POSUDEK
k diserta¢ni praci mgr. Markéty Paprsteinové
PERCEPCE ZDRAVOTNICH RIZIK VYPLYVAJICICH ZE ZIVOTNIHO STYLU A
PRACOVNI ZATEZE U UCITELU RUZNYCH STUPNU SKOL.

V uvodni teoretické Casti se autorka zabyvala jednak obecnym pojetim zdravi a nemoci a
determinanty, které zmény zdravi ovliviji, zejména pak rizikovymi faktory zptisobu Zzivota,
které jsou ovlivnitelné a souviseji se zdravotni gramotnosti a osobnimi postoji k ochoté
respektovat doporuceni odbornikli, coz se projevuje v chovani kazdého jedince. Spravné
vyjadiila vyznam pojmu ,kvalita Zivota“ v subjektivni percepci i v objektivnim hodnoceni
zdravotniho stavu.

Ve druhé ¢asti teoretického uvodu se zaméfila na specifickou problematiku ucitelské profese,
na fyzikalni, biologické a zejména psychické rizikové profesionalni faktory i vyznam
ekonomického a spolecenského hodnoceni, které je v podminkich Ceské republiky
dlouhodob¢ podcenovano.

V diserta¢ni praci citovala cca 121 literarnich odkazi, z toho 26 z cizojazy¢né literatury
Jednozna¢né formulovala cile i metody préce, v piiloze dodala anamnesticky dotaznik,
kterym zjiStovala vybrané udaje u 484 respondentli obojiho pohlavi pracujicich na riznych
typech Skol, od zakladnich po vysoké. K hodnoceni piipadnych rozdili v prevalenci
zjistovanych dat pouzivala odpovidajici statistické metody. Vysledky uvadi v piehlednych 33
tabulkach, pfipadné i ve 21 grafech s vystiznym komentafem. V diskusi konfrontuje své
vysledky se studiemi obdobného zaméfeni. V zévéru jsou zdiiraznéna nékterd preventivni
doporuceni. Cela prace je psdna pcknou cesStinou, jednotlivé kapitoly a subkapitoly jsou
fazeny s logickou navaznosti.

K praci mam n€kolik mensich pfipominek:

Domnivam se, ze chemicka rizika z emisi t€kavych latek (zejména formaldehydu) mohla byt
problémem spiSe v obdobi 70.-90. let minulého stoleti (rozsifeni nedokonale vytvrzenych
drevotiiskovych materiali), dnes jsou zcela minimalni. Pokud jde o kufactvi ve sborovnach ¢i
jinych prostorach Skol, je toto chovani zcela neakceptovatelné; legislativa jednak zakazuje
koufeni ve Skolskych zatizenich (nejen détem, ale vSem) a zakonik prace jednoznacné
nedovoluje koufit na pracovistich, kde jsou s kurdky i nekutéaci. Nedodrzovani zadkonnych
omezeni kutactvi ve Skolskych zatfizenich by v praci nemélo byt jen konstatovano, ale striktné
kritizovano a zmény vyZadovany v zavérech o prevenci.

Nejcastéjsi pracovni polohu ucitele pfi vyuce — stani s pfechazenim i s moznosti ob¢asného
sezeni — neni mozné pokladat za polohu vynucenou, je to naopak zpusob fyziologicky. Ucitelé
by méli vSechny polohy védomé stfidat a tak predchazet bolestem nohou.

Autorka spravné popsala mozné zdravotni nasledky spojené s chronickym stresem, ale tvrdi,
ze psychosomatickd onemocnéni se Castéji vyskytuji v profesi uciteld; k tomu vSak neuvadi
porovnani s ostatni populaci a tak tvrzeni neni dolozeno objektivnimi daty.

Autorka logicky dovozuje, Ze mensi zdjem o sekundarni prevenci (preventivni prohlidky) u
jeji skupiny vysokoskolskych uéiteli mize byt ovlivnén jejich mladym vékem. Souhlasim, je
1 mozné, ze tito lidé neabsolvovali pregradualni studium na pedagogické fakulté, kde vychova
ke zdravi je nedilnou ¢asti curricula a ze tedy mozné, Ze jejich zdravotni gramotnost a
zejména postoje odpovédnosti za pfedchazeni nemocem mohou byt niZsi.



Na str. 86 v tab. ¢. 3 jsou rozdily v prevalenci nadvahy/obezity vyjadieny velikosti p = 0.015,
a pfitom oznaceny jako statisticky nevyznamné;

na str. 103 by bylo lepsi zvolit v grafu 9 spiSe dvojrozmérny tvar sloupct (opticky udaje o
prevalenci nespokojenych respondentii neodpovidaji ¢iselnym hodnotam z tab. ¢. 16);

na str. 120 je vypovédni hodnota tab. 24 o preferenci vybranych potravin sniZena tim, ze
nejsou uvadény pocty respondentl, kteii volili danou odpoveéd. Z mlécnych vyrobkl se
z tabulky nezda, ze by respondenti preferovali plnotu¢né vyrobky, jak je uvedeno
v komentujicim textu na s. 119.

Ptes uvedené piipominky hodnotim, ze

- zvolené téma je vysoce aktudlni a bylo studovano adekvatnimi metodami;

- autorka zjistila, Ze aZ na malé vyjimky, uroven rizikovych faktori, vnimani
stresu a subjektivni hodnoceni vlastniho zdravi je podobné u uciteli na vSech
typech skol;

- autorka zjistila, Ze wucitelé vénuji vyznamné vysSi pozornost primarni a
sekundarni prevenci neZ ostatni populace v Ceské republice;

- predem stanovené cile disertace byly splnény.

Doplitujici otazka:

Kask&da fyziologickych reakci na situace vnimané jako stresové se vytvorila v priibéhu
fylogenetického vyvoje za ucelem rychlé mobilizace energetickych zdrojii umoznujicich
obranu nebo utek. Vétsina stresovych situaci v moderni dobé tento zpiisob ,,vybiti* takto
mobilizované energie neumozZiuje, coz byva oznacovino jako jedna z pricin ndaslednych
psychosomatickych onemocnéni. Nicméné epidemiologické studie nemocnosti ukazuji velké
rozdily v nemocnosti mezi riiznymi typy profesi, pricemz tviirci pracovnici (védci, lékari,
ucitelé, manazéri) vystaveni psychickému stresu byvaji ,,zdravéjsi“ nez napr. pracovnici
V pdsové vyrobé ¢i jinych monotonnich pracich. Jak tento zdanlivy paradox vysvetlit?

Autorka prokdzala schopnost védecké prace, splnila pozadavky kladené na disertacni praci
v oboru Hygiena, preventivni 1ékafstvi, epidemiologie. Praci doporucuji k obhajobé a po jejim

uspéSném absolvovani udéleni akademického titulu Ph.D. podle § 47 Zakona o vysokych
Skolach ¢, 111/98 Sb.
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