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UVOD

Téma své bakalairské prace jsem si vybrala z divodu, protoZze mé zajima zdravy Zivotni styl
a premyslela jsem nad tim, jestli i v profesi ucitele na zékladni Skole 1ze dodrzovat jeho zasady ¢i
nikoliv. Myslim si, Ze spousta lidem v dnes$ni dobé zalezi na tom, jak se stravuji, jaky je jejich
zivotni styl, nékdo je s nim spokojeny, nebo ne, nékteti jej chtéji zmeénit. Ne vzdy to ovSem jde,
neni to viibec jednoduché. Zmeénit svoje zasady, predsevzeti, zazité stereotypy. Nékdo se snazi
vice, nékdo mén€ a nékdo zase vibec. Je to kazdého soukroma véc.

Moje hlavni myslenka pfi psani této prace byla, poznat zivotni styl ucitelt na zakladnich Skolach
v okrese Sumperk, protoze sama jsem jednim z nich a vim, Ze je velice obtizné dodrzovat viechny
stanovené zasady zdravého stravovani. Neni vzdy v silach jedince vSe dodrzovat, kdyz béhem
dopoledne jsou kratké prestavky, ve kterych vétSinou ma vyucujici dozor, ne vzdy je rozvrh hodin
priznivé naklonén k tomu, mit voln&jsi den. Z toho vyplyva, Ze vétSinou se vyucujici stravuji
rychle, ve spéchu, mnohokrat ve stresové situaci, mysli na spoustu véci zdroven a vétSinou nemysli
na sebe. Coz miize byt problém. Spatné stravovaci navyky, neustaly stres, tlak, ve kterém se ugitelé
mnohdy nachdazeji, neptispivaji k dobrému zdravotnimu stavu jedince. Dlouhodoby stres miize vést
k dalsim zdravotnim problémum, komplikacim, které kdyz se nefes$i okamzité, mohou skondit
s fatalnimi nasledky.

Soucasna doba je ale specificka. V dobg, kdy se nachazime v boji s pandemii a sviraji nas rlizna
chybi osobni kontakt. Je to situace, kterou nikdo z nas nikdy nezazil a u¢ime se s ni zit. Poznali
jsme a zjistili, Ze Ize ucit 1 jinak, coz je zpusob, ktery nékomu vyhovuje vice, jinému méné. Ale
muze celd tato situace byt velkym piinosem pro ucitele, ale i pro Zaky a jejich rodice.

Mym cilem je zjistit, jak se ucitelé na zakladnich Skolach stravuji, jestli dodrzuji zasady zdravého
zivotniho stylu nebo ne, jak tato skupina potazmo je ,,zdrava“. Nejsem lékat, ktery by tohle mohl
posoudit, to pfenechdm odbornikiim. Ale myslim si, Ze je ve snaze kazdého z nas, se o své zdravi
starat a pecovat. Nic jiného pfeci nemame. A pokud vime, Ze se o sebe nestarame dobfe, nebo tak,
jak bychom m¢li ¢i chtéli, je jen na nds, jestli tento stav zménime nebo ne. My sami jsme za sebe
a svlj zivot zodpovédni.

Svou praci rozdélim na dvé ¢asti. Na ¢ast teoretickou a vyzkumnou. V teoretické Casti své praci

bych se proto chtéla zabyvat konkrétn€ vysvétlenim Ctenaftim, co je to zdravy zivotni styl, co vSe



obnasi, jaké jsou jeho zdsady. DalSim tématem, ktery s touto oblasti velice uzce souvisi, je stres.
Chtéla bych ve své praci rozebrat a popsat, co je to stres, jaké je jeho déleni, co zptsobuje, co se
d¢je s naSim organismem. Dal§im tématem, kterému bych se chtéla vénovat, je psychohygiena.
Chci ve své praci popsat, co se pod timto pojmem skryva, vysvétlit jej, pro€ je v Zivoté jedince
dalezita. S tim souvisi dal$i oblast, kterou je syndrom vyhoteni. Potkdvame se s nim ¢asto, mozna
1 Castéji, nez bychom chtéli nebo si ptipoustéli. Dle mého nazoru je to stav, ktery bychom neméli
piehlizet, ale naplno se mu vénovat, a predev§im se mu snazit vyhnout.

Pro svou praci, ve které jsem zjiStovala, jaky je Zivotni styl uciteld, jsem pouzila ve své druhé ¢asti,
tedy vyzkumné, dotaznikové Setieni. Ten jsem zrealizovala na 3 zakladnich skolach v okrese
Sumperk, konkrétné se jednalo o ZS a MS Hanu$ovice, ZS Udoli Desné a 3. ZS Hluchak

v Sumperku.



1 CILPRACE

Mym hlavnim cilem bakalaiské prace je zjisténi, jaky je Zivotni styl u¢iteld na ZS v okrese
Sumperk. Konkrétné se zaméiim na to, jakd je jejich Zivotosprava, jaky &as vénuji svému
stravovani, zda stravovani uc¢itelt mizeme zatadit do zdravého zivotniho stylu nebo nikoliv. Mezi
dil¢i cile v mé bakaléaiské praci bude zjistovani, jestli uzivaji néjaké navykové latky, konkrétné
alkohol a cigarety a v jaké mife. DalSim aspektem bude zjistovani, jestli pfevazuji aktivni sportovni
aktivity nebo pasivni. Pokud se bude jednat o aktivni sport, potom se budu zajimat o to, jakému
konkrétnimu sportu nebo pohybové aktivité se vénuji. Dalsi téma, kterému se ve své praci chci
vénovat, je stres, psychohygiena syndrom vyhoteni, ktery s témi predchozimi tématy Gzce souvisi.

Chtéla bych ve své praci vysvétlit, co to je, jaké jsou faze, jak 1ze syndromu vyhoteni predejit.

Vyzkumné problémy:
1. Lze konstatovat, Ze Zivotni styl ucitelti na ZS, je zdravy?
2. Jaké maji ucitelé stravovaci navyky?
3. Patii sport a pohybova aktivita do Zivotniho stylu ucitela?
4. Ovlivnyje stres ucitele na tolik, Ze se mohou objevit n¢jaké zdravotni problémy?
5

Jaké metody psychohygieny ucitelé aktivné vyuzivaji?



2 ZDRAVY ZIVOTNI STYL

Zdravy zivotni styl miizeme chépat jako relativné ustaleny zptsob mysleni, chovani a jednani, jenz
nam vychazi z pfedem nastavenych a jasnych norem a vzora a je cely zasazen do konkrétniho
zivota jedince, do jeho zivotnich podminek. Jedna se o samostatnou kategorii, zptisob zivoté
jedince, ktery je tvoien spousty prvka. Témito prvky mohou byt zaméstnani, bydleni, zabava,
stravovani, komunikace, cestovani atd. Z téchto teorii a poznatkii jasn¢ vyplyva, ze se jedna
0 interdisciplinarni kategorii. Zivotni styl miizeme nahradit také jinymi terminy, jako jsou napf.
zivotni sloh nebo zplisob. Druhy zminény termin je spjat s vétsi skupinou obyvatelstva, napf.
seniory (Zvirotsky, 2014, s. 9).

Dals$im pojem, se kterym je zdravy zivotni styl spojen, je zdravi. Zdravi muzeme definovat jako
stav Uplné té€lesné, dusevni a socidlni pohody, nejedna se jen o nepiitomnost nemoci (WHO, 1946).
Na zdravi ¢lovéka ma vliv nékolik faktorti. Mezi né€ patii napi. genetickd vybava jedince, zivotni
styl, zivotni prostiedi, ve kterém jedinci ziji, pfijem a socidlni postaveni, které je pro kazdého
clovéka velice dulezité. Na zdravi ma také vliv vzdé€lani, pohlavi a zdravotni systém zemé. (WHO
[online] [cit. 16.4.2021]).

pojmem zdravi si v§ichni pfedstavime to stejné, teda neptitomnost symptomi, nemoci. Kazdy z nas
mame jedine¢né zdravi, které vychazi z ur€ité frustrace nebo saturace. Uvedu na ptikladu. Kazdy
jedinec potiebuje k zivotu potravu, bez které sice vydrzi az nékolik dni, ale ne donekone¢na. Pokud
nebudeme jist, zptisobime si zdravotni problémy (i zdvazné), ale také az smrt. Pro jiného jedince
vzdélani, spolecenské postaveni. To vSe je dlilezité, n€kteti jedinci bez spole€nosti a spolecenského
uznani nemohou Zzit a byt (Zvirotsky, 2014, s. 10). Dle Zvirotského byt zdrav neznamena, Ze zdravi
neni hlavnim cilem, ale je prostfedkem k tomu, abychom mohli dosdhnout Zivotnich cilt a tispéchti
(Zvirotsky, 2014, 11). Zvirotsky ve své knize se snazi vyvratit n€které myty, které nds zivotem
provazeji. Zminila bych mytus, ze zdravi se sklada ze dvou sloZzek — té€lesné a duSevni. V urcitém
slova smyslu je tato teze pravdiva, ale kdyz se na ni podivame podrobnéji, zjistime, Ze to tak tiplné
neni. Zdravi je souborem jak fyzické, tak psychické slozky, ale také socialni nebo spiritudlni.
Na ¢loveéka bychom se méli divat jako na komplexni bytost, v pfipad¢ diagnostiky a 1écby by se
1ékai mél zajimat o vSe a ne jen o jeden problém, ten akutni, se kterym pacient ptisel (Zvirotsky,

2014, 12).



Zdravy zivotni styl neni jen o zdravi, ale také o jejim opaku, tedy nemoci. Nemoc muzeme
definovat jako pocit, casto subjektivni, cloveka, ktery se neciti zcela v pofadku, tedy zdrav. Je to
stav, kdy jsou pfitomny urcité symptomy. Neni to stav blaha a spokojenosti, ale naopak néjaké
frustrace, pocitu, ze nam néco chybi ¢i schazi. Synonymem k pojmu zdravi je také pojem choroba
¢i onemocnéni. Chorobu muzeme definovat jako objektivni stav, ktery je zjistitelny, jednd se
0 konkrétni duSevni ¢i télesnou chorobu. Onemocnéni definujeme jako zplisob, prostiednictvim
kterého se na Clovéka diva spolecnost (Zvirotsky, 2014, s. 22).

Nejveétsi hrozbou, kterd je neustale v naSem nejblizSim okoli a nikdy nevime, kdy udefi, jsou

civilizaéni nemoci.

2.1 Civiliza¢ni nemoci

Jedna se o nemoci, jejichZ vznik a rozvoj je vyrazné vazan pravé na zivotni styl, ktery jedince Zije,
kterému se vénuje, ale také v jakém prostiedi zije, zda zije ve mesté nebo na vesnici, jestli dodrzuje
zasady zdravého zivotniho stylu ¢i nikoliv. Prvotni zminka ¢i vznik ndm historicky saha az do dob
vzniku samotné civilizace, odtud nazev.

systému, tedy onemocnéni srdce a cév. Tato onemocnéni v Evropé patii mezi hlavni pfic¢inu amrti.
Mezi kardiovaskularni nemoci fadime pfedevSim onemocnéni cév — aterosklerdza (kornaténi
tepen), vysoky krevni tlak (hypertenze), ischemicka choroba srde¢ni, ktera zahrnuje anginu
pectoris a infarkt myokardu nebo cévni mozkovou piihodu (Zvirotsky, 2014, s. 24).

Dle WHO patfi infarkt myokardu a mrtvice mezi nejvetsi zabijaky lidi na svété, pticemz az 80 %
z téchto predcasnych umrti Ize zabranit zménou Zivotniho stylu, kdy ze svého jidelni¢ku vyloucime
alkohol a cigarety a nahradime jej zeleninou, ovocem, pohybovou aktivitou a pobytem na Cerstvém
vzduchu. Dle odhadit WHO kazdoro¢n¢ t€émto nemocem podle az 17 milionti lidi po celém svéte.
Dnes jiz neni rozdil mezi pohlavimi, pocet pfipadii mezi muzi a Zenami je téméf vyrovnany.
Odhaduje se ovsem, Ze v rozvojovych zemich, kde neni zdravotni péce na takové trovni jako ve
vyspélych statech, se do 2010 staly hlavni pfic¢inou timrti. Proto je zde i niz$i primérny vék nez
Vv jinych statech svéta. Je zjisténo, ze zemé s nizkymi ¢i stfednimi pfijmy jsou vystaveny vySSimu
vyskytu rizikovych faktorii, zaroven jejich obyvatelé maji mensi pfistup k prevenci nez lidé

v zemich s vysokymi piijmy. (WHO [online] [cit. 16.4.2021]).
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2.1.1 Kardiovaskuliarni onemocnéni

Jedna se o skupinu onemocnéni, kterd postihuje srdce a cévy. Tato onemocnéni zahrnuji
ischemické choroby srde¢ni, coZ je onemocnéni, které zasobuje cévy srdce, dale cerebrovaskularni
onemocnéni, které zasobuje cévy mozku, onemocnéni perifernich tepen, které zasobuji horni
a dolni koncetiny, revmatické srde¢ni onemocnéni, coz je onemocnéni, které postihuje srdce a cévy
zpusobené revmatickou horeckou. DalSimi onemocnéni srdce a cév muze byt zplsobeno
vrozenymi srdecnimi vadami, napf. rizné malformace. Dal§im zavaznym problémem jsou hluboké
zilni trombdzy a embolie, které jsou zapfi€inény krevni srazeninou v urcité cévé. Ty se nasledné
mohou ptesunout do srdce, mozku nebo plic a zplisobit tak vazné zdravotni komplikace, které
mohou vést az k timrti pacienta.

Kardiovaskularni onemocnéni zpisobuji az o polovinu vice umrti po celé Evropé. Piispivajicimi
faktory je bezpochyby geneticka vybava jedince, ktera se piebira z rodice na déti, ale také prubéh
téhotenstvi, porodu, v€k rodicl, porodni hmotnost ditéte, pozd€ji navyky ke stravovani,
Kk Zivotnimu stylu jako celku.

Vyzkum, ktery WHO zaméfila na socioekonomickou skupinu ukézal, Ze u muza ve véku 20 - 64
let, ktefi pracovali na polokvalifikovanych nebo nekvalifikovanych pracovnich pozicich, ptevazné
manualnich, je az 3x vyssi riziko vzniku kardiovaskularnich onemocnéni nez u muzi, ktefi budou
zaméstnani v jinych profesich.

Na vznik a vyvoj kardiovaskuldrnich onemocnéni ma vliv nejen jiZ zminéna genetika, ale také
zivotni styl, tedy konkrétn¢ strava, pracovni pozice, mira stresu, prostfedi, ve kterém Zijeme,
pritomnost dalSich onemocnéni, jako jsou napt. diabetes mellitus (1. ¢i I1. stupné, deprese, izkostné
stavy, syndrom vyhoteni, dlouhodoby stres atd.), ale také mnoZstvi vypitého alkoholu nebo
vykoufenych cigaret. (WHO [online] [cit. 16.4.2021]).

Proto kardiovaskularnim onemocnénim se da Gi¢inné bojovat a to tak, Ze upravime sviyj jidelnicek,
zacneme se vice vénovat aktivnimu pohybu, vylou¢ime ze svého jidelnicku nezadouci potraviny
a zmeéna se za urcitou dobu dostavi. Netvrdim ovSem, Ze si hypertenzi nebo diabetes vylé¢ime sami
tim, Ze budeme jist vice zeleniny, ovoce a zatneme béhat. Je to dlouhy proces, o kterém musime
byt vnitiné presvédceni, ,,nastavit se na n¢j, pfipravit se na né¢j a umet za néj bojovat. Protoze
zacatky jsou vzdy obtizné. Ale myslim si, Ze vysledek a to, ze tu nastavenou zménu si dokédzeme

udrZet, stoji za to a Zivot potom bude lepsi, zdravéjsi a nase télo ndm podékuje.
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2.1.2 Obezita (otylost)

Obezitu muzeme definovat jako patologicky stav, ktery Skodi nasemu zdravi. Projevuje se
nahromadénim energetickych zasob, které se projevuji jako tuky. Obezita je v dnesni dobé
povazovana za onemocnéni i piesto, ze se odbornici nemohou jednohlasné shodnout. Co je ovsem
VvV této problematické jisté, jsou rizikové faktory, které obezita jedinci piinasi. Nemilizeme
opomenout dilezitost souvislosti mezi obezitou a zdravotnimi problémy, které pacienti poté maji,
jako je napf. kardiovaskularni, dychaci, ortopedické, urologické, psychické aj. Hlavni faktor, ktery
je typicky pro obezitu, je vaha jedince. Pro zjisténi, zda méame optimalni vdhu nebo jsme
podvyziveni ¢i obézni, ndm slouzi jednoduchy ukazatel, kterym je BMI index. Jedna se o pomér
mezi vySkou a hmotnosti. Pokud BMI index nam vyjde hodnota mezi 18,5 — 24,9, vysledek je
Vv norm¢ a zdravotni rizika jsou minimdlni. Pokud jsou hodnoty v rozmezi 25 - 29,9, jedna se
0 nadvahu, pfi které jsou zdravotni rizika nizka nebo vyssi. Ptfi hodnotach 30 - 34,9 se jedna jiz
0 obezita 1. stupné, pii které jsou zdravotni rizika jiz zvySend. Pfi hodnotach 35 - 39,9 se jedna
0 obezitu 2. stupné, pfi které jsou zdravotni rizika jiz vysoka a posledni kategorie je v hodnot¢ 40
a vyS$i, kdy se jedna o obezitu 3. stupné (zdvaznd) a zdravotni rizika jsou jiz velmi vysoka.
V opacném méfitku, pokud s hodnotami BMI klesneme pod 18,5, jedna se o podvahu, se kterou
jsou zdravotni rizika také vysoka. [online]. [cit. 2021-04-16].

Dal$im dilezitym indikatorem, kromé hodnoty BMI indexu, je také obvod pasu. Ten by nemél
presdhnout 80 cm u Zen a 95 cm u muzl. RozliSujeme obezitu u Zen, kterou nazyvame jako
gynoidni typ. Pfi této obezité je tuk piredevsim ukladam v oblasti bokt. Druhym typem je obezita
u muzu, kterou nazyvame jako androidni. Pti této obezité je tuk predev§im ukladam v oblasti
bficha, kdy se uklada mezi bfiSni organy. Pfi¢inou vzniku obezity je nepomér mezi energetickym
pfijmem, ktery je vétsi nez jeho nésledny vydeje. Lidé maji pomérné hodné ptijimaji potravu, maji
malo aktivniho pohybu, ale nesmime zapomenout ani na geneticky potencial (Zvirotsky, 2014, s.
29).

2.1.3 Diabetes mellitus

Jedna se o metabolické onemocnén, které je zplisobné nedostatkem hormonu inzulinu, ktery je pro
télo dilezity a organismus je schopny si jej vytvofit sdm. Pokud ovSem dojde k tomu, Ze pankreas
(slinivka bfis$ni) hormonu produkuje mélo nebo viibec zadny, je nutné jej doplnit medikamentdzni

cestou. Pankreas je v téle druhou nejvétsi Zlazou traviciho systému. Sklada se ze dvou cCasti, které
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jsou funkéné i stavebné odlisné. Zlazové buiky zevné vyluduji pankreatickou §tavu, které dale
odtéka vyvodem slinivky bfisni do dvanactniku. Endokrinni (vnitini) slozkou pankreatu jsou tzv.
Langerhansovy ostrivky. Ty jsou tvofeny shlukem bunék, jenz jsou roztrouSené¢ v hmoté
pankreatu. Jejich pramér je asi 0,3 mm. Ve slinivce jich najdeme asi kolem 1 milionu. Hmotnost
celého miliont ostrivku je priblizn€ 1 g. Ostrivky se skladaji ze dvou typu bunek, kazdy z nich
produkuje jiny hormon, konkrétné se jedna o inzulin a glukagon. Inzulin je diky svému rozsahu
V organismu, nejvyznamngj$im hormonem pankreatu. Hlavni funkei inzulinu je regulace hladiny
cukru v krvi. Hlavni misto, kde inzulin ptisobni, jsou tkan jater, svalova tkan a tukova. Inzulin, jak
jsem jiz zminila, je hormon, ktery nevyvoldva zadné zmény, metabolické déje ani zadné reakce,
které by bez néj probihat nemohly. Glukéza vstupuje do bunék nezavisle a nepodminecné na
inzulinu. V téle tedy probih4 latkova vyména cukri, ale jeji urovei je velice nizka. Pi déletrvajicim
nedostatku dochazi k t€Zkému poskozeni tkani a nasledné k porucham funkei organt. Diky témto
pochodiim v téle dochazi ke Castému onemocnéni, které je nazyvano jako diabetes mellitus, které
vznikd pravé nedostatkem cukru v krvi. Inzulin v téle pracuje anabolicky, ¢imz zvysuje tvorbu
bilkovin a vyuzivdm glukézu. Tim pfimo 1 nepiimo zasahuje do metabolismu v podstaté vSech
zakladnich stavebnich latek organismu, konkrétné se jedna o bilkoviny, cukry, tuky a nukleové
kyseliny. Hladina krevniho cukru v krvi kolisa béhem dne, u zdravého ¢lovéka se pohybovala mezi
4,5 - 6,3 mmol/l, v soucasné dobé doslo ke zméné téchto hodnot, kdy rozmezi je stanoveno na 4,0-
8,0 mmol/l, kdy hodnoty od 4,0 - 6,0 mmol/l jsou adekvatni u zdravého jedince nalac¢no, tedy pied
jidlem a postprandialni hodnoty, tedy 2 hodiny po jidle jsou v rozmezi 5,0 - 7,5 mmol/l.
Glukagon je druhym dualeZitym hormonem pankreatu. Jeho Uc€inky jsou zrcadlové opacné nez
ucinky inzulinu.

Pokud dojde u c¢lovéka kvelkému a vétSinou nahlému poklesu cukru v krvi, jedna se
0 hypoglykémii, coz je stav, ktery mize byt aZ Zivot ohroZujici. Opakem hypoglykémie je
hyperglykémie, kdy se jedna o stav, ktery stejné jako hypoglykémie velmi vazny, ke kterému dojde
vlivem vysoké hladiny cukru v krvi. Oba dva stavy vyzaduji odbornou lékaiskou pomoc, pokud je
pribéh leh¢i a vime o dotyéném cloveéku, ze se 1€¢i s diabetem, mize hypoglykémii zvladnou
podanim velmi sladkého napoje, u hyperglykémie je nutné podani inzulinu (Dylevsky, 2000, s.
402-403).

13



2.1.4 Mentalni anorexie

Onemocnéni je definovano jako umyslné snizovani vahy, které si pacient zpiisobi saim a udrzuje
jej. Tato poruchy je typickd pro dévcata, asi v 95% pftipadl, ale nevyhyba se ani chlapctim.
Nejcastéji postihuje mladé lidi ve véku 16-25 let, ale vyjimkou v dnesni dobé nejsou ani mladsi
pacienti nebo pacientky, kde jejich vékové hranice klesa pod 13 let. OvSem neni mozné toto
onemocnéni charakterizovat jako onemocnéni dospivajicich a mladych dospélych, anorexii mohou
trpet 1 starsi zeny a muzi. Je to nemoc, kterd si nevybira, ale mizeme ji ovlivnit.

Mezi zakladni pti¢iny tohoto onemocnéni patii biologické faktory, psychologické a sociokulturni.
U biologickych faktord bych zminila dédi¢nost, ale také napf. dysfunkci hypotalamu.
U psychologickych faktor bych zminila pfedev§im manipulaci s jidlem, upozornovani mladych
divek na vzhled, na to, jak vypadaji, vysmivani se jim, posmivani. Tohle chovani nikomu
nepomuze, spise bychom se k témto dévcatiim, ale i chlapcim méli chovat pifivétivéji a slusné.
U sociokulturnich faktorti bych vyzdvihla rodinu a vztahy v ni, zvlast pokud je dysfunk¢ni, napt.
rozvod rodi¢l, imrti nékoho blizkého, zalibeni se nékomu jinému, ale také zde hraji svou roli vlivy
spolecenské, tedy neustaly tlak na vzhled, moda, vykon a tspéch.

Odmitanim potravy se dospivajici, ale i dospély ¢lovék muize snazit na sebe upoutat pozornost
nékoho jiného, na kom nam tfeba zalezi, ale také dalSim z diivodd a asi tim nejdulezitéjsim, je
zhubnout, tedy sniZit t€lesnou hmotnost na co nejmensi uroven a vétSinou za jakoukoliv cenu.
Clové&k postizeny anorexii, mysli a vidi svét jinak.

Odstartovat tento stav ¢i nemoc muze i jedna hloupa ¢i nevhodna véta nékoho blizkého, kamarada,
spoluzaka nebo i trenéra ve sportovnim oddile. Jedinec si v ten okamzik za¢ne myslet, Ze je
Skaredy, osklivy, tlusty a chce s tim né€co udélat. VéEtsinou to byva jen jeho tisudek a jeho nazor.
Ostatni jej tak nevidi.

Mezi ptiznaky mentélni anorexie patfi ndpadna vyhublost (ne vzdy se musi vyskytovat), vyrazné
vystupujici kosti, klouby, hroty obratlli, Zebra. Télesna hmotnost je na velmi nizké tirovni, tedy
nejméne 15 % pod ptredpokladanou hmotnosti, BMI index se pohybuje okolo 17,5 a mén¢.
Nemocny naddle snizuje svou hmotnost riznymi dietami, navozovanym zvracenim, uzivanim
riznych druht projimadel, diuretik, anorektik, nadmérnym cviceni, ale neni vyjimkou i kombinace
téchto praktik. Postizeny mé nepiedstavitelny strach z tloustky, ktery nam ptetrvava i v okamziku,
kdy jedinec trpi vyraznou kachexii. Ma zkreslené vnimani sebe sama a ma ¢asto velmi vtiravé

myslenky na udrZzovani nizké hmotnosti. U dévcat dochazi ke ztrat¢ menstruacniho cyklu
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a plodnosti, amenorea ale mize byt ze zacatku prekryta uzivanim hormonalni antikoncepce. Béhem
vyvoje a puberty dochdzi k opozdéni nebo uplnému zastaveni puberty. Zpomaluje se
psychomotorické tempo, vznikaji poruchy termoregulace (studené, ¢asto nedokrvené koncetiny
a akralni c¢asti téla, promodralé), mize byt viditelny tfes, piipominajici zimnici. Dochazi
k poskozeni nehti, které se Casto lamou, tfepi a vlast, ty naopak zacinaji vypadavat, ztraceji lesk
a elasticitu. Kize zacina byt vysusSend, popraskand, vétSinou ma Sedivou az nazloutlou barvu.
Pozorujeme zmény v chovani, jako je odmitani jidla, vymysleni si, Ze jedinec uz jedl, nema hlad,
je mu Spatné, proto nemtize jist, piipadné jidlo schovava, vyhazuje. Jeho cilem je nejist a za tim si
jde.

Jako u kazdého onemocnéni, mohou samoziejm¢e nastat komplikace. V tomto piipad¢ se jedna
0 nasledky, které plynou z dlouhodobého nedostatku Zivin i chovani, které souviseji s poruchami
pfijmu potravy. Pii onemocnéni dochazi k rozvratu metabolismu, zptisobené zmény postihuji témet
vSechny télesné funkce a systémy. Dalsi komplikaci miize byt postizeni srdce, konkrétné se jedna
o srde¢ni arytmii (bradykardii), hypotenzi, coz komplikace, které ¢lovéka bezprosttedné ohrozuji
na zivoté. Mezi vycet komplikaci miizeme zatadit anémii, coz je popisovano jako chudokrevnost.
Konkrétné se jedna o onemocnéni krve, kde je nedostatek krevnich elementti, napi. erytrocytl
(¢ervenych krvinek), snizeni imunity. Co se ty¢e vylucovaciho systému, mize dojit a dochazi
k onemocnéni ledvin a vyvodnych cest mocovych (mocové kameny az selhani ledvin),
osteoporoza, ktera je pfi¢inou Castych fraktur z divodu sniZeni kostni denzity. Dal§im systémem,
ktery je poSkozen, je neurologicky, kdy dochazi ke kiecim, svalové slabosti, bolestem hlavy,
mdlobéch, zmatenosti nebo dvojitému vidéni. Nesmim opomenout gastrointestindlni systém, ktery
ma s poruchou piijmu potravy asi nejuzsi spojitost. U nemocného mize dojit ke snizené mobilité
zaludku a stfev, nevolnostem, zacp¢, mozZna zajimavych prvkem je zvySend kazivost zubi. Posledni
komplikaci, se kterou se mladi nemocni setkavaji a pozdéji i lituji, v ptipadé, ze se uzdravi a preziji,
je infertilita (neplodnost). Vyskytuje se u dévcat jako nasledek po dlouhodobém vynechanim
menstruace (Slezakova a kol., 2007, s. 198-199).

Nesmime také zapominat na psychicky stav pacienta. Za dasledky mizeme povazovat pokleslou
naladu az depresi, misto sebevédomi pfibyva nejistota a uzkostné prozitky, poruchy koncentrace,
pozornosti, v myslenkach se jedinec neustale zabyva jidlem, rad vati, sbira dokonce i recepty, dba
na stravovani druhych, ale sam si vétSinou nic nevezme. To, Ze se dokdze omezovat, Ze ma vse

,pod kontrolou®, mu pfijde jako spravné, je za to rad. Postupné ale mize dojit ke ztrat€¢ zajmu
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0 okoli, Casto se uzavira do sebe, do svych problémd, ztraci zajem o sexudlni aktivity a celkové
0 vSe, co se bezprosttedné tyka jidla. VéEtSinou se strani spolecnosti a spolecenského déni, je rada
sam, protoze se nemusi hlidat a kontrolovat, zda néco sni ¢i ne, jestli ho u jidla nékdo vidé€l nebo
ne, nebo zda mu nékdo domlouva, i kdyZ v dobré vife. Casto se dostava do konfliktd se svymi
blizkymi, nejcastéji s rodici, se sourozenci, kamarady, prateli.

Pokud si klient v€as uvédomi, ze ma néjaky problém s jidlem a chce jej feSit, ma velkou
pravdépodobnost, ze se vyléci. Zalezi ovSem na véku pacienta, na vaznosti stavu, na podpoie
rodiny a na mnoha dalSich faktorech. Lécba neni nijak rychld, trvd nékolik tydnii az mésicu, ale
problémy s jidlem a hlidanim si vlastni vahy, mize mit clovék po cely zivot. Nelécené onemocnéni
kon¢i smrti. Nejéastéjsi pricinou timrti spojené S mentalni anorexii, byvaji arytmie, banalni infekce
nebo sebevrazdy. Pokud je nemocny mladsi 18 let, do terapie mohou zasdhnout rodice, resp.
zakonni zastupci. Pokud je jedinec starsi 18 let, je zodpovédny za své chovani, zdravi, 1é¢bu ¢i
smrt, sam. Odbornd 1é¢ba je nutna, ale v akutnim stavu si to doty¢ny clovek neuvédomuje. Mysli
si, Ze je vSe v podstaté¢ v poradku. Jediny problém vidi v tom, Ze je tlusty a potfebuje zhubnout.
| pfes to, Ze okoli to vidi Gplné jinak.

Pokud sdm nemocny se nechce 1é€it a nechce zménu, nezéalezi na tom, jestli mu bylo 18 let nebo
ne, nema 1é¢ba Gplné smysl. Clovék o tom musi byt piesvédeny a musi chtit on sam (Slezakova

a kol., 2007, s. 199-200).

2.1.5 Mentalni bulimie

Mentalni bulimie je v mnoha ohledem velice podobnd s mentdlni anorexii. Jedna se takeé
0 psychiatrické onemocnéni, poruchu piijmu potravy, kdy se ¢lov€k snaZi sniZit svoji hmotnost.
Rozdilné oproti anorexii je v tom, Ze bulimi¢ky neodmitaji stravu, naopak, dopieji si téméf vse,
prejidaji se, ale az zachvatovité. Nasledné se snazi potravy zbavit. Vyuzivaji k tomu zvraceni,
uzivani laxativ nebo nadmérné cviceni. Pokud je piejidani kompenzovéano cvicenim a pisty,
hovofime o ,,nevypuzujicim typu*, pokud je pfejidani kompenzovano zvraceni, vétSinou tésné po
jidle, hovotime o ,,vypuzujicim typu®. Pfi¢iny jsou totoZné jako u mentalni anorexie, stejna je [éCba
a komplikace, které¢ jsou s onemocnénim spojena.

Co se tyce skupiny lidi, které mentélni bulimii trpi, jedna se opét nejcastéji o mladou dospivajici

generaci, ale vyjimkou nejsou ani starsi Zeny ¢i muzi.
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Lécba, stejné jako u jiz zminéné mentalni anorexie, musi byt komplexni, nesmi chybét zdsah

psychoterapie, ktera je velice dilezita, ale také i pomoci farmakoterapie (Zvirotsky, 2014, s. 31).

2.1.6 Deprese

Deprese je zavazné psychiatrické onemocnéni. Patii k jednomu z nejcastéjSich onemocnéni vibec.
Béhem Zivota onemocni touto nemoci zhruba kazda 5. Zena a kazdy 10. muz. Nemocni stradaji
predevsim psychicky a citové, ale také je spojené s fyzickym a socidlnim stradanim. Mezi socialni
stradani mizeme zatadit napt. naruSeni vztahtl, a to jak soukromych, osobnich, rodinnych, tak také
pracovnich. Zavaznym diisledkem deprese muiize byt a je sebevrazda.

Pficiny tohoto onemocnéni nejsou znamy, ale jsou zjiStény faktory, které maji vliv pro vznik
depresi. Mezi n¢ patii biologicka zatéz, jakou miize byt napt. porod, 1écba steroidy, hypothyredza
nebo jakékoliv jiné onemocni. DalSim faktorem jsou genetické vlohy, psychosocialni zatéz, napf.
ztrata blizké osoby, ztrata zaméstnani, chronicka frustrace, syndrom vyhoteni atd. Vyvoj osobnosti
je v tomto ohledu velice dulezity. Zalezi na tom, jaké mél ¢lovek détstvi, jak zvlada krizové situace,
napt. ztrata rodic¢l v détstvi nebo v dospivani, naucend bezmocnost. Dalsi duleZitou pficinou je
zména hladin neuropfenasect v CNS, jako jsou katecholaminy a serotonin.

Mezi ptiznaky patii poklesld nalada, neschopnost radovat se z riznych véci, které prave diive
radost zptisobovaly. Clovék s depresi trpi sebevygitkami, pocity beznad&je, poruchami spanku,
ztratou chuti k jidlu, které mizZe byt doprovazené poklesem télesné hmotnosti. Dal§imi ptiznaky
jsou sniZeni sexudlni aktivity, pocit ztraty energie, celkova vy€erpanost, inava, nesoustiedénost,
poklesly nebo ztrata zdyjmu o déni kolem (nic a nikdo jej nezajima), sebevrazedné myslenky,
sklony, miiZou pteriist v pokusy o sebevrazdu, a to bud” v dokonané nebo nedokonané. Pokus
0 sebevrazdu zrealizuje az 15 % nemocnych.

Depresi délime dojim zpGsobem. Tim prvnim déleni je lehka, stfedné tézka a tézka. Podle
pritomnosti psychotickych ptiznakt ji délime na psychotickou, pii které se objevuji bludy ci
halucinace nebo na depresi bez psychotickych pfiznak. Druhym délenim deprese je endogenni
deprese, ktera se vyznacuje melancholii, ¢asnych rannim probuzeni, ale s rany bez nalady. Dal§im
druhem je neuroticka deprese, ktera se projevuje zménou nalad pfedevSim vecer, klient ma
problémy s usindnim, je podminéna spise psychogenné. Poslednim druhem deprese je larvovana,

kterou prezdivame jako skrytou ¢i maskovanou. Projevuje se pfiznaky jiz télesnymi (bolestmi
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bticha, zazivacimi problémy, bolestmi hlavy, zad). Do téchto télesnych bolesti se pfenesou ty

psychické (Slezakova a kol., 2007, s. 203-204).

Neékdy velmi t€zké rozpoznat, zda se jiz jedna o depresi nebo ,,jen Spatnou naladu. V piipadé
diagnostikované deprese je dilezité dodrzovat nastaveny rezim, jaky predepise lékat. Je dulezité
uzivat pravidelné nastavenou farmakoterapii, lécebny rezim, samoziejmée doplnény psychoterapii.
Tato nemoc je z mého pohledu trochu zvlastni, protoZe spousta lidi si ji neptipousti nebo ji dokonce
opovrhuji. Myslim si, Ze je to zavazné onemocnéni, které je skryté, dlouho o ném okoli nemusi
veédét, nemusi jej poznat. Jednoduse se 1ze zameénit na ,,pouhou Spatnou naladu®. Ale neni to jen
0 $patné naladé. Clovék musi byt silny, bojovat s touto nemoci a pokud mozno vyhrat. ProtoZe ono

jde vyhrat. Ale ¢lovék musi chtit. To je prvotni krok K Gspésné 16¢bé.

2.2 Spanek

Spanek mizeme definovat jako obdobi snizen¢ho védomi, ze kterého mtize byt osoba spravnym
podnétem probuzena. Vime, Ze spanek potfebujeme. Je dullezity pro spravnou regeneraci,
odpocinek (Foster, 1995, s. 45). Spanek je dilezity i jako prevence proti nachlazenim nebo
onemocnénim, protoZe pravidelny a zdravy spanek nam posiluje imunitu.

Spanek probihd béhem nékolika cykld. Ty ptfechazeji od lehkého ke tvrdému spanku a naopak.
Tyto cykly se béhem noci zopakuji 4x az 5x v osmihodinové period€. Na zaklad€ pozorovani, které
byly realizovany v ramci riznych vyzkumi, byl spanek klasifikovan do dvou hlavnich kategorii.
Tyto kategorie jsou REM (rapid eye movements) a non-REM (non rapid eye movements) (Foster,
1995, s. 47). Behem REM faze se nase smysly uvoliuji. V pribéhu této faze se ndm zdaji sny a po
probuzeni si je vétSinou vybavime. Tato faze by méla trvat 20 — 25 % celého spanku k tomu, aby
splnila svlij Gicel. Alkohol a rlizné drogy REM fazi znemoziuji, znekvalitiuji. (Foster, 1995, s. 48).
Problémem dnesni populace je nedostatek spanku. Mame spoustu pracovnich povinnosti, zavazk,
které nés znervdziuji, nejsme v dobrém psychickém stavu, coz se ndm projevi i na kvalité spanku.
Clovék po $patném spanku se rano probudi unaveny jakoby bez Zivota, mnohokrat bez nalady,
nesoustiedénost, netcinnd pamét’ nebo jeji vypadky, ztrata koncentrace, nékdy mtize doprovazeno

1 nechuti k jidlu.
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Rozdélujeme dva typy lidi podle spanku. Nékteti rano brzy vstavaji, jsou odpocinuti, protoZe chodi
spavat brzy vecer. Pfezdiva se jim ranni ptacata, jsou povahou vétSinou introverti. Druhd skupina
je nazyvana jako nocni sovy ¢i siivy, protoze nepotiebuji usinat brzy vecer, ale ,,vydrzi*“ dlouho do
noci, za to maji obtize s rannim vstavanim. Tito lidé jsou vétSinou extroverti.

Casto si klademe otazky, kolik spanku tedy potiebujeme. Na to je asi jedna odpovéd: je to velice
individualni. Optimaln¢ je to u dospélého ¢loveéka 7-9 hodin. Déti v predskolnim veéku a Skolnim
veéku potiebuji 8-10 hodin spanku denné€, novorozenci, batolata prospi béhem dne vice, obvykle je
to 16-20 hodin. Problém poté nastavaji u starSich lidi, tedy vétSinou seniord, ktefi Casto trpi
nespavosti. Polehavaji béhem dne, kdy vétSinou usnou, vecer jdou spat brzy a rano tudiz brzy
vstavaji. StarSim lidem tedy sta¢i i méné hodin spanku, obvykle kole 5-7 hodin (Foster, 1995, s.
49-50).

2.2.1 Poruchy spanku

Pfirozeny spanek, ktery ndm piijde Gplné¢ normélni, ma své poruchy. Nekdy jsou méné vazné
aspravi se, ale jindy mohou byt velice zdvazného razu. Mezi jiz zminéné poruchy spanku
a vyznamné patii napt. syndrom piedrazdénych nohou. Jedna se o poruchu, kdy ¢lovek se snazi
usnout, ale nemuze, protoze pacientovi dolni koncetiny charakteristicky rytmicky Skubou nebo se
dostavuji svalové kiece. Ty se dostavuji pravé v okamziku, kdy z se ¢lovék snazi usnout. Svalové
ktece jsou zpusobeny svalovou Uinavou. Ty problémy se daji feSit napt. masazi, teplou koupeli,
horkymi obklady, odpoc¢inkem. Tyto porucha mize mit neurologicky ptivod, stejné tak miize byt
pii¢inou zhorSeny krevni ob&h (Foster, 1995, s. 50-51).

Nékteti lidé se naopak setkdvaji s nemoci, ktera je nazyvana narkolepsie. Projevuje se silnym
nutkanim usnout kdykoliv a téméf kdekoliv béhem dne, 1 ptesto, ze v noci €lovek spal kvalitné.
S timto stavem se narkoleptik mutize setkat nejcastéji pii aktivit¢ béhem dne, jako je fizeni auta,
vykonavani zavérecné zkouSky nebo pii praci v tovarn€. Odpocinek trva obvykle kole 10 - 15
minut. Narkolepsii se da 1é¢it medikamentdzné, ale lepsi, nez 1€ky je napi. studend sprcha po
ptedchozi teplé sprSe nebo treti studenym ruénikem. Je potvrzené, ze pokud tento postup béhem
narkoleptik zopakuje 2x, podafi se narkolepsii minimalizovat (Foster, 1995, s. 50-51).

Dals§im a nemén¢ zanedbatelnym problémem se spanim je ndmési¢nost. Neni to porucha, ktera by
byla velmi roz$ifend. Namési¢nost se da jinymi slovy popsat jako prochdzky ve spani. Vyskytuji

se V hluboké fazi spanku, tedy fdze non-REM. Hlavnimi pfi¢inami je zvySena duSevni aktivita
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spojena s neptijemnymi sny. Na namési¢nost neni specificka 1é¢ba. Pomaha témét cokoliv, ¢im se
pted spanim zklidnime a uvolnime. VSe je ale individualni. Pokud tento stav pietrvava, je nutné
vyhledat odbornou pomoc (Foster, 1995, s. 51).

Nespavost je jednou z nejbéznéjsich poruch spanku, které zname. Je také velice komplikovanéjsi
a velice obtizn¢ se 1é¢i. Nespavost zahrnuje obtizné pii usinani nebo naopak zpisobuje vcasné
probouzeni. To mize mit nékolik pfi¢in, napf. emoc¢niho razu (deprese, strach, uzkosti). Ty
vznikaji, kdyz opakované pfremyslime nad tim, co ubéhlo béhem dne nebo co se bude dit v tom
nasledujicim. KdyZz mame z néceho strach, uzkost, neklid, projevi se nepsavosti. Pfi¢iny nespavosti
nemusi byt jen emocni ¢i psychické, ale také z fyzickych divodd. Témi mtzou byt napt. hlad,
bolesti, zima, horko, kasel, piekrveni, kiec¢e atd. Nékdy tzv. nucené¢ bdime, protoze mame strach

usnout. (Foster, 1995, s. 51-52).

2.3 Stres

Stres chapeme jako stav ¢i proces zvySeného opotiebovani organismu (Mic¢ek, Zeman, 1997, s.14).
Dle Petry Buchwald stres nelze jasn¢ definovat. Rozumime jit zptisob, jakym naSe télo reaguje na
zatez nebo je stres myslen jako stresovou situaci, ve které se clovek nachdzi, napt. kvili blizicimu
se terminu odevzdani prace, povinnosti atd. (Buchwald, 2013, s. 8). Vedle pojmu stres rozlisujeme
jesté dalsi dva neméné dulezité pojmy. Prvnim je distres, ktery miizeme definovat jako stres
negativné prozivany, napf. umrti nékoho blizkého, zndmého, autonehoda, uraz atd. Druhym
pojmem je eustres, ktery mizeme definovat jako pozitivné proZivany, napf. uspéSné sloZena
zkouska, svatba, narozeni ditéte, rande atd. Oba druhy stresu jsou vlastné jakousi zatézi pro
organismus, ale eustres mize byt pro jakymsi pohonnym motorem, abychom dokoncili potiebné
veci, tzv. ,,dotahli véci do konce* (Micek, Zeman, 1997, s. 14). Od pojmu stres se pojmenovany
stresory. To jsou spoustéfe, které v organismus vyvolaji nepfijemné pocity, které jsou
charakteristické pro stres. Stresorem, tedy faktorem vyvolavajici stres, mohou byt vnéjsi podnéty,
napft. hluk pfi vyuc€ovani, hadka s kolegyni v préaci, v osobnim Zivoté, vlastni vycCitky svédomi.
Lidské télo reaguje na razné piekazky, se kterymi se v Zivoté potkd. Opét 1 mira stresu je velice
individualni, kazdy z nés reaguje na stresory jinak. Jeden ¢loveék na napt. netspéch zkousky bude
reagovat relativné pozitivng s tim, Ze se nedé nic délat a piijde znovu. Jiny clovek se po neuspéchu
psychicky zhrouti, bude mit pocity ménécennosti, nedokonalosti, vycitky, Ze se malo pfipravoval,

ze situaci nezvladl (Mice, Zeman, 1997, s. 14).

20



2.3.1 Faze stresu

Pti reakci na stres se objevuji 3 faze.

Prvni fazi je tzv. poplachova reakce. To je prvni odpovédi na plisobeni stresu. Tato reakce je
vytvafena slozitymi biochemickymi zménami, které jsou spojeny s hormonem adrenalinu, glukozy
a jinych dalsich latek, které se vyplavuji do krve.

Druhé faze je stadium rezistence. Pokud je jedinec vystaven trvaleji stresoru, organismus vyviji
rezistenci. Ta je podporovana zvySenou ¢innosti pfedniho laloku hypofyzy a kury nadledvinek.
Pravé tyto organy stoji za produkci hormonu adrenokortikotropinu a kortinu, které pomahaji
k adaptaci na stresovou situaci. Procesy, které byly spustény béhem poplachové reakce, se v této
fazi snazi zmirnit a navodit normdlni funkci.

Tteti faze je nazyvana jako expozice. Pokud je tento stav pfili§ dlouhy, je dosaZeno bodu, kdy se
organismus neni schopny dostat do faze rezistence a dochézi k vycerpani. Jestlize stresor pokracuje
dale, tzn. ze ¢lovek je stale dal vystaven stresové situaci, nastavaji rizna onemocnéni, v nékterych
ptipadech mize dojit az ke smrti. Nastésti je kolem nas velice malo téchto stresorti, které by byly
Vv takové mife intenzivni, aby zpiisobily smrt jedince (Micek, Zeman, 1997, s. 15).

Stresu se béhem zivota snazime vyhybat, eliminovat jeho miru, ale ne vzdy je to mozné a realné.
Stres mizeme snizovat nékolika riiznymi metodami. Tim nejjednodussim je pohyb, Cerstvy vzduch
a nejlépe jejich kombinace.

Nalada a pocity kazdodenné ovliviiuji nasi osobni pohodu a psychické zdravi. Pokud se
z jakéhokoli divodu citime Spatn€, mame pocit, ze se nam vibec nic nedafi. V opacném piipade
mame dobrou naladu, a pocit, Ze cokoliv udélame, je dobfe. Pocity v zivoté ¢lovéka jsou velice
dilezité. Mozna 1 dilezitéjsi jsou v obdobi dospivani. Proto je dllezitd komunikace, naslouchani
jeden druhému. Existuje spousta her &i cviGeni, které miizeme vyzkouset se zaky na ZS, pii kterych
budeme prave rozebirat danou problematiku, u€it se pojmenovavat problémy.

Kdo je vice nachylny ke stresu? Jsou to lid¢, ktefi maji sviij navykly zplisob Zivota a nechtéji jej
ménit. Existuji dva typy lidi. Na§ nervovy systém je fizen dv€ma proti sobé stojicimi nervovymi
systémy — sympatikem a parasympatikem. Sympatikus je odpovédny za vzniklé chemické reakce,
které nam slouzi k rychlé aktivaci organismu. Na druhé strané parasympatikus ndm slouzi
k odpocinku, regeneraci, ale také je zodpovédny za travici procesy. U kazdého z nas pievlada jeden

jiz zminény druh nervové ¢innosti. Proto jsou také rozdéleny lidé do dvou skupin.
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TYP A sympatikotonik — jedna se o ¢lovéka, jehoz nervovy systém je v uréitém stavu trvalé

pohotovosti (jedna se predev§im o zuZeni cév, zvyseni krevniho tlaku, nartistu tepové frekvence).

Tento Clovek je charakteristicky svym chovanim, jako je netrpélivost, soutézivost, ambicidznost,

agresivita, tento clovek vétSinou tvrdé pracuje, na stresové podnéty reaguje prudceji a dostava se

tak do stavu trvalého stresu.

TYP B vagotonik — jedna se o ¢lovéka, jehoz nervovy systém ma vétsi nastaveni na parasympaticky

nervovy systém (rozsifeni cév, pokles krevniho tlaku, sniZzeni tepové frekvence, klidny dech).

Tento clovek se projevuje klidem, rozvaznosti, pasobi uvolnéné, diky své nizsi vzrusivosti je méné

nachylny ke stresu. (Capek a kol., 2018, s. 60-61).

Nachylnost ke stresu také ovliviiuje zivotni styl kazdého cloveéka. Zvlasté nasledujici faktory:

1.

22

Alkohol — 1idé jej uzivaji pfi oslavach, pii riznych pfilezitostech, je definovan za drogu,
ktera je spolecensky tolerovana. Alkoholem spousta lidi fesi své problémy, napt. vztahové.
Jedné se o snadny zptisob, jak v prvni fazi opojeni na vSechny své problémy a starosti
zapomenout. Ve druhé fazi vSak pfichazi konkrétni fyzicka nevolnost, ktera je jiz méné
pfijemna. Spolecné s ni ptichazeji také psychické potize. S vysttizlivénim piichéazeji
vy¢itky svédomi a s nimi nepifjemné pocity viny. Cim Gast&ji lovék bude sahat po ldhvi
alkoholu, ptezdivany jako ,,démon vykoupeni®, tim rychleji a snadnéji se dostane do
problémil, ze ktery je tézky navrat. (Capek a kol., 2018, s. 61).

Koufeni — nikotin zklidiiuje a diky tomu ¢loveék v sob€ tlumi nepiijemné pocity, které
zaziva. Rika se, e koufeni piipomina ¢lovéku saci reflex miminka, ktery vyvolava pocity
bezpeci. Cigareta se tak preménuje a stava se faleSnou matetfskou ochranou. Zatézujeme
tim ale jiné orgény, jako jsou plice, cévy, srdce, Zaludek, zvySuje se ndm krevni tlak
a hladina cholesterolu. Nikon mé na starosti odvapnéni, coz zptsobuje osteoporozu.

Léky — analgetika, hypnotika, anxiolytika. Jakmile ¢lovéka néco n€kde pichne, uZ si bere
tabletku. Nejsou vsichni stejni, ale spotfeba 1ékii v CR je vysoka. Spousta 1éki jsou
navykové, coz si spousta lidi neuvédomuje. Vidi ten Gcinek, Ze jim bude 1épe, Ze to zabere
a nefesi budoucnost, co jim tyto 1éky pfi ¢astém uzivani mize zpusobit. VéEtsina lidi precte
ptibalovy letdk, kde najdeme informace o 1éku, o jeho Gcincich.

Nedostatek pohybu — velké mnozstvi pracovnich povinnosti ma za nasledek nedostatek
pohybu. V uditelské profesi je téméf nemozné si naplanovat volny Cas, pfes vSechny

povinnosti, jako je pfiprava na vyuCovani, ptiprava zkouSeni (testd, pisemek), nasledné



5.

opraveni, papirovani, vypisovani zadosti, posudkt, zpracovani dokumentt, jednani s rodici
apod. V okamziku, kdy se za¢nou ukoly vrSit, ¢lovék zacina byt ve stresu, pocituje
frustraci. Vétsinou se mu do prace nechce, oddaluje své povinnosti. O to je to horsi, t€zsi
nashromazd’uje tolik, ze to nezvladame. Proto bychom se méli naucit odpracovat Si svou
pracovni dobu, po praci jit domi a vSe nechat v zaméstnani. Po pfichodu domti bychom se
uz méli vénovat rodiné, ptipadné détem, hram, prochazkdm apod. Coz je maly navod
k prevenci.

Nadvdha — problém nastavad v situaci, kdy cloveék trpi nadvdhou, snazi se se svym
zdravotnim stavem néco dé¢lat, zménit jej, ale neni schopen pies vSechny své pracovni
povinnosti dodrzovat zasady zdravého Zivotniho stylu. Pfi chronickém stresu se télo
nehybe, dochazi k frustraci, kterou ,,zajida“, vaha se postupné zveda.

Neschopnost odpocivat — velice diilezité, ale malokdo umi skutecné a efektivné odpocivat.
Celkové jako spolecnost jsme potrad vystaveni stresu, tlaku, povinnostem, ocekavanim.
| s timto problémem bychom se méli naudit zit a bojovat. Neschopnost odpocivat poté vede

Kk tnavé, vy€erpani, k dal§im zdravotnim problémuam.

(Capek a kol., 2018, s. 61-62).
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Obr. ¢. 1 Cviceni Jak pocity ovliviiuji nase vnimani a jednani (Buchwald, 2013, s.43)
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Dalsim ptikladem pro uvolnéni a zvladani stresu jsou relaxaéni techniky.

wuje Geinky pravidelné relaxace: u}-..r; A
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Obr. ¢. 2 Ukézka relaxaci. (Buchwald, 2013, s. 45).
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tak, aby se 3picky prstis téméf dotfkaly. Nejprve normalné vydechnéte. Péi
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od sebe vzdaluji.

Vydech: P#i vdechu se k sobé Spicky prstii opét pfiblizuji.

3, stupen: Bfidni dychani

Nadech: Polozte nyni ruce na bficho ve vjice pupiku. Nejprve vydechnéte.

Pti nddechu se bficho zvedd, a tim padem klesa branice. Dolni plicni laloky
se plni vzduchem, ruce jsou tlaceny vzhiru.

‘ Vydech: Pfi vydechu se branice vraceji do svého kopulovitého tvaru. Bficho

| | je opét ploché a vase ruce se vraceji do piivodni pozice.

liviujte dychdni svou vil,ale ndsledute jeho pfirozen rytmus.
5 rychle nebo pomalu, jak je to pro vds nejpohodinéjsi.
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Obr. ¢. 3 Dechova relaxace, progresivni svalova relaxace (Buchwald, 2013, s. 46-47)
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Obr. ¢. 4 Svalova relaxace (Buchwald, 2013, 5.48).

2.4 Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhoteni je biopsychosocialni onemocnéni, které postihuje osoby, které prevazné pracuji
s lidmi, proto se da tato situace odvodit od zaméstnani. Syndromem vyhofeni jsou nemocni
vétSinou ucitelé, ale také zdravotnici nebo pracovnici v socidlnich sluzbach. Jsou to pravé ti

pracovnici, ktefi pracovali s velkym eldnem, zdjmem, nadSenim a maji za sebou nékolikaletou
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praxi, podle Hagemanna je to 20 a vice let (Hagemann, 2012, s.10). Syndrom vyhoteni byl poprvé
pojmenovan odborn¢ psychiatrem dr. Freudenbergerem. Ten si vSiml, Ze jeho kolegové se zhruba
ze musi. Pan Freudenberger pracoval na klinice pro drogové zavislé, a zde pii svém pozorovani
a zkoumani pojmenoval tento ubytek motivace, ale nejen ji, i dalsi piiznaky, napft. fyzické, ndzvem,
ktery do té doby patfil spiSe jen pacientim. Tohle vSe se psalo v roce 1974. Christina Maslach,
socialni psycholozka po néjaké dobé tento termin pievzala a zkoumala pracovniky praveé
Vv pomahajicich profesich. Vysledkem jejich vyzkumu bylo zjisténi, ze pracovnici jsou emocné
vycerpani, prozivaji sovu osobni profesni krizi, které¢ je viditelné napt. na negativnim vnimanim
klientd. Od téchto vyzkumti se syndrom vyhoteni stal nedilnou soucasti nasSich zivott. Vidime jej
vSude kolem nés, napt. vyhotely ufednik se bude chovat otravené, vyhotela zdravotni sestra bude
na nds protivnd jen proto, ze jsme zaklepali na dvefe ordinace atd. Nikdo, kdo pracuje ve Skolstvi,
ale také v pomahajicich profesich, si nemuize byt jisty, ze jeho se to netykd, ze ja preci nikdy
nemuizu zazit syndrom vyhofeni. Muzu, ale nikdy nevim, kdy pfijde a jak se bude nejdiive
projevovat (Capek a kol., 2018, s. 9).
Cely jev, tedy syndrom vyhoteni, je komplikovany. Odbornici v jeho popisu se €asto 1isi a uplné
neshoduji. Odbornici se ale shodli na 4 pravidlech:

1. syndrom vyhoteni je pfedevS§im psychicky stav, ktery je prozivany vycerpanim

2. vyskytuje se nejcastéji u pomahajicich profesi, nebo u profesi, kde je ¢asty kontakt s lidmi

3. jednase o syndrom, tvofi jej tedy fada symptomd, a to v oblasti psychické, ale také v oblasti

fyzické a socialni

4. dulezitou ¢i hlavni slozkou je emocni exhausce, kognitivni vyCerpani a celkova inava
(Capek a kol., 2018, 5. 9)
Nelze a ani nemtzeme jednoznacné tvrdit ¢i definovat, co piesné k syndromu vyhoteni vede. Opét
je to velice individudlni. Co ale bylo zjiSténo je, Ze nejcastéji se u této poruchy uvadéji konflikty
roli, pfiliSna a velkd ocekavani, nedostatek autonomie, nedostate¢nda podpora ze strany
nadfizenych, vztahové konflikty na pracovisti, nadmérné mnoZstvi prace, ktery je casto ohranicen
kratkymi casovymi intervaly ke splnéni, vysok4 odpovédnost aj. VSechny zminéné vnéjsi zatéze
nevedou ihned k syndromu vyhoteni. Ale pokud dojde ke kombinaci fyzickych, psychickych

i duchovnich mezi a moznosti jedince, je zde vysoké riziko (Capek a kol., 2019, 5.10).
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2.4.1 Faze a typy syndromu vyhoreni
Ruazné zdroje, publikace, hovoii o riaznych ptistupech. Syndrom vyhoieni je proces, ktery zahrnuje
dil¢i stadia vyvoje. Ty jsou jasné dana projevujicimi se piiznaky. Na samém pocatku se objevuje
inicia¢ni faze. Ta zahrnuje prvotni nadSeni a zapaleni pro urcitou véc. Poté nésleduje prozieni, coz
je faze, ve které zjistime, Ze nasSe predstavy nejdou zrealizovat v plném rozsahu, jak jsme si
naplanovali. Dal§im fazi je prvni frustrace. Tak vede ze zklamani v profesi s negativnim vnimani
klienth. Dalsi fazi je apatie, kdy jedinec proziva nepiatelstvi vici svym klientiim, koleglim,
Vv pripad¢ ucitele, zakiim. Ale nejen k nim. Své nepratelstvi dava najevo i ve svém okoli. Posledni
fazi je vycCerpani, coz mizeme nazvat jako samotné vyhoteni, cynismus, odosobnéni, je zde
popisovana i ztrata lidskosti, socialni uzavieni (Capek a kol., 2018, s. 11). Pro uéitele dle Farbera,
ktery je zminény pravé v publikaci od Capka a kol., je typicky jeden ze 3 typti vyhofeni. Sam
Farber rozlisuje 3 typy:
1. ,,worn-out* burnout, coz mizeme voln¢ ptelozit jako opotiebovany, unaveny. Jedinec se
Vv této fazi v podstaté vzdava, jeho prace je ledabyla, ma zde malé uspokojeni.
2. ,classic burnout — zde jedinec pracuje ¢im dal vic tvrd&ji, az dosahne pfimo bodu
vycerpani v ustavicné honbé za dostatecnym uspokojeni, které ale neptichazi
3. ,underchallenged” burnout — tento typ je charakteristicky pii jedince, ktery neni
V nadmérném stresu (napi. pfepracovanost), ale spiSe se jednd o monotdnni a nestimulujici
pracovni podminky, ale ani ty nepfinasi zadné uspokojeni
(Capek a kol., 2018, s. 12).
Jako prevenci syndromu vyhoteni 1 stresu bychom se méli snazit o zdravy Zivotni styl, tzn. zdravou
a vyvazenou stravu, dostatek pohybu a pohybové aktivity, dostatek odpocinku a spanku. Také
bychom neméli podcenovat pozitivni mysleni. Nékdy naSe mysl ovlivni daleko vic, nez si myslime

a chceme ¢i dokdzeme si piipustit.
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2.4.2 Klicova slova

Stres ucitelti, vyziva ucitell, syndrom vyhoteni u uciteli.

2.4.3 Siroka reSersni otazka

Jaké jsou dostupné informace o zivotnim stylu u ucitelti na zdkladnich skolach?

Datum: 29.4.2021

Vyhledavani v ¢eském jazyce
Primarni hesla

P: ucitelé

Co: Zivotni styl

Co: zékladni Skoly

Synonyma
P: vyucujici OR pedagog OR
Co: zdravi ucitelt

Co: zakladni vzdélani

Vyhledavani v anglickém jazyce
Primarni hesla

P: teachers

Co: healthy style

Co: elementary schools

Synonyma

P: master OR schoolteacher

Co: teacher’s health

Co: primary school OR grammar school
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3 PRAKTICKA CAST

Pro svou praci jsem si vybrala kvantitativni metodu vyzkumu, ve kterém jsme jako prostfedek
k ziskani informaci pouzila dotaznik. Ten jsem dala do ob¢hu ve 3 zakladnich $kolach v okrese
Sumperk. Vékové rozmezi uéiteld, kteii vyplitovali dotaznik se pohyboval od 20 do 65 let. Byli to
ucitelé, ktefi uci na I., II. nebo soucasné€ na obou stupnich zakladni Skoly.

Vzhledem k pandemické situaci, ktera v soucasné dobé je stale aktualni, své dotazniky jsem
zpracovala online formou, kdy jsem zastupcim jednotlivych Skol zaslal odkazy po predchozi
domluvé a vyucujici po otevieni formulare dotaznik jen vyplnili. Celkem jsem v dotazniku pouzila
30 otazek, které¢ jsou zamétené na pohlavi respondenta, vékové rozmezi, pracovni pozici (tedy na
kterém stupni ZS uéi), dale pak jiz na konkrétni otazky, které se zabyvaji Zivotnim stylem.

Respondenti mohli zaznamenat v otazkach 1, ale také vice odpoveédi.

3.1 Metodika vyzkumu

Zakladni specifika vyzkumného Setfeni:

Zakladni pojeti: kvantitativni vyzkum
Vyzkumna metoda: dotazovani
Technika sbéru dat: dotaznik

Jednotlivé ¢asti vyzkumného Setfeni jsou podrobné popsany v nasledujicich podkapitolach.

3.1.1 Teoreticko-prakticka piiprava

Pro zpracovani mé bakalafské prace a nasledné realizaci vlastniho vyzkumu jsem pouzila fadu
zdrojii informaci. Tyto zdroje jsou pfevazné tuzemské a v tist€éné podobé, ale i elektronické.
Ptfevazna Cast teoretické pripravy spocivala ve studiu odbornych publikaci, které byly zaméteny
k tématu mé prace. Vyuzivala jsem ke studiu a pfipravé pievazné literaturu v tisténé podobé€. Pro
mé velice cennym zdrojem informaci jsem vlastné ja sama, protoZze pracuji ve Skolstvi, a tudiz
sama vim, jaky je muj vlastni Zivotni styl. Dal§im zdrojem byli a jsou mi kolegové, ktefi byli pro

m¢ velkym pifinosem.
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3.1.2 Vyzkumné problémy

Na zaklad¢ hlavniho cile mé bakalarské prace (viz. kapitola 1), kterym bylo zhodnoceni Zivotniho
stylu ucitelt, byly zformulovany 3 hypotézy.

Hypotéza ¢. 1

Jaky je zivotni styl uciteli.

Hypotéza ¢. 2

Jaké je dodrZzovani zasad zdravé a pestré stravy u uciteld.

Hypotéza ¢. 3

Je pohybova aktivita u ucitelt vice aktivni ¢i pasivni.

Na zakladé¢ dil¢ich cilt prace jsem stanovila vyzkumné otdzky. Pomoci otdzek v dotazniku jsem se
snazila naleznout odpovéd’ na mnou stanovené otazky. Jednotlivé vyzkumné problémy, které
vystihuji vyzkumny zamér prace, jsou formulovany do nasledujicich vyzkumnych otazek:
Vyzkumna otazka ¢. 1:

Je zivotni styl ugitelti na ZS spravné dodrzovan?

Vyzkumna otazka ¢. 2:

Jaké maji ucitelé stravovaci navyky?

Vyzkumna otazka ¢. 3:

Patfi sport a pohybova aktivita do Zivotniho stylu uciteld?

Vyzkumna otazka ¢. 4

Ovliviiyje stres ucitele na tolik, Ze se mohou objevit n¢jaké zdravotni problémy?

Vyzkumna otazka ¢. S:

Jaké metody psychohygieny ucitelé aktivné vyuzivaji?

3.1.3 Charakteristika vyzkumného souboru

Zakladni vyzkumny soubor v mém vyzkumu tvoii ucitelé 1. a II. stupné€ na 3 zakladnich Skolach
v okrese Sumperk. Konkrétné se jednd o ZS a MS Hanusovice, ZS Udoli Desné v Rapoting,
Petrové nad Desnou a Sobotiné a 3. ZS , Hluchak® v Sumperku. V této ¢asti byli vyucujicim
pfedany dotazniky k vyplnéni, ve kterych odpovidali na otazky podle svého védomi a svédomi.

Opirala jsem se v nich o divéru, Ze dotazniky vyplni pravdivé a spravné.
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3.1.4 Pouzita metoda

Pro dosazeni mnou zadanych cilii praktické ¢asti bakalarské prace a zodpovézeni vyzkumnych
problémi, jsem se rozhodla vyuzit kvantitativni vyzkumné Seteni. Pro kvantitativni vyzkum je
charakteristické, ze pracuje s Ciselnymi daji, zjisStuje mnozstvi, rozsah nebo frekvenci vyskytu
jevi, respektive jejich miru. Ciselné idaje 1ze matematicky zpracovavat, je mozné jejich sedten,
vypocet pruméru, vyjadieni ziskanych vysledki V procentech nebo pouzit dal§i metody
matematické statistiky (vyjadiit smérodatnou odchylku, korelacni koeficient, statistickou
vyznamnost rozdilu mezi dvéma nebo vice vysledky apod.). Mezi hlavni cile vyzkumnika patii
tiidéni udaji a vysvétleni pfi¢in existence nebo zmén jevi. Presné udaje umoznuji
zevSeobecnovani a vyslovovani predpovédi o jevech. (Gavora, 2008, s. 34 — 35).

Ke sbéru dat jsem zvolila jako vyzkumnou metodu dotaznik. Dotaznikova metoda ma své vyhody,
ale i nevyhody. Mezi nevyhody bych zatradila napt. skutecnost, Ze nezjistuje to, jaci respondenti
skute¢n¢ jsou, ale mize predstavovat takovy nazor respondentti, ktery by sami chtéli, aby okoli
0 nich mé¢lo. Naopak velky potencional a kladnou stranku vidim v tom, ze je dotaznikové Setieni
(Chréska, 2007, s. 256). Metodou dotazniku jsem mohla oslovit vyucujici nékolika zakladnich Skol
najednou a béhem nékolika dni jsem méla jejich odpovédi k vyhodnoceni.

Pii vytvatfeni dotazniku jsem vychdzela ze svych osobnich zkuSenosti ucitele na zékladni Skole
a poznatkt ¢i zkuSenosti, které mam o zivotnim stylu. Pfi tvorbé otdzek jsem premyslela, jak se
spravné zeptat, jak formulovat otazku, aby byla jasna, strucné, nebyla zavadéjici a respondent tudiz
nem¢l problém s jeji odpovedi.

Dotaznik pro mnou zvolenou cilovou skupinu obsahuje celkem 30 otazek. Obsahuje otazky
uzaviené, ve kterych respondenti volili jednu z pfedem stanovenych moznosti, ale také otazky,
u kterych méli moznost jiné odpovédi, kterou museli vypsat, pokud na ni chtéli odpovédi a nabidka

Jjim neumozZznila spravny vybér.

3.1.5 Organizace vyzkumu

Vyzkum byl realizovan v pribéhu meésice tinora a bfezna 2021 z divodu. Respondentiim byl
zaslan dotaznik, respektive zastupclim $kol byl zaslan odkaz, kde po jeho rozkliknuti byl dotaznik
pfipraven k vyplnéni. Ve bylo po pfedchozi osobni nebo telefonické domluve, s vysvétlenim,

k ¢emu dotaznik slouzi a k jakému tcelu budou odpovédi slouzit. Vyplnény dotaznik anonymné
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respondenti odesilali po jeho vyplnéni, kde primérny ¢as vyplnéni byl 08:58 minut. Dotazniku je
Ptilohou 1.

Elektronické verze jsem vyuzila z divodu pandemie, kterd nds kolem neustéle svira a obklopuje.
1 zastupcim Skol vyhovovala elektronickd verze, protoze ji mohli vyplnit z pohodli domova
kdykoliv béhem dne. Dotaznik byl ohrani¢en ¢asem, ale v fadu n€kolika dni. O této skute¢nosti
byli zastupci kol seznameni a po spolecné domluvé tak byli podminky pro vyplnéni dotazniku
nastaveny. Prizkumy pomoci elektronickych dotaznikii se v posledni dob¢ stavaji velice popularni.
Hlavnim divodem jsou zejména jejich vyhody. Tou hlavni vyhodou jsou finan¢ni Gspory, protoze
neexistuji zadné naklady na tisk a postovné. Doba odpovédi respondent je vyrazné kratsi,
rychlej$i. Respondenti maji tendenci velmi rychle reagovat a mira odpovédi je vyssi nez pfi
prizkumu provadéném postou nebo predanim v papirové podobé. Pro respondenty je vyplnéni
elektronického dotazniku pohodInéjsi, coz je jeden z divodd, pro¢ jej jsou ochotni vyplnit.
Nevyhodou ovSem muize byt Spatné pfipojeni k internetu nebo oblasti, kde internet neni viibec
a respondenti se k nému nedostanou nebo selhani techniky, a to z jakéhokoliv divodu.

V ptipadég, ze budeme dotazniky rozesilat nebo osobné dorucovat, nemame nikdy 100% névratnost.
Coz ale zaroven nemame ani u dotaznikti v elektronické podobé¢. Respondent nemtize nutit k jeho
vyplnéni a odeslani jeho odpovédi. Je to vSe postavené na divéte a dobrovolnosti. Pfi rozesilani
dotaznikli musime, samoziejme, pocitat s tim, zZe nékteré se ndm nemusi vratit, nebo ze nékteré
budou Spatné nebo nekvalitné vyplnéné ¢i nepfeteme odpovédi, pokud jsou dopisovany a psany

rukou. Proto je dobré dat do ob¢hu vice dotaznikil a pocitat s tim, Ze se nam vrati mensi mnozstvi.

NAZEV INSTITUCE ADRESA KRAJ (CR)
Hlavni 145,
Zakladni a matetska Skola HanuSovice 788 33 | Olomoucky
HanuSovice
. 8. kvétna 63,
Zékladnich Skola Sumperk ,,Hluchak* 5 Olomoucky
787 01 Sumperk
) Sumperské 775,
Zakladnich Skola Udoli Desné Olomoucky
788 14 Rapotin

Tabulka 1: Skoly zahrnuté do vyzkumu (zdroj: vlastni vyzkum)
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4 VYSLEDKY

Tento dotaznik, ktery je soucasti mé bakalarské prace, jsem diivodu pandemie Covid-19 nemohla
rozeslat osobné, proto jsem se rozhodla pro online vyplnéni. Dotaznik jsem zpracovala pomoci
programu Microsoft Forms, ve kterém jsem seskladala 30 otazek. Odkaz s timto dotaznikem jsem
poté poslala zastupcim feditele jiz zminénych zékladnich skol, ktefi nasledné tento dotaznik
preposlali svym ucitelim. Zpét se mi vracely jiz vyplnéné dotazniky, které byly oznacené jako

anonymni. Pro potfeby mé bakalarské prace mam k dispozici vyplnénych celkem 100 ks dotazniku.

Otazky byly kladeny stru¢né, jasné, vzdy s moznosti jedné nebo vice odpovédi. Tato skutecnost
byla vzdy zminéna v otdzce. Vyplnéni dotazniku bylo zaloZeno na dobrovolnosti kazdého ucitele.

Svlyj vyzkum nerozdéluji podle jednotlivych Skol nebo pohlavi dotazovanych, ale jako celek.

Nyni rozeberu podrobnéji jednotlivé otazky, které doplnim tabulkami a grafem. Na zaveér

vyhodnoceni vyzkumu shrnu ziskané data.

4.1 Vyhodnoceni vyzkumu

Otéazka ¢. 1 Jakého jste pohlavi?
V této otdzce jsem zjiSt'ovala, jakého pohlavi respondenti jsou. Dle odpovédi jsem zjistila, ze ve

Skolstvi pracuje vice Zen nez muzi, jedna se o pomér 70:30.

Celkoveé vyhodnoceni

Ozena

Omuz

Obr. 5. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazKky ¢. 1 N= 100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka €. 2 V jakém vékovém rozmezi se nachazite?

Ve druhé jsem zjistovala, jaké veékové rozmezi uciteli na zakladnich Skolach. Dosla jsem
k vysledku, ktery pro mé nebyl zcela ptekvapujici, spiSe jsem takova ¢isla o¢ekavala. V otazce
byly uvedeny 3 moznosti, 1. moznost bylo rozmezi vé€ku 20 - 25 let. Tuto odpovéd’ zvolilo 7
respondentli. Druhou moznosti bylo rozmezi 26 - 45 let, kterou si vybralo 52 respondentt a tieti

moznosti bylo rozmezi 46 - 65 let, kterou zvolilo 41 respondent.

Celkové vyhodnoceni

Orana dospélost (20-25 let)
Ostiedni dospelost (26-45 let)

B pozdni dospélost (46 let — 65
let)

Obr. 6. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 2 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otizka ¢&. 3 Na jakém stupni ZS v soucasné dobé uéite?

U této otazky jsem zjist'ovala, na jakém stupni zakladni Skoly ucitelé u¢i v soucasné dob¢. Na vybér
méli ze dvou mozZnosti, I. stupen nebo II. stupen, n€kteti odpovidali na oba stupné zaroven, coz
znamena, ze uci v rejstiiku celé Skoly. Dle dotaznikil bylo zjisténo, Ze 16 respondenti uc¢i zaroven
na L. i IL. stupni, 34 respondentti u¢i pouze na I. stupni a 50 respondentti u¢i pouze na Il. stupni

zakladni skoly.
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Celkoveé vyhodnoceni

Ona l. stupni
Ona ll. stupni
@na l. stupni;na Il. Stupni

Obr. 7. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 3 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 4 Snazite se zit zdravym zivotnim stylem (tzn. zdrava, bohatd a vyvazena strava,
pohybova aktivita cca 20 min/den, dostatecné mnoZstvi tekutin, délka spanku)?

U této otazky jsem zjiStovala, zda se respondenti snazi Zit dle zasad zdravého Zivotniho stylu.
Dotazovani méli na vybér ze 4 odpovédi, konkrétné se jednalo o dopovédi ano, spise ano, ne a spise
ne. Odpoveéd ano si vybralo 23 respondentl, odpoveéd’ spiSe ano 49 respondentd, odpovéd ne

oslovila 5 dotazovanych a odpovéd’ spise ne si vybralo celkem 23 respondentt.

Celkové vyhodnoceni

Oano
OspiSe ano
Ene

Ospise ne

Obr. 8. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 4 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka €. S Jaky je hlavni diivod k tomu, abyste zdravy zivotni styl dodrzovali, nebo co by Vas
pfimélo k tomu, abyste jej zménili?

V této otazce jsem se snazila zjistit, co je diivodem proto, aby dodrzovali zdravy zivotni styl. Na
vybér méli opét ze 4 odpovédi. Odpovedi byly ano, spiSe ano, ne, nebo jiny diivod. Na odpoveéd’
ano odpovédélo celkem 81 respondentil, na odpoveéd spisSe ano 27 respondentii, na odpoveéd ne

odpovédelo 27 respondentt. Pouze 2 respondenti si vybrali moznost jind odpovéd'.

Celkové vyhodnoceni

1%

Oano

OspiSe ano
Ene

Ojina odpoved’

Obr. 9. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 5 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 6 Koufrite?

V této otazce jsme zjiSt'ovala, zda ucitelé koufi ¢i nikoliv, a pokud ano, jak ¢asto. Odpovédi vybirali
ze 3 moznosti. Prvni byla ano, druhd byla ne a tieti moznosti byla pfilezitostné. Odpovéd’ ano si
vybralo celkem 21 respondentil, k odpovédi ne se prihlasilo 67 respondentii, odpovéd’ prilezitostné
si vybralo 12 respondentl. Z toho vyplyva, ze vétSina ucitell je nekutakd, ale jsou také mezi uciteli

ti, ktefi si tuto nefest neodpusti.
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Celkové vyhodnoceni

Oano
One
@ ptilezitostné

Obr. 10. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 6 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 7 Pijete alkohol?

V této otdzce jsem zjiStovala, zda ucitelé piji alkohol nebo jsou mezi nimi 1 abstinenti. Opét
vybirali ze 3 moznosti. Prvni byla ano (napf. 1 pivo, 2dcl vina nebo 1 panak destilatu denné),
druhou moznosti byla ne a tfeti moznost byla ptilezitostne. Z grafu lze vy¢ist, ze 18 respondentt si
denn¢ da sklenku alkoholu, 18 respondentli nepije viibec a 64 dotazovanych se alkoholu napije
prilezitostng. Z toho vyplyva, ze velka ¢ast uciteli musi mit diivod k tomu, aby si otevieli n€jakou

lahev vina ¢i jiného alkoholu.

Celkové vyhodnoceni

DOano (napf. 1 pivo, 2dcl vina
nebo 1 panak destilatu denn¢)

ONe

@ Piilezitostné

Obr. 11. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 7 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 8 Kolik tekutin denné vypijete?

U této otazky jsem zjist'ovala, jaky je pitny rezim ucitelti. Na vybér méli opét 3 moznosti, pricemz
ta prvni moznost byla méné jak 1 1, druhda moZznost byla 1-2 litry a tfeti moznost vice jak 2 litry.
Prvni moznost si vybralo 7 respondenttli, druhd moznost byla ¢astéjsi, konkrétné se jednalo o 73

respondentll a tfeti moznost zvolilo 20 dotazovanych.

Celkové vyhodnoceni

b 01-2 litry
Oméné nez 1 litr

B vice jak 2 litry

Obr. 12. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 8 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 9 Pijete ¢ernou kavu (tzn. s obsahem kofeinu)?
V této otazce jsme zjiSt'ovala, zda respondenti piji ernou kavu, tedy tu, ve které je obsazen kofein.
Na vybér byly opét 2 moznosti, prvni byl ano, druhd ne. Z odpovédi je ziejmé, ze ucitelé potiebuji

kavu kazdy den. 82 dotazovanych pije cernou kavu a 18 respondentii uvedlo, Ze kavu nepije.
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Celkové vyhodnoceni

18%

Oano
One

82%

Obr. 13. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 9 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 10 Jaké tekutiny prevazné béhem dne pijete?

V této otazce jsem zjistovala, jaké typy napoju ucitelti preferuji. Na vybér méli respondenti
z celkem 5 odpovédi. U této otazky respondenti mohli vybirat vice odpovédi. Prvni z nich je ¢aj,
kava, druhou moznosti byla kohoutkova voda, tieti odpovedi byla mineralni voda, ¢tvrtou moznosti
byla dzusy a ovocné §t'avy (mozno i fedéné) a posledni odpovédi byla slazené napoje typu kofola,
sprite, coca-cola. Zde méli respondenti moZnost zaroven i vice odpovédi. Z grafu vyplyva, ze ¢aj,
kavu a mineralni vodu pije nejvice dotazovanych, tedy 53, mineralni vodu si dopieje 41
dotazovanych, dzusy a ovocné $tavy vybralo 29 respondenti a 11 dotazovanych oznacilo za

moznost slazenych napojt.
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Celkové vyhodnoceni

slazené napoje f, 11
dzusy a ovocné s§t'avy _O:l 29

mineralni voda h M ]

| =]
kohoutkova voda 2 | 53
&aj,kava O | 53
00 50 100

Obr. 14. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 10 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 11 Kolik jidel denné jite?

V této otazce jsme zjiSt'ovala, jak Casto ucitelé ji, tedy jestli vynechavaji nékterd jidla ¢i nikoliv.
Respondenti méli na vybér ze 4 moznosti. Prvni z nich byla 1-3 jidla za den, druha moznost 3 a vice
jidel, tfeti moznosti byla jinad odpovéd’, soucasné se 4 moznosti, kde néktefi respondenti udavali
pocet teplych jidel za den. Z grafu vyplyva, ze 25 respondentli denné sni 1-3 jidla, 73 respondentt
sni 3 a vice jidel za den a jinou odpovéd’ zvolil 1 dotazovany zminil odpovéd’ 1-2 jidla za den.

Z tohoto vyhodnocuji, Ze se ucitelé snazi dodrzovat pravidelnou stravu.
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1%

0O1-3 jidla
03 a vice jidel
@jina odpoved

43



Obr. 15. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 11 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 12 Zacinate sviyj den snidani, tzn. konzumujete jidla nejpozdéji do 1 hodiny po
probuzeni?

U této otazky jsem zjistovala pravidelnost snidani, zda viibec ucitelé rano snidaji nebo nikoliv. Na
vybér méli ze 3 odpovédi, prvni byla, ano, snidam, druha odpovéd’ byla ne, snidam jen obcas a treti
odpoveéd’ byla nesniddm viibec. Dle grafu lze zjistit, ze 73 respondentl rano snida pravidelné, 51

respondentt snida n¢kdy, tedy nepravidelné a 6 respondentli nesnida viibec.

Celkové vyhodnoceni
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B nesnidam vibec

Obr. 16. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 12 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 13 Kolik hodin praimérné spite?

Touto otdzkou jsem zjiSt'ovala pravidelnost spanku, ktery je nesmirné dilezity v zivoté ¢lovéka
a Vv dodrzovani zdravého Zivotniho stylu. Spanek bychom si méli hlidat, mit jej dostate¢né mnoZzstvi
a dostatecné kvalité. Dotazovani méli na vybér ze 3 mozZnosti, kdy prvni moZnost byla méné jak 6
hodin, druhd moznost byla 6-8 hodin a teti moZnosti byla vice nez 8 hodin. Dle niZe uveden¢ho
grafu Ize zjistit, ze vétSina respondentt, tedy 80 spi denné 6-8 hodin. 13 respondentd spi mén¢ nez

6 hodin denn¢ a 7 respondentti spi vice nez 8 hodiny denné.
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Obr. 17. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 13 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 14 Jak casto je ve Vasem jidelnicku obsazena 1 porce zeleniny? 1 porce = mnozstvi,
které se vejde do vasi dlané.

V této otdzce jsme zjiStovala, jak Casto je zelenina soucasti jidelnicku ucitelti. Na vybér méli ze 6
odpovédi, pricemz prvni odpovéd’ byla denné€, druhd odpovéd’ byla alespon 1x/tyden, tfeti moznost
byla alespon 1x/mésic, ¢tvrtd moznost byla alesponn 1x/rok, patd odpovéd’ byla viibec a posledni
moznosti byla jind odpovéd’. Z uvedenych moznosti respondenti vybrali odpovéd” denné ve 42
ptipadech, alespon 1x/tyden oznacilo 48 respondenti, alespont 1x/mésic odpovédélo 9 respondenti.

Na ostatni odpovédi respondenti neodpoveédeli.
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Obr. 18. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 14 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 15 Jak Casto je ve Vasem jidelnicku obsazena 1 porce ovoce? 1 porce = mnozstvi, které
se vejde do vasi dlang.

V této otdzce jsme zjiStovala, jak Casto je zelenina soucdsti jidelnicku uditeli. Na vybér méli ze 5
odpovédi, pricemz prvni odpovéd’ byla denné€, druhd odpovéd’ byla alespon 1x/tyden, tfeti moznost
byla alespon 1x/mésic, ctvrtd moznost byla alespon 1x/rok, pata odpovéd’ byla viibec. Z uvedenych
mozZnosti respondenti vybrali odpovéd’ denné ve 42 ptipadech, alespont 1x/tyden oznacilo 48
respondentl, alesponi 1x/mésic odpovédélo 9 respondentii. Na ostatni odpoveédi respondenti

neodpovédeli.
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Obr. 19. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 15 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 16 Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny sladké potraviny? (susenky, cokolada,
zakusky, vse, co je s vétSim obsahem cukru).

Na vybér vyucujici méli z 5 moznosti. Prvni moznost byla denn¢€, druhou moznosti byla nékolikrat
tydné, dal$i moznosti byla n€kolikrat mési¢né, nékolikrat rocné a posledni moznost byla vibec.
Dle grafu Ize posoudit, Ze vétSina ucitelt si sladké potraviny dopieje nekolikrat do tydné, celkem
takhle odpovédelo 56 respondentti. 17 dotazovanych odpovédélo, Ze sladké potraviny ji denné, 18
respondentl potvrdilo, ze sladké vyhledavaji nékolikrat mési¢né, 7 z nich pouze nékolikrat roéné

a 2 respondenti uvedli, Ze sladké nejedi viibec.

Celkové vyhodnoceni
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Onékolikrat za rok

D vibec

Obr. 20. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 16 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 17 Jak c¢asto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny slané potraviny? (bramburky, slané
ty€inky, pochutiny, vétsi mnozstvi soli v potravinach).

Na vybér vyuc€ujici méli z 5 moznosti. Prvni moZnost byla denné, druhou moZnosti byla n€kolikrat
tydné, dal$i moznosti byla nékolikrat mési¢né, n¢kolikrat rocné a posledni moznost byla vibec.7
respondentll udava, Ze slané potraviny jsou soucasti jidelnicku denné, ve 28 piipadech nékolikrat
tydné, 48 respondentii uvedlo, Ze slané potraviny se v jidelnicku objevi n¢kolikrat za mésic, 13
respondentl uvedlo, ze slané potraviny vyhledavaji nékolikrat za rok, néktefi, konkrétné 4 nejedi

tyto slané potraviny vibec.
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Obr. 21. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 17 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 18 Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny ryby?

Na vybér vyucujici méli z 5 moznosti. Prvni moZnost byla denné, druhou moZznosti byla n€kolikrat
tydné, dalsi moznosti byla nékolikrat mésicné, nékolikrat rocné a posledni moznost byla vibec.
1 respondent uvedl, Ze ryby jsou zatfazeny v jeho jidelnicky denné, 16 respondentii uvedlo, ze ryby
jit n€kolikrat tydné, 49 respondentli uvedlo, Ze ryby jsou soucasti jejich jidelnicku n&kolikrat za
mésic, 32 respondentli ryby sni pouze nckolikrat za rok a 2 respondenti uvedli, ze ryby nejedi

vubec.
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Obr. 22. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 18 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 19 Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny lusténiny?

Na vybér vyucujici méli z 5 moznosti. Prvni moznost byla denné, druhou moznosti byla nékolikrat
tydné, dalsi moznosti byla nékolikrat mésicné, ne€kolikrat roéné€ a posledni moznost byla viibec.
1 respondent uvedl, Ze lusténiny jsou zatazeny v jeho jidelnicky denné, 21 respondentti uvedlo, ze
lusténiny jit nékolikrat tydné, 60 respondentli uvedlo, ze lusténiny jsou soucasti jejich jidelnicku
nekolikrat za mésic, 16 respondentt lusténiny sni pouze nékolikrat za rok a 2 respondenti uvedli,

ze lusténiny nejedi viibec.

Celkové vyhodnoceni
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Obr. 23. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 19 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 20 Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny mlécné vyrobky?

Na vybér vyucujici méli z 5 moznosti. Prvni moZnost byla denné, druhou moZnosti byla n€kolikrat
tydné, dalsi moznosti byla nékolikrat mesi¢n€, n¢kolikrat rocné a posledni moznost byla viibec. 32
respondent uvedl, ze mlé¢né vyrobky jsou zafazeny v jeho jidelnicky denné, 54 respondentl
uvedlo, Ze mlécné vyrobky jit n¢kolikrat tydné, 13 respondentli uvedlo, ze mlécné vyrobky jsou
soucasti jejich jidelniC¢ku nekolikrat za mésic, 1 respondent mléEné vyrobky sni pouze nékolikrat

za rok a odpovéd’ viibec nevybral zadny respondent.
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Obr. 24. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 20 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 21 Jak Casto je ve VaSem jidelnicku obsazeno maso?

Na vybér vyucujici méli z 5 moznosti. Prvni moZnost byla denné, druhou moZznosti byla n€kolikrat
tydné, dal$i moznosti byla né€kolikrat mésicné, nékolikrat roéné€ a posledni moznost byla viibec. 24
respondent uvedl, Ze maso je zafazeno V jeho jidelnicky denné, 69 respondentt uvedlo, Ze maso ji
nékolikrat tydné, 5 respondentl uvedlo, Ze maso je soucasti jejich jidelnicku nékolikrat za mésic,

1 respondent maso sni pouze nékolikrat za rok a 1 respondent uvedl, Ze maso neji vibec.
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Obr. 25. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 21 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka €. 22 Jakym zplisobem prevazné nejcastéji travite sviij volny cas?

Touto otdzkou jsem se snazila zjistit, jakym zptisobem travi ucitelé svij volny ¢as, pokud jej tedy
maji. Dle grafu je jasnd odpovéd’, Ze 44 respondentl se snazi sviij volny cas travit aktivné, tedy
n¢jakym sportem, aktivni ¢innosti, 41 respondentt svlij volny Cas travi pasivné a 15 respondent

uvedlo, ze nemaji zadny volny cas.

Celkové vyhodnoceni

44% Oaktivné
Opasivné

Enemam volny ¢as

Obr. 26. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 22 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 23 Je soucasti VaSeho Zivotniho stylu pravidelna pohybova aktivita?

Touto otdzkou jsem se snaZila zjistit, jestli pohyb a sport je soucasti jejich zdravého Zivotniho stylu.
Respondenti méli na vybér z5 moznosti. Prvni z nich byla ano, pravidelné navstévuji kurzy
cvic¢eni, druhou moznosti bylo ano, pravideln¢ cvicim, tfeti moznosti ano, pravideln¢ chodim na
prochazky, ¢tvrtou moZznosti ano, vénuji se jinym pohybovych aktivit a posledni moZnosti byla
odpovéd’ ne, nesportuji, nevénuji se zadné pohybové aktivité. Prvni mozZnost vybralo
8 respondentli, druhou moznost 30 respondentd, tieti moznost zvolilo 42 respondentil, patou
moznost 18 respondentt a posledni moznost, tedy, Ze se nevénuji Zadné pohybové aktivité, zvolilo

29 respondentil. Z toho vyplyva, ze se ucitelé snazi hybat, vénuji se néjaké pohybové aktivité.
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Obr. 27. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 23 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 24 Jak Casto se ve svém volném Case vénujete pohybové aktivite? (pohyb v praci, prace
na zahradé¢, sport atd.).

Respondenti opét vybirali z 5 moznosti, pficemz prvni byla denn¢, druhd moznost né¢kolikrat tydné,
tfeti moznost nékolikrat mési¢né, ¢tvrta moznost nékolikrat roéné a posledni moznost byla viibec.
Dle nize uvedeného grafu, je patrné, ze denné se pohybové aktivité vénuje 33 dotdzanych,
46 respondentt se vénuje pohybu nékolikrat tydné, 12 z dotdzanych pouze nékolikrat za mésic,

5 z dotazanych nekolikrat ro¢n¢ a 4 respondenti uvedli, Ze se nevénuji pohybové aktivité viibec.
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Obr. 28. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 24 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otéazka €. 25 Jste spokojen/a se svym dosavadnim zivotnim stylem, Zivotospravou, zdravotnim
stavem, vzhledem, traveni volného Casu a pohybové aktivity?

Respondenti méli opét na vybér z né€kolika moznosti, konkrétné ze 3, kdy prvni moznost byla ano,
druhd moznost byla ne a tfeti moznost byla jind odpovéd’. Odpovéd’ ano si vybralo 59 respondentt,

37 z nich vybralo odpovéd’ ne a 4 vybrali jinou odpovéd'.
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Obr. 29. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 25 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otéazka €. 26 Jste Casto ve stresu? (Stres je stav organismu, kdy reaguje na nepiimefenou zatéz, at’
jiz fyzickou nebo psychickou).
V této otdzce byly na vybé&r pouze 2 moZnosti, tedy ano a ne. MoZnost ano zvolilo 59 respondentd,

co predstavuje vice nez polovinu dotazovanych. Moznost ne zvolilo 41 dotazanych.
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Obr. 30. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 26 N=100 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 27 Trpite n¢jakymi bolestmi Castéji?

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, jestli jsou néjaké prekazky, které by mohly branit pohybové
aktivité €1 zdravému zivotnimu stylu. Odpovéd’ respondenti vybirali opét jen ze dvou mozZnosti,
a to bud’ odpovéd’ ano nebo ne. Pro odpovéd’ se rozhodlo 38 dotazovanych, odpovéd’ ne si vybralo

62 dotazovanych. Z toho vyplyva, ze vétSina respondentli bolestmi netrpi.

Celkové vyhodnoceni
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Obr. 31. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 27 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 28 Jste ¢asto unaven/a?
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Touto otazkou jsem zjist'ovala, zda je unava Casta ¢i nikoliv. VétSina respondentli odpovédéla na
tuto otazku ano, tedy to, Ze se citi asto unaveny. Graf ukazuje hodnotu 58 dotazovanych, V piipade

druhé¢ odpovédi, tedy odpovédi ne, je to 42 dotazovanych.

Celkové vyhodnoceni
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Obr. 32. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 28 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 29 Lécite se behem posledniho roku s né¢jakym onemocnénim? (moznost zatrzeni vice
odpovédi).

Celkem bylo na vybér 11 odpovédi. Jednalo se o nésledujici vybér odpovédi: neodpovim, je to
moje soukroma véc, hypertenze (vysoky krevni tlak), diabetes mellitus (cukrovka), poruchy §titné
zlazy, nespavost, vysoky cholesterol, nadvaha, onemocnéni pohybového aparatu, onemocnéni
srdce a cév, S nicim se nelécim, jind odpoveéd’. V grafu vidime jednotlivé udaje, kdy 21 dotazanych
vybralo odpovéd’, Ze neodpovi, 19 z nich se 1é¢i s hypertenzi, 3 s diabetem mellitus, 9 respondentli
trpi onemocnim §titné Zlazy, 10 respondentt trpi nespavosti, 3 u tfech bylo zjisténo, Ze maji vysoky
cholesterol, u 4 nadvaha, 8 respondentll oznacilo onemocnéni pohybového aparatu, 2 oznacili
moznost onemocnéni srdce a cév, 40 respondentt se s nikym neléci a 10 uvedlo jinou odpovéd, ve
které bylo nejcastéji popisovano astma, migrény a bolesti hlavy, ale také Covid a zapal plic nebo

psoriaza.
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Obr. 33. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 29 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 30 Jaka je vase hmotnost a vyska?

V této otdzce jsem se snazila zjistit, jak jsou ucitelé na tom télesné, tedy diky uvedenym pomérim
vySky a vahy, jsem vypocitala hodnoty BMI indexu, které jsou dale popsany v grafu. Z nich lze
vy¢ist, ze 2 respondenti jsou v hodnotach podvyzivy, 41 respondentd jsou v hodnotach normy,
36 respondenti se nachazi v nadvaze. Bohuzel se nasli i takovi, ktefi jiz jsou v obezité 1. stupné,

téch celkem 16 a obezitou 2. stupné trpi 5 respondentil.
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Obr. 34. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢. 30 N=100 (zdroj: vlastni vyzkum)
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5 DISKUSE

Ve své praktické ¢asti jsem dosla k vysledktl, Ze uéitelé na zakladnich $kolach v okrese Sumperk
maji znalosti v oblasti zdravého Zivotniho stylu a jasnou pfedstavu o tom, jak jej Zit.

Hypotéza ¢. 1

Jaky je zivotni styl ucitell.

Ze svych poznatkl jsme dosla k zavéru, Ze uditelé se stravuji ve velké mife podle zasad zdravé
vyzivy. V jejich jidelnicku nechybi Casto potraviny jako jsou mlécné vyrobky, ovoce, zelenina,
maso nebo ryby a lusténiny. Veékové rozmezi respondentl bylo nejcastéji ve stfedni dospélosti,
tedy ve véku mezi 26-45 lety. VEtsi cast Skolstvi je zastoupena zenskym pohlavim, ale nechybi ani
muzi. Nej€astéji odpovidali respondenti, kteti v soucasné dobé uci predevsim na II. stupni zakladni
Skoly.

Vétsina z dotdzanych se snazi zit zdravych zivotnim stylem, hlavnim diivodem je zdravi, az poté
vzhled a zména a udrzeni télesné hmotnosti. VéEtSina z ucitelti jsou nekuraci a alkohol vyhledéavaji

pouze k n&jaké prilezitosti.

Hypotéza ¢. 2

Jaké je dodrzovani zasad zdravé a pestré stravy u uciteltl.

Vétsina uciteld dodrzuje pitny rezim, vrozmezi 1-2 | za den. Vétsina ucitelu pije Cernou
kofeinovou kavu, ale také tekutiny dopliiuji vodou, ¢ajem ¢i minerdlkami nebo ovocnymi dZusy
a Stavami. Slazené napoje piji jen obCas. Béhem dne se snazi jist pravidelné, rano snidaji, ptes den
dodrzuji 3 a vice jidel. Primérn¢ jejich spanek trva 6-8 hodin. Porce zeleniny, ovoce, mléénych
vyrobkl, ryb, masa a luSténin v jidelniccich ucitelli nechybi, spiSe naopak, snaZzi se je jist pomérné

Casto. Naopak sladké a slané potraviny ¢asto nevyhledavaji.

Hypotéza ¢. 3

Je pohybova aktivita u ucitelti vice aktivni ¢i pasivni.

Svljj volny Cas vétSina travi aktivné, to znamena, Ze se vénuji konkrétni pohybové aktivité¢ nebo
sportu. Pravidelnd pohybova aktivita je soucasti zivotniho stylu uciteli. VétSina z ucitel jsou
spokojeni se svym zivotnim stylem, ale naopak popisuji, Ze jsou Casto ve stresu a unaveni. Neékteti

ucitelé trpi bolestmi, nebo néjakou civiliza¢ni chorobou, napt. hypertenzi, diabetem, nespavosti, ¢i
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poruchou §titné zlazy. Neékteii uvedli, ze se neléci s nicim a néktefi z uciteli se k této otdzce
nechtéli vyjadfovat.

Na zavér bych uvedla, Ze vyzkum provedeny na téchto zakladnich Skolach dopadl 1épe, nez jsem
¢ekala. Myslim si, Ze u€itelim zaleZzi na tom, v jakém jsou zdravotnim stavu, jak se citi a délaji pro
maximum.

Svou praci jsem srovnavala s odbornym ¢lankem s nazvem Zdravotni stav a zivotni styl ucitelii
raznych stupiiti $kol [online]. [cit. 2021-4-29], ktery potvrzuje mé zjisténi dotaznikem, Ze ucitelé
jsou ve stresu, tedy Ze uéitelstvi je stresové povolani. Clanek potvrzuje informace, Ze uéitelé jsou
v Ceské republice podhodnoceni a chybi jim spoledenska prestiz. Osobné s timto nazorem
souhlasim, ale mlij dotaznik na toto téma zaméien nebyl, tudiz tuto informaci jim nemohu potvrdit
ani vyvratit. Mohu ovSem potvrdit informaci, Ze 1 pfesto, ze ucitelé jsou ve stresu, a casto
v dlouhodobém, neni jiz zde vétSinou zajisténd prevence proti stresu, coZ se pravé mize projevit
najejich zdravotnim stavu. Jak respondenti uvedli v mém dotazniku, ne vzdy maji dostatek volného
¢asu k tomu, aby se mohli naplno vénovat aktivnimu odpocinku, ktery by stres odboural.

Dalsim odbornym ¢lankem je Vybrané determinanty Zivotniho stylu ucitela zakladnich Skol, ve
kterém konstatuji, Ze ucitelé mohou byt dobrymi vzory pro své zéky ohledné Zivotniho stylu.
Ptikladem mohou byt prave pohyb, nekutactvi, nepravidelné uzivani alkoholu a navykovych latek.
[online]. [cit. 2021-4-29].Clanek potvrzuje, ucitelé mivaji ¢asto nepravidelny stravovaci rezim, coZ
hodinami, které vyucujici musi oducit.

Na zavér bych dodala, ze vyzkumy, které jsem vyhledala, potvrzuji informace, které jsem ziskala

prostfednictvim svého vyzkumu.
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ZAVER

Na zavér bych chtéla zhodnotit svou praci. Dle mého nazoru jsem popsala problematiku, kterou
jsem si zvolila, snazila jsem se ji pfiblizit ¢tenaitim tak, aby byla pochopitelna a srozumitelna. M¢é
cile byly naplnény, prace je takova, jaka byla ma predstava. Praci jsem si rozdélila na dvé ¢ésti.
Prvni ¢ast je teoretickd, druha ¢ast je praktickd. Ve své teoretické ¢asti se vénuji popisu zZivotného
stylu. Definovala jsem, co je to zdravi, co je to nemoc. Popsala jsem nékteré choroby, které jsou
oznacovany jako civilizacni. Myslim si, ze by lidé méli znat, o jaké nemoci se jedna, jaké jsou
prvotni pfiznaky, ale také to, jak témto nemocim ptedejit.

Déle se vénuji tématiim stres, kde popisuji, co znamena, jaké je jeho déleni, jaky ma vliv na nas
lidsky organismus. Dal$im pojmem, kterym jsem se zabyvala, je spanek. Dle mého nazoru je
spanek velice dulezity, protoze kdyz spime, nase té¢lo a mozek odpociva, relaxuje. Kazdy jedinec
ma jinou potiebu spanku, ale pro vSechny je nesmirné dilezity. Bez spanku sice ¢loveék par dni
vydrzi, ale je poté naprosto vycerpany. DalSim pojmem, ktery jsme se ve své praci zabyvala je
syndrom vyhoteni. O tomto onemocnéni se pfili§ nehovofi, a ja osobné si myslim, Ze je to Skoda.
Je to velice zdvazné onemocnéni, které bychom neméli viibec podcenovat, spiSe naopak. M¢li
bychom moc dobfie znat, jak se projevuje, jaké ma ptiznaky, abychom se jim mohli vyvarovat.
Neni nic dulezitéjsiho nez prevence.

Ve své druhé ¢asti prace se vénuji popisu metody, kterou jsem vyuzila pro vyzkum. Jednalo se
0 metodu dotazniku. Jak jsem jiz zminila ve své praci, stejné jako kazda jind metoda, ma sva pro
a proti. Samoziejme je jednodussi rozeslat ¢i pfedat dotazniky a ¢ekat, kolik se vam jich vrati.
zivotni styl ucitelt na zakladnich Skolach. Myslim si, Ze je velice dulezité, jak se jako ucitelé
stravujeme, protoZe tim pfedame urcity podil vychovy na déti, které jsou nam svéfeny. Bylo by
opravdu velice $patné, kdybychom napf. v hodinach jako prevenci svym zaktim fikali, Ze je Spatné
koufit a pit alkohol, ale Zaci by nas za chvili vid¢€li s cigaretou, pfipadné néjaky vecer ovinéné.
Musime vzdy pfemyslet a hodnotit, jaké je naSe chovani, protoze nikdy nevime, kdo nas muze
vidét. Dle mého nazoru odpovédi v dotazniku vySly tak, jak jsem ocekéavala, i pfesto, ze
v nékterych otazkach jsem cekala trochu jiné odpovédi.

Mym pianim je, kdyz se ¢tendi do mé prace zacne a odnese si z n¢j néjakou zkuSenost, informaci,
emoci. Takovou, ze bude chtit néco na svém zivoté pfipadné zménit nebo si fekne, Ze svoje

stravovani a cely Zivotni styl vede spravnym smérem. Pokud by ma préce alesponi jednomu ¢lovéku
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v zamysleni, v tom, ze by se rozhodl zménit svijj styl zivota, ulevilo s emu od bolesti, pak tato

prace mé¢la smysl.

vvvvvv

a zivot. Podle toho bych se k nému také mé¢li chovat.
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SOUHRN

Svou bakalafrskou praci jsem zaméfila na zdravy zivotni styl uéitelti na zakladnich Skolach v okrese
Sumperk. Téma jsem si vybrala z diivodu, Ze mé zajima zdravy Zivotni styl a chtéla jsem zjistit,
jak na tom jsou v tomto ohledu prave ucitelé, jelikoz jsem jedna z nich.

Svou praci jsme koncipovala do dvou ¢asti, teoretické a praktické. V teoretické ¢asti popisuji, co
je zivotni styl, jaké mame civiliza¢ni choroby, co je to stres, syndrom vyhoteni. Ten je v této profesi
docela Casté onemocnéni. Snazila jsem se popsat néktera onemocnéni, stejné tak stres a jiz zminény
syndrom vyhoteni, u které¢ho jsou dilezité jednotlivé faze, ktery se lze pravé zdravym zivotnim
stylem a sebepéci predchazet.

Myslim si, Ze je velice dilezité o téchto tématem hovofit a davat dal k dispozici, aby se o nich
dozvédélo co nejvice lidi.

Mym cilem préce je podat ¢tenaiim uceleny piehled o zdravém zivotnim stylu, o chorobéch, které
mohou nastat pfipad¢, ze jej nebudeme dodrzovat, a i o nékterych nasledcich onemocnéni, které si
¢asto neuvédomujeme, ze mohou byt pro nds az fatalni.

Ve svi druhé ¢asti jsem se zabyvala konkrétnim vyzkumem na 3 zakladnich skolach. Konkrétné se
jedna o ZS a MS Hanusovice, ZS Udoli Desné v Rapotiné a 3. ZS v Sumperku ,,Hluchak®.
Informace a data ziskané z dotazniki jsem usporadala po jednotlivych otazkach, které jsou
doplnéné jednotlivymi grafy. Grafy jsou tudiz ptehledné, je z nich zcela ziejmé, o jaké informace
se jedna.

Myslim si, ze ¢tendim tato prace mize poskytnout spoustu informaci, pfinosem je jiz zminény

vyzkum, ktery je jedinecny, protoze je realizovany praveé v téchto konkrétnich Skolach.

Klicova slova prace jsou: stres ucitelll, vyziva ucitelli, syndrom vyhoteni u ucitelll.
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SUMMARY

Key words: teachers stress, nutrition, burnout syndrome in teachers

| focused in my bachelor study on the healthy lifestyle of teachers at primary schools in the district
of Sumperk. | choose the topic because | am interested in the healthy lifestyle and | wanted to find
out how teachers are aware with this topic.

| divided the work in two parts, theoretical and practical. In the theoretical part | describe what is
the lifestyle, what civilization diseases we have, what is stress, burnout syndrome. | tried to
describe some diseases, as well as stress and the already mentioned burnout syndrome, in which
the individual phases are important, which can be prevented by a healthy lifestyle and self-care.
My goal is to give readers a comprehensive overview of a healthy lifestyle, diseases that can occur
if we do not follow it, and some consequences of diseases that we often do not realize and the could
be fatal for us.

In my second part | deal with the specific research at 3 primary schools. HanuSovice primary
school and kindergarten, the Desna primary school in Rapotin and the 3rd primary school in
Sumperk "Hluchak". | arranged the information and data obtained from the questionnaires after
individual questions, which are supplemented by individual graphs.
This work can provide readers lot of information, the benefit is the already mentioned research,

which is unique because it is carried out in these specific schools.

62



REFERENCNI SEZNAM

Seznam pouzité literatury

63

10.

11.

12.

BUCHWALD, Petra, 2013. Stres ve skole a jak ho zviladnout. 1. vyd. Brno: Edika. 104 s.
ISBN 978-80-266-0159-3.

CAPEK, Robert, Irena PRIKAZSKA a Jiti SMEJKAL, 2018. U¢itel a syndrom vyhoreni.
Praha: Raabe. Dobra skola. ISBN 978-80-7496-392-6.

DYLEVSKY, Ivan, 2000. Somatologie. Vyd. 2. (pfeprac. a dopl.). Olomouc: Epava. ISBN
80-86297-05-5.

FOSTER, Vernon W., 1995. Novy zacatek: kniha o zdravém Zivotnim stylu. Vyd. 2. Praha:
Advent-Orion. Zivot a zdravi (Advent-Orion). ISBN 80-7172-132-8.

GAVORA, Peter, 2008. Uvod do pedagogického vyskumu. 4. rozsirené vydanie. Bratislava: Vydavatel'stvo
UK. 2 s. ISBN 978-80-223-2391-8.

HAGEMANN, Wolfgang, 2012. Syndrom vyhoreni u ucitelii: priciny, pomoc, terapie. 1.
vyd. Usti nad Labem: Univerzita J. E. Purkyné&. 119 s. ISBN 978-80-7414-364-9.
HONZAK, Radkin, 2018. Jak zit a vyhnout se syndromu vyhoieni. 3. vydani. V Praze:
Vysehrad, ISBN 978-80-7601-004-8.

CHRASKA, Miroslav, 2007. Metody pedagogického vyzkumu. Praha: Grada, 256 s. ISBN
978-80-247-1369-4.

JANDERKOVA, Dita. 2019. Rozvoj ucitele a péce o sebe. Praha: Raabe, J4, u¢itel. ISBN
978-80-7496-437-4.

KASPER, Heinrich, 2015. VyZiva v mediciné a dietetika. Praha: Grada, ISBN 978-80-247-
4533-6.

KOHOUT, Pavel a Eva KOTRLIKOVA, 2009. Zdklady klinické vyzivy. Praha: Forsapi,
Informacni servis pro 1ékare. ISBN 978-80-87250-05-1

MANDZUKOVA, Jarmila, 2019. Zdravi je v nasi hlavé. Praha: Euromedia Group, ISBN
978-80-7617-444-3.



20.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

MICEK, Libor a Vladimir ZEMAN, 1997. U¢itel a stres. 2. rozs. vyd. Opava: Vade mecum,

Véda do kapsy. ISBN 80-86041-25-5.

MORAVCOVA, Iva, 2019. Zafit a nevyhotet: syndrom vyhoteni a 11 silnych piibéht

uspesnych lidi. Praha: Euromedia Group, ISBN 978-80-7617-962-2.

SHARMA, Sangita, 2018. Klinicka vyziva a dietologie: v kostce. Pielozil Hana

POSPISILOVA. Praha: Grada Publishing, Sestra (Grada). ISBN 978-80-271-0228-0.

SLEZAKOVA, Lenka, 2007. Osetiovatelstvi pro zdravotnické asistenty. Praha: Grada,

Zdravotnicky asistent. ISBN 978-80-247-2270-2

SVAMBERK SAUEROVA, Markéta, 2018. Techniky osobnostniho rozvoje a dusevni

hygieny ucitele. Praha: Grada, Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-271-0470-3.

ZVIROTSKY, Michal, 2014. Zdravy Zivotni styl. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova,

Pedagogicka fakulta.. 52 s. ISBN 978-80-7290-661-1.

[online]. [cit. 2021-4-29]. Dostupné z:

https://pages.pedf.cuni.cz/pedagoqgika/files/2013/11/P_11 2 05_Zdravotn%C3%AD_stav
164 174.pdf

[online]. [cit. 2021-4-29]. Dostupné z:

https://telesnakultura.upol.cz/pdfs/tek/2010/01/04.pdf

Seznam obrazku

Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.

64

(@3 (@1 (@] (@l @] (@] (@] (@l

<

(@]

. 1 Cviceni Jak pocity ovliviiuji naSe vnimani a jednani (Buchwald, 2013, s.43)
. 2 Ukazka relaxaci. (Buchwald, 2013, s. 45).

. 3 Dechova relaxace, progresivni svalova relaxace (Buchwald, 2013, s. 46-47)
. 4 Svalova relaxace (Buchwald, 2013, 5.48).

. 5. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 6. Grafické zndzornéni vyhodnoceni otdzky ¢. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 7. Grafické zndzornéni vyhodnoceni otazky ¢. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 8. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 9. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 10. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)

. 11. Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €. 1 (zdroj: vlastni vyzkum)


https://pages.pedf.cuni.cz/pedagogika/files/2013/11/P_11_2_05_Zdravotn%C3%AD_stav_164_174.pdf
https://pages.pedf.cuni.cz/pedagogika/files/2013/11/P_11_2_05_Zdravotn%C3%AD_stav_164_174.pdf

Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.

(@14 < (@3 (@1 (@1 €< Cx (@1 (@1 < Cx¢ (@1 (@1 (@14 < (@1

(@1

12.
13.
14.
15.
16.
17,
18.
19.
20.
.21,
22.
23.
24.
. 25.
26.
27.
. 28.
29.
30.
.31
.32,
. 33.
.34

Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické zndzornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znadzornéni vyhodnoceni otazky €.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické zndzornéni vyhodnoceni otazky €.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢&.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢&.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky €.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢&.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢&.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.
Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.

Grafické znazornéni vyhodnoceni otazky ¢.

Seznam tabulek

Tabulka 2: Skoly zahrnuté do vyzkumu (zdroj: vlastni vyzkum)

65

1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:
1 (zdroj:

vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)
vlastni vyzkum)

vlastni vyzkum)



Seznam priloh

1. Dotaznik

2. prilozené CD s nahranou bakalaiskou praci

66



Ptiloha €. 1: Dotaznik pouzity k bakalarské praci

DOTAZNIK

Zivotni styl uéitelii na ZS v okrese Sumperk

Dobry den,

Jmenuji se Irena Matéjkova a jsem studentkou Pedagogické fakulty Univerzity Palackého
v Olomouci. Svou bakalafskou praci s ndzvem Zivotni styl uéitelti ZS v okrese Sumperk dopliiuji
vyzkumem o zdravém zivotnim stylu, proto bych Vas chtéla pozadat o vyplnéni dotazniku. Ten je

anonymni a odpovédi v ném budou pouzity jen pro studijni ucely.

Dékuji.
1. Jakého jste pohlavi?
a. Zena
b. muz
2. V jakém vékovém rozmezi se nachazite?
a. rana dospélost (20-25 let)
b. stfedni dospé&lost (26-45 let)

C. pozdni dospélost (46 let — 65 let)

3. Na jakém stupni zékladni v soucasné dob¢ ucite?
a. nal. stupni

b. nall. stupni

4. Snazite se Zit zdravym zivotnim stylem (tzn. zdrava, bohat4 a vyvazena strava, pohybova

aktivita cca 20 min/den, dostate¢né mnozstvi tekutin, délka spanku)?

a. ano

b. spiSe ano
C. ne

d. spise ne
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Jaky je hlavni diivod k tomu, abyste zdravy zivotni styl dodrzovali, nebo co by Vas piimélo

k tomu, abyste jej zménili?

zdravi

zména a udrzeni télesné hmotnosti
vzhled

jiny divod:

Koufite?
ano (min. 1 cigaretu denn¢)
ne

prilezitostné

Pijete alkohol?
ano (napf. 1 pivo, 2dcl vina nebo 1 panak destilatu denng)
ne

prilezitostné

Kolik tekutin denné vypijete?
méné nez 1 litr

1-2 litry

vice jak 2 litry

Pijete ¢ernou kavu (tzn. s obsahem kofeinu)?
ano
ne

jind odpoveéd

Jaké tekutiny pfevazné béhem dne pijete?
¢aj, kavu
kohoutkova voda

mineralni voda



d. dzusy a ovocné $tavy (mozno i fedéné)

e. slazené napoje typu kofola, sprite, fanta, coca-cola

11. Kolik jidel denné jite?
a. 1-3

b. 3avice

C. jind odpovéd’

d. ztoho teplych jidel (pocet/den)

12. Zacinate svlij den snidani, tzn. konzumace jidla nejpozdéji do 1 hodiny po probuzeni?
d. ano
b. ne, snidam jen obcas

C. nesnidam vubec

13. Kolik hodin primeérné spite?
a. mén¢ nez 6 hodin
b. 6-8 hodin

Cc. vice nez 8 hodin

14. Jak Casto je ve VaSem jidelnicku obsaZena 1 porce zeleniny? 1 porce = mnozstvi, které se

vejde do vasi dlané

a. denné

b. alespon 1x/ tyden
c. alesponl 1x/ mésic
d. nékolikrat za rok

e. vubec

f. jina odpovéd:

15. Jak casto je ve VaSem jidelnicku obsazena 1 porce ovoce? 1 porce = mnoZzstvi, které se
vejde do vasi dlané

a. denné
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nékolikrat tydné
nékolikrat mési¢né
nékolikrat ro¢né

vubec

.Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny sladké potraviny? (susenky, cokolada,

zakusky, vse, co je s vétsim obsahem cukru)
denné

nékolikrat tydné

nékolikrat mésic¢né

nekolikrat roéné

vubec

Jak Casto jsou ve Vasem jidelni¢ku obsazeny slané potraviny? (brambirky, slané ty¢inky,

pochutiny, vétsi mnozstvi soli v potravinach)
denné

nékolikrat tydné

nékolikrat mési¢né

nekolikrat roéné

vibec

. Jak Casto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny ryby?

denné

nékolikrat tydné
nékolikrat mési¢né
nékolikrat ro¢né

vubec

Jak ¢asto jsou ve VaSem jidelnicku obsazeny lusténiny?
denné¢

nekolikrat tydné



20.

21.

22.

23.

nékolikrat mési¢né
nékolikrat ro¢né

vubec

Jak ¢asto jsou ve Vasem jidelnicku obsazeny mlééné vyrobky?
denné

nekolikrat tydné

nekolikrat mésicné

nékolikrat ro¢né

vubec

Jak Casto je ve VaSem jidelnicku obsaZeno maso?
denné

nékolikrat tydné

nekolikrat mésicné

nckolikrat roéné

vubec

Jakym zpiisobem pfevazné nejcastéji travite svilj volny cas?
aktivné (aktivné a pravidelné se vénuji né¢jakému sportu)
pasivné (pt. Cetba knihy, poslech hudby, malovani, atd.)

nemam zadny volny Cas

Je soucasti Vaseho Zivotniho stylu pravidelna pohybova aktivita?
ano, pravidelng navstévuji kurzy cviceni

ano, pravidelné cvicim doma

ano, pravidelné chodim na prochazky

ano, vénuji se jinym pohybovym aktivitim (dopliite)

ne, nesportuji, nevénuji se zadné pohybové aktivité



24. Jak casto se ve svém volném Case vénujete pohybové aktivité? (pohyb v praci, domaci

préce, prace na zahrad¢, sport, atd.)

a. denné

b. nékolikrat tydné

c. n¢kolikrat mési¢né
d. né&kolikrat ro¢né

e. vubec

25. Jste spokojen/a se svym dosavadnim zivotnim stylem, Zivotospravou, zdravotnim stavem,
vzhledem, traveni volného Casu a pohybové aktivity?

d. ano

b. ne

C. jina odpoved

26. Jste Casto ve stresu? (stres je stav organismu, kdy reaguje na nepfiméfenou zatéz, at jiz
fyzickou nebo psychickou)
a. ano

b. ne

27. Trpite n¢jakymi bolestmi Cast&ji?
a. ano, vypiste jakymi

b. ne

28. Jste ¢asto unaven/a?
a. ano

b. ne

29. Lécite se béhem posledniho roku s néjakym onemocnénim? (mozZnost zatrzeni vice
odpovédi)
a. neodpovim, je to moje soukroma véc

b. hypertenze (vysoky krevni tlak)



c. diabetes mellitus (cukrovka)

d. poruchy stitné zlazy

€. nhespavost

f. vysoky cholesterol

g. nadvéha

h. onemocnéni pohybového aparatu

onemocnéni srdce a cév

J. jina odpovéd

30. Jaka je Vase vyska a hmotnost?

Vase vyska je: cm

Vase hmotnost je: kg
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