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UvVoD

Spanek je fyziologicka potieba, ktera je pro vSechny z nas nezbytna a vyznamna
pro regeneraci t¢la. Spanek potfebujeme k nacerpani sil, abychom dokazali zvladnout
kazdodenni ¢innosti, jeZ jsou soucasti naseho Zivota. To je jeden z hlavnich davodd, pro¢
jsem si vybrala pro svou bakalaiskou praci téma ,,Kvalita spanku uéitelti zakladnich skol.

Prace s détmi vyzaduje, aby byl ucitel obdafen velkou davkou trpélivosti
a pochopeni, jelikoz jsou déti velice kichké a vnimavé bytosti. Pokladala jsem tedy za
vyznamné zabyvat se vySe zminénym tématem. UCcitelé jsou Casto vystaveni rtznym
zatézovym Situacim a pro jejich zvladnuti je potieba dostatek sil, které¢ organismus béhem
spanku nacerpa.

Kazdy ¢loveék se obéas ve svém zivoté setkal s obdobim, kdy se u n&j vyskytla
nespavost. Misto spanku pfemyslel nad starostmi, které ho trapily, nebo nad neptijemnymi
situacemi z predeslého dne, jako napiiklad neshody ¢i neptijemné hadky. Spankem, pokud
pfichazi normalné a snadno, se malokdo zabyva. Jsou mezi nami ale i lidé, ktefi takové
Stésti nemaji a kvalitni spanek pro né neni béznou soucasti Zivota.

Hlavnim pfinosem bakalafské prace bylo zjistit, jak ucitelé zékladnich Skol
hodnotili kvalitu svého spanku.

Tato prace se sklada ze dvou zékladnich ¢asti — teoretické a praktické. V teoretické
¢asti byly objasnény zakladni pojmy a procesy souvisejici se spankem a jeho vyznamem
pro organismus. Pozornost byla vénovana také vybranym porucham spanku. V ¢asti, ktera
se vénovala hygiené spanku, byly doporuceny postupy, jak dosahnout kvalitnéj$iho
spanku.

V praktické ¢asti bylo s pomoci Pittsburského indexu kvality spanku (PSQI)
zjistovano, jak ucitelé subjektivné vnimali svou kvalitu spanku. Druhy dotaznik (MEQ),
zjist'ujici ranni a vecerni typy, pomohl odhalit, jaké spankové typy mezi uciteli pfevladaly,
zda je vice rannich nebo nocnich typti. Vybranym vzorkem respondentd byli ucitelé
zaKladnich $kol.

Cilem bakalarské prace bylo zjistit kvalitu spanku uciteld zakladnich skol,
zprostiedkovat obecné informace zaméfené na oblast spanku a poskytnout rady a navody
pro dosazeni co mozna nejkvalitngjsiho spanku. V praktické ¢asti bylo klicové podat

analyzu kvality spanku a jaké spankové typy se mezi uciteli vyskytuji.



1 TEORETICKA CAST

1.1 Spanek

Jeden ze znaki vSech Zivych organismil na Zemi je stfidani klidové a aktivni faze.
Spanek je stav, kdy dochazi k poklesu fyzické i dusevni aktivity a k regeneraci fyzickych
1 psychickych sil. Organismus je vnimavy k fyziologickym i patologickym zménam, které
se nasledné odrazi na kvalité¢ spanku (Prasko et al., 2004). Dv¢ tietiny z 24hodinového
cyklu stravime v bd€lém stavu, kdy jsme si plné védomi toho, co se odehrava kolem nas,
Zbyvajici jednu tretinu prospime. I kdyZz ve spanku dochazi ke sniZeni reakci na podnéty
zvendi, neznamena to, ze by télo a mozek nevykonavaly néjakou ¢innost, naopak, béhem

spanku dochazi k mnohacetnym fyziologickym procesum (Lederle, 2021).
Vyznam spanku

Spanek v naSem zivot¢ zastava dulezitou ulohu. Pokud si dopfejeme kvalitni
spanek, napomahdme tim ke zdokonaleni paméti, posileni obranyschopnosti té¢la,
regeneraci svall, k latkové vyméng, ke zdravému rlstu a v neposledni fadé dochazi ke

zpomaleni starnuti naSeho téla (Stevenson, 2017).
Délka spanku

Délka spanku je pro kazdého clovéka odliSna. Zdravy dospély jedinec spi
v pruméru 6-8 denné. Ovsem existuji lidé, kterym staci 5-6 hodin spanku. V nasi populaci
se vyskytuje asi 2 % lidi, pro které je dostate¢na potieba spanku méné nez 5 hodin nebo
naopak vyzaduji vice nez 9 hodin spanku. Vék hraje vyznamnou tlohu, béhem Zivota se
pozadavky na délku spanku méni. Dit¢ v kojeneckém obdobi pozaduje 18-20 hodin
spanku, asi 12 hodin spanku je optimalni doba potfebna pro dit¢ v predskolnim véku,
dospivajicim je doporuceno 8 hodin denné. Obecné u seniord byva délka spanku kratsi nez

u lidi ve stiednim véku, nejedna se o pravidlo (Prasko et al., 2004).



Denni rozloZeni spanku

Polyfazicky spanek je typicky pro novorozenecké obdobi déti, které spi mnohokrat
za den v pravidelnych intervalech. Trifazicky spanek se nejcastéji vyskytuje v kojeneckém
obdobi. Noc¢ni spanek je dlouhy a navazuje na n¢j dopoledni a odpoledni odpocinek.
PredSkolaci ztraceji dopoledni klid a po dlouhém no¢nim spanku maji jen odpoledni
odpocinek. Monofazicky spanek ptichdzi s nastupem do Skoly, odpoledni odpocinek se
vytraci. Je pozoruhodné, Ze u seniort se znovu vyskytuje odpoledni odpocinek. Spanek se
tedy u nékterych jedinci muze stat opét polyfazicky, jako byl v novorozeneckém obdobi.
Invertovany spanek, ktery se u nékterych lidi objevuje, je takovy, kdy lidé spi vice pies den
a v noci jsou vzhiru. Obecné Ize fici, ze pro spanek je vyznamna nejen jeho délka, ale také

jeho hloubka a kvalita (Prasko et al., 2004).

1.2 Vybrané funkce souvisejici se spankem

Glymfaticky systém

Mozek vyuZiva specialni tklidovy systém. Vyzkum na mysich odhalil, Ze mozek se
za vyuziti proudéni mezi mozkomi$Snim mokem a intersticialni tekutinou zbavuje
odpadnich latek (Xie et al., 2013). Mezi tyto odpadni metabolity patii toxicky protein
B-amyloid, ktery je jednou z pficin vyskytu Alzheimerovy choroby. Spanek vyznamné
podporuje aktivitu ,,glymfatického systému®, ktera dosahuje dvojnasobné rychlosti nez ve
stavu bdélosti. Budouci vyzkumy v této oblasti mohou pfinést poznatky vedouci k prevenci

a 1é¢beé neurodegenerativnich chorob (Mendelsohn a Larrick, 2013).
Pamét’

Ke stadiim spanku vyznamnym pro pamét patii NREM spanek (faze N2 a N3)
jejim obdrzeni. Ukladani informaci v mozku ovlivituje charakter samotné informace a cas,
ktery uplynul od doby, kdy byla informace ziskdna. Informace se v mozku ihned
neukladaji v kone¢né podobé, ale jsou v prubéhu casu vystaveny zméndm, coz souvisi
s tim, ze je bud’ zapomeneme, nebo dojde ke konsolidaci paméti (NevS§imalova et al.,

2020).



Endokrinni systém

Cirkadidnni rytmus nebo spanek maji vliv na endokrinni pribéh a vyluovéani
vétsiny hormontl. Jednim z nich je hormon melatonin. Epifyza md na starosti tvorbu
a uvolnovani melatoninu do krve a do mozkomisniho moku. K potlacovani vyluCovani
hormonu melatoninu dochazi béhem svétla, a to také v piipad¢, ze dojde ke kontaktu
s umélym svétlem béhem noci. K uvoliiovani melatoninu dochéazi vecer za nepfitomnosti
svétla. Kolem druhé hodiny v noci nastava jeho vylucovaci maximum, poté dochazi
k poklesu hladiny az do uplného vymizeni v dopolednich hodinach. U malych déti je
ptirozené vylucovani melatoninu nejvyssi. Oproti tomu u starSich osob je vyluovani
melatoninu niz$i. Zevni podani melatoninu ve vecernich hodinach, upravuje cirkadianni

rytmus a muze zkvalitnit spanek (Nevsimalova et al., 2020).

1.3 Stadia spanku
Dle Vasutové (2009) existuji dva typy spanku, které lze rozliSit na spanek REM

a NREM, které se béhem noci stfidaji. Pro mladé lidi je no¢ni spanek charakteristicky
stitidanim 4 az 6 cykli NREM a REM spanku zhruba v 90 minutovych intervalech. Se
zvysujicim se ve€kem dochazi k ubytku hlubokych stadii NREM a REM spanku a naopak
se navysuje pocet kratkych probuzeni. Oznaceni tzv. architektury spanku se vyuziva pro
stiidani jednotlivych spankovych stadii v opakujicich se cyklech. Stadia ¢ili faze spanku
REM, NREM a bdéni na sebe souvisle navazuji.

Aktivita mozkové kury u téchto dvou spankovych fazi se lisi, rozdil je i v regulaci
svalového napéti. V NREM spanku nastdva sniZzeni svalového tonu na rozdil od stavu
bd¢losti a dochazi ke zvolnéni neuronalni aktivity, tim ke sniZeni metabolického obratu,
coz se V EEG zaznamu (zdznam casovych zmén elektrickych potencialii vznikajicich pfi
aktivite mozku) vyznacuje pomalymi vinami. V REM spanku je mozkova kira ¢inna jako
ve stadiu bdélosti. Mozek ma obdobny metabolicky obrat jako pii bdélosti, v EEG
zaznamu lze pozorovat obraz desynchronizace aktivity mozkové kiry, kosterni svaly jsou
ochablé s vyjimkou okohybnych svald, svali stfedousi a branice (Nevsimalova et al.,

2020).



NREM spanek

Dle Lederleové (2021) lze fazi NREM (non-rapid eyemovement — bez rychlych
o¢nich pohybi, opak REM) rozd¢lit na tfi jednotliva stadia, ovSem kazdé stadium se

vyznacuje rozdilnou hloubkou spanku.

Faze 1 NREM (N1)

Je to oznaceni pfechodové faze mezi spankem a bd¢losti, kdy se mozkové viny
zpomaluji a jejich kmitani je na vzestupu, jedna se o piitomnost vin théta. Do této faze
dospé€ly cloveék vstupuje zpocatku spanku. Vyznacuje se slabym spankem s pocitem
ospalosti. Clovék je stale vnimavy k vinim a pachtm, dokaZe je rozpoznat, svaly se
pozvolné uvoliiuji, pohyby oc¢i jsou pomalé. Muze dochazet k hypnickym zaSkublm,
odehrévajicich se pti prechodu bdéni a spanku, jednd se o ndhlé¢ zaskuby nebo svalové
kiece, které jsou neuvédomélé a netfeba se jich obavat. Naopak pii prechodu spanku
a bdéni se mizeme setkat s hypnopompickymi zaskuby. Lidé mohou mit pocit stavu
beztize, objevuji se také halucinace (Lederle, 2021). Béhem N1 je clovék snadno
probuditelny, dokdze si netipln€ vybavit pfedchazejici momenty. Pokud jsou v noci vhodné
podminky pro spanek, faze N1 trva kratce, Casto to muze byt do jedné minuty, poté
dochazi k nahlému prohlubovani spanku a plynulému ptechodu do faze N2 (Nevsimalova

et al., 2020).

Faze 2 NREM (N2)

V pribéhu této faze oproti N1 jiZ neni jednoduché né€koho probudit, vyZaduje to
vetsi usili. Vytvareji se spankova vietena, K-komplexy a dochazi k vétsimu poctu théta
vin. Pro proces vytvareni paméti a uceni maji tyto déje velmi dulezitou ulohu. Po
fyziologické strance zvoliiuje rytmus dychani, télesna teplota a tepova frekvence se
postupné snizuje. Zaveéry veédcl z neddvnych vyzkuml podéavaji informace o tom, Ze
mozek ve fazi N2 je schopen vnimat podméty zvenci a mize dochéazet k osvojovani uceni

(Lederle, 2021).



Faze 3 NREM (N2)

Tuto fazi lze nazvat hlubokym spankem nebo spankem s pomalymi vlnami.
Probudit ¢lovéka vyzaduje jesté vEétsi vynaloZenou energii nez ve fazi N2. Na fyziologické
urovni je télesna teplota jesté¢ nizsi, tepova frekvence a dychéni je pomalejsi nez
u predchozi faze N2. I pfestoze jsou svaly stale aktivni, jsou vice uvolnéné. V této fazi, kde

se také vyskytuji spankova vietena, dochézi k fixovani zapamatovanych fakti nebo zazitkt

(Lederle, 2021).

REM spanek (paradoxni spanek)

V posledni tfetin€é noci nastava REM faze (rapid eye movement — rychlé ocni
pohyby), je to faze, ve kter¢ je té€lo témét paralyzovano. V této fazi se ¢loveéku zdaji sny,
ale diky atonii, stavu, kdy jsou svaly bez napéti, se chranime pied pfipadnou reakci na
velmi zivé sny, které prichazeji. Sny se ob¢as mohou vyskytnout také v NREM fazi, ovSem
jedna se spise o myslenky. Fyziologické funkce jsou podobné se stavem bdéni, a proto se
tato faze casto oznacuje jako paradoxni spanek. Mozkové oblasti jako amygdala
a hippokampus, které se ucastni na emo¢nim zpracovani, dosahuji v pribéhu REM spanku
zvySené Cinnosti. V této fazi se také upeviuji motorické dovednosti (Lederle, 2021).

U zdravych muzi se béhem spanku dostavuje erekce. U Zen se vyskytuje zesilené
prokrveni v oblasti klitorisu. Pokud se v této fazi probudime, sny, které se ndm zdaly, si
lépe vybavime, ale neznamena to, Ze se sny nevyskytuji i v jinych fazich spanku, sny se
mohou lidem zdat kdykoliv béhem noci. K zajisténi spravného krevniho ob&hu b&hem
paradoxniho spanku je dilezité, aby se ¢lov€k mohl otocit, coZ nelze, pokud mozek
nepiejde na nékolik vtefin do bdélého stadia, proto je pfirozené, Ze se Clovek probudi
nekolikrat za noc. Tyto rychlé faze si zpravidla neuvédomujeme, ale s pfibyvajicim vékem,
coz je obvykle po tficatém roce, nam zac¢ne dochazet, Ze se v noci ¢asto budime (Palazzolo,

2007).
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Cyklus1 ., Cyklus2 ., Cyklus3 ., Cyklus4 | Cyklus5s

Bdélost 4

REM -

Faze NREM 1 4

Faze NREM 2 -
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Nocni doba

o f------------2===

Obrazek 1. Architektura spanku (Walker, 2018, s. 131)

Na obrazku €. 1 si lze povSimnout, ze faze REM (paradoxniho spanku) se pievazné odehrava ve druhé

poloviné noci.

1.4 Sny

Z pohledu Palazzola (2007) maji sny v naSem Zzivoté vyznamnou roli. Lidé se od
nepaméti pokouseli porozumét sniim. Kazdou noc se ndm zdaji sny pfiblizn¢ hodinu a pil.
Sny, jak se uvadi vySe, se mohou béhem noci vyskytnout kdykoliv. OvSem jejich pestrost
a intenzita zavisi na dobé&, ve které se nam zdaji. Béhem paradoxniho spanku obsahuji sny
vice ¢innosti a podrobnégjsich informaci, nez kdyz se dostavi ihned po usnuti nebo kratké
siesté. Na zakladé laboratornich vyzkumil bylo zjisténo, Ze sny se béhem spanku zdaji
skoro kazdému, i pfesto, Ze si n€kteti lidé mysli, Ze se jim Zadné sny nezdaji, tak si na né

spiSe nevzpominaji.
Piivod sni

Pivodem sni se zabyvalo mnoho lidi, jiz od dob Sigmunda Freuda byla tato
problematika tématem mnoha diskuzi. Kazdodenni zazitky a zkusenosti lidi, které béhem
dne zaZziji, se nasledné promitnou ve snech. AvSak nemusi se jednat jen o zazitky
z ptredeslého dne, u starSich lidi je znamo, Ze sny mohou obsahovat vzpominky a zazitky,
které se odehraly pred desitkami let zpatky. Sny jsou zpravidla pro lidi nepochopitelné,
divodem je skutecnost, ze zazitky z bdélého Zivota jsou vétSinou zkomolené. Stava se, ze
mnoho snil neni pro vétSinu lidi pfijemnych, a ptestoze, se jednalo o pozitivni udélost, ve

spanku maji sklon tuto udalost prozit negativné (Palazzolo, 2007).
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No¢ni miiry

Casto jsou povazovany za $kodlivé a désivé, ovem ve skuteCnosti se daji
povazovat za jakysi vnitini hlas. Nase nevédomi se pokousi vytesit urcité konflikty, utrpeni
nebo problémy. Sny se pokousi nalézt dohodu mezi skutecnosti a vlastnim vniménim
Dé&sivé sny se lidem cCasto zdaji v urcitych post-traumatickych stavech, jako jsou napiiklad
nehody, vélka, pfirodni katastrofy, pfepadeni atd. Stava se, ze v noci vypluje na povrch to,
co je pies den ukryto v pozadi. Sny jsou dobrymi pomocniky, ktefi lidem pomahaji
vyrovnat se s vnitfnim tlakem a plisobi jako prevence pred mnohymi problémy, které
mohou nastat (uzkost, stres, atd.). Jiz od nepaméti byly sny inspiraci pro mnoho umélct

a védci, kteti sva dila ¢i objevy realizovali na zakladé svych sni (Palazzolo, 2007).

1.5 Cirkadianské rytmy

Cirkadianské rytmy lze charakterizovat jako pfirozené vnitini procesy, které maji
schopnost ptizptsobit se zménam prostiedi, jako jsou denni a no¢ni cykly. Tyto rytmy jsou
ovladany molekuldrnimi hodinovymi strojky v mozku, které jsou vystaveny cyklu svétla
a tmy a kazdy den se sefizuji pfesn€ na dvacet Ctyii hodin. NaruSeni cirkadianskych rytmi
mize negativné ovlivnit naladu ¢lovéka (Walker et al., 2020).

Cirkadidnni  casovy systém, jak wuvadi Stevenson (2017) je ovladan
suprachiasmatickym jadrem, jenz je maly soubor nervovych bunék nachazejicich se
v hypotalamu. Hypotalamus tvoii dolni ¢ast mezimozku, jedna se o Zlazu, ktera je
povazovana za hlavni zlazu hormonalniho systému. Ridi pocit hladu, Zizn&, reguluje
télesnou teplotu a také jak probihaji spankové cykly.

Vyznam cirkadianskych rytmia byl objeven vice nez pied tficeti lety, béhem sérii
pokusti v jisté nemocnici v Mnichové. Do mistnosti bez oken byla umisténa skupina
dobrovolniki, ktera byla izolovéna od ukazateld casu, coz znamend, Ze dobrovolnici nebyli
schopni urcit, jaka je denni doba ani jaky je den v tydnu. Vyzkumnici jim dali moZnost
nastavit si svlij vlastni stravovaci a spankovy cyklus. Vysledkem této studie bylo, Ze
organismus Clovéka funguje v piiblizné pétadvacetihodinovém cyklu. CoZz znamend, Ze
pokud by lidsky organismu pravidelné nenastavoval vnitini regulatory zivota, postupem
Casu by dochazelo k odchylovani toho, co lidsky organismus povazuje za pravidelné

hodiny (Chopra, 2004).
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Chronotypy

Dle Walkera (2018) se u lidského organismu projevuje neménny
Ctyfiadvacetihodinovy cyklus. Zajimavé je, Ze mezi jednotlivei se odliSuje nejnizsi
a nejvyssi bod kiivek. Nekteti lidé maji vrchol bd¢losti jiz ¢asné po rdanu a ihned po
setméni se u nich projevuje ospalost. Tuto populaci tvofi asi Ctyficet procent lidi, ¢asto jsou
oznacovani jako ,ranni typy.“ Preferuji vstavani za tUsvitu a jejich aktivni Cinnost je
optimalni v dopolednich hodinach. Oproti tomu je zhruba tficet procent populace, ktera
patii k ,,veCernim typtim.“ Pro tento typ lidi je typické, ze davaji prednost pozdnimu
ulehnuti do postele a radi si na druhy den pfispi, dokonce jim ned€ld problém vstavat az
v dopolednich hodinach. Zbyla tficetiprocentni populace je nevyhranény typ, balancuji
n¢kde mezi rannim a veCernim typem.

Chronotyp oznacuje jednotlivé rozdily v upfednostiiovani aktivit béhem rannich
nebo vecernich hodin, které také ovlivituji spanek. Predeslé vyzkumy ukazuji, Ze rozdily
v chronotypu jsou dany nejen genetickymi faktory a rozdily v expresi hodinovych geni,
ale také homeostatickym tlakem pro spanek, ktery je ovlivnén dobou od probuzeni. Jedinec
muze béhem svého zivota nevédomky nékolikrat zménit svij chronotyp. Kojenci a déti
jsou obecné spiSe ranni typy, zatimco dospivajici lidé byvaji ve€erni typy. Lidé stfedniho
veéku maji normalni rozlozeni chronotyptl, zatimco starsi lidé mivaji opét ranni preference.
Chronotyp ma vliv na celkovou spankovou hygienu, stravu, fyzickou aktivitu a muze
ovlivnit 1 vyskyt zdravotnich komplikaci (Farkova, 2019).

Vyse uvedené typy jsou také Casto oznacovany jako ,,ranni skfivani® nebo ,,no¢ni
sovy.” Pro nocni sovy je Casto problém usnout brzy vecer, ptestoze vynalozi velké usili,
aby brzy wusnuly. Pro sovy nastava ¢as spanku az v pozdnich hodinach,
a protoze chodi spat pozd¢, je pro né¢ problematické brzké ranni vstdvani, coz se také
negativné projevuje na jejich aktivité ¢asné rano. Je pro n€ obtizné fungovat tak brzy rano.
Genetika, jak se vySe uvadi ma na svédomi to, jaky ma ¢lovék v dospélosti chronotyp.
V pfipad¢, ze se jednd o noc¢ni sovu, je velice pravdépodobné, Ze jeden ¢i oba rodiCe jsou

také nocni sova. Plati to i opacné v ptipad¢ rannich skiivant (Walker, 2018).
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1.6 Kvalita spanku

Spanek, ktery lze povazovat za kvalitni, pfichazi sdm o sobé&, aniz by bylo nutné se
k nému pifemahat a netrpélivé ocekavat jeho nastup nebo snad uzit 1éky na spani. V noci se
probouzime zfidka, ovSem i pies tuto skutecnost ndm necini problém béhem chvilky zase
usnout. V rannich hodinach se piirozené¢ probouzime bez pocitu otup&losti a zmatenosti.
Dobry spanek ovliviiuje, jak se citime béhem celého dne. Pocit vitality a dostate¢ného
odpocinku zajisti, Ze se nam béhem dne nedostavi dojem, Zze jsme si v noci dostate¢né
neodpocinuli (Choopra, 2004).

Nekvalitni spanek ma v jakémkoliv véku negativni vliv na organismus c¢lovéka.
Setkavame se s t€émito problémy nejen u dospélych, ale také u vice nez jedné tietiny déti se
vyskytuji rizné poruchy spanku, jako je naptiklad pieruSovany spanek, predcasné

probuzeni, no¢ni poceni nebo dychaci potize béhem spanku (Borzova a kol., 2009).

1.7 Faktory ovlivitujici kvalitu spanku

Soucasny moderni zivotni styl lidi narusuje jejich pfirozeny spankovy vzorec.
Clovék by mél vnimat piirodu, ktera je nastavena tak, Ze za svétla bdime, za tmy spime.
Ovsem lidé jsou aktivni dlouho po setméni za pfitomnosti umélého osvétleni.
V zaméstnani na mnoho lidi doléha stres, a protoze je obtizné najit Si ¢as k relaxaci
a odpocinku, lidé usinaji vycCerpani a napjati. Kdyz se k tomu ptidruzi dalsi faktory, které
ovliviuji nejen dobry spanek, ale také negativné pisobi na lidské zdravi, jako je nadmérna
konzumace kofeinu, nikotinu a alkoholu, kombinace téchto faktori mize zpisobit, ze se

dostavi potize se spankem (Idzikowski, 2012).

Jidlo

Dle Idzikowskéko (2012) je vhodna doba na usnuti, kdyz klesa télesna teplota
organismu, coz je proces, ktery za¢ina zhruba hodinu pted tim, kdy bézné chodime spat.
Jidlo dodava organismu energii a dochazi ke zvySeni télesné teploty. Proto neni vhodné jist
kratce pfed ulehnutim, mohlo by to vést k tomu, Ze se mohou objevit potize s usnutim. Jak
je znamo, lidé se po obé&dé citi byt unaveni, i kdyZ je jejich télesna teplota zvySena.
Duvodem je, ze vySsi télesna teplota organismu zapficini, ze mozek vySle energii do
zazivaciho Ustroji misto toho, aby ji nasméroval ke svaliim, coz je diivod, pro¢ se lidé citi
po vydatném obé&d¢ unaveni a zpomaleni. Jako prevence téchto potizi je dilezité
nenechavat si hlavni jidlo z celého dne aZ na vecer, ale plati to také o velkych porcich jidla,

které bychom neméli ve€er méné nez tfi hodiny pte spanim jist. Pro pravidelné fungovani
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potravin vyznamné ovlivituje spanek. Nezdravé jidlo mlize negativné ovlivnit dobry
spanek. Casto se vyskytuji zazivaci potize, paleni zdhy nebo dalsi poruchy, které mohou

souviset s jidlem.
Vitamin D

Poruchy spanku s castym probuzenim také souvisi s nizkou hladinou vitaminu D
v krvi. Vitamin D stimuluje pfeménu tryptofanu na hydroxytryptofan, ktery se nasledné
pfeménuje na serotonin, coz je prekurzor melatoninu. V ptipadé, ze se zvysi piijem
a dojde k normélni hladin€ vitaminu D v krvi, mtze vést ke zlepSeni spanku, s vyjimkou

postmenopauzalnich obéznich Zen (Nevsimalova et al., 2020).
Pohyb

Lidské télo je ptfirozené stavéno k pohybu. Stava se, Ze mnoho lidi travi vétSinu
¢asu sedavou praci. To vede k nedostatku pohybu, ktery zhorsuje fyzickou kondici jedince.
Pii setrvdvani v jedné pozici se hromadi ve svalech napéti. Kdyz se v noci pokousSime
usnout, dostavi se potiZe s uvolndnim, které zapiiini, e nemtzeme usnout. Clovék se
zacne trapit a prevalovat, ¢imz se cely problém jesté¢ zhorSuje, protoze se k fyzickému
stresu pfidava psychicky stres. Problémy s usnutim mohou byt zpisobeny tim, Ze pies den
nema télo dostatek pohybu a nedochdzi k odbouravani napéti (Idzikowski, 2012).

Ovsem nékteti lidé jsou Casoveé zaneprazdnéni. Nedostatek pohybu se snazi dohnat
cvicenim, jako je naptiklad jizda na kole, posilovna, aerobik, plavani a jind intenzivni
cviCeni, aZz ve vecernich hodinach. Existuji lidé, ktefi cvi¢i 1 v nocnich hodinach. Aby
nedochazelo k ovliviiovani spanku cvicenim, je pro tyto aktivity vhodné zvolit ¢asné

odpoledne (Anders, 2000).
Obrazovka

Kvalitu spanku zhorSuje cas, ktery lidé vecer Casto travi pied obrazovkami, at’ se
jedna o pocitac, televizi nebo chytré telefony atd. Tyto ptistroje vyzatuji modré svételné
spektrum, které ma negativni vliv na spanek. Elektronické obrazovky vyzatuji umélé
modré svétlo, coz ovlivituje produkci dennich hormonli a nasledné dochazi k jejich
zvySenému mnozstvi v krevnim obé&hu, kdyz uz se t€lo pripravuje ke spanku. Védci zjistili,
ze pouh¢ dvé hodiny pted spanim, které clovek stravi pted obrazovkou, vede k tomu, ze je

zieteln€ potlaena produkce vecerniho melatoninu v lidském téle. Pokud zminéné zafizeni
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pouzivame dlouhodobé pfed usnutim, mize dojit k chronickému poruseni cirkadianniho
rytmu (Stevenson, 2017).

Jednim z téchto dennich hormont je naptiklad kortizol. Tento dilezity hormon je
vyznamny pro nasi bd€lost a ostrazitost, dava té€lu energii byt aktivni. Hladina kortizolu
pfirozené stoupd v rannich hodinach, abychom mohli vstat a byt aktivni, a pfirozené klesa
ve vecernich hodinach, abychom mohli usnout. V pfipad¢, Ze mé ¢lovek nejvice kortizolu
v dob¢, kdy by ho mél mit malo, nebo opa¢né se to projevuje tak, Ze je ¢lovék unaveny
a vycCerpany. V noci, kdy by mél byt pfirozen¢ unaveny, je ¢ily, a naopak rano, kdy by mél
byt svézi, je unaveny. Kortizol a melatonin jsou dva hormony, které¢ se stfidaji. Kdyz
stoupd hladina kortizolu, tak hladina melatoninu klesa a opa¢né. Produkci kortizolu béhem
dne podporuje slunecni svétlo. Védci zjistili, Ze pokud jsme béhem dne vystaveni
slune¢nim paprskiim, podpoifime tim tempo pro ptirozené stfidani hladiny kortizolu, a také

normalni kolisani hladiny melatoninu (Stevenson, 2017).
Kofein

Drake (2013) ve studii, jenz se zabyva G¢inky kofeinu na spanek, konstatuje, ze
pokud si dopfejeme po cest¢ domu z prace vétsi Salek kavy, negativné to ovlivni nas
organismus uplné¢ stejné, jako bychom si dali $alek kavy pozd¢ vecer. Dobrovolni G¢astnici
konzumovali kofein v odliSnou denni dobu. Jednalo se o dobu tésné¢ pted spanim, tii
hodiny pfed spanim a Sest hodin pfed spanim. VSichni €astnici vykazovali naruSeni
spanku. Vysledkem studie je, Ze i kdyZ si dopfejeme hrnek ¢aje s obsahem kofeinu, nebo
vypijeme hrnek kavy Sest hodin pfed spankem, dochazi k naruseni spanku. Na studii je
velice zajimavé, Ze UcCastnici béhem méfeni nezaznamenali, Ze jim kvili konzumaci
kofeinu fyziologicky chybéla jedna hodina spanku. Mefeni probihalo dvéma zpusoby.
Objektivné pomoci spankového monitoru, ktery se nachazel v domovech ucastnikd,
a subjektivné ze zaznamd, které Si ucastnici vedli v zaznamovém deniku. Spankovy
monitor zaznamenal objektivné méfitelnou ztratu spanku, jestlize si dobrovolnici doptali
Sest hodin pred usnutim kofein, zaznam vykazoval ztratu jedné hodiny spanku. Ugastnici
byli subjektivné piesvédceni, Ze spali dobfe. OvSem zdznam spankového monitoru ve
skute€nosti ukazoval, Ze Gcastnici nedosdhli normalni délky REM spanku ani hlubokého
spanku.

Dle Stevensona (2017) je kofein u¢inny povzbuzovac¢ nervové soustavy. Dokaze
pozitivné naladit lidskou mysl 1 télo a tento fakt je pfiinou, pro¢ je tak navykovy.

Konzumaci kofeinu dochazi k nedostatecnému spanku, coz vede k jesSt¢ vétSi tnave.
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Jestlize se ¢lovek citi byt unaveny, za¢ne mit silnou potiebu dalsi konzumace kofeinu, a to
zplsobi, e se spanek jesté zhorsi. Uginky kofeinu jsou dlouhodobé. V zavislosti na
biochemickém nastaveni téla kazdého jedince je polocas rozpadu kofeinu v rozmezi mezi
peti az osmi hodinami. Poloc¢as rozpadu tvofi dobu, kdy je v organismu aktivni polovina
latky. Pro lepsi piehled je mozné ukazat si to na ptikladu, kdy polocas rozpadu bude osm
hodin. Pokud by doslo ke konzumaci jednoho az dvou hrnickt bézné kavy, tedy zhruba
200 miligramti mnozstvi kofeinu, bude po osmi hodinach v organismu aktivni pulka, coz je
100 miligramti mnozstvi kofeinu. Po dalSich osmi hodinam by byl aktivni zastatek 50
miligramt kofeinu, a tak by to pokracovalo dal. To je divod pro¢ méli ucastnici studie
docenta Christophera Drakeho naruseny spanek i pfesto, ze ke konzumaci kofeinu doslo
Sest hodin pfed usnutim. V piipad€, ze dochazi k dlouhodobé konzumaci kofeinu ve
vétSich davkach, télo si vybuduje navyk a stane se otupélejsi k t€¢inkiim kofeinu. Proto,
aby nedochazelo k negativnimu ovliviiovani dostate¢ného mnozstvi spanku, je vhodné, aby

se lidé vyhnuli konzumaci kofeinu po druhé hodiné odpoledne.
Alkohol

Konzumace alkoholu ma& na organismus obraceny ucinek oproti napojum
s obsahem kofeinu, které télo povzbuzuji. Mnoho lidi si alkohol dopieje pii spolecenské
udélosti nebo pftilezitostné. Nékdo si rad dopieje na vecer sklenicku, aby odstranil
nahromadéné napéti z celého dne. Malé mnoZstvi, jeZ 1ze pfirovnat sklence vina, uklidiiyje,
ale pfi konzumaci vétsiho mnozstvi, mize dojit ke zhorSeni kvality spanku (ldzikowski,
2012).

Dle Lederle (2021) alkohol mtize navodit rychlejsi usnuti, ale v prabéhu prvni faze
spankového cyklu bude mit clovek vice hlubokého spanku, coz znamend, ze to bude na
ukor REM féaze, ktera bude kratS$i. Ve druhé poloviné noci, kde dominuje REM spanek,
dochézi diky alkoholu k celkovému neklidu a opakovanému buzeni. Nékteti lidé zacnou
chrépat nebo musi castéji na zachod a dostavuje se pocit Zizn€. U né€kterych védcl panuje
nazor, ze kocovina a Spatnd nalada, kterd nastdva druhy den, je ndsledkem nedostatku
REM spanku. Zajimavosti je, Ze pokud bude mit clov€k po narocné noci moznost si rano
jeste prispat, faze REM spanku se dostavi rychleji, nez je béznych devadesat minut, jelikoz
organismus bude chtit dohnat spankovy dluh.

EBRAHIM et al., (2013) shrnuje v piehledu vSech znamych studii, které se
zabyvaly vlivem alkoholu na spanek, ze alkohol ptisobi na riizné faze spanku. Tento vliv je

také zavisly na mnoZstvi alkoholu, v€ku a pohlavi ¢lovéka. Prvni polovinu spanku
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konsoliduje a d¢la ji stabilngjsi, ale druhou polovinu spanku, jak je jiz uvedeno vyse,
narusuje. Prestoze nizké davky alkoholu nemaji patrny vliv na REM spanek, tak studie
uvadéji, ze vSechny davky alkoholu, i nizké, zpusobuji pozdni nastup prvni faize REM,

sttedni a vysoké davky jiz ovliviiuji celkové procento no¢niho REM spanku.
Nikotin

Mezi dalsi faktory, které nepiiznivé ovliviiuji kvalitni spanek, patii konzumace
nikotinu, ktery ma stimulujici u¢inky na organismus. Pfi konzumaci dochazi k navozeni
pocitu, ze se lidé citi byt Cili, ale postupné tento pocit prechazi k uvolnéni. Mohou takto
chybné nabyt dojmu, Zze se jim chce spat. Tento pocit je ponékud mylny, jelikoz tleva
ptisla pouze proto, ze byla ukojena zavislost po nikotinu. Je samoziejmé mozné, ze loveék
usne, ale jakmile metabolismus zpracuje nikotin, mozek uZzivatele nikotinu probudi, aby
dostal novou davku (Idzikowski, 2012).

Védci ve své studii, jez se zabyvala kvalitou spanku dospélych lidi, kteti uzivaji
tabak, dosli ke zjisténi, Ze uzivani tabaku narusuje kvalitu spanku a jeho délku, stejné jako
u predispozice poruch spanku v disledku zmén neurotransmitert zapojenych do procesu.
Tyto zmény se projevovaly vyraznéji u lidi, ktefi vykoufi vice cigaret za den, u zen a u lidi
s vetsi zavislosti na nikotinu. Nezédouci vliv na spanek ma také odvykani na nikotinu

(Silva et al., 2022)
Hnév

Jedna se o stresovou reakci, pii které je zapojena mysl i télo. V momenté, kdy dojde
k situaci, Ze je cloveék vystaven hadce nebo konfrontaci, télo zareaguje tak, Ze uvolni
adrenalin, tepova frekvence se zvysi, svaly budou v napéti a ¢loveék pfipraven k jednani.
Tento stav vzruseni je nezadouci v dob¢, kdy se organismus pfipravuje ke spanku. Proto je
dulezité, vyfesit tuto situaci diive, nez ulehneme ke spanku, pravdépodobné by se dostavily
potize s usnutim. Zavazné poruchy spanku miZze spustit i potlacovany hnév, ktery neni
pravideln¢ ventilovan. Nasledné se dostavi spankovy dluh, tim dochazi k vétsimu
podrazeni a Cloveék se nahle ocitd v zacarovaném kruhu. Je tedy Zadouci nalézt aktivitu
nebo techniku, kterd nahromadény hnév odstrani, coz povede ke zlepSeni kvality spanku

(Idzikowski, 2012).
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Obavy

Dle Idzikowského (2012) patii zahanéni obav k dal$im faktoram, které ovliviuji
kvalitu spanku. Fyzick4 a dusevni nepohoda je Casto pticinou toho, pro¢ se dostavi potize
se spankem. Uzkost, které je obtizné se zbavit b&hem usinani nebo po probuzeni uprostied
noci, nasledné¢ povede k nespavosti. Jako doporuceni je vhodné pokusit se nezaujaté
zhodnotit, zda jsou obavy opravnéné nebo jsou vnimané nepiesn¢. Béhem noci je snadné
dojit k unahlenym zavérim, kdyz ¢lovék nemulze spat. Spousta lidi Casto vnima vSechno
bud’ ¢ern€, nebo bile, ale mnoho situaci Ize popsat v odstinech Sedé¢. Dilezité je nalézt

stiizlivéjsi pohled na situaci, ktera v lidech zptisobuje obavy, a tim skoncovat se starostmi,

které neptizniveé ovliviuji kvalitu spanku.
Bolest

Prah bolesti ¢lovéka se zvySuje ve fazi spanku N3 a REM fézi. U zdravého jedince
nepodléhd prah bolesti cirkadiannimu rytmu, ovSem urcité nemoci maji typické denni
maximum. Jako ptiklad Ize uvést onemocnéni syndromu karpalniho tunelu, kdy se bolest
vyskytuje v noci, oproti tomu u artrézy je bolest nejsiln€jsi v rannich hodindch béhem
rozhybavani téla. Pti zjiStovani divodu, pro¢ maji lidé nekvalitni spanek, je potfeba myslet
také na bolesti z jakychkoliv pfi¢in, protoze se jednd o pluvodce Castého probuzeni ze
spanku. U chronické bolesti je bézné to, ze nekvalitni spanek zhorSuje vnimani bolesti
a naopak chronickéd bolest negativné ovliviiuje kvalitu spanku, kdy dochézi ke zhorSeni
spanku. Pozitivné prospésné pro chronické bolestivé stavy je pokusit se zkvalitnit zhorSeny

nebo nedostatecny spanek (NevSimalova et al., 2020).

1.8 Diagnostika poruch spanku a bdéni

V klinické medicin€ je postup diagnostiky poruch spanku strukturné stejny jako
u vySetfovani jinych onemocnéni. DlleZitou Glohu pfi diagnostice poruch spanku a bdéni
ma anamnéza, kterd by méla byt obdrZena rovnéZz od osob sdilejicich s nemocnym stejny
pokoj, ve kterém spole¢né spi. K dal§im postuptim patii objektivni vySetieni, eventualné
diagnostika pomoci ostatnich vysetfovacich metod. Vzhledem k tomu, Ze urcité informace
se tykaji delsiho obdobi, uzivaji se k jejich meéfitelnosti rtizné dotazniky a Skaly

(Nevsimalova et al., 2020).
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Vybrané pomocné metody pri vySetiovani spanku a bdéni

Aby bylo mozné rozlisit stadia spanku a bdéni a NREM a REM spanku a nasledné
rozdéleni stadii NREM je vyuzivdno Polysomnografické vySetfeni, které zahrnuje
parametry zaznamu z EEG (elektroencefalogram), kdy pomoci rozmisténych elektrod na
hlavé dochazi ke snimani aktivity mozku, EMG (elektromyogram), jenz zachycuje
elektrickou aktivitu svalti a EOG (elektrookulogram), kdy pomoci této vysetfovaci metody
dochazi ke sniméni o¢nich pohyba (Nevsimalova et al., 2020).

Polysomnografické vySetfeni je vyuzivano, pro zjisténi urCitych potizi nebo
nemoci, které by mohly byt pivodem poruch spanku. Monitorovany jsou nejen vyse
zminéné parametry, ale soucasné jsou sledovany dalsi fyziologické funkce, jako je dychani

a srdec¢ni tep (Palazzolo, 2007).
Mezinarodni klasifikace poruch spanku a bdéni

Dle Nevsimalové et al., (2020) lze v soucasné dob¢ rozdélit poruchy spanku do
Sesti skupin a v zavéru jsou dva apendixy. Toto déleni je dle Mezindrodni klasifikace

poruch spanku (International Classification of Sleep Disorders-1CDS-3).

Nespavost

Poruchy dychéni souvisejici se spankem
Centralni poruchy s hypersomnolenci
Poruchy cirkadianniho rytmu spanku a bdéni

Parasomnie

© o k~ w N oE

Poruchy pohybu souvisejici se spankem

Apendix A: Interni a neurologické nemoci spojené se spankem

Apendix B: Kodovani poruch spanku navozenych navykovymi latkami podle
MNK-10

1.9 Vybrané poruchy spanku

Insomnie

Stav pacienta, ktery si sté¢zuje na poruchy noc¢niho spanku, kdy se opakuji potize
napiiklad s (usindnim, probouzenim b&éhem noci, brzkym rannim probuzenim) lze
definovat jako Insomnii (Nevs§imalova et al., 2020).

20



Insomnii, ktera se také oznacuje jako nespavost, 1ze rozdélit podle miry potizi do tii
stupniii na mirnou, stfedni a tézkou. Posuzovani se déla na zéklad¢ jednotlivého zastoupeni
vyskytujicich se problému se spankem. Lékati se také béhem vySetieni zabyvaji zjisténim,
zda pacienta trapi potiZze spojené s nesnadnym usinanim, opakované noc¢ni buzeni nebo
potize s predCasnym rannim probuzenim. Hlavnim navodem pro uréeni pfistupu
k nespavosti je doba jeji existence. Po této strance lze nespavost rozdelit na kratkodobou

a dlouhodobou nespavost (Anders, 2000).
Kratkodoba nespavost

Jestlize pacienta trapi kratkodoba nespavost, vétSinou se nejedna o zavazné potize.
Plivodci téchto potizi jsou Casto naptiklad problémy v zaméstnani, stres, nesvary v roding,
fyzické problémy spojené s bolestivymi stavy, zmény nélad, zmény prostredi (svétlo, hluk,
zména postele, horko v mistnosti), no¢ni smény, jet — lag syndrom, ktery se vyskytuje
u dalkovych leti s Casovym posunem. U Zen se s kratkodobou nespavosti l1ze setkat
v obdobi menstruacniho cyklu. Nékteré lidi mize nespavost trapit béhem Uplitku. Béhem
kratkodobé nespavosti se mohou u lidi objevit nespecifické symptomy, jako napiiklad
pocit Unavy, nervozita, bolest hlavy, snizend vykonnost. Tyto pifechodné piihody
nespavosti nemaji podstatny klinicky vyznam a obcas se s nimi setkd béhem Zzivota vétSina

lidi (Prasko et al., 2004).
Dlouhodob4 nespavost

Doba trvani kratkodobé nespavosti je vétSinou tyden az tii tydny. Pokud je tato
doba delsi nez tfi tydny, je nazyvéna jako dlouhodoba nespavost nebo také chronicka
nespavost. Tyto potiZze jsou Casto zpiisobeny z jedné tfetiny fyzickym nebo psychickym
onemocnénim, vyskytuji se také u lidi zavislych na drogach a alkoholu ¢i jinych
navykovych latkach. V téchto ptipadech l¢kat pacienta dikladné vySetfi, aby ptipadné

nalezl pfic¢inu, ktera by se méla primarné 1é¢it (Anders, 2000).
Primarni a sekundarni chronicka nespavost

U chronické nespavosti je mozné rozlisit dva druhy, a to primarni a sekundarni
nespavost. V piipad¢é primdrni nespavosti nejsou pfitomny jiné problémy a piiznaky nez
nespavost, kterd je hlavnim znakem. Primarni insomnie je odborny vyraz, ktery se pouziva
pro nejméné mésicni problémy s usnutim nebo udrZenim spanku ¢i neuspokojivym

%

spankem. Mezi pfiCiny patii Casto stres a dals§i faktory, ale také nedostateCna hygiena
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spanku. Chronick4 nespavost se vyskytuje u lidi, které trapi jind onemocnéni. Casto se
jedné o onemocnéni somatického a psychického ptivodu. U nemoci jako je manie, deprese,
schizofrenie, zneuzivani navykovych latek, poruchy piijmu potravy atd., je nespavost
Castym ptiznakem. VeétSina lidi trpicich chronickou nespavosti, Casto piehlizi emocni
. N . , s oy . y y
potize a svou pozornost vénuji poruchdm spanku. At uz je to z divodu, Ze o téchto
problémech nevi, nebo je nepovazuji za problém ¢i se o nich stydi mluvit. U somatickych
potizi se nejCastéji jednd o revmatismus, atopicky ekzém, gastroezofagedlni reflux,

spankové apnoe, periodické pohyby koncetin a dalSich (Prasko et al., 2004).
Lécba nespavosti

K dosazeni uspeésné 1€cby nespavosti je velmi dulezité, aby se odvijela od jeji
pfi¢iny. V pfipadech, kdy je hlavni pfi¢inou nespavosti bolest, by nasazeni hypnotik
nemélo vyznam. Lécba nespavosti se obvykle déli na farmakoterapii a 1écbu

nefarmakologickou, tedy 1é¢bu bez podavani 1ékt (Borzova a kol., 2009).
Centralni hypersomnie

Centralni hypersomnii lze charakterizovat jako nadmérnou denni spavost
(EDS — excessive daytime sleepiness), problémy nejsou s usinanim jako u nespavosti, ale
s udrzenim se v bdélém stavu. Tyto potize vyrazné omezuji spolecensky Zivot, pracovni
vykonnost, ale také partnersky Zivot. Dospélé lidi EDS postihuje v jeji mirné formé
v patnacti aZ dvaceti procentech. Zavaznou formou EDS trpi Ctyfi aZ Sest procent dospélé
populace, kdy je udrzeni bdélosti a pozornosti béhem dne velkym problémem. Vyskytuje
se také veétsi pocet nehod a tiraztl, at’ uz se jedna o pracovni i mimopracovni urazy nebo
dopravni nehody. ZvySend denni spavost je v détstvi a dospélosti jesteé obvyklejsi, kdy

nasledné dochazi k problémtim ve Skole (NevSimalova et al., 2020).
Spankova apnoe

Jedna se o stav, ktery 1ze definovat jako sled castych no¢nich zastav dechu. U lidi
trpicich spankovou apnoe se béhem spanku zcela a opakované zastavuje dech na deset
I vice sekund. Tito lidé ovSem netrpi nespavosti, ale v nékterych piipadech se vyskytuji
stiznosti, Ze sebou hdzeji v posteli nebo se casto prevaluji. Hlavnim znamenim
neuspokojivého spanku je, Ze se ve dne citi byt unaveni a ospali. DalSim signilem

spankové apnoe je vyskyt chrapani. Kratké zastavy dechu se mohou objevit také u déti,
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v jejich prvnich mésicich zivota. Divodem je neustalena ¢innost mozku a nervové

soustavy (Bruno, 2003).
Syndrom neklidnych nohou

Onemocnéni neurologického plivodu, které se vétSinou dostavuje vecer nebo
v noci, kdy je Cloveék celkové uvolnén. Dostavuje se pocit silného nutkdni pohybovat
koncetinami, pfevazné se jedna o dolni koncCetiny. Lidé si také Casto stézuji na cukani,
svédéni, mravenceni ¢i nespecifickou bolest. U nékterych lidi se tyto tézkosti vyskytuji
hluboko ve svalech v oblasti lytek ¢i stehen, ale mohou se objevit po celé délce dolni
koncetiny. K odstranéni téchto neptijemnych pociti poméha pohyb, ovSem jakmile se
¢lovék opét ulozi do postele, dochazi k jejich navraceni. Spanek se stava naruseny, coZ
vede k unavé, ktera se dostavi druhého den. Syndrom neklidnych nohou se vyskytuje
v jakémkoliv véku, ale po Ctyficatém patém roce Zivota se tyto potize objevuji Castéji,
prevazné u zen. Az tficet procent zen si na syndrom neklidnych nohou stézuje ve tretim
trimestru t€hotenstvi, coz podporuje vliv pohlavi s ¢astéjsim vyskytem tohoto onemocnéni.
Ptic¢inou vzniku mohou byt také riznd onemocnéni, napiiklad Parkinsonova choroba ¢i
cukrovka. Onemocnéni nelze Uplné vylécit, ale lze zmirnit ptiznaky pomoci terapii

a zmény zivotniho stylu (Lederle, 2021).

1.10 Spankova hygiena

Obavy o spanek a pfemysleni nad duasledky vzniklych nespavosti jsou casto
pii¢inou problémi se spankem. Mnohdy je vSak pii¢ina v nedostate¢né spankové hygiené
a pfitom obcas stac¢i pomérné malo k tomu, aby si lidé zajistili kvalitni spanek. Staci si
zajistit vhodné podminky k dobrému spani (Prasko et al., 2004).

Jednou ze zésad spankové hygieny je dbat na pravidelnou dobu usinani, a to také ve
dnech osobniho volna, béhem kterych by nemélo dochazet k naruseni pravidelné doby
usinani. V piipad¢, ze je organismus ¢lovéka nastaven v osmihodinovém rezimu spanku
a po ob&d¢ si dopieje naptiklad dvé hodiny spanku, dochazi tim ke zkraceni doby spanku
nasledujici noc. Pokud je ale potfeba spanku béhem dne silnd, neméla by presahnout dobu
dvaceti minut, aby nedoslo k naruSeni pfirozené délky spanku (Palazzolo. 2007).

Dle Lederle (2021) je dulezité zamyslet se, zdali je loznice mistem, kde se
ukladdme ke kazdodennimu spanku opravdu mistem, ve kterém se citime pohodIné.
Loznice pfeplnéna nepotfebnymi vécmi upoutava pozornost a odebira energii. VIiv na

dobry spanek ma také vymalba, ktera pokud je v uklidiiujicich barvach navozuje pocit
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uvolnéni a klidu. Vhodné je mit v loznici dostatek tmy, protoze svétlo v dobé usindni
ucinkuje jako stresor. Tmu lze zajistit maskou na oblicej, kterda by se neméla pouzivat
Casto, aby nedoslo ke vzniku zavislosti. Mezi dalsi stresory patii hluk. V piipadé, ze jsou
okna loznice smérem do rusné ulice nebo ticho v loZnici je naruSeno z jinych divodu,
doporucuje se obcasné pouziti Spuntii do usi. OvSem i na n¢ si lze vypéstovat zavislost,
proto by mélo byt jejich pouziti pouze v ptipadé potieby, stejné jako je to u masky.
Pretopend a nedostatecné vyvétrana loznice neni vhodna pro dosazeni zdravého spanku,
vzhledem k tomu, Ze télesna teplota organismu Vv noci lehce poklesne, je vhodné udrzovat
stalou teplotu okoli pfiblizné na 16 az 18 °C. DalSim krokem, jak si zajistit zdravy spanek,
je kvalitni postel a matrace a nemaly vliv ma také pohodlny polstas s prikryvkou.

K dal§im ruSivym faktortim a jejich vlivim na dobry spanek, které jiz byly zminény
v podkapitole zabyvajici se faktory ovlivitujici kvalitni spanek, patfi pozdni konzumace
jidla, kofeinu, alkoholu a nikotinu. Posledni jidlo je vhodné si dopfat tii hodiny pted
ulehnutim. Kofein po druhé hodin¢ odpoledni se nedoporucuje, jelikoz jsou jeho Géinky na
organismus dlouhodobé. Potize mlize zptisobovat také tézka veéefe. Alkohol, jenz muze
vyvolat pocit ospalosti, svymi u¢inky negativné ovliviluje pfirozené spankové cykly,
hlavné regeneracni fazi spanku s pomalymi vlnami. Pfed spanim je také vhodné osvojit si
ritualy, kdy alespon tficet minut az hodinu se vénujeme ¢innostem, pti kterych organismus
vyhodnoti, Ze se chystdme k ulehnuti. Povzbuzujicich ¢innosti jako je naptiklad prace na
pocitaci nebo telefonu je vhodné zanechat a rad&ji si dopfat teplou koupel, uklidiujici
hudbu nebo si piecist knizku. Spanek se svymi regeneraénimi a omlazujicimi schopnostmi
je velmi dulezity, ale nd$ organismus potiebuje také odpocinek béhem dne. Proto bychom
na odpocinek neméli zapominat a méli bychom si doptat odpocinkové a relaxacni techniky

(Gupta, 2022).
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 Cil prace
Hlavnim cilem bakaléiské prace bylo analyzovat kvalitu spanku ucitelti zakladnich

Skol. Na zaklad¢ hlavniho cile byly stanoveny vyzkumné otazky, jejichz tkolem je zjistit:

1. Jak ucitelé zakladnich skol subjektivné hodnoti kvalitu spanku?

2. Prevladaji mezi uditeli vice ranni typy (skiivani), nebo nocni typy (sovy)?

2.2 Metodika prace

Vyzkum této bakaléaiské prace byl uskutecnén pomoci kvantitativniho dotazovani
formou dotaznikového Setfeni. Dotaznik byl rozdélen na dvé ¢asti, které byly anonymni.
Soucasti ptiloh bakalaiské prace je jejich vzor a postup pro vyhodnoceni.

Prvni ¢ast dotazniku MEQ — dotaznik zjistujici ranni a veCerni typy, obsahoval 18
uzavienych otazek, pfi¢emz umoziioval respondentim vybrat si ze Ctyf az péti moznosti.
Dotaznik je rovnéz K nahlédnuti v knize ,,Nespavost — zbavte se ji navzdy!* autorem dila je
J. Palazzolo.

Druha ¢ast standardizovaného dotazniku PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index) se
zabyvala kvalitou spanku za posledni mésic. PSQI zahrnoval 19 subjektivné hodnocenych
otazek a 5 otazek hodnocenych osobou, pokud byla pfitomna a sdilela s oslovenym
respondentem spole¢nou mistnost slouzici ke spanku. Do hodnoceni se zapocitavaly jen ty
otazky, na které respondenti subjektivné odpovédéli (Buysse, 1989).

Oba standardizované dotazniky byly pro uéely vyzkumu slouc¢eny do jednoho a pro

zji$téni demografickych Gdaji doplnén o dalsi 3 otazky.

2.3 Prubéh vyzkumu

Vyzkumné Setfeni se uskute¢nilo v mésici tnoru a bfeznu 2023. Dotaznik byl
preveden do elektronické podoby s moznosti vyplnéni online. Celkem bylo osloveno
e-mailem s zadosti o jeho vyplnéni 49 zakladnich $kol. K ovéfeni srozumitelnosti otazek,
byl na zacatku mésice tnora realizovan piredvyzkum, kterého se zicastnilo 10 vybranych

respondentu.
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2.4 Popis vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofili ucitelé zakladnich skol. Vyzkumného Setfeni se
zucastnilo 93 Zen. Pocet respondenti ucicich ve mésté bylo 73 %, na vesnici 27 %.
Respondenti byli rozdéleni, co se ty¢e veéku, do dvou kategorii, a to 30-44 let (48
respondenttt), 45 let a vice (45 respondenttt). Co se tyce délky souhrnné pedagogické praxe
byli
(16 respondentli), délka praxe 6-15 let (32 respondentll), délka praxe 16-25 let

respondenti rozd€leni do Ctyi kategorii, a to délka praxe do 5 let

(18 respondentil), délka praxe 26 let a vice (27 respondentl). Tyto udaje byly také
zaneseny do tabulky ¢. 1-3.

Tabulka 1. Rozdéleni respondentii podle véku.

Vik Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost v %
30-44 let 48 52 %
45 a vice let 45 48, %
Celkem 93 100 %

Tabulka 2. Rozdéleni respondentii dle demografické polohy zakladni $koly.

Vék Mésto Vesnice Celkovy pocet respondentii
Absolutni Relativni Absolutni Relativni Absolutni Relativni
cetnost cetnost % cetnost cetnost % cetnost cetnost %
30-44 let 39 42 % 9 10 %
45 leta 29 31% 16 17%
vice
Celkem 68 73 % 25 27 % 93 100 %
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Tabulka 3. Rozdéleni dle souhrnné délky pedagogické praxe respondenti

Vék 30-44 let 45 let a vice Celkovy pocet respondenti
Absolutni Relativni Absolutni Relativni Absolutni Relativni
cetnost cetnost % cetnost cetnost % cetnost cetnost %
Do 5 let 13 14 % 3 3%
6-15 let 25 27 % 7 8 %
16-25 let 10 11% 8 9%
26 leta 0 0% 27 29 %
vice
Celkem 48 52 % 45 48 % 93 100 %
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3 VYSLEDKY

3.1 Vysledky dotazniku MEQ — dotaznik zjiSt'ujici ranni a vecerni

typy

Dotaznik rannich a vecernich typt si kladl za cil zjistit spankovy typ respondentu.
Obsahoval 18 uzavienych otazek. Otazky 1, 2, 9, 13, 16 a 18 umoziovaly vybér z péti
moznosti, ostatni otazky nabizely Ctyfi moznosti. Kazda odpovéd’ méla stanoveny pocet
bodi. Jak se wuvadi vySe, dotaznik i s postupem hodnoceni je k néhledu
v seznamu priloh, ktera je soucasti této bakalaiské prace. Postup pro vypocet vysledku byl
takovy, Ze jsme celkovy pocet bodi vyd¢lili poctem respondentli, abychom ziskali
primérnou hodnotu odpovédi u kazdé otazky. Nasledn¢ jsme primérné hodnoty vsech
otazek secetli, abychom zjistili jejich kone¢ny pocet bod.

Pticemz vice nez 70 bodu vykazoval velmi ranni typ, spiSe ranni typ byl v rozmezi
59 az 69 bodul, nevyhranény typ 42 az 58 bodu, spiSe no¢ni typ 31 az 41 bodli a méné nez
30 bodil byl rozhodné nocni typ (Palazzolo, 2007).

Na individualnich otazkach dotaznik ukazal spankové navyky dotazovanych
respondenttl, jako je napfiklad Cas, ktery preferovali pro usinani, nebo dobu, béhem niz
byli béhem dne nejaktivnéjsi, a také, jakd se u nich vyskytovala chut’ k jidlu ihned po

probuzeni.

Tabulka 4. Vyhodnoceni otazky €. 1 ,,Kdy se nejradéji budite?“

Otazka ¢. 1 30-44 let 45 avice let
Absolutni Relativni Celkovy pocet [ Absolutni |Relativni ¢etnost| Celkovy pocet
Body Odpoved Cetnost cetnost v % bodii Cetnost V% bodii
5 Mezi 5. a 6. hodinou. 5 5% 25 11 12% 55
4 Mezi 6. hodinou a 7:15. 20 22% 80 16 17% 64
3 Mezi 7:15 a9:45. 22 24% 66 18 19% 54
2 Mezi 9:45 a 11. hodinou. 0 0% 0 1 1% 2
1 Mezi 11. hodinou a polednem. 0 0% 0 0 0% 0
Pocet respondenti 47 51% 171 46 49% 175
Priamér bodi 3,6 3.8

Pti analyze vysledkil otazky ¢islo 1, ktera méla za tkol zjistit, kdy se respondenti
nejradeji budi, nds v tabulce Cislo 4 zaujala odpovéd’ zeny ve veku 45 a vice let, ktera

uvedla, Ze se nejradé€ji budi v ¢ase mezi 9:45 az 11:00 hodin. Tudiz ji zacatek vyucovani,
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které zacind u vétSiny zdkladnich skol v 8:00, pravdépodobné nebude vyhovovat.
U ostatnich respondentii v obou vékovych kategoriich pfevazovala odpovéd, kdy uvedli

¢as mezi 7:15 az 9:45 hodinami.

9 0%

® Mezi 5. a 6. hodinou

® Mezi 6. hodinou a
7:15.

= Mezi 7:15 a 9:45.

Mezi 9:45 a 11.
hodinou.

= Mezi 11. hodinou a
polednem

Graf 1. Vstavani respondentii v ¢ase, ktery nejvice preferuji.

Z grafu ¢. 1 lze vy¢ist, ze z celkového poctu dotazanych se 43 % respondentt
nejradeji budi v 7:15 az 9:45 hodin a 39 % dotdzanych preferuje ¢as v rozmezi 6:00 az

7:15 hodin.

Tabulka 5. Cas, kdy respondenti nejradé&ji uléhaji ke spanku.

Otazka ¢. 2 30-44 let 45 avice let
Absolutni Relativni | Celkovy pofet | Absolutni  |Relativni ¢etnost| Celkovy pocet
Body Odpovéd Cetnost Cetnost v % bodii Cetnost V% bodi
5 |Mezi 20. hodinou a 21:30. 11 12% 55 8 9% 40
4 Mezi 21:30 a 22:45. 25 27% 100 28 30% 112
3 Mezi 22:45 a 0:45. 11 12% 33 9 10% 27
2 Mezi 0:45 a 2. hodinou. 1 1% 2 0 0% 0
1 Mezi 2. a 3. hodinou. 0 0% 0 0 0% 0
Pocet respondentii 48 52% 190 45 48% 179
Priamér bodi 4.0 4.0

Tabulka pod ¢islem pét ukazuje, ze obeé vékové skupiny upiednostiiuji ¢as mezi
21:30 az 22:45 hodin, kdy nejradéji uléhaji ke spanku. OvSem mezi dotazanymi se nachazi
odpovéd’ Zzeny ve v€kovém rozmezi 30-44 let, ktera preferuje ¢as uléhani ke spanku v dobé

mezi 0:45 az 2:00.
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1% 0%

B Mezi 20. hodinou a
21:30.

m Mezi 21:30 a 22:45
Mezi 22:45 a 0:45.
Mezi 0:45a 2.

hodinou.
® Mezi 2. a 3. hodinou

Graf 2. Preferovana doba, béhem které respondenti nejradéji uléhaji ke spanku.

Z grafu ¢. 2 muUzeme vycist, ze z celkového poctu respondentti jich 57 %

upiednostiiuje ¢as mezi 21:30 az 22:45, kdy nejrad¢ji uléhaji ke spanku.

Tabulka 6. Doba, kdy se respondenti citi nejvice ve formé.

Otazka €. 18 30-44 let 45 avice let
Abs olutni Relativni | Celkovy pofet | Absolutni |Relativni ¢etnost| Celkovy pocet
Body Odpovéd Cetnost | Cetnostv % bodii Cetnost V% bodii
4 [Mezi4.a7. hodinou 0 0% 0 2 2% 8
3 [Mezi7.a9. hodinou. 21 23% 63 15 16% 45
2 |Mezi10.a 17. hodinou. 23 25% 46 24 26% 48
1 |Mezi17.a22. hodinou 4% 4 4% 4
0 0% 0 0% 0
Pocet respondentii 48 52% 113 45 48% 105
Primér bodi 2.4 23

Tabulka c¢islo 6 ukazuje dobu, béhem které se respondenti citi nejvice ve formé.

U obou dotazovanych vékovych skupin prevazuje doba mezi 10. a 17. hodinou, kdy se

respondenti citi byt nejvice ve formé.

Tabulka 7. Vyskyt chuté k jidlu béhem prvni piilhodiny po probuzeni.

Otazka €. 6 30-44 let 45 avice let
Abs olutni Relativni Celkovy pocet [ Absolutni |Relativni ¢etnost| Celkovy pocet
Body Odpoveéd Cetnost | Cetnostv % bodii Cetnost v% bodii

1 |Zadna. 17 18% 17 18 19% 18
2 [Slaba. 25 27% 50 11 12% 22
3 [Docela silna. 10 11% 30 8 9% 24
4 |Velka. 3 3% 12 1 1% 4
0 0 0% 0 0 0% 0

Pocet res pondentii 55 59% 109 38 41% 68

Pramér bodii 2,0 1.8
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Z tabulky c¢islo 7 je patrné, Ze béhem prvni ptulhodiny po probuzeni se u 27 %
respondentii ve véku 30-44 let vyskytuje slaba chut’ k jidlu. Zadnou chut’ k jidlu béhem

prvni palhodiny po probuzeni nepocituje 19 % respondentt ve véku 45 let a vice.

Tabulka 8. Bodové hodnoceni s celkovym sou¢tem vSech odpovédi respondentii.

30-44 let 45 a vice let
hodnota
Poradi otazek hodnota bodt Poradi otazek bodi
1. 3,6 1. 3,8
2. 4 2. 4
3. 1,6 3. 2
4. 2,3 4. 2,1
5. 19 5. 19
6. 2 6. 1,8
7. 2,5 7. 2,5
8. 2,8 8. 3,2
9. 4 9. 3,7
10. 2,9 10. 2,7
11. 53 11. 51
12. 2 12. 2
13. 3,6 13. 3,5
14. 3,5 14. 3,2
15. 1,7 15. 1,8
16. 3,2 16. 3,1
17. 2,7 17. 3
18. 2,4 18. 2,3
Celkovy soucet bodu 52 Celkovy soucet bodu 52

Z tabulky Ccislo 8 muizeme vycist, primémou hodnotu ziskanych boda
u jednotlivych otazek, pti¢emz celkova hodnota souétu bodu je 52 bodi. Dle kone¢ného
hodnoceni dotazniku, jak uvadime vyse, se vysledny soucet bodti pohybuje vV rozmezi 42
az 58 bodl, coz ndm ukazuje, Ze se u obou vékovych skupin respondenti jedna

0 nevyhranény typ.
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3.2 Vysledky dotazniku PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index)
Zavéreény dotaznik zjistoval u dotazovanych zvyklosti tykajici se spanku za
poslednich tficet dni. Zjisténé informace mély CO nejpfesnéji odrazet Situaci za dané
obdobi. Dotaznik byl slozen ze 7 komponent, kdy jejich vysledny index, ktery byl na
zakladé urcitého bodového ohodnoceni jednotlivych otazek vypoditan, odrazel vysledné
hodnoceni kvality spanku respondentii. V pfiloze této bakalaiské prace byly pfilozeny

pokyny k vypoc¢tu zminéného indexu.
Komponenta 1: Subjektivni kvalita spanku

Tato komponenta se zabyvala otdzkou €. 6, ve které se respondentii ptdme, jak by
celkové ohodnotili kvalitu svého spanku béhem posledniho mésice. Z vysledkt je patrné,
ze v ptipad¢ obou porovnavanych skupin, vice nez polovina hodnoti kvalitu spanku jako
dosti dobrou. Pouze jedna Zena ve véku 30-34 let zhodnotila sviij spanek jako velmi

Spatny.

Tabulka 9. Kvalita spanku, béhem posledniho mésice u vékové skupiny 30-44 |et.

Odpovéd’ Hodnota Podet respondenti 30-44 et Body | Komponenta 1:
Velmi dobra 0 7 0
Dosti dobra 1 31 31
Dosti $patna 2 11 22
Velmi $patna 3 1 3
Celkovy soucet 50 56 1

Tabulka 10. Kvalita spanku, béhem posledniho mésice u vékové skupiny 45 let a vice.

Odpovéd’ Hodnota Pocet respondentii 45 let a vice Body | Komponenta 1:
Velmi dobra 0 7 0
Dosti dobra 1 27 27
Dosti Spatna 2 9 18
Velmi $patna 3 0 0
Celkovy soucet 43 45 1
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Graf 3. Subjektivni kvalita spanku u v§ech dotazovanych respondenti.

Z grafu ¢. 3 miZeme vycist, Ze 62 % vSech dotazovanych hodnoti sviij spanek jako
dosti dobry a 15 % jako velmi dobry. Tento vysledek lze povaZzovat za pozitivni zjisténi.

Ovsem 22 % ho povazuje za posledni mésic jako dosti Spatny a 1 % velmi Spatny.
Komponenta 2: Spankova latence

Cilem komponenty ¢. 2 bylo zjistit, za jaky ¢as je respondent schopen usnout.

Komponenta ¢. 2 je sloZzena z otazky cislo 2, ¢islo 5a a z jejich spoleéného souctu

komponent, ktery tvofi kone¢nou hodnotu komponenty dvé.

Tabulka 11. Vysledek komponenty 2.

Respondenti 30-44 let - | Respondenti 45 let a vice -
Soucet 2 +5a | Hodnota Soudet 2 + 5a Soudet 2 + 5a
0 0
1-2 1 2 2
3-4 2
5-6 3
Komponenta 2: 1 1
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Graf 4. Spankova latence u respondenti 30-44 let.

Z grafu Cislo Ctyfi je zfejmé, Ze nejvetsi cast, a to 27 % oslovenych respondentt,
usina < 15 minut. Pouze 10 % respondentd uvedlo, ze doba potfebna k usnuti je vetsi nez

60 minut.

0%

m<15
M 16-30
m31-60
©>60

Graf 5. Spankova latence u respondenti 45 let a vice.

U grafu ¢islo 5 mizeme vidét, ze nejvice tvoii 19 % respondentt, kteti potiebuji
delsi dobu k usnuti, a to 31 az 60 minut, oproti prvni vékové skupiné 30-44 let, kde je veétsi

pocet respondentu, ktefi potiebuji dobu k usnuti < 15 minut.
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Komponenta 3: Doba trvani spanku

Cilem komponenty 3 bylo zjistit, kolik hodin za minuly mésic obvykle opravdu

respondenti spali.

Tabulka 12. Vysledek komponenty 3: Doba trvani spanku.

Pocet Pocet
respondenti respondenti 45
Otazka ¢. 4 Hodnota 30-44 let Body Cas Hodnota let a vice Body
> 7h 0 19 0 > 7h 0 13 0
6-7h 1 15 15 6-7h 1 20 20
5-6h 2 14 28 5-6h 2 12 24
<5h 3 0 0 <5h 3 0 0
Celkovy pocet 48 43 Celkovy pocet 45 44
Komponenta 3: 0,9 Komponenta 3: 0,9

Tabulka ¢islo 12 ukazuje, ze nejveétsi pocet respondenttl, a to v poctu 19 uvedlo, ze
za minuly mésic obvykle opravdu naspali > 7h, kdezto druha skupina, ktera méla 20
respondentll, zhodnotila, Ze se jednalo 0 6-7 hodin. Je tedy patrné, Ze prvni skupina si

doptéla delsi dobu spanku. Vysledna komponenta 3 mé hodnotu u obou skupin 0,9.

Komponenta 4: Spankova efektivita

K zjisténi komponenty 4 bylo potifebné mit vice hodnot. Prvni hodnota je primérna
doba trvani spanku respondentt, kterou jsme zjiStovali v otazce Cislo 4. Dalsi hodnota
potiebna k vypoctu byla doba stravend v lizku, na kterou nam odpovedé€ly otazky cEislo
1 (primérné doba vstavani) a 3 (primérna doba uléhéani). Nakonec primérny pocet hodin
stravenych v lazku, coz €inil rozdil mezi otdzkou €. 3 a €. 1. Nésledné bylo zapotiebi uziti
vzorce pro vypoctu spankové efektivity, kdy konecny vysledek byl v procentech. Dle
hodnot pfidélenych k vysledku spankové efektivité jsme dostali konecnou hodnotu

komponenty 4.
Spankova efektivita vékové skupiny 30-44 |et.

Tabulka 13. Spankova efektivita

Doba trvani spanku (v hodinach): 7h

Doba vstavani (otazka ¢. 3): v praiméru 6:00

Doba uléhani (otazka ¢. 1): v pruméru 22:30

Vypocet doby stravené na luzku 7,5h
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Vypocet spankové efektivity: (doba trvani spanku v h) / (pocet hodin stravenych
v lazku) x 100 = spankova efektivita. 7/7,5 x 100 = 93,3 %.

Tabulka 14. Vysledky spankové efektivity

Spankova efektivita % Hodnota Komponenta 4
> 85 0 0
75-84 1
65— 74 2
<65 3

Spankova efektivita vékové skupiny 45 let a vice.

Tabulka 15. Spankova efektivita

Doba trvani spanku (v hodinach): 6,5h

Doba vstavani (otazka €. 3): v priméru 6:00

Doba uléhani (otazka €. 1): v priméru 22:30

Vypocet doby stravené na luzku Pocet hodin stravenych na luzku: 7,5

Vypocet spankové efektivity: (doba trvani spanku v h) / (pocet hodin stravenych v lizku) x
100 = spankova efektivita. 6,5/7,5 x 100 = 86,7 %.

Tabulka 16. Vysledky spankové efektivity

Spankova efektivita % Hodnota Komponenta 4
> 85 0 0
75-84 1
65— 74 2
<65 3
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Komponenta 5: Poruchy spanku

Komponenta zjistujici poruchy spanku obsahuje celkem devét otdzek (5 b az 5 c).

Souctem vSech komponent ziskdme vyslednou komponentu 5.

Tabulka 17. Vysledek komponenty 5.

30-44 let 45 a vice let

Komponenta 5 1 1

Komponenta 6: Usus hypnotik

Komponenta 6 je slozena pouze z jedné otazky, kterda méla za ukol zjistit, zda

respondenti uzivaji hypnotika.

Tabulka 18. Vysledek komponenty 6.

30-44 let 45 a vice let

Komponenta 6 0 0

Komponenta 7: Nadmérna denni spavost

Komponenta je slozena z otazek ¢islo 8 a 9. Vysledkem je soucet komponent otazek 8 a 9.

Tabulka 19. Vysledek komponenty 7.

30-44 let 45 a vice let

Komponenta 7 1 1
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Tabulka 19. Bodové rozmezi dotazniku PSQI.

Spatné kvalita spanku = 6-21 bodi
Dobra kvalita spanku = 0-5 bodta

Celkové vyhodnoceni dotazniku PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index)

Tabulka 20. Celkova hodnota PSQI.

Celkova hodnota PSQI 30-44 let |45 a vice let
Komponenta Hodnota | Hodnota

1. Subjektivni kvalita spanku 1 1

2. Spankova latence 1 1

3. Doba trvani spanku 0,9 0,9

4. Spankova efektivita 0 0

5. Poruchy spanku 1 1

6. Usus hypnotik 0 0

7. Denni tinava 1 1
Soucet v§ech sedmi komponent = celkova hodnota 4.9 4.9

Z tabulky 20 lze vy¢ist, Ze celkova vysledna hodnota dotazniku PSQI je 4,9. Tato

hodnota odpovida dobré kvalité spanku u obou skupin respondentd.
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4 DISKUSE

V praktické ¢asti této bakalarské prace bylo hlavnim cilem, jak jiz bylo uvedeno na
zacatku prace, pomoci kvantitativniho vyzkumu zjistit kvalitu spanku ucitelti zakladnich
Skol. Dale byly stanoveny vyzkumné otazky a to, jak ucitelé zékladnich Skol subjektivné
hodnoti sviij spanek, jaké spankové typy nejéastéji pievazuji mezi uciteli zakladnich Skol.
Vyzkumného Setfeni se zcastnilo 93 respondentti. Jednalo se o Zeny, které byly rozdéleny
do dvou skupin a to, 48 Zen ve véku 30-44 let a 45 Zen ve veéku 45 a vice let. Nasbirana
data byla analyzovana a vysledky obou vékovych skupin respondentii byly porovnany
mezi sebou.

V praktické casti jsme se v jeji prvni polovin€é vénovali analyze dat, ktera byla
nasbirana pomoci standardizovaného dotazniku rannich a veéernich typt. Dotaznik, ktery
si na zaklad¢ vyzkumné otazky, jez jsme si stanovili v dil¢ich cilech této prace, kladl za
ukol zjistit, jaky spankovy typ pfevazuje u respondentii. Pfevazna cast dotazovanych
v obou porovnavanych skupinach uvedla, Zze se nejradéji budi v Case mezi 7:14 a 9:45.
Jako dobu ulehnuti ke spanku, kterou respondenti nejvice preferovali, oznacili mezi 21:30
a 22:45. Zajimavym zjisténim bylo, ze pfevazna vétSina dotazovanych v otazkach, kdy by
dali pfednost naro¢né zkousce, Skoleni nebo naro¢né praci, uvedlo Cas mezi 8. az 10.
hodinou. A to i pfesto, Ze v otazce, jez méla za ukol zjistit, kdy se citi respondenti nejvice
ve formé, vétsi ¢ast uvedla dobu mezi 10. az 17. hodinou. Doba, kterou shodné preferuji, je
pro praci pedagoga ptizniva. Z celkové ziskanych hodnot vyplynulo, Ze mezi respondenty
obou zkoumanych skupin nepfevazuji ranni ani nocni typy. Vysledky vyzkumu shodné
u obou skupin ukazuji, Ze se mezi respondenty vyskytuji nevyhranéné typy. Toto zjisténi je
pro vyzkum ptiznivé vzhledem k tomu, Ze zaCatek pracovni doby ucitele je optimalni pro
ranni nebo nevyhranény typ. Kdyby ovSem pievazoval mezi respondenty no¢ni typ, byla
by zde moznost, ze by dochazelo béhem pracovnich dnit k nahromadéni spankového dluhu,
coz by mohlo vést k ovlivnéni jejich nalady.

Studie (Walker et al., 2020) se zabyvala zménami cirkadidnnich rytmd a jejich
vlivu na zmény nalad u zdravych zvifat. Studie prokazala, ze pfi zméné cirkadiannich
rytmi u zdravych zvifat dochazelo ke zménam nalady. Dalsi studie (Tayor, Hasler, 2018)
uvadély, ze no¢ni chronotyp byva spojovan s ptiznaky poruch nalad.

Kli¢ovy pro tuto praci byl vyzkum, kterému se vénovala druha polovina praktické
prace. Data nasbirand pomoci standardizovaného dotazniku PSQI (Pittsburgh Sleep

Quality Index), ktera zjistovala kvalitu spanku za posledni mésic, byla analyzovana
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a vyhodnocena. Z hodnoceni obou vékovych skupin vyplynulo, ze celkova hodnota
dotazniku PSQI byla 4,9, coz dle bodového hodnoceni v tabulce ¢. 19 znadi, Ze se jedna
o rozmezi bodu 0 az 5, které ukazuji na dobrou kvalitu spanku. Pomoci vysledkii dotazniku
PSQI bylo dosazeno hlavniho cile, ktery mél za kol analyzovat kvalitu spanku ucitelt
zakladnich skol. Ta byla vyhodnocena jako dobra.

Ob¢ skupiny za uplynuly mésic ohodnotily sviij spanek v komponenté 1, jez se
zabyvala subjektivni kvalitou spanku nasledovné: Z celkového pocétu 93 dotazovanych ji
jako velmi dobrou oznac¢ilo 14 respondenti, jako dosti dobrou 58 respondentd,
20 respondentli ji oznacilo jako dosti Spatnou a pouze 1 Zena ve v€ku 45 a vice let
hodnotila sviij spanek jako dosti Spatny. Na zakladé téchto vysledki vyzkumu bylo
dosazeno cile, ktery si kladla za kol vyzkumna otazka (jak subjektivné vnimaji ucitelé
zakladnich skol kvalitu svého spanku). Respondenti subjektivné hodnotili sviij spanek jako
dobry. Béhem analyzy jednotlivych odpovédi nebyly zjistény vyznamné rozdily. Obé
skupiny se v individualnich odpovédich shodovaly, coz ukazalo, Zze vék respondentl
porovnavanych skupin, nemé vliv na subjektivni vnimani kvality svého spanku. Toto
zjisténi bylo pro nas vyzkum velmi uspokojivé, jelikoZ subjektivné vnimana kvalita spanku
ma vliv na to, jak se respondenti citi odpocati nasledujici den, coz dokazuje i studie (Poon,
et al., 2019), ze které vyplyva, ze nedostateCny a nekvalitni spanek ma vliv na naladu

ucitele a jeho chovani vic¢i studentlim.
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ZAVER

Hlavnim cilem bakalaiské prace bylo zjistit kvalitu spanku ucitelti zakladnich skol.
Jako dil¢i cile této prace byly stanoveny vyzkumné otazky, které si kladly za ukol zjistit,
jak subjektivné hodnoti sviij spanek ucitelé zakladnich Skol, jaké spankové typy se mezi
uciteli vyskytuji. VSechny cile, které jsme si vyty¢ili na za¢atku hlavni kapitoly s nazvem
Prakticka cast, byly splnény.

V teoretické Casti byly shrnuty poznatky z oblasti spanku a také faktory, které
kvalitni spanek ovliviiuji. Déle byly uvedeny mozné zplsoby diagnostiky poruch spanku
a vybrané¢ poruchy spanku. V zavéru teoretické cCasti jsme se vénovali riznym
doporucenim a radam, jak dosahnout kvalitn&j$iho spanku.

Na zacatku praktické casti byla popsana metodika prace a nasledné byly
analyzovany a predlozeny vysledky vyzkumu, kterych bylo dosazeno. Pro sbér dat byly
pouzity anonymni standardizované dotazniky, které mely za ukol zmapovat kvalitu spanku
ucitel zadkladnich Skol a spankové typy uditeld. Respondenti byli rozd€leni do dvou
veékovych skupin. Z konecnych vysledk vyzkumu vyplynulo, Ze za poslednich tficet dni
respondenti celkové ohodnotili kvalitu svého spanku jako dobrou. Co se tykalo
subjektivniho hodnoceni spanku respondentl, byly vysledky vyzkumu ptiznivé, jelikoz
odhalily, Ze obé porovnavané vékové skupiny z vétsi ¢asti hodnoti sviij spanek jako dosti
dobry. Mezi porovnavanymi veékovymi skupinami respondentli nebyl Vv subjektivnim
hodnoceni rozdil, znamenalo to tedy, Ze rozdilny vék na subjektivni vnimani spanku nemél
vliv.

Dale bylo z vysledki vyzkumu zjisténo, Ze mezi dotazovanymi respondenty
nepievlada ranni ani no¢ni spankovy typ, ale obé€ skupiny se vyznacuji nevyhranénym
spankovym typem.

Pfinosem této prace bylo zjisténi, Ze ucitelé hodnotili kvalitu svého spanku jako
dobrou. Tyto vysledky nam ukazaly, Ze ulitelé vénuji dostatetnou pozornost spankové

hygiené, ktera je pro lidsky organismus a jeho regeneraci vyznamna.
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Seznam pouzitych zkratek

atd. ,,a tak dale*

EDS — excessive daytime sleepiness

EEG - elektroencefalogram

EMG - elektromyogram

EOG - elektrookulogram

ICSD 3 — tieti verze Mezinarodni klasifikace poruch spanku
MEQ — dotaznik zjist'ujici ranni a vecerni typy

MKN 10 — Mezinarodni klasifikace nemoci

napf. naptiklad

NREM — no rapid eye movements, bez rychlych o¢nich pohybti
PSQI — Pittsbursky index kvality spanku

REM - rapid eye movemets, rychlé pohyby oci

tzv. takzvany
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Prilohy
Ptiloha 1. Dotaznik MEQ

2. Jste skrivan nebo sova?

Instrukce: Odpoved, ktera Vas nejvice vystihwje, oznatte kitkem

1. Kdy se nejradéji budite?

O Mezi 5. a 6. hodinou.
Mezi 6. hodinou a 7:15.
Mezi 7:15 3 9:45.

Mezi 3245 a 11. hodinou.

oo noan

Mezi 11. hodinou a polednem.

2. kdy nejradéji ulehate ke spanku?

O mezi 20. hodinou a 21:30.
O  mezi 21:30a 22:45.

O  Mezi 22:45 a i3,

O  mieri 045 a 2. hodinouw.
O  mezi 2. a 3. hodinou.

3. KdyZ mate brzy vstavat, potfebujete budik?

O  wibecne.
O  spiEne.
O  Spisano.
O ano.

4, Ranni brzké vstavani je pro Vas:

O  welke utrpeni.
O  utrpeni.
O snadns.
O  welmisnadne.

5. Béhem prvni pllhodiny Vaseho spanku:
O  spite.
O  iste mirné bdélasy.
O  lste docelas bdélasy.
O  Iste naprosto bdéla/y.

6. Vase chuf k jidlu je b&hem prini pllhodiny po probuzani:
O Zidna.
O slaba.
O pocelasiln.
O welka.



7. Béhem primi pllhodiny po probuzeni se citite:
velmi unavena/y.

Docela unavena/fy.

Docela odpocata/y.

o nonoan

velmi odpotata/ly.

2. Pokud druhy den nemusite vstavat, ulshate ke spanku:
Me pozdéji mez obwykle.

0 necelou hodinu pozdéji.

O hodinu af dvé pozdéji.

Oooon

O vice net dvé hodiny pozdéji.

9, Veder byvate unavena/y a citite potfebu jit spat:
Mezi 20. a 21. hodinow.

Mezi 21 hodinou a 22-15.

Miezi 22:15 3 0:30.

Mezi 0:30 3 1:45.

Oooonoan

Mezi 1:45 a 3. hodinou.

10, Pokud byste mélfa sportovat dvakrat tydné mezi 7. a 8, hodinou, citilfa byste se po oviceni:

0

Ve formé.

O  spisewve forme.

O spide hif net obwkle.
O o dost hiif neZ obyykle.

11. Kdy byste dalfa pfednost narofné zkouice, Skoleni.?

O Mezi 8. a 10. hodinou.

O mezi 11 a 13 hodinou

O  mezi15. a 17 hodinou.

O Mezi19. a 21. hedingu.
12, Po ulehmuti ve 23 hodin na druby den dtite:

O Zidnou dnavu.

O  mirnou dnavu.
O UOnav
]

Velkou uniavu

13, Pokud by nastala situace, kdy musite byt aktivni mezi 4, 3 6. hodinou ranniz

0

Piijdu spat af po skonceni této situace.

O  spim kratce pred a pote az po skoncenl teto situace.

O  spim co nejuice pred a poté jen kratce po skonfeni teto situace.
]

Spim jen pred touto situaci a po ni uZ ne, lehnowt si pak pljdu opét a2 ve stejnou dobu, jak jsem zvykla/y.



14. Naroné praci se nejradéji vénujete:
O  Mer 8 a 10 hodinouw.
O ez 11 a13. hodinouw.
O Men 15 a17. hodinouw.
O mez 19 a 21 hodinouw.

15. Pokud byste mélfa sportovat dvakrat tydné mezi 10. a 11. hodinou, citil/a byste sa po cviteni:

0

e forme.

O celkem ve formeé.

O  spis hilf nef obwykle.
O o dost hif nez obvykle.

16. Pokud si miZete vwyhrat idedlni dobu pro praci na 5 hodin, date prednost Zasu:

O  Med 4. a 8 hodinouw.
O mez 6. & 10. hodinow.
O mez 9. a 13. hodinow.
O mezi 13. 3 17. hedinou.
O  mMezi 17. a 4. hodinou.

17. Kdyz jdete v noci spat pozdéji, rane se probudite:
WEas 3 uf neusneta.

0

O  wias, ale pak jests na chvili usnate.
O wias, ale pak jests spite.
O  Pozdéji nei obvykle.

18. Kdy se citite nejvice ve formé?

]

Mezi 4. a 7. hodinouw.
O  Men 7. a9 hodinouw.
O men 100 a 17. hodinouw.
O mez 17. a 22. hodinou.

vyhodnocent:

Velmi ranni typ (70 2 bodd), spiEe ranni typ (6559 bodl), nevyhranény typ, ,néco mezi* (58-42 bodd), spize

notni typ (41-31 bodd) a noini typ (30 £ bodd).



Priloha 2. Dotaznik PSQI

DOTAZNIK PITTSEURGHSKE UNIVERSITY O KVALITE SPANKU
{Czech version of the Pittsburgh Sleep Quality Index - PSQI)

POKYNY:

Nasleduijici otazky se tykaji vasich obvyklych spankovych navykl pouze b&hem poslednine mésice
(poslednich 30 dnd). Ve svych odpovédich byste méli oznadit ten stav, kiery co nejpfesnéji vystihuje
wétdinu dni a noci v minulém mésici. Prosim, odpovézte na viechny otazky.

1.

U kazdé ze zbyvajicich otazek oznacte jednu nejvhodnéjsi odpovéd”. Odpovézie, prosim, na

W Kolik hodin jste obvykle b&hem posledniho mésice veder ulehl{a) do postele?

“AS ULEHNUTI DD POSTELE

Jak dlouho (v minutdch) vam obwykle kaZdy vefer b&hem posledniho mésice trvalo, nez jste

usnul{a)?

POSET MINUT

W kolik hodin jste obvykle béhem posledniho mésice rano vstaval(a) z postele?

CAS VSTAVANI

Kolik hodin za noc jste minuly mésic obvykle opravdu spalial? (To se miZe liEit od poftu

hodin stravenych v posteli.)

OBVYKLY POCET HODIN SPANKU 74 JEDNU NOC

oo

viechny otazky.

5.

a)

b)

c)

Jak éasto jste b&hem posledniho mésice mél{a) problémy se spankem, protoZe . . .

jste nemaohl{a) usnout do 30 minut

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo

posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden

jste se vzbudil(a) uprostfed noci nebo brzy rano

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo

poslednino mésice jednou tydné dvakrat za tyden

jste musel{a) vstat a jit na zachod

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo

posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden

Trikrat nebo

vickrat za tyden

Trikrat nebo

vickrat za tyden

Trikrat nebo

vickrat za tyden



d)

)

f)

a)

h)

jste nemaohl{a) dobfe dychat

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo Tiikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden
jste hlasité kaslal(a) nebo chrapal(a)

Nikdy béhem Méné nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden
vam bylo pfilig chladno

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo Trikrat nebo
poslednino mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden
vam bylo pfilig horko

Nikdy b&hem Méngé nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden
jste mél(a) Spatné sny

Nikdy b&hem Méné nez Jednou neho Trikrat nebo
poslednino mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden
jste mél{a) bolesti

Nikdy b&hem Méné nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden

jing diivody; prosim, popiste

Jak fasto jste kvili tdmto jinym ddvoddm mélia) b&hem posledniho mésice problémy

se spankem?
Nikdy béhem Méné nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden

Jak byste celkové chodnotil(a) kvalitu svého spanku b&hem poslednino mésice?

Velmi dobra
Docela dobra
Docela Spatna

Velmi Spatna



Kolikrat jste b&hem posledniho mésice uZilia) |éky nebo jiné pfipravky, které vam pomahaji
usnout a spat (na lékarsky pfedpis nebo bez predpisu)?

Nikdy béhem Mené nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden

Jak tasto jste se béhem minulého mésice citil{a) ospaly (ospald) pfi fizeni auta, pfi jidle nebo
pfi jiné spolecenské ¢innosti?

Nikdy béhem Méné nez Jednou nebo Trikrat nebo
poslednihe mésice jednou tydné dvakrat za tyden ickrat za tyden
Jak téZke bylo pro vas béhem posledniho mésice udrZet si dostatek elanu pro dokonceni
cinnosti?

Vilbec to nebylo t&2ké

Jen nepatmé tézke

Ponékud tézké

Velmi t8Zké

10. Spive vasem byté nebo ve vasi postel jesté nékdo jiny?

Nikdo nespi v mé posteli ani v mém byté
MNékdo spi v mém byté, ale v jing mistnosti
Nékdo spi ve stejné mistnosti, ale ne ve stejné posteli

Mékdo se mnou spi ve stejné posteli

Pokud nékdo spi v pokoji nebo v posteli s vami, zeptejte se ho (ji), jak asto b&hem minulého

mésice jste. . .
a) hilasité chrapal(a)
Nikdy béhem Ménénez Jednou nebo Tiikrat nebo
posledniho mesice_ jednou tydné__ dvakrat zatyden__ vickrat za tyden____
b}  ve spanku mél{a) dychani pferuovang dlouhymi prestavkami

c)

Nikdy b&hem MeEné nez Jednou nebo Tiikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden

ve spanku cukal(a) nebo Skubal{a) nohama

Nikdy béhem Méné nez Jednou nebo Tiikrat nebo
poslednihe mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za fyden



dy  mélia) pfi noénim probuzeni chvilkové stavy dezorientace nebo zmatenosti

Nikdy béhem Méné neZ Jednou nebo Tiiikrat nebo
posledniho mesice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden

e} byl{a) b&hem spanku jinak neklidny (neklidna); prosim, popiste

Nikdy béhem Mané nez Jednou nebo Trikrat nebo
posledniho mésice jednou tydné dvakrat za tyden vickrat za tyden



Ptiloha 3. Pokyny pro vyhodnoceni dotazniku PSQI

Wyhodnoceni PSQI:

PS54l obsahuje 19 subjektivné hodnocenych otazek a § otazek, na které odpovida
spolunocleznik, pokud je kdispozici. Do celkoveho hodnoceni se zapocitavajl pouze

subjektivné zodpovézene otazky.

Komponenta 1: Subjektivni kvalita spanku

Otazka &:
Odpovéd Hodnota
Jelmi dobra® = a
Dosti dobra® = 1
Dosti Spatna” = 2
Melmi Spatna” = 3
Komponenta 1:
Komponenta 2: Spankova latence
1. Otazka 2:
Odpovéd Hodnota
=158 = a
16-320 = 1
31460 = 2
= 60 = 3 i
Otazka 2:
2. Otézka Sa:
Odpovéd Hodnota
Vibec = o
Mene nez 1xtydne = 1
T —2x = 2
3x nebo vicekrat = ] B
Otazka 5a:
3. Soufet hodnot — otdzks 2 a otazks Sa
Soutet 2 + 5a Hodnota
a = o
1-2 = 1
34 = 2
55 = 3

Komponenta 2:

Komponenta 3: Doba trvani spanku

Otazka 4:




2. Soudet hodnot odpovedi otdzek S5b-5j:

5b:
B
5d:
fa:

5F:

hg:
Sh:

Ai:
Aj:

Soucet:

Soucet otazek Sb-5j Hodnota
] = ]
1-48 = 1
10-18 = 2
18 - 27 = 3
Komponenta 5:
Komponenta 6: Usus hypnotik
Otazka 7:
Cdpovéd Hodnota
Vibec = ]
Mene nez 1x tydne = 1
T — dx = 2
3x nebo vicekrat = 3
Komponenta 6:

Komponenta 7: Nadmema

denni spavost

. Otazka 8
Odpovéd Hodnota
Vibec = ]
Mene nez 1x tydne = 1
T — 2x = 2
3x nebo vicekrat = 3 .
Otazka 8:
2. Otazks 3
Odpovéd Hodnota
Zadny problem = o
Mime problemy = 1
Dosti problematicke = 2
Velke problemy = 3




a

Otazka 9:

3. Soudet hodnot — otazka & a otazks 9:

Soucetd +9 Hodnota
] = 0
1-2 = 1
74 = 7
] = 3

Komponenta 7:

Upozoméni: Otazka 10 se nezapofitava do kvantitativniho hodnoceni

Celkova hodnota PSQI

Soucet vEach sedmikomponent = celkova hodnota

Kom ponenta

Hodnota

1. Subjektivni kvalita
spanku

. Spankova latence

. Doba trvani spanku

. Spankova efektivita

. Pomuchy spanku

. Usus hypnotik

=i| x| enf =) L] BI

. Denniunava

Soutet:
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