ZKOUMANI GENDEROVYCH ROZDIiLU V POSTOJICH K ALKOHOLU

Teoretické ukotveni

Alkohol je jednou z nejrozsitenéjsich psychoaktivnich latek a jeho konzumace mav evropskémii
¢eském prostfedi dlouhou historii. Ve spole¢nosti mize byt uzivani alkoholu vnimano jako bézna
soucast oslav, spoleCenskych interakci nebo relaxace. Zaroven v8ak nelze prehlizet skute¢nost, Zze
nadmérna konzumace alkoholu je jednim z hlavnich faktord, které pfispivaji k nemocnosti, imrtnosti a
zatézuje zdravotni i socialni systém (WHO, 2018). Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) patfi
Ceska republika dlouhodobé mezi zemé s nejvyssi spotfebou alkoholu na obyvatele. V roce 2018 &inila
pramérna roéni spotieba Cistého alkoholu vice nez 14 litr(l na osobu, coz vyrazné pfevySuje evropsky
pramér. Zaroven roste pocet lidi, ktefi pravidelné& konzumuiji alkohol v rizikovém mnoZstvi, ¢asto bez
uvédomeéni si moznych zdravotnich disledkl (UZIS, 2022).

Pfistup k alkoholu, v€etné jeho spotfeby, vnimanirizik a podpory regulace, je ovlivhén fadou
faktord — mezi nejvyznamnéjsi patfi vék, vzdélani, socioekonomickd situace, nabozenské presvéddceni,
rodinné zazemi a osobni zkuSenosti (Plant, 2008; Macek et al., 2020). Vyzkumy ukazuji, Ze Zeny a muZi
se v mnoha ohledech lisi jak ve vzorcich konzumace alkoholu, tak v postojich, které k nému zaujimaiji.
Muzi v prdméru konzumuiji vice alkoholu, ¢astéji se Ucastni rizikového piti a obecné vnimaji alkohol jako
méneé problematicky. Naopak Zeny byvaji zdrzenlivéjsi, ¢astéji uvadéji diivody, pro¢ alkohol
nekonzumovat (nap¥. zdravotni, moralni nebo rodinné davody), a vnimaiji vétsi potfebu jeho regulace
(Sladek & Hamplova, 2011; Wilsnack et al., 2009). Tyto rozdily nelze vysvétlit jen biologickymi
dispozicemi - velmi silné je ovliviuji také spoleCenska ocekavani, stereotypy a normy, které urcuji, jaké
chovani je povazovano za ,pfijatelné“ pro muze a zeny.

V Ceském prostiedi upozoriuje na genderoveé rozdily v pfistupu k alkoholu napfiklad NeSpor
(2014), ktery uvadi, Ze muzi Castéji povazuiji piti alkoholu za béznou a spole¢ensky akceptovanou
dinnost, zatimco Zeny jsou pfi hodnoceni rizik a dopad( opatrnéjsi. Naptiklad vyzkumy zaméfené na
prevenci ukazuji, Ze intervence cilené na Zzeny musi zohledrniovat odliSné motivace a Zivotni okolnosti
nez u muzt (WHO, 2018).

Z hlediska vefejného zdravi je proto dulezité tyto rozdily zkoumat, a to nejen na Urovni spotieby,
ale i v oblasti postoji a motivaci, které mohou mit vyznamny vliv na budouci rozhodovani jednotlivct o
konzumaci alkoholu. Porozuméni témto rozdildm mUze byt uZitec¢né pfi tvorbé efektivnéjsich
preventivnich strategii, které budou reflektovat odli§né potfeby rdznych skupin obyvatel.

Cil a vybér proménnych

Cilem vyzkumu je ovéfit, zda existuji statisticky vyznamné rozdily v postojich k alkoholu mezi muzi a
zenami, konkrétné v téchto tfech oblastech:

1. Podpora omezeni dostupnosti alkoholu
2. Vnimani alkoholu jako spole¢enského problému
3. Vnimani zdravotnich rizik jako motivace pro sniZeni spotfeby

K této analyze jsem zvolila metodu multivariacni analyzy rozptylu (MANOVA), kterd mi umozniuje
testovat rozdily mezi dvéma skupinami (muzi vs. zeny) v nékolika zavislych proménnych soucasné.
Tento pfistup je vhodny, pokud chci zjistit, zda pohlavi jako faktor ovliviiuje soubor postojovych
proménnych. PouZita data pochéazeji z online prlizkumu realizovaného prostfednictvim portalu



Vyplnto.cz s ndzvem Konzumace alkoholu v populaci. Prizkumu se zuc¢astnilo celkem 121
respondentt, pficemz do analyzy byli zafazeni pouze ti respondenti, ktefi uvedli své pohlavi jako ,,muz*
nebo ,,zena“ a soucasné vyplnili vSechny tfi zvolené zavislé proménné.

Nezavisle proménna:
e Pohlavi (dle ¢iselné skaly: muz =1, Zena =2)
Zavislé proménné:

e (Otazka ¢.17 - Podporujete omezeni dostupnosti alkoholu (napf. vySSi zdanéni, pfisnéjsi
regulace prodeje)? (dle &iselné Skaly 1 =ano, 2 = ne, 3 =nevim)

e (Otazka ¢.18 - PovaZujete konzumaci alkoholu za vyznamny problém v &eské spolecnosti? (dle
Ciselné Skaly 1 =ano rozhodné, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = vibec ne)

e Otazka ¢.19.1 - Co by Vas motivovalo ke snizeni konzumace alkoholu? - Zdravotni rizika (1 =
zdravotni rizika)

Analyza dat

Nejprve byl proveden Boxdv test rovnosti rozptyld a vztaht mezi proménnymi, ktery nebyl
statisticky vyznamny (p = 0,302 > 0,001). To znamena, ze pfedpoklady pro analyzu byly splnény a bylo
mozné pfistoupit k dal§imu kroku.

Nasledné vysledky vSech multivariacnich testd (Wilks, Pillai, Hotelling, Roy) ukazaly, Ze pohlavi
ma statisticky vyznamny vliv (p < 0,05) na kombinaci sledovanych postojd k alkoholu (nap¥. Wilks’
Lambda =0,885; F=2,441; p = 0,026). Efekt pohlavi byl sice relativné maly (partial eta squared = 0,059),
ale naznacuje to, Ze postoje k alkoholu jsou mezi muzi a Zzenami do urcité miry odliSné. Sila testu
(Observed Power) je >0,8, coz znamena, Ze analyza méla dostate¢nou schopnost odhalit rozdily.

Tabulka 1

Multivariate Tl,lsl;sa

Partial Eta Honcent Obgs vid
Effact Valug F Hypothesis df Error dif Sig Squared Faramsabar Fowwar™
IMercept  Pillal's Traca 512 00t 3000 116,000 [l 512 121,803 1,000
Wilks' Lambda 488 40601 31000 116,000 000 512 121,803 1,000
Hatalling’s Trace 1,050 408M* 3000 116,000 000 512 121,803 1,000
Froy's Largast Root 1,050 406M*% 3000 116,000 000 512 121,803 1,000
@1Pohlad  Pillal's Trace M7 2420 6000 234000 027 058 14,520 BT
Wilks' Lambda 888 ran® 6000  232.000 026 059 14,646 B
Habaling's Traca R 2,461 6000 230000 025 060 14,769 B
Roy's Largest Root 12 4,375" 3000 117,000 1] 101 13,126 862
Tabulka 2
Jako posledni krok, vysledky analyzy mezi- Descriptive Statistics
subjektovych efektd ukazaly, Ze statisticky 1) Pohlavi: Mean Std. Deviation I
Vyznamny' rozdl'l mez| muil a zenan'” byl 17) Podporujete omezeni 1 1,97 632 61
dostupnosti alkohalu o 193 528 50
nalezen u vnimani alkoholu jako (napf. wy3&i zdanéni, - : :

. ; ; . plisnéjsi regulace 3 3,00 . 1
spolecenskeho probléemu (p = 0,023). Zeny prodeje)? Total 1.6 735 171
tuto problematiku €astéji vnimaly jako 18) Povaujete 1 2,44 847 B1

, . ° . , o konzumaci alkoholu za 5 203 850 59
zavaznou (prumer = 2,03), zatimco u muzu byl wjznamnyi problém v = : -

o o $5i (2.44 . . . labsi ceske spoletnosti? 3 3,00 . 1
prumer vyssi (2,44), coz naznacuje slabsi Total 2,25 869 121
vnimani tohoto problému. 19.1) Co by Vas 1 46 502 61

motivovalo ke snizeni o

konzumace alkoholu? - 2 Lk 488 59

Zdravotni rizika 3 00 . 1
Total 54 501 121




U proménné ,podpora omezeni dostupnosti alkoholu®“ neby! zjistén vyznamny rozdil mezi pohlavimi (p
=0,354) a obdobné tomu bylo i u zdravotnich dlivod{ jako motivace ke snizeni konzumace alkoholu (p =
0,103), kde se sice objevil urCity trend, ale rozdil nebyl statisticky vyznamny. Celkové lze tedy tvrdit, ze
pohlavi ma vliv na postoje k alkoholu, predevSim vtom, jak zavazné je konzumace alkoholu vnimana
jako spolecensky problém. V ostatnich oblastech byly rozdily méné vyrazné nebo statisticky
nevyznamne.

ZAVER

Pomocivicerozmérné analyzy rozptylu (MANOVA) se ukazalo, Ze pohlavi respondenta ma
statisticky vyznamny vliv na celkové rozloZeni zkoumanych postojud k alkoholu. Nejvyraznéjsi rozdil se
projevil u vnimani alkoholu jako spoleéenského problému - Zeny tuto problematiku vnimaly jako
zavaznéjsinez muzi. U ostatnich proménnych — podpora regulace a zdravotni motivace - se rozdily mezi
pohlavimi ukazaly jako méneé vyrazné, i kdyz i zde byl patrny urcity trend.
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Ziskané vysledky mohou napomoci lepSimu pochopeni toho, jak se postoje k alkoholu liSi podle
pohlavi, a poslouzit napfiklad jako podklad pro efektivné;si cileni preventivnich vefejnych kampani. Je
ovSem tfeba myslet na omezeni dana velikosti vybérového souboru a charakterem pouzitych
proménnych, které byly zaloZeny na sebehodnoceni respondentd.

Do budoucna by bylo mozné vyzkum rozsifit o dalSi demografické faktory jako je vék, vzdélani nebo
socioekonomicky status, které mohou rovnéz vyznamné ovliviiovat postoje k alkoholu a jejich dopady.

ZDROIJE

e Macek, P., Rihadek, T., & Kostal, J. (2020). Zaklady kvantitativniho vyzkumu. Masarykova univerzita.

e Nespor, K. (2014). Alkohol, drogy a vase déti. Portal.

e Plant, M. (2008). Alcohol, Gender and Drinking Problems. WHO Press.

e Sladek, J., & Hamplova, D. (2011). Genderové rozdily v postojich ke zdravi a Zzivotnimu stylu. Sociologicky
casopis, 47(3), 495-524.

e Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS). (2022). Spotieba alkoholu v CR - vyvoj a
mezinarodni srovnani.

e WHO (World Health Organization). (2018). Global status report on alcohol and health 2018.

e Wilsnack, R. W., et al. (2009). Gender differences in alcohol consumption and adverse drinking
consequences: Cross-cultural patterns. Addiction, 104(9), 1495-1505.



