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Abstract

The Czech Republic ranks among the nations with the highest alcohol consumption in the EU.
This is a serious problem with many health risks, such as the incidence of various types of
cancer. Alcohol is one of the main causes of morbidity and mortality — about 6 % of total
mortality is associated with alcohol use. One of the key problems is alcohol policy and its
interventions, the benevolent drug law and the national drug policy strategy has no motivation
to change anything in the law. The treatment of illnesses associated with excessive alcohol
consumption is very expensive, so in this context edification should represent an important
place. Unfortunately, this pillar is missing in the Czech Republic. The aim of submitted paper
is to provide a comprehensive view of alcohol policy in the Czech Republic in the form of a
research. Another goal is to compare alcohol policy and total alcohol mortality in the Czech

Republic.
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Uvod

Ceska republika patri medzi narody s najvicsou spotrebou alkoholu v Eurdpskej tUnii a
zaroven nizkou zdravotnou gramotnostou. Jednd sa o vazny problém, s ktorym st spojené
mnohé zdravotné rizikd, ako napr. vyskyt roznych druhov rakoviny. Alkohol je zodpovedny
za 3,3 miliénov umrti ro¢ne' na celom svete a §kodlivé uzivanie alkoholu je pri¢inou viac nez
200 ochoreni a trazov (WHO?, 2014). V celosvetovom meradle je miera $kdd sposobenych
uzivanim alkoholu takmer rovnaka ako u tabaku a postihuje najmé mladych l'udi. Vo vsetkych
oblastiach sveta s vynimkou vychodného Stredomoria je nadmerné uzivanie alkoholu hlavnou
pri¢inou umrtia a zdravotného postihnutia muzov vo veku 15—24 rokov a Zien v tejto vekovej

skupine v bohatych krajinach a Amerike (Gore, Bloem a kol., 2011). Udéva sa, Ze vo vekovej

1 Co predstavuje 5,9 % vsetkych amrti
2 Svetova zdravotnicka organizacia
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skupine 20—-39 rokov je alkohol pri¢inou priblizne 25 % umrti (Narodni monitorovaci
sttedisko pro drogy a zavislosti, 2019). Toto tvrdenie si overime z dostupnych dat CSU
vdruhej kapitole. V CR pretrvava absencia preventivnych programov v miestnych
komunitach smerom k rodicovskej a obcianskej verejnosti. Posilnenie prevencie a liecCby
zneuzivania navykovych latok vratane Skodlivého uzivania alkoholu v rdmci zdravotného
ciela programu OSN 2030 pre trvalo udrzatel'ny rozvoj ilustruje uznanie Skodlivého uZivania
alkoholu ako rozvojovej otazky (WHO, 2017). Podl'a Miovského pozitivne uc¢inkuju pokuty,
zvysenie ceny alkoholu, zdkaz reklamy a represia. Ceska politickd scéna je ,naklonena®
predaju alkoholu a vyrobcovia alkoholu majt silné postavenie na ¢eskom trhu (Miovsky, M.,
2019, In: Reflex, 2019). Zaujimavostou je, Zze v beznom Ceskom reStauranom zariadeni je
pivo v prepocte na objem vyrazne lacnejSie ako iny nealkoholicky ndpoj, napr. voda ci
limonadda. Praha ma v priemere najlacnejSie pivo v porovnani s vybranymi svetovymi
metropolami. Nastavenie cien pritom zohrava ddleziti ulohu v spotrebe alkoholu v populécii.
Lacny a dostupny alkohol ma dopad na vysoku spotrebu alkoholu u dospievajacich mladych
l'udi, ktori by v pripade vysSej ceny za alkohol ur¢ite nemali tak vysoku ,,motivaciu a dopyt®.
Mieru konzumaécie alkoholu moézu regulovat médid zdkazom reklam propagujicich
alkoholické napoje a vytvaranim dojmu, Ze uZivanie alkoholu je prirodzena a normalna vec.
Ulohou politikov by bolo efektivne regulovat’ nepriame dane, hlavne spotrebnu daii, ktora je
uvalend i na komoditu ako je alkohol. Prikladom st $kandinavske krajiny (Svédsko, Finsko,
Dansko, Norsko, Island), v ktorych plati vysSia spotrebnd dan na alkohol a spotrebitel’ ma
obmedzené moznosti, kde sa da alkohol zakupit. Dal§im problémom je nizka miera véasnej
diagnostiky a nedostato¢na zdravotnd a pravna gramotnost’ populacie v oblasti uzivania
navykovych latok (napr. mylné informacie o zdravotnej prospesnosti alkoholu) (Utad vlady
CR, 2019). Takisto chyba osveta, ktora by verejnost’ zoznamila so skuto¢nostou, Ze alkohol
je inapriek svojej I'ahkej dostupnosti droga a svojimi negativnymi u¢inkami nezaostava za

marihuanou, tabakom a inymi navykovymi latkami. Skor naopak.

1 Legislativa v CR

Této Cast’ sa venuje historii pravnych predpisov tykajlcich sa alkoholu, zakonov o predaji,
zédkonoch tykajtcich sa veku, politik a intervencii v CR. Krajina s viac ako 10,6 miliénmi
obyvatel'ov (CSU, 2018) patri medzi krajiny s najvy$Sou spotrebou alkoholu v Eurépe. Podla
Svetovej banky patri medzi krajiny s vysokymi prijmami (WHO, 2018). Z celkového poctu
obyvatelov sa zdd byt zéavislych od alkoholu 1,5 miliona l'udi. Ro¢nd spotreba cistého

alkoholu je az 11,7 litrov ¢istého alkoholu na osobu (idaj platny pre rok 2017) (iDNES,
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2018). Je dolezité podotknut’, ze rdzne zdroje uvadzaju odlisnii hodnotu spotreby cistého
alkoholu na osobu. Zidkonny minimalny vek na predaj alkoholickych napojov (pivo, vino,
liehoviny) je 18 rokov. Podla tabulick OECD ? je CR na druhom mieste spolu s Franctuzskom,
priCom na prvom mieste je Litva s 13,3 litrami ¢istého alkoholu na osobu (udaj platny pre rok
2017) (iDNES, 2018). Svetova zdravotnicka organizacia (WHO) tiez vyzyva na prijatie
opatreni. KI'ai¢ovym krokom vlady je potreba regulovat’ dostupnost’ a cenu alkoholu, zvysenie
spotrebnych dani a financovanie prevencie. Jednou z pomocnych informéacii by mala byt nova
narodnd webova stranka na podporu zniZzovania alkoholu www.alkohol-skodi.cz, ktort
spustilo Narodné monitorovacie centrum pre drogy a zavislost. V. CR zomrie roéne v
dosledku konzumaécie alkoholu asi 6,5 tisic I'udi. Viac ako 1,5 miliéna (17-20 %) dospele;j
populicie pije v riziku, z &oho viac ako 500 tisic (5—8 %) dospelej populacie CR pije alkohol
takym sposobom, Ze ma vyrazné Skodlivé ucinky na ich fyzické a dusevné zdravie (Vlada.cz,
2018). Vlada CR uz polozila zaklady narodnej protidrogovej politiky v roku 1993, ktora d’alej
aktualizuje a vyvija. Niz8ie st uvedené najvyznamnejsie strategické dokumenty a akéné plany

za poslednu dekadu (vid’ Tab. 1).

Tab. 1: Dokumenty a akéné plany za poslednych 10 rokov v CR

2009 Zakon ¢. 305/2009 Sb., Novela zakona
¢. 379/2005 Sb. o opatreniach na
ochranu pred Skodlivymi ucinkami
tabakovych vyrobkov, alkoholu a inych
navykovych latok a o zmene a doplneni
niektorych  zdkonov.  Zakon sa
zameriava najmd na opatrenia Vv
prospech prostredia bez dymu. Mierne
sa zmenili opatrenia tykajuce sa
alkoholu, napriklad zvysené pokuty za
predaj alkoholu neplnoletym osobam.
2010 Zahajenie stratégie narodnej
protidrogovej politiky na obdobie 2010-
2018. Prva revizia sa uskutoc¢nila v roku
2014 a druha v roku 2016.
Nadchadzajica narodna stratégia na
roky 2010-2018 vychadza z narodnej
stratégie protidrogovej politiky 2005-
2009 (Utad vlady CR, 2018).

2012 Ministerstvo zdravotnictva zacalo s
pripravou navrhu narodného akéného
planu na zniZenie Skodlivého uzivania
alkoholu.

3 Organizécia pre hospodarsku spolupracu a rozvoj
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2016 Akéné plany pre tabak, alkohol a
hazard, ktoré vlada schvalila minuly
rok. Plany su stafastou narodnej
stratégie protidrogovej politiky 2015-
2018 a stratégie Zdravie 2020.

2018 Narodna konferencia Alkohol a tabak v
CR 2018. Konferencia vyzyva k
praktickému rieSeniu prevencie rizik
alkoholu a fajéenia a na implementaciu
odporac¢ani WHO do pripravovanej
Narodnej stratégie protidrogove;j
politiky 2019-2027.

Zdroj: WHO, 2018; Utad vlady CR, 2018, Uiad vlady CR, 2016

Velkym problémom v CR je zakon o navykovych latkach, ktory nie je dobre
sformulovany a v narodnych protidrogovych stratégidch chyba motivacia nieCo v zdkone
zmenit. Chybaji v nej informécie aka ndkladné je liecba ochoreni spojenych s nadmernou
konzumaciou alkoholu, tabaku a inych drog. MSMT CR* poskytuje na preventivne programy
malo finanénych prostriedkov (25 mil. K&° pre celd CR), pric¢om sa Gasto realizujii a
podporujii neoverené preventivne programy ¢ (MSMT CR, Ndrodni strategie primdrni

prevence rizikového chovadni déti a mlddeze na obdobi 2013-2018).

Experti poukazuji na to, Ze sa alkohol stava pre Cechov &oraz dostupnej$im z dévodu
vys$Sich prijmov ako v minulosti. Prikladom by podla L. Csémyho malo byt Franctzsko,
ktoré malo v minulosti vysoku spotrebu alkoholu a vysokt umrtnost’ na ochorenia pecene
(vysoka umrtnost na alkoholické ochorenia pedene je iv CR; vid® graf 1). Nepriazniva
situdciu sa vo Franclzsku podarilo zmiernit' opatreniami v oblasti cenovej regulacie
a zdravotne vychovnou osvetou (Csémy, 2019, In: Zdravotnicky denik). V USA je naopak
znizenie celkovej spotreby alkoholu v poslednych rokoch priamo spojené so zavedenim
zékonov povol'ujucim konope. Vybrané Staty vykazuju az 15% zniZenie predaja alkoholu za

mesiac (Gabrielova, H., 2019, In: Zdravotnicky denik).

4 Ministerstvo kolstvi, mladeZe a t&lovychovy CR

5> miliénov K¢&

6 Z celkovej ¢iastky 25 mil. K& poskytuje MSMT CR zo svojho rozpoétu priemerne cca. 20 mil. K& roéne na
dotacny program na realizaciu aktivit v oblasti prevencie rizikového spravania u deti a mladeze. Prijemcovia
dotacii su skoly, Skolské zariadenia, nestatne neziskové organizacie a d’alSie subjekty, ktoré pracuju s detmi a
mladistvymi v oblasti primarnej prevencie. Daliie finanéné zaistenie primarnej prevencie, ktoré MSMT kazdy
rok uvolniuje zo svojho rozpocCtu, je ¢iastka 5 mil. K¢ do rozpoétu krajov na zabezpecenie ¢innosti metodikov
prevencie v pedagogicko-psychologickych poradniach.
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2 Alkohol v ¢islach

V medzindrodnom zrovnani patri CR medzi krajiny s pomerne vysokym poétom Gmrti
spojenych s alkoholom a patri medzi krajiny s najvy$Sou mierou nadmerné¢ho uZivania
alkoholu v Eurépe. Alkohol je jednou z hlavnych pric¢in chorobnosti a imrtnosti — asi 6 %
celkovej umrtnosti je spojenych s uzivanim alkoholu. Sekunddrne sa premieta v mnohych
pripadoch umrtia a ochoreni (Pechholdovd, 2017). V mladsSich vekovych skupinach
(predovsetkym muzi do 45 rokov) predstavuji nehody a urazy spojené s alkoholom jednu z
hlavnych pri¢in umrti. V katego6rii deti a neplnoletych oséb aktualne klesd miera uzivania
alkoholu (pri¢iny a faktory vSak zostdvaju systematicky nezmapované a socio-kultirne
vplyvy pdsobiace preventivne na deti a mladez zostavaju nevyuzité), avSak v eurdpskom
zrovnani je stale nadpriemerna (Utad vlady CR, 2019). Roéne je v obecnom registre mortality
hlasenych 300—400 smrtel'nych predavkovani alkoholom. Z dat sudneho lekarstva vyplyva, ze
pod vplyvom alkoholu zomrie v CR okolo 800 o0sdb za rok (najmi v dosledku nehdd a
samovrazd). Podl'a Pechholdovej (2013) pozitivny vplyv moze mat rodinny stav. Vyvoj pocétu
umrti v spojitosti s uzivanim alkoholu medzi rokmi 2008—2017 zobrazuje graf 1. Data boli
erpané z databazy CSU , . Zemieli podle seznamu pricin smrti, pohlavi a véku v CR, krajich a
okresech - 2008 az 2017 . Z grafu je vidite'né, ze celkovy pocet umrti narastol v sledovanom
obdobi. Najcastejsia pricina umrti suvisi s kategoriou ,,alkoholické onemocnéni jater.

Graf 1: Celkovy pocet umrti suvisiacich s alkoholom v obdobi 2008-2017
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Zdroj: CSU, 2018; vlastné spracovanie
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V suvislosti s tvrdenim v prvej kapitole, ze za vel'mi rizikovu je povaZzovanéa vekova
skupina 20-39 rokov (25 % umrti) graf 2 znazoriiuje celkovy pocet umrti stvisiacich
s alkoholom vo veku 20—39 rokov (muzi azeny). Je dolezité upozornit na odlisny kod
pouzity v tatistike MKN (1993)7 Zemieli podle seznamu pricin smrti, pohlavi a véku v CR,
krajich a okresech — 2008 az 2017 vo vekovej kategérii 20—24 rokov. Namiesto kodu X65
Umyslné sebeotrdveni alkoholem a expozice jeho piisobeni (tento kéd sa vyskytoval pri
vietkych d’alsich pouzitych vekovych skupinach) bol v $tatistike dostupny kod X64 Umysiné
sebeotraveni jinymi a neurcenymi léky, lécivy, navykovymi a biologickymi latkami a expozice
jejich piisobeni. Zmeny v miere umrtnosti su zjavné uz dlho. Hlavné pri€iny umrtia a
najéastej$i vek umrtia sa postupne menia nielen v CR, ale aj v dalsich oblastiach
(Langhamrova, Arltova, 2015). V roku 2008 bolo v CR zaznamenanych celkom 104 948
Gmrti a v roku 2017 celkovo 111 443 Gmrti. Najastej$ou pri¢inou umrtia v CR st choroby
obehovej sustavy (v roku 2008 sa jednalo o027 981 Gmrti a v roku 2017 o 27 852 umrti).
Druhou najpocetnejSou skupinou st novotvary (v roku 2008 sa jednalo o 52 280 umrti
avroku 2017 o049 346 umrti). PoCet umrti spojenych s alkoholom z celkového poc¢tu tmrti

zobrazuje graf 2.

Graf 2: Celkovy pocet umrti suvisiacich s alkoholom vo veku 20-39 rokov za
obdobie 2008-2017
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Zdroj: CSU, 2018; vlastné spracovanie

7 Mezinarodni statistické klasifikace nemoci a ptidruzenych zdravotnich problému
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Graf 3 predstavuje celkovi spotrebu alkoholickych napojov medzi rokmi 2008 a 2017 v CR.
Medzi sledovanymi skupinami sa vyskytuje pivo, vino, lichoviny (40%). Na grafe 3 je d’alej
znazornena spotreba alkoholickych napojov celkom. Z grafu 3 usudzujeme, Ze spotreba
alkoholickych népojov mierne poklesla v sledovanom obdobi, aj ked’ spotreba konkrétnych

druhov alkoholu nevykazuje vyrazny pokles.

Graf 3: Spotreba alkoholickych nipojov v obdobi 2008—2017 v CR®
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Zdroj: CSU, 2019; vlastné spracovanie

Graf 4 predstavuje celkova spotrebu alkoholickych ndpojov (vyjadrent v hodnote Cistého
liechu) medzi rokmi 2008 a 2017 v CR. Podla vysledkov analyz sa miera spotreby alkoholu
radi medzi rizikové faktory, ktoré stvisia napr. s demenciou a inymi mentalnymi poruchami
(Cséfalvaiova Svacinova, Langhamrové, 2018). Medzi sledovanymi skupinami sa vyskytuje
pivo, vino, lichoviny (40%). Na grafe 4 je d’alej znazornena spotreba alkoholickych napojov
celkom. Z grafu 4 usudzujeme, Ze spotreba alkoholickych ndpojov (v hodnote ¢istého liehu)
mierne poklesla v sledovanom obdobi, pricom najvyraznejsi pokles sledujeme pri spotrebe

,liehovin (40%)“.

8 Spotreba na 1 obyvatel’a; mernd jednotka je 1 liter
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Graf 4: Spotreba alkoholickych nipojov (vyjadrené v hodnote Cistého liechu) v obdobi
2008-2017 v CR®
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Zaver

V CR je dostupnost’ alkoholu dlhodobo vysoka. Celkovy poéet umrti spojenych s alkoholom
vzrastol za posledné desatrocie. Spotreba alkoholickych napojov dlhodobo predstavuje
vysoké hodnoty. Nedavne zdkonné zmeny v oblasti ochrany pred Skodami sposobenymi
navykovymi latkami tito nepriaznivll situdciu nezmenili. Reklama na alkohol nie je v
kontextu vyspelych krajin dostato¢ne regulovand. Velkym problémom je, Zze alkohol je
celospolo¢ensky vyrazne tolerovany. Tolerancia k pravidelnému uZzivaniu ndvykovych latok
a alkoholu je zo strany obyvatelov CR dlhodobo stabilna, aktualne sa vSak mierne zniZuje.
Chyba pravidelny systematicky monitoring dopadov uZzivania alkoholu. Ako uvadza OECD
(OECD, 2015, In: Narodni strategie prevence a snizovani Skod spojenych se zavislostnim
chovanim 2019-2027) tlohou politiky by malo byt dosiahnutie spolocenského blahobytu

(well-being). Ukazuje sa, ze kym politika mdze znizovat’ Skody, je schopné na strane druhej

® Spotreba na 1 obyvatela; merna jednotka je 1 liter
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sposobit’ neziaduce dopady vratane kriminalizacie, nasilia, stigmatizacie a socidlneho
vylacenia, ktoré znemoZznuji dosiahnutie well-being na individudlnej 1 spoloCenskej urovni
(Anderson a kol.,, 2017). V oblasti alkoholu st najucinnejSie opatrenia, ktoré znizuja
dostupnost’ alkoholickych népojov priamo alebo jeho dostupnost’ ovplyviiuji nepriamo
(cenové adanové opatrenia) alebo obmedzuji dopyt po alkohole (obmedzenie reklamy)

(Anderson a kol., 2019).
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