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Adiktologie

* Adiktologie (z anglického nazvu addictology) je véda, zabyvajici
se zavislostmi, jejich prevenci, puvodem, |éCbou, vyzkumem,
poradenstvim a jinymi souvislostmi. V uzsim pojeti se zabyva
zavislostmi na navykovych latkach.
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/Zavislost

e Zavislost X Patologicka zavislost.

e Zavislost (schopnost tvorit vazbu, vztah), dllezitd schopnost v Zivoté lidi
i zvirat.

e Zavislost jako schopnost x neschopnost vztaznosti (,,dat nécemu cenu®).

e Zdrava zavislost, zdrava frustrace.

» v dalSim textu je pod pojmem zavislost minéna patologicka zavislost




/avislost (patologicka zavislost)

o Zavislost: stav, kdy nekdo je podminén néjakou okolnosti nebo situaci,
kterou potrebuje (nebo si mysli ze ji potrebuje) ke své existenci. Velice
casto je patologicka zavislost zptusobena tim, ze ¢lovéku néco nahrazuje
(napf. prejidanim je velice ¢asto potlacovana samota, smutek, sebelitost).
Zavislost jako takova pak prinasi unik.

* V jednom z psychiatrickych vyznamu je zavislost nekontrolované nutkani
opakovat své chovani bez ohledu na jeho dlouhodobé dusledky.



Centra podilejici se na vzniku zavislosti

* Sebestimulace pomoci elektrody byla nasledné popsana u
morcat, psu, kocek, delfint, opic i u ¢lovéka. Zaroven byla
objevena mozkova centra, ktera odpovidaji za odezvu.

e Zatimco stimulace center slasti provokuje pocity blazenosti,
stésti a neobycejné dusevni pohody, stimulace averzivnich
center provokuje pocity uzkosti, bliziciho se nebezpedi, izolace
a opusténosti. Odmenovaci systém mozku se sklada jak z
center slasti, tak i z averzivnich center (0lds et Fobes, 1981).



* U lidi se setkavame s poruchami odménovaciho systému jakymi jsou
bulimie, anorexie, psychosexualni poruchy, nadmeérna agresivita, zavislost
na alkoholu a jinych drogach, patologické hracstvi atd.

* Vrozené dispozice k zavislosti na alkoholu a jinych drogach se samy o sobé
nijak neprojevi, pokud se dotycna osoba nedostane do kontaktu s drogou.

* Pozitivni zkusenost (odména) muze poté disponované jedince vést k
vyhledavani drog.



Koreny zavislosti

e Dulezité v lidském Zivoté jsou protiklady (zivot x smrt, Stésti x
utrpeni, l[aska x nenavist), vyvolavaji neklid a napéti, a to slouzi
jako zakladni hnaci sila pro vyvoj jedince.

Mame své potreby, které maji vztah k zavislostem (jsou z ¢asti
veédomé a z ¢asti nevéedomé) :

1. potreba vyhnout se bolesti (fyzické i dusevni), nalézt
zklidneéni,

2. potreba citit se energicky, vykonny, bezproblémovy, zbavit se
zabran, dosahnout euforie a radosti,

3. potrebu nadhledu nad vécmi, potrebu ,splynout s nécim
NVetsim“ napr. Bohem®,



* \/lyse zminénych potreb Ize dosahnout pomoci latek:
* Potreba 1. Opioidy: latky tlumici bolest.
e Potreba 2. Stimulancia: latky prinasejici slast a euforii.

e Potreba 3. Psychedelika: (slozenina slov psyché=duse a
delein=zjevovat): latky zjevuijici cosi z nejhlubsich Urovni lidské
psychiky.

» Pri vytvareni primarnich programu je nutné
respektovat “prirozené” zakonitosti vyvoje
zavislosti na navykovych latkach.



Teorie vzniku zavislosti

*V odborné literature se nenachazi jednoznacné primé
vysvetleni vzniku zavislosti.

 Multidisciplinarni povaha zavislosti vyplyva z mnoha
rozmérnosti vzniku zavislosti. Ruznost pfristupu v tomto
ohledu tak prinasi biologické, sociologické, psychologické a
spiritualisticke teorie jejich vzniku:



Biologicka cast teorie vzniku zavislostniho chovani vychazeji ze zjisténych Ci
predpokladanych, vrozenych a ziskanych odchylek v metabolismu (kupfr. endorfind,
jako latek vznikajicich v organismu a pusobicich jako drogy). Uplatnuje se zde napr.
typ drogy, dédicnost, typ metabolismu.

Biologické faktory Ize rozdélit na vnéjsi (vyvoj mozku u udobi zivota) a vnitrni
(geneticka vybava, neurony).

Na zakladé adopcnich studii a studii dvojcat |ze predpokladat, ze geny ovlivnuiji
vznik alkoholizmu a drogové zavislosti asi ze 40-60 %. Geny se tedy podileji na
vzniku alkoholizmu a drogové zavislosti priblizné stejnou mérou jako prostredi.

Biologické faktory uzivani NL: rodinna anamnéza, geneticka predispozice,
predchazejici psychiatrické poruchy nebo poruchy osobnosti nebo jiné zdravotni
poruchy, biochemické faktory




* Psychologicka cast teorie vidi v zavislosti vyraz naruseného
ja se sklonem k uspokojeni a existenci pseudovztahu a
narusené frustracni tolerance. Roli zde hraje napr.
psychopatologie, nevyresené konflikty, psychicka deprivace,
posttraumatické stavy.

* U osob, které podlehnou patologické zavislosti |ze sledovat
silnou potrebu péce, nizkou toleranci vUuci frustraci a bolesti,
labilitu, komplexy ménécennosti atd.



» Sociologicka cast teorie zkoumaji kupr. vztah mezi dostupnosti ¢i cenou na trhu
a mirou konzumace nebo vyznamem subkultur pri iniciaci. Roli zde hraje napf.
vliv rodiny, vliv vrstevnikl, postoj spolec¢nosti k drogam, rozSirenost, mira
moznosti uplatnit se, dostupnost drogy.

* Psychologické a socio-psychologické faktory uzivani NL: zvédavost, vyzkouset
nove, Casny zacatek, nedostatecna kontrola, vyhledavani vzruseni, nizké
sebevedomi, nedostatecné zvladani stresu, traumata v détstvi, uleva od Unavy

nebo nudy, unik z reality, ,rebelanstvi, absence zdjmu vedoucich k uspokojeni
béZnych cilt, uzkostna povaha,.....

e Spiritualni cast teorie vidi mozné priciny vzniku zavislostniho chovani v absenci
smyslu zivota, duchovnich hodnot a duchovni autority



* Kulturné antropologicka teorie

* vzniku zavislosti se zabyva zejména srovnavanim kulturnich, historickych Cci
demografickych odliSnosti. Vybér a uzivani konkrétniho typu navykové
latky jsou spolupodminény mnoha Cciniteli, osobnostnimi, vékovymi,
socialnimi, ale i faktory historickymi, kulturnimi, geografickymi. Kulturné
antropologické pojeti zavislosti Cerpa z etnografickych studii, které
srovnavaji kulturni, historické a jiné odlisSnosti konzumu latek, jejich ucinkd
na prozivani a chovani, vazby na pohlavi apod. Sleduje také zvlastnosti ve
vyznamu a hodnoceni latek tradicné zakotvenych v normach a postojich
dané spolecnosti. Etnografické vyzkumy podlozené biochemickymi
metodami prokazaly odlisnosti metabolismu alkoholu. Tyto zvlastnosti
zpusobuji intenzivni reakci na pozity alkohol a jsou prirozenou biologickou
ochranou.



Nejcastejsi priciny zavislosti
Obava z budoucnosti
Neutésené domaci prostredi
Neschopnost navazat a udrzet vztahy
Nizké sebevedomi
Prilisny tlak okoli

Neschopnost resit problémy

Adolescenti a osoby s dusevnimi poruchami jsou vystaveny vetsSimu riziku
zneuzivani drog a zavislosti, nez bézna populace



Vyvoj mozku v adolescenci

* Po mnoho let se mélo za to, ze vyvoj mozku je ukoncen v pomeérné
raném veku.

* Nyni se ukazuje, ze mozek se vyviji jesté v pocatku 20 roku veku.

* Prefrontalni kortex, ktery je zodpovédny za racionalitu a dalsSi exekutivni
funkce, se objevil v evoluci pozdeéji a zranim patfi mezi posledni.

* Frontalni laloky jsou odpovédné za uvazovani a reseni problému, emoci a
sebekontroly.

* Mozkova centra "vyssiho radu,, jako, jako je prefrontalni klira, nejsou plné
rozvinuta do mladé dospélosti. Mozek zraje odzadu dopredu.



Vyvoj mozku v adolescenci - pokracovani

* V klidné situaci mohou teenageri racionalizovat skoro stejné
dobre jako dospéli.

* Ale stres muze “dospélé” rozhodovani vyznamné ovlivnit.

* Prefrontalni koretex tak nemusi fungovat jako brzdy v touze po
vzruseni a prijeti rizika.

* Tento mechanismus pak zvysuje vulnerabilitu mladych dospélych
a adolescentu k rizikovému chovani (a uzivani NL).



Prevence v adiktologii

Prevence v adiktologii, tzn. prevence zavislostniho chovani, zahrnuje vSechny
aktivity puUsobici preventivné v oblasti uzivani navykovych latek a tzv.
nelatkovych zavislosti (napr. gamblingu, hrani PC her). V primarni prevenci
je, krom prevence uzivani nelegalnich navykovych latek, kladen velky diraz
na prevenci uzivani legalnich navykovych latek, tj. alkoholu a tabaku,
zvlasteé pak v cilové skupiné déti skolniho véku.



Typy prevence

o Primarni prevence: zahrnuje veskeré aktivity realizované s cilem predejit
problémum spojenych s vyskytem socialné patologickych jevu.

o Sekundarni prevence: snazi se prislusné jevy vcas zachytit a branit jejich
prohlubovani, sireni a podobne. Zameéruje se zejména na problémové uzivatele.
Vénuje se ,experimentatorim® a ,,prilezitostnym Ci pravid%lm'/m” uzivatelim.
Hlavnim cilem sekundarni prevence je zamezit rozvoji problému, ktery jiz nastal.
Sekundarni prevence vyuziva rozlicné |éCebné aktivity a psychoterapii. Tato
prevence se zameruje na vlastni predchazeni zneuzivani drog a v€asnou
iIdentifikaci a |éCbu uzivatell drog s cilem zabranit vzniku zavislosti na drogach.

o Terciarni prevence: snazi se zabranit opakovani, napriklad trestnych

¢inu,predavkovani, onemocnéni, a podobné. Je zamérena na osoby pravée
vylécené, propoustené z vykonu trestu a podobné. Snazi se zamezit dalSimu
rozvoji a dalSim Skoddm zpUsobenym zavislosti. Soucasti tercialni prevence byva
,resocializace” ¢i ,,socialni rehabilitace” (navrat do spolecnosti).



Déleni primarni prevence

Nespecificka primarni prevence

» Veskeré aktivity podporujici zdravy zivotni styl a osvojovani pozitivniho
socialniho chovani prostrednictvim smysluplného vyuzivani a organizace
volného Casu, napriklad zajmové, sportovni a volnocCasové aktivity a jiné
programy, které vedou k dodrzovani urcitych spolecenskych pravidel,
zdravého rozvoje osobnosti, k odpovednosti za sebe a své jednani. Zameéruje
se rovnéez na posileni vlastniho sebehodnoceni, zajmu o vlastni zdravi,
dovednost odmitnout, posilovani zdravych vztahu s vrstevniky, rodinou i
autoritami, otevrenost a komunikaci atd.



Specificka primarni prevence

* a/ VSeobecna primarni prevence zaméfuje se na béZnou populaci déti a mladeze,
dospélych bez rozdélovani na méneé Ci vice rizikové skupiny, zohlednuje pouze jeji vékové
slozeni. Seznamuje rdznorodou formou (edukace, trénink, zazitkové metody) s riziky
vyplyvajicimi z uzivani navykovych latek i nelatkovych zavislosti, podava objektivni
informace, nezastrasuje.

* b/ Selektivni prevence se zaméruje na skupiny osob, u kterych jsou ve zvySené mire
pritomny rizikové faktory pro vznik a vyvoj rtznych forem rizikového chovani, tj. jsou vice
ohrozené (napr. zvySené vystavené pusobeni rizikovych faktortd) nez jiné skupiny
populace. Rizikové skupiny lze identifikovat na zakladé biologickych, psychologickych,
socialnich nebo environmentalnich rizikovych faktoru souvisejicich s rizikovym chovanim,
a dale podle véku, pohlavi, rodinné historie, mista bydlisté nebo urovné socialniho
znevyhodnéni. Jedna se napr. déti alkoholikl, studenti, kteri nedokoncili Skolu nebo kteri
maji zhorseny prospéch. Vétsinou se zde pracuje s mensimi skupinami Ci jednotlivci. Neni
posuzovana aktualni situace jednotlivce, hodnoti se pouze na zakladé své prislusnosti
k popisované skupiné.



Indikovana prevence

* Indikovana primarni prevence se zameruje na jedince Ci skupinu, kteri jsou vystaveni
pusobeni vyrazneé rizikovych faktord, pripadné u kterych se jiz vyskytly projev
rizikového chovani. Snahou je podchytit problém co ne(jdh’ve, spravné posoudit a
vyhodnotit potrebnost specifickych intervenci a neprodlene tyto intervence zahajit.
Jedna se jiz o praci s detmi a mladezi, u kterych je zvysené riziko vyskytu Ci jiz poCinajici

projevy rizikového chovani. Podstatou indikované prevence je, ze jedinec byl do

vybrané skupiny indikovan — tedy vybran dle posouzeni své individualni

situace (diagnostikou, screeningem, dotazniky apod.). Cilem indikované prevence neni

jen napr. oddaleni uzivani drog, ale také snizeni frekvence a objemu uzivanych drog a

zmirneni nasledku jejich uzivani. DalSim cilem je porozumét rizikovému chovani

prostrednictvim vymezeni rizikovych a protektivnich faktoru, predevsim z oblasti

Individudlnich rizikovych faktort vztahujicich se k dusevnim problémuim (napf.

externalizujici a internalizujici poruchy, déti s ADHD), které se vyskytuji jiz v détstvi a

které zvysuji riziko problému s drogami. Nedilnou soucasti indikované Erevence je

vyhodnoceni (screening) rizikovosti jednotlivce z hlediska uzivani navykovych latek .).

* Tato uroven prevence jiz vyzaduje napr. specialni pedagogicke, psychologicke,
adiktologické nebo jiné podobné vzdélani pro praci preventisty, je narokovan Mgr.
stupen VS studia, specialni trénink a dvouleta praxe Fro samostatnou praci. Na této
urovni lze s klientem preventivné pracovat individualné i skupinovée



Dalsi pojmy

» Efektivni primarni prevence — kontinualni a komplexni programy, interaktivni programy v
mensich skupinach, vytvareni dobrého klimatu ve tridé a skupiné, predevsim programy
pomahajici odoldvat zakim socidlnimu tlaku, zamérené na zkvalitnéni komunikace,
osvojovani a rozvoj socialné emocnich dovednosti a kompetenci, konstruktivni zvladani
konflikth a zatézovych situaci, odmitani legalnich a nelegalnich navykovych latek, zvySovani
zdravého sebevédomi a sebehodnoceni, posilovani odvahy, stanovovani realistickych cild,
zvladani uzkosti a stresu apod.

* Neucinna primarni prevence:

e 3) zastraSovani a trividlni pristup: ,prosté rekni ne” citové apely, pouhé predavani
informaci, znevazovani osobnich postoji Zzaka/studenta, predndsky, pouhé sledovani filmu,
besedy s byvalymi uzivateli (ex-usery) na zakladnich Skolach, politika nulové tolerance na
Skole a testovani Zakl jako nahrazku za kontinudlni primarni prevenci.

* b) hromadné kulturni ¢i sportovni aktivity.



* Preventivni program - konkrétni dokument skoly zameéreny zejména na vychovu a
vzdélavani zakl ke zdravému zivotnimu stylu, na jejich osobnostni a emocné socialni rozvoj a
komunikacni dovednosti. Vychazi z preventivni strategie skoly, je zpracovavan na jeden
kolni rok &kolnim metodikem prevence, podléhd kontrole Ceské &kolni inspekci, je
vyhodnocovan prubézné a na zavér Skolniho roku je hodnocena kvalita a efektivita
zvolenych strategii primarni prevence. Dané hodnoceni je soucasti vyrocni zpravy o Cinnosti
skoly.

* Protektivni (ochranné) faktory: vlastnosti jedince nebo jeho okoli, které naopak snizuji
pravdépodobnost vyskytu rizikového chovani. Protektivni faktory lze rozdélit do nékolika
urovni: jedinec - rodina - skola - vrstevnici - spoleCnost.



/asady efektivni prevence rizikoveho chovani

Komplexnost a kombinace mnohocetnych strategii- souhrn vice faktor
a koordinovana spoluprace vice instituci.

Kontinuita plsobeni a systemati¢nost planovani — programy na sebe
musi navazovat a vzajemné se doplnovat.

Cilenost a adekvatnost informaci i forem — atraktivni, vyhovuje
potrebam konkrétni skupiny.

VCasny zacCatek — idealni uz predskolni vek.

Pozitivni orientace — podpora zdraveho zivotniho stylu, uzivani
pozitivnich modeldl, pozitivni alternativy pro konkrétni cilovou skupinu.



Vyuziti ,KAB“ (Knowledge - Attitude - Behavior) modelu — orientace nikoli pouze
na kvalitu informaci (znalosti), ale predevsim na kvalitu postoji a zménu chovani.

Vyuziti ,peer” prvku, dliraz na interakci a aktivni zapojeni — dulezita role
vrstevnikd, realizatori spiSe jako moderatofi a iniciatofi.
Denormalizace — normy a hodnoty urcitého spolecenstvi se zméni tak, aby jim

rizikové chovani nepripadalo jako zadouci. Zvétsuje se celkové povédomi o
daném problému, moralka a ucast na reseni problému.

Podpora protektivnich faktordu.

Nepouzivani neucinnych prostredkl — zdravotni informace, zastrasovani,
zakazovani, prehanéni nasledkl, moralizovani.



/Zavislostni chovani



Diagnosticka kritéria zavislosti

Podle ICD-10 (MKN-10) je syndrom zavislosti soubor behavioralnich, kognitivnich a
fyziologickych fenoménu, ktery se vyviji po opakovaném uziti latky a ktery typicky
zahrnuje nasledujici projevy:

1) silna touha nebo pocit puzeni uzivat |atku (craving),

2) potize v kontrole uzivani latky, a to pokud jde o zacatek a ukonceni nebo mnozstvi
latky,

3) somaticky odvykaci stav, jestlize je latka uzivana s umyslem zmensit jeho priznaky,
coz je zrejmé z typického odvykaciho syndromu pro danou latku nebo z uzivani stejné
(nebo velice pribuzné) latky se zamérem zmensit nebo odstranit odvykaci priznaky,

4) priukaz tolerance jako vyZzadovani vyssich davek latky, aby se dosahlo ucinkd,
pUvodné vyvolanych nizsimi davkami (jasné priznaky lze nalézt u jedinct zavislych na
alkoholu a opiatech, kteri mohou brat denné takové mnozstvi latky, ktery by
zneschopnilo nebo i usmrtilo uzivatele bez tolerance),



Diagnosticka kritéria zavislosti -
nokracovani

e 5) postupné zanedbavani jinych potéseni nebo zajmu ve prospéch uzivané
psychoaktivni latky a zvysené mnozstvi Casu k ziskani nebo uzivani latky, nebo k
zotaveni z jejiho ucinku,

e 6) pokracovani v uzivani pres jasny dukaz zjevné skodlivych nasledkl: poskozeni jater
nadmérnym pitim (depresivni stavy, vyplyvajici z nadmérného uzivani latek) nebo
toxické poskozeni mysleni; je treba snazit se urcit, zda pacient byl nebo mohl byt
vysetren a zda mohly byt zjiStény priciny a rozsah poskozeni.

* Pro diagnozu zavislosti je zapotrebi pritomnosti minimalné tri z uvedenych kritérii
béhem posledniho roku. Syndrom zavislosti muze byt: pro specifickou latku, pro
tridu latek nebo pro Sirsi spektrum farmakologicky odlisnych psychoaktivnich
substanci.




Zavislost dle predmeétu zavislosti

1. Zavislost na cinnosti: ,nedrogova zavislost”
Nedrogové zavislosti muzeme zjednodusené rozdélit, podle toho k

cemu se vztahuji (podle predmétu vzniku), na technické a
behavioralni.

v’ Zavislost na informacnich technologiich — vypocetni technika PC hry,
internet, nadmerné sledovani televize, zavislost na mobilnim telefonu.

v’ Patologické hraéstvi (gambling)-potfeba hrat hry (i politacové).
v’ Kleptomanie — potfeba krast.

v Hypersexualita — nymfomanie, satyriaza (hypersexualita u muzu).
v Workoholismus.

v’ Zavislost na nakupovani.



» Patologicka zavislost na osobé:
v'Zarlivost

 Zavislost na pornografii.

* Nékdy se do této skupiny radi i poruchy pfijmu potravy (mentalni bulimie a
mentalni anorexie).

e 2. Alkoholismus, zavislost na tabaku a kofeinismus.

« 3. Zavislost na psychoaktivnich latkach (drogach, psychofarmakach)
— viz drogova zavislost.



Déleni drog

ODle vztahu k zakonim, postoji spolecnosti ke droze:
zakonné (legalni) X nezakonné (nelegalni),
mekké X tvrdé.
ODle vzniku:
prirodni X semisyntetické X syntetické
ODle typu plsobeni a chemického slozeni:
tlumivé X stimulacni X halucinogeny
ODle stupné spolecenské nebezpecnosti:

predevsim kriminogenni, zdravotni a ekonomicka rizika plynouci
Z uzivani drog.



Postoj spolecnosti ke droze

Legalni drogy Nelegalni drogy

BéZné se s nimi setkavame, jsou Drogy "mimo zakon", spolecnosti
spolecensky tolerovany, ale miize na né netolerovang, jejich prechovavanim a
vzniknout stejna zavislost, jako na prodejem nebo predanim se dostavame
ilegalni drogy. do stfetu se zakonem.

Priklad: alkohol, nikotin, léky Priklad: marihuana, hasis, pervitin,

(benzodiazepiny, hypnotika), kofein, heroin, extdze

Mékké\drogy Tvrdé drogy ////
"Mekke drogy Jsougbecne Na "tvrdé drogy" miize vznikat

povazovany za ty bezpecneJS*r\Lmehz zavislost, tyto drogy se take Casto
nehrozi tak velké riziko zavislosti a = \w’iphkujl nitrozilné.

jejichz uzivatelé se nen}}gi/deﬁfa/bbu —

dostat do pr/quémﬁ.// Priklad: heroin,\ Eé\rvitin,\ kokain, LSD,
/lj/i"jklﬁd/://go/nopné drogy, extaze lysohlavky, tabak T



Déleni dle vzniku

Prirodni konopné produkty (marihuana, hasis,
hasisovy olej atd.), opium, koka,
psychoaktivni rostliny (durman, blin, petunie,
mandragora atd.), psychoaktivni houby
(muchomurky, lysohldvky atd.) a dalSich asi
2500 psychoaktivnich rostlin a hub

Semisyntetické napf. morfin, heroin, LSD, kokain, crack a
spousty dalsich

Syntetické napf. amfetaminy a jejich derivaty, ecstasy
(MDMA, MDEA, MDBD), tekavé latky atd.



Nedrogova zavislost

jinak také nelatkova zavislost, zavislost na
prozitcich, zavislost bez substanci, zavislosti na
procesech, behavioralni zavislost, obecne
zavislostni chovani



Co je a co neni zavislost

e Zavislost je pouze a jediné to, co odpovida pojmu zavislosti podle
Mezinarodni klasifikace nemoci.

» Skupiny latek vyvolavajicich zavislost podle Mezinarodni klasifikace nemoci:
Alkohol, drogy z konopi, tlumivé léky, kokain, budivé latky véetné kofeinu,
tabak, halucinogeny, organicka rozpoustédla, uzivani vice drog soucasne.

* Mezinarodni klasifikace nemoci MKN-10 z 2014 — Kapitola V — Poruchy
dusevni a poruchy chovani - F10—-F19 Poruchy dusevni a poruchy chovani
zpusobené uzivanim psychoaktivnich latek



Nedrogova zavislost

* Mechanismus ucinku je velmi podobny drogoveé zavislosti, clovek neni ale ohrozen
riziky s aplikaci, infekci Ci predavkovani.

* Provazi ji problémy v oblasti psychické, socialni, ekonomickeé.

* Vaze se k ni rovnéz pachani trestné cinnosti a ohrozeni sebevrazednym chovanim.
Sekundarné muze zpUsobovat i zdravotni komplikace (pr. zavislost na PC — problémy s
vadnym drzenim téla, nadvaha, problémy se zrakem).



Dulezitou roli zde hraji hormony, které se uvolnuji bezprostredné pfri
vykonavané Cinnosti Ci pritomnosti objektu zavislosti:

+* Adrenalin — hormon uvolfovany strachem (napétim), zodpovédny za kratkodobé zvySenou aktivitu.
Urychluje srdecni tep, zvysuje rozklad glykogenu na jednodussi monosacharidy, ale také roztahuje cévy v
kosternich svalech a zvysuje tak jejich okyslicovani.

+** Noradrenalin — hormon umoznujici télu prekonavat kratkodobou zatéz a zvysenou aktivitu.

+* Dopamin — neurotransmiter zodpovédny za vnitini motivaci, ktery zplsobuje stastné pocity pti dosazeni
cile a zdroven muze vyvoldvat zavislost. Tento neurotransmiter plsobi pfimo na vegetativni nervovou
soustavu, pri jeho zvysené hladiné jsou tedy znatelné fyziologické priznaky jako napt. zrychleny srdecni
tep nebo zvyseni krevni tlak.



s*Serotonin — neurotransmiter podilejici se na vzniku nalad. Jeho zvySena hladina
vyvolavd Stastné pocity, zatimco pri jeho nedostatku se projevuje podrazdénost a
deprese. Zaroven, ale také ovliviuje prijem potravy a cyklus spanku a bdéni, jeho
zvysena Ci naopak snizena hladina muze zplsobovat poruchy spanku a prijmu potravy.

*»Testosteron — hormon podilejici se na zvyseni sexudlni touhy, vzruseni, zddostivosti a
odmenovani orgazmem.



Projevy nedrogove zavislosti

O sniZzena schopnost sebeovladani,

O jedinclv vztah k predmétu zavislosti postupné zac¢ind organizovat (nebo jiz
plné organizuje) jeho Zivot,

O vynechani kontaktu s predmétem zavislosti muze vést, az k fyziologickym
projevim (craving-puzeni k opakovanému, opétovnému vykonavani
zavislostni ¢innosti),

O neovladatelna touha po predmétu zavislosti,

O soustavné mysleni na predmét zavislosti i v situacich, kdy vykondava jinou
¢innost (zabihavé nutkavé myslenky),

O neschopnost prerusit stav s predmétem zavislosti,
O stiidavé, ale i nelspésné, snahy (i v mysleni) predmét zavislosti omezit,
O pritomnost fantazii o predmétu zavislosti ,denni snéni“,

O preference vztahu s predmétem zavislosti pred jinymi vztahy a jevy



Projevy nedrogove zavislosti - pokracovani

Ovzajemné prolindni, az vytraceni se, hranic mezi redlnym Zivotem a bytim jedince
ve vztahu k zavislosti,

Onegativni prozitky (neklid, podrazdénost, uzkost, beznadéj, deprese, prazdnota,
sebelitost, strach, pocit neuplnosti, bezcennosti) v situaci, kdy neni mozny
kontakt s predmétem zavislosti.



Diagnostika nedrogovych zavislosti

* Velmi zalezi na porovnani zivota Clovéka pred rozvojem
zavislosti a aktualnim stavem. Muze se vychazet z
porovnani diagnostickych kritérii pro zavislosti, které
sleduji zejména Sest zakladnich symptomu: vyznamnost
pro ¢lovéka, zmény nalad, tolerance, abstinencni
priznaky, konflikty a relapsy (Casné i pozdéjsi navraty).



V e/

Nejcastejsi nedrogove zavislosti u déti a
dospivajicich

* Televize, internet, pocitacové hry, socialni site, mobilni telefon.
 Gambling (patologické hracstvi).
e Zavislost na nakupovani (shopaholismus).

* Poruchy prijmu potravy (PPP; anorexie, bulimie, atd.) -néktereé z
téchto poruch maji také znaky nutkavosti a impulzivnosti,
charakteristické pro zavislosti.



Technologické zavislosti

pocitac, mobilni telefon, internet, televize,....

netolismus (zavislost na tzv. virtualnich drogach —
napriklad pocitacovych hrach, internetovych sluzbach,
socialnich sitich)



Zavislost na technologiich?

VSichni jsme vice, ¢i méné zavisli na modernich technologiich.
Problémem je nekontrolovatelna Cinnost.
Jiz 1979 byly popsany abstinencni priznaky pfi odlouceni od pocitace.

Pojem zavislost na internetu poprvé pouzil newyorsky psychiatr Goldberg v roce 1995, a
ackoliv zamyslel sv(j text, ktery popisoval i diagnostickd kritéria této nové dusevni nemoci,
jako vtip pro pobaveni online komunity, nazev i popis poruchy se vzily.

Volné dle Davise (2001) Ize technologickou zavislost definovat jako takové chovani ¢lovéka
v interakci s pocitacem, internetem Ci jinou informacni technologii, které je
* 1) nezvladatelné;

 2) obtézujici, ubirajici pfilis mnoho ¢asu nebo vedouci k problém{m ve vztazich, v praci
nebo dalSich oblastech zZivota;

* 3) neni pritomno vyhradné béhem manickych epizod.



Mezi projevy patologického chovani patfi zejména: naruseni denniho rytmu,
zanedbavani osobni hygieny a vyzivy, spankova deprivace, Unava, bolesti hlavy a oci

a zhorsena orientace v Case.

* Dlouhodoby dusledek pouzivani internetu a pocitacl byva: zména Zivotniho stylu,
pokles fyzické aktivity, nemoci pohybového ustroji, obezita, socialni stazeni z realnych
mezilidskych vztahu, ztrata pratel, problémy a konflikty v osobnich vztazich,
zanedbavani povinnosti, pozdni prichody, nesoustfedénost, snizena vykonnost a z

toho pramenici problémy ve sSkole nebo v praci.



Vliv informacnich technologii na deti

* Vliv pozitivni — ziskavani informaci, rozvoj.

* Vliv negativni:
 Dité predskolniho veku by mélo na tabletech a pocitacich travit
maximalné 30 minut. Mobilni telefon by déti mély mit az ve treti tridé.

* Pri dlouhém uzivani u téchto déti hrozi problémy ve verbalni oblasti,
emocni i socialni.

* Tyto déti méneé Ctou, neumeji se vyjadrovat a hrat si s vrstevniky.
Nékteri psychologové uvadi, ze dité by melo mit pristup k pocitaci az od
10 let.

* Vroce 2015 bylo uvedeno odborniky z Kliniky adiktologie v Praze, ze az
8 % déti mezi 12-15 roky by mohlo byt zavislych na informacnich
technologiich asi 4 % déti ve vekul16-19let.



Jak pusobi moderni technologie na dité

* Uvadi se, ze moderni technologie maji na detsky mozek stejny
ucinek jako heroin.

* Technologie zpUsobuji narist dopaminu stejné jako droga nebo
sex. Nekdy se mluvi o ,elektronickém heroinu®



Rizikové faktory, které podporuji rozvoj zavislostniho chovani
na online prostredi

* 1. Vyssi mira uzkostnosti. Internet a jeho aplikace slouzi k rozptyleni a odvraceni
pozornosti od vlastnich stracht a obav.

» 2. Deprese, depresivni rysy. Snaha uniknout pred neprijemnymi pocity smutku,
ztraty smyslu zivota, litostivosti atd. Zde hrozi riziko, ze se potize jeste prohloubi,
protoze zavislost na internetu prispiva k vetsi mire stresu, socialni izolaci a
osamelosti.

* 3. Jiné druhy zavislosti. Osoby ohrozené zavislosti na internetu Casto popisuji samy
sebe jako ,zavislé osobnosti“ jiz drive se u nich rozvinula napfriklad zavislost na
|écich, alkoholu a tabaku. Je u nich pochopitelné véetsi predpoklad pro to, ze se jim
to stane znovu. Psychologicky se jedna o krehci osobnosti, které nemaji
dostatecné dobre vybudované mechanismy pro zvlddani zatéze a pozadavkd, jez
jsou na né kladené, a hledaji pomoc a jistotu v riznych podpulrnych prostredcich.

* 4. Nedostatek podpory z okoli. Lidé, kteri se stanou zavislymi, Casto zacnou uzivat
socialni sité Ci jiné formy online komunikace z toho duvodu, ze chtéji bezpecnym
zpUsobem navazat nové vztahy, touzi po duvérném sdileni s druhymi.



Rizikove faktory, které podporuji rozvoj zavislostniho chovani na
online prostredi

5. Pocity nepochopeni, nestesti. V obdobi dospivani dité touzi
nékam zapadnout, a pokud ma podobné pocity, je pro ng;
mnohem snazsi a pohodInéjsi najit si pratele pres internet nez ve
skuteCcném svete.

* 6. Ztrata socialni aktivity ¢i mobility. Ddvodl muUze byt vice —
nemoc, uraz, prestéhovani.

e 7.Vyssi mira stresu. Na zacatku je snaha odreagovat se, ulevit si
od stresu, ktera se ale postupné muze ukazat kontraproduktivni. S
rozvojem zavislosti dochazi k dalSimu rastu stresu.

8. U déti a dospivajicich zvysuje riziko rozvoje zavislosti podle
raznych zdroju dale napriklad vyssi mira agresivity a
nesnasenlivosti, porucha typu ADHD, socialni fobie, nuda.



Nasledky

* \lysedavani u pocitace

Fyzické problémy:

unava, bolest zad, patere, ocCi, hlavy, paleni,
necitlivost prstu, chladné prsty — nedokrveni,
snizena pohyblivost kloubu, mravencéeni

Psychické problémy: zahlcovani informacemi, socialni fobie,
alkoholismus, agresivita...

Socialni problémy: nahrazka pratelstvi, problém v komunikaci, v
partnerském a sexualnim zivote, anonymita.

https://www.youtube.com/watch?v=VJs4S2D7qTI|&feature=youtu.be



Zavislost na mobilu

Kde ted mate mobil?
Vyznamné: Jak Casto se na nej behem hodiny divate?

Casto neurotici.

Pri zazvonéni se: rozbusi srdce, citi neklid, sevre se
zaludek.

Stale si ho hlida, je zapnuty — STRES.
Je to pro nej symbol socialni prislusnosti.
Nutnost vedet o sitich, novinkach,...



Mobil - rizika

Nevyresi situaci sam — sam si nenajde cestu.

Naruseni socialnich kontaktu: napf. dva spolu mluvi a 1
zazvoni telefon, co udela?

Chyba rodi¢u: Rodi€ ma pocit, ze mobil vSe vyresi.
Zajem o nékoho = zavolam mu, to staci

NeucCi se komunikovat primo.

Rozchody pres SMS,...



Gambling

patologicke hracstvi



Hazardni hracstvi

V pfipadé hazardni hry se nejedna o zavislost, ale o patologické hracstvi.

Patologické hracstvi ma se zavislosti fradu podobnych rysl a pfi jeho l1écbé se
pouzivaji podobné postupy jako pfi |éCeni zavislosti.

Patologické hracstvi a zavislost na alkoholu nebo jinych latkach se také
pomerne Casto kombinuji nebo prechazeji jedna v druhou.

Gamblerstvi neboli gambling je chorobna zavislost na hrani hazardnich her.

Gamblerstvi je povazovano za patologickou psychickou zavislost na lakavé
predstavé rychlého zisku penéz nebo jiné hmotné vyhry.

Porucha spociva v Castych opakovanych epizodach hracstvi, které dominuji v
zivoté na ukor socialnich, rodinnych hodnot a Skolnich a pracovnich povinnosti.

| pfesto, Ze je v CR hazard lidem mlad$im 18 let zakazan, je problém hraéstvi
aktualni i u déti.



* Definice patologického hracstvi podle Mezinarodni klasifikace
nemoci zni: Nutkaveé a impulzivni poruchy F63

* A. Béhem obdobi nejméné jednoho roku se vyskytnou dvé
nebo vice epizod hracstvi.

e B. Tyto epizody nejsou pro jedince vynosné, ale opakuji se
presto, ze vyvolavaji tisen a narusuji kazdodenni zivot.

e C.Jedinec popisuje silné puzeni ke hre, které Ize tézko
ovladnout, a hovori o tom, Ze neni schopen silou vule hre
odolat.

e D. Jedinec je zaujat myslenkami a predstavami hrani a
okolnosti, které tuto Cinnost doprovazeji



Systémova teorie patologického hracstvi

* Systém psychicky. Nékteri lidé jsou zranitelnéjsi napf. tim, ze jsou
v obtizné zivotni situaci nebo v souvislosti s urCitymi povahovymi
rysy, napr. tendenci hledat vzruseni za kazdou cenu.

* Systém fyzicky. Chorobné hracstvi nepUlsobi sice silné télesné
odvykaci priznaky jako nékteré drogy, uroven zdravi a celkovou
kondici vSak ovlivni.

* Systém rodinny. Rodina muze clovéka pred vlivem chorobného
hracstvi chranit, mize ale také vzniku choroby napomahat (treba
tim, Ze v ni neexistuji jasna a prosazovana pravidla).

* Systém socialni. Spolecnost se na vzniku nebo prevenci
chorobného hracstvi podili podstatnym zptusobem napr. tim, Ze
povoluje nebo nepovoluje urcité formy hazardni hry. Podobné
jako v 1écbé, i v prevenci je dobré uvazovat systémove.



Faze patologickeho hracstvi

« FAZE VYHER - Ob&asna hra, ast&jsi vyhry, vzrudeni pfed hrou a béhem ni, zvy$ovani
sazek a ¢astéjsi hra, fantazie o velké vyhre, velkd vyhra, neodtivodnény optimismus,
osamélé hrani, chvastani se vyhrou.

« FAZE PROHRAVANI - Mysli hlavné na hrani, v dlouhém obdobi prohravani nedokaze
prestat s hrou, legdIni plj¢ovani penéz, skryvani hry a lhani, bezohlednost vici rodinég,
nepritomnost v praci, odkladani splatek dluhd, zmény osobnosti (podrazdénost, neklid,
uzavienost), nesStastny rodinny Zivot, velké puajcky legalni i nelegdlni, neschopnost
splacet dluhy, zanedbavani zdravi.

» FAZE ZOUFALSTVI - Podminéné tresty, poskozeni povésti, odcizeni od rodiny a pFatel,
podstatné vice Casu traveni s hrou, vice prohrava, obvinuje druhé, vycitky svédomi,
panika, trestné Ciny. Beznadeéj, myslenky na sebevrazdu nebo sebevrazedné pokusy,
rozvody, alkohol, zhrouceni, odvykaci potize (neklid atd.)



Prevence

* Prevence na urovni jednotlivce - nehrajte a pred hazardni hrou varujte
Zzname a pratele.

* Prevence na urovni rodiny - nejlépe jsou na tom rodiny, kde jsou vrelé
vztahy, ale také jasna pravidla, na jejichz dodrzovani se trva.

* http://www.nebudobet.cz



LécCba
* Farmakologicka lécba:

Nebyl schvalen zadny specialni preparat, pouziva se preparat
naltrexon (antagonista opiatovych receptoru, ktery se pouziva pfi
|éCbé zavislosti na alkoholu nebo na opiatech).

o Nefarmakologické pristupy lécby:

Zmeéna prostredi a spolecnosti, hledani novych podnétu. Citlivy a
chapavy pristup.



Zavislost na nakupovani,
zavislost na luxusnich znackach

shopaholismus,
znackoholismus



Zavislost na nakupovani
Definice: chorobna zavislost na nakupovani spojena s pfrijemnymi emocnimi
prozitky.
Muzi: elektro, sport x zeny: obleceni
Roste ve stresovych situacich — nejsem si jisty sam sebou
Predevsim v zimé + vyprodeje
Impulzivni chovani

Shopaholici jsou lidé, kteri trpi nutkavym nakupovanim. Vyrobky, které v
obchodech ulovi, vétSinou viibec nepotrebuji a témér je nepouzivaji. Pokud je
jim vSak nakupovani znemoznéno, objevuje se u nich Uzkost a dalsi nepfijemné
psychické stavy.

Shopaholismus vzdy vede k obrovskym dluhim, destrukci mezilidskych vztahu,
pracovnim problémum, depresim a Uzkosti.

Dospivajici dévcata kupuji véci, které nepotrebuji, a jedinym dlvodem je prani
zaujmout ostatni ve skole.



/Zavislost na luxusnich znackach

» Definice: posedlost luxusnim zbozim, utraceni za znackové
obleceni, kabelky, sportovni vybaveni i francouzska vina,
bez ohledu na to jak vyrobek vypada a chutna, jen kdyz ma
prestizni znacku.

* Vysledek: dluhy, exekuce, problémy v mezilidskych vztazich,
deprese.

* Lécba: omezeni dostupnych finanénich  prostredku,
psychoterapie.



Chorobna zavislost na opalovani

TANOREXIE



* Definice: chorobna zavislost na opalovani - na slunci
nebo v solariu, postihuje hlavné zeny a divky,
neopalené si pripadaji osklivé.

» Casto se kombinuje s anorexii.

* V\yznamné riziko rakoviny kuze.

e Lécba: terapie

Zdroj obrazkl internet




Alkorexie, drunkorexie



* Kombinace nezdravé touhy po stihlé postavé a zaroven chut o
vikendu poradné s kamarady ,,zaparit” (vypit velké mnozstvi
alkoholu).

* Celotydenni hladoveéni, které konci nadmérnym pitim alkoholu o
vikendu.

Zdroj: internet



Poruchy prijmu potravin (PPP)



Pfevzato z publikace PORUCHY PRiJMU POTRAVY
Hana PapeZova, Jana Hanusova



Mentalni anorexie a bulimie

* Disponovanost pro diety je spojena predevsim s zenskym pohlavim,
predc¢asnou nebo opozdéenou fyzickou zralosti, nevhodnou distribuci
télesného tuku, dietnim a jidelnim chovanim referencniho prostredi,
realnosti nebezpeci nadvahy a nékterymi zajmovymi (sportovnimi) nebo

profesnimi aktivitami.

* Anorexie (BMI pod 17,5) postihuje nejcastéji mladé zeny a divky, ale
nevyhyba se ani chlapcum a mladym muzim. Dokonce se zda, ze jejich pocet
narusta. U dospélych se mluvi o pomeéru vyskytu chlapct k divkam 1 : 10, ale
u mladsich je pomér chlapcl vyssi.

e Jednim z projevl je hubnuti a omezeni prijmu potravy, to nemusi byt ale vzdy
provazeno ztratou chuti k jidlu. Zhruba polovina pacientd kombinuje omezeni
prijmu potravy s nadmernym, neprimerenym cvicenim. Dalsimi zpusoby
snizovani vahy je zvraceni, pouzivani odvodnujicich a projimavych prasku a
riznych dietnich pripravku.

* Anorexie muze prechazet v bulimii (bulimia nervosa) i psychogenni prejidani,
zvlaste neni-li dobre zalécena.

* Rozdil mezi anorexii a bulimii, ktera se projevuje prejidanim, stridanym
hladovénim a zvracenim (Casto spojenym s pocity viny), nemusi byt vzdy
zfejmy, zvlasté pri dlouhodobém prubehu.



e |, prosté” prejidani, nazyvané psychogenni prejidani, je problémem, ktery
podstatné narusuje zdravi télesné i dusevni a pri dlouhodobém priabéhu
mUZze vést k jinym poruchdm prijmu potravy a/nebo k obezité. Vyviji se z
nezdravého jidelniho chovani, muze vést k celozivotnimu drzeni diet a
reseni problému pomodci jidla, které si ¢lovek vycita.

* Prvni popis anorexie se obvykle pricita Richardu Mortonovi v roce 1694. V
19. stoleti William Gull a Charles Laseque popsali typické pripady s
extrémnim vyhubnutim a hyperaktivitou.



Jak chapat PPP?

Dulezity je pocit lidi s PPP, Ze mohou sami néco kontrolovat a ovladat. Nékdy jsou za to svym
okolim obdivovani, coz prohlubuje motivaci. Tato schopnost je jen docasna. Nasleduje
chorobny stav, kdy pacient neni schopen jist, ma pomalé vyprazdnovani zaludku, poruchy s
travenim tukl atd.

Spoustééem mUze byt tfeba traumatizujici udalost (rozvod, rodinna krize, vazina ztrata,
nemoc, alkoholismus nebo jina zavislost v rodinég, kriticka poznamka trenéra).

Pouze kombinace s ostatnimi faktory (Uzkostna povaha, touha po dokonalosti, rodinna
orientace na vykon) vede ke vzniku onemocnéni nebo ho udrzuje.

Kult Stihlosti — modelky, fotomontaz slavnych lidi, diety jsou normalni, stihlost povazovana za
schopnost sebekontroly, ve sdélovacich prostredcich je nékdy zjednodusovano poselstvi o
boji za zdravi a proti hrozici obezité na slova: ,,im nizsi vaha, tim lepsi zdravi“, reklama na
posilovnu v Dubaji, ktera uverejnila fotografie z Osvétimi se sloganem ,,Dejte kaloriim
sbohem” (Zdroj: www.novinky.cz, CTK.)



 Dietni prumysl je jeden z nejvynosnéjsich. V USA cCini ro¢ni obrat v
tomto oboru 40 az 77 miliard dolaru. Nejvynosnéjsi jsou nejméné
realné sliby: zhubnete bez namahy, za par dni, co nejvice kilogramu.

* ,Zavrhovana potravina“ vyvolava u nachylnych lidi podezreni a
strach ze zdravotnich nasledkul stravy (salmonely, cholesterolu,
zivocisnych tuku a cukru) a obezity (podobné jako obavy, zda jsme
vypnuli elektrinu nebo strach z hrozici katastrofy, kdyz neudélame
néjaké konkrétni gesto nebo ritual). Tento strach je iracionalni a ve

vystupnované podobé se muze jednat i o obsedantné kompulzivni
poruchu osobnosti.

* Porucha prijmu potravy se muze stat zastupnym zpusobem, jak se
vyrovnat s problémem nebo mu uniknout.



Co znamena normalne jist?

Normalné jist znamena byt schopen jist kdyz mam hlad a do sytosti.
Byt schopen vybrat si jidlo, které mam rad, a do sytosti se najist, ne proto, ze si myslim, Ze bych mél.

Znamena to byt schopen se trochu omezit ve vybéru jidla, pockat si na to ,,pravé jidlo“, ale neomezovat se
prilis dlouho.

Jist normalné je dovolit si nékdy jist, protoze jsem stastny, nékdy smutny, nékdy znudény nebo protoze se
citim dobre.

Nékdy se najist dost a chtit i vic.

Znamena to vérit vlastnimu télu, ze chyby v jidle zvladne. Pokud clovék nedrzi diety ani neexperimentuje se
svym stravovanim, télo si samo rekne, na co ma chut.

Kdyz Clovék sni jeden rohlik nebo tabulku cokolady navic, neztloustne.
Nechat na taliri par susenek, protoze je mohu mit i zitra.

Obcas se najist vic, kdyz je jidlo Cerstvé.

Vénovat jidlu pouze urcity omezeny cas a pozornost.

Jist vétsinou tri hlavni jidla denné.

Normalni jidelni rezim je flexibilni, méni se s pocity, casovym rozvrhem, hladem a dostupnosti jidla



Rizikové povahove rysy

POTREBA POZORNOSTI A PERFEKCIONISMUS: snaha byt dokonaly a vyniknout a tim
utisit zvysenou sebekriticnost a nizké sebevedomi.

POTFv{EBA, KONTROLY: zranitelnost a nejistota ohlednée sebe sama vede ke zvysené
snaze zalibit se druhym a mit situaci pod kontrolou.

NESTALOST A PROMENLIVOST EMOCI: kontrola nad jidlem zastupuje kontrolu nad
nestabilnimi instinkty a radostmi.

PURITANSTVI A ASKETISMUS: touha mit moralni pfevahu nad ostatnimi, moralni je
prekonat vlastni potreby, vcetné jidla.

SEBETRESTAJICI CHOVANI: trestat se za problém, s kterym si nevim rady (jsem
Spatny/a, kdybych byl/a perfektni, tyto problémy by neexistovaly nebo bych je mél/a
pod kontrolou).

ODMENA A TREST: mensi citlivost na odmenu s precitlivelosti na potrestani, citlivost
na poznamky o vzezreni, negativnhi emoce, odmitnuti a kritiku...



Jak je mozné poznat PPP?

* Predevsim ve hrach a telesné vychove zaznamena, ze dite
ztraci vahu nebo naopak jeho vaha napadné kollsa nebo
napadné narusta.

e U mladsich déti (Ered pubertou) mize pozorovat, zZe dité
neroste stejné jako zbytek tridy, ze rust je narusen.

» Dité drive socialné aktivni se zacCina stranit ostatnich, je
posmutneéelé nebo labilni a podrazdéné.

* U anorexie, misto her s ostatnimi, se tiskne na radiatory, aby si
zachovalo teplo Skryva se pod vrstvami obleceni a pouziva
rizné metody, jak zvladat pocit chladu.

* Strani se ostatnich tak, ze beha na hristi nebo cvici nejakym
jinym zpusobem (casto tajne), nebo se pri psychogennim
prejidani zacCina pohybu vyhybat i ze studu se pred ostatnimi
prevlékat.

* Vynechava skolni jidla a ji pouze zeleninu a ovoce, nebo
naopak si zprvu tajné opatfuje nadmeérné mnostvi jidla.



e Cilem je: ,vytvorit na skolach takovou atmosféru, ve které se
citi studenti akceptovani bez ohledu na jejich télesné tvary Ci
velikost a zaroven podporit takovy zivotni styl, ktery redukuje
riziko rozvoje poruch prijmu potravy.”

e Orthorexie https://www.youtube.com/watch?v=51alqr04lkc



Drogy spolecensky tolerované



Drogy spolecensky tolerovane

OZejména alkohol a tabdk (nikotin) a pak také kofein.
ODostupnost prakticky neomezena.

OSpolecnost je proalkoholni (alkohol a ¢asto i tabak
patri k oslavam).

ORitudlni ,,tukani na zdravi“ je povazovano za symbol
dospélosti a Ucasti v dospelém zivote.

OZplsobuji rovnéz vazné problémy zdravotni,
psychické i socialni.



/avislost na alkoholu



Tresty za piti a opilost

* Z nadob archeologové zjistili, ze vino se vyrabélo jiz pred
7000 lety.

* 1220 pf. n. I. — Cina — smrt kazdému, kdo je pfistizen opily.
5. a 6. stoleti — Konfucius: zakazal piti alkoholickych napoiju.

* Indie (nedatovano) — pfi pristizeni v opilosti byli opilci
nuceni pit varici vino, vodu, kravi moc nebo vrelé mléko az k
smrti.

* Indické zene, ktera byla pristizena v opilosti zhavym zelezem
vypalili do kuze cela podobu nadoby, z niz alkohol pila. Pak
byla vyhnana.

 Mohamed zakazal pit alkohol.

* Papezove se snazili zabranit piti alkoholu tim, ze dali prikaz k
vyliti sudu s alkoholem do rek.

. Kaildy'/ Riman mél pravo zabit svou Zenu, pokud ji pfistihl
opilou.



* Opily otrok byl trestan 80 ranami holi, opily svobodny ¢lovék 40 ranami. Otroci
byli i zamérneé opijeni a ukazovani mladezi jako odstrasujici priklady.

e Athény — za opilost smrt.
 Karel Veliky — opilci byli trestani, pokud pili dal, byli popraveni.



/ajimavosti o alkoholu

* Slovo alkohol pochazi z arabského al-kahal, coz
Zznamena jemnou substanci.

* VVino bylo povazovano za |ék, ktery zlepsuje plodnost
zen, dava zdravi, ma jisté ucinky jako protijed proti
hadimu ustknuti a jedovatym rostlinam.

* Rikd se, Ze mandle snizuji Gu¢inky alkoholu a , kocovinu”
dobre |éci zeli.

* Do alkoholu se pridavaly ruzné prisady pro snizeni jeho
vlivu — napr. sadra, vapno, aj. Vino bylo vareno v
oloveénych kotlich, proto bylo znacné jedovaté.

 Katolici mohli pit Ctvrt litru vina denne.



* VV byvalém SSSR bylo zavedeno mnoho opatreni — napr.
snizovani vyroby, zakaz prodeje a pozivani do 21let, v
pracovnich dnech byl prodej povolen az od 14 hodin a mnoho
dalSich.

* Polodrahokam ametyst se od staroveku povazoval za symbol
stfizlivosti a zdrZenlivosti. Recké slovo amethystos znamena
,ne opily“. Poskytuje ochranu proti opilstvi a eliminuje chut
na alkohol.



Zavislost na alkoholu

* Alkoholismus nebo téz zavislost na alkoholu, opilstvi je
chronické recidivujici onemocnéni postihujici nejen celou
osobnost postizeného jedince po strance psychické a fyzické,
ale i jeho blizké, zvlasté pak rodinné prislusniky.

* Obecné Ize o alkoholismu hovorit tehdy, dosahne-li zavislost na
alkoholu takového stupne, ze skodi bud jedinci, spolecCnosti
nebo obéma.

* Dlouhodobé nadmérné piti alkoholu zplsobuje adaptaci bunék
organismu na trvaly privod alkoholu, vede ke stupnovani davek,
pri vysazeni vznikaji abstinencni priznaky (syndrom odnéti

drogy).



e Abstinencni syndrom se projevuje nasledujicimi priznaky:
tresem jazyka, vicek, naprazenych rukou, pocenim, nevolnosti,
tachykardii, hypertenzi, bolestmi hlavy, nespavosti, slabosti,
epileptickym zachvatem.

* Rychlost vypeéstovani zavislosti je zavisla na dispozicich
jedince, véku pri zacatku piti a zpusobu zneuziti alkoholu.

* Alkohol muze pusobit na mozek podobné jako amfetamin t;j.
povzbudive, ale zaroven zklidnuje a otupuje uUzkost (podobné
jako napr. benzodiazepiny). Ma i lehce anesteticky ucinek. Po
poziti tedy dojde k pocitum uvolnéni a klidu. Ovlivhuje
télesnou teplotu a pusobi téz na motoriku.



VYVOJOVE FAZE ZAVISLOSTI NA
ALKOHOLU DLE E.M. JELLINEKA

e 1. POCATECNI - zvy3uji se davky alkoholu, zkracuji se pfestavky mezi jednotlivym pitim.

« 2. VAROVNA — dotyény pije tajn&, aby nebyl rozpoznan jeho abusus, trvalé myslenky na
alkohol, pocity viny, dychtivé piti prvni davky. Citlivost na zminky o alkoholu, ob¢asna opilost,
zaCinajici ,,okénka“/vypadky paméti/. Vyhledavani party, kterou pozdéji dotyény oznaci jako
Spatnou spolecnost. Organismus se jesté dokaze prizpUsobit zvySujicim se davkam bez
viditelnych konfliktu.

3. ROZHODNA - ztrata kontroly, marnost kontrolovaného piti, vykyvy nalad, zdzeni zajm,
konflikty na pracovisti, spoleCensky sestup. Objevuji se télesné priznaky — casto vznikaji
sexualni potize, doprovazené pripadnou zarlivosti, ,okénka® Pijak se stava alkoholikem,
prizplUsobivost /tolerance/ organismu na alkohol stale jesté stoupa. Jedinec prestava ovladat
alkohol, alkohol ovlada jeho.



* Rozhodna faze - dilezité nasleduijici skuteénosti:

e Zacinaji se hromadit problémy, které si vynucuiji kratsi i delSi abstinenci. V této fazi alkoholik
povazuje schopnost abstinovat za dukaz své silné vule a zacina vidy znovu pit s
presvédcenim, ze takfikajic ,bude alkohol ovladat”. Zde vsak zacina jeho tragicky omyl!!
Casto pak bude trvat dlouha léta, kdy alkoholik usiluje 0 nemozné — pit alkohol s mirou!! Dle
zkusenosti |ékaru trvd 5-10 let, nez si pacient v tomto smyslu prizna pordzku a uzna, ze jeho
problém vyresi jen trvald abstinence. Na tu vSak vyjimecné staci sam, vétSinou potrebuje
pomoc odbornika.

* Racionaliza¢ni postoje — alkoholik hleda pro své piti vysvétleni, vytvari dlivody proc€ v piti
pokracovat.

e Ma potrebu pit rano i pres den —ranni a denni dousky.

e 4. KONECNA - piti v kteroukoliv denni dobu, vyrazné oslabeni télesného i dusevniho
stavu, snizena tolerance, nékolikadenni tahy. Dotycny vyhledava osoby pod svoji socialni
urovni k prilezitosti pozivani alkoholu. Dochazi k pozivani i technickych prostredku
Jokeny,lihu,alpy atd./. Casté byva vyhledavani jakékoliv pfileZitosti k opiti. Dochazi k tzv.
debaklu, bez alkoholu to nejde a s nim také ne. Mizi racionalizacni postoje.



Jellinkova typologie zavislosti na alkoholu:

* Typ alfa: tito lidé pozivaji alkohol jako sebemedikaci, aby
odstranili Spatnou naladu, uzkost Ci depresi, pro typ alfa je
charakteristické, ze veétsinou piji o samote. Ma kontrolu v piti
(to trva i desitky let), mUze prejit do gama.

* Typ beta: prilezitostné pozivani alkoholu, vyrazné ovlivnéni
sociokulturné, tj. ¢astym pitim ve spolecnosti. Osoba neni
primo zavisla, ma ale nemoci spojené s pitim alkoholu
(mocové cesty, jatra,..)

* Typ gama: také oznacovan jako anglosasky typ, typicky
preferenci piva a destilatu, postupné roste tolerance k
vypitému mnozstvi. ZvySena tolerance k alkoholu, ztrata
kontroly, ale muze i neJakou dobu abstinovat. Casto nepije
vse, ale vybird si, mize mit , okénka®“, obcas nejde do prace,
t&%f se na alkohol



Jellinkova typologie zavislosti na alkoholu: pokracovani

* Typ delta: také oznacovan jako romansky typ, typicky
preferenci vina. Je to trvalé udrzovani hladiny alkoholu v
krvi, bez vyraznéjsich projevu opilosti Ci ztraty kontroly.
Neschopnost abstinence, pri vysazeni vetsi abstinencni
priznaky.

* Typ epsilon: epizodické zneuzivani alkoholu, obdobi
nadmérné konzumace, stfidané abstinenci. Tento typ
neni prilis Casty. VétSinou spjat s nejakou psychickou
nemoci (schizofrenie, manie,..)



4 stadia akutni intoxikace alkoholem:

¢ a) excitacni stadium - do1 promile alkoholu, provazeno zvySenou dusevni a

télesnou aktivitou kratce po poziti. Subjektivné se takova osoba citi sebejista, silna a
spokojena. Dochazi ke ztraté kriticnosti a smyslu pro odpovédnost, je narusena
koordinace pohybu s prodlouzenim reakéniho casu.

¢ b) hypnotické stadium — 12 promile, poruchy rovnovahy, koordinace,

ztrata zabran, agresivita.

* ¢) narkotické stadium - 2-3 promile, u nezkugeného pijéka maze dojit k
poruse védomi, u alkoholika je védomi zachovano, mize dojit k vdechnuti zvratkd.

¢ d) asfyktické stadium — nad 3 promile, hluboké kéma, krece, hypotermie,
hrozi smrt Utlumem dechového centra a obéhové selhani.



Priblizny obsah alkoholu v nejbéznéjsich napojich

* Pivo 5 obj. % 40g/I
* Vino 12,5 obj. % 100g/I
e Destilaty 40 o0bj. %  320g/I



Vztah Clovéka k alkoholu se da rozdélit
do skupin:

* Abstinent — odmita z néjakého duvodu alkohol a vubec ho
nepije. Pritomnost takového jedince casto vyvolava ve
spolecnosti rozpaky.

 Konzument — nevyhledava alkoholické napoje pro jeho
ucinky, ale pro chut. Necini mu potize abstinovat, ale nema k
tomu duvod.

e Pijak — lidi spadajicich do této kategorie jsou v CR bez
nadsazky plné hospody. Jde zde jiz o ucinky alkoholu —
hlavné euforii a kratkodobé antidepresivni a antianxieticke
(Uzkost potlacujici) ucinky.

* Alkoholik — Alkohol je pro tohoto jedince silna droga.
Nerozlisuje druh napoje — jde jen o procenta.



) Alkohol u deti a mladeze
* Clovék se nerodi se schopnosti metabolizovat alkohol.

* Asi v péeti letech ziskava clovék zakladni vybavu enzymu
alkoholdehydrogenazy. Pritomnost a mnozstvi této latky a latek
dalSich dava jedinci schopnost alkohol metabolizovat a urcuje,
kolik alkoholu a jak rychle dokaze organismus zpracovat.

* Velky vyznam ma zivotni styl rodiny, popr. zplsob konzumace
alkoholu u rodicu.

* Rada rodi¢d ma benevolentni postoj k piti alkoholu u svych déti.

e Déti dostavaji casto prvni alkoholicky napoj doma, nékdy
dokonce jako lék.
* Ceské déti zadinaji s konzumaci alkoholu asi v 11 letech. V CR

pfiznava pravidelnou konzumaci alkoholu 46 % studentu, 54 %
chlapcu a 40 % divek (Espad, 2007).

* Ukazuje se, ¢im horsi prospech, tim vice zkusenosti s alkoholem.



Zavislost na cigaretach a tabaku

Nikotinova zavislost

https://www.youtube.com/watch?v=0C0aFDZbSh4
Dokument 2013



https://www.youtube.com/watch?v=OC0aFDZbSh4

Podstata a principy koureni

OKoufeni je naucené chovani, jehoZ osvojeni trva nékolik mésich Ci
let, coz znamena, ze odvyknout koureni byva rovneéz dlouhodoby
proces.

OKuracky navyk mdzeme rozdélit na zavislost Es,yc,hgsociélrl(, kterou
koureni zacina, a zavislost fyzickou, ktera prichazi az po urcité dobe
a je zavisla na délce kuractvi.

OKurak obvykle koufti pro:

v efekt (cigareta mu poskytuje odménu),

v'uvolnéni,

v kontrolu hladu a hmotnosti,

v'lepsi pracovni vykon (soustredéni),

v'Ulevu (odstranéni abstinencnich priznaka),

v pfijemné pocity.

Dulezitym duvodem ke koureni byva ritual: manipulace s cigaretou,
chut a viné cigarety, zaméstnani rukou.



ESPAD 2016 CR 115 gkol, 2471 studentd, 16 let

* 27,4 % studentu kourilo v poslednich 30 dnech;
* 13,3 % kouri denng,

* 4,5 % kouri denné 11 a vice cigaret;

* ESPAD 2015
* Primérny vék prvni zkusenosti s cigaretou je 11,9 let.

* 66 % Sestnactiletych studentu nékdy v Zivoté koufrilo (65,2 %
chlapct a 66,9 % divek),

* 29,9 % kourilo v poslednich 30 (27,4 % chlapcl a 32,2 % divek,
* 16,4 % kouri denng,
* 4,5 % kouri denné 11 a vice cigaret (4,3 % chlapcu a 4,5 % divek).

* Vice nez 80 % Sestnactiletych si dokaze snadno obstarat cigarety.



Frekvence koureni cigaret v poslednich 30 dnech,
rok 2015, v %

Kouteni v poslednich 30 dnech m Divky | Celkem

Nekoufil/a 72,6 67,8 70,2
Méné neZ 1 cigaretu za tyden 29 % 5,5
Koufil/a, ale ne denné 6.1 97 7.9
1-5 cigaret denné 6,0 Y 63
6-10 cigaret denne LT | 6,3 W
11-20 cigaret denne 27 232 25

Vice nez 20 cigaret denné 1,6 23 20




Vywvoj prevalence koureni v poslednich 30 dnech v letech
1995-2015, v %
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Vyskyt rizikového chovani mezi 16 letymi v roce 2015 v Cislech

e 95,8 % studentu ochutnalo v zZivoté alkohol,

* 68,5 % v poslednich dnech pilo alkohol 41,9 % pilo v poslednich 30
dnech 5 a vice sklenic alkoholu pfi jedné prilezitosti,

e 12,1 % studentu uvedlo piti nadmeérnych davek 3krat a Castéji v
poslednich 30 dnech

* 12,6 let primérny vek konzumace prvni sklenice alkoholu
* 37,4 % studentl vyzkouselo v Zivoté néjakou nelegdlni drogu,

* nejcasteji (36,8 %) konopné latky, 2,7 % vyzkousela extazi, 3,8 %
LSD a halucinogeny, 3,3 % halucinogenni houby, 1,4 % pervitin,
1,4 % kokain a méné nez 1,0 % ostatni nelegalni drogy

* Prumérny vek prvni zkusenosti s konopnymi latkami dosahoval 14,5
let.



ESPAD 2015 - pokracovani

Vice nez 80 % sestnactiletych si dokaze snadno obstarat cigarety a
PIVO,

50 % studentu si snadno obstara jiny druh alkoholu a konopné
latky,

27,6 % studentU hraje denné nebo témér denné pocitacové hry,
83,9 % denneé surfuje na internetu

41,5 % studentu stravi v bézny vSedni den na internetu 4 a vice
hodin,

53,4 % pak 4 a vice hodin o vikendu

9,1 % studentu hralo v poslednich 12 mésicich hazardni hry,
odhadem je mezi Sestnactiletymi priblizné 2,7 % v riziku vzniku
problémového hracstvi



* Neexistuje jen jedna pricina, jedna se vétsinou o souhrn néekolika
rizikovych faktoru, mezi které patri osobnost Clovéka, vliv prostredi
a vliv vlastnich cigaret (dostupnost, chut,..).

* Pravidelné koureni déti je definovano jako vykoureni nejméné
jedné cigarety tydné.

* Duvody koureni: vypadat nezavisle, nevypadat trapné pred svymi
prateli, napodoba vzoru (herci, hudebnici,..), priliSné zakazy od
rodicu, kuractvi rodicu ¢i sourozencu, reklamy na tabakové vyrobky



Kategorie dle intenzity koureni

(Mezindrodn/ unie proti rakoving, Lyon, 1976)
* Dospéli:
»Nekurak
»Soucasny kurdk
» Prilezitostny kurak
» Byvaly kurak
»Déti do 16 let:
»Nekurak
»Soucasny kurdk
» Prilezitostny kurak
» Experimentujici kurak
» Byvaly kurak



Koureni muze zpusobit nejméne 14
druhu rakoviny

Usta
a horni hrdlo

Hrtan

Jicen

Slinivka
Zaludek
Ledviny

Strevo
Vajedniky

...
Mocovy méchyf .
Déloini gipek -

Leukemie -]

Velikast kruho ir i je cet i5h Vsl
co @ el & ol



Co je obsazeno v cigarete

* Vdechovany cigaretovy kour obsahuje: chemické slouceniny v
podobé plynu i tuhych castic. Plynné slouceniny obsahuji hlavné
CO, Cpavek a formaldehyd. Tuhé castice obsahuji napr. nikotin,
benzen, dehet. Doposud bylo v tabakovém kouri rozpoznano
okolo 100 chemikalii, které mohou vyvolat nékteré druhy
rakoviny.

* Nikotin: je zdroj zavislosti na cigaretach a tabaku. Pri koureni
cigaret se nikotin uvolnuje do koure a spolecné s dehtem se
dostava do organismu. VétSina nikotinu se spali a do téla se
dostava jen cast. Smrtelna davka Cistého nikotinu je asi 60 mg. V
koncentracich v jakych je obsazen v cigaretach pusobi jako mirny
stimulant, zvysuje krevni tlak a tep. Nikotin zpUsobuje pocit
uvolnéni a povzbuzeni a odstranuje nervozitu a napéti. Negativni
ucinky nikotinu jsou bledost, studeny pot, nevolnost, zavrat,
bolesti hlavy atd.



* Nikotin potrebuje ke vstrebavani lehce zasadité prostredi. V pripade cigaret
se dostava do organismu prostrednictvim plic, u doutniki a dymek jiz z
ustni dutiny. Pomoci krve se dostava do mozku, kde vytvari chemické zmény
podobné napr. kokainu — dochazi ke zvyseni koncentrace dopaminu na
synapsich nervovych bunéek. Nikotin se do CNS dostava zhruba za 7- 10s.

* Oxid uhelnaty je produktem spalovani béhem koureni. Jednim z jeho ucinku
je snizeni schopnosti krve prenaset kyslik.
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Latky obsazené v elektronicke

. \%

cloarete
Substance Receptura 1 Receptura 2 Receptura 3 Receptura 4
Propylenglykol 85% 80% 90% 80%
Mikotin 6% A% 2% 0.1%
Glyceraol 2% 5% - 5%
Tabakova esence - A% 4.5% 1%
Ostatni esence 2% - 1% 1%
Organicke kyseliny 1% - - 2%
Antioxidacni pfisada 1% - - -
Butylvalerat - 1% - -
lsopentylhexonat - 1% - -
Lauryllaurat - 0.6% - -
Benzylbenzoat - 0.4% - -
Methylacetat - 0.5% - -
Ethylheptylat - 0.2% - -
Hexylhexanat - 0.3% - -
Geranylbutyrat - 2% - -
Mentol - 0.5% - -
Kyselina citronova - 0.5% 2.5% -
Voda - - - 2.9%

Alkohol = = = 8%
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Prevence koureni u déeti
a mladistvych

* V\yznamnou roli v prevenci koureni hraje socialni uceni-
proces napodoby a proces identifikace.

 Dité 2-3 roky - pozoruje a napodobuje chovani svych
rodicu (rodice podle néj délaji vSe spravné). Nevyhodu ma
rodicC kurak!!!

* Dité 3-8 let — zakladem je ovlivinovani jejich
emocionalnich postoju ke koureni a logicky argumentovat.
Usiluje se o to, aby dité prijalo nazor a postoj, ze cigareta
nezvysuje osobni pritazlivost, ale je zdrojem odpudivého
zapachu a dalSich negativnich jeva.

* Clovék v puberté a dospivani — rozsifovani psychosocialni
dovednosti, jak predvidat a uspésné resit rizikové situace
napf. nabizeni cigarety, alkoholu, drog.



« ZpUusoby odmitani nabizené cigarety — vyhnout se nebezpeci, ignorovat
nabidku, pouzit gesto, rici ,ne” vysvetlit, proc cigaretu nechci, nabidnout
lepSi moznost (dzus), prevést recC jinam, ,porouchana gramofonova
deska”, odmitnuti protidtokem (nelibi se mi to, nevnucuj mi to),
odmitnuti s nabidkou pomoci.

e Jednou z cest, jak odradit mladé lidi od koureni, je zvysit ceny
tabakovych vyrobkl, minimalizovat reklamy na tyto produkty a
kontrolovat dodrzovani zakonU.



Prevence koureni v matematice

* Koureni:

e prumeérna cena krabicky cigaret u nas je 80 K¢ a
prumérny kurak vykouri denné 16 cigaret, coz ho
vyjde na 64 KcC

* pripocist musime cenu zapalovace (s vydrzi 1
mesic), ktera Cini 10 K¢, tedy denné asi 0,33 K

* denné vyjde koureni na 64,33 K¢

e vynasobime-li ¢astku 30 dny v mésici, vyjde
1929,9 KC meésicné za koureni

e Za 10 mésicu 19 299 K¢ = slusna dovolena



Pasivni koureni

* Pasivni koureni spociva v dychani koure, ktery produkuji jiné
kourici osoby. Za pasivni koufeni se povazuje také vystavovani
plodu ucinkim koureni béhem téhotenstvi.

* Nejmeéneé 40 latek obsazenych v kouri vdechovaném pri
pasivnim koureni, zpUsobuje rakovinotvorné bujeni. K
bezprostrednim ucinkim pasivniho koureni patfi podrazdéni
o¢i, nosu, hrdla a plic. U nekuraku, kteri jsou obecné citlivéjsi
na toxické ucinky tabakového koure, se mohou objevit bolesti
hlavy, pocity nevolnosti a zavraté. Pasivni koureni zatézuje
srdce a postihuje schopnost téla prijimat a vyuzivat kyslik.

* Nejvyssi koncentrace tabakového koure jsou obecné v barech
a na diskotékach - ctyrhodinova expozice koure na diskotéce
je pritom podobna vystavovani se cigaretovému kouri pri
souziti s kurakem po dobu jednoho mésice.



Cigarety ve skole

* Metodického pokynu k primarni prevenci socialné
patologickych jevl u déti, Zaka a studentt ve skolach a
skolskych zarizenich, ktery vydalo Ministerstvo skolstvi,
mladeze a telovychovy CR, v Praze dne 16. ¥ijna 2007 pod C.
j.: 20 006/2007-51:

* Ve vnitrnich i vnéjSich prostorach vsech typu skol je zakdzano
kourit. Kourit zde nesmeji zadné osoby a neni mozné ani
zfizovat kurarny nebo mista pro koureni vyhrazena.

* (1) Prostory skoly je tfeba oznacit viditelnym textem
doplnénym grafickou znackou zakazu koureni. Takto je treba
oznacit vnitrni i vnéjsi prostory.

* (2) Skolnim fadem je nutné koufeni v prostorach $koly
zakazat a stanovit sankce za porusovani tohoto zakazu.



Vék, kdy déti pravidelné kouri (2014)

Nikdy 78,3 %
O let a méneé 1%

10 let 1,1 %
11 let 1%
12 let 2,1%
13 let 4 %
14 let 8,2 %
15 let 3,5%
16 let 0,7 %

Zdroj: http://zpravy.idnes.cz/prvni-cigaretu-deti-vykouri-uz-v-deviti-letech-nauci-se-to-doma-p7s-
/domaci.aspx?c=A140509_101041_domaci_jp



Ve vyzkumu odpovidalo formou dotazniku 979 SkolakU ve véku 14 az 15 let z prazskych i mimoprazskych skol (v
Praze jich byla zhruba polovina). Sbér dotaznik( skoncil v breznu 2014.

Zdroj: http://zpravy.idnes.cz/prvni-cigaretu-deti-vykouri-uz-v-deviti-letech-nauci-se-to-doma-p7s-/domaci.aspx?c=A140509 101041 _domaci_jp
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Ne tak vazne

 Cigarety jsou jedinym spotrebnim zbozim, které pouzivano
podle ndvodu, zplsobuje smrt (American Cancer Society).

* ,V posledni dobé ctu tak strasne veci o koureni, Ze jsem se
rozhodl prestat Cist.“(Winston Churchill).

* Co vas zabije, kdyz ne koureni? Ceny tabaku.

* Jaky je rozdil mezi dudlikem a cigaretou? Nekdy jen deset
let.

 Starej deda kouka z okna panelaku, krouti hlavou a rika:
1Y studenti jsou dneska fakt chudy, pét jich koufri jedno
cigaro a jeste se tomu smejou...”



Zavislost na kofeinu
nadmerna konzumace kavy a Caje



.
H3C CH3
e Kofein (1,3,7-trimethylxanthin), podle

: L , , \N N/
rostliny Coffea arabica, ¢esky kdvovnil )\ | )
—
O r“|"] N

kofein

arabsky, je alkaloid, ktery priznive
stimuluje centralni nervovou soustavu
srdecni Cinnost. CHs afain

* Kofein je horka, bila krystalicka latka
horké chuti.

* Byl objeven néemeckym chemikem
Ferdinandem Rungem v roce 1819.

* Kofein je také obsazen v chemické
slouceniné a nerozpustném komplexu
guaraninu, obsazeném v rostliné
guarana, v mateinu obsazeném v maté a
v theinu, ktery obsahuje caj.



Vyuziti kofeinu

* Stimulacni latka obsazena v napojich: kava, Caj,
maté, kakao, Coca-Cola, Kofola, energetické napoje.

* Obsah ve vybranych vyrobcich viz tabulka.

* 1-2 % koncentrace kofeinu je pro plze smrtelnym
nervovym jedem.

» Kofein obsahuji mnohé rostliny. Slouzi jako prirodni
pesticid.

* Lécivo — zesiluje ucinky neékterych lécCivych latek.

* Pomaha pacientim u kterych propuka diabetes
nebo Parkinsonova choroba.

* Podpora fyzického vykonu, navyseni oxidace tuku,
nizsi bolesti svalu pri vykonu, ovlivhuje mentalni
cinnost....



Kofeinismus — zavislost na kofeinu

Kofein jako latka stimulujici organismus je také zarazena do mezinarodni klasifikace nemoci v
oddilu F10 az F19 jako psychoaktivni [atka, uzivani, které maze také vést k dusevnim
porucham a k porucham chovani. Konkrétné ji patri sektor F15.

Nadmérny prijem kofeinu vyvolava nervosvalovu predrazdénost, neklid, uzkost, tres,
poruchy traveni, prajem, tachykardie, arytmie, buseni srdce a nespavost.

Kofeinismus byl definovan jako skupina pfiznakt spojovand s dennim prijmem kofeinu 1000-
1500mg, blizce podoba priznakdm chronickych uzkostnych poruch.

Denni davka kofeinu by u dospélého ¢lovéka neméla presahnout 600 miligramu a
jednorazove neni vhodné pozrit vice nez 200 mg.



Kofeinismus - |éCba

* Smrt dospélého ¢lovéka nastane pfri jednorazovém uziti 10 gramu
Cistého kofeinu (cca 100 salku kavy).

* Priznaky kofeinismu-chronicka nespavost, sklon k podrazdénosti,
uzkostnost a odvykaci syndrom pri vysazeni (bolesti hlavy, slabost,
obtize se soustredénim, dysforie), travici potize, vredy.

* Napoje s obsahem kofeinu jsou postupné nahrazovany jinymi napoji
(bylinnymi ¢aji, ovocnymi stavami atd.)

* Pro ziskani energie a psychické vyrovnanosti se doporucuje aktivni
odpocinek (prochazky, tanec, sport).



Nadmerna konzumace kofeinu — ucinky na
organizmus




Napoj Obsah (mg) Obsah (%o) Obsah (na 100 ml/g)

Kava (cca 200 ml) 120 mg 0,6 %o 60 mg
Caj (cca 200 ml) 50 mg 0,25 %o 25 mg
Ledovy ¢aj (200 ml) 30 mg 0,15 %o 15 mg
Kakao (100 g) 13 mg 0,13 %o 13 mg
Cokoladové mléko 4 mg

Mlécna cokolada (100 g) 3 mg 0,03 %o 3 mg
Hotka ¢okolada (100 g) 10 mg 0,1 %o 10 mg
Kofola (100 ml) 15,0 mg 0,15 %o 15,0 mg
Coca-Cola (300 ml) 28,8 mg 0,10 %o 9,6 mg
Cherry cola (300 ml) 46,5 mg 0,16 %o 15,5 mg
Dr Pepper (300 ml) 39,6 mg 0,13 %o 13,2 mg
Pepsi cola (300 ml) 38,4 mg 0,13 %o 12,8 mg
RC Cola (300 ml) 7,50 mg 0,12 %o 7,5 mg
Semtex (100 ml) 32,0 mg 0,32 %o 32 mg
RedBull (100 ml) 34,0mg 0,34 %o 32 mg
Hell (100 ml) 32,0mg 0,32 %o 32 mg
BigShock (100 ml) 32,0 mg 0,32 %o 32 mg
100 octane (250 ml) 80,0 mg 0,32 %o 26,6 mg
Kamikaze (275 ml) 70,125 mg 0,26 %o 25,5 mg
Kamikaze Strong (250 ml) 152,5 mg 0,61 %o 61 mg
Crazywolf (1000 ml) 320 mg 0,32 %o 32 mg
Monster Energy (500 ml) 160 mg 0,32 %o 32 mg

Zdroj: DP E. Kovanicové



Energetické napoje

* Energetické napoje jsou nealkoholické napoje, které obsahuiji
,Sstimulacni drogu.

e \/Seobecné obsahuji kofein, B-vitaminy a rostlinné vytazky. DalSimi
bézné uzivanymi slozkami je sycena Ci nesycena voda, guarana,
yerba maté, taurin, zensen, Ci maltodextrin. Obsah cukru je u
jednotlivych produktld velmi proménlivy, nékteré napoje uzivaji
uméla sladidla.

e Podle Udajd Ceského zdravotnického fdra pije pravidelné
energetické napoje asi 10 az 15 % Ceskych dospivajicich.



Hlavni rizika u deti a dospivajicich

* Navyk na energeticky napoj.
* Nedostatek kvalitniho spanku.
e 7atéz pro srdce.

e Zvysena nervozita, horsi schopnost se soustredit, uzkost, zvysena
agresivita — uzivani latek ke zmirnéni téchto ucinku, jako jsou prasky
na spani, zvysena konzumace sladkosti, uklidnujici Iéky a podobné.

* Kombinace energetickych drinku s alkoholem snizuje pocit opilosti a
zrychluje proces zavislosti na alkoholu.

* Velka zatéz pro jatra.



/avislosti na latkach

téz zavislost na psychoaktivnich latkach, drogova
zavislost, narkomanie, toxikomanie



Zavislost na latkach

OZavislost vyvolava chemicka latka primarné plsobici na
centralni nervovou soustavu, kde meni mozkove funkce a
zEusqbyJe docCasné zmeéeny ve vnimani, naladé, védomi a
chovani.

OZamérné byva vyuzivana k rekreacnim ucelim, pro ritudlni a
duchovni ucely, Jako nastroj pro studium a rozsireni mysli nebo
jako lécivo.

ONékteré zdroje prikladaji terminu "drogova zavislost" stejny
vyznam jako ma "latkova zavislost”, jine napriklad oznacuji
terminem "drogova zavislost" jen uzsi okruﬂ, ktery zahrnuje
pouze drogy, které prukazné vyvolavaji toleranci nebo
abstinencni priznaky.

ONapfiklad hormon dopamin mdze byt ve velkém mnoZstvi
uvolnovan drogami (hlavne amfetaminy), kvuli Cemuz se pocit
zamilovanosti Casto prirovnava k drogovému opojeni.



Pojem droga

* Droga (lécivo): ususené nebo jinak upravené
rostliny, zivoCichové, jejich ¢asti nebo produkty
jejich metabolismu, slouzici jako |éCivo nebo k
podobnym ucelum.

* Drogou se rozumi psychoaktivni latky - prirozené i
syntetické, které maji rychly a vyrazny ucinek na
psychiku Cclovéka. Drogy jsou uzivany Ci zneuzivany
ke zménam nalady, védomi, povzbuzeni Ci tlumeni
dusevnich i télesnych funkci, vyvolavani
mimoradnych zazitku jako iluze, halucinace apod.



Historie

e Uzivani omamnych latek jiz v Egypté a Mezopotamii — spise ritualni a
|éCebné ucely.

e Zvyseneé uzivani az v 19. stol. v Americe a Evropé vlivem rozmachu farmacie -
stale jen rekreacni uzivani slabych drog.

* Dulezity zlom 19. stol. — injekéni jehly.
* Prelom 20. stol. — prvni problémy se zavislosti na drogach.

 Zavislost jako nemoc az ve 20. stol.. Asi do 1960 byly drogy pouze odborny
problém, pro uzkou skupinu odbornikt. Mezi 1960-1990 se drogy ve
vyspelych zemich stavaji problémem spolecenskym, dotyka se mnoha
socialnich vrstev. Od roku 1990 jsou drogy charakterizovany jako globalni
problém.



Psychoaktivni latky

* Anestetika-jsou tridou psychoaktivnich latek
uzivanych k blokovani bolesti a jinych viemu u
|ékarskych pacientl. Mnoho anestetik zpusobuje
bezvédomi a umoznuje prodélat |ékarskeé
zakroky bez fyzické bolesti ¢i emocialniho
traumatu. Patri mezi né napriklad éter, ketamin a
nekteré barbituraty.

* Analgetika-jsou tridou psychoaktivnich latek
uzivanych k tlumeni bolesti. Patri mezi né
opioidy, jako morfin a kodein a nesteroidni
antiflogistika, jako aspirin a ibuprofen.



* Psychiatricka léciva-slouzi k tlumeni mentalnich a citovych poruch. Existuje
jich Sest hlavnich skupin:

» Antidepresiva - uzivané na poruchy, jako je klinickd deprese. Patfi mezi né
napriklad fluoxetin (Prozac).

» Stimulanty-uzivané napr. na narkolepsii. Patfi mezi napriklad pervitin,
kokain, kofein Ci nikotin.

» Antipsychotika-uzivané na psychdzy, schizofrenii a manie.

» Stabilizatory nalady-uzivané na bipolarni a schizoafektivni poruchy. Patfi
mezi né napriklad lithium.

e Anxiolytika-uzivané na uzkostné poruchy.

* Depresanty-uzivané jako hypnotika, sedativa a anestetika, a LSD, které se
radi mezi psychedelika.




Definice drogové zavislosti dle
Diagnostického a statistickeho manualu

mentalnich poruch
(DSM-1V)

,Ldtkovou zdvislost muzeme diagnostikovat, pokud
jedinec pokracuje v uzivani alkoholu nebo jinych drog
nehledé na problémy spojené s uzivanim této latky.
Kompulzivni (nutkavé) opakované uzivani mize vést k
toleranci vuci ucinkum drogy a k abstinencnim
priznakum, pokud je uzivani omezeno nebo preruseno.
Toto, spolu se zneuzivanim drog, je povazovano za
poruchy spojené se zneuzivanim drog.”



Definice drogoveé zavislosti dle Svetove
zdravotnickeé organizace (WHO)

* Psychicky néekdy i fyzicky stav charakterizovany
zmenami chovani a dalsimi reakcemi, které vzdy
zahrnuji nutkani uzivat drogu opakované (ustavicné
nebo intermitentné) pro jeji psychickeé ucinky a dadle
také proto, aby se zabranilo vzniku neprijemnych
stavu vznikajicich pri nepritomnosti drogy v
organismul.



Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize, jed notky
zavislosti, wHo, 1992

OF10.2 Zavislost na alkoholu
OF11.2 Zavislost na opioidech (napf. heroin)
OF12.2 Zavislost na kanabinoidech

OF13.2 Zavislost na sedativech nebo hypnotikach (tlumivych
|écich)

OF14.2 Zavislost na kokainu

OF15.2 Zavislost na jinych stimulanciich, véetné kofeinu a
pervitinu

OF16.2 Zavislost na halucinogenech
OF17.2 Zavislost na tabaku
OF18.2 Zavislost na organickych rozpoustédlech

OF19.2 Zavislost na nékolika latkach nebo jinych psychoaktivnich
latkach



Priciny vzniku latkove zavislosti
* |. Osobnost cloveka a jeji charakteristika
* |I. Vliv prostredi

* |ll. Droga a jeji charakteristika



l. Osobnost clovéka a jeji charakteristika

Je zapotrebi rici, ze neexistuje osobnost, ktera by byla proti vzniku
zavislosti absolutné chranéna. Nicméné pravdépodobnost vzniku
zavislosti je vyssi u:

a) osob zvysené citlivych, zranitelnych, uzkostnych, trpicich komplexem
méneécennosti, se sklonem k vétsSimu sebepozorovani. Nejzadanéjsimi
drogami jsou v tomto pripadeée stimulacni latky.

b) osob extrovertnich, které maji sklony k impulzivite, k podrazdénosti, k
dramatizovani a zvysené sebestrednosti, maji casto konflikty s okolim i ve
skole, sklon k agresivité, jsou nestali. Tito lidé maji v oblibé opiaty pro
jejich tlumivy a zklidnujici ucinek.



Il. Vliv prostredi

Do této skupiny mizeme zaradit vSe, co nas prakticky obklopuje. Patri sem
rodina, vrstevnici, Skola, masova média, zameéstnani atd. VSechny tyto faktory
vice ¢i méneé formuji nas postoj ke svétu (vcetné drog).

1. Rodina: ma nejvétsi vliv na osobnost jedince (hl. matka)
Mezi rizikove faktory ovlivaujici vznik drogové zavislosti patri:

a) Tzv. hyperprotektivni rodic, ¢astéji to byva matka. Jedna se o priliSnou péci
matky o potomky. Tento problém nastava predevsim v obdobi puberty, kdy se
matka chova nepriméreneé k véku ditéte, stale s nim jedna jako s malym,
nadmeérne jej opecovava a obskakuje.

b) Nedostatecna rodicovska péce o déeti. Rodice nemaji na déti dostatek Casu,
prilis se jim nevenuji, zanedbavaji je, déti si mohou délat co chtéji, absence
autorit.

c) Zavislost nékterého clena rodiny atd.



2. Kamaradi, vrstevnici, parta:

Ovliviiovani se a vzajemné pusobeni v ramci party, mezi vrstevniky ci
kamarady muze byt kladného, ale i zaporného charakteru. Jejich zajmy,
Zivotni orientace, nazory atd. tvori ochranu nebo naopak riziko v drogové
problematice. Nejrizikovejsi skupinou je mladez ve véku 13 — 15 |et.

OMensi riziko vzniku drogové zavislosti je u skupin, urcéitym zptisobem
ideologicky ¢i kultovné orientované s odmitavym postojem vuci
drogam.

ODruhou skupinu tvofi mladez, kde je vztah k drogam velice tolerantni.
Jde vétsSinou o volna seskupeni pr. priznivcl urcité Zivotni filozofie (napr.
house kultura), kde je droga chapana jako modni prostredek k dosazeni
urcitého prijemného stavu. Droga je zde chapana jako prostredek, nikoli
cil. Aplikuje se méné rizikovym zpusobem, k zavislosti vede jen malokdy.



ORizikovy je vstup do party, kterd je zaméfena na uzivani drog. Cim vice se
prohlubuje jejich drogova zavislost, o to vice se prohlubuje propast mezi
jednotlivymi Cleny party, vétSinou koncici rozpadem party a izolaci zavislého
jedince od ostatnich.

3. Partnersky vztah, profese:

OV partnerském vztahu: Zivot s ¢lovékem zavislym na drogach nelehky a
prinasi s sebou radu rizik pro nezavislého partnera v oblasti zdravotni (HIV) i
pravni (kriminalita).

OV zaméstnani: vice rizikova jsou mista, kde se primo pracuje s ndvykovymi
latkami. V poslednich letech bylo zjisténo, ze drogové problémy se vice
vyskytuji u osob vytizenych, pr. u uspésnych podnikateld.



4. Skola:

Mezi rizikové faktory prispivajici ke vzniku drogoveé zavislosti
patri:

Ospatny prospéch,

Oneoblibenost v tridnim kolektivu,

Ostres, pretizeni,

Onecitlivy pfristup ucitele.

5. Vliv masmédii:

Masova média maji na cloveka obrovsky vliv. Hlavni jejich
vyznam je zalozen na dlouhodobém a neprimém pusobeni.
Znacny vliv maji na socializaci jedince, do urcité miry jej
formuji a utvareji k obrazu svému. Média maji sklon ke
stereotypizaci. U opakujicich sdéleni ma jedinec tendenci mu
uverit a brat je jako samozrejmost. Média plni funkci
zabavni, informacni, kulturni, socialni a politickou.



6. Zivotni prostredi:

Prostredi, ve kterém zijeme, je stale vice narusovano clovekem
(smog, freony, odpadky, chemikalie atd.). Velkd mésta pusobi na ¢loveéka
vice stresove — uplatnuje se spech, prelidnénost, hlukova zatéz.

lll. Droga a jeji charakteristika

Pokud by kolem nas neexistovaly drogy, jen tézko by na né existovala
zavislost. Nicméné skutecnost je takova, ze navykové latky existuji a
poptavka po nich je nemala, navic rok od ruku roste. Ani stat vsak nema moc
toto zlo zlikvidovat, nebot dokud bude poptavka, bude fungovat i nabidka.



Fyzicka a psychicka zavislost

Mechanismus vzniku zavislosti byva €asto popisovan jako model
zamku (Cloveék) a klice (droga). Jestlize Clovek potka drogu, ktera mu
vyhovuje, zamek je otevren a Clovek propada zavislosti.

Jednotlivé psychoaktivni latky maji rizné ucinky a vyvolavaji rizny typ
zavislosti. U jedince vznika fyzicka a psychicka zavislost (vyjimecneé jen
jeden druh, bud’ psychicka nebo fyzicka), ktera se pri nedostatku latky
projevuje abstinencénim syndromem. Pri dlouhodobém pozivani drogy
se projevuje i tolerance organismu. Tento pojem oznacuje skutecnost,
Ze organismus si privyka na stale vyssi davky nékterych latek, aby byl
vyvolan ucinek stejné intenzity.



 Fyzicka zavislost je stav organismu, ktery se droze prizpusobil a zahrnul ji do
své |atkové premeny a pri jejim nedostatku reaguje poruchou — abstinencnimi
priznaky napf. tresem, nechutenstvim, deliriem apod.

* Psychicka zavislost na droze je dusevni stav, ktery se projevuje potrebou uzivat
drogu k vyvolani prijemného stavu a k odbourani neprijemnych prozitku.



Podle mnozstvi pozité drogy, frekvence a
celkové doby aplikace rozeznavame

e Uzus je uZivani latek v pfijatelném mnoistvi,
které neposkozuje zdravi. Zavislost zde nevznika.

e Abuzus je nadmeérné uzivani nebo zneuzivani
drog, které nepriznivé ovlivnuje télesny Ci
dusevni zivot a vyvoj organismu. Muze dojit k
navyku.

* Misuzus je obCasna nevhodna aplikace léku,

ktera neni zpusobena zdravotnimi divody a je
bez |ékarského dohledu.



Stadia vzniku drogoveé zavislosti

* Experimentovani — prvni kontakt s drogou je iniciovan
mnoha riznymi impulsy: nuda, zvédavost, potreba uniku od
problému, touha po neobycejném a vzrusujicim. Typicky je
socidlni model — vzor vrstevnikl, mdda, snaha neztratit
pozici ve skupiné apod.

* Prilezitostné uzivani — navyk jesté nevznikl, droga je zatim
,dobrym pomocnikem®, clovek si uvédomuje jeji rizikovost,
ale zatim mu vice zalezi na vztazich a postaveni ve
spolecnosti.



vV eV /

* Pravidelné uzivani — stale castéjsi uzivani, ale clovék si neuvéedomuje
zavaznost a riziko vzniku zavislosti.

* Navykové uzivani — ztrata motivace, orientace pouze na drogu, devastace
osobnosti, zdravi, socidlnich vztahU, droga se stava trvalou soucasti zZivota,
pri pochopeni své situace snaha o napravu.

* Drogovy stereotyp — rezignace na unik ze zavislosti



V eV /

Nejcastejsi motivy pro vznik zavislosti

* Motivem pro brani drog je zvédavost, zkusit jaké to je.

 DalSim motivem muze byt stres nebo problém, ktery ¢lovék neumi
vyresit — droga je uték od reality.

|Il

e DalSim motivem muze byt skupina ,pratel” - ¢clovék se nechce

odlisovat.



Priznaky patologické zavislosti ve vztahu k
psychoaktivni latce

* Chut (bazeni, tzv. craving) vici predmétu zavislosti.

 VVytlacovani a zanedbavani jinych potreb, napf. pratel, konicku...

* Snizené sebeovladani specificky ve vztahu k predmeétu zavislosti, tj.
napriklad uzivani latky i pres jasné védomi jeji Skodlivosti.

e ZvysSovani tolerance — osoba ,,snese” ¢cim dal vétsi mnozstvi a ucinek je
ve vztahu k mnozstvi ¢im dal mensi, takze se zvysSuje potreba.

* Abstinencni priznaky po vysazeni.



Dusledky zavislosti na psychoaktivnich latkach
* Somatickeé dusledky

v’ primarni ¢ sekundarni poskozeni zdravi — poskozeni CNS,
zazivaciho traktu, jater a ledvin, céy,

v’ infekce hepatitidy a HIV,

v'poskozeni organismu v disledku nedodrzovani osobni hygieny a
zdrave vyzivy.

* Socialni dusledky

v'nerespektovani zakladnich norem, neplnéni spoleéenskych roli
a povinnosti,

v'rozbiti sociadlni vztahd, ztrata socidlnich pozic v roding,
zamestnani i spolecnosti,

v'kriminalita.



» psychické dusledky

v’ deformace emocniho prozivani — labilita, extrémnost, drazdivost,
v'zhorsovani schopnosti koncentrace pozornosti, paméti, az demence,
v'zména aktivaéni Urovné — extrémni aktivizace nebo utlum,

v'hierarchie hodnot, kterd ovlivriuje autoregulaci — nedostatek vdle,
neschopnost sebeovladani ve vztahu k droze,

v'orientace zZivotniho stylu na drogu — stereotypnost — aplikace — stav
ucCinku — abstinencni syndrom — shanéni drogy — aplikace — atd.,

v’ amotivace — soustfedéni pouze na pfitomnost a drogu, neexistuje
budoucnost,

v'devastace osobnosti — psychopatizace, Ubytek schopnosti, moznost
vzniku zavaznych dusevnich poruch ¢i demence.



Navykoveé probléemy u deti a mladeze
* Rizika:
v'z4avislost se vytvari podstatné rychleji,

v'existuje zde vyssi riziko tézkych otrav s ohledem na niZsi toleranci,
mensi zkusenost a sklon k riskovani,

v'vys$$i riziko nebezpecéného jednani pod vlivem navykové latky,

\/uvdétl' a dospivajicich zavislych na navykovych latkach byva patrne
zfetelneé zaostavani v psychosocialnim vyvoji (oblast vzdelavani,
citového vyzravani, sebekontroly, socialnich dovednosti atd.),

v'Castéjsi tendence zneuZivat Sirsi spektrum navykovych latek a prechazet
od jedné ke druhé nebo vice latek soucasng,

v'alkohol a patrné i jiné drogy naruéu&i vytvareni siti mozkovych bunek,
které probiha v dospivani, a vedou k znevyhodnéni téchto dospivajicich,

v Castéjsi recidivy.
v https://www.youtube.com/watch?v=Gf-fHalixrc marihuana
v https://www.youtube.com/watch?v=aJ3ksRHERUS8 alkohol a tabak

v http://dokumentarnifilmy.cz/dokumentarni-serialy/drogy-a-mozek-3-
opiaty-a-tisici-latky-radost-ze-zavislosti/#.WCLn1tXhDIU



https://www.youtube.com/watch?v=Gf-fHa1ixrc
https://www.youtube.com/watch?v=aJ3ksRHERU8
http://dokumentarnifilmy.cz/dokumentarni-serialy/drogy-a-mozek-3-opiaty-a-tisici-latky-radost-ze-zavislosti/#.WCLn1tXhDIU

