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Kolik dospivajicich je v Cesku ohrozeno
postizenim mozku pfi zneuzivani alkoholu?
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Souhrn

Mozek dospivajicich je ve vztahu k alkoholu mnohem zranitelnéj$i neZ v pozdéjSich letech. Piti alkoholu,
zejména narazové piti vysokych davek (piti v tazich, binge drinking), predstavuje velké riziko po mozek
dospivajicich, jejich vzdélani a uplatnéni ve spolecnosti. Na zakladé reprezentativnich dat shromazdénych
v Cesku v ramci studie ESPAD v roce 2011 lze konstatovat, Ze nejméné 22,8 % dospivajicich pilo v tazich t¥ikrat
nebo castéji béhem posledniho mésice. To by v populaci dospivajicich narozenych v letech 1994 a 1995 ¢inilo
témét 50 tisic osob. Necelych 40 % dospivajicich ve véku 15 az 16 let mélo prvni zkusenost s alkoholem uz pied
12. rokem véku, coz zranitelnost mozku jesSté zvySuje. Zneklidnujici je uz skutecnost, Ze naprosta vétSina
dopivajici pije pravidelné alkohol, ackoliv je to v rozporu se zakonem.

Uvedena zjisténi maji dalekosahlé disledky ve zdravotni, ekonomické i socialni oblasti. Méla by motivovat
k lepsi prevenci na trovni rodiny (NeSpor a Csémy, 2013), Skoly a zejména na celospolecenské tirovni.
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Uvod

Béhem dospivani dochazi krychlému vyvoji Sedé hmoty téch ¢asti mozku, které souviseji s exekutivnimi
funkcemi, jako jsou reSeni problémi, planovani, pracovni pamét nebo zvladani emoci. Objem bilé hmoty mozku
se zvétsuje jesté po 30. roce véku (piehled viz Krista a spol., 2013).

Pokusy na zviratech i vyzkumy provadéné u lidi jasné prokazuji, Ze alkohol a jiné psychoaktivni latky vcetné
marihuany (napt. Zalesky a spol.,, 2012, prehled v cestiné viz NeSpor a Csémy, 2013) poSkozuji dospivajici
mozek mnohem vice nez v pozdéjsich letech. V pripadé alkoholu se za zvlasté rizikové povazuje piti vysokych
davek alkoholu najednou a piti v tazich. Americka literatura povaZuje za piti v tazich (binge drinking) davku
odpovidajici asi 58 gramim 100% alkoholu nebo vyssi. To plati u dospélych a tim spiSe u déti a dospivajicich.
Pri piti v tazich se popisuji strukturalni abnormality mozku, napt. mensi objem hippocampu (tato oblast tizce
souvisi s paméti) i dal$i zmény. U dospivajicich a mladych dospélych zneuzivajicich alkohol dochazi cetnym
problémid. Knim patii zhorSend pozornost, poruchy verbalni, prostorové a pracovni paméti, zpomalené
psychomotorické tempo, horsi schopnost se ovladat a rozhodovat (Xiao a spol., 2013, Parada a spol. 2012).
Kromé toho zneuzivani alkoholu souvisi s antisocidlnim chovanim a impulzivitou. JeSté vice neZ u dospélych,
zhorsuje kognitivni funkce odvykaci stav.

Na kognitivni funkce plisobi nepiiznivé i trazy hlavy. Urazy jsou u dospivajicich relativné ¢asté i za sttizliva.
Diivodem byva vétsi tendence riskovat a nedostatek dovednosti. Alkohol riziko tirazu jesté pronikavé zvysuje.
Podle autorti Jacobus a spol. (2013) existuje souvislost mezi postiZzenim bilé hmoty a rizikovym chovanim u
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dospivajicich. MiiZe tak dochazet k bludnému kruhu, kdy alkohol poskodi bilou hmotu, to zvysi riziko urazu, to
vede k vétSimu poSkozeni mozku a k dal§imu piti alkoholu.

Piti v tazich a dalsi ukazatele spotieby alkoholu u ¢eskych dospivajicich

Nalezy neurobiologického vyzkumu mozku dokladaji negativni dopady zneuzivani alkoholu u dospivajicich.
V Cesku dosud obdobny vyzkum nebyl proveden, mame v3ak data o konzumnich zvyklostech &eskych
dospivajicich, které mohou naznacit, u jak velké ¢asti dospivajicich je ohroZen normalni vyvoj mozku
v diisledku zneuzivani alkoholu.

NaSe analyza se opird o reprezentativni data shromaZdéna v CR vramci studie ESPAD vroce 2011. Ze
shromazdénych dat jsme pro ucely tohoto sdéleni vybrali dospivajici narozené vroce 1994 a 1995, tedy
dospivajici, kteii vroce 2011 dovrsili 16 a 17 let véku (N=8 223). Konzumni zvyklosti tohoto souboru jsou
shrnuty v tabulce 1. Z dat shrnutych v tabulce 1 je ziejma velka rozsirenost piti velkych davek alkoholu mezi
dospivajicimi. Vice neZ ¢tvrtina chlapci pila v tazich trikrat nebo castéji béhem posledniho mésice, u dévcat to
bylo 17 %. Pritom hranice pro piti v tazich byla ve studii ESPAD vy$si neZ v americkych nebo australskych
pracich, na néz jsme se v predchozim textu odvolavali (80 nebo vice graml 100% alkoholu pri jedné konzumni
epizodé oproti 58 gramim). Trvala abstinence od alkoholu byla vzacna, uvedlo ji méné nez 4 % dotazanych.
Zhlediska poskozeni mozku alkoholem v mladém véku miZzeme za rizikovou pokladat témér ctvrtinu
dospivajicich. Zminéna literatura, zejména pak prehledna prace Hermense a spol. (2013) uvadi i dalsi faktory,
které spolu s pitim v tazich mohou negativné ovlivnit dozravani mozku. Jsou to rany zacatek piti alkoholu a
dlouhodoba expozice plisobeni alkoholu (¢asté pravidelné piti). Proto jsme do tabulky 1 uvedli jesté procenta
dospivajicich, ktefi méli prvni zkuSenost s alkoholem v détském véku (do 12 let) a procenta téch, kdo
pravidelné a c¢asto konzumovali alkohol béhem poslednich 12 mésicli a také poslednich 30 dni. Za vysoce
rizikového mizeme povaZzovat dospivajici, kteri splnuji vSechna zminovana Kkritéria, tj. zacali pit alkohol
v détském véku, pili alkohol Casto a také Casto pili v tazich. Takto vysoce rizikovych jedinctli jsme identifikovali
5,6 % ve sledovaném vzorku, vyrazné vice mezi chlapci (8,5 % oproti 2,7 % u dévcat).
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Tabulka 1. Vybrané ukazatele spotieby alkoholu u dospivajicich

Celkem
(N=8223)

Chlapci (N=4012)

Divky (N=4211)

Vazené relativni Cetnosti v procentech (Cisla v zavorkach
znamenaji 95% interval spolehlivosti)

A. Abstinence od alkoholu

3,7 (3,3; 4,1)

3,2(2,7;3,8)

4,3 (3,6; 4,9)

B. Rana zkusSenost s alkoholem?

39,3 (38,1; 40,3)

44,2 (42,6; 45,9)

34,3 (32,8; 35,8)

C. Casté piti v poslednim roceb

18,1 (17,2; 19,0)

25,7 (24,3; 27,2)

10,4 (9,4; 11,3)

D. Casté piti v poslednich 30
dneche

27,8 (26,8; 28,8)

35,3 (33,7; 36,9)

20,3 (19,0; 21,6)

E. Binge drinking (Piti v tazich)d

22,8 (21,9; 23,8)

28,7 (27,3;30,2)

17,0 (15,8; 18,2)

F. Index vysoce rizikového pitie

5,6 (5,0; 6,1)

8,5 (7,6; 9,4)

2,7 (2,2;3,2)

aprvni zkuSenost s alkoholem pred 12. rokem véku

b odpovida kategorii 40krat nebo Castéji

¢ piti tydné nebo castéji

d spotfeba 80 gram alkoholu 3krat a castéji za poslednich 30 dni

e respondenti, ktef{ soucasné spliuji kritéria v radcich B,C,D a E

Tabulka 2 uvadji, o jaky pocet dospivajicich by se jednalo vztazeno k celé populaci dospivajicich narozenych

v letech 1994a 1995.

Tabulka 2. Prevalence z tabulky 1 pirevedené na pocet dopivajicich

Celkem Chlapci Divky

A. Abstinence od alkoholu 8100 3558 4542
B. Rana zkuSenost s alkoholem? 85379 49146 36233
C. Casté piti v poslednim roceb 39562 28576 10986
D. Casté piti v poslednich 30 60694 39250 21444
dneche

E. Binge drinking (Piti v tazich)d 49870 31912 17958
F. Index vysoce rizikového pitie 12303 9451 2852
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aprvni zkuSenost s alkoholem pied 12 rokem véku

b odpovida kategorii 40krat nebo Castéji

¢ piti tydné nebo Castéji

d spotireba 80 gramii alkoholu 3krat a ¢astéji za poslednich 30 dni
e respondenti, ktef'i soucasné spliuji kritéria v fadcich B,C,Da E

Pfinejmensim u 22,8 % (tj. témér 50 tisic dospivajicich narozenych v letech 1994 a 1995) je neurokognitivni
vyvoj ovlivnén alkoholem. Za maximalné ohroZené lze povaZovat 5,6 % (asi 12 tisic osob) ¢eskych dospivajicich,
u nichZ se vyse zminéné rizikové faktory kumuluji.

DusledKky zneuzivani alkoholu v détstvi a dospivani

Disledky zneuzivani alkoholu u déti a dospivajicich jsou zavazné a tykaji se jich samych, jejich rodin i celé
spolec¢nosti. Lze napt. jmenovat nasledujici rizika:

DusledKky pro jedince

Vys$si riziko urazt, postiZzeni kognitivnich funkci a z toho vyplyvajici nizsi vzdélani, horsi pracovni uplatnéni a
obtiznéjsi adaptace ve spole¢nosti, poruchy chovani, vyssi sklon k nasili. Agresivni jednani pod vlivem alkoholu
vici druhym i vii¢i sobé (Wong a spol.,, 2013, Scholes-Balog a spol., 2013), pozdéji socidlni problémy vcetné

bezdomovectvi.
Rizika pro rodinu

Vyssi riziko domaciho nasili ve vztahu k rodi¢lim, sourozenctim, pozdéji i manzelkam a vlastnim détem, kradeze
v domacnosti, vyssi riziko pozarti a poskozovani spoletného majetku, CastéjsSi onemocnéni souvisejici se
stresem u osob ve spole¢né domacnosti, mensi sobéstacnost a péce o sebe. V pozdéjsich letech zanedbavani
rodiny, rozvody, neplaceni vyzivného atd.

Rizika pro $irsi spole¢nost

Vivs v

Cast&jsi Sikanovani, hor$i vzdélani, niz$i kvalifikace a pracovni uplatnéni. Hor$i adaptace na trhu prace a
obtiznéjsi rekvalifikace, vyssi riziko selhavani v zaméstnani, nezaméstnanosti a s ni souvisejici problémy, vyssi
nasilna a majetkova kriminalita (Dietze a spol., 2013), vyssi riziko nemoci, invalidizace nebo pred¢asné smrti
(tzv. roky ztracené v dlisledku nemoci nebo smrti kvili piti alkoholu), s vySe uvedenymi faktory souvisi i

zhorSena produktivita prace a obrovské ekonomické skody.
Zavéry pro praxi

Velky vyznam pro rozvoj kognitivnich funkci ma v dospivani abstinence od alkoholu nebo alespon to, Ze se
zacatek piti alkoholickych napoji posune do vyssich vékovych kategorii. Z tohoto hlediska je situace u nas
v evropském i svétovém kontextu mimotadné neprizniva. Ceny alkoholu jsou nizké a jeho dostupnost pro déti
a dospivajici je vysoka. To se déje soustavné v rozporu se zakonem.

Kromé opatieni na celospolecenské tirovni ma vyznam prevence v rodiné (doma neni alkohol détem na ocich
ani dostupny, striktni zakaz jeho piti alkoholu, dostatek casu na dité, primérena vielost, vice viz NeSpor, 2012).
Prevenci u déti podstatné usnadnuje i 1éCba na alkoholu zavislého rodice. Ve skolnim prostiedi se za efektivni
povazuji soustavné a interaktivni programy zamérené na nacvik relevantnich dovednosti. Kazdy zdravotnik
procujici s détmi a dospivajicimi by mél byt schopen problémy plisobené alkoholem diagnostikovat a mél by
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v pripadé Skodlivého uzivani a zavislosti provadét kratkou intervence, pripadné predat dospivajicitho ke
specializované 1écbé. Kratka intervence a vc€asna 1écba mize predejit postizeni kognitivnich funkci i dal$im
Skodam.

Zda se, Ze kromé 1écby a abstinence od alkoholu je pro vyvoj mozku prospésna i néjaka bezpecna fyzicka
aktivita. To se ale netyka napft. fotbalu, tance nebo boxu, které riziko problémi s alkoholem zvysuji (NeSpor a
Csémy, 2012). Pri 1écbé skodlivého uzivani a zavislosti na alkoholu u dospivajicich miiZe byt kromé obvyklych
zplsobi 1é¢by uziteCna i rehabilitace kognitivnich funkci. Ta je prospésna sama o sobé i jako prevence relapst
(Hermens a spol., 2013).
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