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UplatÀuje se na‰e genetická v˘bava, rodina a spoleãnost, ve které
vyrÛstáme, a samozfiejmû i to, jací jsme – tedy na‰e osobnost.

Výmluvy kuřáků na to, že jim cigareta pomáhá:
1. uvolnit se,

2. lépe se soustfiedit na práci,

3. udrÏet tûlesnou hmotnost,

4. vyplnit pfiestávku mezi jednotliv˘mi úkoly,

5. seznámit se s nov˘mi lidmi.

Podle statistik aÏ 80 % drogov˘ch závislostí zaãíná spoleã-
nou konzumací v partû. Je tomu tak i se zaãínajícími kufiáky.
Nikotin se do mozku dostane
bûhem sedmi sekund po inhalaci
první dávky koufie. âím více kufiák
od koufiení získává, tím tûÏ‰í je pro
nûj pfiestat.
Pokud koufií oba rodiãe a star‰í sou-
rozenec, je pravdûpodobnost vzniku
kufiáctví u dítûte ãtyfiikrát vy‰‰í neÏ
u dítûte z nekufiácké rodiny.

Důležité podmínky vzniku závislosti:
1. Ïivot v prostfiedí,  kde jsou pfiíslu‰né látky dostupné,

2. chování a normy skupiny vrstevníkÛ,

3. v˘znam, kter˘ pfiikládá dotyãn˘ vrstevníkÛm,

4. pfiíjemné proÏitky pfii prvním uÏití drogy,

5. pfiístup rodiãÛ a jejich chování.

Závislost na nikotinu je v fiadû aspektÛ podobná závislosti na
kokainu nebo heroinu.

Lidé zaãali tabákové listy sbírat mezi 7. – 10. stoletím. Jako
první zavedli jejich koufiení ameriãtí indiáni kmene HuronÛ
v rámci náboÏensk˘ch rituálÛ. První, kdo se z EvropanÛ set-
kal s tabákem, byli námofiníci z Kolumbovy v˘pravy – Luis
de Torres nebo Rodrigo de Jeres. Ti poprvé vidûli indiánské
muÏe a Ïeny koufiit tabák. S rozvojem obchodu s Nov˘m svû-
tem se tabák roz‰ífiil do Evropy, Afriky, Asie a Austrálie.
V roce 1558 uÏ byl tabák pûstován v Portugalsku, odkud se
potom ro‰ífiil i do ·panûlska. Do ãesk˘ch zemí pfii‰el na
sklonku 16. století. Jedním z prvních kufiákÛ v ãesk˘ch
zemích byl Mikulá‰ Daãick˘ z Heslova. V prÛbûhu 19. sto-
letí lidé koufiili jen malé dávky tabáku. Vût‰inou v d˘mce,
nebo tabák ‰Àupali.

Roku 1891 byl zkonstruován první stroj na v˘robu ciga-
ret. Vynalezl jej James Buck Duke.
Stroj byl schopen za den vyrobit asi
120 000 cigaret. (Dne‰ní stroj na
v˘robu cigaret je schopen vyrobit
6 milionÛ cigaret dennû.) V této
dobû se zaãínají rozjíÏdût i první
reklamní kampanû. Jejich cílovou
skupinou, i kdyÏ se o tom vefiejnû
nemluví, jsou dûti a dospívající mlá-
deÏ, které zasáhne právû v dobû, kdy hledají sami sebe a své
místo ve spoleãnosti.

Ruku v ruce se ‰ífiením tabáku se zaãali objevovat i jeho
odpÛrci: anglick˘ král Jakub I. vydal „Protest proti tabáku“.
Kufiáci byli napfiíklad vylouãeni z církve. V Rusku byli zase
trestáni kastrací nebo ufiíznutím nosu (tento trest v‰ak zru-
‰il Petr Velik˘, neboÈ byl sám kufiákem). Velké nad‰ení
z nové rostliny bylo rázem vystfiídáno rozpaky, které vedly
aÏ k trestu smrti za koufiení. Stále ãastûji se zaãaly objevo-
vat lékafiské dÛkazy o ‰kodlivosti koufiení.

Proč začínáme kouřit?
Složení kouře:
• Cigaretov˘ koufi obsahuje pfiibliÏnû 5 000 chemick˘ch látek

v plynném (92 %) nebo pevném (8 %) stavu.

• Z dosud znám˘ch 56 chemick˘ch látek, které zpÛsobují
rakovinu, je 42 obsaÏeno v cigaretovém koufii.

• Nûkteré látky jsou jedovaté (kyanidy, ãpavek), mají muta-
genní úãinky (zmûny na bunûãné úrovni) nebo jsou aler-
geny.

• Oxid uhelnat˘, kter˘ je hlavním jedem ve v˘fukov˘ch ply-
nech aut, je obsaÏen i v cigaretách. VáÏe se v krvi na
hemoglobin rychleji neÏ kyslík, proto krev pfiená‰í ménû
kyslíku. Nedostatek kyslíku vyvolává „du‰ení bunûk
a tkání“. Má ‰kodlivé úãinky na srdeãnû cévní aparát.

• Nej‰kodlivûj‰í sloÏkou je cigare-
tov˘ dehet. Je v nûm obsaÏeno
nejvíce rakovinotvorn˘ch látek.

Tabákový kouř obsahuje: 
arzen jako jed na krysy,

dehet jako je v komínû,

dioxiny jako spalovny odpadkÛ,

formaldehyd jako kuliãky proti molÛm,

kadmium jako umûlá hnojiva,

kyanid jako jed na my‰i,

moãovinu jako v˘mû‰ky,

nikotin jako jed na m‰ice,

oxid uhelnat˘ jako v˘fukové plyny.

Co bychom měli vědět?
Je to svobodná volba kaÏdého z nás. Pfiesto v‰ak mûjte na
pamûti, Ïe koufiení není jedinou moÏností, jak získat sebe-
vûdomí, pocit jistoty...

Více jak dvû tfietiny kufiákÛ by chtûlo pfiestat koufiit, ale jen
jedna tfietina se o to kaÏdoroãnû opravdu pokusí. Tûch úspû‰-
n˘ch jsou v‰ak jen 2 %. KaÏd˘, kdo se rozhodne pfiestat, by
mûl vûdût, Ïe existuje cesta k nekufiáctví, ale stojí na ní mnoho
pfiekáÏek.

Abstinenční příznaky nikotinu:
• neovladatelná, nutkavá touha po nikotinu,

• podráÏdûnost, zlost,

• úzkost, strach, sklon k depresím,

• neschopnost se soustfiedit,

• neklid,

• netrpûlivost,

• nespavost,

• zv˘‰ená chuÈ k jídlu, pfiib˘vání na
hmotnosti.

Doba trvání obtíÏí je individuální, nejhor‰í jsou první 3 t˘dny,
prÛmûrná doba obtíÏí je 3 t˘dny aÏ 3 mûsíce.

Kouření nelze zakázat
Bûhem 20. století si koufiení vyÏádalo asi 100 milionÛ lid-
sk˘ch ÏivotÛ. 

V celosvûtovém mûfiítku zemfiou v dÛsledku koufiení roãnû
3 miliony osob, to je kaÏd˘ch deset vtefiin jeden lidsk˘ Ïivot.
Lze pfiedpokládat – podle souãasného zvy‰ujícího se trendu
spotfieby cigaret – Ïe za 20 – 30 let to bude uÏ deset milionÛ
lidsk˘ch ÏivotÛ roãnû, tedy jeden mrtv˘ kaÏdé tfii vtefiiny.
V âR umírá nyní na nemoci zpÛsobené koufiením kolem
22 000 osob roãnû, to je 60 úmrtí dennû.

Ti, kdo zemfiou v dÛsledku koufiení ve stfiedním vûku, 
ztrácejí v prÛmûru 20 – 25 let ze svého Ïivota. U Ïen,
které se provdaly za kufiáka, je riziko vzniku rakoviny 
plic o 19 % vy‰‰í neÏ u zbytku populace. V âR koufií 
asi 32 % populace. Koufiení 
u nás mírnû klesá u star‰ích 
muÏÛ, ale v˘raznû stoupá u dospí-
vajících a mlad˘ch, pfiedev‰ím 
Ïen (kolem 40 – 50 % kufiákÛ 
ve vûku 18 let). Zatímco v západ-
ních zemích koufií dnes asi 3 %
lékafiÛ a kolem 20 % sester, u nás
je to desetinásobek: v pfiípadû
lékafiÛ (33 %) a více neÏ dvojnásobek v pfiípadû sester
(48 %).

Kouření a statistika
Kufiáci mají v prÛmûru zkrácen˘ Ïivot o 15 let. Na nemoci
zpÛsobené koufiením umírá polovina kufiákÛ. 

V âR umírá roãnû asi 22 000 lidí na následky koufiení (tolik
obyvatel má napfi. okresní mûsto Vy‰kov), z toho pfiedstavují
1/4 nemoci srdce a cév, 1/3 nádory (90 % rakovina plic,
50 – 70 % rakovina moãového mûch˘fie, 30 % rakovina dûloÏ-
ního ãípku, 30 % rakovina slinivky bfii‰ní), chronická plicní
onemocnûní (75 %). Z tûchto úmrtí pfiipadají 2/3 na osoby ve
stfiedním vûku.

Kouření a nádorová onemocnění:

PrÛkazné rozdíly v úmrtnosti nekufiákÛ a kufiákÛ jsou zjevné
jiÏ od 40. roku jejich Ïivota. Zaãátek
koufiení v˘raznû pfied 20. rokem
Ïivota zvy‰uje riziko pfiedãasného
úmrtí na nádorová onemocnûní.
Koufiení má nejtûsnûj‰í vztah
k rakovinû plic a prÛdu‰ek. 

Kouření 
nejčastěji způsobuje:
• rakovinu plic,

• rakovinu dutiny ústní,

• rakovinu ledvin a moãového mûch˘fie,

• rakovinu dûloÏního ãípku,

• rakovinu slinivky bfii‰ní,

• rakovinu tlustého stfieva a koneãníku,

• rakovinu prsu.

Kouření a zdravíHistorie užívání tabáku
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LIGA PROTI RAKOVINĚ BRNO
Žlutý kopec 7, 656 53 Brno
Bankovní spojení: 669 376 21/0100
KONTAKT: liga@onko.cz • poradna@mou.cz

educentrum@mou.cz
Telefon: 543 134 303

Srovnání pro a proti koufiení (co mi dává a co mi bere...) je obvy-
kle prvním krokem k novému Ïivotnímu stylu bez koufiení.

Proč ANO? 
• Koufiení mi pomáhá získat více respektu u ostatních.

• Ti, co koufií, mají více pfiátel.

• Ti, co koufií, jsou úspû‰nûj‰í v navazování známostí.

• Koufiení zvy‰uje mé sebevûdomí.

• Koufiení uvolÀuje napûtí.

• Koufiení cigaret je pfiíjemné.

• Koufiení pomáhá v situacích, kdy se nedafií.

Proč NE?
• Koufiení nepfiíjemnû zapáchá.

• Koufiení po‰kozuje zdraví i tûch,
ktefií nekoufií.

• Koufiení je hazardování se zdravím.

• Koufiení obtûÏuje ostatní.

• Koufiení je zlozvyk.

• Koufiení zpÛsobuje Ïloutnutí zubÛ.

• Koufiení je finanãnû nároãné.

• Kufiákovi nepfiíjemnû zapáchá z úst.

• Koufiení zbavuje kufiáka svobodné volby.

• Kufiáck˘ návyk mÛÏe bránit v náv‰tûvû rÛzn˘ch míst (kino,
zábavní parky, ‰kola).

• Koufiení postupnû zabíjí nejen kufiáka, ale i jeho blízké
(rodiãe, kamarády, pfiíbuzné).

20 minut po poslední cigaretû se krevní tlak a tepová frekvence
vracejí k normálním hodnotám.

8 hodin po poslední cigaretû je oxid uhelnat˘ témûfi vylouãen
a nasycení krve kyslíkem se vrací k normálním hodnotám.
Nikotin je témûfi vylouãen nebo metabolizován.

24 hodin po poslední cigaretû oxid uhelnat˘ je z tûla vylouãen.
Plíce se zaãínají zbavovat neãistot a obnovuje se samoãisticí
funkce sliznice.

48 hodin po poslední cigaretû se v˘raznû zlep‰uje chuÈ a ãich.

72 hodin po poslední cigaretû se ãlovûku lépe d˘chá. D˘chací
cesty se zaãínají ãistit (ka‰el).

2–12 t˘dnÛ po poslední cigaretû se
zlep‰uje prokrvení celého tûla.
âlovûku se lépe chodí a bûhá.

3–9 mûsícÛ po poslední cigaretû ka‰el
a d˘chací obtíÏe ustupují. Funkce
plic se zlep‰ila.

1 rok po poslední cigaretû riziko onemocnûní v dÛsledku kou-
fiení v˘raznû klesá.

5 let po poslední cigaretû riziko infarktu je poloviãní ve srov-
nání s kufiákem.

10 let po poslední cigaretû riziko rakoviny plic je poloviãní ve
srovnání s kufiákem.

I. Působení na rodiče kojenců
V âR neznáme prevalenci (poãty) kojencÛ vystaven˘ch tabákovému

koufii. Ze studie LF MU Brno vyplynulo, Ïe 3 mûsíce po porodu se zv˘-
‰il poãet kufiaãek z 3,5 % na 9,6 %.
Program: NORMÁLNÍ JE KOJIT A NEKOU¤IT
• podpora nekoufiení pohovorem v porodnici a pfii prevent. prohlídkách
• broÏura

II. Působení na rodiče dětí v předškolním věku
V âR neznáme prevalenci (poãty) dûtí v pfied‰kolním vûku vyste-

ven˘ch tabákovému koufii.
Program pro matefiské ‰koly: ABY DùTI NEKOU¤ILY
• pohádka o Cigaretû seznámí dûti a jejich rodiãe s rizikem pasivního

koufiení –  organizuje Liga proti rakovinû Praha, LF MU Brno pro
OHS Blansko, OHS Klatovy, OHS Znojmo a dal‰í.

III. Období mladšího školního věku (1.– 5. třída ZŠ)
Zdraví dûtí ovlivÀuje jak pobyt v zakoufieném prostfiedí, tak první

kufiácké pokusy. NarÛstá v˘znam vlivu kufiákÛ na postoje dûtí ke kou-
fiení. Av‰ak stále je tolerována maximální dostupnost tabákov˘ch
v˘robkÛ dûtem. BohuÏel je podporovaná reklama tabákov˘ch v˘robkÛ,
pfiestoÏe je známo, Ïe pÛsobí hlavnû na dûti a mládeÏ.
Program: NORMÁLNÍ JE NEKOU¤IT
• edukaãní program zamûren˘ na podporu zdraví, v˘chovu ke zdra-

vému  zpÛsobu Ïivota a prevenci koufiení.

IV. Období staršího školního věku
Zdraví dûtí ovlivÀuje jak pobyt v zakoufieném prostfiedí domova, tak pfii

aktivitách ve volném ãase. Aktivní koufiení je pravidelné. V˘znamn˘ je vliv
kufiákÛ doma, ve ‰kole, mezi vrstevníky, mezi znám˘mi osobnostmi. Kou-
fiení je spojeno s dal‰ími typy rizikového chování, jako je konzumace alko-
holu, uÏívání drog, hor‰í v˘Ïivové zvyklosti rizikové chování v dopravû. V âR
jsou v tomto vûku asi 2/3 dûtí pasivními kufiáky. V 6. tfiídû má první zku‰e-
nosti s cigaretou v prÛmûru 60 % dûtí. Pravideln˘mi kufiáky je v 6. tfiídû 3–5 %
dûtí, v 7. tfiídû 5–6 % dûtí, v 8. tfiídû 12–15 % dûtí, v 9. tfiídû 20 % dûtí.
Program: KOU¤ENÍ A JÁ (PEER)
• podává informace o akutních následcích koufiení
• vede k nov˘m postojÛm, Ïe koufiení není normální, ale Ïe jde o dro-

govou závislost
• uãí dovednostem, jak odmítat nabídku drog a umût se rozhodovat
• dává moÏnost ke zmûnû chování a svobodné volbû pfii zvaÏování pozi-

tiv a negativ.

Informace o všech programech vám poskytne: 
prof. MUDr. DRAHOSLAVA HRUBÁ, CSc.,
Ústav preventivního lékafiství LF MU Brno
hruba@med.muni.cz

Poradna pro zdravou výživu a odvykání kouření
MasarykÛv onkologick˘ ústav, 
Îlut˘ kopec 7, 656 53 Brno, 
2. patro ·vejdova pavilonu (naproti rtg evidenci)
Tel.: 543 134 303, e-mail: poradna@mou.cz

Na konzultaci je tfieba se objednat telefonicky nebo e-mailem. Poradna poskytuje

bezplatné sluÏby a lze ji nav‰tívit bez doporuãení praktického lékafie.

Centrum léčby závislosti na tabáku
Fakultní nemocnice Brno, Klinika plicních nemocí a tuberkulózy, 
Jihlavská 20, 639 00 Brno
Tel.: 532 231 111

Zdravotní ústav
Stará 25, 602 00 Brno, 
MUDr. Bartlová, 
tel.: 545 425 357–9

Internetové odkazy: 
www.onko.cz 

(oficiální stránky Ligy proti rakovinû Brno)

www.dokurte.cz
www.nekurte.cz

Poslední cigareta

a další nádorová onemocnění

Kouření tabáku 
je nejvýznamnější příčinou řady 

onemocnění a předčasných úmrtí v ČR. 

Neboli: „Kdyby se nekouřilo, 
spousta nemocí by nevznikla.“

Výchova k nekouření Kde hledat pomoc?Kdo chce, přestane!!!Následky kouření
vypadávání

vlasů

postižení 
sluchu

zubní 
kaz

srdeční nemoci 
a nemoci cév

pálení žáhy

žaludeční 
vředy

cukrovka

astma

rozedma 
plic
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chronická obstrukční
plicní nemoc


