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ANOTACE

Spanek je zdrojem energie, celkové zivotni pohody a zdravi. Diplomova prace
se zabyva problematikou spankové deprivace u policisti. Samotné povolani
policistl je naro¢né a je limitované urCitym stupném fyzické a psychické
odolnosti. Prace na smény maji svlj podil na spankové deprivaci. Mentalni
a fyzicka vykonnost policistl se z dlivodu spankové deprivace muze v prabéhu
&asu zhorSovat a postupné tak miizou policisté dojit az do stavu vyhoteni. Unava
je jednim z nejbéznéjsich zdravotnich a bezpecnostnich rizik, kterym celi

policisté.

KLICOVA SLOVA

Akutni spankova deprivace * Chronicka spankova deprivace * Prace na smény *
Spanek * Spankova deprivace

ANNOTATION

Sleep is a source of energy, general well-being and health. The diploma thesis
deals with the issue of sleep deprivation among police officers. The police
profession itself is demanding and is limited by a certain degree of physical
and mental resistance. Shift work has its share in sleep deprivation. The mental
and physical performance of police officers can deteriorate in the course time
due to sleep deprivation, and police officers can gradually reach a state
of burnout. Fatigue is one of the most common health and safety risks faced

by police officers.
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Uvod

Spanek je velmi dullezity pro celkové zdravi azivotni pohodu. Naopak
nedostatek spanku muze vést k fyzickym a dusevnim zdravotnim problémdm,
zranénim, ztraté produktivity, a dokonce je i vétsi pravdé&podobnost umrti. Uginky
dlouhodobé spankové deprivace nastupuji postupné a jedinec si je zprvu nemusi
uvédomovat. Prvné se zhorSuje soustifedéni, psychicka a fyzicka vykonnost

postupné klesa a snizuje se imunita a s tim se pak poji cela fada nemoci.

JiZ samotné povolani policistl je naroéné a je limitované urcitym stupném fyzické
a psychické odolnosti. Policisté €asto pracuji ve sménném provozu, coz je Cini
obzvlasté nachylnymi k porucham spanku. Charakteristiky smén, jako je noc,
doba smény, frekvence, tydenni prace a prfesCasové hodiny, aleisamotné
rozvrhy smén maji svyj podil na spankové deprivaci u policistd. Mentalni
a fyzicka vykonnost policisti se z divodu vyskytu spankové deprivace muze
v prubéhu ¢&asu pliziveé zhorSovat a postupné tak mizou policisté dojit
az do stavu vyhoreni. Unava je jednim z nejbéznéjsich zdravotnich
a bezpeénostnich rizik, kterym c¢eli policisté. Unaveny policista muze byt

nebezpecny jak sam sobé, tak svému okoli.

Tématem diplomové prace je vliv spankové deprivace na vykon sluzby. Toto
téma bylo vybrano nazakladé vlastnich zkuSenosti s praci nasmeény
ve sluzbach, v Armadé CR a aktudlné u Policie CR. Cilem prace bylo zjistit

rozsah vyskytu spankové deprivace u vybranych policistu.

Spankova deprivace je fenomén dnesni doby, ktery se nesmi podceriovat.
Dlouhotrvajici problémy se spankem mohou mit velmi negativni vliv na zivot
a zdravi. U policistl to plati obzvlast. Pravé tato profesni skupina, ktera
zabezpecCuje verejny poradek a bezpecCnost spolenosti, je pfilis postizena
nadmérnou unavou. Policisté by se méli naucit, jak minimalizovat dopady unavy
na jejich profesionalni vykon a osobni zivot, stejné jako se uCi bezpecnost
stfelnych zbrani, techniky zatykani nebo taktiky vterénu. Minimalné se musi

naucit premyslet o unavé jako o kritickém bezpecnostnim problému.



1 Spanek

Spanek je zakladni lidska potieba, jedna z podminek dobré fyzické kondice
a dusevniho zdravi Clovéka. Jedinec ve spanku stravi celou tretinu svého zivota.
Dlouhou dobu byl spanek chapan jako stav, kdy setélo zastavi, vypne
a da si pauzu. Spanek Ize definovat jako pfirozeny, periodicky stav nehybnosti,
kdy si jedinec relativné neuvédomuje prostfedi a nereaguje na vnéjsi smyslové

podnéty.

1.1 Vyznam spanku

Spanek je charakterizovan nepohyblivosti, kdy dochazi k ochabnuti kosterniho
svalstva, dale vtomto stavu je oslabeno vnimani podnétl z vnéjsiho prostredi
arovnéz je oslabeno ¢&iti, a tim klesa intenzita reflexnich pohybovych déju vUéi
vnéjSim podnétlim. Dychani se ve spanku zvolfiuje, az se stava mélcim.
Frekvence tepu klesa pfiblizné na 1/10 normalni hodnoty srdeéni c&innosti.
Télesna teplota ve spanku rovnéz klesa. Vétsina organl v téle béhem spanku
svou Cinnost zpomaluje a nékteré jizcela zastavi. VSechny tyto zmény
nevystupuji soucasné, ale dochazi knim postupné. Nékdy k ochabnuti
kosterniho svalstva nemusi vlbec dojit. Bylo pozorovano, kdy k smrti vyerpany
vojensky utvar spal za pochodu. Takovy spanek ve stoje je u nékterych zvirat
a ptakll zcela normalni jev. Béhem spanku se obnovuje praceschopnost
organismu, unaveného z obdobi bdéni, pfedevsim se obnovuje praceschopnost
ustifedni nervové soustavy, a tedy to znamena nejlepsi a nejkvalitnéjsi odpocinek
pro nd$ organismus.? Dal$im dudlezitym rysem je, Ze pokud dojde ke ztraté
spanku nebo mu je zabranéno, obvykle nastdva zotavovaci spanek,
aby se ztrata kompenzovala. Zdravy spanek vyzaduje pfiméfenou délku, dobrou

kvalitu, vhodné nacasovani, pravidelnost a absenci poruch spanku.?

TWESTCOMBE, Alex, Andrew GREEN. Sleep: Multi-Professional Perspectives. [EBSCOhost]
Jessica Kingsley Publishers, 2012ISBN 9781849050623. [online]. [cit. 5.12.2022]. Dostupné

z: https://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&db=nlebk &AN=499334 &lang=cs&site=ed
s-live.

2FUCIK, Mojmir. Zéklady fysiologie spanku a lé&eni spédnkem. Praha: Statni zdravotnické
nakladatelstvi, 1954, s. 13-15.

3 AASM Sleep education. Healthy Sleep. [online]. [cit. 5.12.2022]. Dostupné

z: https://sleepeducation.org/healthy-sleep/


https://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&db=nlebk&AN=499334&lang=cs&site=ed
https://sleepeducation.org/healthy-sleep/

1.2 Funkce spanku

Dodnes se pfesné nevi, pro¢ se spi. Védci predstavili nékolik teorii, které
spoleCné mohou pomoci vysvétlit, pro¢ jedinec travi tfetinu zivota spankem.
S ohledem na vyzkumy, zda se pravdépodobng, ze zadna z téchto teorii nebude
ta nejvystiznéjsi, ale pomuze vice porozumét funkci spanku a respektovat jeji

dopad na nase zdravi.

Evoluéni teorie

Je to jedna z nejrangjSich teorii spanku, nékdy také nazyvana teorie ne€innosti
nebo adaptivni teorie. Naznacuje, ze necinnost v noci je adaptaci, ktera slouzila
funkci preziti tim, Zzeudrzovala organismy mimo nebezpecli ve chvilich,
kdy by byly obzviasté zranitelné. Tato teorie poukazuje nato, zZe zvifata, ktera
byla schopna zUstat v téchto obdobich zranitelnosti klidna a ticha, méla vyhodu
oproti ostatnim zvifatim, ktera zuUstala aktivni. Nebyla usmrcena predatory
a prostfednictvim  pfirozeného vybéru setato behavioralni  strategie

pravdépodobné vyvinula tak, ¢im je dnes spanek.*

Teorie zachovani energie

Periody aktivity a klidu u organismuU se vyvinuly jako prostfedek pro zachovani
energie. Teorie uspor energie naznacuje, ze primarni funkci spanku je snizit
poptavku a vydaje jedince po energii béhem c&asti dne nebo noci, zejména
v dobé, kdy je nejméné efektivni hledat potravu. Energeticky metabolismus
se béhem spanku vyrazné snizuje. U lidi je to az o 10 procent, ajesté vice
je to ujinych druhl. Télesna teplota i kaloricka potfeba béhem spanku klesaji
ve srovnani s bdélosti. Toto podporuje tvrzeni, Ze jednou z primarnich funkci
spanku je pomahat organismUm Setfit jejich energetické zdroje. Mnoho védcu

povazuje tuto teorii za soucast evoluéni teorie.®

4MANN, Sandi. Spanek pro kaZzdého. Pielozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,
2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 17.

5 Why Do We Sleep, Anyway? [online]. HEALTH SLEEP. [cit. 22.01.2023]. Dostupné

z: https://healthysleep.med.harvard.edu/healthy/matters/benefits-of-sleep/why-do-we-sleep
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Teorie opravy a regenerace

Spanek poskytuje télu prilezitost se opravit a omladit. Taktéz udrzuje v chodu
fyziologické a psychologické funkce. Bylo potvrzeno, ze v téle béhem spanku
dochazi krychlejS$imu déleni bunék a syntéze proteint.b Ze studii vyplyva,
ze zvifata, ktera jsou zbavena spanku, tak ztrati veSkerou imunitu a zemfou

béhem nékolika tydnu.

Dalsi omlazujici aspekty spanku jsou specifické pro mozek a kognitivni funkce.
Kdyz je jedinec vzhuru, tak neurony v mozku produkuji adenosin, coz je vedlejsi
produkt ¢&innosti bunék. A hromadéni adenosinu v mozku je povazovano
za jeden z faktord, kdy organismus vnima unavu. Tento pocit je mozné potlacit
pouzitim kofeinu, ktery blokuje pUsobeni adenosinu. Dokud je jedinec vzhlru,
adenosin se hromadi a zUstava vysoky. Béhem spanku matélo moznost

odstranit adenosin a po probuzeni se citi jedinec Cily (viz obrazek 1).”

Spanek snizuje hladinu adenosinu
(Klesajici spankovy tlak neboli Proces S)

¥ =

Proces S
[Potreba spanku)

Proces C )/ . . * i .

] ‘el " . P

Cirkadianni e fos

(Potreba bdélosti) spanek spanek
7.00 23.00 7.00 23.00 7.00

Obrazek 1: Dvojice proménnych ovlivitujicich spanek a bdélost?

SMANN, Sandi. Spanek pro kaZzdého. Prelozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,

2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 17.

"Health sleep.com: Why Do We Sleep, Anyway? [online]. [cit. 22.01.2023]. Dostupné

z: https://healthysleep.med.harvard.edu/healthy/matters/benefits-of-sleep/why-do-we-sleep
8WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,44 s.
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Teorie konsolidace informaci

Podle této teorie spanek hraje dulezitou roli pfi zpracovani informaci a paméti,
umozniuje zpracovat informace ze dne, ucit se z nich a pfipravit se z nich
na dalsi den. Z vyzkumu vyplyva, Ze Clovék se bez spanku nemlze optimalné
soustrfedit, tim se nemuUze efektivné ucit a vykonavat rGzné ukoly. Samotny
spanek se podili na konsolidaci paméti, ktera je nezbytna pro uceni se novym
informacim. Tyto informace se pak v mozku ukladaji z kratkodobé paméti
do dlouhodobé. Z vyzkumu je patrné, Ze pro konsolidace paméti jsou dulezité

v§echny faze spanku.®

1.3 Fyziologie spanku

Béhem CcCtyriadvaceti hodin se periodicky stfidaji dva zakladni funkéni stavy
organismu. Spanek a bdéni. V pribéhu téchto stavl probiha cela fada fazi
azmeén, které setykaji mozkovych, metabolickych, bunécnych, tkanovych
a organovych funkci. Témto periodickym zménam podléhaji vSechny zivé hmoty,
jsou to tzv. biologické rytmy — biorytmy. Zakladnim vné&jSim motorem téchto
biorytmu, které se stfidaji béhem Ctyfiadvaceti hodin, tzv. cirkadiannich rytmda,
je stfidani dne anoci. Avmozku senachazi vnitini motor cirkadiannich

biorytm(.10

Spanek je tedy aktivni proces a k jeho uskute¢néni je nezbytna cinnost velkého
mnozstvi mozkovych oblasti, vhodny stav organismu a optimalni vnéjsi
predpoklady. Pro spanek je charakteristické, ze je to okamzité vratny stav, ¢imz

se tak odliSuje od kématu, hibernace a estivace.!

1.3.1 Spankovy cyklus
Spanek neni homogenni, ale je proménlivy funkéni stav. Béhem néj se stfidaji
dvé zakladni faze — N-REM a REM spanek. Spanek u dospélého jedince zacdina

fazi N-REM spankem a je nasledovan REM spankem. Takto jedna perioda

® GREGORY, Alice. Nodding off: the science of sleep from cradle to grave. London: Bloomsbury
Sigma, 2018. ISBN 978-1-4729-4618-8, s. 31.

10 OREL, Miroslav a V&ra FACOVA. Clovék, jeho mozek a svét. Praha: Grada, 2009. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-2617-5, s. 99-100.

" NEVSIMALOVA, Soia a Karel SONKA. Poruchy spanku a bdéni. Treti, dopinéné

a prepracované vydani. Praha: Galén, [2020]. ISBN 978-80-7492-478-1, s. 21.
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tvofena jednou fazi N-REM spanku a jednou fazi REM spanku trva pfiblizné 90-
100 minut a nazyva se spankovy cyklus.'> Dospély jedinec mabéhem noci
obvykle Ctyfi az Sest spankovych cykll. V prubéhu noci se pomér N-REM a REM
spanku v jednotlivych spankovych cyklech rapidné méni. V prvni poloviné noci
prevlada N-REM spanek ve spankovych cyklech a REM spanku je jenom maly
podil. Az nasledné ve druhé poloviné noci se rovnovaha pifeméni, k hlubokému

spanku nedojde témér vibec a previada REM spanek (viz obrazek 2).13

Spankovy cyklus probiha v poradi N1—N2—N3/4—N2-REM, a pak zpét
k N2. Kazda faze ma pravdépodobné jinou fyziologickou funkci. Na zacatku noci
se vyskytuje vice NREM 3/4 — hluboky spanek a REM spanek roste v poslednich

dvou cyklech pred probuzenim.4

Cyklus1 , Cyklus2 , Cyklus3 |, Cyklus4 , Cyklus5

Bdélost 4

REM -

Faze NREM 1 4

Faze NREM 2 4

Faze NREM 3 a 4 -
(Pomalé
spankové viny)

L
|
|
!
1
1
1
1
1
1
1
1
|
'
1
1
T

T T T T T T -

23.00 24.00 1.00 2.00 3.00 4.00 5.00 6.00 7.00
Nocni doba

Obrazek 2: Architektura spanku’®

12 OREL, Miroslav a V&ra FACOVA. Clovék, jeho mozek a svét. Praha: Grada, 2009. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-2617-5, s. 101.

BWALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.57.

“MANN, Sandi. Spanek pro kaZzdého. Prelozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,

2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 25.

SWALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.57.
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Bdélost

Hluboky NREM spanek

REM spanek

B e at tat”

50pV|

1s

Obrazek 3: Mozkové viny béhem bdélosti a spanku’®

N-REM spanek

N-REM spanek predstavuje zhruba 75-80 % celkového noéniho spanku.
Postupné dochazi k utlumu cinnosti a metabolismu mozku, mozkové viny
se zpomaluji a zvétsuji (viz obrazek €. 3). N-REM spanek je pro mozek skuteéné
odpodinkem. NREM spanek seskladad zetfi rlznych fazi. Cim vy$si
je faze NREM spanku, tim tézsi je Clovéka probudit.'” N-REM spanek se déli

na stadia:

NREM 1 - usinani. Jde o prechod z bdéni do spanku. BEéhem tohoto kratkého
obdobi, trvajiciho nékolik minut, mize dochazet k nahlym zaskublim a trhnutim,
protoZze se ztraci svalové napéti atyto zaskuby a trhnuti mizou vést
k probuzeni. Spici jedinec stale vnima, co se kolem ného déje, a nemusi

si uvédomovat, ze spal, pokud je probuzen v této fazi. Zpomaluje se mu dychani,

'® WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.61.

17 OREL, Miroslav a Véra FACOVA. Clovék, jeho mozek a svét. Praha: Grada, 2009. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-2617-5, s. 102.
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tep se zpravidelni, klesa krevni tlak atélesna teplota. Toto stadium

je charakteristické vinami alfa. Predstavuje cca 5 % z celkového spanku. '8

NREM 2- lehky spanek. Je to obdobi lehkého spanku, nez se vstoupi
do hlubSiho spanku. Srdce a dech se zpomali, svaly se jesté vice uvolni. Spici
prestava vnimat okoli a je tézké ho vzbudit. Télesna teplota klesa a pohyby ocCi
se zastavi. Aktivita mozkovych vin se zpomaluje, ale vyznacuje se kratkymi
vybuchy elektrické aktivity. V tomto stadiu jedinec stravi vice svych opakovanych
spankovych cyklt nez v jinych fazich spanku, 45-55 % celkové doby spanku.

Mozek vysila vétsi viny (tzv. spankova vieténka).

NREM 3/4 — hluboky spanek. V tomto stadiu jiz nedochazi k pohybu jedince,
pfi némz je velmi obtizné probuzeni, apokud je probuzen, citi se Casto
dezorientovan. Zacind cca po 30 minutach od usnuti. Nékdy se toto stadium

oznacuje jako spanek s pomalymi vinami nebo delta vinami.'®

REM spanek

V REM spanku télo jedince zaziva atonii, cozje do¢asna paralyza svalu,
az na dve vyjimky: o€i a svaly, které kontroluji dychani. | kdyz jsou o€i zaviené,
je vidét, jak se pod vicky pohybuji tam a zpét pomérné rychle. Dychani se zrychli
a je nepravidelné. SrdecCni frekvence akrevni tlak se zvySi témér na uroven
bdélosti. Prvni faze REM spanku nastane asi 90 minut poté, co jedinec
usne. Jak noc pokracuje, REM etapy se prodluzuji, zejména ve druhé poloviné
noci. Zatimco prvni REM spanek muze trvat jen nékolik minut, pozdéjsi faze
mohou trvat az hodinu. V REM spanku je mnoho ¢asti mozku stejné aktivnich
jako kdykoli v bdélém stavu. REM spanek je spojovan s konsolidaci paméti,
s procesem premény nedavno naucenych zkusSenosti do dlouhodobych

vzpominek. Je také povazovan za nezbytny pro kognitivni funkce, jako je pamét’,

8 MANN, Sandi. Spanek pro kaZzdého. Pielozil Frantiek KRALIK. Brno: Extra Publishing,

2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 25.

1 GREGORY, Alice. Nodding off: the science of sleep from cradle to grave. London: Bloomsbury
Sigma, 2018. ISBN 978-1-4729-4618-8, s. 31.

19 OREL, Miroslav a V&ra FACOVA. Clovék, jeho mozek a svét. Praha: Grada, 2009. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-2617-5, s. 99-100.

19 NEVSIMALOVA, Soria a Karel SONKA. Poruchy spanku a bdéni. Treti, dopinéné

a prepracované vydani. Praha: Galén, [2020]. ISBN 978-80-7492-478-1, s. 21.

s. 47-48.
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uceni akreativita. Trvani faze REM se s pfibyvajicim vékem zkracuje,
coz zpUsobi, ze ve stadiich NREM jedinec stravi vice ¢asu. BEhem REM spanku
jsou Casto pfitomné Zzivé sny, coz se vysvétluje vyraznym narUstem mozkové
aktivity. Spici sisny obvykle pamatuje, pokud je probuzen. Vétsina svall
je paralyzovana, aby spici jedinec neprovadél, co se mu zda. Mozkova aktivita

pii REM spanku se podoba aktivité v soustifedéné bdélosti (viz obrazek 3).20

1.3.2 Rizeni spanku
Spanek CcClovéka fidi dva vnitfni biologické mechanismy: cirkadianni rytmus
a homeostaza. Tyto mechanismy spolupracuji na stfidani spanku a bdéni

(viz obrazek 4 a 5).

Silna potfeba bdélosti
(Kratka vzdalenost mezi Procesem C a Procesem S)

Proces S
(Potreba spank\v

Proces C -—»/‘ e e ‘e, .

Cirkadianni °?lf. : ‘ege 3
(Potreba bdélosti) spanek spanek
7.00 23.00 7.00 23.00 7.00

Obrazek 4: Potieba bdélosti?!

20 Ninds.nih.gov: Brain Basics: Understanding Sleep. [online]. [cit. 22.01.2023]. Dostupné

z: https://www.ninds.nih.gov/health-information/public-education/brain-basics/brain-basics-
understanding-sleep

2TWALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
PFeloZil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.45.
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Nejsilnéjsi potfeba spanku
(Nejvétii vzdalenost mezi Procesem C a Procesem S)

Proces S
(Potfeba spe’mk;}\i

Proces C )'/ .Y * .| *

P H -
Cirkadidnni Zpee’ A
(Potreba bdélosti) spanek spdanek
7.00 23.00 T7.00 23.00 7.00

Obrazek 5: Potifeba spanku?2
Cirkadianni rytmy fidi Sirokou $kalu funkci od dennich vykyvl bdélosti
az po télesnou teplotu, metabolismus a uvolhiovani hormonl. Kontroluji
naCasovani spanku a zpusobuji, Ze Clovék je v noci ospaly a ma tendenci
se rano probudit bez budiku. Biologické hodiny lidského téla jsou zalozeny
na zhruba 24hodinové periodé (dne) a ovladaji vétSinu cirkadiannich rytmu.
Cirkadianni rytmy se synchronizuji s podnéty (svétlo, teplota), které signalizuji

denni dobu, ale pokracuiji i pfi absenci téchto podnéta.23

Homeostaza spanku a bdéni sleduje potfebu spanku u ¢lovéka. Homeostaticky
parametr pfipomina télu, aby po uréité dobé spalo, a reguluje intenzitu spanku.
Tento parametr sili kazdou hodinu, kdy je ¢lovék vzhlru, a zpusobuje,

ze po obdobi nedostatku spanku spi déle a hloubégji.

Mezi faktory, které ovlivhuji potfeby spanku a bdéni, jsou zdravotni potize, 1éky,
stres, spankové prostiedi aito, co Clovek ji a pije. Pravdépodobné nejvétsi vliv
ma svétlo. Specialni buriky v sitnici o€i zpracovavaji svétlo a fikaji mozku,
zda je den nebo noc, atim se muze posunout nebo oddalit cyklus spanku

abdéni. Vystaveni sesvetlu muze =ztizit usinani anavrat ke spanku

2WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktual. vydani. Prelozil Filip
DRLIK. Brno: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-1, s. 45.

23 What is Sleep?.[online]. [cit. 22.01.2023]. Dostupné z: https://thesleepdoctor-
com.translate.goog/how-sleep-works/what-is

sleep/?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=cs& x_tr_hl=cs&_x_tr_pto=sc
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po probuzeni.?* Poruchy cirkadiannino rytmu se stavaji castéjs$im vzhledem
k nepravidelnosti zivota lidi v modernich spoleCnostech, vzhledem ke snizeni
expozici lidi intenzivnimu svétlu v denni dobé a vzrlstajici expozici zdrojim
svétla mimo svétlou &ast dne. Pracovnici noéni smény maji Casto problémy
usnout, kdyz jdou spat, ataké maji potize zUstat vzhdru v préaci, protoze
je naruSen jejich pfirozeny cirkadianni rytmus acyklus spanku a bdéni.
V pfipadé pasmové nemoci se cirkadianni rytmy stavaji nesynchronizovanymi
s denni dobou, kdy lidé Iétaji do jiného ¢asového pasma, coz zpUsobuje
nesoulad mezi jejich vnitinimi hodinami a skute¢nymi hodinami. | kdyz je noc,

tak vnitfni biologické hodiny ¢lovéka tvrdi, ze je den, a proto je tézké spat.2s

Desynchronizace cirkadiannich rytm

Od pracovnikll pracujicich nanoéni sméné se ocekava, ze budou bdéli,
a ze budou spat ve dne. Clovék malokdy spi pfes den tak dlouho jako v noci.
Denni spanek je zpravidla o jeden a pul az dvé hodiny krat$i nez spanek v noci.
Nejvice tim trpi REM spanek. Ve spole€nosti se predpoklada, ze vsichni spi
v noci, atedy prfes den je nejvice aktivit a hluku, coz lidem po nocni sméné
komplikuje spanek. Lidé pracujici na smény bojuji s nedostatkem energie
a pozornosti  vyplyvajici  z cirkadiannich  rytm0, aleis nevyspanim  kvdli
nekvalitnimu spanku pfes den. Aby se disledky prace nasmény snizily,
je vhodné, aby zaméstnavatelé upravili rozdéleni smén s ohledem na pocet noci
jdouci po sobé. Z pohledu cirkadidnni desynchronizace je nejlepsi, kdyz nocni
smény jsou dlouhodobé, nejméné Ctyfi az Sest tydnl. Bé&hem tohoto ¢asu
se biologické rytmy pfizpUusobi a jedinec ma dostatek ¢asu si zvyknout na novy
rezim, nezse bude zpét adaptovat na denni rezim. Obecné télo Ccloveka
potfebuje pfiblizné deset dni pro pfizplsobeni se no¢nim sménam. Nejlepsi
by bylo, kdyby tito pracovnici pracovali jenom no€ni smény, nemuseli by si
zvykat zpét na bézny rezim, ale socialni a emocialni dusledky by byly daleko

Vv

nemusel adaptovat. Za nejhorsi se povazuje, kdyz se pracuje Ctyfi az sedm noci

24 NINDS Lab Websites. Brain Basics: Understanding Sleep. [online]. [cit. 22.01.2023]. Dostupné
z: https://research.ninds.nih.gov/researchers/ninds-lab-websites

25 MANN, Sandi. Spanek pro kazdého. Prelozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,

2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 33.
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za sebou, atovede ktrvalé desynchronizaci jedince, ktery se nema moznost
pfizpUsobit ani denni, ani noéni bdélosti. Stejnym druhem desynchronizace
mohou trpét lidé s chronickymi spankovymi problémy, kdyz sinarusi svuj
pfirozeny rytmus spanim pres den, aby dohnali svUj spankovy deficit. Zacit opét
spat spravné, bude pravdépodobné vyzadovat ur€ity €as, nez sitélo Cloveéka

opét zvykne.?®

26 MANN, Sandi. Spanek pro kazdého. Pielozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,
2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 33.
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2 Spankova deprivace

Spankova deprivace je stav, ktery nastava, pokud se jedinec dostatecné

nevyspi. Termin deprivace spanku se nevztahuje jenom na potfebné mnozstvi

spanku, které se pohybuje od sedmi do deviti hodin spanku v noci u dospélych.

Ve spankové mediciné je deprivace spanku definovana na zakladé doby spanku,

tj. celkového casu, ktery jedinec stravi spanim. Ve skutecnosti je to otazka,

jak je jedinec odpocaty, vice nez jen o tom, kolik hodin spi. Napriklad osoba,

ktera spi celkem osm hodin, ale Casto se probouzi a ma pferusovany spanek,

muze trpét nedostatkem spanku, ikdyz technicky doba spanku odpovida

doporu¢enému mnozstvi.

Termin deprivace spanku je Sirsi pojem a muze k nému dojit:

Z nedostatku délky spanku;

Spanek probiha ve Spatnou denni dobu;

Spanek je nekvalitni, jedinec neprojde rdznymi typy spanku, které télo
potrebuje;

Jedinec ma poruchu spanku, ktera brani v dostateCném spanku nebo

zpUsobuje nekvalitni spanek.2”

Spankova deprivace prokazatelné vede k mnoha problémim, které Ize rozdélit

na:

Akutni (lehéi) spankova deprivace vede ke ztraté bdélosti, pozornosti
v pribéhu dne (velké riziko pfifizeni a na vykon narocnych povolani).
Tyka se kratkého obdobi, obvykle nékolika dnd nebo méné,
kdy ma jedinec zkracenou dobu spanku;

Chronicka spankova deprivace, ktera vede az k nespavosti, k naruseni
spankového rytmu, kdy jedinec Spatné usina a Casto se budi. Znama také
jako syndrom nedostatku spanku, nedostatek spanku trva tfi mésice nebo

déle;

27Sleep deprivation and deficiency: What Are Sleep Deprivation and Deficiency? [online].
[cit. 24.01.2023]. Dostupné z: Sleep Deprivation and Deficiency
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* Nelééena chronicka spankova deprivace vede kriznym zavaznym
zdravotnim problémuUm (oslabena imunita, kardiovaskularni onemocnéni,
endokrinni a metabolické poruchy, gastrointestinalni poruchy, rakovina
prsu a rakovina prostaty);

» Tézka spankova deprivace — muze dojit k halucinacim, stavim paranoie

az k celkovému selhani organismu.2®

2.1 Akutni spankova deprivace

Po akutni spankové deprivaci se béhem dalSich noci nahrazuje chybégjici
hluboky NREM spanek (stadium N3) a asi polovina REM spanku zpravidla
prodlouzenim spanku, nebo se potlaCi stadia povrchniho spanku NREM.
Pfi uplné spankové deprivaci klesa vykonnost jedince, je zde vice rychlosti
na ukor presnosti. Také klesa schopnost konstrukéniho mys$leni, prostorové
a slovni paméti a schopnosti se ucit. Snizuje se odolnost vuci stresu a zaroven
se zvySuje emocionalni reakce jedince na stresové podnéty. Koncentrace prudce
klesa, a to v zavislosti na intenzité a délce trvani nedostatku spanku srovnatelné
s hladinou alkoholu 0,6-1 promile. Nékteré prvky snizené psychomotorické
vykonnosti je mozné kompenzovat vyS$Si motivaci, pokud spankova deprivace
je kratsi nez 24 hodin. PFi spankové deprivaci je pfitomna v rlzné mife spankova
opilost, coz je stav, kdy je snizena kognitivni a senzoricko-motoricka vykonnost
a mUze mit rlznou zavaznost. Pokud je spanek nekraceny, tak pfichazi obvykle
po probuzeni z hlubokého NREM spanku. Rekonvalescence psychomotorické
vykonnosti po spankové deprivaci, ktera trvala 24 hodin, vyzaduje jednu noc
prolongovaného spanku. Pokud spankova deprivace trva dvé noci, tak postizeny
jedinec seteprve po péti dnech s prodlouzenym spankem priblizi ke své
standardni psychomotorické vykonnosti. A jedna noc spankové deprivace
se zpravidla nahrazuje vice nezpéti nocemi s neprodlouzenym nocnim
spankem. Snaseni spankové deprivace je zcela individualni a je pravdépodobné
ovlivnéno stavem nespiciho jedince a trvanim predchoziho spanku. Opakovani

spankové deprivace je také individudlni, coz je dano existenci faktort, které

28 \lyspise.cz.Spankova deprivace vas miZe i zabit aneb Jak dlouho vydrZi ¢lovék nespat?
[online]. [cit. 25.01.2023]. Dostupné z: https://www.vyspise.cz/
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uréuji odolnost k nedostatku spanku.?® Pokud jedinec zlstane celou noc a den
vzhiru akdyz se pfiblizi noc, zahdjeni spankové deprivace, adenosinova
potfeba spanku se postupné zvedne abéhem noci se nijak nesnizi, nebot
spanek vlbec nenastane. Jestlize se zabrani v odbourani adenosinu (spanku),
mozek se sam potieby spanku nikdy nezbavi a hladina adenosinu neustéale bude

stoupat (viz obrazek 6).

Neprekonatelna potreba spanku

Slaba potreba spanku

Silna potfeba spanku

Proces S
(Potfeba spanku)

(B L *e e [ ]
- *e .' o.
. .
Proces C A ‘e, V.o° T
Cirkadianni Lot : —
(Potfeba bdélosti) bdélost bdélost spdnek
T7.00 23.00 7.00 23.00 7.00

Obrazek 6: Vykyvy spankové deprivace3?
Ackoli se bude jedinec citit béhem noci ¢im dal ospalejSi ajeho pozornost
zhruba kolem paté a Sesté hodiny bude na nejnizsim bodé, tak pak tzv. chyti
druhy dech. Pravé nastoupi Ctyfiadvacetihodinovy cirkadianni rytmus, ktery
pak pokracuje dal jako obvykle podle toho, jaka je pravé denni doba. Tento stav
zpUsobuje kombinace vysoké adenosinové potfeby spanku a cirkadianniho
rytmu, ktery dosahl nejnizsiho bodu (viz obrazek 6). Znazornéna svisla
vzdalenost mezi dvéma kfivkami je ve tfi hodiny rano velika — prvni svisla Sipka,

sv v

vyvola pfekonani rostouci urovné adenosinové potreby spanku. Kolem jedenacté

29RABOCH, Jifi. DuSevni zdravi a Zivotni styl: psychiatrie Zivotnim stylem. Praha: Mlada fronta,
2019. Edice postgradudlni mediciny. ISBN 978-80-204-5501-7, s. 189-190.

SOWALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1, s.47.
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hodiny dopoledne pak cirkadianni rytmus dosahne nejvyssiho bodu a svisla
vzdalenost mezi kfivkami (viz obrazek 6) se postupné snizi. V jedenact hodin
dopoledne se jedinec bude citit daleko méné ospaly nezli ve tfi hodiny rano,
i kdyz bude vzhuru jesté neéjakou dobu. Tzv. druhy dech jedinci dlouho nevydrzi
a az se priblizi vecer, tak cirkadianni rytmus zacne klesat a stale se zvysujici
hladina adenosinu vice znasobi potiebu spanku a ke konci odpoledne a zacatku
veCera prozatimni posileni bdélosti pomine. Jedince pak zasahne neskonale
silnd adenosinova potrfeba spanku (viz obrazek 6) a pokud se jedinec nepozije
kofeinem nebo jinou obdobnou latkou, tak ho spanek prfemuze. Kdyz
se po spanku dostavi rano, tak urité mnozstvi adenosinu z pfedesiého dne
u jedince pretrva jako spankovy dluh, ktery si pak nese cely nasledujici den.
Tento spankovy dluh se bude u jedince zvysovat, pokud se s nim nevyporada.
Dluh se prelije do dalSiho spankového cyklu, pak do dalSiho az se stane
dlouhotrvajicim stavem, stavem chronické spankové deprivace. Tento stav
nakonec vede Kk pocitu chronické unavy a projevi se mnoha psychickymi

a fyzickymi problémy.3!

2.1.1 Casova osa akutni spankové deprivace
Obecné existuje pét fazi nedostatku spanku. Etapy se obvykle déli
na 12hodinové nebo 24hodinové pfirtstky. Priznaky nedostatku spanku

se obvykle zhorsuji, ¢&im déle jedinec zUstava vzharu.

Faze €. 1: Po 24 hodinach

JebéZzné nespat 24 hodin. Nezpusobi tovelké zdravotni problémy,
ale da se oCekavat, ze se jedinec bude citit unaveny a tzv. ,mimo*. Podle Centra
pro kontrolu a prevenci nemoci v USA je 24hodinova spankova deprivace stejna
jako koncentrace alkoholu v krvi 0,10 procenta. Zustat vzhiru 24 hodin mUze

zpUsobit priznaky jako:

» Ospalost;

»  Podrazdénost;

3TWALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.47-49.
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= Hnév;

»  ZvySené riziko stresu;
» Snizena bdélost;

»  Zhor$ena koncentrace;
=  Mozkova mlha;

» Unava;

= Tres;

= Snizena koordinace;

= ZvySené riziko chyb nebo nehod;
*» Touha po jidle;

=  Opuchlé oci;

» Tmavé kruhy pod o€ima.

Faze 2: Po 36 hodinach

Po 36 hodinach se pfiznaky zintenzivni. Jedinec bude mit nepfekonatelné
nutkani spat. V této fazi se mize vyskytnout jiz mikrospanek_nebo kratké obdobi
spanku, aniz by sito jedinec sam uvédomoval. Mikrospanek obvykle trva
az 30 sekund. Rlzné ¢asti mozku v této fazi Spatné spolu komunikuji a nasledné

se vazneé zhorsuji kognitivni funkce a zplsobuje pfiznaky jako:

=  ZhorSena pamét;

»  Potize s uéenim se novym informacim;

= Zmény v chovani;

»  ZhorSené rozhodovani;

» Potize se zpracovanim socialnich podnétu;
=  Pomala reakéni doba;

= ZvySené chyby;

= Zvys$ena chut k jidlu;

» Zhor$ena imunitni funkce;

=  Extrémni Unava.

Faze 3: Po 48 hodinach

Chybéjici spanek po dobu 48 hodin je znam jako extrémni nedostatek spanku.

v v v

V tuto chvili je jesté tézsi zUstat vzharu. Je pravdépodobnéjsi, Ze jedinec bude
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mit mikrospanek, a mozna dokonce zacne mit i halucinace. K tomu dochazi,

kdyz vidi, slySi nebo citi véci, které tam ve skute¢nosti nejsou.
Mezi dalSi mozné ucinky patfi:

* Depersonalizace;

= Uzkost;

» ZvySena uroven stresu;
= ZvySena podrazdénost;

=  Extrémni Unava.

Faze 4: Po 72 hodin
Po tfech dnech ztraty spanku se u jedince nutkani spat snizi. Mdze pocitovat

Castéjsi a delSi mikrospanek. Nedostatkem spanku se u jedince vyrazné zhorsi

vvvvvv

= Jluze;
*  Bludy;
* Neusporadané mysleni;

* Depersonalizace.

Faze 5: Po 96 hodin a vice

Po 4 dnech bude jedinec vnimat realitu silné zkreslené a touha po spanku bude
u néj nesnesitelna. Pokud jedinec neni schopen interpretovat realitu,
jde jiz o psychozu spankové deprivace. Psych6za z nedostatku spanku obvykle

zmizi, jakmile se jedinec dostate¢né vyspi.

Z nedostatku spanku je mozné se zotavit vétsim spankem. Muze to trvat dny
nebo tydny, nez se jedinec zotavi ztakového nedostatku spanku. Pouha

1 hodina ztraty spanku vyZzaduje 4 dny na zotaveni.®?

2.2 Chronicka spankova deprivace
Je to nedostateény spanek nebo jde o dlouné obdobi nespavosti. Chronicka

spankova deprivace se muze liSit pfipad od pfipadu a nékdy muze jit o velmi

32Healthline.com. The 5 Stages of Sleep Deprivation. [online]. [cit. 25.01.2023]. Dostupné
z: https://www.healthline.com/health/sleep-deprivation/sleep-deprivation-stages
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zavazny zdravotni problém. RozliSuje se naprimarni a sekundarni, bud
je nespavost problémem samotnym, nebo je zplUsobena jinym problémem
zdravotniho charakteru.®® Nasledky chronického nedostatku spanku mohou byt

znicujici.

2.2.1 Chronicka spankova deprivace a zdravotni rizika

WHO oznaCila nedostatek spanku za jedno z nejvétSich zdravotnich rizik
21. stoleti. Nejen fyzicka onemocnéni se tak mohou vyskytnout, ale také
emocionalni a dusevni zdravi muze byt poskozeno, pokud nespavost nebo pfilis
kratké obdobi spanku trva déle. Kromé toho pretrvavajici problémy se spankem
zhorSuji pfiznaky mnoha jiz existujicich onemocnéni nebo vedou ktomu,
ze akutni pfiznaky se stavaji chronickymi. Vzhledem kmnoha moznym
nepfiznivym zdravotnim u¢inkim nedostateéného spanku neni divu, Ze Spatny
spanek je spojen s nizsi primérnou délkou zivota. Nasledky Spatného spanku
jsou mnohem vétsi, nez si mnoho lidi mysli a mohou mit hluboké dusledky
pro naSe dlouhodobé zdravi. Vyzkum odhalil, ze lidé, ktefi soustavné
nedostatecné spi, jsou vystaveni zvySenému riziku chronickych onemocnéni.
Nedostatek spanku dlouhodobé podporuje vznik zavaznych kardiovaskularnich
onemocnéni, jako je vysoky krevni tlak, srdeéni selhani, srde¢ni infarkt nebo
mrtvice. LéCba spanku muze byt dulezitym krokem v prevenci fady chronickych

zdravotnich potizi.3*

Kardiovaskularni onemocnéni

V mnoha studiich bylo zjisténo, ze kratSi spanek je spojen s vice nez 45%
narUstem rizika vzniku fatalnich a nefatalnich infarktovych onemocnéni srdce.
Spanek pod 7 hodin $kodi dychani, srdci a krevnimu obéhu. Podle vysledk
britské observacni studie, ktera byla provadéna po dobu 10 let, maji lidé
s problémy se spankem nebo pfedCasnym probuzenim vyznamné zvySené riziko

vzniku zavazného kardiovaskularnino onemocnéni. Jako referenéni hodnotu

33 Zdraverady.cz: Chronicka spankova deprivace: Jaké jsou jeji pri¢iny a jak ji IéCit? [online].

[cit. 26.01.2023]. Dostupné z: https://zdraverady.cz/chronicka-spankova-deprivace-jake-jsou-jeji-
priciny-a-jak-ji-lecit/

34 Diese 22 Erkrankungen kénnen Folgen von Schlafmangel sein. [online]. [cit. 24.01.2023].
Dostupné z:https://seven-sundays.shop/blogs/gute-nacht/schlafmangel-erkrankungen
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pro optimalni dobu spanku si védci vzali sedm hodin. Zjistili, Ze jedinci mladsi
65 let, ktefi spali 5 hodin nebo méné kazdou noc, méli béhem studie zvysené
riziko umrti. Jiz dvé noci s nedostate€nym spankem, at uz propracované nebo
oslavované, negativné ovlivhuji zdravotni stav. Riziko kardiovaskularnich
onemocnéni se zvysuje, elasticita cév klesa, takze je narusena funkce krevnich
cév vyrovnavajici krevni tlak. Dychani vyvolava pfiznaky tzv. spankové apnoe,
tedy vysazeni dechu v noci. To zase pfispiva ke vzniku srde¢niho selhani. Pét
hodin spanku je malo. Kdo ve stfednim veéku usetfi na spanku, mize to pozdéji
zaplatit infarktem a mrtvici. Dal$i studie totiz ukazuje, ze muzi stfedniho véku,
ktefi spi jenpét hodin nebo méné zanoc, maji dvakrat vysSi riziko,
ze v nasledujicich 20 letech utrpi zavaznou kardiovaskularni pfihodu. Ti, ktefi spi
sedm azosm hodin, jsou mnohem méné nemocni.®> Norska studie
s 54 000 ucastniky ukazala souvislost mezi nedostatkem spanku a slabym
srdcem. Ti, ktefi méli kazdou noc problémy se spankem nebo alespon jednou
tydné hlasili neklidny spanek, u nich bylo zjisténo, ze v obdobi jedenacti let
vykazovali tfikrat az Ctyfikrat castéji srdeCni selhani, nezavisle na jinych
kardiovaskularnich  rizikovych faktorech, jako je napf. koufeni. Jednim
z moznych vysvétleni je, Ze zvySena sekrece stresovych hormonl ovliviiuje
funkci srdce, zejména jeho vykon. Nedostatek spanku je tedy vyznamnym,
ale Casto podcenovanym stresovym faktorem, ktery postihuje mnoho lidi.
Poskozuje zdravi srdce ataké zvySuje krevni tlak. Castym problémem
pfi poruchach spanku je nedostatek poklesu krevniho tlaku v noci, tzv. non-
dipping. Snizeny nebo chybégjici nocni dipping je doprovazen zvysenou
pravdépodobnosti kardiovaskularnich onemocnéni, jako je ischemicka choroba
srdecni, protoze nedostatek spanku uvadi sympaticky nervovy systém
do pohotovosti, atim zvySuje vylucovani stresovych hormonl a zanétlivych
mediatorl. To vede k naruseni metabolismu cukru v krvi a podpofe zrychlené

kalcifikaci cév.36

35Diese 22 Erkrankungen kénnen Folgen von Schlafmangel sein. [online]. [cit. 24.01.2023].
Dostupnost z: https://seven-sundays.shop/blogs/gute-nacht/schlafmangel-erkrankungen
36Schlafmangel und schlafstérung: Unterschétzte ausldser fir herz-kreislauf-erkrankungen.
[online]. [cit. 24.01.2023]. Dostupné z: https://www.kardiologe-bayreuth.de/schlafmangel-
schlafstoerung-ausloeser-fuer-herz-kreislauf-erkrankungen/
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Metabolismus (Obezita a diabetes)

Nékolik studii upozornilo na spojitost mezi nedostateénym spankem a pfiristkem
hmotnosti. Ukazalo se, ze u lidi, ktefi obvykle spi méné nez Sest hodin za noc,
je mnohem vy$Si pravdépodobnost, Ze budou mit vyssi nez priamérny index
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Obrazek 7: Ubytek spanku a obezita3”
Nedostatek spanku je nyni vniman jako potencialni rizikovy faktor obezity spolu
se dvéema nejCastéji identifikovanymi rizikovymi faktory: nedostatkem pohybu
a prejidanim se. Béhem spanku nase télo vylu€uje hormony, které pomahaji
kontrolovat chut kjidlu, energeticky metabolismus a zpracovani glukdzy.
Nedostatek spanku narusuje rovnovahu téchto a dalSich hormon(. Napfiklad
$patny spanek vede ke zvy$eni produkce stresového hormonu kortizolu. Spatny
spanek je také spojen se zvySenim sekrece inzulinu po jidle. Vy$Si hladiny
inzulinu jsou spojeny s pfiristkem hmotnosti, coz je rizikovy faktor diabetu.
Nedostate€ny spanek je také spojen s niz§i hladinou hormonu leptin (hormon

sytosti), ktery upozorfiuje mozek, ze madostatek potravy, ataké s vyssi

$"WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1.s.208.
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hladinou biochemické latky ghrelinu (hormon hladu), ktera stimuluje chut’ k jidlu.
V dusledku toho muze Spatny spanek vyustit v touhu po jidle i poté, co jedinec
sladkosti, které uspokojuji touhu po rychlém posileni energie. Nedostatek
spanku navic muze jedince prili§ unavit nato, abytyto kalorie navic spalil
cviCenim. Z vyzkumu vyplyva, Ze nedostateény spanek muze vést k diabetu
2. typu tim, Ze ovlivhuje zpusob, jakym télo zpracovava glukézu (sacharid),
kterou bunky pouzivaji jako palivo. Jedna studie kratkodobého omezeni spanku
zjistila, Ze skupina zdravych jedincu, kterym se zkratil spanek z 8 na 4 hodiny
za noc, zpracovavali glukézu pomaleji, nez kdyz jim bylo dovoleno spat 12 hodin.
Mnohé epidemiologické studie také odhalily, ze jedinci, ktefi obvykle spali méné

nez pét hodin za noc, maji znacné zvys$ené riziko vzniku nebo rozvoje diabetu.38

Imunitni systém

Chronicka spankova deprivace oslabuje imunitni systém a kvuli tomu muze byt
jedinec nachylngjsi k rymé ¢i jinym infekénim onemocnénim a jejich 1écba mize
trvat podstatné déle. Té€lo béhem spanku produkuje obranné latky, které bojuji
s bakteriemi a viry. Pokud jedinec trpi trvalym nedostatkem spanku, imunitni
systém je oslabeny. Protoze kvuli Spatné kvalité spanku klesa pocet protilatek,
tak viry nebo bakterie mohou snadnéji pronikat dotéla pres sliznice.
Tim se jedinec stava nachylnéjsi k infekcim, jako je chfipka nebo nachlazeni
s rymou, kaslem nebo bolesti v krku. Naopak pokud jedinec dostatecné a dobre
spi, vytvofi se v jeho téle velké mnozstvi protilatek, a pak je imunitni systém
dobre vyzbrojen proti nepratelim. Kromé toho Spatny spanek také vede k horsi
imunitni paméti. Pokud jedinec dostate¢né nespi, jeho imunitni systém si méné
dobfe pamatuje prozivané infekce, a proto muze jeho organismus pii opétovném
kontaktu také méné dobfe reagovat na zarodky. Podle vyzkumu ma Clovék
s chronickym nedostatkem spanku (méné nez 5 hodin spanku) 45% riziko
chiipky pfi kontaktu s chfipkovym virem. U lidi, ktefi spi déle nez 7 hodin, je toto

riziko pfiblizné 20 %.

38 Healthy sleep. Sleep and disease risk. [online]. [cit. 28.01.2023]. Dostupné
z: https://healthysleep.med.harvard.edu/healthy/matters/consequences/sleep-and-disease-risk
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Pokud je imunitni systém jedince oslaben nedostatkem spanku, muize dojit
ke zhorseni pfiznakl u vSech onemocnéni spojenych s imunitnim systémem.
To plati pro alergie a astma, stejné jako pro autoimunitni onemocnéni nebo

herpes.3°

Je pfirozené, e lidé chodi spat, kdyz jsou nemocni. Unavu zpusobuji i latky
produkované imunitnim systémem, které pomahaji v boji proti infekci. Jedna
teorie naznacuje, ze imunitni systém vyvinul tzv. faktory vyvolavajici ospalost",
aby necinnost a spanek poskytly organismu vyhodu, kdy ti, ktefi spali vice, kdyz
Celili infekci, byli schopni s touto infekci bojovat Iépe nez ti, ktefi spali méné.
Z vyzkumu na zvifatech vyplyva, ze zvirata, ktera po experimentalnim napadeni

mikrobidlni infekci ziskaji hlubsi spanek, maji vétsi $anci na preziti.+°

Poruchy chovani

Jedina bezesna noc muze zpuUsobit, ze lidé budou nasledujici den podrazdéni
a naladovi. Chronicky nedostatek spanku muze vést k dlouhodobym porucham
nalady. Chronické problémy se spankem také koreluji s depresi, uzkosti
a dusevni Uzkosti. V jedné studii se jedinci, ktefi spali ¢tyfi a pul hodiny za noc,
citili vice vystresovani, smutni, rozzlobeni a psychicky vycerpani. V jiné studii
jedinci, ktefi spali Ctyfi hodiny za noc, vykazovali klesajici uroven optimismu
a spoleCenskosti. VSechny tyto pfiznaky se dramaticky zlepSily, kdyz se jedinci

vratili k normalnimu spankovému rozvrhu.*!

Jedinci, ktefi trpi nedostatkem spanku a spi méné nez 8 hodin, maji také Casté
uzkostné poruchy. Jako pfi€inu védci uvadeji, ze negativni myslenky a dojmy
ze dne nejsou dostateCné zpracovany nedostatkem spanku, a proto jsou v téle
pfitomny déle. Kvlli nedostatku spanku se vice drzi negativnich mysSlenek.
To jedince cCini nachylnéjSimi k uzkostnym porucham, které casto nasledu;ji

po neustalych negativnich myslenkach. Naproti tomu dostateény spanek vede

39 Schlafmangel und schlafstorung: Unterschétzte ausldser fiir herz-kreislauf-erkrankungen.
[online]. [cit. 28.01.2023]. Dostupné z: https://www.kardiologe-bayreuth.de/schlafmangel-
schlafstoerung-ausloeser-fuer-herz-kreislauf-erkrankungen/

40 Healthy sleep. Sleep and disease risk. [online]. [cit. 28.01.2023]. Dostupné

z: https://healthysleep.med.harvard.edu/healthy/matters/consequences/sleep-and-disease-risk
4T MANN, Sandi. Spédnek pro kazdého. Prelozil FrantiSek KRALIK. Brno: Extra Publishing,
2021. Jak na to (Extra Publishing). ISBN 978-80-7525-416-0, s. 19.
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k jakési harmonizaci mysli. Proces zpracovani negativnich zazitkl, myslenek
nebo pocitt mulaze byt dokonCen, cozusnadnuje uvolnéni a snizuje
pravdépodobnost uzkostnych poruch. V experimentech s dobrovolniky bylo
zjisténo, ze jiz po jedné az nékolika nocich deprivace spanku se objevuji zmeény
osobnosti. Humorni a vyrovnani jedinci pak kromé ztraty humoru vykazovali
zvy$enou podrazdénost a nachylnost kvykyvim nalady. Jejich osobnost
se zaCala ménit pod spankovym deficitem. Stali se nespolupracujicimi,
nepratelskymi  a agresivnéj§imi  pfijednani s ostatnimi. Dulvodem je to,
ze pfi nedostatku spanku jsou mozkové oblasti, které jsou zodpovédné za nase

emoce, vice aktivni.*2

2.3 Spankova deprivace a mentalni vykonnost

Nejstars$i vedecké dikazy o souvislosti mezi spankem a vykonem se datuji
na pocatek 30. let, kdy byl objeven denni vzorec v rychlosti a presnosti
kognitivnich vykonU. Zjistilo se, Zeiu dobfe odpoc¢atych jedincl dochazi
k poklesu urovné individualniho vykonu, ke kterému dochazi brzy rano a znovu
pozdé v noci. Prvotnim uc€inkem nedostatku spanku je ospalost. V kazdodennim
zivoté ospalost jedinec proziva jako celkovou unavu a jako nedostatek motivace.
Pfi ospalosti dochazi ke znatelnym zménam mozkové aktivity, které odpovidaji
nizS§imu stupni bdélosti a obecnému sklonu ke spanku. Jakékoli obdobi neustalé
bdélosti presahujici typickych priblizné 16 hodin obecné povede ktémto
méfitelnym zménam.*® Vyzkum ukazal, Ze po 22 hodinach bez spanku
ma Clovék podobnou schopnost reagovat jako ten, kdo ma hladinu alkoholu
v krvi 1,0 promile. Nedostatek spanku vede ke snizené duSevni vykonnosti
a zvySené denni unaveé s denni ospalosti. Snizena schopnost reagovat a Spatna
koncentrace zvySuje pravdépodobnost, Ze kvlli nedostatku spanku zpUsobi
jedinec dopravni nehodu nebo se zrani — napfiklad pfi praci vdomacnosti nebo

v praci.**

42 Diese 22 Erkrankungen kénnen Folgen von Schlafmangel sein. . [online]. [cit. 28.01.2023].
Dostupnost z:https://seven-sundays.shop/blogs/gute-nacht/schlafmangel-erkrankungen

43 Healthy sleep. Sleep, Performance, and Public Safety. [online]. [cit. 24.01.2023]. Dostupné
z: https://healthysleep.med.harvard.edu/healthy/matters/consequences/sleep-and-disease-risk
44 Diese 22 Erkrankungen kénnen Folgen von Schlafmangel sein. . [online]. [cit. 28.01.2023].
Dostupnost z: https://seven-sundays.shop/blogs/gute-nacht/schlafmangel-erkrankungen
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Ospala jizda, ktera je doprovazena zpomalenym reakénim casem a rizikem
mikrospanku, mlize byt Zivotu ohrozujici. Unava ovliviiuje schopnost jedince
soustfedit se, stejné jako alkohol. Ten, kdo sedi zavolantem 17 hodin
bez spanku, reaguje jako nékdo s 0,5 promile alkoholu v krvi a 22 hodin
bez spanku je stejné jako 1,0 promile alkoholu v krvi. V celoevropské studii
s uCastniky silni€niho provozu, ktefi byli uCastniky nehody, uvedlo 42 %
respondentl, ze se v noci pfed nehodou Spatné vyspali. 34 procent uvedlo,
ze jsou Spatni spaci. Nedostatek spanku a unava jsou cCastéjsSimi pri€inami

nehod nez alkohol (viz obrazek 8).4°
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Obrazek 8: Ubytek spanku a autonehody4
Studie zameéfena na ospalost dosla k poznatkim, Ze spankova deprivace
ve v§ech ruzné nadavkovanych mnozstvich zpusobila jedincim jednak pomalejsi
reakéni dobu, ale zaroven se projevil dalSi a charakteristi¢téjsi jev ospalosti,
tzv. mikrospanek, kdy jedinci v nékterych chvilich nereagovali vUbec.
Pfi porovnavani poctu mikrospankd den za dnem se doslo k dal$imu poznatku,
Ze u jedincl po prvé probdélé noci se zvySily mikrospanky o 400 % a tento stav

......

poznatkem bylo, kdy 10 dni po pravidelnych 6 hodinach spanku za noc stacilo

45 Miidigkeit am Steuer:Tédlicher Schlafmangel. [online]. [cit. 28.01.2023]. Dostupné z:
https://www.aerztezeitung.de/Medizin/Toedlicher-Schlafmangel-240956.html

48 WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1,s.165.
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k navozeni  stavu  odpovidajicimu  stavu 24 hodinam bez spanku,
coz je pro vétsSinu jedinci povédomy stav. V této studii bylo dale zjisténo,
ze jedinci méli tendenci podcenovat miru vlastnihno omezeni a nedokazali
predikovat, jak je jejich vykon Spatny. Pfichronické spankové deprivaci, ktera
trva mésice nebo iroky, sijedinec v podstaté zvykne na svlj zhor§eny vykon,
nizSi ostrazitost a pokleslou uroven energie. Stabilni vyCerpani se stane

jedincovou normou a postupné se zac¢ne projevovat i Spatny zdravotni stav.4’

Kromé& pocitu ospalosti azmén mozkové aktivity, které doprovazeji noc
bez spanku, se znatelné méni i dalSi méritka vykonnosti. Koncentrace, pracovni
pamét, matematicka kapacita alogické uvazovani jsou to vSechny aspekty
kognitivnich funkci ohrozené nedostatkem spanku. Ne vSechny tyto funkce
ovladaji stejné oblasti mozku, a ani nejsou ovlivnény nedostatkem spanku
ve stejné mife. Napfiklad oblast mozku znama jako prefrontalni kiara (PFC)
je zodpovédna za mnoho kognitivnich funkci vyS8Si urovné a je obzvlasté
zranitelnd nedostatkem spanku. V diUsledku toho lidé, ktefi maji nedostatek
spanku, zacnou vykazovat deficity v mnoha ukolech, které vyzaduji logické
uvazovani nebo slozité mysleni. Spanek je dlulezity také pfi prevadeni informaci
ziskanych béhem dne do dlouhodobé paméti, véetné motorickych dovednosti.*
Kromé téchto vykyvld ma nedostatek spanku, at uzjen najednu noc, nebo
v prubéhu tydnl azmeésict, vyznamny vliv nanasi schopnost fungovat.
Spankova deprivace negativné ovlivhuje nasi naladu, nasi schopnost soustiedit
se a nasi schopnost pfistupu ke kognitivnim funkcim na vyssi urovni. Kombinaci

téchto faktorl je mentalni vykonnost.

2.4 Spankova deprivace a prace u policie
Systém sluzeb u Policie CR je dan povinnosti zajistit na urgitych organizaénich
¢lancich 24hodinovou akceschopnost (véetné vikendl a svatkl) a soucasné

vychazi z efektivniho vyuziti sil a prostfedkd ke splnéni stanovenych ukold.

*"WALKER, Matthew P. Pro¢ spime: odhalte silu spanku a snéni. 2. aktualizované vydani.
Prelozil Filip DRLIK. V Brné&: Jan Melvil Publishing, 2021. Pod povrchem. ISBN 978-80-7555-122-
1.s.159-163.
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Kazdy policista je zafazen na ur€ité systemizované misto se stanovenou naplni
prace a pracovni dobou. Doba sluzby je rozvrzena na jednotlivé smény bud
rovhomerng, nebo nerovnomeérné. Charakteristiky smén (noc, doba smény,
frekvence, tydenni prace a pres¢asové hodiny) i samotné rozvrhy smén maji sv(j
podil na spankovou deprivaci u policistl. Mentalni a fyzicka vykonnost policist(
se z duvodl spankové deprivace mulze v pribéhu cEasu plizivé zhorsSovat

a postupné tak muzou policisté dojit az do stavu vyhofeni.

Vyznam smeéru cyklu smén adobu mezi sménami zkoumal doktor Charles
Czeislerm z |ékarské fakulty Harvardu, ktery v roce 1986 byl osloven velitelstvim
policie ve Filadelfii, aby sestavil nové policejni schéma smén pro jejich policejni
oddily. ProtoZe v té dobé si asi 45 % policistu ve Filadelfii stézovalo na problémy
se spankem, ato z dlvodu stfidani smén po osmi dnech proti sméru casu,
kde nejhorsi byly no¢ni smény. Bylo zji§téno, ze policisté z nocnich smén méli
¢tyrikrat vice nehod oproti koleglm ze smény denni. Doktor Charles Czeislerm
sestavil nové schéma smén, které spocivalo v delSim setrvani na kazdé sméné
(po 18 dni) a jejich stfidani bylo po sméru hodinovych ru€iCek. Tyto zmény mély
velky pfinos, ¢imz se spani v praci snizilo o 25 az 30 % a nehodovost policistl
poklesla 040 %. Po zavedeni nového systému smén policisté hodnotili svij
spanek jako daleko lepSi a méné z nich si ke spanku muselo pomahat uzivanim
pilulek nebo alkoholu. Také se jim zlepsil i jejich rodinny zivot a zvysila se u nich

spokojenost s vliastnim Zivotem.49

U policistu, ktefi jsou spankove deprivovani, bylo zaznamenano i zhorseni jejich
kognitivnich funkci, predevSim jejich rozhodovacich schopnosti. Jedna studie
zkoumala dopad pracovnich smén aunavy nareakce policistid béhem
simulovanych interakci s obCany. Pomoci tohoto experimentu policisté reagovali
na nékolik scénaru. Kazdy z téchto scénarl mel potencial skoncit bud pokojné,
nebo negativné (smrtelné), v zavislosti natom, jak policisté reagovali. Bylo
zjisténo, ze policisté z denni smény byli méné unaveni a byli znaéné uspeésnégjsi
vyfesit danou situaci pozitivné, rozdilné tedy od policistl pracujicich v ostatnich

sménach. Policisté pracujici v noénich sménach méli daleko vétsi

49 COREN, Stanley. Zlodé€ji spanku: priivodce poslednimi objevy i stalymi tajemstvimi spanku.
Praha: Robot, 1998. ISBN 80-902061-1-5. s. 197.
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pravdépodobnost zkoumané scénare dovést az do negativniho (smrtelného)
konce. Tato zjisténi nabizeji pohled na to, jak prace na smény a unava ovliviuji

interakci mezi policii a ob&any.%°

Nedostate€ny spanek a ospalost jsou béznymi stresory mezi policisty a k nim
se mohou jesté priCist i mozné dusledky prace nasmény. Ve studii, ktera
se zabyvala syndromem vyhofeni, bylo testovano 3 000 policistl, ktefi byli
dotazovani na znaky syndromu vyhofeni. Bylo zjisténo, ze 17 % policistl
z testovanych vykazovalo celkové vyhoreni atémér dvé tretiny zkoumanych
policistl mély alespon jeden znak vyhoreni, coz pfekracovalo uroven v jinych
povolanich, ¢&ivbézné populaci. Dlouné smény, povinné presCasy, kratky
spanek a ospalost byly spojeny s vyrazné zvySenym rizikem celkového vyhoreni.
Policisté pracujici na nepravidelnych sménach méli dvojnasobné vyssi riziko
celkového vyhoreni, coz se u policie poprvé prokazalo jako riziko vyhofeni
spojeného s timto aspektem. U jednotlivych znakd vyhofeni méla témér polovina
policistll vysokou depersonalizaci (42,6 %), totéz platilo pro nizky osobni Uspéch
(40,7 %) a Ctvrtina méla vysoké emocionalni vycerpani (23,8 %). | kdyz je prace
na smény nevyhnutelna, optimalizace pracovni doby je potfebna ve vztahu
ke kontrole pfesCasu, konzistentnost systému smén (zkraceni doby trvani
a Cetnosti no¢nich a dlouhych smén), ¢imz by se snizila vysoka uroven vyhoreni,
ato by vedlo jednak ke zlepSeni jejich zdravotniho stavu a zaroven ik jejich

zvys$ené vykonnosti.>!

Bylo zjisténo, Ze u policistt je mnohem pravdépodobnéjs§i nez u Siroké
vefejnosti, vys$sSi nez doporuc¢end hladina cholesterolu, nadprimérna tepova
frekvence a diastolicky krevni tlak a mnohem vysSSi prevalence poruch
spanku. Co je tedy mozné udélat pro to, aby policie fungovala zdravéji? Mnoho
véci. Jednou z nejucinngjSich strategii je dostatek spanku. Zni to jednoduse,

ale neni tomu tak. Vice nez polovina policistl si dostateéné neodpocine a fada

50 JAMES, Lois, et al. The Impact of Work Shift and Fatigue on Police Officer Response

in Simulated Interactions with Citizens. June 2017. [online]. EBSCOhost. [cit. 22.01.2023].
Dostupné z: https://doi.org/10.1007/s11292-017-9294-2.

5T PETERSON, Scott A et al. “Associations between shift work characteristics, shift work
schedules, sleep and burnout in North American police officers: a cross-sectional study.” BMJ
openvol. 9,11 e030302. 1 Dec. 2019. [online]. NIh National Library of Medicine. [cit. 22.02.2023].
Dostupné z: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6924705/
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z nich ma o 44 procent vyS8Si uroven obstrukéni spankové apnoe nez Siroka
vefejnost. Vice nez 90 % policistl uvadi, ze jsou bézné unaveni a 85 % uvadi,
ze fidi, i kdyz jsou ospali. Mira nehod se zvySuje s nedostatkem spanku as
denni dobou. Vyzkum prokazal, ze riziko se znaéné zvysSuje poté, co je policista
ve sluzbé devét avice hodin. Po 10 hodinach ve sluzbé se riziko zvySuje
pfiblizné o 90 procent, po 12 hodinach o 110 procent. Nejvétsi riziko nehod
ma no¢ni sména a je témeér trikrat vyssi pravdépodobnost, ze k nim dojde béhem

noc¢ni smény nez pfi ranni sméné.>2

2.4.1 Eliminace spankové deprivace u policie

Odbornici, ktefi studuji stres, spanek a vykon policistl, doporuéuji fadu technik,

jak Celit nedostatku spanku a stresu. Spadaji do dvou kategorii:

» Co mohou manazefi a nadfizeni ovlivnit;

»  Co mohou ovlivnit samotni policisteé.
Faktory, které mizou ovlivnit manazefi a nadrizeni policisté:

» Povzbuzujte zaméstnance, aby se spankem zachazeli jako s otazkou
bezpecnosti a vykonu;

» Prezkoumejte aspekty, které ovliviuji pfescasy, regulujte pocet po sobé
jdoucich hodin, které muze policista odpracovat. Ujistéte se, Ze stfidani
smeén poskytuji policistim pfiméfenou dobu odpocinku;

»  Minimalizujte stfidani smén a maximalizujte pravidelnost pracovni doby;

» Nikdy nepouzivejte tydenni rotaci smén a vzdy stfidejte smény dopredu;

»  Zajistéte odpovidajici personalni zajisténi;

» Vytvorte politiku pres¢asl, kterd minimalizuje povinné preséasy
a odrazuje od nadmérnych pfesc¢asu;

» Zapojte zaméstnance do planovani arozhodovani o pracovni dobé,
kdykoli je to mozné. Dejte moznost policistim rozhodnout se ve vécech

souvisegjicich s jejich pracovni dobou a planovanim smeén. Pracovni doba

52REX M. Scism Human Fatigue in 24/7 Operations: Law Enforcement Considerations
and Strategies for Improved Performance. [online]. Policechiefmagazine. [cit. 22.02.2023].
Dostupné z: https://www. https://www.policechiefmagazine.org/human-fatigue-in-247-operations/
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policistl ovliviuje kazdy aspekt jejich Zivota. ZvySeni mnozstvi kontroly
a predvidatelnosti v zivoté zlepSuje celou fadu psychickych a fyzickych
charakteristik, v€etné spokojenosti s praci;

*» Formalné posuzujte miru unavy, kterou policisté zazivaji, kvalitu spanku
aunavu pfipraci, stejné jako jejich postoje k unavé a problémUm
s pracovni dobou. Strategie by méla zahrnovat: podavani testl kvality
spanku. Neékolik kanadskych policejnich oddéleni zarazuje screening
spanku do kazdoroénich hodnoceni policistll — coz by mélo zvazit kazdé
oddéleni;

» Vytvofte kulturu, v niz policisté se dozvédi odpovidajici informace
o dulezitosti dobrych spankovych navykl, o nebezpecich spojenych
S Uunavou a praci na smeény a o strategiich jejich fizeni;

» Poskytujte klinickou podporu pracovnikim na smény trpicim poruchami
spanku;

» Kdykoli je to mozné, zajistéte svétlé, stimulujici prostfedi pro noéni praci;

» Poskytnéte pracovnikim na smény prilezitost jist zdravé potraviny.52
Faktory, které miazou ovlivnit samotni policisté:

» Zlstante fyzicky vkondici. Dopfejte sidostatek pohybu, udrzujte
si zdravou télesnou hmotnost, jezte nékolik druht ovoce a zeleniny denné
a prestante kourit;

* ProcviCujte sispravné spankové navyky a zajistéte, aby se dostatek
kvalitniho spanku stal vysokou prioritou pro vas a vasi rodinu. Udélejte
vSe pro to, abyste kazdy den spali sedm a vice hodin. Napfiklad jdéte spat
kazdy den co nejvice ve stejnou dobu, vyhnéte se alkoholu tésné pred
spanim; pouzivejte zatemnujici zaveésy; udélat z loznice misto na spani,
ne pro praci nebo sledovani televize. Nepodiimujte jen tak vsedé nebo

na pohovce pfi zapnuté televizi;

53 VILA Bryan, “Sleep deprivation: What does it mean for public safety officers?” NIJ
Journal 262 (2009): 26-31. [online]. [cit. 22.02.2023]. Dostupné

z: https://nij.ojp.gov/topics/articles/sleep-deprivation-what-does-it-mean-public-safety-
officers#about-author--0
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» Pouzivejte zdfimnuti jako docasné opatreni, které vam pomduze, kdyz
nemate dostatek spanku;

» Pokuste si vybrat sménu, ktera odpovida vasi biologii;

» Budte si védomi nebezpecCi unavy v praci i mimo ni;

» Sledujte svou stravu tim, ze sevyhnete nezdravym potravinam
a mastnym potravinam, uprednostnujte libové maso, nizkotuéné mlécné
vyrobky a ovoce a zeleninu. Pijte hodné vody a omezte konzumaci
kofeinu a alkoholu;

» Pokud se nedokazete dostateCné vyspat, zkuste sipfed sménou
zdfimnout. Je prokazano, ze dvacetiminutové zdfimnuti zlepSuje vykon,
zvySuje naladu a zvySuje kreativitu;

» Pokud jste €asto unaveni, ospali, chrapete, méli byste pozadat svého
|ékare, aby zkontroloval vas stav na spankovou apnoe, je také dobré

navstivit nékoho, kdo se specializuje na spankovou medicinu.

Uvedené praktiky byly dobfe jiz pfijaty oddélenimi, ktera uznavaji, ze unaveny

policista je nebezpecny jak sobé, tak verejnosti.>*

54 VILA Bryan, “Sleep deprivation: What does it mean for public safety officers?” NIJ
Journal 262 (2009): 26-31. [cit. 22.01.2023]. Dostupné z: https://nij.ojp.gov/topics/articles/sleep-
deprivation-what-does-it-mean-public-safety-officers#about-author--0
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3 Spanek a prace na smény

Pracovnik na smény je obecné nékdo, kdo pracuje nad ramec béznych 8-9 hodin
pracovniho dne, ¢asto do noci nebo s velmi brzkym nastupem do prace. Prace
na smény zahrnuje trvale posunutou pracovni dobu (napf. nocni praci), stfidavou
praci nasmeény s typickym stfidanim v 8hodinovych nebo 12hodinovych
sménach v ramci 24hodinového cyklu a dalsi typy neplanované pracovni doby.
Asi 30 % pracovni sily vevropskych zemich ma atypické rozvrhy s praci
o vikendech a nepravidelné rozvrhy a 14 % ma pravidelné dlouhé smény
alespont 10 hodin. Z fad studii vyplyva, Zze 15-30 % pracovniku lze klasifikovat
jako pracovniky nasmény. Prace nasmény je béznad zejména v doprave,
v pohotovostnich, zdravotnickych sluzbach a v bezpeénostnich slozkach. Jsou
to profese jako zdravotni sestry, Iékafi, policisté, hasi¢i, piloti a dalsi. Mnoho
s téchto pracovnikl je nuceno pracovat nasmeény, protoze bez rozsahlych
zkusenosti je v téchto profesich jen malo prilezitosti ziskat denni praci.
Ve skute¢nosti by az 80 % pracovnikl pracujicich na smény upfednostnilo praci
ve dnech apouze jeden z péti voli praci na smény podle osobni preference.
Pro pracovnika na smény je moznost spanku ve srovnani s dennimi pracovniky
silné omezena, protoze nacasovani smeén vyzaduje, aby pracovnik na smény
v urCitych intervalech spal béhem normalni doby bdéni a pracoval béhem
normalni doby spanku lidského téla. Spanek pracovnika na smény je nejvice
ovlivnén v souvislosti s rannimi a nocnimi sménami, protoze tyto posuny
se prekryvaji s normaini dobou lidského spanku. Pred ranni sménou,
kdy je zacatek v 6.00 hodin nebo dfive, je spanek zkracen v priméru o 2 hodiny,
i kdyz vyse skuteéného kraceni zavisi do znac¢né miry na zacatku pracovni
smeény. Bylo vypozorovano, ze posunuti doby zacatku smény vede ke zkraceni
nocniho spanku o 45 minut. Odlozeni Casu zacatku na pozdéji nez v 6. 00 hodin
vede k prodlouzeni spanku. Vzhledem ke kratkému spanku pied ranni sménou
je zcela bézné, ze pracovnik na smény pocituje potize s probuzenim a ma pocit
nedostate¢ného spanku, ikdyz nic nenasveédcuje Spatné kvalité samotného
spanku. Odpoledni zdfimnuti je pomérné bézny zpusob, jak pracovnik
kompenzuje nedostate¢ny nocni spanek a asi ¢tvrtina pracovnikl na smény

si odpoledne po brzké ranni sméné zdfimne. Prevalence spanku muze byt
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i mnohem vys$Si, az 70-90 %, pokud po ranni sméné nasleduje napfiklad nocni
sména, ktera zacCina ve stejny den. A pfed prvni nocni sménou siasi 50 %
pracovnikl nasmény odpoc¢ine odpoledne nebo vecer. Druha polovina
pracovnikl na smény zUstava vzhiru 24 hodin nebo idéle bez jakéhokoliv
spanku pfed spanim po prvni no¢ni sméné. Bylo vypozorovano, ze ¢im pozdeji
je zaCatek no¢ni smeény, tim je pravdépodobnéjsi zdfimnuti pfed sménou. Denni
spanek mezi dvéma po sobé jdoucimi sménami obvykle trva 4-5 hodin a obvykle
zacina hodinu po skon€eni smény. Toto mnozstvi spanku Ize povazovat za pfilis
malé zejména proto, ze pracovnik na smeény ztraci spanek jiz pied spanim
po no¢ni sméné. Ve srovnani s noénim spankem obsahuje denni spanek méné
spanku NREM2 a REM, zatimco mnozZstvi hlubokého spanku zlstava relativné
nezménéno. Odpoledni zdfimnuti mezi dvéma po sobé jdoucimi nocnimi
sménami je méne Casté nez zdfimnuti pfed prvni nocni sménou, vyskytuje

se ve Ctvrtiné pripadd.®®

3.1 Vzorec spanek — bdéni ve spojeni s riznymi kombinacemi

smeén.
Spanek neovliviuje jenom &as zacatku a konec pracovni smény, ale také ruzné

typy systémui smeén.

RaGzné typy systémul smeén Ize rozdélit na:

* Pravidelna tfisménna prace;

» Nepravidelna tfisménna prace (obvykle rozvrhy se délaji na nékolik tydnu
dopfedu);

* Pravidelna dvousmeénna prace;

= Stala noéni sluzba.

Kromé toho existuji jesté alternativy k usporadani pracovni doby v kazdé
z téchto kategorii. Kratka doba odpoCinku mezi koliznimi sménami je jednou

z nejbéznéjsich kombinaci, ktera ohrozuje naplnéni potfeby spanku pracovniku

5 CAPPUCCIO, Francesco, Michelle A. MILLER a Steven W. LOCKLEY. Sleep, health,
and society: from aetiology to public health. Oxford: Oxford University Press, 2010. ISBN 978-0-
19-956659-4, s. 325-326.
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na smény. Vztah mezi délkou prestavky (doby odpocinku) a mnozstvim spanku
ziskanym béhem prestavky zavisi nanafasovani prestavky. Studie
o strojvudcich ukazala, Ze primérné 8 hodin spanku nebo vice bylo dosazeno
béhem 12hodinové prestavky, kterd zaCala mezi 20.00 a 22.00 hodinou
nez béhem 16hodinové prestavky, ktera zacinala mezi 18.00 a 22.00 hodinou,
a béhem témér celé 24hodinové prestavky bez ohledu na Cas jejich zacatku.
Celkové sezda, ze 12hodinova prestavka je Casto pfiliS kratkd nato,
aby umoznila alespori 6 hodin spanku mezi dvéma smeénami. Pouze 12hodinova
prestavka, ktera zacCind mezi 20. hodinou a pulnoci, pravdépodobné povede
ke splnéni kritéria délky spanku. V praci na smény jsou kombinace vecerni
smény aranni smeény zahrnujici pouze 8 az 10hodinovou pfestavku,
je to pomérné rozSifeny jev a mnozstvi spanku ziskané mezi témito sménami
je obvykle méné nez 6 hodin. Rada po sobé jdoucich smén, které se prekryvaji
se standardni dobou no¢niho spanku, ¢asto zplsobuje hromadéni ztrat spanku.
V pfipadé napfiklad péti po sobé jdoucich noénich smén se mize ztrata spanku
pohybovat kolem 2,5 hodiny za 24hodinovy den, coz na zaCatku posledni no¢ni
smeény C¢ini celkem 10 hodin. Podobny vzorec je mozné nalézt ve spojeni
s nékolika po sobé jdoucimi rannimi sménami. Zavaznost ztraty spanku
je samozfejmé zavisla na individualni kapacité a moznostech fazového posunu
cirkadiannich rytmd u daného jedince. Také bylo zjisténo, Ze zména nocénich
smén za denni vede ke zlepSeni spanku a zejména v kvalité ai v délce spanku
nez ve dnech noénich smén. S rychlejs§i zménou smén, nez s pomalou zménou

smén bylo zjisténo, Ze se zlepsila kvalita spanku.>®

3.2 Dopady prace na smény

Ospalost v souvislosti s noéni sménou zvySuje riziko chyb a nehod a mize mit
negativni dopad na produktivitu prace. Pracovnici na smény trpici nadmérnou
ospalosti béhem prace nebo nespavosti béhem denniho spanku mohou byt
klasifikovani jako lidé s poruchou prace na smény, pokud netrpi jinou poruchou,

ktera by mohla vysvétlit tyto pfiznaky. Prevalence poruch prace nasmény

56 CAPPUCCIO, Francesco, Michelle A. MILLER a Steven W. LOCKLEY. Sleep, health,
and society: from aetiology to public health. Oxford: Oxford University Press, 2010. ISBN 978-0-
19-956659-4, s. 325-328.
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je zvelké Cc&asti neznama, ale dfivéjSi odhady (10-23 %) pravdéepodobné
podhodnocuji pocty téch, ktefi trpi nespavosti souvisejici s praci a nadmérnou
ospalosti. Prace nasmény souvisi sezvySenym rizikem dlouhodobych
zdravotnich nasledkl, jako jsou kardiovaskularni onemocnéni, endokrinni
a metabolické poruchy, gastrointestinalni poruchy, rakovina prsu a rakovina
prostaty. Hlavnim ddvodem snizené bdélosti béhem noci a kratkého denniho
spanku je Spatny stav mezi cirkadiannim systémem, pracovni dobou a spankem.
Mechanismy, které v praci na smény zpUsobuji zdravotni problémy, jsou méné
prozkoumany, ale pravdépodobné zahrnuji naruseni cirkadianniho cyklu,
nedostatek spanku, poruchy chovani (v€etné pfijmu potravy). Stale je malo
poznatkl o tom, pro¢ jsou néktefi jedinci vUu¢i praci na smény méné odolné;si
nez jini. Zaméstnavatelé by se méli zaméfit na organizaci systému smén tak,
aby umoznil pravidelné zotaveni a podpofil cirkadianni adaptaci na delSi dobu
unocni prace. Systém smén by mél minimalizovat cirkadidnni naruseni
a nabizet dostateéné moznosti spanku. Navrh systému smeén by tedy mél byt
Casto rotujici, mél by se vyhybat dlouhym (»12hodinovym) pracovnim sménam
a dlouhé tydenni pracovni dobé& (»48 hodin) a mit mezi sménami alespon
12 hodin odpocCinku. Pracovisté by mélo umozriovat zdfimnuti jedinci
v nehluéném prostfedi. Sami pracovnici nasmény by se méli snazit
minimalizovat svUj spankovy dluh pfed praci tim, Ze si pfed praci odpocinou.
Kombinace kofeinu a zdfimnuti mUze uc¢inné celit ospalosti béhem prace

a pfi dojizdéni do prace a z prace.®’

V mnoha dotaznikovych studiich bylo zjiSténo vice nepfiznivych zdravotnich
ucink( prace na smény s rostoucim vékem. Kriticky vék je v pruméru mezi
40 az 50 lety. Se zvySujicim se vékem se spanek béhem dne postupné
komplikuje. Existuji také urcité znamky pomalej$iho cirkadianniho prizplsobeni

se praci na smény u pracovniku stfedniho véku ve srovnani s mladsimi.58

57 CAPPUCCIO, Francesco, Michelle A. MILLER a Steven W. LOCKLEY. Sleep, health,

and society: from aetiology to public health. Oxford: Oxford University Press, 2010. ISBN 978-0-
19-956659-4, s. 345.

58 KNAUTH, Peter, Monk, Timothy H. Hours of Work. [online]. loencyclopaedia. [cit.22.02.2023].
Dostupné z: https://www.iloencyclopaedia.org/part-vi-16255/hours-of-work/item/721-hours-of-
work#HOU _table2
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4 Empiricka ¢ast

4.1 Cil vyzkumného Setieni

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni bylo zjistit rozsah (miru) vyskytu spankové
deprivace u policistdt SKPV PCR. Pfedmétem $etieni bylo ovéfit faktory, které
ovlivAuji spankovou deprivaci u policistli SKPV PCR pfi vykonu sluzby. Timto
vyzkumnym Setfenim je nezbytné poukazat na spankovou deprivaci jako

na fenomén, ktery vyznamnym zpusobem ovliviuje vykon sluzby.

4.2 Popis vyzkumného Setreni
Objektem Setfeni byly pouze policisté (97 muzl a 32 zen) zafazeni na jednotliva
oddéleni SKPV PCR v Praze a ve Stfedodeském kraji. Dalim kritériem

pro vybér respondentl byla prace na smény, nerovhomeérna pracovni doba.

V ramci vyzkumu byly pouzity dotazovaci metody (dotaznik a nefizené hovory)
a nasledna kvantitativni analyza dat. Zakladni metodou byl standardizovany
tzv. Pittsbursky dotaznik®® zaméreny na hodnoceni kvality spanku, dopinény
o otazky zamérfené na osobni charakteristiky policistl (viz pfiloha 1). Dotaznik
byl distribuovan mezi policisty na jednotliva pracovisté SKPV PCR v Praze
a ve StfedoCeském  kraji. Vlastni Setfeni bylo provedeno v obdobi
od 1. 10. 2022 do 1. 2. 2023

Byly stanoveny tyto hypotézy:

= H1 Vyskyt spankové deprivace ve vzorku policistli SKPV PCR piesahuje
50 %.

» H2 YV daném vzorku policistl se spankova deprivace vyskytuje vice u zen
nez u muzu.

» H3 Vyznamnym faktorem k omezeni spankové deprivace je racionalni
rezim jeji kompenzace navozenim spanku pred no¢ni sluzbou a po nocni

sluzbé.

59 PSQI-Instrument.pdf. [online]. University of Pittsburgh.Depatment of Psychiatry.
[cit. 23.02.2023]. Dostupné z: https://www.psychiatry.pitt.edu/sites/default/files/inline-files/PSQl
Instrument.pdf
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4.3 Prehled dosazenych vysledku

Jednotliva ziskana data z dotaznikového Setfeni byla zpracovana
prostfednictvim kvantitativni analyzy. Nasledné byly vysledky zn&zornény
pomoci tabulek a grafl se slovnim popisem. Nejprve jsou uvedena zpracovana
data zameérfena naosobni charakteristiku policistd (6 otazek), doplnéna
o vysledek z celkového vypoctu PSQI. Poté nasleduji zpracovana data

tzv. Pittsburghského dotazniku (19 otazek).

Otazka €. 1: Vase pohlavi

Tabulka 1: Pohlavi a spanek

Pohlavi a spanek

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi
Pocet % Pocet % Pocet %
muz 72 74,23 % 25 25,77 % 97 68,22 %
Zzena 26 81,25 % 6 18,75 % 32 31,78 %
souhrn 98 75,97 % 31 24,03 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Pohlavi a spanek

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%

20,00%
10,00% .
0,00%

muz Zena
B Nedostatek spanku 74,23% 81,25%
M Dostatek spanku 25,77% 18,75%

Graf 1: Pohlavi a spanek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Vtabulce 1agrafu 1 jeanalyzovano pohlavi respondentl a jejich
spanek. Ze souhrnu dotazovanych 129 (100 %) bylo 98 (75,97 %) muzu, z toho

nedostatkem spanku trpélo 72 (74,283 %) a s dostateCnym spankem bylo
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25 (25,77 %). Celkovy pocet zen byl 32 (31,78 %), z toho nedostatkem spanku
trpélo 26 (81,25 %) a6 (18,75 %) z nich mélo dostatecny spanek. Celkové
nedostatkem spanku trpélo 98 (75,97 %) policistl a dostatecny spanek meélo

31 (24,03 %) policistl (viz tabulka 20). Spankové deprivovanych bylo vice

v kategorii zen.

Otazka ¢. 2: Uved'te Vas vék

Tabulka 2: Vék a spanek

Vék a spanek

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi
Pocet % Pocet % Pocet %
do 25 let 19 73,08 % 7 26,92 % 26 20,16 %
do 35 let 38 84,44 % 7 15,56 % 45 34,88 %
do 45 let 26 70,27 % 11 29,73 % 37 28,68 %
nad 45 let 15 71,43 % 6 28,57 % 21 16,28 %
souhrn 98 75,97 % 31 24,083 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vék a spanek

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

nad4s5 let
71,43%
28,57%
16,28%

B Nedostatek spanku

73,08%
26,92%
20,16%

84,44%
15,56%
34,88%

70,27%
29,73%
28,68%

M Dostatek spanku

Souhrn odpovédi

Graf 2: Vék a spanek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 2 a grafu 2 je vék respondentl rozdélen do ¢ty kategorii.
Ze souhrnu dotazovanych 129 (100 %) bylo 26 (20,16 %) v kategorii do 25 let
a ztoho nedostatkem spanku trpélo 19 (73,08 %) a7 (26,92 %) z nich mélo
dostatecny spanek. V kategorii do 35 let bylo celkem 45 (34,88 %) respondentu,
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ztoho nedostatkem spanku trpélo 38 (84,44 %) a7 (15,56 %) znich mélo
dostateCny spanek. Z kategorie do 45let bylo 37 (28,68 %) dotazovanych
a z toho nedostatkem spanku trpélo 26 (70,27 %) a dostateény spanek meélo
11 (29,73 %) respondentl. V posledni kategorii nad 45 let bylo 21 (16,68 %)
dotazovanych, s nedostatkem spanku bylo 15 (71,43 %) as dostateCnym
spankem 6 (28,57 %) respondentl. Nejvice spankoveé deprimovanych bylo

v kategorii do 35 let a nejméné v kategorii do 45 let.

Otazka €. 3: Uved'te celkovou dobu praxe

Tabulka 3: Celkova doba praxe a spanek

Celkova doba praxe a spanek

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi

Pocet % Pocet % Pocet %
do 10 let 10 66,67 % 5 33,33 % 15 11,63 %
do 15 let 21 77,78 % 6 22,22 % 27 20,93 %
do 20 let 48 73,85 % 17 26,15 % 65 50,39 %
nad 20 let 19 86,36 % 3 13,64 % 22 17,05 %
souhrn 98 75,97 % 31 24,083 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Celkova doba praxe a spanek

100,00%
80,00%

60,00%
40,00%
20,00%

0,00%

do 10 let do 15 let do 20 let nad20 let
B Nedostatek spanku 66,67% 77,78% 73,85% 86,36%
Dostatek spanku 33,33% 22,22% 26,15% 13,64%
Souhrn odpovédi 11,63% 20,93% 50,39% 17,05%
B Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi

Graf 3: Celkova doba praxe policistti a spanek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Vtabulce 3 agrafu 3 byli respondenti rozdéleni do Ctyf kategorii
dle doby praxe. Ze souhrnu 129 (100 %) bylo v kategorii do 10 let praxe
15 (66,67 %) dotazovanych, a z nich nedostatkem spanku trpélo 10 (66,67 %)
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a 5 (33,383 %) mélo dostateCny spanek. V kategorii do 15 let bylo 27 (20,93 %)
z celkové dotazovanych, az nich nedostatkem spanku trpélo 21 (77,78 %)
a6 (22,22 %) znich mélo dostateCny spanek. Do 20 let bylo 65 (50,39 %),
nejvice zcelkové dotazovanych, aznich trpélo nedostatkem spanku
48 (73,85 %) a 17 (26,15 %) mélo dostateCny spanek. V posledni kategorii
nad 20 let se nachazelo 22 (17,05 %) dotazovanych, z toho 19 (86,36 %) trpélo
nedostatkem spanku a 3 (13,64 %) z nich méli dostateény spanek. Nejvice
nedostatkem spanku trpéli policisté v kategorii nad 20 let praxe a nejméné

v kategorii do 10 let praxe.

Otazka €. 4: Upiednostiiujete denni sménu pred noéni sménou?

Tabulka 4: Uprednostnéni denni smény pied noéni sménou a spanek

Uprednostnéni denni smény pred noéni sménou

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi
Pocet Y% Pocet Y% Pocet Y%
ano 20 74,07 % 7 25,93 % 27 20,93 %
spiSe ano 33 73,33 % 12 26,67 % 45 34,88 %
spise ne 32 78,05 % 9 21,95 % 41 31,78 %
he 13 81,25 % 3 18,75 % 16 12,40 %
souhrn 98 75,97 % 31 24,03 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Uprednostnéni denni smény pred no¢ni sménou
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H Nedostatek spanku 74,07% 73,33% 78,05% 81,25%
M Dostatek spanku 25,93% 26,67% 21,95% 18,75%
Souhrn odpovédi 20,93% 34,88% 31,78% 12,40%
M Nedostatek spanku  m Dostatek spanku Souhrn odpovédi

Graf 4: Upiednostnéni denni smény pifed no¢ni sménou a spanek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 4 a grafu 4 byli policisté dotazovani na upfednosthovani denni
smény pred nocni sménou. Ze souhrnu 129 (100 %) respondentl se vyjadfilo
v kategorii ano 27 respondentll (20,93 %) a 20 (74,07 %) znich trpélo
nedostatkem spanku a 7 (25,93 %) z nich mélo dostateCny spanek. V kategorii
spiSe ano odpovédélo 45 (34,88 %) respondentl zcelkové dotazovanych
a z nich bylo 33 (73,33 %) trpicich nedostatkem spanku a 12 (26,67 %) z nich
meélo dostateény spanek. 41 (31,78 %) respondentl z celkové dotazovanych
odpovédélo spiSe ne a 32 (78,05 %) znich trpélo nedostatkem spanku,
u 9 znich (21,95 %) byl dostateCny spanek. Téch, ktefi odpovedéli v kategorii
ne, bylo 16 (12,40 %) z celkové dotazovanych a 13 (81,25 %) z nich trpélo
nedostatkem spanku a 3 (18,75 %) z nich méli dostateény spanek. Nejvice
policistl, ktefi trpéli nedostatkem spanku, bylo v kategorii, ktefi preferovali noéni

sménu pred denni a nejméné v kategorii spis ano.
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Otazka €. 5: Chodite si lehnout pred no€ni sménou?

Tabulka 5: Spanek pied noéni sménou

Spanek pred noéni sménou

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi
Pocet % Pocet % Pocet %
ano 10 76,92 % 3 23,08 % 13 10,07 %
nékdy 25 69,44 % 11 30,56 % 36 27,91 %
he 63 78,75 % 17 21,25 % 80 62,02 %
souhrn 98 75,97 % 31 24,083 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Spanek pred nocni sménou

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%

20,00%
10,00%
0,00%

ano nékdy
B Nedostatek spanku 76,92% 69,44% 78,75%
M Dostatek spanku 23,03% 30,56% 21,25%
Souhrn odpovédi 10,07% 27,91% 62,02%
M Nedostatek spanku  m Dostatek spanku Souhrn odpovédi

Graf 5: Spanek pred no¢ni sménou

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 5agrafu 5byli policisté dotazovani, zda spi prfed nocni
sluzbou. Ze souhrnu 129 (100 %) respondentl se vyjadfilo v kategorii ano
13 (10,07 %) respondentl aztoho 10 (76,92 %) z nich trpélo nedostatkem
spanku au3znich (23,083 %) nebyl problém se spankem. 36 (27,91 %)
respondentl z celkové dotazovanych odpovédélo nékdy, 25 (69,44 %) z nich
trpélo nedostatkem spanku a u 11 (30,56 %) byl spanek dostate¢ny. V kategorii
ne odpovédélo 80 (62,02 %) respondentll z celkové dotazovanych a z nich
63 (78,75 %) trpeélo nedostatek spanku a 17 (21,25 %) mélo dostateCny spanek.
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Nejvyssi pocet respondentl sinechodi zdfimnout pfed noéni sménou vibec

a zaroven je mezi nimi nejvyssi poCet se spankovou deprivaci.

Otazka €. 6: Spite po no¢ni sméné?

Tabulka 6: Spanek po no¢ni sméné

Spéanek po no€ni sméné

Nedostatek spanku Dostatek spanku Souhrn odpovédi
Pocet % Pocet % Pocet %
nikdy 31 81,58 % 7 18,42 % 38 29,46 %
do4h 42 71,19 % 17 28,81 % 59 45,74 %
do6h 23 76,67 % 7 23,33 % 30 23,25 %
nad 6 h 2 100 % 0 0,00 % 2 1,55 %
Souhrn 98 75,97 % 31 24,03 % 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Spanek po no¢ni sméné
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80,00%
60,00%
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nikdy do4h do6h nad 6 h

M Nedostatek spanku 81,58% 71,19% 76,67% 100%
M Dostatek spanku 18,42% 28,81% 23,33% 0,00%
Souhrn odpovédi 29,46% 45,74% 23,25% 1,55%

B Nedostatek spanku  m Dostatek spanku Souhrn odpovédi

Graf 6: Spanek po no¢ni sméné

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 6 a grafu 6 jsou data respondentt ohledné spanku po nocni
sméneé ve Ctyfech kategoriich. Ze souhrnu 129 (100 %) respondentl se vyjadfilo
pro kategorii nikdy 38 (29,46 %), z nich nedostatkem spanku trpélo 31 (81,58 %)
au7 (18,42 %) byl dostateCny spanek. V kategorii do 4 hodin spanku byl
nejvy$si poCet respondentl, ato 59 (45,74 %), znich 42 (71,19 %) mélo
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nedostatek spanku, 17 (28.81 %) mélo dostateCny spanek. V kategorii
do 6 hodin bylo 30 (23,25 %) respondentl, z nich 23 (76,67 %) meélo nedostatek
spanku a 7 (23,33 %) dostatecny spanek. Nad 6 hodin spali pouze 2 (1,55 %)
ze vSech respondentl a zarover trpéli nedostatkem spanku. Nejvy$si pocet

respondentt spi po noéni sméné do 4 hodin a nejméné vice jak 6 hodin.
PSQl

Otazka €. 7: V jakou dobu jste obvykle za posledni mésic uléhali vecer

do postele?

Tabulka 7: Doba ulehnuti do postele

Doba ulehnuti do postele

Doba Pocet %
18:00-20:00 1 0,78 %
20:00-22:00 20 15,50 %
22:00-00:00 99 76,74 %

nad 00:00 9 6,98 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Doba ulehnuti do postele
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Graf 7: Doba ulehnuti do postele

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Vyklad: Tabulka 7 agraf 7 prezentuji obvyklou dobu ulehnuti do postele,

ne samotny zacatek spanku. Ze vSech respondent’ v dobé 18:00-20:00 ulehl

do postele pouze 1 respondent (0,78 %). V dobé 20:00-22:00 ulehlo do postele

20 (15,50 %) respondentl. Nejvyssi pocet respondentl ulehlo do postele v dobé
22:00-00:00, ato 99 (76,74 %). Po 00:00 hodiné ulehlo do postele 9 (6,98 %)

respondentu.

Otazka ¢. 8: Jak Vam v priméru béhem posledniho mésice trvalo kazdou

noc ushout?

Tabulka 8: Doba usnuti

Doba usnuti
Pocet %
<15 min 58 44,96 %
16-30 min 43 33,33 %
31-60 min 21 16,28 %
»60 min 7 5,43 %
celkem 129 100,00 %

50,00%
45,00%
40,00%
35,00%
30,00%
25,00%
20,00%
15,00%
10,00%

5,00%

0,00%

Doba usnuti

44,96%

33,33%

16,28%

<15 min 16-30 min 31-60 min

Graf 8: Doba usnuti

Zdroj: Vlastni zpracovani

5,43%

»60 min

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Vyklad: Tabulka 8 a graf 8 znazorfuji dobu usnuti béhem posledniho mésice

u respondentt. Ze souhrnu 129 (100 %) nejvice 58 (44,96 %) respondentu

usinalo do 15 minut, v rozmezi 16-30 minut usinalo 43 (33,33 %) a v rozmezi
31-60 minut 21 (16,28 %). Nejdéle usinalo (nad 60 min) 7 (5,43 %) respondentu.

Otazka €. 9: V kolik hodin jste béhem posledniho mésice obvykle rano

vstavali?

Tabulka 9: Obvykly ¢as vstavani

Obvykly éas vstavani

Cas Poget %
03:00-5:00 13 10,07 %
5:00-7:00 71 55,04 %
7:00-9:00 34 26,36 %
nad 9:00 11 8,53 %
souhrn 129 100,00 %

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%

20,00%

10,07%

- .
0,00%

03:00-5:00

Obvykly ¢as vstavani

55,04%

26,36%

5:00-7:00 7:00-9:00

Graf 9: Obvykly €as vstavani

Zdroj: Vlastni zpracovani

8,53%

nad 9:00

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 9 a graf 9 znazornuji obvykly ¢as vstavani policistt béhem

minulého mésice. Z celkového poctu 129 (100 %) vstavalo mezi 03:00-

5:00 13 (10,07 %) respondentt. V dobé 5:00-7:00 vstavalo vice nez polovina
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respondentl, ato 71 (55,04 %). V rozmezi 7:00-9:00 vstavalo 34 (26,36 %)
anejméné nad 9:00,ato 11(8,53 %) respondentl. Nejvice respondentu

vstavalo mezi 5:00-7:00.

Otazka ¢. 10: Kolik v praméru hodin jste v noci spali za predesly mésic?

Tabulka 10: Skuteény pocet hodin spanku

Skuteény pocet hodin spanku

Odpoveéd Pocet %
<5 hod 9 6,98 %
5-6 hod 51 39,53 %
6-7 hod 50 38,76 %
> 7 hod 19 14,73 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zobrazeni

Skutecény pocet hodin spanku
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Graf 10: Skuteény poc€et hodin spanku

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 10agraf 10 znazorfuje pocet hodin spanku za noc
v pfedeslém meésici, Ze vSech respondentld 129 (100 %) nejvice respondentd
spalo 5-6 hodin za noc, ato 51 (39,53 %) a 9 (6,98 %) respondentl spalo méné

nez 5 hodin, coz byl zaroven i nejnizsi pocet.
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Otazka ¢. 11: Jak casto jste méli v pridbéhu minulého mésice problémy

se spankem, protoze ...

Tabulka 11: Problémy béhem spanku

Jak casto jste méli v pribéhu minulého mésice problémy se spankem, protoze...
Vlbec Jednou

, béhem M.éné nebo . T’Fikrét’
Problém minulého nez,Jedflou dvakrat | V|’cekvrat Souhrn
. tydné o tydné
meésice tydné
Nemoznost Pocet 27 52 31 19 129
usnout % 20,93%  4031%  2403% 1473% 100 %
do 30 minut ’ ’ ’ ’
Probouzeni Pocet 15 34 41 39 129
uprostred
noci nebo % 11,63 % 26,36 %  31,78% 30,23% 100 %
brzy rano
Vstavani Pocet 33 45 27 24 129
za Ucelem
pouzit % 25,58 % 3488% 20,93% 1860% 100 %
toaletu
Spatné Pocet 102 16 5 6 129
dychani % 79,07 % 12,40 % 388%  4,65% 100 %
Kasel nebo Pocet 70 30 14 15 129
hlasite % 5426%  2326%  10,85% 11.63% 100 %
chrapani ° oo e D e o0 7o oo e °
s s Pocet 85 28 10 6 129
Prilis zima % 6589% 2171%  775%  465% 100 %
P& teplo Pocet 69 35 19 6 129
% 53,49 % 27,13%  1473%  4,65% 100 %
Spatné sny Podet 59 51 15 4 129
% 45,74 % 3953% 1163% 3,10% 100 %
Bolesti Pocet 76 28 14 11 129
% 58,91 % 21,71%  10,85% 8,53 % 100 %
Jing Podet 0 6 5 2 14
% 0,00 % 4286% 3571% 1429% 100 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 11 zndzorfiuje problémy béhem spanku u respondentd
v prubéhu minulého meésice. Ti odpovidali na devét predem formulovanych
otazek a jednu volitelné otevienou otazku, ktera byla ve formé jiné, pokud dana
otazka nebyla polozena. Respondenti reagovali na jednotlivé problémy a volili
jednu ze Ctyf odpovédi s ohledem na ¢asnost v mésici. S usnutim do 30 min
meélo problém nejvice 52 (40,31 %) respondentll v kategorii méné nez jednou
tydné a nejméné znich 19 (14,73 %) bylo v kategorii tfikrat i vicekrat tydné.

Probouzenych uprostifed noci nebo brzy rano bylo nejvice v kategorii jednou
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nebo dvakrat tydné, ato41(31,78%) aneméné znich 15 (11,63 %)
se neprobudilo vibec v pribéhu minulého mésice. V prlbéhu noci vstavalo
z dlvodl potreby pouzit toaletu nejvice v kategorii méné nez jednou tydné
45 (34,88 %) respondentll a nejméné jich vstavalo v kategorii tfikrat i vicekrat
tydné, ato24 (18,60 %). Problém s dychanim uvedlo nejvice respondentd
v kategorii méné nezjednou tydné, ato 16 (12,4 %) anejméné 5 (3,88 %)
v kategorii jednou nebo dvakrat tydné. S kaslem nebo chrapanim mélo problém
nejvice 30 (23,26 %) respondentl v kategorii méné nez jednou tydné a nejméné
14 (10,85 %) v kategorii jednou nebo dvakrat tydné. Zimu béhem spanku
pocitovalo nejvice 28 (21,7 %) respondentl v kategorii méné nez jednou tydné
a nejméné v kategorii tfikrat i vicekrat tydné, ato 6 (4,65 %). Teplo v prabéhu
spanku bylo 35 (27,13 %) respondentim a nejméné 6 (4,65 %) v kategorii tfikrat
i vicekrat tydn&. Spatné sny mélo nejvice v kategorii méné nez jednou tydné,
ato51 (39,53 %) anejméné v kategorii trikrat ivicekrat tydné 4 (3,10 %)
respondenti. Bolestmi trpélo nejvice 28 (21,71 %) respondentl v kategorii méné
nez jednou tydné a nejméné 11 (8,53 %) respondentl v kategorii tfikrat i vicekrat
tydné. V posledni otazce jiné odpovédéli ti respondenti, pokud trpéli jinym
problémem nezve vyse uvedenych. Zde bylo celkem 14 odpovédi, kde
respondenti nejcastéji uvadéli divody jako: nemoc, hluk a rusivé zvuky, starosti,
péCe o déti, chrapani partnera. Nejvice respondentl za minuly mésic mélo

problém s usnutim do 30 minut jednou tydné, a to 52 (40,31 %).

Otazka €. 12: Jak byste ohodnotili kvalitu svého spanku za minuly mésic?

Tabulka 12: Kvalita spanku za minuly mésic

Kvalita spanku za minuly mésic

Odpovéd Pocet Y%
velmi dobra 12 9,30 %
docela dobra 71 55,04 %
docela Spatna 40 31,01 %
velmi Spatna 6 4,65 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 11: Kvalita spanku za minuly mésic

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 12 a graf 11 interpretuji subjektivni hodnoceni respondentu
o své kvalité spanku za minuly mésic. Za velmi dobrou klasifikovalo 12 (9,30 %)
respondentt. Docela dobrou kvalitu spanku hodnotilo 71 (55,04 %) respondentu,
za docela Spatnou kvalitou spanku oznacilo 40 (31,01 %) a pro velmi Spatnou
kvalitu se vyjadfilo 6 (4,65 %) respondentl. Nejvice respondentd 71 (55,04 %)
hodnotilo svoji kvalitu spanku jako docela dobrou a nejméné 6 (4,65 %) jako

velmi Spatnou.

Otazka ¢. 13: Jak casto jste v pribéhu minulého mésice uzili Iéky nebo

rizné pripravky podporujici spanek (na predpis nebo volné dostupné)?

Tabulka 13: Léky a rtizné pripravky podporujici spanek

Léky a rizné pripravky podporujici spanek

Cetnost Pocet %
vubec v prubéhu
minulého mésice 119 92,25 %
méné nez jednou tydné 4 3,10 %
jednou nebo dvakrat
tydné 5 3,88 %
trikrat nebo vicekrat
tydné 1 0,78 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 12: Léky a rtizné pripravky podporujici spanek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 13 a grafu 12 jsou zobrazeny odpovédi respondentt, ktefi byli
dotazovani, zda uzili (a kolikrat) Iéky nebo jiné pfipravky podporujici spanek
v prubéhu minulého meésice. Ze 129 (100 %) respondentll jednoznacné
odpovédeélo 119 (92,25 %), Ze neuzili zadné léky (ani na predpis) nebo rtzné
pfipravky podporujici spanek. 4 (3,10 %) respondenti uzili méné nez jednou
tydné a 5 (3,88 %) uzilo Iéky nebo rizné pfipravky podporujici spanek za minuly
mésic. Jenom 1 (0,78 %) respondent uvedl uziti téchto |€kl nebo pfipravkl
podporujici spanek tfikrat nebo vicekrat tydné. Optimistické je zjisténi,

ze 119 (92,25 %) respondentl neuzilo Iéky nebo pfipravky podporujici spanek.
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Otazka ¢. 14: Jak casto jste méli v pribéhu posledniho mésice potize
s ospalosti pri fizeni vozidla, pfi jidle nebo pfi néjaké jiné spole€enské

aktivité?

Tabulka 14: Ospalost pri ¢innostech

Ospalost pri ¢innostech

Cetnost Pocet %
vubec v prubéhu
minulého mésice 15 11,63 %
méné nez jednou
tydné 55 42,64 %
Jednou nebo dvakrat
tydné 41 31,78 %
trikrat a vicekrat tydné 18 13,95 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 13: Ospalost pii €innostech

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 14 a graf 13 znazorfiuji u respondent’ ospalost béhem rtznych
¢innosti v pribéhu posledniho mésice. Ze vSech respondentd 15 (11,63 %)
nebylo vibec ospalych pfi ¢innostech v pribéhu posledniho mésice. Ospalych

respondentl pfi ¢innostech méné, nezjednou tydné bylo 55 (42,64 %),
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41 (31,78 %) jednou nebo dvakrat tydné a 18 (13,95 %) respondentl bylo tfikrat

a vicekrat tydné. Nejvétsi pocet respondentl byl 55 (42,64 %) v kategorii méné

nez jednou tydné a nejmensi pocet respondentt byl 15 (11,63 %) v kategorii

vubec v pribéhu minulého mésice.

Otazka ¢. 15: Jak velky problém byl pro Vas v pribéhu minulého mésice

udrzet si dostatek nadsSeni, abyste €innosti dotahli do konce?

Tabulka 15: Dostatek nadSeni pro dotazeni ¢innosti do konce

Dostatek nadseni pro dotazeni €innosti do konce

Odpovéd Pocet %
vubec zadny problém 17 13,18 %
jen nepatrny problém 73 56,59 %

trochu problém 34 26,36 %
velmi velky problém 5 3,88 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Dostatek nadSeni pro dotaZeni ¢innosti do konce
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Graf 14: Dostatek nadseni pro dotazeni ¢innosti do konce

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 15 a graf 14 znazornuji dostatek nadseni pro dotazeni Cinnosti

do konce v pribéhu minulého mésice urespondentd. 17 (13,18 %) ze vSech

dotazovanych odpovédélo, ze nemélo za&dny problém. Jen nepatrny problém
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meélo 73 (56,59 %) respondentl, 34 (26,36 %) respondentl mélo trochu problém
a5 (3,88 %) mélo velmi velky problém s dostatkem nadSeni pro dotazeni
¢innosti do konce v pribéhu minulého mésice. Nejvyssi pocet 73 (56,59 %)
respondentl mél nepatrny problém s dostatkem nadseni pro dotazeni €innosti
do konce v prubéhu minulého mésice. Nejmensi pocet respondentt 5 (3,88 %)

uvadél, ze maji velmi velky problém.

Otazka €. 16: Spite s partnerem v posteli nebo mate spolubydliciho?

Tabulka 16: Sdileni partnerské postele nebo stejného pokoje

Sdileni stejné postele nebo stejného pokoje

Odpovéd Pocet Y%
zadny partner v posteli

o,
ani spolubydlici 1 853 %
partner/spolubydlici spici v jiném o
pokoji 11 8,53 %
partner ve stejném pokoji, > 1559
nespici ve stejné posteli ’ °
partner spici ve stejné posteli 106 82,17 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Sdileni stejné postele nebo stejného pokoje
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Graf 15: Sdileni partnerské postele nebo stejného pokoje

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Tabulka 16 a graf 15 znazormuji odpovédi respondentu, ktefi se vyjadfili,

zda spi spole¢né s partnerem ve stejné posteli nebo pokoji, pfipadné ve stejném
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pokoji se spolubydlicim. Zaroven s kladnou odpovédi respondentl v kategorii
Jpartner ve stejném pokoji, nespici ve stejné posteli“ a ,partner spici ve stejné
posteli“ souvisela otazka €. 17, na kterou nasledné odpovédéli. 11 (8,53 %)
respondenty, ktefi byli v kategorii ,zadny partner v posteli ani spolubydlici®,
a shodné 11 (8,53 %) iv kategorii ,partner/spolubydlici spici v jiném pokoji*
dale jiz v dotaznikovém Setfeni nepokracovali. Dale v odpovédich dotaznikového
Setfeni pokraCovali 2 (1,55 %) respondenti z kategorie ,partner ve stejném
pokoji, nespici ve stejné posteli a 106 (82,17 %) respondentld z kategorie
Jpartner spici ve stejné posteli‘. Z celkového souhrnu 129 (100 %) respondentd
pokracovalo dale 108 (83,72 %).

Otazka €. 17: Jestli sdilite s partnerem stejnou postel nebo pokoj, pfipadné
stejny pokoj se spolubydlicim, zeptejte se, jak €asto jste za minuly mésic

méli ...

Tabulka 17: Problémy béhem spanku

Problémy béhem spanku

Vibec Méne | JEAMOU st
v prubehu nez jednou nebo a vicekrat | Souhrn
minulého jedt dvakrat A
-y tydné X tydné
meésice tydné
hlasité Pocet 47 28 19 14 108
chrapani % 43,52 % 25,93 % 17,59 % 12,96 % 100 %
dlouhé pauzy = Pocet 94 7 3 4 108
mezi dechy o o o o o o
ve spanku Yo 87,04 % 6,48 % 2,78 % 3,70 % 100 %
neklidné Pocet 46 44 11 7 108
pohyby
nohou % 42,59 % 40,74 % 10,19 % 6,48 % 100 %
ve spanku
epizody Pocet 92 12 3 1 108
dezorientace
nebo
zmatenosti % 85,18 % 11,11 % 2,78 % 0,93 % 100 %
VvV prubéhu
spanku
Jiné Pocet 0 4 0 0 4
% 0,00 % 100 % 0,00 % 0,00 % 100 %

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: V tabulce 17 jsou zobrazeny odpovédi partnerd nebo spolubydlicich

108 respondentll, ktefi spoleéné sdileli postel nebo pokoj béhem spanku.
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Odpovidali na jednotlivé otazky a méli moznost vybéru odpovédi ze Ctyr
kategorii: ,vabec v pribéhu minulého mésice“, ,méné nez jednou tydné*, ,jednou
nebo dvakrat tydné“ a ,tfikrat a vicekrat tydné“. Nejvice respondentl dle jejich
partnerll nebo spolubydlicich chrapalo v kategorii ,méné nez jednou tydné“
a to 28 (25,93 %), vlbec nechrapalo 47 (43,52 %). Dlouhé pauzy mezi dechy
ve spanku meélo nejvice respondentt 7 (6,48 %) v kategorii ,méné nez jednou
tydné“ a 94 (87,04 %) je nemélo vibec. Neklidné pohyby nohou ve spanku mélo
nejvice respondentl, ato 44 (40,74 %) v kategorii ,méné nez jednou tydné*
a 46 (42,59 %) je nemélo vubec. Epizody dezorientace nebo zmatenosti
v prubéhu spanku mélo nejvice respondentl, ato 12 (11,11 %) v kategorii ,méné
nez jednou tydné“ a 92 (85,18 %) je nemélo vlbec. Partnefi nebo spolubydlici
108 respondentll méli moznost v posledni oteviené otazce se vyjadrit k jinému
problému nez na ty, na které byli dotazovani. U 4 respondentl partnefi nebo
spolubydlici uvedli dalsi zaznamenany problém jako nameési¢nost, mluveni
ze spani, skfipani zubl. Nejvice byl u respondentl zaznamenan problém béhem
spanku ,neklidné pohyby nohou ve spanku‘, a to 44 (40,74 %) v kategorii ,méné

nez jednou tydné*.

Tabulka 18: Vyhodnoceni PSQI
Vysledek PSQI

Pocet %
PSQl > 5 ]
(spankova deprivace) 98 75,97 %
PSQl<5 .
(dobra kvalita spanku) 31 24,03 %
souhrn 129 100,00 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 16: Vyhodnoceni PSQI

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyklad: Vtabulce 18agrafu 16 je znazornéno celkové vyhodnoceni
Pittsburského dotazniku o kvalité spanku policistti. Pokud vysledna hodnota
PSQIl byla urespondenta vétSi nez5, takto prezentovalo Spatnou kvalitu
spanku, spankovou deprivaci. Spankova deprivace se v tomto pripadé vyskytla
u 98 (75,97 %) respondentl. Naopak jestli vysledna hodnota PSQI byla
u respondenta mensi nebo rovna hodnoté 5, tak odpovidala dobré kvalité
spanku. Dobré kvality spanku dosahlo 31 (24,03 %) respondentt. Nejvyssi PSQI
bylo 14 a nejnizsi 3.

S vysledky PSQI se jiz pracovalo pfi vyhodnocovani otazek ¢. 1 az €. 6 a rovnéz

byly zaneseny do jejich tabulek a grafu (viz vyse).

4.4 Ovéreni stanovenych hypotéz
Hypotéza €. 1
H1 Vyskyt spankové deprivace ve vzorku policistll SKPV PCR presahuje 50 %.

Z dosazenych vysledkl zobrazenych vtabulce 18 agrafu 16 vyplyva, ze

spankova deprivace se vyskytovala u 98 (75,97 %) policisti a dobré kvality
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spanku dosahlo jenom 31 (24,03 %) policistd. Prvni hypotéza byla pfijata. Tento
vysledek poukazuje na souvislost s praci nasmeény, jejich nepravidelnost

a neplanovych prescasu.

Hypotéza €. 2

H2 V daném vzorku policistl se spankova deprivace vyskytuje vice u Zen nez u
muzU.

Z dosazenych vysledkl zobrazenych v tabulce 1 a grafu 1 vyplyva, ze z celkové
dotazovanych 129 (100 %) bylo 98 (75,97 %) muzu, z toho nedostatkem spanku
trpélo 72 (74,23 %) a s dostatenym spankem bylo 25 (25,77 %). Celkovy pocet
zen ze vzorku zkoumanych byl 32 (31,78 %), a z toho nedostatkem spanku
trpélo 26 (81,25 %) a 6 (18,75 %) z nich mélo dostateCny spanek. Na zakladé
téchto vysledkl byla druha hypotéza pfijata. Vys$Si hodnota spankové deprivace

u Zzen muze souviset s adaptaci na praci na smény a charakterem dané prace.

Hypotéza €. 3
H3 Vyznamnym faktorem k omezeni spankové deprivace je racionalni rezim jeji

kompenzace navozenim spanku pred nocni sluzbou a po noéni sluzbe.

Z dosazenych vysledkl zobrazenych v tabulce 5 a grafu 5 vyplyva, ze spat pred
no¢ni sménou chodilo pouze 13 (10,07 %) a nékdy 36 (27,91 %) a vubec 80
(62,02 %) respondentt z celkového pocétu 129 (100 %). Z vysledkl zobrazenych
vtabulce 6 agrafu 6 vyplyva, ze spat po nocni sméné ze 129 (100 %)
respondentl v kategorii do 4 hodin chodilo spat 59 (45,74 %), do 6 hodin
30 (23,25 %) respondentl a nad 6 hodin spali pouze 2 (1,55). Spat nechodilo
38 (29,46 %) respondentu.

Dle téchto zjisténi treti hypotéza nebyla pfijata. Z vysledkl vyplyva, Ze policisté

nedodrzuji racionalni rezim k omezeni spankové deprivace.
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4.5 Diskuse

Spanek policistl byl vyhodnocen pomoci Pittsburghského indexu kvality spanku
(PSQI). Celkové skére >5 bylo pouzito jako hranice pro spankovou deprivaci.t?
Spankova deprivace se vyskytovala u 98 (75,97 %) policistd a dobré kvality
spanku dosahlo jenom 31 (24,03 %) policistl. Vysledek byl alarmuijici. Prvni
hypotéza byla verifikovana. Tento vysledek poukazuje na souvislost s praci

na smeény, jejich nepravidelnost a neplanovych preséasu.

Prace na smény si vynucuje preusporadani naCasovani spanku/bdéni, coz vede
k dysregulaci cirkadiannich rytmu a s nimi souvisejici fyziologické, psychologické
a socialni dopady.®' Ve studii, kdy si po dobu 8 dnu 120 policistl vedlo specialni
deniky v€etné pracovni doby, cestovani do prace a z prace, volného ¢asu a doby
spanku a analyzou téchto udajl ve vztahu k denni dobé atypu posunu
se stanovovaly kritické body vramci systému smén. Zjistilo se, Ze primérna
délka spanku se zkratila pred rannimi sménami, mezi nocnimi sménami
a po ranni sméneé, po které nasledovala no¢ni sména ve stejny den. Volny ¢as
byl omezen v souvislosti s odpolednimi sménami a mezi kombinovanou ranni
a no¢ni sménou. Doporuc¢enim bylo nemit v jeden den dvojité smény. Rychle
se otacejici systémy smeén mely vice vyhod odkazujicich na celkové mnozstvi
noc¢niho spanku nez tydenni rotované systémy smén. Zpétné stfidani smén bylo
nepfiznivé kvali kratkému volnu mezi posledni odpoledni sménou a prvni ranni

brzy.62

Samotné poruchy spanku zUstavaji casto nediagnostikované. Neléené poruchy
spanku mezi policisty mohou nepfiznivé ovlivnit jejich zdravi a bezpecnost

a zaroven muzou predstavovat riziko ipro spoleénost. Prlfezova studie

80 BUYSSE DJ, Reynolds CF 3rd, Monk TH, Berman SR, Kupfer DJ. 1989. The Pittsburgh sleep
quality index: a new instrument for psychiatric practice and research. Psychiatry Res. 28 (2):193—
213.[online]. PubMed. [cit. 22.02.2023]. Dostupné z: https://pubmed-ncbi-nim-nih-
gov.translate.goog/2748771/

6" KHAN S, Duan P, Yao L, Hou H. Shiftwork-Mediated Disruptions of Circadian Rhythms

and Sleep Homeostasis Cause Serious Health Problems. Int J Genomics. 2018 .[online].
PubMed. [cit. 22.02.2023]. Dostupné z: https://pubmed-ncbi-nim-nih-gov.translate.goog/2748771/
62 KNAUTH, P. et al. Time-budget studies of policemen in weekly or swiftly rotating shift

systems. Applied ergonomics,, 1983. [online]. Ebscohost. [cit. 22.02.2023]. Dostupné

z: https://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true &db=cmedm&AN=15676485&lang=cs&sit
e=eds-live.

64


https://pubmed-ncbi-nlm-nih-
https://pubmed-ncbi-nlm-nih-gov.translate.goog/2748771/
https://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&db=cmedm&AN=15676485&lang=cs&sit

severoamerickych policistt mezi cervencem 2005 a prosincem 2007 zjistila,
ze ze 4 957 Ucastnikl bylo 40,4 % pozitivné vysSetfeno na nejméné 1 poruchu
spanku, z nichz vétsina nebyla dfive diagnostikovana. Z celkové kohorty bylo
1 666 (33,6 %) pozitivné vysetieno na obstrukéni spankovou apnoe, 281 (6,5 %)
na stfredné tézkou aztézkou nespavost, 269 (5,4 %) na pracovni poruchu
na smény (14,5 % téch, ktefi pracovali na no¢ni sméné). Ze 4 608 ucastniku,
ktefi dokonCili stupnici ospalosti, jich 1 312 (28,5 %) uvedlo nadmérnou ospalost.
Z celkové kohorty jich 1 294 (26,1 %) uvedlo, ze usinaji pfi fizeni alespon jednou
mésicné. 83

Ve druné vyzkumné otazce se zjiStovalo pohlavi respondentl. Ze souhrnu
dotazovanych 129 (100 %) bylo 98 (75,97 %) muzu, z toho nedostatkem spanku
trpélo 72 (74,23 %) a s dostatenym spankem bylo 25 (25,77 %). Celkovy pocet
zen ze vzorku zkoumanych byl 32 (31,78 %), a z toho nedostatkem spanku
trpélo 26 (81,25 %) a 6 (18,75 %) z nich mélo dostateény spanek. Na zakladé
téchto vysledkl byla druha hypotéza pfijata. Vys$Si hodnota spankové deprivace
u zen muUze souviset s adaptaci na praci na smény a charakterem dané prace.
Toto zjisténi ma také svoje limitace. Dotaznikového Setfeni se zu€astnilo méné
zen nez muzd.

Systematicky prehled tolerance prace nasmény uvadi, ze zeny ve srovnani
S muzi pracujicimi nasmeény mivaji vetsi problémy se spankem, unavu,
invaliditu, problémy se zvladanim a metabolickou dysregulaci. Je potfeba vzit
v uvahu dva aspekty — menstruacni cyklus a dodateCna zatéz péce o déti
a povinnosti v domacnosti. Dle studie Estryn-Beharova z roku 1978 péce o dité
doma zkrdtila dobu spanku a volného Casu u sester pracujicich na smény.
Setfila 120 Zen pracujicich na noéni sméné a zjistila, Ze priimérna délka spanku
po nocnich sménach byla 6h 31 min uzen bezdéti, 5h 30 min uzen

se star§imi détmi a4 h 55 min uzen s velmi malymi détmi. Nicméné studie

63 RAJARATNAM, SMW, Barger LK, Lockley SW, et al. Sleep Disorders, Health, and Safety
in Police Officers. JAMA. 2011;306(23):2567-2578. [online]. JAMA Network. [cit. 22.02.2023].
Dostupné z: https:/jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/1104746
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Beermanna vroce 1990 zjistila u policistek, ze zeny s détmi jsou k praci

na smény vhodnéjsi nez zeny bez déti.6

Spat pfed noéni sménou chodilo pouze 13 (10,07 %) anékdy 36 (27,91 %)
policistl z celkového pocétu 129 (100 %). Dle téchto zjisténi tieti hypotéza nebyla
pfijata. V kategorii ne odpovédélo 80 (62,02 %) respondentl z celkové
dotazovanych a z nich 63 (78,75 %) mélo nedostatek spanku a 17 (21,25 %)
meélo dostateény spanek. Nejvyssi pocet respondentl si tedy nechodi zdfimnout
pfed no¢ni sménou vlbec a zaroven je mezi nimi nejvyssi pocet se spankovou

deprivaci.

Pfed prvni noéni sménou si pfiblizné 50 % pracovnikl na smény odpocine
odpoledne nebo vecer. Druha polovina pracovnikll na smény zustava vzhuru
24 hodin nebo i déle bez jakéhokoliv spanku pfed spanim po prvni nocni smene.
Bylo Vypozorovano, ze ¢im pozdéji je zaCatek noéni smeény,
tim je pravdépodobnéjSi zdfimnuti pfed sménou. Denni spanek mezi dvéma
po sobé jdoucimi sménami obvykle trva 4-5hodin a obvykle zacind hodinu
po skonCeni smény. Toto mnozstvi spanku Ize povazovat za pfilis malé zejména
proto, ze pracovnik na smény ztraci spanek jiz pred spanim po nocni smeéné.
Ve srovnani s nocnim spankem obsahuje denni spanek méné spanku
NREM2 a REM, zatimco mnozZstvi hlubokého spanku zUstava relativné
nezménéno. Odpoledni zdfimnuti mezi dvéma po sobé jdoucimi nocnimi
sménami je méne Casté nez zdfimnuti pfed prvni nocni sménou, vyskytuje

se ve Ctvrtiné pripadu.8®

Zajimaveé zjisténi bylo u vyzkumné otazky spanku po no¢ni sméné, kdy 6 hodin

spali jenom 2 (1,55 %) ze vSech policistU.

64 KNAUTH, Peter, Monk, Timothy H. Hours of Work. [online]. loencyclopaedia. [cit.22.02.2023].
Dostupné z: https://www.iloencyclopaedia.org/part-vi-16255/hours-of-work/item/721-hours-of-
work#HOU _table2
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Podle odborné studie provedené Narodnim institutem bezpecCnosti a ochrany
zdravi pfi praci v USA maji policisté Ctyfikrat vysSi pravdépodobnost, ze budou

spat méné nez $est hodin béhem danych 24 hodin nez bézna populace.®6

38 (29,46 %) policistl ze vSech dotazovanych nechodilo spat vibec a také
31 (81,58 %) z nich vykazovalo nejvy$Si hodnotu spankové deprivace. Tato
zjisténi jsou docela znepokojujici a tito policisté by méli zménit svUij pristup

ke svému spanku.

Nejvice vyzkumu o kvalité spanku mezi policisty bylo provedeno v USA, dva
v Brazilii, jeden v Australii, Indii, iranu a Ciné. Nebyly nalezeny z&dné studie
provedené v Evropé.®” Nejpravdépodobnéjsim vysvétlenim se nabizi
specificnost policejni prace, coz muze odrazovat od prozkoumani tohoto sektoru

s problematikou kvality spanku.

4.6 Doporucéeni

Z vyzkumného Setfeni bylo zjisténo, ze policisté trpi ve velkém poctu spankovou
deprivaci, coz je alarmujici. Z vypoctu vyplyva, Ze ze vzorku 129 policistll bylo
spankové deprimovanych 98 (75,97 %) aspankové nedeprimovanych
31 (24,083 %), kterych bylo vyrazné méné. Témito vysledky byla zaroven
potvrzena prvni hypotéza, cozbyla mira spankové deprivace nad 50 %

u policistl v daném vzorku.

Na zakladé téchto zjisténi by bylo vhodné provést rozsahlejsi studii o kvalité
spanku policistll vramci PCR a zjistit jeji skuteény stav. Predpoklada se,
ze kvalita spanku a spankova deprivace bude odlisna na jednotlivych policejnich
oddélenich z dlvodu rozdilnosti plnénim Ukolu, stavu v poétu policistl
na jednotlivych oddélenich apod. Spankova deprivace ma souvislost s praci

na smény, s jejich ¢astou nepravidelnosti a s neplanovymi prescasy. Neexistuje

86 Police Officer Health Risk: Irregular Hours lead to lack of sleep. [online]. Sigma
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zadny ,optimalni“ systém smén. Kazdé oddéleni, odbor &i utvar a jeho manazefi
a samotni policisté pracujici na smény by méli hledat co nejlepSi kompromis
mezi plnénim UkolU policie a potfebami policistd. Rozhodnuti by mélo byt
zalozeno na védeckych doporucenich pro navrhovani systémd smén.
Dale by se do faze analyzy, planovani anavrhu smén méli zapojit i samotni
policisté pracujici na smény. Dalsi moznosti, co mohou udélat manazefi
a nadrizeni policistl pro snizeni spankové deprivace u policistl, byly jiz popsany
v teoretické Casti diplomové prace (viz kapitola 3.4.1 Eliminace spankové

deprivace).

Délku spanku po nocni sméné mohou ovlivnit samotni policisté. V tomto pripadé
je policisttm doporuéovano zdrzovat se po no¢ni sméné na pracovisti jenom
po dobu nezbytné nutnou, nic sineplanovat narano ajit co nejdfive spat.
Spanek by mél byt co nejdelSi a neprerusovany. Smény by meély byt rovhomérné

rozplanovany tak, aby policisté méli zajisStény dostatecny odpocinek.

Neexistuji zadna zaru¢ena doporuceni, ktera by pomohla rychle usnout nebo
dobrfe spat. To, co funguje pro jednoho Clovéka, nemusi fungovat pro druhého.
Obzvlast je dulezité pro policisty pracujici ve sménném provozu dodrzovani

spankové hygieny.

Par uzitenych rad pro kvalitnéjsSi spanek ve sménném provozu:

» Vytvorte siritual, ze kterého se ¢asem stane rutina a télo tak bude veédeét,
zese uzblizi ¢as spanku (napf. sprcha, vyvétrani pokoje, pouziti
oblibeného krému apod.);

» | kdyz nemuUzete vstavat a uléhat pravidelné ve stejny ¢as, tak alespon
nemeénte svoje navyky v ramci jednoho tydne;

» Pokud mate po noéni sméné hlad, tak nejezte zadné vydatné jidlo. Jezte,
pokud je to mozné, jesté prfed odchodem z prace, at vam stihne pred
spankem vytravit, atak mlzete vklidu spat. Obéd sisnézte,
az se vyspite;

» Pokud nemUzete usnout do pul hodiny, tak se jdéte vénovat néjaké lehci

praci, nebo si ¢tete. Poté se pokuste znovu usnout;
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» Qdlozte z loznice veSkera chytra zarfizeni, ktera vyzaruji modré svétlo,
aby se vam usinalo lip;

» Meéjte povle€eno lozni pradlo, které je vam prijemné;

» Postel pouzivejte pouze ke spanku. Pokud se vzbudite, tak opustte
postel. Do postele jdéte, az pUjdete opravdu spat. Mobilni telefon,
notebook a knizku nechte mimo loznici;

» Prfipraci nasmény si zajistéte také dobré stinéni (kvalitni rolety,
zatemnovaci zavésy nebo predokenni rolety), které je pro spanek pres
den v podstaté nutnosti;

* Pijte hodné vody a omezte konzumaci kofeinu a alkoholu;

* Nevynechavejte spanek po noéni sméne a ani tehdy, jestli mate spoustu

prace. Télo potrebuje regeneraci.8

68 Bedario.cz:Jak se kvalitné vyspat pri praci ve sménném provozu? [online]. [cit. 22.01.2023].
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Zavér

Cilem této diplomové prace bylo zjistit miru vyskytu spankové deprivace
u vybranych policistt. Vysledky z vyzkumu potvrdily jeji velky vyskyt. Byly
hodnoceny faktory jako vék, pohlavi, praxe nebo spanek prfed nebo po nocni

smeéng, které se mohou podilet na spankové deprivaci policistU.

Unava je jednim z nejb&znéjsich zdravotnich a bezpeénostnich rizik, kterym &eli
policisté. Jde o dusevni a fyzicky stav vyplyvajici i z nedostatecného kvalitniho
spanku, coz mize mit nepfiznivy vliv na vykon, zdravi a bezpecnost policistl

a jejich kvalitu rozhodovani a mize také vést ke kontraproduktivnimu chovani.

JiZ samotné povolani policistl je naroéné a je limitované urcitym stupném fyzické
a psychické odolnosti. Policejni prace je €asto nepfedvidatelna, pohybuje
se od monoténni rutiny a nékdy az po extrémni situace, kdy béhem vtefiny mize
jiti o lidsky zivot.

Proto by se méla vénovat dostate€na pozornost i charakteristikdm smén (noc,
doba smény, frekvence, tydenni prace a pres€asové hodiny), které maji taktéz
svUj podil na spankovou deprivaci u policistt. Mentalni a fyzicka vykonnost
policistl se z divodd spankové deprivace muze v pribéhu c¢asu plizivé
zhorSovat a postupné tak mohou policisté dojit az do stavu vyhofeni. Unaveni
policisté mlzou byt nebezpeéni jak sobé&, tak svému okoli. Uginky kratkodobé
unavy nebo kratkodobé spankové deprivace mohou policisté pfekonat motivaci,
disciplinou nebo silou vule. Vyresit dlouhodobou spankovou deprivaci je mozné
jenom za predpokladu, pokud policisté pochopi fyziologické mechanismy
souvisejici se spankem, ztratou spanku a cirkadiannimi rytmy. NefeSena
dlouhodoba zatéz si mize ¢asem vybrat svoji dan bud v podobé Urazu, zdravi,
nebo i smrti. Nastésti mohou policejni manazefi a nadfizeni minimalizovat unavu
policistl dobrym planovanim smén, dobrou politikou pracovni doby, vzdélavanim
policistl o zdravych spankovych navycich a kontrolou policistd po pfichodu

do prace, zda jsou dobfe odpocati, aby mohli pInit stanovené ukoly.

Za uspésné zvladnuti téchto vyzev bude odména v podobé zdravéjSich

a kompetentnéjsich policisti av dusledku toho ibezpecnéjSi a zdravéjsi

spolecnost.
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Pfilohy

Priloha 1: Dotaznik
Vazené kolegyné a kolegove,

jmenuji se Michaela Vaskova ajsem studentkou PA CR. Tématem
mé diplomové prace je ,Vliv spankové deprivace na vykon sluzby“. Rada bych
Vas proto pozadala o vyplnéni kratkého dotazniku natoto téma. Veskeré
informace jsou anonymni a budou pouzity vyhradné& pro moji diplomovou praci.
Prfedem Vam moc dékuji za ochotu a jeho vypracovani.

S pozdravem

Michaela Vaskova

Vyplnte:
1. Uved'te Vase pohlavi:
0 Muz

Zena

J

Uvedte Vas vék:
Do 30 let

Do 40 let

Do 50 let

Nad 50 let

n S e I s [ e Y V)

Uved'te celkovou dobu praxe:
Do 10 let

Do 15 let

Do 20 let

Nad 20 let

0 O 0O O
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Uprednostiujete denni sménu pred no€ni sménou?
ano
spise ano

spise ne

N e B s s R

ne

Chodite si lehnout pfed no€ni sménou?
Ano

Ne

Obcas

R e B Y 4

Spite po noéni sluzbé?
vlubec

do 4 hodin

do 6 hodin

nad 6 hodin

s e A s Y -

PSQl

7. Vijakou dobu jste obvykle zaposledni mésic uléhali vecer
do postele?

Vyplnite Cas ...

8. Jak v priméru Vam béhem posledniho mésice trvalo kazdou noc
usnout?

méné nez 15 min
16-30 minut
31-60 minut

N I A O N

vice nez 60 minut
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9. V kolik hodin jste béhem posledniho mésice obvykle rano vstavali?
Vyplnte Cas ...

10.Kolik v priméru hodin jste v noci spali za predesly mésic?

1 méné nez 5 hodin

1 5-6 hodin

1 6-7 hodin

1 vice nez 7 hodin

11.Jak ¢asto jste méli v prabéhu minulého mésice problémy
se spankem, protoze ....

Odpovézte nize.

. Z dlvodu nemoznosti usnout do 30 minut:
vUbec béhem minulého mésice

meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

Z duvodl probouzeni uprostfed noci nebo brzy rano:
vUbec béhem minulého mésice

meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

. Z duvodu vstavani za ucelem pouzit toaletu:
vUbec béhem minulého mésice

meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

O o o o o o o o0 -0 oo o o 0O >»

trikrat i vicekrat tydne
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. Z dlvodud $patného dychani:

vubec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné
jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

Z duvodU kasle nebo hlasitého chrapani:

vUbec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné
trikrat i vicekrat tydne

Z duvodl zimy:

vUbec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

. Z duvodu tepla:

vubec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné
jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

. Z divodu $patného snu:

vubec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné
jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne
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CH. Z ddvodU kasle nebo hlasitého chrapani:

0
0
0
0
l.
0

0
0

vUbec béhem minulého mésice
meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

Jiné duvody (Uvedte jaké a Cetnost):
meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

12.Jak byste ohodnotili kvalitu svého spanku za minuly mésic?

0
0
0
0

velmi dobra
docela dobra
docela Spatna

velmi Spatna

13.Jak ¢asto jste v pribéhu minulého meésice uzili l1éky nebo rizné

O o o4

pripravky podporujici spanek (na piedpis nebo volné dostupné)?
vubec v pribéhu minulého mésice

meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

14.Jak ¢asto jste méli v pribéhu posledniho mésice potize s ospalosti

O o o O

pri fFizeni vozidla, pfi jidle, nebo pfi néjaké jiné spole¢enské aktivité?
vubec v pribéhu minulého mésice

meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne
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15.Jak velky problém byl pro Vas v pribéhu minulého mésice udrzet

0
0
0
0

16.Spite s partnerem v posteli nebo mate spolubydliciho?
1 zadny partner v posteli ani spolubydlici
[l partner/spolubydlici spici v jiném pokoji

(1 partner ve stejném pokoji, nespici ve stejné posteli

0l

si dostatek nadseni, abyste ¢innosti dotahli do konce?

vubec zadny problém
jen nepatrny problém
trochu problém

velmi velky problém

partner spici ve stejné posteli

17.Jestli sdilite s partnerem stejnou postel nebo pokoj, pfipadné stejny
pokoj se spolubydlicim, zeptejte se, jak €asto jste za minuly mésic

O o o o o o o o0 -0 mwo4gog o o 9O >»

méli ...

Hlasité chrapani

vubec v pribéhu minulého mésice
meéné nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

Dlouhé pauzy mezi dechy ve spanku:

vubec v pribéhu minulého mésice
meéné nez jednou tydné
jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne

. Neklidné pohyby nohou ve spanku:

vubec v pribéhu minulého mésice
meéné nez jednou tydné
jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydne
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O OO o mO o o0 O g

. Epizody dezorientace nebo zmatenosti:

vlbec v pribéhu minulého mésice
meéne nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydné

Jiné dlvody (Uvedte jaké a Cetnost):
vlibec v pribéhu minulého mésice
méne nez jednou tydné

jednou nebo dvakrat tydné

trikrat i vicekrat tydné
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