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ABSTRAKT

Cilem prace bylo odhalit odlisSnosti pravé mezi uciteli ve mésté¢ a na venkove
a porovnat jejich zivotni styl, zajimaly nas aspekty Zivota obou skupin, jejich stravovaci
zvyklosti 1 zptsob traveni volného Casu. Prace se vénuje zdravému zivotnimu stylu,
jeho aspektiim a vztahu k profesi ucitele. Je tvofend Casti teoretickou a vyzkumnou.
V teoretické Casti seznamuje s podstatou zdravého zivotniho stylu, takze se zamétuje
predevsim na to, co je vlastné zdravy zivotni styl a jak ho dosdhnout. Z tohoto divodu
bylo nutné ziskat informace i1 vSech faktorech ovlivitujicich zdravy zivotni styl, coz je
strava, pitny rezim, pohyb, spanek, ale i psychickd rovnovaha a schopnost odolavat
stresu. Tim se zabyva jedna z kapitol, kterd pfinasi také souvislosti mezi stresem
a syndromem vyhoteni a informuje o moznostech a technikach obrany proti nému.
Vyzkumna ¢ast byla vytvoiena pomoci dotazniku, které sledoval zivot uciteld, jejich
navyky a kvalitu zivotniho stylu, porovnaval rozdily mezi pedagogy ve mésté a na
vesnici. Poté, co byly vyhodnoceny dotazniky, byly tyto dvé skupiny porovndny mezi
sebou a bylo stanoveno celkové hodnoceni Zivotniho stylu uciteld. Souc€asti vyzkumné
Casti se staly také doporuceni jak obéma skupinam pedagogt, tak vedeni skol, protoze
1v jejich kompetenci jsou nékteré zmény, které by mohly vést ke zlepSeni stavajiciho

stavu.

Véfim, Ze prace poskytne nejen zajimavy pohled na Zivot uciteld
z nepedagogického, ale presto dilezitého hlediska, ale ze bude inspiraci pro ptipadné
dalsi, podrobné;jsi, studie na toto téma. S odstupem né€kolika let by bylo také zajimavé
zopakovat pomoci stejnych dotaznikl tento vyzkum a porovnat, nakolik se situace
skutecné zlepsila, zda ke zlepSeni pomohla 1 doporuceni obsazend v této praci, ¢i jestli

se k lepSimu nezménilo viibec nic.

KLICOVA SLOVA V CESKEM JAZYCE: pedagog, zdravi, Zivotosprava,

Zivotni styl, syndrom vyhoteni



ABSTRAKT

The aim of the work was to reveal the differences between teachers in the city
and in the countryside and to compare their lifestyle, we were interested in aspects of
life of both groups, their eating habits and the way they spend their free time. The work
deals with a healthy lifestyle, its aspects and the relationship to the teaching profession.
It consists of a theoretical and research part. The theoretical part introduces the essence
of a healthy lifestyle, so it focuses primarily on what a healthy lifestyle is and how to
achieve it. For this reason, it was necessary to obtain information on all factors affecting
a healthy lifestyle, which is diet, drinking regime, exercise, sleep, but also mental
balance and the ability to withstand stress. One of the chapters deals with this, which
also brings the connection between stress and burnout syndrome and informs about the
possibilities and techniques of defense against it. The research part was created using
a questionnaire that monitored the lives of teachers, their habits and quality of lifestyle,
compared the differences between teachers in the city and in the village. After the
questionnaires were evaluated, the two groups were compared with each other and an
overall assessment of teachers' lifestyles was determined. Recommendations for both
groups of teachers and school management also became part of the research part,
because there are also some changes in their competence that could lead to an

improvement of the current situation.

We believe that the work will provide not only an interesting view of the life of
teachers from a non-pedagogical, but still important point of view, but that it will be an
inspiration for possible further, more detailed, studies on this topic. After a few years,
it would also be interesting to repeat this research with the same questionnaires and
compare how much the situation has really improved, whether the recommendations

in this work have helped to improve, or whether nothing has changed for the better.

KEYWORDS: teacher, health, diet, lifestyle, burn - out syndrom
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UvVOD

Ackoliv o spolecenském postaveni pedagogii pojedndva mnoho ruznych
publikaci ¢i odbornych ¢lankid a Casto je 1 pfedmétem nézorové riznorodych diskuzi
v médiich, malokdo se zajima o to, jak pedagogové skutecné ziji, jaky vliv ma jejich
profese na jejich zdravi a jak zvladaji stres, ktery jim profese pfinasi. Nelze se vénovat
najednou vSem otazkdm profesniho zivota pedagogii a zaroven zplisobem jejich Zivota,
ale pokusime se vytvofit ur¢itou sondu do jejich Zivotniho stylu.

Diplomovéa prace proto bude pojednavat o tom, jaky maji pedagogové denni
rezim, jak travi sviij volny Cas, jak se stravuji, zda maji dostatek Casu na odpocinek, na
sportovni nebo kulturni vyziti, ale i na svou rodinu a setkédvani se s prateli. VétSina
pedagogli povazuje navic své povolani za poslani, a proto velice ¢asto obé&tuji své
profesi 1 osobni zivot nebo jeho velkou ¢ast. Podivame se proto i na stres, ktery mize
dojit aZ do syndromu vyhoteni, i na moznosti, jak se mu branit. Je pochopitelné, ze
aktivity Zivota ucitele jsou také utvafeny odliSnosti zivota na vesnici a ve meésté, proto
nas bude zajimat i tento rozdil.

Cilem teoretické casti bude predstaveni idedlniho Zivotniho stylu pedagogt,
zpisob stravovani, ktery by mél zajiStovat dostatek energie pro zvladani jejich ndrocné
profese. Tato Cast proto seznami i1 rozebere pojmy jako je zdravi, zdravy Zivotni styl,
stravovani a stravovaci navyky, Ci stres a syndrom vyhoteni. Praktickd cast prace bude
pojata jako kvantitativni vyzkum mezi uciteli na vybranych zékladnich Skoléach, a to ve
mesté 1 na vesnici, jehoz cilem bude zmapovani stravovani a zivotniho stylu pedagogi.
Ziskané udaje budou piehledné zpracovany a ukazou, zda je skutecné rozdil mezi tim,
zda se pedagog vénuje své praci v méstském nebo vesnickém prostredi a zda je piipadné
také rozdil mezi jejich stravovacimi navyky. Na zakladé¢ zjisténych informaci pak bude
formulovan ndvrh opatfeni a doporuceni pro vedeni $kol, které by mohly piispét ke
zdrav§j$im stravovacim navyktim jejich ucitelského sboru.

Cilem prace je sonda do zivota uciteli méstskych 1 venkovskych skol, ktera
jednak ukéze, nakolik pedagogové zvladaji spojit zdklady zdravého zivotniho stylu
a naro¢ného povolani, a zaroven také ukéaze, zda existuji odliSnosti mezi uciteli ve mésté
a na venkové. Budeme proto porovnavat jejich Zivotni styl, aspekty zivota obou skupin,
jejich stravovaci zvyklosti 1 piistup ke sportu a pohybu. Vyzkum je proto zaméfen nejen
na hodnoceni navykl pedagogtl, ale 1 na to, zda ma vliv na jejich Zivotni styl také

pracovni prostfedi. Na zaklad¢ zjisténych informaci budou formulovana doporuceni jak



samotnym uciteliim, tak vedeni Skol, které by mohly ptispét ke zdravéjSim stravovacim

navyktim nebo celkové zivotniho stylu.



TEORETICKA CAST

1 Zdravi a Zivotni styl

V odborné literatuie se lze casto setkat s definici zdravi dle Svétové
zdravotnické organizace (dale jen SZO). Definice zdravi je zakotvena v preambuli
Ustavy SZO zroku 1946, ktera po ratifikaci 61 staty vstoupila v platnost roku 1948.
Zdravi je zde definovano jako ,.stav uplné fyzické, dusevni a socialni pohody a nejen
nepritomnost nemoci ¢i vady.” (Hamplova, 2020). Definice je to vicerozmérna, nebot’
akcentuje riizné aspekty zdravi a zaroven upozornuje na to, ze védecké studium nemoci
a vad samo o sob¢ nestaci, ale je dulezité vénovat pozornost také zdravi. Soucasné je
vSak definice SZO rlznymi autory kritizovana — podle jejiho znéni by nebyl zdravy
takika nikdo, protoze zdravi je dynamicky dg&j, nikoli stav (Celedova et al., 2018).

Souvisejici literatura obsahuje 1 obecnéjsi pojmy, které zahrnuji nejen zdravotni
aspekty, ale vse, co konstituuje tzv. dobry zivot. Typickym ptikladem je v tomto sméru
zivotni pohoda (well-being ¢i osobni pohoda). SZO (2020) ji chape jako pojem
,,obsahujici cely systém domén lidského Zivota, zahrnujici fyzické, mentalni a socialni
aspekty, které tvori to, co miize byt nazyvano ,,goodlife — dobry Zivot.* Takto pojaty
systém Zivotni pohody Citd kromé zdravotnich domén, jako jsou pamét, smysly a dalsi,
1 ostatni domény, véetné vychovy, zaméstnani ¢i Zivotniho prostiedi.

Podle Americké psychologické asociace termin Zivotni pohoda zduraziuje
osobni spokojenost doprovazenou nizkou mirou stresu, absenci nemoci, celkovym
dobrym fyzickym a mentalnim zdravim ¢i dobrou kvalitou Zivota. Pfibuzny je napf.
termin wellness. Néktefi vyzkumnici jej chapou jako vyslednici ¢tyt kliovych faktort,
nad nimiZ ma jedinec urcitou miru kontroly: biologie (napt. fyzické kondice), prostiedi,
zivotniho stylu a kvality zdravotnickych sluzeb (VandenBos et al., 2015).

Zivotni styl byva jako koncept spolu s osobnimi zvyklostmi uvadén jako souéast
osobnich faktori, které jsou specifick¢é pro kazdého clov€ka a souCasné mohou
ovliviiovat jeho zdravi (srov. SZO, 2020). Obecné je zivotni styl typickym zplsobem
zivota jedince nebo urcité skupiny, ktery se manifestuje predevSim v chovani, postojich
a zajmech (VandenBos et al., 2015). Z zivotniho stylu Ize nepfimo usuzovat rovnéz na
socioekonomicky status jedince ¢i skupiny, nebot’ v pojeti kulturné-meritokratickém
muze byt socidlni status koncipovan stupném vzdélani, slozitosti vykondvané prace, a
praveé zivotnim stylem (Kubatova, 2009).

Skutecnost, ze zivotni styl piimo souvisi se zdravim, se odrdzi v konceptu

zdravého zivotniho stylu jako urcitého idedlniho typu Zivotniho stylu. Tento lze podle
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Svamberk Sauerové (2018, s. 18) vyjadiit jako , souhrn relativné ustilenych
kazdodennich zvyklosti a vzorcii chovani clovéeka, které prokazatelné pozitivne ovliviiuji
jeho celkové zdravi.” Analogicky lze hovofit o nezdravém zivotnim stylu. Faktory
(ne)zdravého zivotniho stylu jsou pfedmétem mezioborového vyzkumu a mohou byt
popisovany na ruznych trovnich obecnosti. Napt. podle Machové et al. (2015) zdravi
nejvice poskozuji néasledujici faktory:

e koufeni,

¢ nadmérna konzumace alkoholu a zneuzivani drog,

® nespravna vyziva,

e nizka mira pohybové aktivity,

e nadmérnd psychicka zatéz,

e rizikové sexudlni chovani.

Uvedeny vycet vSak neni konsenzualni a v odborné literatuie 1ze nalézt fadu
jinych klasifikaci, pfi¢emz vzdy zalezi na tom, zda je pfedmétem zkoumdéni riziko
patologie (nezdravy Zivotni styl) nebo faktory z hlediska zdravi pozitivni (zdravy
zivotni styl). Vagnerova (2014) pojednava v ramci psychopatologie o tzv. odlisném
zivotnim stylu. Autorka uvadi mimo jiné zneuzivani psychoaktivnich latek, navykoveé a
impulzivni poruchy, problémy spojené snevhodnym pisobenim rodiny (napf.
sociokulturni deprivaci ¢i doméci nasili), nezaméstnanost ¢i bezdomovectvi.

Jak je patrné z vySe uvedenych definic, zdravi ¢i osobni pohoda nemohou byt
chapany jako prostd absence rizik. Podle Josepha et al. (2015) lze osobni pohodu
zvySovat prostfednictvim zdmérného praktikovani pozitivnich aktivit. Ve zkratce je
praktikovani pozitivnich aktivit (v oblasti mentdlni, emo¢ni a behavioralni)
paradigmatem pozitivni psychologie, coZ je mezivédni obor zaméfeny na podporu
osobni pohody. Nize budou popsany vybrané faktory zivotniho stylu s vyznamnym

dopadem na zdravi.

1.1 Vyziva a pitny reZim

Clovék ziskava potravou energii k zaji§téni innosti svého organizmu. Potrava je
také zdrojem stavebnich latek k vystavbe tkani a organi. Z kvantitativniho hlediska ma
piijem energie odpovidat jejimu vydeji a z kvalitativniho hlediska ma byt strava

vyvazena a rozmanitd, coz se tyka nejen makronutrientd, ale i vitaminti a mikronutrientti

10



(Machova et al., 2015). Nevhodné stravovani, jako napft. takové, které vede k nadvaze a
obezit¢, je spojeno siadou zdravotnich rizik, predevSim pak s metabolickymi a
kardiovaskularnimi chorobami (Dosedlova et al., 2016).

SZO stanovila v Globalni strategii vyzivy, fyzické aktivity a zdravi hlavni cile,
kterych je tfeba v Evropé a Severni Americe dosahnout, aby doslo ke snizeni
kardiovaskularnich a nadorovych onemocnéni. Z hlediska nutricniho se jedna
o nasledujici cile (Miillerova et al., 2014):

e dosazeni energetické rovnovahy a zdravé hmotnosti,

e omezeni piijmu energie ztukl a posunuti spotfeby nasycenych mastnych
kyselin smérem k nenasycenym. Vylouceni trans forem mastnych kyselin,

e zvysSeni spotfeby ovoce a zeleniny, lusténin, celozrnnych obilovin a ofechtl,

e omezeni piijmu volnych cukra,

e omezeni spotieby soli (sodiku), jodidovat stl.

VyZivova doporu€eni jsou riiznd napii¢ jednotlivymi zemémi a mohou byt
specificka pro rtizné skupiny obyvatelstva vymezené napt. dle véku nebo zdravotniho
stavu. Vyzivova doporuceni se mohou tykat konkrétnich nutri¢nich hodnot, ale také
urcitych jidel. Urcitd zastfeSujici doporuceni poskytuji mezindrodni ¢i nadnarodni
organizace, jako jsou napi. SZO ¢i Evropsky ufad pro bezpecnost potravin (dale jen
EFSA). V Ceské republice (dale jen CR) byla vydana vyzivova doporudeni, ktera
reflektuji doporuceni SZO 1 dokumenty komise EU.
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Tabulka 1Doporuceni cilovych hodnot vybranych zivin

Nutrient

Doporuceni

Tuky

<35 % celkového energetického piijmu (CEP)

Nasycené mastné kyseliny

<10 % CEP

Trans-nenasycené mastné

kyseliny

<1 % CEP

Polyenové mastné kyseliny

<10 % CEP

Monoenové mastné kyseliny

10—20 % CEP, pokud je dodrzena celkova spotieba
tukd do35 % CEP

n-3 polyenové mastné kyseliny

minimalné¢ 2 porce ryb tydné a zafazovani

rostlinnych zdroji-3 polyenovych mastnych kyselin

Sacharidy 45-60 % CEP, nejlépe zdroje polysacharidi bohaté
na vlakninu a dalsi bioaktivni latky

Vléknina alesponn 25 g denn¢; pfijem zeleniny a ovoce v
poméru 2:1, minimalné¢ 400 g, optimalné¢ 600 g
vcetné tepelné upravené zeleniny; lusténiny nebo
vyrobky z nich minimalné 2x tydné

Volné cukry (mono- a | max. do 10 % CEP

disacharidy) véetné cukrti

pfirozené ptfitomnych v medu,

sirupech a ovocnych dZusech

Antioxidanty, vitaminy, stopové

potraviny pfirozen¢ bohat¢ na antioxidanty,

prvky,suplementy stopové prvky a vitaminy; 1 000 mg vapniku denné
pro prevenci osteopordzy ve stafi, idedlni zdroj
vapniku jsou mlé¢né vyrobky

Kuchyiiska stil <6 g denné

Tekutiny alespoil 30 ml/kg/den

Zdroj: Tésinsky, Novak, Prazanova et al. (2020, s. 10)

Cilové hodnoty nelze chapat jako individualni doporuceni. VSe Ize ilustrovat na

doporuc¢eném piijmu bilkovin — ten mé u zdravého ¢loveka uhradit 10-15 % energetické

potieby organismu. V piipad¢ nizké fyzické zatéZe je minimalni potieba bilkovin 0,5

g/kg télesné hmotnosti. Funkéni minimum, které je vyssi nez ke kryti bazalnich ztrat,

odpovida 0,8-1 g/kg, pficemz horni hranice plati spiSe pro mlad$i osoby. Naroky na
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bilkoviny se zvysuji pii vykonavani fyzické aktivity, v dospivani, béhem téhotenstvi, pii
kojeni, vnemoci ¢i rekonvalescenci (Machova et al., 2015). Cilové hodnoty
konkrétniho cloveéka jsou tak ovliviiovany celou fadou proménnych, véetné pohlavi,
zivotniho stylu, uzivanych 1éka, jejich interakei, zivotniho prostfedi (napf. i zélezi na
tom, v jaké teploté jsou nutrienty podavany) a biologické dostupnosti (napt. vapnik
z mléka je snadnéji vstiebatelny nez vapnik s nemléénym ptivodem). (Webster-Gandy,
Madden, Holdsworth et al., 2020). Je tedy ziejmé, ze existuji riizné skupiny osob se
specifickymi nutriénimi potfebami. I doporuceni pro jednotlivé skupiny, vcetné
cilovych hodnot vybranych zivin, se mohou napfi¢ riznymi dokumenty liSit.

Caballero et al. (2013) vysvétluji princip stravovacich doporuceni nasledovné.
Kazda zemé& ma vlastni doporuceni napt. pro adolescenty, ktera byla vytvotena expertni
skupinou a zohlediuje studie s dospelymi, jakoz i studie zaméfené na nutri¢ni deficity
v dané populaci. V zapadnich zemich, jako je Velka Britanie, Spojené staty americké ¢i
Kanada, Ize jednotlivé hodnoty vyzivovych doporuceni rozlozit na kiivku odpovidajici
Gaussové kiivee s tim, ze prumér uspokoji potieby 50 % populace, horni extrém 98 %
populace a spodni extrém 3 % populace (odpovida nejnizsi akceptovatelné hodnoté
daného nutrientu). Doporuceni jsou mnohdy znacné slozitd, a proto fada zemi
adaptovala riizné grafickd vyjadieni hlavnich principt (viz potravinovou pyramidu pro

CR nize).

Obrazek 1 Potravinova pyramida

Cukry, tuky: stiidmé

Miéko a mlécné vyrobky:
2-3 porce denné

1 porce = 250-300 m| miéka,
150-200 mi jogurtu, S0 g syra

Maso, dribez, ryby, vejce,

lusténiny, ofechy: 1-3 porce denné

1 porce = 80 g masa (po kuchyf. Gpravé),
1 vejce, 150-200 ml vafenych lusténin

Zelenina: 3-5 porci denné

1 porca = 1 v&tsi mrkav,
paprika, rajée, 1 miska saldtu
(150-200 ml), 125 g vafend
zeleniny nebo brambor,
250-300 ml nefedéné

zslennﬂva%\
Obiloviny: 3-9 porci denné

1 poree = 1 krajic chleba (80 g), 1 rohlik, 150-200 mi evesnyeh
vioéek, 125 g vafens ryZe nebo téstovin

Ovoce: 2-4 porce dennéd

1 porce = 1 jablko, banan,
pomerané (100 g, 1 miska
drobného ovoce (150-200 ml),
250-300 m| nefedéné ovocné
Elavy

Zdroj: Miillerova et al. (2014, s. 34)
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V praxi lze vyzivova doporuceni napliovat prostfednictvim vyzivovych plant
neboli diet. Prikladem je tzv. dieta zakladni ve zdravi (3 FIT), ktera je indikovana jako
prevence tzv. civilizaénich onemocnéni. Dieta splituje zdsady zdravé stravy dle SZO
a dalSich odbornych spolecnosti. S touto dietou je spjata fada doporuceni pro sestaveni
jidelniho listku, jako napt. (T¢Sinsky, Novak, Prazanova, 2020):

e pestrost jidelnicku, rozdéleni na 3-5 jidel, ktera respektuje tzv. spravné rozdeleni
talife (kvalitni zdroj bilkovin a sacharidi, zelenina nebo ovoce),
e ztechnologickych uprav se upiednostituje vafeni, duseni, peCeni a grilovani.

Nedoporucuje se smazeni ¢i fritovani,

e k dochucovani pokrmil je doporuceno pouzivat jednodruhova kotfeni, byliny

a zelené naté,

e omezit poddvani sladkych pokrmt, slazenych napoji, véetné ovocnych dzust.

Doporuceni se méni a k tomu jsou zkoumany i zdravotni dopady riznych
chemickych sloucenin. Ilustrativn¢ Ize uvést napt. oxid titaniCity (titanova bé&loba),
ktery se masivné uziva v potravinaistvi. EFSA tuto slouc¢eninu v roce 2021 prohlasila za
genotoxickou a potencialné karcinogenni (EFSA, 2021). Problematika potravinatskych
pfidatnych latek (aditiv) je znacné komplexni a vyzkumy neustdle probihaji.
V souvislosti s pokroky védeckého zkoumani se tak méni doporuceni organizaci, jako je
pravé EFSA. To ma v disledku dopad na chovani vyrobcti potravin i spotiebiteld. Téma
je hojné zpracovano také popularné (srov. napt. Foit a Mach, 2014).

Voda ma v organismu mnoho funkci, a proto naprosty nedostatek vody jiz za 2-3
dny vede k téZkym poruchdm a béhem tydne k smrti. Pfi narozeni se voda podili na
télesné hmotnosti cca 75 % a tento podil postupné klesa, u dospélych jde o cca 65 %
a ve stafi jen cca 50 % celkové hmotnosti (Machova et al., 2015). Pokud jde o pitny
rezim, referen¢ni hodnoty EFSA (2010) zahrnuji vodu ziskanou pitim vody, riznych
napojii a také zjidla. Tyto hodnoty plati v mirnych klimatickych podminkach a pti
beézné télesné zatezi. Pro dosp€lé zeny jsou jako adekvatni piijem uvadeény 2 litry denné,

zatimco pro muze 2,5 litru.

14



Tabulka 2 Bézné ztraty vody (v ml/den) dle teploty prostiedi a aktivity

dospélého
BéZna teplota Horké pocasi Delsi fyzicka
aktivita

Kuze 350 350 350
Dychani 350 250 650
Mo¢ 1400 1200 500
Pot 100 1400 5000
Stolice 100 100 100
Celkem 2300 3300 6600

Zdroj: Machova et al. (2015, s. 26)

Také v pripad¢ pitného rezimu se doporuceni riizni. Napf. americkd Narodni
akademie véd, inzenyrstvi a mediciny (The U.S. National Academies of Sciences,
Engineering, and Medicine) doporucuje jako adekvatni denni pfijem 3,7 1 pro muze
a 2,7 1 pro zeny (MayoClinic, 2020). Rdmcovou pfedstavu o zménach potieby tekutin si
lze udélat z tabulky 2. Jak uvadi Webster-Gandy, Madden, Holdsworth (2020), Zizen
neni dobrym indikatorem hydratace organismu. Autofi uvadéji prepocet dle télesné

hmotnosti, podle kterého odpovida denni potieba tekutin 30-35 ml/kg.

1.2 Pohybové aktivity

Fyzicka aktivita je obecné jakykoliv télesny pohyb, ktery je produkovan
kontrakcemi kosternich svalli a ktery zvySuje energeticky vydej organismu nad jeho
bazélni uroven (VandenBos et al., 2015). Pravidelnd pohybova aktivita méa pozitivni
vliv na fungovani organismu na urovni metabolické, kardiovaskularni, respiracni,
imunitni, termoregulacni, hormonalni 1 psychické. Souvisi rovnéz a adaptaci pohybové
soustavy a kognitivnich funkci. Pohybova aktivita tak ma nezastupitelny preventivni 1
terapeuticky vyznam, prokazan byl pozitivni vztah mezi télesnou aktivitou a zdravim
(Dosedlova et al., 2016).

SZO doporucuje pro dosp€lé pohyb minimalné 30 minut stfedni intenzity pétkrat
tydné, nebo alespont 20-25 minut pohybové aktivity s vysokou intenzitou tiikrat tydné.
Tato doporuceni jsou komplementem k béznym dennim aktivitdm, které mivaji obvyklé

mirnou intenzitu a trvaji méné nez 10 minut (Narodni zdravotnicky informac¢ni portal,
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2021). Vhodné je také pohybovou aktivitu obou intenzit kombinovat a aktivity
provozovat v alesponn desetiminutovych usecich. Pro posileni pozitivniho efektu lze
zvysit stfedné zatézujici pohybovou aktivitu na 5 hodin tydné nebo intenzivni aktivitu
na 2,5 hodiny tydné&, pfipadné aktivity riznych intenzit rizné kombinovat (Hamplova,
2020).

Za zakladni pohybovou aktivitu lze povazovat chiizi. Jedné se o nejptirozenéjsi
pohybovou aktivitu, kterou lze provozovat téméf kdekoliv, kdykoliv a navic ji muze
realizovat témét kdokoliv. Dfive byla chiize nastrojem pieziti, dnes Castéji prispiva
k ,,pfeziti“ jako prirozend kompenzace sedavého zpiisobu zivota. Chizi lze povazovat
za idedlni startovaci aktivitu pro ziskani fyzické kondice ¢i dusevni pohody (Sekot,
2015). SZO a EU vS8ak dospélym doporucuji, aby provadéli posilovaci cvi€eni stiedni az
velké intenzity zahrnujici velké svalové skupiny dvakrat a vicekrat za tyden. Zdravi
prospésné jsou jiz tfi desetiminutové prochazky sviznym tempem, coz odpovida cca
3000 kroktim (cca 2,5 km) chtize (Hamplova, 2020).

Tempo chlize je mozné nastavit dle tzv. konverza¢niho testu. Pfi chiizi stfedni
intenzity je mozné mluvit v kratkych vétach bez lapani dechu &i zalykani. Clovék se pii
chiizi stfedni intenzity lehce zadycha a ma zvysenou tepovou frekvenci. Dale je mozné
mefit minutovou tepovou frekvenci. Pro stanoveni nejvyssi tepové frekvence je dilezité
ur¢it maximalni tepovou frekvenci (TF max) danou vzorcem konstanta 220 minus vék
v rocich. V aerobnim rezimu se ¢lovék typicky pohybuje pii rozpéti 50-75 % TF max
(Nérodni zdravotnicky informacni portal, 2021).

Pohybové aktivity lze orienta¢né rozdé€lit napt. dle metabolického ekvivalentu
(MET)/min/tyden. Pro vypocet se pouZije intenzita zaté¢Ze udand v MET a nésobi se
poctem minut v tydnu. Celkem by ¢loveék mél dosdhnout 450-750 MET/min/tydné
(Pastucha et al., 2014).

Tabulka 3 Vybrané pohybové aktivity dle intenzity a zaté¢Zze v MET

Lehka <3 MET Stiedni 3-6 MET Vysoka > 6 MET

sezeni u pocitace (1,5 | rychla chlize (3,3 MET) jogging, béh (6,3 MET)
MET)

pomala chiize (2 MET) uklid (okna, luxovani) (3,0 | basketbal (8,0 MET)
MET-3,5 MET)

lehka domaci prace (2,0-2,5 | cyklistika po roving, nizkd | tenis single (8,0 MET)
MET) rychlost (6,0 MET)
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rekreatni  plavani (6,0 | volejbal  zdvodni  nebo

MET) beach (8,0 MET)

Zdroj: Pastucha et al. (2020, s. 230)

Vagi¢kova skolegy zkoumala pohybovou aktivitu dospélych osob v CR.
Autorka konstatuje, Ze pohybové aktivnéjsi byli lidé se zakladnim a stfednim
vzdélavanim. Urovei pohybové aktivity se pramémé pohybovala v rozmezi 67,6-73,9
MET/hodin/tydné. Jako vyznamné faktory, které pozitivné souvisely s plnénim
obecnych doporuceni pro pohybovou aktivitu, se ukéazaly index télesné hmotnosti
(BMI) < 25, zékladni a stfedni vzdélani, bydlist¢ v menSim mésté ¢i na vesnici, zivot
s partnerem nebo rodinou, vlastnictvi psa a u vSech analyzovanych souborti ucast
v organizovanych pohybovych aktivitich. Nejcastéji byli v kategorii ,,neplni zadné*
doporuceni ¢i plni doporuceni pro ,,zdravotni minimum® zastoupeni vysokoSkolsky
vzdélani lidé (Vasickova, 2016).

Na téchto a obdobnych zjisténich lze stavét rizné preventivni programy. Vzdy je
ale nutno zohlediovat specifika riznych skupin. Autofi do vyzkumu zahrnovali napft.
1 osoby star§i 65 let. Pro né plati upravend doporuceni. Jak uvadi Hamplova (2020)
obecné dle SZO a EU plati pro seniorskou populaci vyse uvedena doporuceni pro lidi
v dospélém veku, ale seniofi se sniZenou pohyblivosti by méli provadét cviceni na
zlepSeni rovnovahy (prevence pada) trikrat a vicekrat tydné a dvakrat a vicekrat tydné

by méli posilovat velké svalové skupiny.

1.3 Spanek

Spanek je mozné charakterizovat jako cirkadianni stav, v némz dochazi
k ¢astecnému nebo Uplnému utlumu védomi, svalové inhibici a relativni necitlivosti
k stimulaci. DalSimi charakteristikami spanku jsou typicky elektroencefalogram
a ¢innost mozku. Tyto charakteristiky odliSuji normalni spanek od ztraty védomi
v disledku trazu, nemoci ¢i uziti drog (VandenBose et al., 2015). Potfeba spanku se
v pribéhu lidského Zivota méni — postupné klesa. Nékdy poklesne rapidné, jindy
zUstavaji naroky na spanek relativné stabilni. Americkd narodni nadace pro spanek
(National sleep foundation) v roce 2015 vydala doporuceni, podle kterého dospéli lidé
ve véku 18-64 let potebuji 7-9 hodin spanku (Winter, 2018).

Potieba spanku se ale netykd pouze spanku jako takového, ale jeho konkrétni

faze (Silbernagl a Lang, 2012). Spankovy cyklus je totiz tvofen dvéma fazemi. Prvni
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predstavuje spanek pomaly, synchronizovany, Casto se pro né¢j uziva oznaceni non-
REM. Druha faze je spanek rychly, desynchronizovany, paradoxni, s rychlymi o¢nimi
pohyby (REM). Rychly spanek je oznaCovany jako paradoxni i proto, Ze spanek je
v tuto dobu sice nejhlubsi, ale aktivita mozkovych struktur je dokonce vys§i nez
v bdélém stavu. Béhem noci se vystiida 4-6 cykli REM a non-REM (Rokyta et al.,
2015).

Americka akademie pro medicinu spanku a vyzkumna spole¢nost pro spanek
(American academy of sleep medicine a Sleepresearch society) ve svém jednotném
doporuceni uvadéji, ze pokud zdravy dospély ¢lovek spi pravidelné méné nez 7 hodin,
je negativné ohroZeno jeho zdravi a zvySuje se riziko (Watson et al., 2015):

e nadmérného pfibirani télesné hmotnosti a obezity,
e diabetu,

e hypertenze,

e nemoci srdce a infarktu,

e deprese,

¢ snizené funkce imunitniho systému,

e zvysené bolesti,

e sniZzené vykonnosti a vyssi chybovosti,

e nchodovosti,

e smrti.

Spéanek, vyziva a pitny rezim spolu souvisi. Pokud se ¢loveék napf. nevhodné
stravuje, ma v noci zaZivaci obtize nebo pied spanim vypil vét§i mnozstvi tekutin,
dochazi k prerusovani spanku, ktery mize byt v uhrnu dostate¢né dlouhy, ale co do
kvality nedostatecny.

Poruchy spéanku je nutné fesit, v krajnich ptipadech je nutné piistoupit k 1éktim,
barbituratim, ale vzdy je nejprve lepSi se zamyslet nad Zivotnim stylem a navyky
béhem usinédni, pfipadné se poradit s terapeutem, nebo vyzkouset pfirodni prostredky.
Ke sniZeni kvality spanku dochézi témito faktory:

e Biologicko - fyziologické - v€k, nemoc, bolest, nevhodné jidlo
e Psychické - stres, negativni myslenky, obavy, deprese

e Socidlné-kulturni - pracovni problémy, finan¢ni potiZe, socialni neshody
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e Faktory zivotniho prostfedi - rusSici svétlo, hluk, ovzdusi (Kubatova,

2010).

Co bychom mohli ud€lat, abychom Iépe spali, je kratsi Cas straveny u pocitace,
mobilu a dalSich zatizenich, které vyzatuji modré svétlo. Svétlo spousti produkci
dennich hormont, jako je kortizol, takZe v organismu zpisobuje zmatek ve chvili, kdy
se télo pfipravuje ke spanku. M¢li bychom proto dodrzovat tyto zésady:

e vypnout vcas pocita¢ a dalsi zafizeni

e alespon dv¢ hodiny pied spankem nejist

e nepit pred spankem kavu ani ¢aj

e vyvarovat se stresu a pokud mozno nemyslet na problémy
e uléhat ke spanku pravidelné

e pred spankem neprovadét vetsi fyzickou aktivitu (Stevenson,2017).

1.4 Navykové latky
Mezi navykové latky vedouci k zavislosti patii (Kalina et al., 2015):
e haSi§ a marihuana — jedna se o halucinogenni drogy obsazené v konopi setém.
Obé latky obsahuji kanabinoidy,
e opiové alkaloidy — mezi opiaty patii alkaloidy vyskytujici se v opiu, tj. morfin,
kodein a déale semisyntetické derivaty, tj. napf. heroin a hydromorfon,
a syntetické ptipravky, jako napt. pethidin,
e stimulancia — typickymi zastupci jsou amfetaminy, metamfetamin,
pseudoeferdin, kokain €i crack,
e halucinogeny — patii sem napt. LSD, ketamin ¢i psilocybin,
e alkoholy — metanol je soucasti ne¢kterych rozpoustédel a miize se vyskytovat
také v doma vyrabéném alkoholu. Castéji jde o etanol, o némz se hovoii jako
o alkoholu,
e organicka t€kava rozpoustédla — napf. toluen ¢i xyeln,
e nikotin — alkaloid tabaku,
e dalsi latky — napt. organické nitrity, GHB a fada tzv. novych drog.
Vyse uvedené latky maji potencial vyvolat zdravi Skodlivé navyky a poruchy.
K syndromu zavislosti dochéazi po opakovaném uzivani latky a diagnostikuje se, jestlize

se po dobu alespon jednoho mésice nepretrzit¢ nebo opakované v kratSich obdobich

19



vyskytuji souCasné tfi nebo vice nasledujicich projevii uzivani latky (Raboch et al.,

2020):
[

silna touha — ¢i pocit puzeni uzivat danou latku (tzv. craving, bazeni),

potize pti kontrole uzivani latky,

odvykaci stav — patofyziologické projevy typické pro uzivanou latku, objevuji se
v dob¢ jejiho neuzivani,

tolerance — k dosazeni ti¢inku latky je nutné zvySovat davku,

postupné zanedbavani ¢i opusténi jinych potéseni, zalib ¢i zajma,

pokracovani v uzivani latky ptes jasny dikaz jejich Skodlivych nasledka.

Uzivani navykovych latek je spojeno s celou fadou dalSich negativnich jevi,

vcetné nemoci. Mravcik et al. (2020) podrobné shrnuji zdravotni disledky uZzivéani

navykovych latek:

tabak — kouteni se podili 13 % na celkové tmrtnosti. Jen v minimu diagnoz jde
jejich vyskyt vyhradné na vrub koufeni, jde hlavné o poruchy spojené
s uzivanim tabaku (F17 dle Mezinarodni klasifikace nemoci SZO). U jinych
diagnoz se tabak na nemocnosti a umrtnosti podili riiznou mérou — jde napft.
o zhoubné novotvary priadusnice, pradusek a plic nebo chronickou obstrukcni
plicni nemoc,

alkohol — odhaduje se 6% podil na celkové umrtnosti v CR. Podobné jako
v pfipadé tabdku neni incidence onemocnéni zpiisobenych alkoholem v CR
systematicky sledovana. Patii sem ale napf. duSevni poruchy zplsobené
alkoholem, degenerace nervové soustavy nebo alkoholicka chronicka
pankreatitida,

nelegélni drogy — infekce z divodu sdileni stiikacek ¢i jehel (napt. HIV),
hospitalizace po intoxikaci, Grazy pod vlivem drog, dopravni nehody, umrti
spojend s nelegalnimi drogami a psychoaktivnimi latkami.

Drogy lze rozdé€lovat podle potencialu zavislosti 1 dle miry rizika — pak se nékdy

hovoii o mekkych ¢i tvrdych drogach.
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Tabulka 4 Rozdéleni drog dle potencialu zavislosti

Latka Psychicka zavislost | Télesna zavislost Vzestup tolerance
Stimulancia silnd nevznika silny
Pervitin ++ - ++
Kokain ++ - ++
Halucinogeny slaba az zadna nevzniké mirny
Kanabinoidy +- - ++
LSD +- - ++
Psylocibin +- - ++
Tlumivé latky silnd silnd silny
Benzodiazepiny ++ ++ ++
Barbituraty ++ ++ ++
Alkohol ++ ++ ++
Opiaty ++ ++ ++
tekavé latky ++ +- ++

Zdroj: Kalina et al. (2015, s. 50)

Je evidentni, Ze v pifipadé nelegalnich ¢i jednoznacné Skodlivych navykovych
latek neexistuji zadna obecna doporu€eni uzivani. Pokud jde o alkohol, Miillerova
(2014) uvadi doporuceni ceského Ministerstva zdravotnictvi — zde je doporuceno
limitovat piti alkoholickych néapojii, vyvarovat se jejich kaZdodenni konzumaci
a nepiekracovat denni davku 20 g alkoholu (odpovidé cca 0,5 1 piva nebo 2 dcl vina
nebo 5 cl destilatu s 40% obsahem alkoholu).

Produkty ztabaku a obecné produkty obsahujici nikotin podléhaji pomérné
ptisné regulaci. V CR je feSena piedeviim regulace dostupnosti tabakovych vyrobk,
regulovana reklama, provadény jsou intervence zamétené na uzivani tabaku, posiluje se
ochrana pied expozici tabdkovému kouii a zvySuje se dostupnost 1écby zavislosti na
nikotinu (Hamplova, 2020, s. 77). Z hlediska spolecnosti prodavajicich alkohol ¢i
produkty s obsahem nikotinu, je pak na misté jejich spolecenskd odpovédnost. Soucasti
je 1 odpovédnost eticka, socialni a filantropicka (Tetfevova et al., 2017).

Navzdory t€émto opatfenim je uzivani alkoholu, produktl z tabdku 1 nelegalnich
drog v CR stéle problémem. Mrav¢ik et al. (2020) uvadi podrobné udaje o mife uzivani
navykovych latek v dospélé populaci. Trendem poslednich 7 let je mirny pokles vyskytu

kutactvi v dospé€lé populaci, avSak od roku 2015 zlstava situace na piiblizné stejné
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urovni, kdy koufi denné ¢i ptilezitostné 29,2 % muzl a 20,7 % zen. Spolecnost neni
dostate¢n¢ informovana o rizicich e-cigaret. Tyto uzivd 6,2 % muzi a 3,6 % Zen.
Zahtivané tabakové produkty pak uziva 3,3 % muzi a 3,1 % zen. Pokud jde o alkohol,
studie potvrzuji rostouci trend miry denni konzumace v poslednich 10 letech. Dle studie
NAUTA vroce 2010 pilo alkohol denné ¢i téméf denné 12,7 % muzt a 4,6 % Zen.

Epizodicky nadmérné davky alkoholu uzivalo 23,0 % muzi a 9,1 % Zen.
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2 Pozitivni a negativni faktory ovliviiujici Zivotni styl pedagogii

2.1 Negativni faktory ovliviiujici Zivotni styl pedagogii

Nize budou popsany negativni (stresujici) faktory ovliviiujici zivotni styl
pedagogt. Diraz bude kladen na deskripci jednotlivych proménnych, jejich vzajemné
vztahy jsou popsany v rtiznych teoriich stresu ¢i modelech etiopatogeneze, avsSak
z divodu omezeného prostoru tyto poznatky nebyly zahrnuty a Ize je nalézt v pouzité

literatufe.

2.1.1 Stresory v profesi pedagogii

Stres obecné predstavuje fyziologickou ¢i psychologickou reakci organismu na
vnitini a vnéj§i podnéty, tzv. stresory. Stres zahrnuje zmény ve vSech télesnych
systémech a ovlivituje, jak se lidé chovaji a co prozivaji. Zavazny stres se manifestuje
obecnym adaptacnim syndromem. Stres piimo negativné ovliviiuje lidské zdravi
a kvalitu zivota (VandenBos et al., 2015). Honzdk (2017) povazuje stres za rizikovy
1 spoustéci faktor nékterych psychosomatickych onemocnéni, jako je drazdivy tracnik.
Adam et al. (2019) ptedkladaji ptehled studii vlivu psychického stresu na imunitu a
vznik €1 progresi malignich chorob. Bylo napt. prokazano, ze chronicky psychicky stres
urychluje vznik metastdz karcinomu prsu, méni exprese genl a zvySuje exprese genll
urychlujicich vznik nadori ¢i se podili na vzniku nadorii a urychluje jejich rist. Autofi
analogicky provedli reSersi vyzkumu vlivu chronického stresu a dalSich onemocnéni.

Mechanismus dlouhodobého psychosocidlniho stresu popisuje bio-psycho-
socialni model nemoci. Individualné zévisi mira stresu na tzv. alostatické zatézi.
alostazy je prediktivni regulace a stabilizace vnitfniho prostfedi. ZjednodusSené jde
o schopnost mozku predvidat zmény prostiedi a sniZovani miry nejistoty (Ptacek,
Bartiinék et al., 2020). Nolen-Hoeksema et al. (2012) potvrzuji, Ze ovlivnitelnost
a predvidatelnost jsou hlavni atributy stresovych situaci. Cim méné lidem uréitd udalost
pfipadad ovlivnitelna, tim spiSe ji budou povazovat za stresovou. Presvédceni, ze lze
ovlivnit pribéh udalosti, tak ma dopad na psychiku a v dasledku i na zdravi.
S ptredvidatelnosti souvisi intenzita stresu tak, ze jsou-li urCité — byt zatézové — situace

predvidatelné, snizuje se jejich stresovy potencial.
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Existuji rtizné typy stresoru a stresovych reakci. Nejjednoduseji 1ze stresory délit
na fyziologické a psychologické (Ci psychosocidlni). V prvnim piipadé jde
o fyziologické stavy, které navozuji dobfe popsatelné fyziologické reakce, jako napf.
hypoxii ¢i krvaceni. V redlném Zzivoté ale dochdzi k navozeni fyziologické stresové
reakce 1 podnéty nefyziologickymi, jako je napf. vystupovani pied lidmi ¢i dopravni
zacpa (Cohen, Paul et al., 2021). Obecné je tak stresorem jakékoliv udalost, sila ¢i
situace, ktera usti ve fyzicky ¢i emocionalni stres. Stresory mohou mit interni a externi
povahu. Zvladani stresort se oznacuje jako coping a pokud jde o urcité strategie, hovoii
se o strategiich zvladani ¢i copingovych strategiich (VandenBos et al., 2015). Stresory
mohou pusobit riznym zplsobem v Case. Zatimco nékteré jsou akutni a kratkodobé,
jiné mohou mit chronicky charakter. Clovék miize byt ve stresu i z nééeho neuréitého
v budoucnosti. Greenberg (2019) uvadi, ze né&kteti lidé jsou fyziologicky a
psychologicky relativné citlivéjsi na stresujici udalosti kvili nepfiznivym zazitkiim
z détstvi.

Navzdory individudlné proménlivé citlivosti vii€i stresu se odbornici pokusili
riznym zpusobem stresové situace kategorizovat. Vagnerova (2014) predklada
nasledujici klasifikaci zatézovych situaci a jejich vlivu na vznik a rozvoj psychickych
poruch:

e frustrace — neocekdvana ztrata nad¢je na uspokojeni dulezité potfeby. Béznou
obrannou reakci je skepse. Frustrace jsou pomérné Casté¢ a do urcité miry
1 Zadouci, nebot’ mohou ¢lovéka piimét k hledani u¢inné;jSich fesent,

e konflikt — spolu s frustracemi patfi konflikty mezi denni mrzutosti
(dailyhassles).  Zé&vazné  vnitini  konflikty = mohou byt vyznamné
z psychopatologického hlediska. Patogennim cinitelem se ale stava konflikt az
tehdy, kdyZ je zdvazny, trva dlouho a zahrnuje vyznamnou oblast a ¢lovek jej
neni schopen fesit,

e stres — autorka stres chape jako komplexni psychofyziologickou reakci, kterou
charakterizuje pocit nadmérného zatiZeni ¢i ohrozeni osobni pohody. Selze-li
faze zvladani, nastupuje faze rozvoje stresem podminénych poruch,

e trauma — jednd se o ndhle vzniklou situaci, kterd plsobi jedinci Ujmu
a projevuje se naruSenim prozivani. Celkovd zména Zivotni situace, napf. po
pfirodni katastrofé, se mtlize stat zdrojem stresu. V diisledku se u jedince muze

rozvinout posttraumatickd stresova porucha,
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e Kkrize — nahlé negativni vyhroceni situace, které je doprovazeno pocitem
nezvladnutelného projevu. Krize mize byt napt. disledkem vyhroceni konflikti
v rodin€. Krize signalizuje, ze dosud U¢inné adaptacni mechanismy pozbyly
ucinnost,

o deprivace — n¢ckterd zvyznamnych potieb neni dostatecné uspokojena.
Ptikladem muze byt citova deprivace, kdy dit¢ nema uspokojenou potiebu
spolehlivého a jistého citového vztahu s matkou.

V literatufe byvéa casto uvadéna klasifikace zasadnich zmén zivotni situace.
Jedna se o skdlu Holmese a Raheho, ktera Zzivotni udélosti fadi od téch nejvice
stresujicich (smrt partnera) po ty nejméné zatézujici (drobny ptestupek). Dilezité je také
zahrnuti pozitivnich udélosti. Prestoze tyto ¢asto vyzaduji rovnéz adaptaci, a jako
takové mohou byt zatézujici, vétSina vyzkumil naznacuje, ze na télesné i psychické

zdravi maji mnohem vét§i dopad udalosti negativni (Nolen-Hoeksema et al., 2012).

Tabulka 5 Vybér zivotnich udalosti ze skaly Holmese a Raheho

Zivotni udalost Hodnota | Zivotni udalost Hodnota
Umirti Zivotniho partnera 100 Zména pracovniho zaméieni | 36
Rozvod 73 Odchod potomka z domu 29
Rozchod 65 Vynikajici osobni uspéch 28
Vykon trestu odnéti svobody 63 Zahijeni ¢i ukonceni studia 26
Zranéni ¢1 nemoc 53 Potize s nadfizenym 23
Vypovéd’ z prace 47 Zména bydliste 20
Smifeni manzelt 45 Zmeéna Skoly 20
Odchod do penze 45 Dovolena 13
Onemocnéni nékoho z rodiny 44 Vénoce 12
Téhotenstvi 40 Drobny ptestupek 11

Zdroj: Nolen-Hoeksema (2012, s. 587)

Skala byla podrobena &etné kritice, piesto je dodnes uZivana jako urdita
objektivizace Zivotnich uddlosti a mize poskytnout ramcovou predstavu o zvladani
stresu v populaci. SouCasné¢ je nutno reflektovat, Ze v rlznych sociokulturnich
podminkach mohou byt jednotlivé Zivotni udalosti rizné celospoleCensky vnimané —

napf. Vanoce mohou byt pojaty jako konzumné, ale také nabozensky, st¢hovani rodiny
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muze byt v kolektivistickych kulturach chapano odlisné nez v kulturach
individualistickych.

Strategie zvladani stresu jsou tradicné deleny do dvou Sirokych skupin
(Machova et al., 2015):

e strategie zaméfené na fteSeni problému - individualni aktivita s cilem
konstruktivné fesit danou situaci. Takové jednani mize byt zaméfeno i dovnitf,
kdy osoba zméni urcitou vlastni psychickou proménnou, aby ménila prostredi
(napf. postoj Ci aspiracni Grover),

e strategie zaméfené na emoce — cilem je regulace osobniho psychického stavu,
nikoli zména okolniho prostiedi. Jde napt. o snizeni miry obav ¢i uzkosti. Lidé
pouzivaji tyto strategie pii zaplaveni emocemi nebo v situacich, kdy je problém
jako takovy neovlivnitelny (napt. smrt blizkého ¢lovéka).

Strategie zvladani stresu Ize d¢lit 1 podle jinych kritérii, jako napt. na adaptivni
a maladaptivni. Maladaptivni strategie zvladani stresu jsou rizikové a neefektivni.
Zauelem posouzeni strategii zvladani byly vyvinuty rizné diagnostické metody,
z nichz nékteré maji obecnou povahu, zatimco jiné jsou specializované a lze je vyuzit

napt. v pedagogické praxi (Mares, 2013).

V souvislosti s u€itelskym povolanim byva ¢asto uvadén jako negativni faktor
stres. Jak uvadi Kotatkova (2014), prace pedagogti zahrnuje mnoho stresu, jenz vznika
z prubéznych neptredvidatelnych situaci v chovani déti, zakt, student, rodica c¢i
nadfizenych pracovnikli. V kaZdodenni praci jde napf. o neklid, hluk, zvySenou
zodpovédnost, problémy sudrzenim pravidel pro vSechny. Opakované silné
a dlouhodobé stresory mohou hrat kauzalni roli v rozvoji riiznych nemoci pedagogt,
vcetné rozvoje nemoci chronickych.

Z hlediska prevalence a incidence jsou stres a riziko syndromu vyhoteni
v pomahajicich profesich vysoké. Ve srovnani s jinymi profesnimi skupinami je mira
stresu v ucitelské profesi vysoka a o pedagozich lze proto v tomto sméru hovofit jako
o rizikové skupiné€. Napt. ve Velké Britanii 41,5 % pedagogl vypovédélo, ze ve svém
pracovnim Zzivoté zazivaji vysokou miru stresu (Mclntyre, McIntyre, Francis et al.,

2017).

Podle Hajkové (2011) lze stresory v povolani pedagogt délit do dvou skupin:
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stresory souvisejici s interpersonalnimi vztahy — jde o vztahy mezi feditelem
a pedagogem, pedagogem a kolegou pedagogem, pedagogem a zakonnymi
zastupci, pedagogem a zakem,

stresory souvisejici s profesni ne/ptipravenosti pedagoga — nedostate¢na oborova
piipravenost, nedostate¢na pedagogicko-psychologicka piipravenost.

Vyse popsany vycet stresort Ize povazovat za ilustrativni, protoze pedagogové

jednaji 1 s jinymi fyzickymi osobami nebo i pravnickymi osobami ¢i jejich zastupci, coz

miize byt rovnéz zdrojem stresu. Podle Svamberk Sauerové (2018) spadaji piiginy

stresu pedagogickych pracovnikti do néasledujicich kategorii:

individualni psychické pri¢iny — rozliSovat lze v této souvislosti napt. mezi
osobnosti s reaktivnim a proaktivnim Zzivotnim postojem. Proaktivni lidé se
orientuji spiSe na pfitomnost a budoucnost, pfejimaji odpoveédnost za sebe sama,
zatimco lidé s reaktivnim postojem jsou podstatné nachylnéjsi ke stresu a citi se
vystavovani udalostem ve svém zivot¢,

individualni fyzické pric¢iny — s pfibyvajicim vékem ma ¢lovék méné energie,
ale jeho vyhodou jsou bohaté zkuSenosti. Fyzickymi pfi¢inami jsou nejcastéji
nezdravy zivotni styl a snaha odstranit plsobeni stresort nevhodnymi
strategiemi zvladani (napf. konzumaci alkoholu, nadmérnou konzumaci jidla,
uzivanim 1¢éku),

institucionalni priciny — stres miize vyplyvat z nedostatkli v fizeni a struktufe
instituci. Jako ptiklady lze uvést nasledujici faktory: nedostatecné prostory,
Spatné osvétleni, vysokd hladina hluku, Spatné vnitini klima,

spolecenské pric¢iny — napf. postaveni pedagogll ve spolecnosti ¢i pokles zajmu

o rozvijeni duchovnich a kulturnich hodnot.

Holecek (2014) jednotlivé stresory v praci pedagogi podrobnéji specifikoval

nasledovné:

Zaci — rostouci pocet zakli s problémovym chovanim, opozi¢nim vzdorem,
s poruchami uceni, s negativnim postojem ke Skolni préci, s poruchami chovéni
(ateky, vulgarita apod.),

zakonni zastupci — jejich agresivita (véetné vyhrozovani pedagogiim trestnim
oznamenim apod.), nezdjem o déni ve Skole, nekriticky pfistup k vlastnim

détem,
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e management Skoly — pfiliS§ autoritativni pfistup va¢i podiizenym,
nedemokratické fizeni (¢i dokonce mobbing), nefeSeni existujicich konflikt ¢i
nespravedlivé formy feSeni,

e Kkolegové — konflikty ve sborovné, neprofesionalita, nesvédomitost, nedostatek
kooperace, vzrustajici vyskyt syndromu vyhoteni, zneuzivani navykovych latek,

e pracovni prostiedi — nedostatecné materialné technické aj. podminky,
nedostatek financi na provoz skoly, ndkup vhodnych pomucek,

e nadmérna pracovni zatéZ — terminovand prace, mnoho tkold, Casova tisen,
nadbytecna administrativa, velka zodpovédnost, nedostatek odpocinku,

e neuspokojena poti‘eba seberealizace — nizké finan¢ni ¢i spolecenské ocenéni
prace pedagogli, pocit ztraty smyslu prace, nedostatek zdroji na dalsi

vzdélavani, pocity bezmoci a beznadéje.

Ptehledovou studii pracovni zatéZe v povolani pedagogii realizoval Krninsky
(2012). Autor konstatuje, ze vétSinu vyzkuml uditelského stresu nelze z divodu
metodologické nejednotnosti porovnat. Celkovy pohled vSak podle Krninského (2012)
ukazuje, ze povolani ulitele patii mezi naroéné profese, a to zejména z divodu vysoké
psychické zatéZe. V nékterych piipadech jsou dusledky profesniho stresu pedagogt
zavazné a ovliviiuji nejen jejich pedagogické plisobeni, ale i1 celkovou kvalitu Zivota.

Ur¢itou nevyhodou dostupnych vyzkumi z ¢eského prostiedi je jejich
neaktualnost. Napt. Pavlas Martanova a Kontipkova (2019) ve svém piehledu stresorti
vedoucich k syndromu vyhoteni u pedagogti uvadéji nedostate¢né financni ohodnoceni
¢1 nedostateCnou miru spokojenosti se Skolskou politikou. Oba tyto zdroje stresu jsou
proménlivé, nebot” se vyviji Skolskd politika i odménovani pedagogli ve vefejném
Skolstvi. Na stran¢ druhé Ize uvést specifické téma, na néz se autorky zaméfily, a sice
aspekty komunikace se zdkonnymi zastupci zaki, které vyvolavaji extrémni stres
pedagoga. Tzv. rodi¢ prudi¢ s pedagogem komunikuje ¢asto, emocionalné, kriticky, sdm
iniciuje komunikaci (napf. za podpory instituci ¢i vedeni $koly) a ucitel musi nésledné
zvysen¢ dokumentovat apod.

Empiricky byly zjistény dalsi faktory stresu v profesi pedagogii. Podle Mclntyre,
Mclntyre, Francis et al. (2017) Ize za faktory stresu povazovat nékteré konkrétni prvky
vzdélavaci politiky, jako napt. standardizované testovani védomosti a schopnosti zaki a
edukacni inovace. Standardizované testovani zakt klade na pedagogy nékolik druhii

zatéze, jednak jde o tlak na zlepSeni studijnich vysledkt, jednak sem lze fadit procesni
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stresory, které se vazi k ptipravé na testovani (testova uzkost apod.). Ucitelé mohou za
vysledky svych zaka citit odpovédnost, byt redlné miize byt schopnost pedagogu
ovlivnit vzdélavaci vysledky nékterych zakli velmi omezend. Edukacnimi inovacemi
jsou mysleny implementace riznych programt, kurikul, doporuceni ¢i metod.

V Ceském prostiredi 1ze do kategorie edukacnich inovaci volné fadit
implementaci inkluzivniho vzdélavani nebo 1 organizaci distan¢niho vzdélavani
v prub¢hu pandemie nemoci covid-19. V Ceské literatute 1ze nalézt fadu Clankt i studii
zaméfenych na zavadéni spole¢ného vzdélavani a stres stim spojeny (viz napf.
Michalik et al., 2018). Pokud jde o distan¢ni vzdélavani béhem pandemie covid-19,
napt. Daniela, Visvizi et al. (2022) popisuji rizné zdroje stresu spojené s timto
specifickym obdobim — napt. néktefi pracovnici si stézovali na nedostatecnou
metodickou ¢i technickou podporu nebo se naopak citili zahlceni metodickymi
materialy. Krizové distancni vzdélavani se tak stalo zatézi nejen pro pedagogy, ale

1 zaky ¢i jejich zakonné zastupce.
2.1.2 Syndrom vyhoreni

Se stresem je spojeno riziko syndromu vyhofeni. VandenBos et al. (2015)
vymezuji tzv. burnout syndrom jako stav fyzického, emo¢niho a mentdlniho vycerpani,
ktery je provazen snizenim motivace, vykonnosti a negativnimi postoji vii¢i sobé&
a ostatnim. Obecné je syndrom vyhofeni disledkem prace v podminkach vysokého
stresu, ktery vede k fyzickému a mentalnimu vycerpani. Syndrom vyhoteni je nejcastéji
pozorovan v piimé praci s lidmi, tj. v profesich, jako jsou socidlni pracovnici, ucitelé
nebo vychovatelé.

Podle MareSe (2013) lze vyvoj syndromu vyhoteni dobfe charakterizovat
prostiednictvim modelu dvanécti stadii. Pracovnik ma nejprve nutkani predvést své
kvality, pracuje tvrd€ a usilovng, pribézné zanedbava sebe sama, vytésiuje své obtize,
popird zavazné problémy a postupné se u néj projevi zmeéna chovani, depersonalizace,
pocity marnosti az stav deprese. Témeéf vSechny obéti syndromu vyhoteni se

v poslednim stadiu zaobiraji myslenkami na sebevrazdu.

Syndrom vyhoteni se zacina projevovat postupné, v jednotlivych fazich. Prvni
fazi je idealistické nadseni , kdy jedinec ma velké ambice a idealy souvisejici s praci,
takZe na sebe klade nesplnitelné pozadavky. Tim pak dojde k pfecenéni vlastnich

schopnosti, navic nasazené pracovni tempo neni dlouhodob¢ udrzitelné, a tak nastava
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druha faze - stagnace , ktera je zklamanim se. Jedinec zaziva pocity porazky, protoze
nesplnil sva ocekavani, takze se zacina koncentrovat nikoli na ideély, ale na mén¢
dualezité aspekty prace, jako na plat. Pokud nenastane obrat, ktery by ¢lovéka vyvedl ze
druhé faze, dostavi se tieti, frustrace , kdy jedinec si zac¢ind uvédomovat, ze nckteré
veéci nezméni, zaziva bezmocnost, snizuje sam sebe, podcenuje vysledky své prace.
Vadi mu (i neopravnény) nedostatek uznani jak ze strany kolegl, tak nadfizenych,
pokud pracuje s lidmi, tak i klientd. Zac¢ina mit pocit, ze je jeho prace k nicemu, protoze
si ji nikdo nevazi. Rostouci zklaméni vede ke ctvrté fazi - apatii. Je to jakasi vnitini
rezignace, kdy se jedinec zacne vyhybat naro¢nym tkoliim, dél4 jen nezbytné véci, a to

co nejrychleji. Pfestava vyhledavat kontakt s lidmi (Maroon, 2012).

2.2 Pozitivni faktory ovliviiujici Zivotni styl pedagogii

Faktory s pozitivnim dopadem na zivotni styl pedagogl 1ze pojmout riznorodé.
Na jedné stran¢ lze uvazovat o protikladech riznych vyse uvedenych proménnych.
V tomto sméru Ize uvést jako ptiklady podporujici management ¢i dobré materialni
zazemi. Jsou-li tyto proménné v dané Skole pfitomny, pak se zvySuje pravdépodobnost

pozitivnich jevi, jako je organiza¢ni u€eni (viz napt. Pol et al., 2013).

Dale Ize za faktor s pozitivnim dopadem na Zivotni styl pedagogli povaZovat
adaptivni strategie zvladani stresu. V tomto sméru lze uvést napt. aktivni zvladani
stresu, kdy osoba usiluje o fizeni stresoru prostiednictvim planovitého chovani. Takovy
¢loveék soucasné piijima zodpovédnost za feSeni dané situace (VandenBos et al., 2015).
Mize jit napf. o zménu zavedenych postupll, kdy pedagog zdmérmné zmeéni sviij styl
vyuky tak, aby efektivnéji zvladal distan¢ni vyuku nebo inkluzivni vzdélavani.

Jestlize ucitel riizné stresory, jimiZ je ve svém osobnim i profesnim Zzivoté
konfrontovan, zvldda, byva relativné spokojeny, dobie jednd s zdky a dokédze je
vzdélavat. Takovy ucitel nemivd mnoho zdravotnich probléml vyvolanych stresem,
byvéa motivovan do prace, je kreativnéjsi, dokaze spolupracovat s kolegy a napft. zkousi
nové postupy. Vyzkumné je potvrzeno, ze aktivnim zvladanim zatéze, kam patii napf.
promyslené planovani Cinnosti, orientace na osobni rozvoj a dosahovani mistrovstvi,
pusobi pozitivné na pedagogovu schopnost zvladat stres (Mares, 2013).

V pribéhu pandemie covid-19 pedagogové zvladli aktivné fteSit rtznorodé
problémy. Piestoze v n€kterych piipadech méli pedagogové méné nez 48 hodin na to,

aby presli zbézné prezencni vyuky na vyuku frontdlni, podafilo se jim tuto zménu
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realizovat. Pedagogové uvadéji napt. tyto pozitivni aspekty spojené s distancni vyukou

(White, McCallum et al., 2012):

flexibilita v organizaci prace — moznost pracovat z domova s vyuzitim software,
jako je Zoom ¢i MS Teams. Pedagog tak nemusel byt fyzicky piitomen
v budové skoly,

jistota zaméstndni — mnozi pracovnici byli limitovani ¢i propusténi,

podpora ze strany Skolniho vedeni ¢i kolegt,

vdécnost a ocenéni ze strany rodicu,

moznost dale vzdélavat, navzdory ztizenym podminkam.

V obecné roving Svamberk Sauerova (2018) uvadi nasledujici protektivni

faktory u ucitelti:

osobnostni charakteristiky — napt. vysokd mira osobni zdatnosti ¢i uc¢innosti
(tzv. self-efficacy), coz je divéra ve vlastni schopnost ovliviiovat sviij zivot
arealizovat aktivity, které jsou nutné k dosazeni vzdélavacich cili. Dale lze
uvést emocni regulaci, jako napt. schopnost zvladat konflikty,

socialni opora — dostupnd opora od ostatnich lidi, jako napt. zakul, kolegl ¢i
zakonnych zastupct zakd,

demografické faktory — obecné plati, Ze zkuSené¢jsi ucitelé jsou syndromem
vyhofeni méné ohroZeni nez pedagogové zacinajici, ktefi Skolstvi casto
opoustéji po prvnich tech letech praxe,

organizace prace — napt. kdyZ zaméstnavatel zafazuje programy zamétfené na
osobnostni rozvoj, se svymi podiizenymi spolupracuje, naslouchd nebo jasné

vymezuje kompetence.

Zvlastnim konceptem, ktery Ize vyuzit pfi vysvétlovani odolnosti pedagogt viuci

rozli¢nym stresoriim, je resilience. Resilience je odborné vymezovana nejen jako urcita

charakteristika, ale také jako proces nebo 1 vysledek procesu, kdy se jedinec UspéSnym

zpusobem adaptuje na zatézujici Zivotni okolnosti. V pribehu této adaptace se uplatiiuje

mentalni, emoc¢ni a behavioralni flexibilita. K dobré adaptaci vtomto smyslu tedy

pfispivd cela fada proménnych, vcetné zplsobl interakce s okolim, dostupnosti

socialnich zdroja 1 konkrétnich strategii zvladani stresu (VandenBos et al., 2015).

Ze socialné-ekologické perspektivy je resilienci ucitelti odvisla od riznorodych

intelektudlnich, socialni a organizacnich pracovnich podminek. Z psychologického
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hlediska resilience tizce souvisi s pocitem identity pedagoga, jeho pocitem moralniho
poslani a mirou, v jaké jejich pracovisté podporuje pedagogy v napliiovani tohoto
poslani. V tomto sméru je klicové vedeni Skol — feditelé¢ vytvaii pro ucitele pracovni
podminky (Wosnitza, Peixoto, Beltman et al., 2018). Socialné-ekologickéa perspektiva
se soustfedi na tzv. kontextové faktory resilience. Stejn¢ vyznamné postaveni maji také
faktory individudlni.

Shields a Mullen (2020) sestavili ptehled dosavadnich poznatkl o individualnich
faktorech ucitelské resilience. Jednd se o osobni zdroje, které ma ucitel k dispozici.
Vyzkumné byla identifikovana celd fada faktord, jako napt. osobni zdatnost ¢i G¢innost,
vzdélani jako dulezitd hodnota, optimismus, pozitivni pfijimani zmén ¢i hluboky
zavazek. Soucasné ale n¢které studie ukazuji, ze individualni proménné nelze pojmout
izolovang, nebot’ schopnost byt resilientni se mtize ménit v riznych prostredich.

Zvlast dulezité mize byt podpora resilience u zacinajicich uciteli, kde hrozi
napt. deziluze v konfrontaci s pedagogickou realitou. Zejména v zemich, kde je
nedostatek pedagogli na pracovnim trhu, mize byt retence pedagogickych pracovnikl
klicova. Mansfield et al. (2021) maji dobré zkuSenosti s aplikaci konceptu BriTE
(Building Resilience in Teacher Education). BriTE je vtomto pfipad¢ vyuzit jako
pétimodulovy systém, kdy kazdému modulu pfislusi rizné aktivity, jako napf.
workshopy:

¢ Dbudovani resilience — tvod do problematiky pedagogické resilience,

e socialni vztahy — vyuziti existujici socidlni podplrné sité,

e socialni vztahy 2 - navazovani vztaht, které jsou pro pedagoga vyhodné,

e prevzeti inciativy — feSeni problém, profesionalni rozvoj a komunikace,

e well-being a emoce — modul je zaméfen na zvladani stresu a podporu osobni
pohody pedagogt.

Z uvedeného je patrné, ze podpora resilience je preventivni a spada i do podpory
zdravi pedagogt.

Abychom ziskali stav pohody a dobrého zdravi lze praveé také vyuzivat techniky
dusevni hygieny jako jsou naptiklad techniky dechové, fyziologické, socialni kontakty a
odstup od situace. Dals§i vhodnou volbou pro podporu zdravého zivotniho stylu jsou
pohybové aktivity, velmi se osvédcila vytvarnd, hudebni a fotografickd tvorba, tvirci
psani, cestovani a v neposledni fad¢ je dilezity humor. Humor odbourava stres a

podnécuje kreativitu, diky nému pfichazime na jiné myslenky. Smich posiluje imunitu,
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dokaze snizit napéti a stres a také zlepSuje traveni. Ustupuje tinava, snizuje se hladina

cukru v krvi a také nam okysli¢uje krev (Svamberk Sauerova, 2018).
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3 Prevence a podpora zdravi pedagogu
Prevence a podpora zdravi pedagogli je multidisciplinarnim tématem, pficemz
na tomto mist¢é se lze vénovat pouze vyseci poznatkl. MiZzeme zminit alespon nékteré

¢innosti, které vedou k lepsi nalad¢€ a zlepSeni kondice ¢loveka.

3.1 Pohybové aktivity

Soucasna doba nas nuti stale vice Casu travit vsedé. At je to v zaméstnani, pii
studiu nebo dalSich aktivitach. Tomu se sice nevyhneme, nicméné¢ je potieba alespon ve
volném Case tento problém kompenzovat. Pravdou ale je, ze poté, co Clovek stravi
vétSinu dne takika v jedné pozici, je natolik unaven, Ze nema chut’ vyhleddvat ani jiny
zpisob zivota, ani se trapit dietnimi nafizenimi nebo cvicenim. Podle odborniki jiz v
mlad$im veéku zalezi na tom, jaci budeme ve stafi, protoze pohybovy aparat si
"pamatuje" pohyby, na které byl zvykly. Stava se potom to, ze ve stafi se doslova sectou
vSechny "hfichy" nedostatku pohybu a nadbytku energeticky bohaté, nevyvazené
potravy. Pohybova aktivita také vyznamné ovliviiuje stav patefe a je nejucinnéjSim
preventivnim prostiedkem proti bolesti zad. Chceme-li snizit mozné riziko zhorSeni
kvality zivota, musime pro to néco udélat sami, coz znamena zmenit sviij zivotni styl a
pravidelné cviceni 1 pfirozena pohybova aktivita ~ jsou spolu
naroénym preventivnim, a ¢asto i1 1é€ebnym, prostfedkem proti vétSing civilizacnich
onemocnéni. Dlouhodobéd a pravidelna pohybova aktivita prodluZzuje Zivot a snizuje
umrtnost na onemocnéni spojena se sedavym zivotnim stylem. Pravidelné cviceni také
zvySuje pruznost a pevnost kloubnich vazi a Slach, ohebnost kloubii, svalovou silu a

napéti ve svalech (Stastny, 2006).

3.2 Zména zivotniho stylu pedagogii

Existuje fada teorii, pomoci nichZ lze vysvétlovat zménu Zivotniho stylu.
Z hlediska tématu této prace je zasadni problematika zmény zdravého chovani,
respektive chovani souvisejiciho se zdravim. Nize budou popsany vybrané teorie zmény
chovéani a ddle budou uvedeny vybrané prvky teorie motiva¢nich rozhovord.

Thirlaway a Upton (2009) uvadéji, ze socialné-kognitivni piistup vychazi z pro
kazdého cloveéka jedinecné percepce reality. V tomto sméru nemusi jit o realitu ve
smyslu objektivnim, ale spiSe o individudlni pojeti reality. Jakékoliv snahy o zménu

zivotniho stylu v tomto smyslu zahrnuje percepci rizika. Vychozim bodem pii zméné
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zivotniho stylu je tak urcité pojeti budoucnosti, tj. stavu, kdy se Clovék nezméni,
a zhodnoceni rizikovosti tohoto stavu.

Vnimani rizika je mozné vymezit jako subjektivni zhodnoceni rizikovosti
spojené s uréitym ohrozenim (napf. s ohrozenim zdravi). Percepce rizika se mezi
pohlavi ¢i kultura. Napf. Zeny nadhodnocuji riziko vzniku rakoviny prsu. Tyto
nadhodnocujici percepce mohou lidi motivovat k tomu, aby vyhledali specializovany

zdravotnicky screening nebo podstoupili profylakticky chirurgicky zakrok.

Samotné vnimani rizika je z pohledu stadidlniho dilezitym prvkem, na n&jz
muze navazovat rozhodnuti ke zméné¢. larussi (2020) popisuje nasledujici obecna stadia
zmény, coz muze byt i komplexné&jsi zmena Zivotniho stylu:

1. prekontemplace — jedinec nemé zdmér zmeénit svij zivotni styl a pokud zada
o sluzbu né&jakého specialistu, jako napf. nutricniho poradce, typicky tak ¢ini na
zaklad¢ naléhani ostatnich, napt. rodinnych ptislusnikda,

2. kontemplace — jedinec ziskal ndhled, ze ma v urcité oblasti problém, avsak neni
si jisty, zda svoji situaci chce zménit nebo to dokaze. V tomto stadiu se objevuji
pocity ambivalence, tzn. pokud bude pfitomen néjaky jednostranny vyznamny
vliv, jako napf. rada pfitele, jedinec se prikloni na urcitou stranu,

3. priprava — nastava v situaci, kdy se jedinec jiz rozhodl ucinit néjakou zmenu.
Dochazi k formulaci planu a ptipravé ke zméng,

4. akce — zmény jsou jiz implementovany. Jedna se o fazi vyZadujici nejvice Casu
a energie. Také okoli si v§ima4, Ze jedinec aplikuje zmény,

5. udrZeni zmén — zmény trvaji 6 mésict a déle.

Jedinec muZze ve snahdch o zmény, jejich implementace a udrZeni spolupracuje
s n¢jakym odbornikem, pro kazdou fazi jsou navrzeny specifické terapeutické
intervence. Nékdy je kladen vétsi diraz na empatii, jindy klient potiebuje vice
direktivity €1 pomoci (napf. pfi generovani moznych tfeseni) (Iarussi, 2020). Ve stadiu
prekontemplace jedinci problém odmitaji a neuvédomuji si negativni disledky svého
chovéani. Ve stadiu kontemplace jiZz jedinec ma& nahled, mohl byt napt. ovlivnén
osvétovou kampani, pfectenim odborného c¢lanku nebo konzultaci s odbornikem.
Typické Casové intervaly jsou podle Vyrosta, Slaménika, Sollarové et al. (2019)

nasledujici:
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e ve fazi kontemplace ma jedinec v umyslu konat v nejblizsich Sesti mésicich,

e ve stadiu pripravy se osoba rozhodla konat v nejblizsich tficeti dnech a zacala
konat malé kroky smérem k cili,

o typickd je vSak nelinearita, spirdlovost, kdy se objevuji recidivy na rangjsi

stadia.

Obrazek 2 Spiralovity prub¢h stadii zmén
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Zdroj: Vyrost, Slaménik, Sollarova et al. (2019, s. 606)

Na populacni Grovni vSak existuje problém, kdy jedinci hodnoti riziko odlisné
nez experti. S tim museji pocitat odbornici na rizikovou komunikaci. Mezi zkreslujici
faktory byva fazeno optimistické zkresleni, kdy lidé¢ piecenuji pozitivni eventuality
a podcenuji rizika (Thirlaway a Upton, 2009).

Klasicka teorie vysvétlujici zménu chovani je teorie planovaného chovani, ktera
predpoklada, Ze vétSina socidlniho chovani lidi je pod volni kontrolou, a proto ji Ize
predikovat. Do teorie byla postupné pfidana proménna vnimané kontroly chovani, aby
bylo mozné se zabyvat 1 situacemi, v nichz lidé nemaji Uplnou volni kontrolu nad
pfedmétnym chovanim. Z hlediska teorie planovaného chovani je lidské chovani
usmérnovano tiremi druhy okolnosti (Vyrost, Slaménik, Sollarova et al., 2019):

e piesvédceni o pravdépodobnych disledcich nebo jinych atributech chovani,

e piesvédceni o normativnich ocekavanich jinych lidi,

e presvédCeni o pfitomnosti faktori, které mohou napomahat nebo piekdzet
uskuteciiovani chovani.

Obrazek 3 Teorie planovaného chovani
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Behaviordlni zamér (imysl) je v teorii planovaného chovani piimo spojen
s postojem Clovéka k danému chovani. Tento postoj je ovlivnén presvédéenim
o vysledku daného chovani (napft. klady a zapory) a vlastnim hodnoceni téchto vysledkti
(naptf. zda jsou pozitivni nebo negativni). Subjektivni normy jsou jedincovymi
interpretacemi socialnich norem, které¢ plati v jeho prostiedi a tykaji se daného chovani
(napt. koufeni cigaret). Subjektivni norma je ovlivnéna vnimanim pfesvédceni druhych
lidi (napf. jak moc jedinci ptijde, Ze druzi koufeni odmitaji) a motivaci jedince byt
s témito piesvédcenimi v souladu (napf. miize byt motivovan, protoZe chce ,,zapadnout*
do kolektivu). Vnimana kontrola nad vlastnim chovanim je dle vyzkum dilezita, nebot’
se psychologicky propojuje s behaviordlnim zdmérem pfe mnozstvi celkové kontroly,
kterou se jedinec domniva, Ze m4 nad svym chovanim a nad moZnosti toto chovani
zménit (Ayers a De Visser, 2015). Empiricky bylo prok4zano, ze proménné modelu
planovaného chovani se ukézaly byt ve stiednich az silnych vztazich se zamérem 1
s vyslednym chovanim, pfi¢emZz vlivem klicovych moderatori byly tyto vztahy
posileny. Prostfednictvim teorie planovaného chovani tak lze identifikovat antecedenty
vzorcl zdravého chovani a tvofit efektivni intervence (Vyrost, Slaménik, Sollarova et
al., 2019).

Jinym vyznamnym modelem zmény chovani souvisejiciho se zdravim je model
pfesvédceni o zdravi (Ayers a De Visser, 2015). Podle tohoto modelu lze
pravdépodobnost zadouciho chovani, jako napt. zmény jidelnicku smérem k zdravému
stravovani, ptredvidat pomoci dvou zdékladnich proménnych — zhodnoceni miry
osobniho rizika a efektivity navrhovaného preventivniho chovani. Zhodnoceni miry

osobniho rizika vychazi z vnimané nachylnosti k riziku a vnimané zavaznosti stavu,
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ktery hrozi. Vnimana efektivita navrhovaného preventivniho chovani je pak funkci
vnimanych benefitl (napf. snizeni krevniho tlaku) a vnimanych bariér (napi. naklady na
zménu jidelnicku) (Thirlaway a Upton, 2009).

Z dal$ich modelt Ize zminit transteoreticky model zmény chovani ktery zahrnuje
vySe popsana stadia od prekontemplace po udrzeni zmén (viz Vyrost, Slaménik,

Sollarova et al., 2019).

3.3 Rozvoj strategii zvladani stresu

Rozvoj strategii zvladani stresu lze popisovat na rGzné urovni obecnosti. Na
jedné strané¢ muze jit o konkrétni techniky zaméfené na zvladdani emoci ¢i feSeni
problémi, na stran¢ druhé lze hovofit o obecnéjSich osobnostnich charakteristikach

s potencialem ,,generalizace* do ostatnich oblasti zivota.

Svamberk Sauerova (2018) déli techniky osobnostniho rozvoje mimo jiné do
nasledujicich kategorii:

e zména myslenkovych a emocnich vzorci — protipodminovani, stop technika,
sebeposilovani, preramovani ¢i sdileni radosti,

e sebepoznavani — rlizné techniky zaméfené na sebepozndni, jako napf.
sebemonitorovani ¢i nacvik sebepfijeti,

e rozvoj vnimané osobni U€innosti — napt. podpora realného sebehodnocenti,

e podpora seberegulace a sebeorganizace — napi. rozvoj Vv oblasti time
managementu nebo vyuziti sebeodménovani,

e rozvoj kreativity — napf. brainstorming,

e relaxace — napf. autogenni trénink, jogova relaxace ¢i dechova cviceni,

e podpirné a doplitkové techniky — napt. aromaterapie ¢i EEG biofeedback,

e mén¢ standardni techniky — napf. vyuziti sugesce a hypnozy ¢i metoda EDMR.

Autorka ve svém vyctu uvadi fadu technik, z nichz o nékterych v literatuie nelze
nalézt empirické doklady uc¢innosti. Obecné jde o mix podpirnych postupli (napf.
sebepoznavani ¢i rozvoj kreativity), strategii zamefenych na feSeni problému (napft. time
management) a strategii zaméfenych na emocni stav (napf. relaxace). Ve vyctu lze
nalézt i fadu psychoterapeutickych technik, jako napt. protipodmifiovani, coz je
technika ptivodné z behavioralni psychoterapie, nebo pferamovani, které je naproti tomu

typické pro kognitivni psychoterapii.
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Elkin (2013) rozdéluje zvlddani stresu na zéklady (relaxacni techniky,

,uklidilovani mysli a praktikovani v§imavosti, rozvoj organizac¢nich dovednosti a time

management, zdravé stravovani, fyzickd aktivita a spanek), navazuje technikami

efektivniho mysleni (odliSovani myslenek od pocitl, pochopeni stresujicich myslenek

a korekce kognitivnich omyll, posilujici formulky) a zvladanim stresu v readlném zivoté.

(ptekonavani vzteku, obav ¢i napf. redukce interpersondlni stresu prostfednictvim

asertivity).

Kognitivni omyly jsou standardnimi soucdstmi psychiky, které funguji jako

zkresleni v mysleni. Vedou k tomu, Ze pochopeni uddlosti je nespravné ¢i zkreslené, coz

vyvolava stres. Uvést 1ze nasledujici typické omyly (PraSko et al., 2019):

¢ernobilé mysleni — ¢loveék uvazuje tak, ze pokud se néco nepodaii na 100 %, je
to k nicemu,

prehnané zobecrniovani — detail situace je zobecnén jako pravidlo tykajici se
celé komplexni situace nebo se zkusenost z jedné piihody prenasi na podobné
situace,

selektivni abstrakce — vybiraji se ty jevy ze situace, které potvrzuji ocekdvani
osoby nebo néladu, zatimco jevy opacné jsou ignorovany,

diskvalifikace pozitivniho — tendence shodit vSe dobré a pozitivni
a diskvalifikovat to, co se povedlo,

ukvapené zavéry — vytvafeni zavéru bez evidentniho diikazu, ze by to tak mélo
byt. Patii sem tzv. ¢teni mysSlenek ¢i negativni vésténi,

katastrofizace — predpoklad, ze vSe probiha a bude probihat nejhorSim

ptredstavitelnym zpisobem.

Pro nékoho, kdo u sebe neidentifikoval kognitivni omyly, je k dispozici fada

vvvvv

deseti bodu (Elkin, 2013):

relaxace — kazdy by mél védét, jaky zpisob uvolnéni tenze mu vyhovuje. Pro
nékteré je to meditace, jiné preferuji dechova cviceni, imaginaci ¢i aktivnéjsi
postupy, jako je progresivni svalova relaxace. Obecné mulze byt relaxacni
jakakoliv aktivita, jiz se cloveék odpoutd od stresort (napt. sledovani televize),

spravna vyziva a dostatek fyzické aktivity — v podminkach stresu maji lidé

tendenci se stravovat htife. Existuji 1 potraviny, které redukuji stres. Autor
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doporucuje pravidelnou fyzickou aktivitu minimalné¢ dvakrat tydné a za zasadni
prvek na cesté k uspesné implementaci povazuje planovani,

dostatek spanku — autor upozoriiuje, ze nadbytek spanku (vice nez 8 hodin)
rovnéz neni dobry,

nezatéZovat se nedulezitymi vécmi — v tomto sméru pomutze napt. Skalovani,
tj. hodnoceni zavaznosti stresorti na stupnici do 10. Nasledné¢ miize Clovek
zhodnotit, jak subjektivné citi zadvaznost urcitého stresoru. Jestlize je subjektivni
pocit vyssi nez dilezitost, ¢lovék pravdépodobné reaguje piehnané a mize se
zamg¢fit na kognitivni omyly,

nezbyt ¢asto ve vzteku — mnoho riznych typt vzteku prameni zchyb
v mySleni, jako jsou nepfiméfend ocekavani. Dlvodem mize byt i nizka
frustracni tolerance, kdyz Cloveék pieceni vlastni schopnost zvladat diskomfort.
Zvladnutim vzteku se ¢lovek Casto zbavi ndvazné litosti a vycitek svédomi,
organizaéni dovednosti — pro fadu lidi je jednim zvyraznych stresort
nepotadek,

time management — planovani, kombinovani pfipominek a kalendafte,

socialni podpirna sit’ — vyuzivat lze rizné volnocasové aktivity s druhymi
(napt. ¢tendisky klub), online skupiny,

zit dle vlastnich hodnot — vyzaduje dostate¢né sebepoznani ve smyslu poznani
vlastnich cilli a hodnot. Jestlize ¢lovék nezije v souladu se svymi hodnotami,
muze se citit nespokojeny a ve stresu,

smysl pro humor — zahrnuje i schopnost zasmat se sam sob¢.

Ackoli uvedend doporuceni lze chéapat jako prevenci syndromu vyhoteni,

existuji 1 specificka doporuceni.

3.4 Prevence syndromu vyhoreni

Podle Marese (2013) jsou v etiopatogenezi syndromu vyhofeni kromé

samotnych strategii zvladani stresu ¢i ucitelovy resilience dilezité nésledujici faktory

souvisejici se Skolou jako organizaci: pocet zakl ve tfidach, pracovni pozadavky na

ucitele, neadekvatni plat a nizké odmeény, slozitost socialnich roli, kultura Skoly,

psychosocialni klima Skoly jako instituce, redlny podil ucitele na rozhodovani o chodu

Skoly. Autor dale uvadi transakéni proménné, které vstupuji mezi individudlni

a kontextualni faktory (napft. ucitelovy atribuce nebo uciteliim pohled na normy).
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Opét se tedy objevuji kognitivni faktory, pfiCemz nevhodné atribuce lze tadit
mezi kognitivni omyly. Shields a Mullen (2020) popisuji psychologicky mechanismus,
kdy se ucitel pod vlivem stresu zoceli. Autofi piredkladaji studie o zavaznych stresorech
s potencialné traumatizujicim dopadem, které vSak mohou podpofit resilienci. Jestlize
pedagog zazije nadmérnou pracovni zatéz, nadbytek administrativy ¢i nizké
ohodnoceni, miize si finaln¢ vybudovat osobnostni nezdolnost.

Zaroven vsak existuje riziko, Ze nadmérny stres u ucitele povede k vycerpani
a zvy$i riziko syndromu vyhoteni. Pfedchazet syndromu vyhoteni lze i pomoci cilené
diagnostiky.  Svamberk Sauerova (2018) popisuje moznosti sebeposouzeni
1 sebeposouzeni druhym clovékem. Jednim z hlavnich zplsobl diagnostiky syndromu
vyhofeni  je  vyuziti  specializovanych  dotaznikd.  Jednd  se  napf.
o MaslachBurnoutInventory, = BurnoutMeasure, = CopenhagenBurnoutlnventory  ¢i
HeidelbergerBurnout Test.

Jak vysvétluje Mares (2013), existuji i vyzkumy, kde byl aplikovan kvalitativni
pfistup. Prikladem je finskd studie, kterd vychdzi zrozsdhlého Setfeni
polostrukturovanymi rozhovory. Autoii identifikovali dva zdroje ucitelovych problémi
s potencialnim vlivem na symptomy vyhoteni. Jednak mohl byt zdrojem ucitel sam,
anebo jeho socidlni prostfedi. Podle badatell si Ize v§imat dvou variant nesouladu —
ucitel se snazi, vyznacuje se velmi dobrymi osobnostnimi charakteristikami, vysokymi
hromadici se problémy. Druhou variantou je situace, kdy jsou problémy pievazné na
stran¢ ucitele — vyznaCuje se osobnostnimi zvlaStnostmi (napf. vysokou mirou
neuroticismu), pfitom Skola funguje dobfte.

Vyse popsané situace naznacuji, Ze intervence snizujici riziko vyhoteni mohou
byt cileny rizné a jejich volba by méla vychazet z kvalitni diagnostiky. Na internetu
jsou volné k dispozici rizné diagnostické nastroje, vzdy je ale tfeba mit na paméti, Ze ne

vzdy tyto metody spliuji kritéria, jako je validita ¢i reliabilita.

3.5 Systémovy pristup

Jako systémovy pfistup lze oznacit piistup komplexni, pfi¢emz mulze jit
o pristup na Urovni spoleCnosti, samospravného celku ¢i organizace. Na urovni
strategické lze v tomto smyslu zminit Strategii vzdélavaci politiky Ceské republiky do
roku 2030+ (dale jen Strategie). Tteti strategicka linie Strategie se zaméfuje na podporu

pedagogickych pracovnikli. Mezi priority v tomto smyslu patii tvorba kompeten¢niho
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profilu ucitele, podpora zacinajicich ucitelii ¢i posilovani well-beingu ucitel, coz
znamend minimaln¢ izemni systematické podporovani zvladani stresu (napf. moznost
vyuziti sluzeb kouce ¢i supervize) (Fry¢, Matuskova, Katzova et al., 2020).

Na trovni jednotlivych krajii Ize uvazovat riizné strategické dokumenty, jako
jsou strategie krajskych uradii zamétené na rozvoj ¢i vzdélavani. Na urovni Skoly jako
organizace muze byt prevence syndromu vyhofeni napi. soucasti programu
poradenskych sluzeb — napt. Skolni psychologové mohou poskytovat konzultace
vtomto sméru i pedagogiim. D&l zdlezi na vedeni konkrétni Skoly, jaka opatfeni
podporujici zdravy zivotni styl €i resilienci, zavede.

Jak uvadi Mare§ (2013) nejen podpora, ale i problémy mohou mit systémovou
povahu. V tomto smyslu nejde jen o financovani skolstvi ¢i pfidélovani odmén ze strany
vedeni, ale také o docenéni ucitelské prace, napf. jejich snahy inovovat vyuku. Pro
vedeni Skoly to znamend napf. stanovit splnitelné pozadavky, zvefejnit rozumna kritéria
hodnoceni prace pedagogl a dodrzovat. U¢itelé by od svého vedeni méli mit odbornou
perspektivu, moznost Ucastnit se kvalitnich Skoleni a byt vedeni k systematickému
zvySovani kvalifikace. Podporovana by méla byt vzajemna supervize a pomoc, plné by
mély byt vyuzivany psychologické sluzby ve skole. Vedeni by mélo zajistit monitoring
psychické zatéze pedagogii a v pfipad€é prvnich pfiznakli vyhoteni vc€as piijmout

potiebna opatfeni.
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VYZKUMNA CAST
4 Zivotni styl pedagogii

Vyzkumna cast navazuje na ziskané informace ohledn¢ zdravého Zivotniho
stylu, branéni se stresu a snaham nedopustit syndrom vyhoteni. Tvofi ji kvantitativni
vyzkum mezi uciteli na zakladnich Skoléach, a to ve mést¢ i na vesnici, jehoz cilem bude
zmapovani stravovani a Zivotniho stylu pedagogt. Udaje, které byly ziskany od
samotnych pedagogii, jsou vyhodnoceny a graficky zpracovany pro lepsi piehlednost.
Vyzkum je zaméfen nejen na hodnoceni navyka pedagogt, ale i to, zda jsou rozdily
uciteli na vesnickych nebo na méstskych skolach, tedy jestli ma vliv na zivotni styl také
pracovni prostiedi. Na zéklad¢ zjisténych informaci byly formulovany navrhy opatfeni
a doporuceni pro vedeni Skol, které by mohly pfispét ke zdravéjSim stravovacim
navykiim jejich ucitelského sboru, i pro samotné pedagogy.

Cilem prace bylo odhalit odliSnosti pravé mezi uciteli ve mésté a na venkovée
a porovnat jejich zivotni styl, zajimaly nas aspekty zivota obou skupin, jejich stravovaci

zvyklosti 1 zptisob traveni volného casu.

4.1 Dotaznik

Bylo vybrano 60 pedagogi, z toho 30 pedagogii ze ¢ty venkovskych Skol a 30
pedagogti ze ¢ty Skol méstskych. Vesnické Skoly navstévuji praimérné 200 déti.
V méstskych Skolach kolem 700 zakid primérné. Volila jsem 13 otazek, které byly
sestaveny tak, aby nam odpovédi ukazaly, jak si stoji pedagogové ve stravovacich
navycich a celkové se Zivotnim stylem. Doba vyplnéni dotazniku piedstavovala do 20

minut. UmysIné jsem nezvolila vétsi pocet otazek, aby kolegy neodradilo vypliovéni.

4.2 Metoda sbéru dat
Jako metoda pro naSe Setfeni byl vybran dotaznik. Diky této metod¢ je mozné
ziskat velké mnozstvi dat v kratkém case a vyuzit libovolné velkou skupinu

respondentl. Pivodné méla byt dotaznikovd metoda jeSté doplnéna rozhovorem

vvvvvv

epidemie Covid-19 rozhodla jinak, takze muselo zlstat jen u dotaznikd.
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Pti sestavovani dotazniku jsme vychazeli z Chrasky (2016):

1. Formulace vyzkumného problému a definovani cili vyzkumu

Vyzkumnym problémem byla stanovena troven zivotniho stylu pedagogl
a cilem vyzkumu se stalo hodnoceni této urovné¢ a pripadné odhalovéani chyb vedoucich
ke zhorSovani kvality zivota.

2. Rozhodnuti o cilové populaci a vybérové metodé

Jako cilova skupina bylo vybrano 60 pedagogl, z toho 30 pedagogli ze Ctyt
venkovskych skol a 30 ze Skol méstskych.

3. Rozhodnuti o zpiisobu sbéru dat

Na pocatku byli osloveni feditelé skol, které ptipadaly v tvahu, zda by bylo
mozné najit potfebné mnozstvi pedagogli ochotnych ke spolupraci a oslovit je
dotaznikem. Reditelé (kromé jednoho) piedali kontakty uditelim a bhem tii dnd
vznikla skupina 67 respondenti. Tém byl emailem doru¢en dotaznik, na ktery
odpovidali.

4. Navrh vyzkumného nastroje

Vyzkumnym nastrojem byl stanoven dotaznik, ktery byl pozdé€ji doplnén
rozhovory s vybranymi pedagogy, které byly z divodu epidemie Covid-19 realizovany

ptes on-line spojeni.

4.3 Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek nakonec tvotilo 60 pedagogt, protoZe z plivodniho vzorku 67
se Ctyfi pedagogové jiz znovu neozvali a neodeslali dotaznik, a tfi dotazniky musely byt
vyfazeny z divodu nekompletnosti odpovédi nebo dalsich faktickych chyb (bez uvedeni
pohlavi, véku apod.) SloZeni pedagogii ukazuje nasledujici graf. (SV = §kola vesnicka,

SM = §kola méstska)
Obrazek 4 Slozeni respondentt podle $kol a pohlavi.
SM - muzi

SM - zeny

SV - muz1

SV- zeny

Zdroj: vlastni zpracovani.
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Jak vyplyvé z grafu, na obou typech Skol mezi respondenty jasné pirevazovaly
zeny, jak je tomu ostatné ve Skolstvi celkové. Ackoliv bylo osloveno z divodu
rozmanitosti vice pedagogt - muzii, nektefi, i kdyz souhlasili s ucasti v dotazniku, na
n¢j pak neodpovédéli. Z tohoto divodu jsme pak ve vyzkumu neoddélovali Zeny

a muze, protoze vysledky se nijak vyrazné¢ neliSily v ohledu na pohlavi.

Obrazek 5 Vekoveé slozeni pedagog.

vice nez 60 let
51-60let
41-50let
31-40let

do 30 let

Zdroj: vlastni zpracovani.

Nejvice respondenti bylo ve vékové kategorii 41 - 50 let, coz bylo velmi
potésujici, protoze to jsou v podstat¢ pedagogové s dlouhou praxi a zkuSenosti
a zarovenl ve veku, kdy se jiz vétSinou mohou soustiedit sami na sebe a feSit tak

1 ptipadné zmény Zivotniho stylu.

4.4 Vyhodnoceni dotaznikii
Respondentim byl zasldn dotaznik, ktery kromé dotazu na vé&k, pohlavi
a zafazeni do typu Skoly (vesnickd, méstskd), obsahoval tyto dotazy:
1. Kolik jidel denn€ konzumujete?
. Jak vypada vaSe dopoledni jidlo?
. Kolik asi vypijete denné tekutin (kromé kavy)?
. Jak Casto jite ovoce nebo zeleninu?
. Kouftite?
. Jak Casto pijete alkohol a jaky?
. Kolik hodin primérné spite?

. Jak hodnotite svoji soucasnou kondici?

O 00 9 O »n K~ W N

. Kolikrat tydné sportujete (i rekreacn¢)?

10. Jak se dopravujete do prace?
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11. Chodite na pravideln¢ 1ékaiské prohlidky?
12. Snazite se zit zdravym Zzivotnim stylem?
13. Jaké zmény byste uvital (a) ve stravovani ve Skole? (oteviena otazka)
Kromé¢ posledni otazky vSechny ostatni mély Skalovou hodnotu kviili moznosti
kvantitativniho vyhodnocovani. Posledni otazka byla oteviend, aby ucitel¢é mohli
svobodné vyjadiit sviij nazor. Po secteni jednotlivych odpovédi jsme pristoupili ke

grafickému zpracovani pro lepsi prehlednost.

Obrazek 6 Kolik jidel denné konzumujete?

jim nepravidelné, jak kdy

jednou nebo dvakrat B muzi SM
= Zeny SM

ikt muzi SV

Zeny SV

¢tytikrat nebo pétkrat

Zdroj: vlastni zpracovani.

Tato otdzka byla zdmérné vyhodnocena zvlast’ za pohlavi, zda bude viditelny
rozdil mezi stravovanim muzi a zen. Mirné rozdily jsou patrné u dodrzeni Ctyf az péti
jidel denné¢, kdy se timto stylem stravuji ¢tyi1 muzi ze ¢trnacti, coz je 28,5 % , zatimco
devét zen z 36 je jen 25 %. Nejcastéji se jak muzi, tak Zeny stravuji tfikrat denné,
z muZzu to je 5, coz tvoti 35 % a ze Zen 22, coz predstavuje 61 %.

Piivodné jsme chtéli dalsi otazku jesté rozdélit na snidani a svacinu, nicméné
¢im by byl dotaznik delsi, tim by byla mens$i ochota respondent jej vypliovat, proto

jsme otazku dopolednich jidel formulovali jako spolecnou.
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Obrazek 7 Jak vypada vase dopoledni jidlo?

nesnidam, ani nesvacim
nesnidam, ale svacim

snidam az ve skole. talZe nesvadim

snidam 1 svacim

Zdroj: vlastni zpracovani.

Potésujici je, ze vétSina pedagogl béhem dopoledne sni minimalné jedno jidlo,
22 z nich dokonce spravné snida 1 svac¢i. Nejhorsi vysledky jsou nastésti jen u tii z nich,
kteti celé dopoledne nejedi nic. Vzhledem k bézné konzumaci kdvy mezi pedagogy je
tato forma stravovani nejen nevhodna, ale i nebezpecnd pro zaludeéni sliznici

1 pro metabolismus.

Obrazek 8 Kolik asi vypijete denné tekutin (kromé kavy)?

vicenez 2 litry
1.5-2 litry
do 1.5 litru

nevim

Zdroj: vlastni zpracovani.
Vétsina uciteli dodrzuje spravny pitny rezim, ale néktefi by se méli naucit

kontrolovat ptijem tekutin, a to 1 tak, ze si, minimaln¢ zpoc¢atku, budou vypité mnozstvi

zapisovat.
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Obrazek 9 Jak casto jite ovoce nebo zeleninu?

nejim vibec

jednou nebo dvakrat tidne

ovoce

alespoil téikrat tydné ® zelenina

denné

Zdroj: vlastni zpracovani.

Je chvalyhodné, ze vétSina ucitell konzumuje denné jak ovoce, tak zeleninu.
Zajimavé je, Ze ackoliv pocet téchto osob je takika totozny, ne vzdy u nich byly stejné
vysledky u ovoce, i u zeleniny. Mezi pedagogy jsou tedy jedinci, ktefi radé&ji
a Castéji konzumuji zeleninu, a ti, co upiednostiuji ovoce, ale je pomérné velka ¢ast

téch (33), ktefi maji radi oboji.

Obrazek 10 Koufite?

vicenez 1 krabicku denné
pravidelné do 1 krabicky denné
jenpiilezitostné

ne, vitbec

Zdroj: vlastni zpracovani.

V této otazce ucitelé prijemné piekvapili, protoze naprosta vétSina pedagogu,
tedy 76,5 % z nich nekoufi vliibec nebo jen ziidka, ptilezitostné. Je to pravdépodobné
jak osvétou, kdy ucitelé v predchozich letech prochdzeli mnohymi Skolenimi na toto
téma, tak zédkazem koufeni na vetfejnych prostranstvich v okoli Skoly. Tim, Ze nebylo
mozné koufit ani ve Skole, ani v jejim okoli, mnoho pedagogi se rozhodlo

s koufenim skoncit.
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Obrazek 11 Jak casto pijete alkohol a jaky?

denné
nékolikrit tidné u lihoviny
vino
piilezitostné .
Hpivo

viibec ne

Zdroj: vlastni zpracovani.

Ucitelé na rozdil od koufeni svou dalsi nefest ochotné ptiznali. Nejvice z nich
pravidelné, tedy n¢kolikrat tydné rado pije vino, poté také pivo. Lihoviny jsou pozivany
spiSe prilezitostng, pravdépodobné béhem néjakych oslav a podobné. Pouze minimum
uciteltl si nedd ani jeden z alkoholickych ndpoji, nejvice pak vibec nepije lihoviny.
Vzhledem k tomu, ze denni konzumaci piva nebo vina pfiznalo jen 8 u piva a 8 u vina
(z toho 4 jsou tytéz osoby), da se fict, Ze u ndmi zkoumanych pedagogii neni piili§
vysoké riziko ohrozeni alkoholem. Jediny problém, ktery mtize nastat pfi denni
konzumaci, byt mirného mnozstvi, je zvySeni poctu pfijatych kalorii, coz mize
nasledné vést i ke zvySeni télesné hmotnosti.

Obrazek 12 Kolik hodin primérné spite?

v

QSM

ménénez 6 6-7h. 8-0h. vicenez

h. h.

Zdroj: vlastni zpracovani.

Spanek ucitell se pohybuje na spodni hranici doporucené délky, kterou je
u dospélého ¢lovéka 7 hodin. Pokud navic zapocitame fakt, ze vétSina lidi si rada pfispi
o vikendu, coz zvedne primér hodin, pak béhem pracovnich dni vétSina naSich
zkoumanych ucitel rozhodné¢ 7 hodin nespliiuje. Otdzku, kterd méla byt soucasti
naslednych rozhovord, tedy co je pfi¢inou nedostate¢ného spanku pedagogt, jsme jiz

nezvladli kvili pandemii realizovat, ale jisté¢ by odpovéd’ na ni byla zajimava.
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Obrazek 13 Jak hodnotite svoji souc¢asnou kondici?

. Sy
&M

skvélou dobrou  dostadujici nestojiza
nie

Zdroj: vlastni zpracovani.

Vétsina ucitelll povazuje svou kondici za dobrou, devét z nich dokonce za
skvélou. Nicméné nékteii se priznali, Ze jejich kondice nestoji za nic, ¢i je maximalné
tak dostacujici, coz jsou pravé ti, ktefi by skutecné méli zapracovat na zméné Zivotniho
stylu. Pfedevs§im témto lidem budou uréena naSe doporuceni, nicméné si v nich néjaké
zajimavé informace mohou najit vSichni. U nékterych jedinch totiz kondice hodné
souvisi s jejich vrozenou stavbou téla, rychlejSim metabolismem a genetikou, takze

jejich dobra kondice ne vzdy musi byt nutn€ spojena se zdravym Zivotnim stylem.

Obrazek 14 Kolikrat tydné sportujete (i rekreacné)?

denné

4-5krat
2-3krat ey
jednou tydne -y

maximalné o vikendu

vibec nesportuji

Zdroj: vlastni zpracovani.

Vzhledem k tomu, kolik ucitelt uvedlo, ze jejich kondice je dobra, velmi nés
udivilo, kolik z nich nesportuje vibec, ¢i jen minimalné. Pouze 27 z nich sportuje
pravidelng, coz neni ani polovina dotazovanych. Vzhledem k primérnému véku nasich
respondentt, ktery ¢ini 41 - 50 let, je nejvyssi Cas, aby se pravidelnou pohybovou
aktivitou zacali zabyvat. A to nejen z diivodu zabranéni ristu hmotnosti, ale z diivodu
prevence riznych onemocnéni kardiovaskuldrniho a pohybového aparatu, které jsou

spojeny prave s vysSim vékem.
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Obrazek 15 Jak se dopravujete do prace?

20
15
5 I
C .
0 . 8y
SM
a8 & & & &
o 0 &_o &“'ﬁ &
< {{b é{} ) b

Zdroj: vlastni zpracovani.

U této otazky se poprvé projevil opravdu velky rozdil mezi méstem a vesnici
ato v podob¢ pési dochazky do zaméstnani. Vzhledem k tomu, Zze jsme nemohli opét
informace upfesnit pomoci rozhovorti, vzhledem ke slozeni obyvatel vesnic
pfedpokladdme, ze vétSina ucitelli na vesnické Skoly dojizdi ze své bydlisteé ve mésté.
Sveédei pro to nejen maly pocet uciteld, ktefi do vesnickych Skol dochdzeji pésky, ale
1 vy$si pocet téch, kdo dojizdéji autobusem, vlakem nebo autem. Ve mésté naopak Skoly
byvaji v pési dostupnosti, pfipadné ulitelé dojizd€ji autem, predevSim proto, ze
rozvazeji 1 dal$i ¢leny rodiny.

Obrazek 16 Chodite na pravidelné l1ékai'ské prohlidky?

ne, nechodim

po 2 letech k pracovnimu

jenkdyz je potieba

ano, pravidelng

Zdroj: vlastni zpracovani.

Vice neZ tfetina uciteli na obou typech Skol chodi na pravidelné prohlidky
zodpovédné, néktefi jen v piipadé, ze je posSle zaméstnavatel na povinné periodické
prohlidky k vykonu povolani. Ostatni chodi jen v piipadé, Ze onemocnéli nebo trpi
néjakym problémem. Tento fenomén ale neni dobry. Pravidelné prohlidky poméhaji
odhalit nékteré zdravotni problémy dfive, nez se skute¢né rozvinou a jejich 1éceni je

zdlouhavéjsi a nadro€néjsi, ne-li pfimo nemoZzné.
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Obrazek 17 Snazite se zit zdravym Zivotnim stylem?

nepotiebujito
uéim se to
pravidelné sportuji
hlidam si vahu

sv
1 m S

rozhodné se snazim

ano, rozhodné
Zdroj: vlastni zpracovani.

Nejvice nas udivilo, ze pomérné dost pedagogt uvedlo, ze se nepotiebuji snazit
zZit zdravym zivotnim stylem. I zde je Skoda, Ze jsme se nemohli v rozhovoru zeptat,
z Ceho plyne jejich presvédceni, zda je to tim, ze si mysli, ze jiz zdravé ziji, ¢i zda
povazuji zdravy zivotni styl za modni zélezitost, kterd je nezajima. PotéSujici je, ze

hodné ucitelt si hlida vahu a minimalné se o zdravy zivotni styl snazi.

Jaké zmény byste uvital (a) ve stravovani ve Skole? (oteviena otazka)
Vzhledem k tomu, Ze zde se jednalo o otevienou otazku, aby se pedagogové
mohli svobodné vyjadtit, nerozliSovali jsme graf podle typu §kol, protoze odpovédi byly

podobné na obou typech Skol.

Obrazek 18 Zmeény ve Skolnim stravovani

«Q

12

B moznost koupit si
zdravéjsi svacinu
stravenky misto
jidelny

W zdravéjéijidlav
jidelne
vy$si dotace stravy

B moznost ohi‘at se
vlastni stravu

Zdroj: vlastni zpracovani.

Nejvice pedagogti si stézuje na nemoznost koupit si zdravéjsi svaciny, protoze
nabidka obvykle sestava ze slané¢ho a sladkého peciva, oblozenych baget nebo jogurtt.
Jak komentovala jedna z ucitelek, kazdy den na jogurt nemé chut a pe€ivem se Zivit
nechce. Dalsi pedagogové - z vesnické Skoly - si stéZovali, Ze na jidlo musi chodit do
statku, stejné jako zaci, ale jidlo zde rozhodné neodpovidd zdravé vyzivé - proto by

privitali vlastni jidelnu s kuchaiem, ktery je schopen vafit zdrava a chutnd jidla.
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Z podobného diivodu by ucitelé rad€ji privitali stravenky, za které by si nakoupili
suroviny a jidlo by si pfinesli podle své chuti.

Pokud tedy jest¢ nakonec shrneme data ziskand z naseho vyzkumu, nemtizeme
fict, ze by byly velké rozdily mezi zivotnim stylem pedagogii vesnickych a méstskych
Skol. Ocekavala jsme, Ze rozdil bude vétsi vzhledem k tomu, Ze na vesnici je urcité
anestravovat se Casto v restauracich, a tim vice ve fastfoodech. Jediné vyraznéjsi
rozdily, které se projevily, byla otazka kondice, a z¢asti 1 koufeni a piti alkoholickych
napoji. Je to pravdépodobné tim, ze na vesnici lidé ziji vice pospolu
pivo" se sousedy, nez je tomu ve mésté. Na druhou stranu ve mésté 1idé vice propadaji
lakadlim rychlych obcerstveni, ale také maji snazsi dostupnost riiznych fitness center,
zajmovych krouzka a dalSich aktivit.
ze dnes mnoho ucitelll bydli ve méstech a na vesnice do prace jen dojizdi, takze po
navratu domu v podstaté maji chovani méstskych, nikoliv vesnickych obyvatel. Nas
prazkum sice neprokazal, ze by ucitelé ptimo trpeli nedostatkem pohybu, ¢i méli jen

nevhodné navyky, nicméné je mnoho toho, co by zlepsit §lo, a je to v jejich zajmu.

4.5 Vyhodnoceni rozhovori

Vzhledem k tomu, Ze po celou dobu zpracovavani prace probihala epidemie
Covidu -19 a pedagogové museli nastoupit na distancni vyuku, kdy se nemohli setkdvat
osobné se zaky, nemohly ani probéhnout béZné rozhovory. S t€émi pedagogy, ktefi byli
ochotni se alespoii spojit on-line, byla upfesiiovana jednak jimi uvedena fakta v
dotaznicich, jednak také doSlo na nékteré dalsi dotazy smérem ke zdravému Zivotnimu

stylu.
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Tabulka 6 Rozhovory s pedagogy.

Zeny SM muzi SM zeny SV muzi SV celkem
17 3 13 3 36
Myslite si, Zze dodrzujete zdravy zivotni styl?
ano 11 1 8 2 22
ne 6 2 5 1 14

Zmeénily se vase stravovaci zvyklosti béhem lockdownu?

ano 9 3 11 1 24

ne 8 0 2 2 12
Zmenila se vase hmotnost?

ano 4 1 10 1 16

ne 13 2 3 2 20

Je tato zména k lepSimu?
(dotazovani jen ti, kdo odpovédéli ,,ano* na predchozi otazku)
ano 2 0 4 1 7
ne 2 1 6 0 9

vvvvvv

Zacit pravidelné cvicit ano 19 ne 17
DrZet dietu 27 9
Poradit se s odbornikem 8 28
Spojit racionalni stravu se zvySenim pohybu 16 20
Zmeénit radikalné zpisob Zivota 5 31

Zdroj: vlastni zpracovani.

Z rozhovorit vyplynulo, Ze vétSina pedagogl si uvédomuje, ze by méla zit
zdravéji, vice se zaméfovat na pravidla zdravého Zivotniho stylu, ale na druhou stranu
neni piiliS§ ochotna tomu obétovat bud’ pohodli, nebo zabéhnuty zplisob Zzivota.
Lockdown se (zcela logicky) méné odrazil na ucitelich z venkovskych §kol, protoze
vétsinou bydli ve vlastnich domech, kde mohli pracovat na zahradé nebo zvelebovat
bydleni i béhem karanténnich opatieni. Oproti tomu méststi ucitelé nejvice Zehrali prave
na uzavieni sportoviSt, posiloven a nemoznosti opustit mésto. Zmenily se také

stravovaci zvyklosti, pro srovnani uvadime dva nazory:
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...Asi jsme to méli jednodussi — z mrazakii jsme vytahli vlastni zeleninu a ovoce, spoustu
toho také mame nasuseného a zavareného, doma je navic domdaci pekarna, takze jsme
takika nemuseli do kramu...Mélo to navic i sva pozitiva, ze se nikam nedalo chodit —
konecné jsme poradné zmakli zahradu a dokonce uklidili garadz. (ucitelka z vesnice)

... Varit jsme museli z toho, co se dalo koupit, takze jidelnicek nic moc, nekdy se
stalo, Ze v kramé skoro nic nemeéli — to se pak racionalne vari dost blbé... Do toho ta
distancni vyuka, takze rdano nebyla Sance nekam zajit a odpoledne vybrakovano.
Normalné chodime i na trhy, ale ty taky nebyly. (ulitel z mésta)

S pedagogy jsme se celkové zamysleli nad tim, co by se dalo zlepSit nebo co by
jim usnadnilo Zivot a v podstaté¢ by je i donutilo stravovat se lépe nebo se vice
pohybovat, a z toho vznikla doporuceni jak pro samotné ucitele, tak pro vedeni skol.

Povolani ucitele rozhodné patii mezi psychicky narocné profese a bylo by
skvélé, pokud by jejich nasazeni bylo kompenzovéano patiicnym platovym ohodnocenim
a také odpovidajici spolecenskou prestizi, protoze oboji wuclitelé povazuji za
nedostate¢né. Minimaln¢ by tedy méli mit podporu ve vedeni $kol, které by se mélo
podilet na prevenci rizik v profesi, umoziovani riznych zplsobu relaxace, ptipadné
1 na zajisténi odborné pomoci. Stejné tak by bylo vhodné hledat moZnosti snizovani
pracovni psychické zatéze uciteld. Ackoliv mnoho z uciteld jiz piestalo koufit
a piijalo aktivni pfistup k vlastnimu zdravi, navySila se naopak jejich mira stresu

a vnimani pracovni psychické zatéze.

4.6 Diskuze vysledki

V této kapitole budou vyhodnoceny vysledky a interpretovany odpovéedi
pedagogli z dotaznikového priizkumu i polozené v ramci rozhovorti. Pod kazdym
vysledkem je ptiloZzen odkaz, ze kterého je patrné doporucenti, jak a co by pedagogové

a (nejen oni), mohli udélat pro své zdravi.

4.6.1 Vysledky dotazniku:

1. Kolik jidel denné konzumujete?
V této oblasti se rady nutri¢nich poradcti pomérné rozchazeji. Polovina z nich
preferuje pfijem potravy az 5x denné, druhd polovina fikd, Zze dospélému cloveku staci

jist jen 2x denné. Pokud vezeme za spravné obé varianty, znamena to, Ze se spravné
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stravuji vSichni respondenti, ktefi jedi 2-5x denné, coz je prevazna vétSina pedagogt.
V této oblasti tedy nebyl problém zaznamenan.

Zdroj: https://www.stob.cz/cs/kolikrat-denne-jist

2. Jak vypada vaSe dopoledni jidlo?

Nutri¢ni poradci dnes fikaji, Ze snidané neni nutna pro zachovani zdravi, protoze
zalezi na lidech. Jeji poteba je tedy velmi individudlni. Svacina pro dospé€lé zdravé lidi
uz ale podporovana neni. Z toho vyplyva, ze spravné varianty odpovédi v ramci tohoto
dotazu jsou ,,nesnidam ani nesva¢im® a ,,snidam az ve skole, takze nesva¢im®. U dalSich
dvou variant byla soucasti denniho jidla dopoledni svacina.

Zdroj: https://www.margit.cz/snidat-nebo-nesnidat

3. Kolik asi vypijete denné tekutin (kromé kavy)?

Nejcastéjsi rady odbornikil na toto téma tikaji, Ze by mél zdravy dospély ¢lovek
vypit denné 1,5-3 litry tekutin. V tomto rozsahu jsou podle vysledkli vyzkumu 2/3
respondentl. Neni to sice nejhorsi vysledek, ale jsou zde viditelné rezervy a prostor pro
zlepSeni.

Zdroj: https://www.ireceptar.cz/zdravi/kolik-vody-vypit-denne-20200605.html

4. Jak Casto jite ovoce nebo zeleninu?

Odbornici tikaji, Ze zdrava doporu¢ena denni davka ovoce nebo zeleniny je 35-
40dkg. K této hodnoté se blizi jen ti respondenti, ktefi odpovédéli ,,dennc, coz je
zhruba 55% respondentti. Podobné¢ jako u pfedchozi otazky, i zde je znacny prostor pro
zlepSeni, 1 kdyZ situace a stravovaci navyk neni zcela katastroficky.

Zdroj: https://www.farmabezdinek.cz/kolik-zeleniny-a-ovoce-sni-cesi-denne/

5. Koufvite?

Kazdé¢ kouteni je Skodlivé a to u jakéhokoliv typu cigarety (vCetné e-cigaret).
Spravnou a zdravou odpovédi na tuto otazku tedy byla jedind varianta, kterou je ,,ne,
viubec®. Takto na dotaz odpovédélo cca 60% respondentli, coZ neni nejlepsi vysledek
zvlasteé za situace, kdy vétSina kufdkl ptiznala, Ze koufi pravidelné do 1 krabic¢ky denné.
Tento vysledek je v 21. stoleti, kde je jiz ddvno znamo, ze koufeni je zdravi Skodlivé

a navic uz neni cigareta poslednich 20 let ani moderni, silné¢ negativni.
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Zdroj:  https://ct24.ceskatelevize.cz/veda/1978429-jak-nebezpecne-jsou-ruzne-

druhy-koureni-rizikove-jsou-doutniky-vodni-dymka-i-e-cigarety

6. Jak Casto pijete alkohol a jaky?

Nekteti odbornici sice tvrdi, Ze tzv. umirnénd davka alkoholu denné pfispiva
k prevenci kardiovaskularnich chorob a cukrovky. VEtsi Cast specialisti s tim ale
nesouhlasi a nedoporucuje v dennim rezimu alkohol Zadny. Tuto variantu povazujeme
za jedinou spravnou pro potfeby vyhodnoceni odpovédi respondentll. Pievazna vétSina
znich pije alkohol pftilezitostn¢ (velmi diskutabilni odpovéd’), jednou nebo vicekrat
tydné. Zcela bez alkoholu se obejde jen cca 15-20% respondentli. Denné nebo
nékolikrat tydné pije alkohol cca 45% respondenttl, coz je velmi vysoké cislo. Tento
vysledek je negativni.

Zdroj: https://www.ireceptar.cz/zdravi/alkohol-a-telo-30000101.html

7. Kolik hodin priimérné spite?

Pro zdravy zivotni styl je zdravému dospélému ¢lovéku doporu¢ovano denné
spat 7-8,5 hodiny. V tomto rozsahu spat denné cca 35% respondentt a dalSich 50% se
k této hranici (zdola) blizi. Tento vysledek lze brat jako pomérné pozitivni.

Zdroj:https://www.mojezdravi.cz/psychika/jak-dlouho-bychom-meli-spat-
5531.html

8. Jak hodnotite svoji soucasnou kondici?

Tato otazka je velmi subjektivni a z tohoto divodu ji nelze pfili§ vyhodnotit.
Pozitivnim faktem je, ze cca 65% respondentd povazuje svou kondici za dobrou nebo
skvélou, dalSich 30% za dostacujici a jen 5% ji povazuje za Spatnou. Tento vysledek,

byt’ neni objektivni, je poméerné dobry.

9. Kolikrat tydné sportujete (i rekreacné)?

Odbornici se neshoduji, kolikrat tydné je zdravé chodit za sportem, protoze to
ovlivituje fada faktor. Optiméalnim poctem dni, kdy by m¢l €lovek své télo potrapit
sportem, je cca 4x tydne (k tomuto nazoru vétsSina odbornikl inklinuje). V tomto rezimu
se ke sportu ptiznalo jen asi 8% respondentti, VétSina pedagogii sportuje 1x tydné€, coz

je z pohledu zdravi nedostacujici.
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Zdroj: https://www.mojezdravi.cz/zdravy-zivotni-styl/kolikrat-tydne-je-potreba-

cvicit-aby-to-prospelo-vasemu-zdravi-4248.html

10. Jak se dopravujete do prace?

Tato otazka nemiize vyhodnotit miru zdravého zivotniho stylu, protoze zptisob,
jak se dopravujeme do zaméstnani, je do znacné miry zavisly na vzdalenosti od
domova. Pé&sky nebo na kole se do prace dopravuje zhruba 60% respondentl, coz je

ptekvapivé mnoho a tento skvély vysledek je prekvapujici.

11. Chodite na pravidelné Iékaiské prohlidky?
Chodit pravidelné na preventivni lékaiské prohlidky davd smysl s rostoucim
vékem. V tomto rezimu se nechéva proaktivné u 1ékate prohlizet a kontrolovat zhruba

35% respondentti, coZ neni nejlepsi vysledek a je v tomto ohledu co zlepSovat.

12. Snaiite se Zit zdravym Zivotnim stylem?

Tato otdzka je opét velmi subjektivni. V pozitivnim duchu na ni odpovédélo
zhruba 70% respondenttl, coZ je ¢islo nékde mezi primérnym a dobrym vysledkem.
Uvézime-li, Ze vSichni respondenti jsou dospélymi osobami, které navic plisobi jako
pedagogové naSich déti, kterym by méli jit v mnoha ohledech ptikladem, je na tomto

vysledku také co zlepSovat.

13. Jaké zmény byste uvital (a) ve stravovani ve Skole?

Odpovédi na tento dotaz mohou byt velkou inspiraci pro pldnovani Skolniho
stravovani. Respondenti dostali 6 moZznych variant odpovédi, ze kterych si mohli
vybrat a zajimavé je, Ze vysledek dopadl pomérmné rovnocenné pro vSechny tipy na
zlepSeni. Nelze si ale nevSimnout jednoho faktu, Ze nejvice respondentl (zhruba 25%)
se ptiklonilo k varianté dostavat stravenky misto moZznosti chodit do §kolni jidelny, coz
pravdépodobné znamena, ze nejsou s kvalitou jidla spokojeni a radé€ji by obétovali
pravidelné teplé kazdodenni jidlo, aby si mohli koupit takové potraviny, které ji vice
vyhovuji (i za tu cenu, Ze si budou obédy nosit z domova nebo budou obédvat pozdéji,

po navratu ze Skoly dom).
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4.6.2

Rozhovory

Vysledek této casti vyzkumu poskytuje moznost podivat se podrobnéji na

subjektivni nézory respondentl s rozliSenim na muze a Zeny a na pedagogy méstské

a vesnické.

D

2)

3)

4)

5)

Myslite si, Ze dodrZujete zdravy Zivotni styl?
Subjektivni vnimani dodrzovani zdravého Zivnosti stylu je v poméru 2:1

ve prospéch jeho dodrZzovani, Rozdil mezi respondenty z méstskych
a vesnickych Skol neni vidét, pomér je v obou skupinach stejny. V jediné
kategorii je pomér opacny, 2/3 muzi z méstskych Skol si mysli, ze zdravy
zivotni styl nedodrzuji. Tato skupina ale byla poc¢etné velmi mald, jediny hlas

mohl pomér zménit, takze zaver nelze zevseobecnovat.

Zménily se vasSe stravovaci zvyklosti béhem lockdownu?
Stravovaci navyky se béhem lockdownu zménily u vSech skupin kromé

jediné, kterou jsou muzi z vesnickych skol, kde se projevil konzervatismus a 2/3

respondentli odpovédely, ze své navyky nezménili.

Zménila se vase hmotnost?
Kladn¢ na tuto otizku odpovédéla jen jedind skupina a to Zeny

z vesnickych Skol, ostatni skupiny neregistrovaly zmény ve vétsi mite.

Je tato zména k lepSimu? (dotazovani jen ti, kdo odpovédéli ,ano“ na
predchozi otazku)
Tato otdzka se vztahovala ke zmén€ hmotnosti v pfedchozi otazce

a odpovidali na ni jen ti respondenti, u kterych se vdha nékterym smérem
zmeénila. V odpovédich ptfevazovalo negativni upiesnéni, tedy vahové rozdily
byly ve vSech skupindch kromé& vesnickych ucitelti (kde ale odpovidal jen
1 respondent) k hor§Simu. Celkové lze konstatovat, ze zmény vahy znamenaly

piirtstky vahy, coZ Ize vyhodnotit negativné.

Co byste byli ochotni udélat pro vas zdravéjsi Zivotni styl?
V této skupin€ vyzkum nerozliSoval mezi vesnickymi a méstskymi

uciteli. Zacit pravidelné€ cvicit by chtéla lehce nadpoloviéni vétSina pedagogu.

Ucitelé se nechtéji radit s odborniky, ale pro zlepSeni svého Zivotniho stylu by
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rad¢ji spojili raciondalni stravu s ohybem a drzeli diety. Radikalni zménu svého

zivotniho stylu si nepieji.

4.6.3 Celkové shrnuti

Vysledky prazkumu nepiinesly zadné zésadni a neocekdvané prekvapeni.
V nékterych oblastech maji ucitelé z pohledu zdravého zivotniho stylu rezervy, na které
lze urcit€¢ pracovat. Nejvyznamnéjsi oblasti, ktera by zaslouzila hodnoceni ve formé
varovn¢ zdvizeného prstu, je koufeni, které sice v odpovédich neptevazuje, ani se k této
hranici nebliZi, ale pfesto je s ohledem na vysokoskolsky vzdélanou populaci v Ceské
republice nadprimérné. Pokud piihlédneme k tomu, ze ucitelé pomdhaji formovat
osobnosti naSich déti a méli by jit mladym generacim piikladem, v této oblasti nejsou
presvédcivymi pedagogy, kteti by détem vstépovali spravné navyky.

Déti a mladez nevnimaji ucitele jen béhem vyuky, ale v§imaji si i jinych navykd,
postoju, reakci ¢i zlozvykd, o kterych si ucitelé mysli, Ze je déti nevidi.

Druhou oblasti, ve které¢ ucitelé nedopadli nejlépe, je piti alkoholu. Zde vysledek
sice odpovida vztahu celé populace k alkoholu, coz ale neznamend, Ze by ucitelé
nemohli byt lepsi, nez jsou statistické pruméry.

V ostatnich oblastech se vysledky shoduji s postoji a stavem dodrzovani
zivotniho stylu napfi¢ populaci. Za upozornéni stoji postoj ucitelli k doporu¢enym
zménam ve Skolnim stravovani, kde pfani vymeénit jidlo za stravenky muze byt
interpretovano 1 jako negativni kvalitativni hodnoceni jidel ve Skolnich jidelnéch.
Druhym moznym divodem tohoto postoje muze byt preference vlastni volby toho, co
ucitelé obédvaji a svymi postoji mohou davat najevo, ze by si obéd chtéli radé&ji
zajiStovat sami ve své vybeérového rezii. Tretim moZznym divodem tohoto postoje
muiZe byt pfdni vymeénit Skolni obéd za financni hotovost v ramci vylepSeni pfijmu
ucitele.

Zasadni rozdil mezi méstskymi a vesnickymi uciteli ani muZzi a Zenami vyzkum
neukézal. Jediny vétsi rozdil je vidét u Zen, kde se ucitelkam z vesnic vyrazné cCastéji
zménila hmotnost béhem lockdownu ve srovnani s ucitelkami ve mésté. Logicky davod
k tomuto rozdilu neni, protoZze z pohledu pohybu, ktery by hmotnost mohl pozitivné
ovliviiovat, nemély méstské ucitelky béhem lockdownu vyrazné vice moZnosti. Zmény
hmotnosti u uditelek na vesnici byly vyhodnoceny jak k lep$imu tak k horSimu, z ¢ehoz

se da odvodit, Ze lockdown nebyl hlavni pfi¢inou zmén.
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Soucasti zivotniho stylu (nejen pedagogt, ale celé populace) nejsou jen navyky
tykajici se stravovani, spanku, sportovani, kouieni nebo piti alkoholu. Do spektra
téchto aspektl, které tvoti minimalné€ jadro Zivotniho stylu, zatazuji nékteti 1¢kaii také
dalsi oblasti, které z jejich thlu pohledu patii také do zdravého zivotniho stylu a jsou
jeho nezbytnou soucasti.

Jeden z alternativnich pohledi vymezujicich hranice zivotniho stylu fika, ze jeho
soucasti neni jen ¢lovek samotny, ale také jeho okoli jako vnéjsi faktor. Tento faktor
ptestavuje zivotni prostfedi, ve kterém Cloveék bydli, zije, pracuje, tedy kde se po vétSinu
svého zivota v kazdodennim rezimu pohybuje.

Samotné prostredi, kde naptiklad ucitelé, jejichz Zivotni styl zkoumé prakticka
¢ast této prace, je velmi dualezitym aspektem, ktery jejich Zivotni styl také formuje
a vymezuje. Hlavni rozdil je dan typem okolniho prostfedi. Pokud vyzkumnou situaci
zjednoduSime a budeme kalkulovat stim, ze ucitel bydli tam, kde pracuje (coz
napovidaji vysledky prizkumu v oblasti dopravy do prace, kde velkd c&ast ucitelit
uvedla, Ze pouzivaji kolo nebo do prace chodi pésky), pak rozezname velky rozdil
s dopady do zdravého Zivotniho stylu. Zivot na vesnici ma pres fadu nevyhod (ve
srovnani se zivotem ve mést¢) nékteré vyhody s pozitivnim dopadem do zdravi, které
vesniCti ucitelé (nckdy si to moZna ani neuvédomuji) Cerpaji a kterych automaticky
uzivaji. Zminénymi vyhodami jsou cerstvy vzduch diky okolni pfirodé a casto vice
pohybu diky krat§im vzdalenostem.

Jiny thel pohledu, ktery Zivotni styl také formuje, souvisi s Zivotnim rytmem
a aktivitami, které d€lame. Klasifikovat miru zdravého spani jen podle délky doby, kdy
spime, je nedostacujici, protoZze kromé& samotné délky spanku je také dualezité, jakym
zpusobem a ve kterych hodindch spime. Lidsky biorytmus je do nemalé miry
individualni. Neni totéz, kdyz jeden ¢love€k spi na jeden zatah kazdou noc od 23.00 do
rannich 7.00h, tedy celkem 8h spéanku, jako kdy jiny cloveék spi denné v Casech od
13:00h-17:00h a také 4:00-8:00h, dohromady také 8 hodin spanku. Podobné neni totéz,
kdyz dva lidé sni za 24h stejny objem potravin a vypiji stejné napoje, kdy je jeden
z nich konzumuje pribézné v ¢ase 08:00-18:00h a druhy si stejné jidlo rozlozi naptiklad
na ¢as 13:00-14h a 02:00-04:00h. Oba ji stejné, ale u kazdého bude stravovani fungovat
jinak a bude mit jiné zdravotni dopady.

Dalsi oblasti, kterd zdravy Zivotni styl (i ucitelll) ovliviiuje, je napiiklad
psychicka a duchovni kultura osobnosti. Cast moderni mediciny dnes propaguje celostni

medicinu jako jediny spravny pohled na lidské zdravi, ktery tika, ze ¢lovéka a jeho
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zdravi (tedy pohodu) ovliviiuje nejen jeho fyzicky zdravotni stav, ale také jeho mentalni
dusevni rozpolozeni, ve kterém proziva své dny a travi sviij zivot.

Odtud je blizko k osobnosti ¢lovéka, ktera velmi vyznamné ovliviiyje to, jak
vnimame své okoli, jak prozivame udalosti kolem nds, jak se téSime ztoho, co
prozivame a v jakém jsme duSevnim rozpolozeni. Jeho stav ma nepochybné vliv (ktery
dnes neni jednoznacné a presné¢ moderni medicinou prozkoumam) na to, jaké je nase
fyzické zdravi a oboj dohromady je podmiiiuje Zivotni styl, kterym zijeme.

Ucitelé jsou jako jini lidé v tomto ohledu stejni. Prozivaji stejné radosti a strasti,
maji své zivotni hodnoty (které¢ je velmi cCasto pfivedly do profese, ve které se
pohybuji), t&si se ze situaci a udalosti, které ve svych zivotech prozivaji.

Z toho lze vyvodit, Ze 1 na ucitele lze aplikovat stejnd pravidla pii hodnoceni
jejich zivotniho stylu.

Ucitelé maji tabulkové platy, které neovlivituje to, ve které skole (z hlediska jeji
lokality) pracuji. Redln¢€ to znamen4, Ze ucitel na vesnici mé pfi stejné aprobaci, stejném
rozsahu vazku, ve stejném véku (tedy se stejn¢ dlouhou praxi) a stejném typu Skoly
stejnou odménu, alesponi co se tyka zakladniho platu. Se stejnym platem jako ve mésté
by uciteli na vesnici mélo ziistat po zaplaceni béznych zivotnich nékladi vice penéz,
nez uciteli ve mésté, jehoz zivotni naklady jsou vyssi.

S vice volnymi penéZnimi prostiedky by mél mit vesnicky ucitel vice finan¢nich
prostiedkd na aktivni traveni volného Casu, které miize jeho (zdravy) Zzivotni styl
bezesporu pozitivné ovlivnit. Problém je ale v tom, Ze vesnické prostiedi, ve kterém se
tento ucitel pohybuje, nemusi byt dostatek prileZitosti k jejich vyuziti. VSe ma ale své
alternativy, takze naptiklad za uSetfeni penize 1ze koupit vice sportovnich potieb, jejichz
pravideln€ aktivni uzivani opét mize vést ke zdravéjsimu zivotnimu stylu.

V protisméru proti této jednoduché logice je fakt, Ze zajem jakéhokoliv ¢loveka
napiiklad o zminéné sportovni aktivity ve volném case, neni ani tak dan pfilezitostmi
(naptiklad v podobé Zivota na vesnici), ale jeho vnitini konstelaci, povahovymi rysy ¢i
naucenymi zvyklostmi, které jsme si do svého zivota sami zavedli.

Mezi dalsi faktory, které zivotni styl také ovliviuji, patii napiiklad pohlavi (mezi
muzi a Zzenami je fada rozdild, které Zivotni styl také ovliviiuji, nicméné toto téma neni
pfedmétem této prace), socialni postaveni (Casto ndm podsouva rizné povinnosti, které
poloautomaticky dé&lame, pokud zmérné nechceme byt z pfislusné socidlni skupiny
vylouceni), v€k (rovnéz nas ovliviluje v mnoha aspektech), ale 1 etnicita (kulturni

tradice a zvyklosti opét ovliviiuji nd$ volny cas), profese (n¢kdy generuje i nepracovni
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povinnosti), rodiny (velmi ovliviiujici aspekt jak ze socidlnich, tak 1 finan¢niho hlediska
— dopady na zptisob a moznosti traveni volného Casu).

DalSim aspektem, kterému mozna podl¢haji Castéji zeny nez muzi (i kdyz tohle
tvrzeni je zvlast€ v dnesni dobé pomérmné diskutabilni), je mdda, kterd nas a nas zivotni

styl v fad¢ ohledt rovnéz ovliviiuje.

4.7 Doporuceni pedagogiim a vedeni Skol

Rozhodujici tlohu v prevenci nepiiméiené psychické zatéze a stresu ucitell
zaméstnancli maji feditelé, ptipadné ziizovatelé Skol. M¢lo by byt v jejich zajmu
pfedchéazet riziku zvySeného pracovnimu stresu, a tim 1 pifipadného zhorSovéani
zdravotniho stavu pedagogl, zlepSovanim pracovnich podminek, piipadné lepsi
organizaci prace a odbourdvanim stresu tim, ze feSeni nékterych krizovych situaci
pfevezmou na sebe. Ucitel by mél védét, ze pii konfliktu se zaky nebo rodi¢i ma
podporu ze strany vedeni a ne naopak, Ze se ocitne doslova ,mezi dvéma ohni®.
Nezastupitelnou ulohu v prevenci ma, pochopiteln€, i individualni psychologicka
poradenskd cinnost, kterd by méla byt ucitelim k dispozici vzdy, kdyz ji potiebuji
vyuZzit.

VétSina ucitelll v naSem vyzkumu byla ve vékové kategorii 41 - 50 let, coz je
vekova hranice, za kterou dochdzi k mnohym zménam, vétSinou hormondlnim, ale
1 k postupnému ochabovani svalstva a zhorSovani ¢innosti pohybového aparatu. Proto je
vice nez zaddouci v€as zménit své Spatné navyky a zlozvyky, nez to bude mnohem
obtizngj$i. Mnozi jisté zjistili, Ze zhubnout nebo dostat se do lepsi kondice stoji daleko
vice usili, neZ tomu bylo kolem dvaceti, tficeti let, ale pfi troSe snahy to neni nic
nemozného. Z vyzkumu vyplynulo, ze sice hodn¢ ucitelti nekoufi, ale piesto néktefi
neodolaji, byt pfiileZitostné, stejné tak je to s dennim pitim alkoholu nebo castéjSim
pitim pfedevsim lihovin. To by mé&l byt prvni krok, ktery se da udélat smérem k lepSimu
zdravi. Dal§im je pravidelnost jidla a spanku. Tti jidla denné&, kterd pfiznavalo nejvice
respondentli, neni dost, zvlast¢ pokud budeme (vzhledem k uvadéné délce spanku)
pocitat, ze prumérny ucitel vstdva v Sest hodin rdno a usind v jedenact vecer. Tti jidla
béhem 17ti hodin vedou k nerovnomérnému rozloZeni stravy a tim i ke konzumaci
velkého mnozstvi jidla najednou, navic nejCastéji ve veCernich hodindch, kdy je
konecné "klid se najist". Tato nerovnomeérnost vede nejen k nariistu hmotnosti, ale
1 k pretézovani organismu, protoZze musi zpracovavat obrovské mnozstvi zivin i1 energie.

Organismus tak stfidaji viny hladovéni a pfejidani, na coz miZze reagovat riznymi
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poruchami metabolismu. K tomu se pfidavd nedostatek spanku, protoze pedagogicka
profese je bezesporu psychicky narocna Cinnost. Spanek trvajici méné nez 7 hodin
neposkytuje té€lu ani mozku dostatek odpocinku, takze dochéazi k postupnému naristu
stresovych hormont v krvi. Nebudeme si namlouvat, ze povolani ulitele nepiinasi
stresy., at’ to je zodpovédnost za zaky, mnohé konflikty s nimi, rodici a Casto i vedenim
Skoly, do toho se pifidavaji dalsi faktory, jako byla napiiklad pandemie a nutnost se ve
velice kratké dob¢ prizpusobit situaci, naucit se nové programy, nové metody, zvladnout
jinou techniku a zptisoby vyucovani. Mnoho ucitelti se béhem pandemie rozhodlo, Ze
odejde ze skolstvi natrvalo nebo alespoi na urcitou dobu. Neni v podstaté se ¢emu divit,
kdyz jsme denné¢ vidali reakce rodi¢li na "neschopnost" uciteld, neustalou kritiku
zavienych Skol (jako by to byla vina ucitell), déti, které nic neumi (pficemz si rozhodné

nepfiiznali svij podil viny na tom, Ze jejich déti nejsou schopné pracovat samostatng).

Doufejme, Ze se situace pomalu vrati k normalu, bude zase bézné, aby se ucitelé
setkavali s Zaky ve Skole, a ne pies obrazovku, takze konecné ucitelé nejsou 1 Cas sami

na sebe a na zlepSeni svého zivotniho stylu. Doporuceni pro ucitele by tedy mohly znit

nasledovné:
1 Nekuite.
2 Omezte alkohol.
3 Jezte pestrou stravu.
4 Kazdy den si doptejte dostatek zeleniny a ovoce, nejlépe v syrovém stavu, stejné

jako slozky s vysokym obsahem vlakniny.

Omezte ptisun cukri (hlavné fepného) a soli (v€etn€ uzenin).
Pijte dostatek tekutin, nejlépe neslazenych.

Sledujte svoji hmotnost, cvicte, sportujte, chod’te na prochazky.

Pohybujte se co nejvice na Cerstvém vzduchu.

O 0 3 O WO

Vyvarujte se potravin, které by mohly byt napadeny plisnémi, stejné tak se
vyhybejte spalenym jidlim.
10 Pokud je to mozné, omezte stres tim, Ze se budete vyhybat stresovym situacim.

11 Spéte pravidelné a minimaln€ sedm hodin.

Doporuceni pro vedeni skol zahrnuje predevsim:
¢ naslouchejte svym ucitelim a jejich pottebam,

e pokuste se vyhovét rozumnym zadostem,

64



e zvySujte participace ucitelil na rozhodovani,

e zvazte zménu nabidky svacin a obédovych menu,

e pokud je to mozné, zfid’te vlastni Skolni jidelnu nebo minimalné¢ méjte kontrolu
nad stravovanim zaku a ucitelq,

e umoznéte ucitelim alternativu ve stravovani (stravenky, mikrovlnna trouba pro
ohtev vlastniho jidla apod.),

e pii feSeni konflikth s zaky nebo rodi¢i dejte ucitelim pocitit, ze maji vasi
podporu,

e podporuje zdravé a produktivni klima na pracovisti,

e optimalizujte pracovni naroky kladené na jednotlivé ucitele,

e pokud je to ve vasich moznostech, podporujte work-life balance na pracovisti,

e pomoci financovani z fondu FKSP podporujte aktivity zdravého Zivotniho stylu,

e pecujte o mezilidské vztahy a vzdjemnou socidlni podporu.

Nejdulezitéjsi je kazdopadné vzdy porozuméni mezi lidmi, které vyfesi mnohé
problémy. Vedeni skol leckdy povazuje ucitele za pouhé vykonavatele profese, ktefi
vydrzi skute¢né€ vSechno. Opravdu kvalitni feditel se zajimé o své ucitele, a to nejen po
strance pracovni, ale je schopen poznat, Ze se néco déje a Ze je tfeba nckdo
z ucitelll v osobni krizi. Vc¢asnou intervenci tak dokaZze oddalit i pfipadny syndrom

vyhoteni a ziska nejen status vazené¢ho a uznavaného feditele, ale 1 kvalitniho ¢lovéka.
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Zavér

Je trochu s podivem, jak se li§i data popisovana mnohymi odbornymi texty od
reality. Povolani ucitele je obvykle fazeno mezi profese, oznacované jako poslani,
v zahrani¢i dokonce jako ,,zdravé povolani“ zdravého zplsobu zZivota (Meierjiirgen,
Paulu, 2002). Sami uéitelé tak svou profesi ale nevnimaji. Cast&ji uvadéji, ze velmi
Casto pracuji ve velkém stresu, jsou nuceni plnit nesmyslné tkoly, které nikdo stejné
neoceni, jako je velky pocet riznych byrokratickych ukont, zhorSuje se komunikace se
zaky 1 s rodici, stejné jako celkové chovani déti ve Skolach a jejich pfistupu ke
vzdélavani. Ucitel, ¢i ucitelka, tak, jak je zname z détstvi nebo z knih, ktefi byli
uznavanymi postavami ¢i osobnostmi naseho détstvi, se kamsi vytraceji spolu s vaznosti
jejich profese. Nejcastéjsi stesky ,,nasich™ ucitelti byly pravé namifeny timto smérem.
Nevadilo by, ze se déti a jejich zajmy méni, vadi naprosty nezdjem rodicd o déni ve
Skole, nekriticky pfistup k potomkovi, neschopnost sluSné komunikace s uciteli nebo
dohledu nad plnénim povinnosti déti. Ucitel mnohdy slychd, ze je povinen délat to, ¢i
ono, le€ rodice nechtéji v zadném piipadé poslouchat, co je zase jejich povinnosti. A tak
zatimco na Skoldch probihaji riizné projekty na pomoc zakim, ktefi nejsou schopni
zvladat skolni dochazku, ¢i povinnosti, na podporu nekufactvi a zdravého zivota déti a
podobné, na ucitele se pon¢kud zapomina. Ptesto jich mnoho ptestalo koufit, jak sami
uvadgji, jednak proto, Ze Skoly a jejich okoli jsou nekuiacké a jednak z financnich
divodii. Mnoho ucitelil se také snazi zit zdravé, 1 kdyZ pfipoustéji, ze ne vZdy se jim to
daii podle jejich predstav.

N&s§ prizkum se snaZzil porovnat rozdily mezi uciteli na méstskych
a vesnickych Skolach, ukazat na redlném vzorku Sedesati pedagogi, jak se jim dafi
dodrzovat zasady zdravého zivotniho stylu. Pivodné jsme si predstavovali, ze cely
prizkum bude mnohem rozsahlejsi a bude obsahovat vice osobnich zkuSenosti ucitel
pro porovnani s odbornou literaturou, ale pravé epidemie a nasledné uzavieni skol v
Ceské republice ponékud pozménily pavodni plany. Proto se nékteré cile podafilo
dosahnout tak, jak byly zamyslené, od jinych se muselo upustit.

Idedlni stav naSeho téla i duSe by byl v momenté, kdy bychom rano vstali
odpodati, plni energie a nadsené vstoupili do nového dne. Casto byva opak pravdou,
pracovni den se snazime tak néjak prezit, abychom si po praci odpocinuli. A kolikrat
stac¢i jen malo, nékolik zmén, které to zméni. Zdravy Zivotni styl neni mucent, ani vécné
odiikani, ani cosi mddniho, co je vlastni jen nékterym celebritdm. Naopak, je to ptistup

a cesta k jinému zpisobu Zivota, k lepsi a zdravéjsi budoucnosti. Je to urcita forma
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osobni filozofie, pro kterou jsme se svobodné rozhodli, je to zména, kterd zahrnuje snad
vSechny oblasti naseho Zivota. Misto autodestruktivniho, nezdravého a negativniho
zivota, ve kterém nam hrozi civilizacni choroby, nadvaha a stres se miizeme rozhodnout
vyzkouSet néco jiného a pokusit se ziskat zdravi, radost a pohodu. Nikdo nas navic
nebude nutit, co piesné pro to musime udélat, protoze pomér mezi potiebou pohybu,
zdravé vyzivy, péce o télo, mentalniho a duchovniho rozvoje, komunikace a kontaktu
s ptirodou je individualni a musime sami vyzkouset, kde mame svoje piijemné hranice.
Nejde o vykony, ale o to, abychom ziskali pocit zdravi, rovnovahy a krésy, ¢i dokonce
doslova pratelsky vztah se svym télem. Nejde tedy jen o hubnuti a pfetvaieni naseho
téla zvenku, ale i zevnitf. VSichni jsme dostali dar peCovat o nase télo tak, aby bylo co
nejdéle zdravé a pfinaSelo ndm pocity pohody a radosti. Investice do naSeho téla, do
zdravi, dobré formy, krasy, dusevni pohody, rovnovahy sil a schopnosti se ndm vzdy
vrati.

Tato prace si pfedsevzala vytvoreni jakési sondy do Zivota pedagogti, i urcitého
"karajiciho prstu", ktery jim nastavi zrcadlo a ukéze, kde chybuji a co by Slo zlepsit.
Musime priznat, ze nase oCekavani byla mnohem hor$i nez skutecnost, kterou jsme
svym vyzkumem zjistili. Obavali jsme se, ze budeme mnohem vic ucitelti pasivnich,
nebude viibec dodrZovat zasada stravovani a pitného rezimu, ale vysledky nepotvrdily,
ze by tomu tak bylo. Je pochopitelné co zlepSovat, ale také je vidét, ze pfece jen jsou
ucitelé vzdéelani lidé, ktefi se orientuji 1 v soucasnych trendech zdravé vyzivy a snazi se
zlepsit svlij zivotni styl uz tfeba tim, Ze mnozi z nich ptestali koufit. Je pochopitelné, ze
vzorek Sedesati respondentii nebude stoprocentné "sedét na celou ucitelskou profesi, ale
rozhodné ji dostatecné reprezentuje, tim spiS, Ze jsme vybrali rizné typy Skol, aby
vzorek uciteld byl riznorody. Nasi praci navic ovlivnila ne¢ekand pandemie Covid-19,
kterd uzamcenim $kol zasdhla 1 pravé do naseho vyzkumu. Nastésti jsme do té doby jiz
ziskali kontakty na ochotné ucitele a ucitelky, ktefi souhlasili s Gcasti ve vyzkumu,
1 kdyz jen formou dotaznikii, protoZe rozhovory by jednak nemohly probéhnout osobné
a jednak na ucitele bylo rdzem kladeno takové mnozstvi povinnosti a zmén, Ze jsme
si nedovolili je vice zatéZovat.

Véiime, ze tato prace pro budouciho cCtendfe bude dostatecné zajimava
a poutava, jako byla naSe préce jak pfi ziskdvani informaci o zdravém Zivotnim stylu
a jeho slozkach, ktera nam pfinesla skutecné pouceni a mnoho nového, tak pii praci se
ziskanymi daty. Doufame, ze Ctenaie studium tohoto vyzkumu zaujmeme minimalné

tak, jak nas pfi praci na ném. Obrovsky dik jesté jednou patii vS§em respondentim, ktefi
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nasli 1 pfi svém zaneprazdnéni ¢as na odpovédi i na velice milé glosy, které ptipojovali
k vyplnénym dotaznikim, at’ to bylo jen prani uspésného dokonceni studia nebo vécné
poznamky k otazkam. Velice dékujeme vSem, kdo se stali respondenty a vénovali sviij

¢as vytvorenim podkladi pro to, aby tato prace mohla vzniknout.
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Seznam priloh

Ptiloha €. 1: Dotaznik BM (BurnoutMeasure) psychického vyhoteni

Ptiloha ¢. 2: Dotaznik autorky pro vyzkumnou ¢ast prace

Priloha 1:

Dotaznik BM (BurnoutMeasure) psychického vyhoreni

Pokuste se vyplnit dotaznik tak, jak citite, ze se véci opravdu maji. Tak se

muzete dozvédet kousek pravdy o sob€. Jak ¢asto mate nasledujici pocity a zkuSenosti?

Pouzijte, prosim, tohoto odstupniovani: 1. nikdy 2. jednou za ¢as 3. zfidka kdy 4. nékdy

5. Casto 6. obvykle 7. vzdy

1. Byl(a) jsem unaven(a).

2. Byl(a) jsem v depresi (tisni).

3. Prozival(a) jsem krasny den.

4. Byl(a) jsem télesn¢ vycerpan(a).

5. Byl(a) jsem citové vycerpan(a).

6. Byl(a) jsem Stastna(St’asten).

7. Citil(a) jsem se vytizen(a), zni¢en(a).

8. Nemohl(a) jsem se vzchopit a pokracovat dale.

9. Byl(a) jsem nest’astny(a).

10.
I1.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

21

Citil(a) jsem se uhonén(4) a utahan(a).

Citil(a) jsem se jakoby uvéznén(a) v pasti.
Citil(a)jsem se jako bezcenny(a).

Citil(a) jsem se utrapen(a).

Tizily mne starosti.

Citil(a) jsem se zklaman(a) a roz€arovan(a).

Byl(a) jsem slab(a) a na nejlepsi cesté k onemocnéni.
Citil(a) jsem se beznad¢jné.

Citil(a) jsem se odmitnut(a) a odstrcen(a).

Citil(a) jsem se pln(4) optimismu.

Citil(a) jsem se pln(4) energie.

. Byl(a) jsem pln(4)tzkosti a obav
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Vyhodnoceni dotazniku:

* Sectéte hodnoty uvedené u polozek cislo: 1, 2,4, 5,7, 8,9, 10, 11, 12, 13, 14,
15,16, 17, 18 a 21 a soucet oznacte jako A.

* Sectéte hodnoty uvedené u polozek Cislo: 3, 6, 19 a 20. Tento soucet oznacte
jako B.

* Vypocitejte C=32 - B

* Vypocitejte D=A+C

* Vysledné skére BQ ziskate tak, ze ¢islo D délite 21, tedy BQ=D : 21

* BQ <2 (dobry vysledek z hlediska psychického zdravi)

* 2 <BQ < 3 (vysledek jesteé uspokojivy)

* 3 < BQ < 4 (doporucuje se zamyslet se nad Zivotnim stylem, pocitem
smysluplnosti zivota...)

* 4 <BQ < 5 (zde je jiz mozno povazovat ptitomnost syndromu psychického
vycerpani za prokazanou)

* BQ > 5 (tento stav je tfeba povaZovat za alarmujici, doporucuje se obratit na
psychologa ¢i psychoterapeuta) Pro zjednoduseni (abychom se vyhnuli déleni 21)

* BQ <42 (dobry vysledek z hlediska psychického zdravi)

* 42 <BQ < 63 (vysledek jeste uspokojivy)

* 63 < BQ < 84 (doporucuje se zamyslet se nad zivotnim stylem, pocitem
smysluplnosti Zivota...)

* 84 <BQ < 105 (zde je jiZ mozno povaZovat pfitomnost syndromu psychického
vycerpani za prokézanou)

* BQ > 105 (tento stav je tfeba povaZzovat za alarmujici, doporucuje se obratit na

psychologa ¢i psychoterapeuta)

Ptiloha ¢. 2: Dotaznik autorky pro vyzkumnou ¢ast prace
Uved’te, prosim, vas vek:

Jste muZ nebo Zena?

Pracujete ve skole ve mésté nebo na vesnici?

Zakrouzkujte, prosim, vhodnou odpovéd'.

1. Kolik jidel denn¢ konzumujete? 4-5jidel - 3jidla- 1-2jidla - jim jak kdy
2. Jak vypada vase dopoledni jidlo? nesnidam, nesvacim

nesnidam, svac¢im

84



snidam ve Skole, tak nesvacim
snidam 1 svacim
3. Kolik asi vypijete denné tekutin (kromé kévy)? vicenez21 - 1,5-21 - do 1,5 -
nevim
4. Jak Casto jite ovoce nebo zeleninu? vibec nejim - 1-2x tydné - 3x tydn€ - denné
5. Koutite? vice nez 1 krabicku denné - do 1 krabicky denné¢ - ptilezitostné - viibec
6. Jak Casto pijete alkohol a jaky?
pivo: denné - n¢kolikrat tydné - ptilezitostné - viibec
vino: denné - n¢kolikrat tydné - ptilezitostné - viibec
lihoviny: denné - nékolikrat tydné - ptileZitostné - viibec
7. Kolik hodin primérn¢ spite? mén¢ nez 6 hodin - 6-7 h. - 8-9 h. - vice nez 9h.
8. Jak hodnotite svoji soucasnou kondici? skvéla - dobra - dostacujici - nestoji za nic
9. Kolikrat tydné sportujete (i rekreacn¢)? denné - 4-5x tydné - 2-3x tydné - 1x tydné
maximalné o vikendu - vitbec
10. Jak se dopravujete do prace? pésky - na kole - autobusem - vlakem - autem
11. Chodite na pravidelné l1ékatrské prohlidky? ne, nechodim - po 2 letech - podle
potfeby - chodim pravidelné
12. SnaZzite se Zit zdravym Zivotnim stylem? nepotiebuji to - u€im se — pravidelné
sportuji - hliddm si véhu - snazim se - ano, rozhodné

13. Jaké zmény byste uvital (a) ve stravovani ve Skole? (oteviena otazka)
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