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VLIV TABAKOVEHO KOURE NA LIDSKY ORGANISMUS
EFFECTS OF TOBACCO SMOKE ON HUMAN ORGANISM
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JihoGeska univerzita v Ceskych Budgjovicich, Zdravotng socialni fakulta

Summary

The tobacco smoke contains several thousands of substances, several tens of them being
carcinogenic. Smoking effects on the human organism has long been known. People started using
the tobacco plant and exposed themselves to nicotine effects. People formerly chewed tobacco or
smoked twisted tobacco leaves. The smokers currently prefer smoking cigarettes pipes or cigars.
However, the concurrent form of smoking does not involve the direct user only. Unwilling
participants of smoking also include people surrounding the smoker. These passive smokers
already does not experience “positive effects” of using tobacco but only inspire strongly toxic
products of burning. A further group of passive smokers are still unborn children, whose future
life will be affected by numerous consequences of the irresponsible behaviour of their mothers.
The situation is not better in children, who live in environment in the presence of smoking. As far
as adolescents and adults are concerned, smoking is associated with many health problems and
associations between particular diseases and smoking have not yet been elucidated. The target of
the present work is to summarize basic effects of the tobacco smoke on the human organism.
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Souhrn

Tabakovy kout obsahuje n&kolik tisic latek, z toho nékolik desitek je karcinogennich. Uéinky
a nechavali na sebe plsobit ucinky latky nikotinu. Dfive lidé tabak Zvykali nebo koufili smotané
tabakové listy. Nyni kutaci davaji pfednost koufeni v podobé¢ cigaret, dymky ¢i doutnikd. Dnesni
podoba kufactvi ale net¢inkuje pouze na primého uzivatele. Nechténym ucastnikem koufeni je
dychaji prudce jedovaté zplodiny vznikajici pii hofeni. Dalsi skupinou pasivnich kufaki jsou
jesté nenarozené déti, které si nesou jako vybavu do zivota nescetné nasledky nezodpovédného
pocinani jejich matek. O nic 1épe na tom nejsou ani déti, v jejichz okoli se koufi. Co se tyce
dospivajicich a dospélych, koufeni souvisi s mnoha zdravotnimi problémy a dosud se nevi, které
nemoci maji s koufenim souvislost. Cilem této prace je shrnout zakladni Gcinky tabakového
koute na lidsky organismus.

Klicova slova: koureni — tabdk — nikotin — dehet

UVOD lumba roku 1492. V soudasnosti se péstuje
Rostlina tabdku obecného (Nicotiana taba-  piedeviim v Cing, Indii, Brazilii a USA (5).
cum) pochazi z Ameriky. Do Evropy jej do- |V CR jsou bézné v zasadé dvé nasledujici
vezli dva namofnici na lodich KryStofa Ko-  formy: bezdymy tabak nebo tabék, ktery hofi.
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Bezdymy tabak mizeme dale rozdélit na $nhu-
paci (aplikace vdechem do nosnich dutin)
a oralni (aplikace do ust)*“ (5).

Cigaretovy kout obsahuje 4 000-5 000
latek, z toho 700—1 000 aditiv. Mezi tyto latky
patfi hlavné 60-100 karcinogent, zplodiny
pyrolyzy, dehty a nikotin, ktery zptsobuje
zavislost na této latce (6). Zavislost na tabaku
se fadi mezi chronické onemocnéni uvedené

v 10. mezinarodni statistické klasifikaci nemo-
ci pod kodem diagnozy F 17.

Kazda karcinogenni latka je schopna pi-
sobit na lidsky organismus rakovinotvorné.
Zalezi samoziejmé i na pfijaté davce. Nejdule-
zit¢jsi latky obsazené v tabdkovém koufi jsou
i s hodnotami v mikrogramech v cigareté uve-
deny v nasledujici tabulce 1.

Tabulka 1 Nejdulezit&jsi latky obsazené v tabakovém koufi

. Koui: tradi¢ni

Latka (mikrogi'z‘llllll:ilzl?zi(;aretu) (relativni éisl'a
zaokrouhlena)

Oxid uhli¢ity 20 000—40 000 811
Oxid uhelnaty 10 000-23 000 3-5
Nikotin 1 000-2 500 3
Acetaldehyd * 500-1 200 -
Kyselina octova 330-810 2-4
Methylenchlorid * 150-600 2-3
Oxid dusnaty 100-600 40-10
Kyanovodik 400-500 0,1-0,3
Kyselina mravenc¢i 210490 2
Katechol 100-360 1
Hydrochinon * 110-300 1
Aceton 100-250 2-5
Toluen 100-200 6-8
Akrolein * 60-100 8-15
Fenol * 60-140 2-3
Formaldehyd * 70-100 0,1-50
Benzen * 1248 50-10
Pyridin 16-40 70-20
Diethylnitrosamin * 0,025 <40
Dimethylnitrosamin * 0:01-0:04 20-100
Prachové castice (obsahujici PAH) * 15 000—40 000 2

Zdroj: von Miihlendahl, 2008

* Tyto latky jsou moznymi ¢i dokonce prokazanymi karcinogeny (14).
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Zajimavym pfirovnanim je ukazat, kde se
bézneé setkdvame s nékterymi latkami obsaze-
nymi v cigaretovém koufi. Napf. arzen se pou-
ziva jako jed na krysy, dehet je produktem pri
topeni a vyskytuje se v kominech, dioxiny
jsou produktem spalovani odpadd, formalde-
hyd se pouzivé jako odpuzovac na moly, kya-
nid se uziva jako jed na mysi, mocCovina je
produktem téla pfi vyméSovani, nikotin se
uziva pti hubeni a prevenci vyskytu msic
a oxid uhelnaty je vyfukovy plyn (11).

Nejvyznamnéjsi obsahové latky

Oxid uhelnaty

Oxid uhelnaty (CO) je hlavnim jedem ve vyfu-
kovych plynech vozidel a je obsazen i v ciga-
retovém koufi. Na krevni barvivo hemoglobin
se vaze daleko rychleji nez kyslik (1), zhruba
220x vyssi afinita (11). Toto ma za nasledek
nizs§i schopnost prenosu kysliku. Silni kufaci
mohou mit schopnost krve prenaSet kyslik
snizenu az o 15 %. Oxidu uhelnatého si ¢lovek
ani nev§imne, je totiz bezbarvy a bez zapachu.
Pfesto zplsobuje u toho, kdo ho vdechuje,
poruchu elektrokardiogramu a podporuje ate-
rogenezi, tedy usazovani cholesterolu v cé-
vach (1).

Nikotin
Nikotin je zfejmée nejznamé;jsi latkou v cigare-
tach. Jedna se o alkaloid pfirozen¢ obsazeny
v rostlin€ tabaku. Smrtelna davka je asi 60 mg
pro nekutadka, kuidk snese i zna¢né vyssi hod-
noty. Nikotin zvySuje tepovou frekvenci, krev-
ni tlak a povzbuzuje travici trakt. Otrava se
projevuje vypadkem funkce CNS s naslednym
udusenim (7).

Konkrétni ucinky nikotinu na nervovou
soustavu jsou popsany na str. 101 v kap.
,,.Dusledky pro nervovou soustavu‘.

PAU

Polycyklické aromatické uhlovodiky (PAU)
jsou obsazeny v dehtu. V organismu ¢lovéka
jsou metabolizovany na reaktivni substance,
které maji tzv. prokancerogenni ucinek. Do
skupiny PAU nalezi latky jako naftalen, fenan-
tren nebo antracen. V cigaretovém koufi byla
nalezena fada téchto latek. Cela fada latek ze
skupiny PAU pfedstavuje zavazné zdravotni

riziko pro ¢lovéka. Jejich nebezpeci spociva
predev§im v karcinogenit¢ a ohrozeni zdravé-
ho vyvoje plodu (11).

Cigareta je vyznamnym zdrojem jednoho
ny latek, benzo(a)pyrenu. Jedna vykouiend
cigareta znamena pro kutfdka primérny piijem
20 ng této latky. Pro Cloveéka kouficiho 20
cigaret denné to predstavuje expozici benzo(a)
pyrenem, jako kdyby se cely den pohyboval
v prostiedi kontaminovaném touto latkou
o koncentraci 20 ng/m’, tedy nékde na kiizo-
vatce se silnym automobilovym provozem,
kde pfevazna cast automobilti neni vybavena
katalyzatorem (8).

Dehet

¢asti tabakového koufe. Je to pevny podil ci-
garetového koute, ktery se uchytava v dycha-
cich cestach a v plicich. Pokud pfestane kutak
koutit, trva polovinu doby, kdy koufil, nez se
uplné zbavi vSeho dehtu. V podobé aerosolu
se pii jeho vdechnuti dostava hluboko do plic,
tam se uklada, poskozuje samocistici schop-
nost dychacich cest a plicnich sklipkut. Je pfi-
¢inou vzniku rakoviny a chronickych plicnich
onemocnéni. Primérny obsah dehtu v cigare-
tach, které jsou vyrabény v rozvinutych ze-
mich, byl v poslednich letech diky novym
védeckym poznatkiim snizen.

,V 1 em’ cigaretového koute je az 50 mi-
liard takovych ¢astic, coz je az 10 000krat vice
nez na dalnici v dobé nejvétsiho provozu.
Dehtové ¢astice jsou kvili své malé velikosti
zanaseny pii vdechovani az do plicnich sklip-
ki, které zanaseji ¢ernym lepkavym materia-
lem™ (11). Vaha nastfadan¢ho dehtu v plicich
u dlouholetého, chronického kurdka je zhruba
3,5 kg (12).

Drive velice mddni tzv. light cigarety se
jiz od r. 2004 v EU nesméji prodavat, jelikoz
jejich domnéla ,,lehkost®, jinak feCeno mensi
rizikovost, je nesmyslem. Hlavnim nebezpe-
¢im totiz neni vlastni nikotin, kterého je v tzv.
light cigaretaich méné, ale pravé ty ostatni lat-
ky a hlavné dehet.

»Dehet zpiisobuje tzv. ranni kufacky ka-
Sel, ktery se zklidni se zapalenim prvni ranni
cigarety a je pri¢inou dlouhotrvajiciho zanétu
dychacich cest. Primérny kutédk, ktery koufi
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krabi¢ku denné, dostane do svych plic kazdy
rok 150 ml dehtu. Dehet se dale pouziva
k vyrob¢ asfaltu (7).

Utinky koufeni na lidsky organismus
Koufeni je nejcastéj$i uzivanou drogou
s nejvyssim poctem zavislosti na celém svéte.
Koufeni je jednou znejdostupnéjsich drog,
a to hlavné pro -nactileté.

Cigareta je pro zdravi mnohem nebezpec-
n¢jsi nez atmosférické znecisténi. Tabak nas
intoxikuje a narusuje nam metabolismus stejné
jako primyslové zneciSténi. Oboji je nebez-
pecné, ale atmosférické znecisténi ma na vzni-
ku néadorti podil zhruba 1 %, oproti tomu 30 %
nadort ma souvislost s koufenim a v pfipadé
rakoviny plic az 90 % (1).

Koufeni ma souvislost s velkym poctem
nemoci jak pfimo, tak nepfimo. Hlavni souvis-
lost ma koufeni s rakovinnym bujenim a s ne-
mocemi kardiovaskularniho systému. Ale vliv
kouteni je zna¢ny i na mnoho jinych nemoci.

Disledky pro nervovou soustavu

Po vdechnuti cigaretového koufe se nikotin
dostava za 3-8 sekund do mozku (6).
V mozku se nachazeji nikotin-acetylcholinové
receptory, jejich variabilita je dana geneticky,
doposud je znamo 17 variant genll pro tyto
receptory. Receptory jsou napojeny na dopa-
minergni neurony zakoncené v nucleus
accumbens (mozkové centrum odmény). Tyto
receptory jsou v obdobi nekoufeni v klidovém
rezimu, receptor je uzavien, ale je pfipraven
na setkani snikotinem ¢i acetylcholinem.
V piipadé pravidelného koufeni se receptory
aktivuji a jejich iontovy kandl se otevie. Poté
iont natria pfenese vzruch cestou aktivace do-
paminovych neuronl, které koné¢i v nucleu
accumbenu. Pfi pravidelném koufeni se zmno-
zi pocet nikotinovych receptorti v mozku a tim
vznika zavislost na nikotinu (3).

DisledKy pro ustni dutinu

Jakmile kufdk vdechne kouf, ¢ast nikotinu
(u dymky az 20 %) pronikne do krve pfes ust-
ni sliznici. Kouf tedy pusobi i na ty, co nekou-
i (pasivni kufdk). Cast dehtdl zptisobuje za-
zloutnuti nejen konecku prst, ale také zubt

a rti. Povlak na jazyku a rtech miize béhem let
zpusobit rakovinu. U kufdkd dymek a doutni-
kt zptisobuje rakovinu hornich cest dychacich
a u kuiaka cigaret rakovinu jazyka, rtd, hrtanu,
hlasivek ¢i tvari (1).

Nezanedbatelnym efektem koufeni je ku-
faktv zapachajici dech a uvoliiovani zubt jako
nasledek nedokrveni dasni.

Disledky pro dychaci systém

Bronchitis — zanét pradusek je zanét sliznice
pridusek vyvolany casto tabakem. Vzduch
obsahuje mikroskopické ¢astecky prachu, kte-
ré by mohly ucpat plicni sklipky. Aby k tomu
nedoslo, pridusky produkuji hlen a ten obali
necistotu, ktera je posléze brvami vysunuta az
ven z hrtanu. Tento proces je pro télo pfiroze-
ny, ale neustadlym drazdénim se sliznice po-
Skozuje. Nasledkem je dlouhotrvajici drazdivy
kasel s moznou progresi.

Rozedma plic — dojde-li k zGzeni prisvitu
drobnych vétvi prudusek, muize vzniknout
situace, pii které se zadrzuje vzduch v plicnich
sklipcich. Pfi silném kasli se mize zvysit tlak
vzduchu zachyceného ve sklipcich natolik, ze
se jejich tenké stény trhaji. Vlivem rozedmy
(emfyzému) se snizuje plicni kapacita a zhor-
Suje se dychani (10).

Rakovina plic — riziko onemocnéni rakovinou
plic je u osob, které vykoufili za zhruba 20 let
20 cigaret denné€ a zaroven dosahli 45 let, asi
18x vyssi nez u nekufaki. Po 10 letech zane-
chani koufeni klesa riziko onemocnéni rakovi-
nou plic na troven rizika trvalych nekufaki.
Riziko onemocnéni rakovinou plic se zvySuje
koufenim cigaret s vysokym obsahem dehtu,
s hloubkou inhalace a vysokym poctem denné
vykoufenych cigaret (13).

Rakovina plic je slozena ze zhoubné zvrh-
lych bunék vystelky prudusek nebo méné cas-
to z bun¢k jejich zlazek. Vzacné muze plicni
rakovina vznikat z bun¢k vystelky plicnich
sklipkd. Vznikly nador zprvu prorasta do pii-
lehlé tkané plicni, pak i do pohrudnice. Meta-
staticky se muze §ifit lymfatickymi cestami do
lymfatickych uzlin hrudnich a pak i vzdalen¢j-
Sich — do kostni dfeng, jater, ledvin ¢i mozku

(10).

101

SOUBORNY REFERAT



SOUBORNY REFERAT

Kardiovaskularni nemoci

Utinky tabaku na srdce a tepny jsou méalo zna-
mé nebo podceniované, protoze nejsou vidét.
Zrychleni srde¢niho rytmu vyvolané tabakem
si neuvédomujeme, stejné tak jako jeho aryt-
mii vyvolanou oxidem uhelnatym. Nevidime
houstnuti krve ani postupujici sklerotizaci cév.

Hypertenze — dvé cigarety predstavuji zvysSeni
poétu tderti srdce o dvacet tepii za minutu.
Kdyz se vykoufi vice nez jedna krabicka ciga-
ret denng, zrychleni tepu je trvalé. Ve vyspé-
Iych zemich ma jeden clovek ze tfi vysoky
tlak a cigareta napéti v arteriich jesté zvysuje.
Po dvou cigaretach stoupne diastolicky tlak
01-2 mm Hg a systolicky arterialni tlak
0 0,5-1 mm Hg sloupce (1).

Ateroskleroza — tabak se podili na chatrani
arterialni tkané. Krev, u kufdka jiz beztak
zhoustla, je nucena kolovat ¢astecné ucpanymi
tepnami. Tabak totiz podporuje ukladani cho-
lesterolu. Jakmile se tepna témito usazeninami
ucpe, dochazi k arteritideé (1).

Pii vzniku arterioskler6zy méa mnohem
veétsi vyznam oxid uhelnaty (CO) nez sam
nikotin. U osob, které maji v krvi vice nez 5 %
karbonylhemoglobinu, riziko arteriosklerotic-
kych nemoci (IM, angina pectoris a intermi-
tentni klaudikace) je vice nez 20x vys§i nez
u téch, kde je pod 3 %. Ve vytvofenych pla-
tech je poruSena vyziva, n¢které useky platu
odumiraji a usazuji se v nich vapenné soli. Na
nekterych arteriosklerotickych platech dochazi
ke zvySenému shlukovani trombocytt a k tvor-
bé mensich ¢i vétsich trombi (10).

Arterioskleréza postihuje rizné useky
tepen v rizném stupni. NejCast€ji postihuje
tepny srdce (koronarni, véncité). Také Casto
postihuje tepny DK, tepny HK méné. Nekdy
postihuje tepny mozkové, to ma za nasledek
cévni mozkové ptihody.

Disledky pro GIT

Viedova nemoc zaludku a dvandctniku — 10—
12 % lidi, kutdkt i nekuidkti, onemocni béhem
svého Zivota viedovou nemoci zaludku a dva-
nactniku. Byla vSak ovéfena souvislost koute-
ni a viedové choroby. Klinicka pozorovani
nasvédcuji tomu, ze peptické viedy se u kufé-

kt hoji hife nez u nekutakti. Dochazi totiz
k tomu, ze u kurakd je kyselina chlorovodiko-
va mén¢ neutralizovana, tudiz je odolnost Za-
ludec¢ni stény mensi a snadnéji vznika krvace-
ni ¢i perforace. Tento stav muze mit fatalni
nasledky (10).

Nikoli ojedinélym motivem mnoha Zzen
pro¢ koufit je fakt, ze koufeni snizuje chut
k jidlu. Tento fakt je vyuzivan jako prostiedek
ke kontrole télesné hmotnosti mnoha Zen (2).

Diisledky na sexualitu

U muzut dle Cetnych studii ma sperma kutrakt
niz§i hustotu spermatozoidii a spermatozoid
ma niz§i aktivitu. Dal§i moznosti je vySsi po-
Cet spermatozoidti s morfologickymi abnorma-
litami. Taktéz hladina sexudlniho hormonu
testosteronu je u kufakd nizsi. Neméné proble-
matickou véci pro muze-kutfaky je porucha
topotivych telisek nasledkem piasobeni nikoti-
nu a oxidu uhelnatého na vlasecnice (1).

,»U Zen byva zavislost na tabaku spojena
se zménou zpusobu zivota sméfujici k napodo-
beni muzského chovani. Tabdk a zenska ne-
plodnost jdou ruku v ruce. Mezi kufackami je
0 46 % vice neplodnych zen* (1). Taktéz
u zen-kuracek vznikd vyS$s$i pravdépodobnost
predcasného porodu plodu a vrozenych kom-
plikaci po porodu.

Diisledky na nervovy systém

Funkce mozku a nervového systému jsou tés-
né spojeny s jejich okyslienim. Mozek spo-
tiebuje zhruba 14 % celkového piijatého kysli-
ku. Jak jiz bylo napsano, nikotin je alkaloid
a ten pusobi na nervovy systém tak, Ze zamas-
kovava nedostatek kysliku v mozku a zaroven
pusobi na neurony tim, ze zptisobuje zavislost.
U privyklych kutakd tabak stimuluje ortosym-
paticky nervovy systém, jenz zrychluje srde¢ni
rytmus a vyvolava periferni vazokonstrikci
a tim klesa teplota téla (1).

Tabak zejména zeslabuje pamét, viuli,
schopnost koncentrace a zvySuje unavu. Proto
existuje mylny dojem, zZe pfi zkouskach kouie-
ni pomaha. Pocatecni nabuzeni s naslednym
ochromenim neurontl neni uc¢inek typicky jen
pro nikotin. Stejné pisobi napf. kofein ¢i dalsi
alkaloidy v kofeni (1).
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Diisledky pro skelet

,Nikotin aktivuje osteoplastickou resorpci,
tlumi novotvorbu kosti a poskozuje kostni
matrix“ (15). V né€kolika studiich bylo zjisté-
no, ze kuracky vys§i vekové kategorie maji
nizsi hodnoty celotélové kostni denzity i nizsi
kostni denzitu v patefi i kréku femuru nez stej-
né staré nekuracky (4). Dale bylo zjisténo, Ze
kutéaci maji utlumenou absorpci kalcia ve stie-
vé (15). Dle studie Ilicha et al. i nyné&jsi neku-
facky, které v minulosti koufily zhruba 1 kra-
bicku cigaret denné po dobu 24 let, maji nizZsi
kostni denzitu nez celozivotni nekufacky (4).

Pasivni koureni

Riziko zdravotniho poskozeni vlivem tabako-
vého koufe neni omezeno pouze na kutaky,
ale jsou mu vystaveni i ti, kteti vdechuji kouf
nedobrovolné — pasivni kufaci. Koui vdecho-
vany pifi pasivnim koufeni pochazi jednak
z doutnajiciho konce cigarety mezi dvéma
potahnutimi a jednak je vydechovan kuidkem.

Pasivni koufeni a téhotenstvi

,Rizikem pro spravny nitrodélozni vyvoj neni
pouze, je-li matka kutacka, ale i pokud se mat-
ka vystavuje pasivnimu koufeni. V obou téch-
to ptipadech pisobi kouf negativné na plod.
Hlavnimi ¢initeli poskozujicimi vyvoj jsou
pravdépodobné oxid uhelnaty a nikotin. Oxid
uhelnaty mtize zptsobit hypoxii, tedy duseni
plodu. Nikotin snizuje prokrveni placenty,
prechazi do krve zarodku a ovliviuje tak pfi-
mo cévni, nervovy a zazivaci systém dité-
te* (7).

Pasivni koufeni a vliv na dospélého
Vdechovanim tabadkového koufe dochazi
u pasivnich kutfédkd k poskozeni dolni casti
dychacich cest a snizeni plicni ventilace. Rizi-
ko rakoviny plic stoupa u pasivniho koufeni
020 %. Co se tyka kardiovaskularniho systé-
mu, neda se vyloucit i pfi kratkodobém puiso-
beni vystaveni nebezpeci vzniku IM ¢i anginy
pectoris. Riziko mozkové piihody se zvysuje
0 80 % (7).

Vodni dymka
V CR se zac¢ind rozméhat obliba vodnich dy-
mek. Hlavné byva v riznych ¢ajovnach a na

party mladych lidi. Panuje jakysi nazor, zZe
voda kouf vy¢isti a tim je zdravéjsi nez klasic-
ké cigarety. Tak to ale vubec neni — vodni
nez koufeni cigaret s filtrem. Padesatiminuto-
v¢ koufeni vodni dymky znamend pro organis-
mus zatéz nckolika desitek az stovek cigaret.
Velkym problémem je, ze kouf se ve vode
neprocisti, ale pouze zchladi a jako takovy se
dostane hloubéji do plic nez horky. Kolovani
naustku mezi uzivateli dale napomaha Sifeni
infekénich chorob a tabak do vodnich dymek
byva casto nekvalitni (7).

ZAVER

Z pohledu dopadu na zdravi obyvatelstva je
tabakovy kouf jednou znejvyznamnéjSich
vého koure lze zahrnout nikotin, oxid uhelna-
ty, polyaromatické uhlovodiky (PAU) obsaze-
né v dehtu.

Latkou, kvuli které vlastné¢ lidé koufi, je
nikotin. Nikotin je navykovy alkaloid, ktery se
absorbuje v plicich. Prochazi hematoencefali-
tickou bariérou a je koncentrovan v centralni
nervové soustavé. Konecnym disledkem akti-
vace nikotinovych receptort v CNS je vazo-
konstrikce, tachykardie a vzestup tlaku krve.
Od téchto ucinkl se odvijeji zdravotni nasled-
ky koufeni na organismus (9).

Samostatnou kapitolou jsou karcinogenni
latky obsazené v tabakovém koufi. Mezi nej-
vyznamné&j§i z nich patii latky PAU, piede-
v§im benzpyren. Po aktivaci se benzpyren
vaze na baze DNA a pusobi genotoxicky.
V potravinach a zivotnim prostiedi lidi jsou
karcinogenni latky zakazany, ale kufaci si
dobrovolné tyto latky aplikuji do téla a dokon-
ce za to plati (9).

Dosud byly prokazany ucinky tabakového
koufe na dychaci, kardiovaskularni, travici
a reprodukéni systém. Koufeni ovliviiuje nejen
samotného kufaka, ale také lidi okolo négj. Pa-
aktivni koufeni. Pasivni kufak pfijima vdecho-
vanim mnohem vice Skodlivych latek nez sa-
motny kufdk vdechovanim ptimych produktt
hoteni tabaku.
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