry konzumace alkoholu byl
nasledkem samotného propadu do bezdomovectvi — $lo jak o reakci na vznikly stres nebo podminky
na ulici (napf. zimu), tak o zpUsob traveni ¢asu (z nedostatku jiné ¢innosti a nudy, pfipadné konzumace
ve spolecnosti ostatnich bezdomovcu).

Alkohol je také castou pficinou problému v mezilidskych vztazich i v bezdomovecké komunité, posiluje
bezohlednost a agresivitu. V dlsledku dlouhodobé konzumace alkoholu se méni i psychika a chovani
muzl bez domova - zhorsuje se schopnost sebeovladani, dochazi k narlistu Gzkostnosti a depresivity,
ale také k problémidm pfi vysazeni alkoholu (alkoholovy odvykaci stav) a zdravotnim dopaddm.
Samotnéa konzumace alkoholu je v3ak bariérou Uspésné socialni integrace osob bez domova — piti
alkoholu negativné ovliviiuje pracovni uplatnéni bezdomovct i udrzeni pfechodného bydleni.

Problém s alkoholem (nadmérné piti alkoholu nebo zavislost na alkoholu) uvedlo témér 60 %
dotéazanych ve véku 37-54 let, dalSich 13 % pilo alkohol ¢asto, nicméné nespadalo do kategorie
zavislosti na alkoholu. Pfedchozi vyzkum autor(i v populaci mladych bezdomovcl ve véku 19-26 let
ukazal nizsi miru nadmérného piti alkoholu (24 %), avsak soucasné poukazal na vyssi miru uzivani
nelegalnich drog mezi mladymi bezdomovci (Vagnerova a kol., 2018a).

1 Kendallovo tau b neboli Kendall@v korelacni koeficient dosahuje hodnot od 0 (Zadna shoda) po 1 (Gplna shoda).
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Analogicky ke konceptu drogové kriminality (Roubalova a kol., 2019) Ize rozlisit 6 skupin trestné
¢innosti souvisejici s alkoholem:

trestné Ciny, u nichz je znakem skutkové podstaty nakladani s alkoholem,

trestné Ciny, u nichz je znakem skutkové podstaty uziti alkoholu,

trestné Ciny spachané v disledku intoxikace alkoholem,

trestné ciny motivované snahou ziskat prostredky na pofizeni alkoholu,

trestné Ciny spachané v ramci fungovani nelegalniho trhu s alkoholem,

trestné ciny, jejichz obéti jsou osoby, u kterych je vyssi zranitelnost dané intoxikaci alkoholem nebo
dlouhodobym pitim alkoholu.

Prvni dvé kategorie trestnych ¢in{, u nichz je nakladani s alkoholem nebo dopady jeho konzumace
znakem skutkové podstaty, jsou dale souhrnné oznacovany jako trestna cinnost primarné souvisejici
s alkoholem. Ostatni kategorie se oznacuji jako trestna ¢innost sekundarné souvisejici s alkoholem.

Trestna ¢innost, u niz je znakem skutkové podstaty nakladani s alkoholem, zahrnuje jeden trestny Cin,
a to podavani alkoholickych napojl ditéti, tedy osobé mladsi 18 let (§ 204 podle zakona ¢. 40/2009 Sb.,
trestniho zékoniku).""? V r. 2020 bylo registrovano 178 a objasnéno 99 téchto trestnych ¢ind.

Z dlouhodobého hlediska pocet trestnych ¢inl podavani alkoholickych napojl ditéti roste. Prehled

v jednotlivych letech uvadi tabulka 8-1.

tabulka 8-1: Pocet registrovanych a objasnénych trestnych cint poddvani alkoholickych ndpoji ditéti
v . 2008-2020

Rok Registrovano Objasnéno
2008 52 42
2009 52 44
2010 68 53
2011 71 57
2012 101 79
2013 99 70
2014 91 61
2015 97 61
2016 116 72
2017 124 72
2018 174 92
2019 197 111
2020 178 99

Zdroj: Policejni prezidium CR (2009), Policejni prezidium CR (2010), Policejni prezidium CR (2011), Policejni prezidium CR (2012),
Policejni prezidium CR (2013), Policejni prezidium CR (2014), Policejni prezidium CR (2015), Policejni prezidium CR (2076), Policejni
prezidium CR (2017), Policejni prezidium CR (2018), Policejni prezidium CR (2019), Policejni prezidium CR (2020), Policejni
prezidium CR (2021)

Podle dat ministerstva spravedinosti bylo pro trestny ¢in podavani alkoholickych napoja ditéti v r. 2020
stihdno celkem 116 osob. ObZzalovano bylo 44 osob a navrh na potrestani byl podan v pripadé

46 osob. Celkem bylo za dany trestny ¢in odsouzeno 76 osob. Pfehled v jednotlivych letech uvadéji
tabulka 8-2 a graf 8-1.

112 resp. § 218 podle zak. 140/1961 Sb., trestniho zékona
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Kriminalita spojena s alkoholem

tabulka 8-2: Pocty osob stihanych, obZalovanych a odsouzenych za trestny ¢in podavani alkoholickych
ndpoji diteti v [ 2008-2020

Navrh na z toho:
Rok Stihani Obzalovani ., Odsouzeni  vyfizeno trest.
potrestani ..

prikazem

2008 68 41 6 27 15
2009 47 19 12 27 15
2010 20 44 25 30 17
2011 58 9 37 37 22
2012 90 19 60 47 31
2013 69 23 34 48 29
2014 67 21 31 41 26
2015 69 28 25 34 18
2016 70 29 26 43 29
2017 77 35 27 40 26
2018 97 47 35 60 38
2019 115 41 43 78 50
2020 116 44 46 76 54

Zdroj: Ministerstvo spravedInosti CR (2021a)

graf 8-1: Pocet osob stihanych, obzalovanych a odsouzenych za trestny cin poddvani alkoholickych
napoji diteti v . 2008-2020

115 116

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
—Stihani Obzalovani + navrh na potrestani ——Odsouzeni

Zdroj: Ministerstvo spravedinosti CR (2021a)

Za trestny Cin podavani alkoholickych napoju ditéti bylo v r. 2020 odsouzeno 76 osob, z toho

54 pripadl bylo vyfizeno trestnim pfikazem. Ve vice nez poloviné pfipadi slo o osoby dosud
netrestané (50 osob). Z celkového poctu odsouzenych bylo 13 Zen. Nejvétsi podil tvofili odsouzeni ve
vékovych kategoriich 18-19 let (30 %) a 20-24 let (24 %). Nejcastéji ulozenou hlavni sankci bylo
podminéné odlozené odnéti svobody (52 pfipadl) a penézity trest (14 pfipadu). Ve 4 pfipadech byl
ulozen nepodminény trest odnéti svobody, a to ve 3 pfipadech v délce trvani do 1 roku a v 1 pfipadé
v délce trvani od 1 roku do 5 let.

Trestné ciny, u nichz je znakem skutkové podstaty uziti alkoholu, zahrnuji dva skutky, a to trestny ¢in
ohrozeni pod vlivem navykové latky (§ 274) a trestny Cin opilstvi (§ 360). V r. 2020 bylo evidovano 8 076
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trestnych ¢inli ohrozeni pod vlivem navykové latky a opilstvi, z nich 5 466 souviselo s alkoholem (68 %).
Z dlouhodobého hlediska je patrny pokles poctu trestnych ¢inGi ohrozeni pod vlivem navykové latky a
opilstvi spachanych pod vlivem alkoholu i pokles jejich podilu na objasnénych pfipadech této trestné

¢innosti — tabulka 8-3.

tabulka 8-3: Pocet registrovanych a objasnénych trestnych cint ohroZeni pod vlivem ndvykové latky

a opilstvi (s 274, § 360) spachanych pod vlivem alkoholu v [. 2008-2020

Rok

Celkem

registrovano

2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

Pozn.: V ramci policejnich statistik jsou trestné ciny ohroZeni pod vlivem navykové latky a opilstvi (§ 274, § 360) vykazovany

v jedné polozce.

11507
12812
11 066
10 354
9661
9877
11158
10732
9258
8038
8289
8975
8 858

Celkem

11113
12 445
10 858
10 028
9386
9459
10 532
10 243
8 707
7532
7787
8 364
8076

Objasnéno
z toho pod vlivem
alkoholu
10 746
11351
9109
8476
7790
7359
7477
7037
6 255
5 462
5754
5955
5 466

Podil TC pod vlivem
alkoholu (%)
96,7

91,2

83,9

84,5

83,0

778

71,0

68,7

71,8

72,5

73,9

71,2

67,7

Zdroj: Policejni prezidium CR (2009), Policejni prezidium CR (2010), Policejni prezidium CR (2011), Policejni prezidium CR (2012),
Policejni prezidium CR (2013), Policejni prezidium CR (2014), Policejni prezidium CR (2015), Policejni prezidium CR (2016), Policejni

prezidium CR (2017), Policejni prezidium CR (2018), Policejni prezidium CR (2019), Policejni prezidium CR (2020), Policejni

prezidium CR (2021)

V r. 2020 bylo objasnéno celkem 77 786 TC, z toho 10 405 trestnych ¢inti (13 %) bylo spachano pod

vlivem alkoholu, z nichZ 4 939 (48 %) predstavovaly trestné ciny sekundarné souvisejici s alkoholem, Cili
uziti alkoholu neni u téchto trestnych ¢inG znakem jejich skutkové podstaty — tabulka 8-4. Vyvoj trestné
¢innosti (primarni i sekundarni) pod vlivem alkoholu od r. 2010 uvadi — graf 8-2. Pocet i podil trestnych
¢ind spachanych pod vlivem alkoholu dlouhodobé klesa.

tabulka 8-4: Objasnend trestnd cinnost spdchand pod vlivem alkoholu v [. 2008-2020

Pod vlivem alkoholu
celkem (pocet)

Rok

2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

22 826
22 277
17 290
17 168
16 130
15 265
15 466
14 489
12 043
11023
11541
11429
10 405

Pod vlivem alkoholu
sekundarné (pocet)
12 080

10 926

8 181

8 692

8 340

7 906

7 989

7 452

5788

5561

5787

5474

4939

Zdroj: Mravcik a kol. (2020a); Policejni prezidium CR (2021)

Pod vlivem alkoholu
sekundarné (podil, %)
52,9

49,0

473

50,6

51,7

51,8

51,7

51,4

48,1

50,4

50,1

479

47,5

135



Kriminalita spojena s alkoholem

graf 8-2: Vyvoj poctu objasnénych trestnych cint a podilu trestnych ¢int spdchanych pod vlivem alkoholu
v 1. 2010-2020

RN

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

——Pocet objasnénych TC v tis. 17,7 1222 120,2 129,2 126,2 1121 101,7 94,9 92,8 93,2 778

Podil TC pod vlivem alkoholu ~ 15% 14% 13% 12% 12% 13% 12% 12% 12% 12% 13%
Zdroj: Policejni prezidium CR (2021)

Pokud osoba spachala trestny ¢in pod vlivem alkoholu nebo jiné NL nebo v souvislosti s uzivanim NL,
mUZe soud uloZit ochranna opatreni. Mezi nejcastéji ukladana ochrannéa opatreni patfi ochranné léceni
(OL).""* | kdyz je OL trestni sankci, kterou Ize uloZit samostatné, nebo spolu s trestem, mdze mit
charakter alternativy k prisnéjsSimu trestu. V r. 2020 bylo OL v oblasti adiktologie uloZzeno 313 osobam,
z toho 186 v souvislosti s alkoholem. OL protialkoholni bylo nejcastéji ulozeno osobam odsouzenym za
trestny Cin vytrznictvi (§ 358). Oproti predchozimu roku doslo k mirnému narlstu poctu osob, kterym
soud ulozil OL. Vyvoj od r. 2004 ukazuje graf 8-3.

graf 8-3: Pocet ochrannych léceni uloZenych v [ 2004-2020

220 232 217 226226 216 225

190 193 195 197 186
169 175 174
162 155

124 127

123
116 117 118
103 112

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

= Protitoxikomanické Protialkoholni
Zdroj: Mravcik a kol. (2020a), Ministerstvo spravedlnosti CR (2021b)

Soud muze v ramci odklon{ v trestnim fizeni nebo spolu s alternativnim trestem (tj. nespojenym

s odnétim svobody) uloZit pfiméfena omezeni a povinnosti,''* kam patii napf. lé¢eni zavislosti na
navykovych latkach, povinnost zdrzet se pozivani alkoholickych ndpojd nebo jinych navykovych latek,
podrobit se vhodnému programu poradenstvi nebo |écby.

Za r. 2020 evidovala Probacni a meditaéni sluzba (PMS) celkem 22 122 osob v rdznych fazich trestniho

Fizeni. Povinnost podrobit se lé¢eni zavislosti na navykovych latkach' mélo ulozenu 394 klientd PMS
(284 v r. 2019) a celkem 1 799 klientll PMS mélo soudem ulozenou povinnost zdrzet se pozivani

113 Ochranné léceni se vykonava na zakladé pravomocného rozhodnuti soudu, a to formou lGzkové, nebo ambulantni péce.
Vykon ochranného léceni probiha ve zdravotnickych zafizenich. Ochranné Iéceni v ambulantni i Ustavni formé ulozené vedle
trestu odnéti svobody Ize vykonavat také ve vézeni. Pokud je vzhledem k osobé pachatele zfejmé, Ze prostiednictvim
ochranného léceni nelze dosahnout dostatecné ochrany spolecnosti, mize soud ulozit opatieni v podobé zabezpecovaci
detence. Ochranné |éceni trva, dokud to vyzaduje jeho Ucel. Nejdéle ho Ize ulozZit na dobu 2 let, v pfipadé potfeby vSak maze
soud rozhodnout o jeho prodlouzeni.

14 podle § 48 odst. 4 TZ

5 podle § 48 odst. 4 TZ
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alkoholickych napoji nebo jinych navykovych latek (1784 v r. 2019). Ochranné Iéeni zavislosti na
navykovych latkdch mélo v r. 2020 ulozeno 96 osob v kontaktu s PMS (86 osob v r. 2019), z toho
62 osobam bylo ulozeno ochranné Iéceni protialkoholni (59 v r. 2019) (Probacni a mediacni sluzba,
2020; Probaéni a mediacni sluzba, 2021).

Ekonomicky motivovana kriminalita v souvislosti s alkoholem je pravidelné zjistovana v dotaznikové
studii mezi odsouzenymi vézni — blize viz kapitolu Uzivani alkoholu ve vézenské populaci (str. 98).
Kradez nebo jiné nezdkonné jednani s motivem pofrizeni prostredkl na alkohol v r. 2020 uvedlo 11 %
odsouzenych. Z dlouhodobého hlediska meziroéni zmény nepresahuji 2 procentni body. Vysledky

z 1. 2014-2020 uvadi tabulka 8-5.

tabulka 8-5: Pocet a podil odsouzenych, ktefi se nékdy v Zivote dopustili kradeZe nebo jiného
nezdkonného jedndni s motivem porizeni prostredki na alkohol

Rok Pocet Podil (v %)

2014 168 9,6
2016 175 9,6
2018 152 9,0
2020 162 10,6

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi VVézeriské sluzby CR (2015), Ndrodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zdvislosti a Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2016), Ndrodni monitorovaci stfedisko pro
drogy a zdvislosti a Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2018), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti a
Generalni reditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021)

Prestupky v souvislosti s alkoholem v kontextu ochrany vefejného zdravi definuje zakon ¢. 65/2017 Sb.,
o ochrané zdravi pred Skodlivymi ucinky navykovych latek. Za r. 2020 je evidovano 1 515 prestupkd

v souvislosti s uzivanim alkoholu, nejcastéji slo o prodej nebo podani alkoholického napoje osobé
mladsi 18 let (57 %). Prehled jednotlivych prestupkl v souvislosti s alkoholem uvadi tabulka 8-6.

V porovnani s predchozim rokem je patrny pokles poctu podnétl k zahajeni fizeni o prestupku —
tabulka 8-7.
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tabulka 8-6: Pocet podnetu, odlozenych véci a pravomocnych rozhodnuti o spdchdni prestupku
v souvislosti s alkoholem podle zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi ucinky
navykovych latek, v r. 2020

> 2 E e
Paragraf Popis pfestupku A E 3 N ﬁ
c 5] < I <9
T 3 8 £ g£9%
o o (4 o a £
35/1/i Neoznameni spravci spotrebni dané prilezitostny
prodej lihovin 42 16 3 1 0
35/1/j Prodej nebo podani alkoholického napoje osobé
mladsi 18 let 856 357 51 244 73
35/1/k Prodej/podani alkoholu osobé, o niz Ize dlivodné
predpokladat, ze alkoholicky napoj vzapéti pozije
a nasledné bude vykonavat ¢innost, pfi niz by po
poziti alkoholu mohla ohrozit zdravi lidi nebo
poskodit majetek 2 0 0 1 4
35/1/1 Prodej alkoholického napoje osobé pod vlivem
alkoholu nebo jiné NL 39 12 4 9 7
35/1/m Prodej/vyrobeni hracky napodobujici tvar a vzhled
obalu alkoholického napoje 3 2 0 0 0

35/1/n Pod vlivem alkoholu / jiné NL, kdy dan& osoba

ohrozuje sebe/jinou osobu, majetek / verejny

poradek, vstoupi na misto, na které je osobadm

v tomto stavu vstup zakazan / se tam zdrzuje 384 56 1 204 114
35/1/0-1  Poziti alkoholu nebo uZiti jiné NL i pfesto, Ze dana

osoba bude vykonavat ¢innost, pfi niz by mohla

ohrozit Zivot nebo zdravi svoje / jiné osoby nebo

poskodit majetek 12 3 1 4 2
35/1/0-2  Po poziti alkoholu nebo uziti jiné NL vykonavani

¢innosti, pfi niz by dana osoba mohla ohrozit

zivot/zdravi svoje nebo jiné osoby / poskodit

majetek 25 3 2 11 4
35/1/p Odmitnuti podrobit se orientacnimu vysetieni /

odbornému |ékafskému vysetieni 152 40 3 73 22
Celkem 1515 489 65 547 226

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi CR (2021)

tabulka 8-7: Viyvoj poctu podnétd, odlozenych véci a pravomocnych rozhodnuti o spdchdni prestupku
v souvislosti s alkoholem podle zdkona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi ucinky
ndvykovych latek, v . 2019-2020

Rok Podnéty Odlozeno Rozhodnuti Prikaz  Prikaz na misté
2019 1744 492 117 518 358
2020 1515 489 65 547 226

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi CR (2020); Ministerstvo zdravotnictvi CR (2021)

V kontextu silni¢niho provozu vymezuje prestupky v souvislosti s ndvykovymi latkami zadkon

¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich. V r. 2020 bylo v souvislosti s alkoholem
(pfipadné s jinou navykovou latkou) evidovano 24 501 prestupkd. Piehled uvadi tabulka 8-8 a tabulka
8-9.
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tabulka 8-8: Pocet podnétt a pravomocnych rozhodnuti o spdchani prestupku podle zdkona ¢. 361/2000
Sb., o provozu na pozemnich komunikacich, v r. 2020

Paragraf Popis prestupku

Rozhodnuti

Podnéty
Odlozeno
Prikaz
Pfikaz na
misté

125¢/1/b  Rizeni vozidla nebo jizda na zvireti

bezprostredné pod vlivem alkoholu nebo

jiné NL 14544 2128
125¢/1/c Rizeni vozidla nebo jizda na zvireti ve

stavu vylucujicim zpUsobilost z divodu

uziti alkoholu nebo jiné NL 1063 84 151 570 97
125¢/1/d  Odmitnuti podrobit se vysetieni za

Ucelem zjisténi ovlivnéni alkoholem nebo

jinou NL 8894 291 1010 5939 25

Celkem 24501 2503 3014 15348 202
Zdroj: Ministerstvo dopravy (2021)

853 8839 80

—_

tabulka 8-9: Viyvoj poctu podnéti a pravomocnych rozhodnuti o spdchdni prestupku podle zdkona
¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich, v . 2019-2020

Rok Podnéty Odlozeno Rozhodnuti Prikaz PH kazl na

miste
2019 27 409 3085 3804 16 262 178
2020 24 501 2 503 3014 15 348 202

Zdroj: Ministerstvo dopravy (2020); Ministerstvo dopravy (2021)
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Adiktologicka prevence zamérena na déti a mladez, ktera zahrnuje i prevenci konzumace alkoholu
mezi détmi a mladezi, je soucasti Sirsiho rdmce prevence rizikového chovani. Programy zamérené
vyhradné na prevenci uzivani alkoholu mezi détmi a mladezi proto nejsou realizovany.

Mimo cilovou skupinu déti a dospivajicich jsou dlouhodobé strukturované preventivni programy
zamérené na alkohol realizovany vyjimecné. Vyjimku predstavuji sporadické programy zamérené na
prevenci fizeni pod vlivem alkoholu a uzivani alkoholu v prostredi zdbavy. Naopak v poslednich letech
je realizovana rada medialnich kampani s tematikou alkoholu.

Tato kapitola obsahuje informace o projektech a kampanich tykajicich se alkoholu, podrobnéjsi
informace o adiktologické prevenci jsou uvedeny ve Zpravé o nelegalnich drogach v CR 2021.

V r. 2019 realizoval Magistrat mésta Trinec spolu s organizaci Bunkr kampan proti podavani a prodeji
alkoholu a tabakovych vyrobk{ mladym lidem ve véku do 18 let pod hlavickou Neni nam to jedno.
Kampan méla formu billboard a polepl zastavek MHD — obrazek 9-1, spotl v regionalni televizi, na
platné trineckého kina a na LCD obrazovkach v autobusech MHD. Soucasti byly i preventivni akce ve
$kolach. Ucelem kampané bylo poukazat na snadnou dostupnost alkoholu a tabaku nezletilym.''®

obrdzek 9-1: Ukdzka kampané Neni ndm to jedno v TFinci

Pres seiwns pannoh)
#0000 mirtp e
DI il 1Y

Iy AINRS
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NN

Zdroj: [2021-09-19]

SZU v I. 2017-2018 realizoval ve Valadském Mezifi¢i mezinarodni projekt STAD in Europe, jehoz cilem
bylo pilotné ovéfit Stockholmsky komunitni preventivni program (STAD) v 8 evropskych méstech. "’
Projekt byl zaméren na snizovani narazového piti nadmérnych davek alkoholu mezi mladymi lidmi a
byl zaloZen na plsobeni na komunitu prostifednictvim informovani a zvySovani jejiho povédomi,

176 [2021-09-19]
B [2021-09-19]
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Preventivni programy v oblasti alkoholu

vycviku odpovédného podavani alkoholu v restauracnich zarizenich a zlepSeni spoluprace pfi
prosazovani stavajici legislativy. V ramci projektu byl proskolen personél valasskomezifi¢skych nocnich
podnikd v oblasti zodpovédného podavani alkoholickych napojl. V provozovnach, jejichz zaméstnanci
byli proskoleni, byl ve srovnani s kontrolni skupinou pfi testovacich nakupech castéji kontrolovan vék
nakupujicich (48,8 %, resp. 14,7 %). Soucasti projektu byl také prlizkum mezi studenty ve véku 16-17
let, ktery ukazal narlist miry ovérovani véku mladistvych pri nakupu alkoholu. Pfed zahjenim projektu
mélo zkuSenost s kontrolou véku 22,8 % studentl pfi nakupu alkoholu v supermarketu a 24,9 %
studentd pfi nakupu alkoholu v baru nebo v restauraci, po realizaci projektu 39,5 %, resp. 30,2 %
studentl. Celkem 38,4 % studentlim nebyl alkohol kvili nizkému véku prodan v supermarketu a 33,3 %
v baru nebo v restauraci (Quigg, 2019). Vystupem projektu je pfirucka k zavadéni programu STAD na
komunitni Grovni (Méhle a kol., 2019), ktera byla pfeloZena také do cestiny.''®

Systém prevence rizikového chovani ve skolstvi je na narodni Urovni koordinovan Ministerstvem
$kolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT), na Grovni krajd plisobi krajsti $kolsti koordinatofi prevence a
na Urovni byvalych okrest jsou to metodici prevence v pedagogicko-psychologickych poradnach (PPP).
Ve skolach plsobi skolni metodici prevence (SMP). Zakladnim nastrojem skolské prevence rizikového
chovani je preventivni program $koly, ktery na kazdé Z$ a SS kazdorocné vypracovava SMP ve
spolupraci s vedenim skoly a dalsimi pedagogickymi pracovniky. Blizsi informace o systému skolské
prevence jsou uvedeny ve Zpravé o nelegalnich drogéach v CR 2021.

Hlavnimi strategickymi dokumenty pro oblast prevence v resortu Skolstvi jsou Ndrodni strategie
primdrni prevence rizikového chovani déti a mladeZe na obdobi 2019-2027 a Akcni plan realizace
Ndrodni strategie primdrni prevence rizikového chovani déti a mlddeZe na obdobi 2019-2021.11% 120
Dalsim zakladnim dokumentem je Metodické doporuceni k primdrni prevenci rizikového chovdni u déti,
Zaka a studenty ve skoldch a skolskych zarizenich, C. j. 21291/2010-28. Dokument ve svych prilohach
doporucuje skolam a skolskym zarizenim, jak postupovat pfi vyskytu raznych forem rizikového chovani
u zakd. Od ledna 2019 je jedna z priloh tohoto metodického doporuceni vénovana problematice
alkoholu.”™' Mimo oblast $kolstvi jsou systematické preventivni aktivity realizovany spise vyjime&né.

V CR byl od r. 2006 v provozu systém certifikaci odborné zpGsobilosti preventivnich programd,

tj. systém ovérovani kvality program( primarni prevence rizikového chovani realizovanych ve skolstvi
externimi subjekty. Od kvétna 2019 je proces certifikace pozastaven z divodu jeho nedostatecného
systémového zakotveni.'®? V prosinci 2019 evidoval Narodni Ustav pro vzdélavani (NUV) celkem

62 organizaci s 94 certifikovanymi programy primarni prevence, z toho 80 programd se zamérovalo na
prevenci v adiktologii, tj. vénovaly se tématlim zavislostniho chovani a uzivani navykovych latek, vcetné
uzivéani alkoholu.’?®

Od r. 2016 funguje Systém evidence preventivnich aktivit (SEPA) vytvoreny Klinikou adiktologie 1. LF
UK a VFN v Praze ve spolupraci s NUV, ve kterém se eviduje $kolska prevence a ktery zaroven slouzi
$kolam jako nastroj pro planovani preventivnich aktivit.'** Prestoze $koly nemaji povinnost systém
pouzivat, jde o nejrozéifengjéi nastroj sledovani realizovanych preventivnich aktivit v CR. Od spusténi
systému se dosud registrovalo 4 627 ZS a SS (86 % viech $kol). Alespon ¢astecné tdaje za dkolni rok
2020/2021 v systému dosud vykazalo 1 129 ZS a SS,'* coz predstavuje 21 % ze véech ZS a SS v CR. Ve
$kolnim roce 2019/2020 do systému hlasilo celkem 2 177 ZS a SS, co? predstavovalo 40 % ze véech ZS

118 [2021-09-19]

19 schvaleny usnesenim vlady CR ¢ 190 dne 18. biezna 2019

120 [2021-08-31]

121 [2021-09-13]
122 [2020-08-05]

123 [2020-08-05]

124 [2021-08-31]

125 vyplnéné nebo castecné vyplnéné vykazy za skolni rok 2019/2020 ke dni 31. 8. 2021
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a SS v CR - graf 9-1. Vzhledem k tomu, Ze Gdaje za $kolni rok 2020/2021 jsou podhlaeny a ovlivnény
uzavienim Skol v dUsledku epidemie COVID-19, jsou v této kapitole prezentovany informace tykajici se
Skolniho roku 2019/2020.

graf 9-1: Podil ZS a SS, které vyplnily vykaz v jednotném systému evidence preventivnich aktivit ve
skolnich letech 2014/2015 az 2020/2021, v %

2014/2015 0,6

2015/2016 199

2016/2017 31,5

2017/2018 43,6
2018/2019 38,5
2019/2020 40,4

202072021 21,0

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

V r. 2020 byla prevence ve skolnim prostfedi ovlivnéna opatrenimi souvisejicimi s pandemii

COVID-19. Zakaz osobni pfitomnosti zak( a studentl ve skolach platil od 13. bfezna 2020 do

25. kvétna 2020 pro zaky prvniho stupné Z$ a do 8. ¢ervna 2020 pro zaky druhého stupné Z$ a SS.
Omezeni prezencni vyuky se opakovalo i ve druhé poloviné r. 2020. V pribéhu r. 2020 probihala vyuka
prevazneé distancni formou a vstup externich lektord do skol byl omezeny. Poskytovatelé program
Skolské primarni prevence na situaci reagovali zejména presunem do on-line prostredi a poskytovanim
metodické podpory pedagogim (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021a;
Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021b). V reakci na distan¢ni formu vyuky
v 1. 2020 a 2021 byly pro oblast skolské primarni prevence vyvijeny podplirné systémové aktivity.

Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v r. 2020 vyvinula on-line vzdélavaci kurz Introduction to Evidence-
based Prevention (INEP) pro preventivni pracovniky (napf. ucitele, policejni preventisty, pracovniky
neziskovych organizaci, studenty pedagogickych fakult). Ceska verze kurzu pod nazvem Uvod do
prevence zaloZené na diikazech'?® zohledfuje specifika vyvoje prevence v CR (Gabrhelik a kol., 2020a).

Vachova (2021) sledovala znalosti studentd Pedagogické fakulty UK v oblasti primarni prevence
rizikového chovani se zamérenim na prevenci v adiktologii. Dotaznikového Setieni se v |. 2015-2017
Ucastnilo celkem 180 studentd tretiho rocniku bakalarského studijniho programu. Vétsina studentd
(77,2 %) jiz béhem dosavadniho studia slySela o primarni prevenci rizikového chovani a 63,9 %
studentl povazuje znalosti z oblasti primarni prevence za vyznamné pro jejich dalsi profesni plisobeni.
Zkoumany byly také védomosti z adiktologie napf. prostfednictvim znalosti pojmd craving (spravné
odpovédélo 36,7 % studentu) a odvykaci stav (spravné odpovédélo 33,3 % studentd). V oteviené
otazce byl zkouman postup pfi zjisténi, Zze vyucovani je pfitomen zak pod vlivem navykové latky. Jako
spravnych bylo vyhodnoceno 30,5 % odpovédi, ve kterych studenti uvedli doporucovany postup
MSMT. Naopak 28,1 % odpovédi bylo vyhodnoceno jako nevhodny postup, studenti uvadéli pfivolani
policie a feditele skoly, odvedeni zaka a sepsani zpravy, pfivolani rodi¢ zaka, udéleni poznédmky,
poslani zaka na chodbu nebo necinnost v takové situaci.

Programy vSeobecné prevence se zaméfuji na obecnou populaci, nikoliv na vybrané rizikové skupiny &i
jednotlivce. Jednou z hlavnich cilovych skupin véeobecné prevence je $kolni populace.

Pocet hodin specifického preventivniho programu, které maji Zaci k jednotlivym typlm rizikového
chovani v rdmci skolniho vzdélavaciho programu absolvovat, neni prfedepsan. Z analyzy udaji SEPA

126 [2021-09-02]
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vyplyva, ze nejvétsi hodinovy rozsah je ve skolnim vzdélavacim programu vénovan prevenci Sikany

a projeviim agrese, ve $kolnim roce 2019/2020 to bylo celkem ve véech roénicich ZS a SS (souhrnné za
véechny roc¢niky) primérné 45,5 hodiny (z toho 34,0 h na ZS a 11,5 h na SS). Na téma prevence uzivani
alkoholu absolvovali studenti ZS a SS v réamci $kolniho vzdélavaciho programu pramérné 21,3 hodiny,
nejvice ¢asu bylo tomuto tématu vénovano v 1. roéniku SS (2,4 hodiny) — graf 9-2.

graf 9-2: Priumerny pocet hodin specifické prevence uZivani alkoholu obsaZenych ve sSkolnich
vzdéldavacich programech ZS a SS ve skolnim roce 2019/2020 podle ro¢niku

1.ro¢nik S P 06

2.ro¢nik S Y 0,7

3.ro¢nik ZS 09

4.ro¢nik S I 12

5.ro¢nik zS I s
6. rocnik 7S / prima [ 19

7.ro¢nik ZS / sekunda [ 21

8.ro¢nik 78 / tercie I 2
9. ro¢nik 28 / kvarta [ 23

1. rocnik SS/ kvinta I 24
2. rocnik S$/ sexta [ 21
3. ro¢nik S$/ septima I 20
4. ro¢nik S§/ oktava I 155

Pozn.: tdaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

Ze systému SEPA jsou k dispozici rovnéz informace o realizaci samostatnych preventivnich programi a
aktivit, vCetné adiktologické prevence, nejCastéji realizovanych externimi subjekty. Ve skolnim roce
2019/2020 bylo vykazano celkem 10 250 realizovanych samostatnych preventivnich program, z toho
86,9 % bylo na Urovni vieobecné prevence rizikového chovani — blize viz Zpravu o nelegélnich drogach
v CR 2021.

Realizované preventivni programy ve Skolach se nejcastéji zamérovaly na témata prevence Sikany
a projevud agrese (16,6 % program), prevence kriminalniho chovani (10,4 %) a prevence kybersikany
(10,3 %). Na prevenci uzivani alkoholu bylo zaméreno 7,2 % program( — graf 9-3.
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graf 9-3: Zamereni preventivnich programu podle typt chovani ve skolnim roce 2019/2020, v %

Sikana a projevy agrese 16,6
Kriminalni chovani 10,4
Kybersikana 10,3
Zaskolactvi 7.2
Uzivani alkoholu 7.2
Uzivani dalSich navykovych latek 6,8
Zavislostni chovani pro nelatkové zavislosti 6,6
Uzivani tabaku 6,6
Rizikového chovani v dopravé 6,4
Rasismus a xenofobie 6,1
Rizikového sexuélniho chovani 58
Rizikové sporty 44
Poruchy pfijmu potravy 38

Plsobeni sekt a extrémistickych ndbozenskych smért 1,8

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

V listopadu 2020 realizovala Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN dotaznikové Setfeni s cilem zmapovat
aktualni stav v poskytovani skolskych preventivnich programi zamérenych na vsechny typ0 rizikového
chovani a dusevni zdravi u déti béhem 2. viny pandemie COVID-19 a potfeby skol v obdobi distan¢ni
vyuky pro poskytovani preventivnich intervenci. Sbér dat se uskutecnil prostfednictvim nastroje SEPA.
Byly osloveny véechny ZS a SS v CR (N = 5 373), Setfeni se zGcastnilo celkem 1 778 $kol (Gabrhelik a
Lukavska, 2020). Vysledky Setfeni ukazuji, ze SMP povazovali v dobé distan¢ni vyuky prevenci za
dlezitou. Preventivni aktivity v podminkach distanéni vyuky realizovala necelé polovina kol (39 % ZS
na 1. stupni, 46 % ZS na 2. stupni a 47 % SS) — blize viz Zpravu o nelegélnich drogéach v CR 2021.
Aktivity v oblasti prevence uzivani navykovych latek, véetné uzivani alkoholu, byly realizovany 3 % ZS
na 1. stupni, 8 % ZS na 2. stupni a 10 % SS.

Aktivity v oblasti prevence konzumace alkoholu realizuje i SZU a jeho dislokovana pracovisté. V r. 2020
byla fada planovanych preventivnich a osvétovych aktivit SZU z diivodu pandemie

COVID-19 zrusena, Cast aktivit byla realizovana on-line formou, prostrednictvim socialnich siti, médii a
distribuce zdravotné-vychovnych material( do skol. Celkem bylo realizovano 128 besed, seminard,
prednasek a intervencnich setkani pro verejnost a skoly s celkovym poctem 8 769 Gcastnikl. Soucasti
téchto aktivit byla prevence uzivani navykovych latek, véetné alkoholu. Prevence uzivani alkoholu je
napf. soucasti projektu Mozaika zdravi uréeného z4k(im ZS a SS. V rdmci programu jsou zakim
rozdavany informacni letdky na téma Vliv alkoholu na chovdni clovéka a Zaci mohou pomoci
specialnich bryli vyzkouset Ucinky uziti alkoholu, napf. snizenou koordinaci a ostrost zraku. Celkem
bylo v rdmci projektu v r. 2020 realizovano 17 akci pro 274 74ka ZS a SS v Kraji Vysocina a v
Libereckém kraji. Na prevenci uzivani navykovych latek, véetné alkoholu, se pfimo zaméruje také
interaktivni hra Jak se (ne)stat zavislakem urcena pro mladez ve véku

13-17 let.'?’ V r. 2020 byla realizovana zejména na ZS v Kraji Vysocina, programu se zd&astnilo celkem
295 74kh. SZU rovnéz pokracoval v realizaci projektu Skola podporujici zdravi, jehoz soucasti je i oblast
prevence uzivani ndvykovych latek (tabaku, alkoholu a drog).

Nadac¢ni fond Abbigail Williams'?® od r. 2018 realizuje zejména v oblasti nelegalnich drog preventivni
kampané a kontroverzni aktivity,'* ke kterym zastupci pomahajicich profesi zaujimaji odmitavy
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postoj.”*% V r. 2020 zvefejnil nadaéni fond sérii videi s pejorativnim nazvem Fetdk, ktera ukazuje pfibéhy
lidi, ktefi maji zkusenost s problémovym uzivanim nelegélnich drog a alkoholu™' - blize ke
kontroverznim preventivnim projektim viz Zpravu o nelegalnich drogach v CR 2021.

Programy selektivni, resp. indikované prevence jsou urceny pro skupiny osob, resp. jednotlivce,

u kterych jsou ve zvySené mife pritomny rizikové faktory pro vznik a rozvoj rliznych forem rizikového
chovani, tj. jsou ohrozengjsi nez jiné skupiny populace ¢i jednotlivci, pfipadné se u nich jiz vyskytly
projevy rizikového chovani (Pavlas Martanova, 2012; Miovsky, 2015). Realizuji je pedagogicko-
psychologické poradny (PPP), poradny pro dité a rodinu, diagnostické Ustavy, vychovné Ustavy,
stfediska vychovné péce (SVP) a nestatni neziskové organizace.

Podle systému SEPA bylo ve $kolnim roce 2019/2020"%? ze véech samostatnych preventivnich aktivit
a programU na Skolach realizovano celkem 6,8 % program( selektivni prevence a 1,9 % programt
indikované prevence. Podrobnéjsi informace o jejich realizaci nejsou k dispozici.

V systému SEPA je sledovan pocet reSenych pripadd vyskytu rizikovych forem chovéni. Za Skolni rok
2020/2021 jsou v systému feSené pripady rizikového chovani vykazovany vyjimecné. Ve skolnim roce
2019/2020 bylo do systému nahlaseno celkem 65 739 fesenych pripadl vyskytu rizikového chovani.
Uzivéni alkoholu bylo fe$eno u 3 576 74k ze véech ZS a SS, které vykaz vyplnily. Nejéastdji fesenym
rizikovych chovanim v ZS$ a SS ve $kolnim roce 2019/2020 byly $patné vztahy mezi zaky (21,2 % viech
evidovanych pripadd rizikového chovani), uzivani tabaku (18,6 %) a zavazné prestupky vici sSkolnimu
radu (10,3 %) — tabulka 9-1.

Uzivani alkoholu bylo vyrazné ¢astéjéi na SS a v odpovidajicich ro¢nicich viceletych gymnazii. Nejcastéji
byly pripady uzivani alkoholu feeny ve 4. ro¢niku SS / oktavé osmiletych gymnazii (celkem 721
pfipadud) — graf 9-4.

[2020-09-01]
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132 podle vyplnénych a c¢astecné vyplnénych vykazl za skolni rok 2019/2020 ke dni 31. 8. 2021
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tabulka 9-1: Pocet fesenych pFipadti vyskytu rizikového chovdni v ZS a SS ve $kolnim roce 2019/2020

Rizikové chovani Celkem
fztiove chovan Pocet Podil (%)  Potet Podil (%)  Pocet Podil (%)
Spatné vztahy mezi zaky 12 257 29,5 1691 70 13948 21,2
Uzivani tabaku 3466 83 8733 362 12199 18,6
Zavazné poruseni Skolniho fadu 4611 11,1 2174 9,0 6 785 10,3
Zaskolactvi 2 496 6,0 3645 15,1 6 141 93
Skryté zaskolactvi 2623 6,3 1582 6,6 4205 6,4
UZivani alkoholu 1142 2,7 2434 10,1 3576 54
Vylouceni urcitych jedincl z kolektivu 2978 7,2 395 1,6 3373 5,1
Sikana 2632 6,3 257 1.1 2 889 4.4
Utoky na pracovniky $koly 1918 4,6 390 1,6 2308 3,5
Kybersikana 1558 37 461 19 2019 31
Nelatkové zavislosti 1369 33 618 2,6 1987 3,0
Uzivani konopnych latek 326 08 835 35 1161 18
Sebeposkozovani 765 18 228 09 993 1,5
Kriminalni chovani 580 1.4 129 0,5 709 1.1
Rizikové chovani v dopravé 549 1,3 98 04 647 1,0
Poruchy pfijmu potravy 388 09 206 09 594 09
Projevy rasismu a xenofobie 524 13 43 0,2 567 09
Rizikové sexualni chovani 485 1.2 58 0,2 543 0,8
Zanedbavani, zneuzivani, tyrani ditéte 445 1.1 21 0,1 466 0,7
Rizikové chovéani ve sportu 426 1,0 39 0,2 465 0,7
Uzivani dalSich navykovych latek (mimo 53 0,1 111 0,5 164 0,2
tabak, alkohol a konopné latky)
Celkem 41 591 1000 24148 100,0 65739 100,0

Pozn.: Udaje k 31. 8. 2021

Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)

graf 9-4: Pocet Fesenych pFipadd vyskytu uzivani alkoholu v ZS a SS ve skolnim roce 2019/2020 podile

rocniku studia

1.ro¢nikzS B 12

2.roénik S I 26

3. rotnik z8 [ 44

4.ro¢nik z§ N 58

5.ro¢nik S N 53
6.r.25/prima [ 128

7.1.28 / sekunda [T 147
8.1.Z8 /tercie [T 281
9.r.Z8/ kvarta I 393

T.r.SS/ kvinta [ 489

2.1.55/sexta [ 554

3.1.55/septima I 670

4.1.55/oktava [

Pozn.: tdaje k 31. 8. 2021

Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN (2021)
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SZU v Praze ve spolupraci s Krajskymi hygienickymi stanicemi a zdravotnimi Gstavy od r. 2018 realizuje
preventivni projekt selektivné zaméreny na obyvatele socialné vyloucenych lokalit. Cilem projektu
Efektivni podpora zdravi osob ohroZenych chudobou a socidlnim vylou¢enim'? je podporovat formou
terénnich intervenci rozhodovani ve prospéch zdravi u osob ohrozenych chudobou a socidlnim
vyloucenim. Soucasti projektu je vytvoreni preventivnich program( rozdélenych do 11 tematickych
celkl, jednim z nich je tematicky celek Prevence zavislosti.

V 1. 2018-2019 bylo vytvoreno celkem 68 preventivnich programd, véetné programu Prevence uzivani
alkoholu, ktery je realizovan v socialné vyloucenych lokalitdch proskolenymi lektory a odbornymi
pracovniky SZU. Program Fetdlni alkoholovy syndrom bude realizovan od podzimu 2021.

SzU v r. 2020 usporadal 12 akci s ndzvem Dny zdravi, kterych se ztcastnilo 1 015 osob. Program se
zaméroval také na prevenci a informovanost v oblasti uzivani alkoholu. Soucasti programu byly
prednasky, besedy a on-line vyuka. Preventivni aktivity tykajici se prevence uzivani alkoholu mezi détmi
a mladistvymi jsou také realizovany na Urovni komunity prostrednictvim podpory spoluprace subjekt(
na mistni Urovni (napf. OSPOD, PMS, skoly a Skolské zafizeni, pediatfi, neziskové organizace).

Klinika adiktologie 1. Iékarské fakulty UK a VFN (KAD) v ramci Centra vefejného zdravi se zamérenim na
alkohol (zaloZzeného v roce 2017 s podporou MZ) realizovala tfi kola kampani v MHD na téma
Skodlivych ucinkl uzivani alkoholu, déle pracovala na rozvoji a novém designu preventivné
orientovanych stranek a na rozvoji prezentace centra a prevence uzivani
alkoholu na socialnich sitich (Facebook, Instagram) — blize viz kapitolu Medialni a informacni kampané,
str. 148.

V ramci Dvouletého planu spoluprdce mezi MZ a WHO/EURO na léta 2020-2021 byla naplanovana
spoluprace CR na vyvoji mobilni aplikace WHO s animovanymi prvky pro screening rizikové
konzumace alkoholu.

NMS provozuje nékolik webovych stranek pro verfejnost vénujicich se problematice zavislosti, mezi
jinymi také Ndrodni stranky pro podporu omezeni konzumace alkoholu

Od srpna 2019 integruje Ndrodni linka pro odvykani 800 350 000 i téma alkoholu a k dispozici je web
a e-mailova poradna . Provoz linky hradi Ufad vlady CR, linku
provozuje od r. 2016 Ceska koalice proti tabaku.

UZIS v r. 2020 spustil Narodni zdravotni informaéni portal,'* jehoZ soucasti je i sekce Zavislosti
a navykové latky. Jednim ze samostatnych témat je alkohol — obrazek 9-2.
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obrazek 9-2: Sekce Zavislosti a navykové latky na Narodnim zdravotnim informacnim portalu

nzip.cz
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Zdroj: [2021-08-17]

V r. 2020 pokracovala medialni kampan projektu Alkohol pod kontrolou, a to rozhlasovymi spoty,
plakéty v prostfedcich vefejné a hromadné dopravy a videospoty na socialnich sitich.”™> Informaéni
internetové stranky zamérené na problematiku alkoholu s nazvem provozuje
od r. 2017 Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze. V r. 2020 byl pfidan hashtag #protitlaku,'®
kampan se tak zaméfila i na podporu spolecenského prostredi tolerantnéjsiho vici rozhodnuti nepit;
kampari probiha i na Facebooku a Instagramu.’’

K informacnim a poradenskym sluzbam prostfednictvim telefonu a internetu viz téz kapitolu Lécba a
poradenstvi prostifednictvim internetu a novych technologii (str. 165).

V obdobi nouzového stavu z divodu epidemie COVID-19 (bliZe viz specialni kapitolu o dopadech
COVID-19 v oblasti alkoholu, str. 185) realizovalo ve dnech 16. 4. az 30. 4. 2020 Centrum vefejného
zdravi se zamérenim na alkohol Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze ve spolupraci se

SZU a s podporou BUS TV'3® na obrazovkach v autobusech MHD kampan Zdvislosti v karanténé.
Béhem 14denni kampané bylo na 705 obrazovkach v 17 méstech CR odvysilano celkem

1272 600 spott (Slo o graficky upravena informacni sdéleni WHO preloZena do cestiny). Ve dnech 1.—
15. 5. 2020 probéhla v autobusech MHD diky podpofe BUS TV navazujici kampan Odvykdni

v karanténe. Béhem 15denni kampané bylo odvysilano témér 1,3 milionu spotd propagujicich telefonni

Cislo Narodni linky pro odvykani, webové stranky , Mapu pomoci na
a stranky , a —obrazek 9-3.
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obrdzek 9-3: Ukdzka kampane Zavislosti v karanténé Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze z r. 2020
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Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze (2020)

Dalsi vinu kampané, tentokrat zameérenou na pfiznaky pocinajici zavislosti, planuje Centrum verejného
zdravi se zamérenim na alkohol spustit v prosinci 2021 — obrazek 9-4.

obrdzek 9-4: Ukdzka kampané Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze tykajici se alkoholu
pripravované na podzim r. 2021

Priznaky

pocinajici zavislosti ’

 zvySovan| tolerance viéi alkoholu

» postupna zirata kontroly nad prijmem
alkoholu

« zanedbavéni osobnich zajma, pracovniho,
rodinngho a spoledenského Zivota

ALKOHOLPODKONTROLOU.CZ
Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze (2021)

Univerzita Karlova spustila 9. 9. 2020 u pfilezitosti Mezinarodniho dne fetalniho alkoholového
syndromu informacni kampan Stop alkoholu v téhotenstvi. Jeji soulasti byl stanek 2. LF UK umistény
v Obchodnim centru Quadrio v Praze na Narodni tfidé&, ve kterém medici seznamovali vefejnost se
zdravotnimi dopady nadmérného piti alkoholu s dGirazem na rizikovost konzumace alkoholu
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Zprava o alkoholu v Ceské republice 2021

v téhotenstvi. Byla pfipravena webova prezentace Alkohol v téhotenstvi,'*® kde si mohou lidé otestovat,
co vSe védi a nevédi o alkoholu, seznadmit se s aktualnimi fakty a Cisly a také se zapojit do znalostni
soutéze. Kampan probiha rovnéz na socialnich sitich Univerzity Karlovy. Do akce jsou zapojeny viechny
lékar'ské fakulty v CR. Akce se koné s podporou odbornych partner( a ob¢anskych sdruzeni, naptiklad
MZ, SZU v Praze, odboru protidrogové politiky Uradu viady CR, Narodniho Ustavu dusevniho zdravi,
iniciativy Suchej tnor a dal$ich. Medialnimi partnery jsou Ceska televize a Cesky rozhlas. V kvétnu 2021

se ke kampani pfipojila také Fakulta zdravotnickych studii Zapadoceské univerzity v Plzni.'*

V ramci on-line kampané #nevynddmse'*' nabidla spole¢nost Renadi informace a sluzby

o souvislostech uzivani alkoholu trem cilovym skupinam: mladym uzivatelim alkoholu, rodinnym
pfislusniklim a verejnosti.

obrdzek 9-5: Domovskd stranka kampaneé #nevynddamse spolecnosti Renadi

Zdroj: https.//www.nevyndamse.cz/ [2021-09-22]

Sdruzeni pro véeobecné sluzby Anonymnich alkoholikii — Ceska republika'®? provozuje stranky

anonymnialkoholici.cz. Kromé dlouhodobé provozované anonymni podpory osobam, které maji
problém s alkoholem, sdruzeni pocatkem r. 2021 zverejnilo osobni pfibéhy vybranych lidi jako
L,svédectvi téch, ktefi se zotavili z beznadéjného stavu téla a mysli v prostiedi ¢eského AA".'4

V Cervenci 2021 realizovalo sdruzeni ve spolupraci se spolecnosti BUS TV na obrazovkach v autobusech
a na nadrazich MHD (ve méstech Ceské Budéjovice, Hradec Kralové, Liberec, Jablonec nad Nisou, Most,
Litvinov, Pardubice, Prostéjov a Pferov) kampan upozoriujici na rizika uzivani alkoholu a zejména

propagujici sluzby sdruzeni Anonymni alkoholici — obrazek 9-6.

139 https://ceskoajakdal.cz/CAJD-172.html [2020-09-09]

140 https://info.zcu.cz/clanek jsp?id=3452 [2021-08-24]

1 https://www.nevyndamse.cz/ [2021-08-26]

142 https://www.alkohol-skodi.cz/article/blog/anonymni-alkoholici-v-cesku/ [2021-08-24]
43 https://www.anonymnialkoholici.cz/ [2021-08-24]

151


https://www.nevyndamse.cz/
https://www.anonymnialkoholici.cz/
https://ceskoajakdal.cz/CAJD-172.html
https://info.zcu.cz/clanek.jsp?id=3452
https://www.nevyndamse.cz/
https://www.alkohol-skodi.cz/article/blog/anonymni-alkoholici-v-cesku/
https://www.anonymnialkoholici.cz/
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obrdzek 9-6: Ukdzka kampaneé sdruzeni Anonymni alkoholici z r. 2021
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Zdroj Sdruzeni pro vseobecné slt)éby Anonymnich alkoholiki — Ceskd republika (2021)

U pfilezitosti Svétového dne proti rakoviné, ktery se kona 4. Gnora (v r. 2020 se uskuteénil 20. roénik),’**
jsou kazdoroc¢né poradany rlizné akce. Nékteré z Ceskych subjektl pri té prilezitosti upozornovaly i na
rizika konzumace alkoholu — namatkou napfiklad Nemocnice Na Plesi'* ¢&i zdravotnické zafizeni

Multiscan.'#®

Vyraznou kampani zaméfenou na snizeni (rizikové) konzumace alkoholu v CR je jiz od r. 2013 Suchej
unor, ktery organizuje stejnojmenna neziskovéa organizace (dfive kampan patfila pod Ligu otevienych
muz)."*" Kamparni vybizi k abstinenci od alkoholu po dobu mésice Gnora, ale obecné cili na posun
nahledu na uzivani alkoholu a snizeni konzumace alkoholu v CR a pfispiva k destigmatizaci celé
problematiky alkoholu, zavislosti a [éCby zavislosti. Soucasti kampané je web (obrazek
9-7) avr. 2021 byla vydana kniha Suchej tinor: 28 diivodui proc ochutnat Cistokrevnej Zivot, ktera na 416
strankach predstavuje komplexni prehled o problematice zavislosti na alkoholu a jinych latkach a také
diky zapojeni rady ceskych odbornikd i verejné cinnych osobnosti poskytuje praktické informace a rady
ve Ctivé formé (Freimann a kol., 2021). V Unoru 2020 a 2021 probéhly dalsi roéniky této kampané, v r.
2021 doslo k rozsifeni kampané na Slovensko pod nazvem Suchy februdr. Podle dotaznikového
prizkumu, ktery kazdy rok realizuje Suchej tnor ve spolupraci s agenturou Nielsen Admosphere na
vzorku dospélé populace CR, se deklarovana Gcast v Ginorové kampani zvysila z 2,2 % v r. 2013 na

10,3 % v r. 2021 a kampan povazovalo za pozitivni 81 % respondentt (Suchej Unor, 2021a). Podle
prizkumu mezi Ucastniky ro¢niku 2021, ktefi v Unoru abstinovali nebo omezili uzivani alkoholu, 35 %
Ucastnik po skonceni Unorové Ucasti jesté dlouho nemélo na alkohol chut, 38 % se napilo ,jen tak na
chut” a ,poradné popila” jen 4 % Gcastnikl. Jesté 4 mésice po Unoru 10 % Ucastnikd stale nepilo, 35 %
pilo méné nez pred Unorem, 30 % pilo stejné a 2 % vice nez pied Unorem. Za hlavni pfinosy povazovali
Ucastnici vlastni uspokojeni z abstinence, lepsi spanek, vice energie, Cistou hlavu a snizeni télesné
hmotnosti (Suchej Unor, 2021b).

144 [2021-08-24]

145 [2021-08-24]
146 [2021-08-24]

147 [2021-08-12]
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obrazek 9-7: Home-page webovych stranek projektu Suchej tinor

L’Q‘?_‘,} SUCHEJ UNOR PROE?  PRIDE) SE

KNIHA SUCHEJ UNOR

28 duvodu,

pro€ ochutnat \ o=
Cistokrevnej Zivot \ "’\

CHCI SUCHOU KNIHU

Zdroj: [2021-08-25]

Dopad kampané Suchej unor byl zkouman také v ramci Ndrodniho vyzkumu 2020 (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti a MindBridge Consulting, 2021c) — bliZe viz kapitolu
Narodni vyzkum uzivani navykovych latek, str. 81.

Do casti Ndrodniho vyzkumu 2020, ktera probihala v obdobi zafi az listopad 2020 osobnim (face-to-
face, F2F) dotazovanim v nahodné vybranych domacnostech (N = 3 543) byly zarazeny 3 otazky na
Suchej tnor:

Slysel/a jste nékdy o kampani Suchej Unor?
Zapojil/a jste letos do kampané Suchej unor?
Mélo vase zapojeni do kampané Suchej Unor dlouhodobéjsi dopad na vasi spotfebu alkoholu?

Povédomi o kampani Suchej tnor mélo celkem 34 % respondentd. Do Unorové kampané v r. 2020 se
zapojilo celkem 6,2 % dotazanych, v tom 2,9 % abstinovalo UpIné a 3,3 % svou spotiebu alkoholu
omezila. Priblizné tretina respondentd spotrebu alkoholu vlivem kampané omezila dlouhodobé
(celkem 2,1 % respondentd, v tom 0,4 % UplIné prestala pit alkohol). Vysledky podle pohlavi, véku,
vzdélani a frekvenénich konzumnich kategorii uvadéji graf 9-5 az graf 9-7 a tabulka 9-2.

graf 9-5: Povédomi o kampani Suchej tinor mezi respondenty F2F cdsti Narodniho vyzkumu 2020 (%)
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Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021a)
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graf 9-6: Zapojeni do kampané Suchej tnor v r. 2020 mezi respondenty F2F ¢asti Narodniho vyzkumu
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Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021a)
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graf 9-7: Dlouhodoby dopad kampané Suchej tnor v r. 2020 na spotiebu alkoholu mezi respondenty F2F

cdsti Ndarodniho vyzkumu 2020 (%)
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Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021a)

tabulka 9-2: Dopad kampané Suchej tnor v r. 2020 mezi respondenty F2F cdsti Ndrodniho vyzkumu
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2020 podle kategorii frekvence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich (%)

Frekvencni konzumni Slysel/a o Zapojil/a se? Vydrzelo to?

kategorie kampani  Abstinoval/a Omezil/a  Ano, prestal/a  Ano, omezil/a Ne
Abstinent 17,9 1,9 09 1,2 0,6 09
Kazdy den 335 0 2,5 0 0,6 1,2
Témér kazdy den (5-6krat 41,4 0 4 0 0,5 3,5
tydné)

Nékolikrat tydné (3—4krat 39,5 2,5 6,8 0 3,3 6
tydné)

Jednou nebo dvakrat tydné 42,6 45 45 0,3 2,2 6,5
Neékolikrat za mésic (2—-3krat 38,9 4 3,1 0,1 1,8 5
mésicneé)

Jednou mésicné 29,1 39 24 0 1,9 4.4
Méné casto nez jednou 29,2 3,5 1 1 0,5 3
mésicné

Celkem 33,8 2,9 3,3 04 1,7 4,1

Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021a)

Z vysledkl vyplyva, Ze Suchej tnor zasahuje znacnou &ast ¢eské populace, predevsim muze a lidi ve
stfednim véku a s vy$Sim vzdélanim. V r. 2020 se do kampané zapojilo pies 6 % dospélych Cechd,

pfiblizné u 2 % méla kampan dlouhodoby dopad (to odpovida pfiblizné 190 tis. osob). Nejvétsi dopad
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méla kampan ve skupiné muz{i ve véku 25-44 let se stfednim a vys$Sim vzdélanim, kde se zapojilo
14,5 % a na 3,8 % této skupiny méla kampan dlouhodoby dopad. Podle miry spotreby alkoholu
(frekvenénich konzumnich kategorii) ma kampan nejvétsi dopad na pfrilezitostné az Casté uzivatele

evvs

nebo témér dennich uzivatel( alkoholu.

Byl proveden hruby odhad dopadu kampané na celkovou spotrebu alkoholu (resp. pocet konzumnich
prilezitosti) v CR — tabulka 9-3. Odhad je zalozen na kalkulaci redukce celkového ro¢niho poctu
konzumnich pfilezitosti Ucinkem Suchyho tnora v riznych frekvenénich konzumnich kategoriich za
predpokladu, Ze efekt v Unoru pfispiva k celkovému efektu 1/12 a dlouhodoby efekt 11/12, pficemz
Castecné omezeni spotreby alkoholu bylo stanoveno jako 50 % predchozi spotieby. Z vysledk je
patrné, ze kampan v souc¢asné podobé mé potencial snizit celkovou spotrebu alkoholu v CR fadové o
jednotky procent, pricemz nejvétsi dopad je vlivem redukce konzumace ve skupiné uzivatel(l

s frekvenci uzivani alkoholu 1-4krat tydneé.

tabulka 9-3: Celkovy dopad kampané Suchej tnor v r. 2020 na spotiebu alkoholu v CR (pocet
konzumnich prileZitosti)

Podil osob Podil  Snizeni vlivem Prispévek
Frekvencni konzumni kategorie v souboru konzumnich  Suchyho tnora kategorii
(%) prilezitosti (%) (% v Fadku) (% ve sloupci)
Abstinenti 22,6 0,0 0,0 0,0
Kazdy den 4,5 19,9 04 0,1
Témér kazdy den (5-6krat tydné) 56 19,3 04 0,1
Nékolikrat tydné (3—4krat tydné) 14,5 319 2,0 0,6
Jednou nebo dvakrat tydné 22,1 20,8 19 04
Nékolikrat za mésic (2—-3krat 19,1 6,9 14 0,1
mésicneé)
Jednou mési¢né 5.8 08 1,3 0,0
Méné Casto nez jednou mésicné 57 04 1,5 0,0
Celkem 100,0 100,0 1.3 1.3

Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021a)

V CR jsou realizovany rovnéz kampané vyrobc( a distributord alkoholu. Obecné jsou véak Géinnost a
Ucel téchto kampani podle dostupnych diikazli sporné, nebot jsou primarné soucasti marketingovych
strategii a budovani obrazu spolecenské odpovédnosti firem (napf. Babor a kol., 2018; Robaina a kol.,
2018). Je jim spolecné, ze zdlraznuji ,zodpovédnou konzumaci alkoholu”, tj. osobni odpovédnost
dospélého uzivatele alkoholu za miru a povahu konzumace, a zaméruji se predevsim na déti a mladez,
téhotné Zeny a fidice, tj. populaéni skupiny, u kterych existuje legislativni rdmec a spolecensky
konsensus o tom, Ze by nemély alkohol konzumovat viibec. Naopak se vyhybaji t¢m nejacinnéjsim
opatfenim snizujicim miru konzumace alkoholu, tj. opatfenim na strané omezeni reklamy nebo
zvySovani ceny alkoholickych napojd, které jdou proti obchodnim zajmim vyrobcl a distributord.

Potravinafska komora Ceské republiky provozuje uz od fijna r. 2015 dlouhodobé zaméfenou kampan
Alkohol zodpovédné.™® Uvadénym cilem je pfinaset informace o ,zodpovédné” konzumaci
alkoholickych néapojl. Provozuje web , jehoz vychodiskem je, Ze je potieba
rozlisit $kodlivou nadmérnou konzumaci od umirnéného piti (které prezentuje jako zdravotné
prospésné a spole¢ensky normalni) a upozornit na rizika piti u téhotnych Zen, mladistvych a Fidi¢a.'*°
Mezi odbornymi garanty projektu jsou uvadény verejné zndmé osobnosti — filozof, sociolog, feditel

148 [2021-08-24]
149 [2021-08-24]
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dopravni policie, nékolik lékafi a toxikolog."® Clenové pracovni skupiny iniciativy jsou Cesky svaz
pivovard a sladoven, Unie vyrobcd a dovozci lihovin Ceské republiky, Vinaisky fond, Jan Becher
Pernod Ricard, Plzerisky prazdroj, Bohemia sekt a Svaz vinai(i Ceské republiky. Iniciativa uvadi, ze
spolupracuje s MZ (v minulosti MZ tuto iniciativu podpofilo), Policii CR a BESIP."’

obrdzek 9-8: Logo kampané Potravindrské komory Ceské republiky Alkohol zodpovédné

alko/hol
zodp/ovédné

Zdroj: [2021-08-25]

Cesky svaz pivovard a sladoven (CSPS) se kromé Ucasti na kampani Alkohol zodpovédné vénuje dalsi
dvéma kampanim souvisejicim s alkoholem:

Ridim, piju nealko pivo (zaméfenou na zodpovédny pfistup FidicG k alkoholu).
Nezlob se, prokaz se (zamérenou na prevenci prodeje alkoholu nezletilym).

Projekt Ridim, piju nealko pivo je realizovan od r. 2010 ve spolupraci s BESIP a Policii CR; pokracoval i
v 1. 2020 a 2021. Cilem je zvysit povédomi fidi¢t o nealko pivu jako alternativé z hlediska dodrzovani
bezpecénosti a zadkona a predevsim motivace Fidi¢d k ,zodpovédnému” piti piva.'

Projekt Nezlob se, prokaZz se probiha od r. 2020, ve spolupraci se Svazem obchodu a cestovniho ruchu
CR. Hlavnim cilem je snizit dostupnost prodeje alkoholu mladistvym dfislednou kontrolou véku
nakupujiciho. Stranky maji také sekci s videem ve vietnamstiné'® — obrazek 9-9.
Navazuje na projekt Clovéce, nezlob se!, ktery vznikl v roce 2013."%

obrdzek 9-9: Kampari ,Nezlob se, prokaz se” Ceského svazu pivovarti a sladoven s videem ve
viethamstine

danh cho nguci ban hang
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Zdroj: [2021-08-25]

Unie vyrobct a dovozcii lihovin Ceské republiky na svych strankach i v médiich propaguje a vyuziva
pfistup Alkohol je jen jeden k tomu, aby podpofila konzumaci lihovin. V rdmci iniciativy Pij s rozumem
provozuje osvétovou kamparn (zejména na socidlnich sitich), kterd méa ,predavat dulezita fakta, vyvracet
zazité mylné domnénky a edukovat verejnost o zodpovédné konzumaci alkoholu”, tedy to, Ze nezélezi

150 [2021-08-24]
151 [2021-08-24]
152 [2021-08-24]
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154 [2021-08-24]

156


http://www.alkoholzodpovedne.cz/
https://nezlobseprokazse.cz/
https://nezlobseprokazse.cz/vietnamska-videa
http://www.alkoholzodpovedne.cz/o-projektu
http://www.alkoholzodpovedne.cz/o-projektu
https://www.rpnp.cz/o-projektu
https://nezlobseprokazse.cz/vietnamska-videa
https://nezlobseprokazse.cz/

na druhu alkoholu, ale jeho mnoZstvi a Ze pit se ma ,na zdravi, ne na mol"."*> Provozuje také web
, jehoz soudasti je i alkoholova kalkulagka.

Za podpory Unie vyrobct a dovozcd lihovin CR koordinuje SANANIM projekt Pobavme se

o alkoholu.cz, ktery je zaméren na zvySeni znalosti a povédomi o rizicich souvisejicich s konzumaci
alkoholu nezletilymi. Web ma cast pro mladistvé a pro ucitele a provozuje
také poradnu.'®

Obdobnou kampani jako Pij s rozumem je iniciativa Na pivo s rozumem, pod niz je podepséan Plzersky
Prazdroj. Na strankach prinasi alkoholovou kalkulacku a informace tykajici se
vyzivovych hodnot jednotlivych vyrobkd véetné nealko piv a o disledcich konzumace alkoholu (které
uvadi slovy ,studie tvrdi”).”’

Plzensky Prazdroj od r. 2013 realizuje ve spolupraci s Magistratem meésta Plzen a organizaci Centrum
protidrogové prevence a terapie projekt Respektuj 18!,*4 ktery se zaméfuje na sniZeni tolerance
dospélé populace ke konzumaci alkoholu mladistvymi a snizeni dostupnosti alkoholu nezletilym. Od
roku 2016 je partnerem projektu také Krajsky Urad Moravskoslezského kraje.

[2021-08-24]
[2021-08-24]
[2021-08-24]
%8 [2021-09-13]
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Lé¢ba zavislosti v CR je v zasadé abstinencné orientovana, méze probihat ambulantné i pfi
hospitalizaci. Po fazi detoxifikace se v 1éCbé zavislosti pracuje s nahledem pacienta na jeho zavislost,

s jeho motivaci, s relapsem a riziky relapsu, s celkovou Zivotni situaci a s celym rodinnym systémem,
pokud je to vhodné. Pouzivaji se metody individualni a skupinové psychoterapie, rodinné terapie.
Lécba zavislosti na alkoholu mé vyrazné rezimové prvky s bodovacim systémem a je charakteristicka
fyzickymi aktivitami (prace, sport). V CR je tento rezimovy model péce znam jako tzv. SkalGv model
(Dvoracek, 2003; Kalina, 2003b; Kalina, 20033; Kalina, 2007). BéZna je farmakoterapie mirnici bazeni po
alkoholu nebo nepfijemné psychické stavy, napf. Gzkost.

Specifickou farmakoterapii je tzv. averzivni terapie disulfiramem (Antabusem), ktera se pouziva jiz od
50. let minulého stoleti s Uspéchem pouzivan pfi Iécbé zavislosti na alkoholu. Disulfiram blokuje enzym
aldehyddehydrogenazu (ALDH), coz vede k hromadéni acetaldehydu, ktery je zodpovédny za
nezadouci Ucinky — tachykardii, navaly, nevolnost, zvraceni. Mechanismus Ucinku je primarné
psychologicky a je zaloZzen na vysoce nepfijemném farmakologickém Gcinku, pokud je s disulfiramem
konzumovan alkohol (disulfiram-ethanolova reakce). Psychologicka hrozba disulfiram-ethanolové
reakce posiluje odmitani alkoholu a je zodpovédna za Uc¢innost |éCby (Azrin a kol., 1982; Skinner a kol.,
2010). Pomérné Cerstva metaanalyza klinickych randomizovanych studii prokazala, Ze disulfiram je
ucinnéjsi nez placebo, a to zejména v otevienych studiich, tj. tam, kde pacienti védéli, ze uzivaji
disulfiram (Skinner a kol., 2014).

Harm reduction intervence nejsou v feéeni problémového uzivani nebo zavislosti na alkoholu v CR
rozsirené.

Pomérné novym pfistupem, ktery lezi na pomezi prevence, l1éCby a harm reduction, je pfistup
kontrolované konzumace alkoholu (controlled drinking). Tato tzv. nonabstinentni |é¢ba je zaloZena na
principech kognitivné-behavioralni terapie a motivacnich rozhovor( a Ize ji definovat jako kognitivné-
behavioralni tréning sebekontroly konzumace. Cilovou skupinou jsou predevsim mladi uzivatelé, ktefi
jesté neabsolvovali rezidencni 1é¢bu zavislosti a nachazeji se v pocatecnich fazich rozvoje zavislosti na
alkoholu (Funke a kol., 2021). V Cerstvé publikované metaanalyze vykazaly programy kontrolované
konzumace alkoholu srovnatelnou G¢innost v redukci konzumace a socialnim fungovani jako
abstinencné orientované programy a efekt nebyl zavisly na zavaznosti zavislosti na alkoholu (Henssler
a kol,, 2021).

Od r. 2013 je také v CR k dispozici pfipravek Selincro (nalmefen), ktery se pouZiva ke snizeni spotieby
alkoholu u osob s problémovym pitim nebo se zavislosti na alkoholu. V kombinaci s poradenstvim
(které je podminkou) snizuje miru konzumace alkoholu tim, Ze snizuje chut pokracovat v piti, pokud jej
¢lovék uzije pred planovanou konzumaci alkoholu. Tato metoda minimalizace uzivani, resp. harm
reduction metoda predstavuje pomérné novy pfistup v |é¢bé zavislosti na alkoholu a prokézala svou
Ucinnost (Gual a kol., 2014; Mann a kol., 2016). Nevyhodou $irSiho uplatnéni je vysoka cena — pfipravek
neni hrazen ze zdravotniho pojisténi, baleni 14 tablet stoji cca 1,7 tis. K&, pficemz uziva se max.

1 tableta denné 2-3 hodiny pred predpokladanou konzumaci alkoholu nebo co nejdfive po zacatku
konzumace.

Dalsi inovativni harm reduction pfistup predstavuji tzv. managed alcohol programmes, tj. podavani
alkoholu zavislym na alkoholu za kontrolovanych podminek. Jde o metodu pouzivanou zejména

u tézkych zavislych s dalsimi zdravotnimi a socidlnimi problémy (osoby bez domova, problémy se
zakonem atd.). Je alternativou abstinencné orientovanych program(i u osob, které z riiznych divodi
nemohou cile abstinence dosdhnout (a je jakousi obdobou substitu¢nich programd u zavislosti na
opioidech). Managed alcohol programy jsou efektivni ve snizovani negativnich zdravotnich disledkd
(intoxikace, emergentni hospitalizace), negativnich socialnich disledkd (bydleni) a kriminality (Vallance
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a kol., 2016; Stockwell a kol., 2018; Pauly a kol., 2019). Tyto programy typu wet centres a wet shelters
(tzv. mokra centra a nocleharny) jsou provozovany zejména v Kanadé a Velké Britanii, nové také v CR
(viz déle). Tato nizkoprahova zafizeni umoznuji svym klientdm uzivat alkohol v prostorach sluzby, a to
v ramci kontrolovaného podavéni, nebo je povoleno alkohol uzivat ve vyhrazenych ¢astech zarizeni.
Cilem je poskytovat sluzby lidem, kteri by bez této povolené konzumace sluzeb zarizeni nevyuzili
(Reed, 2008).

Harm reduction intervence také cili na bezpecnéjsi prostredi (vycvik barman(, bezpecnéjsi vybaveni
prostoru podniku a pouzivani nerozbitnych sklenic), na bezpecnost v dopravé (stanoveni limit{
alkoholu v krvi pfi Fizeni, alcolocks — systém znemoznujici zapocit jizdu pfi zaznamenani alkoholu

v dechu, designated driver — domluveny fidi¢, ktery odvazi skupinu pratel domd) (Beccaria a kol., 2010).
Sluzba prvni pomoci a nabidka alkotestu pred odjezdem z akce se staly zavedenou soucasti velkych
hudebnich festivald v CR.

Lécba zavislosti na alkoholu a dalsi intervence cilici na uzivatele alkoholu jsou poskytovany

v adiktologickych programech, které poskytuji sluzby uzivatelim a zavislym na navykovych latkach,
hazardnim hrani a osobam trpicim dalsimi nelatkovymi zavislostmi. UzZivatelé alkoholu jsou jejich
klienty v rdzné mire.

Sit adiktologickych sluzeb tvori zafizeni a programy rliznych typ(, které jsou zakotveny v réznych
oborech a resortnich (legislativnich) ramcich.™? Mezioborovost je silnou strankou adiktologickych
sluzeb, avsak jejich meziresortnost predstavuje praktickou prekazku jejich fungovani v praxi, nebot’
poskytovani rliznych typd sluzeb (zdravotni, socialni, vychovné-pedagogické) v jednom programu
narazi na vzajemnou neslucitelnost a nizkou vzajemnou prostupnost jednotlivych resortnich rdmct
(Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky a kol., 2021).¢°

Sit adiktologickych sluzeb tvori dvé velké skupiny program, které se navzajem v rostouci mire
prolinaji a spolupracuj:

Zdravotnicka zafizeni oboru psychiatrie, resp. se specializaci v oboru navykovych nemoci (tzv. AT
podle historického oznaceni alkohol a toxikomanie), kterd poskytuji ambulantni a rezidencni
zdravotni sluzby uZivatelim alkoholu, v mensi mife uzivatelm nealkoholovych drog a
patologickym hracdm. Tato sit vznikala od 50. let minulého stoleti na bazi protialkoholnich
poraden a oddéleni pro 1é¢bu zavislosti (ve VFN ,u Apolinare” a v psychiatrickych nemocnicich).
V 1. 1963-1992 bylo v CR 165-180 AT ambulanci, od r. 1993 se tato sit' v rdmci spole¢enskych zmén
a reformy zdravotniho systému prakticky rozpadla (Mravcik a kol., 2011b). V poslednich letech
vedle |ékarskych AT ambulanci vznikaji nelékarské adiktologické ambulance vazané na odbornost
adiktologa. Tato sit’ je hrazena predevsim ze systému verejného zdravotniho pojisténi, néktera
specializovana centra (AT ambulance, adiktologické ambulance, programy opidtové substitucni
Ié¢by) také z dotaci.

Preventivni programy, nizkoprahové programy, programy ambulantni |é¢by a poradenstvi,
terapeutické komunity a dolécovaci centra, ktera vznikala od zacatku 90. let minulého stoleti

a kterad maji prevazné registraci socialni sluzby (nékteré jsou i zdravotni sluzbou) a jsou vétsinou
provozovany NNO, cili zejména na uzivatele nelegalnich drog a v mensi, i kdyz vzrlstajici mife na

159 Napf. nizkoprahové programy maji prevazné registraci socialni sluzby a jsou provozovany NNO. Programy ambulantni |é¢by a
poradenstvi jsou provozovany jak socialnimi, tak zdravotnimi sluzbami. Rovnéz programy rezidencni Iécby jsou dostupné
v psychiatrickych nemocnicich, pfipadné na lizkovych zafizenich nemocnic akutni péce, ale také v rezidenénich programech
socialnich sluzeb typu terapeutickd komunita. Dolécovaci programy jako samostatné programy s podporovanym bydlenim ci
zaméstnanim jsou predevsim socialnimi sluzbami, ale programy nasledné péce nabizeji standardné také napfr. psychiatrické
nemocnice. | kdyz nékteré programy jsou specializované na specifické cilové skupiny, jako jsou injekéni uzivatelé nebo
patologicti hraci, v poslednich letech je patrny trend integrace vsech typl adiktologickych poruch.

160 viz napr.
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uzivatele alkoholu a patologické hrace a osoby blizké. Neni vyjimkou, Ze jedna organizace
provozuje vice zarizeni poskytujicich adiktologické sluzby rliznych typ(. Tato sit je hrazena
predevsim z dotaci statu, krajd a obci.

Aktualné je v CR odhadovano témér 300 adiktologickych sluzeb riizného typu (Sekretariat Rady vlady
pro koordinaci protidrogové politiky a kol., 2021). V r. 2020 byla realizovana studie Scitdni
adiktologickych sluzeb 2020, které se zUcastnilo 292 jednotek (programd) adiktologickych sluzeb
riznych typd z celé CR, nejcastéji se statutem socialni sluzby a zdravotnického zafizeni (Janikovéa a
Nechanskd, 2021). Soubor zahrnoval kontaktni a poradenské sluzby a ambulantni 1écbu (obé

87 jednotek), terénni programy (65), dolécovaci programy (53), lizkovou péci (19), substitucni Iécbu
(18), terapeutické komunity (16) a detoxifikaci (13). Statut socialni sluzby uvedlo 64 % jednotek a 12 %
mélo smlouvu se zdravotni pojistovnou na Uhradu zdravotnich sluzeb. Pétina jednotek méla sidlo

v Praze, vice nez 12 % jednotek pochéazelo z Moravskoslezského kraje, vice nez desetina jednotek
sidlila v Usteckém a Jihomoravském kraji. Celkem 208 jednotek (71 %) uvedlo, Ze poskytuje sluzby
uzivatellim alkoholu, a 226 (77 %) polyvalentnim uzivatelGm navykovych latek — tabulka 10-1.

tabulka 10-1: Pocet jednotek podle kraje sidla a cilovych skupin, Scitani adiktologickych sluzeb 2020

Cilova skupina - uzivatelé

o) S
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Kraj S c E S .. EE ©8 3 >
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= © < Qo c -2 6 o = 0o — 5
g 22, 985 % oEEfciziir ¢
Praha 5 33 27 40 36 20 15 4 23 19 8
Stredocesky 4 17 16 23 22 16 1 4 14 17 6
Jihocesky 2 14 12 16 16 8 6 0 6 8 0
Plzensky 0 11 8 13 12 8 3 0 4 12 2
Karlovarsky 2 5 5 6 5 4 4 0 4 5 0
Ustecky 10 28 26 32 32 24 19 1 12 30 2
Liberecky 1 11 6 10 9 5 2 0 4 5 0
Kralovéhradecky 1 4 6 6 6 4 2 0 3 3 0
Pardubicky 3 4 5 6 5 4 3 3 5 5 1
Kraj Vysocina 3 12 6 12 11 7 4 3 4 8 1
Jihomoravsky 3 22 18 22 20 14 12 3 9 20 1
Zlinsky 2 5 5 9 7 5 4 0 5 9 0
Olomoucky 7 16 13 23 22 13 10 3 8 15 3
Moravskoslezsky 6 26 19 26 23 24 14 0 10 21 2
Celkem €R 49 208 172 244 226 156 109 21 111 177 26

Pozn.: Jedna jednotka mlize poskytovat sluzby vice cilovym skupinam.

Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)

Celkem 276 jednotek uvedlo, ze v r. 2019 poskytly své sluzby 142 935 klientdm (97 698 klientiim bez
program( primarni prevence). Nejvyssi pocet klientd uvedly jednotky se sidlem v Praze (31 %),

v Jihomoravském kraji (18 %) a v Usteckém kraji (10 %).

U vétSiny jednotek se pohyboval podil jednotlivych skupin klientl podle prevazujici latky / navykového
chovani na celkovém poctu klientl v rozmezi 1-20 %. Podil uzivatel( alkoholu byl u témér 80 jednotek
do 10 % a naopak u vice nez tietiny jednotek byl zaznamenan podil vétsi nez 30 % — tabulka 10-2.
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tabulka 10-2: Pocet jednotek podle podilu jednotlivych skupin klientt na celkovém poctu klientd

Skupina klients Podil v %
upina idientu 0 110 11-20 21-30 31-70 71-100  neuvedlo
Uzivatelé pervitinu 0 36 31 19 88 40 78
Uzivatelé opiatd/opioidd 0 116 30 5 9 11 121
(v¢. opioidnich analgetik)
Polyvalentni uzivatelé (v¢. konopi 0 66 18 6 15 7 180
a lékad)
Uzivatelé konopnych drog 0 145 22 5 1 0 119
Uzivatelé jinych nelegalnich drog 0 53 5 2 1 0 231
Uzivatelé tékavych latek 0 34 0 0 0 0 258
Osoby zavislé na psychoaktivnich 0 74 2 0 0 1 215
lécich
Uzivatelé alkoholu 0 81 27 24 46 22 92
Uzivatelé tabaku 0 22 1 1 2 0 266
Patologicti hraci 0 89 10 2 5 3 183
Rodinni pfislusnici a blizci 0 93 35 10 22 3 129
uzivatell
Jiné skupiny 0 14 2 2 0 12 262
Z celkového po¢tu klienti
aktualné abstinujici 75 45 18 12 48 45 49
déti do 14 let véku vcetné 194 11 2 4 4 3 74
mladistvi od 15 do 17 let véku 120 82 14 3 5 6 62
véetné

Zdroj: Janikova a Nechanska (2021)

Informace o siti adiktologickych sluzeb jsou k dispozici i z vyrocnich zprav o realizaci protidrogové
politiky v krajich za rok 2020 (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021a).
Udaje poskytlo k poloviné zafi 2021 celkem 11 kraj(i (véechny kromé kraj& Moravskoslezského,
Olomouckého a Prahy). Podle Udaji ze zavérecnych zprav kraj bylo v r. 2020 celkem

285 adiktologickych programd (mimo terénni a preventivni programy), z toho 59 nizkoprahovych
kontaktnich center, 109 ambulantnich zafizeni, 18 center substitucni 1écby, 18 detoxifikacnich jednotek,
22 l4zkovych zdravotnich sluzeb, 17 terapeutickych komunit, 38 dolécovacich programi a 4 stacionarni
programy (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021a).

K zajisténi minimalnich standardi kvality adiktologickych sluzeb slouzi od r. 2006 systém certifikace
odborné zplsobilosti adiktologickych sluzeb (certifikacni systém RVKPP)."®! Jeho zakladem jsou
multidisciplinarni Standardy odborné zpisobilosti adiktologickych sluzeb. Aktualné je v platnosti

10 specialnich standardd pro 10 typU sluzeb. K zari 2021 mélo (diky prodlouzeni platnosti certifikat()
certifikaci RVKPP celkem 206 program.

Od z&fi 2016 realizoval odbor protidrogové politiky Ufadu viady CR (OPK) projekt Systémovéa podpora
rozvoje adiktologickych sluzeb v rdmci integrované protidrogové politiky (projekt RAS). Projekt byl
ukonéen 31. 8. 2021. Blize viz Zpravu o nelegéalnich drogach v CR 2021.

Je obtizné odhadnout celkovy pocet uzivateld alkoholu, ktefi jsou v CR v kontaktu s adiktologickymi
sluzbami. Jsou k dispozici data UZIS z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS)

o poctu osob lécenych pro dg. F10 v ambulantni a IGzkové psychiatrické péci — tabulka 10-4. Roc¢né je
tedy v CR zafizenich oboru psychiatrie lé¢eno cca 27 tis. zavislych na alkoholu. Se zapoctenim uZivatel(
alkoholu v kontaktu s jinymi typy sluzeb Ize pocet zavislych na alkoholu, ktefi jsou ro¢né v kontaktu

s adiktologickymi sluzbami v CR, odhadnout cca na 30 tis. osob.

161 usneseni vlady ¢. 300 ze dne 16. 3. 2005
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tabulka 10-3: Pocet pripad( pacientt lécenych pro poruchy zpisobené uzivanim alkoholu v ambulantni
a luzkové psychiatrické péci v . 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS

Rok Muzi Zeny Celkem
2010 18 546 9348 27 894
2011 18 368 9 286 27 654
2012 17 862 9152 27 014
2013 17 549 9037 26 586
2014 18 008 9321 27 329
2015 17 692 9 205 26 897
2016 17 825 9332 27 157
2017 17 802 9263 27 065
2018 17 901 9414 27 315
2019 17 830 9514 27 344
2020 16 860 9161 26 021

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢)

Podrobné informace o siti adiktologickych sluzeb jsou uvedeny ve Zpravé o nelegalnich drogach v CR
2021.

V poslednim desetileti se rozvinul privatni segment sluzeb zejména zaméreny na pomoc osobam
s problémovym uzivanim alkoholu. Tyto programy nejsou soucasti sité sluzeb hrazenych z vefejnych
zdrojl a jejich klienti nejsou hlaseni do informacnich systému o klientech adiktologickych sluzeb.

NeoCentrum'®® v Praze nabizi pobytové i ambulantni sluzby, véetné on-line terapii. Centrum vyuziva
v l1écbé kromé standardni individualni a skupinové psychoterapie a konzultaci psychiatra véetné
farmakoterapie také meditaci Vipasana, akupunkturu a strukturu systému 12 kroka.

V r. 2021 bylo zaloZzeno centrum Alkos,'®® které nabizi ambulantni a stacionarni sluzby pro uzivatele
alkoholu i osobam s jinou formou zavislosti. Centrum bylo zaloZeno a je vedeno verejné zndmou
osobou s historii uzivani alkoholu.'®*

Branické sanatorium Moniky Plocové nabizi pobytové, stacionarni a ambulantni sluzby pro uzivatele
alkoholu i pro osoby s jinym zavislostnim problémem. Terapeutické sluzby jsou poskytovany ve velké
mife pracovniky s prozitou zkudenosti se zavislosti.'®®

V Brandyse nad Labem bylo zaloZzeno nestatni a nezdravotnické zafizeni Minnesota method center,
které nabizi 28denni program pro odvykani zavislosti na alkoholu, drogach a hazardnim hrani pro
muze a zeny.'®

Privatni ambulantni sluzby v Praze zacalo v r. 2020 nabizet Recovery centrum,’®’ které provozuje
organizace SANANIM. SluZby jsou poskytovany i v anglickém a Spanélském jazyce.

Cochrane review, které zahrnulo celkem 69 studii vénujicich se kratké intervenci v priméarni pédi (z nichz
34 bylo zafazeno do metaanalyzy), potvrdilo, ze kratké intervence u alkoholu jsou Ucinné u muzt i zen.
SnizZuji spotfebu alkoholu v priiméru o 20 g tydné (95% CI: 12-28 g). Ukazalo se, ze také velmi kratké
intervence (brief advice, simple advice, very brief intervention) jsou Ucinné u osob s rizikovym uzivanim
alkoholu (Beyer a kol., 2019).
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Screeningu a kratké intervenci v ordinaci Iékare v CR se vénovala Malinovska a kol. (2021) v ¢asopise
Vnitini lékarstvi. Prezentovala mimo jiné standardni screeningové néastroje, informacni zdroje uzitecné
pro screening a ¢asnou intervenci a kratkou intervence metodou 5 krok( (5A):

ASK (zeptat se). Dotazani se pacienta na uzivani alkoholu, frekvenci piti, typické mnozstvi vypitého
alkoholu denné a tydné, charakter piti.

ADVICE (poradit). Edukace o zdravotnich a dalsich rizicich spojenych s pitim alkoholu, jak o téch
vyplyvajicich z dlouhodobého piti, tak o akutnich nasledcich (Urazy, nehody), a o potencialu vzniku
zavislosti, doporuceni pacientovi piti omezit ¢i s nim prestat.

ASSESS (posoudit). Zhodnoceni pacientova postoje ke zméné, pacientova nahledu na situaci

a ochotu piti alkoholu omezit.

ASSIST (pomoci). Je-li pacient pfipraven ke zméné, je vhodné s nim prodiskutovat moznosti, jak
zmény dosahnout (napf. pacientovy predstavy, plany, casovy horizont, podpora v rodiné

a v socialni siti, zména zivotniho stylu) a poskytnout podle moznosti a konkrétni situace
svépomocné materialy, kontakty na adiktologické sluzby, doporucit sebemonitoring
(zaznamenavani bazeni, spoustécq, relapsu).

ARRANGE (naplénovat). Je vhodné stanovit s pacientem cile a naplanovat kontrolu pro zhodnoceni
naplnéni cill; do doby dalsi kontroly by mél byt pacient vybaven kontakty na adiktologické a
psychiatrické sluzby a edukacnimi a svépomocnymi materialy.

Mira provadéni kratkych intervenci je v CR pomérné nizka, i kdyz je podle zakona povinna pro véechny
zdravotnické pracovniky.'®®

Z posledni viny kazdoroéniho Ndrodniho vyzkumu uZivani tabdku a alkoholu (NAUTA) SZU
realizovaného v rdmci omnibusového $etfeni Vyzkum ndzorii a postoji obcéanii Ceské republiky

k otdzkdam zdravotnictvi a k problematice zdravi (Vyzkum obcani 2020) agentury INRES-SONES na
souboru dospélych osob z obecné populace (kazdoroc¢né cca 1800 respondent() vyplyva, Ze pouze
45,2 % osob bylo pfi navstéve |ékare dotazano na konzumaci alkoholu (50,1 % muzd a 40,6 % Zen) a
8,2 % (11,0 % muzl a 5,5 % zen) dostalo doporuceni s pitim prestat nebo je omezit. Celkem 1,2 %
respondentl uvedlo, Ze maji pocit, Ze by méli omezit nebo zanechat piti alkoholu (1,4 % muzid a 1,1 %
Zen). Podle vysledkd studie se ukazuje, ze 1ékari Castéji zjistovali piti alkoholu u osob, které splnuji
kritéria Skodlivého piti, a také témto lidem vyrazné Castéji doporucovali s pitim prestat nebo piti
omezit. Také subjektivni pocit potfeby omezit piti roste s mirou rizikovosti konzumace alkoholu, pfesto
se zda, Ze mira poskytovani indikované kratké intervence i sebereflexe ve vztahu k alkoholu v populaci
je nizkad — z respondentl spadajicich do kategorie skodlivého piti doporucil 1ékar piti omezit 25,3 %
osob z této kategorie, nicméné osobni pocit, Ze by méli piti omezit, mélo v této kategorii jen 7,1 %
dotazanych (Csémy a kol., 2021). Ve srovnani s predchozim rokem zlstava mira realizace kratkych
intervenci na nizké Urovni — podil osob dotdzanych pfi navstévé |ékare na konzumaci alkoholu i podil
osob, kterym bylo doporuéeno omezit konzumaci alkoholu, je srovnatelny s r. 2019 (44,5 %, resp.

7,9 %).

Od r. 2016 NMS zafazuje do dotazniku priizkumu Lékari CR otazky na provadéni kratkych intervenci

u kufaka a uzivatel alkoholu.'®® Tento prizkum ve dvouletych intervalech provadi NMS ve spolupréaci
s agenturou INRES-SONES. V r. 2020 se prézkumu Lékari CR zGastnilo celkem 1 093 lékafil z celé CR
vybranych jako kazdorocné kvdtnim vybérem (respondence 81,1 %).

Pfiblizné polovina Iékarl v r. 2020 uvedla, Ze kratké intervence provadi jak ,u kufakd / uzivatell
tabaku”, tak u ,rizikovych ¢i intenzivnich uzivatel( alkoholu”. Vyjimecné provadi nebo viibec neprovadi

168 Podle zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych latek, (a stejné tak podle predchoziho
zakona €. 379/2005 Sb.) jsou zdravotnicti pracovnici pfi vykonu svého povolani povinni provadét orientacni vysetreni
rizikového a skodlivého uzivani navykové latky a nelatkové zavislostni poruchy, provadét kratkou intervenci a pripadné
doporudit navazujici odbornou péci.

169V r. 2020 otazka na provadéni kratkych intervenci znéla: ,Pokud je vasim pacientem rizikovy i intenzivni uzivatel alkoholu,
provadite u néj kratkou intervenci s cilem piti omezit nebo Uplné abstinovat?”.
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kratké intervence priblizné Ctvrtina az pétina lékard. Ve srovnani s minulym obdobim se situace
v r. 2020 téméf nezménila — tabulka 10-4.

tabulka 10-4: Provddéni kratkych intervenci u rizikovych & intenzivnich uZivateldi alkoholu lékafi v CR
v [ 2016-2020, v %

Provadéni kratkych intervenci 2016 2018 2020
u uzivatelu alkoholu (N=1237) (N=1201) (N=1093)
Ano, u vsech pacientl 29,6 28,3 29,9
Ano, u vétsiny pacientl 24,7 29,2 25,6
Ano, u nékterych pacientl 23,4 18,7 22,2
Ano, ale vyjimecné 10,1 99 10,6
Ne, neprovadi 12,1 13,8 11,6
Celkem 100,0 100,0 100,0

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2017), Ndarodni monitorovaci stfedisko pro drogy a
zavislosti a INRES-SONES (2019), Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti a INRES-SONES (2021a)

V r. 2020 byl MZ do vnitiniho i mezirezortniho pfipominkového Fizeni predlozen navrh novely vyhlasky
& 79/2012 Sb., o preventivnich prohlidkach. V ramci néj byly projednévany také pfipominky SNN CLS
JEP a Uradu vlady CR tykajici se explicitni a podrobné Gpravy problematiky zavislosti pii preventivnich
prohlidkach déti i dospélych, ale MZ po konzultaci s pfislusnymi odbornymi spole¢nostmi vyhodnotilo
stavajici Upravu ve vyhlasce jako dostatecnou. Stavajici Uprava zahrnuje dotaz na uzivani navykovych
latek, zejména cigaret a alkoholu, v ramci odebirané anamnézy.

V listopadu 2020 byl vydan aktualizovany Manudl krdtkych intervenci v oblasti navykovych latek v praxi
praktického lékare pro déti a dorost, ktery reprezentuje jednu z moznych na dlikazech zalozenych
metod préace s cilovou skupinou. Material byl vydan za financni podpory MZ a je uvefejnén na
webovych strankach Mz.7°

Od r. 2019 nabizi Ndrodni linka pro odvykdni na tel. 800 350 000"”7 (dfive Linka pro odvykani koufeni)
sluzby nejen kurakdm, ale i osobam s jakymkoliv zavislostnim problémem, véetné hazardniho hrani a
uzivani alkoholu'”? — obrazek 10-1. Linku provozuje Ufad vlady CR ve spolupréci s Ceskou koalici proti
tabaku. V r. 2020 doslo celkové k nardstu klientely o 25 % (nardst o 500 osob), nejpocetnéjsi skupinou
klientl byli kuraci tabaku (meziro¢ni narist o 100 osob), o 50 % vzrostl pocet klientd skodlivé
uzivajicich alkohol a nelegalni navykové latky (z 200 na 300, resp. z 50 na 80 osob). Nejvyssi narast
zaznamenala skupina osob blizkych, a to o0 60 % (ze 440 na 720). V souvislosti s COVID-19 se hovory
Z 318 klientl uzivajicich alkohol bylo 55,4 % muzd (176), pramérny vék byl 43 let (Narodni
monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021).

170
[2021-08-17]

i [2020-09-12]

172 Linka byla zfizena v r. 2016 pro kufaky, od r. 2018 byla rozsifena o problematiku alkoholu a hazardniho hrani.
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obrdzek 10-1: Ukazky letaki Ndrodni linky pro odvykani

ZAVISLOST V KARANTENE
KARANTENA SE ZAVISLOSTI

AN

5 CiM SE MUZETE POTYXAY

M4 néktery z Vasich znamych

problém s alkoholem?
§ o

NEBUDTE V TOM SAMI, SPOJTE SE S NAMI Reknéte mu, af se nam ozve.

\ 800 350 000 q isme ;m;,.-,',:.,. ‘:"’ i lrlt".;::.‘uo'.'.‘ )

Zdroj: [2021-09-20]

NMS provozuje Ndrodni stranky pro podporu omezeni konzumace alkoholu . Tato
narodni stranka je zamérena na poskytnuti rychlé orientace osobam, které potrebuji pomoc

v souvislosti s vlastnim zavislostnim chovanim nebo s takovym chovanim v rodiné ¢i mezi blizkymi.
Stranky poskytuji informace o mozZnostech Ié¢by s odkazy na zdroje pomoci, zakladni fakta o alkoholu,
test zhodnoceni rizika a védomostni test, kalkulacku financnich vydaji na alkohol, kalorii v alkoholu a
odkaz na kalkulacku hladiny alkoholu v krvi. Obsah doplfuji osobni pfibéhy.

UZIS v r. 2020 spustil Ndrodni zdravotni informacni portdl aodr. 2017 jsou v provozu
internetové stranky zamérené na problematiku alkoholu , které provozuje
Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze. Obé webové stranky obsahuji také informace o l1écbé
zavislosti.

Narodni Ustav dusevniho zdravi (NUDZ) pokracoval v realizaci interaktivniho programu SNASA
(Snizovani nadmérné spotieby alkoholu) . V programu si otestovalo rizikovost svého piti
jiz vice nez 12 tis. uzivatell.

V CR je k dispozici nékolik on-line poraden, které nabizeji anonymni poradenstvi také v oblasti
alkoholu ¢i v souvislosti s polyvalentnim uzivanim a poskytuji odkazy na dalsi sluzby — tabulka 10-5.

tabulka 10-5: Internetové platformy pro poskytovdni adiktologickych sluzeb

R Informace On-line On-line
Internetova stranka Provozovatel Ly

a odkazy poradna lécba
Spolecnost Podané ruce Ano Ano Ne
SANANIM Ano Ano Ne
SANANIM Ano Ano Ne
Klinika adiktologie Ano Ano Ano*
SANANIM Ano Ne Ne
Laxus Ano Ano Ne
Prev-Centrum Ano Ano Ne
InternetPoradna Ano Ano Ne

Pozn.: * svépomocna aplikace
Zdroj: Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zdvislosti (2020a)

Pouzivani on-line prostredi pro poskytovani poradenskych a lécebnych sluzeb se zvysilo béhem
pandemie COVID-19, kdy sluzby zacaly pouzivat rizné webové aplikace pro poskytovani individualniho
i skupinového poradenstvi a terapie prostfednictvim video konference. Poradenské a harm reduction
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sluzby pouzivaji také socidlni sité ke komunikaci s klienty a k oslovovani novych klientd, tento typ
kontaktu byl v dobé nouzového stavu klienty zvysené vyuzivan.

V r. 2019 Spolecnost Podané ruce ve spolupraci s peer konzultanty projektu Street Support spustila pro
uZivatele drog a lidi bez domova mobilni aplikaci Cdra. Aplikace nabizi informace o sluzbach v Brné,
které mohou tyto osoby potiebovat (viz VZ 2018). V dobé epidemie COVID-19 aplikace majitele

upozornovala na aktualni opatreni proti Sifeni koronaviru a na aktualizované informace o sluzbach
v lokalité.'”

Psychiatricka klinika FN Plzen spustila v r. 2015 tréninkovy program pro uzivatele alkoholu, ktery

s vyuzitim virtualni reality simuluje zatézové prostfedi pohostinského zafizeni s konzumaci alkoholu.
Pacient je vystaven kritickym situacim s nabidkami ke konzumaci alkoholu, které si mlze v ramci
programu vyzkouset a naucit se je lépe zvladat.'’

V poslednich letech vyuzivaji nizkoprahové programy v ramci kontaktni prace i socialni sité, zejména
Facebook (FB), ale i diskusni fora na svych webovych strankéch. Pro tuto préaci se v praxi vzilo oznaceni
virtualni terén (Matula, 2017).

Harm reduction sluzby uZivatel(im alkoholu poskytuji nizkoprahové sluzby pro uzivatele drog v CR,
tj. stacionarni kontaktni centra (KC) a terénni programy (TP). Pocet nizkoprahovych programd se
dlouhodobé pohybuje okolo 100. V r. 2020 jich bylo 111, v tom 56 kontaktnich center a 55 terénnich
program( — blize k nizkoprahovym programdm viz Zpravu o nelegalnich drogach v CR 2021. Uzivani
alkoholu se vyskytuje u jejich klientl v ramci polyvalentniho uzivani, ale uzivatelé alkoholu jako
primarni drogy jsou jejich klienty pouze v omezené mire. V r. 2020 bylo v kontaktu s nizkoprahovymi
programy 38,8 tis. uZivatelll navykovych latek,'” z toho 3 337 uZivatelG alkoholu (3 135 v r. 2019) -
tabulka 10-6. Nejvice klientl s primarni drogou alkohol bylo v kontaktu s nizkoprahovymi sluzbami

v kraji Jihomoravském (865), Usteckém (444) a Jihoceském (310) (Narodni monitorovaci stredisko pro
drogy a zavislosti, 2021).

tabulka 10-6: UzZivatelé ndvykovych ldtek v kontaktu s nizkoprahovymi programy v CR v L. 2010-2020

Primarni droga 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Pervitin 17500 19400 19500 23500 26500 24600 24500 24800 25600 26000 25400
Opioidy, z toho 8 100 6 800 9200 8 400 7 500 9900 9800 10300 10150 11550 10000
heroin 4200 3300 2 800 2700 2900 3400 2700 3100 3450 3400 3000
buprenorfin 3900 3500 6 200 5500 4700 5700 5800 5500 5200 5900 5700
jiné opioidy* - - - - - 700 1200 1700 1500 1200 1200
Konopné latky 1900 3200 3300 1600 2500 2400 2900 2300 2100 2000 1700
Tékavé latky 300 250 160 250 160 100 100 100 110 100 70
Celkem 32400 35500 34500 38300 40300 41000 39500 39200 38000 39650 38800

uzivateld drog
Injekéni uzivatelé 24500 25300 28000 31500 33000 31400 31600 32300 33100 33200 34000

Primérny vék 27,0 28,1 28,5 29,3 30,4 31,3 31,4 32,2 32,6 334 343
(roky)

Uzivatelé - - - - - - 905 1339 2900 3100 3300
alkoholu

Pozn.: * Napr. morfin, hydromorfon, oxykodon, fentanyl, metadon. Pocty jsou zaokrouhleny.
Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2021)

73 [2021-09-16]
74 [2021-08-27]
175 soucet identifikovanych i anonymnich klientl
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V r. 2019 realizovalo NMS ve spolupréci s agenturou ppm factum research prizkum Multiplikator 2019,
ktery je provadén kazdé 2-3 roky'’® (Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2019).
Studie probihala v ¢ervenci 2019 a zGcastnilo se ji 38 kontaktnich center ze véech krajd CR. Soubor

v 1. 2019 tvofilo celkem 955 klientd, z toho 666 (69,7 %) muz{, a prdmérny vék respondent( Cinil

34,8 roku. Muzim bylo v priméru 36,2 roku a zenam 31,7 roku; nejmladSimu respondentovi bylo 16
let, nejstarsSimu 69 let. Alkohol jako svou primarni drogu oznacilo 15,3 % respondent(, 50,8 % z nich
uziva alkohol denné — tabulka 10-7 a tabulka 10-8.

tabulka 10-7: Alkohol jako zdkladni droga uzivand respondenty prizkumu Multiplikator 2019 (N = 955)
podle kraju, v %

Kraj Zakladni droga alkohol
Praha 9,0
Stfedocesky 20,3
Jihocesky 70
Plzersky 50
Karlovarsky 1,6
Ustecky 52
Liberecky 20,9
Kralovéhradecky 8,5
Pardubicky 73
Vysocina 11,3
Jihomoravsky 25,0
Olomoucky 24,2
Zlinsky 264
Moravskoslezsky 38,6
Celkem CR 15,3

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2019)

tabulka 10-8: Frekvence uzivani vybranych zakladnich drog, studie Multiplikator 2019, v %

Zakladni droga Denné Nékolikrat  Jednou tydné

tydné nebo méné
Pervitin (n = 722) 331 38,8 28,1
Alkohol (n = 128) 50,8 28,9 20,3
Buprenorfin nelegélné (n = 89) 78,7 9,0 12,4
Opium/makovina (n = 38) 65,8 26,3 7,9
Heroin (n = 27) 55,6 14,8 29,6
Benzodiazepiny (n = 22) 27,3 13,6 59,1

Zdroj: Ndrodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti (2019)

V r. 2020 byla v Brné otevrfena 3 nova denni centra pro osoby bez domova, které jsou intenzivnimi
uzivateli alkoholu. Otevreni téchto center urychlila situace souvisejici s COVID-19. Tato centra nabizi
svym klientdim Ucast v programu kontrolované konzumace alkoholu v prostorach centra. Otevreni
téchto tzv. mokrych center navazuje na analyzu situace v Brné (Analyza potfeb a navrhy feseni pro lidi
dlouhodobé se zdrzujici v exponovanych lokalitach statutarniho mésta Brna, 2018) a doporuceni

k jejich zfizeni véetné navrhu nastaveni sluzby, poskytovanych intervenci nebo personélniho zajisténi
(Birova a kol., 2018). V r. 2020 poskytlo poradenské, zdravotni a socialni sluzby 728 klientdim (82 %
muzu), véetné osob s dudlni diagndzou, obyvatel socialné vyloucenych lokalit a starnoucich
chronickych uzivatelG. Primérny vék klientd byl 50 let a bylo uskutecnéno 20 841 pifimych kontaktd.

176 Multiplikdtor je praiezova dotaznikova studie mezi klienty nizkoprahovych program( v CR, tazateli jsou pracovnici samotnych
program0. Prlizkum navazoval na obdobné studie z I. 2008, 2010, 2013 a 2016. Cilem prdzkumu je mapovat miru a vzorce
uzivani navykovych latek mezi problémovymi uzivateli drog, rizikové chovani a také ziskat vstupni Gdaje pro odhad poctu
problémovych uzivateld drog multiplikacni metodou.
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Program kontrolované konzumace alkoholu byl realizovan v obdobi od 1. 9. do 31. 12 2020, klienti do
ného byli zafazeni na zakladé screeningu (Michigan Alcohol Screening Test, MAST). Program nabizel
dva rezimy konzumace alkoholu: 1) moznost konzumace 14 g alkoholu formou vina nebo piva kazdou
hodinu az 11krat denné, 2) moznost konzumace 14 g alkoholu formou vina nebo piva kazdé 2 hodiny
az 4krat denné.

Na zakladé ziskanych zkusenosti byly v priibéhu listopadu a prosince 2020 zahajeny pfipravy na
prechod do dalsi faze programu zalozené na individualnim planovani. Zafizeni zaznamenalo pfinosy
sluzby jako vyrazné zvyseni motivace klientd k dlouhodobému pobytu ve sluzbé, moznosti zakladni
edukace a otevreni prostoru pro praci na kontrolované konzumaci alkoholu, zlepseni zdravotniho stavu
a celkové Zivotni situace klientd, snizeni negativnich dopadu rizikovych vzorct chovani spojenych

s nadmérnou nebo narazovou nekontrolovanou konzumaci alkoholu, snizeni celkové konzumace
alkoholu klientd (po prvnich trech mésicich sluzby zacalo 10 % klientd programu abstinovat). Priblizné
70 % klientd travi v prostorach centra celou oteviraci dobu (9:00-19:00), ¢imz dochazi ke snizeni poctu
lidi dlouhodobé pobyvajicich ve verejnych mistech v exponovanych lokalitdch mésta Brna, véetné
snizeni vyjezdd zdravotnické zachranné sluzby a zasahd bezpecnostnich slozek (Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti, 2021).

Déle se prvky managed alcohol program(i vyskytuji v CR v domovech se zvlaétnim rezimem pro osoby
zavislé nebo ohrozené zavislosti. V prizkumu z r. 2017 (osloveno celkem 16 zafizeni, z nich 14 poskytlo
informace a 6 poskytovalo péci cilové skupiné zavislych) bylo zjisténo, ze z 6 specializovanych
program( méla 2 zarizeni nastavena pravidla umoznujici konzumaci alkoholu vné zafizeni a 1 zafizeni
uvedlo moZnost personéalu regulovat konzumaci alkoholu pfimo v zafizeni. Naopak plnou abstinenci
jako podminku pro setrvani v domové uvadéla 3 zafizeni (Cernikova a kol., 2021).

Pokud jde u miru uzivani lé¢ivého pipravku Selincro® (G¢inna latka nalmefen), ktery je indikovan jako
prevence (harm reduction) konzumace nadmérnych davek alkoholu, jeho spotieba v CR je velmi nizka.
Podle Gdajli Statniho Gstavu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL) bylo v CR do Iékaren v r. 2020 distribuovano
celkem 284 baleni tohoto pfipravku odpovidajici 3 976 dennim davkam. Jednou z pficin je vysoka cena
pfipravku — baleni 14 tablet stoji cca 1,7 tis. K¢

Specifické programy zamérené na snizovani rizik uzivani navykovych latek v prostfedi nocniho zZivota
(na tanecnich a hudebnich akcich), jsou v poslednich letech rozvijejicim se sektorem adiktologickych
sluzeb. Pokryti prostiedi no¢niho Zivota a hudebnich akci témito programy je nicméné stale omezené a
souvisi s velmi limitovanou finanéni podporou téchto aktivit a negativnim postojem policie ke
kvalitativnim testdm drog, které tyto programy provadély v minulosti a které slouzily rovnéz jako
nastroj kontaktu s cilovou skupinou. V r. 2020 bylo poskytovani sluzeb v prostfedi zabavy silné
ovlivnéno pandemii COVID-19, mnoho akci bylo zruseno ¢i presunuto na pozdéjsi termin.

Narodni monitorovaci stfedisko a ppm factum research provedlo v r. 2018 on-line dotaznikové Setfeni
Adiktologické programy v prostfedi zdbavy s cilem zmapovat poskytovani sluzeb v prostfedi zdbavy
stavajicimi, predevsim nizkoprahovymi, programy (Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a
zavislosti a ppm factum research, 2018). Celkem 16 programi se identifikovalo jako programy
poskytujici sluzby v prostiedi zabavy, z toho 3 programy poskytovaly vyhradné tyto sluzby. Cilové
skupiny program0 se vétsinou prekryvaly: 15 programi cililo na problémové uzivatele, 12 na rekreacni
uzivatele a 12 na v8echny navstévniky akce, 5 na personal akce, jeden program oznacil jako cilovou
skupinu Fidice. Vétsina sluzeb se setkava se experimentatory a rekreanimi uzivateli drog, zejména
alkoholu, marihuany a pervitinu. Testovani alkoholu z dechu a krizovou intervenci nabizelo 11 sluzeb,
nealkoholické ndpoje a obcerstveni 9, zdravotni osetfeni a prvni pomoc 7, sluzby promotérdim 6,

chill out zénu 5, spolupraci s mistni spravou 3 a $koleni personalu podnikd poskytovaly 2 programy.
Vyhodnoceni rizik v prostorach klubu a jejich certifikaci nabizel pouze 1 program.

Informace o programech v prostfedi zabavy jsou k dispozici i z vyro¢nich zprav o realizaci protidrogové
politiky v krajich (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky, 2021a) a ze zavérecnych
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zprav projektl podporenych v dota¢nim fizeni RVKPP (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zavislosti, 2021).

Z analyzy zavérecnych zprav projektl podporenych v dotacnim fizeni RVKPP vyplyva, ze v r. 2020
poskytovalo sluzby na tanecnich akcich celkem 10 program (stejné jako v r. 2018 a 2019), programy
pusobily na 75 akcich (157 v r. 2019) a vykazaly 6 472 kontakt( (38 450 v r. 2019), pfi kterych
poskytovaly poradenské a informacni intervence, distribuce harm reduction materialu nebo dechové
zkousky na alkohol ¢i nabizely moznost vyzkouset si ,opilé bryle”, které simuluji vnimani reality po uziti
alkoholu. Sluzby dlouhodobé spolupracuji s 51 majiteli klubd ¢i organizatory a promotéry akci

(54 v r. 2019), z toho polovinu (29) uvedl specializovany program Hard & Smart Spole¢nosti Podané
ruce, v€etné vétsiny kontaktd (5 170, 80 %, a navstivenych akci — 56, 75 %). VSech 10 programd
vykéazalo celkem 2 309 klientd se zakladni drogou alkohol (primérny vék 38,2 roku), z toho 90 %
klientl vykazal program Hard & Smart (2 064 klientd, prdmeérny vék 24 let). Program nabizi testovani
alkotesterem s navaznymi intervencemi jako jednu z hlavnich aktivit a upozoriuje na Casté
podcenovani jeho rizikovosti. Informacni servis a poradenstvi v souvislosti s uzivanim alkoholu je
sluzbou poskytovano nejcastéji, a to zejména ve skupiné adolescentli a mladych dospélych, dale
testovani alkotestem v kombinaci se zdravotné-pravnim poradenstvim pro fidi¢e v rdmci problematiky

Vv,

Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a zavislosti, 2021).

Drogové informacni centrum (DIC) organizace SANANIM v r. 2019 nabizelo v ramci projektu Promile
Info na 16 zébavovych akcich klidovou zénu, dechovou zkousku na alkohol ¢i poradenstvi. Sluzeb
programu vyuzilo 12 800 osob. V r. 2020 nebyly kvili pandemii COVID-19 poradany hudebni akce.
Centrum usporadalo on-line debatu s odborniky s nazvem ,Chlastate na home-office?”, debata
zaznamenala 90 zhlédnuti. DIC vyvinul a provozoval informacni webovou stranku Pobavme se
alkoholu’”. V ramci on-line Drogové poradny,'’® kam mize kdokoliv anonymné zadat dotaz k tématu
drog, v r. 2020 bylo polozeno 194 dotazu tykajicich se alkoholu (z celkovych 1856 dotazd, tj. 10,5 %).
Novou sluzbu eSandc, ktera nabizi on-line konzultace a terapii, vyuzilo 33 klientd.

Magistrat hl. m. Prahy (MHMP) ustavil na zac¢atku r. 2019 komisi pro nocni zivot s cilem systematicky
kultivovat nocni Zivot v centru mésta vcetné oblasti uzivani navykovych latek. Souclasti strategie
hlavniho mésta zaméfené na noéni Zivot je i ustaveni tzv. no¢niho starosty.’”® V r. 2019 byla rovnéz
spusténa kampan zamérfena na navstévniky Prahy, jejiz soucasti je také zvyseni informovanosti v oblasti
konzumace navykovych latek v CR a dodrzovani vefejného pofadku.'® V dubnu 2020 byla funkce
nocniho starosty na MHMP zruSena a jeho agenda byla presunuta pod nové vzniklou spole¢nost
Prague City Tourism."®"

Klinika adiktologie realizovala v I. 2014-2020 projekt Stop sexudlnimu ndsili — trénink persondlu

v oblasti prevence sexudlniho ndsili: vyvoj preventivnich a manaZerskych strategii v prostiedi nocni
zdbavy (STOP-SV).'®? Cilem projektu STOP-SV bylo identifikovat a posoudit rozsah a charakter
sexualniho obtézovani a sexualniho nésili mezi mladymi lidmi (obétmi i pachateli) v prostfedi nocni
zadbavy a zvySovat povédomi mistnich komunit a napomoci tak k prevenci sexuainiho nasili, véetné
nabidky Skolicich material( pro provozovatele a pracovniky v prostiedi noéni zabavy. Projekt byl
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https://www.pobavmeseoalkoholu.cz/
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http://www.praha.eu/jnp/cz/o_meste/magistrat/tiskovy_servis/tiskove_zpravy/praha_zacne_systemove_resit_kultivaci.html
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https://www.praha.eu/jnp/cz/o_meste/primator_a_volene_organy/rada/komise_rady/volebni_obdobi_2018_2022/komise_Rady_HMP_pro_nocniho_starostu_/zapisy_z_jednani/Zapis_z_jednani_komise_1.html
https://www.praguecitytourism.cz/cs/media/tisk/praha-spousti-kampan-pro-turisty-15839
https://www.idnes.cz/praha/zpravy/praha-nocni-starosta-koronavirus-jan-stern-prague-city-tourism.A210121_590542_domaci_baky
https://www.idnes.cz/praha/zpravy/praha-nocni-starosta-koronavirus-jan-stern-prague-city-tourism.A210121_590542_domaci_baky
http://www.irefrea.eu/index.php?page=6-9-3&foo=STOP-SV+-+Staff+training+on+prevention+of+sexual+violence

realizovén ve tfech evropskych méstech: Coimbra (Portugalsko), Palma de Mallorca (Spanélsko) a Praha
(CVR).183

Prvky harm reduction v oblasti alkoholu pIni také zachytné stanice. Podobné jako obdobné sluzby pro
uzivatele alkoholu v jinych zemich (podobny systém sluzeb pro osoby intoxikované alkoholem mé
priblizné tretina zemi EU) pIni v zasadé nasledujici funkce (Mravcik a kol., 2013a):

poskytnuti zakladniho zdravotniho dohledu a péce intoxikovanym osobam, pokud o né nem(ize
byt postarano jinak,

prevence zdravotniho poskozeni ve stavu intoxikace, jako jsou Urazy, podchlazeni, uduseni

v dUsledku vdechnuti zvratkd apod.,

feseni a prevence ohrozeni ostatnich osob, verejného poradku a majetku zplsobeného chovanim
intoxikovanych osob.

Zachytné stanice mohou plnit i dalsi funkce v oblasti adiktologické péce jako poskytnuti zakladnich
informaci o skodlivosti alkoholu a jinych drog, poradenstvi a motivace k dalsi 1éCbé, systémové
navazani indikovanych osob na sit’ zafizeni pro l1écbu zavislosti a na dalsi zdravotni a socialni sluzby
(Mrav¢ik a kol.,, 2013a), ale tyto poradenské aktivity jsou systematicky realizovany v CR pouze ve
Ctvrtiné zachytnych stanic (BureSova a kol.,, 2013).

Podle vyro¢nich zprav krajli o realizaci protidrogové politiky bylo v r. 2020 v CR celkem 18 zachytnych
stanic — tabulka 10-9. V r. 2020 poskytly sluzby 17,8 tis. klientdim (Ustav zdravotnickych informaci a
statistiky CR, 2021i). V Usteckém kraji byla v kvétnu 2019 zprovoznéna zachytna stanice v Teplicich a
v souvislosti s tim byl zaznamenan pokles hospitalizaci na nemocnicnich oddélenich pro intoxikaci
navykovymi latkami. JihoCesky kraj povaZuje za hlavni nedostatek dlouhodobé a ve shodé s odbornou
verejnosti chybéjici definici napiné sluzeb typu protialkoholni zachytna stanice, neujasnénost jeji
koncepce, smyslu a ndvaznosti na dalsi adiktologické sluzby v systému, a to vcetné financovani jejich
provozu. V principu jsou zachytné stanice zavislé na dvou zdrojich — financovani ze strany jejich klientd,
kdy jsou pohledavky ¢asto nevymahatelné, a na prispévku zfizovatele. Ve Stfedoceském kraji byla

v r. 2018 zrusena protialkoholni zachytna stanice v Koling, k hlavnim divod{m patfilo zpfisnéni
legislativy a snizeny pocet zachytd v obdobi poslednich let'®* (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky, 2021a).
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tabulka 10-9: Protialkoholni zdchytné stanice v krajich v r. 2020

Kraj Pocet zachytnych stanic Mésto

Praha 1 Praha8

Stredocesky 2 Mlada Boleslav, Pfibram
Jihocesky 1 Ceské Budé&jovice
Plzensky 1 Plzen

Karlovarsky 1 Sokolov

Ustecky 1 Teplice

Liberecky 1 Liberec
Kralovéhradecky 1 Hradec Kralové
Pardubicky 1 Pardubice

Vysocina 1 Jihlava

Jihomoravsky 1 Brno

Olomoucky 1 Olomouc

Zlinsky 1 Kroméfiz
Moravskoslezsky 4 Frydek-Mistek, Karvina, Opava, Ostrava
Celkem 18 -

Pozn.: Za kraje Praha, Olomoucky a Moravskoslezsky jsou uvedena posledni dostupna data za r. 2017.
Zdroj: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky (2021a)

Ambulantni zdravotnicka péce o uzivatele alkoholu je poskytovana predevsim v psychiatrickych
ambulancich (odbornost 305), pficemz za specializované je mozno povazovat tzv. AT (alko-toxi)
ambulance (odbornost 308). V poslednich letech nardsta pocet nelékarskych adiktologickych
ambulanci, tj. zdravotnickych zafizeni poskytujicich péci ve zdravotnické odbornosti adiktologie
(odbornost 919). Déle v CR funguje fada ambulantnich program( na bazi sociélnich sluzeb, které
poskytuji psychosocialni intervence a ¢asto spolupracuji s psychiatrem. Ambulantni [é¢bu a poradenstvi
poskytuji také programy indikované prevence a jiné programy plsobici v resortu skolstvi jako napr.
stifediska vychovné péce, pedagogicko-psychologické poradny. Specializované adiktologické programy
poskytuji typicky multidisciplinarni péci s pfitomnosti zdravotni, socialni a vychovné slozky.

Podrobné informace o siti ambulantnich adiktologickych program( jsou uvedeny ve Zpravé
o nelegalnich drogéch v CR 2021. Ambulantni [é¢bu zavislosti véetné zavislosti na alkoholu poskytuji
nasledujici typy programi (Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky a kol., 2021):

Ambulance registrované jako lékarské AT ambulance (obor navykové nemoci): Celkem asi

60 ambulanci v celé CR (66 v r. 2020), z toho pfes 20 je v Praze, z nich necelych 30 je v systému
vefejného zdravotniho pojisténi. V kontaktu s nimi je rocné pres 12 tis. pacientd.
Adiktologické zdravotnické ambulance, kterych je registrovano celkem 58 (20 z toho v Praze),
z nich v systému verejného zdravotniho pojisténi je cca 30 ambulanci. V péci maji nelékarské
adiktologické ambulance odhadem 5 tis. klientd.

Ambulantni programy socialnich sluzeb: celkem cca 15 programd, v péci cca 3 tis. klientd.
Détské a dorostové adiktologické ambulance, které maji status socialnich a/nebo zdravotnich
sluzeb, celkem funguje 9 programd, v péci maji cca 1,5 tis. klientd.

Sit"ambulantnich adiktologickych sluzeb doplfuji adiktologické programy nasledné péce, které maji
statut sociélnich sluzeb — celkem 39 programt (z nich 24 s chrdnénym bydlenim), v péci

cca 2 tis. klientl rocné. Napf. brnénska organizace Renadi poskytuje lidem a jejich blizkym odbornou
psychosocialni pomoc a podporu pro zménu zZivotni situace souvisejici s uzivanim alkoholu, 1ékd se
zavislostnim potencidlem, s hazardnim hranim a hranim pocitacovych her a s pfipadnymi dal3imi
psychickymi potizemi. Organizace provozuje terénni program, kontaktni centrum, ambulantni sluzby a

172



krizové bydleni. V ramci projektu Recovery Housing nabizi uzivatelim alkoholu ¢asové omezené
komunitni nebo samostatné ubytovani véetné profesionalni podpory a podpory peer konzultantd.'®

Ambulantni 1é¢bu poskytuji kromé specializovanych Iékafskych AT ambulanci také (nespecializované)
psychiatrické ambulance.

V r. 2020 vykézalo uzivatele navykovych latek (vykaz UZIS A013) celkem 457 ambulanci oboru
psychiatrie (z nich bylo 66 specializovanych/registrovanych jako AT ambulance). V r. 2020 s nimi bylo

v kontaktu (,v Zivé kartotéce”) celkem 36 899 uzivatell navykovych latek, z toho 10 839 v kontaktu s AT
ambulancemi. Z celkového poctu 36 899 pacientl bylo 20 221 uzivatel alkoholu (54,8 %) — graf 10-1.

graf 10-1: Pacienti v ambulantni psychiatrické péci podle skupin drog v r. 2020, vykaz A013-priloha
Alkohol 20 221
Opioidy 3 881
Kombinace drog 4184
Jina stimulancia (mimo kokain) 3944
Sedativa a hypnotika 2 089
Konopné latky 1630
Tabak 624
Kokain 114
Halucinogeny | 40
Tékavé latky | 20

Ostatni 152

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021i)

Pocet pacientll l1é¢enych pro problémy spojené s uzivanim navykovych latek v ambulantnich zafizenich
oboru psychiatrie dlouhodobé klesa. Zatimco pred 10 lety bylo 1éCeno pres 40 tis. osob, v poslednich
letech to je kolem 37 tis. osob rocné. K nejvétsimu poklesu doslo u uzivatel alkoholu — graf 10-2.

graf 10-2: Pocet lécCenych pacient(i v ambulantni psychiatrické lécbé v [ 2009-2020, vykaz A013 —priloha
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2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Celkem 41419 40198 39033 39554 36379 35405 36419 37013 37004 37156 36899
B Ostatni latky 488 517 278 297 332 201 387 242 334 612 326
Sedativa a hypnotika 2 377 2379 2268 2241 2108 1743 1928 2 051 1801 1933 2089
Tabéak 870 829 855 1035 541 996 1022 327 583 231 624
m Alkohol 24206 24182 23643 23838 22316 21110 21530 21828 21724 21030 20221
Kombinace drog 3071 2936 2874 3252 3150 2954 2 906 3389 3 445 3632 4184
B Stimulancia 3943 3420 3310 3481 3464 3511 3200 3385 3431 4168 3944
Konopné latky 1667 1477 1446 1426 1366 1569 1627 1480 1433 1468 1630
B Opioidy 4797 4 458 4359 3984 3102 3321 3819 4311 4253 4082 3881

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021i)
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Déle jsou k dispozici Gdaje UZIS z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS). Podle
NRHZS se pocet uzivatell alkoholu v péci ambulantnich psychiatr{i dlouhodobé neméni — tabulka
10-10. V r. 2020 tvorili muzi 65 % a zeny 35 % klientd se zavislosti na alkoholu, vétsSinu klient( (87 %)
tvorily osoby ve véku 35 a vice let — tabulka 10-11. Podle NRHZS se v poslednich letech vék [écenych
uzivatell alkoholu posunuje do vyssich vékovych skupin — graf 10-3.

tabulka 10-10: Pocet pacient(i lécenych pro poruchy zptsobené uZivanim alkoholu v ambulantni
psychiatrické péci v . 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS

Rok Muzi Zeny Celkem
2010 16 161 8434 24 595
2011 15952 8443 24 395
2012 15508 8299 23 807
2013 15 264 8 247 23511
2014 15610 8454 24 064
2015 15 303 8354 23 657
2016 15480 8 478 23 958
2017 15499 8 364 23 863
2018 15 669 8 567 24 236
2019 15 491 8 665 24 156
2020 14 747 8 340 23 087

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

tabulka 10-11: Pocet pfipad(i pacientt lécenych pro poruchy zpisobené uzivanim alkoholu v ambulantni
psychiatrické péci v r. 2020, NRHZS, podle vékovych skupin a pohlavi

Vékova skupina Muzi Zeny Celkem
0-9 let 0 0 0
10-14 8 14 22
15-19 85 47 132
20-24 241 125 366
25-29 607 231 838
30-34 1072 470 1542
35-39 1533 722 2255
40-44 2023 1037 3 060
45-49 2193 1243 3436
50-54 1837 1091 2928
55-59 1718 1041 2759
60-64 1399 973 2372
65-69 1054 735 1789
70+ 977 611 1588
Celkem 14 747 8 340 23 087

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)
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graf 10-3: Pocet pripadu pacientti léCenych pro poruchy zptsobené uZivanim alkoholu v ambulantni
psychiatrické péci v . 2010-2020 podle vékovych skupin, NRHZS

100%
70+

65-69
= 60-64

90%

80%

70% m 55-59

50-54
60% m 45-49
m 40-44
m35-39

m30-34

50%

40%

30% W 25-29

m20-24
20%
m 15-19
m10-14

=09

10%

0%
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

Ambulantni lé¢ba je dostupna také ve véznicich — viz kapitolu Adiktologické sluzby ve vézeni (str. 180).

10.7 Rezidencni programy

Reziden¢ni péci poskytuji v CR detoxifikacni a IGzkova oddéleni lé¢ebnych zdravotnickych zafizenti,

zejména psychiatrickych nemocnic, terapeutické komunity, zafizeni specialniho skolstvi a programy

chranéného bydleni.

Podrobné informace o siti ambulantnich adiktologickych programi jsou uvedeny ve Zpravé

o nelegélnich drogach v CR 2021. Rezidenéni lécbu zavislosti véetné zavislosti na alkoholu poskytuji

nasledujici typy programi:

> Detoxifika¢ni programy: V CR je mozno detoxifikaci od navykovych latek absolvovat

v 30-40 zafizenich, z toho je cca 15 detoxifikacnich jednotek. V r. 2020 (pravdépodobné vlivem

epidemie COVID-19) doslo k poklesu poctu detoxifikacnich jednotek na 8. Rocné je pro

detoxifikaci hospitalizovano 11-12 tis. osob, nejcastéji (cca 60 %) v souvislosti s alkoholem.
> Psychiatricka Itizkova péce: Celkem je v CR 22 psychiatrickych nemocnic a 28 psychiatrickych

oddéleni. Zafizeni registrovanych jako zafizeni oboru AT (ndvykové nemoci) je v CR

celkem 17. Ro¢né je v nich cca 16 tis. hospitalizaci pro poruchy zptsobené uzivanim navykovych

latek, z toho vétsina pro poruchy zplsobené alkoholem (cca 60 %).

> Terapeutické komunity: V CR plsobi celkem 19 terapeutickych komunit, z nich 15 je registrovano

jako socidlni sluzba. Ro¢né se v terapeutickych komunitach Iéci
cca 600-700 klientl se zavislostmi, z nich cca 100 pro alkohol.

# V6 specializovanych zafizenich resortu $kolstvi pro pobyt déti ohrozenych drogovou zavislosti

absolvuje pobyt cca 150 déti.

Sit rezidenénich sluzeb doplfuji dolécovaci programy s chrdnénym bydlenim.

Detoxifikaci od navykovych latek v r. 2020 nahlasilo UZIS (vykaz L4) celkem 36 zdravotnickych zafizeni,
z toho bylo 8 detoxifikacnich jednotek. Detoxifikaci absolvovalo 10 186 osob, 5797 z nich (57 %) pro

poruchu zplGsobenou alkoholem — graf 10-4.

175



Adiktologické sluzby pro uzivatele alkoholu

graf 10-4: Pocet pacientt hospitalizovanych pro detoxifikaci od ndvykovych latek podle latky v r. 2020

Alkohol 5797
Kombinace latek 2124
Jina stimulancia (pervitin) 1035

Sedativa a hypnotika 317
Opioidy 259

Konopné latky 353
Jiné psychoaktivni latky 203

Tabak | 66

Tékavé latky | 8
Halucinogeny | 4

Kokain | 20
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021i)

Reziden¢ni abstinencné orientovanou lé¢bu pacient(im zavislym na navykovych latkach poskytuji v CR
prevazné psychiatrické nemocnice a psychiatrickd oddéleni nemocnic. Zejména v psychiatrickych
nemochnicich je [é¢ba organizovana na specialnich oddélenich pro l1écbu zavislosti. Z Narodniho
registru poskytovatel(i zdravotnich sluzeb (NRPZS), ktery spravuje UZIS, vyplyva, Ze pocet
psychiatrickych nemocnic pro dospélé (19), pro déti (3) a ostatnich Iizkovych zarizeni s psychiatrickym
oddélenim (1 zafizeni) se v r. 2020 mezirocné nezménil, poclet psychiatrickych oddéleni nemocnic se
snizil z32 na 28 a 1 psychiatrické oddéleni v ostatnich lGzkovych zafizenich. Pocet [Gzek

v psychiatrickych nemocnicich v r. 2020 dosahl 8 127 (8 606 v r. 2019, 8 684 v r. 2018), pocet llzek

v détskych psychiatrickych nemocnicich dosahl 210 (stejné jako v r. 2019) a na psychiatrickych
oddélenich nemocnic 1391 (1361 v r. 2019). Pocet lGzek vyclenénych k 1éCbé zavislosti na navykovych
latkach vcetné alkoholu neni znam.

V r. 2020 bylo v psychiatrickych Iizkovych zafizenich hospitalizovano 11 770 osob lécenych pro
zavislost na navykovych latkach, z toho bylo 7 212 (61 %) uzivatel alkoholu. Celkovy pocet
hospitalizovanych i pocet hospitalizovanych pro poruchy zpisobenou alkoholem v r. 2020 meziro¢né
klesl, coz bylo zplsobeno pravdépodobné situaci souvisejici s COVID-19 — graf 10-5. Muzi tvori
dlouhodobé 70 % hospitalizovanych pro alkohol, Zeny 30 % — tabulka 10-12. VétsSinu klientd (69 %)
tvorily v r. 2020 osoby ve véku 35-59 let — tabulka 10-13. Vék Iécenych uzivateld alkoholu se zvysuje -
graf 10-6.
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graf 10-5: Pocet hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim ndvykovych latek v psychiatrickych
zarizenich v [ 2010-2020, NRHZS

15 000
12 000
9000  EEE ke e L e e e e e e
—
6 000
3000
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Celkem 12339 12425 12398 12396 13077 12782 12688 12529 12522 12853 11770
Polyvalentni uZivani 2 068 2344 2 504 2744 2768 2790 2883 2904 2873 3093 3102
Tékavé latky 32 24 26 29 18 20 19 22 19 14 8
Tabak 6 2 7 2 2 2 1 2 - 1 1
Halucinogeny 9 4 3 7 8 4 7 7 14 9 i
Ostatni stimulancia 1356 1500 1607 1777 1881 1806 1615 1462 1372 1415 1315
B Kokain 4 3 2 5 7 6 5 5 6 7 11
W Sedativa a hypnotika 291 322 320 329 361 325 351 402 422 447 372
B Konopné latky 191 197 223 259 237 244 278 299 300 324 301
Opioidy 561 389 354 334 342 289 237 232 230 202 171
u Alkohol 8450 8291 8087 7681 8274 8038 8001 7904 7972 8100 7212

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

tabulka 10-12: Pocet pacientt hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim alkoholu

v psychiatrickych zafizenich v [ 20710-2020 podle pohlavi, NRHZS

Rok Muzi Zeny Celkem
2010 5817 2633 8 450
2011 5752 2539 8 291
2012 5565 2522 8 087
2013 5369 2312 7 681
2014 5770 2 504 8 274
2015 5578 2 460 8038
2016 5554 2447 8 001
2017 5486 2418 7 904
2018 5492 2 480 7972
2019 5561 2538 8 099
2020 4975 2237 7212

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021¢)
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tabulka 10-13: Pocet pacientt hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim alkoholu
v psychiatrickych zafizenich v r. 2020 podle pohlavi a veku, NRHZS

Vékova skupina Muzi Zeny Celkem
0-9 0 0 0
10-14 2 3 5
15-19 17 14 31
20-24 74 33 107
25-29 254 77 331
30-34 500 198 698
35-39 629 248 877
40-44 786 358 1144
45-49 800 355 1155
50-54 663 324 987
55-59 542 243 785
60-64 356 200 556
65-69 218 114 332
70+ 134 70 204
Celkem 4975 2237 7212

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

graf 10-6: Pocet pacientt hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim alkoholu v psychiatrickych
zafizenich v [. 20710-2020 podle vekovych skupin, NRHZS
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2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (2021c)

V CR pisobi 19 terapeutickych komunit (TK) pro 1é¢bu zévislosti s odhadovanou kapacitou

cca 320 mist se zamérenim prevazné na lécbu potizi zplsobenych uzivanim nelegélnich
psychoaktivnich latek. Podle zavérecnych zprav dotacniho Fizeni RVKPP bylo v 15 TK v r. 2020 Ié¢eno
celkem 389 osob, z toho 61 (z toho 66 % muzd) klientli se zakladni drogou alkohol. Primérny vék
klient byl 35,3 roku (Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a zavislosti, 2021). TK EXIT'®

v Moravskoslezském kraji, kterd nabizi |é¢ebny pobyt pro chlapce i divky ve véku

14-19 let, se v r. 2020 pfesunula do jiného mista.

Pod resort skolstvi spada systém nahradni vychovné péce o ohrozené déti ve skolskych zafizenich pro
vykon Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy a pro preventivné vychovnou péci, kam patfi

18 https://www.exitkomunita.cz/[2020-09-26]
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diagnostické Ustavy pro déti a pro mladez, détské domovy se skolou, vychovné Ustavy, détské domovy
a strediska vychovné péce — celkem to v r. 2019 bylo 236 zafizeni (235 v r. 2018). Soucasti 6 zafizeni
jsou oddéleni specializovana pro pobyt déti ohrozenych drogovou zavislosti'® — celkova

kapacita téchto specialnich oddéleni v r. 2020 byla 92 mist (86 v r. 2019) a pobyt v nich absolvovalo
175 déti (148 v r. 2019, 149 v r. 2018, 168 v r. 2017, 175 v r. 2016, 179 v r. 2015 a 200 v r. 2014) (MSMT,
2021).

Rezidencni 1écba vcetné detoxifikace je dostupna také ve véznicich — viz kapitolu Adiktologické sluzby
ve vézeni (str. 180).

V z&fi 2021 bylo v Registru poskytovatell socialnich sluzeb MPSV'® evidovano 34 poskytovatell
sluzeb nasledné péce pro osoby ohrozené zavislosti nebo zavislé na navykovych latkach, coz je o 5 vice
nez v zari 2020. Tito poskytovatelé provozovali celkem 53 program (39 v r. 2020), z nichZ bylo

30 pobytovych (24 pobytovych v r. 2020). Nejvice program(i nasledné péce bylo stejné jako v r. 2020

v kraji Moravskoslezském a v Praze (12 a 8 programl). V Karlovarském, Kralovéhradeckém a
Pardubickém kraji nebyl dostupny ani jeden pobytovy program néasledné péce — tabulka 10-14. Pocet
uzivatell sluzeb neni v Registru poskytovatell socialnich sluzeb uveden.

tabulka 10-14: Sluzby ndsledné péce v Registru poskytovatelii socidlnich sluzeb MPSV k 10. 9. 2021
Pocet Pocet Z toho pocet

Kraj o o
) poskytovateli programui

pobytovych ambulantnich certifikovanych
programii programii programi*
Praha 4
Stfedocesky
Jihocesky
Plzensky
Karlovarsky
Ustecky
Liberecky
Kralovéhradecky
Pardubicky
Vysocina
Jihomoravsky
Olomoucky
Zlinsky
Moravskoslezsky
Celkem CR* 34 53 30 40 20
Pozn.: Celkovy pocet poskytovatell a poskytovanych programd je nizsi nez soucet poctu poskytovatelli v jednotlivych krajich,
nékteré programy plsobi ve vice krajich. * systém certifikace RVKPP
Zdroj: [2021-09-10]
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V r. 2020 vyuzilo sluzeb nékterého z 20 programi nasledné péce dotovanych RVKPP celkem
1 158 klientd, z toho 357 (31 %) uzivatell alkoholu (Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a
zavislosti, 2021).

Néslednou péci pacientlim, ktefi absolvovali Ié¢bu v daném zafizeni, poskytuji také psychiatrické
nemocnice.

187 Vlychovné Ustavy Dvar Kralové, Praha 9 — Klicov, Zulova, Hostoun, oddéleni s vychovné lé¢ebnym rezimem pro mladez
ohroZenou drogovou zavislosti Cesta Revnice a od zafi 2014 Vychovny Ustav PEov. Cesta Revnice je zafizeni pro divky, ostatni
jsou pouze pro chlapce.

168 [2021-09-08]
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V CR funguje nékolik sdruzeni poskytujicich pomoc uzivatelim alkoholu na bazi svépomoci.

Svépomocna podpurna setkani nabizi CR spolecenstvi Anonymni alkoholici (AA),'® nezéavislé

svépomocné uskupeni lidi nabizejici pomoc s uzivanim alkoholu na bézi 12 krokd. V soucasné dobé
pasobi v CR 67 skupin AA ve 45 méstech. Organizace spolupracuje s vice nez 30 adiktologickymi
sluzbami, clenové AA navstévuji pobytova zafizeni a nabizeji pacientdim informacni schlzky

o aktivitdch AA. Organizace také poskytuje telefonickou nonstop tisfiovou linku pro celou CR.
Spolupracuje také s Proba¢ni a mediac¢ni sluzbou CR a s Vézenskou sluzbou CR na zakladani mitink(
AA ve véznicich.

V Brné kromé AA podporuje svépomocné aktivity Spolecnost Podané ruce, nejnovéji projektem Street
Support, ktery podporuje lidi uzivajici drogy v rozvoji aktivit vzajemné pomoci, v rozvoji peer prace a

v advokacii pro lidi uzivajici drogy. Rozvoj peer prace podporuje spolecnost také realizaci zakladniho
vycviku v recovery koucovani urceného pro lidi s vlastni zkusenosti se zavislosti. V r. 2019 se uskutecnil
prvni cyklus tohoto vycviku pro 18 osob, v r. 2020 druhy cyklus pro 14 osob (Nepustil a kol., 2021).

Kazdy mésic se v Brné schazi také neformalni skupina Zotaveni Brno' sdruzujici lidi, ktefi se dostali do

problém( se zavislosti, a jejich blizké. Primarnim zamérem skupiny neni svépomoc, ale podpora
rlznych forem zotaveni ze zavislosti. Skupina organizuje vlastni aktivity anebo se zapojuje do
spolecnych projektl s odbornymi sluzbami (Nepustil a kol., 2021).

V Ceskych Budé&jovicich byl zalozen v r. 2018 spolek FAKT Abstinenti spolek pFatel v zotavent,'®"

nabizi svépomocna setkani a podporu v dolécovani.

ktery

Od r. 2018 je aktivni pacientské sdruzeni osob s diagndzou zavislosti Recovery, které v poloviné Unora
2019 ziskalo pravni subjektivitu. Jeho cilem je pomoc osobam se zavislosti a jejich rodinnym
pfislusniklim, ochrana jejich prav a snizovani miry spolecenské stigmatizace ovliviiovanim verejnych
politik a zastupovanim prav klientd v rozhodovacich procesech.’V listopadu 2020 sdruzeni vyzvalo
aktéry verejné sféry k vétsi dostupnosti psychoterapie obecné pro obyvatele v obdobi epidemie
COVID-19."%

Primarni prevence, |écba zavislosti a snizovani zdravotnich a socialnich dopadu jsou ve véznicich
realizovany prostiednictvim poraden drogové prevence, bezdrogovych zén, specializovanych oddéleni
a program(i adiktologickych sluzeb (Generalni feditelstvi Vézenské sluzby CR, 2020). Rozvojem
prevence a lécby zavislosti v prostiedi véznic se zabyva Koncepce veézeristvi do roku 2025 a navazujici
akéni plany (Ministerstvo spravedinosti CR, 2015).

Od r. 2016 pUsobi ve véznicich profese adiktologa. V r. 2020 pracovalo ve 13 véznicich (z celkem 35)
15 adiktologt.'®* Za r. 2020 bylo v kontaktu s adiktology 2 600 osob (31 % Zen), z nich 17 % uvedlo
alkohol jako nejéastéji uzivanou navykovou latku.

Poradny drogové prevence byly dostupné ve viech véznicich. Sluzeb nékteré z nich vyuzilo v r. 2020
celkem 10 635 osob (11 027 v r. 2019).% Uzivatelé alkoholu tvofili 11 % (12 v r. 2019).

189 [2020-09-22]
190 [2021-08-27]

191 [2021-08-27]

192 [2021-08-27]

193 [2021-08-27]

194 Bélusice, Brno, Hefmanice, Kufim, Litoméfice, Opava, Pardubice, Praha-Pankrac, Praha-Ruzyné, Rynovice, Svétla nad Sazavou,
Teplice a Znojmo

195 Vyuzitim sluzeb se rozumi poskytnuti minimalné jedné intervence. Kazda osoba se v daném roce pocita v evidenci poradny
pouze jednou bez ohledu na to, kolikrat sluzbu vyuzila.
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Bezdrogové zdny jsou oddélené casti véznic, které mohou mit standardni nebo terapeuticky rezim
zachézeni.'”® Bezdrogové zény se standardnim zachazenim byly v r. 2020 dostupné ve véech

35 véznicich, jejich celkova ubytovaci kapacita Cinila 1 994 mist (1 843 mist v r. 2019). MozZnosti
umisténi na bezdrogovych zénach se standardnim rezimem vyuzilo 3 949 osob (4 278 v r. 2019), z toho
1 904 bylo v r. 2020 zarazeno nové. Osoby, které jako hlavni problém uvedly piti alkoholu, tvorily 10 %
noveé zarazenych. Bezdrogové zény s terapeutickym rezimem mély 3 véznice (Pfibram, Vinarice a
Znojmo), jejich celkova ubytovaci kapacita Cinila 83 mist (83 mist v r. 2019). Moznost umisténi na
téchto oddélenich vyuzilo 189 osob (189 v r. 2019), z toho bylo 95 nové zarazenych v r. 2020. Piti
alkoholu jako hlavni problém uvedlo 6 % nové zafazenych.

Lécbu zavislosti béhem vykonu trestu odnéti svobody bylo mozno v r. 2020 absolvovat na
specializovanych oddilech ve 14 véznicich, z toho 11 véznic mélo oddily pro dobrovolnou 1é¢bu.'’
Celkova kapacita specializovanych oddilli s dobrovolnym |écenim cinila v r. 2020 celkem 349 mist
(349 v r. 2019). Moznosti dobrovolného Iéceni na nékterém z oddéleni vyuzilo v r. 2020 celkem

644 osob (618 osob v r. 2019), z toho nové zafazeno bylo 341 osob. Uzivatelé nealkoholovych drog
tvorili 8 % nové zarazenych.

Soudem nafizené ochranné léceni'®® zavislosti bylo moZno absolvovat na 4 specializovanych oddilech
(SpO) ve 3 véznicich (Opava, Rynovice, Znojmo)." Pro vykon ochranného léc¢eni protialkoholniho jsou
urceny specializované oddily ve véznicich v Opavé a Rynovicich. V r. 2020 byly zahajeny pfipravy na
zfizeni dalSiho specializovaného oddilu pro vykon ochranného léceni protialkoholniho a patologického
hracstvi ve véznici Hefmanice. Oddil vznika transformaci ze stavajiciho specializovaného oddilu pro
dobrovolné Iéceni. Celkova kapacita oddilli pro ochranné léceni byla 93 mist (87 v r. 2019). V r. 2020
evidovala VS CR 154 osob v péci téchto oddilt (171 v r. 2019). Nové bylo v r. 2020 na dané oddily
zafazeno 70 osob, u 29 % z nich pfedstavovalo piti alkoholu hlavni problém.?® Pfehled o podilu
uzivatell alkoholu v jednotlivych typech programi ve véznicich poskytuje tabulka 10-15.

tabulka 10-15: Podil uzivatelt alkoholu v jednotlivych typech programii v | 2014-2020, v %

SpoO - SpO - Poradn),( Adiktolog. Bezdrogtlave Bezdrogclwe

Rok dobrovolna Crew drogové zény z6ny
... ochranna lécba ambulance p s

lécba prevence standardni  terapeutické

2014 2 25 6 - 6 4
2015 1 27 8 - 8 4
2016 10 20 9 - 6 2
2017 6 24 1 - 8 1
2018 3 28 12 - 10 4
2019 11 17 12 15 9 1
2020 8 29 11 17 10 6

Pozn.: SpO - specializovany oddil

Zdroj: Generdlni reditelstvi Vézeriské sluzby CR (2015); Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2016); Generdlni feditelstvi
Vézenskeé sluzby CR (2017); Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2018); Generdlni feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2019);
Generalni reditelstvi Vézenské sluzby CR (2020); Generdlni Feditelstvi Vézeriské sluzby CR (2021b)

Intenzivni spolupraci®® s NNO v oblasti prevence, minimalizace rizik a léby zavislosti vykazalo
v 1. 2020 celkem 22 véznic (33 v r. 2019). Slo o spolupraci celkem s 12 organizacemi.?®? Poskytovani

1% Hlavnim cilem bezdrogové zony se standardnim zachazenim je motivovat odsouzené k abstinenci. Cilovou skupinou
bezdrogovych zén s terapeutickym zachazenim jsou vyhradné uzivatelé drog. Program je zaméreny na budovani motivace
k 1écbé bud'v prlibéhu pobytu ve vézeni, nebo po vystupu.

197 Bélusice, Kurim, Nové Sedlo, Ostrov, Plzen, Pribram, Valdice, Vsehrdy, Hefrmanice, Horni Slavkov a Hradec Kralové

198 V/ 1. 2011-2017 mélo ochranné |éceni ve véznicich charakter ambulantni péce. Od 1. 11. 2017 Ize podle § 83 odst. 2 zakona
¢.373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ochranné Iéceni vykonat béhem VTOS rovnéz v Gstavni formé
v l&Zkovych zdravotnickych zafizenich VS CR.

199 Ve Véznici a Ustavu pro vykon zabezpecovaci detence Opava byl k dispozici oddil zvlast pro muze a pro zeny.

200V pripadé volné kapacity muiize byt na specializovany oddil pro vykon soudné nafizeného ochranného Iéceni zafazena i osoba
bez soudné nafizeného ochranného léceni.

201 10 a vice navstév za rok
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sluzeb bylo v r. 2020 vyrazné ovlivnéno pandemii COVID-19 a opatfenimi, ktera VS CR v této
souvislosti prijala (napf. po ¢ast roku byl zcela znemoznén vstup pracovniki NNO do véznic). Nékteré
intervence byly na zakladé vysledkd jednani mezi VS CR a NNO poskytovany on-line. V kontaktu

s nékterou z NNO bylo celkem 4 326 osob ve vykonu vazby ¢i trestu odnéti svobody (9 954 v r. 2019).
Vzhledem k vysoké mife polyvalentniho uzivani navykovych latek vénuji pozornost problematice piti
alkoholu a dopadlim v této souvislosti vesmeés vsechny NNO pusobici v oblasti zavislosti. Na osoby,
jejichz hlavnim problémem je piti alkoholu, se zaméroval jeden subjekt, a to Anonymni alkoholici. Tato
organizace spolupracovala v r. 2020 se dvéma véznicemi (Vinarice, Horni Slavkov). Za dané obdobi
vykazala 11 navitév a 132 kontaktd (Generalni feditelstvi Vézenské sluzby CR, 2021b).2%3

202 Centrum protidrogové prevence a terapie, Kotec, Laxus, Magdaléna, Most k nadéji, Spolecnost Podané ruce, Prevent 99,
Renarkon, SANANIM, White Light I., Anonymni alkoholici a Drug-Out Klub

203 Pokud byla osoba kontaktovana béhem 1 dne vicekrat, napf. se zicastnila besedy a poté vyuzila moznosti individualniho
poradenstvi, pocita se v daném dni pouze 1 kontakt. Pokud byla tatdz osoba kontaktovana béhem 2 nebo vice dni, pocita se
1 den jako 1 kontakt.
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Studie zamérené na zmény v uzivani alkoholu v populaci béhem epidemie COVID-19 a zejména béhem
nouzového stavu prinesly nejednoznacné vysledky. Nicméné se zda, ze mohlo dojit ke zhorseni situace
zejména u intenzivnich uzivatel( alkoholu.

V rdmci on-line ¢asti Ndrodniho vyzkumu uZivani navykovych latek 2020 realizovaného v kvétnu az
cervnu 2020 na reprezentativnim vzorku 3 000 respondentd starSich 15 let vybranych z internetového
panelu respondentl agentury MindBridge Consulting byly podrobnéji sledovany zmény v uzivani
alkoholu, dalSich navykovych latek a digitalnich zavislosti v dobé nouzového stavu vyhlaseného na jare
2020 v souvislosti s epidemii COVID-19. Modul tvofilo celkem 13 uzavienych otazek na rdzné formy

a ukazatele zavislostniho chovani, véetné spotreby cigaret (doutnik(, dymek), spotieby e-cigaret

a zahfivanych tabakovych vyrobk(, kdy respondenti vybirali odpovédi na 7stupriové Skale od ,zacal/a
jsem uZivat” po ,prestal/a jsem Uplné uzivat”.2%* Otazky na alkohol se tykaly jak frekvence uZivani, tak
obvyklé davky (Mravcik a Chomynova, 2021b).

Ukazalo se, Ze intenzivni uzivatelé, tj. ti, ktefi uzivali ndvykové latky nebo vykéazali zavislostni chovani
v poslednich 12 mésicich velmi ¢asto (denné nebo témér denné) svou miru uzivani béhem nouzového
stavu spiSe zvysili, zatimco méné intenzivni uzivatelé ji spiSe snizili. U intenzivnich uzivateld alkoholu
doslo jak ke zvyseni frekvence, tak uzivanych davek. Kuraci tabaku byli jedinou uzivatelskou skupinou,
u které doslo ke snizeni priimérné miry uzivani ve vsech frekvencnich kategoriich (Mravcik a
Chomynova, 2021b) — graf 11-1.

graf 11-1: Prmérna zména v mife uzivani ndvykovych latek a zavislostniho chovani béhem nouzového
stavu podle frekvence uzivani v poslednich 12 mesicich, on-line cdst Ndrodniho vyzkumu 2020

14
| I l ‘ I h
0,6 h
Koufeni tabaku Frekvence uzivani Obvykla davka Konopné latky Sedativa Hazardni hrani
alkoholu alkoholu
B Kazdy den B Témér kazdy den (5-6krat tydné) B Nékolikrat tydné (3—4krat tydné)
Jednou nebo dvakrat tydné Nékolikrat za mésic (2—-3krat mési¢né)  Jednou mésicné

Méné casto nez jednou mésicné
Pozn.: Hodnota 1,0 na ose y znamena stav beze zmény.
Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021b)

204 Moznosti odpovédi: zacal/a jsem uzivat, moje spotieba se vyrazné zvysila, moje spotreba se trochu zvysila, moje spotreba se
nezménila, moje spotreba se trochu snizila, moje spotreba se vyrazné snizila, prestal/a jsem Uplné uzivat. Aby bylo mozné
zmény v uzivatelském/spotrebitelském chovani analyzovat, kazdé moznosti byl nasledné prifazen koeficient od 0 do 2,
pricemz napfr. koeficient 0,66 znamena snizeni spotreby o tretinu, 1,00 beze zmény, 1,33 znamena zvyseni spotreby o tretinu.
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Aby bylo mozné vyhodnotit celkovy dopad nouzového stavu na spotfebu ceské populace, byly
jednotlivym respondentlim prifazeny relativni vahy podle poctu konzumnich pfilezitosti z otazky na
frekvenci daného chovani v poslednich 12 mésicich.?*

Vysledky naznacuji, ze doslo k mirnému zvyseni celkové spotieby alkoholu — graf 11-2. Zjisténé Udaje
je potieba vnimat orientacné jako odhady vzniklé extrapolaci a aproximaci kategorickych dat

z dotaznikové studie. Vysledky nicméné naznacuji, ze situaci souvisejici s COVID-19 mohou byt
negativné postizeny zejména osoby uzivajici alkohol intenzivnim zplsobem, coz mlize jejich stav

a zavislostni problém zhorsit, a Ize tedy ocekéavat zvySenou poptavku po adiktologickych sluzbach
(Mravcik a Chomynova, 2021b).

graf 11-2: Odhad zmeény celkové spotreby navykovych latek a neldtkovych zavislosti behem nouzového
stavu (prumer a 95% Cl) — nevdzené a vazené vysledky podle frekvence uzivani v poslednich 12 mésicich
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Pozn.: Ciselné Gidaje popisuji primér.

Zdroj: Mravcik a Chomynova (2021b)

Zvyseni miry konzumace alkoholu béhem pandemie COVID-19 potvrdil také prizkum Zdravotni
pojistovny ministerstva vnitra CR (ZP MV CR) realizovany v dubnu 2020 ve spolupréci s agenturou
IPSOS na vzorku 1 649 respondentl ve véku 18-65 let.>% Podle studie zvysilo svoji konzumaci alkoholu
béhem pandemie témér 18 % dotazanych, vice pili muzi (18,7 %) nez Zzeny (16,4 %). Nejvice
konzumovali alkohol lidé ve vékové skupiné 27-35 let (22,2 %), nasledované v zavésu nejmladsimi
rocniky 18-26 let (20,6 %).

V bfeznu 2021 provedla spole¢nost Nielsen Admosphere ve spolupréci s organizatory kampané Suchej
tnor vyzkum na vzorku 460 respondent( starsich 18 let vybranych z Ceského ndrodniho panelu”’
zaméFeny na konzumaci alkoholu v dobé epidemie COVID-19.2% Vyzkum ukézal, Zze béhem epidemie
lidé konzumuiji alkohol méné nez pred epidemii, coZ souvisi s omezenim socialnich kontakt( a dalSich
pfilezitosti k piti alkoholu v dobé epidemie. Soucasné vsak rizikovéjsi skupiny populace, které piji
alkohol nékolikrat tydné, uvadély konzumaci na stejné Grovni jako v dobé pred epidemii. Zatimco pred
vypuknutim pandemie uvadéli respondenti piti alkoholu nejcastéji pfi posezenich s prateli (58 %) nebo
na oslavach ¢i béhem svatkl (54 %), béhem epidemie prevladalo piti doma ve spole¢nosti partnera,
¢lena rodiny nebo spolubydliciho (57 %) a piti na oslavach (45 %).

Ve srovnani s obdobim pred epidemii vyznamné narostlo piti alkoholu doma o samoté (jako forma
odpocinku) — z pfiblizné 20 % pred pandemii na 45 %. Piti doma o samoté uvadéli castéji muzi, narlst
byl zaznamenan predevsim ve starsich vékovych skupindch a mezi pravidelnymi konzumenty alkoholu.

205U hrani digitalnich her a uzivani socialnich siti byla vyuzita otadzka na obvykly ¢as straveny danou aktivitou v pracovni den.
206 [2021-08-19]

207 [2021-09-01]

208

[2021-09-01]
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https://www.zpmvcr.cz/o-nas/aktuality/vysledky-pruzkumu-strucne-a-prehledne
https://www.narodnipanel.cz/
https://www.nielsen-admosphere.cz/press/alkohol-v-dobe-pandemie-pijeme-nejcasteji-doma-ve-spolecnosti-clenu-domacnosti-zvysilo-se-take-procento-tech-kteri-piji-sami/
https://www.nielsen-admosphere.cz/press/alkohol-v-dobe-pandemie-pijeme-nejcasteji-doma-ve-spolecnosti-clenu-domacnosti-zvysilo-se-take-procento-tech-kteri-piji-sami/

Soucasné vzrostl podil osob pijicich alkohol pfi sledovani televize (z 11 % na pfiblizné 25 %). Umirnéni
konzumenti alkoholu (2-4x mésicné) vykazovali nejvétsi psychickou pohodu, naopak skupiny
abstinentl a rizikovych konzument( vykazovaly vyssi podil osob s nizsi psychickou pohodou (Nielsen
Admosphere, 2021).

Na zakladé vysledkd evropské on-line dotaznikové studie, ktera v r. 2020 hodnotila dopady COVID-19
na konzumaci alkoholu bé&hem jarni viny COVID-19, do3lo v CR v priiméru k poklesu miry uzivani
alkoholu (celkovy pokles konzumace alkoholu o cca 14 % diky redukci epizod nadmérné konzumace
alkoholu), ale intenzivni uzivatelé alkoholu miru svého uzivani zvysili. Vzhledem k uzavreni restauraci,
hospod a bar(i doslo k presunu poptavky smérem k maloobchodnim prodejnam. Soubor byl ziskan
sebenominacni metodou (coZz omezuje validitu vysledku) celkem v 21 zemich a tvofilo jej

31 964 dospélych (z toho 1 355 v CR), ktefi uzivali alkohol v poslednim roce. On-line dotaznik byl

k dispozici v 15 jazycich véetné ¢estiny. V CR se do projektu zapojilo Centrum veejného zdravi se
zamérenim na alkohol KAD (Kilian a kol., 2021).

Dopady COVID-19 na oblast dusevniho zdravi ¢eské populace starsi 18 let se zabyvala studie NUDZ
zamérena na zmapovani poruch spojenych s konzumaci alkoholu, vyskyt afektivnich a Uzkostnych
poruch, depresi a sklonl k sebevrazednému chovani. Studie navazovala na vyzkum CZEMS z r. 2017
(Mohrova, 2020) a za pouziti standardizovanych dotaznikll mapovala aktualni situaci v oblasti
dusevniho zdravi populace v obdobi nouzového stavu. Data byla sbirdna kombinovanou metodou
(prostrednictvim on-line dotazniku — CAWI — a prostfednictvim telefonického dotazovani — CATI).
Celkem se do studie zapojilo 3 021 respondentd; vysledny soubor byl prevazen tak, aby vysledky byly
reprezentativni pro populaci CR podle pohlavi, véku, vzdélani, regionu a velikosti mista bydlisté.

Sbér dat probihal v kvétnu 2020 (v obdobi nouzového stavu a nékolik dni po jeho ukonceni). Vysledky
studie ukazaly, Ze béhem pandemie COVID-19 se zvysil vyskyt dusevnich poruch v populaci (z 20,0 %
v r.2017 na 29,6 % v r. 2020). Prevalence vyskytu afektivnich poruch se zvysilaz 12,5 % na 18,6 %,
zatimco prevalence Uzkostnych poruch narostla ze 7,8 % na 12,8 %. Vyskyt poruch spojenych

s uzivanim alkoholu zUstal na stejné Grovni (10,8 % v r. 2017 a 9,9 % v r. 2020), nicméné v souvislosti

s epidemii COVID-19 byl zaznamenan narlst podilu osob, které uvadély casté piti nadmeérnych davek
alkoholu, tj. 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné pfilezitosti jednou tydné nebo Castéji (ze 4,1 % v r. 2017
na 6,4 % v r. 2020), i narGst primérného poctu sklenic alkoholu vypitych pri jedné prilezitosti, a to

u vsech sledovanych druh(l alkoholickych napojd (z 1,6 na 1,8 sklenice piva, z 1,4 na 1,6 sklenice vina
az 1,2 na 1,3 sklenice destilat(). Vyzkum déle ukazal, Ze respondenti uvadéjici vétsi obavy ze
zdravotnich a ekonomickych dopadl COVID-19 vykazovali soucasné vyssi vyskyt dusevnich poruch,
nicméné se neprokazala souvislost mezi obavami z dopadl epidemie COVID-19 a vyskytem poruch
spojenych s uzivanim alkoholu (Winkler a kol., 2020).

Epidemie COVID-19 a souvisejici protiepidemicka opatfeni ztizila kontakt klientl s problémy se
zavislosti na alkoholu se sluzbami a dostupnost sluzeb. Na druhou stranu doslo k rozvoji poskytovani
poradenskych a lé¢ebnych sluzeb on-line.

Preventivni programy se musely vyporadat s uzavienim skol, programy plsobici v prostiedi zabavy
s uzavienim klub( a zdkazem pofadani hromadnych hudebnich a tanecnich akci.

Adiktologické sluzby zacaly pouzivat rizné webové aplikace pro poskytovani individuainiho

i skupinového poradenstvi a terapie prostfednictvim video konference. Poradenské a harm reduction
sluzby pouzivaji v poslednich letech socidlni sité ke komunikaci s klienty a k oslovovani novych klient(,
tento typ kontaktu byl v dobé nouzového stavu klienty zvysené vyuzivan.

Nouzového stavu souvisejiciho s COVID-19 vyuzila preventivni kampan Kliniky adiktologie 1. LF UK
a VFN v Praze zaméfena na prevenci rizikové konzumace alkoholu béhem epidemie.

V souvislosti se zhorsenim socialni a zdravotni situace marginalizovanych osob a osob bez domova,
které Casto intenzivné uzivaji alkohol, byla v Brné v r. 2020 oteviena 3 nova denni centra pro tyto
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osoby nabizejici klientim Gcast v programu kontrolované konzumace alkoholu v prostorach centra
(tzv. mokra centra), jedno z nich fungovalo pouze docasné.

Epidemie COVID-19 ovlivnila také dislednost hlaseni do zdravotnickych registr(i, je proto potreba
posuzovat data za r. 2020 o poctu léc¢enych uzivatel(l alkoholu s rezervou.

Podrobnéjsi informace jsou uvedeny v pfislusnych kapitolach.

11.3  Dopad epidemie na nabidku alkoholu a trh s alkoholem

Na strané nabidky je za r. 2020 patrny meziroc¢ni pokles objemu alkoholickych napojl vsech druht
uvedenych na trh v CR. Za timto poklesem stoji pfedeviim uzavieni provozoven vefejného stravovani
(restauraci, hospod, bar(l) a souvisejici zmény ve spotrebitelském chovani lidi (pfesun konzumace do
soukromi), ale také omezeni turistického ruchu, mezinarodniho obchodu a preshranicnich nakupd.
Doslo také k meziro¢nimu poklesu inkasa ze spotfebni dané na alkoholické napoje o 0,6 mld. K¢, i kdyz
od zacatku r. 2020 doslo k navyseni danové sazby u lihovin.

Vlivem omezeni socialnich kontakt(i, omezeni a zdkazu konani hromadnych verejnych i soukromych
akci a zejména vlivem omezeni a zakazu provozu restauraci, bard a hospod doslo k nucené zméné ve
spotrebitelském trznim chovani. Zdrojem alkoholu po vyznamnou cast r. 2020 se ve zvySené mire staly
maloobchodni prodejny — plati to zejména pro obdobi nouzového stavu na jare a ke konci r. 2020.
Srovnani s r. 2019 poskytuje graf 11-3. Je otazka, nakolik se odklon spotrebitelll od zdroje alkoholu

v provozovnach verejného stravovani k maloobchodni siti projevi v dalsim obdobi.

graf 11-3: Prodej alkoholu v CR v maloobchodni siti (bez Makra) v r. 2019 a 2020 v litrech
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Zdroj: Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze (2021), data poskytla agentura Nielsen Admosphere

Epidemie COVID-19 méla zasadni vliv také na omezeni ¢erného trhu s alkoholem. V dlsledku
uzavrenych provozoven verejného stravovani a nemoznosti konani riznych kulturnich a spolecenskych
akci doslo ke snizeni moznosti uplatnéni nezdanénych a nelegélnich lihovin na téchto mistech a akcich.
Navic, omezeni spolecenského Zivota, trhi, cestovani, spolecenskych kontakt(i apod. vedlo také

k tomu, Ze lidé byli pfi pofizovani alkoholu odkazani predevsim na oficidlni obchodni sit’ (Celni sprava
CR, 2021b).

Podrobnéjsi informace jsou uvedeny v pfislusnych kapitolach.
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V nasledujicim seznamu jsou uvedeny vybrané stranky klicovych instituci v oblasti alkoholu vcetné
zdroju odkazujicich na pomahajici sluzby pro uzivatele alkoholu. Vycerpavajici seznam pomahajicich
organizaci je uveden v aplikaci Mapa pomoci na internetovych strankach

Alkohol pod kontrolou — informacni portal
Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze:

Adiktologie — odborny ¢asopis pro prevenci,
Ié¢bu a vyzkum zavislosti (archiv, 2001-2015):

Adiktologie — professional journal for the
prevention, treatment, and research into
addiction:

Adiktologie v preventivni a |é¢ebné praxi:

Agentura pro socialni zacleriovani (Odbor pro
socialni zaclenovani Ministerstva pro mistni
rozvoj):

AN.O. — Asociace nestatnich organizaci
(sdruzuje adiktologické a socialni sluzby pro
osoby ohrozené zavislosti:

Sdruzeni Anonymni alkoholici:
Celni sprava Ceské republiky:

Centrum pro vyzkum vefejného minéni
(Sociologicky Ustav AV CR):

Ceska asociace adiktolog(:
Ceska asociace streetwork:

Ceska lékarska spole¢nost Jana Evangelisty
Purkyné:

Cesky statisticky GFad:

DaDA — Détskéa a dorostova adiktologie (sekce
SNN CLS JEP):

Drogovy informacni server (provozuje
SANANIM):

Drogova poradna (provozuje SANANIM):

Informace pro pracovniky a klienty terénnich
programu a kontaktnich center —
eDEKONTAMINACE (provozuje SANANIM):

Institut pro kriminologii a socialni prevenci:
Justice.cz (oficialni server ¢eského soudnictvi):
Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze:

Ministerstvo spravedInosti:

Ministerstvo prace a socialnich véci:
Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy:

Ministerstvo vnitra:
Ministerstvo zdravotnictvi:

Narodni linka pro odvykani
(800 35 00 00):
Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy

a zavislosti (v Ufadu vlady Ceské republiky):

Narodni stranky pro podporu omezeni
konzumace alkoholu alkohol-skodi:

Néarodni Ustav dusevniho zdravi:
Néarodni zdravotnicky informacni portal:

Prevence rizikového chovani (Prevence-info.cz,
projekt podporovany Ministerstvem $kolstvi,
mladeze a télovychovy):

Probacni a mediacni sluzba Ceské republiky:

Rada vlady pro koordinaci protidrogové
politiky:
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https://alkohol-skodi.cz/
https://www.alkoholpodkontrolou.cz/
https://www.medvik.cz/bmc/link.do?id=MED00012365
https://adiktologie-journal.eu/
https://www.aplp.cz/
https://www.socialni-zaclenovani.cz/
http://www.asociace.org/
https://www.anonymnialkoholici.cz/
https://www.celnisprava.cz/
https://cvvm.soc.cas.cz/cz/
https://www.asociaceadiktologu.cz/
http://www.streetwork.cz/
https://www.cls.cz/
https://www.czso.cz/
http://dada-info.cz/
https://www.drogy.net/
https://www.drogy.net/
http://www.drogovaporadna.cz/
http://www.edekontaminace.cz/
http://www.ok.cz/iksp/
https://portal.justice.cz/
https://www.adiktologie.cz/
https://justice.cz/
https://www.mpsv.cz/
https://www.msmt.cz/
https://www.mvcr.cz/
https://www.mzcr.cz/
https://chciodvykat.cz/
https://www.drogy-info.cz/
https://www.alkohol-skodi.cz/
https://www.nudz.cz/
https://www.nzip.cz/
http://www.prevence-info.cz/
http://www.prevence-info.cz/
https://www.pmscr.cz/
http://rvkpp.vlada.cz/

Prilohy

Registr poskytovatell socialnich sluzeb
(Ministerstvo prace a socialnich véci):

SNASA - studie zamérena na nadmérnou
konzumaci alkoholu (dotaznik, NUDZ):

Spole¢nost pro navykové nemoci Ceské

Iékarské spolecnosti Jana Evangelisty Purkyné:

Spole¢nost socilnich pracovnikd CR:
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Statni Ustav pro kontrolu léciv (SUKL):

Suchej Unor:
Statni zdravotni Ustav:

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR:

Vézenska sluzba Ceské republiky — Generalni
reditelstvi:

Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci:


http://iregistr.mpsv.cz/
http://www.nudz-snasa.cz/
https://snncls.cz/
http://socialnipracovnici.cz/
http://www.sukl.cz/
https://suchejunor.cz/
http://www.szu.cz/
https://www.uzis.cz/
https://www.vscr.cz/
https://www.vupsv.cz/

1. LF UK a VFN - 1. [ékarska fakulta Univerzity
Karlovy a VSeobecna fakultni nemocnice
v Praze

3. LF UK - 3. Iékafska fakulta Univerzity Karlovy
v Praze

AA — Anonymni alkoholici

AF - atributivni frakce, tj. pomér nemoci, za
ktery je zodpovédné konkrétni zdravotni
riziko

AHTO - negativni dopady konzumace alkoholu
na okoli uzivatele (Alcohol Harms to Others)

ALDH - aldehyddehydrogenaza

AN.O. — Asociace nestatnich organizaci
poskytujicich adiktologické a socialni sluzby
pro osoby ohrozZené zavislostnim chovanim

ASC - 7polozkova skala pro hodnoceni vyskytu
problém( v souvislosti s alkoholem
(Adverse Social Consequences Scale)

ASZ — Agentura pro socialni zaclenovani

AT - alkohol, toxikomanie (oznaceni
zdravotnickych zafizeni zabyvajicich se
|é¢bou zavislosti)

AUDIT - 10polozkova skala pro identifikaci
poruch pusobenych uzivanim alkoholu
(Alcohol Use Disorders Identification Test)

AV CR - Akademie véd Ceské republiky

BESIP — oddéleni bezpecnosti silnicniho
provozu ministerstva dopravy

BSQF — metoda odhadu poctu konzumentd
alkoholu (Beverage-Specific Quantity
Frequency)

CAGE - 4polozkova skala pro hodnoceni
rizikové a skodlivé konzumace alkoholu;
nazev vychazi z pocatecnich pismen
anglickych slov obsazenych v dotazovanych
oblastech: C (cut): pocit potieby omezit piti
alkoholu, A (annoyed): podrazdéni kritikou
piti alkoholu, G (guilt): pocit viny v
souvislosti s pitim alkoholu, E (eye-opener):
piti alkoholu po ranu za ucelem uklidnéni
nebo zbaveni se kocoviny

CAPI — metoda sbéru dat prostfednictvim
osobnich rozhovord tazatele
s respondentem s vyuzitim pocitace
(computer assisted personal interviewing)

CATI — metoda sbéru dat, tazatel pfi
telefonickém rozhovoru s respondentem
data uklada pfimo do PC (computer
assisted telephone interviewing)

CAWI — metoda sbéru dat prostfednictvim
webového formulare (computer assisted
web interviewing)

Cl - interval spolehlivosti (Confidence Interval)
CIDI - diagnosticky nastroj urcéeny
k systematickému a standardizovanému
posuzovani psychiatrickych poruch
(Composite International Diagnostic
Interview)

COIl - ekonomicka studie, v niz jsou hodnoceny
naklady vyvolané onemocnénim nebo
rizikovym faktorem (cost of illness)

CVVM - Centrum pro vyzkum verejného
minéni

CZEMS - celopopulacni studie zamérena na
dusevni zdravi (Czech Mental Health
Survey)

CLS JEP — Ceska lékarska spolecnost Jana
Evangelisty Purkyné

CMS — Ceskéa marketingova spole¢nost

€Ol - Ceska obchodni inspekce

CSPS — Cesky svaz pivovard a sladoven

CSU - Cesky statisticky Ufad

DALY - ztracené roky zivota (disability-adjusted
life years)

DIC — Drogové informacni centrum organizace
SANANIM

dg. — diagnéza

DPH — dan z pfidané hodnoty

DSM - Diagnosticky a statisticky manual
dusevnich poruch (Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders)

eHealth — elektronické zdravotnictvi,
systematické vyuziti informacnich
a komunikacnich technologii ve
zdravotnictvi

EHES — Evropské Setrfeni zdravotniho stavu
populace s lékarskym vySetfenim (European
Health Examination Survey)

EHIS — Evropské Setfeni o zdravi (European
Health Interview Survey)

EMCDDA - Evropské monitorovaci centrum pro
drogy a drogovou zavislost (European
Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction)

ES — Evropské spolecenstvi (1992-2009)
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ESPAD - Evropska skolni studie o alkoholu
a jinych drogach (European School Survey
Project on Alcohol and Other Drugs)

ESSK — Evidenéni systém statistik kriminality
Policie CR
EU — Evropska unie

F2F — osobni rozhovor tazatele s respondentem
pfi sbéru dat (face to face)

FASD - fetalni poruchy alkoholového spektra
(Fetal Alcohol Spectrum Disorders)

FB — Facebook
FN - fakultni nemocnice

GBD - globalni zdravotni zatéz (Global Burden
of Disease)

HAD — celostatni kontrolni akce Hazard,
alkohol a déti zamérena na kontrolu
dodrzovani zakazu prodeje alkoholu
a cigaret a Ucasti na hazardnich hrach pro
nezletilé a také na kontrolu zakazu
nakladani s nelegalnimi drogami

HBSC — studie Health Behaviour in
School-aged Children

HDP — hruby domaci produkt
HH — hazardni hry

HIV — virus lidské imunodeficience (Human
Immunodeficiency Virus)

HR — harm reduction

IKSP — Institut pro kriminologii a socialni
prevenci

KAD - Klinika adiktologie 1. LF UK a VFN
v Praze

KPS — kontaktni a poradenské sluzby
KZU — krajské zivnostenské Grady
MD - ministerstvo dopravy

MF — ministerstvo financi

mHealth — mobilni zdravotnictvi, oblast
elektronického zdravotnictvi (eHealth),
poskytovani zdravotnickych sluzeb
a informaci pomoci mobilni technologie
(napf. mobilni telefony), vyuziva bezdratové
technologie

MHMP — Magistrat hlavniho mésta Prahy
MK — ministerstvo kultury

MKN — Mezinérodni klasifikace nemoci
MMR — ministerstvo pro mistni rozvoj
MO — ministerstvo obrany

MPO - ministerstvo priimyslu a obchodu
MPP — minimalni preventivni program
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MPS SPA — Meziresortni pracovni skupina pro
snizeni skod plsobenych alkoholem

MPSV — ministerstvo prace a socialnich véci
MS — ministerstvo spravedInosti

MSMT — ministerstvo kolstvi, mladeze
a télovychovy

MV — ministerstvo vnitra
MZ — ministerstvo zdravotnictvi
MZV — ministerstvo zahrani¢nich véci

NAUTA - Nérodni vyzkum uzivani tabaku
a alkoholu

NL — navykova latka

NMS — Narodni monitorovaci stfedisko pro
drogy a zavislosti

NNO - nestatni neziskova(é) organizace

NPC — Narodni protidrogova centrala Slui?y
kriminalni policie a vySetfovani Policie CR

NRHZS — Narodni registr hrazenych
zdravotnich sluzeb

NRLUD — Nérodni registr 1éCby uZivatel( drog

NRPATV — Narodni registr pitev
a toxikologickych vysetfeni provadénych na
odd. soudniho lékafstvi

NRPZS — Narodni registr poskytovatell
zdravotnich sluzeb

NSZM — Néarodni sit' Zdravych mést CR

NUDZ — Néarodni ustav dusevniho zdravi

NUV — Narodni Ustav pro vzdélavani

NZDM - nizkoprahova zafizeni pro déti
a mladez

OECD - Organizace pro hospodéaiskou
spolupraci a rozvoj

OL — soudem nafizené ochranné léceni

OPK ~ Odbor protidrogové politiky Uradu
vlady CR

OPL — omamna a psychotropni latka (pravni
vyraz)

OR — pomér Sanci vyskytu urcité udalosti
v zavislosti na udalosti druhé (odds ratio)

OSPOD - orgéan socialné-pravni ochrany déti

OZV - obecné zavazna vyhlaska

PAPI — metoda sbéru dat prostfednictvim
osobnich rozhovor( tazatele
s respondentem za pouziti papirového
dotazniku (pen-and-paper interview)
PMS — Probaéni a mediaéni sluzba CR

PPP — pedagogicko-psychologicka poradna



PSP CR - Poslanecka snémovna Parlamentu CR

RAPS — 5polozkovy screeningovy nastroj pro
odhad problémového piti alkoholu (Rapid
Alcohol Problems Screen)

RAS — projekt Systémova podpora rozvoje
adiktologickych sluzeb v rdmci integrované
protidrogové politiky (projekt RAS)

RRTV - Rada pro rozhlasové a televizni vysilani

RVKPP — Rada vlady pro koordinaci
protidrogové politiky

RVZRM - Rada vlady pro zélezitosti romské
mensiny

SEPA — Systém evidence preventivnich aktivit

SGA - rUstova restrikce plodu (small for
gestational age)

SMR - standardizovany index Umrtnosti

SNASA — interaktivni webova aplikace NUDZ na
podporu snizovani rizikové konzumace
alkoholu zamérena zejména na mladé
dospélé

SNN - Spole¢nost pro navykové nemoci
CLS JEP

SPIR — Sdruzeni pro internetovy rozvoj v Ceské
republice

SpO - specializované oddily ve véznicich

SRU - Statistika rodinnych G¢th

SRVKPP — sekretariat Rady vlady pro koordinaci
protidrogové politiky

SS - stfedni $kola

STAD - Stockholmsky komunitni preventivni
program

STOP-SV - projekt Stop sexualnimu nasili
Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze

SUKL — Statni Ustav pro kontrolu léciv

SVL - socialné vylouéené lokalita

SVP - stfedisko vychovné péce

SZPI - Statni zemédélské a potravinarska
inspekce

SZU - Statni zdravotni Gstav

SMP — $kolni metodik prevence

TC - trestny ¢in / trestna &innost

TK — terapeutickd komunita
TSP — terénni socialni pracovnik
TZ — zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik

UNICEF CR — Détsky fond OSN v Ceské
republice (United Nations International
Children’s Emergency Fund)

UNWTO - Svétova organizace cestovniho
ruchu

UPOL - Univerzita Palackého v Olomouci

UVDL - Unie vyrobc@ a dovozc( lihovin Ceské
republiky

UZIS - Ustav zdravotnickych informaci
a statistiky CR

VFN - VSeobecna fakultni nemocnice v Praze

VRCHA - 18polozkovy screeningovy dotaznik
mapujici oblast uzivani navykovych latek,
delikvence a Sikany (Vyskyt rizikového
chovani u adolescent()

VS CR - Vézeniska sluzba CR

VTOS — vykon trestu odnéti svobody

VUPSV - Vyzkumny Ustav prace a socialnich
véci

VZ - Vyrocni zprava o stavu ve vécech drog
v CR

VZP - VSeobecna zdravotni pojistovna

WHO - Svétova zdravotnicka organizace
(World Health Organization)

ZOPS — zékon ¢&. 379/2005 Sb., o opatfenich
k ochrané pred Skodami plsobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi
navykovymi latkami

ZOZNL - zakon ¢. 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych
latek

ZP MV CR - Zdravotni pojistovna ministerstva
vnitra CR

ZS - zakladni gkola
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tabulka 3-2: Pocet péstitelskych palenic a objem vyrobeného etanolu v péstitelskych pélenicich

V 1 201072020, ceeoeeeeeeeesneseeesseseessssseseessssesesssssesesssssesesssssssessssessssssssesesssssesssssssesesssssesseses 41
tabulka 3-3: Pocet pfipad(i poruseni zdkona, zabavené mnozstvi a predpokladany danovy a celni tnik
vybranych alkoholickych vyrobkii odhalenych Celni spravou CRV 1. 2019 ......ooooocccerooecceeesccceeesesccersesseee 45
tabulka 3-4: Pocet pripad(i poruseni zdkona, zabavené mnozstvi a predpokladany danovy a celni tnik
vybranych alkoholickych vyrobkii odhalenych Celni spravou CR V . 2020 .......oooccoceesecceerssscceessscceesssseee 45
tabulka 3-5: Spotieba alkoholickych napojti na 1 obyvatele CR, V IitreCh .........ooocccceeeeccceeesccccee e 50
tabulka 3-6: Objem alkoholickych napojud v | ¢istého lihu na 1 obyvatele uvedenych do volného
AAROVENO ODBNU V CR..oooeeeeeeeeseees oo ssssee s 51
tabulka 3-7: Spotfebni dané platné v r. 2021 v CR u standardnich sklenic vybranych druhd
AIKONOICKYCN NAPOJUL...oovvvveeiveriis s ss st bbbt bs b0 55
tabulka 3-8: Inkaso spotiebni dané z alkoholu v I. 2006-2020, v MId. KC.......ccoovomrremrrrmrrrnrrrnrrrnsrresrersssernenens 57

tabulka 4-1: UzZivani alkoholu mezi 16letymi studenty podle pohlavi a typu skoly — studie ESPAD 2019,
V Doreeevvineseames s e sease s e et 67

tabulka 4-2: Konzumace alkoholu mezi studenty SS ve véku 17-18 let podle pohlavi a typu $koly —
validizacni studie ESPAD 20718, V %6 ccc.oueeuueeurerieeeineeseeeessesesssssesssessssesesssesesssssessssesssssesesens 71

tabulka 4-3: Prevalence piti alkoholu mezi zaky ZS a studenty SS podle dotazniku VRCHA v . 2014
20718 — vybrané studie UPOL, V %o......vreeereierirnsisnsisssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 72

tabulka 4-4: Prevalence piti alkoholu a vyskyt opilosti mezi klienty NZDM ve véku 11-15 a 16-19 let ve
srovnani s obecnou skolni populaci V r. 2014, V %.....reonerennsnnnnesssissssessssessssenenns 75

tabulka 5-1: Prevalence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich a poslednich 30 dnech podle

druhu, pohlavi a vékovych skupin — Narodni vyzkum 2020, vV %.....ccccccconeeemerernecees 82
tabulka 5-2: Vybrané indikatory konzumace alkoholu v poslednich 30 dnech podle krajd — Narodni

VYZKUMN 2020, V %.coorreeereeeeneeeereeieseseesesesssseessssesssesssssssssssesssssesesssessssssssssssesssssesesssesessssssssssessssnesess 84
tabulka 5-3: Prevalence piti alkoholu podle pohlavi a vékovych skupin — studie NAUTA 2020, v %........ 86

tabulka 5-4: Denni konzumace alkoholu a narazové piti alkoholu v obecné populaci ve véku 15 a vice
[€1 = STUAIE EHIS 2079, V %.ceerrreeeeereeeeeeeeeeseeeeeesseseesss s sssssessessss s sss s ssss st bbb 87

tabulka 5-5: Prevalence rizikového a skodlivého piti alkoholu v obecné populaci ve véku 15 a vice let —
srovnani vysledkl studii Z |. 2012—2020, V %6 ...ccuureuereeeereeeeereseeensseessseeesssseesssesessssessssssssssesesssesssssssesssssssssssssssesssssesesen 91

tabulka 5-6: Odhadovany pocet osob v riziku problémového uzivani alkoholu podle screeningovych
Skal CAGE (Narodni vyzkum) a BSFQ (NAUTA) v I. 2012-2020 — extrapolace vysledkd na pocet obyvatel

R ettt ees et 92
tabulka 5-7: Pocet uzivatel(l alkoholu v 1é¢bé zavislosti hlasenych v NRLUD v I. 2015-2020...........cooeeceenn. 94
tabulka 5-8: Uzivani alkoholu v romské populaci — studie Zdravi a ndvykové latky mezi Romy 2017, v %
................................................................................................................................................................ 98
tabulka 5-9: Prevalence piti alkoholu v populaci odsouzenych v I. 2010-2020 - celozivotné,

v poslednich 12 mésicich a v poslednich 30 dNECH, V % ... essssssesssesesssesssens 99
tabulka 5-10: Prevalence piti alkoholu pfed nastupem do vézeni v populaci odsouzenych v I. 2010-
2020 - celozivotné, v poslednich 12 mésicich a v poslednich 30 dnech, V %.......coovcomreonmrrennrrennnceernereesenenes 99

196



tabulka 5-11: Jak snadné nebo obtizné je ziskat alkohol doneseny do vézeni, 2012-2020, v %.............. 100
tabulka 5-12: Jak snadné nebo obtizné je ziskat alkohol vyrobeny ve vézeni, 2012-2020, v % ............... 100
tabulka 6-1: Hospitalizace pro onemocnéni zplisobené alkoholem (AF = 100 %) v CR v |. 2010-2020 106

tabulka 6-2: Pocet hospitalizaci a Umrti na intoxikaci metanolem v I. 2002-2020 107

tabulka 6-3: Pocty narozenych s dg. P96.1 (novorozenecké abstinenéni syndromy u toxikomanie matky)
V 1 200972020.....0000mmmeeeeeerereeesseessssmmssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssmsesssssssssssssssssssssnnsssesssssees 108

tabulka 6-4: Pocet hospitalizaci pro Uraz celkem a pod vlivem navykovych latek v I. 2010-2020........... 109

tabulka 6-5: Pocet a podil novych pripadd tuberkuldzy celkem, u uzivateld alkoholu a nelegalnich drog

VL TO9772020...eeoeeeeeeeemeeeeesseseesessesesssssessessssesesssesesssss e esss s ssss s ssssesssssssssssssssesseses 110
tabulka 6-6: Umrti na pficiny zcela pfifaditelné alkoholu (AF = 100 %) v CR v I. 2011-2020.................... 111
tabulka 6-7: Pocet pfimych a nepfimych amrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru mrti
(NRPATV) V 1. 2020 ...coeieieeeeeietieeeseeeseeesesssesessessssssssssesssesssssssesssssssesssssssssssesssesssesssssssssssesssessssssnnes 115
tabulka 6-8: Pocet pfimych a nepfimych amrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru mrti
(NRPATV) v 1. 2020 pOdle PONIAVI ...t sississssssssssssssssssssssssssssssssssanes 116
tabulka 6-9: Pocet pfimych Umrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru Umrti (NRPATV)

V 1. 2020 POAIE VEKU....ouvvereerierieesiessiessisssisssssssssssstssssssssssssssssssssssssssss st st sssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssessssssssnnsssnnses 116
tabulka 6-10: Pocet nepfimych Umrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru Umrti (NRPATV)

V 1. 2020 POAIE VEKU....ou.eeereereiriiesiessiessisssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss s st sessssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssesssnssssnnsssnnses 117
tabulka 7-1: Celkové socialni naklady konzumace alkoholu v CR v I. 2007 a 2016 119

tabulka 7-2: Odhady problémovych konzument( alkoholu v obecné populaci (ve véku 15-64 let) podle
vysledkd screeningové skaly CAGE a ASC — studie Narodni vyzkum 2016, V %......vrevoenerrnneriensriennnenns 123

tabulka 7-3: Spotrebni vydaje doméacnosti a vydaje na alkoholické napoje a tabakové vyrobky (ro¢ni
primér na 1 ¢lena domacnosti) v 1. 2016 @ 2019 ......cvrvverrvennrerenesisesesesesssesesssisnenns 124

tabulka 7-4: Vydaje na konecnou spotfebu domacnosti podle Gcelu — narodni pojeti (bézné ceny) ... 125

tabulka 7-5: Alkohol (,alkoholismus”) jako pfi¢ina rozpadu manzelstvi, trendy v I. 2005-2019............... 126
tabulka 7-6: Nehodovost na pozemnich komunikacich v CR v I. 2003-2019 — zavinéni nehod pod
VIIVEM alKONOIU @ JINYCN AIOQG ..ottt sesess et eb s se st 127
tabulka 7-7: UZiti ndvykovych latek v socialné vyloucenych lokalitdch v CR v 1. 2020, V %....ooccccocccercece 130
tabulka 8-1: Pocet registrovanych a objasnénych trestnych ¢inli podavani alkoholickych napoja ditéti

V 1. 2008-2020......cccccvueemmeeeeniessmsesesesiessmeesssssessssssssssssssssssssssssssssasssssssessssssssssssssnsssssssessssee 133
tabulka 8-2: Pocty osob stihanych, obZalovanych a odsouzenych za trestny ¢in podavani alkoholickych
NAPOJU AItELi V . 20082020 ....ooouuureereemmeeeressessmesesessssssaesesesssssssesssessssssssesssesssssssaesssesssssssesssessessssesssessessssssssssssssnesseees 134
tabulka 8-3: Pocet registrovanych a objasnénych trestnych &in ohrozeni pod vlivem navykové latky

a opilstvi (§ 274, § 360) spachanych pod vlivem alkoholu v I. 2008—-2020........c.cccccomeeeermreeermeeeermeeeerneeeeseeeienenes 135
tabulka 8-4: Objasnéna trestna Cinnost spachanéa pod vlivem alkoholu v I. 2008-2020.........cccoccconmveeneneees 135

tabulka 8-5: Pocet a podil odsouzenych, ktefi se nékdy v zZivoté dopustili kradeze nebo jiného
nezakonného jednani s motivem pofizeni prostredk( na alkohol..........ccccovevernenees 137

tabulka 8-6: Pocet podnétd, odlozenych véci a pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku
v souvislosti s alkoholem podle zdkona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred skodlivymi Gcinky
NAVYKOVYCN TALEK, V 1. 2020 ....oooeee ettt ettt sss sttt sss st nese 138

tabulka 8-7: Vyvoj poctu podnétl, odlozenych véci a pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku
v souvislosti s alkoholem podle zakona ¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pred Skodlivymi Gcinky
navykovych latek, Vv 1. 2019-2020.........coomrrreeremmnrreeeemmseseeessssssssesssssssssssssssssssssssssssssssesees 138

197



Prilohy

tabulka 8-8: Pocet podnétl a pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku podle zakona
¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich, v r. 2020......c..ccoovvvcrmmrrrnnnens 139

tabulka 8-9: Vyvoj poctu podnétl a pravomocnych rozhodnuti o spachani prestupku podle zakona
¢. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich, v . 2019-2020.......ccc.commruemmrrrenmrrrermmrrermnrresnsssennnes 139

tabulka 9-1: Pocet feenych pripadl vyskytu rizikového chovani v ZS$ a SS ve $kolnim roce 2019/2020
................................................................................................................................................................ 147

tabulka 9-2: Dopad kampané Suchej Unor v r. 2020 mezi respondenty F2F ¢asti Narodniho vyzkumu
2020 podle kategorii frekvence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich (%) 154

tabulka 9-3: Celkovy dopad kampané Suchej Gnor v r. 2020 na spottebu alkoholu v CR (pocet
KONZUMNICH PIIEZITOSE) ...vvoovvrvveeriiiessiisssiss s sssisssissssssssssss st st ssss st sss s s st ss bt 155

tabulka 10-1: Pocet jednotek podle kraje sidla a cilovych skupin, Scitani adiktologickych sluzeb 2020
................................................................................................................................................................ 161

tabulka 10-2: Pocet jednotek podle podilu jednotlivych skupin klientd na celkovém poctu klientd......162

tabulka 10-3: Pocet pfipadd pacientl Ié¢enych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu

v ambulantni a 1Gzkové psychiatrické péci v I. 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS 163
tabulka 10-4: Provadéni kratkych intervenci u rizikovych ¢&i intenzivnich uzivateld alkoholu lékafi v CR

V 1201672020, V 6 veevurreeeereseeeneseeesssssssssssssssssssssssssssesssssssessssssssssssssssssessssssssssssessesssnssssssssessssssnns 165
tabulka 10-5: Internetové platformy pro poskytovani adiktologickych sluzZeb...........coooromnrronnrrcnrirnrrennes 166
tabulka 10-6: Uzivatelé navykovych latek v kontaktu s nizkoprahovymi programy v CR v I. 2010-2020

................................................................................................................................................................ 167
tabulka 10-7: Alkohol jako zakladni droga uzivana respondenty prizkumu Multiplikator 2019 (N = 955)
POAIE KFAJU, V %6 c.oovvveeevererisseis s siss s ssssssss s sssssssss st s sssnssns 168
tabulka 10-8: Frekvence uzivani vybranych zakladnich drog, studie Multiplikator 2019, v % ................... 168
tabulka 10-9: Protialkoholni zachytné stanice v krajich v r. 2020..........ccooocenrrrrrren. 172

tabulka 10-10: Pocet pacientl léCenych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu v ambulantni
psychiatrické péci v I. 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS ..........ciininnssssisssissssssssssssessssssssssssens 174

tabulka 10-11: Pocet pripadd pacient Ié¢enych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu
v ambulantni psychiatrické péci v r. 2020, NRHZS, podle vékovych skupin a pohlavi 174

tabulka 10-12: Pocet pacientll hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim alkoholu
v psychiatrickych zafizenich v I. 2010-2020 podle pohlavi, NRHZS..........cccccovvrmrren. 177

tabulka 10-13: Pocet pacientll hospitalizovanych pro poruchy zptsobené uzivanim alkoholu
v psychiatrickych zafizenich v r. 2020 podle pohlavi a véku, NRHZS........cccooonrronnereenn. 178

tabulka 10-14: Sluzby nasledné péce v Registru poskytovatell socialnich sluzeb MPSV k 10. 9. 2021.179
tabulka 10-15: Podil uzivateld alkoholu v jednotlivych typech programd v I. 2014-2020, v %................. 181

graf 3-1: Evidence OZV vydanych v |. 2015-2020 podle zdkona o obcich a zakonl o ochrané pred
navykovymi [atkami* (KUMUIGEIVNT UAAJE)......vvuureeerreereeieeeeeseeeesseseeessseesssesesssesesssesesssssessssesssssssess s ssssessssssesssssessssnenes 46

graf 3-2: Subjektivné vnimana dostupnost cigaret a alkoholickych ndpoji mezi 16letymi studenty —
SEUAIE ESPAD 2079, V %0uuucccveveeemeeeeesessmeseeesssssssesssssssssssssssssssssssssssessesssssssssessssssassssesssssssassssesssssssassssssssssssssssssssssnnasssssssssns 47

graf 3-3: Trendy v subjektivné vnimané dostupnosti cigaret a alkoholickych napojd mezi 16letymi
v |. 1995-2019 — studie ESPAD, % odpovédi ,velmi snadné nebo celkem snadné” 48

198



graf 3-4: Konzumace alkoholu v restauraci, baru nebo diskotéce) a nakup alkoholu v obchodé
(supermarketu nebo vecerce) mezi témi, kteri uvedli konzumaci alkoholu v poslednich 30 dnech —
studie@ ESPAD 2003=2079, V % .ttt sssssassssssssssssssnssssses 49

graf 3-5: Spotreba alkoholu ve vybranych zemich svéta v |. 2007 a 2017 (nebo v letech nejblizsich) —
v litrech Cistého alkoholu v pfepoctu Na 0SODY StarSi 15 11 ... eesssesesss s 53

graf 3-6: Spotreba alkoholickych napoja v litrech etanolu v prepoctu na 1 obyvatele a inkaso spotrebni
dané v mld. K¢ podle druhu NAPOJU V . 20719 ieeienisinsssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 58

graf 4-1: Zkusenost s opakovanou opilosti v Zivoté (alespon 2krat nebo Castéji) mezi 11, 13 a 15letymi
74Ky ZS = studie HBSC 19942018, V Po..oocceooeeeeeseeeesseeesssseessseessssessssseesssssessssseesssssesssssessssssesssseesssssessssseessnes 66

graf 4-2: Vyvoj prevalence konzumace alkoholu mezi 16letymi studenty v poslednich 30 dnech
V 1. 1995-2019 — StUAIE ESPAD, V %0, c.ccvvumrrrieirieesermireeeriiesesmisssessianesessasnssssssnesessasnssssianss 67

graf 4-3: Trendy v celozZivotni prevalenci uziti alkoholu spolu s léky v I. 1995-2019 — studie ESPAD, v %
................................................................................................................................................................ 68

graf 4-4: Piti energetickych napojd mezi 16letymi v poslednich 30 dnech — samostatné a v kombinaci
s alkoholem, studie ESPAD 20719, V J.....orrrinriinrrineisesisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssssnses 69

graf 4-5: Prevalence piti alkoholu mezi 16letymi studenty v CR ve srovnani s evropskym priimérem —
STUIE ESPAD 2019, V %uucceurreeeeeeieeeiseeeiseeessesesssese e s esssesesssesesss s ssss s sss et s ss s s bbbt sessesesen 70

graf 4-6: Prevalence Castého piti nadmérnych davek alkoholu (3krat a Castéji v poslednich 30 dnech)
v populaci studentd strednich skol (ro¢nik narozeni 2000) v I. 2016 a 2018 — validizacni studie ESPAD, v
e eeesseeeeess e est ek R AR RS R SRR SRR R 71

graf 4-7: Prevalence Castého piti nadmérnych davek alkoholu (5 a vice sklenic pfi jedné prilezitosti
v poslednich 30 dnech) mezi zaky ZS a studenty SS podle véku — studie UPOL 2018, V %.......cccocoervrrce. 73

graf 4-8: Prevalence piti alkoholu v poslednich 12 mésicich mezi zaky ZS a SS v Praze v r. 2020 podle
PONIAVI @ FOCNTKU STUAIA, V Po.veereereierieeiiie st ssss s sttt st ss st ss s ss s ss st ssssens 73

graf 4-9: Frekvence konzumace alkoholu v poslednich 12 mésicich mezi zaky ZS a SS v Praze v |. 2016
2020, V % werrrreeeerereeeusseseesssssesesssseseessss s ssss st Rs R8RSR RS RR AR SRR AR 74

graf 4-10: Trendy v piti nadmérnych davek alkoholu mezi 16letymi, subjektivné vnimané dostupnosti
alkoholu (snadno a velmi snadno) a vnimani rizika spojeného s denni konzumaci 4-5 sklenic alkoholu
(vysoké riziko) v I. 1995-2019 — studie ESPAD, V %.....ccoorveeommreeerrnreeesneeesssseseessssessesssnen 76

graf 4-11: Pozitivni a negativni ocekavani 16letych studentl spojena s konzumaci alkoholu - studie
ESPAD 2079, V 26 coovveumeeerreiimmeeseessissmssssssssessssssssssssssssssssssssssssessssssessssassssssssssssessssssessnmsasssssssesnnes 77

graf 5-1: Denni konzumace alkoholu a piti nadmérnych davek alkoholu (5 a vice sklenic pfi jedné
pfilezitosti) podle pohlavi a vékovych skupin — Narodni vyzkum 2020, V %.....ccoccormerermreenmreenneeeenseseeseeesenenes 84

graf 5-2: Denni nebo témér denni konzumace alkoholu v dospélé populaci (starsi 15 let) — srovnani
STUIT Z 181 20082020, V P.curneverrreeeereneeeessesssssssesesssssessssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssssssssssssssssssssssssssassssssnnns 89

graf 5-3: Casté piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné pfilezitosti (alespori jednou tydné nebo
Castéji) v dospélé populaci (starsi 15 let) — srovnani studii z |. 2008—2020, V % ....evcerereermreeenmreeerrereeseeerrenenes 90

graf 5-4: Prevalence rizikového a skodlivého piti alkoholu v obecné populaci ve véku 15 a vice let —
srovnani vysledkl studii Z |. 2012—2020, V %6 ...vcureerrereereeeeereseeesseesssseessssessssesessssssssssssssesssssessssssssssssssssssessssassssseseses 92

graf 5-5: Odhad prevalence problémového uzivani alkoholu v dospélé populaci ze studie Lékafi CR,
V Deeeveenmnsesseeesessns s essesss s et R R R R R 94

V Dot i ettt 95

V Dceerremreemneeasse e et et e e 95

199



Prilohy

graf 5-8: Uzivatelé alkoholu v 1é¢bé zavislosti hlaSeni v NRLUD v I. 2015-2020 podle zaméstnani, v % 96

graf 5-9: Druh alkoholického napoje uvedeny v NRLUD jako hlavni alkoholicky ndpoj uzivatel( alkoholu

PFEA [ECDOU V 1. 2020, V % ceeorrreeeeemereeeemeeeeessseseessseseesssssesesssssssesssssesesssssssssssssessessssessessssssssssssesssssssesesssssesssssssssesssnsaseesens 96
graf 5-10: Subjektivné vnimané riziko v souvislosti s uzivanim navykovych latek — Narodni vyzkum
2020, V % werreeeemmeeeeeemeeeeesssseseesssseeessss s sssss s sss e ese 8RR R SRR R AR R AR RS R R 101
graf 5-11: Vyvoj postojl vefejnosti k vybranym skupinam obyvatel v I. 2003-2020, v % respondentd,
ktefi by sledovanou skupinu Nechtéli Mit Za SOUSEAY ... sssssssssesssssssssssssssssnns 102
graf 5-12: Postoje verejnosti k reklamé na vybrané produkty v r. 20271, V %......commrrvcnmrrrnnnrrsnnssissnsssennnns 103
graf 5-13: Vyvoj postojti obyvatel CR k reklamé Na PivO, V % .........ooooocceeesoccceeeesscceessssseeeesssessessseeessssseeen 103
graf 6-1: Hospitalizace pro onemocnéni zcela pfiraditelna alkoholu (AF=100 %) v r. 2020..........ccouevveeen. 105
graf 6-2: Umrti na priciny zpGsobené alkoholem (AF = 100 %) v CR v |. 2006-2020 111
graf 6-3: Pocet pfimych a nepfimych Umrti spojenych s alkoholem ve specialnim registru Umrti
(NRPATV) V 1. 207572020 ...cooomrreeermeeeeesseeeessseseesssseseessssesesssssesesssssssssssssesesssssessssssssesesssssesssssssssesssssassssssssssssssesesssnsessssens 116
graf 7-1: Struktura odhadovanych nakladt konzumace alkoholu v CR v r. 2016, v % 120

graf 7-2: Vyskyt vybranych problém( mezi 16letymi v poslednich 12 mésicich a vyskyt problémd
v souvislosti s konzumaci alkoholu — studie ESPAD 20719, V %...cccreunreeneeeeeeineeesinesesenssessseessssesessesesseseees 121

graf 7-3: Vyskyt vybranych problém( mezi 16letymi v poslednich 12 mésicich ze strany osoby, ktera
byla pod vlivem alkoholu — studie ESPAD 2015, V %....coevvnmrvnmrinnrinnrinssessssessssessssessssssssenss 121

graf 7-4: Vyskyt nezadoucich socialnich dopadd konzumace alkoholu v obecné populaci (ve véku 15—
64 let) podle pohlavi a vékovych skupin — studie Narodni vyzkum, 2016, V %....ccocccomveumecenmecernneceneceineees 123

graf 7-5: Vyskyt rizikovych forem konzumace alkoholu a odhady podilu konzument( alkoholu v riziku
podle screeningovych skal CAGE a ASC podle pohlavi a vékovych skupin — studie Narodni vyzkum

20716, V %6 eorrrevveioeeeeeesiiseesssessessssesssessessss s essesss e ssesss s bR R0 124
graf 7-6: Priimérny vyskyt uZivani navykovych latek ve sledovanych SVL v r. 2020 128
graf 7-7: Prlimérna zavazZnost vyskytu vybranych jevl ve sledovanych SVL v I. 2013-2020..........cccocoucu.... 129
graf 8-1: Pocet osob stihanych, obzalovanych a odsouzenych za trestny ¢in podavani alkoholickych
NAPOJU AItEi V . 20082020 .....coumuerrvreemmcerrmsessmeseeessessmaesesessssssessessesssmaessssssssssssssssssssnsessssssesssaessssssessssssssssssnnsssees 134
graf 8-2: Vyvoj poctu objasnénych trestnych ¢inl a podilu trestnych ¢ind spachanych pod vlivem
AIKONOIU V 1. 20T072020.......ccoueemmeeeereesseeseeesessseessessesssssesssssssssssessssssesssseesssessessssssssssssssssssssssssssssassssesssssssessessessnnessees 136
graf 8-3: Pocet ochrannych léCeni uloZzenych v |. 2004—2020........ccocccomreermreeermeeeeneeeeseeesssesesssssessssesssssessssesessnees 136
graf 9-1: Podil ZS a SS, které vyplnily vykaz v jednotném systému evidence preventivnich aktivit ve
skolnich letech 2014/2015 @Z 2020/2027, V % ...couueererruueeseeemimmseeseesssssssssssssssssssessssssssssnssssssssssmnssssssssssnsssssees 143
graf 9-2: Priimérny pocet hodin specifické prevence uzivani alkoholu obsazenych ve skolnich
vzdélavacich programech ZS a SS ve kolnim roce 2019/2020 podle ro€nikel ..........cceooweeeesscceeeessieeen 144
graf 9-3: Zaméreni preventivnich programi podle typl chovani ve skolnim roce 2019/2020, v %........ 145

graf 9-4: Pocet fedenych pfipadd vyskytu uzivani alkoholu v ZS a SS ve gkolnim roce 2019/2020 podle
FOCNTKU SEUGIA covovveeeermceeeieceeiec i eessecesisssesss s sse st sse st sss s s 147

graf 9-5: Povédomi o kampani Suchej Unor mezi respondenty F2F ¢asti Narodniho vyzkumu 2020 (%)
................................................................................................................................................................ 153

graf 9-6: Zapojeni do kampané Suchej Unor v r. 2020 mezi respondenty F2F ¢asti Narodniho vyzkumu

graf 9-7: Dlouhodoby dopad kampané Suchej tnor v r. 2020 na spotfebu alkoholu mezi respondenty
F2F Casti Narodniho VYZKUMU 2020 (96).......creereermreesnsessssesssessssssssssssessssssssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssassssnesssssassssnns 154

200



graf 10-1: Pacienti v ambulantni psychiatrické péci podle skupin drog v r. 2020, vykaz A013-pfiloha.173
graf 10-2: Pocet lé¢enych pacientl v ambulantni psychiatrické 1écbé v I. 2009-2020, vykaz A013 —

0 1o o - OO O PO O DTSR 173
graf 10-3: Pocet pripadd pacientl Ié¢enych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu v ambulantni
psychiatrické péci v I. 2010-2020 podle vékovych skupin, NRHZS.........cccooevvemmrrrennnn. 175
graf 10-4: Pocet pacientll hospitalizovanych pro detoxifikaci od navykovych latek podle latky v r. 2020
................................................................................................................................................................ 176
graf 10-5: Pocet hospitalizovanych pro poruchy zplsobené uzivanim navykovych latek

v psychiatrickych zafizenich v I. 2010-2020, NRHZS........ccooovvcmmreemreeenreneeeesseseessseeeesennne 177
graf 10-6: Pocet pacientl hospitalizovanych pro poruchy zplsobené uzivanim alkoholu

v psychiatrickych zafizenich v I. 2010-2020 podle vékovych skupin, NRHZS.........cccovenmrrernmereeenneneeeene 178

graf 11-1: Prdmérna zména v mire uzivani navykovych latek a zavislostniho chovani béhem nouzového
stavu podle frekvence uzivani v poslednich 12 meésicich, on-line ¢ast Narodniho vyzkumu 2020.......... 185

graf 11-2: Odhad zmény celkové spotreby navykovych latek a nelatkovych zavislosti béhem nouzového
stavu (pramér a 95% Cl) — nevazené a vazené vysledky podle frekvence uzivani v poslednich 12
INESICICR «.coverreeerecericris it e 186

graf 11-3: Prodej alkoholu v CR v maloobchodni siti (bez Makra) v r. 2019 a 2020 v litrech.............. 188

obrazek 2-1: Komunikace navrhu na snizeni zakonné hranice pro prodej alkoholu zverejnéného na

FACEDOOKU. ...ttt 4RSS 34
obrazek 3-1: Ukazka reklamni kampané pivovaru Plzensky Prazdroj spojené s olympijskymi hrami.......61
obrazek 3-2: Ukazka reklamni kampané pivovaru Radegast spojena s udrzitelnosti vody v krajiné......... 61

obrazek 3-3: Ukazka reklamniho spotu Rodinného pivovaru Bernard s ndzvem Svét se zblaznil, drzme

S ettt ettt 62
obrazek 3-4: Ukazka kampané MZ propagujici ockovani proti COVID-19......ccccmrmreeneeenneeenneeeesesessseeeees 62
obrazek 9-1: Ukazka kampané Neni Nam t0 JEANO V THNCH ... eeesseeesssesesesesessseesssseessssesesseees 141
obrazek 9-2: Sekce Zavislosti a navykové latky na Narodnim zdravotnim informacnim portalu............. 149

obrazek 9-3: Ukazka kampané Zavislosti v karanténé Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze

Z 1. 2020, eeeeeeeeeeeeeeesse s eeas st R 150
obrazek 9-4: Ukazka kampané Kliniky adiktologie 1. LF UK a VFN v Praze tykajici se alkoholu

pripravované Na POdzim 1. 2027 ... sessssess s sssssasessssessssesssssssssssssness 150
obrazek 9-5: Domovska strdnka kampané #nevynddmse spole¢nosti Renadi ..........ccoocconeeenmeeeenneceennereennns 151
obrazek 9-6: Ukazka kampané sdruzeni Anonymni alkoholici Z 1. 2027 ... 152
obrazek 9-7: Home-page webovych stranek projektu Suchej Unor ... 153
obrazek 9-8: Logo kampané Potravinafské komory Ceské republiky Alkohol zodpovédné .................... 156

obrazek 9-9: Kampari ,Nezlob se, prokaz se” Ceského svazu pivovar( a sladoven s videem ve
VIBENAMSEING. ... oottt ettt et kRS8R 156

obrazek 10-1: Ukazky letdkl Narodni linky pro 0dVYKANT ... seressseseessssesssssessssessssessseeees 166

201



Prilohy

mapa 3-1: Pocet péstitelskych palenic (k 7. 9. 2021) a objem etanolu vyrobeného v péstitelskych
pélenicich v 1. 2018-2020 (pramér) v prepoctu na 100 obyvatel podle Krajl........coocomrienmrrvrnrrernnrrennriinnnes 51

mapa 3-2: Prevalence konzumace podomacku vyrabéného alkoholu, pfip. alkoholu zakoupeného
v zahranici nebo alkoholu, ktery neni urceny ke konzumaci, v obecné populaci ve véku 15+ let

v poslednich 12 mésicich — Narodni vyzkum 2020, V %6 .........cmrvvmrrimmrisensssensssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssssssssssnns 52
mapa 3-3: Spotreba alkoholu v Evropé — v litrech Cistého alkoholu v prepoctu na osoby starsi 15 let v r.
2076 e reeeereeeeess e eeesss e eeess e ess R s R R RS R R SRR RS R R R 54
mapa 4-1: Prevalence piti nadmérnych davek alkoholu (alespon jednou v poslednich 30 dnech) mezi
16letymi — studie ESPAD 2079, V % ....corrvrrrrennrriinnsssinnssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssssns 70
mapa 5-1: Regionalni rozdily v konzumaci vybranych druh( alkoholickych napojd v poslednich

30 dnech — NArodni VYZKUM 2020, V %0.....ccorrerrrernrrirnriirnsinssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnss 83
mapa 5-2: Regionalni rozdily v pravidelné konzumaci alkoholu a ¢astém piti nadmérnych davek
alkoholu v poslednich 30 dnech — Narodni vyzkum 2020, V %6 ......ccc..corrvmmrrmrrronnrinseenssissssesssssssssessssssssssssssssssssssses 85
mapa 5-3: Denni konzumace alkoholu v evropskych zemich — studie EHIS 2019, v % 87

mapa 5-4: Piti nadmérnych davek alkoholu (s frekvenci alespon jednou tydné nebo castéji)

v evropskych zemich — studie EHIS 20719, V %0.....rinrirnrinnsiesisssisssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssens 88
mapa 6-1: Pfed¢asna Umrtnost souvisejici alkoholem v CR ve véku 25-64 let, muzi, SMR.........cccccc....e 113
mapa 6-2: Pfed¢asna umrtnost souvisejici alkoholem v CR ve véku 25-64 let, zeny, SMR............cccc..... 114

202



AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION 2013. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders.
5th ed.: American Psychiatric Association.

AZRIN, N. H., SISSON, R. W., MEYERS, R. & GODLEY, M. 1982. Alcoholism treatment by disulfiram and
community reinforcement therapy. J Behav Ther Exp Psychiatry, 13, 105-12.

BABOR, T., ROBAINA, K. & NOEL, J. 2018. The Role of the Alcohol Industry in Policy Interventions for
Alcohol-Impaired Driving. In: NEGUSSIE, Y., GELLER, A. & TEUTSCH, S. (eds.) Getting to Zero
Alcohol-Impaired Driving Fatalities: A Comprehensive Approach to a Persistent Problem. .
Washington (DC): National Academies Press (US).

BABOR, T. F., HIGGINS-BIDDLE, J. C., SAUNDERS, J. B. & MONTEIRO, M. G. 2001. AUDIT: the alcohol use
disorders identification test. Guidelines for use in primary care. 2nd ed. . Geneva: World Health
Organization.

BARTAK, M., PETRUZELKA, B., GAVUROVA, B,, SEJVL, J., ROLOVA, G,, FIDESOVA, H. & NEJEDLA, M. 2019.
Uplatnént iniciativy WHO SAFER pro snizeni skod souvisejicich s alkoholem v Ceské republice,
Praha: World health organisation, Klinika adiktologie 1.LF UK, Statni zdravotni Ustav.

BARTAK, M., VACEK, J., PETRUZELKA, B. & GABRHELIK, R. 2017. Zavére¢na zprava projektu Socialné
patologické jevy u student( strednich $kol v Usteckém kraji. UK 17/SML0980/SOPD/OKH.
Nepublikovano.

BECCARIA, F., HERRING, R., THOM, B., KOLIND, T. & MOSKALEWICZ, J. 2010. Alcohol harm reduction in
Europe. In: RHODES T., H. D. (ed.) Harm reduction: evidence, impacts and challenges. EMCDDA.

BELACKOVA, V., NECHANSKA, B, CHOMYNOVA, P. & HORAKOVA, M. 2012. Celopopulacni studie
uzivani ndvykovych latek a postojii k nému v Ceské republice v roce 2008, Praha: Urad vlady
Ceské republiky.

BEYER, F. R, CAMPBELL, F., BERTHOLET, N., DAEPPEN, J. B, SAUNDERS, J. B, PIENAAR, E. D,,
MUIRHEAD, C. R. & KANER, E. F. S. 2019. The Cochrane 2018 Review on Brief Interventions in
Primary Care for Hazardous and Harmful Alcohol Consumption: A Distillation for Clinicians and
Policy Makers. Alcohol Alcohol, 54, 417-427.

BIROVA, B., KANIOKOVA, M. & SARIKOVA, D. 2018. Lidé v centru. Analyza potieb a ndvrhy feseni pro
lidi dlouhodobé se zdrzujici v exponovanych lokalitdach statutdrniho mésta Brna, Brno:
Spolecnost Podané ruce.

BLOOMFIELD, K., HOPE, A. & KRAUS, L. 2013. Alcohol survey measures for Europe: A literature review.
Drugs: Education, Prevention and Policy, 20, 348-360.

BRADLEY, K. A, BUSH, K. R, MCDONELL, M. B, MALONE, T. & FIHN, S. D. 1998. Screening for problem
drinking: Comparison of CAGE and AUDIT. Journal of General Internal Medicine, 13, 379-388.

BROYLES, L. M., BINSWANGER, I. A, JENKINS, J. A, FINNELL, D. S., FASERU, B., CAVAIOLA, A., PUGATCH,
M. 8 GORDON, A. J. 2014. Confronting inadvertent stigma and pejorative language in
addiction scholarship: a recognition and response. Subst Abus, 35, 217-21.

BUHLER, A, KRAUS, L., AUGUSTIN, R. & KRAMER, S. 2004. Screening for alcohol-related problems in
the general population using CAGE and DSM-IV: characteristics of congruently and
incongruently identified participants. Addictive Behaviors, 29, 867-878.

BUCHTIK, M., DLOUHA, M., LACHMANN, F. & SAMEC, T. 2016. Mladi lidé a alkohol - zavéreéna zprava z
vyzkumu, duben 2016, verze 1. Praha: Sociologicky tstav AV CR.

BURESOVA, Z, MRAVCIK, V., POPQV, P. & MIOVSKY, M. 2013. Institucionalni analyza sou¢asného stavu
zachytnych stanic v Ceské republice. Ceskd a slovenskd psychiatrie, 109 (3), 115-121.

CELNIi SPRAVA CR 2020. Informace o ¢innosti Celni spravy Ceské republiky za rok 2019. Praha:
Ministersto financi CR.

CELNIi SPRAVA CR 2021a. Informace o ¢&innosti Celni spravy Ceské republiky za rok 2020. Praha:
Ministersto financi CR.

CELNIi SPRAVA CR 2021b. Informace o nelegalnim trhu s alkoholem v CR a jeho odhalovani.
Nepublikovano, poskytnuto pro Ucely zpracovani vyrocni zpravy.

CENTRUM DOPRAVNIHO VYZKUMU. 2021. Hloubkovd analyza dopravnich nehod [Online]. Brno:
Centrum dopravniho vyzkumu. [Accessed].

203



Prilohy

CENTRUM PRO VYZKUM VEREJNEHO MINENI 2019. Postoj verejnosti ke konzumaci vybranych
navykovych latek - kvéten 2019. Praha: Centrum pro vyzkum vérejného minéni.

CENTRUM PRO VYZKUM VEREJNEHO MINENI 2020. Tolerance k vybranym skupindm obyvatel —
brezen 2020. Praha: Centrum pro vyzkum verejného minéni.

CENTRUM SOCIALNICH SLUZEB PRAHA 2020. Komparace dat z $etfeni rizikového chovani 74k 2.
stupné ZS a SS v Praze. Porovnani let 2016 az 2019. Praha: Centrum socilnich sluzeb Praha.

CENTRUM SOCIALNICH SLUZEB PRAHA 2021. Komparace dat z $etfeni rizikového chovani zaka 2.
stupné ZS a SS v Praze. Porovnani let 2016 az 2020. Praha: Centrum socialnich sluzeb Praha.

CONNGOR, J. 2017. Alcohol consumption as a cause of cancer. Addiction, 112, 222-228.

CSEMY, L., DVORAKOVA, Z,, FIALOVA, A, KODL, M., MALY, M. & SKYVOVA, M. 2020. UZivani tabaku a
alkoholu v Ceské republice 2019. Praha: Statni zdravotni Ustav.

CSEMY, L, DVORAKOVA, Z., FIALOVA, A, KODL, M., MALY, M. & SKYVOVA, M. 2021. Nérodni vyzkum
uzivani tabaku a alkoholu v Ceské republice 2020 (NAUTA). Praha: Statni zdravotni Ustav.

CSEMY, L., FIALOVA, A, KODL, M. & SKYVOVA, M. 2019. Uzivani tabaku a alkoholu v Ceské republice
2018. Praha: Statni zdravotni Ustav.

CERNIKOVA, T, CHOMYNOVA, P. & MRAVCIK, V. 2021. Uzivani navykovych latek ve starsich vékovych
skupinach: dotaznikovy prlizkum v domovech se zvlastnim rezimem pro osoby zavislé nebo
ohroZené zavislosti. Adiktol. prevent. léCeb. praxi, 4, 70-77.

CERVENKOVA, A. 2016. Prodej alkoholu nezletilym. Klasifikovana zapoctova prace pro predmét:
Metodologie vyzkumu v adiktologii 2, Univerzita Karlova v Praze, 1. |ékafska fakulta, obor
adiktologie (BADI).

CESKA MARKETINGOVA SPOLECNOST 2021. Cesi a reklama 2021. Praha: Ceska marketingova
spolec¢nost.

CESKY STATISTICKY URAD 2017. Vydani a spotieba domacnosti statistiky rodinnych G¢td - 2016. Praha:
Cesky statisticky Grad.

CESKY STATISTICKY URAD 2020a. Demograficka ro¢enka 2005-2019. Praha: Cesky statisticky GFad.

CESKY STATISTICKY URAD 2020b. Spotiebni vydaje domacnosti - 2019. Praha: Cesky statisticky GFad.

CESKY STATISTICKY URAD 2020c. Statisticka ro¢enka Ceské republiky - 2020. Praha: Cesky statisticky
Urad.

CESKY STATISTICKY URAD 2021a. Seniofi v CR v datech 2020. Praha: Cesky statisticky Gfad.

CESKY STATISTICKY URAD 2021b. Tab. 03.03 Spotfeba alkoholickych napojt a cigaret na 1 obyvatele v
Ceské republice.

DANKOVA, S. 2016. EHIS 2014 - Zakladni vysledky Zetfeni. Praha: Ustav zdravotnickych informaci a
statistiky.

DEVAUX, M. & SASSI, F. 2015. Alcohol consumption and harmful drinking: Trends and social
disparities across OECD countries. OECD Health Working Papers, No. 79. Paris: OECD
Publishing.

DOHNAL, D., HOKR MIHOLOVA, P., SPRINCOVA, V. & DOMESOVA, S. 2017. Analyza vyskytu a latence
domaciho nasili v partnerskych vztazich. Praha: Ufad vlady Ceské republiky.

DOLEJS, M. & SKOPAL, O. 2015. Vyskyt rizikového chovani u adolescentl (VRCHA). Pfirucka pro praxi.
Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci.

DOLEJS, M. & SKOPAL, O. 2016. Skala impulzivity Dolej$ a Skopal (SIDS). Pfiru¢ka pro praxi. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci.

DOLEJS, M., ZEMANOVA, V. & VAVRYSOVA, L. 2018. Standardizaéni studie na populaci ¢eskych
adolescentt ve véku 11-19 let z roku 2017.: Nepublikovano.

DOLEZALOVA, P. 2018. Vztah mezi citovou vazbou a aspekty dusevniho zdravi adolescentnich divek v
instituciondlni vychovné péci. Ph.D. Disertacni prace, Univerzita Karlova v Praze, Pedagogicka
fakulta.

DVORACEK, J. 2003. Stfednédoba Ustavni lé¢ba. Kapitola 8/7. In: KALINA, K. E. A. (ed.) Drogy a drogové
zdvislosti - mezioborovy pfistup. Praha: Ufad vlady CR.

DVORACKOVA, J. 2017. Analyza existujicich vyzkumii v CR v oblasti partnerského ndsili [Online]. Praha:
Ufad vlady CR. Available:

[Accessed 9 Aug 2021].

204


https://www.czso.cz/csu/czso/graf-spotreba-alkoholickych-napoju-na-1-obyvatele-v-ceske-republice
https://www.czso.cz/csu/czso/graf-spotreba-alkoholickych-napoju-na-1-obyvatele-v-ceske-republice
http://www.vlada.cz/assets/ppov/rovne-prilezitosti-zen-a-muzu/dokumenty/Metaanalyza_final.pdf
http://www.vlada.cz/assets/ppov/rovne-prilezitosti-zen-a-muzu/dokumenty/Metaanalyza_final.pdf

EDMAN, J. 2016. Harm to others - Rediscovered or Eternal? Nordic Studies on Alcohol and Drugs, 33,
479-481.

ESPAD GROUP 2020. ESPAD Report 2019. Results from the European School Survey Project on Alcohol
and Other Drugs, Luxembourg: EMCDDA Joint Publications, Publications Office of the
European Union.

EUROSTAT 2021. Health determinants: Tobacco consumption and alcohol consumption. European
Commission.

EWING, J. A. 1984. Detecting Alcoholism. The CAGE Questionnaire. JAMA: Journal of the American
Medical Association, 1905-1907.

FEHRINGER, G., BRENNER, D. R., ZHANG, Z. F., LEE, Y. A, MATSUOQ, K., ITO, H., LAN, Q., VINEIS, P.,
JOHANSSON, M., OVERVAD, K., RIBOLI, E., TRICHOPOULQU, A., SACERDOTE, C., STUCKER, .,
BOFFETTA, P., BRENNAN, P., CHRISTIANI, D. C,, HONG, Y. C,, LANDI, M. T., MORGENSTERN, H.,
SCHWARTZ, A. G.,, WENZLAFF, A. S., RENNERT, G., MCLAUGHLIN, J. R,, HARRIS, C. C,, OLIVO-
MARSTON, S., ORLOW, I, PARK, B. J., ZAUDERER, M., BARROS DIOS, J. M., RUANO RAVINA, A,
SIEMIATYCKI, J., KOUSHIK, A., LAZARUS, P., FERNANDEZ-SOMOANO, A, TARDON, A, LE
MARCHAND, L., BRENNER, H., SAUM, K. U., DUELL, E. J.,, ANDREW, A. S., SZESZENIA-
DABROWSKA, N., LISSOWSKA, J., ZARIDZE, D., RUDNAI, P., FABIANOVA, E., MATES, D.,
FORETOVA, L., JANOUT, V., BENCKO, V., HOLCATOVA, I, PESATORI, A. C., CONSONNI, D.,
OLSSON, A., STRAIF, K. & HUNG, R. J. 2017. Alcohol and lung cancer risk among never
smokers: A pooled analysis from the international lung cancer consortium and the SYNERGY
study. Int J Cancer, 140, 1976-1984.

FILLMORE, K. M., STOCKWELL, T., CHIKRITZHS, T., BOSTROM, A. & KERR, W. 2007. Moderate alcohol
use and reduced mortality risk: systematic error in prospective studies and new hypotheses.
Ann Epidemiol, 17, S16-23.

FREIMANN, P., MADERYCOVA, L., PETR, J. & RUZKOVA, J. 2021. Suchej tinor: 28 diivodd, pro¢ ochutnat
Cistokrevnej Zivot, Praha: Suchej Unor.

FUNKE, M., PROFELDOVA, M. & MIOVSKY, M. 2021. Kontrolovana konzumace alkoholu: moZnosti a
limity nového terapeutického pfistupu. Adiktol prevent. léceb. praxi, 4, 86-94.

GABRHELIK, R, FIALOVA, H. & MIOVSKY, M. 2020a. Introduction To Evidence-Based Prevention (INEP).
Praha: Univerzita Karlova.

GABRHELIK, R. & LUKAVSKA, K. 2020. Zhodnoceni stavu a potfeb v oblasti skolské prevence rizikového
chovani béhem druhé viny epidemie covid-19: Prehled hlavnich vysledk( dotaznikového
Setfeni. Praha: Klinika adiktologie, 1. LF UK.

GABRHELIK, R., NECHANSKA, B., MRAVCIK, V., SKURTVEIT, S., LUND, I. O. & HANDAL, M. 2016. A
Unique Opportunity to Study Short and Long Term Consequences in Children Prenatally
Exposed to lllicit Drugs and Opioid Maintenance Treatment Using Czech and Scandinavian
Registers. Cent. Eur. J. Public Health, 24, 248-251.

GABRHELIK, R., SKURTVEIT, S., NECHANSKA, B.,, HANDAL, M., MAHIC, M. & MRAVCIK, V. 2020b.
Prenatal Methamphetamine Exposure and Adverse Neonatal Outcomes: A Nationwide Cohort
Study. Eur Addict Res, 1-10.

GAKIDOU, E., AFSHIN, A, ABAJOBIR, A. A., ABATE, K. H., ABBAFATI, C., ABBAS, K. M., ABD-ALLAH, F.,
ABDULLE, A. M., ABERA, S. F., ABOYANS, V., ABU-RADDAD, L. J.,, ABU-RMEILEH, N. M. E., ABYU,
G.Y., ADEDEJI, I. A, ADETOKUNBOH, O., AFARIDEH, M., AGRAWAL, A, AGRAWAL, S.,
AHMADIEH, H., AHMED, M. B., AICHOUR, M. T. E,, AICHOUR, A. N., AICHOUR, I., AKINYEMI, R.
O., AKSEER, N., ALAHDAB, F., AL-ALY, Z,, ALAM, K., ALAM, N., ALAM, T., ALASFOOR, D., ALENE,
K. A, ALl K., ALIZADEH-NAVAEI, R.,, ALKERWI, A. A,, ALLA, F., ALLEBECK, P., AL-RADDADI, R,,
ALSHARIF, U., ALTIRKAWI, K. A., ALVIS-GUZMAN, N., AMARE, A. T., AMINI, E., AMMAR, W.,
AMOAKO, Y. A, ANSARI, H., ANTO, J. M., ANTONIO, C. A. T, ANWARI, P., ARIAN, N., ARNLOV,
J., ARTAMAN, A, ARYAL, K. K., ASAYESH, H., ASGEDOM, S. W., ATEY, T. M., AVILA-BURGOS, L.,
AVOKPAHO, E. F. G. A, AWASTHI, A, AZZOPARDI, P., BACHA, U., BADAWI, A., BALAKRISHNAN,
K., BALLEW, S. H., BARAC, A, BARBER, R. M., BARKER-COLLO, S. L., BARNIGHAUSEN, T.,
BARQUERA, S., BARREGARD, L., BARRERO, L. H., BATIS, C., BATTLE, K. E., BAUMGARNER, B. R,
BAUNE, B. T., BEARDSLEY, J,, BEDI, N., BEGHI, E., BELL, M. L, BENNETT, D. A, BENNETT, J. R,
BENSENOR, I. M., BERHANE, A, BERHE, D. F., BERNABE, E., BETSU, B. D,, BEURAN, M., BEYENE,

205



Prilohy

A. S, BHANSALI, A, BHUTTA, Z. A, BICER, B. K., BIKBOV, B., BIRUNGI, C., BIRYUKOV, S,,
BLOSSER, C. D., BONEYA, D. J.,, BOU-ORM, I. R, BRAUER, M., BREITBORDE, N. J. K., BRENNER,
H., et al. 2017. Global, regional, and national comparative risk assessment of 84 behavioural,
environmental and occupational, and metabolic risks or clusters of risks, 1990-2016: a
systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2016. The Lancet, 390, 1345-1422.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2015. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2014. Nepublikovéno.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2016. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2015. Nepublikovéno.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2017. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2016. Nepublikovéno.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2018. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2017. Nepublikovano.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2019. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2018. Nepublikovano.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2020. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2019. Nepublikovano.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2021a. Statisticka ro¢enka VS CR za rok 2020. Praha:
GRVS.

GENERALNI REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2021b. Vyhodnoceni ¢innosti VS CR v protidrogové
politice za rok 2020. Nepublikovéno.

GMEL, G., GUTJAHR, E. & REHM, J. 2003. How stable is the risk curve between alcohol and all-cause
mortality and what factors influence the shape? A precision-weighted hierarchical meta-
analysis. Eur J Epidemiol, 18, 631-42.

GMEL, G. & REHM, J. 2003. Harmful alcohol use. Alcohol Res Health, 27, 52-62.

GMEL, G, REHM, J., ROOM, R. & GREENFIELD, T. K. 2000. Dimensions of alcohol-related social and
health consequences in survey research. J Subst Abuse, 12, 113-38.

GOEL, S., SHARMA, A. & GARG, A. 2018. Effect of Alcohol Consumption on Cardiovascular Health. Curr
Cardiol Rep, 20, 19.

GRISWOLD, M. G. & GBD 2016 ALCOHOL COLLABORATORS 2018. Alcohol use and burden for 195
countries and territories, 1990-2016: a systematic analysis for the Global Burden of Disease
Study 2016. Lancet, 392, 1015-1035.

GROHMANNOVA, K. 2017. Uzivani navykovych latek a hrani hazardnich her ve vézeriské populaci CR.
Zaostreno, 15, 1-16.

GROULIKOVA, D. 2015. Postoje osob se zrakovym postizenim k alkoholu a marihuané. Mgr., Masarykova
univerzita, Pedagogicka fakulta, katedra specialni pedagogiky.

GUAL, A, BRUGUERA, P. & LOPEZ-PELAYO, H. 2014. Nalmefene and its use in alcohol dependence.
Drugs Today (Barc), 50, 347-55.

GUSTAVSSON, A., SVENSSON, M., JACOBI, F., ALLGULANDER, C., ALONSO, J., BEGHI, E., DODEL, R,
EKMAN, M., FARAVELLI, C., FRATIGLIONI, L., GANNON, B., JONES, D. H., JENNUM, P.,
JORDANOVA, A, JONSSON, L., KARAMPAMPA, K., KNAPP, M., KOBELT, G., KURTH, T., LIEB, R,
LINDE, M., LJUNGCRANTZ, C., MAERCKER, A, MELIN, B., MOSCARELLI, M., MUSAYEV, A,
NORWOOD, F., PREISIG, M., PUGLIATTI, M., REHM, J., SALVADOR-CARULLA, L., SCHLEHOFER,
B., SIMON, R, STEINHAUSEN, H. C,, STOVNER, L. J., VALLAT, J. M., VAN DEN BERGH, P., VAN
0S, J., VOS, P, XU, W.,, WITTCHEN, H. U., JONSSON, B. & OLESEN, J. 2011. Cost of disorders of
the brain in Europe 2010. Eur Neuropsychopharmacol, 21, 718-79.

HADAS, J. 2020. Obchodni sdéleni v televiznim vysilani propagujici alkohol a hazrdni hry v 1. pololeti
roku 2020. Konference Média détem, média s détmi, 8. 9. 2020. Zlin: Rada pro rozhlasové a
televizni vysilani.

HANDAL, M., NECHANSKA, B., SKURTVEIT, S., LUND, I. O., GABRHELIK, R, ENGELAND, A. & MRAVCIK,
V. 2019. Prenatal exposure to opioid maintenance treatment and neonatal outcomes:
Nationwide registry studies from the Czech Republic and Norway. Pharmacol. Res. Perspect., 7,
e00501.

206



HENSSLER, J., MULLER, M., CARREIRA, H., BSCHOR, T., HEINZ, A. & BAETHGE, C. 2021. Controlled
drinking—non-abstinent versus abstinent treatment goals in alcohol use disorder: a systematic
review, meta-analysis and meta-regression. Addiction, 116, 1973-1987.

HNILICOVA, H. & DOBIASOVA, K. 2018. Alkohol z pohledu vefejného zdravi v CR: fakta a souvislosti.
Casopis lékarii ceskych, 157 (5), 248-253.

HNILICOVA, H. & DOBIASOVA, K. 2020. ,Second hand drinking" neboli $kody, které alkohol zptisobuje
druhym lidem. ,Second hand drinking" or harm that alcohol causes to other people., 100, 8-12.

HOLMES, M. V., DALE, C. E,, ZUCCOLO, L., SILVERWOOD, R. J., GUO, Y., YE, Z., PRIETO-MERINO, D.,
DEHGHAN, A., TROMPET, S., WONG, A., CAVADINO, A, DROGAN, D., PADMANABHAN, S., LI,
S., YESUPRIYA, A, LEUSINK, M., SUNDSTROM, J,, HUBACEK, J. A, PIKHART, H., SWERDLOW, D.
[, PANAYIOTOU, A. G., BORINSKAYA, S. A, FINAN, C,, SHAH, S., KUCHENBAECKER, K. B., SHAH,
T., ENGMANN, J., FOLKERSEN, L., ERIKSSON, P., RICCERI, F., MELANDER, O., SACERDQOTE, C,,
GAMBLE, D. M., RAYAPROLU, S., ROSS, O. A, MCLACHLAN, S., VIKHIREVA, O., SLULIS, 1., SCOTT,
R. A, ADAMKOVA, V., FLICKER, L., BOCKXMEER, F. M., POWER, C., MARQUES-VIDAL, P.,
MEADE, T., MARMOT, M. G., FERRO, J. M., PAULOS-PINHEIRO, S., HUMPHRIES, S. E., TALMUD,
P.J., MATEO LEACH, I., VERWELJ, N., LINNEBERG, A., SKAABY, T., DOEVENDANS, P. A,, CRAMER,
M. J., VAN DER HARST, P., KLUNGEL, O. H., DOWLING, N. F., DOMINICZAK, A. F., KUMARI, M.,
NICOLAIDES, A. N., WEIKERT, C,, BOEING, H., EBRAHIM, S., GAUNT, T. R, PRICE, J. F., LANNFELT,
L., PEASEY, A., KUBINOVA, R, PAJAK, A, MALYUTINA, S., VOEVODA, M. I, TAMOSIUNAS, A.,
MAITLAND-VAN DER ZEE, A. H.,, NORMAN, P. E., HANKEY, G. J.,, BERGMANN, M. M., HOFMAN,
A, FRANCO, O. H., COOPER, J., PALMEN, J., SPIERING, W., DE JONG, P. A, KUH, D., HARDY, R,,
UITTERLINDEN, A. G., IKRAM, M. A, FORD, I, HYPPONEN, E., ALMEIDA, O. P., WAREHAM, N. J,,
KHAW, K. T., HAMSTEN, A., HUSEMOEN, L. L., TJONNELAND, A., TOLSTRUP, J. S,, RIMM, E,,
BEULENS, J. W., VERSCHUREN, W. M., et al. 2014. Association between alcohol and
cardiovascular disease: Mendelian randomisation analysis based on individual participant data.
Bmyj, 349, g4164.

HUSKOVA, V. 2020. Monitoring audiovizualnich prvkd zobrazujicich & potencialné podporujicich
podporujicich zavislostni chovani. Konference Média détem, média s détmi, 8. 9. 2020. Zlin:
Rada pro rozhlasové a televizni vysilani.

HYNKOVA, M. 2018. Vyvoj spotfebni dané z alkoholickych ndpojii v Ceské republice. Mgr., Masarykova
univerzita, Ekonomicko-spravni fakulta, studijni obor: Finance.

CHERPITEL, C. J,, YE, Y., BOND, J., BORGES, G., CREMONTE, M., MARAIS, S., POZNYAK, V., SOVINOVA,
H., MOSKALEWICZ, J. & SWIATKIEWICZ, G. 2005. Cross-national performance of the
RAPS4/RAPS4-QF for tolerance and heavy drinking: data from 13 countries. J Stud Alcohol, 66,
428-32.

CHIKRITZHS, T., STOCKWELL, T., NAIMI, T, ANDREASSON, S., DANGARDT, F. & LIANG, W. 2015. Has
the leaning tower of presumed health benefits from ‘'moderate’ alcohol use finally collapsed?
Addiction, 110, 726-7.

CHOMYNOVA, P. 2013. Narodni vyzkum uZivani navykovych latek 2012. Koufeni, uzivani alkoholu a
dalSich drog v obecné populaci. Zaostfeno na drogy, 11, 1-16.

CHOMYNOVA, P, CSEMY, L. & MRAVCIK, V. 2016. Evropska kolni studie o alkoholu a jinych drogéch
(ESPAD) 2015. Zaostieno, 14, 1-16.

CHOMYNOVA, P, CSEMY, L. & MRAVCIK, V. 2020. Evropska $kolni studie o alkoholu a jinych drogéch
(ESPAD) 2019. Zaostreno, 6, 1-20.

CHOMYNOVA, P., DOLEJS, M. & SUCHA, J. 2019. Vybrané polozky dotazniku ESPAD pro studii
zaméfenou na hrani digitélnich her mezi adolescenty. Nepublikovano.

CHOMYNOVA, P, KOZAK, J. & MRAVCIK, V. 2021. Substance use in Roma population in contact with
social workers in the Czech Republic: A cross-sectional questionnaire survey. Journal of
Ethnicity in Substance Abuse, 20, 275-294.

CHOMYNOVA, P. & MRAVCIK, V. 2018. Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2016. Zaostreno, 16,
1-20.

CHOMYNOVA, P. & MRAVCIK, V. 2021. Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2020. Zaostreno, 7,
1-20.

207



Prilohy

INSTITUT PRO POLITIKU A SPOLECNOST & CENTRUM EKONOMICKYCH A TRZNiCH ANALYZ 2019.
Zdanéni spotfeby v Ceské republice. Pohonné hmoty, tabék, lih a lihoviny, pivo, vino. On-line:

JAKUBIKOVA, 0. 2017. Ndvykové latky v téhotenstvi (alkohol, tabdk). Mgr., Univerzita Karlova v Praze, 1.
LF UK.

JANIKOVA, B. & NECHANSKA, B. 2021. S¢itani adiktologickych sluzeb 2020. Zaostreno, 7, 1-20.

JAYASEKARA, H., ENGLISH, D. R, ROOM, R. & MACINNIS, R. J. 2014. Alcohol consumption over time
and risk of death: a systematic review and meta-analysis. Am J Epidemiol, 179, 1049-59.

JORDA, D. 2015. Tendence zavislostniho chovdni u mladistvych neslysicich. Mgr., Masarykova univerzita,
Pedagogicka fakulta, katedra specialni pedagogiky.

KALINA, K. 2007. Developing the System of Drug Services in the Czech Republic. Journal of Drug Issues,
37 (1), 181-204.

KALINA, K. A. K. 2003a. Drogy a drogové zavislosti 1. Mezioborovy pfistup, Praha: Ufad vlady Ceské
republiky//Narodni monitorovaci stredisko pro drogy a drogové zavislosti.

KALINA, K. A. K. 2003b. Drogy a drogové zdvislosti 2. Mezioborovy pfistup, Praha: Utad vlady Ceské
republiky//Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a drogové zavislosti.

KARLSSON, N. & TIGERSTEDT, C. 2016. Alcohol's Harm to others — a Potent and Intricate Perspective.
Nordic Studies on Alcohol and Drugs, 33, 451-454.

KAZMER, L., BAROS, A., HANZAL, J. & KULHANOVA, 1. 2020. Mapovdni onemocnéni — Prostorové
nerovnosti v predcasné umrtnosi souvisejici s uzivanim legalnich ndvykovych ldtek, Cesko, 2007
2015 / Mapping Disease — Spatal Inequalites of Premature Mortality Related to Licit Substance
Use, Czechia, 2001-2015, Klecany: Narodni Ustav dusevniho zdravi.

KAZMER, L. & CSEMY, L. 2019. Changing trends in adolescent alcohol use among Czech school-aged
children from 1994 to 2014. Journal of Public Health Research, 8, 1493.

KILIAN, C., REHM, J., ALLEBECK, P., BRADDICK, F., GUAL, A, BARTAK, M., BLOOMFIELD, K., GIL, A,
NEUFELD, M., O'DONNELL, A, PETRUZELKA, B., ROGALEWICZ, V., SCHULTE, B., MANTHEY, J,,
USE, T.E.S. G. O. A. & COVID-19 2021. Alcohol consumption during the COVID-19 pandemic
in Europe: a large-scale cross-sectional study in 21 countries. Addiction, n/a.

KLINIKA ADIKTOLOGIE 1. LF UK A VFN. 2021. On-line systém evidence preventivnich aktivit (SEPA)
[Online]. zpracovano NMS, nepublikovano. Available:

[Accessed 31 August 2021].

KOHOUTOVA, 1. 2013. Odhad vlivu konzumace alkoholu na Gmrtnost v Ceské republice. Adiktologie,
13(1), 14-23.

KOVARIKOVA, V. 2016. Uzivdni ndvykovych ldtek a hazardni hrani u déti v diagnostickych stevech v
Ceské republice. Bc., Univerzita Karlova v Praze.

KUBIKOVA, K. 2018. Uzivdni ndvykovych ldtek u osob bez pfistfesi. Mgr., Univerzita Karlova v Praze.

KUCHAROVA, V. & JANUROVA, K. 2016. Velikost a struktura skupin osob bez domova a osob
vyloucenych z bydleni. Praha: Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci.

KUKLOVA, M. 2020. Souvislost mezi vzdéldnim a dusevnim onemocnénim v ceské populaci. Mgr.,
Univerzita Karlova v Praze.

LACHNER, G., WITTCHEN, H. U., PERKONIGG, A., HOLLY, A., SCHUSTER, P., WUNDERLICH, U,, TURK, D.,
GARCZYNSKI, E. & PFISTER, H. 1998. Structure, content and reliability of the Munich-
Composite International Diagnostic Interview (M-CIDI) substance use sections. Eur Addict Res,
4, 28-41.

LANG, P. 2020. Zivotni podminky obyvatel SVL: tematicko-priifezovy vyzkum. Drogy, hazard a
kriminalita. Praha: Agentura pro socialni zaclefiovani.

LANGE, S., PROBST, C.,, GMEL, G, REHM, J,, BURD, L. & POPOVA, S. 2017. Global Prevalence of Fetal
Alcohol Spectrum Disorder Among Children and Youth: A Systematic Review and Meta-
analysis. JAMA Pediatr., 171, 948-956.

LIANG, W. & CHIKRITZHS, T. 2013. Observational research on alcohol use and chronic disease
outcome: new approaches to counter biases. ScientificWorldJournal, 2013, 860915.

LIM, S. S, VOS, T, FLAXMAN, A. D., DANAEI, G., SHIBUYA, K., ADAIR-ROHANI, H., AMANN, M.,
ANDERSON, H. R.,, ANDREWS, K. G., ARYEE, M., ATKINSON, C., BACCHUS, L. J., BAHALIM, A. N.,

208


https://www.politikaspolecnost.cz/wp-content/uploads/2019/07/Zdan%C4%9Bn%C3%AD-spot%C5%99eby-v-%C4%8Cesk%C3%A9-republice-IPPS.pdf
https://www.politikaspolecnost.cz/wp-content/uploads/2019/07/Zdan%C4%9Bn%C3%AD-spot%C5%99eby-v-%C4%8Cesk%C3%A9-republice-IPPS.pdf
https://www.preventivni-aktivity.cz/

BALAKRISHNAN, K., BALMES, J., BARKER-COLLO, S., BAXTER, A., BELL, M. L., BLORE, J. D.,
BLYTH, F., BONNER, C., BORGES, G., BOURNE, R., BOUSSINESQ, M., BRAUER, M., BROOKS, P.,
BRUCE, N. G., BRUNEKREEF, B., BRYAN-HANCOCK, C., BUCELLO, C., BUCHBINDER, R., BULL, F.,
BURNETT, R. T., BYERS, T. E., CALABRIA, B., CARAPETIS, J.,, CARNAHAN, E., CHAFE, Z,,
CHARLSON, F., CHEN, H., CHEN, J. S., CHENG, A. T., CHILD, J. C,, COHEN, A., COLSON, K. E.,
COWIE, B. C,, DARBY, S., DARLING, S., DAVIS, A, DEGENHARDT, L., DENTENER, F., DES JARLAIS,
D. C., DEVRIES, K., DHERANI, M., DING, E. L., DORSEY, E. R,, DRISCOLL, T., EDMOND, K., ALI, S.
E., ENGELL, R. E,, ERWIN, P.J., FAHIMI, S., FALDER, G., FARZADFAR, F., FERRARI, A., FINUCANE,
M. M., FLAXMAN, S., FOWKES, F. G., FREEDMAN, G., FREEMAN, M. K., GAKIDOU, E., GHOSH, S.,
GIOVANNUCCI, E., GMEL, G., GRAHAM, K., GRAINGER, R., GRANT, B., GUNNELL, D., GUTIERREZ,
H. R, HALL, W., HOEK, H. W.,, HOGAN, A., HOSGOOD, H. D., 3RD, HOY, D., HU, H., HUBBELL, B.
J.,, HUTCHINGS, S. J., IBEANUSI, S. E., JACKLYN, G. L., JASRASARIA, R., JONAS, J. B., KAN, H.,
KANIS, J. A., KASSEBAUM, N., KAWAKAMI, N., KHANG, Y. H., KHATIBZADEH, S., KHOO, J. P.,
KOK, C., LADEN, F., et al. 2012. A comparative risk assessment of burden of disease and injury
attributable to 67 risk factors and risk factor clusters in 21 regions, 1990-2010: a systematic
analysis for the Global Burden of Disease Study 2010. Lancet, 380, 2224-60.

MALINOVSKA, J., KRSKOVA, L., SYARCOVA, B., VEJTASOVA, V., URBANOVA, J. & BROZ, J. 2021.
Screening rizikového uzivani alkoholu v ordinaci [ékare. Vhitrni lékarstvi, 67, e38-e43.

MANN, K., TORUP, L., SORENSEN, P., GUAL, A., SWIFT, R, WALKER, B. & VAN DEN BRINK, W. 2016.
Nalmefene for the management of alcohol dependence: review on its pharmacology,
mechanism of action and meta-analysis on its clinical efficacy. Eur Neuropsychopharmacol, 26,
1941-1949.

MARTINKOVA, M., SLAVETINSKY, V. & VLACH, J. 2014. Vybrané problémy z oblasti doméciho nasili v
CR. Praha: Institut pro kriminologii a socialni prevenci.

MATULA, M. 2017. Facebook, virtudlni terénni prace a par véci okolo,. SITOVANI DROGOVYCH SLUZEB
VE STREDOCESKEM KRAJI, 19. 9. 2017.

MAVYFIELD, D., MCLEOD, G., HALL, P. 1974. The CAGE questionnaire: Validation of a new alcoholism
instrument. American Journal of Psychiatry, 1121-1123.

MEDIAN 2020. Konzumace alkoholu. Praha: MEDIAN.

MENDIS, S. 2017. Global progress in prevention of cardiovascular disease. Cardiovascular diagnosis and
therapy, 7, S32-S38.

MINISTERSTVO DOPRAVY 2020. Prehled prestupkd podle zdkona ¢. 56/2001, o podminkach provozu
vozdiel na pozemnich komunikacich - za r. 2019. Praha: Ministerstvo dopravy.

MINISTERSTVO DOPRAVY 2021. Prehled prestupkd podle zdkona ¢. 56/2001, o podminkach provozu
vozdiel na pozemnich komunikacich - za r. 2020. Praha: Ministerstvo dopravy.

MINISTERSTVO FINANCI 2019. Spotfebni dan z lihu navrhované zmény. Podklad pro jednani pani
ministryné JUDr. Aleny Schillerové, Ph.D., s Ing. Pavlem Dvorackem, predsedou Unie vyvozci a
dovozcd lihovin dne 9. 5. 2019. Nepublikovano.

MINISTERSTVO FINANCI CR 2021. Zprava o ¢innosti Finanéni spravy Ceské republiky a Celni spravy
Ceské republiky za rok 2020.

MINISTERSTVO SPRAVEDLNOSTI CR 2015. Koncepce vézefstvi do roku 2025.

MINISTERSTVO SPRAVEDLNOSTI CR 2021a. Pfehled o poctech osob stihanych, obzalovanych a
odsouzenych za trestny ¢in podavani alkoholickych napoja ditéti v . 2008-2020.
Nepublikovano.

MINISTERSTVO SPRAVEDLNOSTI CR 2021b. Pfehled o pravomocné odsouzenych osobach v r. 2020.
Nepublikovano.

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi CR 2020. Piehled prestupkd podle zakona & 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych latek — 2019.

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi CR 2021. Piehled prestupkd podle zakona & 65/2017 Sb., o ochrané
zdravi pred skodlivymi Gcinky navykovych latek — 2020.

MIOVSKY, M. 2017. Positive effects of moderate alcohol use on human health: The futile search for a
third side of the coin. Adiktologie, 17, 148-160.

MIOVSKY, M., ET AL 2015. Prevence rizikového chovdni ve $kolstvi, Praha: Nakladatelstvi Lidové
noviny/Univerzita Karlova.

209



Prilohy

MLCOCH, T., CHADIMOVA, K. & DOLEZAL, T. 2019. Spolecenské naklady konzumace alkoholu v Ceské
republice. Praha: iHETA.

MOAN, I. S. & HALKJELSVIK, T. 2020. Work-Related Alcohol Use and Harm to Others. Subst Use Misuse,
55, 2305-2313.

MOHLE, M., NIJKAMP, L., DE GREEFF, J. & MULDER, J. 2019. STAD v Evropé - Prirucka pro komunity
zabranujici Skodam zpGsobenym alkoholem [Online]. Available:

[Accessed 21 Sept. 2021 2021].

MOHROVA, Z. 2020. Alcohol Use Disorders in the Czech General Non-hospitalized Population: Results
from Two Epidemiological Sudies. University of Glasgow.

MOSKALEWICZ, J. & SIEROSLAWSKI, J. 2010. Drinking Population Surveys — Guidance Document for
Standardized Approach. Final Report for the Project Standardizing Measurement of Alcohol-
Related Troubles — SMART. Warsaw: Institute of Psychiatry and Neurology.

MRAVCIK, V. 2021. Dotaznikovd studie Lékari CR 2020 se zamérenim na problematiku zdvislost, Praha:
Ufad vlady CR.

MRAVCIK, V., BURESOVA, Z., POPQV, P. & MIOVSKY, M. 2013a. Zachytné stanice v Ceské republice v
kontextu obdobnych sluzeb o akutné intoxikované v Evropé. Casopis lékar(i ceskych, 152, 129-
134,

MRAVCIK, V., HORAKOVA, M., PESEK, R. & KONAK, T. 2011a. Drogy a vézni v CR: Vysledky dotaznikové
studie mezi osobami ve vykonu trestu odnéti svobody. Zaostreno na drogy, 9 (5), 1-15.

MRAVCIK, V. & CHOMYNOVA, P. 2021a. Dopad Kampané Suchej Ginor v Narodnim vyzkumu uzivani
navykovych latek 2020. Nepublikovano.

MRAVCIK, V. & CHOMYNOVA, P. 2021b. Substance use and addictive behaviour during COVID-19
confinement measures increased in intensive users: Results of an online general population
survey in the Czech Republic. Epidemiol Mikrobiol Imunol, 70, 98-103.

MRAVCIK, V., CHOMYNOVA, P., GROHMANNOVA, K., JANIKOVA, B., CERNIKOVA, T,, ROUS, Z,,
CIBULKA, J., FIDESOVA, H. & VOPRAVIL, J. 2020a. Viyrocni zprdva o stavu ve vécech drog v Ceské
republice v roce 2019, Praha: Ufad vlady Ceské republiky.

MRAVCIK, V., CHOMYNOVA, P., GROHMANNOVA, K., JANIKOVA, B., TION LESTINOVA, Z, ROUS, Z,,
KISSOVA, L, KOZAK, J., NECHANSKA, B., VLACH, T., CERNIKOVA, T., FIDESOVA, H., JURYSTOVA,
L. & VOPRAVIL, J. 2016. Viyrocni zprdva o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2015,
Praha: Utad vlady Ceské republiky.

MRAVCIK, V., CHOMYNOVA, P., GROHMANNOVA, K., JANIKOVA, B., TION LESTINOVA, Z, ROUS, Z,,
KISSOVA, L, KOZAK, J., NECHANSKA, B., VLACH, T., CERNIKOVA, T, FIDESOVA, H. & VOPRAVIL,
J. 2017. Viyroéni zprdva o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2016, Praha: UFad vlady
Ceské republiky.

MRAVCIK, V., CHOMYNOVA, P., GROHMANNOVA, K., NECAS, V., GROLMUSOVA, L, KISSOVA, L.,
NECHANSKA, B., SOPKO, B., FIDESOVA, H., VOPRAVIL, J. & JURYSTOVA, L. 2013b. Vyrocni
zprdva o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2012, Praha: Ufad vlady CR.

MRAVCIK, V., CHOMYNOVA, P., NECHANSKA, B., CERNIKOVA, T. & CSEMY, L. 2019. Alcohol Use and Its
Consequences in the Czech Republic. Central European Journal of Public Health.

MRAVCIK, V., NECHANSKA, B., GABRHELIK, R, HANDAL, M., MAHIC, M. & SKURTVEIT, S. 2020b.
Socioeconomic characteristics of women with substance use disorder during pregnancy and
neonatal outcomes in their newborns: A national registry study from the Czech Republic. Drug
and alcohol dependence, 209, 107933-107933.

MRAVCIK, V., NECHANSKA, B. & STASTNA, L. 2011b. Ambulantni péce o uzivatele a zavislé na
navykovych latkach v CR ve zdravotnické statistice od r. 1963. Epidemiologie, Mikrobiologie,
Imunologie, 60, 64-73.

MSMT 2021. Udaje o specializovanych oddélenich pro déti ohrozené drogovou zavislosti v pobytovych
zafizenich specialniho Skolstvi. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A DROGOVE ZAVISLOSTI & GENERALNi
REDITELSTVi VEZENSKE SLUZBY CR 2011. Dotaznikova studie uzivani navykovych latek mezi
vézni ve vykonu trestu odnéti svobody.

210


http://stadineurope.eu/wp/wp-content/uploads/2019/07/SiEmanual_czech.pdf
http://stadineurope.eu/wp/wp-content/uploads/2019/07/SiEmanual_czech.pdf

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A DROGOVE ZAVISLOSTI & GENERALNI
REDITELSTVI VEZENSKE SLUZBY CR 2013. Dotaznikova studie uzivani navykovych latek mezi
vézni ve vykonu trestu odnéti svobody v r. 2012. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI 2019. Multiplikator 2019: priizkum
mezi klienty nizkoprahovych programd. Nepublikovano.

NARODNi MONITOROVACi STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI 2020a. On-line poradny a
poradenské webové stranky. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI 2020b. Zpracovani zavére¢nych
zprav k dotacnimu fizeni RVKPP za rok 2019. Nepublikovano.

NARODNi MONITOROVACi STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI 2021. Zpracovani zavére¢nych
zprav k dotacnimu fizeni RVKPP za rok 2020. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & AGENTURA PRO SOCIALNI
ZACLENOVANI 2020. Problematika hazardu a drog v socialné vyloucenych lokalitach v roce
2020. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & GENERALNI REDITELSTVI
VEZENSKE SLUZBY CR 2015. Dotaznikovéa studie uzivani navykovych latek mezi vézni ve
vykonu trestu odnéti svobody v r. 2014. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & GENERALNI REDITELSTVI
VEZENSKE SLUZBY CR 2016. Dotaznikova studie uzivani navykovych latek mezi vézni ve
vykonu trestu odnéti svobody v r. 2016. Nepublikovano.

NARODNiI MONITOROVAC STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & GENERALN/ REDITELSTVI
VEZENSKE SLUZBY CR 2018. Dotaznikova studie uzivani navykovych latek mezi vézni ve
vykonu trestu odnéti svobody v r. 2018. Nepublikovano.

NARODN{ MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & GENERALNI{ REDITELSTVI
VEZENSKE SLUZBY CR 2021. Dotaznikova studie uzivani navykovych latek mezi vézni ve
vykonu trestu odnéti svobody v r. 2020. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACi STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & INRES-SONES 2017. Lékafi
Ceské republiky 2016 - Problematika substitu¢ni lé¢by, kratkych intervenci, problémové uzivani
navykovych latek a patologické hracstvi mezi pacienty. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACi STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & INRES-SONES 2019. Lékafi
Ceské republiky 2018 - Substituéni 1écba, kratké intervence, problémové uzivani navykovych
latek a patologické hracstvi mezi pacienty. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACi STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & INRES-SONES 2021a. Lékafi
Ceské republiky 2020 - Substituéni 1é¢ba, kratké intervence, problémové uzivani navykovych
latek a patologické hracstvi mezi pacienty. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVAC STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & INRES-SONES 2021b. Vyzkum
nazorl a postojl obc¢and k problematice zdravotnictvi a zdravého zplsobu Zivota v r. 2020.
Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & MINDBRIDGE CONSULTING
2016. Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2016. Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & MINDBRIDGE CONSULTING
2021a. Narodni vyzkum uzivani navykovych latek 2020. Nepublikované vysledky.
Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & MINDBRIDGE CONSULTING
2021b. Narodni vyzkum uzivani ndvykovych latek 2020. Technicka zprava z CAWI Setfeni.
Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & MINDBRIDGE CONSULTING
2021c. Narodni vyzkum uzivani ndvykovych latek 2020. Technicka zprava z F2F Setfeni.
Nepublikovano.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & PPM FACTUM RESEARCH 2017.
Zdravi a navykové latky mezi Romy. Nepublikovéno.

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & PPM FACTUM RESEARCH 2018.
Adiktologické programy v prostredi zdbavy. Nepublikovano.

211



Prilohy

NARODNI MONITOROVACI STREDISKO PRO DROGY A ZAVISLOSTI & PPM FACTUM RESEARCH 2019.
Analyza dat validizacni studie ESPAD 2018 mezi 17-18letymi studenty stiednich skol.
Nepublikovano.

NECHANSKA, B, DRBOHLAVOVA, B. & CSEMY, L. 2017. Struktura mortality osob Ustavné lécenych pro
poruchy vyvolané alkoholem v CR v letech 1994-2013. Adiktologie, 17, 84-91.

NECHANSKA, B., MRAVCIK, V., SKURTVEIT, S., LUND, I. O., GABRHELIK, R, ENGELAND, A. & HANDAL,
M. 2018. Neonatal outcomes after fetal exposure to methadone and buprenorphine: national
registry studies from the Czech Republic and Norway. Addiction, 113, 1286-1294.

NEPUSTIL, P., PRIBYLOVA, P., VESELY, O. & VRBOVA, K. 2021. ZPRAVA O SITUACI V OBLASTI DROG A
ZAVISLOSTI V BRNE ZA ROK 2020. Odbor socialni péce, Koordina¢ni centrum prevence,
Magistrat mésta Brna.

NESPOR, K. & CSEMY, L. 2005. Domaci nasili a alkohol. Ces. slov. Psychiat, 101, 174 - 175.

NESPOROVA, O., HOLPUCH, P., JANUROVA, K. & KUCHAROVA, V. 2019. S¢itani osob bez domova v
Ceské republice 2019. Kategorie bez stfechy a vybrané kategorie bez bytu podle typologie
ETHOS. Praha: Vyzkumny Ustav prace a socialnich véci.

NIELSEN ADMOSPHERE 2021. Alkohol v dobé pandemie pijeme nejcastéji doma ve spolecnosti ¢lenl
domacnosti, zvysilo se také procento téch, ktefi piji sami. Praha: Nielsen Admosphere.
NOVAKOVA, E. & MRAVCIK, V. 2020. Dopady uzivani alkoholu na okoli uzivatele. Hygiena, 65, 10-16.

NUGAWELA, M. D., LANGLEY, T., SZATKOWSKI, L. & LEWIS, S. 2016. Measuring Alcohol Consumption in
Population Surveys: A Review of International Guidelines and Comparison with Surveys in
England. Alcohol and alcoholism (Oxford, Oxfordshire), 51, 84-92.

PASECKA, L. 2016. UzZivdni ndvykovych ldtek v domovech pro seniory z pohledu pracovnikii - zkusenosti a
vliv na socidlni interakce. Masarykova univerzita.

PATRA, J., TAYLOR, B. & REHM, J. 2009. Deaths Associated with High-Volume Drinking of Alcohol
among Adults in Canada in 2002: A Need for Primary Care Intervention? Contemporary Drug
Problems, 36, 283-301.

PAULY, B, BROWN, M., EVANS, J., GRAY, E., SCHIFF, R, IVSINS, A., KRYSOWATY, B., VALLANCE, K. &
STOCKWELL, T. 2019. "There is a Place": impacts of managed alcohol programs for people
experiencing severe alcohol dependence and homelessness. Harm Reduct J, 16.

PAVLAS MARTANOVA, V. 2012. Standardy odborné zpGsobilosti poskytovateli programd $kolské
primarni prevence rizikového chovani. Praha: Univerzita Karlova v Praze & Togga.

PETRENKO, R. & LIBAL, M. 2021. Vysledky $etieni o rizikovém chovani zak( 2. stupné ZS a SS v Praze v
r. 2020. Praha: Centrum socialnich sluzeb Praha.

PIKALKOVA, S., PODANA, Z. & BURIANEK, J. 2015. Zeny jako obéti partnerského ndsili, Praha: Slon.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2009. Statistické piehledy kriminality v r. 2008 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2010. Statistické prehledy kriminality v r. 2009 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2011. Statistické piehledy kriminality v r. 2010 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2012. Statistické piehledy kriminality v r. 2011 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2013. Statistické piehledy kriminality v r. 2012 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2014. Statistické piehledy kriminality v r. 2013 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2015. Statistické piehledy kriminality v r. 2014 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2016. Statistické piehledy kriminality v r. 2015 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2017. Statistické prehledy kriminality v r. 2016 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNI PREZIDIUM CR 2018. Statistické piehledy kriminality v r. 2017 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

212



POLICEJNi PREZIDIUM CR 2019. Statistické piehledy kriminality v r. 2018 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNi PREZIDIUM CR 2020. Statistické piehledy kriminality v r. 2019 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POLICEJNi PREZIDIUM CR 2021. Statistické piehledy kriminality v r. 2020 (ESSK). Praha: Policejni
prezidium CR.

POTRAVINARSKA KOMORA CR 2009. OBOROVA PRIRUCKA. Zivnost: Péstitelské paleni. Praha:
Potravinai'ska komora CR.

PRAUD, D., ROTA, M., REHM, J., SHIELD, K., ZATONSKI, W., HASHIBE, M., LA VECCHIA, C. & BOFFETTA,
P. 2016. Cancer incidence and mortality attributable to alcohol consumption. Int J Cancer, 138,
1380-7.

PROBACNI A MEDIACNI SLUZBA 2020. Informace o ¢innosti Probacni a media¢ni sluzby v souvislosti s
drogovou problematikou za r. 2019. Nepublikovano.

PROBACNI A MEDIACNI SLUZBA 2021. Informace o ¢innosti Probaéni a media¢ni sluzby v souvislosti s
drogovou problematikou za r. 2020. Nepublikovano.

QUIGG, Z.,, BUTLER, N., BATES, R.,, ROSS-HOULE, K., BELLIS, M. A, 2019. STAD in Europe (Evaluation
Report). Liverpool: Liverpool John Moores University.

REED, M. 2008. WET SHELTERS: THE BENEFITS AND RISKS ASSOCIATED WITH
ALCOHOLADMINISTERING HOMELESS SHELTERS. A SCOPING REVIEW. KNOWLEDGE AND
INFORMATION SERVICES BRANCH, OFFICE OF THE CHIEF INFORMATION OFFICER, MINISTRY
OF LABOUR AND CITIZENS" SERVICES.

REHM, J. 2011. The risks associated with alcohol use and alcoholism. Alcohol research & health : the
journal of the National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism, 34, 135-143.

REHM, J., BALIUNAS, D., BORGES, G. L, GRAHAM, K., IRVING, H., KEHOE, T., PARRY, C. D., PATRA, J.,
POPOVA, S., POZNYAK, V., ROERECKE, M., ROOM, R., SAMOKHVALQOV, A. V. & TAYLOR, B.
2010. The relation between different dimensions of alcohol consumption and burden of
disease: an overview. Addiction, 105, 817-43.

REHM, J, MARMET, S., ANDERSON, P., GUAL, A, KRAUS, L., NUTT, D. J.,, ROOM, R., SAMOKHVALOQV, A.
V., SCAFATO, E., TRAPENCIERIS, M., WIERS, R. W. & GMEL, G. 2013a. Defining substance use
disorders: do we really need more than heavy use? Alcohol. Alcohol., 48, 633-40.

REHM, J.,, ROOM, R, MONTEIRO, M., GMEL, G., GRAHAM, K., REHN, N., SEMPOS, C. T., FRICK, U. &
JERNIGAN, D. 2004. Alcohol use. In: EZZATI, M., LOPEZ, A. D., RODGERS, A. & MURRAY, C.J. L.
(eds.) Comparative Quantification of Health Risks: Global and Regional Burden of Diseases
Attributable to Selected Major Risk Factors. Geneva: World Health Organization.

REHM, J,, SHIELD, K. D., GMEL, G., REHM, M. X. & FRICK, U. 2013b. Modeling the impact of alcohol
dependence on mortality burden and the effect of available treatment interventions in the
European Union. European Neuropsychopharmacology, 23, 89-97.

REHM, J., SHIELD, K. D., ROERECKE, M. & GMEL, G. 2016. Modelling the impact of alcohol consumption
on cardiovascular disease mortality for comparative risk assessments: an overview. BMC Public
Health, 16.

ROBAINA, K., BROWN, K., BABOR, T. & NOEL, J. 2018. Alcohol industry actions to reduce harmful
drinking in Europe: public health or public relations? Public health panorama, 4, 271-490.

ROD, A. & FANTA, M. 2019. Spotieba alkoholu v CR. Vyvoj, dopady, regulace a dal3i rizikové faktory
ohrozujici zdravi spolecnosti. Praha: Centrum ekonomickych a trznich analyz, z.G.

ROERECKE, M. & REHM, J. 2010. Irregular heavy drinking occasions and risk of ischemic heart disease:
a systematic review and meta-analysis. Am J Epidemiol, 171, 633-44.

ROOM, R. 2000. Concepts and items in measuring social harm from drinking. J Subst Abuse, 12, 93-111.

ROOM, R, LASLETT, A.-M. & JIANG, H. 2016. Conceptual and Methodological Issues in Studying
Alcohol's Harm to Others1. Nordic Studies on Alcohol and Drugs, 33, 455-478.

ROUBALOVA, M., GROHMANNOVA, K., TRAVNICKOVA, I. & ZEMAN, P. 2019. MozZnosti zjistovdni miry a
struktury sekunddrni drogové kriminality v podminkdch Ceské republiky, Praha: Institut pro
Kriminologii a Socialni Prevenci.

RUPRICH, J. 2016. Prehled ndrodnich voditek pro stfidmou konzumaci alkoholickych ndpoju, Praha:
Statni zdravotni Ustav.

213



Prilohy

REDITELSTVI SLUZBY DOPRAVNI POLICIE POLICEJNIHO PREZIDIA CR. 2021. INFORMACE o nehodovosti
na pozemnich komunikacich v Ceské republice v roce 2020 [Online]. Praha: Reditelstvi sluzby
dopravni policie Policejniho prezidia CR. Available:

[Accessed 30 August 2021].

SAMPSON, P. D., STREISSGUTH, A. P., BOOKSTEIN, F. L. & BARR, H. M. 2000. On categorizations in
analyses of alcohol teratogenesis. Environ. Health Perspect., 108 Suppl 3, 421-8.

SEKRETARIAT RADY VLADY PRO KOORDINACI PROTIDROGOVE POLITIKY 2021a. Souhrnna zprava o
realizaci protidrogové politiky v krajich CR za r. 2020. Praha: Ufad vlady CR.

SEKRETARIAT RADY VLADY PRO KOORDINACI PROTIDROGOVE POLITIKY 2021b. Vyhodnoceni
dotac¢niho programu Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky 2020. Praha: Utad vlady
CR.

SEKRETARIAT RADY VLADY PRO KOORDINACI PROTIDROGOVE POLITIKY 2021c. Vyrocni zprava o
¢innosti Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky za rok 2020. Praha: Utad viady.

SEKRETARIAT RADY VLADY PRO KOORDINACI PROTIDROGOVE POLITIKY, SPOLECNOST PRO
NAVYKOVE NEMOCI CLS JEP, CESKA ASOCIACE ADIKTOLOGU, ASOCIACE NESTATNICH
ORGANIZACI POSKYTUJICICH ADIKTOLOGICKE A SOCIALNI SLUZBY PRO OSOBY OHROZENE
ZAVISLOSTNIM CHOVANIM, ASOCIACE POSKYTOVATELU SOCIALNICH SLUZEB & ODBORNA
SPOLECNOST PRO PREVENCI RIZIKOVEHO CHOVANI 2021. Koncepce rozvoje adiktologickych
sluzeb. Praha: Sekretariat Rady vlady pro koordinaci protidrogové politiky.

SHEEHAN, D. V., LECRUBIER, Y., HARNETT-SHEEHAN, K., AMORIM, P., JANAVS, J., WEILLER, E.,
HERGUETA, T., BAKER, R. & DUNBAR, G. 1998. The Mini International Neuropsychiatric
Intervew (M.LN.L): The Development and Validation of a Structured Diagnostic Psychiatric
Interview. Journal of Clinical Psychiatry, 59, 22-33.

SINGLE, E., COLLINS, D., EASTON, B., HARWOOQOD, H., LAPSLEY, H., KOPP, P. & WILSON, E. 2001.
International Guidelines for Estimating the Costs of Substance Abuse. 2 ed. Ottawa: Canadian
Centre on Substance Abuse.

SINGLE, E., EASTON, B., COLLINS, D., HARWOOD, H., LAPSLEY, H., MAYNARD, A. & SINGLE, E. 1996.
International Guidelines for Estimating the Costs of Substance Abuse. Ottawa: Canadian Centre
on Substance Abuse.

SKINNER, M. D., COUDERT, M., BERLIN, I, PASSERI, E., MICHEL, L. & AUBIN, H. J. 2010. Effect of the
threat of a disulfiram-ethanol reaction on cue reactivity in alcoholics. Drug Alcohol Depend,
112, 239-46.

SKINNER, M. D., LAHMEK, P., PHAM, H. & AUBIN, H. J. 2014. Disulfiram efficacy in the treatment of
alcohol dependence: a meta-analysis. PLoS One, 9, e87366.

SKOPAL, O., DOLEJS, M. & SUCHA, J. 2014. Vybrané osobnostni rysy a rizikové formy chovani u ¢eskych
zaka a zakyn. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci.

SKURTVEIT, S., NECHANSKA, B, HANDAL, M., MAHIC, M., MRAVCIK, V. & GABRHELIK, R. 2019.
Hospitalization of children after prenatal exposure to opioid maintenance therapy during
pregnancy: a national registry study from the Czech Republic. Addiction.

STOCKWELL, T., PAULY, B., CHOW, C.,, ERICKSON, R. A., KRYSOWATY, B., ROEMER, A., VALLANCE, K.,
WETTLAUFER, A. & ZHAO, J. 2018. Does managing the consumption of people with severe
alcohol dependence reduce harm? A comparison of participants in six Canadian managed
alcohol programs with locally recruited controls. Drug Alcohol Rev, 37 Suppl 1, S159-S166.

STOCKWELL, T., ZHAO, J.,, PANWAR, S., ROEMER, A., NAIMI, T. & CHIKRITZHS, T. 2016. Do "Moderate"
Drinkers Have Reduced Mortality Risk? A Systematic Review and Meta-Analysis of Alcohol
Consumption and All-Cause Mortality. J Stud Alcohol Drugs, 77, 185-98.

STROUKAL, D. & SINCL, J. 2021. Ekonomika po koronakrizi: Revize spotfebnich dani z alkoholu.
Nastaveni Ceskych spotiebnich dani z alkoholu neplni své vlastni cile. Praha: Vysoka skola
CEVRO Institut, z.U., Katedra ekonomie.

SUCHEJ UNOR. 2021a. Dopad kampané 2021 [Online]. Available: [Accessed 17
Aug 2021].

SUCHEJ UNOR 2021b. Vyzkum mezi tcéastniky kampané Suchej tinor, Nepublikovéano.

SVARCOVA, Z. 2021. Konzumace alkoholu téhotnymi Zenami - pilotni studie. Bc., Univerzita Karlova v
Praze, 1. |ékarska fakulta, studijni program: porodni asistence.

214


https://www.policie.cz/soubor/informace-o-nehodovosti-prosinec-2020-pdf.aspx
https://www.policie.cz/soubor/informace-o-nehodovosti-prosinec-2020-pdf.aspx
https://bit.ly/dopad2020

TOMA, A, PARE, G. & LEONG, D. P. 2017. Alcohol and Cardiovascular Disease: How Much is Too Much?
Curr Atheroscler Rep, 19, 13.

TOMLINSON, M. F., BROWN, M. & HOAKEN, P. N. S. 2016. Recreational drug use and human
aggressive behavior: A comprehensive review since 2003. Aggression and Violent Behavior, 27,
9-29.

UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI 2019a. Ceské déti uz nepatii mezi nejvétsi konzumenty tabaku
a marihuany. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci.

UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI 2019b. Metodika HBSC - sbér dat 2018. Olomouc: Univerzita
Palackého v Olomouci.

UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI 2020. Pétina ceskych déti je zdravotné negramotna. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021a. Udaje z informacniho systému Zemfeli
¢sU. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021b. Udaje z Narodniho registru
hospitalizovanych. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021c. Udaje z Narodniho registru hrazenych
zdravotnich sluzeb. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021d. Udaje z Narodniho registru lé¢by
uzivatelt drog. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021e. Udaje z Narodniho registru pitev a
toxikologickych vysetfeni provadénych na oddéleni soudniho lékarstvi. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021f. Udaje z Narodniho registru
reprodukcniho zdravi — Novorozenec. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021g. Udaje z Narodniho registru
reprodukcniho zdravi — Vrozené vady. Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021h. Udaje z Registru tuberkulézy.
Nepublikovano.

USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY CR 2021i. Udaje ze statistického zjistovani MZ —
vykazy ambulantnich zafizeni oboru psychiatrie, detoxifikace a zachytnych stanic.
Nepublikovano.

USTUN, B., COMPTON, W., MAGER, D., BABOR, T., BAIYEWU, O., CHATTERJI, S, COTTLER, L., GOGUS, A,
MAVREAS, V., PETERS, L., PULL, C,, SAUNDERS, J., SMEETS, R., STIPEC, M. R,, VRASTI, R,, HASIN,
D., ROOM, R, VAN DEN BRINK, W., REGIER, D., BLAINE, J., GRANT, B. F. & SARTORIUS, N. 1997.
WHO Study on the reliability and validity of the alcohol and drug use disorder instruments:
overview of methods and results. Drug Alcohol Depend, 47, 161-9.

VAGNEROVA, M., MAREK, J. & CSEMY, L. 2018a. Bezdomovectvi ve stfednim véku. PFiciny, souvislosti a
perspektivy, Praha: Karolinum.

VAGNEROVA, M., MAREK, J. & CSEMY, L. 2018b. Narativni analyza role alkoholu v Zivotnich pfibézich
muz(l - bezdomovcil. Ceskd a slovenskd psychiatrie, 114 (2), 53-59.

VAHTERA, J., POIKOLAINEN, K., KIVIMAKI, M., ALA-MURSULA, L. & PENTTI, J. 2002. Alcohol intake and
sickness absence: a curvilinear relation. Am J Epidemiol, 156, 969-76.

VACHOVA, A. 2021. Sledovani znalosti vybrané skupiny studentl Pedagogické fakulty UK v oblasti
adiktologie a prevence zavislosti. Aplikovand psychologie, 2021.

VALLANCE, K., STOCKWELL, T., PAULY, B., CHOW, C., GRAY, E., KRYSOWATY, B., PERKIN, K. & ZHAO, J.
2016. Do managed alcohol programs change patterns of alcohol consumption and reduce
related harm? A pilot study. Harm Reduct J, 13.

VANOVA, A, SKYVOVA, M. & CSEMY, L. 2017. UZivani tabaku a alkoholu v Ceské republice 2016. Praha:
Statni zdravotni Ustav.

VAVRYSOVA, L. 2014. Diagnostika osobnosti a struktura anamnestického rozhovoru u adolescentii v
ochranné a usatvni vychové. Mgr., Univerzita Palackého v Olomouci.

VAZSONYI, A. T. & KSINAN JISKROVA, G. 2016. Frequencies of problem behaviors among Roma and
non-Roma youth. Unpublished report.: University of Kentucky.

VAZSONYI, A. T., KSINAN JISKROVA, G., KSINAN, A. J. & BLATNY, M. 2016. An empirical test of self-
control theory in Roma adolescents. Journal of Criminal Justice, 44, 66-76.

215



Prilohy

VORGIAS, D. & BERNSTEIN, B. 2018. Fetal Alcohol Syndrome. StatPearls. Treasure Island (FL): StatPearls
Publishing LLC.

WILKINSON, C., LASLETT, A.-M.,, FERRIS, J., LIVINGSTON, M., MUGAVIN, J., ROOM, R. & CALLINAN, S.
2014. The range and magnitude of alcohol's harm to others study: Study methodology and
measurement challenges. Australasian Epidemiologist, 21, 12-16.

WINKLER, P., FORMANEK, T., MLADA, K. & CERMAKOVA, P. 2018. The CZEch Mental Health Study
(CZEMS): Study rationale, design, and methods. international Journal of Methods in Psychiatric
Research, 27, e1728.

WINKLER, P., FORMANEK, T., MLADA, K., KAGSTROM, A, MOHROVA, Z., MOHR, P. & CSEMY, L. 2020.
Increase in prevalence of current mental disorders in the context of COVID-19: Analysis of
repeated nationwide cross-sectional surveys. Epidemiology and Psychiatric Sciences,, 1-17.

WORLD HEALTH ORGANISATION 2011. International statistical classification of diseases and related
health problems. - 10th revision, edition 2070, Geneva: WHO.

WORLD HEALTH ORGANISATION. 2012. Global alcohol-attributable fractions for deaths, DALYs and
YLDs by disease/injury [Online]. Available:

[Accessed 06.02. 2019].

WORLD HEALTH ORGANIZATION 2018. Global status report on alcohol and health 2018, Geneva: WHO.

WORLD HEALTH ORGANIZATION 2019a. The SAFER technical package: five areas of intervention at
national and subnational levels. Geneva, Geneva: World Health Organization.

WORLD HEALTH ORGANIZATION 2019b. Status report on alcohol consumption, harm and policy
responses in 30 European countries 2019. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe.

ZABRANSKY, T., BELACKOVA, V., STEFUNKOVA, M., VOPRAVIL, J. & LANGROVA, M. 2011. Spolecenské
ndklady uZivdni alkoholu, tabdku a nelegdlnich drog v CR v roce 2007, Praha: Centrum
adiktologie Psychiatrické kliniky 1. LF UK v Praze.

ZEMANOVA, V. & DOLEJS, M. 2015. Zivotni spokojenost, sebehodnoceni a vyskyt rizikového chovani u
klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci.

ZIMA, T. 2018. Alcohol Abuse. Ejifcc, 29, 285-289.

216


https://www.who.int/substance_abuse/facts/alcohol_attributable_fractions_global/en/

o alkoholu
v Ceskeé republice 2021

> Tato zprava je prvni souhrnnou zpravou o UZivani alkoholu a jeho zdravotnich a socidlnich dopadech v CR.
Predstavuje zakladni vymezeni pojmU a definice, shrnuje dostupné informace o nabidce alkoholu,
legislativni ramec, narodni strategie a politiku v této oblasti a soucasné shrnuje informace
z populacnich i dalSich vybérovych studii, data ze zdravotnické statistiky tykajici se |éCby i data ze sité
adiktologickych sluzeb pracujicich se skupinou uzivatelU alkoholu.

> Narodni monitorovacfi stfedisko pro drogy a zavislosti je soucasti Sekretaridtu Rady viady
pro koordinaci protidrogové politiky, ktery je organizaéné zaclenén do Uradu viady
Ceské republiky. Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky je stalym poradnim, inicia&nim
a koordina¢nim orgénem viady Ceské republiky v oblasti integrované protidrogové politiky,
kterou se rozumi politika v oblasti legalnich i nelegalnich navykovych latek a patologického hracstvi,
s nimi souvisejicich zavislostnich poruch a dalSich zdravotnich a sociélnich dopadd a souvislosti.
NMS je soucdsti mezindrodni sité monitorovacich stfedisek Reitox (ndrodnich monitorovacich
stfedisek evropskych zem), ktera je koordinovana Evropskym monitorovacim centrem pro drogy
a drogovou zavislost (EMCDDA). Sit’ monitorovacich stfedisek Reitox ustavily a podporuji viady
zemi EU. Jejim Ukolem je sbér a analyza dat o situaci v oblasti drog v Evropé.

> Zpravu o alkoholu v Ceské republice 2021 vydava Urad viady Ceské republiky — Narodni monitorovaci
stfedisko pro drogy a zavislosti. Distribuci zajist'uje vydavatel. Elektronicka verze je k dispozici
na webovych strankach NMS www.drogy-info.cz.

ISBN 978-80-7440-275-3

Vydal U¥ad vlady Ceské republiky
nébr. Edvarda Benese 4, 118 01 Praha 1
788074"402753

(www. vlada.cz)

Neprodejné



