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UvVOD

Zijeme v uspéchané dobé¢, chceme toho spoustu stihnout — praci, lasku, zabavu, a
pfitom Casto zapominame na kvalitni odpocCinek a spanek. Pokud vysoké tempo trva
dlouhodob¢ a neni kompenzovano praveé kvalitnim odpocinkem a spankem, mtiize to mit
negativni vliv na nas organismus.

Spanek je zakladni biologicka potieba ¢lovéka, béhem které dochazi k regeneraci
jak fyzickych, tak psychickych sil. Nelze ho nastfadat do zasoby, ani zpétné nahradit.

Rada z nas ma své spankové ritualy, které mu pomaéhaji spanek navodit. At uz je to
¢teni pred spanim, ¢i sklenice teplého mléka, nebo bylinkovy ¢aj. Piesto jsou lidé, kteti
kdyz se ocitli v naro¢né zivotni situaci, zacali trpét poruchami spanku. I ja jsem se dostala
do situace, kdy jsem feSila zdvazné rozhodnuti a ma psychickd nepohoda méla vliv i na
kvalitu mého spanku. To mé piivedlo k tomu, zacit se zajimat o spanek a jeho poruchy
podrobnéji. A proto bych rada uplatnila své poznatky v této bakalarské praci.

Ve své bakalafské praci jsem si stanovila dva cile. Prvnim z nich je zjistit, jak se
ptehledného celku. Tento cil se pokusim splnit v teoretické ¢asti své bakalatské prace.
Nejdiive obecné vymezim pojem spanek, budu se v€novat cyklu spanku a bdéni, délce
spanku, pribéhu spanku a kvalité spanku. Nasledné navazu vyzkumy spanku od starovéku
az po soucasnost a budu se snazit popsat nejdulezitéjsi teorie spanku. Dalsi kapitola je
vénovana klasifikaci poruch spanku podle ICDS-2 a v posledni kapitole jsou uvedeny
zasady spankové hygieny.

Druhym cilem prace, ktery jsem si stanovila pro praktickou ¢ast, je zjistit
pomoci dotaznikového Setfeni, jak jsou na tom se spankem studenti Katedry psychologie
ZapadoCeské univerzity v Plzni. Ktomuto ucelu jsem si sestavila vlastni dotaznik.
Predpoklady, které jsem si k prizkumu stanovila, jsou — studenti maji nepravidelny cas
usinani, pfed spanim se vé€nuji nevhodnym cinnostem, které spanek nepodporuji, a za tteti,

ze jiz takto mladi 1idé maji zkuSenosti s 1éky na spani.
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1 SPANEK

1.1 Definice spanku

»dpanek je piirozeny psychosomaticky stav, ktery ve srovnani s bdénim provazi
znacné snizeni psychické i télesné aktivity, zejména aktivity motorického a senzorického
systému.* Dochézi k jakémusi ,,0odpojeni mozku a psychického déni od vnéjsi reality.*
(Plhakova, 2008, s. 87)

Spanek ovSem nelze povazovat za stav plné télesné i psychické pasivity. Stale
vV ném probihaji rizné druhy mentalnich aktivit, a to ptedevs$im snéni. I pro dobu spanku si
muzeme davat ukoly ¢i plany, napt. kdy se mame vzbudit. V této schopnosti existuji
individualni rozdily. Také utlum senzorickych systémi neni absolutni. V pohotovosti je
zvlaste sluch, ktery i ve spanku rozliSuje mezi podnéty kolem nas.

Zdravy spanek nam piinédsi télesny i dusevni odpocCinek a osvéZeni. I kdyz se
védclim prozatim nepodafilo zcela odhalit podstatu biochemickych a nervovych procesi,
regulujicich jeho pribéh, neurologové zjistili, ze subkortikalni retikularné-aktivacni systém
zastavuje ve spanku pfenos impulstt do mnoha kortikalnich synapsi. Méni se také produkce
u nékterych neurotransmitert, napf. acetylcholinu ¢i serotoninu.

Doposud neni zcela jasné, pro¢ vlastné spime. Jednou z hypotéz je, Ze se spanek
vyvinul v davnych dobach proto, aby ¢lovéka ochranil pfed nocnimi hrozbami. Vzhledem
K tomu, ze lidé v noci $patné vidi, mohli se lehce stat potravou no¢nich dravcda.

Experimenty se spankovou deprivaci nasvédcuji tomu, Ze nedostatek spanku
naruSuje prubéh psychického déni a vede k celkovému télesnému vycerpani. Je tedy

dokazano, ze se spanek podili na obnov¢ télesnych i dusevnich sil. (Plhakova, 2008)



1.2 Cyklus bdéni a spanku

Tendence K pravidelnému stiidani veétsi a mensi fyziologické, behavioralni a
psychické aktivity, se nazyva terminem cirkadidnni cyklus. Ten zfejmé& souvisi se
sttidanim dne a noci. (Plhdkova, 2008)

U zdravych jedinct je spanek kontinudlni a pfechod mezi spankem a bdénim rychly
d¢j. Pii poruse cirkadianniho rytmu byva odchylka v nacasovani a délce spanku. Ta miize

zpusobit insomnii & pocit ospalosti aZ hypersomnii. (Nev§imalova, Sonka et al., 2007)

1.3 Délka spanku

Délka spanku jedince zavisi na fad¢ faktord. Na nervovém typu clovéka, na
faktori je vek.

JestliZe novorozenec prospi denné téméf 24hodin, a vzbudi ho jen pocit hladu ¢i
bolest, kojenec do Sesti mésict jiz spi jen 16hodin denné. Dvouleté dité kolem 14 hodin,
dité do deseti let uz spi jen 9-10 hodin, kolem puberty a po ni asi 8-9 hodin, u mladistvych
se spanek vétsinou redukuje na 8 hodin, v dospélosti ¢ini 7-8 hodin. Kolem 50. - 60. roku
se miize spanek dale zkracovat na 5-6 hodin denng, aniZ by se jednalo o chorobny stav.

Starnutim se doba spanku zkracuje a soudasné piibyva spankovych poruch. Cim
jsme starsi, tim je spanek kratsi a leh¢i, castéji se v noci budime a rychleji a nepravidelnéji

prechazime z jednoho stadia spanku do druhého. (Borzova a kolektiv, 2009)

1.4 Pribéh spanku

Ptechod z bdélého stavu do spankového probihé u vsech lidi podle stejného vzorce,
1 kdyz s rozdilnym tempem. Nejdiive se objevuji velké télesné pohyby a zmény polohy
téla. Poté nasleduje prohloubené¢ dychani a pomalé zavirani oci. Jedinec vstupuje do
hypnagogického stavu, ktery je pfechodnym obdobim klimani ¢i difimoty mezi bdénim a
spankem. V pribéhu usinani se postupné snizuje svalové napéti, krevni tlak i tepova

frekvence. (Plhakova, 2008)
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Jednotlivd stadia spanku byla popsana ptredevSim v souvislosti se zménami
bioelektrické aktivity mozku a s o¢nimi pohyby pfi snéni. Graficky zaznam téchto
bioelektrickych zmén ¢ili mozkovych vin se nazyva elektroencefalogram (EEG).

,»Jaké jsou tedy charakteristické zmény EEG pifi raznych trovnich psychické
aktivity? Je-li ¢lovek uplné bdely, pak jeho EEG obsahuje mnoho tzv. beta-vin s relativné
vysokou frekvenci a nizkou amplitudou (14-30 Hz/s). V relaxovaném stavu, napf. poté, co
si lehneme do postele a zhasneme svétla, se na zdznamu objevuji alfa-viny, coz je
pravidelnd EEG aktivita sponckud nizS$i frekvenci (8-13 Hz/s), ale o néco vétsi
amplitudou, nez maji beta-viny.

Poté prochazi jedinec ¢tyimi spankovymi stadii (souhrnné NREM spanek):

1. stadium — usinani (hypnagogické) je piechodnym udobim mezi bdénim a spankem.
Postupné mizi pravidelny alfa rytmus. Na EEG se objevuji pon¢kud nepravidelné viny
s nizkou amplitudou- theta viny.

2. stadium - lehky spanek. EEG obsahuje vétsi a pomalejsi viny preruSované tzv.
spankovymi vieteny, které tvoii shluk rychlych vin s frekvenci asi 15 Hz/s a K-komplexy,
coz jsou velké, pomalé a ostré viny. V této fazi dochéazi k vyraznému sniZeni svalového
napéti.

3. stadium — hluboky spanek. Objevuji se delta-viny, coz jsou pomalé viny s frekvenci 1-
2 Hz/s a s velkou amplitudou, které tvoti v tomto stadiu 20-50% EEG zaznamu. Delta-viny
jsou indikatorem hlubokého spanku.

4. stadium — hluboky spanek. Prevladaji delta-viny, které tvoii vice jak 50% zaznamu.
Pokracuje pokles srde¢ni a dechové frekvence, prohlubuje se svalova relaxace a chybi o¢ni
pohyby.

Po skonceni ctvrtého stadia se jedinec znovu vraci do stadii 3. a 2. Cely Gvodni
cyklus postupného prohlubovani a nésledného zmél¢ovani spanku trva ptiblizné 90 minut,
nekdy déle. Teprve po jeho skonCeni nastava prvni etapa rychlych pohybti ocnich. Nékteti
badatelé ji povazuji za paté stadium spanku, jini ji oznacuji prosté jako REM-spanek, a
vsechna ostatni stadia jako non-REM-spanek (NREM).

Béhem jediné noci projde jedinec zpravidla ¢tyfmi stadii hlubokého spanku
provazené¢ho delta-vinami a Ctyfmi az péti REM-fazemi, které tudiz tvofi asi 25%
prospan¢ho ¢asu. Prvni REM-faze trva pfiblizné¢ 10minut, dal$i se postupné prodluzuyji.
Hlubokého spanku naproti tomu béhem noci ubyva. Clovék se budi bdhem posledni REM-
faze, kterd je pomérné dlouhd. Nékdy trva pal hodiny, nebo dokonce hodinu.* (Plhakova,

2008, str. 90-92).
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REM a NREM spanek se navzajem lisi stejn€, jako se kazdy z nich li$i od stavu
bdéni. Nekteré védecké teorie dokonce nepokladaji REM stadium za spanek, ale za 3. stav
existence mimo stav bdéni a NREM spanku.

Béhem NREM faze spanku jsou o¢ni pohyby veelku nepiitomny, srde¢ni a dechova

frekvence se snizuje, prohlubuje se svalova relaxace a metabolismus mozku se zpomaluje
na 25-30% ve srovnani s bdélym stavem.
Oproti tomu dochazi v prubéhu REM faze k ndhlému vyskytu pohybt o¢i, které trvaji 10-
20 sekund, srde¢ni frekvence 1 metabolismus mozku se zvySuji a blizi k hodnotam
v bdélém stavu. V pribéhu REM spanku jsme téméf celi ochrnuti, vyjimkou je pouze
srdeéni sval, branice, okohybné svaly a hladké svalstvo. Souhrnné se tedy da fici, ze pfi
REM spanku je nase télo sice paralyzovano, ale mozek je bdély.

Osoby, které jsou v pribéhu REM spanku probuzeny, témét v kazdém piipadé
uvadi, ze snily. Jsou-li v§ak probuzeny v pribéhu NREM spanku, snéni udava pouze asi
50% z nich. Zatimco sny ve fazi REM jsou zrakové zivé, maji emo¢né nabity charakter a
byvaji nelogické, tak sny v NREM fazi nejsou tak zivé a emo¢né nabité a jsou vice spojeny
s udalostmi v bdé€lém stavu. Vzhledem k charakteru snii a frekvenci vyskytu snt je tedy
duSevni aktivita v obdobi REM a NREM odli$na.

(Atkinson, 2003)

1.5 Kvalita spanku

Kvalita spanku je pro Zivot jedince velice dulezita. Pokud mame nekvalitni spanek
a tim padem i nedostatek spanku, objevi se v nasem téle zmény podobné starnuti,
vzhledem ktomu, Ze hluboky spanek podporuje obnovu bunék a tkani. Dochazi
Kk urychleni nékterych onemocnéni, jako naptiklad cukrovky, vysokého tlaku, obezity nebo
poruch paméti. Spatny spanek byva také spojovan s chronickou tnavou, psychickymi

poruchami a vy$§i nemocnosti organismu. (Borzova a kolektiv, 2009)
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2  TEORIE SPANKU

2.1 Starovék a stiredovék

Spanek od davnych dob zajimal filosofy, spisovatele, umélce 1 védce svou
zédhadnou podstatou i vyznamem. Lidé jej spojovali s nadpfirozenymi jevy a kviili jeho
blahodarnym ucinktim jej povazovali za dar boht.

Jiz ve 3000 let pt. n. L. starém Egypté existoval pohansky btih spanku. Stejné tak se
setkavame v fecké mytologii s bohem spanku, jménem Hypnos. Ten byl v dobach antiky
pro Reky a Rimany biih spanku a spanek sam. Podle starych mytd byla jeho matkou
bohyné noci Nykta a jeho bratrem bith smrti Thanat. Udajné Zil u nedalekého Okeénu nebo
Vv podsvéti, kde slouzil bohu Hadovi. Mlads$i myty mu pozdé&ji piisuzuji domov v zemi
Kimmeritli na severu. Za sviij zivot mél tfi syny — Morfea, jenz na sebe dokézal vzit hlas a
podobu lidi a je také povazovan za boha snti, Fobétora neboli také Ikela, ktery se zjevoval
v podobé zvifete, a Fantasa, ktery se proménoval ve fantastické véci.

Kazdé noci ptichazel Hypnos se svou matkou na tento svét a na vSechno zivé
sesilal spanek. Diky snim zbavoval lid utrap a starosti. Nikdo nemohl jeho moci odolat,
dokazal pry dokonce uspat i samotného Dia.

Zobrazovan byva Hypnos rtizné. Umélci ve starém Recku si jej predstavovali jako
chlapce, mladika ¢i starce s orlimi nebo motylimi kiidly. V ruce mival berlu nebo
makovici, kterou se dotykal spanka lidi. Nékdo mival také roh, ze kterého se omamny
spanek rozléval. Jméno tohoto boha se dodnes zachovalo napf. ve slové hypnoza.
(http://www.nespavost.cz/default.aspx?ldPage=4023&acid=11)

Ve stfedovéku byl velmi patrny vliv cirkve, coz se projevovalo i v nazorech na
podstatu spanku. Myslelo se, Ze nesmrtelnd duSe opousti smrtelné télo, ptiblizuje
se k bohu a obcuje s nim. Toto spojeni se mélo projevovat ve snech, ve kterych se lidem
zjevovali svati nebo sam bih. OvSem tyto ndzory slouZily pouze k obelhavani lidi a

k podporovani jejich neznalosti. (Horvai, 1954)
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2.2 Prvni pokusy o védecky vyzkum spanku

Teprve v 19. stoleti se zacinaji objevovat prvni pokusy o védecky vyzkum spanku.

Vyrojila se fada teorii, ovSem vétSinou ne prilis pravdivych.

e Teorie o nedokrveni mozku — odtok krve z mozku vede ke spanku. Tato teorie se
zakladala na pokusech, pii kterych pacienti po stisknuti velkych krénich tepen
upadali do stavu podobného spanku. Jednalo se vSak o stav bezvédomi, ktery nema
se spankem nic spolecného.

e Teorie o prekrveni mozku — prekrveni mozku vede ke spanku. Teorie zcela
protikladnd, oproti pfedchozi. Diikazem mély byt ptipady, kdy u nékterych chorob
¢1 trazt dochazi k prekrveni mozku a u nemocnych se objevuje spavost.

e Teorie toxemicka — teorie spankovych jedd v krvi. Podle této teorie vznikaji
béhem dne v mozku i v celém organismu odpadové latky, které se hromadi v téle.
Nékteti védei dokonce predpokladali, ze v téle vznikaji specialni latky, které
zpusobuji spanek, tzv. hypnotoxiny. Béhem spanku télo tyto Skodliviny rozlozi a

zni¢i a ¢lovek se pak diky tomu probudi ¢ily a odpocaty. (Horvai, 1957)

2.3 Védeckée teorie v 19. — 20. stoleti

2.3.1 Elektrické vyboje u nervovych bunék

Na pocatku 19. stoleti objevil Galvani pfi pokusu s Zabami, Ze nervové builky
produkuji elektrické vyboje. Brzy poté bylo zjisténo, ze se tento elektricky potencial
pfenasi 1 na dal$i nervové bunky a tim byly charakterizovany prvni elektrické rytmy
v mozku zvitat. (Neviimalové, Sonka et al., 2007)

Dalsim, kdo se zabyval timto tématem, byl némecky neurolog Hans Berger. V roce
1928 se mu podafilo registrovat mozkovou elektrickou aktivitu nejen u zvifat jako
Galvanimu, ale 1 u lidi, a pomoci strunného galvanometru provedl prvni
elektroencefalograficky zaznam (EEG) na ¢lovéku. Jedna se o metodu, kterd dodnes slouzi
ke sledovani bioelektrické ¢innosti mozku. Jako prvni také popsal rtizné rytmy (viny) EEG

nebo zmény EEG pfi riznych onemocnénich mozku (epilepsie). Berger piivodné vsouval
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stiibrné dratky — elektrody pod skalp pacientd, a to jeden zepfedu a jeden zezadu. Pozdé&ji
vynalezl plosné elektrody, které piipeviioval k hlavé pruznou bandazi. K prvnim
zdznamum pouzival Lippmamnntv kapilarni galvanometr, ale vysledky nebyly dobré,
proto presel ke galvanometru strunnému a pozdéji ke dvoucivkovému galvanometru
Siemens. Vysledny zaznam o délce trvani az 3 sekundy byl fotografovan asistentem. Po
Hansi Bergerovi byly pojmenovany alfa viny EEG.

,,V nasledujicich deseti letech byl spanek charakterizovan vysokovoltazni pomalou
aktivitou s vieténky, zatimco pro bdéni se ukazala typickou rychla nizkovoltazni EEG

aktivita, prevazné alfa, ptipadné beta. (Neviimalova, Sonka et al., 2007, str. 21)

2.3.2 Vyzkumy I. P. Pavlova

Autorem prvni védecké teorie spanku, poplatné jeho reflexni teorii, je rusky
fyziolog, psycholog a Iékar Ivan Petrovi¢ Pavlov. Ten jako prvni objasnil nejen vznik
spanku, ale i podstatu spanku. Na zéklad€ dlouholetych experimentil se zvifaty a prace na
psychiatrické klinice dospél k zavéru, Ze ,spanek neni ni¢im jinym neZ rozsadhlym
utlumem bunék piedevsim mozkové klry, ktery se ptitom §iii rizn¢ hluboce i do oblasti
mozku ulozené pod kiirou mozkovou.“( Horvai, 1954, str. 11) Tuto teorii potvrdil celou
fadou pfesné provedenych pokusi. Zjistil také, Ze podnéty které vyvolaly utlum, vedly za
ptiznivych okolnosti k rozsifeni tohoto utlumu a tudiz ke vzniku spanku. Podle jeho teorie
zpusobuji Gtlum a tim 1 spanek jednotvarné podnéty. Je jimi drazdéna stale stejna skupina
bunék. Ty se unavi, vyCerpaji a Gtlum se muze rozsitit po celé kafe i hloub&ji. A tak
vznikne i u vyspalého zZivocicha spanek. Jako ptiklad I1ze uvést cestovani vlakem, destivé
pocasi, apod. Dal$im poznatkem I. P. Pavlova v oblasti spanku jsou tzv. strdzné body.
Podstatou je, Ze pifi spanku mohou zlstat nékteré korové oblasti neutlumené. Jedna se o
oblasti, pro dané¢ho Cloveéka velmi vyznamné. Jako piiklad 1ze uvést matku, kterd dlouhou
dobu opatruje své nemocné dité. Po zlepSeni jeho stavu matka usne a nevzbudi ji
sebesilnéjsi podnéty. Ovsem staci, aby dité vydalo slaby zvuk, a matka se ihned probere.

Pavlovova teorie spanku je vysoce védeckou ucelenou teorii, kterd se miize opfit o
tisice pokust a nenechava nezodpovézenou zadnou otazku tohoto problému.

(Horvai, 1954)
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2.3.3 Anatomické struktury podilejici se na fizeni rytmu spanku a bdéni

Ve 30. letech 20. stoleti se Hans Bremer zabyval pochopenim anatomickych
struktur, které se podileji na fizeni rytmu spanku a bdéni. Metodou jeho vyzkumi byly
experimenty na koc¢kach. Rezem vedenym v dolni &asti prodlouzené michy izoloval
,encephale isolé”, fezem ve stfedni ¢asti mozkového kmene - mezencefalu izoloval
»cerveau isolé. Prvni model umoznil studii kortikalnich elektrickych rytmt se stfidanim
bd¢l¢ aktivity a spanku, u druhého modelu EEG vykazovalo trvale spankovou aktivitu, bez
bdélého stavu.

Tento experimentdlni pokus byl vysvétlen o deset let pozd€ji intaktnosti
ascendentniho retikularniho systému, plsobiciho aktivacné u prvniho modelu, zatimco
drahy ascendentni retikularni formace u druhého modelu byly fezem pieruSeny.

(Nevsimalova, Sonka et al., 2007).

2.3.4 Teorie spankovych center

Jednou z nejrozsifenéjsich teorii, ktera méla v 50. letech 20. stoleti fadu zastancd, je
teorie spankovych center. Podstatou této teorie je, Ze nékde v mozku existuje urity shluk
bunék, urcité centrum, které reguluje spanek a bdéni. (Horvai, 1957)

Autorem teorie spankovych center je Svycarsky fyziolog Walter Rudolf Hess. Jeho
prace je nesmirné rozsahla, ovsem nesmirné dilezité jsou predevsim jeho prace zabyvajici
se spankem. Na zaklad¢ pokusti na kocCkach zjistil, ze spankové centrum se nachazi
V hypotalamické oblasti mozku. Za jedinecny objev spankovych center ziskal v roce 1949
Nobelovu cenu za fyziologii a medicinu. Diky nému byl vytvofen samostatny védecky

obor, zabyvajici se spankem. (http://cs.wikipedia.org/wiki/Walter_Rudolf Hess)

2.3.5 Dualita spanku

Vyzkumem duality spanku se zabyval chicagsky profesor fyziologie N. Kleitmann
se svym zakem E. Aserinskym.
Zpocatku se zaméfili na pozorovani kojenct, béhem spanku a bdéni. VSimli si, Ze

se stfidaji obdobi motorickych pohybti déti, spojenych i1 se zaSkuby ocnich vicek,
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s obdobim klidu. Pozdé&ji rozsifili sva pozorovani i na dospé€lé jedince a obohatili je o
metodu snimani elektrické aktivity pfi o¢nich pohybech, tzv. elektrookulografie (EOG),
kterou spojili se snimanim EEG. Zjistili, Ze charakter pohybii o¢i je spojen i s odliSnym
zapisem EEG. Na pocatku spanku se objevuji pomalé ocni pohyby a v prubéhu noci se
Vv ur¢itych periodach opakuji rychlé o¢ni pohyby, provazené odlisnou EEG aktivitou. Etapy
rychlych o¢nich pohybil byly spojeny i s nepravidelnym dychanim a zvySenou srde¢ni
aktivitou. Spravné proto piedpokladali jejich spojeni se snénim.

V roce 1957 Dement a Kleitman potvrdili rytmicky (intervalech 90-100 minut) se
stfidajici tdobi spanku provazené objevujicimi se rychlymi o¢nimi pohyby, které nazvaly
REM spankem, a Gseky spanku, které nejsou témito pohyby provazeny — ty nazvali NREM
spankem. Zjistili, Ze REM spanek tvoii asi 20-25% z celkového no¢niho spanku, a ze jeho
useky jsou cetnéjsi a delsi k ranu. Pro REM spanek se také pouzivd synonymum paradoxni
spanek a pro NREM spanek synonymum synchronni spanek. (Neviimalova, Sonka et al.,

2007).

2.3.6 Model protikladného procesu spanku a bdéni

Model protikladného procesu spanku a bdéni byl vytvotfen ptfednimi odborniky
Williamem Dementem a Dalem Edgarem. Ti se domnivali, Ze za G¢elem fizeni tendence
spat a byt vzhiru, se v mozku odehrdvaji dva protichidné procesy. Jsou to pud
homeostatického spanku a proces bdéni fizeny Casem.

Pudem homeostatického spanku minili fyziologicky proces, jehoz ucelem je zajistit
takové mnoZstvi spanku, aby byl bdély stav pfes den staly. I kdyz je aktivni zejména
V noci, tak do urcité miry funguje i ve dne. Béhem dne totiz postupné naristd potieba
spanku.

Proces bdéni fizeny casem podléhd kontrole naSich biologickych hodin. Tyto
hodiny fidi fadu naSich duSevnich a fyziologickych zmén vcetné¢ rytmu bdéni, tzn.
cirkadidnniho rytmu, ktery se opakuje pfiblizn€é kazdych ctyfiadvacet hodin. Biologické
hodiny zavisi na vlivu plsobeni svétla. Denni svétlo totiz zastavuje produkei malatoninu,
coZ je hormon navozujici spanek.

Uvedené dva procesy — pud homeostatického spanku a proces bdéni fizeny Casem
funguji ve vzajemné interakci a vysledkem je cyklus bdéni a spanku. Aktuélni stav spanku

nebo bdéni zavisi na relativni sile obou procesi. V pribéhu dne je vice aktivni proces
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bdéni fizeny ¢asem, vecCer naopak zacne prevladat potieba spanku a stav bdéni se snizuje.

(Atkinson, 2003)

2.4 Od druhé poloviny 20. stoleti po soucasnost

S objevenim REM faze spanku souvisi 1 bouflivy rozvoj vyzkumu spanku ve druhé
poloving 20. stoleti. Taktéz dochazi i k rozvoji spankové mediciny. Vysledky z fyziologie
a patofyziologie spanku obohatil svymi vyzkumy Michel Jouvet. Rozsifila se metodika
registrace spanku — polysomnografie — a vytvofila se dodnes celosvétové uznavana kritéria
hodnoceni spankovych stadii charakterizujici zaznam spanku hypnogram.

Diky objevu polysomnografie miizeme sledovat jak stddia spanku, tak i
diagnostikovat rizné poruchy spanku. V této souvislosti vznikly taktéz popisy zékladnich
onemocnéni poruch spanku a bdéni, napt. narkolepsie. Rovnéz se objevily prvni klinické a
polysomnografické popisy syndromu spankové apnoe a zacaly byt napiiklad sledovany
souvislosti mezi epilepsii a spankem.

V 70. letech vznika prvni diagnosticka klasifikace poruch spanku a bdéni, kterd déli
onemocnéni na Ctyfi zékladni skupiny. Témi jsou insomnie, zvySend denni spavost,
poruchy rytmu spanku a bdéni a parasomnie.

Vzhledem Kk problémim, se zafazenim nékterych onemocnéni, probiha v 80. letech
revize této klasifikace. Vysledkem této revize je prepracovana verze Mezinarodni
klasifikace poruch spanku, ve které jsou poruchy déleny do dvou hlavnich podskupin —
dyssomnie a parasomnie. Dal§imi dvéma skupinami jsou sekundarni poruchy spanku, které
doprovazeji jina onemocnéni, a noveé navrhované poruchy spanku.

Dnes jsou Vv poptedi zajmu klinicka diagnostika a 1é¢ba spankovych poruch a také
disledky téchto poruch na zdravi clovéka, vzhledem Ktomu, Ze spanek ovliviluje
metabolické pochody v nasem téle, ovlivituje kognitivni funkce a piisobi na na§ imunitni
systém. Jak vime, nedostate¢ny ¢i zkraceny spanek, chronicka nespavost, jsou rizikovym
faktorem pro vznik kardiovaskularnich onemocnéni, onemocnéni metabolismu, dusevnich
poruch a celé fady dalSich probléma. Vcasna diagnostika poruch spanku ma tedy
mimotradny vyznam pro jejich 1éCbu.

Tento fakt podporuje i mimofadny rozvoj oboru spankové mediciny v Ceské
republice. Vznikaji centra monitorujici poruchy spanku, spankové laboratoie, a rozviji se

mezioborova spoluprace. V roce 2001 byla zaloZzena Ceska spoleénost pro vyzkum spanku
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a spankovou medicinu. Obor spankova medicina se stava na lékarskych fakultdch soucasti
vyuky a vzhledem k jeho multidisciplinarnimu zaméteni pokracuje spoluprace klinickych i

teoretickych obort. (Nevsimalova, Sonka et al., 2007)
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3 KLASIFIKACE PORUCH SPANKU

Pro uplnost uvadime ptehled poruch spanku podle Mezinarodni klasifikace ICSD-2

zroku 2005 (International classification of sleep desorders, Second Edition). Ve své

bakalaiské praci se jimi ovSem zabyvat nebudeme, vzhledem k tomu, Ze se nejedné o praci

1ékarského charakteru.

. INSOMNIE

. VII
. VIHI
X
. X
X1

Akutni insomnie

Psychofysiologicka insomnie

Paradoxni insomnie

Idiopaticka insomnie

Insomnie zptsobena dusevni poruchou

Insomnie zpisobena nedostatecnou spankovou hygienou
Behavioralni insomnie v détstvi

Insomnie zpisobend organickym stavem, organickd insomnie
Insomnie zpusobena uzivanim léki/latek

Neorganicka, nespecifikovana insomnie

Organicka, fysiologicka insomnie, nespecifikovana

II.  PORUCHY DYCHANI VAZANE NA SPANEK

I

I
I
v

.V

Syndromy centralni spankové apnoe

Syndromy obstrukéni spankové apnoe

Syndromy hypoventilace/hypoxie vdzané na spanek
Syndromy hypoventilace/hypoxie vazané na spanek pii jiném
onemocnéni

Ostatni poruchy dychani vazané na spanek

1.  HYPERSOMNI CENTRALNIHO PUVODU
. 1
. 1

Narkolepsie

Rekurentni hypersomnie

I11. 111 Idiopatick4 hypersomnie
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[1l. IV Behaviordlni hypersomnie pifi syndromu insuficientniho
spanku

1.V Hypersomnie v disledku jiné etiologie

IV. PORUCHY CIRKADIANNIHO RYTMU
IV. 1 Zpozdéna faze spanku
IV. Il Piedsunuta faze spanku
IV. 1l Nepravidelny rytmus spanku a bdéni
IV. IV Volné bézici rytmus
IV.V Poruchy spanku pfi posunu ¢asovych pasem
IV. VI Poruchy spanku a bdéni pfi sménném provozu

IV.VII Poruchy cirkadianniho rytmu z jiné pfic¢iny

V. PARASOMNIE

V.1 Parasomnie s poruchou probuzeni z nREM spanku
V. Il Parasomnie vdzané na REM spéanek
V. Il Ostatni parasomnie

VI. ABNORMALN{ POHYBY SOUVISEJICI SE SPANKEM

VI. 1 Syndrom neklidnych nohou

V1. Il Porucha spanku s periodickymi pohyby koncetin

V1. 1l Ktece v dolnich koncCetinach souvisejici se spankem

VI. IV Bruxismus souvisejici se spankem

VI.V Porucha spanku srytmickymi pohyby souvisejicimi se
spankem

VI. VI Nespecificka porucha s abnormalnimi pohyby

VI.VII Porucha s abnormalnimi pohyby souvisejicimi se spankem ze
zavislosti nebo intoxikace

VI.VIlIPorucha s abnormalnimi pohyby souvisejicimi se spankem

pfi jiné nemoci

VII.  HRANICNI VARIANTY A IZOLOVANE PRiZNAKY PORUCH SPANKU
VII. 1 Odlisna délka spanku (jedinci s potfebou dlouhého spanku,
kratkého spanku)
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VII. Il Chrapéni
VILII Mluveni ze spanku
VIL.IV Myoklonické pohyby ve spanku

VIIl.  JINE PORUCHY SPANKU

(http://telemedicina.med.muni.cz/pdm/detska-neurologie/res/f/tab1-klasifikace-poruch-

spanku.pdf)

,Nespavost (insomnie) je definovana poruchou usindni, prerusovanym spankem a
Castym probouzenim. Jeden ¢i vice uvedenych symptoml vedou k nedostate¢nému
mnozstvi nebo kvalité spanku, jejichz disledkem jsou riizné dysfunkéni symptomy v denni
dobg.« (Sonka, Pretl, 2009, s. 13)

Definovat nespavost vSak neni jednoduché. Termin ,,trpim nespavosti je velice
subjektivni, a abychom mohli mluvit o poruse spanku, kterd zasluhuje pozornost
odbornika, musi trvat alesponi dva tydny a vyskytovat se minimalné tfikrat do tydne.

(Borzova, 2009)
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4 SPANKOVA HYGIENA

Zdravym spankem rozumime spanek kvalitni, ktery pfispiva k pocitu svézesti a

pohody béhem dne.

Spankova hygiena je souhrn obecnych doporuceni tém z nés, ktefi maji problémy

se spankem. At uz s nedostatecnym nebo s nekvalitnim. Pravidla ov§em nenahrazuji 1é¢bu

nespavosti u lidi, kterym bylo diagnostikovdno onemocnéni, které muze nespavost

zpusobovat.

Mezi pravidla tedy patfi:

pravidelné uléhat ke spanku a pravidelné vstavat

nespat béhem dne

postel pouzivat pouze ke spankové a sexualni aktivité

jit do postele pfimétené fyzicky 1 psychicky unaveny

pfed spanim se nepiejidat

zajistit pfiméfenou pohybovou aktivitu béhem dne, ne té€sné pred
spanim

zustavat na lazku jen po dobu spanku

pii neusnuti do 30 min, vstat a délat nezajimavou a monotonni praci
nepouZivat kofein a alkohol pted spanim

nekoufit pfed spanim a pfi probuzeni v pribéhu noci

zatadit béhem dne chvilku, ve které je mozno zorganizovat své plany
tak, aby planovani neruSilo usinani a spanek

spat ve vyvétrané mistnosti temperované na 17-21 °C

zajistit pokud mozno nehlu¢né a klidné prostiedi

zajistit barevné, esteticky a ergonomicky piijemnou loznici a lizko,
vyhnout se alergickym materialim

pfi poruse zejména usinani potlacit negativni myslenky rusici spanek

a usinani

(http://www.nespavost.cz/pro-lekare/spankova-hygiena.html)
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Prakticka ¢ast
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1 FORMULACE PREDPOKLADU

Na zéklad¢ poznatkli z teoretické Casti jsme si polozili otazku, jaké chyby dé€laji
lidé, v nasem prizkumu konkrétné¢ studenti, ve vztahu ke spankové hygiené. Jak je to u
nich s pravidelnosti spanku, s ¢innostmi, které zdravy spanek podporuji, a s zivotnim
stylem celkové. Zdravy spanek je ovliviiovan fadou faktorti - stravou, péci o télo a dusi,
stavem psychické pohody, pohybem, 1éky, prosté nasim Zivotnim stylem obecné.

V souvislosti s teoretickou ¢asti mizeme formulovat predpoklady:
U studentt predpokladame, ze: 1. nemaji pravidelny ¢as usinani,

2. se pted spanim vénuji nevhodnym ¢innostem,

které spanek nepodporuji,

3. uz studenti pouzivaji medikamenty pro lepsi

usinani.

Tyto naSe piedpoklady se budeme snazit prizkumem, konkrétné dotaznikovym

Setfenim, dokazat ¢i vyvratit.
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2  PRUZKUM

Prizkum probéhl na zacatku dubna 2012 mezi studenty 3. rocniku oboru

Psychologie se zamétenim na vzdélavani na Pedagogické fakulté v Plzni.

2.1 Popis vzorku

Prizkumnym vzorkem byli v naSem pfipadé studenti Pedagogické fakulty
ZapadoCeské univerzity v Plzni. Konkrétn¢ jsme si zvolili pouze studenty 3. ro¢niku
bakalatského studia oboru Psychologie se zaméfenim na vzdélavani. Dotaznikového
Setfeni se tedy zucastnilo celkem 26 student, z toho 19 Zen a 7 muzl, ve vékovém
rozmezi mezi 21 az 46lety.

Vzhledem k mensimu poctu respondenti se jedna o pouze o informativni charakter,
ne smérodatny. MenSi pocet byl zvolen proto, Ze bychom se radi zaméfili na kazdého
podrobnéji a zv1ast.

KdyZ se zamyslime nad charakteristikou tohoto celku, jsou to mladi lidé spojeni
dohromady na zaklad¢ urcitych védomosti, které museli prokézat pii pfijimacim fizeni.
RovnéZ tak vzhledem k tomu, Ze jsou jiz studenty zavérecného rocniku, museli v pribéhu
studia prokazat jistou davku inteligence, znalosti, pile a vytrvalosti. Co se tyc¢e kolektivu,
pomohou si, kdyz je potfeba, chovaji se k sobé mile a piatelsky, neni mezi nimi nikdo,

koho by nepfijali.

2.2 Popis metody

2.2.1 Obecny popis pouzité metody prizkumu

Pro praktickou ¢ast prace jsem si zvolila prizkum pomoci dotaznikového Setfeni.
Pojmem ,,prizkum® rozumime zkoumani procest, jevil a souvislosti. Casto je uzivan ve
stejném smyslu jako ,,vyzkum®, ale je chdpan jako vyzkum méné systematicky.

Dotaznik patii do kategorie testovych metod, tedy metod standardnich a vice méné

nezavislych na osobé& psychologa. Shromazdovani dat se zaklada na dotazovani osob.
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Dotaznikova metoda je urCena K hromadnému ziskavani udaji a patii mezi
nejfrekventovanéj$i metody psychologickych a pedagogickych vyzkumii, nebot’ umoziuje
zkoumat velky pocet osob souCasné a tim padem ziskat v kratké dobé velké mnozstvi
odpovedi.

Pii sestavovani dotaznikll je tfeba si pfesné urcit hlavni cil dotaznikového

pruzkumu a logicky k nému pfipravit konkrétni otazky. Pted definitivni aplikaci dotazniku
se doporucuje provést tzv. predvyzkum na mensim poctu zkoumanych osob, ktery nam
pomiize provést posledni Gpravy. Pfi sestavovani dotazniku je nutné dbat na to, aby byl
srozumitelny a neobsahoval zavad¢jici otazky.
Dotaznik byva fazen mezi subjektivni metody. Jeho subjektivnost je dana tim, Ze
respondent muze ruznym zpusobem ovliviiovat své odpovédi. Jedinec mize mit sklony
k socialni desiderabilité (socialni Zadostivosti), tzn. snazit Se jevit spoleCensky lepsi, nebo
se naopak mize chtit jevit horsi. VIiv na vysledky dotazniku mohou mit i autocenzura a
vnitini korekce. Psychologie si v tomto piipadé pomaha konstruovanim tzv. 1zi skore, tedy
otazek tykajicich se situaci, ve kterych je pravdépodobné, Ze respondent se v nich chova
ur¢itym spolecensky méné vhodnym zptsobem, ale v dotazniku zalZe, aby vypadal 1épe.
V piipad¢ vyssiho 1zi skore nez je dana norma, ztraci dotaznik validitu, tedy svou platnost.

Pokud ma byt vypovéd’ dotazniku smérodatna, je tfeba zadavat dotaznik
v pisemné formé pouze dospélym osobam s piiméfenou inteligenci (u mentalné
retardovanych jedincil nastavaji nékdy v pouZivani dotazniku komplikace) a détem aZ nad
deset let veéku. Vysledky ziskané dotaznikem mizeme zpracovavat kvantitativng,
statistickymi  metodami, ale dulezit¢é je také kvalitativni hodnoceni vysledkda.
(rudolfkohoutek.blog.cz, 2010)

V dotaznicich se mohou vyskytovat tii typy otdzek - otdzky uzaviené, otazky
otevien¢ a otazky Skalové. Uzaviené jsou ty, kdy dotazovany vybird znabizenych
odpovédi. Délime je dale na dichotomické pravé otazky (ano-ne), dichotomické nepravé
(ano-ne-nevim) a skalové. Mezi nejoblibengjsi patii pétibodové intervalové $kaly miry
souhlasu ¢i nesouhlasu (zcela souhlasim, spiSe souhlasim, nevim, spiSe nesouhlasim,
naprosto nesouhlasim). Tyto otdzky maji sice vyhodu sbéru velkého mnoZstvi dat za
kratkou dobu, ovSem nevyhoda je v jejich povrchnosti. Bez SirSich otazek okolo, se
nedostanou pod povrch odpovédi. Oteviené otazky (resp. otazky s otevienym zakoncenim)
davaji odpovédim tazaného $irsi vztahovy ramec. Kladou malé omezeni na odpovédi a

mohou ukdzat na dualezité vztahy a souvislosti. Otazky tohoto typu jsou pruzné a
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respondenti davaji nékdy necekané odpovédi. Skdlové otazky v sobé nesou urditou
objektivnost a zaroven umoznuji kvantitativni zachyceni jeva.

Pozadavky na dotaznikovou metodu jsou objektivnost, reliabilita (spolehlivost),
standardizace, validita (platnost), kvalitativni a kvantitativni interpretovatelnost, ispornost
a mira navratnosti.

Objektivnost je dana nezavislosti osoby psychologa. ,,Objektivita metody znamena,
ze zkoumana osoba nema nebo ma pouze minimalni moznost pusobit na vysledky ve
vyhodném nebo pro ni zddoucim sméru. Objektivita metody je dana i nezavislosti vysledkt
na osobach, které je analyzuji a vyhodnocuji. Rlzni posuzovatelé tedy u objektivnich testi
dochazeji ke stejnym vysledkam.* (rudolfkohoutek.blog.cz, 2010)

Reliabilitou (neboli spolehlivosti) metody rozumime stalost testovych vysledki
uzitych u tychZz jedinch pii rlznych pfileZitostech. Spolehlivost tedy znamend stalost
vysledku dotazniku v Case. Jestlize metodu opakujeme po néjakém obdobi zas a ziskame
jiné vysledky, pak je metoda malo spolehliva. Pokud ovSsem nedoslo ke zméné zkoumané
funkce samé. Lisi-li se vysledek opakovaného testovani jen o malo, je spolehlivost
dotazniku vysoka. Spolehlivost 1ze zkoumat tedy retestovanim tychz osob a porovnanim
vysledki, nebo srovnanim vysledkti dvou ekvivalentnich forem metody (napf. dvou forem
dotazniku), anebo nahodnym rozdélenim metody na dvé poloviny a srovnanim vysledka
obou polovin ¢ mirou shody nékolika posuzovateli. (Minhova, 2007,
rudolfkohoutek.blog.cz, 2010)

Standardizace znamena piesné stanoveni podminek. To vyjadiuje pouZiti stejné
metody u vSech dotazovanych osob. Predpokladd se sjednoceni a formalizace vsech
dalezitych podminek Setfeni, je pifesné ureno znéni a potadi otdzek, dodrzovéni
jednotnych instrukci a postupu, i stejné vyhodnocovani vysledki u vSech zkoumanych
osob podle stanovenych norem. ,,Normy chapeme jako typické reakce ptislusného vzorku
populace podle véku a pohlavi. VSechny tyto pozadavky sméfuji k tomu, aby bylo mozno
srovnavat ziskané¢ vysledky u rtznych zkoumanych osob. Dodrzeni téchto podminek
urCuje také miru validity a spolehlivosti metody. Standardizace metody vyZaduje Siroky
soubor pokusnych osob (reprezentativni vzorek).” (rudolfkohoutek.blog.cz, 2010)

Validitou rozumime, nakolik test méfi to, co ma. Je dana stupném nezavislosti
méfeni na systematickych i nahodnych chybach. Podstatnym bodem validity je
relevantnost metody, jeji adekvatnost, napf. stupel zamétenosti (reprezentativnosti) testu
pro vystizeni urcitého znaku osobnosti. Testy s malou validitou a s malou spolehlivosti

jsou prakticky bezcenné. (Minhova, 2007; rudolfkohoutek.blog.cz, 2010)
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Co se tyce kvalitativni a kvantitativni interpretovatelnosti, kvalitativné analyzovat
je mozné kazdou poznavaci metodu. Kvantifikaci v§ak rozumime, ze technika ndm dovoli
rozlisit nejen pfitomnost a nepfitomnost jevu, ale i rozlisit rizné stupné jevu.

Uspornost metody znamend, 7e by méla byt zhlediska ¢asu nenaro¢na na
administrativu a vyhodnoceni. Pro né¢které prizkumy staci 20-40 respondentt, pro nékteré
to musi byt nékolik tisic. Otdzek by nemélo byt mnoho, test by mél byt vzhledem ke
skupiné pfiméfen¢ obtizny a nem¢l by trvat déle nez hodinu.

Mira navratnosti dotaznikl by vzdy méla byt 75% a vice. (rudolfkohoutek.blog.cz,
2010)

(Rottenbornova, 2011)

2.2.2 Popis vlastniho dotazniku

Pro néa$ prizkum jsme si vytvofili vlastni dotaznik, diky kterému bychom radi
nalezli odpovédi na nami stanovené piedpoklady. Ke kazdému piedpokladu jsme se snazili
stanovit otazky, které by ho obsahly co nejvice.

Dotaznik se sklada celkem z 15 otazek, z ¢ehoz je 13 uzavienych a 2 oteviené.
Prikladame jej v ptiloze.

Pro ovéfeni srozumitelnosti otazek jsme provedli piedvyzkum na dvou
respondentech. Jejich ptipominky byly vzaty v potaz a dotaznik doupraven.

Béhem vlastniho prizkumu byl dotaznik zaddn 26 jednotlivelim, 19 Zenam a 7
muzum. Nebyla sledovana doba béhem dne, kdy byly otazky vypliiovany, ani jednotny cas
plnéni. Z planovanych 26 dotaznikl se nam vratilo vSech 26.

Studenti vypliovali v zahlavi dotazniku své pohlavi, v€k a obor, dile m¢li u
uzavienych otazek zakrouzkovat variantu, se kterou se nejvice ztotoznuji, a u otevienych

otazek rozepsat své odpovédi.
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3 VYHODNOCENI PRUZKUMU

Vysledky uvadime jak souhrnné (viz tabulka) - v poc¢tu jednotlive, i v procentech

— tak pro zajimavost s rozliSenim na muze a zeny (viz graf).

e Otazka¢.1

Chodivate spat:

a) pravidelné pted 22. hodinou
b) pravidelné do 23 hodin

¢) pravidelné do piilnoci

d) pravideln¢ po ptilnoci

) nepravidelné

Tab. €. 1: Vysledky k otazce ¢. 1

varianta

a

b

C

d

e

pocet

0

4

7

6

9

%

0%

15,38%

26,93%

23,08%

34,62%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00% -
0,00% - I I
b

OZeny

B muzi

a C d e

Graf ¢. 1: Graf k otazce &. 1, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

Vysledek této otazky potvrzuje ndS predpoklad, ze dnesni mladi lidé maji
nepravidelnou dobu usinani. Myslime si, Ze hlavnim divodem tohoto jevu je dneSni
hekticka doba, kdy jsou lidé v neustalém spéchu a stresu a zapominaji na zakladni

biologické potieby svého téla.
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e Otazka ¢. 2

Jak se citite, kdyz ptekrocite pravidelnou dobu spanku?

a) dobfte
b) Spatné

Tab. €. 2: Vysledky k otazce ¢. 2

varianta a b
pocet 13 13
% 50% 50%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00% Hzeny

W muzi

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00% -

a b

Graf ¢. 2: Graf k otazce €. 2, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

Z tohoto vysledku je patrné, ze presné polovina dotdzanych zvlada prekroceni
pravidelné doby spanku dobfe a polovina $patn¢. Zamétime-li se na pohlavi, zeny jsou

odolnéjsi vici negativnim vlivlim a sndze zvladaji zménu v pravidelnosti svého spanku.
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Otazka ¢. 3
Spite obvykle:

a) cca vice nez 10 hodin

b) 10-8 hodin

c) 8-6 hodin

d) 6-4 hodiny

e) mén¢ nez 4 hodiny

Tab. ¢. 3: Vysledky k otazce ¢. 3

varianta

A

b

C

pocet

0

9

15

%

0,%

34,62%

57,69%

7,70%

0%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

b c

Graf ¢. 3: Graf k otazce ¢. 3, s rozdélenim na zeny (19) a muzi (7)

=

OZeny

B muzi

Nejvétsi procento dotazanych spi 8-6 hodin, coz je podle naseho minéni dobry

vysledek. Prekvapilo nés také vysoké procento lidi, ktefi spi dokonce 10-8 hodin denné,

coz neni v dnes$ni dobé bézné.
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e Otazka ¢. 4

Jak se citite, kdyz spite mén¢ nez 6 hodin?

a) dobie
b) Spatn¢

Tab. €. 4: Vysledky k otazce ¢. 4

varianta

a

b

pocet

6

20

%

23,08%

76,92%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

0,00% -

a

Graf ¢. 4: Graf k otazce €. 4, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

OZeny

B muzi

Pouze 6 respondentti uvedlo odpovéd’ a), zbylych 20 uvedlo, Ze se citi

Spatné€, pokud spi méné nez 6 hodin. Tohle je klasicky vysledek, na kterém je ukazano, ze

lidsky organismus opravdu potiebuje pro svou regeneraci kvalitni a dostate¢n¢ dlouhy

spanek.
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e Otazka¢. 5

Vétsinou usinate po:

a) zabav¢

b) uceni

C) sportu

d) jidle

e) praci

f) feseni problému

€) NECEM JINEM — VYPISLC. ..ttt

Tab. €. 5: Vysledky k otazce ¢. 5

varianta a b c d e f g

pocet 6 7 0 0 2 0 11

% 23,07% | 26,93% 0% 0% 7,69% 0% 42,30%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%
OZeny

50,00%
B muzi

40,00%

30,00%

20,00% -

10,00% -
0,00% - .

Graf €. 5: Graf k otazce €. 5, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

Nejvice, 42,30% respondentii uvedlo, zZe usina po nécem jiném. NejCastéji to byva
po sledovani televize, filmu, hrani poc¢itacovych her, poslechu hudby, ¢teni si, povidani si
s rodinou ¢i prateli. Hojn¢ se také vyskytovala odpovéd’ po sexu. Tyto volitelné odpoveédi

se u obou pohlavi shodovaly.
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Otazka ¢. 6

Kolikrat tydn¢ se chodite vecer bavit?

a) 1x tydné
b) 2x tydné
¢) 3x tydné
d) vicekrat

e) nepravideln¢

Tab. ¢. 6: Vysledky otazky ¢. 6

varianta

a

e

pocet

3

19

%

11,54%

3.85%

7,69%

3,85%

73,08%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

O Zeny

B muzi

a b C

Graf €. 6: Graf k otazce €. 6, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

Velky pocet dotazanych mladych lidi uvedl, Ze se chodi bavit nepravidelné, obcas.
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Otazka ¢. 7

Ucite se ve zkouskovém obdobi dlouho do noci, na ukor spanku?

a) ano
b) ne

Tab. ¢. 7: Vysledky otazky ¢. 7

varianta

pocet

13

13

%

50%

50%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

[

a

Graf €. 7: Graf k otazce €. 7, s rozdélenim na zeny (19) a muzi (7)

OzZeny

B muzi

U této otazky byl opét pomér mezi odpovéd'mi 50:50. Je tedy velice individualni,

zda se jedinec uci dlouho do noci, nebo jde radéji v€as spat, aby byl fit na dalsi den. Co se

tyka rozlozenosti pohlavi, vysledek je opacny. Vétsi polovina Zen se uci na tkor spanku,

nez vétsi polovina muzi.
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Otazka ¢. 8

Pomaha Vam sport pred spanim usnout?

a) ano
b) ne

Tab. ¢. 8: Vysledky k otazce ¢. 8

varianta

a

b

pocet

12

14

%

46,15%

53,84%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Graf ¢. 8: Graf k otazce ¢. 8, s rozdélenim na zeny (19) a muzi (7)

O Zeny

W muzi

Vysledek je celkem vyrovnany. Je logické, Ze vice muzi zaSkrtlo odpoveéd a),

vzhledem k tomu, Ze muzskému pohlavi je obecné sport blizsi.
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Otazka ¢. 9

Jaka jidla vecetite Castéji?

a) leh¢i jidla
b) tézsi jidla

Tab. €. 9: Vysledky k otazce ¢. 9

varianta a

B

pocet 20

6

% 76,92%

23,08%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Graf ¢. 9: Graf k otazce €. 9, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

OZeny

B muzi

.

a

Naprosta vétsina, 76,92%, studentl uvedla, ze veceti pred spanim leh¢i jidla. To je

podle nas velmi dobry vysledek, ze mladi lidé dbaji o svou stravu, jedi zdravé a neptejidaji

se na noc. Z grafu je patrné, Ze na leh¢i stravu si vice potrpi Zeny.
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Otazka ¢. 10
Kdy se Vam pracuje 1épe?

a) rano
b) pies den

C) v noci

Tab. ¢. 10: Vysledky k otazce ¢. 10

varianta a

b

C

pocet 5

14

7

%

19,23%

53,85%

26,93%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

OZeny

B muzi

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

Graf €. 10: Graf k otazce ¢. 10, s rozdélenim na zeny (19) a muzi (7)

Vice nez poloviné odpovidajicich se pracuje nejlépe pies den. Prekvapilo nas 1

velké procento mladych lidi, kterym se nejlépe pracuje v noci, coZ pro nas spanek neni

dobré.
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e Otazka ¢. 11

Ptemyslite nad svymi problémy?
a) ano, pozd¢ do noci
b) obcas premyslite

C) nepiemyslite

Tab. ¢. 11: Vysledky k otazce ¢. 11

varianta a b c

pocet 7 18 1

% 26,92% 69,23% 3,85%

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00% O Zeny

W muzi

40,00%

30,00%

20,00%

0,00% [ I

a b c

Graf ¢. 11: Graf k otazce €. 11, s rozdélenim na holky a kluky

Okolo 60% dotazanych ptemysli ob¢as nad svymi problémy. Jediny respondent

nepfemysli nad svymi problémy viibec.



Otazka ¢. 12

Jakou hudbu poslouchate pied spanim?

a) relaxacéni
b) vaznou
¢) populérni
d) rock

e) metal

f)zadnou

Tab. €. 12: Vysledky k otazce ¢. 12

varianta

a

f

pocet

4

(@)

18

%

15,38%

7,70%

3,85%

3,85%

69,23%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Graf €. 12: Graf k otazce ¢. 12, s rozdélenim na zeny (19) a muzi (7)

OZeny

B muzi

Vétsina dotazanych neposlouchd pied spanim Zadnou hudbu, vzhledem k tomu, Ze

je rusi pfi usinani. Ctyii Zeny uvedly, Ze obcCas poslouchaji relaxa¢ni hudbu, pro snadnéjsi

navozeni spanku.
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o Otazka ¢. 13

Co vam brani v¢éas usnout?

Odpovédi respondentti by se daly rozdélit do dvou skupin. V prvni z nich jsou
negativni zalezitosti, jako napiiklad povinnosti do Skoly, uceni, starosti, problémy,
myslenky, které nedaji spat, nepohodli, hluk na koleji, stres. Druhd skupina by se dala
nazvat zabavou, kvili které nechodi mladi lidé vcas spat. Sem by patfilo sledovéni
televize, film1, poslech hudby, zébava, ptatelé, hrani pc her, sex, komunikace s prateli, atd.

Moznosti odpovédi obou pohlavi se velice shodovaly.
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Otazka ¢. 14

Mate zkusenosti s 1éky na spani?

a) ano
b) ne

Tab. €. 13: Vysledky k otazce ¢. 14

varianta a

b

pocet 3

23

% 11,54%

88,46%

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

e

a

Graf ¢. 13: Graf k otazce ¢. 14, s rozdélenim na Zeny (19) a muzi (7)

Ozeny

W muzi

3 studenti uvedli, Ze maji zkuSenost s 1éky na spani, dva muZi a jedna Zena.
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e Otazka ¢. 15

Pti jakych prilezitostech uzivate/uzili jste 1éky na spani?

Doplnujici otazka k otazce €. 14. Jeden respondent, Zena, uvedl, Ze 1ékem na spani
byl 1€k na zmirnéni bolesti po Grazu. Druhy uvedl, ze 1ék uzil pfi cestovani, aby nebyl ve
stresu, a tteti uvedl, ze uziva THC dle chuti pro lepsi navozeni spanku.

Dle naSeho minéni je tohle uspokojivy vysledek. Myslime si, Ze u dvou ptipadu se
o medikamentech na spani tolik mluvit neda, ovSem je ptekvapivé, ze jeden z respondentil
uziva dlouhodobé a opakované latku pro lepsi spanek. OvSem v tomto piipad¢ se také

nejednéd o medikament, ale drogu.
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Prizkum pomoci ndmi vytvoieného dotazniku mél poskytnout odpovédi na dané
ptedpoklady po praktickou ¢ast.

Shrneme-li vysledky dotaznikového Setfeni, které probéhlo u studentt, da se Fici, ze
opravdu nemaji pravidelny ¢as usinani a navic, citi, Ze to jejich organismu ned¢la dobfe.
Ovsem, co se ty¢e délky spanku, studenti dodrzuji 8-6 hodin a néktefi také dokonce 10-
8hodin spanku denné.

Ke druhému piredpokladu, ze se dotdzani veénuji pfed spanim nevhodnym
¢innostem, se neda fici jednotny vysledek. Najdou se zde mladi lidé, ktefi se chodi pted
spanim bavit, u¢i se pozd¢ do noci, nevénuji pozornost své zivotosprave a piejidaji se pied
spanim. Na druhou stranu jsou zde studenti, kteti jsou pted spanim doma, v klidu, divaji se
na film, poslouchaji hudbu, ¢i jsou prosté jen se svymi blizkymi. VétSina dotdzanych se
chodi bavit nepravidelné, obcas. Co se tyka studia a pfipravy do Skoly, polovina
respondentl se u¢i pozdé do noci, kdyz je potieba, a prekvapivé se 27% pracuje nejlépe
Vv noci, na ukor spanku. Dal$i nevhodnou c¢innosti, kterd ndm mutze branit usnout, je
ptemysleni nad problémy v posteli. K tomu se ptiznalo 7 dotazanych, nejvice dotazanych
nad svymi problémy pfemysli jen obcas. Nad otdzkou “co vdm brani v¢as usnout®, se méli
studenti za kol rozepsat. Mnohym z nich brani usnout prave jejich psychicka nepohoda —
starosti, problémy, myslenky, povinnosti, stres, obavy,...

Pouze tfi studenti uvedli, Ze maji zkusenost s Iéky na spani, ovSem da se v jejich
ptipadé mluvit o pravych lécich na spani? Jeden z nich uzil 1ék na zmirnéni bolesti, dalsi
1€k pro zaspani cestovani. Pouze u ttetiho ptipadu se jedna o dlouhodobé uzivani, 1 kdyz ne
medikamentu, ale pfirodni psychotropni latky, THC. TakZe podle nas dopadl vysledek
trettho predpokladu velice dobfe a myslime si, Ze studenti dokdZou své problémy
s usindnim ¢i nekvalitnim spankem fesit jinak, nez 1éky.

Souhrnné tedy mizeme fici, Ze studenti maji nepravidelny ¢as usinéni, Ze se vénuji

nevhodnym ¢innostem individualné, a ze zkuSenost s 1éky na spani ma 11,55%.
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ZAVER

Bakalarska prace je zaméfena na ptiblizeni a popis terminu ,,spanek® a otazce vlivu
nedostatku spanku na psychiku ¢lovéka. Je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast.

V teoretické Casti, pro niz jsme si stanovili za cil zjistit, jak se problematice spanku
vénuje odborna literatura a poznatky shrnout do smysluplného celku, jsme se pokusili
popsat zakladni pojmy, tykajici se spanku, zakladni teorie vykladu spanku, jeho podstaty a
vyznamu pro nas$ organismus. Pro doplnéni je uvedena také klasifikace poruch spanku
podle ICSD-2, z roku 2005. Na zavér jsou uvedeny zakladni zasady spankové hygieny,
které bychom méli dodrzovat at’ uz je nas spanek zcela v poradku, nebo s nim mame obcas
néjaky problém.

Bylo by hrubou chybou domnivat se, ze spanek je u kazdého znas véci
samoziejmou, a ze jakmile si kazdy z nas lehne do postele, okamzité usne. V soucasné
dobé¢ trpi nespavosti pies 40% populace a toto Cislo rok od roku roste. Divod tohoto
problému miize byt samoziejmé jak medicinsky, tak zde hraje roli i na§ pristup, ktery ke
svému odpocinku a spanku, zastdvdme. Béhem spanku dochazi k regeneraci naseho
organismu, k odpoc¢inku a utlumeni naseho téla. Proto bychom neméli zapominat chodit
pravidelnég spat, spat alespon 6-8 hodin denn¢, byt pied spanim v urcité télesné i psychické
pohod¢.

Z vysledkl praktické ¢asti, jejimz cilem bylo zjistit, jak jsou na tom se svym
spankem konkrétné studenti Katedry psychologie Zapadoceské univerzity v Plzni, vyplyva,
Ze tfetina z nich chodi spat nepravidelng. VétSina studentli, pokud spi ménég, nez je zvykla,
¢1 jde spat pozdé&ji, na sobé pocit'uje, Ze to jejich organismu neprospiva a neciti se nasledné
dobie. Za dalsi bylo zjisténo, Ze vénovani se pied spanim nevhodnym ¢innostem je zcela
individudlni a zaleZi to na daném jedinci. AZ na par vyjimek dotdzani uvadéli, Ze se zde
najdou zalezitosti, které jim brani v¢as usnout. Nejvice to byvaji starosti, problémy, stres,
nutkavé myslenky, obCas také zabava. Co se ty¢e medikamentli podporujicich snadnéjsi
usindni, zkusenost s nimi ma 11,55% respondentt.

Spéanek a odpocinek jsou nezbytnymi piedpoklady pro zachovani naseho télesného
a duSevniho zdravi, vzhledem k tomu, Ze maji pro nas organismus ochranny a regeneracni
vyznam. A 1 kdyz je spanek a potfeba spanku u kazdého individualni, méli bychom

naslouchat svému télu a dbat na to, abychom mu dopfali, co opravdu potiebuje.
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RESUME

Tato bakalatska prace ma nazev ,,Vliv nedostatku spanku na psychiku clovéka“. Je
rozdélena na teoretickou a praktickou cast.

Teoreticka Cast je tvofena ¢tyfmi kapitolami. Prvni kapitola se vénuje obecnému
vymezeni spanku, cyklu spanku a bdéni, délce spanku, priabéhu spanku a kvalité spanku.
Ve druhé kapitole jsou uvedeny vyzkumy spanku od starovéku az po soucasnost a zakladni
teorie spanku. Tieti kapitola je vénovana klasifikaci poruch spanku podle ICDS-2 a
Vv posledni kapitole jsou vyjmenovany zasady spankové hygieny.

Prakticka ¢ast je tvofena pruzkumem, pomoci dotaznikového Setfeni. K tomuto
ucelu jsme vytvorili vlastni dotaznik. Dotaznik byl pouzit u studentd Katedry psychologie
Pedagogické fakulty Zapadoceské univerzity v Plzni. U studenti pfedpokladame, ze maji
nepravidelny ¢as usinani, ze se pied spanim vénuji ¢innostem, které spanek nepodporuji a

maji zkusenosti s medikamenty na spani.
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SUMMARY

This Bachelor thesis is called "The effect of sleep deprivation on the psyche of
man”. It is divided into theoretical and practical part.

The theoretical part consists of four chapters. The first chapter covers the general
definition of a sleep, cycle of sleep and waking, the length of sleep, the durig of sleep and
quality of sleep. In the second chapter are listed research sleep from ancient times up to the
present time and the basic theories of sleep. The third chapter deals with the classification
of sleep disorders according to ICDS-2. In the last chapter there are principles of sleep
hygiene.

The practical part consists of a survey, by means of questionnaires. We have
created our own questionnaire. The questionnaire was used for the students of the
Department of psychology on the Faculty of Education University of West Bohemia in
Pilsen. For students, we assume that they have an irregular time falling asleep, that they do
activities which do not support sleep and they have experience with sleeping pills.
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SEZNAM PRILOH

Ptiloha ¢.1

Dotaznik k bakalarské praci

Vliv nedostatku spanku na psychiku ¢lovéka (L.Vochova)

Pohlavi:
Vék:

Fakulta, obor:

1. Chodivate spat:

a) pravideln¢ pred 22. hodinou
b) pravidelné do 23 hodin

¢) pravidelné do ptilnoci

d) pravideln¢ po pilnoci

e) nepravidelne

2. Jak se citite, kdyZ prekrocite pravidelnou dobu spanku?

a) dobfie
b) Spatné

3. Spite obvykle:

a) cca vice nez 10 hodin
b) 10-8 hodin

¢) 8-6 hodin

d) 6-4 hodiny

e) méné nez 4 hodiny
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4. Jak se citite, kdyZ spite méné nez 6 hodin?

a) dobie
b) Spatné

5. VétSinou usinate po:
a) zabavé
b) uceni
C) sportu
d) jidle
e) praci
f) feSeni problému

g) nécem jiném —

6. Kolikrat tydné se chodite vecer bavit?

a) 1x tydné
b) 2x tydné
¢) 3x tydné
d) vicekrat

e) nepravidelné

7. Udite se ve zkouskovém obdobi dlouho do noci, na ukor spanku?

a) ano
b) ne

8. Pomaha Vam sport pied spanim usnout?

a) ano
b) ne

9. Jaka jidla vecerite Castéji?
a) leh¢i jidla
b) t€zsi jidla
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10. Kdy se Vam pracuje lépe?

a) rano
b) ptes den

C) v noci

11. Pfemyslite nad svymi problémy?

a) ano, pozd¢ do noci
b) obcas premyslite

¢) nepremyslite

12. Jakou hudbu poslouchate pied spanim?

a) relaxaéni
b) vaznou
¢) populérni
d) rock

e) metal

f)Zzadnou

13. Co vam brani véas usnout?

14. Mate zkuSenosti s 1éky na spani?

a) ano
b) ne

15. Pri jakych prilezitostech uZivate/uzili jste 1éky na spani?

Dé&kuji Vam za Vas Cas.
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