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A) UvoD

Uzivani tabaku a piti alkoholu je ve vétSiné vyspélych statd pokladano za jednu z
Jedna se o celou fadu onemocnéni, zejména kardiovaskularnich, nadorovych a respiracnich,
jejichz |é€ba predstavuje vyznamnou ekonomickou zatéz pro systém zdravotni péce.

Koufeni ma vliv na celkovou miru nemocnosti a umrtnosti populace, a tim i na stfedni délku
Zivota. Na zdravi ¢lovéka ma Skodlivy vliv nejen samotna spotfeba tabaku, ale i expozice
tabakovému koufi. Vedle toho konzumace tabaku vyvolava celospoleenské naklady souvisejici
se snizenim produktivity prace kufakul (jako je zvySena pracovni neschopnost, kufacké pauzy,
invalidni dichody) a vys$Si mortalitou (Umrti v produktivnim véku, vdovské a sirotéi duchody
apod.).

Piti alkoholu je i pfes rozsahlé zdravotni a socialni dusledky stale béznou soucasti zivota vétsiny
populace. Nadmérna konzumace zvySuje riziko onemocnéni jako je cirh6za jater, srdeéné-cévni
nemoci a podili se na vzniku nékterych druhtd nadorovych onemocnéni. Piti alkoholu je navic
Casto spojeno se zvySenym rizikem Uraz(l, dopravnich nehod nebo nasilnych trestnych &ind.

Podle informaci uvedenych v Narodni strategii prevence a snizovani Skod spojenych se
zavislostnim chovanim 2019-2027 je uzivani tabaku a alkoholu jednou z hlavnich pficin
nemocnosti a imrtnosti v CR, témér 20 % celkové umrtnosti jde na vrub koufeni; cca 6 % na vrub
uzivani alkoholu. Nejvétsi zdravotni zatéz v souvislosti s tabakem a alkoholem se projevuje u
osob ve stfednim a starSim véku. SpoleCenské naklady* uzivani legalnich navykovych latek
(tabaku a alkoholu) a nelegalnich drog podle studie z r. 2007 €inily 56,2 mid. K& (1,6 % HDP), z
toho na tabak 33,1 mld. K& (59,0 %), na alkohol 16,4 mid. K& (29,1 %) a na nelegalni drogy 6,7
mid. K& (11,9 %), (Zabransky a kol., 2011). Jina studie vyg&islila naklady na alkohol v CR v r. 2010
ve vysi 19,6 mid. KE (Csémy a Winkler, 2012, Gustavsson a kol., 2011) a aktuélni odhad za r.
2016 Cini pfes 56 mid. K& (MiI¢och a kol., 2019).

Vzhledem ke stale vysokému poctu kufaka a dalSich uzivateld tabaku je tuto situaci mozné
nazvat celosvétovou pandemii. Svétova zdravotnicka organizace (WHO) ve shaze zabranit této
vazné zdravotni hrozbé vypracovala voditka, jak s touto pandemii u¢inné bojovat.

Doporuceni sméfujici k omezovani spotfeby tabaku byla shrnuta v dokumentu MPOWER, ktery
pfedstavuje Sest hlavnich priorit efektivnich strategii (WHO, 2008):

Monitorovat uzivani tabaku a politik prevence

Chranit lidi pfed tabakovym koufem

Nabidnout pomoc pfi odvykani koureni

Varovat pfed nebezpelim uzivani tabaku

Prosazovat zakaz reklamy na tabak, jeho propagaci a sponzorstvi

ZvySovat dané na tabak

ok wbd~

Zemé, které uplathuji komplexni politiku slozenou z téchto intervenci, maji niz§i prevalenci
koufeni, vyraznéjsi trend redukce koufeni a vy$3i miru zanechani kouteni (Feliu a kol., 2018).

Vychodiskem pro dalSi strategie je strategie prvni — Monitorovani uzivani tabaku a politika
prevence. Aby bylo mozné provadét monitorovani jednotnym a porovnatelnym zpusobem po
celém svété, byl ve spolupraci WHO a Center pro kontrolu nemoci a prevenci (CDC) vytvofen
Globalni systém surveillance tabaku (GTSS). V ramci tohoto systému jsou realizovany studie
zaméfené na rlzné vékové skupiny, a to na Skolni déti ve véku 13-15 let, na jejich pedagogy, na
budouci zdravotniky — studenty mediciny, farmacie a oSetfovatelstvi, a na dospélou populaci ve
véku 15 let a vice (Warren et al., 2009).

*Jde o pfimé i nepfimé naklady uzivani navykovych latek popf. nehmotné naklady, kam spadaji naklady v oblasti zdravotnictvi,
vymahani prava a dalSi (prevence, vyzkum apod.).



Pro potifebu zemi, které takovy monitoring provadéji, pfipravily WHO a CDC jednotné dotazniky
skladajici se z kli€ovych otazek, které by pfi surveillanci uzivani tabaku mély byt vzdy pouzivany,
vCetné navodu, jak je pouzivat a vyhodnocovat (Global Adult Tobacco Survey Collaborative
Group, 2011).

Prostrednictvim pouzitého dotazniku jsou_ziskavana data o koufeni Ci uzivani tabakovych
vyrobk(l a vyrobkl( obsahujicich nikotin v Ceské republice od roku 2012. Castecné je vyuzita
standardizovana metodika TQS vyvinuta CDC v USA a doporu¢ena svétovou zdravotnickou
organizaci.

V roce 2019 byly do dotazniku dopInény dalSi otazky reagujici na ménici se zvyklosti v uzivani
tabakovych vyrobkd, na zmény legislativy, souvisejici s uzivanim tabakovych vyrobkl a
kufactvim obecné, a na rostouci rozSifeni novych vyrobku, jako jsou napf. vyrobky zahfivajici
tabak a elektronické cigarety. Vzhledem k ménici se situaci a novym zkuSenostem bude i nadale
nutné dotaznik priibézné aktualizovat.

Cile vyzkumu a pfinos novych poznatki

Hlavnim cilem vyzkumu bylo ziskat validni a reprezentativni poznatky o uzivani tabaku v populaci
osob Ceské republiky ve v&ku 15 a vice let. Poznatky z populaéniho vyzkumu nejen dopliuji
dostupna statisticka data o registrované spotiebé tabaku, ale pfinaseji jedine¢né informace, které
neni mozné ziskat jinym zpUsobem. Jde pfedevSim o stanoveni podilu zdravotné rizikového a
Skodlivého uzivani tabaku a alkoholu, o uréeni demografickych a socialnich znakd ohrozené
populace. Znalost velikosti a sociodemografickych charakteristik rizikovych skupin je nutna pro
planovani regulacnich opatfeni spoleénosti zaméfenych na ochranu zdravi i pro planovani
intervenci v oblasti prevence a |éCby.

Aktualni data o koufeni ¢eské populace Ize porovnat s daty ziskavanymi kazdoro¢né od roku
1997. P¥i interpretaci je nutno vzit v uvahu pfesnost odhadu, 95 % interval spolehlivosti odhadu je
uveden v zavorkach. Analyza trendd dava moznost vyhodnocovat ucinnost narodni politiky ve
vztahu k tabaku, cozZ je pfidanou hodnotou, pro kterou stoji za to populaéni studie periodicky
opakovat.

Vysledky populacnich studii maji znacny vyznam i pro mezinarodni védeckou komunitu.
Statistické udaje o uzivani tabaku v Ceské republice jsou sou&asti dat v databazich Svétové
zdravotnické organizace (HFA) a slouzi jako zdroj pro mezinarodni srovnavaci studie a jako
podklad pro tvorbu narodnich i mezinarodnich politik vefejného zdravi.

Metodika vyzkumu

Terénni Setfeni bylo provedeno technikou standardizovaného fizeného rozhovoru tazatele
s respondentem (face-to-face). Vysledky prizkumu tedy vychazi ztoho, co jsou respondenti
ochotni sdélit, nejedna se o data, ktera by bylo mozno néjakym zpUisobem pfesné méfit. Navic
vzrastajici tlak spole€nosti proti konzumaci tabakovych vyrobkd muize mit vliv na vérohodnost
udajd uvadénych respondenty, i kdyz je Setfeni anonymni.

Sbér dat byl zabezpe&ovan 202 profesionalnimi tazateli INRES - SONES, v.o.s. v celé Ceské
republice. Optickou, logickou kontrolu, kédovani a vkladani dat do pocitae, tabelovani a
interpretaci vysledku realizovali pracovnici INRES — SONES, v.o.s.

V ramci terénniho Setfeni bylo tazateli osloveno celkem 2041 nahodné vybranych obcanu
s zadosti o rozhovor k problematice zdravotnictvi a zdravého zplsobu Zivota populace. Rozhovor
odmitlo poskytnout 235 respondentt, tj. 11,5 % vSech oslovenych. S rozhovorem naopak
souhlasilo 1806 respondent, tj. 88,5 % oslovenych.

Analyza odmitnuti Uc¢asti ve vyzkumu z hlediska pohlavi signalizuje, ze ochota muzui ucastnit se
vyzkumu byla mensi nez ochota Zen. Nejméné byli ochotni zapojit se do vyzkumu muzi a Zeny ve
véku 15-19 let. Nejvice byli ochotni zapojit se do vyzkumu muzi ve véku 25-34 let a Zeny ve véku
20-24 let.



Celkové Ize konstatovat, Ze mira odmitnuti UCasti ve vyzkumu byla nizka. VyS$8imu procentu
odmitnuti zabranila specialni pfiprava tazateld se zaméfenim na zplsob navazani kontaktu,
vyvolani d{véry respondenta a zpusob komunikace s cilem ziskat ho pro ucast ve vyzkumu,
ktera probéhla v ramci instruktazi.

Z hlediska davodu byl nejCastéjsi pficinou odmitnuti Ucasti ve vyzkumu nedostatek ¢asu (uvedlo
44,5 % respondentl). Druhou nej¢astéjSi pficinou byl nezajem o ucast ¢i neochota (27,1 %),
dalSich 10,9 % respondentl uvedlo jako pfi€inu odmitnuti skute€nost, Ze dotaznik je pfilis dlouhy
a otazky pfiliS narocné. Rovnéz 10,9 % dotazanych vyslovilo obavy ze zneuZiti poskytnutych
odpovédi nebo povazovalo vyzkum za zasah do svého soukromi a vyjadfilo k nému nedlvéru,
dalSich 3,3 % uvedlo jako pfi¢inu odmitnuti pochybnosti o0 smyslu vyzkumu nebo ho oznadilo za
zbyte¢ny, 1,1 % respondentd odmitlo z divodu vysokého véku a neschopnosti pochopit smysl
otazek a zbyvajicich 2,2 % pfi€inu odmitnuti ucasti neuvedlo.

Vybér respondenti a charakteristika souboru

Udaje, jejichz rozboru je tato zprava vénovana, byly v roce 2019 ziskany od vybé&rového souboru
o velikosti 1806 jedincu vybranych nahodnym vybérem pomoci kvét (kvotni vybér).

Soubor je reprezentativnim vzorkem populace Ceské republiky podle véku a pohlavi.
Reprezentativnost byla odvozena od zakladniho souboru obyvatelstva Ceske republiky ve veku
15 let a vice (CSU, 2019).

Slozeni vybérového souboru je reprezentativni rovnéz podle kraju gv)R (Tabulka 1). K tzemnimu,
resp. regionalnimu zafazeni dotazovanych slouzi ¢lenéni dle kraji CR, platné od roku 2001.

Tabulka 1 - Slozeni vybérového souboru dle kraju

KRAJ N %
PRAHA 222 12,3
STREDOCESKY 227 12,6
JIHOCESKY 109 6,0
PLZENSKY 99 5,5
KARLOVARSKY 51 2,8
USTECKY 138 7,6
LIBERECKY 74 4,1
KRALOVEHRADECKY 94 5,2
PARDUBICKY 89 4,9
VYSOCINA 88 49
JIHOMORAVSKY 202 11,2
OLOMOUCKY 107 5,9
ZLINSKY 99 5,5
MORAVSKOSLEZSKY 207 11,5

Ve srovnani s ¢lenénim zakladniho souboru nebyla zjisténa Zadna odchylka.



Zakladni demografické charakteristiky souboru jsou shrnuty v tabulce 2. Zeny v souboru mirné
pfevazuji nad muzi, populace venkova, tvofi necelou ¢&tvrtinu vybérového souboru. Podle
vzdélani je nejpocetnéjsi skupina stfedoskolak(l s maturitou, nejmensi je soubor vysokoskolaku.

Tabulka 2 - Demografické charakteristiky vzorku

N (%)

Celkem

1 806 (100)
Pohlavi
Muzi 883 (48,9)
Zeny 923 (51,1)
Vékova skupina
15-24 196 (10,9)
25-44 627 (34,7)
45-64 562 (31,1)
65+ 421 (23,3)
Misto bydlisté
Mésto 1404 (77,7)
Venkov 402 (22,3)
Vzdélani*
ZS a SOU 603 (37,5)
SS s mat. 660 (41,0)
VS 347 (21,6)

*Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi (N=1610).

Charakteristika dotazniku pro tabak

Pro monitorovani uzivani tabakovych vyrobkd byl vybran soubor kliCovych otazek nazyvany
Tobacco Questions for Surveys (TQS), ktery vychazi z Globalni tabakové studie pro dospélé
(GATS). Tyto otazky byly doplnény o demografické charakteristiky sledovaného souboru a dalSi
otazky podrobnéji monitorujici uzivani elektronickych cigaret. V roce 2019 byly poprvé do
dotazniku zahrnuty otazky monitorujici uzivani bezdymnych vyrobkl zahfivajicich tabak typu
IQOS a GLO. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o zatim pilotni prdzkum monitorujici uzivani téchto
vyrobku, bude potfeba podle zjiSténych udaju jesté rozvijet a zpfesnit metodiku zkoumani této
oblasti.

Charakteristika dotazniku pro alkohol

Pro odhad spotfeby alkoholu byla zvolena metoda obvyklé frekvence a kvantity podle druhu
alkoholického napoje (Beverage Specific Frequency-Quantity Method) z projektu EU SMART.

Dale byly zafazeny polozky zjistujici frekvenci piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné
konzumaci (definovano dle doporu€eni Svétové zdravotnické organizace jako pfijem 60 nebo
vice gram( alkoholu). Stejné jako pfi vyzkumu v pfedchozich letech bylo zjiStovano, zda se
oSetfujici lékaf dotazaného zajimal o jeho piti alkoholu, resp. zda doporuoval omezeni
konzumace alkoholu. V roce 2019 jsme do vyzkumu pfidali otazku, zda dotazany citi potfebu
omezit €i ukoncit piti alkoholickych napoja. Uvedené polozky spolu se sociodemografickymi
proménnymi umoznily vytvofit uceleny popis konzumnich vzorcl dospélé populace.

Statisticka analyza

Data byla zpracovana pomoci softwaru IBM SPSS Statistics for Windows, verze 24 (IBM Corp.,
Armonk, N.Y., USA). Byla pouzita linearni regrese a chi-kvadrat test. Hladina vyznamnosti byla
stanovena na 0,05 a p-hodnoty < 0,05 jsou statisticky vyznamné.



B) VYSLEDKY - TABAK

Tabulka 3 - Podrobny prehled kufactvi tabakovych vyrobku (Priorita 1)

Celkem Muzi Zen
Rozsah kurackych navyku y
Procenta (95% Cl)
v Py v s L 24,9 29,2 20,7
Soucasni kuraci tabaku (22,9;26,9) (26,2:32,3) (18,1;23,5)
Denni kuFaci 18,1 21,1 15,2
(16,3;19,9) (18,4;23,9) (12,9;17,6)

T v 6,8 8,2 5,5
Prilezitostni kuraci (5.7:8.1) (6,4:10,2) (4.17.2)

Soucasni nekuraci 751 708 79,3
(73,1;77,1) (67,7;73,8) (76,5;81,9)

Byvali kuFéci 16,4 17,8 15,1
y (14,7;18,2) (15,3;20,5) (12,8;17,5)

Byvali denni kuFaci 10,4 12,7 82
y (9,0;11,9) (10,6;15,1) (6,5;10,2)

e e et P v 6,0 5,1 6,8
Byvali pfilezitostni kufaci (4,9:7,2) (3.7:6,8) (5.3:8,6)

Nekuraci celozivotni >8,7 >3,0 64,2
(56,4;61,0) (49,6;56,3) (61,1;67,3)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

V celém souboru bylo 326 dennich kufakua a 123 pfilezitostnych kufakd, coz je dohromady 449
souCasnych kuraku tabaku. Z celého vySetfovaného souboru bylo v roce 2019 24,9 % kufaku
(vroce 2018 to bylo celkem 28,5 %). Ve srovnani s pfedchozim rokem doslo tedy k mirnému
poklesu kuractvi, ale spiSe se jedna o projev ndhodného meziro¢ni kolisani, které jiz pozorujeme
nékolik let. Pfesto trend kufactvi od roku 2012 sleduje trvaly pokles. Prevalence kufactvi v roce
2019 je proti prevalenci v roce 2012 vyznamné nizSi (p<0,001). Z téchto kufak( témér tfi Ctvrtiny
predstavuji denni kufaky (Tabulka 3). Podil po¢tu sou¢asnych kufakl se podle pohlavi statisticky
vyznamné lisi (muzi 29,2 %, zZeny 20,7 %, p<0,001). Ve skupiné dennich kufakl
zaznamenavame méné kuracek nez kurakl. Rozdil nachazime i ve skupiné nekurakil, a to ve
prospéch celozivotnich nekufacek.

Grafické znazornéni prevalence kufactvi v letech 2012 — 2019 je uvedeno v grafu 1 a 2.



Graf 1: Prevalence kuféctvi v CR v letech 2012 — 2019
Kuraci tabakovych vyrobki celkem (denni a prilezitostni)
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Graf 2: Prevalence kurdctvi v CR v letech 2012 — 2019
Kuraci tabakovych vyrobki podle pohlavi (denni a pFileZitostni)
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Tabulka 4 - Vékové rozmezi, kdy zacali sou¢asni a byvali kuraci pravidelné koufit

2 B L 14aménélet | 15-19 let 20-24 let 25 a vice let
charakteristika
Procenta (95% Cl)
6,7 61,1 216 106
Celkem (N=745) (5,0:8,8) (57,5:64,6) (18,7:24,7) (8,5:13,0)
Pohlavi
o 6,7 63,1 20,2 9,9
Muzi (N=415) (4,5;9,6) (58,3;67,8) (16,5;24,4) (7,2;13,2)
. _ 6,7 58,5 23,3 11,5
Zeny (N=330) (4,2:9,9) (53,0:63,9) (18,9;28,3) (8,3:15,5)
Vékova skupina
_ 13,3 81,3 3,3 -
15-24 (N=75) (6,6:23,2) (70,7:89,4) (1,5:13,1)
_ 8,4 66,9 20,2 46
25-44 (N=263) (5,3;12,4) (60,9:72,6) (15,5:25,5) (2,4:7,8)
_ 4,7 58,2 21,9 15,2
45-64 (N=256) (2,4:8,0) (51,9:64,3) (17,0;27,4) (11,1;20,2)
_ 4,0 45,7 31,8 18,5
65+ (N=151) (1,5;8,4) (37,6;54,0) (24,5;39,9) (12,7;25,7)
Misto bydlisté
. _ 6,4 61,4 22,0 10,2
Mésto (N=530) (4,6;8,7) (57,3;65,3) (18,8;25,6) (7,9;12,9)
_ 7,7 60,0 20,0 12,3
Venkov (N=155) (4,1;13,1) (51,8;67,8) (14,0;27,2) (7,5:18,5)
Vzdélani 1
. 71 61,8 20,4 10,7
ZS a SOU (N=309) (4,5:10,6) (56,1:67,3) (16,0;25,3) (7,5:14,7)
SS s maturitou 2,4 59,8 26,0 11,8
(n=246) (0,9:5,2) (53,3:65,9) (20,6;32,0) (8,0;16,5)
. 10,4 48,7 26,1 14,8
VS (N=115) (5,5:17,5) (39,3;58,2) (18,3;35,1) (8,9:22,6)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Poznamka: Tabulka zahrnuje kazdodenni i pfilezitostné (méné €asto nez denné) kufactvi a byvalé kuraky

Tabulka 4 znazorfiuje rozmezi let, kdy sou€asni nebo byvali kufaci zacali pravidelné koufit.
Z tabulky vyplyva, Ze nejvétsi procento kufakl zacCalo s pravidelnym koufenim ve véku 15-19 let
(61,1 %). S pribyvajicimi roky klesa podet kufaku, ktefi zadinaji s pravidelnym koufenim. Zeny
zacCinaji koufit pozdéji nez muzi. Varujici se jevi pomérné velké procento kufak(, at uz
souCasnych nebo byvalych, ktefi zacali s pravidelnym koufenim pfed 14 rokem véku (6,7 %) a
tento podil je jesté vysSi v mladSich vékovych skupinach (13,3 % a 8,4 %).



Tabulka 5 — Pocet byvalych kuraku podle poctu let abstinence

SEIIREEIEE 5 a méné let 6-10 let 1120let | 21 a vice let
charakteristika
Procenta (95% Cl)
32,1 18,2 23,3 26,4
Celkem (N=236) (26,8;37,7) (14,0;23,1) (18,6;28,6) (21,4;31,8)
Pohlavi
o 28,0 17,8 26,1 28,0
Muzi (N=157) (21,2;35,7) (12,2;24,7) (19,4;33,7) (21,2;35,7)
N 36,7 18,7 20,1 24,5
Zeny (N=139) (28,7;45,3) (12,6;26,2) (13,8;27,8) (17,6;32,5)
Vékova skupina
_ 90,0 6,7 3,3 )
15-24 (N=30) (73,5;97,9) (0,8;22,1) (0,1;17,2)
_ 48,9 27,3 20,5 3,4
25-44 (N=88) (38,1;59,8) (18,3;37,8) (12,6;30,4) (0,7:9,6)
_ 18,2 26,3 26,3 29,3
45-64 (N=99) (11,1;27,2) (17,9;36,1) (17,9;36,1) (20,6;39,3)
- 8,9 2,5 30,4 58,2
65+ (N=79) (3,6:17,4) (0,3:8,8) (20,5;41,8) (46,6;69,2)
Misto bydlisté
. _ 36,1 16,7 23,6 23,6
Mésto (N=233) (29,9:42,6) (12,2:22,2) (18,3;29,6) (18,3;29,6)
_ 17,5 238 22,2 36,5
Venkov (N=63) (9,1;29,1) (14,0:36,2) (12,7:34,5) (24,7:49,6)
Vzdélani 1
. 22,9 17,8 21,2 38,1
ZS a SOU (N=118) (15,7;31,5) (11,4;25,9) (14,2;29,7) (29,4:47,5)
SS s maturitou 26,5 18,6 30,4 24,5
(N=102) (18,2;36,1) (11,6;27,6) (21,7:40,3) (16,5;34,0)
. 30,4 26,1 26,1 17,4
VS (N=46) (17,7;45,8) (14,3;41,1) (14,3;41,1) (7,8:31,4)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.
Poznamka: Byvalé kuractvi tabakovych vyrobka zahrnuje kazdodenni i pfilezitostné (méné casto nez denné) kuractvi

V tabulce 5 je uveden Casovy usek v letech, ktery byvali kufaci uvadéli jako obdobi, po které jiz
nekoufi. Respondenti uvadéli konkrétni pocet let, ktery byl pak rozdélen do vySe uvedenych
intervall. Témér tietina byvalych kufakd uvadi, Ze nekoufi po dobu 5 a méné let (32,1 %), jsou to
tedy nekufaci, ktefi mohli byt ovlivnéni protikufackymi opatfenimi v poslednich letech.



Tabulka 6A I. - Soucasni kufraci riznych druht tabakovych vyrobkl podle vybranych

demografickych charakteristik (Priorita 1) - z celku vSech respondentt

JaKYKO"V Typ cigarety -
Demograficka koureny Jakékoliv ta(:)sétz‘t)r\l’lé
charakteristika ta?ékovy cigarety’ Komeréné Ruéné vyrobky?
vyrobek vyrobené ubalené
Procenta (95% Cl)
] 24,9 23,9 221 3.4 4.8
Celkem (N=1806) | (25,026,9) | (22,0:260) | (20,3:24,1) | (26144) | (3858)
Pohlavi
o 29,2 27,5 24,8 4.6 6,6
Muzi (N=883) (26.2:32,3) | (24,6:306) | (22.0:27.8) | (3,4:6,2) (5,0:8.4)
. _ 20,7 20,5 19,6 2.3 3,0
Zeny (N=923) (18,1:23,5) | (17.9:232) | (17.1:22.3) | (1,4:3.5) (2:4,4)
Vékova skupina
_ 23,0 22.4 20,9 2.6 107
15-24 (N=196) (17.3:295) | (16,8:28.9) | (15.4:27.3) | (0.8:59) | (6,8:15.9)
] 27.9 26,5 24,6 4,0 6.4
25-44 (N=627) (24.4:316) | (23,1:301) | (21.2:281) | (2,6:5.8) (4.6:8.6)
] 27.9 27.6 26,2 3,6 3,0
45-64 (N=5362) (24.3:31.8) | (23.9:315) | (22.6:300) | (2,2:5.4) (1,8:4,8)
_ 171 15,9 13,8 2.9 19
65+ (N=421) (13.6:21,0) | (12.6:19.8) | (10,6:17.4) | (1,5:4,9) (0.8:3.7)
Misto bydlists
o 25,4 24.4 22.4 3,6 5,1
Mésto (N=1404) | »35.578) | (22,2:268) | (20.2:24.6) | (2.7:4.7) (4.06.3)
_ 22,9 221 21,4 3,0 3,7
Venkov (N=402) | 15957 3)| (182:265) | (17.5:25.7) | (1,6'5,2) 2.1:6.1)
Vzd&lans
) _ 31,7 31,2 27.4 5,8 4,0
Z5aSOUN=603) | 55 0:356) | (27,5:350) | (23831,1) | (4,1:80) | (26:59)
S$ s maturitou 21,8 20,8 20,2 2,6 3,6
(N=660) (18.7:252) | (17.7:241) | (17.2:23.4) | (1,5:4,1) (2,3:5,4)
. 19,9 18,2 17,6 14 4.9
VS (N=347) (15,8:24,5) | (14,2;22,6) | (13,7:22,0) | (0,5:3,3) (2,9;7,7)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
Zahrnuje kufactvi cigaret, jak vyrobenych primyslové, tak i ruéné ubalenych;
2Zahrnuje kufactvi dymek, doutnikt, vodnich dymek;
3Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.
Poznamka: Soucasné kuractvi tabakovych vyrobkd zahrnuje kaZzdodenni i pFilezitostné (méné ¢asto nez denné)

kuractvi.




Tabulka 6A Il. - Souc¢asni kuraci riuznych druht tabakovych vyrobku podle vybranych

demografickych charakteristik (Priorita 1) — ze souboru sou¢asnych kuraku

Typ cigaret 5
Demograficka Jakékoliv yp €19 y t;)bsét:(t)r\','é
charakteristika cigarety’ Komeréné Rué&né vyrobky?
vyrobené ubalené
Procenta (95% Cl)
] 96,2 89,1 13.8 19,2
Celkem (N=449) (94,0:97,8) (85,8:91,8) | (10,8;:17,3) |  (15,6:23,1)
Pohlavi
o 94,2 84,9 15,9 225
Muzi (N=258) (90,6:96,7) (79,9:89,0) | (11,7:20,9) |  (17.5:28,1)
] _ 99,0 94,8 11,0 147
Zeny (N=131) (96,3:99,9) (90.6:97.5) | (6.9:16,3) | (10,0:20,5)
Vékova skupina
_ 97,8 91,1 111 46,7
15-24 (N=45) (88,2:99,9) (78.8:97.5) | (3.7:24.1) | (31.7:62.1)
] 94,9 88,0 143 22.9
25-44 (N=175) (90,5:97,6) (82.2:92.4) | (9,5:204) |  (16,9:29,8)
] 98,7 93,6 12,7 10,8
45-64 (N=157) (95,5:99,8) (88.6:96,9) | (8,0:19,0) (6.4:16.8)
_ 93,1 80,6 16,7 111
65+ (N=72) (84.5:97.7) (69.5:88.9) | (8,9:27.3) (4.9:20.7)
Misto bydiists
o 96,1 88,0 14,0 19,9
Mésto (N=357) (93,5:97,8) 841:911) | (10,6:18,0) | (15,9:24.4)
_ 96,7 93,5 13,0 16,3
Venkov (N=92) (90,8:99,3) (86.3:97,6) | (6,9:21,7) (9.4:25 5)
Vzd&lani 3
) _ 98,4 86,4 18,3 12,6
ZS aSOU (N=191) (95,5:99.7) (80.7:90.9) | (13,1:24.6) |  (8,2:18,1)
SS s maturitou 95,1 92,4 11,8 16,7
(N=144) (90,2:98,0) (86,7:96,1) | (7.0:18,2) | (11,0:23.8)
< 91,3 88,4 7.2 24,6
VS (N=69) (82,0:96.7) (784:949) | (2.4:16,1) | (15,1:36,5)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
Zahrnuje kufactvi cigaret, jak vyrobenych primyslové, tak i ruéné ubalenych;

2Zahrnuje kufactvi dymek, doutniku, vodnich dymek;

3Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Poznamka:

Soucasné kuractvi tabakovych vyrobkl zahrnuje kazdodenni i pfileZitostné (méné ¢asto nez denné) kuractvi.




Ztabulek 6A | a 6A Il je patrné, Ze Ceska populace pfevazné koufi cigarety. Podil jinych
tabakovych vyrobku uréenych ke koufeni tvofi zhruba pétinu. Celkem tuto skute€nost uvedlo
19,2 % kufakl s pfevahou muzské Casti koufici populace (22,5 % vs. 14,7 % zen). VétSinou se
v8ak jedna o kufaky, ktefi souCasné koufi i cigarety. Vyluéné jiné tabakové vyrobky koufi jen
5,8 % kufakl muzli a jen 1% kufacek zen. Témér 14 % kuraku si bali své vlastni cigarety,
naprosta vétSina dava pfednost cigaretam vyrobenym primyslové. Ostatni tabakové vyrobky jiné
nez cigarety zahrnuji dymku, doutniky a vodni dymku.

Od roku 2018 mlzeme zaznamenat zménu v prevalenci kufactvi tabakovych vyrobkud z hlediska
véku (Graf 3). Doposud byvala nejvyssi v nejmladSi vékové skupiné 15-24 let. V roce 2018 byla
poprvé nejvySSi prevalence kufactvi tabakovych vyrobkl ve skupiné 25-44 letych (35,2 %) a
postupné klesala pres 30,1 % ve skupiné 45 - 64 letych aZz na 17,0 % u osob ve véku 65 let a
vice. V roce 2019 zaznamenavame nejvySsi prevalenci kufactvi tabakovych vyrobkl ve vékové
skupiné 25-44 let a 45-64 let (shodné 27,9 %), nasleduje nejmladSi skupina 15-24 letych (23 %).
Prevalence kufactvi osob ve véku 65 let a vice je vyznamné niz8i ve srovnani s vékovymi
skupinami 25-44 a 45-64 (p<0,001), ale neliSi se od prevalence nejmladsi vékové kategorie

naznaceny v roce 2018.

Podle vzdélani je procento kufactvi tabakovych vyrobkd nizSi u skupiny vysokoSkolsky
vzdélanych respondentl v porovnani s respondenty se vzdélanim zakladnim a stfednim. Rozdil v
kuractvi tabakovych vyrobkl neni naopak patrny mezi méstem a venkovem.

Graf 3: Kuraci jakéhokoliv tabakového vyrobku podle vékovych skupin
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Tabulka 6B - Soucasni kufraci riznych druhi tabakovych vyrobka podle vybranych
demografickych charakteristik (Priorita 1) - ze souboru sou¢asnych kuraku

Ostatni tabakové vyrobky
Demograficka , .
charakteristika Dymky plnéné Dou'tvnlky, DOUtT ky, Sezeni vodni
tabikem doutp'lcky _bez douvt’nlcky s dymky
prichuti prichuti
Procenta (95% Cl)
~ 38 36 49 145
Celkem (N=449) (2,2:6,0) (2.15.7) (3.1:7.3) (11,4:18.1)
Pohlavi
L 31 54 66 15.5
Muzi (N=258) (1,36,0) (3,0:8,9) (3,9:10,3) (11,3;20,5)
5 ~ 47 1.0 26 13.1
Zeny (N=191) (2,2:8,8) (0,1:3.7) (0,9:6.0) (8,7:18.7)
Vékova skupina
= 8,9 6,7 4,4 44 .4
15-24 (N=45) (2,5:21,2) (1,4:18,3) (0,5:15,1) (29,6:60,0)
_ 4,0 1,7 57 19.4
25-44 (N=175) (1,6:8,1) (0,4:4,9) (2,8:10,3) (13,8:26,1)
~ 25 32 6.4 57
45-64 (N=157) (0.7:6,4) (1,0.7.3) (3.1:11.4) (2,7:10,6)
_ 2,8 69 0.0 28
65+ (N=72) (0,3:9,7) (2,3:15,5) (0,055,0) (0,3:9,7)
Misto bydiists
5 ~ 42 42 5.0 14.6
Mésto (N=357) (2,4:6,8) (2,4:6.8) (3,0:7.,9) (11,1;18,7)
~ 22 1.1 43 141
Venkov (N=92) (0,3.7.6) (0,05.,9) (1,2,10,8) (7,7:23,0)
Vzdelani |
- 3 X 31 42 52
ZS a SOU (N=191) (0,65,3) (1,26,7) (1,8:8,1) (2,5:9.4)
SS s maturitou 4,2 2.1 5,6 15,3
(N=144) (1,5:8.8) (0,4:6,0) (2.4:10.7) (9,8:22,2)
< N 43 58 58 18.8
VS (N=69) (0,9:12,2) (1,6:14.2) (1,6:14.2) (10,4:30,1)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Tabulka 6B znazorruje podil jinych tabakovych vyrobkd uréenych ke koufeni, jako jsou dymky,
doutniky, doutni¢ky a vodni dymky. Z téchto vyrobkd jsou nejCastéji koufeny vodni dymky

Kufaci doutnikd nebo doutni€kl s pfichuti voli nejcastéji pfichut vanilky (9 respondentt), dale
mentolovou pfichut (4 osoby), ostatni pfichuté uvedl vzdy jen jeden respondent (med, meloun,
ovoce, visen).



Tabulka 7 - Pocet cigaret primérné vykourenych dennimi kuraky za den podle vybranych
demografickych charakteristik (Priorita 1)

Demograficka

Pocéet cigaret primérné vykouienych za den’

charakteristika <5 ‘ 5-9 10-14 15-24 225
Procenta (95% Cl)
Celkem 15.7 23.1 315 25,3 43
(N=324) (12,0:20,2) | (18,7:28,1) | (26,5:36,8) | (20,7:30.4) (2,4:7.1)
Pohlavi
o 14 23,4 34,2 25,5 5.4
Muzi (N=184) | ;5.46.9) | (17.5:302) | (27.4:416) (19,4:32,5) (2,6:9.8)
Zony (N=140) 21,4 22,9 27.9 25,0 2.9
y (14,9:29.2) | (162:30,7) | (206:36,1) | (18,1:33,0) (0,8:7.2)
Vékova skupina
i 17.2 241 34,5 20,7 3,4
15-24 (N=29) (5.8:35.8) | (10.3:435) | (17.9:54.3) (8,0:39.7) (0.1:17.8)
: 16.4 23,3 31,9 241 43
25-44 (N=116) | 1599044) | (159:32,0) | (23,6:41,2) (16,7:33,0) (1,4:9.8)
: 14 22,8 30,1 30,1 5.7
45-64 (N=123) | g4.184) | (157:312) | (22.1:39,0) (221:39.0) | (2.3:11.4)
: 23,2 23,2 32,1 196 18
65+ (N=56) (13.0:36.4) | (13,0:36.4) | (20,3:46,0) | (10,2:32,4) (0,0:9.,6)
Misto bydlisté
o 16.1 22,8 30,3 27.6 3.1
Mésto (N=254) | 11 8.913) | (17.8:285) | (24.7:36.4) (22.2:33,5) (1,4:6.1)
Venkov (N=70) 143 24,3 35,7 171 8.6
= (71:247) | (14,8.36,0) | (24,6:481) (9,2:28.0) (3.2:17.7)
Vzd&lani 2
ZS a SOU 115 21,2 314 30,1 5.8
(N=156) (7.017.6) | (150:284) | (242:393) | (23.1:38,0) | (2.7:10,7)
SS s maturitou 16,1 23,7 35,5 22,6 2,2
(N=93) 93:252) | (155:33,6) | (25846,1) | (14.6:32,4) (0,3:7.6)
o 28,3 28,3 21,7 174 4.3
VS (N=46) (16,0:435) | (16,0:435) | (10,9:36,4) (7,8:31.4) (0,5:14.8)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Denni kuFaci, cigarety zahrnuji pramyslové vyrabéné i ruéné balené
2Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Muzi i Zeny uvadéji, Ze koufi nejcastéji 10-14 cigaret denné (31,5 %). Ve srovnani s rokem 2018
pozorujeme snizeni poétu dennich kufakd, kouficich vy$si podty cigaret za den. Ubytek je patrny
jak v kategorii 25 cigaret a vice, tak v kategorii 15-24 kusu cigaret. Dvojnasobny podil Zen koufi
ve srovnani s muzi do péti cigaret za den (Tabulka 7).

Soucasni kuraci vykoufrili v roce 2019 priimérné 8,6 kusu cigaret za den (komeréné vyrabénych i
ruéné balenych), denni kufaci vykoufili v priméru 11,2 kusu cigaret za den. Ve srovnani s rokem
2018 mlzeme zaznamenat pokles v denni spotfebé cigaret. (Graf 4). Z hlediska pohlavi mizeme
u muzlt zaznamenat mirny pokles v primérné spotifebé cigaret vykoufenych za den; v pfipadé
zen zlistava spotieba cigaret v rozmezi let 2017 — 2019 témér stejna, a to jak u kurakd celkem

(denni a pfilezitostni), tak i pouze u dennich kufakd (Graf 5 a Graf 6).




Graf 4: Pocet kust cigaret v priméru vykourenych za den (obé pohlavi dohromady)
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Graf 5: Pocet kusu cigaret v priméru vykourenych za den podle pohlavi
(kuraci celkem — denni a prileZitostni)
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Graf 6: Pocet kusu cigaret v priméru vykourenych za den podle pohlavi
(denni kuraci)
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Tabulka 8 - Sou€asni uzivatelé elektronické cigarety podle frekvence uzivani a vybranych

demografickych charakteristik

Méné nez | Méné nez
Demograficka Uzivatels | [ | 9onne ale | VANS ale | mgns nes
charakteristika celkem' jejdnou jedrfou meésicné
tydné mésicné
Procenta (95% Cl)
_ 4,9 2,1 1,8 1,0 2,2
Celkem (N=1806) (3.960) | (1529 | (12:25) | (0.6:16) | (1529)
Pohlavi
o 6.2 2.4 2.7 1A 19
Muzi (N=883) 4780) | (1536) | (1,7:40) | (0521) | (1,1:3.1)
5 i} 3.6 18 0.9 0.9 2.4
Zeny (N=923) (2550) | (1129 | (041.7) | (041.7) | (1.536)
Vékova skupina
i 107 2.6 5.1 3.1 3.6
15-24 (N=196) (6.8:15,9) | (0.859) | (259.2) | (1165 | (14:7.2)
: 6.1 2.9 2.1 11 3.2
25-44 (N=627) (4382) | (1745 | (1185 | (0523) | (2.049)
: 4.4 2.3 16 0.5 14
45-64 (N=562) (2965 | (12:3.9) | (0.7:3.0) | (0.111.6) | (0.6:2.8)
: 1.0 0.5 0.0 0.5 1.0
65+ (N=421) (0324) | (0.11.7) | (0,0:0.9) | (0.1:1,7) | (0,3:24)
Misto bydiisté
o 5.4 2.4 19 1A 2.1
Mésto (N=1404) 4367) | (1.633) | (1,328) | 0718) | (1430)
: 3.0 1.2 12 0.5 2.2
Venkov (N=402) (1,652) | (0429 | (04:29) | (0118 | (1,04.2)
V2d&lan?

- : 45 2.8 12 0.5 17
Z5 a SOU (N=603) (3.0:64) | (1.7:45) | (0524) | (0.1:14) | (0830)
- - 3.9 12 15 12 2.1
SS s maturitou (N=660) | (s 6:57) | (0.5:24) | (0.7:28) | (0.524) | (1,2:35)
& (N= 4,0 2,3 1,4 0,3 2,3
VS (N=347) (22%6.7) | (1.045) | (0533) | (0.011.6) | (1,0:45)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

1Zahrnuje kazdodenni i pfilezitostné (méné casto nez denné, ale alespon jednou mési¢né) uzivani EC
2Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

V roce 2019 uzivalo elektronické cigarety celkem 4,9 % osob, pfiemz denné uziva elektronickou

cigaretu 2,1 % uzivateld, vice muzi nez zeny. NejvétSi podil uzivatell zaznamenavame ve
vékové skupiné 15-24 let (Tabulka 8). V dennim uzivani ale jizZ mezi vékovymi skupinami rozdily

nejsou.

V porovnani s rokem 2018 (4,6 %) doSlo k naristu uzivateld u Zen i u muzud. Ve vékové skupiné

15-24 let doSlo ke zvySeni poctu uZivatell ze 7,5 % v roce 2018 na 10,7 % v roce 2019 (Graf 7).



Graf 7: UZivatelé elektronické cigarety celkem (denni a pfilezitostni)

7,0
6,0
50 =4
4,0 - e
%
2,0 -
2,0
110 n
0,0 -
2013 2014 2013 2016 Z017 2018 2019

Tabulka 9 - Uzivatelé elektronickych cigaret (EC) ve vztahu ke koufeni klasickych cigaret
podle vybranych demografickych charakteristik (Priorita 1)

Demograficka Soucasné uzivatel/lka | Byvaly/a kurak/kuracka | Pred uzivanim EC
charakteristika klasickych cigaret klasickych cigaret jsem nekouril/a
Procenta (95% Cl)
_ 457 37,0 17,3
Celkem (N=127) (36.8;54,7) (28,6:46.0) (11,2:25,0)
Pohlavi
I 47,2 36,1 16,7
Muzi (N=72) (35,359,3) (25,1;48,3) (8.9:27,3)
. _ 43,6 38,2 18,2
Zeny (N=55) (30,3;57,7) (25,4;52,3) (9,1;30,9)
Vékova skupina
_ 46,4 35,7 17,9
15-24 (N=28) (27,5:66,1) (18,6;55,9) (6,1;36,9)
_ 43,1 37,9 19,0
25-44 (N=58) (30,256,8) (25,5:51,6) (9,9;31.4)
_ 48,5 39,4 12,1
45-64 (N=33) (30,8:66,5) (22,9:57.,9) (3,4;28,2)
_ 50,0 25,0 25,0
65+ (N=8) (15,7;84,3) (3,2:65,1) (3,2:65,1)
Misto bydlisté
i _ 47,2 36,8 16,0
Mésto (N=106) (37,4;57,1) (27,6:46.7) (9.6:24.4)
~ 38,1 38,1 23,8
Venkov (n=21) (18,1:61,6) (18,1;61,6) (8,2;47,2)
Vzdélani
N _ 51,4 40,5 8,1
N ] _ 40,0 32,5 27,5
SS s maturitou (N=40) (24,9:56,7) (18,6:49,1) (14,6;43,9)
- 455 40,9 13,6
VS (N=22) (24,4:67,8) (20,7;63,6) (2,9;34,9)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.



Z tabulky 9 je patrné, Ze témér polovina (45,7 %) uzivatell elektronickych cigaret uvadi, ze
soucasné koufi i klasické cigarety; 37,0 % uzivateld jsou byvalymi kufaky klasickych cigaret a
17,3 % uzivatell pfed uzivanim EC nikdy nekoufilo. Misto bydlisté, vzdélani ani pohlavi nema na
zpUsob uzivani elektronickych a klasickych cigaret vliv. Naopak zastoupeni uzivani obou typu
cigaret se méni se vzrustajicim vékem, a to ve prospéch koufeni klasickych cigaret.

Tabulka 10 - Souéasni uzivatelé elektronické cigarety — elektronické cigarety s nikotinem a
bez nikotinu (Priorita 1)

Uzivani Elektronickeé Elektronickeé Elektronické cigarety
elektronickych cigarety cigarety bez obc¢as obsahujici Nevim
cigaret s nikotinem nikotinu nikotin
Procenta (95% Cl)
_ 53,5 26,8 14,2 55
Celkem (N=127) (44,5:62,4) (19,3;35,4) (8,6:21,5) (2,2;11,0)
Pohlavi
o 56,9 23,6 13,9 5,6
Muzi (N=72) (44,7:68,6) (14,4:35,1) (6,9;24,1) (1,5;13,6)
3 _ 491 30,9 14,5 5,5
Zeny (N=55) (35,4:62,9) (19,1,44,8) (6,5:26,7) (1,1,15,1)
Misto bydlisté
- _ 53,8 29,2 14,2 2,8
_ 52,4 14,3 14,3 19,0
Venkov (N=21) | (29,8:74.3) (3,0;36,3) (3,0:36,3) (5:4:41.9)
Kuractvi tabaku v
soucasnosti '
_ 53,5 23,9 16,9 5,6
Ano (N=71) (41,3:65,5) (14,6;35,5) (9,0:27,7) (1,6:13,8)
_ 53,6 30,4 10,7 5,4

95% CI - 95% interval spolehlivosti

1Zahrnuje kazdodenni i pfilezitostné (méné ¢asto nez denné) koufeni

Vice nez polovina (53,5 %) souCasnych uzivatell elektronickych cigaret uziva elektronické
cigarety s nikotinem, a to bez vyznamného rozdilu mezi pohlavimi. Elektronické cigarety bez
nikotinu uziva 26,8 % uzivatell. Néktefi uzivatelé (14,2 %) kombinuji uzivani elektronickych
cigaret s nikotinem a bez nikotinu (Tabulka 10). Mezi uzivateli elektronické cigarety s nikotinem je
55,8 % soucasnych kufakul tabaku.



Tabulka 11 - Nejcastéji
elektronickych cigaret

pouzivané mnozstvi nikotinu obsazené v naplnich do

Demograficka .
charakteristika 1-3 mg/1ml 4-9 mg/iml | 10-18 mg/1iml | 19 a vice mg/1 ml
Procenta (95% Cl)
: 22.1 58,1 174 2.3
Celkem (N=86) (13.9.32.3) | (47,0:68.7) | (10,1:27.1) (0,3:8.1)
Pohlavi
o 15.7 60,8 21,6 2.0
Muzi (N=51) (7,0:28,6) | (46,1:74,2) | (11,3:3573) (0,0:10,4)
B : 314 54,3 114 2.9
Zeny (N=35) (16.9:493) | (36,6:71,2) | (3,2:26.7) (0.1:14.9)
Vékova skupina
i 143 71,4 143 0.0
15-24 (N=14) (1,8:42.8) | (41,9:91,6) | (1,8:42.8) (0,0:23.2)
: 16,7 571 23,8 2.4
25-44 (N=42) (7.0314) | (41,072,3) | (12,1:39,5) (0,1:12,6)
; 26,1 60,9 8,7 43
45-64 (N=23) (102:484) | (385:80,3) | (1,1:28,0) (0.1:21,9)
: 57.1 28,6 143 0,0
65+ (N=7) (18,4:90,1) (3,7:71,0) (0,4;57,9) (0,0;41,0)
Misto bydlisté
o 22,2 58,3 181 14
Mésto (N=72) (13.3:33.6) | (46,1:69.8) | (10,0:28.,9) (0,0.7.5)
; 21,4 57,1 143 7.1
Venkov (N=14) (47:508) | (28.9:82,3) | (1,8:42.8) (0,2:33,9)
Vzd&lani T
- } 71 57.1 32,1 3.6
ZS a SOU (N=28) (0,9:235) | (37.2:75,5) | (15.9:52.4) (0,1:18.3)
- - 39,3 46,4 10,7 3,6
SS s maturitou (N=28) | >y 5594y | (275:66.1) | (2.3:28.2) (0.1:18.3)
- 25,0 68,8 6.3 0.0
VS (N=16) (7.3:52.4) | (41,3:89,0) |  (0,2:30,2) (0,0:20,6)

95 % CI - 95% interval spolehlivosti
1Zahrnuje kazdodenni i prilezitostné (méné Casto nez denné) uzivani EC

Tabulka 11 znazorfiuje jak silné naplné, z hlediska obsahu nikotinu, souc€asni uZzivatelé
elektronickych cigaret nejCastéji uzivaji. Zrespondentl, ktefi uZivaji elektronické cigarety
s nikotinem vice nez polovina (58,1 %) uvadi, Zze pouziva naplné s obsahem nikotinu 4-9

mg/1 ml.



Tabulka 12 - Soucasni uzivatelé elektronické cigarety — dlivod uzivani elektronické
cigarety podle vybranych demografickych charakteristik (Priorita 1)

Prostredek
ukonceni
Demograficka 200 . « Mer_1S| Nizsi Experime VS Jiny
charakteristika omezeni SkOdlIVOS? cena ntovani tolel:ance divod
koureni pro zdravi okoli k EC
klasickych
cigaret
Procenta (95% Cl)
Celkem 25,2 28.3 118 236 35,4 10,2
(N=127) (17.9:337) | (20,7:37,0) | (6,8:18.7) | (16,5:32,0) | (27.2:44.4) | (5.6:16.,9)
Pohlavi
Musi (N=72) 22,2 34,7 12,5 181 38,9 9.7
(13,3:33,6) | (23,9;46,9) | (5,9:22,4) | (10,0:28,9) | (27.6:51,1) | (4,0:19,0)
Zony (N=55) 29,1 20,0 10,9 30,9 30,9 10,9
(17.6:42,9) | (10,4:33,0) | (4,1:22.2) | (19,1:44.8) | (19,1:44.8) | (4,1:22,2)
Vékova skupina
17.9 17.9 143 42,9 32.1 107
15-24 (N=28) 6.1:36.9) | (61:36,9) | (4.0:32.7) | (24.5:62.,8) | (15.9:52.4) | (2,3:28.2)
25.9 36,2 10,3 17,2 31,0 12.1
25-44 (N=58) (15.3:39,0) | (24,0:49,9) | (3.9:21.2) | (8.6:29.4) | (19,5:445) | (5.0:23,3)
24,2 24.2 9.1 15.2 54.5 9.1
45-64 (N=33) (111:42.3) | (111:42,3) | (1,9:24.3) | (51:31,9) | (36,4:71.9) | (1.9:24.3)
65+ (N=5) 50,0 25,0 25,0 37,5 0.0 0.0
(157:84.3) | (3,2:65,1) | (3,2:651) | (8,5:755) | (0,0:36,9) | (0,0:36,9)
Misto bydlisté
. 28,3 27.4 12,3 23,6 32,1 13
Mésto (N=106) | 5,0.37.9) | (19.1:36.9) | (6.7:20,1) | (15.9:32,8) | (23.3:41.8) | (6,0:18.9)
Venkov (N=21) 9.5 33,3 9.5 238 52.4 4.8
(1.2:30,4) | (14.6:57.0) | (1,2:30.4) | (8.2:47.2) | (29.8:74.3) | (0,1:23,8)
Vzd8lani’
ZS a SOU 29,7 35,1 16,2 10,8 29,7 8.1
(N=37) (15.9:47,0) | (20,2:52,5) | (6,2:32,0) | (3.0:25.4) | (15.9:47.0) | (1,7:21.9)
SS s mat. 25,0 32,5 10,0 20,0 37,5 7,5
(N=40) (127:412) | (18,6:49,1) | (2,8:23.7) | (9.1:356) | (22.7:54.2) | (1,6:20,4)
VS (N=22) 27.3 22.7 4.5 27.3 45,5 18.2
(107:50,2) | (7.8:454) | (01:22.8) | (10.7:50.2) | (24.4:67.8) | (5,.2:40,3)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Respondenti mohli uvést vice moznosti, pro¢ uzivaji elektronické cigarety. Z vysledku je patrné,
ze 35,4 % uziva elektronické cigarety z dlivodu vétsi tolerance okoli k ttmto vyrobkim nebo
z pfesvédCeni o jejich mensi Skodlivosti pro zdravi (28,3 %). Urcita ¢ast uzivatell (25,2 %)
spatfuje v uzivani elektronickych cigaret prostfedek ukonéeni nebo omezeni koufeni klasickych
cigaret, a to zejména uzivatelé Zijici ve méstech. DalSim duvodem k uzivani elektronické cigarety
byva touha experimentovat (23,6 %); ta je zastoupena vice u Zen nez u muzu. Jako jiny duvod
uzivani uvadi respondenti nepfitomnost zapachu, lepsi chut nebo absence ranniho kasle. U
nejvySsi vékové skupiny nad 65 let je jednoznacné nejsilngjSim motivem k uzivani elektronické

cigarety snaha o ukoné&eni ¢i ometeni koufeni béznych cigaret.



Graf 8: Soucasni uzivatelé elektronické cigarety - duvod uzivani elektronické cigarety
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Tabulka 13 - Podrobny prehled uzivani bezdymnych tabakovych vyrobki - zvykaci,

Snupaci a dalsi formy tabaku, které se vkladaji do ust, ale nekoufi se (Priorita 1)

Celkem Muzi Zeny
Podle rozsahu uzivani (N=1806) (N=883) (N=923)
Procenta (95% Cl)

. . . . 4,2 5,9 2,5
Soucasni uzivatelé bezdymného tabaku (3.3:5.2) (4.4:7.7) (16:3.7)
Denni uzivatelé 0.9 15 0.4

(0,5;1,5) (0,8;2,5) (0,1;1,1)
Prilezitostni uzivatelé 312 414 211
(2,4;4,1) (3,2;6,0) (1,2;3,2)
" . " P ., . 95,8 94,1 97,5
V soucéasné dobé neuzivaji bezdymny tabak (94,8:96,7) | (92,3:95.6) | (96,3;984)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

sledovaném vzorku populace vyskytuje v omezené mife. Soucasni uzivatelé predstavuji 4,2 % a
denné bezdymné tabakové vyrobky uzZiva necelé jedno procento. Tyto vyrobky Castéji uzivaji
muzi nez zeny, rozdil mezi pohlavimi je statisticky vyznamny (5,9 % vs. 2,5 %, p<0,001).



Tabulka 14 - Soucasni uzivatelé bezdymnych tabakovych vyrobkll zahfivajicich tabak
podle vybranych demografickych charakteristik

. . Méné nez
Méné nez Y
D " - . - tydné, ale P
emograficka Uzivatelé Denné denné, ale alespof Méné nez
charakteristika celkem! nejméné 'edrlloou meésicneé
jednou tydné jednou
mesiche
Procenta (95% Cl)
; 32 22 0.6 0.4 12
Celkem (N=1806) (2,4:4,1) (1,5:2.9) 0311 | (0209 | (0818
Pohlavi
o 33 22 0.6 0.6 12
Muzi (N=883) (2,2:4.7) (1,3:3,3) 0213) | (0,213 | (0,62,2)
» ~ 31 2.2 0.7 0.3 12
Zeny (N=923) (2,1:4,5) (1,3:3,3) 0214) | 0109 | (0621
Vékova skupina
_ 77 41 2.0 15 36
15-24 (N=196) (4,3:12,3) (1,87,9) 0651) | (0344) | (1472)
_ 43 3,2 0.3 0.8 1.9
25-44 (N=627) (2,9:6,2) (2,04,9) 0,01,1) | (0319 | (1,03,3)
; 2.7 18 0.9 0.0 0.4
45-64 (N=562) (1,5:4.4) 0,9:3,2) 0321) | 0007 | (0013)
~ 0.2 0.2 0.0 0.0 0.2
65+ (N=421) 0,0:1,3) (0,0:1,3) (0,00,9) | (0,009 | (0,0:1,3)
Misto bydlisté
3 ~ 36 23 0.7 0.6 12
Mésto (N=1404) (2,7:4,7) (1,6:3,2) (0,3:1,3) 0211) | (07:1,9)
~ 2.0 17 0.2 0.0 12
Venkov (N=402) (0,9:3.9) (0,7:3,6) (0,0:1,4) (0,0:0.9) | (0,4:2,9)
VZaSIEnT 2
5 ~ 23 20 0.2 0.2 05
Z5aSOUN=603) | (1339 (1,0:3,5) (0009 | (0009 | (0,1:14)
SS s maturitou 2,3 1,4 0,3 0,6 1,4
(N=660) (1,3;3,7) (0,6;2,6) (0,0;1,1) (0,2;1,5) (0,6;2,6)
< o 4,0 29 1.2 0.0 0.9
VS (N=347) (2,2:6.7) (1,4:5,2) 0329 | 001,1) | (0225)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
1Zahrnuje kazdodenni i prilezitostné (méné Gasto nez denné, ale alespoil jednou mési¢né) uzivani bezdymnych
tabakovych vyrobkl zahfivajicich tabak
2Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Podle udaju respondentl, bezdymné vyrobky zahfivajici tabak v sou¢asné dobé uziva 3,2 %
respondentl, kde 2,2 % tyto vyrobky uziva denné. V zastoupeni uzivateli podle pohlavi neni
rozdil. Nejvice uzivatelll spada do vékové kategorie 15-24 let, uzivani s vékem postupné klesa.

Vzdélani ani misto bydli§té nema na uzivani téchto vyrobkl vyrazny vliv (Tabulka 14).

Z pohledu pouzivani naplni do téchto vyrobk(, vétSina respondentu (73) uvadi, Zze pouziva
naplné Heets (IQOS), v priméru 6,5 naplné denné. Pouzivani napini Neo (GLO) uvedlo pouze 6
respondentd, v priméru 3,4 naplné za den. Jiné naplné neuvedl Zadny respondent.



Tabulka 15 - Uzivani bezdymnych tabakovych vyrobka zahfivajicich tabak ve vztahu ke
koureni klasickych cigaret (KC) a uzivani elektronickych cigaret (EC) podle vybranych
demografickych charakteristik (Priorita 1)

Pred uzivanim
bezdymnych
. . . . L. L vyrobku
Demograficka §9uca§n? quucasne vB:yvaI)v(Iav |v3.y el zahrivajicich
. . kurak/kuracka | uzivatel/ka | kurak/kuracka | uzivatel/ka ;
charakteristika KC EC KC EC tabak
nekouril/a KC
ani neuzival/a
EC
Procenta (95% Cl)
: 40,0 25.0 40,0 6.3 10,0
Celkem (N=80) |  »95.516) | (16,0:35.9) | (29.2551,6) | (2.1:14,0) (4,4:18.,8)
Pohlavi
o 45,0 32,5 42,5 5.0 5,0
Muzi (N=40) (29.3:615) | (18,6:49,1) | (27.0:59.1) | (0.,6:16,9) (0,6:16.9)
Zony (N=40) 35,0 175 37,5 75 15,0
y (206:51,7) | (7.3:32,8) | (22,7:542) | (1,6:20,4) (5,7:29,8)
Vékova skupina
: 36,4 18.2 36,4 45 13.6
15-24 (N=22) (17.2:59.3) | (52:403) | (17.2:59.3) | (0,1:22.8) (2,9:34.0)
; 35,9 28,2 51,3 103 5.1
25-44 (N=39) (212:52.8) | (15,0:44,9) | (34.8:67.6) | (2.9;24.2) (0,6:17.3)

: 52,6 26,3 21,1 0.0 158
45+ (N=19) (28.9:756) | (9,1:51,2) (6,1:45.6) (0,0:17,6) (3,4:39.6)
Misto bydiists

o 41,8 25.4 40,3 6.0 9,0
Mésto (N=67) (29.8:545) | (15,5:37.5) | (28,5:53.0) | (1,7:14.6) (3,4:18,5)
Venkov (N=13) 30,8 23,1 38,5 7.7 15.4

(9,1:61.4) (5:53,8) (13,9:684) | (0,2:36,0) (1,9:45.4)
Vzd&iani 7
ZS a SOU 41,2 29.4 41,2 5.9 0,0
(N=17) (18.4:67.1) | (10,3:56,0) | (18,4:67,1) | (0,1:28,7) (0,0:19,5)
SS s maturitou 45,8 29,2 33,3 8,3 16,7
(N=24) (256:67.2) | (12.6:51.1) | (15,6:55,3) | (1,0:27,0) (4.7:37.4)
VS (N=17) 35,3 23,5 52,9 5.9 5,9

(142:617) | (6,8499) | (27.877.0) | (0,1:28,7) (0,1:28,7)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Z tabulky 15 vyplyva, Zze 40 % uzivateld vyrobku zahfivajicich tabak zaroven koufi klasické
cigarety (KC). Stejné procento uzivatell uvadi, Ze jsou byvalymi kufaky. Spole¢né uzivani
vyrobkd zahfivajicich tabak a uzivani elektronickych cigaret (EC) udava 25 % respondentd.
Kategorie 45-64 let a 65+ byly slou€eny z dlivodu malého poctu respondentd.



Tabulka 16 - Nazor respondenti na Skodlivost koureni klasickych cigaret (KC) v porovnani

s uzivanim elektronickych cigaret

zahrivajicich tabak

(EC)

nebo bezdymnych

tabakovych vyrobku

EC a bezdymné
Demograficka Neni mezi nimi KC jsou nejvice vyrobky zahfivajici
charakteristika rozdil Skodlivé tabak jsou vice
Skodlivé nez KC
Procenta (95% Cl)
_ 50,2 36,8 13,0
Celkem (N=1806) (47,9:52,6) (34,5;39,0) (11,5,14,7)
Pohlavi
- 48,7 37,4 13,9
Muzi (N=883) (45,4:52,1) (34,2;40,7) (11,7;16,4)
. ~ 51,7 36,2 12,1
Zeny (N=923) (48,4;54,9) (33,1;39.4) (10,1;14,4)
Vékova skupina
_ 40,3 46,4 13,3
15-24 (N=196) (33,4:47,5) (39,3;53,7) (8,9;18,8)
_ 45,3 39,9 14,8
25-44 (N=627) (41,3:49,3) (36,0:43,8) (12,1;17,9)
~ 52,0 34,7 13,3
45-64 (N=562) (47,7:56,2) (30.,8;38,8) (10.6:16.4)
~ 59.9 30,4 9,7
65+ (N=421) (55,0;64,6) (26,0;35,0) (7,1;13,0)
Misto bydlisté
v ~ 48,5 38,7 12,8
Mésto (N=1404) (45,9;51,2) (36,1;41,3) (11,1;14,7)
_ 56,2 30,1 13,7
Venkov (N=402) (51,2:61,1) (25,7;34,8) (10,5;17,4)
Vzdélani
" _ 55,2 30,8 13,9
ZS a SOU (N=603) (51,2:59,2) (27,2:34,7) (11,3;17,0)
SS s maturitou 49,4 37,4 13,2
(N=660) (45,5;53,3) (33,7:41.2) (10.7:16,0)
. 48,7 40,3 11,0
VS (N=347) (43,3:54,1) (35,1;45,7) (7,9,14,7)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi (N=1610).

Z tabulky 16 je patrné, Ze 50,2 % respondentl nespatfuje rozdil ve Skodlivosti koufeni klasickych
cigaret v porovnani s uzivanim EC nebo vyrobkd zahfivajicich tabak. Vice nez tfetina (36,8%)
respondentd povazuje za nejvice Skodlivé klasické cigarety v porovnani s ostatnimi uvedenymi

vyrobky.



Tabulka 17 - Expozice tabakovému koufri v prostiedi domova v poslednich 30 dnech podle
rozsahu kurackych navyku a vybranych demografickych charakteristik (Priorita 2)

Respondenti vystaveni tabakovému kouri doma

Demograf_icl_(a' Celkem Nekufaci
charakteristika (N=1806) (N=1357)
Procenta (95% Cl)
14,1 7,7
Celkem (12,5;15,8) (6,4:9,3)
Pohlavi
Muzi 159 >
(13,5;18,4) (6,3;10,8)
Fen 12,4 7,2
y (10,3;14,6) (5,5:9,4)
Vékova skupina
17,9 15,2
15-24 (12,8;23,9) (9,9;22,0)
12,1 6,4
25-44 (9,7;14,9) (4,3:9,1)
14,8 6,4
45-64 (11,9;18,0) (4,2;9,3)
14,3 7,7
65+ (11,1:18,0) (5,2;,11,1)
Misto bydlisté
Mésto 13,7 e
(12,0;15,7) (6,3;9,6)
15,2 7,4
Venkov (11,8:19,1) (4,8;10,9)
Vzdélani?

N 17 4 7,3
ZS a SOU (14,5;20,7) (5,0;10,2)
N . 12,7 7,8
SS s maturitou (10,3;15,5) (5,6;10,4)
- 8,6 4,3
VS (5,9:12,1) (2,3;7.,4)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

V porovnani s rokem 2018 (18,7 %) doSlo v roce 2019 k poklesu mnozstvi osob, ktefi jsou ve
svych domovech vystaveni tabakovému koufi — celkem 14,1 % (Graf 9), u nekuraku je to pfiblizné
polovina (7,7 % osob). Nadale pfetrvava skute€nost, Ze nejvy3si podil na téchto poétech ma
nejmladsi vékova skupina 15-24 let, do které spada i mladez ve véku 15-18 let.

Podle dosazeného vzdélani je pozorovan rozdil ve prospéch osob s vysokoskolskym vzdélanim,

podle mista bydlisté rozdil pozorovan neni (Tabulka 17).



Graf 9: Respondenti vystaveni tabakovému koufi doma v poslednich 30 dnech
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Graf 10: Respondenti vystaveni tabakovému koufi ve vnitfnich prostorach pracovisté
v poslednich 30 dnech
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Tabulka 18 - Expozice tabakovému koufi ve vnitinich prostorach pracovisté v poslednich

30 dnech podle rozsahu kurackych navykda a vybranych demografickych charakteristik

(Priorita 2)

Demograficka
charakteristika

Respondenti vystaveni tabakovému koufi na pracovisti

Celkem (N=1806)

Nekufaci (N=1357)

Procenta (95% Cl)
Celkem 16,2 13,5
(14,5:17,9) (11,7:15,4)
Pohlavi
Muzi 195 16,5
(16,9:22,2) (13,7:19,6)
Son 13,0 10,9
y (10,9;15,3) (8,8;13,4)
Vékova skupina
18,4 6.2
15-24 (13,2:24,5) (4,1:8,9)
211 17,7
25-44 (17,9:24.5) (14,3:21,5)
174 16,0
45-59 (14,4:20,8) (12,6:20,0)
6,2 3,2
65+ (4,1:8,9) (1,6:5,6)
Misto byalisté
Mosto 161 13,7
(14,2:18 1) (11,6:15,9)
Venkov 16,4 12,9
(12,9:20,4) (9,4:17,2)
Vzdélani’
N 14,9 10,9
Z5asS0u (12.2:18,0) (8.1:14,3)
5 ) 16,5 141
SS s maturitou (13,8:19,6) (11,3;17,5)
- 16.4 13,7
VS (12.7:20.8) (9.9:18,3)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Zahrnuje podil respondentl vystavenych tabakovému koufi ve vnitfnich prostorach pracovisté z celkového poctu
respondentl a z po¢tu nekufakd. Nezahrnuje respondenty pracujici z domova.
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Podil muzi exponovanych tabakovému koufi na pracovisti je v celém souboru vyssi v porovnani
se zenami; stejné je to i v pfipadé nekufakd. Bydlisté ani vzdélani v tomto pfipadé nehraji

vyznamnou roli (Tabulka 18).

V porovnani s rokem 2018 je mnozstvi osob exponovanych tabakovému koufi na pracovisti témer
shodné (16,9 % vs. 16,2 %). Procento nekufakl vystavenych tabakovému koufi v uzavienych
prostorach na pracovisti je nutno i pfes zakonem zakotvenou ochranu sledovat.



Tabulka 19 - Soucasni kuraci, ktefi se pokusili v pribéhu poslednich 12 mésict prestat
koufit, vyhledali zdravotni péci a bylo jim doporuéeno prestat koufit ¢i nabidnuta Iééba

(Priorita 3)
Odvykani koureni a vyhledani zdravotni péce
Demograficka - Navstivili Dostali radu, .
charalgteristika vl'-‘okusm se 1 zdravotnické aby prestali 2] r’lgblgnuta
pre(s:la=t4lzgl)1rlt zarizeni' koufit? (Ir\?:; 1“" 6)
(N=449) (N=216)
Procenta (95% Cl)

Celkem 28,7 48,1 35,6 2,8
(24,6;33,2) (43,4;52,8) (29,3;42,4) (1,0;5,9)

Pohlavi

Musi 27,1 46,9 41,3 4.1
(21,8;33,0) (40,7;53,2) (32,4;50,6) (1,4;9,4)

Zeny 30,9 49,7 28,4 1,1
(24,4;38,0) (42,4;57,0) (19,6;38,6) (0,0;5,7)

Vékova skupina

15-24 33,3 37,8 11,8 0,0
(20,0;49,0) (23,8;53,5) (1,5;36,4) (0,0;19,5)

25-44 29,1 45,1 26,6 1,3
(22,5;36,5) (37,6;52,8) (17,3;37,7) (0,0;6,9)

45-59 29,3 49,0 41,6 2,6
(22,3;37,1) (41,0;57,1) (30,4;53,4) (0,3;9,1)

65+ 23,6 59,7 51,2 7,0
(14,4;35,1) (47,5;71,1) (35,5;66,7) (1,5;19,1)

Misto bydlisté

Mésto 30,0 47,6 35,9 1,8
(25,3;35,0) (42,3;52,9) (28,7;43,6) (0,4;5,1)

Venkov 23,9 50,0 34,8 6,5
(15,6;33,9) (39,4;60,6) (21,4;50,2) (1,4;17,9)

Vzdélani®

= 22,0 51,8 394 2,0

ZSasou (16.3:28.5) (44.5:59 1) (29.7:49.7) (0.2:7.1)

SS s maturitou 333 43,8 33,3 4.8
(25,7;41,7) (35,5;52,3) (22,0;46,3) (1,0;13,3)

Vs 34,8 53,6 40,5 2,7
(23,7;47,2) (41,2;65,7) (24,8;57,9) (0,1;14,2)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Tyka se soucasnych kufak;

2Tyka se souéasnych kuiaku, ktefi navstivili zdravotnické zafizeni b&hem poslednich 12 mésicu;
3 Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Necela tretina (28,7 %) sou€asnych kufakl se v pribéhu posledniho roku pokusila pfestat koufit
(muzi 27,1 %, Zzeny 30,9 %). Nejvétsi procentualni zastoupeni téch, ktefi se pokusili pfestat, bylo

ve skupiné nejmladsich kufakd (1524 let). NejvySSi snahu zanechat koufeni maiji respondenti

s vysoko$kolskym vzdélanim, s niz§im vzdélanim toto usili klesa (Tabulka 19).

V porovnani s rokem 2018 je podil osob, kterym lékaf doporucil pfestat koufit téméf shodné (Graf
11); procento takovych osob stoupa s dosazenym vékem pacientd. Pouze Sesti osobam byla
soucasné s doporucenim, aby prestal koufit nabidnuta také Ié¢ba (pfimo na misté, doporuceno



Graf 11: Soucasni kuraci, kterym bylo Iékafem v pribéhu poslednich 12 mésicu
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Procenta jsou vypoctena z celku sou¢asnych kufaku, ktefi navstivili zdravotnické zafizeni béhem
poslednich 12 mésicq;

Tabulka 20 - Respondenti, ktefi si v§imli béhem poslednich 30 dni informaci o zdravotnich
rizicich koufeni €i uzivani tabaku nebo povzbuzujicich k zanechani koufreni v novinach
nebo ¢asopisech ¢Ci televizi podle rozsahu kurackych navyka a vybranych demografickych
charakteristik (Priorita 4)

Pohlavi Vék (v letech) Misto bydlisté
Umisténi Celkem -
mistent Muzi Zeny 15-24 225 Mésto Venkov
Procento (95 % Cl)

Celkem 58,5 56,7 60,1 54,6 58,9 57,3 62,4
(N=1806) | (56,2;60,8) | (53,4:60,0) | (56,9;63,3) | (47,3;61,7) | (56,5;61,4) | (54,7;59,9) | (57,5:67,2)
fﬁ%fi‘?"' 63,0 61,2 65,4 66,7 62,6 63,3 62,0
(N=449) (58,4:67,5) | (55,0;67,2) | (58,2;72,2) | (51,0;80,0) | (57,7:67,4) | (58,1:68,3) | (51,2;71,9)
Nekufaci? 57,0 54,9 58,7 51,0 57,7 55,3 62,6
(N=1357) | (54,3;59,6) | (50,9;58,8) | (55,1;62,3) | (42,7;59,2) | (54,9;60,5) | (52,2;58,3) | (56,9;68,0)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
Zahrnuje denni a pfileZitostné (méné Casto nez denné) kufaky;

2Zahrnuje byvalé kufaky a celoZivotni nekuraky;

Celkové si vice nez polovina dotazanych osob vSimla béhem poslednich 30 dni informaci proti
koufeni cigaret v novinach ev. ¢asopisech, ¢i v televizi.

Nebyl zaznamenan vyrazny rozdil mezi muzi ¢i zenami, ani mezi vékovymi kategoriemi ¢i mistem

bydli§ts.

Castsji si takovych informaci v8imli sou¢asni kuFaci nez nekuraci (Tabulka 20).




Tabulka 21 - Souhlas respondentil se zavedenim zakona €. 65/2017 Sb., O ochrané zdravi
pred Skodlivymi uéinky navykovych latek (tzv. protikuracky zakon)

Demograficka charakteristika Ano Ne Nevim
Procenta (95% Cl)
- 74,4 118 137
Celkem (N=1806) (72,3:76,4) (10,4;13,4) (12,2;15,4)
Pohlavi
. 70,0 15,3 147
Muzi (N=883) (66,8;73,0) (13,0;17,8) (12,4,17,2)
- - 78,7 8,6 12,8
Zeny (N=923) (75,9;81,3) (6,8;10,6) (10,7;15,1)
Vékova skupina
~ 76,0 10,2 13,8
15-24 (N=196) (69,4;81,8) (6,3;15,3) (9,3,19.4)
_ 75,8 11,5 12,8
25-44 (N=627) (72,2;79,1) (9,1;14,2) (10,2;15,6)
~ 70.3 15,3 14,4
45-64 (N=562) (66,3;74,0) (12,4;18,5) (11,6;17,6)
_ 77,2 8,6 14,3
65+ (N=421) (72,9:81,1) (6,1;11,6) (11,1;18,0)
Misto bydlisté
5 ~ 73,6 12,4 14,0
Mésto (N=1404) (71,2,75,9) (10,7;14,2) (12,3;16,0)
_ 77,4 10,0 12,7
Venkov (N=402) (73,0;81,4) (7,2,13,3) (9,6;16,3)
Vzdélani !

. _ 68,0 16,9 15,1
ZS a SOU (N=603) (64,1;71,7) (14,0;20,2) (12,3;18,2)
. . _ 77,9 9,1 13,0
SS s maturitou (N=660) (74,5:81,0) (7,0;11,5) (10,6;15,8)
“ 78,1 9,2 12,7
VS (N=347) (73,4;82,3) (6,4;12,8) (9,4;16,6)

95 % CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Z tabulky 21 vyplyva, Ze témér tfi Ctvrtiny dotdzanych osob (74,4 %) souhlasi se zavedenim tzv.
protikufackého zékona (Graf 12).

Tabulka 22 - Souhlas respondentil se zavedenim zakona €. 65/2017 Sb., O ochrané zdravi
pred skodlivymi uéinky navykovych latek (tzv. protikuracky zakon) — kuraci vs. nekuraci

Demograficka charakteristika Ano Ne Nevim
Procenta (95% Cl)

o 83,1 5,2 11,6
Nekuraci (N=1357) (81,0:85,1) (4.1:6.,6) (10,0;13,5)
o 48,1 31,8 20,0
Kuraci (N=449) (43,4:52,8) (27,6:36,4) (16,4:24,1)

95 % CI - 95% interval spolehlivosti

Souhlas se zavedenim vySe zminéného zakona vyjadfilo 83,1 % nekufakl, ale pouze necela
polovina kufakud (Tabulka 22, Graf 13).




Graf 12: Souhlas respondentu se zavedenim zakona ¢. 65/2017 Sb., O ochrané zdravi pred
Skodlivymi ucinky navykovych latek (tzv. protikuracky zakon)
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Graf 13: Souhlas respondentu se zavedenim zakona ¢. 65/2017 Sb., O ochrané zdravi pred
Skodlivymi ucinky navykovych latek (tzv. protikuracky zakon) — kuraci vs. nekuraci
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Tabulka 23 - Soucasni kufaci, ktefi si béhem poslednich 30 dnlG vsSimli zdravotniho
varovani na krabi¢kach cigaret, a zvazovali v souvislosti s tim, ze zanechaji koufeni, podle
vybranych demografickych charakteristik (Priorita 4)

Soudéasni kufaci', ktefi...
i vaimli zd ih . . | zvazovali, ze v souvislosti
Demograficke stvsimil zb rlaylg il vatrovanl se zdravotnim varovanim
charakteristiky na a("‘l°=:4g;gare koufeni zanechaji2
(N=412)
Procenta (95% Cl)
918 184
Celkem (88,8:94.1) (14,8:22.5)
Pohlavi
Muzi 90.3 13,7
(86,0:93,6) (9.6:18.8)
Son 93.7 246
y (89,3:96.7) (18,5:31,6)
Vékova skupina
956 116
15-24 (84,9:99.5) (3,9:25.1)
89,1 16,7
25-44 (83,6:93,3) (11,2:23.5)
93.6 259
43-59 (88,6:96.,9) (19,0:33,7)
91,7 10,6
65+ (82.7:96.9) (4.4:20.6)
Misto bydlisté
Mosto 905 18.6
(86,9:93.3) (14.5:23.3)
Venkov 96,7 18,0
(90,8:99,3) (10,6:27,5)
Vzd&lans
5 93.2 13,5
ZSasou (88.6:96,3) (8.8:19.4)
N ] 91,0 21,4
SS s maturitou (85.1:95.1) (14,7:29.4)
Ve 87.0 317
(76.7:93.9) (20.3:45,0)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Zahrnuje denni a pfilezitostné (méné Gasto nez denné) kufaky;

2 Respondenti, ktefi odpovédéli, Ze se zdravotniho varovani na balicku cigaret vsimli;
3Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Vice nez devét z deseti soucasnych kufakl si vS§imlo zdravotniho varovani na krabicce cigaret.
V porovnani s rokem 2018 se tento udaj neméni (92,2 % vs. 91,8 %). Pouze 18,4 % ztéch
kurakul, ktefi varovani vidéli, vSak toto varovani motivovalo k Uvaze koufeni zanechat, a to vic
zen nez muzu (Tabulka 23, graf 14).

Proti roku 2018 doslo k mirnému 2zvySeni podilu osob, které v souvislosti se
zdravotnim varovanim na bali¢ku cigaret zvazovaly zanechani koufeni (14,1 % vs. 18,4 %).



Graf 14: Soucasni kuraci, ktefi si béhem poslednich 30 dnt vSimli zdravotniho varovani na
krabi¢kach cigaret, a v souvislosti s tim zvazovali, Ze zanechaji koureni
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W Soucasni kuraci, ktefi si vSimli zdravotniho varovéani na balicku cigaret

W Soucasni kuraci, ktefi zvaZovali, Ze v souvislosti se zdravotnim varovanim koureni zanechaji

Graf 15: Jak ovlivnila legislativni zména zakona ¢. 65/2017 Sb.,
pristup respondenti ke koureni
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Tabulka 24 - Jak ovlivnila legislativhi zména zakona ¢. 65/2017 Sb., pristup respondentu ke
koureni

Demograficka D ZMeny | Koufim Zmen|°I/a ISeM | Shazim se Prestal/a
— kourim zpusob
charakteristika stejné méné kouFeni prestat jsem kourit
Procenta (95% Cl)
: 65,7 26,5 13 71 2.2
Celkem (N=449) | (61,1:70,1) | (225:30.8) |  (0.5:2.9) (4999 | (1,14,1)
Pohlavi
o 69,4 23,6 16 6,2 0.8
Muzi (N=258) | (63,4:74,9) | (18,6:29,3) |  (0.43,9) (3699 | (0128)
Zony (N=191) 60,7 30,4 10 8.4 4.2
y (53.4:67.7) | (23.9:37.4) |  (0.1:3.7) 4.9132) | (1881)
Vékova skupina
: 66,7 24.4 6.7 0,0 4.4
15-24 (N=45) (51,0:80,0) | (12.9:39.5) |  (1,4:18,3) 0079 | (05151)
: 61,7 28,6 17 7.4 2.9
2544 (N=173) | (54,1:689) | (22.0:359) | (0.449) | (40:124) | (0956.5)
; 70,7 24,2 0.0 8,9 0.6
4584 (N=157) | (62977.7) | (177317 | (0.0:23) | (50:145) | (0,0:35)
~ 63.9 27.8 0.0 6.9 2.8
65+ (N=72) (51.7:74.9) | (17.9:396) | (0,0:5,0) (23:155) | (0,3:9.7)
Misto bydlisté
L 66,4 25,5 14 7.3 2.2
Meésto (N=357) | (61,271.3) | (21,030,3)| (05:32) | (48105) | (1,0:44)
i} 63,0 30,4 11 6.5 2.2
Venkov(N=92) | (523:729) | (21,340,9) | (0,059) | (4137) | (037.6)
Vzdiani
ZS a SOU 72,3 23.0 0.0 3.1 16
(N=191) (65.3.78,5) | (17.3:297) | (0,0:1,9) 1267) | (03:45)
SS s maturitou 59,7 29,2 0,7 11,1 2,8
(N=144) (51,2:67.8) | (21,9:37.3) | (0,0:3.8) 6,517.4) | (087,0)
. 59,4 31,9 2.9 145 14
VS (N=69) 46,9711) | (21,2:442) | (0,4:10,1) (7.2:250) | (0,0.7.8)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

PFistup kufakl ke koufeni v souvislosti s tzv. protikufackym zakonem zlstava témeér v 70 % beze
zmeén; 26,5 % kufakld koufi méné a pouze 2,2 % kufakl pfestalo koufit (Tabulka 24, graf 15).
Vice Zzen nez muzl udava, zZe koufi méné. Celkem 6 respondentl uvedlo, Ze zménilo zpUsob
kourfeni v dusledku zmény zakona o zakazu koufeni v restauracich. Z toho 5 kufak( preSlo na
uzivani vyrobkl zahfivajicich tabak, konkrétné IQOS a jedna osoba uvedla, Ze koufi pfed
restauraci.



Tabulka 25 - Respondenti, ktefi si béhem poslednich 30 dni vSimli néjaké reklamy nebo
jinych zplUsobll propagace nize uvedenych vyrobki podle vybranych demografickych
charakteristik (Priorita 5)

Druh vyrobku
. . Elektronické Nezaznamenal/a
Dﬁ molgtrafllctl_(: Elektronické Bezdymné cigarety i jsem zadnou
ArkliEL S LE] cicaret tabakové vyrobky bezdymné reklamu ani
garety zahfivajici tabdk | tabakové vyrobky znamky
zahfivajici tabak propagace
Procenta (95% Cl)
_ 22,6 10,6 16,1 50,7
Celkem (N=1806) (20,7:24,6) (9,2;12,1) (14,4:17,8) (48,4:53,1)
Pohlavi
o 23,0 11,8 171 48,1
Muzi (N=883) (20,3;25,9) (9,7;14,1) (14,7:19,7) (44,8:51,5)
. _ 22,2 9,5 15,1 53,2
Zeny (N=923) (19,6:25,0) (7.7:11,6) (12,8:17.5) (49,9:56,5)
Vékova skupina
_ 26,5 19,9 21,4 32,1
15-24 (N=196) (20,5:33,3) (14,5:26,2) (15,9:27,8) (25,7:39,2)
_ 22,1 9,5 15,4 53,0
25+ (N=1610) (20,1;24,2) (8,1:11,0) (13,7:17.3) (50,5;55,4)
Misto bydlisté
- _ 23,1 12,2 14,0 50,8
Mesto (N=1404) (20,9:25,4) (10,5:14,0) (12,2:15,9) (48,1:53.4)
_ 20,9 52 23,4 50,5
Venkov (N=402) (17,0:25,2) (3,3.7.9) (19,3:27.8) (45,5:55.,5)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Z tabulky 25 vyplyva, Ze reklamu nebo jiné znamky propagace zaznamenalo u elektronickych
cigaret 22,6 % respondentu v pfipadé vyrobkl zahfivajicich tabak zhruba o polovinu méné
respondentt (10,6 %). Polovina respondentu si reklamy nebo jinych znamek propagace téchto

vyrobkl nevSimla.

Tabulka 26 - Primérné naklady na krabi¢ku cigaret a cena 100 krabi¢ek cigaret jako
procento hrubého domaciho produktu na osobu (Priorita 6)

(HDP) na osobu

Ména
Primeérné naklady na krabi¢ku 20 primyslové vyrabénych cigaret 97,2 KC
Cena 100 krabic¢ek cigaret jako procento hrubého domaciho produktu 183 %

V tabulce 26 jsou na zakladé odpovédi dotazanych osob spocitany pramérné naklady
vynalozené na nakup jedné krabicky primyslové vyrabénych cigaret. V podstaté to odpovida
prumérné cené levnéjSich cigaret na trhu.

Druha polozka tabulky vypovida o mife cenove dostupnosti cigaret. Cena 100 krabiCek cigaret
pfedstavuje 1,83 % HDP na osobu (odhad HDP dle CSU za rok 2019).




Tabulka 27 - Prehled forem konzumace tabakovych vyrobkd a uzivani elektronickych
cigaret

Konzumenti jednotlivych tabakovych
vyrobk
Uzivatelé
bezdymnych
. Uzivatelé tabakovych .. .
. . Konzumenti ) , 8 J Uzivatelé
Eﬁ;‘:;’ftﬁft'i‘;a tabaku 29?{”‘”}’ ‘;]h vy r?lfk“,' elektronickych
celkem’ Kuraci abakovye zvykac, cigaret
3 vyrobk Snupaci a
tabaku Y s .y
zahfivajicich dal8i formy
tabak (IQOS, | tabaku, které
GLO ajiné) se vkladaji do
ust, ale
nekoufri se
Procenta (95% Cl)
~ 28,2 24.9 3.2 42 49
Celkem (N=1808) | (26,2;304) | (22926,9) | (2.4:4,1) (3.3:5.2) (3,9:6,0)
Pohlavi
L 335 292 33 59 6.2
Muzi (N=883) (30,4:36.7) | (26.2:32.3) |  (2.244.7) (4,4:7.7) (4,7:8,0)
8 ~ 232 207 31 25 36
Zeny (N=923) (205:260) | (18,1:235) |  (2,14.5) (1,6:3,7) (2,5:5,0)
Vékova skupina
~ 337 23.0 77 9.7 10.7
15-24 (N=196) (27,1:408) | (17,3;29,5) (4,3:12,3) (5,9,14,7) (6,8:15,9)
~ 317 279 43 43 6.1
25-44 (N=627) (28,1;35,5) | (24,4;31,6) (2,9:6,2) (2,9:6,2) (4.3:8,2)
~ 30,4 27.9 2.7 3.9 44
45-64 (N=562) (26,6:344) | (24,3;31,8) (1,5:4.4) (2,5:5.9) (2.9:6.5)
~ 176 171 0.2 17 10
65+ (N=421) (14,1216) | (136210 |  (0.01,3) (0.7:3.4) (0,3:2,4)
Misto bydlists
3 ~ 29.1 25.4 3.6 43 54
Mésto (N=1404) (268:316) | (23.227.8) |  (2.744.7) (3.3:5.5) (4,3:6.7)
~ 251 22.9 2.0 3.7 3.0
Venkov (N=402) (21,0297) | (18.927.3) |  (0.9:3.9) (2.1:6,1) (1,6:5.2)
Vzdlani 2
< ~ 335 31,7 2.3 3.6 45
Z5aSOU(N=603) | (297:374) | (28,0356) | (1,3:3,9) (2,3:5,5) (3,0:6.4)
SS s maturitou 23,8 21,8 2,3 2,7 3,9
(N=660) (20,6:27,2) | (18,7:25,2) (1,3:3,7) (1,6:4,3) (2,6:5,7)
o 24 5 19.9 40 46 40
VS (N=347) (20,1:29.4) | (15,8:24,5) (2.26,7) (2.7:7.4) (2.2:6,7)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Soucasni konzumenti a uzivatelé (denni + pfileZitostni);
2Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Tabulka 27 shrnuje formy konzumace tabakovych vyrobkd a uzivani elektronickych cigaret. Je
nutné si uvédomit, Ze néktefi respondenti uvadi konzumaci vice zpUsoby, proto se jednotlivé
kategorie mohou pfekryvat. Pro denni konzumenty a uzivatele shrnuje obdobné formy uzivani
tabulka 28.



Tabulka 28 - Prehled forem konzumace tabakovych vyrobkd a uzivani
cigaret u dennich konzumentu (uzivateli)

elektronickych

Konzumenti jednotlivych tabakovych
vyrobk
Uzivatelé
bezdymnych
. Uzivatelé tabakovych .. .
. e Konzumenti ) , , A Uzivatelé
Eﬁ;‘:;’ftﬁft'i‘;a tabaku 29?{”‘”}’ ‘;]h vy r?lfk“,' elektronickych
celkem’ Kuraci abakovye zvykac, cigaret
3 vyrobk Snupaci a
tabaku L s, =0
zahfivajicich dal8i formy
tabak (IQOS, | tabaku, které
GLO ajiné) se vkladaji do
ust, ale
nekoufri se
Procenta (95% Cl)
~ 203 18.1 2.2 0.9 2.1
Celkem (N=1806) (18,4:22,2) | (16,3:19,9) (1,5:2,9) (0,5:1,5) (1,5:2,9)
Pohlavi
L 236 211 2.2 15 24
Muzi (N=883) (20,8:26,5) | (18,4:239) |  (1,333) (0,8:2,5) (1,5:3,6)
» ~ 171 15.2 2.2 0.4 18
Zeny (N=923) (14,7197) | (12,9117.6) | (1,3:3.3) (0,1:1,1) (1,1:2,9)
Vékova skupina
~ 219 148 41 46 26
15-24 (N=196) (16,4:284) | (10,1:20.6) | (1,87.9) (2,1:8,5) (0,8:5,9)
~ 219 18.7 3.2 0.8 2.9
25-44 (N=627) (187:253) | (157:21.9) |  (2,0:4.9) (0,3:1,9) (1,7:4,5)
~ 23 219 18 05 23
45-64 (N=562) (195:267) | (185255 |  (09:3.2) (0,1:1,6) (1,2:3.9)
~ 135 135 0.2 0.0 05
65+ (N=421) (10417.2) | (104:17.2) | (0,01.,3) (0,0:0,9) (0.1:1,7)
Misto bydlists
3 ~ 206 18.2 23 10 24
Mésto (N=1404) (18,5:22.8) | (162:204) |  (1,6:3.2) (0,5:1,7) (1,6:3.3)
- 19.2 174 17 0.7 12
Venkov (N=402) (154:233) | (13,8215 |  (0,7:3.6) (0,2:2,2) (0.4:2,9)
VZd8iani 2
< ~ 272 26.0 2.0 05 28
Z5aSOU(N=603) | (537:309) | (22,6:29,7) (1,0:3,5) (0,1:1,4) (1,7:4,5)
SS s maturitou 15,6 14,2 1,4 0,6 1,2
(N=660) (12,9186) | (11,7:17.1) (0,6:2,6) (0,2:1,5) (0,5:2,4)
o 16.1 13,3 2.9 0.3 2.3
VS (N=347) (12,4:204) | (9.9:17.3) (1,45,2) (0,0:1,6) (1,0:4,5)

95% CI - 95% interval spolehlivosti
'Soucasni denni konzumenti a uzivatelé;
2Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.



Tabulka 29 Kuractvi tabakovych vyrobki — porovnani dat z let 2012 az 2019

Rozsah kurackych

Celkem

Muzi

Zeny

. . Rok
navyku
Procenta (95% Cl)
2019 24,9 (22,9;26,9) 29,2 (26,2;32,3) 20,7 (18,1;23,5)
2018 28,5 (26,5;30,7) 34,7 (31,6;38,0) 22,7 (20,0;25,5)
2017 25,2 (23,3;27,3) 30,8 (27,8;33,9) 19,9 (17,4;22,6)
2016 28,6 (26,6;30,7) 35,0 (31,9;38,1) 22,5 (19,9;25,3)
Soucasni kuraci tabaku
2015 24,1 (22,1; 26,1) 27,3 (24,4; 30,5) 21,0 (18,5; 23,8)
2014 31,4 (29,3;33,6) 37,4 (34,2;40,7) 25,8 (23,0;28,7)
2013 29,9 (27,8; 32,1) 36,4 (33,2; 39,7) 23,7 (21,0; 26,6)
2012 31,3 (29,2;33,5) 36,5 (33,4;39,8) 26,3 (23,5;29,3)
2019 18,1 (16,3;19,9) 21,1 (18,4;23,9) 15,2 (12,9;17,6)
2018 21,1 (19,3;23,1) 24,5 (21,7;27,5) 17,9 (15,5;20,5)
2017 18,4 (16,7;20,3) 22,6 (20,0;25,5) 14,5 (12,4;16,9)
2016 19,6 (17,2;21,5) 23,8 (21,2;26,7) 15,6 (13,4;18,0)
Denni kuraci
2015 18,2 (16,5;20,1) 21,8 (19,1;24,7) 14,8 (12,6;17,3)
2014 23,5 (21,6;25,5) 28,2 (25,3;31,3) 19,0 (16,6;21,7)
2013 22,2 (20,3; 24,2) 27,2 (24,3; 30,3) 17,4 (15,1; 20,1)
2012 23,1 (21,2;25,1) 26,7 (23,9;29,8) 19,6 (17,1;22,4)
2019 6,8 (5,7;8,1) 8,2 (6,4;10,2) 5,5 (4,1;7,2)
2018 7,4 (6,3;8,7) 10,3 (8,3;12,4) 4,8 (3,5;6,3)
2017 6,8 (5,7;8,0) 8,2 (6,6;10,2) 54 (4,1;7,1)
2016 9,0 (7,7;10,4) 11,1 (9,2;13,4) 6,9 (5,4;8,7)
Prilezitostni kuraci
2015 59 (4,9;7,1) 5,5 (4,2;7,3) 6,2 (4,8; 8,0)
2014 8,0 (6,8;9,3) 9,2 (7,4;,11,4) 6,8 (5,3;8,6)
2013 7,7 (6,5; 9,0) 9,2 (7,4;11,3) 6,3 (4,8; 8,1)
2012 8,2 (7,0;9,6) 9,8 (7,9;12,0) 6,7 (5,2;8,6)




Tabulka 29 Kuractvi tabakovych vyrobki — porovnani dat z let 2012 az 2019 (pokracovani)

Rozsah kurackych

Celkem

Muzi

Zeny

. . Rok
navyku
Procenta (95% Cl)
2019 75,1 (73,1;77,1) 70,8 (67,7;73,8) 79,3 (76,5;81,9)
2018 71,5 (69,3;73,5) 65,3 (62,0;68,4) 77,3 (74,5;80,0)
2017 74,8 (72,8;76,8) 69,2 (66,1;72,2) 80,1 (77,4;82,6)
2016 71,4 (69,3;73,5) 65,0 (61,9;68,1) 77,5 (74,8;80,1)
Soucasni nekuraci
2015 75,9 (73,9;77,9) 72,7 (69,5;75,6) 79,0 (76,2;81,5)
2014 68,6 (66,4;70,7) 62,6 (59,3;65,8) 74,2 (71,3;77,0)
2013 70,1 (67,9; 72,2) 63,6 (60,3; 66,8) 76,3 (73,4; 79,0)
2012 68,7 (66,5;70,8) 63,5 (60,2;66,7) 73,7 (70,7;76,5)
2019 16,4 (14,7;18,2) 17,8 (15,3;20,5) 15,1 (12,8;17,5)
2018 17,4 (15,7;19,2) 18,0 (15,5;20,7) 16,8 (14,5;19,4)
2017 18,4 (16,7;20,3) 18,8 (16,3;21,5) 18,1 (15,8;20,8)
2016 15,3 (13,0;18,0) 16,3 (13,0;20,3) 14,4 (11,4;18,2)
Byvali kuraci
2015 17,2 (15,5; 19,0) 18,1 (15,6; 20,9) 16,3 (14,0; 18,9)
2014 14,7 (13,1;16,4) 15,5 (13,2;18,1) 13,8 (11,7;16,3)
2013 12,6 (11,1; 14,2) 15,1 (12,8; 17,7) 10,2 (8,4; 12,4)
2012 13,1 (11,6;14,8) 14,6 (12,3;17,1) 11,7 (9,7;14,0)
2019 58,7 (56,4;61,0) 53,0 (49,6;56,3) 64,2 (61,1;67,3)
2018 54,0 (51,7;56,4) 47,3 (34,9;50,6) 60,5 (57,2;63,6)
2017 56,4 (54,1;58,6) 50,5 (47,2;53,8) 62,0 (58,8;65,1)
2016 56,1 (53,8;58,4) 48,8 (45,5;52,1) 63,1 (59,9;66,2)
Nekuraci celozivotni
2015 58,7 (56,4;61,0) 54,6 (51,2;57,9) 62,6 (59,4; 65,7)
2014 53,9 (51,6;56,2) 47,1 (43,8;50,5) 60,4 (57,1;63,5)
2013 57,5 (55,2; 59,8) 48,5 (45,2; 51,9) 66,1 (63,0; 69,1)
2012 55,6 (53,3;57,9) 48,9 (45,6;52,3) 62,0 (58,7;65,1)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

V tabulce 29 sledujeme vyvoj kufactvi v CR od roku 2012, kdy jsme zadali pouzivat
standardizovanou metodiku TQS vyvinutou CDC v USA a doporu¢enou svétovou zdravotnickou
organizaci. Srovnani za poslednich 8 let ukazuje, ze vyskyt kufactvi v Eeské populaci ma mirné

klesajici tendenci.




C) VYSLEDKY — ALKOHOL

Tabulka 30 - Frekvence piti alkoholickych napoji — cely vzorek a podle pohlavi

Frekvenéni kategorie SWREOC S Muzi a0y
Cetnost v % (95% Cl)
kazdy den nebo tem&F kazdy den @ g_’59 o) (o 16?'175 N @ ;‘_'% 2
o 8,9 12,3 5,6
3 -4 krattydne (7,7;10,4) (10,3; 14,7) (4,3, 7,4)
1-2 krat tydn 22,0 271 17,2
y (20,2; 24,0) (24,2: 30,2) (14,9: 19,9)
2 - 3 krét za mésic 17,3 15,4 19,2
(15,6; 19,2) (13,1: 18,0) (16,7: 21,9)
jednou za mésic 12,7 10,8 14,6
J (11,3; 14,4) (8,8; 13,0) (12,4; 17,1)
, 5,4 4,0 6,7
6 - 11 krat za rok (4,4; 6,5) (2,8: 5.,5) (5,2; 8,6)
, 8,5 5,1 11,7
2 - 5 krat za rok (7,3; 9,9) (3.8: 6,8) (9,7: 14.0)
jednou za rok 3.9 2,9 4.9
: (3,1; 5,0) (2,0; 4,4) (3,6: 6,5)
. , . 10,3 7.6 12,9
nikdy v poslednim roce nepil/a (9,0; 11,8) (6,0; 9,6) (10,8: 15,3)
. . 2,4 2,2 2,6
nikdy v zivoté nepil/a (1,8; 3,2) (1,3: 3.4) (1.7: 3.9)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Casté piti, tj, piti denné pfipadné& obden, udavalo vroce 2019 17,4 % z 1806 dotazanych
(Tabulka 30). Jde o hodnotu témér identickou s prizkumem pfed rokem (16,7 %). U muzu je
vyskyt €astého piti (v roce 2019) 25 %, u zen 10,2 %. Vice nez polovina (52,1 %) muzl uvedla
piti alkoholickych napoju alespon jednou tydné, u Zen to bylo 27,4 % respondentek. Frekvence
piti alkoholu byla velmi podobna datliim z roku 2018 a sou¢asné se nijak nevymykala ani datam
z pfedchozich méfeni od roku 2012. Lze tedy konstatovat, Ze zvyklosti dospélych Cechu, pokud
jde o Castost piti, jsou vysoce stabilni.

Celozivotnich abstinentd bylo 2,4 % a abstinentd v poslednim roce 10,3 %. Prevalence
celozivotnich abstinent se prakticky neliSila podle pohlavi (u Zzen o 0,4 procentniho bodu vysSi,
av8ak mezi abstinenty za poslednich dvanact mésicu bylo Zen podstatné vice (12,9 % proti 7,6 %
u muzu). Vtéto zpravé se pouze okrajové zabyvame problematikou jednotlivych druht
alkoholickych napoji. Vyjimku &inime na tomto misté, kde na grafech 16 az 18 nanasime
prevalenci piti jednotlivych napoji tydné a €astéji. Z hodnot na grafech je zfejmé, ze zdaleka
nejrozsifenéjSim napojem je pivo, které tydné konzumuje vice nez tfetina vzorku a vice nez
polovina muzu. U Zen je naopak nejvice preferovanym napojem vino, které tydné nebo Castéji
pije kazda Ctvrtd dotazana. Vyvoj abstinence (celoZivotni a v poslednim roce) je patrny z grafu
19. S vyjimkou roku 2016 jsou hodnoty témér shodné.



Graf 16: Piti piva tydné a ¢astéji
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Graf 17: Piti vina tydné a ¢astéji
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Graf 18: Piti destilatu tydné a castéji
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Graf 19: Vyvoj abstinence od alkoholu 2012 - 2019
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Tabulka 31 - Primérna roc¢ni spotieba alkoholu v pirepoc¢tu na litry €istého alkoholu

Demografické

Cely soubor

Cely soubor

charakteristiky (v€etné abstinent) (bez abstinentu)
Litry ¢istého alkoholu (95% CI)
7.7 8.8
Celkem (7,1; 8,3) (8,1; 9,5)
Pohlavi
Muzi 10.9 12.1
(9,9: 12,0) (11,0: 13,2)
Son 46 54
y (4,0 5,1) (4,8, 6,0)
Vékova skupina
7.0 78
15-24 (5,5 8,6) (6,1;9,5)
8.6 95
25-44 (7,5 9,6) (8.4;10,7)
8.6 9.9
45-64 (7.4;9,7) (8,6;11,2)
54 66
65+ (4.4;6,4) (5.4;7,8)
Misto bydlisté
Mésto 7.6 8.6
(7,0; 8,3) (7,9;9,3)
Venkov 7.9 9.5
(6,5 9.2) (8,0: 11,1)
y———
N 9,1 10,9
ZSasou (7.9: 10,3) (9.5: 12.3)
- 73 82
SS s mat. (6,3: 8.2) (7.1:9.2)
3 6.3 71
VS (5,3,7,2) (6,0;8,2)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

TKategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.




Pramérna rocni spotfeba alkoholu na dotazaného (v litrech Cistého lihu) je dllezitym ukazatelem
celkové hladiny spotfeby ve spoleCnosti. UmozZfiuje porovnavat spotfebu ve vztahu
k demografickym charakteristikam populace, ve vztahu ke statisticky registrované spotfebé a
hodi se i pro mezinarodni srovnani. Hodnota ukazatele byla vypocitana standardnim postupem
na zakladé zjisténi frekvence piti a obvykle konzumované kvantity podle druhu alkoholického
napoje (pivo, vino, destilaty). (Metoda beverage specific quantity-frequency.)

Vypocet v tabulce 31 byl proveden jednak pro cely soubor véetné téch, ktefi abstinuji a pak jen
pro tu ¢ast souboru, ktera alkohol b&éhem posledniho roku konzumovala. Celkova spotfeba byla
spocitana na 7,7 litrd pro cely vzorek. V roce 2018 byla celkova spotifeba 7,4 litrd a v roce 2014
7,2 litrd. Celkova hladina spotfeby na obyvatele mirné kolisa. Nezahrneme-li abstinenty, pak je
celkova spotfeba na hlavu 8,8 litrd alkoholu (8,6 litrG v roce 2018). Muzi maji zfetelné vysSi
primérnou ro¢ni spotfebu oproti zenam (10,9 litrd oproti 4,6 litram).

NejvysSi primérnou spotfebu alkoholu vykazuji vékové skupiny 25 az 44 let a 45 az 64 let (8,6
litrd alkoholu). Nizsi spotfebu maji dospéli starsi 65 let (5,4 litrd). Typ sidla bydlisté v rozliSeni
mésto-venkov celkovou Uroven spotieby statisticky vyznamné neovliviiuje, i kdyz je spotfeba
mezi dotazanymi z venkovskych sidel vyssi. Kategorie vzdélani se uplatfiuje pomérné zfetelné.
Spotieba alkoholu ma se vzdélanim nepfimy vztah. Skupina s vysokoskolskym vzdélanim a
vzdélanim dokonCenym maturitou udava niz8i spotfebu nez skupina se zakladnim vzdélanim
nebo vyuéenim.

Tabulka 32 - Primérna denni spotieba v gramech alkoholu

Demografické Cely soubor Cely soubor
charakteristiky (v€etné abstinent) (bez abstinentt)
Gramy etanolu (95% Cl)
Celkem 17,8 20,3
(16,4; 19,1) (18,8; 21,9)
Pohlavi
MuZi 25,3 28,1
(22,9: 27,7) (25,5: 30,7)
Sen 10,5 12,5
y (9,3; 11,8) (11,0; 13,9)
Vékova skupina
16,2 17,9
15-24 (12,6; 19,8) (14,1: 21,8)
19,9 22,1
25-44 (17.5: 22.4) (19,5: 24.8)
19,8 22,8
45-64 (17,2 22,5) (19,9; 25.8)
12,5 15,2
65+ (10,2 14,9) (12,4: 17,9)
Misto bydlité
Mésto 17,6 19,9
(16,1; 19,2) (18,2; 21,5)
Venkov 18,2 22,1
(15,1: 21,4) (18,5; 25,8)
Vzdélani'
5 212 25,3
ZSasou (18,3; 24,0) (22,0; 28,5)
- 16,9 19,0
SS s mat. (14,7; 19,0) (16,6; 21,4)
. 145 16,3
VS (12,2; 16,8) (13,8; 18,8)

"Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.




Spotfeba vyjadfena v gramech alkoholu denné (Tabulka 32) je pouze jinym vyjadfenim spotfeby
v litrech na osobu a rok z pfedchozi tabulky 31. PfepocCet uvadime, protoZe se v literatufe Casto
udava denni spotifeba v gramech, a také doporuc€eni spotieby pfipustné z hlediska zdravotnich
rizik se obvykle udavaji v gramech na den. Limity bezpecné spotfeby nejsou jednotné.

NejCastéji se jako pfipustna davka udava 20 gramu denni spotfeby pro zeny a 40 graml pro
muze (WHO). Piisngjsi limity udavaji nékteré odborné Iékafské spoleénosti (doporuéeni SZU
bylo 16 gram( pro zeny a 24 gram( pro muze — a zda se, Ze jsou to limity velmi dobfe
nastavené), (Ruprich et al., 2015). Pokud bychom vzali v Gvahu ptisngjsi limity SZU, pak by se
muzska Cast Ceské populace ocitla na hranici potencialnich zdravotnich rizik. Jinak pro tabulku
32 plati vztahy, které byly uvedeny v komentafi k tabulce 31.

Tabulka 33 - Konzumni kategorie

Demografické Ao &
. (celozivotni a Umirnéné piti | Rizikové piti Skodlivé piti
charakteristiky h
v poslednim roce)
Cetnost v % (95% Cl)
Celkem 12,7 70,1 7,9 9,3
(11,2; 14,3) (67,9; 72,2) (6,7; 9,3) (8,0; 10,8)
Pohlavi
Muszi 9,7 70,6 7,2 12,5
(7,9; 11,9) (67,4;73,5) (5,7, 9,2) (10,4; 14,8)
Zeny 15,5 69,7 8,6 6,3
(13,3; 18,0) (66,6; 72,6) (6,9; 10,6) (4,8; 8,1)
Vékova skupina
15-24 9,7 74,0 8,7 7,6
(5,9; 14,7) (67,3; 80,0) (5,1;13,5) (4,4, 12,3)
2544 10,0 68,6 11,0 10,4
(7,9; 12,7) (64,8; 72,2) (8,7; 13,8) (8,2; 13,1)
45-64 13,2 69,4 6,4 11,0
(10,5; 16,3) (65,4;73,2) (4,6; 8,8) (8,6; 14,0)
65+ 17,3 71,5 5,0 6,2
(13,9; 21,4) (66,9; 75,7) (3,2;7,7) (4,2; 9,0)
Misto bydlisté
Mésto 11,3 71,6 8,1 9,0
(9,7;13,1) (69,1; 73,9) (6,8;9,7) (7,6; 10,7)
Venkov 17,7 64,9 7,2 10,2
(14,1; 21,8) (60,0; 70,0) (5,0; 10,3) (7,5;13,7)
Vzdeélani'
= 16,3 64,0 7.1 12,6
Z5 a s0oU (13,5; 19,5) (60,0; 67,8) (5,3; 9,6) (10,1; 15,6)
S$ s mat. 11,2 72,1 8,6 8,0
(9,0; 13,9) (68,5; 75,5) (6,7;11,1) (6,1;10,4)
VS 11,0 74,6 7,5 6,9
(8,0; 14,8) (69,7; 79,1) (5,1; 10,9) (4,6; 10,3)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

'Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi.

Tabulka 33 shrnuje informace o zastoupeni konzumnich kategorii v reprezentativhim vzorku.
Definice kategorii piti jsme prevzali ze zdroji WHO (projekt PHEPA) a OECD. Jako umirnéné piti
je definovan primeérny denni pfijem alkoholu do 40 g u muzd a 20 g u Zen. Za rizikové piti se
povazuje denni pfijem 40 az 60 g pro muze a 20 az 40 pro Zeny a za Skodlivé piti primérna
denni spotfeba vice nez 60 gramd u muzi a 40 gramu u Zen.



vV viwv

Ve smyslu takto definovanych kategorii je v naSem souboru nejbé&znéjsi umirnény konzum
alkoholu (70,1 %). Kritéria pro rizikové piti splfiuje 7,9 % dotazanych a 9,3 % splfuje kritéria
Skodlivého piti. Muzi se od Zen neli§i ve vyskytu umirnéného piti, ale u muzl je vyskyt Skodlivého
piti statisticky vyznamné &astéjSi nez u Zen (12,5 % proti 6,3 %).

Prevalence Skodlivého piti je zavisla jak na urovni vzdélani, tak na véku. Graf 20 naznacuje
pokles Skodlivého piti s vékem. Nejvétsi rozdily jsou ve skupiné mladsiho stfedniho véku (v nasi
studii 25 az 44 let), kde mezi respondenty s niz§im vzdélanim je vyssi vyskyt Skodlivého piti. Ve
vySSim véku (65+) se pak tyto rozdily stiraji.

Graf 21 naznacduje vyvoj Skodlivého piti od roku 2012 podle pohlavi a celkem.

Graf 20: Prevalence sSkodlivého piti podle vyse vzdélani a vékové kategorie
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Graf 21: Prevalence skodlivého piti podle pohlavi od roku 2012
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Tabulka 34 - Piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné konzumni epizodé (spotieba

60 gramu alkoholu a vice)

Demografické Tydné a 1krat az 3krat 1krat az Nikdy
charakteristiky Castéji za mésic 11krat za rok
Cetnost v % (95% Cl)

Celkem 15,9 23,9 32,0 28,2
(14,3; 17,7) (21,9; 25,9) (29,9; 34,2) (26,2; 30,4)

Pohlavi

Musi 23,0 28,8 27,4 20,8
(20,3; 25,9) (25,8; 31,9) (24,5; 30,5) (18,2; 23,7)

Zeny 9,1 19,2 36,4 35,3
(7,4;11,2) (16,7; 21,9) (33,3; 39,6) (32,3; 38,5)

Vékova skupina

15-24 16,8 23,0 38,3 21,9
(11,9; 22,8) (17,3; 29,5) (31,4; 45,5) (16,4; 28,4)

25.44 18,8 27,4 32,9 20,9
(15,9; 22,2) (24,0; 31,1) (29,2; 36,7) (17,8; 24,3)

45-64 16,7 25,8 30,3 27,2
(13,8; 20,1) (22,3; 29,7) (26,5; 34,3) (23,6; 31,1)

65+ 10,0 16,4 30,2 43,4
(7,4;13,3) (13,1; 20,4) (25,9; 34,8) (38,7;48,4)

Misto bydlisté

Mésto 15,2 24,7 33,0 271
(13,4;17,2) (22,5; 27,1) (30,5; 35,5) (24,8; 29,6)

Venkov 18,4 20,9 28,6 32,1
(14,8; 22,6) (17,1; 25,3) (24,3; 33,3) (27,6; 36,9)

Vzdélani?

& 18,4 21,6 28,5 31,5
ZSasou (154:218) | (184:251) | (250:32.3) | (27.9:354)
SS s mat. 15,6 26,5 32,9 25,0

(13,0; 18,7) (23,2; 30,1) (29,3; 36,6) (21,8; 28,5)
Vs 11,5 23,3 32,9 32,3
(8,5; 15,5) (19,1; 28,2) (28,0; 38,1) (27,4; 37,5)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

7Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi,

Piti nadmérnych davek alkoholu pfi jedné konzumni pfilezitosti (heavy episodic drinking) je
ukazatelem, ktery je podle literatury povaZzovan za silny prediktor problémi s alkoholem. Casté
piti nadmérnych davek alkoholu (tydné a ¢astéji) Ize povazovat za zvlast rizikové z hlediska fady
moznych problému (napf. urazy, dopravni nehody, nasilné chovani apod.).
Casté piti nadmérnych davek (tj. alespon tydné&) udava 15,9 % vybérového souboru (v roce 2018
to bylo 13,7 %), muzi vyrazné Castéji nez Zeny (23,0 % proti 9,1 %). Vyskyt Castého piti
nadmérnych davek je v tomto vyzkumu nejvyssi u osob mladSiho stfedniho véku (25 az 44 let) —

R'e

,

soubor vcetné abstinentld. Pokud do vypoctu nezahrneme abstinenty, pak budou hodnoty jesté
vySSi. Mezi konzumenty je pak vyskyt Castého piti nadmérnych davek alkoholu u ¢tvrtiny muzi a

desetiny Zen (Graf 22).



Graf 22: Piti nadmérnych davek alkoholu tydné a ¢astéji — vyskyt bez abstinentt
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Tabulka 35 - Lékafr zjistoval piti alkoholu a doporuc¢oval omezit nebo zanechat piti

alkoholu
Demografické Lékar se dotazoval na Le_k 7 RlEEE] OS?an poc!t, ze by
charakteristiky piti alkoholu e L I
piti alkoholu zanechat piti alkoholu
Cetnost v % (95% Cl)
Celkem 44,5 7,9 1,8
(42,2; 46,9) (6,75 9,3) (1,2; 2,5)
Pohlavi
Muzi 48,6 10,4 2,5
(45,2; 51,9) (8,5: 12,7) (1,6: 3,8)
Zeny 40,6 5,4 1,1
(37,5; 43,9) 4,1;7,1) (0,6; 2,1)
Vékova skupina
31,1 5.1 4.1
15-24 (24,7: 38,1) (2,5:9,2) (1,8, 7.9)
42.6 5,6 1,6
25-44 (38,7; 46,6) (4,0;7.8) (0,8; 3,0)
48,9 10,1 1,3
45-64 (44,7; 53,2) (7.8: 13,0) (0,6;2,7)
65+ 47,7 9,5 1,7
(42,9; 52,6) (7,0; 12,8) (0,7; 3,6)
Misto bydlisté
Mésto 46,2 8,3 1,8
(43,5; 48,8) (6,9; 9,9) (1,2; 2,7)
Venkov 38,8 6,5 1,7
(34,1; 43,8) (4,4: 9,5) (0,8: 3,7)
Vzdélani’

& 44 4 10,0 2,0
ZSasou (40,4; 48,5) (7,7, 12,7) (1,1; 3.,6)
SS s mat. 45,5 74 1.5

(41,6; 49,3) (5,6: 9,8) (0,8: 2,9)
Vs 50,4 6,6 0,6
(45,1; 55,8) (4,3;9,9) (0,1; 2,3)

7Kategorie podle vzdélani je zpracovana pro dospélé ve véku 25 let a starsi; 95% CI - 95 % interval spolehlivosti




Vyznamnou okolnosti z hlediska snizovani zdravotnich rizik spojenych s naduzivanim alkoholu je
to, zda lékafF zjiStuje konzumni zvyklosti a zda dava doporuceni k omezeni pfijmu alkoholu.
Vysledky studie opakované potvrzuji, ze vyznamna ¢ast lékarl zjisStuje konzumni zvyklosti svych
pacientl. U 44,5 % dotazanych v roce 2019 (Tabulka 35) Iékar zjiStoval jejich pFijem alkoholu (v
roce 2016 to bylo u 41 %). Omezit piti alkoholu doporucil 1ékaf necelym 8 % dotazanych (stejné
jako v roce 2016 a 2018). Lékafi se na piti alkoholu v roce 2019 dotazovali muzu Castéji nez zen,
a také Castéji zjistovali piti alkoholu u dospélych nad 45 let. Desetina respondentll muzi uvedla,
Ze jim lékaf doporucil omezit piti alkoholu, u Zen to bylo jen u 5,4 % dotdzanych. Omezit piti
doporucovali Iékafi Castéji star§im osobam a osobam s nizsim vzdélanim. Potfebu omezit své piti
reflektuje pouze 1,8 % dotazanych, coz svéd¢i o tom, Ze naprosta vétSina respondentl si
zdravotnich rizik alkoholu neni védoma, nebo se touto otazkou nijak nezabyva.

Tabulka 36 - Lékar zjiStoval piti alkoholu a doporucoval omezit nebo zanechat piti
alkoholu podle kategorii piti

S e Lékar doporugil Osobni pocit, ze by
Dﬁ rT-oEtrarfilctli(: el |st? ?I(() tahzcival N3 | omezit nebo zanechat mél/a omezit nebo
charakteristiky pitl alkoholu piti alkoholu zanechat piti alkoholu
Cetnost v % (95% Cl)
Celkem 44,5 7.9 1,8
(42,2; 46,9) (6,7; 9,3) (1,2; 2,5)
Kategorie piti
Umirnéné piti 44,2 5.5 .3
P (41,4: 46,9) (4,3; 6,9) (0,8; 2,1)
Rizikové piti 46,9 10,5 28
P (38,5: 55,4) (6,0; 16,7) (0,8; 7,0)
L e £ ted 49,4 22,6 6,6
Skodlivé piti (41,6; 57,2) (16,5; 29,7) (3,3; 11,4)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Zajem lékafe o piti dotazanych souvisi s konzumni kategorii, do niz dotdzany spada. Lékafi
Castéji zjiStovali piti alkoholu u osob, které spliuji kritéria Skodlivého piti a také témto lidem
vyrazné Castéji doporucuji omezit piti alkoholu. Subjektivni pocit potfeby omezit piti roste s mirou
rizikovosti konzumni kategorie, i tak je v8ak mira sebereflexe nizka: v kategorii Skodlivého piti
Iékaf doporudil témér 23 % omezit piti, tuto potfebu viak reflektuje jen 6,6% dotazanych (Tabulka
36).

Poznatky o chovani lékaft — byt udavané na zakladé zkuSenosti dotazaného vzorku —
jednoznacné potvrzuji, Ze Iékafi si uvédomuiji rizika nadmérného piti alkoholu pro zdravotni stav
svych pacientu. Je zfejmé, Ze plsobeni |ékafl by bylo jesté ucCinnéjsi, pokud by byli lépe
vzdélavani v moznostech screeningu a kratké intervence zaméfené na snizovani Skod
pusobenych alkoholem.



Tabulka 37 - Pyramida konzumenta alkoholu

Abstinenti a Konzumenti Konzumenti Problémovi
Demografické umirnéni s nizkym s vysokym konzumenti
charakteristiky konzumenti rizikem rizikem (pravdépodobna
zavislost)
Cetnost v % (95% Cl)
Cely vzorek 28,1 50,7 13,5 7,8
(26,1; 30,2) (48,4; 53,0) (12,0; 15,1) (6,7; 9,1)
Pohlavi
Musi 20,7 52,0 16,1 11,2
(18,2; 23,5) (48,7, 55,3) (13,8; 18,7) (9,3; 13,5)
Zeny 35,1 49,4 10,9 4,6
(32,1, 38,2) (46,2; 52,6) (9,1, 13,1) (3,4;6,1)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Kategorie konzumenta alkoholu jsou jinym délenim, nez je kategorizace zaloZzena pouze na
pramérném dennim pfijmu alkoholu. Pyramida konzument(l vychazi z vice ukazatell a umozriuje
Iépe odhadnout piti s vysokym rizikem (abuzus alkoholu) a problémové piti, které muize
zahrnovat i osoby se zavislosti na alkoholu. RozloZeni hodnot v pyramidé je v roce 2019 velmi
podobné situaci vroce 2016 i 2018. Zastoupeni problémovych konzumentd je v obou
predchozich méfenich niz8i nez v roce 2019 (6,7 % a 7,1 %), tyto rozdily v8ak nejsou statisticky
vyznamné. Pokud seéteme vysoce rizikové a problémové konzumenty, dostavame se na 21,3%,
tedy srovnatelné hodnoté srokem 2018. Mezi problémovymi konzumenty i konzumenty
s vysokym rizikem vyrazné prevazuji (muzi 27,3 % proti 15,5 %). ZvySena zdravotni, socialni a
ekonomicka rizika vyplyvajici z nadmérné konzumace alkoholu se tykaji pétiny ¢eské dospélé

populace.

Obr. 1 Pyramida konzumentt alkoholu 2019

Konzumenti v pasmu vysokého

rizika
[13,5 %]

Abstinenti a umirnéni konzumenti
[28,1 %]




Tabulka 38 - Konzumni kategorie — srovnani roku 2012 az 2019

Demografické Rok (cgll):it:cgilncila Umirnéné Rizikové Skodlivé
charakteristiky , piti piti piti
v poslednim roce)
Cetnost v % (95% Cl)
12,7 70,1 7.9 9,3
Celkem 2019 (11,2; 14,3) (67,9:72,2) | (6,7;9,3) | (8,0;10,8)
2018 13,4 71,2 7,3 8,1
(11,8: 15,0) (69,1:73,3) | (6,2,8,6) | (6,9;9,5)
2016 17,4 65,0 8,3 9,3
(15,6; 19,3) (62,7; 67,1) | (7,1;9,6) | (8,1;10,8)
2014 12,9 73,9 7,2 6,0
(11,4; 14,6) (71,8:75,9) | (6,1;8,5) | (50;7,2)
2012 13,5 72,5 6,9 7
(12,0;152) | (704;74,6) | (58;8,2) | (59;8,4)
Pohlavi
N 9.7 70,6 7.2 125
Muzi 2019 (7.9: 11,9) (67.4:735) | (57:9.2) | (10.4: 14.8)
018 10,6 72.1 6.5 108
(8,7 12,9) (69,0:75,0) | (5,0:84) | (89;13,1)
016 13,0 65,0 9.0 12,9
(10,9; 15.5) (61,8:68,1) | (7.3;11,1) | (10,8; 15,3)
014 9.6 751 8,0 7.4
(7.7:11.7) (72,1:77.9) | (6,3:10,0) | (5,8,9.4)
2012 10,8 72.1 7.7 9,9
(8,9 13.1) (69,0:751) | (5.6:9,1) | (8,0;12,1)
Jony 2015 15,5 69,7 8.6 6.3
(13,3; 18,0) (66,6:72,6) | (6,9:10,6) | (4,8;8,1)
18 16,0 70,4 8,1 5,5
(13,7; 18.,5) 67.3:733) | (6,5.10,1) | (4.2,7.2)
016 21,6 64,9 75 5.9
(19,1: 24,4) 61,7:67.9) | (6,0,95) | (46:.7.7)
014 16,1 72,7 6.4 47
(13,8; 18,7) 69.7:755) | (5.0:83) | (35:6.4)
2012 16,0 72.9 6.7 43
(13,8; 18,6) (69,9:757) | (52:86) | (3.2,5,9)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Srovnani vysledkl prizkumu z let 2012 az 2019 naznacuje, ze ve vétSiné ukazatell spotfeby
alkoholu nejde o statisticky vyznamné rozdily. Lze konstatovat, Ze jde spiSe o dlouhodobé
stabilizovanou situaci, pficemz zjisténé odchylky lze interpretovat jako nahodna kolisani (s
ohledem na zjisténé intervaly spolehlivosti). Za vSechna méfeni je snad nejvyraznéjSim rozdilem
vyS8Si procento abstinujicich v roce 2016 proti méfenim v roce 2012, 2014, 2018 a 2019. Lze
upozornit na vys8i prevalenci Skodlivého piti mezi muzi v roce 2016 a 2019. V oblasti spotfeby
alkoholu nejsou dopady nového Zakona o ochrané zdravi pfed Skodlivymi uc€inky navykovych

latek (Zakon &. 65/2017 Sb.) patrné, alespon se nijak neodrazeji ve vysledcich dotazového
Setfeni.



D) Souvislost mezi souéasnym koufenim tabaku a konzumaci alkoholu

Tabulka 39 — Podil sou¢asnych kuraku tabaku v zavislosti na kategorii piti alkoholu

Demografické Absvt!nujic'i — T —T A R T & T
charakteristiky (celozw9tm a Umirnéné piti Rizikové piti Skodlivé piti
v poslednim roce)
Cetnost v % (95% Cl)

Celkem 17,0 25,7 49,2 54,1
(12,5; 22,4) (23,3; 28,2) (40,4; 58,1) (45,7;62,4)

Pohlavi

Musi 20,4 31,1 52,6 62,1
(12,8; 30,1) (27,6; 34,9) (39,0; 66,0) (51,6; 71,9)

Zeny 14,9 20,4 46,7 39,2
(9,6; 21,6) (17,4; 23,7) (35,1; 58,6) (25,8; 53,9)

Vékova skupina

15-24 11,1 26,0 50,0 50,0
(2,4; 29,2) (19,2; 33,8) (21,1; 78,9) (21,1; 78,9)

2544 25,7 31,2 46,8 64,4
(16,0; 37,6) (27,0; 35,7) (34,0; 59,9) (50,9; 76,5)

45-64 20,3 27,3 63,2 42,0
(11,8; 31,2) (23,0; 32,0) (46,0; 78,2) (28,2; 56,8)

65+ 7.1 15,2 30,0 56,0
(2,4; 15,9) (11,3; 19,7) (11,9; 54,3) (34,9; 75,6)

95% CI - 95% interval spolehlivosti

Na tésnou souvislost mezi koufenim a pitim alkoholu upozorfiujeme v této zpravé, tak jako jsme
na ni upozorfovali jiz v pfedchozich zpravach. Tabulka 39 naznacuje témér linearni narust
kufactvi pfes jednotlivé konzumni kategorie. Abstinujici maji nizSi prevalenci kufactvi, nez je
celopopulaéni pramér, mezi témi, kdo maji Skodlivou spotfebu alkoholu je kufaku jiz 54 %, tedy
témér o 30 % vice nez mezi umirnéné konzumujicimi. Tésna korelace kufactvi s pitim alkoholu

znamena, ze rizika vyplyvajici z nadmérného piti jsou jesté znasobena riziky spojenymi

s kourenim.



E) Shrnuti a implikace pro politiky v oblasti verejného zdravi

Souhrn vysledkl - tabak

Z udaju uvedenych respondenty vyplyva, Zze v roce 2019 bylo v populaci Ceské republiky celkem
249 % kuraku starSich 15 ti let. V porovnani s rokem 2018 (28,5 %) zaznamenavame pokles o
3,6 p. b. Ze sou€asnych kufaku témér tfi Ctvrtiny (18,1 %) pfedstavovali denni kufaci. Denné
koufi 21,1 % muzd a 15,2 % zen. Z dlouhodobého hlediska je mozno konstatovat, ze i pfes
izolované rocni odchylky Ize ve sledovanych letech 2012 — 2019 pozorovat sniZeni prevalence
kufactvi.

Ceska populace kouti prevazné klasické cigarety. Podil jinych tabakovych vyrobk( uréenych ke
koufeni je maly. Muzi i Zeny koufi nejCastéji 10-14 cigaret denné.

V roce 2019 uzivalo elektronické cigarety 4,9 % osob. V porovnani s rokem 2018 (4,6 %) doSlo
k nartstu u Zen, tak u muzl; ve vékové skupiné 15-24 let doSlo k narustu uzivatell ze 7,5 %
vroce 2018 na 10,7 % v roce 2019. TémérF polovina (45,7 %) uzivatell elektronickych cigaret
koufi souCasné i klasické cigarety, vice nez tfetina (37,0 %) jsou byvali uZivatelé klasickych
cigaret a 17,3 % uzivatell pfed uzivanim elektronickych cigaret nikdy nekoufilo.

sledovaném vzorku populace vyskytuje ve velmi omezené mife. Souc€asni uzivatelé predstavuiji
4.2 %, a denné tyto bezdymné tabakové vyrobky uziva necelé jedno procento (0,9 %).

Podle udajli respondentl, bezdymné vyrobky zahfivajici tabak typu IQOS nebo GLO v souéasné
dobé uziva 3,2 % dotazanych, kde 2,2 % tyto vyrobky uziva denné. V zastoupeni uzivatelt podle
pohlavi neni rozdil. Nejvice uzivateld spada do vékové kategorie 15-24 let, uzivani s vékem
postupné klesa. Vzdélani ani misto bydli§té nema na uzivani téchto vyrobkl vyrazny vliv.

V porovnani s rokem 2018 (18,7 %) doSlo v roce 2019 k poklesu mnozZstvi osob, které jsou ve
svych domovech vystaveny tabakovému koufi — celkem 14,1 %, u nekufakl je to pfiblizné
polovina (7,7 % osob). Nadale pfetrvava skuteCnost, Ze nejvy3Si podil na téchto poétech ma
nejmladsi vékova skupina 15-24 let, do které spada i mladez ve véku 15-18 let.

Pomérné vysoké procento respondentl je vystaveno tabakovému koufi na pracovisti, a to i pfes
zakonem stanovenou ochranu. Celkem se to tyka 16,2 % zaméstnancl, mezi nekuraky je to
13,5 %. V porovnani s rokem 2018 doSlo k zvySeni podilu nekufaku exponovanych tabakovému
koufi na pracovisti (12,1 % vs. 13,5 %).

Necela tretina (28,7 %) sou€asnych kufakl se v pribéhu posledniho roku pokusila pfestat koufit
(muzi 27,1 %, Zzeny 30,9 %). NejvétSi procentualni zastoupeni téch, ktefi se pokusili pfestat, bylo
ve skupiné nejmladsSich kufak(d (15—-24 let). NejvySSi snahu zanechat koufeni maiji respondenti
s vysokoskolskym vzdélanim, s niz§im vzdélanim toto usili klesa. V porovnani s rokem 2018
(35,8 %) je mnozstvi osob, kterym IékaF doporucil pfestat koufit, témér shodné (35,6 %).

Vice nez polovina dotazanych osob (58,5 %) si vSimla béhem poslednich 30 dni informaci o
zdravotnich rizicich koufeni ¢&i uzivani tabaku nebo povzbuzujicich k zanechani koufeni
v novinach, ¢asopisech nebo v televizi.

Soucasni denni kufaci vykoufili v roce 2019 pramérné 11,2 kusl cigaret za den (komer¢né
vyrabénych a ruc¢né ubalenych), coz predstavuje ve srovnani srokem 2018 statisticky
nevyznamny pokles (12,1 kusu).

Pfistup souCasnych kufaki ke koufeni v souvislosti stzv. protikurackym zakonem
zUstava v 65,7 % beze zmén; 26,5 % kurakl koufi méné a pouze 2,2 % kufaku prestalo kourit.

Témeér tfi Ctvrtiny dotazanych osob (74,4 %) souhlasi se zavedenim tzv. protikufackého zakona.
Souhlas se zavedenim vySe zminéného zakona vyjadfilo 83,1 % nekufakl, ale pouze necela
polovina kufakl (48,1 %).



Souhrn vysledkt — alkohol
Alkoholické napoje konzumuje pravidelné a velmi €asto (piti denné nebo obden) 17,3 % &eské
populace starsi 15 ti let.

Trvale (celozivotné) abstinuje jen 2,4 %. DalSich 10 % udava abstinenci v poslednim roce.
V celozivotni abstinenci nejsou rozdily podle pohlavi, mezi abstinujicimi v poslednim roce
pfevladaji vyrazné Zeny.

Primérnou ro¢ni spotfebu na osobu Ize na zakladé dat z dotazového Setfeni odhadnout na 7,7 |
Cistého alkoholu, resp. 8,8 |, pokud nezahrneme abstinenty. Ro¢ni priimérna spotifeba je mirné
vysSi proti letdm 2016 i 2018 (6,8 a 7,4 litr().

Casté piti nadmérnych davek alkoholu (binge drinking), tj. tydné& nebo &ast&ji, udava 15,9 %
dotazanych (v roce 2018 to bylo 13,7 %), muzi 23,0 %, zeny 9,1 %.

Za konzumenty s vysokym rizikem l|ze povazovat 12,8% respondentd a 7% jsou problémovi
pijaci. Tyto hodnoty jsou shodné s hodnotami zjisténymi v roce 2018.

Lékafi u 45 % respondentl zjistovali jejich konzumni zvyklosti a 8 % doporucili omezit piti
alkoholu.

Piti alkoholu ma silny vztah ke koufeni tabaku. Mezi umirnénymi konzumenty alkoholu je 26 %
kuraku, tedy pfiblizné jako v celé populaci, avSak mezi rizikové a Skodlivé pijicimi je kufakl vice
nez 50 %. Je tedy zfejmé, Ze u excesivnich konzumentl alkoholu se zdravotni rizika nasobi diky
rizikovym faktorim souvisicim s koufenim.

Doporuceni

K omezovani $kod pusobenych tabakem a alkoholem by méla Ceska republika vyuzit
doporuceni, ktera formulovala Svétova zdravotnicka organizace v dokumentech Zprava WHO o
globalni tabakové epidemii (WHO, 2019), MPOWER (WHO, 2008), Globalni strategie k
akceleraci kontroly tabaku (WHO, 2019) a Globalni strategie WHO k snizeni Skodlivého uzivani
alkoholu (WHO, 2010) a dalSich. V téchto dokumentech jsou zemim doporu€ovany strategie,
jejichz ucinnost byla védecky ovéfena.
Jedna se predevsim o implementaci nasledujicich opatfeni:
» Regulace marketingu tabakovych vyrobkl a alkoholickych napoju, zejména ve vztahu
k mladezi
* Regulace a omezovani dostupnosti tabakovych vyrobku a alkoholickych napoj(i
* Prosazovani ucinnych opatfeni k vylou€eni alkoholu z fizeni vozidel
* Snizovani poptavky prostfednictvim dafiovych a cenovych mechanismi
» Ziskavani pozornosti a podpory pro cile narodni alkoholové politiky a politiky
omezovani spotieby tabaku
» Poskytovani dostupné a ucinné Iécby pro lidi se zavislosti na tabaku a alkoholu
« Zavadéni programu screeningu a kratké intervence pro rizikové a Skodlivé uzivani
tabaku a alkoholu do praxe (zejména primarni zdravotni péce).
Né&ktera z téchto doporudeni byla v Ceské republice jiz uskute¢fiovana, a to zejména v ramci
naplfiovani akéniho planu pro oblast kontroly tabaku na obdobi 2015 - 2018 a akcéniho planu k
omezeni Skod pusobenych alkoholem na obdobi 2015 - 2018. Oba uvedené akéni plany

vychazeji ze strategického cile 1 - Zlepsit zdravi obyvatel a snizit nerovnost v oblasti zdravi,
dokumentu Zdravi 2020 - Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci.



V kvétnu 2019 schvalila viada CR Narodni strategii prevence a snizovani $kod spojenych se
zavislostnim chovanim 2019-2027. Implementace strategie je zajisténa akénim planem, ktery
bude zpracovan vzdy na tfileta obdobi 2019-2021, 2022-2024 a 2025-2027.

Odkazy:

Csémy, L., Dvofakova, Z., Fialova, A., Kodl, M., Skyvova, M. Uzivani tabaku a alkoholu v Ceské
republice 2018, Vyzkumna zprava. SZU, 2019 (www.szu.cz).

Csémy, L. & Winkler, P. Alkohol v Ceské republice: spotieba, zdravotni dusledky a ekonomické naklady
spole€nosti. Psychiatrie, 16, 210-216. 2012.

Cesky statisticky ufad. V&kové sloZeni obyvatelstva Ceské republiky v roce 2018. Stav k 31. 12. 2018.
Praha, 2019.

Feliu, A., Filippidis, F. T., Joossens, L., Fong, G. T., Vardavas, C. |, Baena, A., Castellano, Y.,
Martinez, C. & Fernandez, E. Impact of tobacco control policies on smoking prevalence and quit ratios in
27 European Union countries from 2006 to 2014. Tobacco Control, 28, 101-109. 2019.

Fiala J., Sochor O. Metodika méfeni konzumace alkoholu v epidemiologickych studiich rizikovych
faktor( neinfekénich onemocnéni a projekt kardiovize 2030. Hygiena, 2014, 59(4), s. 167-178.

Global Adult Tobacco Survey Collaborative Group. Tobacco Questions for Surveys: A Subset of Key
Questions from the Adult Tobacco Survey (GATS), 2nd Edition, Atlanta, USA: Centers for Disease Control
and Prevention, 2011.

Global Strategy to Reduce the Harmful Use of Alcohol. WHO, 2010.

Global Strategy to Accelerate Tobacco Control: advancing sustainable development through the
implementation of the WHO FCTC 2019-2025. WHO, 2019.

Mi&och, T., Chadimova, K. & Dolezal, T. Spole&enské naklady konzumace alkoholu v Ceské republice.
Praha: iHETA. 2019.

Narodni strategie prevence a snizovani Skod spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027. Urad
vlady Ceské republiky. Sekretariat Rady viady pro koordinaci protidrogové politiky. Praha, kvéten 2019.

Ruprich J. et al. Pfehled narodnich voditek pro stfidmou konzumaci alkoholickych napoju: nizkorizikove
davky etanolu, Statni zdravotni ustav, Brno. 2015

Sovinova, H., Sadilek, P., Csémy, L. UZivani tabaku v Ceské republice 2013, Vyzkumna zprava. SZU,
2014 (www.szu.cz).

Sovinova, H., Csémy, L. Uzivani tabaku a alkoholu v Ceské republice 2014, Vyzkumna zprava. SZU,
2015 (www.szu.cz).

Sovinova, H., Csémy, L. UzZivani tabaku v Ceské republice 2015, Vyzkumna zprava. SZU, 2016
(www.szu.cz).

Vanova, A., Skyvova, M., Csémy, L. UzZivani tabaku a alkoholu v Ceské republice 2016, Vyzkumna
zprava. SZU, 2017 (www.szu.cz).

Vanova, A., Skyvova, M., Maly, M. Uzivani tabaku v Ceské republice 2017, Vyzkumna zprava. SZU,
2018 (www.szu.cz).

Warren, Ch.W., Asma, S., Lee, J., Lea, V.,Mackay, J. Global Tobacco Surveillance System - The GTSS
Atlas. CDC Foundation, Atlanta USA, 2009.

WHO Report on the Global Tobacco Epidemic, 2008: The MPOWER package. Geneva, World Health
Organization, 2008.

WHO report on the global tobacco epidemic, 2019: The MPOWER Package. WHO, 2019.
World Health Organization. Global status report on alcohol and health 2018, WHO, 2018.

Zabransky, T., Bélackova, V., étefuqkové, M., Vopravil, J. & Langrova, M. SpoleCenské naklady uzivani
alkoholu, tabaku a nelegalnich drog v CR v roce 2007, Praha: Centrum adiktologie Psychiatrické kliniky 1.
LF UK v Praze. 2011.






