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UvVOD

Potteba spanku je v§em lidem spolecnd. Spanek je stav, ve kterém travime zna¢nou
¢ast svého zivota a ktery je pro nasi existenci naprosto nezbytny. Ve spanku se obnovuji

naSe sily, zpracovavaji se vzpominky, regeneruje se nase télo i mysl.

Ackoli spanek potifebujeme k zivotu vSichni, existuji mezi lidmi rozdily, a to
napfiklad v tom, kolik spanku potiebuji. V prabéhu Zivota se potieba spanku méni. Kojenec
napfiklad prospi vétSinu dne, zatimco dospélym zpravidla staci 7 az 8 hodin spanku denng.
U lidi se li8i nejen potieba spanku, ale také to, zda opravdu spi tolik, kolik potrebuji. Kazdy
z nds v zivote jisté zazil obdobi, kdy se z riznych divodi v noci moc nevyspal. V téchto
situacich na sobé typicky pozorujeme ospalost, snizenou schopnost soustfedit se na rizné
¢innosti, snizenou motivaci, podrazdénost, Spatnou ndladu. Dlouhodoby nedostatek spanku
vsak mize mit vazny dopad na nase fyzické i dusevni zdravi. Vékovou skupinou, ktera se s

chronickym nedostatkem spdnku setkdva velmi Casto, jsou pravé adolescenti.

Adolescence je obdobim prechodu mezi détstvim a dospélosti. Jedinci jsou v tomto
obdobi stale ve vyvoji a jejich potreba spanku je vyssi nez u dospélych. Idealné by méli

adolescenti spat 8 az 10 hodin denng.

Jednou z mnoha zmén, které se v adolescenci odehravaji, je zména cirkadianni
preference. Cirkadidnni preference nam fika, jakou denni dobu jedinec preferuje pro
vykonavani riznych cinnosti. V adolescenci se cirkadidnni preference posouva smérem
k veCernim hodinam. Z adolescentt se tak pfirozené stavaji ,,nocni sovy“ s tendenci chodit

pozdé spat a pozd¢ vstavat.

Problém vsak nastava pii konfrontaci s brzkym zacatkem Skolni vyuky, kvili
kterému jsou adolescenti nuceni vstavat typicky pfed sedmou hodinou ranni. V kombinaci
s veCerni cirkadianni preferenci je Casto vysledkem to, ze adolescenti spi ve §kolnich dnech
malo a tento vytvoreny spankovy dluh se snazi dohnat dlouhym vyspdvanim o vikendech.
V disledku toho mize vznikat tzv. socialni jet-lag (neboli socidlni pAsmova nemoc), coz je

nesoulad mezi vnitinimi biologickymi hodinami a socidlnim casem.

J& osobné jsem tuto situaci v dospivani zazila. Jelikoz moje Skola zacinala jesté pred
osmou hodinou ranni, musela jsem v pracovni dny pravidelné vstavat okolo pul sedmé.
Zaroven se mi v té dobé nechtélo spat diive nez v jedenéct hodin vecer, a tak jsem ve Skole
typicky prezivala na Sesti hodinach spanku. Usinani ve Skolni lavici tak pro mé bylo témeért
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na dennim poradku. Myslim si, ze kdybych v tomto obdobi spala vice, byly by moje

vzpominky na stfedni §kolu o néco hez¢i.

Mlady, zdravy clovek by mél dle mého nazoru byt plny energie, ne vécné ospaly a
podrazdény. Spousta zahrani¢nich vyzkumd, které v praci zminuji v§ak svédci o tom, ze to
tak v realité asto neni. Jelikoz v Ceské republice piili§ mnoho vyzkumd vénujicich se

spanku adolescentti nenajdeme, rozhodla jsem se toto téma prozkoumat v ramci této prace.

Zajima m¢, zda jsou na tom CesSti adolescenti se spankem podobné bidné, jak bylo
zjisténo v zahrani¢nich vyzkumech. V této praci budu hledat odpovédi na otazky, zda maji
adolescenti v bézném Skolnim rezimu dostatek kvalitniho spanku, do jaké miry je tizi
ospalost, zda je jejich cirkadidnni preference opravdu posunutd k veCernim hodinam a v jaké
mife se u nich objevuje socialni jet-lag. Z moznych zdravotnich rizik spojenych se Spatnym
spankem déle zkoumdm jejich miru depresivity a BMI (index télesné hmotnosti). Ddle se

pokousim se zjistit, zda spolu nékteré z téchto faktorti souvisi.



TEORETICKA CAST



1 SPANEK

V odborné literatute nalezneme pro spanek mnoho definic. Vystiznou definici nabizi
napiiklad Nev§imalova & Sonka (2020, s. 21), ktefi spanek popisuji jako ,,cirkadianné
periodicky se vyskytujici stav organismu charakterizovany snizenou reaktivitou na vnéjsi
podnéty, snizenou pohybovou aktivitou a druhové typickou polohou, typickymi zménami
aktivity mozku zjistitelnymi elektroencefalografii a u ¢lovéka snizenou, resp. zménénou
kognitivni Cinnosti“. Spanek lze povazovat za pfirozeny zménény stav védomi nebo
docasnou fyziologickou ztratu védomi. Je to stav okamzité reverzibilni, ¢cimz se odliSuje od
komatu, hibernace Ci estivace. Spanek je heterogenni funk¢ni stav mozku a téla, ktery je
naprosto nezbytny pro zachovani télesné a duSevni svézesti, spravné funk¢nosti a vykonnosti

organismu (Nev§imalova & Sonka, 2020; Orel, 2019).

Lidstvo bylo spankem odjakziva fascinovano a tento stav organismu byl pfedmétem
riznych spekulaci a teorii. Autofi nejstarSich civilizaci se domnivali, ze ve spanku
komunikuji bohové s lidmi prostiednictvim snl. U starovékych Rekd miZeme nalézt
vnimanou spojitost spanku se smrti. Napiiklad Empedoklés tvrdil, Ze spanek je dusledkem
ochlazeni krve, pficemz dusledkem uplného ochlazeni je smrt. V fecké literatufe je téz

zmifiovan buh spanku Hypnos, ktery je dvojcetem boha smrti Thanata (Barbera, 2008).

Velky vliv na chapani spanku méla Aristotelova teorie, ktera fika, ze spanek je stav
diametralné odlisny od bdéni a vyznacuje se predevs§im absenci vnimani (coz chapal jako
dusledek vypnuti primarniho smyslového organu, za ktery povazoval srdce). Tahle teorie

spanku zistala nejvlivnéjsi az do novoveku (Barbera, 2008; Schulz, 2022).

Prvni moderni teorii spanku nabidl René Descartes, ktery téz vnimal spanek jako stav
nedostatku. Konkrétné popisoval ubytek spiritus animalis, jez podle n¢j vede k uzavieni

mozkovych komor a zastaveni vymény mezi mozkem a smyslovymi organy (Schulz, 2022).

Az do 60. let 20. stoleti byl spanek pojiméan vétSinou v rdmci homeostatickych
principt. Predpokladalo se napfiklad, Zze spanek je disledkem nahromadéni tzv.
hypnotoxind, jez inhibuji mozkovou ¢innost. Byly popisovany i dal§i mechanismy, jako je

fyzické odpojeni neuront nebo vycerpani zasobovani neuronu kyslikem (Lavie, 2001).



Kdyz se na tyto teorie podivame, maji jednu véc spolecnou. VSechny totiz nahlizely
na spanek jako na pasivni stav organismu. Stav, pii kterém je ¢innost mozku a téla
zpomalena, omezena Ci uplné zastavena. Jak vSak bylo pozdé&ji zji§téno, toto chapani spanku

je velmi daleko od pravdy.

1.1 Vyzkum spanku

Vyzkumy nekolika poslednich desetileti jasné ukazuji, ze spanek je aktivni dé&j. Pti
spanku probihd celd fada mentalnich a fyziologickych aktivit. Specifickou mentdlni
aktivitou pfi spanku je napiiklad to, ze se nam zdaji sny. Ani v hlubokém spanku nase
védomi neni zcela odpojeno od vnéjsiho svéta. Ve spanku jsme schopni se piizpusobit
prostoru, ktery na spani mame a nespadnout z postele, 1 kdyz se na ni v noci pohybujeme. V
pohotovosti dale zistava napfiklad sluchovy aparat, ktery vybira vyznamné podnéty.
V duasledku toho matku v noci typicky nevzbudi pravidelné projizdéjici vlak, ale probudi ji
i slabé narikani jejiho ditéte. Ve spanku jsme téz do jisté miry schopni drzet se néjakého
planu. Naptiklad kdyz nas brzy rano ¢eka dulezita schlizka, Castokrat se sami vzbudime jesté

pred zazvonénim budiku (Plhédkova, 2003; Prasko et al, 2004;).

1.1.1 Elektroencefalografie

Dramatickd zména v chapani vyznamu spanku nastala az v poloviné minulého
stoleti, kdy se ukazalo, ze spanek je doopravdy dasledkem aktivnich procest v mozku.
K tomuto zjisténi piisp€lo prvni uziti elektroencefalografie na spicim ¢lovéku, které proved]
vroce 1928 Hans Berger. Elektroencefalografie (EEG) nam umoziuje prostiednictvim
pristroje elektroencefalografu zaznamenévat elektrickou aktivitu lidského mozku pomoci
elektrod umisténych na povrch hlavy. Vysledkem EEG je zaznam elektrické aktivity mozku
zvany elektroencefalogram (Lockley & Foster, 2012; Orel, 2019).

Berger vroce 1929 publikoval sviij prvni ¢lanek o EEG s nazvem "Uber das
Elektrenkephalogramm des Menschen", ve kterém pouzil termin viny alfa (znamé také jako
Bergerovy viny) a viny beta. Berger ve svych studiich zaznamenal, ze se elektricka aktivita

mozku v bdélém stavu a ve spanku lisi (Ince et al., 2020).

Bergerovy vyzkumy vzbudily zijem odborné vefejnosti. Vedly ke snaze o
zdokonaleni EEG jako klinického néstroje a postupné ke zkoumani spankovych stavi

pomoci této metody. Prilomova byla studie Alfreda Loomise, Newtona Harveyho a Garreta



Hobarta z roku 1937, ve které bylo na zaklade 21 celono¢nich zaznami mozkové aktivity
popsano pét typickych vzorcu, které se ve spanku objevovaly. Tyto vzorce byly oznaCeny

jako stavy A az E a byly rozlieny podle rozdilné aktivity mozku (Plhakova, 2013).

1.1.2 REM spanek

Nesmirny vyznam pro pochopeni duality spanku méla pozorovani chicagského
profesora fyziologie Nathaniela Kleitmana a jeho zaka Eugena Aserinského, ktera byla
provadéna v 50. letech 20. stoleti. Kleitman a Aserinsky si pfi pozorovani spicich kojenct
vsimli stfidajicich se obdobi klidu a obdobi motorickych pohybu se zaskuby ocnich vicek.
Pozdé&ji rozsifili sva pozorovani na dospélé a spolecné s EEG zacali vyuzivat i1
elektrookulografii (EOG), ktera snima elektrickou aktivitu pfi ocnich pohybech. Zjistili, ze
rychlé pohyby o€i jsou spojeny se zménou elektrické aktivity, nepravidelnym dychanim a
zrychlenou srdecni aktivitou. Dement a Kleitman v roce 1957 tyto rytmicky se stiidajici
useky spanku provazené rychlymi o€nimi pohyby potvrdili a nazvali je REM spankem (rapid
eye movements). Useky spanku bez t&chto o&nich pohybt oznagili jako NREM (non-REM)
spanek (Neviimalova & Sonka, 2020).

1.1.3 Polysomnografie

S objevem REM spdnku ndasledoval rozvoj vyzkumu spdnku. Byla rozvinuta
polysomnografie (PSG), coz je dodnes zakladni pomocna metoda pfi vySetfovani spanku.
Kromé& EEG a EOG zahrnuje polysomnografie jesté elektromyografii (EMG). Dale byva
v ramci polysomnografie méfena jesté fada dalSich parametr, mezi které patii napiiklad
zaznam srdecni Cinnosti (EKG), dychani, zvuky a pohyby pfi dychani, krevni tlak ¢i
periodické pohyby koncetin. Zaznam z jedné prospané noci se nazyva hypnogram (Lattova,

2011; Nevsimalova & Sonka, 2020; Prusinski, 1993).

1.2 Stadia bdéni a spanku

Uzitim polysomnografie jsme schopni stanovit 2 stavy bdéni a 5 stadii spanku
(spdnek REM a 4 stadia NREM, ktera se li§i napt. hloubkou spanku, EEG zaznamem

(obrazek 1), probuditelnosti a svalovou aktivitou).

Jsme-1i uplné€ probuzeni, duSevneé ¢i t€lesné€ aktivni, nachazime se ve stavu zvaném

¢ila bdélost, pii kterém na zaznamu EEG prevladaji rychlé, nepravidelné beta viny s nizkou
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amplitudou a frekvenci pfiblizn€ 16-25 Hz. Jsme-li uvolnéni a unaveni, nachazime se ve
stavu relaxované bdélosti, ktery se projevuje pravidelnymi alfa vinami s vétsi amplitudou
a frekvenci kolem 8-13 Hz. Tento stav byva piitomen typicky pted usnutim, pfi pohodlném

sezeni Ci lezeni, ale napfiklad i1 pfi meditaci nebo cviceni jogy.

Pokud jsou podminky pro spanek pfiznivé, nasleduji spankova stadia NREM a
stadium REM.

1. Stadium NREM (S1, N1): Prvni stadium spanku pfedstavuje prechod mezi
bdélosti a spankem, pii kterém jsme velice snadno probuditelni a reagujeme naptiklad na

osloveni.

Na EEG se objevuji nepravidelné theta viny s frekvenci 3-7 Hz a nizkou amplitudou.
EOG registruje pomalé pohyby oci. Na zacatku stadia se vyskytuji velké télesné pohyby a
zmény polohy téla, postupné se prohlubuje dychani a klesa svalova aktivita. Mohou se
vyskytnout svalové kiece provazené Skubnutim celého téla a naslednym probuzenim, pro
které je charakteristicky prozitek padu. Nejsme-li ni¢im vyruseni, po chvili nastava prechod

do 2. stadia NREM.

2. stadium NREM (S2, N2): Jedna se o nehluboky spanek, pfi kterém jiz nemusime
reagovat na osloveni, ale stale jsme pomérné snadno probuditelni riznymi zvuky a taktilnimi
podnéty. Na EEG pretrvavaji theta viny s nizkou amplitudou. V tomto stadiu se objevuji tzv.
spankova vretena (shluk rychlych vin s frekvenci 11-15 Hz trvajici 0,5 s az 1,5 s) a K-
komplexy (dvoufazové viny s velkou amplitudou). O¢ni pohyby ustavaji, snizuje se télesna

teplota a srdeCni tep. Toto stadium trva cca 20 minut.

3. a 4. Stadium NREM (S3 + S4, N3): V soucCasnosti se oznacuji tyto stadia
souhrnné jako pomalovlnny spanek (SWS, z angl. slow-wave sleep) Ci delta spanek. Delta
spanek je nejhlubsi a ma rozhodujici vliv na pocit odpocatosti po probuzeni. Na EEG se
vyskytuji tzv. delta viny s pomalou frekvenci nizsi nez 2 Hz a vysokou amplitudou. MiiZzeme
se setkat s rozd€lenim na 3. a 4. stadium spanku, pfi¢emz za 3. stadium je oznaCovan spanek,
ve kterém tvorfi delta viny 20-50 % EEG a za 4. stadium spanek, pfi némz tvoti delta viny
nad 50 % EEG zaznamu. Svalstvo je Gpln€ uvolnéné, dech zpomaleny, klesa télesna teplota,
srdecni tep a krevni tlak. Pietrvava absence ocnich pohybti. Ve srovnani s predchozimi stadii

je nds v tomto stadiu o poznani t€zsi probudit.

Stadium REM (S5, R): Po skonceni delta spanku opét upadame do 2. stadia a cyklus
NREM se opakuje. Poté nasleduje spanek REM, ktery je charakteristicky snovou aktivitou
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a rychlymi ocnimi pohyby. Hloubka spanku je na urovni mezi stadiem 2 a 3. EEG se podoba
zaznamu v bd¢losti, pfevazuji nizkovoltazni viny s frekvenci 4-13 Hz. Objevuji se také tzv.
pilovité viny (sawtooth waves) s frekvenci 2-6 Hz. EMG ukazuje atonii kosternich svall (jez
nam ma pravdépodobné znemoziovat, abychom své sny piehravali). RozliSujeme tzv.
tonické useky (bez rychlych oc¢nich pohybu, svalova atonie) a fazické useky (rychlé ocni
pohyby a kratké svalové zasSkuby). REM spanek je dulezity pro ukladani informaci do
dlouhodobé paméti a udrzovani emo¢ni rovnovahy. Prvni REM stadium trva 10 az 15 minut,
poté piechazi opét v NREM spéanek. V dospélosti tvofi stadium REM 20-25 % trvani spanku
(Nevsimalova & Sonka, 2020; Plhdkov4, 2013; Prasko et al., 2004).

Obrazek 1: EEG zdznam jednotlivych stadif spanku

Bdéni

Wb o s

Alfa aktivita Beta aktivita

Stadium 1

Théta aktivita

Stadium 2 K-komplex
WWWW

Sekundy

T ol T
Stadium 3 0123435

Delta aktivita

Stadium 4

Delta aktivita

REM spanek

Ll e LA A Y T L R e

Théta aktivita Beta aktivita

Zdroj: Plhdkova (2013, s. 40)

Obdobi spdnku zahrnujici stadia NREM a REM nazyviame spdnkovym cyklem.
Jeden spankovy cyklus obvykle trva 90 az 120 minut a béhem noci se zopakuje 4 az 5
uplnych cykli. Na zacatku noci je nejvice zastoupen NREM spanek, postupné jej vSak REM

spanek vyrovnava a v poslednim, rannim cyklu jsou je jiz NREM a REM spanek zastoupen
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pfiblizné stejné (obrazek 2). Pfechody mezi NREM a REM spankem byvaji Casto provazeny

kratkym probuzenim, které si zpravidla nepamatujeme (Prasko et al., 2004).

Obrazek 2: Normalni hypnogram dospélého ¢cloveka

Bdélost
REM -
Stadium 1 -
Stadium 2
Stadium 3
Stadium 4

|

1

T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 8

- Hodiny spanku

Zdroj: Plhdkova (2013, s. 41)

1.3 Funkce spanku

Kvalitni a dostate¢né dlouhy spanek je dulezity pro regeneraci fyzickych a
psychickych sil, kromé& toho mé vSak celou fadu dalSich vyznamnych funkci. Spanek
pomaha reorganizaci vzpominek a jejich ukladani do paméti, umoziuje kreativni myslent,
podporuje emocionalni a behavioralni adaptaci. Dale spanek slouzi k uklddani energie,
podporuje imunitni odpovéd’, zdravy rast, regeneraci a hojeni tkani, je dulezity pro
termoregulaci a pomdha k udrzeni pfirozené télesné hmotnosti (Lee-Chiong, 2008;

Moorcroft, 2003; Prasko et al., 2004).

1.4 Spankové normy

Potieba spanku se v prubéhu zivota méni. Dle National Sleep Foundation (NSF)
potiebuje zdravy novorozenec 14 az 17 hodin spanku denné, s vyvojem ditéte délka
potiebného spanku postupné klesa a v adolescenci se pohybuje v rozmezi 8 az 10 hodin.
Dospéli by méli denné spat 7 az 9 hodin, u starsich dospélych je potteba 7 az 8 hodin spanku
denné (Hirshkowitz et al., 2015). Vyzkumnici Liu et al. (2014) zjistili, ze zdravou délku
spanku spliuje 65,2 % dospélé populace Spojenych stati americkych, pfi¢emz vice nez
tietina dotazovanych spi primérné¢ méné nez 7 hodin denné. V Evropskych regionech byla
u dospélych zjisténa primérna délka spanku 7,1 h za noc (Lakerveld et al., 2016). Praimérnou

délku spanku pubescentt zjiStovali Gariepy et al. (2020) ve 24 zemich Evropy a USA.
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Vysledky se napfi¢ zemémi liSily, ovSem bylo zjisténo, ze doporucenou dobu spanku
spliiovalo v pracovnich dnech podstatné mensi procento dotazovanych (32-86 %), nez ve
volnych dnech (79-92 %). V Ceské republice spliiovala doporutenou dobu spanku pfiblizné
polovina dotazovanych v pracovnich dnech a vice nez 80 % dotazovanych ve volnych dnech.
V riznych vyzkumech bylo zjisténo, ze adolescenti doporuc¢enou dobu spanku velmi ¢asto
nespliuji. Naptiklad v Kanadské longitudinalni studii doporu¢enou dobu spanku spliiovala
méne nez polovina dotazovanych adolescenti a s pfibyvajicim vékem se doba spanku

snizovala (Patte et al., 2017). Dalsi vyzkumy spanku adolescentt cituji v kapitole 4.3.

Potieba spanku se mize mezi jednotlivci lisit. Ptiblizné 2 % populace potiebuje spat
kazdou noc déle nez 9 hodin, pfiblizné 2 % populace si naopak bez problému vystaci s méné
nez 5 hodinami spanku. MiaZeme tak spole¢nost podle této charakteristiky délit na tzv. kratké
space (short sleepers) a dlouhé space (long sleepers). Z vyzkumu vyplyva, Ze zkraceny
spanek u short sleepers je pravdépodobné zpasoben mutaci genu DEC2 (Zheng et al., 2022).

Tato individualni potfeba spanku je zfejmé dana a neménna (Prasko et al., 2004).

1.5 Spankova deprivace

Spime-li malo nebo vibec, ma to na naSe télo i mysl velmi negativni dopady.
V disledku spankové deprivace (SD) typicky zazivame unavu a ospalost, zvySuje se tedy
riziko usnuti v praci, ve Skole ¢i pfi jizdé autem. Pfi spankové deprivaci je dédle snizena
pozornost a orientace. ZvySsuje se tak riziko chyb z nepozornosti, coz muze byt problém pfi
vykonavani zodpovédné prace nebo pii fizeni dopravniho prostiedku. Zhorsuje se také
schopnost uchovévat informace v paméti. Nedostatek kvalitniho spanku ma obrovsky vliv
také na naladu, projevuje se ve zvySené iritabilit¢ a depresivnéj§im ladéni. Z télesnych
symptomu muzeme zazit toCeni hlavy, ZaludeCni nevolnost ¢i slabost dolnich koncetin.
Neurologickymi dusledky jsou napfiklad nekoordinovanost pohybu a nestabilita (Borzova,

2009; Pollak et al., 2010).

Dlouhodob4 spankova deprivace s sebou nese riziko vaznych zdravotnich problému.
SD je naptiklad spojovana se zvySenym BMI (body mass index) a mize vést az k obezite.
Bylo zjisténo, ze lidé, ktefi spi pravidelné¢ méné nez 7 hodin denné maji vétsi riziko
zvySeného BMI a vzniku obezity nez lidé, ktefi spi déle (Cooper et al., 2018). Nedostatek
spanku se muze podilet také na vzniku diabetu 2. typu. Spojitost mezi kratkou dobou spanku

a diabetem 2. typu zjistili naptiklad Jackson et al. (2013) nebo Tare et al. (2014). Spankova
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deprivace je spojena také se zvySenym rizikem vzniku ischemické choroby srdecni (ICHS)

a muze zhorSovat jeji prub€h a nasledky (Yuan et al., 2016).

Spénkovd deprivace md negativni vliv také na psychiku. Longitudindlni studie
Conklina et al. (2018) zjistila spojitost mezi spankovou deprivaci a zvySenou depresivitou u
mladych zen. SD se poji také s vétSim rizikem sebevrazdy. Spankova deprivace muze
zvy§ovat miru impulzivity, a tim 1 neplanovaného sebevrazedného chovani (Porras-Segovia

et al., 2019).
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2 RIZENI SPANKU A BDENI

To, kdy se nam chce spat a kdy se ze spanku probouzime, je ovlivnéno nekolika
faktory. UziteCné vysvétleni fizeni spanku a bdéni nabizi model dvou procesu spankové
regulace, ktery publikoval v roce 1982 Alexander Borbély se spolupracovniky. Jak jiz
naznacuje nazev modelu, jsou zde popsany dva procesy, které ovliviiuji spanek a bdélost.
Jedna se o proces C (cirkadidnni rytmus) a proces S (homeostaticka potfeba spanku).
Vzajemna interakce téchto dvou procesut urcuje nacasovani, délku a strukturu naseho spanku

(Lockley & Foster, 2012). Interakci téchto dvou procest znazoriuje obrazek 3.

Obrazek 3: Borbélyho model fizeni spanku a bdéni

C

WAKING SLEEP
- ——— p—
7 23 7 23 7
TIME OF DAY

Zdroj: Sleep Homeostasis (n.d.)

2.1 Faktor S

Faktor S pfedstavuje homeostatickou regulaci spanku a bdeéni. Za faktor S je
oznacovana skupina latek, kterych se musi v téle nahromadit ur¢ité mnozstvi, abychom byli
schopni usnout. Tyto latky jsou ve spanku spotifebovavany a po probuzeni se zacinaji opét
sttadat. Cim déle jsme tedy vzhoru, tim vy$s§i je pravdépodobnost usnuti, naopak
pravdépodobnost probuzeni zavisi na tom, jak dlouho spime. Tento faktor by se tedy dal
pfirovnat k pfesypacim hodinam (Prasko et al., 2004). Faktor S m4 vliv také na strukturu
hladina nahromadéného faktoru S (Lockley & Foster, 2012). Nejvyznamngjsi latkou, ktera
ma vliv na usnuti, je adenosin. Pti bdélém stavu stoupa jeho koncentrace v krvi a vaze se na

receptory v koncovém mozku (telencephalu). Vysledkem nahromadéni adenosinu je
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zvySena pravdépodobnost usnuti. Antagonistou adenosinu je kofein, ktery blokuje
adenosinové receptory a pasobi tak proti pocitu ospalosti a usnuti (Nevsimalova & Sonka,

2020).

2.2 Cirkadianni rytmus

Jednou ze zakladnich vlastnosti zivé hmoty je to, ze podléha riznym cyklickym
zménam v Case. Ty ovliviiuji jak organismus jako celek, tak jeho molekularni, bunétné a
tkatiové Grovng. Témto zménam v &ase fikame biorytmy (Smarda et al., 2004, citace v

Plhdkovad, 2013).

Biorytmy se mohou znac¢né lisit délkou své periody (Cas potfebny k dokonceni
jednoho rytmického cyklu). Jedna perioda cyklu muze byt krat$i nez jedna sekunda
(napriklad u tlukotu srdce), stejné tak mize jedna perioda trvat déle nez rok (napftiklad u

hibernacnich cykll nekterych zvitat) (Pollak et al.,2010).

Jednim z biorytmu je pravé cirkadianni rytmus (nebo také diurnalni rytmus). Slovo
cirkadidnni pochdzi z latinskych slov circa (pfiblizn€, asi) a dies (den). Tento cyklus m4 tedy
periodu trvajici pfiblizné 24 hodin. Nejpatrnéjsi funkci cirkadianniho rytmu je prave cyklus
spanku a bdéni, patfi sem vSak i kolisani télesné teploty, rytmy vylucovani nékterych
hormont a dalsi. Cirkadianni fizeni spanku a bdéni se vyskytuje u savca, ptaka, plazi, ryb i
hmyzu. Sam o sobé muzeme cirkadianni rytmus pozorovat i u rostlin (NevSimalova &

Sonka, 2020; Plhdkov4, 2013; Pragko et al., 2004).

Cyklus spanku a bdéni byl predmétem nékolika védeckych zkoumani. Velky vyznam
mél vyzkum Nathanaela Kleitmana, ktery v roce 1938 studoval lidské cirkadidnni rytmy u
dvou dobrovolnikt, kteti po dobu vyzkumu zili hluboko v Mamuti jeskyni v Kentucky, kde
byli chranéni pred vnéjsimi vlivy bézného 24hodinového cyklu. V tomto vyzkumu se jeden
ucastnik pfizptsobil 28hodinovému rezimu odpocinku a aktivity, ale kolisani jeho télesné

teploty zastalo v ramci 24hodinového cyklu (Czeisler & Gooley, 2007).

K chapani synchronizace cirkadiannich rytma pfispéla také prace Jiirgena Aschoffa,
ktery se tomuto tématu vénoval v 50. a 60. letech 20. stoleti. Aschoff doSel k tomu, Zze nase
biologické hodiny jsou v béznych podminkach synchronizovany s rotaci zeme v reakci na
tzv. zeitgebers, priCemz nejpresnéjSim zeitgeberem je stiidani svétla a tmy na nasi planeté
(Daan & Gwinner, 1998). Aschoff nechal vystavét specialni podzemni bunkr, ve kterém

spolu s Riitgerem Weverem zkoumali cirkadianni rytmy u lidi. Vyzkumy trvaly déle nez
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dvacet let a bylo zde testovano témeét 450 dobrovolnikt. Probandi byli odfiznuti od vnéjsiho
svéta a nemé&li moznost zjistit informace o aktualnim ¢ase. Mohli dle libosti rozsvécovat
svétlo a ur¢ovat dobu jidla. V téchto podminkach se rytmus spanku a bdéni prodlouzil na

cca 25 hodin (Aschoff et al., 1967).

Pti pozorovani cyklu spanku a bdéni si védci kladli otazku, jakym zptisobem tento
rytmus vznika a odkud je fizen. Bylo zjisténo, ze na fizeni spanku a bdéni maji zasadni vliv
naSe vnitini biologické hodiny (tzv. peacemaker). Ty se nachdzeji v hypotalamu. Jednd se o
shluk nervovych bunék nachazejicich se obou stranach 3. mozkové komory a pfiléhajicich
na misto kifizeni optickych nervii (chiasma opticum). Proto nesou oznaCeni

suprachiasmatickd jadra (SCN) (Homolka, 2010).

V 70. letech vyzkumnici Stephan a Zucker pfi svych pokusech na laboratornich
krysach zjistili, ze pokud maji krysy oboustranné elektrolycké 1éze téchto jader, vyskytuje
se u nich trvala eliminace cirkadiannich rytm pfijmu tekutin a pohybovych aktivit
(Plhakova, 2013). Naruseny cirkadianni rytmus muzeme pozorovat i u lidi s poskozenym
suprachiasmatickym jadrem. Tito lidé napftiklad spi a bdi bez jakéhokoli systému (Prasko et

al., 2004).

2.2.1 Vliv svétla

Suprachiasmaticka jadra jsou slozena z Casti ventrolateralni a dorzomedidlni. Do
ventrolateralni Casti vedou drahy pfinaSejici informace z okolniho prostiedi a jinych casti
mozku. Informace o svételnych podminkach jsou sem pfenaSeny piimo zretiny tzv.
retinohypotalamickym traktem (RHT). Tyto informace maji mimofadny vyznam pro
synchronizaci biologickych hodin s vnéjsim prostfedim (Homolka, 2010).

Rytmicka cinnost biologickych hodin je dale pfenaSena prostrednictvim vlaken
sympatiku do epifyzy. Odtud je vyluCovan hormon melatonin, ktery ovliviiuje Cinnost
jednotlivych bunék, tkani a organt. Sekrece melatoninu se béhem ctyfiadvacetihodinového
cyklu méni. Jeho plazmaticka hladina stoupa se soumrakem, nejvyssi je kolem pilnoci a

poté postupné klesa (Plhakova, 2013).

2.2.2 Hodinové geny

Schopnost generovat cirkadidnni rytmus je zajiS§téna zpétnymi vazbami transkripce a

translace urcitych gend a jejich produkti. Tyto geny jsou ozna¢ovany jako hodinové geny a
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zahrnuji napiiklad geny CLOCK, BMAL, PER, CRY, TIM, a dale proteiny témito geny
kodované (Nevsimalova & Sonka, 2020). Za objev hodinovych geni a molekularnich
mechanismt cirkadianniho rytmu gend byla v roce 2017 udélena Nobelova cena za
fyziologii a lékarstvi americkym védcim Jeffreymu C. Hallovi, Michaelu Rosbashovi a

Michaelu W. Youngovi (Yu, 2018).

2.2.3 Socialni ¢as

Na fizeni spanku a bdéni ma mimo jiné vliv také socidlni ¢as. Nas cyklus spanku a
bdéni je ovliviiovan napfiklad také tim, v jaky denni Cas jsme zvykli jist, zda musime
pouzivat budik, abychom vstavali v urcitou hodinu ¢i jsme-li nuceni ztstat dlouho do noci
vzhiru kvili riznym socialnim aktivitam (Lockley & Foster, 2012). Pfi nesouladu vnitinich
biologickych hodin a socidlniho Casu vznikéd tzv. socialni jet-lag, ktery je didle popsan

v kapitole 3.1.
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3 CIRKADIANNI PREFERENCE

Rytmus spanku a bdéni je vSem lidem spolecny, existuji vSak znacné rozdily
v preferenci jeho nacasovani. Néktefi lidé (lidov€ oznacovani jako ranni ptacata, skiivani)
vstavaji se svitdnim, jsou na vrcholu svych sil v dopolednich hodindch a chodi brzy spt.
Nekteti jedinci (nocni ptéaci, sovy) naopak vstavaji pomérné pozdé€, jejich produktivita
vrcholi v pozdnim odpoledni ¢i veCer a ke spanku uléhaji pozdé v noci. V odborné literatute
byvaji tyto rozdilné preference rannich ¢i vecernich hodin oznacovany jako chronotypy nebo
jako cirkadidnni (diurnélni) preference. Chronotyp se pohybuje v kontinuu od extrémniho
ranniho typu po extrémni veCerni typ, pfiCemz znaCna cast populace spada do typu

nevyhranéného (neutralniho) (Plhakova, 2013; Skocovsky, 2004).

Chronotyp byva definovan dvéma zptsoby. Prvnim z nich je cirkadianni preference,
tedy zda jedinec preferuje k aktivitim spiSe ranni nebo vecCerni hodiny. Nejuzivanéjsi
metodou, vyuZivajici tento zpusob zjisténi chronotypu je Dotaznik rannich a vecernich typta
(MEQ; Horne & Ostberg, 1976). Druhy zpiisob uréeni chronotypu je pomoci stfedni doby
spanku ve volnych dnech (MSF — mid-sleep on free days). Tu vypocitame pfitenim
poloviny celkové délky spanku k Casu zaCatku spanku. Tohoto zpusobu vyuziva
Mnichovsky dotaznik chronotypu (MCTQ; Roenneberg et al., 2003). Chronotypy
hodnocené pomoci MEQ a MCTQ spolu koreluji a jsou vzajemné propojené (Mankova et

al., 2022; Taylor & Hasler, 2018).

Chronotyp je pomérné stabilni rys, ktery se u jednotlivct 1isi a méni se v souladu
s vyvojovou trajektorii (Taylor & Hasler, 2018). V dospivani sledujeme posun chronotypu
smérem k pozdé€jSim hodindm, v mladé dospé€losti se chronotyp opét vraci k hodindm
diivgjsim (Lockley & Foster, 2012). Fischer et al. (2017) zkoumali chronotyp pomoci
MSWe (,,mid sleep on weekends", tedy stfedni doba spanku o vikendu) napti¢ vékovymi
skupinami. U vSech skupin bylo sledovano téméf normalni rozde€leni chronotypu, pficemz
stfedni hodnota se v adolescenci posouvala smeérem k veCernimu chronotypu. Nejpozdnéjsi
hodiny v pruméru preferovali devatenactileti jedinci, u mladych dospélych byl sledovan

posun zpét ke diivej§im hodinam.

Z nékterych vyzkumu vyplyva, Ze mezi rannimi ptacaty a noCnimi sovami existuji

rozdily v kvalité spanku a souvisejicich faktorech. Ve studii Janeckové et al. (2013) bylo
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zjisténo, ze vecerni chronotyp koresponduje s nizsi kvalitou spanku. Dale byl u sov zjistén

Cast¢j$i vyskyt dennich dysfunkci zptisobenych ospalosti.

Vecerni chronotyp byva déle spojovan s vétsim rizikem vzniku deprese. Merikanto,
et al. (2013) ve své studii zjistili vétsi sklon k depresi u vecerniho chronotypu nez u

nevyhranéného a ranniho, pfi¢emz nevyhranény typ mel vétsi sklon k depresi nez ranni typ.

Muze se nabizet také otazka, zda se ranni skfivani a nocni sovy né&jak odliSuji
v osobnostnich charakteristikach. Toto téma bylo pfedmétem nékolika vyzkuma. V fadé
studii bylo napftiklad zji§téno, Ze ranni typ se poji s vys§im skérem ve faktoru svédomitost
v osobnostnim inventafi Big Five (Tonetti et al., 2009; Tsaousis, 2010). Nekteré studie
ukazuji také spojitost mezi rannim chronotypem a faktorem ptivetivost (Tsaousis, 2010),
jiné vyzkumy nalezly vztah mezi veCernim typem a faktorem neuroticismus (Randler, 2008;
Tonetti et al., 2009). Spojitosti mezi chronotypem a osobnostnimi charakteristikami se
zabyvala také Janeckova (2014). V jejim vyzkumu skorovaly sovy vyse na Skale
vyhledavani nového (NS) nez skfivani. To znamena, Ze sovy maji pravdépodobné vétsi sklon
k faktoram jako zvidavost, nadSenost a impulzivita, zatimco skiivani maji spiSe tendenci
k systemati¢nosti a vétsi toleranci k fadu a monoténnosti. Skiivani dale skorovaly vyse na
skale vytrvalost (PS) dotazniku TCI-R. Zda se tedy, ze skfivani maji dobry vztah k praci,

jsou vice motivovani, snazivi, perfekcionisti¢ti, av§ak mohou mit vétsi sklony se pretézovat.

3.1 Socialni jet-lag

Vecerni typy maji v nasi spoleCnosti Casto znacnou nevyhodu. Bé€zny pracovni a
skolni rozvrh zacinajici v brzkych rannich hodinach vyhovuje rannim skfivaniim, ovSem
vétsina populace spada do pasma nevyhranéného nebo vecerniho. Vecerni typy tak Casto
nemaji dostatek spanku v pracovnich dnech a spankovou deprivaci kompenzuji del§im

spankem ve volnych dnech (Kumar, 2017).

Pfedevs§im u noCnich sov tak ¢asto vznikd tzv. socialni pasmova nemoc neboli
socidlni jet-lag. Jednd se o nesoulad mezi vnitinimi biologickymi hodinami a vné&j$im
cyklem. Socidlni jet-lag je operacionalizovan jako rozdil stfedni doby spanku ve volnych
dnech a stfedni doby spanku v pracovnich dnech. Vysledna hodnota kratsi nez 30 minut
znaci zadny socialni jet-lag, hodnota 30-90 minut znaci mirny socialni jet-lag a hodnota nad
90 minut znaci t€zky socialni jet-lag (Farkova et al., 2019). Z vyzkumu vyplyva, ze se

socidlni jet-lag vyskytuje Castéji u osob s veCernim chronotypem (Tavernier et al., 2015).
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Socidlni jet-lag s sebou pfinasi fadu negativnich dopadi v roviné fyzického i
psychického zdravi. Nékteré studie ukazuji spojitost socialniho jet-lagu a pravdépodobnosti
vyskytu depresivnich symptoma (Islam et al., 2019). V rozsahlé studii Roenneberga a kolegt
byla dale zjiSténa spojitost socialniho jet-lagu se zvySenym BMI (Roenneberg et al., 2012).
Podobné vysledky pfinesla studie zroku 2015, ve které byla zji§téna spojitost mezi
socidlnim jet-lagem a metabolickou dysfunkci a obezitou. Zde se socidlni jet-lag ukdzal byt

také indikatorem zanétu v t€le (Parsons et al., 2015).
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4 SPANEK V OBDOBI ADOLESCENCE

4.1 Vymezeni a charakteristika adolescence

Adolescence je obdobim prechodu mezi détstvim a dospélosti. Termin adolescence
pochdzi z latinského slova adolescere, coz znamena dorustat, dospivat ¢i mohutnét.
Adolescenti byvaji téz oznaCovani jako dospivajici, dorost ¢i mladez (Macek, 2003).
Viagnerova (2012) oznacuje terminem adolescence celé obdobi dospivani a déli adolescenci
na ranou (11 az 15 let) a pozdni (cca 15 az 20 let). Langmeier a Krejcifova (2006) a Macek
(2003) pouzivaji pro obdobi od 11 do 15 let termin pubescence a pro obdobi ptiblizn€ od 15

do 22 let pouzivaji termin adolescence. V této praci se budeme dale drzet tohoto pojeti.

Pocatek adolescence je biologicky vymezen dosazenim pohlavni zralosti, tedy
schopnosti pivést na svét potomka. V tomto obdobi byvaji rozvijeny erotické vztahy a Casto

dochdzi k prvnimu pohlavnimu styku (Langmeier & Krejc¢itova, 2006).

Pro obdobi adolescence je typické vyspélejsi formovani osobni identity. Jedinec se
snazi hledat odpovédi na otazky , kdo jsem, kam sméfuji a proc jsem na svéte”. Vytvari si

také urcity sveétonazor a voli vlastni zivotni styl (Thorova, 2015).

Adolescenti zpravidla vénuji velkou pozornost fyzickému vzhledu, zejména
t€lovému schématu neboli body image (jak se clovek citi ve svém téle, jak ho vnima a jaky
k nému ma vztah). V adolescenci je dokonCovan télesny rast a s nim spojené dosazeni
vzhledu dospélych muzi a zen. To, jak jedinec sam vnima sviij vzhled a jak se prezentuje

ve spolecnosti ma velky vliv na vyvoj jeho identity (Thorov4, 2015).

Adolescence je obdobim komplexnéjsi psychosocialni promény. Formuje se
osobnost adolescenta a jeho postaveni ve spolecnosti. Jedinec se v 18 letech stava plnoletym,
s ¢imz se poji sméfovani k samostatnosti, pfijeti role dospélého a emancipace od rodiny.
Dulezitym meznikem je také volba profesni orientace. Jedinec ukoncuje Skolni ptipravu a
nastupuje do zameéstnani, nebo voli pokracovani ve studiu, s ¢cimz se poji také oddaleni
ekonomické samostatnosti. V adolescenci jsou rozvijeny vztahy s vrstevniky, a to jak

pratelské, tak partnerské (Vagnerova & Lisa, 2021).
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4.2 Zmény spanku v adolescenci

V adolescenci dochazi ke zménam struktury spanku. Bylo zjisténo, ze béhem
adolescence masivné klesa podil pomalovinného spanku zahrnujiciho viny delta a theta,
ktery ma zasadni roli pro pocit odpocatosti nasledujici rano. Tento pokles je pravdépodobné
disledkem zrani frontalni kiiry a reorganizace zpiisobené eliminaci synapsi mezi neurony
(Feinberg & Campbell, 2010). V literatufe byva uvadén pokles pomalovinného spanku
v obdobi adolescence cca o 40 % (Colrain et al., 2011; Plhdkova, 2013). Vysledky
longitudinalni studie Feinberga a Campbella (2010) ukazuji, ze podil delta vin zac¢ina klesat

mezi 11. a 12. rokem a do 17 let byl zaznamenan jejich pokles o 65 %.

Pokles podilu pomalovinného spanku se poji i se zvySenou denni ospalosti, ktera je
pro obdobi adolescence typicka. Ospalost v adolescenci byva Casto zpusobovana
nedostatkem spanku. Nekteré vyzkumy vSak ukazuji, ze adolescenti maji obecné vétsi
tendenci k denni ospalosti nez naptiklad pubescenti a Ze zvySena ospalost je spojena prave
s ubytkem delta a theta vin. Zda se, ze adolescenti maji vyvojove vétsi sklon k ospalosti a
spankova deprivace, kterd je v tomto obdobi Castd, tento problém jesté zhorSuje (Barrett &

McNamara, 2012).

Dalsi zménou je jiz zminé€ny posun cirkadianni preference smérem k pozdéjSim
hodindm. V adolescenci dochdzi k biologicky danému posunu cirkadidnniho 1
homeostatického mechanismu. Lockley a Foster (2012) uvadégji, ze se cirkadidnni rytmus
v adolescenci posouva o 2 az 3 hodiny smérem k pozde€jsimu ¢asu. V posunu cirkadidnni
preference hraje roli zména vylucovani melatoninu. Carskadon et al. (1997) ve svych
studiich zjistili, Ze i v kontrolovanych laboratornich podminkach se u starSich adolescentt
posouva sekrece melatoninu smérem k pozdéj§im hodinam. Daéle v adolescenci dochazi ke
zpomaleni faktoru S. Bylo zji§téno, ze u starSich dospivajicich trva déle dosahnout kritické

homeostatické hladiny ospalosti nez u mladsich dospivajicich (Jenni et al., 2005).

Na spanek adolescentll maji vliv také vné&jsi faktory. Bartel et al. (2015) provedli
metaanalyzu 41 studii zabyvajicich se timto tématem publikovanych od roku 2003 do tnora
roku 2014. Z vysledkt vyplyva, ze u adolescenti ma na spanek pravdépodobné negativni
vliv §patné rodinné prostredi, vystavovani se svétlu veCer, pouzivani technologii, uzivani
kofeinu, tabaku a alkoholu a obavy vecer pred spanim. Naopak pfiznivy vliv na spanek mutize

mit dobra spankova hygiena, fyzicka aktivita pfes den a nastaveni doby spanku rodici.
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4.3 Spankova deprivace v adolescenci

V adolescenci se jedinec stale vyviji a potfebuje vice spanku nez dospély clovek. Dle
doporuceni National Sleep Foundation by méli zdravi adolescenti spat 8 az 10 hodin denné
(Hirshkowitz et al., 2015). Vyzkumy bohuzel ukazuji, ze adolescenti spi zpravidla mén¢, nez

by potiebovali.

V poslednich letech bylo provedeno nékolik studii, jejichz soucasti byl vyzkum délky
a kvality spanku adolescentt. Vysledky téchto studii se napii¢ zemémi lisi, Castokrat se vSak
setkame s tim, ze adolescenti spi primérné kratsi dobu, nez je spodni hranice doporucené
doby spanku, nebo toto minimum jen lehce presahuji. Ve vyzkumu spanku némeckych
adolescentd prameérne¢ Cinila délka spanku 7,43 hodin (Schlarb et al., 2015). V Norské studii
bylo zjisténo, ze adolescenti spi v pracovnim tydnu v praméru pouhych 6,5 hodin (Hysing
et al., 2015). Pramérna délka spanku 6,5 hodin byla zjisténa také u adolescentii v Japonsku
(Tagaya et al., 2004). V Cine bylo zji$téno, 7e adolescenti spi v primé&ru 7,25 hodin a u téméf
20 % respondentt byla zjisténa nizka az velmi nizka kvalita spanku (Xu et al., 2011). Ve
Spané&lské studii byla nizka kvalita spanku zji§téna u témét 40 % adolescentd. (Garcia-
Jiménez et al., 2004, citovdno v Schlarb et al., 2015) a v Brazilii byla zji§téna nizk4 kvalita
spanku u vice nez 50 % adolescentt (Caumo et al., 2020). Wheaton et al. (2018) zjistili, Ze
ve Spojenych statech americkych spi 72,7 % stiedoskolaki méné€ nez 8 hodin. V Kanadské
longitudinalni studii bylo zjisténo, ze s vékem se délka spanku u dospivajicich snizuje.
Doporucenou dobu spanku pak spliiovala méné nez polovina dotazovanych (Patte et al.,

2017).

Adolescenti tak Casto Celi chronické spankové deprivaci, a to vice nez jiné vékové
skupiny. Vlada Spojenych stati americkych dokonce uvedla spankovou deprivaci u

adolescentd jako velky problém vefejného zdravi (Seton & Fitzgerald, 2021).

Ani adolescentim se nevyhybaji nasledky spankové deprivace (viz kapitola 1.5). Na
souboru adolescentt byl testovan efekt sedmidenni spankové deprivace (5 hodin spanku za
noc). Vysledkem bylo postupné zhorSeni pozornosti, pracovni paméti a exekutivnich funkcei,
zvySovala se subjektivni ospalost a klesala pozitivni nalada. Ani po dvou regeneracnich
nocich se ospalost a pozornost nevratily na vychozi troven. Kontrolni skupina si naopak
udrzovala vychozi troven kognitivnich funkci, subjektivni ospalosti a ndlady po celou dobu

studie (Lo et al., 2016).
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Bylo zjisténo, ze spankova deprivace adolescentd se poji s horsi kvalitou zivota
souvisejici se zdravim. V této konkrétni studii byla spankova deprivace zjiS§téna u témer 20

% studujicich adolescentd (Paiva et al., 2015).

Nasledky chronické spankové deprivace v adolescenci zahrnuji zvySeny vyskyt
psychickych i fyzickych obtizi. ZvySuje se riziko depresivnich symptomu, které muze byt
dale prediktorem abuzu navykovych latek, zhorSené celkové kvality zivota a zvySeného

rizika sebevrazdy (Seton & Fitzgerald, 2021).

Za jeden z hlavnich divodu Casté spankové deprivace u adolescentl je povazovan
brzky zacatek Skolni dochézky. V kombinaci s posunutou cirkadianni preferenci smérem
k veCernim hodinam skyta brzky zacatek vyucovani velky problém. Spousta adolescentt je
chronicky spankové deprivovanych pravé proto, ze ve vSedni dny nejsou schopni vecer
usnout dost brzy na to, aby v noci dosahli doporu¢eného mnozstvi spanku. Tim padem spi
adolescenti mdlo v pracovnich dnech a ve dnech volna se snazi spankovy dluh ,dohnat“,

¢imz u nich vznika sociélni jet-lag (viz kapitola 3.1) (Lockley & Foster, 2012).

Jako feSeni tohoto problému se nabizi posunuti ¢asu zac¢atku Skolni vyuky na pozdéjsi
Cas. Studie, v jejichz ramci bylo toto posunuti provedeno, uvadéji jako dasledek této zmény
prodlouzeni doby spanku studentli v pracovnich dnech a snim spojeny pokles denni

ospalosti a navySeni pocitu spokojenosti (Boergers et al., 2014; Winnebeck et al., 2019).

4.4 Spankova hygiena

Adolescenti zpravidla neovlivni to, v kolik hodin jim zac¢ina Skolni vyuka. Mohou
vSak prizpusobit svoje prostiedi a zivotni styl tak, aby méli vy§si Sance dosahnout kvalitniho

a dostatecné dlouhého spanku.

Spankova hygiena je ,pfehled doporuceni jedincum, ktefi maji problémy
s nedostateCnym a nekvalitnim spankem* (Kelnarova a kol., 2009, s. 24). U adolescentt je
povazovana za protektivni faktor v oblasti spanku. Adolescenti, ktefi maji dobrou

spankovou hygienu zpravidla chodi spat diive, usinaji rychleji a spi déle (Bartel et al., 2015).

Moznosti zvySeni kvality spanku dospivajicich pomoci spankové hygieny se
zabyvali vyzkumnici Tan et al. (2012), ktefi vytvorili program spankové hygieny s ndzvem
F.E.R.R.E.T (zkratky kategorii Food (jidlo), Emotions (emoce), Routine (rutina), Restrict
(omezeni), Environment (prostfedi) a Timing (nacasovani)). Kazda z téchto kategorii

obsahuje tf1 jednoducha pravidla, ktera maji podpofit dobry spanek (tabulka 1). Dospivajici,

26



kteti pfed zacatkem studie uvadéli problémy se spankem, dosahovali po absolvovani
programu F.ER R.E.T lepsich vysledkii v dotaznicich zamétenych na kvalitu spanku nez
pfed jeho absolvovanim. Vyzkumnici se domnivaji, Ze by tento vzdelavaci program
spankové hygieny mohl byt u¢innym nastrojem pro zlepSovani kvality spanku u déti a

dospivajicich.

Tabulka 1: Tfi hlavni pravidla u Sesti kategorii programu F. ERR.E.T

Kategorie Pravidlo 1 Pravidlo 2 Pravidlo 3

Jidlo 30 minut pied spanim 3 hodiny pfed spanim 3 hodiny pfed spanim
nic nepij. se vyhybej jidlu a nekonzumuj alkohol a

kofeinu. nekuf.

Emoce Vyhrad’ si béhem dne 30 minut pfed spanim  Snaz se ned¢lat si
¢as pro pfemysSleni se zklidni a relaxu;. starosti, nepfemyslet
nad vécmi nebo jejich nad vécmi a neplanovat
planovéni. v posteli.

Rutina Kazdy den chod’ spat  Po probuzeni se vystav  Spankovy rezim by mél
a vstavej ve stejnou svétlu a pred spanim byt kazdy den stejny.
dobu. svétla ztlum.

Omezeni Nepouzive] 3 hodiny pred spanim  Ned¢lej v posteli jiné
elektronicka zafizeni  necvic. ¢innosti nez spanek
(napft. iPod, televize) (napt. domaci ukoly).
alespon 30 minut pied
spanim.

Prostredi Mél by ses citit Omez svétla, M¢j hodiny umisténé
pfijemné v pyzamua  nevyhovujici teplotu a  tak, abys na né z postele
v pokoji, ve kterém hluk v pokoji. nevidél.
spis.

Nacasovani Snaz se nespat vice Pravidla jsou Snaz se pravidla

ani méné, nez je
doporucovano.

nastavena na 30 minut
nebo 3 hodiny pred
spanim, aby se ti
snadno pamatovala.

dodrzovat.

Zdroj: Tan et al., 2012. Volné prelozeno.

27



VYZKUMNA CAST
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5 VYZKUMNY PROBLEM

Spanek je nezbytnou podminkou pro kazdodenni fungovani. V obdobi adolescence
je jedinec stale ve vyvoji a potfebuje spat 8 — 10 hodin denné (Hirshkowitz et al., 2015).
Zahranic¢ni vyzkumy vsak ukazuji, ze velka cast adolescentil v bézném Zzivoté stézi dosahne
na spodni hranici tohoto doporuceni nebo ji jen lehce prekracuje (Hysing et al., 2015; Patte

et al., 2017; Tagaya et al., 2004; Wheaton et al., 2018; Xu et al., 2011).

V adolescenci dochdzi k jistym zménam v oblasti spanku. Dochézi zde naptiklad ke
zkraceni podilu pomalovinného spanku, v dasledku ¢ehoz jsou jedinci nachylnéjsi k denni
ospalosti. Dal§i vyznamnou zménou je posun cirkadianni preference smérem k pozdéjsim

hodinam. Adolescenti tak maji blize k veCernimu chronotypu nez k rannimu (viz kapitola 4).

Tyto zmény spanku vSak pfi konfrontaci s pozadavky spole¢nosti skytaji problém.
Posun smérem k veCernimu chronotypu spolu s brzkym zacatkem vyulovani Casto usti
v situaci, ze adolescenti spi malo v pracovnich dnech a vzniklou spankovou deprivaci se
snazi ,,dohnat“ dlouhym spankem o vikendech, ¢imz u nich vznika tzv. socialni jet-lag
(Lockley & Foster, 2012). Adolescenti jsou tak povazovani za v€kovou skupinu nejvice

nichylnou ke vzniku socidlniho jet-lagu (Putilov & Verevkin, 2018).

Spankova deprivace a socidlni jet-lag s sebou pfinaseji spoustu zdravotnich rizik (viz
kapitoly 1.5 a 3.1). V ramci svého vyzkumu jsem se z moznych dopada na zdravi zaméfila
na riziko zvySené depresivity a zvySeného BMI. Souvislost spankové deprivace
s depresivitou a sebevrazednym chovanim zjistili naptiklad Conklin et al., 2018; Porras-
Segovia et al., 2019; Seton & Fitzgerald, 2021, souvislost spankové deprivace a zvySeného
BMI zjistil naptiklad Cooper et al. (2018).

Stejné tak socialni jet-lag se poji s vy$§im rizikem depresivnich symptomu (Islam et

al., 2019) a zvySenym BMI (Roenneberg et al., 2012; Parsons et al., 2015).

S nékterymi problémy se mohou casté&ji potykat lidé s veCernim chronotypem. Ten
totiz byva spojen sniz§i kvalitou spanku, ospalosti a zni vychdzejicimi dennimi
dysfunkcemi (JaneCkova et al., 2013) a vétSim sklonem k depresi (Merikanto, et al., 2013).

V Ceské republice mnoho vyzkumd spanku u adolescentdl nenajdeme. Vyzkumu

kvality spanku adolescentd z konkrétnich n&kterych oblasti Ceské republiky se vénuji
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nékteré diplomové prace (napiiklad Cermak, 2014; Jurenkova, 2014), jejich vysledky viak
nelze zobecnit na celou populaci Ceskych adolescentt. Proto jsem se ve své praci rozhodla
prozkoumat tento problém a kladla jsem si otdzku, zda se mé vysledky budou shodovat

s vysledky zahrani¢nich vyzkumi.

Prvnim zdmérem mého vyzkumu je zmapovat jednotlivé faktory souvisejici se
spankem u Ceskych adolescentti. Kladu si za cil zjistit, jakou maji adolescenti délku a kvalitu
spanku, miru denni spavosti, miru socidlniho jet-lagu a jaké je rozlozeni cirkadianni
preference v této vékové skupiné. Z moznych dopadi spankovych problémi na zdravi jsem

se zaméfila na depresivitu a BMIL

Druhym cilem je zjisténi souvislosti mezi jednotlivymi proménnymi. Konkrétné mé
zajimd, zda kvalita spanku souvisi s denni spavosti, depresivitou a BMI. Také chci zjistit,
zda existuje vzajemny vztah mezi depresivitou a denni spavosti. Dale zji§t'uji, zda chronotyp
souvisi s kvalitou spanku, mirou socidlniho jet-lagu a depresivitou. Zajimd mé také, zda

souvisi socidlni jet-lag s kvalitou spanku, denni spavosti a depresivitou.
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6 DESIGN VYZKUMU A POUZITE
METODY

Vzhledem k cilim vyzkumu jsem se rozhodla zkoumat vybrané charakteristiky
kvantitativné, a to pomoci korelacnich studii. Korelacni studie se fadi mezi neexperimentalni
vyzkumné plany, konkrétné mezi vzorkové prehledy, jejichz t&zisté spociva
v systematickém pozorovani, méfeni a popisu reality. Korelacni studie slouzi ke zjisténi
tésnosti vztahu mezi proménnymi, nekladou si vSak za cil vysvétlit pfi¢inu té€chto jeva
(Ferjencik, 2010). Vyslednou hodnotou je tzv. korelacni koeficient, ktery nabyva hodnot od
-1 po 1, pfi€emz hodnota blizka 1 znaci silnou pfimou zavislost a hodnota blizka -1 znaci
silnou neptimou zavislost (Walker, 2013). Pro interpretaci velikosti korela¢nich koeficientt
se v této praci opiram o doporuceni, které uvadi Cohen (1988, in Hemphill, 2003), které
byva v psychologickych vyzkumech vyuzivano. Cohen oznacuje korelacni koeficienty

v fadu 0,10 jako slabé, v fadu 0,30 jako stiedni a v fadu 0,50 jako silné.

Pred zahijenim analyzy dat jsem si v programu TIBCO STATISTICA (verze
13.4.0.14) zobrazila histogramy promeénnych, které vykazovaly normalni rozdéleni. Proto
jsem pro analyzu dat zvolila parametrickou statistickou metodu, konkrétné Pearsontiv

korela¢ni koeficient.

Data jsem ziskavala pomoci testové baterie, ktera byla slozena z Dotazniku
Pittsburghské univerzity o kvalité spanku (PSQI) méficiho kvalitu spanku, Epworthské skaly
spavosti (ESS) mapujici denni ospalost, ke zji§téni chronotypu jsem uzila Dotaznik rannich
a veCernich typia (MEQ) a ke zjiSténi miry socialniho jet-lagu jsem vyuzila zakladni
modul Mnichovského dotazniku chronotypu (MCTQ). Ke zji§téni aktualni miry depresivity
jsem uzila Dotaznik depresivity Dolejse, Skopala a Suché (SDDSS). VSechny tyto metody

jsou podrobnéji predstaveny v ndsledujici kapitole.

Na zacatek testové baterie byly umistény otazky tykajici se sociodemografickych
udaju a dale otazky na vysku a vahu respondentd pro vypocet BMI. BMI (body mass index
neboli index télesné hmotnosti) je nejcasteji vyuzivanym ukazatelem télesné kompozice.
Vypocitame ho podle vzorce télesna hmotnost (kg)/vyska (m?). Vyznam vyslednych hodnot
je uveden v tabulce 2. Tyto hodnoty jsou vSak vyjadieny pro dospélé. Pro interpretaci BMI
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u déti a mladeze lze vyuzit percentilové grafy (viz graf 1 a graf 2), které slouzi k porovnani

s vyslednymi hodnotami celé populace.

Tabulka 2: vyznam vyslednych hodnot BMI

BMI vyznam
<18,5 podvéha
18,5-24,9 normalni vaha
25,0-29,9 nadvéha
30,0-34,9 obezita L. stupné
35,0-39,9 obezita II. stupné
>40,0 obezita III. stupné

Zdroj: Rokyta, 2015

Graf 1: BMI divek do 18 let
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Graf 2: BMI chlapci do 18 let

BODY MASS INDEX (BMI)
R Chlapci 0 - 18 let
kg/m Percentil
30
29
28
97
27 e
26
90
25 A
| A //
24 A
75
i
23 / 4
22 A
L/ 50
/ V]
A d
p 25
/ v
o // ,// ! — 10
,// d 3
e /// // d
- "4 -~
L el /
L 7 o /
./"/ ,//
T /// P
1
10

01 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Vék roky © Grant IGA MZ CR NJ/6792-3/2001, SZU

Pozn.: Ktivky v grafu znazormuji dané percentily. Zdroj: Vignerova et al. (2006).

33



6.1 Testové metody

Na nésledujicich stranach budou pfedstaveny jednotlivé testové metody, které byly

vyuzity v testové baterii.

6.1.1 Dotaznik Pittsburghské univerzity o kvalité spanku (PSQI)

Dotaznik Pittsburghské univerzity o kvalité spanku (The Pittsburgh Sleep Quality
Index) je nejcastéji pouzivanym sebeposuzovacim dotaznikem zjistujicim celkovou kvalitu
spanku (Raniti et al., 2018). PSQI vznikl v roce 1989 na Pittsburghské univerzité, jeho
autory jsou Daniel J. Buysse, Charles F. Reynolds III, Timothy H. Monk, Susan R. Berman
a David J. Kupfer. Vyzkumnici vytvareli dotaznik s nékolika cili: 1. poskytnout spolehlivou,
platnou standardizovanou metodu zjist'ujici kvalitu spanku, 2. rozlisit mezi tzv. ,,dobrymi®
a ,,Spatnymi“ spaci, 3. poskytnout index, ktery se bude probandim snadno vypliovat a
lékaiim a vyzkumnikiim snadno interpretovat a za 4. poskytnout stru¢né a klinicky kvalitni
posouzeni ruznych poruch spanku, které mohou mit vliv na kvalitu spanku (Buysse et al.,
1989).

PSQI se sklada z 19 otazek posuzujicich Sirokou skalu faktort tykajicich se kvality
spanku. Ty jsou rozdéleny do sedmi Casti: subjektivni kvalita spanku, latence usnuti, délka
spanku, efektivita spanku, poruchy spanku, uzivani 1ékt na spani a denni dysfunkce. Tyto
¢asti jsou standardizované verze oblasti, které jsou bézné hodnoceny u pacientu, ktefi maji
se spankem problémy. Kazda z téchto ¢asti ma stejnou vahu na stupnici O az 3. Skore vSech
sedmi &asti se nasledné se¢tou, ¢imz ziskame vysledné skore v rozsahu 0 az 21. Cim vyssi
ma proband skoére, tim horsi je kvalita jeho spanku. Celkové skore presahujici hodnotu 5
znaci podle autorti zhorSenou kvalitu spanku (Buysse et al., 1989). Popis Casti dotazniku

PSQI spolu s piiklady polozek jsou v tabulce 3.

Kromé téchto 19 otazek PSQI obsahuje jeste 5 dopliiujicich otazek, které vypliuje
osoba, kterd spi s probandem v pokoji. Tyto otazky slouzi pouze jako klinické informace a
do vysledného skore se nezapocitavaji. Vyplnéni celého dotazniku zabere 5 az 10 minut,

jeho vyhodnoceni trva priblizn€ 5 minut. (Buysse et al., 1989).

Ceska verze dotazniku je poskytovdna MAPI Research Trust. Tento pieklad ma
nekteré lingvistické nedostatky, ovSem jedna se zatim o jediny oficialni a schvaleny preklad
do Cestiny. Mankova et al. (2021) doporucuji tuto ceskou verzi PSQI upravit a nové ceské

znéni statisticky ovéfit.
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Pro uziti dotazniku k tomuto vyzkumu jsem dostala povoleni od profesora Daniela

Buysse.

Tabulka 3: Casti a ukazkové polozky dotazniku PSQI

cast popis Casti a ukazka polozek

o Hodnoti, jak dobfe se dotazovany vyspal v poslednich 30 dnech
subjektivni

kvalita spanku - Jak byste celkové ohodnotil(a) kvalitu svého spanku béhem

posledniho mésice?

MEéii, jak dlouho dotazovanému trva, nez usne

latence usnuti - Jak dlouho (v minutdch) vam obvykle kazdy vecer béhem
posledniho mésice trvalo, nez jste usnul(a)?

Meéfi, jak dlouho dotazovany v noci spal v poslednich 30 dnech

délka spanku - Kolik hodin za noc jste minuly mésic obvykle opravdu
spal(a)?

Zjistuje pomer mezi celkovou dobou stravenou v posteli a dobou

o skute¢ného spanku
efektivita spinku
- Vkolik hodin jste obvykle béhem posledniho mésice vecer

ulehl(a) do postele?

Hodnoti vyskyt riznych pfiznaka rusicich spanek, jako napf.
buzeni se uprostied spanku

poruchy spanku
- Jak casto jste béhem posledniho mésice mél(a) problémy

se spankem, protoze . . . jste musel(a) vstdt a jit na zdchod

rrrrrr

rrrrrr

uzivani Ieka na - Kolikrat jste béhem posledniho mésice uzil(a) léky nebo jiné
Spani pripravky, které vam pomdhaji usnout a spat (na lékarsky
predpis nebo bez predpisu)?

Hodnoti vyskyt dennich problémt zptisobenych nespavosti

(napf. Unava, podrazdénost)
denni dysfunkce
- Jak tézké bylo pro vds béhem posledniho mésice udrZet si

dostatek eldnu pro dokonceni ¢innosti?
Zdroj: Buysse et al. (1989), preklad: Mapi research institute (2006).

6.1.2 Skala spavosti Epworth (ESS)

Epworthska skala spavosti (Epworth Sleepiness Scale) je oblibenym néstrojem pro
zjistovani denni spavosti. Byla vytvorena v roce 1991 Murrayem W. Johnsem jako novy,

jednoduchy, standardizovany nastroj pro zjistovani denni spavosti (ospalosti) (Johns, 1991).

ESS obsahuje 8 otazek tykajicich se riznych situaci, z nichz nékteré jsou znamé jako
velmi uspavajici, nékteré jako méné uspavajici. Proband u kazdé ze situaci hodnoti na skale
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0 az 3 pravdépodobnost zadiimnuti ¢i usnuti. Vysledné skore v rozmezi 0 az 24 boda vznika
seCtenim bodu u jednotlivych situaci. Vyssi skore znamena vys$si denni spavost (viz tabulka
4) (Johns, 1991). Zde je priklad polozky ESS, u které proband hodnoti pravdépodobnost
zdtimnuti: Sedét a cist si. (Johns, 1991; pteklad: Mapi, 2018)

Zplisob dotazovani v ESS prekonava fakt, ze lidé maji rizné denni rezimy a
zvyklosti. ESS se nept4, jak ¢asto naptiklad proband usina pfi sledovani televize. To by totiz
zaviselo na tom, jak Casto se na televizi diva. Namisto toho se pta na pravdépodobnost usnuti
kdykoli, kdy se proband na televizi diva. Dale jsou ve Skale zafazeny situace, ve kterych by
podiimovali jen ti nejspavejsi lidé. Skore ESS jsou tak schopna u jedinct rozlisit denni

spavost v celém rozsahu (Johns, 1991).

Ceskou verzi ESS i povoleni k jejimu uZiti jsem ziskala od MAPI Research Trust

(https://mapi-trust.org).

Tabulka 4: Rozdéleni miry spavosti dle skore ESS

skore mira ospalosti

0-5 niz§i normalni ospalost
6-10 vyssi normalni ospalost
11-12 mirn€ zvySena ospalost
13-15 stfedné zvySena ospalost
16-24 tézce zvySena ospalost
Zdroj: Mapi Research Trust (2017)

6.1.3 Dotaznik rannich a vecernich typia (MEQ)

Dotaznik rannich a vecernich typt (Morningness-Eveningness Questionnaire) byl
vytvofen J. A. Hornem a O. Ostbergem v roce 1976. Jedna se o sebeposuzovaci dotaznik,
ktery je zaméfen na zjisténi cirkadianni preference u riznych podtiid populace — vékovych

skupin, pohlavi, socidlnich a profesnich skupin (Zavada et al., 2005).

Skala obsahuje 19 otazek, jejichz cilem je zjistit, v jakém dennim &ase ma jedinec
maximadlni sklon k aktivité. Sklada z polozek Likertova typu a z ¢asovych os. U otazek
Likertova typu jsou vzdy Ctyfi moznosti, kterym jsou pfifazeny ciselné hodnoty. Na
casovych skalach jedinec vyznacCuje preferovany cas pro danou c¢innost. Jednotlivym
Casovym usekim je vzdy pfifazena urcita Ciselna hodnota. Sou¢tem vSech hodnot ziskame
vysledné skére v hodnoté od 16 do 86 bodu, pficemz nizsi hodnoty odpovidaji vecerni

preferenci (viz tabulka 5) (Horne & Ostberg, 1976; Zavada et al., 2005).
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Zde je priklad polozek dotazniku (Horne & Ostberg, 1976; preklad: Janeckova,
2014):

- Budete muset dvé hodiny tvrdé fyzicky pracovat. Mdte uplnou volnost v pldnovdni
svého dne. S ohledem na denni rytmus, pri kterém se citite nejlépe, které z
ndsledujicich casovych rozmezi byste si vybral/a?

- Kdy se béhem dne citite nejlépe, na vrcholu svych sil?

Dle webu American Thoracic Society je otaznik MEQ je volné dostupny pro
nekomeréni vyzkumné u&ely (American Thoracic Society, n.d.). Ceskou verzi MEQ jsem
ziskala od PhDr. Mankové, PhD., ktera dotaznik pielozila v ramci své disertacni prace

(JaneCkova, 2014).

Tabulka 5: Rozdéleni chronotypt dle skore MEQ

skore chronotyp

70-86 vyrazné ranni typ
59-69 spiSe ranni typ
42-58 nevyhranény typ
31-41 spiSe vecerni typ
16-30 vyrazné vecerni typ

Zdroj: Horne & Ostberg (1976)

6.1.4 Mnichovsky dotaznik chronotypu (MCTQ)

Mnichovsky dotaznik chronotypu (Munich Chronotype Questionnare) byl vytvoren
Tillem Roennebergem, Annou Wirz-Justice a Marthou Merrow v roce 2003. Jedna se o

sebeposuzovaci dotaznik zjistujici chronotyp jedince (Roenneberg et al., 2003).

Zéakladni modul dotazniku obsahuje 17 jednoduchych otdzek tykajicich se spanku a
bdéni, pficemz rozliSuje mezi dobou spanku a lezenim v posteli. Tyto otdzky se tykaji 1)
Casu, kdy jedinec uleha do postele, 2) doby stravené v posteli pred rozhodnutim zhasnout
svétla a jit spat (pfiprava na spanek), 3) doby, kterou probandovi trva, nez usne, 4) casu
probuzeni se a za 5) Casu, kdy jedinec vstava z postele. Otazky jsou doplnény jednoduchymi

kresbami znazorrujicimi kazdou z téchto fazi (Roenneberg et al., 2019).

Tento soubor otazek je kladen zvlast pro pracovni a volné dny. Toto rozdé€lent je pro
MCTQ jedinec¢né a je jednou zjeho nejuzitecnéjSich vlastnosti. Ke zjisténi chronotypu
pouziva stiedni dobu spanku ve volnych dnech (MSF). Vypocitanim rozdilu stfedni doby
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spanku ve volnych a pracovnich dnech vsak pfinas§i MCTQ dalsi uziteCnou informaci, a tou
je mira socidlniho jet-lagu (Roenneberg et al., 2019). Déle dotaznik obsahuje otdzky na udaje
o praci, Cas straveny na dennim svétle a uzivani povzbuzujicich latek, které vzhledem

k cilim vyzkumu nebyly v této praci vyuzity.
Zde je priklad polozek dotazniku (Roenneberg et al., 2003):

- Do postele chodim v hodin.

- Ktomu, abych usnul/a, potiebuji minut.

K uziti dotazniku pro ucely vyzkumu jsem ziskala svoleni od profesora Tilla

Roenneberga. Ceskou verzi dotazniku jsem ziskala od PhDr. Denisy Mankové, PhD.

6.1.5 Skala depresivity DolejSe, Skopala a Suché (SDDSS)

Skala depresivity Dolejse, Skopala a Suché je pivodni Geska metoda, ktera byla
standardizovédna v roce 2018. Jedna se o sebeposuzovaci §kalu zameétujici se na zjisténi miry
depresivnich pfiznak(. Tato Skala méfi aktualni stav, nikoli osobnostni rys. Zaméfuje se na

symptomy, jako je pesimistické ladéni ¢i unava (Dolejs et al., 2018).

SDDSS vychazi ze Beckovy Skaly depresivity (BDI-II) (Beck, Steer & Brown, 1996,
citovdno v Sucha & Dolej§, 2016), ve které respondenti vybiraji jednu z ptedem danych
odpovédi. Metoda SDDSS byla upravena tak, aby byla lépe srozumitelna pro soucasnou
dobu a populaci dospivajicich. Predstavuje tedy nastroj vhodny k testovani depresivity také

u neklinické populace a u adolescentt (Sucha & Dolejs, 2016).

Tato §kala obsahuje 20 polozek, u kterych proband vybira ze 4 moznosti na Likertové
Skale (rozhodné nesouhlasim, nesouhlasim, souhlasim, rozhodné nesouhlasim). Vysledkem
je celkové skore depresivity, které se pohybuje v rozmezi 20 az 80 bodd. Vysledek lze
srovnat s prislusnymi popula¢nimi normami uvedenymi v manualu metody nebo na néj lze
nahlizet kvalitativné. Dadle jsou v manualu uvedeny naméfené prumérné hodnoty u
chlapcii/divek rozdélené dle veku a obsahujici smérodatné odchylky. Ma-li respondent
vysledek vys$si nez primér plus jedna smérodatna odchylka, miZeme jej povazovat za
vhodného pro odbornou intervenci. Vysledek vys$si, nez prumér plus dvé smérodatné

odchylky uz odpovidd vysledku klinické populace. (Dolejs et al, 2018).
Zde je priklad polozek SDDSS (Dolejs et al., 2018):

- Mam pocit, Ze se nemam na co (ésit.
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- Neustdle se obviriuji za své chyby.

Skalu mi k uéelu tohoto vyzkumu poskytl PhDr. Martin Dolej§, PhD.
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6.2 Formulace hypotéz ke statistickému testovani

Kromé zmapovani jednotlivych proménnych souvisejicich se spankem jsem si kladla
také otazky, zda mezi témito promeénnymi existuji souvislosti. Tyto mozné souvislosti jsem
zji§tovala pomoci korelanich analyz. Konkrétné jsem se rozhodla ovéfit nasledujici

hypotézy:

e H1: Celkové skore PSQI pozitivng koreluje se skére ESS.

o  H2: Celkové skore PSQI pozitivng koreluje s celkovym skére SDDSS.

e H3: Celkové skore PSQI pozitivné koreluje s BMI.

e H4: Celkové skore SDDSS pozitivné koreluje se skore ESS.

e HS: Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skore PSQI.

e H6: Celkové skore MEQ negativné koreluje s mirou socidlniho jet-lagu.
e H7: Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skére SDDSS.
e HS8: Mira socidlniho jet-lagu pozitivn€ koreluje s celkovym skére PSQI.
e H9: Mira socidlniho jet-lagu pozitivné koreluje se skore ESS.

e  HI10: Mira socidlniho jet-lagu pozitivng koreluje s celkovym skére SDDSS.
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7 SBER DAT A VYZKUMNY SOUBOR

Ve svém vyzkumu jsem se rozhodla zkoumat spanek u studenti Ceskych gymnazii
spadajicich do veékové skupiny adolescentt. V nasledujici kapitole uvadim popis zakladniho

souboru a déle vybér a popis vyzkumného souboru.

Zéakladnim souborem pro tento vyzkum jsou studenti gymndzii v drovni 1. — 4.
ro¢niku vy§siho sekundarniho vzdélavani. V Ceské republice je dle Ceského statistického
ufadu (2021) ve Skolnim roce 2020/2021 354 gymnazii, na kterych studuje celkem 131 799
studentd, z nichz 57,1 % tvorti divky a 42, 9 % chlapci.

Respondenti byli do vyzkumu vybrani pomoci stratifikovaného nahodného vybéru.
Stratifikovany nahodny vybér spociva v rozdéleni zkoumané populace do nékolika
subpopulaci neboli vrstev (vrstva = stratus), ze kterych potom vybirame (naptiklad
nahodnym vybérem) osoby do vyzkumného souboru, pfiCemz zachovame proporcionalitu
subpopulaci (Ferjencik, 2010). Jako prvni byla vytvorena tabulka procentualniho rozdéleni
celkového poétu gymnazii v Ceské republice dle krajii vychazejici z dat poskytnutych
Ceskym statistickym Gfadem (2021) pro $kolni rok 2020/2021. JelikoZ jsem predpokladala,
ze ne vSechny §koly budou s vyzkumem souhlasit, rozhodla jsem se oslovit vétsi pocet skol.
Podle procentudlnitho zastoupeni gymndzii v jednotlivych krajich jsem wvypocitala
proporcionalni pocet gymnazii pro kazdy kraj, které bude potieba oslovit. Konkrétni Skoly
zkazdého kraje jsem poté vybrala pomoci generatoru nahodnych Cisel

(https://www.generator-cisel.cz).

Vedeni §kol jsem oslovovala prostfednictvim e-mailu s zadosti o Ui€ast na vyzkumné
studii, ktery obsahoval v piiloze také dokument s podrobnymi informacemi o vyzkumu (viz
priloha 3). Nékteré skoly se vyjadfily do dvou tydni, zbylé Skoly jsem po uplynulych dvou
tydnech kontaktovala telefonicky, zda maji o uUcast ve vyzkumu ziajem. Celkem bylo
osloveno 38 skol, vyzkumu se vSak rozhodly zGCastnit pouze 4 skoly. Vedeni skoly nejcastéji
jako davod neucasti uvadélo nedostatek Casu kvuli zpozdéni v probirani uciva zptisobeného

pandemii COVID 19 nebo z divodu pfetizeni zadostmi o spoluprace na riznych vyzkumech.

Data pro vyzkum jsem sbirala online formou skrze platformu Google Forms
(https://docs.google.com/forms). Online sbér dat jsem upfednostnila pied formou tuzka-

papir predevs§im z diivodu nejisté situace ve Skolnim prostiedi zptasobené pandemii COVID
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19. Online dotaznik je mozné vyplnit i z domu, coz by umoznilo vyzkum provést i v ptipadé
zavieni §kol z divodu pandemie. Dal§imi vyhodami byla ispora Casu a penéz. Byla jsem si
vsak védoma i uskali online testovani, kterymi mohou byt napf. nizsi navratnost dotaznika

¢1 moznost zkresleni dat.

Pred zapocCetim vyzkumu byla provedena pilotni studie na souboru studentt
gymnazia ve veéku 15 az 19 let. Studenty jsem oslovila prostfednictvim tfidnich skupin
v aplikaci Messenger (https://www.messenger.com). Celkem se pilotni studie zucastnilo 11
studentd. Na konec dotaznikové baterie byly umistény otazky pro zpétnou vazbu — jak se
studentim dotaznikova baterie vypliiovala, jak dlouho jim trvalo ji vyplnit a zda by k ni
chtéli néco dodat. Pilotni studie mi pomohla urcit pfiblizny ¢as potiebny pro vyplnéni celé

dotaznikové baterie a opravit drobné nedostatky (napt. preklepy).

Vybérovy soubor tvofili studenti ze 4 gymnazii. Dotaznik vyplnilo celkem 221
respondentd, z analyzy vSak muselo byt vyfazeno 67 respondentt, a to nejcastéji z davodu
nekompletné vyplnéného dotazniku ¢i nevalidnich odpovédi. Vyzkumny soubor tak po
vyfazeni tvofilo 154 respondentd, ztoho bylo 95 Zen (61,7 %) a 59 muzi (38,3 %).
Respondenti byli ve veéku 15 az 18 let. 22 studentim bylo 15 let, 53 studentiim bylo 16 let,
46 studentim bylo 17 let a 33 studentim bylo 18 let. Vékovy prumér byl 16,6 let se
smérodatnou odchylkou 1,0. Prvni ro¢nik navstévovalo 44 respondentdl, druhy ro¢nik 58

respondentd, treti rocnik 50 respondenti a Ctvrty ro¢nik navstévovali 2 respondenti.

7.1 Etické hledisko a ochrana soukromi

Ucast na vyzkumu byla zcela dobrovolna a anonymni, nebyla honorovani a
respondenti méli moznost z vyzkumu kdykoli odstoupit. Jelikoz byl vyzkum realizovan
online formou, respondenti byli v uvodni strané dotazniku seznameni s tim, ze svij
informovany souhlas s ucasti na vyzkumu a souhlas se zpracovanim osobnich udaja ud€luji

vyplnénim testové baterie.

Testova baterie neobsahovala zadné otazky s nucenou volbou, pfesto byli v ivodu
dotaznikové baterie respondenti pozadani, aby otazky nevynechévali. Pro pfipad piani
zpétného vytazeni z vyzkumu vypliiovali respondenti na zac¢atku dotazniku misto jména sviij
osobni Sestimistny koéd tvoreny prvnim pismenem jména matky, dne narozeni, prvniho

pismene mista narozeni a posledniho dvojcisli telefonniho cisla. Timto zptisobem byla
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zajiSténa anonymita, zaroveni by vSak adolescenti byli schopni sviij osobni kéd znovu

vytvorit v piipadé zadosti o zpétné vytazeni z vyzkumu.

Byl vytvoren vzor souhlasu zakonnych zastupca s Gcasti studentd na vyzkumu, o
jehoz vyuziti ¢i nevyuziti rozhodovalo vedeni §koly (viz ptiloha 4). J& jsem udé€leni souhlasu
zakonnych zastupct studentd pro svij vyzkum s ohledem na minimalni vék respondenta 15
let a charakteristiku vyzkumu nepozadovala.

Vedeni Skoly jsem v piipadé ucasti nabidla zaslani anonymizovanych vysledkt
studentt jejich Skoly. Zaslani vysledka bylo nabidnuto i respondentiim, v piipad€ zajmu méli
moznost na konci dotazniku uvést sviij email, na ktery jim byly zaslany jejich vysledky spolu

s dokumentem o zdsaddch spankové hygieny (viz ptiloha 5).

Data jsou uchovana na pevném i online tlozisti a jsou chranéna heslem. Dobrovolné

poskytnuté e-mailové adresy byly po odeslani zpétné vazby studentim smazany.
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8 PRACE S DATY A JEJI VYSLEDKY

V této kapitole popisuji jednotlivé kroky préace s daty a jeji vysledky. Nejprve se

zamé€fim na zjiSténé popisné statistiky, poté se vyjadiim k vysledkiim testovanych hypotéz.

Data byla tfizena a CiSténa v programu Microsoft Excel, verze 16.71. Z ptavodnich
221 respondentd bylo zvyzkumu vyfazeno 67 respondentd z divodi nekompletné
vyplnénych dotaznikti a nevalidnich odpovédi. Celkem tedy byla analyzovdna data 154

respondentd.

Préce s daty a statistickd analyza probihala v programu TIBCO STATISTICA, verze
13.4.0.14. Histogramy jednotlivych proménnych vykazovaly normalni rozdéleni, na zakladé
¢ehoz byly pro analyzu dat vyuzity metody parametrické statistiky (konkrétné Pearsoniv

korela¢ni koeficient).

8.1 Popisné statistiky
Nasledné budou piedstaveny popisné statistiky sledovanych proménnych.
¢ Kyvalita spanku

Kvalita spanku byla zjist ovana pomoci celkového skore dotazniku PSQI. Skore vyssi
nez 5 znaCici snizenou kvalitu spanku dosahlo 95 studenti, coz Cini 62 % vyzkumného
souboru (viz graf 3). Skore nizsi nebo rovno 5 ziskalo 59 studentd. Primér celkového skore

byl 7,2 se smérodatnou odchylkou 3,5.

Graf 3: Procentualni zobrazeni dosazeného celkového skore dotazniku PSQI

m nizsi nebo rovna5s

m>5
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e Délka spanku

Délka spanku byla zjistovana v pracovnich dnech a ve volnych dnech zvlast.
Priméma délka spanku v pracovnich dnech Cinila 7 hodin se smérodatnou odchylkou 1,3 a
prumérna délka spanku ve volnych dnech cinila 8,7 hodin se smérodatnou odchylkou 1,2.
Graf 4 znazoriuje, kolik studentd z vybérového souboru spliiuje doporucenou dobu spanku
8-10 hodin v pracovnich dnech a ve volnych dnech, kolik studenti spi méné, nez je
doporuceno (<8 h denn¢) a kolik studentt spi déle, nez je doporuceno (>10 h denn¢). V grafu
5 dale mazeme vidét, Ze pracovnich dnech spliiuje doporucenou dobu spanku pouze 15 %

studentt a v grafu 6 vidime, Ze ve volny volnych dnech ji spliiuje 62 % student.

Graf 4: Zobrazeni délky spanku v pracovnich dnech a ve volnych dnech.
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Graf 5: Procentudlni zobrazeni délky spanku v pracovnich dnech
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Graf 6: Procentudlni zobrazeni délky spanku ve volnych dnech

m<8 h
m8-10h
m>10h

e Chronotyp

Ke zjisténi chronotypu byl pouzit dotaznik MEQ. Praimémé skore dotazniku bylo
51,2 se smérodatnou odchylkou (SD) 9,5, coz odpovida nevyhranénému typu. Zastoupeni

chronotypt ilustruje graf 7 a procentualni zastoupeni chronotypu ilustruje graf 8.

Graf 7: Zastoupeni chronotypt dle celkového skore MEQ
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Graf 8: Procentualni zastoupeni chronotypu dle celkového skore MEQ
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e Socialni jet-lag

Socidlni jet-lag byl méfen pomoci zakladniho modulu MCTQ. Primérna hodnota
socidlniho jet-lagu byla 77 min (SD = 36,7) odpovidajici mirnému socidlnimu jet-lagu.
Maximalni naméfena hodnota se rovnala 3 h 30 min, coz uz se fadi do kategorie tézky

socialni jet-lag. Zastoupeni jednotlivych stupriti socialniho jet-lagu znazortiuje graf 9.
Graf 9: Zobrazeni miry socidlniho jet-lagu dle MCTQ
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e Ospalost

Dalsi sledovanou proménnou byla ospalost méfena pomoci ESS. Pramér celkového
skore Cinil 9,2 (SD = 4,4), coz odpovida mirné zvySené ospalosti. Zastoupeni jednotlivych

stupiti ospalosti je zobrazeno v grafu 10.
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Graf 10: Zobrazeni miry ospalosti dle celkového skére ESS
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e Depresivita

Prameér celkového skore SDDSS byl 42,4 (SD = 11,8), coz v porovnani s normami
odpovida percentilu 75. Pramérné skore muzu 38,1 (SD = 9,9) ve srovnani s normami
odpovidalo percentilu 63 a primérné skore zen 45 (SD = 12,2) pfi porovnani s normami
odpovidalo percentilu 83. Tyto primémé hodnoty byly vyssi nez naméfené prumérné
hodnoty uvedené v manudlu metody, nebyly vSak vy$si o vice nez jednu smérodatnou
odchylku. Nejniz§i nameétend hodnota celkového skore byla 21 odpovidajici percentilu 4 a

nejvyssi naméfend hodnota celkového skore byla 76, pro kterou jiz neni uveden percentil.

e BMI

Posledni sledovanou proménnou bylo BMI. Jeho péticiselné shrnuti (minimum,
dolni kvartil, median, horni kvartil, maximum) se rovna hodnotam 15,4; 18,9; 20,3; 22,2;

30,1.

Popisné statistiky vSech sledovanych hodnot jsou shrnuty v tabulce 6.
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Tabulka 6: Popisné statistiky tykajici se kvality a délky spanku

Proménna skupina prumér SD minimum maximum
Celkové ské zeny 7,6 3,7 2 19
cixove skore muzi 6.4 3 1 16
PSQI
celkem 7,2 3,5 1 19
Délk ik zeny 7 1,3 2,7 10,3
rzc (f‘vjﬁ,?n u muzi 7 1.1 3.4 9.1
P y celkem 7 13 2.7 10.3
Délk ik zeny 8,8 1,3 3,2 11,8
clka spanxu muzi 8.4 1.1 5.8 11,1
volné dny
celkem 8,7 1,2 3,2 11,8
o Yeny 50,8 9.6 51,0 76,0
ﬁ%g’&fﬁ;‘ﬁ | muz 51.8 9.5 53.0 76,0
YP) - elkem 512 95 52.0 76.0
Yeny 80,3 34.4 0.0 173,0
Socidlnf jet-lag ~ muzi 70,6 39.6 0.0 210.,0
celkem 76.6 36,7 0.0 210.,0
Celkové ské zeny 9,9 43 0 21
clrove skore muzi 8 43 0 17
ESS
celkem 9,2 4.4 0 21
Celkové sk Yeny 45 12.2 21 76
cleove skore muzi 38,1 9.9 21 62
SDDSS
celkem 42.4 11,8 21 76
Yeny 203 25 15.4 30,1
BMI muzi 215 2.6 15.9 204
celkem 20,8 2.6 15.4 30,1

Pozn. SD = smé&rodatna odchylka. Udaje o délce spanku jsou uvedeny v hodindch. Udaje o
socidlnim jet-lagu jsou uvedeny v minutich.
8.2 Ovérovani hypotéz

Oveétovani hypotéz bylo provedeno pomoci Pearsonova korelacniho koeficientu. Pro
vizualni posouzeni byly vytvorfené bodové grafy prolozené regresni piimkou. Hladina

vyznamnosti ¢inila 5 %.
e Hil: Celkové skore PSQI pozitivné koreluje se skore ESS.

Prvni zkoumany vztah zahrnoval proménné kvalita spanku vyjadiena pomoci
celkového skore PSQI a denni spavost vyjadiena pomoci skore ESS. Byla pozorovana
korelace v kladném sméru, r = 0,24, p = 0,002. To znamena, ze s rostoucim skore PSQI byla

spojena rostouci skére ESS. Jednalo se o slabou, ale signifikantni zavislost.

Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
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e H2: Celkové skére PSQI pozitivné koreluje s celkovym skore SDDSS.

Dalsi vztah, ktery jsem chtéla v ramci prace prozkoumat, byl vzdjemny vztah mezi
kvalitou spanku a depresivitou. Pomoci Pearsonova korelacniho koeficientu jsem porovnala
celkové skore PSQI a celkové skére SDDSS. Vyslednd hodnota r = 0,59, p < 0,001
prokazuje pozitivni korelaci v silné intenzité. Miizeme tedy fici, Ze spolu s rostoucim skore

PSQI je siln€ spojeno také rostouci skore SDDSS.
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
e H3: Celkové skére PSQI pozitivné koreluje s BMI.

Pfedmétem mého zkoumani byl také vztah mezi kvalitou spanku a BMI. Opét jsem
vyuzila Pearsonova korelacniho koeficientu, ktery souvislost mezi proménnymi neprokazal,

r=-0,02, p=0,779.
Nulovou hypotézu nelze zamitnout, alternativni hypotézu nelze prijmout.
e H4: Celkové skore SDDSS pozitivné koreluje se skére ESS.

Pfi tvorb€ hypotéz mé zajimala také souvislost mezi depresivitou a denni spavosti.
Ocekavala jsem, ze s narUstajici depresivitou bude naristat také ospalost. Byla zjisténa
kladna korelace ve stfedni intenzité, r = 0,39, p < 0,001. Lze tedy hovofit o vzajemném

vztahu mezi t€émito dvéma promé&nnymi.
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
o HS: Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skore PSQI.

Z poznatki o chronotypu jsem predpokladala, Ze bude existovat souvislost mezi
chronotypem a kvalitou spanku. Byla zjisténa zaporna korelace o stiedni intenzité, r = -0,46,
p < 0,001. S klesajicim skore MEQ (smérem k veCernimu typu) tedy stoupa skére PSQI

(smérem k nekvalitnimu spanku).
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
e H6: Celkové skore MEQ negativné koreluje s mirou sociialniho jet-lagu.

Déle jsem ocekavala, ze klesajici skore MEQ bude spojeno se stoupajici mirou
socidlniho jet-lagu. Pearsontiv korelacni koeficient ukazal mezi témito proménnymi silny
vztah v zaporném sméru, r =-0,52, p < 0,001. Respondenti tithnouci k ve¢ernimu chronotypu

maji vy§§i miru socialniho jet-lagu.
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Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
e H7: Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skére SDDSS.

Zajimala me¢ také souvislost mezi chronotypem a depresivitou. Mezi témito dvéma
proménnymi byl zji§tén vztah v zaporném sméru a stfedni intenzite, r = -0,30, p < 0,001. To
znamena, ze respondenti tihnouci k veCernimu typu méli vyss§i miru subjektivné posuzované

depresivity.
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
e HS8: Mira socialniho jet-lagu pozitivné koreluje s celkovym skére PSQIL.
Ptredpokladala jsem, ze vy§si mira socidlniho jet-lagu bude spojena s nizsi kvalitou
spanku. Mezi témito proménnymi byl zjistén slaby, ale signifikantni vztah v kladném sméru,
r=0,20, p=0,012. Mezi t€mito proménnymi tedy spojitost existuje, ale neni pfili§ silna.
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.

e HO9: Mira sociilniho jet-lagu pozitivné koreluje se skore ESS.

Diéle jsem testovala vzdjemnou zdvislost mezi mirou socidlniho jet-lagu a denni
spavosti. Vysledky ukazuji stfedné silny vztah mezi témito dvéma proménnymi, a to
v kladném sméru, r = 0,31, p < 0,001. Mazeme tedy fici, ze s rostouci mirou socidlniho jet-

lagu roste také mira ospalosti pres den.
Nulovou hypotézu zamitam, alternativni hypotézu prijimam.
e H10: Mira socialniho jet-lagu pozitivné koreluje s celkovym skére SDDSS.

Daéle jsem predpokladala spojitost mezi mirou socidlniho jet-lagu a mirou
depresivity. Vzajemna zavislost mezi t€émito proménnymi vsak zjisténa nebyla. P-hodnota
zjiS§téna pomoci Pearsonova korelacniho koeficientu byla vyssi nez stanovend hladina

vyznamnosti 0,05, r = 0,15, p = 0,061.
Nulovou hypotézu nelze zamitnout, alternativni hypotézu nelze prijmout.

Pro ilustraci dale uvadim korelacni matici sledovanych proménnych (tabulka 7), ve
které jsou Cervené vyznaceny ty korelace, u kterych byl uzitim Pearsonova korelacniho

koeficientu na hladin€ vyznamnosti 0,05 (p < 0,05) pozorovan signifikantni vztah.
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Tabulka 7: Korelacni matice pozorovanych proménnych

SDDSS PSQI ESS MEQ SIL BMI DSvol DS pr
SDDSS 1,00 0559 039 -030 0,15 -0,03 -021 -0,38

PSQI 0,59 1,00 0,24  -046 0,20 -0,02 -0,39  -0,53
ESS 0,39 0,24 1,00 -0,28 0,31 0,02 -0,01  -0,22
MEQ -0,30 0,46 -0,28 1,00 -0,52 0,03 0,16 0,52
SJL 0,15 0,20 0,31 -0,52 1,00  -0,03 022 -0,46
BMI -0,03  -0,02 0,02 0,03  -0,03 1,00 -0,07  -0,01
DS vol -021  -0,39  -0,01 0,16 0,22 -0,07 1,00 0,59
DS pr -0,38  -0,53  -0,22 0,52  -0,46 -0,01 0,59 1,00

Pozn.: Hkratka SJL. odpovida mife socialniho jet-lagu. Zkratka DS vol odpovidd délce
spanku ve volnych dnech a DS pr odpovida délce spanku v pracovnich dnech.

8.3 Dalsi zjisténi
Jak mazeme vidét z tabulky 7, objevuje se silnd zdvislost v zaporném sméru mezi
délkou spanku v pracovnich dnech a celkovym skére PSQI (r = -0,53, p < 0,001). To

znamena, ze krats$i doba spanku v pracovnich dnech se poji také s horsi kvalitou spanku.

Tato souvislost se projevila i v ptfipadé€ volnych dna (r = -0,39, p < 0,001).

Zjisténa byla také slaba souvislost v zaporném sméru mezi celkovym skoére ESS a
délkou spanku v pracovnich dnech (r = -0,22, p = 0,007). Souvislost mezi celkovym skére

ESS a délkou spanku ve volnych dnech zjisténa nebyla (r = -0,01, p = 0,879).

Déle byla sledovana souvislost o stfedni intenzité¢ v zdporném sméru mezi délkou
spanku v pracovnich dnech a celkovym skére SDDSS (r =-0,38, p <0,001). Tato souvislost
byla ve slabé intenzit€ pozorovana i v pripad€ volnych dna (r = -0,21, p = 0,008). Mtzeme

tedy fici, ze kratsi doba spanku se poji s vy§si mirou depresivity.

Silnd souvislost v kladném smeéru byla pozorovana také mezi délkou spanku
v pracovnich dnech a celkovym skére MEQ (r = 0,52, p < 0,001). To znamen4, ze vecerni
chronotyp se poji s kratkou dobou spanku beéhem pracovnich dni. Tuto souvislost sledujeme

ve slabé intenzite i v pfipadé volnych dni (r = 0,16, p = 0,046).

Dal§im zjisténim je, Ze se objevuje korelace stfedni intenzity v zaporném sméru mezi
mirou socidlniho jet-lagu a délkou spanku v pracovnich dnech (r = -0,46, p < 0,001).
Souvislost slabé intenzity se objevila také v ptipadé volnych dnd, ale nabirala opacného
sméru (r = 0,22, p = 0,007). Mizeme tedy fici, ze rostouci mira socialniho jet-lagu se poji

s kratsi dobou spanku v pracovnich dnech a delsi dobou spanku ve volnych dnech.
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Silnd korelace v kladném sméru byla nalezena také mezi délkou spanku v pracovnich

dnech a délkou spanku ve volnych dnech (r = 0,59, p < 0,001).

Slaba souvislost v zaporném sméru byla zjisténa také mezi celkovym skore MEQ a
skore ESS (r = -0,28, p < 0,001). Tendence k vecernimu typu se tedy slabé poji s vyssi

ospalosti.
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9 DISKUSE

V této kapitole se budeme vénovat zhodnoceni a interpretaci vysledku, jejich
porovnani s vysledky zahrani¢nich vyzkumu a propojeni s poznatky z teoretické Casti této

prace. Déle se zamétime na limity a pfinosy této prace a doporuceni pro dalsi vyzkum.

Cilem tohoto vyzkumu bylo zmapovat proménné tykajici se spanku adolescentd,
konkrétné kvalitu a délku spanku, denni ospalost, rozlozeni cirkadianni preference a miru
socidlniho jet-lagu, z moznych dopadd spankovych problémi na zdravi byla zkoumana
depresivita a BMI. Dal§im cilem bylo zjistit, zda mezi vybranymi proménnymi existuje

souvislost.

Ze zahrani¢nich vyzkumu vyplyva, ze snizena kvalita a nedostatecna délka spanku
jsou u adolescentil Castym jevem (Caumo et al., 2020; Garcia-Jiménez et al., 2004, citovano
v Schlarb et al., 2015; Hysing et al., 2015; Schlarb et al., 2015; Tagaya et al., 2004; Xu et
al., 2012). K podobnému zji§téni jsem v tomto vyzkumu dosSla také. Zjistila jsem, ze
adolescenti dosahuji v celkovém skére dotazniku PSQI méfici kvalitu spanku primérné 7,2
bodl, coz dle autort dotazniku odpovida snizené kvalité spanku. Timto zptusobem byla
zjiS§téna snizena kvalita spanku u 62 % respondenti. To je jest€ vice, nez ve svych
vyzkumech zjistili Caumo et al. (2020), Garcia-Jiménez et al. (2004, citovdno v Schlarb et

al., 2015) a Xu et al. (2012).

Diéle byla zkouména délka spanku pro pracovni dny a volné dny zvlast'. Stejné jako
Hysing et al. (2015), Schlarb et al. (2015), Tagaya et al. (2004) a Xu et al. (2011), i ja jsem
v tomto vyzkumu zjistila, ze adolescenti spi mén¢, nez potrebuji. V pracovnich dnech byla
zjisténa prumérna délka spanku 7 hodin. Tento vysledek nedosahuje ani na spodni hranici
doporucené délky spanku pro vékovou skupinu adolescentt, ktera ¢ini 8-10 h (Hirshkowitz
etal., 2015). V pracovnich dnech spliiovalo doporucenou dobu spanku pouze 15 % studentd,
piicemz 84 % studentd spalo mén¢€ nez 8 h a pouze 1 % spalo vice nez 10 h. Ve volnych
dnech uz byla primérna délka spanku 8 hodin 42 minut, pfi¢emz doporucenou délku spanku

spliovalo 62 % respondentd, 27 % spalo méné nez 8 h a 11 % spalo déle nez 10 h.

Ze studia literatury a vysledki zminénych zahrani¢nich vyzkumt jsem
predpokladala, ze studenti nebudou mit dostatek kvalitnitho spidnku, a to pfedev§im

v pracovnich dnech. Ov§em fakt, ze z vyzkumného souboru méla dle PSQI vice nez polovina
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studentd snizenou kvalitu spanku a v pracovnich dnech spliiovalo doporu¢enou dobu spanku
pouze 15 % studentd mi pfijde alarmujici. Dlouhodoba spankova deprivace s sebou totiz
nese spoustu rizik. V adolescenci zptusobuje kromé ospalosti, zhorSené nalady a snizeni
kognitivnich funkci (Lo et al., 2016) také zvySené riziko fyzickych a psychickych obtiz,
poji se se zhorSenou kvalitou zivota a zvySuje riziko depresivnich symptomi, coz muze
predikovat také abuzus navykovych latek a zvysené riziko sebevrazdy (Paivia et al., 2015;
Seton & Fitzgerald, 2021).

Spéanek v adolescenci ovliviluje spousta faktorti. Vyznamnym faktorem je posunuta
cirkadianni preference smérem k veCernim hodinam (Fischer et al., 2017; Lockley & Foster,
2012). Tento jev je v odborné literatuie predkladan jako fakt, tudiz jsem predpokladala, ze
v mém vyzkumném souboru bude vétsi procento vecernich typt. Vysledky dotazniku MEQ,
ktery cirkadianni preferenci zjistuje, mé vSak ponékud piekvapily. Z grafu 8 mazeme vidét,
7e 61 % respondentd spada do typu nevyhranéného, 20 % do mirné ranniho typu a 3 % do
urcité ranniho typu. Do mirné vecerniho typu spada 15 % a do urcité vecCerniho typu spadaji
2 % respondentt. Prekvapilo mé, Ze ranni typy byly zastoupeny vice nez vecerni typy, coz
v podstaté odporuje poznatkim o posunu cirkadianni preference v tomto vékovém obdobi.
Je mozné, ze je tento vysledek zkresleny kvili nedostatecné velkému vyzkumnému souboru.
Osobné bych se vSak priklanéla k vysvétleni, ze jelikoz je MEQ sebeposuzovaci dotaznik
postaveny predevsim na otazkach preference naCasovani aktivit, je mozné, ze studenti volili
ta naasovani, na kterd jsou v bézném zivote zvykli a kterd odpovidaji spiSe rozvrhu rannich
ptacat. Jako dal§i mozné vysvétleni mé napadd o néco komplikovanéjsi situace. Jak je
zminéno v Kkapitole 3, chronotyp se nejspiSe poji také s osobnostnimi charakteristikami.
Ranni typy naptiklad dosahuji vys§siho skore ve faktoru svédomitost v osobnostnim inventafi
Big Five (Tonetti et al., 2009; Tsaousis, 2010) a poji se také s dobrym vztahem k préci,
systemati¢nosti, motivovanosti a snazivosti (Janeckova, 2014). Jelikoz mym vybérovym
souborem byli studenti gymnazii, je mozné, Ze se zde potkali lidé pravé s témito
osobnostnimi charakteristikami a ze zde mohlo byt rannich ptacat opravdu vice. To je ovSem
jen spekulace. Nelze vSak vyloucit ani moznost, Ze je v populaci adolescentti opravdu vice
rannich ptacat, ale jsou nuceni z riznych divodi zistavat vzhtru dlouho do noci, a proto spi
v pracovnich dnech malo. Branit ve spanku jim mohou napfiklad povinnosti do skoly,
socialni aktivity nebo uzivani elektronickych zatfizeni pfed spanim. Navrhuji cirkadidnni
preferenci adolescentll ddle zkoumat pomoci vice metod na rozsahlejsim souboru a detailnéji

se zaméfit na faktory, které adolescentim brani dosahovat doporucené délky spanku.
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Déle byla zjiS§tovana denni ospalost pomoci ESS. Celkové skére ESS dosahovalo
prumémé hodnoty 9,2, coz znaCi vyS$si normalni ospalost. Vys§i normalni ospalost se
objevovala u studentt nejcast€ji, hned potom niz$i normalni ospalost, dale mirné zvysena,

sttedné zvySena a nejméné Casto se objevovala tézce zvysena ospalost.

Socidlni jet-lag dosahoval primérné hodnoty 77 minut se smérodatnou odchylkou
36,7, coz odpovida mirnému socialnimu jet-lagu. Jedna se tedy o urcity nesoulad mezi
biologickymi a sociadlnimi hodinami, ale neni tolik zavazny. Mirny socidlni jet-lag byl
nejcastej$i odpovedi, méne Casty byl tézky socialni jet-lag a opravdu nizké procento nemélo
zadny.

Dale byla zkoumaéna depresivita pomoci SDDSS. Primér celkového skore byl 42,2,
coz by dle norem odpovidalo percentilu 75. U muzi byl primér 38,1, coz odpovida
percentilu 63 a Zeny dosahovaly prumérné skore 45, coz odpovida percentilu 83. Praimérné
hodnoty vyzkumného souboru byly vys§i nez naméfené prumérné hodnoty uvedené
v manudlu metody, nebyly vSak vys§i o vice nez jednu smérodatnou odchylku. Vyssi
hodnoty vyzkumného souboru mé ponekud prekvapily. Normy byly publikovany v roce
2018, a tak se domnivam, ze sledované hodnoty depresivity mohu byt zvySené jako disledek
pandemie COVID 19. I u svych dospivajicich zndmych jsem v poslednich dvou letech
pozorovala problémy s dusevni pohodou a n€kolik z nich zacalo pravé v tomto obdobi uzivat
antidepresiva. Vysledek mohl byt ovlivnén také omezenou velikosti vybé&rového souboru,

kazdopadné muze byt podnétem pro dalsi zkoumani depresivity u adolescentu.

Jak jsem predpokladala, veCerni chronotyp byl spojen s nizsi kvalitou spanku (HS) (r
=-0,46, p <0,001) a vyssi ospalosti (r =-0,28, p < 0,001). To koresponduje také s vysledky
studie Janeckové et al. (2013). Zde souhlasim s vysvétlenim, ze nase spoleCnost je nastavena
tak, Ze vyhovuje spiSe rannim ptacatim a no¢ni sovy mivaji kvili brzkym zacatkim vyuky
a pracovni doby problém dosadhnout dostatecné dlouhého a kvalitniho spanku (Kumar,

2017).

Déle byla zjisténa silna souvislost vecerniho chronotypu s kratsi dobou spanku
v pracovnich dnech (r=0,52, p <0,001) a slaba souvislost s dobou spianku ve volnych dnech
(r = 0,16, p = 0,046). Nizsi mira souvislosti v pfipadé volnych dnl je pravdépodobné
zpusobena tim, ze ve volnych dnech nejsou veCerni typy nuceny vstavat brzy rano, a tak si

mohou dopfat mnozstvi spanku, které potiebuji.
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Dalsim zji§ténim bylo, ze adolescenti tthnouci k ve¢ernimu chronotypu zazivaji vyssi
miru socidlniho jet-lagu (H6) (r = -0,52, p < 0,001). Tento vztah pozoroval napiiklad
Tavernier et al. (2015). Vysledek je dle mého ndzoru opét spojen s brzkym zacatkem Skolni

vyuky, ktery vyhovuje spisSe rannim typum.

Dalsim sledovanym jevem byla souvislost mezi chronotypem a depresivitou (H7) (r
=-0,30, p < 0,001). Tendence k veCernimu chronotypu byla spojena s vyssi depresivitou,
coz odpovida také zjiSténi Merikanto et al. (2013). Preferuje-li jedinec k aktivitdm spiSe
vecerni hodiny, miiZe mit opacné nastaveni spole¢nosti negativni vliv na jeho naladu. Svou
roli dle mého dale hraje pravé Casté nevyspani, se kterym se nocni sovy Vv rezimu

vyhovujicimu rannim ptacatim setkavaji.

Pti statistické analyze bylo zji§téno, ze ospalost souvisi jak s kvalitou spanku (H1) (r
= 0,24, p = 0,002), tak s délkou spanku v pracovnich dnech (r = -0,22, p = 0,007), coz
koresponduje se zjisténim Lo et al. (2016), ktefi ospalost uvadéli jako jeden z dusledkd
spankové deprivace u adolescenti. Souvislost mezi ospalosti a délkou spanku ve volnych
dnech zjisténa nebyla (r=-0,01, p=0,879), a to pravdépodobné proto, Ze vétsina adolescentti

spi o vikendu dostatecné dlouhou dobu.

Na zakladé vysledkt zahrani¢ich vyzkum (Conklin et al., 2012; Seton & Fitzgerald,
2021) jsem dale predpokladala, ze se nizs§i kvalita spanku bude pojit s vysSi mirou
depresivity (H2). Tato souvislost byla nalezena v silné intenzité (r = 0,59, p < 0,001). Vyssi
mira depresivity se déle pojila s krat§i dobou spanku v pracovnich dnech (r = -0,38, p <
0,001) a kratsi dobou spanku ve volnych dnech (r =-0,21, p = 0,008). Vzdjemny vztah byl
zjistén také mezi depresivitou a ospalosti (H4) (r = 0,39, p < 0,001).

Socidlni jet-lag se pojil s nizsi kvalitou spanku (H8) (r = 0,20, p = 0,012) a vyssi
denni spavosti (H9) (r=0,31, p <0,001). Nekteré studie ukazuji spojitost socidlniho jet-lagu
a pravdépodobnosti vyskytu depresivnich symptomu (Islam et al., 2020), na zakladé cehoz
jsem piedpokladala, ze v mém vyzkumu bude prokdzana souvislost socidlniho jet-lagu
s depresivitou (H10). Tato spojitost se vSak prokdzat nepodafila (r = 0,15, p =0,061). Nabizi
se nékolik moznych vysvétleni, pro€ tomu tak je. Prvnim z nich jsou rozdilné charakteristiky
vyzkumném souboru. Zminény vyzkum byl totiz provadén na dospélé pracujici populaci,
zatimco muj vyzkumny soubor tvorili studenti gymnazii. Je tedy mozné, ze mé predpoklady
nebyly spravné a u studujicich adolescenti se nemusi nutné pojit socialni jet-lag

s depresivitou. Vliv na rozdilny vysledek mohly mit také metodologické rozdily vyzkumd,
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jelikoz byly k urceni depresivity uzity rozdilné testové metody. Je také mozné, ze vysledky
byly ovlivnény nedostateCnym rozsahem vyzkumného souboru. Kazdopadné vysledky
naznacuji, Ze u adolescentt spojitost socialniho jet-lagu a depresivity nemusi byt tak zfejma

a mohou byt podnétem k dal§imu zkoumani této problematiky.

Déle mé zajimalo, zda existuje souvislost mezi kvalitou spanku a BMI (H3). Pfestoze
byva vy§si BMI s nedostatkem spanku spojovano (Coopera et al., 2018), v mém vyzkumu
souvislost nalezena nebyla. Zde se opét nabizi vysvétleni spocivajici v rozdilnych vékovych
charakteristikach vyzkumnych soubort. Citované vyzkumy byly provedeny na dospélé
populaci. Je tedy mozné Ze u adolescenti nemusi byt vztah mezi kvalitou spanku a BMI
patrny. V hypotetické roviné by se dalo uvazovat tak, ze t€la adolescentt jsou mlada, stale
ve vyvoji a ,,vic toho snesou”, a tak v tomto véku vztah mezi kvalitou spanku a BMI zatim
nepozorujeme. Jako dal$i vysvétleni se nabizi moznost, ze adolescenti nevypliiovali otazky
na vysku a vahu potrebné k vypoctu BMI pravdive, at’ uz zamérné€ nebo nezamérmné, c¢imz
mohlo dojit ke zkresleni vysledkd. Tuto moznost uvadim proto, ze v adolescenci je
télesnému obrazu neboli body image typicky vénovana velka pozornost (Thorov4, 2015), a
prestoze byl vyzkum anonymni, mohli respondenti podlehnout tendenci prezentovat sebe
sama v lepSim svétle a ubrat nebo pfidat na skute¢nych hodnotach své vysky nebo véhy.
Nebo naopak mohla nastat situace, kdy otazky nevyplnili pravdivé, protoze svou skute¢nou
vysku a vahu neznali, jelikoz lidské télo se v obdobi adolescence stale méni. Zde jsme ale
opét vroviné spekulaci. Vysledek mohl byt ovlivnén také nedostateCnym rozsahem
vyzkumného souboru. Stejné tak nebyl zistén vztah mezi BMI a socidlnim jet-lagem, na
ktery poukazovaly nékteré studie (Parsons et al., 2015; Roenneberg et al., 2012). Zde se
nabizi podobna vysvétleni jako v ptipadé vztahu kvality spanku a BMI. Kazdopadné zde
nelze provést jednoznacny zavér a k porozuméni vztahu mezi kvalitou spanku a BMI u
adolescentd je potieba provést dalsi vyzkumy (stejné tak k porozumeéni vztahu mezi

socidlnim jet-lagem a BMI).

Prekvapujicim zjiSténim pro meé byla silnd korelace v kladném sméru mezi délkou
spanku o v pracovnich a volnych dnech (r = 0,59, p < 0,001). I kdyz tento vztah nebyl
sttedem z4jmu vyzkumu, povazuji toto zjisténi za zajimavé. Mohlo by se totiz zdat logickeé,
ze adolescenti, ktefi spi kratsi dobu v pracovnich dnech budou spat déle ve volnych dnech a
dohénét tak nastfadany nedostatek spanku ze Skolniho tydne. Vysledky vyzkumu vSak
poukazuji naopak spise na skutecnost, ze adolescenti spici malo v pracovnich dnech spi mélo

také ve volnych dnech a naopak.
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Jednim z limitd tohoto vyzkumu je maly rozsah vyzkumného souboru. Na tento fakt
ma pravdépodobné vliv skute¢nost, ze vyzkum byl provadén v obdobi, kdy byly Skoly
poznamenané nasledky pandemie COVID 19. VétSina Skol ucast na vyzkumu odmitla,
nejCastéji praveé z divodu zpozdéni v probirani vyuky v disledku pandemie. Déle v tomto
obdobi studenti kvuli pandemii cCasto chybéli ve skole, coz mohlo koneCny pocet
respondentu jesté snizit. DalSim faktorem, ktery snizil konecny pocet respondentd, byla
nutnost vyfazeni vét§iho mnozstvi respondentt kvili vynechanym a nevalidnim odpovédim.
Z etického hlediska online dotaznikovd baterie neobsahovala otdzky s nucenou volbou,

presto byli respondenti v ivodni strané pozadani, aby otazky nevynechavali.

Tim se dostdvame k dskali online testovani. Tento zpusob sbéru dat byl zvolen praveé
z divodu nejisté situace ve Skolstvi v dusledku pandemie. Online testovani by totiz umoznilo
realizovat vyzkum, i kdyby byly napfiklad zavieny skoly. Tento zpisob testovani vsak
s sebou nesl naptiklad omezenou kontrolu nad tim, v jakych podminkach budou respondenti
dotaznikovou baterii vypliiovat, zda budou mit na jeji vyplnéni dostatek ¢asu nebo zda pii
vypliiovani neuvidi jeden druhému do obrazovek. Tyto faktory mohly zpuasobit zkresleni

vysledku.

DalSim limitem vyzkumu je, ze vybérovy soubor tvofila specifickd skupina
adolescentd, tedy studenti gymnazii. Muzeme oCekavat, ze napfiklad studenti ucilist by
dosahovali odlisnych vysledkti nez nasi respondenti. Vysledky tohoto vyzkumu tedy nelze

zobecnit na celou populaci adolescentu.

Jako limitujici mizeme povazovat také vyuziti sebeposuzovacich dotazniku, které
spoléhaji na subjektivni hodnoceni jednotlivct, coz ovSem muze vést ke zkresleni vysledku
vyzkumu. A to jak v ramci uvadéni nepravdivych odpovédi (jak je uvedeno na prikladu BMI

vyse), tak kvuli riziku vzniku iluzornich korelaci mezi dvojicemi sebeposuzovacich skal.

Déle je treba si uvédomit, ze na spanek v adolescentci méa vliv spousta dalSich
faktora, jako je napfiklad spanek pres den, pohyb, uzivani elektroniky, konzumace kofeinu,
nikotinu ¢i alkoholu nebo rodinné klima. Prozkoumani vSech téchto faktorti v souvislosti se
spankem vsak prekracuje kapacitu této prace.

Pfinosem prace mize byt zvySeni povédomi o problematice spanku adolescentl
v Ceské republice. V teoretické praci je Gtenaiim piiblizeno téma ddlezitosti a specifik
spanku v adolescenci, rizik spojovanych se spankovou deprivaci i zdsadami spankové

hygieny, které mohou pii spankovych problémech pomoct. Vysledky vyzkumu zase mohou
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vést k zamysleni, ze jsou na tom Cesti adolescenti se spankem mozna jest€ hife, nez jsme

predpokladali a mohou byt podnétem k dalSimu zkoumani a zavedeni intervenci.

Jako pfinos této price vnimdm také zvySeni povédomi o problematice nejen
Ctenafim prace, ale také ucastnikim vyzkumu, ktefi projevili o vysledky vyzkumu zdjem.
Vedeni skol méla v tomto ptipad€ moznost zjistit, jak jsou na tom se spankem jejich studenti
a samotnym respondentim byla nabidnuta zpétna vazba s jejich vysledky a tipy pro lepsi

spanek spocivajici v zdsadach spankové hygieny.

Prace muze byt podnétem jak k provedeni dalSich vyzkumu (dle doporuceni vyse),
tak k zavedeni vhodnych intervenci, které by mohly vést ke zlepSeni situace tykajici se
spanku Ceskych adolescentl. Témi mohou byt napfiklad preventivni programy jak pro
studenty, tak pro ucitele a vedeni Skoly. Programy by mély informovat o problematice

spanku v adolescenci a nabidnout feseni, jak spankovym problémam piedchazet.

JelikoZ je za jeden z hlavnich divodu spankové deprivace u adolescentll povazovan
brzky zacatek Skolni vyuky (Lockley & Foster, 2012), povazovala bych za ptinosné a
zadouci otevfit diskusi o moznostech posunuti ¢asu zacatku vyuky pro studenty vyssiho
sekundarniho vzdélavani na pozdé&jsi Cas, byt jen o par minut. Na nékterych zahrani¢nich
Skolach uz byl posun zacatku vyucovani zaveden, v disledku ¢ehoz doslo k prodlouzeni
doby spanku studentd v pracovnich dnech, poklesu ospalosti a zvySeni spokojenosti

(Boergers et al., 2014; Winnebeck et al., 2019).
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10 ZAVER

V ramci vyzkumu jsem zjistovala u adolescentt kvalitu a délku spanku, ospalost,

chronotyp, socidlni jet-lag, depresivitu, BMI a vybrané vztahy mezi témito proménnymi.

V této kapitole jsou shrnuty vysledky vyzkumu.

Pramér celkového skére PSQI je 7,2 (SD = 3,5), coz odpovidd snizené kvalité
spanku.

62 % respondenti ma dle celkového skore PSQI snizenou kvalitu spanku.

Primérma délka spanku v pracovnich dnech je 7 hodin (SD = 1,3).

Doporucenou dobu spanku (8—10 h) v pracovnich dnech spliuje 15 % respondent.
Priméra délka spanku ve volnych dnech je 8 hodin 42 minut (SD = 1,2).
Doporucenou dobu spanku (8—10 h) ve volnych dnech spliiuje 62 % respondentti.
Dle celkového skére MEQ spadad 61 % respondent do typu nevyhranéného, 20 %
do mirné ranniho typu, 3 % do urcité ranniho typu, 14 % do mirn€ ve€erniho typu a
2 % do urcité vecerniho typu.

Primérna hodnota socialniho jet-lagu je 77 min (SD = 36,7) coz odpovida mirnému
socidlnimu jet-lagu.

Dle vysledkia zakladniho modulu MCTQ 14 respondentii nevykazuje zadny socialni
jet-lag (<30 min), 94 respondenti vykazuje mirny socidln{ jet-lag (30—90 min) a 46
respondentt vykazuje tézky socialni jet-lag (>90 min).

Pramér skore ESS je 9,2 (SD = 4,4), coz odpovida mirn€ zvySené ospalosti.

Dle skore ESS byla u 35 respondentil zjiSténa niz§i normalni ospalost, u 58
respondentt vyss§i normalni ospalost, u 27 respondentll mirné€ zvySena ospalost, u 21
respondentu stfedné zvySena ospalost a u 13 respondenttl t€Zzce zvySena ospalost.
Pramér celkového skére SDDSS je 42,4 (SD = 11,8), coz ve srovnani s normami
odpovidé percentilu 75.

Pramér celkového skére SDDSS u muza je 38,1 (SD = 9,9) coz ve srovnani
s normami odpovida percentilu 63.

Primeér celkového skére SDDSS u Zen je 45 (SD = 12,2) coz ve srovnani s normami

odpovida percentilu 83.
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Péticiselné shrnuti BMI (minimum, dolni kvartil, median, horni kvartil, maximum)
se rovna hodnotam 15.4; 18,9; 20,3; 22,2; 30,1.

Celkové skére PSQI pozitivné koreluje s celkovym skére ESS (r = 0,24, p = 0,002).
Celkové skore PSQI pozitivné koreluje s celkovym skére SDDSS (r = 0,59, p <
0,001).

Celkové skore ESS pozitivné koreluje s celkovym skére SDDSS (r=0,39, p <0,001).
Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skore PSQI (r=-0,46, p < 0,001).
Celkové skore MEQ negativné koreluje s mirou socidlniho jet-lagu (r = -0,52, p <
0,001).

Celkové skore MEQ negativné koreluje s celkovym skére SDDSS (r = -0,30, p <
0,001).

Mira socidlniho jet-lagu pozitivné koreluje se celkovym skore PSQI (r = 0,20, p =
0,012).

Mira socidlniho jet-lagu pozitivné koreluje se celkovym skoére ESS (r = 0,31, p <
0,001).

Celkové skore PSQI negativné koreluje s délkou spanku v pracovnich dnech (r = -
0,53, p <0,001) a délkou spanku ve volnych dnech (r =-0,39, p < 0,001).

Celkové skore ESS pozitivné koreluje s délkou spanku v pracovnich dnech (r =-0,22,
p = 0,007).

Celkové skore SDDSS negativné koreluje s délkou spanku v pracovnich dnech (r = -
0,38, p <0,001) a délkou spanku ve volnych dnech (r =-0,21, p < 0,001).

Celkové skore MEQ pozitivné koreluje s délkou spanku v pracovnich dnech (r =
0,52, p <0,001) a délkou spanku ve volnych dnech (r = 0,16, p = 0,046).

Délka spanku v pracovnich dnech pozitivné koreluje s délkou spanku ve volnych
dnech (r = 0,59, p < 0,001).

Celkové skore MEQ negativné koreluje se skore ESS (r = -0,28, p < 0,001).

62



11 SOUHRN

Spanek je ,,cirkadianné periodicky se vyskytujici stav organismu charakterizovany
snizenou reaktivitou na vn€jsi podnéty, snizenou pohybovou aktivitou a druhové typickou
polohou, typickymi zménami aktivity mozku zjistitelnymi elektroencefalografii a u ¢lovéka
snizenou, resp. zmén&nou kognitivni ¢innosti“ (Nevsimalova & Sonka, 2020, s.21). Spanek
je dulezity pro regeneraci fyzickych a psychickych sil. Spanek lze zkoumat pomoci
Elektroencefalografie (EEG), kterd zaznamendva elektrickou aktivitu mozku pomoci
elektrod umisténych na povrch hlavy (Orel, 2019). Pomoci EEG byl rozliSen REM spanek
charakteristicky rychlymi pohyby oci a snovou aktivitou a 4 stadia NREM liSici se napf.
hloubkou spanku, EEG zaznamem ¢i svalovou aktivitou. Nejhlubsi je spanek ve 3. a 4. stadiu
NREM, fik4d se mu ,pomalovinny spanek® a ma zasadni vliv na pocit odpocatosti po
probuzeni (Plhdkova, 2013). Nedostatek kvalitniho spanku zptusobuje nejen Unavu a
ospalost, ale nese s sebou vazna rizika tykajici se fyzického i psychického zdravi (napiiklad
zvySené BMI (Cooper et al., 2018), diabetes 2. typu (Tare et al., 2014) ¢i deprese (Conklin
et al., 2018)).

To, kdy se ndm chce spat a kdy se ze spanku probouzime, 1ze popsat interakci faktoru
S (homeostatickd regulace) a faktoru C (cirkadidnni rytmus). Za faktor S je oznaCovana
skupina latek, kterych se musi v té€le nahromadit urcité mnozstvi, abychom byli schopni
usnout. Tyto latky se hromadi pii bdéni a ve spanku jsou eliminovany. Cim déle jsme tedy
vzhuru, tim vyssi je pravdépodobnost usnuti, naopak pravdépodobnost probuzeni zavisi na
tom, jak dlouho spime (Prasko et al., 2004). Cirkadidnni rytmus trva celkem 24 hodin a je
fizen vnitinimi biologickymi hodinami (peacemakerem). To je shluk nervovych bunék
v hypotalamu oznacovany jako suprachiasmaticka jadra. Ta jsou pfimo spojena s retinou,
odkud sem putuji informace o svételnych podminkach okoli, jez maji mimotadny vyznam
pro synchronizaci biologickych hodin s okolnim prostfedim. (Homolka, 2010). Ta je
prenasSena do epifyzy, odkud je vylu¢ovan hormon melatonin ovliviiujici ¢innost bunek a
organt. Jeho hladina stoupa se soumrakem, nejvyssi je kolem pilnoci a poté postupné klesa
(Plhdkova, 2013). Schopnost generovat cirkadidnni rytmus je zajiSténa zpétnymi vazbami
transkripce a translace tzv. ,,hodinovych gend“ a jejich produkti (Nevsimalova & Sonka,
2020). Na fizeni spanku a bdéni ma mimo jiné vliv také socialni ¢as, tedy napriklad to, zda

jsme nuceni vstavat nebo chodit spat v urc¢itou hodinu (Lockley & Foster, 2012).
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Mezi lidmi existuji rozdily v preferenci nacasovani rytmu spanku a bdéni, které
byvaji oznaCovany jako chronotypy nebo jako cirkadidnni (diurndlni) preference. Chronotyp
se pohybuje v kontinuu od extrémniho ranniho typu po extrémni vecerni typ, pfic¢emz znacna
cast populace spada do typu nevyhranéného (neutralniho) (Plhakova, 2013; SkocCovsky,
2004). Chronotyp lze definovat dvéma zplisoby. Prvnim z nich je cirkadidnni preference,
tedy zda jedinec preferuje k aktivitim spiSe ranni nebo vecerni hodiny. Druhy zptsob urceni
chronotypu je pomoci stfedni doby spanku ve volnych dnech (MSF — mid-sleep on free
days). Tu vypocitame pfictenim poloviny celkové délky spanku k Casu zacatku spanku.
Chronotyp je pomérmné stabilni rys, v dospivani vSak sledujeme jeho posun k pozdéj§im
hodindm a v mladé dospélosti se vraci zpét (Taylor & Hasler, 2018; Lockley & Foster,
2012). Vecerni chronotyp muze souviset s nizsi kvalitou spanku a dennimi dysfunkcemi
zpusobenymi ospalosti (Janeckova et al., 2013) a vétsim sklonem k depresi (Merikanto et
al., 2013). Nesoulad mezi vnitfnimi biologickymi hodinami a vnéj§im cyklem se nazyva
socidlni jet-lag a objevuje se predevSim u veCernich typu (Tavernier et al., 2015). Je
operacionalizovan jako rozdil stfedni doby spanku ve volnych dnech a stfedni doby spanku
v pracovnich dnech. Vysledna hodnota krat$i nez 30 minut znaci zadny socialni jet-lag,
hodnota 30-90 minut zna¢i mirny socidln{ jet-lag a hodnota nad 90 minut znaci tézky socialni
jet-lag (Farkova et al., 2019). Byla zjisténa spojitost socialniho jet-lagu s depresivnimi

symptomy (Islam et al., 2019) a BMI (Roenneberg et al., 2012).

Adolescence je obdobim prechodu mezi détstvim a dospélosti, dle Langmeiera a
Krejcifové (2006) a Macka (2003) se jednd o obdobi od 15 do 22 let. V adolescenci klesa
podil pomalovinného spanku (Feinberg & Campbell, 2010), coz se poji se zvySenou denni
ospalosti (Barrett & McNamara, 2012). Dédle dochazi k posunu cirkadianni preference
smérem k pozd€jS§im hodinam (Lockley & Foster, 2012). Zdravi adolescenti by méli spat 8
az 10 hodin denné¢ (Hirshkowitz et al., 2015). Ze zahrani¢nich vyzkumu vsak vyplyva, ze
adolescenti ¢asto nemaji dostatek kvalitniho spanku (Caumo et al., 2020; Garcia-Jiménez et
al., 2004, citovdno v Schlarb et al., 2015; Hysing et al., 2015; Schlarb et al., 2015; Tagaya
et al., 2004; Xu et al., 2012). Spankova deprivace v adolescenci zpusobuje kromé ospalosti,
zhorSené nalady a snizeni kognitivnich funkcei (Lo et al., 2016) také zvySené riziko fyzickych
a psychickych obtizi, poji se se zhorSenou kvalitou Zivota a zvySuje riziko depresivnich
symptomu, coz muze predikovat také abuzus navykovych latek a zvySené riziko sebevrazdy

(Paivia et al., 2015; Seton & Fitzgerald, 2021). Jako feSeni se nabizi posunuti ¢asu zacatku
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Skolni vyuky na pozdéjsi Cas (Boergers et al., 2014; Winnebeck et al., 2019) a dodrzovani
zasad spankové hygieny (Tan et al., 2012).

V Ceské republice mnoho vyzkumd spanku u adolescentll nenajdeme. Proto jsem se
ve své préci rozhodla prozkoumat tento problém a kladla jsem si otdzku, zda se mé vysledky
budou shodovat s vysledky zahrani¢nich vyzkumu (viz vys$e). Prvnim zamérem vyzkumu
bylo zmapovat délku a kvalitu spanku, miru denni spavosti, miru socidlniho jet-lagu a
rozlozeni cirkadianni preference v této vékové skupin€. Z moznych dopadi spankovych
problémt na zdravi jsem se zaméfila na depresivitu a BMI. Druhym cilem bylo zjisténi
souvislosti mezi jednotlivymi proménnymi. Byl zkouman vztah kvality spanku s denni
spavosti, depresivitou a BMI, ddle vztah mezi depresivitou a denni spavosti, ddle souvislost
chronotypu s kvalitou spanku, mirou socidlniho jet-lagu a depresivitou a dale souvislost

socidlniho jet-lagu s kvalitou spanku, denni spavosti a depresivitou.

Vzhledem k cilim vyzkumu byly tyto charakteristiky zkoumany kvantitativné
pomoci korelacnich studii. Na zakladé zobrazenych histogramti vykazujicich normalni
rozdeéleni proménnych byla k analyze dat zvolena parametricka statika, konkrétné Pearsontiv
korela¢ni koeficient. Korelac¢ni koeficienty v fadu 0,10 v této praci interpretujeme jako
slabé, v fadu 0,30 jako stfedni a v fadu 0,50 jako silné (Cohen, 1988, citovano v Hemphill,
2003). Data byla ziskdvdna pomoci testové baterie slozené z Dotazniku Pittsburghské
univerzity o kvalité spanku (PSQI; Buysse et al., 1989) méficiho kvalitu spanku, Epworthské
Skaly spavosti (ESS; Johns, 1991) mapujici denni ospalost, Dotazniku rannich a vecernich
typd (MEQ; Horne & Ostberg, 1976) zjistujiciho cirkadianni preferenci, zakladniho
modulu Mnichovského dotazniku chronotypu (MCTQ; Roenneberg et al., 2003) zjistujiciho
socidlni jet-lag, ke zjiSténi aktualni miry depresivity byl uzit Dotaznik depresivity DolejSe,
Skopala a Suché (SDDSS; Dolejs et al., 2018) a k vypoctu BMI dle vzorce télesna hmotnost

(kg)/vyska (m?) slouzily otazky na vysku a vahu umisténé na zacatku testové baterie.

Zéakladnim souborem pro tento vyzkum jsou studenti gymndézii v Grovni 1. — 4.
ro¢niku vys§siho sekundarniho vzdélavani. Vyzkumny soubor tvofilo 154 studentd ze 4
gymnazii ve véku 15 az 18 let, z toho bylo 95 Zen a 59 muzi. Utast na vyzkumu byla
dobrovolnd a anonymni. Pomoci dotazniku PSQI byla zjiSténa snizena kvalita spanku u 62
% respondentd. V pracovnich dnech spali respondenti primémé 7 hodin se smérodatnou
odchylkou (SD) 1,3 a ve volnych dnech primémeé 8,7 h (SD = 1,2). V pracovnich dnech
splinovalo doporucenou dobu spanku pouze 15 % studentl, ve volnych dnech 62 % studentt.

Dle dotazniku MEQ spadala vice nez polovina respondentt do typu nevyhranéného, ranni

65



chronotyp se objevoval o néco Castéji nez veCerni. Primérna hodnota socialniho jet-lagu
byla 77 minut (SD = 36,7) odpovidajici mirnému socidlnimu jet-lagu, tento stupei byl také
nejcastejsi. Primér celkového skore ESS Cinil 9,2 (SD = 4,4), coz odpovida vyssi normalni
ospalosti. U vice nez poloviny respondentt byla ospalost v normé. Praimér celkového skére
SDDSS byl 42,4 (SD = 11,8), coz v porovnani s normami odpovida percentilu 75. Primérné
skore zen bylo vy$§i nez primérné skore muzi. Primérna hodnota BMI byla 20,8

odpovidajici normédlnimu BMI.

Vysledky vyzkumu naznacuji, ze adolescenti tihnouci k veCernimu chronotypu
mohou mit niz8i kvalitu spanku, vys§i miru socialniho jet-lagu a vys$§i miru depresivity. Dale
vysledky naznacuji, ze niz$i kvalita spanku se poji s vy$si denni ospalosti, vys§i mirou
depresivity a vysSim socialnim jet-lagem a ze vySSi ospalost se poji s vyssi depresivitou.
Z vysledku dale vyplyva, ze vyssi mira socialniho jet-lagu se poji s vyssi ospalosti. Prestoze
nékteré vyzkumy naznacuji vztah mezi socidlnim jet-lagem a depresivitou (Islam et al.,
2020), v mém vyzkumu tento vztah nalezen nebyl. Stejné tak se nepodarilo nalézt vztah mezi
kvalitou spanku a BMI, byt byl nalezen napfiklad ve vyzkumu Coopera et al. (2018). Nabizi
vysvétleni spocivajici v rozdilnych charakteristikach vyzkumnych soubort. V piipadu
depresivity pravdépodobné hraje roli také rozdilnost testovych metod, v ptipadé BMI mohly
byt nase vysledy zkreslené kvili nepravdivym udajum od respondentd. Vysledky mohla
ovlivnit také nereprezentativnost vyzkumného souboru a jeho maly rozsah, které zaroven
povazuji za nejvetsi limit tohoto vyzkumu. Pfinosem prace mize byt zvySeni povédomi o
problematice spanku adolescentd v Ceské republice. N&ktera zjiténi mohou byt podnétem
k dalSimu zkoumani nebo k zavedeni vhodnych intervenci naptiklad ve formé preventivnich

programu ve Skolach.
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ABSTRAKT BAKALARSKE PRACE

Nazev prace: Spanek Ceskych adolescentt
Autor prace: Adéla Charvatova

Vedouci prace: PhDr. Denisa Mankova, Ph.D.
Pocet stran a znaku: 75 stran, 107 543 znaku
Pocet priloh: 5

Pocet titulu pouzité literatury: 95

Abstrakt (800-1200 zn.):

Cilem prace je zmapovat u Ceskych adolescentt kvalitu a délku spanku, ospalost,
chronotyp, socidlni jet-lag, depresivitu a BMI a zjistit vybrané souvislosti mezi t€émito
proménnymi. Data jsou ziskdna pomoci online dotaznikového Setfeni na souboru 154
studentl gymnazii ve veéku 15-19 let. Vyuzitymi testovymi metodami jsou Dotaznik
Pittsburghské univerzity o kvalité spanku (PSQI), Skala spavosti Epworth (ESS), Dotaznik
rannich a veCernich typid (MEQ), Mnichovsky dotaznik chronotypu (MCTQ), Dotaznik
depresivity DolejSe, Skopala a Suché (SDDSS) a otazky na vysku a vahu pro vypocet BMI.
Vysledky vyzkumu naznacuji, ze veCerni chronotyp se poji s nizsi kvalitou spanku, vyssi
mirou socidlniho jet-lagu a vy$si mirou depresivity, dale ze nizsi kvalita spanku se poji
s vys8i denni ospalosti, vyssi mirou depresivity a vySsim socialnim jet-lagem a ze vyS§si
ospalost se poji s depresivitou. Nebyl nalezen vztah mezi socidlnim jet-lagem a depresivitou

ani vztah mezi kvalitou spanku a BML.

Klicova slova: Spanek, adolescence, chronotyp, socidlni jet-lag
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ABSTRACT OF THESIS

Title: Sleep of Czech adolescents

Author: Adéla Charvatova

Supervisor: PhDr. Denisa Mankova, Ph.D.

Number of pages and characters: 75 pages, 107 543 characters
Number of appendices: 5

Number of references: 95

Abstract (800-1200 characters):

The aim of the study is to investigate the quality and duration of sleep, sleepiness,
chronotype, social jet-lag, depression and BMI in Czech adolescents and to find out selected
associations between these variables. Data are obtained by means of an online questionnaire
survey on a cohort of 154 high school students aged 15-19 years. The test methods used are
the University of Pittsburgh Sleep Quality Questionnaire (PSQI), the Epworth Sleepiness
Scale (ESS), the Morning and Evening Type Questionnaire (MEQ), the Munich Chronotype
Questionnaire (MCTQ), the Dolejs, Skopal and Sucha Depression Questionnaire (SDDSS),
and height and weight questions to calculate BMI. The results suggest that the evening
chronotype is associated with lower sleep quality, higher social jet-lag, and higher levels of
depression; that lower sleep quality is associated with higher daytime sleepiness, higher
levels of depression, and higher social jet-lag; and that higher sleepiness is associated with
depression. No relationship was found between social jet-lag and depression or between

sleep quality and BMI.

Key words: Sleep, adolescence, chronotype, social jet-lag
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KAT E D RA Filozofickd
@) KiRetor v

UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI

INFORMACE PRO VEDEN{ SKOLY K VYZKUMNE STUDII

V Olomouci 31. ledna 2022
Vazena pani feditelko, vdZeny pane fediteli,

dovolte, abychom Vas sezndmili s procedurdlni strankou na$i pifipadné spoluprace na
vyzkumné studii, ktera je zaméfena na spanek ¢eskych studenti gymnazia ve véku 15-19/20
let. Vage gkola byla vybrana pro testovani ze seznamu viech kol stejného typu z celé Ceské
republiky.

Za cile nasi studie povazujeme zmapovat kvalitu spanku u ¢eskych adolescenti, dale chceme
zjistit chronotyp respondentii (zda jsou spiSe ,,ranni skiivani“ nebo ,nocni sovy®), snim
souvisejici miru socialniho jet-lagu (nesoulad jedincova biologického a socidlniho casu),
spavost respondentil pfes den a souvislost téchto faktoru s aktualni mirou depresivity studenti.

Jednotlivé metody tvotici dotaznikovou baterii, kterd bude studentim ptedlozena, blize
popisujeme na dalsi strang.

Administrace dotaznikové baterie bude skupinova a bude probihat online za pfitomnosti
pedagoga Vasi $koly. Soubor dotazniki je vhodné administrovat studentim 1. — 4. ro¢niku
vyssiho sekunddrniho vzdé€lavani (ISCED 3). Vybér konkrétnich tfid bychom nechali na
dohod¢ s Vami nebo s konkrétnim ucitelem Vasi Skoly.

Cel4 administrace dotaznikové baterie trva pfiblizn¢ jednu vyucovaci hodinu (45 minut).

Testovani je anonymni a dobrovolné a odpovida v§em etickym standardim psychologického
testovani formou dotazniku v dané populaci. Data budou chrinéna pred zneuZzitim.

Adolescenti se Casto potykaji se spankovou deprivaci a jejimi dopady. Byva to zpusobeno
piirozenym posunem cirkadianniho rytmu (vnitfnich biologickych hodin), ktery v tomto véku
nastava. Dochazi k tomu, Ze adolescentim se zacina chtit spat az v pozd¢j$ich hodinach,
zaroven v§ak musi vstavat v brzkych rannich hodinach kvili $kolni dochazce. Zapojenim se do
vyzkumu nam pomiiZete zjistit, jak na tom adolescenti v Ceské republice se spankem jsou a jak
je to v zivot€ ovliviiuje.

Svou ucasti ve studii prispéjete k podpore vyzkumu a reprezentativnosti jeho vysledku,
které mohou dale slouzit jako voditko pro vyzkumniky a odborniky zabyvajici se
spankem a dospivajici populaci v Siroké psychologické praxi.

Vyzkum je realizovan pod odbornym dohledem PhDr. Denisy Mankové, PhD.
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Ptiloha 4: Souhlas zakonnych zastupct

KAT E D R A @ Filozoficka
PSWCHOLOGIE fakulta

UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCH

SOUHLAS ZAKONNYCH ZASTUPCU

Souhlasim s tim, aby se muj syn/dcera ...................oociiiiiiiiiiiiiiiiiin. zucastnil/a
dotaznikového Setfeni v rdmci vyzkumu pro bakalafskou praci s ndzvem ,,Spanek Ceskych
adolescentir”, realizovaného Katedrou psychologie Filozofické fakulty Univerzity Palackého.
Vedoucim vyzkumu je Adéla Charvatova (studentka, Katedra psychologie FF UP Olomouc),
garantem vyzkumu je PhDr. Denisa Mankova, PhD.

Cilem studie je zmapovani faktoru souvisejicich se spankem u Ceskych adolescentii za pouziti
téchto dotaznikii: Dotaznik Pittsburghské univerzity o kvalité spanku (PSQI), Skéla spavosti
Epworth (ESS), Dotaznik rannich a ve¢ernich typu (MEQ), ¢ast Mnichovského dotazniku
chronotypu (MCTQ) a Skala depresivity Dolejse, Skopala a Suché (SDDSS).

Veskera ziskand data jsou anonymni a bude s nimi nakldddno v souladu se zdkonnymi normami
a etickym kodexem psycholog.

Kontakt:

Email: adela.charvatova0l @upol.cz
Tel.: 737 576 643

Podpis zakonného zdstupce
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Pravidla spankové hygieny

Zdravé navyky, které pomahaji kvalitnimu spanku

O

0
0

Snaz se chodit spat a vstavat kazdy den pfiblizné ve stejny Cas, a to i ve volnych dnech.
Pokus se kazdy den travit co nejvice ¢asu venku na dennim svétle.

Pravidelné se hybej, sportuj, bud aktivni.

Ceho se vyvarovat

0
0

Nekonzumuj od pozdniho odpoledne kdvu a ndpoje/potraviny s obsahem kofeinu.

Omez vecerni konzumaci alkoholu. Po konzumaci alkoholu ¢asto bez problému usneme, ale
kvalita spanku je nim snizena.

Vyvaruj se koureni, hlavné vecer. Nikotin ma na spanek negativni vliv.

Nezabyvej se pred spanim mentélné narocnymi Cinnosti (napf. ucenim, premyslenim nad
starostmi), které by ti branily usnout. Zkus se pred spanim spiSe uvolnit a délat nenaroc¢né
aktivity, jako napf. ¢teni knihy.

Pokus se vecer omezit divani se na obrazovky. Elektronicka zafizeni vyzafuji modré svétlo,
které maze sniZit tvoji potrebu jit spat. Pokud vecerni koukani do obrazovek omezit nemuzes
nebo nechces, mdzes si ve svém zafizeni alespor nastavit filtr modrého svétla (napfiklad
Night Shift, Blue Light Filter), ktery vyzafovani modrého svétla eliminuje.

Pokud si davas odpoledni slofiky, uzivej je moudre. Kratké zdfimnuti po obédé mlze pomoci
snizit ospalost, neddvej si vsak Slofika delSiho nez 30 minut a nechod' si zdfimnout pozdé
odpoledne. To mUze narusit kvalitu spanku v noci, navic po dlouhém Slofiku se mlzes
probudit vice ospaly nez pred nim.

Vyvaruj se narocnych fyzickych aktivit pfed spanim.

Vyhybej se konzumaci tézkych jidel pfed spanim, zarover se vyhybej i chozeni spat s pocitem
hladu. Idedlni je naveceret se cca 3 hodiny pred tim, nez pljdes spat.

Mistnost, ve které spis

O

Méj svou postel jako misto urcené vyhradné ke spanku a relaxaci. Omez délani jinych aktivit
v posteli (napf. uceni se, divani se na filmy).

Udrzuj na noc v mistnosti teplotu vhodnou pro spanek, to znamena kolem 18 - 22 °C.
Minimalizuj v noci hluk a svétla z ulic ¢i elektronickych zafizeni.

Omez pobyt v posteli pouze na dobu spanku. Pokud nemuzes usnout déle nez tficet minut,
radéji z postele vstan, délej chvili néjakou uklidriujici ¢innost (ne na elektronickych
zafizenich), a aZ se dostavi pocit Unavy, zkus jit zase do postele.



